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In der Computertomographie kénnen die
HerzkranzgefdBe und das Herz in hoher
raumlicher und zeitlicher Auflésung
untersucht werden. Die dafiir notwen-
digen technischen Voraussetzungen
bieten nur CT-Gerate der neuesten
Generation. Das von uns einge-
setzte Dual-Source-CT (Siemens

Definition Flash) besitzt zwei um
ca. 90 Grad versetzte Detekto-
ren, die Aufnahmen im Subse-

kundenbereich ermdéglichen.

Dadurch arbeitet das Gerat ex-

trem dosiseffizient. Bei optima-

ler Vorbereitung l&dsst sich das

gesamte Herz mit einer sehr
niedrigen Strahlendosis von
unter 1mSv erfassen.

Suche nach Koronaranomalien. Indiziert wird sie

z. B. bei Patienten mit einer unklaren Befund-

konstellation und geringem bis mittlerem

Risiko fur eine koronare Herzerkrankung

(z.B. auffalliges Belastungs-EKG bei
beschwerdefreien Patienten).

Die CT-Untersuchung wird in

Ruckenlage mit anliegenden
EKG-Kabeln durchgefihrt. Zu-
erst erfolgt eine Darstellung des
Herzens ohne Kontrastmittel,
um Verkalkungen der Herzkranz-
gefédBe zu detektieren. Im Re-
gelfall schlieBt sich hieran eine
Abbildung mit Kontrastmittel an.
Hierfur wird das Kontrastmittel

durch eine spezielle Pumpe Uber

eine Venenverweilkanile am Arm
appliziert. Lediglich bei fokal sehr
stark ausgepragten Verkalkungen
wird aufgrund der dann verminderten
Auswertbarkeit gegebenenfalls auf die
Kontrastmitteldarstellung verzichtet.

Zu den Hauptindikationen fiir
eine nichtinvasive CT-Koronar-
angiographie gehdéren neben der
Beurteilung der HerzkranzgefaBe auch
die Untersuchung von Bypassen oder die




Voraussetzung fiir eine CT-Untersuchung des Herzens ist
eine gezielte Patientenvorbereitung. Zur optimalen Beur-
teilbarkeit der HerzkranzgeféBe erhalt der Patient vor der Un-
tersuchung eine auf die Herzfrequenz abgestimmte Dosis ei-
nes Betablockers (Atenolol) in Tablettenform sowie zu Beginn
der Untersuchung 2 SprihstdéBe Glyceroltrinitrat-Spray. Das
fir die Darstellung verabreichte Kontrastmittel ist im Allgemei-
nen sehr gut vertraglich. Wahrend der Untersuchung kénnen
ein Warmegeflihl und eine metallartige Geschmacksempfin-
dung auftreten, die sich nach einigen Sekunden zurlickbildet.
Eine allergische Reaktion tritt selten auf. Vor der Untersuchung
muissen u.a. folgende Fragen beantwortet werden:

e Kilinische Beurteilung und Fragestellung des Zuweisers

e Gab es bereits Operationen oder Katheterinterventionen
am Herzen?

e Dirfen die Medikamente (Betablocker, Nitrospray, jod-
haltiges Kontrastmittel) verabreicht werden oder bestehen
Kontraindikationen?

e Wie sind Herzrhythmus und Herzfrequenz?

Hierflr erfolgt ein ausfuhrliches Aufkldrungsgesprach vor der
Untersuchung, um die CT-Diagnostik auf die individuellen
Voraussetzungen abzustimmen und alle offenen Fragen zu

beantworten. Auch Patienten mit arrhythmischer Herzak-
tion oder hoher Herzfrequenz kénnen, mit etwas héherer
Strahlendosis, untersucht werden.

Notwendig sind folgende aktuelle Laborwerte:

e Nierenfunktionswerte (Kreatinin/GFR)
e Schilddrisenwerte (TSH, fT3/fT4)




Nach grindlicher radiologischer Beurteilung der Auf-
nahmen und Zusammenfiihren mit den Ubrigen Unter-
suchungsbefunden erfolgt die Befundbesprechung mit
dem Zuweiser, der einen ausflihrlichen Befund erhalt.
Eine erste Einschatzung der CT-Befunde kann nach kurzer
Wartezeit bereits am Untersuchungstag erfolgen.
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