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Das Buch in englischer Sprache richtet sich in
erster Linie an Orthopdden, Chirurgen und
Radiologen, die MRTs des Bewegungsappara-
tes interpretieren wollen. Im ersten Kapitel
wird das Wichtigste tiber die physikalischen
Basics und die Pulssequenzen erkldrt, die nor-
male Anatomie des Bewegungsapparates im
MRT dargestellt und eine systematische Her-
angehensweise an die MRT-Beurteilung vorge-

schlagen. Das zweite, dritte und vierte Kapitel
stellen jeweils die pathologischen Besonder-
heiten der anatomischen Strukturen von obe-
rer und unterer Extremitdt sowie der Wirbel-
sdule dar. Es wird auf einzelne Krankheitsbil-
der und die Wertigkeit des MRTs fiir Diagnose
oder Verlaufsbeurteilung eingegangen. Das
fiinfte und letzte Kapitel widmet sich speziell
dem Gelenkknorpel, Tumoren, besonderen
Techniken (wie die MR-Arthrographie und
MR-Angiographie), der Korrelation des MRTs
mit anderen bildgebenden Verfahren und der
Sicherheit des MRTs. Zur Verdeutlichung der
normalen Anatomie und ihrer Darstellung im
MRT wurde zu jedem MRT eine schematische
Zeichnung angefertigt, auf der sich die darge-
stellten Strukturen einfach wiederfinden und
identifizieren lassen. Teilweise finden sich
auch schematische Zeichnungen in Kapiteln
zum Aufzeigen der Pathologien. Das Buch ist
reich bebildert, tiberwiegend mit MRT-Aus-
schnitten, aber auch mit Rontgenbildern und
anatomischen Zeichnungen.

Es ist so angelegt, dass es dem in der Klinik
oder Praxis titigen Arzt einen systematischen
Zugang zur MRT-Interpretation ermdoglicht.
Auf ein solides Verstindnis der normalen
Anatomie und der wichtigsten Konzepte in-
Klusive der physikalischen Hintergriinde des
MRT wird Wert gelegt. Dann wird man Schritt
fir Schritt an die Interpretation herange-
fihrt. Das vereinfacht den Lernprozess. Zu-
erst erfihrt man, wie die Sequenzen bestimmt
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werden, die zur Verfiigung stehen. Nachein-
ander sollten die T2-, dann die T1-gewichte-
ten und schliesslich spezielle Pulssequenzen
beurteilt werden. Es wird verstindlich, dass
unterschiedliche Pulssequenzen verwendet
werden miissen, um verschiedene Befunde
bestétigen zu konnen. Last but not least, miis-
sen die Befunde der Bildgebung mit der Patien-
tenanamnese und klinischen Untersuchungs-
befunden abgeglichen werden, um die wahr-
scheinlichste Diagnose finden zu kénnen.
Die Fahigkeit der MRT-Befundung eines jeden
von uns kann mit Hilfe des Buches schnell
verbessert werden, insbesondere bei degene-
rativen Veranderungen, die uns héufig in der
Praxis mit Schmerzpatienten begegnen.
Sandra Kriiger, Berlin
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