IHRE GESUNDHEIT STEHT BEI UNS IM MITTELPUNKT. DAFUR SETZEN SICH TAGLICH UNSERE
16 KLINIKEN, 3 AMBULANTEN PRAXISZENTREN, 11 RADIOLOGIE- UND 4 RADIOTHERAPIE-
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HERZLICH
WILLKOMMEN

Die Klinik Im Park und die Abteilung
Radiologie und Neuroradiologie ZUrich
begrissen Sie herzlich in unserer Klinik.

Die Abteilung Radiologie und Neuro-
radiologie ZUrich ist seit Jahrzehnten
eine anerkannte Institution fUr Diagnostik
und Therapie. In unseren beiden modern
ausgestatteten Kompetenzzentren in
ZUrich an den Standorten Klinik Im Park
und Schanze bieten wir Ihnen das
gesamte Spektrum der diagnostischen
Radiologie und Neuroradiologie sowie
samtliche Verfahren der interventionellen
Radiologie auf héchstem Niveau. Hierbei
arbeiten wir eng mit unseren klinischen
Kollegen und Zuweisern zusammen.

An unseren beiden Standorten verfligen
wir Uber modernste Radiologie-Gerate,
die unseren Patienten hdchsten Komfort
bieten. Gleichzeitig ermdglichen unsere
Gerate kurze Untersuchungszeiten bei
geringstmoglicher Strahlendosis. Unsere
prazisen bildgebenden Verfahren
erlauben uns eine genaue Diagnostik von
Erkrankungen fur eine erfolgreiche The-
rapie. Hochqualifizierte Radiologen und
Mitarbeitende betreuen Sie persdnlich
und fahren Sie kompetent durch den
Untersuchungsablauf.

Mit herzlichen Grlissen

V24

Stephan Eckhart
Direktor Klinik Im Park



IHRE ABTEILUNG

FUR DIAGNOSTIK UND

INTERVENTION

BEI UNS STEHT DER PATIENT IM
MITTELPUNKT

Auch wenn wir bei unserer taglichen
Arbeit auf technische Hilfsmittel ange-
wiesen sind, so steht fUr uns der Patient
mit seinen BedUrfnissen im Mittelpunkt.
Bei uns erhalten Sie vor der Untersuchung
alle wichtigen Informationen und Ant-
worten auf Ihre Fragen. Unsere Radiologen
und Mitarbeitenden sind stets bemiht,
lhnen den Aufenthalt in unserer Abteilung
so angenehm wie moglich zu gestalten.
Wenn Sie es wlnschen, kann unmittelbar
im Anschluss an die Untersuchung eine
Befundbesprechung mit unserem Radio-
logen erfolgen.

UNSERE KOMPETENZ: DAS GESAMTE
SPEKTRUM DER RADIOLOGIE

An unseren beiden Standorten verfligen
wir Uber modernste Gerate und garantieren
niedrigste Strahlung und héchste Bild-
qualitat.

Unser diagnostisches Angebot beinhaltet
die konventionelle Radiologie (R6ntgen,
Durchleuchtung), Mammographie,
Ultraschall, Computertomographie (CT),
Magnetresonanztomographie (MRT),
Angiographie sowie diverse Spezial-
untersuchungen.

Das diagnostische Angebot der Radiolo-
gie und Neuroradiologie Zurich umfasst
nicht nur das gesamte Spektrum der

diagnostischen Radiologie und Neuro-
radiologie, sondern zusatzlich samtliche
Verfahren der interventionellen Radiolo-
gie. Unter dem Begriff interventionelle
Radiologie versteht man minimalinvasive
Verfahren, bei denen mit Hilfe von diinnen
Nadeln und Kathetern Gewebeproben
entnommen und Therapien durchgefthrt
werden kénnen, wo bislang noch Opera-
tionen erforderlich waren.

Auf den folgenden Seiten méchten wir
Ihnen die Bedeutung dieser Untersu-
chungsmethoden erklaren.

RONTGEN UND DURCHLEUCHTUNG

Beim Rontgen (Projektionsradiographie)
werden Réntgenstrahlen zur Erzeugung
von Réntgenbildern eingesetzt. Eine Rént-
genrdhre erzeugt die Rontgenstrahlen.
Diese durchdringen den zu untersuchen-
den Korperteil des Patienten und belichten
ein digitales Messmedium.

Je nach Dichte des durchleuchteten Ge-
webes werden die Strahlen dabei unter-
schiedlich stark abgeschwacht, was zu
einer unterschiedlich starken Belichtung
des digitalen Messmediums fuhrt. So lasst
dichtes Knochengewebe nur wenig
Strahlung durch und erscheint auf dem
Réntgenbild heller als die mit Luft

geflllte Lunge. Klassischerweise werden
auf diese Art und Weise die Knochen,
der Brustraum (Thorax) und der Bauch-
raum (Abdomen) untersucht.

Im Gegensatz zum Réntgenbild entstehen
bei der Durchleuchtung keine einzelnen
Aufnahmen, sondern bewegte zweidi-
mensionale Bilder. Diese Bilder kann der
Radiologe auf einem Bildschirm in Echtzeit
betrachten. Der Untersuchungstisch und
die Réntgeneinheit sind bei der Durch-
leuchtung frei beweglich und ermdéglichen
die Erstellung von Bildern in allen er-
denklichen Lagen. Durchleuchtungsunter-
suchungen eignen sich besonders gut
far bewegte Strukturen wie Darm, Herz
oder Zwerchfell.



MAMMOGRAPHIE

Die Mammographie ist eine spezielle
Réntgenuntersuchung der weiblichen
Brust. Sie ermdglicht die Erkennung von
kleinen Knoten oder bosartigen Veran-
derungen in der Brust, noch bevor sie
tastbar sind. Deshalb fuhren unsere
Radiologen die Untersuchung meistens
als Vorsorgeuntersuchung durch, haufig
auch in Kombination mit einer Ultraschall-
untersuchung.

Mehrere internationale Studien haben

gezeigt, dass durch die Doppelbefundung
durch zwei Arzte die Chancen signifikant
steigen, den Brustkrebs noch friher und

sicherer zu erkennen. Diese zusatzliche
Qualitdt moéchten wir Ihnen nicht
vorenthalten, weshalb Ihre Mammogra-
phie-Bilder routinemassig von zwei
unabhangigen Radiologen nach dem
«Vier-Augen-Prinzip» gelesen werden.

Durch unsere digitale Mammographie
verringert sich die Strahlendosis um
30-40% gegeniliber herkdmmlichen
Geréaten - ohne Einschréankung der
Bildqualitat.

ULTRASCHALL

Beim Ultraschall handelt es sich um ein
bildgebendes Verfahren, das auf dem
Prinzip von Schallwellen beruht. Diese
liegen weit ausserhalb des menschlichen
Horvermogens. Ein dhnliches Prinzip ist
als Orientierungssystem in der Tierwelt
bei den Fledermé&usen oder in der Schiff-
fahrt als Echolot (Sonar) bekannt.

Durch die Anwendung von Ultraschall-
wellen werden die Weichteile des Kérpers
ohne Belastung durch ionisierende

Strahlen dargestellt. Das Verfahren kann
daher auch unbedenklich wéhrend der
Schwangerschaft angewendet werden.

Ultraschalluntersuchungen sind geeignet
zur Beurteilung der Bauchorgane, des
Halses, der weiblichen Brust sowie der
Gefasse. DarUber hinaus werden auch
Gelenke mit Ultraschall untersucht.




COMPUTERTOMOGRAPHIE

Die Computertomographie (CT) unter-
scheidet sich grundsétzlich von der
herkdmmlichen Rontgenaufnahmetechnik:
Sie kann Schnittbilder in allen Raum-
richtungen erzeugen. Dadurch ist die
Computertomographie den alten Ront-
genverfahren deutlich Gberlegen.

Wahrend der CT-Untersuchung liegt der
Patient bequem in einer kurzen Roéhre. In
dieser rotiert eine Réntgenrdhre mitsamt
einer Rontgenstrahl-Aufnahmeeinheit
um den Patienten. Die R6hre sendet
facher- oder kegelférmige Strahlen aus,
die den Kérper des Patienten durchleuch-
ten. Diese werden von den gegenUber-
liegenden Messkopfen (Detektoren) der
Aufnahmeeinheit empfangen und an
einen Computer weitergeleitet. Im Unter-
schied zum herkdmmlichen Rontgen, bei
dem nur zweidimensionale Bilder ent-

stehen, erméglicht die CT-Untersuchung
dreidimensionale Schichtbilder und damit
einen exakten Einblick in das Innere des
Koérpers mit einer Auflésung von bis zu
0,5 mm.

Unsere modernen Gerate bieten lhnen
die hochste Untersuchungs-Geschwin-
digkeit in der Computertomographie
mit einer deutlich reduzierten Strahlen-
dosis. Eine komplette Brustkorb-
Untersuchung ist in weniger als einer
Sekunde abgeschlossen. Sogar die
strengen gesetzlichen Vorgaben zum
Strahlenschutz werden deutlich unter-
schritten. Dennoch fiihren die computer-
tomographischen Verfahren zu einer
héheren Dosis als das herkémmliche
Rontgen. Deshalb muss die Indikation
flir diese Art der Untersuchung streng
tUberpriift werden.

MAGNETRESONANZTOMOGRAPHIE

Die Magnetresonanztomographie (MRT
oder MRI) ist ein radiologisches bildge-
bendes Verfahren zur Erzeugung von
Bildern aus dem Inneren des Koérpers. Dies
gelingt ohne Réntgenstrahlen, lediglich mit
Hilfe eines starken Magnetfeldes. Da die
Magnetresonanztomographie keine
Réntgenstrahlen erzeugt, kommt es bei
der Untersuchung zu keiner Strahlenbela-
stung.

Die Magnetresonanztomographie eignet
sich besonders zur Darstellung stark
wasserhaltiger Gewebe, wie z.B. Rlicken-
mark, Gehirn oder der Muskulatur. Auch
Knorpel, Sehnen, Knochenmark oder

Blutgefasse werden sehr gut abgebildet.
Einen besonderen Platz nehmen die
Untersuchungen der weiblichen Brust,
des Herzens und des Dinndarms ein.

Die verschiedenen Gewebearten lassen
sich bei einer Magnetresonanztomogra-
phie gut unterscheiden. Trotzdem ist die
Verabreichung von Kontrastmittel oftmals
noétig, um zusatzliche Informationen zu
erhalten.

Unsere modernen Magnetresonanz-
tomographie-Gerate bieten durch kurze
Untersuchungszeiten und einen vergros-
serten Innendurchmesser besonders
hohen Patientenkomfort.




ANGIOGRAPHIE

Als Angiographie bezeichnet man die
Untersuchung von Blutgefassen. Bei
dieser Methode werden die Gefasse mit
einer sehr feinen Nadel punktiert und
kleine Katheter in das Innere des Gefasses
eingebracht. Mit Hilfe von Kontrastmitteln
kénnen damit Gefassveranderungen, wie
zum Beispiel Blutgerinnsel, Verengungen
oder Gefassaussackungen (Aneurysmata)
sichtbar gemacht und gegebenenfalls
behandelt werden. Unterschieden wird
zwischen der Untersuchung der Arterien
(Arteriographie), der Untersuchung der
Venen (Phlebographie) und der Lymph-
gefasse (Lymphographie). Werden die
Arterien, die das Herz mit Blut versorgen
- die Herzkranzgefasse - untersucht,
spricht man von Koronarangiographie.
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INTERVENTIONELLE RADIOLOGIE

Interventionell radiologische Verfahren
ermoglichen die Diagnose und Therapie
unterschiedlicher Erkrankungen, tUber-
wiegend des Gefass- oder des Gallen-
gangsystems. Sie werden aber auch bei
zahlreichen Tumorerkrankungen ange-
wandt.

Eine Vielzahl von Gefasserkrankungen
kann heute minimalinvasiv therapiert
werden. Bei der minimalinvasiven Therapie
werden beispielsweise Gefdssengstellen
mit einem eingebrachten Ballonkatheter
erweitert und dadurch Gefdsse wieder
durchgangig gemacht (Ballondilatation,
Angioplastie). Eine andere Méglichkeit
besteht darin, entsprechende Engstellen
dauerhaft mit Hilfe von «Stents» offenzu-
halten.

Der Begriff «interventionelle Radiologie»
beinhaltet auch unzahlige radiologische
Verfahren zur minimalinvasiven Therapie
von Gallengangsveranderungen, der
Therapie von gut- und bosartigen
Tumoren oder dem gezielten Verschluss
von blutenden Gefassen.

Dazu gehéren neben der Radiofrequenz-
Ablation (RFA) und der irreversiblen
Elektroporation (IRE) auch die Chemo-
embolisation (TACE).

Die interventionelle Radiologie ist ein
besonderer Schwerpunkt unserer
Abteilung. Unsere auf diesem Gebiet
tatigen interventionellen Radiologen sind
anerkannte Spezialisten und fur die inter-
ventionellen Massnahmen und durch
zahlreiche nationale und europaische
Fachgesellschaften zertifiziert.




KONTRASTMITTEL

Kontrastmittel sind Medikamente, welche
die bildliche Darstellung von Kérper-
organen verbessern. Sie kénnen Jod,
Barium, Gadolinium oder Kohlendioxid
(CO2) enthalten. Es handelt sich zumeist
um FlUssigkeiten, die in Hohlorgane oder
Gefasse injiziert werden, um diese
prézise zu beurteilen.

Auch im Rahmen einer CT- oder MRT-
Untersuchung kann oftmals nur die
Verabreichung von Kontrastmitteln
helfen, Veranderungen an den Organen
zu erkennen und Befunde richtig zu
interpretieren. Im Rahmen einer CT- oder
MRT-Untersuchung wird das Kontrast-
mittel Uber eine Vene in der Ellenbeuge
injiziert.

Moderne Kontrastmittel sind extrem

gut vertraglich. Dennoch kénnen sie
gelegentlich zu Nebenwirkungen fuhren:
Wird ein Kontrastmittel in die Blutbahn
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eingespritzt, kann seine Ausbreitung
mit einem kurzzeitigen Warmegefuhl
verbunden sein, das den Patienten nicht
zu beunruhigen braucht. Es bildet sich
innerhalb von Sekunden wieder zurtck.
Im Rahmen von Uberempfindlichkeits-
reaktionen (Allergien) kbnnen vortber-
gehend Schwellungen, Juckreiz, Niesen,
Hautausschlag und dhnliche leichtere
Reaktionen auftreten. Falls bei Ihnen
Allergien bekannt oder bei friiheren
Untersuchungen mit Kontrastmitteln
Zwischenfélle aufgetreten sind, teilen Sie
dies bitte dem Radiologen oder den
Mitarbeitenden mit. Uber eine medika-
mentdse Vorbereitung kann eine solche
Reaktion verhindert werden.

IHR WEG DURCH
UNSERE ABTEILUNG
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Der Patient bespricht seine Situation im Gesprach mit seinem Haus-
oder Facharzt. Der Arzt und der Patient beschliessen eine radiologische
Untersuchung in der diagnostischen und interventionellen Radiologie.

Der Arzt oder der Patient selbst vereinbart einen Termin fur die radio-
logische Untersuchung in der Radiologie und Neuroradiologie Zurich
(Standort Klinik Im Park oder Standort Schanze). Die schriftliche Anmel-
dung wird vom Arzt an die Radiologie und Neuroradiologie Zurich per
E-Mail / Fax / Post gesandt oder direkt dem Patienten mitgegeben.

Am Tag der Untersuchung meldet sich der Patient bei der Anmeldung
in der Abteilung.

Die Mitarbeitenden der Anmeldung bitten den Patienten in den
Warteraum. Vor der Untersuchung erhalt der Patient detailliertes
Informationsmaterial Gber die Untersuchung und hat die Gelegenheit,
seine Fragen zu stellen.

Der Patient wird zur Untersuchung abgeholt.

Durchfthrung der Untersuchung beim Patienten.

Nach der Untersuchung kann der Patient die Klinik/Praxis verlassen.
Auf Wunsch kédnnen die Bilder vor Verlassen der Klinik/Praxis mit dem
zustandigen Radiologen besprochen werden.

Der Radiologe erstellt den Befund zur Untersuchung.

Der Arztbrief wird geschrieben und an den Hausarzt geschickt.

Der Hausarzt / Zuweiser bespricht die Ergebnisse mit dem Patienten.
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RADIOLOGEN AN DER
KLINIK IM PARK

Dr. med. Dieter Haller
Facharzt fur Radiologie,
spez. diagn. Neuroradiologie,
spez. inv. Neuroradiologie,
FMH, Interventionelle
Schmerztherapie (SSIPM)

Prof. Dr. med. Stefan Heckl
Facharzt fur Radiologie,
spez. diagn. Neuroradiologie,
spez. inv. Neuroradiologie,
FMH, Interventionelle
Schmerztherapie (SSIPM)

Prof. Dr. med.
Waldemar P. Hosch
European Board of Interven-
tional Radiology (EBIR),
Facharzt fur Radiologie,

- ] !

FMH, Interventionelle
Schmerztherapie (SSIPM)

Dr. med. Georg Michael
Kacl-Jetzer

Facharzt fUr Radiologie,
Nuklearmedizin,

FMH, Interventionelle
Schmerztherapie (SSIPM)

Dr. med. Eduard Klaiber
Facharzt fur Radiologie,
FMH

PD Dr. med. Stefan Puig, MSc
Facharzt fur Radiologie,
FMH, Master of Science

Dr. med. Stefan Siebert
Facharzt fur Radiologie,
spez. diagn. Neuroradiologie,
FMH, Interventionelle
Schmerztherapie (SSIPM)

Erganzende Informationen Uber die Radiologie und Neuroradiologie Zurich,
die Untersuchungen und den Untersuchungsablauf (inkl. Vorbereitung)
finden Sie auf unserer Website Radiologie und Neuroradiologie Zurich

www.radiologie-impark.ch.

14

SO FINDEN SIE UNS
" X /XA, W

Mythenquai

Rieterstrasse

STANDORT KLINIK IM PARK

Offentliche Verkehrsmittel

¢ Tram Nr. 7 ab ZUrich Hauptbahnhof bis
Haltestelle Billoweg

¢ S-Bahn S2 oder S8 bis Bahnhof Enge
oder Wollishofen. Danach mit Tram
Nr. 7 bis Haltestelle Billoweg

Besucherparkplatze

Fur Besucher steht eine beschrankte
Anzahl Parkplatze in der Tiefgarage
der Klinik Im Park zur Verflgung. In
unmittelbarer Nahe der Klinik gibt es
ausserdem Parkplatze in der Blauen
Zone (Kappelistrasse, Bellariastrasse).

Badeanstalt

ZURICHSEE

Strandbad

STANDORT SCHANZE

Offentliche Verkehrsmittel
* Tramlinien 2,6, 7,8, 9, 11und 13 ab
ZUrich Hauptbahnhof bis Paradeplatz
» anschliessend noch zu Fuss ca.
sechs bis sieben Minuten

Besucherparkplatze
Offentliche Parkplatze befinden sich
rund um das Hochhaus zur Schanze.



