~DAS VERFAHREN IST EINE REVOLUTION"

VON KATRIN WOITSCH

Dachau - Marianne Till*
trdumt. B&uchlings liegt sie
da, die Arme unter dem Kopf
verschrankt, die Augen ge-
schlossen. Sie sieht aus, als ob
sie an einem sonnigen Tag am
See entspannen wiirde. Aber
Marianne Till liegt nicht am
See, sondern in einem Kern-
spintomographen im Klini-
kum Dachau. Wenn sie ihre
Augen oOffnet, sieht sie Dr.
Matthias Matzko, der hinter
einer Glasscheibe vor drei
Computerbildschirmen  sitzt
und ihr ab und zu aufmun-
ternd zuldchelt. Und das seit
knapp fiinf Stunden.

Es ist schon einige Zeit her,
als ihr Frauenarzt vier Gebar-
muttermyome diagnostizier-
te. Gutartige Tumore. Der
Grofite war sieben Zentime-
ter groR. Als das Druckgefiihl
im Bauch, die starken Blutun-
gen und das stidndige Schwa-
chegefithl immer schlimmer
wurden, empfahl ihr Arzt, die
Gebédrmutter operativ entfer-
nen zu lassen. Doch die
48-Jahrige aus Poing hatte
Angst. So viel Angst, dass sie
den OP-Termin im Kranken-
haus absagte und im Internet
nach Alternativen suchte. Da-
bei fand sie Dr. Matthias
Matzko, der in Dachau Myo-
me mit fokussiertem Ultra-
schall einschmilzt.

Die Ultraschallmedizin ist
in den vergangenen 60 Jahren
immer wieder von Medizi-
nern diskutiert und Kritisiert
worden. Inzwischen werden
Ultraschallwellen nicht mehr
als Gefahr fiir den Korper ein-
gestuft — im Gegenteil: sie ha-
ben medizinische Fortschritte
ermoglicht. Zum Beispiel bei
der Myomen-Einschmelzung.
,Das Verfahren ist eine Revo-
lution®, sagt Dr. Matzko, der
das Zentrum fiir Fokussierten
Ultraschall im Klinikum lei-
tet. Keine Narkose, keine
Schmerzen, kein stationérer
Krankenhausaufenthalt. Die

Das unblutige Skalpell

Im Klinikum Dachau werden gutartige Gebarmuttertumore mit Ultraschallwellen eingeschmolzen

Behandlung per Mausklick: Frauena
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rztin Gerlinde Debus und Dr. Matthias Matzko, der

Leiter des Zentrums fur Fokussierten Ultraschall im Klinikum, sitzen vor einem der Com-

puterbildschirme, von denen aus die Patientinnen behandelt werden.

Patientinnen konnen danach
nach Hause gehen, und von
dem Myom ist bald nicht
mehr als ein kleiner Gewebe-
rest tbrig.

Als medizinischen Fort-
schritt betrachtet auch Frau-
endrztin Dr. Gerlinde Debus

einem Spezialtisch, der an ein
Computersystem angeschlos-
sen ist und in den Kernspinto-
mographen geschoben wird.
Auf Bauchhohe befindet sich
ein Gelkissen. Ultraschall-
wellen werden auf den
Bauchbereich gerichtet. Im

Deutschlandweit bieten nur drei Kliniken
diese schonende Alternative an

die Ultraschall-Therapie.
,,Fiir viele Frauen ist diese Be-
handlung die optimale Lo-
sung.“ Das Klinikum Dachau
hat vor vier Monaten eine sie-
benstellige Summe in das
neue Gerit fiir die MRgFUS-
Therapie (Magnetresonanzto-
mographie-gesteuerte fokus-
sierte Ultraschalltherapie) in-
vestiert. Damit ist es eine von
nur drei Kliniken deutsch-
landweit, die diese Alternati-
ve anbietet. Die Patientin liegt
wéahrend der Behandlung auf

Korperinneren biindeln sie
sich auf dem Myom. Unter
der punktuell erzeugten War-
me von 60 bis 80 Grad stirbt
das Gewebe ab und wird an-
schliefend vom Korper abge-
baut. Wahrend der Therapie
bekommt der Arzt dreidimen-
sionale Bilder des Beckens
auf den Bildschirm iibertra-
gen. Nahezu in Echtzeit kann
er wahrend der Ultraschallab-
gabe die Hitzeentwicklung im
Gewebe iiberwachen und den
Behandlungserfolg priifen.

FOTO: KN

Nicht jedes Myom kann
mit der MRgFUS-Therapie
behandelt werden. Bei gefa3-
reichen Tumoren bringe der
Ultraschall nichts, weil die
Wirme durch den Blutfluss
abtransportiert wird, sagt der
Dachauer Radiologe. Einige
Myome miissen gar nicht be-
handelt werden. Fiir Frauen
mit Kinderwunsch, die unter
Beschwerden leiden, sei das
neue Verfahren jedoch eine
echte Alternative zur Operati-
on oder zur Embolisation, bei
der kiinstlich die Blutzufuhr
zum Myom unterbrochen
wird. Marianne Till hatte
Gliick. Die Tumore an ihrer
Gebdrmutter waren geeignet
fiir die Ultraschallbehand-
lung. Nach einer Voruntersu-
chung war sie bereit fiir die
ambulante Therapie.

In ihrer Hand hilt sie jetzt
die ganze Zeit einen kleinen
Druckknopf, mit dem sie die
Ultraschallgabe jederzeit un-

terbrechen konnte, falls sie
Schmerzen hat. Aber Marian-
ne Till braucht ihn nicht. ,,Ich
spiire tiberhaupt nichts“, sagt
sie entspannt. In Gedanken
ist sie ganz woanders. Sie
plant das Wochenende mit ih-
rem Mann und ihrer 13-jéhri-
gen Tochter, iiberlegt, was al-
les erledigt werden muss. Und
sie freut sich auf ihre Aerobic-
Stunde am Montagabend, fiir
die ihr in den vergangenen
Wochen wegen des hohen
Blutverlusts oft die Energie
gefehlt hat.

Krankenkassen zahlen
fir Behandlung nicht

Wihrenddessen wird in ih-
rem Korper intensiv gearbei-
tet. Dr. Matzko sieht auf sei-
nem Bildschirm das runde
Myom als dunklen Schatten.
Mit der Computermaus spielt
er mit der Richtung des
Strahls, verdndert den Winkel
leicht. Dann leuchtet auf dem
Bildschirm ein griiner Spot
auf, das Signal, dass der Ul-
traschallstrahl in dieser Posi-
tion nun weder Knochen
noch andere Organe oder
Nerven reizen oder verletzen
kann.

Mit einem griinen Druck-
knopf ,feuert“ der Arzt die
néchste halbminiitige Ultra-
schallgabe ab. Wenn die Be-
handlung sauber vorbereitet
wird, konnen durch den Ul-
traschall keine Schidden ent-
stehen, betont der Mediziner.
Um Hautverbrennungen aus-
zuschlieRen, darf keine Luft
zwischen den Bauch der Pa-
tientin und das Gelkissen
kommen. Kleine Haare miis-
sen vorher entfernt werden.
Damit es Marianne Till leich-
ter fillt, so lange still zu lie-
gen, hat sie vorher ein leichtes
Beruhigungsmittel ~ bekom-
men. Aufgeregt war sie nicht.
Auch ein schwaches
Schmerzmittel hat ihr Dr.
Matzko vor der Behandlung

verabreicht, falls es durch die
Schallwellen zu Kridmpfen
kommt.

Die Krankenkassen sind
von der neuartigen Behand-
lungsmethode lange nicht so
liberzeugt wie der Dachauer
Radiologe. Sie iibernehmen
die Behandlungskosten von
rund 3400 Euro nicht. ,Die
ersten Studienergebnisse sind
zwar giinstig®, erklart die
Frauendrztin Gerlinde De-
bus, ,es gibt aber noch keine
Langzeiterfahrungen zu die-
ser Behandlungsmethode.“
Dr. Matzko glaubt dennoch
daran, dass sich die Ultra-
schall-Therapie {iber Kkurz
oder lang durchsetzen wird:
,Wir fithren hier keine Expe-
rimente durch. Das Verfahren
ist zugelassen und zertifi-
ziert.“ Bisher sind weltweit
5000 Frauen auf diese Weise
behandelt worden, das FUS-
Zentrum in Dachau ist bereits
fiir den nédchsten Monat aus-
gebucht. Der Radiologe kann
die Argumente der Kranken-
kassen nicht verstehen. ,,Eine
OP, nach der die Patientin
eine Woche malad ist und das
Doppelte kostet, wird ge-
zahlt.“

Die 48-Jdhrige bekommt in
den insgesamt fiinf Stunden
nichts von Matzkos Arbeit
mit. Immer wieder 6ffnet sie
einmal kurz die Augen und
beobachtet den Dachauer
Arzt durch die Scheibe. Dann
trdumt sie weiter. Von ihrem
morgendlichen Jogging, das
ihr in Zukunft wieder leichter
fallen wird.

Die Ultraschalltherapie ist
nun beendet. Marianne Till
steigt vom Behandlungstisch
und kann selber in ein Kran-
kenzimmer gehen, in dem sie
noch eine Stunde zur Beob-
achtung bleiben muss. Dann
darf sie heimfahren. Die rest-
liche Arbeit, bis die Myome
ganz verschwunden sind, leis-
tet ihr Korper von ganz allei-
ne.
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