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Abstract  
 
Zur Wertigkeit der Spiral- Computertomographie in der differenzialdiagnostischen 
Abklärung unklarer akuter abdomineller Schmerzen unter besonderer 
Berücksichtigung des akuten Flankenschmerzes 
 
 
 
Ziel: In dieser retrospektiven Untersuchung mit 285 Patienten wurde die diagnostische 
Aussagekraft der Spiral- Computertomographie (Spiral- CT) untersucht. Das Ziel dieser 
Arbeit war, die diagnostische Wertigkeit der nativen Spiral- CT im Vergleich zur 
Sonographie (US), Abdomenübersichtsaufnahme und zur intravenösen 
Ausscheidungsurographie (IVU)  bei Patienten mit akuten Flankenschmerzen zu 
überprüfen.  
Des Weiteren wurde die diagnostische Effizienz  der Spiral- CT im Vergleich zur 
Sonographie bei Patienten mit unklaren akuten diffusen abdominellen Schmerzen, 
abdominellen Schmerzen und Fieber sowie abdominellen Schmerzen postoperativ/ 
postinterventionell beurteilt. In einem Zeitinterwall von 3 Jahren wurden 110 Patienten 
mit akuten Flankenschmerzen mittels Spiral- CT, US, Abdomenübersichtsaufnahme 
und IVU untersucht. Der Nachweis bzw. Ausschluss einer Ureterolithiasis war durch 
den weiteren klinischen Verlauf validiert. Die Patienten mit unklaren akuten diffusen 
abdominellen Schmerzen, abdominellen Schmerzen und Fieber sowie abdominellen 
Schmerzen postoperativ/ postinterventionell wurden mittels Spiral- CT und US 
untersucht. 
 
Ergebnisse: Bei 50 von 110 Patienten mit akuten Flankenschmerzen konnten ein oder 
mehrere Harnleiterkonkremente detektiert werden. Dabei erreichte die native Spiral- CT  
in der Abklärung akuter Flankenschmerzen eine deutlich höhere diagnostische 
Aussagekraft (Sensitivität 98 %, Spezifität 98 %) als die Sonographie (Sensitivität 6 %, 
Spezifität 100 %) und die konventionelle Röntgendiagnostik 
(Abdomenübersichtsaufnahme- Sensitivität 49 %, Spezifität 92 % und IVU- Sensitivität 
56 %, Spezifität 95 %). Bei 39 von 58 Patienten (67 %) mit akuten Flankenschmerzen 
ohne Nachweis einer Ureterolithiasis konnten mittels Spiral- CT Alternativdiagnosen 
gestellt werden. In den Patientengruppen mit akuten abdominellen Schmerzen konnte 
mittels der Spiral- CT gegenüber der Sonographie ebenfalls eine höhere Detektionsrate 
von pathologischen Befunden eruiert werden. 
 
Zusammenfassung: Die native Spiral- CT ist sensitiver und spezifischer als die 
Sonographie, Abdomenübersichtsaufnahme und IVU im Management von Patienten mit 
akuten Flankenschmerzen. Dieses nichtinvasive Verfahren stellt die Methode der Wahl 
dar. Sie eignet sich neben der exakten Größenbestimmung der Harnleiterkonkremente, 
dem Nachweis einer Harnstauung sowie der Darstellung sogenannter nicht 
schattengebender Konkremente auch zur Diagnose  anderer urologischer bzw. nicht- 
urologischer Alternativdiagnosen bei Untersuchungszeiten von ein paar Minuten. Als 
Nachteil gegenüber der Sonographie, der Abdomenübersichtsaufnahme und der IVU ist 
die höhere Strahlenexposition aufzuführen. 
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