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Möglichkeiten und Grenzen der 
Ganzkörper-MRT
Gerwin Schmidt, Dietmar Dinter, Maximilian F. Reiser, Stefan O. Schoenberg

ZUSAMMENFASSUNG
Hintergrund: Die Ganzkörper-Magnetresonanztomographie (GK-MRT) 
ist eine moderne, strahlenfreie bildgebende Methode zur 
hochauflösenden Darstellung unterschiedlicher Organsysteme und der 
gesamten Körperanatomie,
Methoden: Selektive Literaturrecherche

Zitierweise: Dtsch Arztebl Int 2010; 107(22): 383-9 
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ZUSAMMENFASSUNG
Hintergrund: Die Ganzkörper-Magnetresonanztomographie (GK-MRT) 
ist eine moderne, strahlenfreie bildgebende Methode zur 
hochauflösenden Darstellung unterschiedlicher Organsysteme und der 
gesamten Körperanatomie,
Methoden: Selektive Literaturrecherche

Schlussfolgerungen: Trotz dieser ermutigenden Ergebnisse ist ein 
ungerichtetes Screening ohne adäquate Indikationsstellung, wie es 
verschiedentlich angeboten wird, auf grund der geringen zu 
erwartenden Krankheitsprävalenz von < 2 Prozent und der bisher nicht 
erwiesenen Kosten-effizienz in keiner Weise zu vertreten.

Zitierweise: Dtsch Arztebl Int 2010; 107(22): 383-9 



Bislang gibt es keine prospektiven 
Ergebnisse, die ein Ganz-
körperkrebsscreening mit CT oder 
MRT rechtfertigen: Ein langfristiger 
Nutzen in Bezug auf Lebensqualität 
und / oder Lebenszeit ist nicht 
nachgewiesen. Eine Studie aus Japan 
bestätigt die grundsätzliche 
Problematik: angesichts der niedrigen 
Tumorprävalenz bei Personen aus der 
Allgemeinbevölkerung gibt es viele 
falsch-positive Befunde. Es bedarf 
weiterer wissenschaftlicher 
Untersuchungen, um Zielorgane bzw. 
Zieltumoren, Zielpopulationen, 
Intervalle notwendiger 
Untersuchungen und Strategien zur 
Reduzierung falsch-positiver Be-funde 
genauer zu definieren.

Dtsch Med Wochenschr 2010; 135:813-818 • B. Weltermann et al., Check-up mit radiologischen ...



Prävention
� Primäre Prävention:

Ausschaltung von Noxen vor deren Wirksamwerden,
Erfassung von Risikofaktoren
Vermeidung von Gesundheitsschäden.

� Sekundäre Prävention:
Verhinderung des Fortschreitens einer Erkrankung durch 
Aufdecken von Risikofaktoren und Therapie im frühen Stadium.
Rezidivprophylaxe.

� Tertiäre Prävention:
Verhinderung oder Beseitigung von Behinderung und Vermeidung 
der Ausgliederung aus Arbeit, Beruf und Gesellschaft. (Prävention 
in der Rehabilitation, nach WHO)



Prävention

Jugend Alter

Primäre P.

Sekundäre P.

Tertiäre P.



Früherkennungsuntersuchungen Früherkennungsuntersuchungen 
zulasten der GKVzulasten der GKV

�� Ab 20/30 J.:Krebsfrüherkennung bei Frauen jährl.Ab 20/30 J.:Krebsfrüherkennung bei Frauen jährl.
�� Ab 35 J: Gesundheitscheck für M/F alle 2 JahreAb 35 J: Gesundheitscheck für M/F alle 2 Jahre
�� Ab 35 J: Hautkrebsscreening für M/FAb 35 J: Hautkrebsscreening für M/F
�� Ab 45 J: Krebsfrüherkennung für Männer, jährlichAb 45 J: Krebsfrüherkennung für Männer, jährlich
�� 50 50 –– 69 J: Mammographie69 J: Mammographie--ScreeningScreening
�� Ab 50 J: Haemoccult, jährlichAb 50 J: Haemoccult, jährlich
�� Ab 55 J: max. 2 FrüherkennungsAb 55 J: max. 2 Früherkennungs--KoloskopienKoloskopien



Besonderer präventiver Bedarf 
bei Über-60-igen ?

� Physiolog. Alterungsprozesse
� Chron. Erkrankungen
� Ende der beruflichen Tätigkeit
� Private Problemsituation
� Orientierung auf kommende 

Lebensabschnitte (Pro-Aging)



Vorsorgeuntersuchung 60 +Vorsorgeuntersuchung 60 +

o physiologische Alterungsprozesse
o Krankheits-/Todesursachenstatistik 

(HKL > Krebs > Muskulo-skelettale E. > Atemwegs-E. > E 
d.Verdauungstrakts > Verletzungen/Vergiftungen)

o typische Alterskrankheiten
o Behinderung, Partizipationsvermögen
o Soziales und persönliches Umfeld
o Erhalt der Selbständigkeit, soziale Kompetenz

muß berücksichtigen



Vorsorgeuntersuchungen:Vorsorgeuntersuchungen:
Nutzen und RisikenNutzen und Risiken

�� MortalitätsMortalitäts--/Morbiditätsreduktion/Morbiditätsreduktion
�� Number needed to screen (NNS)Number needed to screen (NNS)
�� Risiken des TestverfahrensRisiken des Testverfahrens
�� Längere MorbiditätsphaseLängere Morbiditätsphase
�� Unnötige BehandlungUnnötige Behandlung
�� Überdiagnostik/Überdiagnostik/--behandlung fraglicher Befundebehandlung fraglicher Befunde
�� Fälschliche Vermittlung von SicherheitFälschliche Vermittlung von Sicherheit
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US Preventive Task Force US Preventive Task Force 
(1996, 2000(1996, 2000--2003)2003)

�� BlutdruckBlutdruck
�� BMIBMI
�� SehvermögenSehvermögen
�� HörvermögenHörvermögen
�� AlkoholmißbrauchAlkoholmißbrauch
�� Haemoccult, Haemoccult, 

SigmoidoskopieSigmoidoskopie
�� Mammographie, PapMammographie, Pap
�� Osteoporose (w.)Osteoporose (w.)
�� DepressionDepression

�� BeratungBeratung::
Alkohol/DrogenAlkohol/Drogen
Ernährung und BewegungErnährung und Bewegung
Kalziumzufuhr (w.)Kalziumzufuhr (w.)
Körperliche AktivitätKörperliche Aktivität
VerletzungsprophylaxeVerletzungsprophylaxe
MundMund-- u. Zahngesundheitu. Zahngesundheit
Sicheres SexualverhaltenSicheres Sexualverhalten

�� ImpfungenImpfungen
�� Hormonersatztherapie (w.)Hormonersatztherapie (w.)

Empfohlene regelmäßige Gesundheits-
untersuchungen für Personen ab 65 Jahren



„Initiative Senioren Check-Up S1“



Scottish Intercollegiate Guidelines Network

Evidenzbasierte GrundlagenEvidenzbasierte Grundlagen



Anamnese

Körperliche Untersuchung

Diagnostik

Beratung

Intervention

60 - 70



Anamnese

• Kardiovaskuläre Riskofaktoren

(Alter, Geschlecht, Rauchen, Diabetes, RR, Chol., HDL, Stress)

• Risikofaktoren für Krebserkrankungen

(Familiäre Disposition, Risikoverhalten)

• Gesundheitsschädigendes Verhalten

(Drogen, Sucht, Ernährung, Bewegungsmangel)

• Stoffwechselerkrankungen

• Nierenerkrankung

•••• Depression

•••• Medikamentencheck

•••• Inkontinenz, Sexuelle Störungen

•••• (Demenz)

� KHK

� Krebs

� Diabetes

� Depression 

� Interaktionen

� KHK, Psyche

� Kognition

60 - 70



• Körperliche Untersuchung 

• Psychische Beurteilung

• Größe und Gewicht

• Gefäßstatus

• Hautkrebs (AOK-Vertrag)

� Allgemein

� Depression

� Ernährungsstatus

� pAVK 

� Hautkrebs

Körperliche Untersuchung60 - 70



• Blutdruckmessung

• Blutzucker (falls RR > 135/85)

• Abdomensono (Raucher einmalig < 75 Jahre)

• Cholesterin

• Darmkrebsscreening (bis < 75 Jahre)

•••• Sehtest

• DXA-Messung

� KHK, TIA, Apoplex

� Diabetes

� Aortenaneurysma, Tumoren

� KHK, TIA, Apoplex

� Darmkrebs

� Visusverlust

� Osteoporose

Diagnostik60 - 70



• Carotisdoppler

• Lungenfunktion

• Belastungsdyspnoe

• Knöchel-Arm-Index

• Schilddrüsenwerte

• Tumormarker

• EKG

� Keine Evidenz 
bei asymptomatischen 
Personen zw. 60 und 70 J.

� Herzerkrankung/Rhythmus
störungen 

Weitere Untersuchungen60 - 70



• Gesunde Lebensführung

(Ernährung, Gehen, Krafttraining, Drogen, Rauchen)

• Impfungen

• Krebsvorsorge

•••• Beratung Demenz

� KHK, TIA, Apoplex

� STIKO Empfehlungen

� Darmkrebs, Hautkrebs, Cervix-
und Mamma-Ca, Prostata-Ca

� Demenz

Beratung60 - 70



• Koronarsportgruppe

• Impfung

• Darmspiegelung

• Krebsvorsorge

•••• Behandlung Depression

•••• Behandlung Inkontinenz

•••• Behandlung Sexualstörung

•••• Beratung Demenz

� KHK

� Infektionen

� Darmkrebs

� Krebsvorsorge

� Depression

� Physiotherapie

� Sexualberatung

� Medikamentöse- und nicht-
medikamentöse Maßnahmen, 
Prävention

Intervention60 - 70









Prävention als ärztliche Aufgabe

Überragende Ärzte
verhindern Krankheiten.

Mittelmäßige Ärzte
heilen noch nicht ausgebrochene Krankheiten.

Unbedeutende Ärzte
behandeln bestehende Krankheiten.

(Chinesisches Sprichwort vor 2000 Jahren)




