Moderne Senologie im komplexen interdisziplindren Umfeld

Moderne Senologie aus Sicht der radiologischen Diagnostik

M. Miiller-Schimpfle

Eine spannende Zeit - so kdnnte der Untertitel lauten fiir die fol-
genden Betrachtungen zur Entwicklung der modernen Senologie
in den letzten 30 Jahren aus Sicht der radiologischen Diagnostik.
Die Radiologie hat in dieser Zeit mit der Entwicklung der Gerate-
technologie einen fantastischen Schub erhalten und zum Wohle
ihrer Patienten nutzen kénnen.

In den 60er- und 70er-Jahren wurden mit der Entwicklung mo-
derner Mammografiegerdte, wie sie dann auch in den letzten
30Jahren zum Einsatz kamen, die Screeningstudien erst moglich,
die in den 70er- und 80er-Jahren die wesentliche Erkenntnis der
Mortalitdtsreduktion erbrachten. Lanyi nannte die 30]Jahre zwi-
schen 1951 und 1980 ,die Geschichte einer allmdhlich verloren-
gegangenen Hoffnung, auf einfachste Weise Brustkrebserkran-
kungen diagnostizieren zu konnen“ [1]. Die ndchsten 30]Jahre
zwischen 1981 und 2011 kénnte man als die Geschichte einer
Hoffnung auf Sterblichkeitsreduzierung durch Fritherkennung
bezeichnen. In den 80ern wurden die initialen grofBen skan-
dinavischen Screeningstudien verdffentlicht, das britische und
niederldndische Screeningprogramm begonnen, in den 90ern
wurde das Mammografiescreening in diesen Liandern fiir die
nationale Gesundheitsfiirsorge akzeptiert.

In Deutschland hat sich - bedingt durch unterschiedliche Ge-
sundheitssysteme zu den Nachbarlindern, aber auch unter-
schiedliche Einschdtzungen - zundchst eine andere Entwicklung
fiir die Mammografie-Reihenuntersuchung ergeben. Durch die
Empfehlung eines selektiven Risikogruppen-Screenings der Kas-
sendrztlichen Bundesvereinigung 1979 war die Mammografie in
der Folge in Deutschland liberaler verfiigbar als in den meisten
anderen Landern. Ein mafSgeblich durch Frischbier und Hoffgen
(sowie Barth und von Fournier) vorangetriebene Studie zur
»~Mammographie in der Krebsfriiherkennung“ zeigte in den
90er-Jahren die Bediirfnisse und Notwendigkeiten zur Einfiih-
rung eines Screening-Programmes auch in Deutschland [2]. Zur
Einfiihrung des flichendeckenden Mammografiescreening kam
es dann in Deutschland in Folge eines Allparteienbeschlusses
aus dem Jahr 2002 in den Jahren zwischen 2005 und Anfang
2009 zu einer koordinierten Einfilhrung eines bundesweiten
Mammografiescreenings in der vertragsdrztlichen Versorgung.
Die Entwicklung der Rontgentechnologie hin zu immer kleineren
Strahlendosen und immer hoherer technischer Qualitit, zuletzt
durch die bei Verabschiedung des Screeningprogramms sicher-
lich noch unvorhersehbar schnelle Einfiihrung der digitalen
Mammografie, wurde allerdings durch dhnlich bahnbrechende
Entwicklungen insbesondere der Ultraschall- und MRT-Tech-
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nologie in den 80er- und 90er-Jahren des letzten Jahrhunderts
begleitet. So hat sich der Ultraschall durch die Entwicklung der
Ortsauflosung wie auch Herausarbeitung der relevanten diag-
nostischen Parameter seine Rolle als das ergdnzende Verfahren
zur Mammografie in den 90er-Jahren erobert. An der Spezifitdt
des Verfahrens wird durch Beitrdge der Farbdopplersonografie
oder Elastografie weiter gearbeitet.

Dass die Magnet-Resonanz-Tomografie von Deutschland aus
einen beeindruckenden Beitrag zur Steigerung der Sensitivitat
der Mammadiagnostik lieferte, ist mit den Namen Kaiser und
Heywang verbunden, die Mitte der 80er-Jahre durch die Verwen-
dung des Kontrastmittels Gd-DTPA den Durchbruch fiir die MRT
der Mamma erzielten. In den 90er-Jahren konnte das Verfahren
durch Publikationen vieler Arbeitsgruppen seine Stellung aus-
bauen und weitgehend definieren. Allerdings steht beispiels-
weise fiir den prdoperativen Einsatz der MRT der Nachweis des
Benefits aus onkologischer Sicht noch aus, da sich in dieser Zeit
nicht nur die radiologische Technologie, sondern auch die Be-
handlung des Mammakarzinoms gewandelt hat.

Der Siegeszug der brusterhaltenden Therapie, der ohne Einbezug
von Ultraschall oder MRT eingeleitet worden war, die Wachter-
lymphknoten-Methode, die adjuvanten (und neoadjuvanten)
Therapiekonzepte leisten Beitrdge zur Senkung von Mortalitdt
(und teils auch Morbiditdt), deren Relation zu den vor allem sen-
sitivitdtssteigernden Methoden der Radiologie sicherlich in den
ndchsten Jahren weiter evaluiert werden muss - sicherlich auch
weiterhin mithilfe des multidisziplindren Ansatzes einer erfolg-
reichen deutschen Gesellschaft fiir Senologie!
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