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Abkürzungsverzeichnis 

CT  Computertomographie 

CCC Cholangiozelluläres Karzinom 

DHC Ductus hepatocholedochus 

ERCP Endoskopisch retrograde Cholangiopankreatikographie 

EPI  Echoplanar Imaging 

18FDG 2-[fluorine-18]fluoro-2-desoxy-D-glucose  

FOV  Field of View 

Gd Gadolinium 

GRE Gradientenecho 

HASTE  Half-Fourier Single Shot Turbospin Echo 

HCC Hepatozelluläres Karzinom 

HF  Hochfrequenz 

IPMT  Intraduktal papillär-muzinöser Tumor  

IR  Inversion recovery 

KM Kontrastmittel 

MSCT  Multislice-CT = Multidetektor-CT (Mehrzeilen-CT) 

MIP  Maximale Intensitätsprojektion 

MPR  Multiplanare Reformatierung 

MRA  Magnetresonanzangiographie 

MRCP  Magnetresonanzcholangiopankreatikographie 

MRT  Magnetresonanztomographie 

NET Neuroendokriner Tumor  
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PCA  Phasenkontrastangiographie 

DP Ductus pancreaticus  

PET  Positronenemissionstomographie  

PSC Primär sklerosierende Cholangitis 

PTC(D) Perkutane transhepatische Cholangiographie (Drainage) 

RES Retikuloendotheliales System 

ROI  Region of Interest  

SE  Spinecho 

SPIO Superparamagnetic Iron Oxide 

TE  Echozeit 

TF Turbofaktor 

TOF  Time-of-Flight 

TR  Repetitionszeit 

TSE  Turbo-Spinecho 

UICC Union Internationale Contre Le Cancer 

US Sonographie 

VCI  Vena cava inferior 

WHO  World Health Organization  

3D  Dreidimensional 
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