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Zum Geleit

In den letzten Jahren ist das Mammakarzinom an die fiihrende
Position bosartiger Verdnderungen der Frau geriickt. Die immer
wiederkehrende Diskussion (iber den Einsatz von nicht invasiven
Methoden zur Fritherkennung und Lokalisation bei bosartigen
Tumoren fiihrt zu einem zunehmenden Interesse an speziellen
Abkldrungs- und Lokalitationstechniken. Herr Dr. Ohlinger ist in
seinem Buch den Weg gegangen, diese Mdglichkeit aufzuarbeiten
und dem Anwender nahezubringen.

Von der Anatomie und Pathologie ausgehend gibt er dem Unter-
sucher Méglichkeiten an die Hand, palpable Tumoren ohne ope-
rative Eingriffe abzukldren und nicht palpable Tumoren zielge-
recht vor einer geplanten Operation zu markieren, oder entferntes
Gewebe bereits im Operationssaal zu untersuchen, um festzu-
stellen, ob der Befund vollstindig entfernt wurde. GroRe Bedeu-
tung kommt den technischen Moglichkeiten zur Abkldrung von
Mammatumoren zu. In allen Einzelheiten werden die vorgestellten
Techniken besprochen, Vor- und Nachteile dargelegt, aber auch
nicht vergessen, die Wichtigkeit der Methoden hervorzuheben.

Die seit vielen Jahren zu den Standardverfahren gehoérende Stanz-
biopsie wird ausfiibrlich in ihrer Indikation und Anwendung pré-
sentiert. Die notwendigen Instrumente werden vorgestellt und
deren Einsatz am Bildmaterial visualisiert. Bei nicht palpablen
Tumoren ist es Standard, Befunde vor der Exstirpation mit unter-
schiedlichen Techniken zu markieren. Einen hohen Stellenwert hat
hierbei die Drahtmarkierung mit, von mehreren Firmen angebote-
nen Markierungsdrahten. Um sicher zu sein, dass ein operations-
wiirdiger Befund entfernt werden konnte, erfolgt die Darstellung
und Markierung solcher Befunde unter Ultraschallsicht oder Ront-
genkontrolle. Die exakte Handhabung und der Einsatz dieser Tech-
nik ist flir den Operateur von Bedeutung, da er sich an dem Mar-
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kierungsdraht orientieren kann und den nicht palpablen Befund so
sicher auffindet.

Um postoperativ mit hoher Sicherheit festzustellen, ob der Befund
vollstindig entfernt wurde, kann die Prdparatesonographie einge-
setzt werden. Hierbei wird unter Einsatz eines Ultraschallscanners
das entfernte Gewebe kontrolliert und der Befund in allen Ebenen
begutachtet. Diese Methode erlaubt es, mit hoher Sicherheit schon
kurze Zeit nach der Operation, ggf. schon im Operationssaal, fest-
zustellen, ob der Befund zielgerichtet entfernt werden konnte.

Das als Taschenbuch konzipierte Werk geht auf die drei wichtigen
Zusatzmoglichkeiten, die neben der Mammographie und Mam-
masonographie zur Abkldrung und Lokalisation von Mammatumo-
ren besteht, ein. Die prdsentierten Techniken sollten von jedem
im Bereich der Mammadiagnostik arbeitenden Arzt beherrscht
werden, da sie fir die Diagnostik und auch exakte Lokalisation
von Tumoren unumganglich sind.

Das Buch kann dazu beitragen, dem in der Mammadiagnostik téti-
gen Arzt Moglichkeiten an die Hand zu geben, die ihm helfen,
invasive Eingriffe zu minimieren oder zielgerichtet auszufiihren.
Das Buch prasentiert Methoden der praoperativen Abklarung und
Lokalisation von Mammatumoren sehr anschaulich.

Bielefeld, im November 2001 Prof. Dr. F. Degenhardt



Vorwort

Die Mammasonographie ist neben der Mammographie die wich-
tigste bildgebende Methode in der Mammadiagnostik. Durch
zunehmende Erfahrung mit der Untersuchungstechnik und durch
Verfeinerung der Aufldsung der modernen Ultraschallgerate 14sst
sich die Mehrzahl der Mammographiebefunde mit Ausnahme von
Mikrokalk sonographisch darstelien.

Um eine optimale Planung vor einer Operation zu gewéhrleisten
(Patientengesprdch vor der Operation mit definitiver Bekanntgabe
des histologischen Ergebnisses, Anzeichnen der Umschneidungsfi-
gur der Operationstechnik), ist eine wenig invasive Biopsiemethode
unter Vermeidung einer offenen Biopsie bei gleicher Sicherheit not-
wendig. Gleiches trifft zu, wenn zundchst nicht operiert, sondern
wie zur jetzigen Zeit immer hdufiger genutzt, eine prdoperative
neoadjuvante Chemo- oder Hormontherapie durchgefiihrt werden
soll.

Die unter Ultraschallsicht durchgefiihrte Stanzbiopsie stellt hierfiir
eine exzellente Methode mit hoher Treffsicherheit dar. lhre prakti-
sche Durchfihrung soll im ersten Teil des Buches durch eine Viel-
zahl von Fotos verstandlich gemacht werden und als Anleitung
gedacht sein.

Der zweite Teil dieses Taschenbuches soll als Wegweiser fir
das Erlernen der praoperativen Drahtmarkierung und der Prépa-
ratsonographie dienen.

Im dritten und abschlieBenden Abschnitt wird an verschiedenen
Beispielen gezeigt, wie man die im Abschnitt 1 und 2 beschriebe-
nen minimal-invasiven Techniken einfach an ,Phantomen ausiiben
und erlernen kann.

Durch den zunehmenden Einsatz der Mammasonographie in der
Mammadiagnostik steigt zwangslaufig die Zahl des Auffindens non-
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palpabler Mammaldsionen, die exstirpationswiirdig sind. Zudem
findet sich bei entsprechender Erfahrung des Untersuchers und bei
hochauflésender Ultraschalltechnik zu den meisten Mammogra-
phiebefunden ein sonographisches Korrelat.

Wenn die Indikation zu einer diagnostischen Exstirpation (DE)
gestellt wurde, miissen die non-palpablen Befunde notwendiger-
weise markiert werden, am sichersten mit einem Markierungsdraht,
welcher sich im Gewebe verankern lasst und zudem korrigierbar
ist. Ob der markierte Herdbefund auch tatsachlich entfernt wurde,
ldsst sich nur durch eine intraoperativ durchgefiihrte Praparatkont-
rolle (Praparatsonographie) objektivieren und beweisen. Die sono-
graphische Markierung wie auch die Stanzbiopsie als invasive
Intervention in der Mamma sollte nur nach langer Erfahrung in
Mammasonographie und nach Ubung am Phantom erfolgen. Sie
ist nur dann durchzufiihren, wenn intraoperativ die Mdglichkeit
der Praparatsonographie gegeben ist.
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