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Liebe Leserinnen, liebe Leser, 

Mehr Information
für Patienten

Herausgeber 
Dr. Stefan Braitinger

in dieser Ausgabe informieren wir Sie über
radiologische Verfahren im Bereich der inneren
Organe des Bauchraumes. Viele neue technische
Entwicklungen auf dem Gebiet der radiologischen
Diagnostik erlauben heute die Abklärung nahezu
aller Beschwerden aus diesem Gebiet.
Mehr denn je kommt es beim Einsatz dieser zum
Teil sehr aufwendigen und kostenträchtigen High-
tech-Medizin auf die enge Zusammenarbeit zwi-
schen Diagnostiker und Therapeuten an.
Dieses geschieht heute durch fallindivi-
duelle Konferenzen in der Klinik, aber auch in der
ambulanten Versorgung und in der Regel durch
den engen Kontakt zwischen überweisenden Ärz-
ten und Radiologen.
Eine Untersuchung der bayerischen radio-
logischen Praxen durch einen unabhängigen Markt-
forscher hat ergeben, dass die überweisenden Ärz-
te die Zusammenarbeit mit ihren radiologischen
Praxen auf einer Notenskala zwischen 1 bis 6 mit
2 als gut bezeichnen und dort ihre Patienten gut
aufgehoben wissen.
Besonders die apparative Ausstattung
und die fachärztliche Kompetenz der radiologi-
schen Praxen stehen im Blickpunkt des Interesses
der überweisenden Ärzte. 
Diese Punkte wurden von 240 befragten
überweisenden Praxen als positive Kernqualitäten
der Radiologen bezeichnet und in Bayern mit der
Note „gut“ ausgezeichnet. 
Für den weiteren Qualitätsfortschritt
der ambulanten radiologischen Versorgung setzt
sich der Verbund Radiologischer und Nuklearme-
dizinischer Zentren (VRNZ) mit seinen Mitglieds-
praxen in Bayern ein.

Ihr 
Stefan  Braitinger

Herzlichen Glückwunsch

In der letzten ImagixX gab es ein
Wellness-Wochenende in einem 
4-Sterne-Hotel zu gewinnen. 
Martha Liebwein aus Grafenau 
hat das Rennen gemacht! 
Das Bild, nach dem wir suchten,
stammte von Seite 12. 
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Gleiche Qualität – veränderte Struktur

Vor einem Jahr trat die Gesundheitsreform in Kraft. Welche Folgen haben
sich für Patienten und Ärzte ergeben? Die Redaktion sprach mit Dr. Rudolf
Meindl, Sachverständiger für die Bewertung von Arzt- und Zahnarztpraxen.

Herr Dr. Meindl, die Gesundheitsreform hat ihr
erstes Jahr hinter sich. Was hat sich verändert?
Meindl: Mit der Gesundheitsreform hat im Sys-
tem der medizinischen Versorgung ein Wand-
lungsprozess eingesetzt. Der Schwerpunkt dieses
Prozesses liegt in der zunehmenden Beteiligung
der Krankenhäuser an der ambulanten Versor-
gung. Zur Anschubfinanzierung der „Integrierten
Versorgung“ steht ein Topf von 680 Millionen Eu-
ro zur Verfügung. Diese Gelder sind zum Ausbau
der Infrastruktur bestimmt, etwa für die Anschaf-
fung radiologischer Großgeräte, deren Auslastung
nur in den entsprechenden Krankenhausabteilun-
gen oder Diagnosezentren möglich ist. Dies wiede-
rum fördert den politisch gewollten Trend zum Zu-
sammenschluss von Ärzten in medizinischen Ver-
sorgungszentren. Die Patienten müssen sich auf
eine veränderte Versorgungslandschaft einstellen.

Sind die Patienten die Verlierer der Reform? Ha-
ben sie von ihr mehr als nur höhere Kosten?
Meindl: Die Patienten sind, bisher jedenfalls,
nicht die Verlierer der Reform. Die berufliche
Ethik verpflichtet den Arzt nach wie vor zum Er-
bringen maximaler Leistung. Die höheren Kosten
durch Praxisgebühr und stärkere Eigenbeteiligung
sollen durch Beitragssenkungen abgemildert wer-
den und die Lockerung der Wettbewerbsbeschrän-
kungen kommt den Patienten zugute. Gewinner
der Reform sind, wie sich derzeit abzeichnet,
Krankenhäuser und kooperationswillige Ärzte, vor
allem operierende Ärzte, die im Modell der Integ-
rierten Versorgung ihre Chancen erkennen.

Hat sich das Patientenverhalten mit der Gesund-
heitsreform geändert?
Meindl: Seit Einführung der Praxisgebühr haben
sich die Arztbesuche um acht bis zehn Prozent
verringert. Die Häufigkeit der Überweisungen zu
Fachärzten ging allerdings längst nicht in gleichem
Ausmaß zurück. Je mehr ein Arzt hinsichtlich der
Zahl seiner Patienten auf Überweisungen durch
andere Kollegen angewiesen ist, desto geringer
fällt im Allgemeinen sein „Patientenschwund“
aus. Das ist ein klares Indiz dafür, dass sich die
Versorgung ernstlich kranker Patienten durch die
Gesundheitsreform keineswegs verschlechtert hat.

„Diagnostische 
Betreuung auf ho-
hem Niveau – das
kann der Patient
auch nach der 
Gesundheitsreform 
vom Radiologen 
erwarten.“

Immer wieder machen Meldungen über Praxisauf-
gaben die Runde. Wird die flächendeckende Ver-
sorgung mit radiologischen Fachärzten weiterhin
gewährleistet sein?
Meindl: Meine Erfahrungen im Bereich von Pra-
xisübernahmen zeigen, dass für eine aufgegebene
Facharztpraxis in der Regel eine große Zahl von
Übernahmeinteressenten vorhanden ist. Aber: In
der Radiologie wie auch in der Augenheilkunde
verzeichnen wir einen Nachwuchsmangel, der uns
in drei bis vier Jahren vor enorme Probleme stellen
wird. Ein Radiologen-Import aus anderen EU-Mit-
gliedsstaaten könnte sich in absehbarer Zeit als
notwendig erweisen.

Was sollte der Patient vom Radiologen und von
der Politik verlangen?
Meindl: Der Patient kann vom Radiologen eine
diagnostische Betreuung auf hohem Niveau erwar-
ten, die in Zusammenarbeit mit dem behandelnden
Arzt durch vernünftigen Einsatz der aufwendigen
Technologie für eine bestmögliche Abklärung sei-
ner Beschwerdesymptome sorgt. Die Erwartungen
an die Politik richten sich in erster Linie auf mehr
Kompetenz und auf eine größere Berechenbarkeit.
Das für den Patienten nicht mehr durchschaubare
öffentliche Debattieren irgendwelcher Vorschläge
zur Gesundheitspolitik trägt mehr zur Verwirrung
als zur Aufklärung bei. Mehr Transparenz und we-
niger Hickhack lautet hier das Gebot der Stunde.   <

Dr. Rudolf Meindl
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Erstaunliche 
Innenansichten

> Nicht nur Gunter von Hagen, sondern
auch der Fotograf Alexander Tsiaras wid-
met sich in seinem Buch „The Architec-
ture and Design of Man and Woman“ der
menschlichen Anatomie. Mit selbst ent-
wickelter Software überblendet er Fotos
mit Aufnahmen bildgebender Verfahren
der Radiologie. Das Ergebnis: ein gläse-
ner Mensch mit faszinierenden Innenan-
sichten. Erklärungen zu den einzelnen
Körperabschnitten gibt in leicht verständ-
licher englischer Sprache der Autor Barry
Werth. Im Buchhandel, Euro 43,50,
ISBN 0-385-50929-4

Tarnung auf der Reise in
die Knochen

> Tumorzellen bedienen sich der Tar-
nung und Täuschung, um sich im Kno-
chen ansiedeln zu können. Die Krebs-
zellen gelangen über den Blutstrom in
das Innere. Eigentlich herrscht dort ein
feindliches Milieu für Krebszellen.
Nach Forschungsergebnissen des Hei-
delberger Tumorzentrums können sich
jedoch maligne Zellen beispielsweise
aus Brust oder Prostata als Knochenzel-
len tarnen und deshalb problemlos in
das Knochenmilieu eindringen. Diese
Eigenschaft wird als „Osteomimikry“
bezeichnet. Mimikry  kennt man aus der
Tier- und Pflanzenwelt, wenn beispiels-
weise die Farbe oder Bewegung anderer
Arten angenommen wird, um sich zu
schützen.

Mehr als 20 Prozent der Erwachsenen in Deutsch-
land leiden an Krampfadern (Varizen). Lange Zeit
dominierten konservative Methoden wie Bewe-
gungstherapie und die Krampfader-Operation die
Behandlung von Venenleiden. In den letzten Jah-
ren haben neue Verfahren wie beispielsweise die
endovenöse Lasertherapie an Bedeutung gewon-
nen. Bei der Behandlung wird eine flexible, dün-
ne Glasfaser direkt in die defekte Vene eingeleitet.
Unter Ultraschallkontrolle wird sie bis zum Ur-
sprung der Krampfader vorgeschoben. Dann wird
der Laser eingeschaltet und die Faser langsam
zurückgezogen. Auf dem Weg verödet der Laser
das Gefäß. Der Eingriff dauert weniger als eine
Stunde.  
Bei dieser Lasertechnik, kurz EVLT genannt,  ent-
stehen keine Narben. Der Patient muss zwar für 
14 Tage einen Kompressionsverband tragen, kann
aber sonst sofort jeder normalen Tätigkeiten nach-
gehen. Nach den bisher vorliegenden Studien gilt
die endovenöse Lasertherapie sowohl als sichere
als auch effektive Behandlungsmethode mit be-
achtlichen kosmetischen Ergebnissen.       <

Ähnlich wie
Frösche
können sich
Krebszellen
tarnen, um
sich vor 
Angriffen 
zu schützen

Wechselbäder helfen Krampfadern vorzubeugen

Effektive Krampfaderbehandlung

Lasertherapie auf
dem Vormarsch
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Schock für eine werdende Mutter  aus Bonn kurz vor
der Entbindung: Bei einer  Routine-Ultraschallunter-
suchung stellte man fest, dass das Herz ihres Babys
vergrößert war. Ärzte der Uniklinik Bonn diagnosti-
zierten einen gutartigen, blutgefäßreichen Tumor im
Oberarm. 
Aufgrund der enormen Belastung durch den perma-
nenten Blutfluss bestand die Gefahr, dass das Kin-
derherz jederzeit versagen konnte. Das Herz des Un-
geborenen wurde deshalb noch im Mutterleib mit
herzstärkenden Mitteln stabilisiert und die Geburt
kurz darauf durch Kaiserschnitt eingeleitet. Bereits
zwei Tage danach wurde der Säugling operiert. Die
Gefäße des Tumors wurden mit gelbeschichteten
Metallspiralen bei einer so genannten „Coil-Emboli-

sation“ im Herzkatheterlabor verschlossen. So konn-
te der übermäßige Blutfluss gestoppt werden. Die zu-
sätzliche Gelbeschichtung hatte den Vorteil, dass
weniger Spiralen gesetzt werden mussten. Damit
verkürzten sich die Implantations- und die Röntgen-
durchleuchtungszeit für den kleinen Patienten.
Deutschlandweit wurde diese Operation erstmals in
herznahen Gefäßen bei einem Neugeborenen durch-
geführt. Kinderkardiologen und Neuroradiologen
profitierten durch den engen Erfahrungsaustausch. 
Eine weitere Operation ist vorgesehen, um die Im-
plantate und den Rest des Tumors komplett zu ent-
fernen. Die Prognose für das Kind, nach dem Eingriff
ohne jegliche körperliche Einschränkung leben zu
können, stehen gut.                                                     <

Mit neuesten Methoden der Gerichtsmedizin
und per Computertomographie hat die franzö-
sische Künstlerin Elsabeth Daynes ein fotorea-
listisches Antlitz des legendären Freibeuters
Klaus Störtebeker hergestellt.
Nach einem 120 Jahre langen „wissenschaftli-
chen Dornröschenschlaf“ gab es besonders aus
museumsdidaktischer Sicht starkes Interesse,
das Gesicht Störtebekers zu rekonstruieren,
denn es gibt nur wenige reale Zeugnisse aus
der Zeit der Piraterie. Zu den spektakulärsten
Funden gehören zwei Piratenschädel, die be-
reits im Jahr 1878 bei Bauarbeiten auf dem
Grasbrook entdeckt worden sind. Nach heuti-
gen wissenschaftlichen Erkenntnissen handelt

es sich dabei wahrscheinlich um die Überreste
eines Piratenanführers. 
Seit über hundert Jahren stellt das Museum für
Hamburgische Geschichte den „Störtebeker-
Schädel“ aus. Noch immer ist der Drang groß,
sich eine bildhafte Vorstellung des ungewöhn-
liche Mannes zu machen, der sowohl als wil-
der Pirat als auch „Robin Hood“ der Nord- und
Ostsee galt. Die Rekonstruktion des Kopfes
hebt die Distanz zwischen Vergangenheit und
Gegenwart auf. Anstatt eines skelettierten
Kopfes hat man die Möglichkeit in die Augen
des verblüffend realistisch anmutenden Man-
nes zu schauen.  
Mehrs Infos unter: www.hamburgmuseum.de  <

Neugeborenes operiert

Spirale rettet Babyherz

Computertomographie macht es möglich

Störtebekers Gesicht rekonstruiert

Blick ins Kin-
der-Herzkathe-
terlabor
rechts: Ver-
größerte An-
sicht der Spira-
len vor und
nach der Quel-
lung der Gelbe-
schichtung
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Vom wilden Piraten-
leben gezeichnet – 
Störtebeker-Modell
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Ein Motivationskünstler ist er und ein
Retter in der Not. Wenn in der Fußball-
Bundesliga ein Verein den Versuch un-

ternimmt, sich am eigenen Schopf aus dem Ab-
stiegssumpf zu ziehen, dann wird der Ruf nach
Jörg Berger laut. Der 60-jährige Erfolgstrainer
steht derzeit bei Hansa Rostock unter Vertrag;
wieder einmal hat er sich der großen Herausfor-
derung gestellt, einen Erstligisten aus der Ab-
stiegszone zu retten. 
Aber was Rettung in ganz anderer Hinsicht be-
deutet, das hat Jörg Berger am eigenen Leib er-
fahren: Der stressgewohnte Fußballtrainer hatte
kurzzeitig ein Schmerzmittel in einer hohen Do-
sierung eingenommen und kurz darauf fand sich
bei ihm Blut im Stuhl, denn das Arzneimittel
wirkt auch blutgerinnungshemmend. Sicher-
heitshalber ließ Bergers Hausarzt den Befund so-
fort abklären – Darmkrebs wurde entdeckt.
Glücklicherweise befand sich die bösartige Ge-
schwulst in einem frühen Stadium und konnte
operativ entfernt werden. Seit dieser zufälligen

Entdeckung („Ich bin nie zur Vorsorgeuntersu-
chung gegangen“), die wahrscheinlich sein Leben
rettete, wird Jörg Berger nicht müde, seine Mit-
menschen von der Inanspruchnahme der Krebs-
vorsorge zu überzeugen. Seine Popularität nutzt
er nach Kräften für dieses Anliegen, und so wur-
de ihm in Anerkennung seiner Verdienste um die
gute Sache im vergangenen Jahr der Felix Burda
Award 2004 verliehen.

Ein Preis fürs Engagement

Auch in diesem Jahr wird es wieder einen Preisträ-
ger geben, das Auswahlverfahren ist bereits ange-
laufen. Verliehen wird der mit 10.000 Euro dotier-
te Award von der Felix Burda Stiftung, die sich
seit ihrer Gründung im Jahr 1999 die Aufgabe
stellt, die Darmkrebsvorsorge zu popularisieren,
über die Krankheit aufzuklären und den Men-
schen die Angst vor der Vorsorgeuntersuchung
zu nehmen. Seit Oktober 2002 übernimmt jede

Man gönnt sich 
ja sonst nichts

06

Mit sichtlichem
Vergnügen prä-
sentierte Frank
Elstner die
„Stars mit Mut“,
die sich öffent-
lich für die
Darmkrebsvor-
sorge einsetzen

Verona Feldbusch
tut es, Harald
Schmidt tut es und
auch Hella von 
Sinnen ist mit von
der Partie – sie 
gehen regelmäßig
zur Darmkrebsvor-
sorge. Und reden 
öffentlich darüber.
So unterstützen sie
die Felix Burda 
Stiftung in ihrem
Bemühen, die 
Menschen zu mehr
Vorbeugung zu 
motivieren.
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