





der angiographischen Kontrolle ein
willkommener Mehrwert von ARCADIS
Avantic.” Das gilt auch fiir jene Ansatze,
bei denen der insuffiziente, ausgeleierte
Herzmuskel mit einer Art stlitzendem
Netzstrumpf aus feinstem Maschendraht
umgeben wird, um die Pumpleistung zu
verbessern. In diesen Féllen ist es eben-
falls wichtig, das gesamte Herz im Uber-
blick zu sehen. ,Das feine Metallnetz
wiirde man auf herkbmmlichen Geraten
zudem kaum erkennen kdnnen”, benennt
Teebken einen weiteren feinen Unter-
schied der Bildqualitat.

Kleiner, schmaler, diinner

Immer dann, wenn man bei der Schritt-
macherimplantation auch eine zuséatz-

liche Elektrode zur Stimulation der linken
Herzkammer legen will (so genanntes bi-
ventrikuldres Pacing), miissen Kardiologe
und Herzchirurg fiir den schwierigen Ein-
griff eng zusammenarbeiten. Hier freuen
sich beide Fachdisziplinen ebenfalls tber
die gut sichtbaren Details im groBen Bild-
ausschnitt des ARCADIS Avantic.

Zudem macht Podesser aufmerksam auf
die kiinftige Entwicklung hin zu immer
feinerem Werkzeug: ,Die viel diinneren

Abbildung des feinen Maschen-
drahtes, der bei einem insuffizien-
ten, ausgeleierten Herzmuskel

als mechanische Stitze fungiert.
Das Bild entstand im Rahmen
einer Studie der Medizinischen
Hochschule Hannover in Zusam-
menarbeit mit Ventricular Support
Systems, dem Hersteller von
Paracor HeartNet™.

Katheter von etwa einem bis anderthalb
Millimeter im Durchmesser, die wir heute
verwenden — und diese Entwicklung ist
noch lange nicht abgeschlossen —, rufen
férmlich nach Bildwandlern mit solchen
hochauflésenden Fahigkeiten.” In der
Anfangszeit lagen die Kaliber bei drei bis
vier Millimetern. Mit den neuen, diinne-
ren Kathetern setzt man immer geringere
Defekte, etwa wenn eine Schrittmacher-
sonde durch die Tricuspidalklappe vom
rechten Vorhof in die rechte Herzkammer
hindurch gelegt werden muss. Aber:
.Man mochte doch auch sehen, wo man
sich gerade befindet”, sagt Podesser. Hier-
bei bewdhrt sich der Digital Cine Mode
(DCM) von ARCADIS Avantic, der Bildfre-
quenzen bis zu 30 Bildern in der Sekunde
ermdglicht. Das Herz ist bei fast allen Ein-

griffen immer in Bewegung und Vieles
wird am schlagenden Herzen vorgenom-
men. Bei einem konventionellen System
hatte der Betrachter mit abgehackten
Bildeindricken zu kampfen.

Ein Wort zum Arbeitsablauf
Der 25-Kilowatt-Generator lasst ARCADIS

Avantic auch bei ldnger andauernden Ein-
griffen nicht schlappmachen. ,Das trdgt
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flir mich und die ganze Mannschaft ganz
wesentlich zum guten, entspannten
Arbeiten bei. Der Arbeitsablauf verbessert
sich gleichsam nicht nur zeitlich, weil die
Pausen entfallen, sondern auch psychisch”,
bekennt Podesser. Friiher hétten die
vielen Alarme — wenn der herkémmliche
Bildwandler tiberfordert war — und die
dadurch erzwungenen Wartezeiten die
Nerven des OP-Teams mitunter sichtlich
strapaziert.

Das leistungsstarke Gerat verliert auch
nicht an Auflésung, wenn es zum Durch-
leuchten (auch gepulst) oder fiir die Sub-
traktions-Angiographie eingesetzt wird:
LAuch hier”, hat Podesser keinen Zweifel,
,halt ARCADIS Avantic die Bildqualitat auf-
recht.” Die ebenfalls verwendbare Road-
mapping-Funktion ermdglicht es zudem,
den Weg eines Katheters innerhalb des
Kontrastmittels zu verfolgen. Das Kon-
trastmittel wird dabei auf eine helle Grau-
stufe umgewandelt, der Katheter hebt
sich davon schwarz und deutlich sichtbar
ab.

Teebken mag ebenfalls die bemerkenswert
eingdngige und leichte Handhabbarkeit
des groBen C-Bogens. Alles funktioniere
per Knopfdruck — vom Arretieren bis zum
Justieren mittels des integrierten Laser-
lichtvisiers — und begeistere das Personal
im OP. Die Umsetzung seiner Wiinsche
funktioniere damit so gut, als wiirde man
samtliche Einstellungen selber machen.
Fazit beider Experten: ,Ein C-Bogen, der
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unsere Anforderungen als Herzchirurgen
sogar besser erfiillt, als theoretisch zu
hoffen war.”
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