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.50 sieht dein Kopf von innen aus. “ Professor Wolfgang Hirsch, Leiter der Abteilung fiir

ten seine MRT-Aufnahme.

REPORTAGE

Den Krankheiten auf den Grund gehen -
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Keine Angst im MRT: Dem kleinen Patienten stehen Mutter, Me-
dizinerin und der mutige Teddybdr bei.

it seiner orange-roten

Wollmiitze auf dem

Kopf liegt Sebastian
(Name von der Redaktion ge-
andert) im Brutkasten und ist
auf dem Weg zum Kernspin-
tomographen. Sebastian ist
ein Frithchen, gerade einmal
900 Gramm wiegt der kleine
Junge. Auf der Station der Kin-
derradiologie warten bereits
die Oberidrztin Ina Sorge, der
Leiter der Abteilung, Professor
Wolfgang Hirsch, zwei An-
dsthesisten und eine Rontgen-
assistentin auf ihn. Die Stim-
mung ist angespannt, denn
~einen so kleinen Patienten wie
Sebastian hatten wir noch nie
im MRT®, erkldrt der Kinder-
radiologe Wolfgang Hirsch.

Die Arzte wollen bei der Un-
tersuchung herausfinden, wo
eine Arterie im Brustkorb ver-
lauft, denn Sebastian soll bald
operiert werden. Seine Lungen
haben eine Fehlbildung und
die Kinderchirurgen miissen
nun genau wissen, wo die Ve-
nen und Arterien in Sebastians
Brustkorb verlaufen, um kom-
plizierte Situationen einplanen
zu konnen. ,Unsere zentrale
Aufgabe ist es, unsere Befunde
an die Kollegen zu vermitteln®,
erklart Wolfgang Hirsch. ,Denn
es niitzt gar nichts, wenn wir
wissen, wo sich die Blutgefa-
Be im Korper befinden. Die
Chirurgen miissen das wissen.

Und die Kommunikation unter-
einander ist ideal.

Der Kernspintomograph ist
nicht das einzige Gerdt, mit
denen die Kinderradiologen ins
Innere der Kinder schauen kon-
nen. Sehr viel 6fter nutzen sie
die beiden Ultraschallgerite der
Station, die bei Kindern wesent-
lich genauere Bilder liefern, als
bei Erwachsenen, denn ,Kinder
sind einfach diinner und damit
bekommen wir schéarfere Bil-
der®, so Professor Hirsch. Oft
reicht schon der Ultraschall,
um eine Krankheit genau di-
agnostizieren zu konnen. Auch
bei Sebastian haben die Arzte
die Arterie im Brustkorb zuerst
durch den Ultraschall entdeckt
und wollen sie nun genauer
lokalisieren.

Kein leichtes Unterfangen, denn
Sebastians Adern messen nur ei-
nen Millimeter im Durchmesser.
Damit Sebastian sich nicht aus
Versehen bewegt und die Bilder
verwackeln, wird der kleine
Junge in Narkose gelegt, eine
Andésthesistin steht direkt neben
ihm, als er ins MRT geschoben
wird. Sie wird wihrend der
gesamten  Untersuchungszeit
an seiner Seite bleiben, tiber-
wacht seine Atmung, die durch
eine Maschine unterstiitzt wird.
Nach etwa einer halben Stunde
wollen ihre Kollegen im Neben-
raum fertig sein.

Kinderradiologie des Universitdtsklinikums Leipzig, erkldrt einem jungen Patien-
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,Kinder haben ganz andere

Bedirfnisse als erwachsene
Patienten®, erkldrt Kinder-
radiologe Wolfgang Hirsch,

der wurspriinglich Kinderarzt
war und nach einem Aufent-
halt an einer radiologischen
Klinik in England eine wei-
tere Facharztausbildung zum
Radiologen absolviert hat.
»,Sie haben eventuell Angst, sie
brauchen eine ganz andere An-
sprache oder Beschiftigung.
Sie miissen die Untersuchun-
gen erklart bekommen, damit
sie sich auch aktiv daran be-
teiligen, und das braucht Zeit.
Deshalb haben wir hier bei uns
eine kindgerechte Atmosphére
geschaffen.” Bilder hdngen an
den Wianden, iiber den Liegen
bei den Ultraschallgerdten
hadngen groBe Monitore, auf
denen die Kleinen Tieraufnah-
men verfolgen konnen, {iber
ihnen baumeln bunte Drachen.
Gerade liegt ein kleiner Junge
auf der Liege und schékert mit
dem Arzt, der seinen Bauch
mit Ultraschall untersucht. Die
Liegen im Rontgen- und Durch-
leuchtungsraum sind bunt be-
druckt, auf einem Stuhl im
Wartezimmer sitzt eine lebens-
grof3e Stoffpuppe.

Im Nebenraum des Kernspinto-
mographen sitzen die vier Arzte
vor ihren Monitoren. Wahrend
ein weiterer Anédsthesist Sebas-
tians Lebenszeichen ...



Nach seiner Untersuchung im MRT liegt dieser kleine Junge

wieder in seinem Bettchen ...

kontrolliert, wahlen Wolfgang
Hirsch und Ina Sorge den pas-
senden Ausschnitt fiir die Auf-
nahmen aus.

Sebastians Lungen, sein Schi-
del und Herz erscheinen in
Originalgréfe auf dem Moni-
tor. Die Fehlbildung, eigent-
lich ein Tumor, hebt sich weil3
von den grauen Lungen ab.
Die Adern sind noch nicht zu
sehen, dafiir miissen die Arzte
wenige Milliliter Kontrastmit-
tel in die Adern von Sebastian
spritzen. ,Der groBe Vorteil
von Ultraschall und Kernspin-
tomographie ist, dass sie ohne
Strahlungen auskommen und
deshalb fiir die Kinder un-
gefahrlich sind®, erkldart Wolf-
gang Hirsch.

Rontgen und Durchleuch-
tungsuntersuchungen ver-
suchen die Arzte den Kindern
zu ersparen, um die Strah-
lenbelastung so gering wie
moglich zu halten. In einigen
Fallen, bei Knochenbriichen
zum Beispiel, miissen sie aber
auch auf diese Mittel zuriick-
greifen.

Nicht viele Arzte kénnen in
Deutschland diese genauen
Diagnosen stellen, Kinder-
radiologen sind gesucht. Nur,
wer neben seiner Facharzt-
ausbildung zum Radiologen
eine Zusatzausbildung zum

i

——aeli

5

Ausgabe 6/ 19. Méarz 2010
Gesundheit und mehr...

... die Bilder der vorangegangenen MRT-Untersuchung liefern den Arzten wichtige Hinweise auf die
Krankheiten ihrer kleinen Patienten.
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zu Besuch bei den Kinderradiologen des UKL

Kinderradiologen gemacht
hat, kann in diesem speziellen
Bereich praktizieren. Und die
Stellen fiir diese spezielle Wei-
terbildung sind ebenso knapp
wie gute Kinderradiologen.

wand fiir Kinder nicht im Ver-
héltnis zur Honorierung durch
die Krankenkassen steht, die
einen Pauschalpreis zahlen,
egal ob Erwachsene oder Kin-
der untersucht werden. Nicht

Be und mit dieser Ausstattung
ist in Deutschland einzigartig®,
so Wolfgang Hirsch.

Auch der Kernspintomograph
gehort mit zu dem Besten,

Mit dem Ultraschall kann Oberdrztin Dr. Ina Sorge schnell und sicher Krankheiten diagnostizieren.
Die Kinder belastet die Untersuchung nicht.

Leipzig ist einer der weni-
gen Orte, wo sich angehende
Spezialisten ausbilden lassen
kénnen.

Dass es nicht so viele Kinder-
radiologen gibt, liegt aber auch
daran, dass der hohere Auf-

jedes Krankenhaus kann sich
deshalb eine kinderradiologi-
sche Abteilung leisten. ,Darum
bin ich so froh, dass die Unikli-
nik Leipzig so zu unserer Ab-
teilung steht. Sie hat hier alles
neu ausgestattet und einge-
richtet. Ein Institut dieser Gro-

was im Moment im Einsatz ist.
Leiter Wolfgang Hirsch betont
jedoch: ,Wir haben hier die
modernsten Geréte, einer der
vier Kernspintomographen der
Uniklinik steht bei uns. Fiir eine
richtige Diagnose sind gute Ge-
rite wichtig, aber noch mehr ist

ein spezialisiertes Fachwissen
notig®.

Das Kontrastmittel ist inzwi-
schen gespritzt, weil heben
sich nun die groBen Arterien
und Venen in Sebastians Kor-
per hervor. Alle sind jedoch
nicht zu sehen, dafiir sind sie
zu dinn. ,Die Grenzen des
MRT liegen bei Blutgefdal3en
mit etwa einem Millimeter
Durchmesser. Natiirlich konn-
ten wir die Auflosung erhdhen
und auch noch Adern sichtbar
machen, die etwas diinner als
einen Millimeter sind, aber
das wiirde sehr lange dauern
und das ist fiir unsere kleinen
Patienten nicht zumutbar®, so
Hirsch.

Eine halbe Stunde hat es ge-
dauert, dann sind Professor
Hirsch und seine Oberdrztin
Sorge mit den Aufnahmen zu-
frieden. Vorsichtig hebt die An-
dsthesistin den kleinen Sebas-
tian in seinen Brutkasten, bunt
hebt sich seine Wollmiitze von
den weillen Decken ab. Er ist
nicht viel groBer als ihre Hand.
Morgen in der Konferenz wer-
den Wolfgang Hirsch und seine
Kollegen den Kinderchirurgen
die frischen Aufnahmen zeigen,
sie entscheiden dann, wie Se-
bastian operiert werden wird.
Im Moment ist er wieder auf
dem Weg zur Frithgeborenen-
Intensivstation. Ulrike Schnabel



