B. Hals (zur Wirbelsiule siehe Abschnitt C [Wirbelséule] und Abschnitt K [Trauma])

Weichteile
P: Primaruntersuchung W: Weiterfuhrende Untersuchung S: Spezialverfahren N: Nicht indiziert
Bildgebendes Grad der
Klinische Fragestellung Untersuchungs- Kommentar
verfahren Empleriung
B1
Schilddrisenknoten und us P Morphologie, Volumetrie, Nachweis diffuser Veranderungen
-vergrofterungen (Entzindungen, Morbus Basedow), erforderlichenfalls auch
US-gezielte Punktion zur Dignitatsbeurteilung
Nuk W Quantitative Szintigraphie mit TcO4:
DD heifde-kalte Knoten, funktionelle Autonomie
CT oder MRT 5 Ausdehnung (retrosternale oder intrathorakale SD-Anteile)
R& Trachea S Trachealverlagerung/-einengung
B2
Schilddrusenfehlfunktion
Hyperthyreose us P Morphologie, Nachweis diffuser oder fokaler Veranderungen
(Entzindungen, Morbus Basedow, Knoten)
Nuk w Quantitative Szintigraphie mit TcO4":
Autonomie, Entziindungen, lodkontamination
B3
Schilddriisendystopie (z.B. | Nuk P Lokalisation ektoper SD Anlagen
bei Zungengrundstruma)
us w
CT/MRT w
B4
Hyperparathyreoidismus | US P Nachweis von Adenomen in typischer Lage
Nuk P MIBI-SPECT: Nachweis vor allem bei ektoper Lage zervikal
oder mediastinal bei Z.n. OP
MRT w Bei nicht konklusivem Ergebnis von US und Nuk,
ggf. auch genaue Morphologie pra OP
DSA S Selektive Venenblutentnahme préoperativ bei rezidivierenden
Situationen und nichtkonklusiver Bildgebung
B5
Auskultatorische US carotis P
Gerausche Uber der A. FKDS
carotis
MRA/CTA w
B6
Verschluckter Ré Osophagus w Lokalisation, Ausschluss Wandverletzung
Fremdkorper mit wasser-
|6slichem KM
CT S V.a. Komplikationen, z.B. Perforation
B7
Inhalierter Fremdkérper Ro P Gdf. in Inspiration und Exspiration
CT S V.a. Komplikationen, z.B. Perforation




B. Hals (zur Wirbelsiule siehe Abschnitt C [Wirbelsiule] und Abschnitt K [Trauma])

Weichteile
P: Primaruntersuchung W: Weiterfihrende Untersuchung S: Spezialverfahren N: Nicht indiziert
Bildgebendes Grad der
Klinische Fragestellung Untersuchungs- Kommentar
verfahren Empfehlung
B8
Raumforderung US (FKDS) P Ggf. mit Punktion zur histologischen Abklarung
unbekannten Ursprungs
MRT W Artdiagnostik, Ausdehnung
CT w Ausnahme, bei Kontraindikation zu MRT
Nuk w FDG-PET bei Malignomen unklaren Ursprungs
B9
Dysfunktion des MRT S Nach gezielter facharztlicher Abklarung
Kiefergelenks
Ré (OPG) S Nach gezielter facharztlicher Abklarung
B10
Obstruktion der us P V.a. Speichelstein
Speicheldriisen
RO/MRT W Sialographie oder MRT zur Gangdarstellung
Nuk W Funktionsszintigraphie mit TcO4": Verdacht auf Sicca-
Syndrom, gdf. Indikation bei Strahlentherapie im Kopf-Hals-
Bereich
B11
Raumforderung in den us P
Speicheldriisen
(Tumoren s. L1) MRT w V.a. Tumor/Entziindung insbesondere bei tiefen
Parotislasionen
CT w




