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Rubrik: Kongressbericht

Interdisziplinare Herzdiagnostik

Ein Kongressbericht tiber die 4.Tagung ,,Interdisziplinare
Herzdiagnostik” der Osterreichischen Kardiologischen
Gesellschaft und der Osterreichischen Réntgengesellschaft
am 19. und 20. Oktober 2007

J. Schuler!, K. Hergan?

"WUniv.-Klinik fiir Innere Medizin, Kardiologie, Internistische Intensivmedizin und
2Univ.-Institut fiir Radiologie, Paracelsus Medizinische Privatuniversitat Salzburg, Salzburger Landeskliniken

Im Jahr 2007 fand die Tagung ,,Interdiszipliniire Herzdia-
gnostik‘ erstmals in Salzburg auf dem Gelidnde des Universi-
tatsklinikums statt. Obwohl, oder vielleicht gerade weil die
Tagung innerhalb des Klinikgeldndes stattfand, hatte sie einen
besonders ausgeprigten Fortbildungscharakter. Sie stand mehr
denn je im Zeichen intensiver interdisziplinidrer Kontakte zwi-
schen Kardiologen, Radiologen, Herzchirurgen und Nuklear-
medizinern. Anndhernd 300 Teilnehmer bestitigten den Be-
darf, interdisziplindr komplexe medizinische und technische
Problemstellungen zu 16sen. Der Anteil der teilnehmenden
Kardiologen und Internisten betrug allerdings nur etwa 15 %.
Dies ist zumindest teilweise durch Terminkollisionen mit dem
parallel laufenden TCT in Washington und den Fachgruppen-
tagungen der OKG begriindet. Die Kongresstermine der Kar-
diologen sollten daher zukiinftig besser in die Terminplanung
der Meetings mit einbezogen werden (,Interdisziplindre
Herzdiagnostik V*ist fiir 2008 in Innsbruck geplant). Aus der
Sicht der teilnehmenden Kardiologen wire eine noch grofere
Prisenz unserer Disziplin unbedingt wiinschenswert.

In der ersten Sitzung ,,Update Ischimie-Diagnostik*
(W. Moshage, A. Stadler, G. Friedrich, M. Grimm) wurde die
Bedeutung des MS-CT der Koronararterien aus kardiologi-
scher, radiologischer und herzchirurgischer Sicht beleuchtet.
Aufgrund der rasanten technischen Fortschritte ist das MS-CT
heute aus dem Repertoire der pritherapeutischen Abkldrung
nicht mehr wegzudenken, und es werden nunmehr konstante
Untersuchungsqualititen erzielt. Allerdings ist die klinische
Einschitzung und eine Selektion der Patienten durch den Kar-
diologen oder Internisten im Vorfeld fiir eine hohe Untersu-
chungsqualitit unabdingbar. Auch bei der Planung von kom-
plexen katheterinterventionellen und herzchirurgischen Ein-
griffen liefert das MS-CT wichtige Zusatzinformationen, wo-
bei der genaue Stellenwert noch evaluiert werden muss.

Neu in das Programm aufgenommen wurde diesmal eine sehr
spannende Sitzung iiber Rhythmologie (H. Mayr, O. Sommer,
H. Piirerfellner, F. Veit). Die komplexen elektrophysiologi-
schen Hintergriinde von Rhythmusstérungen und welche The-
rapieoptionen moglich sind, wurden hier diskutiert. Auch in
diesem Bereich kann das Multislice-CT sowohl dem Kardio-
logen als auch dem Herzchirurgen entscheidende Informatio-
nen liefern, um die Therapieplanung und den Therapieerfolg
zu verbessern. Mit Hilfe dieser Technik wird das Auffinden
der Pulmonalvenenmiindungen wesentlich vereinfacht. Faszi-
nierende Einblicke iiber die Verschmelzung von 3D-CT- und
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Angiographiebildern mit dem elektrophysiologischen Map-
ping wurden von der Gruppe aus dem KH der Elisabethinen in
Linz gegeben.

Neu im Programm war die Demonstration eines Live-Falles
aus dem Herzkatheterlabor Salzburg, bei dem das Zusammen-
spiel zwischen Radiologie und Kardiologie demonstriert
wurde (M. Heigert, K. Hergan). Ein Patient mit komplexer
Dreigefi3-KHK und mehrfachen Stents in LAD und RCX
sowie noch nicht versorgten Stenosen in der RCA wurde im
Vorfeld mittels MS-CT untersucht. Die Koronaranatomie
wurde anhand der CT-Bilder 3D rekonstruiert und der Daten-
satz in das Herzkatheterlabor iiberspielt. Dadurch war es mog-
lich, die bevorstehende Intervention im Vorfeld exakt zu pla-
nen, bis hin zur optimalen Angulierung des C-Bogens wih-
rend des Eingriffes. Bei dem Patienten konnten live sowohl
die Bedeutung der ,.fractional flow reserve®, des IVUS und
der ,,optical coherence tomography“ demonstriert werden.
Die OCT zeigte eine sehr heterogene Endothelialisierung der
4 zuvor implantierten Stents (3 DES, 1 BMS).

In einer weiteren Sitzung wurde offen iiber die Vorziige und
Probleme der einzelnen kardialen Untersuchungsmethoden
Ergometrie, Echokardiographie, Myokardszintigraphie, Mul-
tislice-CT und Herzkatheter diskutiert (M. Pichler, H. Sochor,
G. Haudum, M. Heigert). Damit wurde den Zuhorern gezeigt,
dass samtliche Methoden ihre Vor- und Nachteile haben und
nur durch das Zusammenspiel der einzelnen Disziplinen ein
optimales Ergebnis fiir den Patienten erzielt werden kann. Die
Auswahl der Methode, die im Einzelfall zum Einsatz kommt,
hingt derzeit in erster Linie von den lokalen Gegebenheiten
und Expertisen ab.

Die groBen Geritehersteller (General Electrics, Philips,
Siemens, Toshiba) gestalteten wieder eine eigene hochinteres-
sante Sitzung. Verschiedene Referenten prisentierten die
neuesten Entwicklungen auf dem Sektor der nicht-invasiven
Herzdiagnostik mittels CT und MRT. Es wurden faszinieren-
de Einblicke in die Entwicklungslabors und die Zukunft
gewihrt. Wie sich aus der Erfahrung zeigt, ist der technische
Fortschritt auf dem Sektor der kardialen Diagnostik und
Therapie derart rasant, dass das heute Présentierte bereits in
wenigen Monaten zum Routinerepertoire in der Abkldrungs-
kaskade zihlt. Klar wurde aber auch, dass diese Technologien
nur durch einen interdisziplindren Ansatz in die klinische
Praxis integriert werden konnen.
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Eine sehr wichtige und kurzweilige Sitzung befasste
sich mit dem Strahlenschutz und der Strahlenbelastung
von Szintigraphie, Herz-CT und Herzkatheteruntersuchung
(J. Holzmannshofer, H. Rahim, T. Leitha, A. Stadler, J. Niel,
R. Altstidl). Die didaktisch hervorragend aufgebauten Vor-
lesungen vermittelten den Teilnehmern, welche Dosisgrofien
entscheidend sind, mit welcher Strahlenbelastung bei den ein-
zelnen Untersuchungen zu rechnen ist, welcher Strahlen-
schutz angeboten wird und dass das Risiko von Strahlenschi-
den nach Mehrfachuntersuchungen nicht zu unterschétzen ist.
Das anschlieende Streitgesprich kam erneut zu dem Schluss,
dass die Auswahl der Methode in erster Linie von den lokalen
Gegebenheiten und Expertisen abhingt.

Zu guter Letzt wurden die Leitfdden zur Anwendung
des CT und MRT bei der Abkliarung von Herzerkrankun-
gen prisentiert (S. Globits, K. Hergan, F. Veit, C. Loewe,
W. Dichtl, N. Muss, H. Sochor). Die beiden Leitfiden wurden
im JOURNAL FUR KARDIOLOGIE [J Kardiol 2007; 14:
132-40 und J Kardiol 2007; 14: 269-75] sowie in der Oster-
reichischen Arztezeitung publiziert und lagen zur freien Ent-
nahme fiir die Teilnehmer auf. In einer Zeit der eingeschrink-
ten materiellen und finanziellen Ressourcen und der zuneh-
menden interdiszipliniren Kommunikation liegt die Bedeu-
tung der Erstellung von Leitfdden auch darin, die Indikationen
fiir komplexe und teure Herzuntersuchungen festzulegen, bei
denen Patienten am meisten profitieren.

Korrespondenzadresse:

OA Dr. med. Jochen Schuler

Innere Medizin, Kardiologie, Intensivmedizin

Univ.-Klinik fiir Kardiologie und internistische Intensivmedizin
Paracelsus Medizinische Privatuniversitdt Salzburg

A-5020 Salzburg, Miillner Hauptstrafie 48

E-Mail: j.schuler @salk.at
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