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Auto: Vom Westen Uber den Alleenring. Vom Osten Uber
die A 661; Abfahrt Friedberger Landstr., dann rechts in
die Nibelungenallee.

Bus: Linie 32; Haltestelle Bertramstr. (Hessischer Rundfunk)
Bahn: U1, U2, U3, US8; Station Miquel-/Adickesallee/
Polizeiprasidium. Zu Fuf3 200 m Richtung Hessischer
Rundfunk; gegenuber dem Polizeiprasidium.
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ZENTRUM FUR BECKENDIAGNOSTIK RHEIN MAIN

BECKENBODEN-MRT

STRAHLUNGSFREIE MRT-DIAGNOSTIK
DES BECKENBODENS
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MIT KONTRASTMITTEL

Auch Analfisteln konnen mit der MRT sehr gut darge-
stellt werden. Das ist insbesondere vor einer geplanten
Operation wichtig, um keine Verzweigungen der Gange
zu Ubersehen oder Eiteransammlungen, die eine andere
Operationstechnik erfordern konnten.

Das Kontrastmittel dafur wird wahrend der Untersu-
chung in eine Armvene gespritzt, nicht in die Fistel, da-
her ist die Untersuchung nicht schmerzhaft oder unan-
genehm. Das Kontrastmittel enthalt kein lod, ist sehr
gut vertraglich und wird in kurzer Zeit vollstandig aus-
geschieden.

Durch die hochauflésenden Bilder kann der Chirurg/die
Chirurgin ein genaues Bild von der Lage und dem Ver-
lauf der Fisteln bekommen und dadurch schonender
operieren. Es kommt deutlich seltener zu Rezidiven,
wenn samtliche Fisteln mit ihren Verzweigungen vor
der Operation bekannt sind.
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Fisteln

Analfisteln im MRT

BECKENBODEN-MRT

Mit der dynamischen Beckenboden MRT kann die
Beweglichkeit und Straffheit des Beckenbodens sowie
die Darmentleerung untersucht werden. Dadurch
stellen sich Spannungs- und Koordinationsstorungen
der an der Darmentleerung beteiligten Muskeln unter
realistischen Bedingungen dar. Gleichzeitig konnen
weitere Ursachen fur Entleerungsstorungen festgestellt
werden, wie zum Beispiel Auswolbungen der End-
darmwand und Verlagerungen von Darm, Blase oder
Gebarmutter.

Sinnvoll ist diese Untersuchung vor allem bei langan-
haltenden Stuhlentleerungsstorungen mit unklarer Ur-
sache, oft begleitet von Harninkontinenz und Stuhl-
schmieren. Es wird kein Kontrastmittel gespritzt, nur
etwas Gel unmittelbar vor der Untersuchung vorsichtig
in den Enddarm eingegeben.
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Defakographie

Nach Aufnahmen in Ruhe werden uber ein Mikrofon An-
weisungen gegeben, den Beckenboden anzuspannen, zu
pressen und schliefilich zu entleeren - in eine vorher
angelegte Hoschenwindel - das ist in aller Regel auch
im Liegen kein Problem. Ein Live-Video aus dem Inneren
des Beckens stellt die Bewegungen dar und kann spater
ausgewertet werden.

SCHONENDE UNTERSUCHUNG

Die Untersuchung in einem MRT (Magnet-
resonanztomograph/Kernspin) ist besonders
schonend, weil dafur keine Rontgenstrahlen
notwendig sind. Mit Hilfe eines starken
Magnetfelds und Hochfrequenzimpulsen
entstehen hochaufgeldste Bilder und Video-
sequenzen aus dem Inneren des Korpers.



