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Leiden Sie an
Analfisteln ?

Patienteninformation

FiLaC®
Minimal-invasive Lasertherapie bei Analfisteln

www.info-analfistel.de



Vereinfachte Darstellung
des Enddarms

Darm

SchlieBmuskel

Innere Fistel6ffnung

Fistelgang

AuBere Fistelsffnung

Eine Fistel ist ein unnaturlicher Gang, der ein Hohlorgan (z.B.
den Darm) mit der Hautoberflache (z.B. am Gesdf3) oder einem
anderen Hohlorgan verbindet.

Bei der Analfistel handelt es sich um einen Gang, der den
Enddarm und die Haut am Ges&R verbindet. Uber die duBere
Offnung kann dann Eiter oder in besonderen Fallen sogar Stuhl
ausgeschieden werden.

Die Annahme ist, dass Analfisteln von kleinen Driisen im After
ausgehen. Wenn sich diese entziinden, entsteht eine eiterge-
flllte Hohle, die sich zur Entlastung einen Weg bahnt.

Auch kénnen Analfisteln als Folgeerscheinung von Strahlen-
therapie auftreten.



Wie erfolgt die
chirurgische
Behandlung /

Ein Proktologe kann mit Hilfe einer digitalen Untersuchung oder
eines Ultraschalls eine Diagnose stellen. Eine duBere Fistel-
6ffnung erkennen die Fachdrzte schon beim Betrachten der
Analregion. Die innere Offnung des Enddarms ertasten sie als
Knotchen. Auch durch den Einsatz einer Kernspintomographie
kdnnen Fistelgdnge und benachbarte kleinere Abszesse gut
dargestellt werden.

Analfisteln heilen nur selten ohne Operation aus. Deshalb ist
eine chirurgische Therapie die Behandlung der Wahl. Das ent-
zlindliche Gewebe muss dann mdglichst restlos herausgeschdlt
werden.

Die daflir angewendete Operationstechnik hangt vor allem vom
Verlauf der Fistel ab. Der (Fistel-)Gang kann entweder nur unter
der Schleimhaut verlaufen (unter Umgehung des SchlieBmus-

kels) oder den SchlieBmuskel teilweise oder ganz durchbrechen.

Zudem gibt es auch seltenere Fisteltypen, die im Gegensatz zu
den o0.g. Typen sehrindividuell behandelt werden missen.

Analfisteln lassen sich in den meisten Fallen

nur durch eine chirurgische Therapie restlos
entfernen.




Die Operationen werden in der Regel in Rlickenmark- oder
Vollnarkose durchgeftihrt.

Es stehen verschiedene Verfahren zur Verfiigung:
Auftrennen des Fistelgangs (Fistelspaltunqg)

Ausschneiden der Fistel und Abdeckung mit einem
Hautlappen

In Abhdngigkeit von Fisteltyp und Operationsmethode wurden
wissenschaftlichen Studien zufolge unterschiedlichste Neben-
wirkungen festgestellt:

= Bis zu 9 % der Patienten leiden nach einer herkémmlichen
Operation an postoperativen Komplikationen.!

= Nach einer Operation mit Abdeckung durch den Hautlappen
entsteht bei 21 % der Patienten erneut eine Analfistel.?

= Nach einer Fistelspaltung litten ca. 18 - 52 % der Patienten an
einer Kontinenzstorung, was zu sozialen und psychischen
Belastungen flihren kann.?
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Zur moglichst muskelschonen-
den Therapie von Analfisteln gibt
es nun die FiLaC®-Lasertherapie
des Fistelgangs.

Bei der Lasertherapie wird mit
Hilfe einer neuartigen Laser-
sonde eine definierte Energie

in den Fistelgang eingebracht.
Das Fistelgewebe wird so auf
schonendste Weise zerstort und
muss nicht im Rahmen einer
groBen Operation milhsam vom
Chirurgen entfernt werden.

Durch das langsame Zurtick-

ziehen der Sonde Schritt fir

Schritt wie ein ReiBverschluss

wird d!e F|ste| vwede.rverschlos— FiLace-Laserbehandiung
sen. Die duBerst flexible Sonde bei Analfisteln
ist gut geeignet zur Anwendung

auch in gewundenen Gdngen und kann unabhdngig

von der Ldnge des Fistelgangs eingesetzt werden.

Die Laserbehandlung dauert nur wenige Minuten
und erdffnet die Mdglichkeit, auf eine Ausschalung
der Fistel aus dem gesunden Gewebe heraus voll-
ends zu verzichten.

* FiLaC® ist die Abklrzung fir Fistula-tract Laser Closure, d.h. die
VerschlieBung des Analfistelgangs infolge des Lasereinsatzes.



FiLaC®-Laser
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Nach Einflihren der Lasersonde in
den Fistelgang zerstort der Laser
das Fistelgewebe und verschlieBt
den Gang.

Die Behandlung ist nahezu schmerz-
frei und die Rekonvaleszenz spiirbar
kiirzer als bei herkdmmlichen chirur-
gischen Verfahren.



FiLaC® bietet Ihnen und dem behandelnden Arzt folgende
Vorteile:

Maximale Schonung des SchlieBmuskels
und damit Erhalt der Kontinenz

Kein Herausschneiden oder Spaltung
des Fistelganges notwendig

Schnellere Wundheilung
und damit schnellere Riickkehr zu normalen Aktivitdten

Beliebig kombinierbar mit anderen Therapieformen

Profitieren Sie von den schonenden Therapieformen zur
Behandlung von Analfisteln.

Fragen Sie Ihren Arzt nach den Mdglichkeiten, Fisteln mit dem
Laser zu behandeln.

Fragen Sie nach FiLaC®.



Wenn Sie wissen mochten, welcher Arzt in lhrer Ndhe die
FiLaC®-Methode anwendet, wenden Sie sich gerne an unsere
Hotline +49 (0) 1805 / 010276. Medizinische Auskiinfte
erhalten Sie direkt bei Ihrem behandelnden Arzt.

Ihr Arzt vor Ort

Besuchen Sie auch unsere Webseiten:
www.info-analfistel.de
www.info-analfistel.ch
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