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Leiter: 
Prof. Dr. med. Werner Kauer

Sprechzeiten der Chirurgischen Endoskopie und 
Proktologie sind:
Montag-Freitag zwischen 8:30 und 15:30 Uhr.
Gerne nehmen wir Anmeldungen telefonisch unter 
089 4140 - 2195 entgegen.
Außerhalb der Dienstzeiten erfolgt bei Notfällen die Anmeldung 
über die Chirurgische Notaufnahme unter 089 / 4140-2085.

Sprechzeiten der Darmsprechstunde sind:
Mittwoch 13:00 – 16:00 Uhr
OA PD Dr. med. Robert Rosenberg
Telefon: 089 / 4140 - 6226 oder 6224

Sie finden uns im Erdgeschoss des Bau 1 der  
Chirurgischen Klinik.
Gehen Sie in Richtung der Poliklinik und läuten an  
der silbernen Schockraumtür auf der linken Seite.

OA Prof. Dr. med. 
Werner Kauer
Leiter

Endoteam

Interdisziplinäres Darmzentrum
Patienten mit Darmerkrankungen benötigen eine umfassende 
Betreuung und Behandlung durch Experten verschiede-
ner Fachdisziplinen. Um höchsten Ansprüchen gerecht zu 
werden, haben wir im Klinikum rechts der Isar ein fachüber-
greifendes Team aus Ärzten gebildet, das sich mit viel Liebe 
und großer Erfahrung um das Wohlergehen der Patienten 
mit Darmerkrankungen kümmert. Patientenzahlen, Behand-
lungs- und Forschungsergebnisse dokumentieren, dass das 
Klinikum rechts der Isar bei der Behandlung von Darmerkran-
kungen zu den führenden Zentren gehört. Die Entwicklung 
und Anwendung schonender minimal-invasiver Behandlungs-
verfahren in der Endoskopie, Chirurgie, interventionellen 
Radiologie und Strahlentherapie zeichnen unser Klinikum 
aus. Wir garantieren unseren Patienten eine den internatio-
nalen Leitlinien gerechte Behandlung ohne jedoch das Auge 
für den Einzelnen zu verlieren.

Leitung des Darmzentrums:
Univ.-Prof. Dr. med. H. Friess		
Direktor der Chirurgischen Klinik 

Univ.-Prof. Dr. med. R. Schmid
Direktor der II. Medizinischen Klinik 

Koordination des Darmzentrums:
Priv.-Doz. Dr. med. R. Rosenberg
Oberarzt der chirurgischen Klinik

Priv.-Doz. Dr. med. B. Neu
Ltd. Oberarzt der Gastroenterologie

•	 Gutartige und bösartige Erkrankungen des Dünn-,  
Dick- und Enddarms

•	 Chronisch entzündliche Darmerkrankungen  
(Morbus Crohn und Colitis ulcerosa)

•	 Divertikulitis des Dickdarms
•	 Hereditäre Tumordisposition (FAP, HNPCC)
•	 Syndrom des irritablen Kolons (Reizdarmsyndrom)

Spektrum:

Chirurgische Klinik und Poliklinik
Direktor: Univ. Prof. Dr. med. H. Friess

Frau 
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Liebe Kolleginnen und Kollegen,

als Direktor der Chirurgischen Klinik und Poliklinik möchte ich 
Sie herzlich begrüßen und Ihnen OA Prof. Dr. med. Werner Kau-
er als neuen Leiter der Endoskopie und Proktologie vorstellen.  
Herr Prof. Dr. Werner Kauer war bereits bis 2006 stellvertreten-
der Leiter der Chirurgischen Endoskopie am Klinikum rechts der 
Isar und zuletzt Leiter der Sektion Koloproktologie am Klinikum 
Nürnberg. Er besitzt einen enormen Erfahrungsschatz bei Er-
krankungen des Magen-Darm-Traktes und insbesondere der 
Proktologie. Herr Prof. Dr. Kauer ist Arzt für Chirurgie, Viszeral-
chirurgie und Notfallmedizin und darüber hinaus auch Arzt für 
Proktologie, was ihn hervorragend für diese Position qualifiziert. 

Die Chirurgische Endos-
kopie bietet mit Ausnahme 
der Gallengangsdiagnostik 
alle modernen diagnosti-
schen Verfahren des obe-
ren und unteren Gastroin-
testinaltraktes an. 
Die Chirurgische Proktolo-
gie bietet neben der klini-
schen Untersuchung durch 

den erfahrenen Spezialisten alle notwendigen diagnostischen 
und therapeutischen Maßnahmen voll umfänglich an. 
Darüber hinaus beschäftigt sich Prof. Dr. Kauer intensiv mit  
Beckenboden- und Inkontinenzerkrankungen. Das therapeuti-
sche Spektrum umfasst sowohl konservative Maßnahmen aber 
auch moderne transanale Operationsverfahren (z.B. sakrale 
Nervenstimulation, STARR).
Diese Broschüre soll Ihnen die Leistungen der Chir. Endoskopie 
und Proktologie aufzeigen und es Ihnen erleichtern, bei Erkran-
kungen des Gastrointestinaltraktes und des Enddarms Hilfe zu 
finden.

Mit freundlichen Grüßen,

Univ.- Prof. H. Friess
(Direktor der Chirurgischen Klinik und Poliklinik)

Chirurgische Endoskopie 
Diagnostische Endoskopie

•	 Ösophago-Gastro-Duodenoskopie 
•	 Ileo-Koloskopie 
•	 Rekto-Sigmoidoskopie (flexibel) 
•	 Videoendoskopie
•	 Chromoendoskopie
•	 Gewebeentnahme mittels Zangenbiopsie
•	 Endosonographie des Ösophagus, 

Magen und Rektums 
•	 Radiologische Darstellung von Stenosen, 

Strikturen, Fisteln oder Leckagen

Therapeutische Endoskopie
•	 Bougierung von Ösophagus-, Anastomosen- und 		

Pylorusstenosen
•	 Ballon-Dilatation des unteren Ösophagussphinkters 		

(Achalasie) oder von Stenosen
•	 Metall- oder Plastikstent-Implantation in den

Ösophagus oder das Rektum
•	 Argon-Plasma-Koagulation (APC) von 

Angiodysplasien
•	 Blutstillung durch Unterspritzen oder Setzen von Clips
•	 Gummi-Band-Ligatur und Sklerotherapie bei Ösophagus-

und Fundusvarizen
•	 Polypektomie 
•	 Fremdkörperentfernung 
•	 PEG-Anlage (perkutane endoskopische Gastrostomie)  

mit der Fadendurchzugs- und Direktpunktionsmethode
•	 Anlage von nasogastrischen Ernährungssonden 
•	 Polypektomie 
•	 kombiniert endoskopisch chirurgische  

Resektionsverfahren

In der Regel werden die Untersuchungen unter Sedierung 
durchgeführt. Wenn die Patienten es wünschen, verzichten wir 
gerne auf die Sedierung. Allerdings ist für manche  
Untersuchungen oder therapeutische Maßnahmen eine Sedie-
rung dringend anzuraten. 
Wir beraten Sie diesbezüglich gerne.

Proktologie
 
Diagnostische Proktoskopie

•	starre Rektoskopie
•	Proktoskopie
•	Videorektoskopie
•	Analmanometrie 
•	Endosonographie des Rektums und des  

Analsphinkters
•	Gewebeentnahme mittels Zangenbiopsie
•	Radiologische Darstellung von Stenosen,  

Strikturen, Fisteln oder Leckagen

Therapeutische Proktoskopie
Konservativ

•	Physiotherapie/Beckenbodentraining
•	Biofeedbacktraining
•	Elektrostimulation
•	Ernährungsberatung
•	Hämorrhoidensklerosierung oder Gummibandligatur
•	Symptomatische Behandlung

Operativ

•	Exzision bei Pilonidalsinus,  Abszesse oder 
Analvenenthrombose

•	Fissurektomie, lat. Sphinkterotomie
•	Open-lay Fistulektomie, Mukosalappen,  

Fistelplug
•	Condylomkoagulation oder –abtragung
•	Hämorrhoiden OP nach Milligan Morgan,  

Ferguson oder OP nach Longo (Stapler)
•	Marisektomie
•	OP nach STARR/Trans STARR bei  

Obstipations-Defäkationssyndrom
•	OP nach Altemeier, perineale Staplerresektion oder  

laparoskopische (Resektions-) Rektopexie bei Rektumprolaps
•	Sphinkterrekonstruktionen
•	Sakrale Nervenstimulation bei Stuhlinkontinenz
•	Silikonimplantate bei Stuhlinkontinenz


