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Die Veränderung als einzige Konstante

Paradigmenwechsel bei 
Patienten-
Strahlenschutzmitteln

Paradigmenwechsel (Toh, 2014) 
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Strahlenschutz in Europa 
• Webbasierter Fragebogen mit 59 Fragen (15th May - 15th September 2021)
• 225 Zentren aus 35 Ländern haben an dieser Umfrage teilgenommen:

• 168 (74,7%) aus EU-/EWR-Ländern
• 57 (25,3%) aus Nicht-EU/EWR-Ländern

• Schutzmittel wurden routinemässig in mindestens einer Modalität eingesetzt:
• 49,2 % der Zentren für Untersuchungen von Erwachsenen
• 57,5 ​​% der Zentren bei Untersuchungen von Kindern 

• 83.6% würden europäischen Empfehlungen zu Patienten-
Strahlenschutzmitteln folgen, wenn diese von den wichtigsten Gremien 
bereitgestellt würden.

Paradigmenwechsel bei 
Patienten-
Strahlenschutzmitteln

European survey on the use of patient contact shielding during radiological examinations (Granata et al., 2023) 
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Ergebnisse

Patienten-Strahlenschutzmittel wurden am häufigsten im
konventionellen RX angewendet. 
Die Gonaden waren die am häufigsten abgeschirmten Organe, gefolgt 
von der Schilddrüse, der weiblichen Brust und der Augenlinse.

Macht das wirklich Sinn…?
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European survey on the use of patient contact shielding during radiological examinations (Granata et al., 2023) 
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Strahlenempfindlichkeit verschiedener Gewebe

Fortbildung 
Strahlenschutz

Wichtungsfaktoren ICRP 60 vs. 103 (ICRP Publication 103, 2007) 

Wo sind wohl die 
Augenlinsen…?
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Umfrage am Radiologie Kongress  
Pontresina 2024

• Wer verwendet in der Projektionsradiografie noch Patienten-
Strahlenschutzmittel bei standardisierten Untersuchungen?

• Anzahl: 84 Radiologiefachpersonen (RFP) nahmen teil 
• 23 Ja
• 61 Nein

• Es verwenden noch 27,38 % der anwesenden RFP in ihren 
Instituten standardisierte Schutzmittel in der Projektionsradiografie

Paradigmenwechsel bei 
Patienten-
Strahlenschutzmitteln
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Umfrage am Radiologie Kongress  
Pontresina 2024

• Wer verwendet in der Computertomografie noch Patienten-
Strahlenschutzmittel bei standardisierten Untersuchungen?

• Anzahl: 82 Radiologiefachpersonen (RFP) nahmen Teil 
• 18 Ja
• 64 Nein

• Es verwenden noch 21,95 % der anwesenden RFP in ihren 
Instituten standardisierte Schutzmittel in der Computertomografie

Paradigmenwechsel bei 
Patienten-
Strahlenschutzmitteln
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Report SGSMP
• Der weitaus grösste Anteil der Dosis, welche die zu untersuchende Person belastet, 

resultiert neben der Nutzstrahlung aus der internen Streustrahlung.
• Die Dosiseinsparung durch Patienten-Strahlenschutzmittel ist meistens sehr gering

und somit zu vernachlässigen.
• Eine nicht sachgemässe Anwendung kann die Dosis erhöhen.
• Der Einsatz von Patienten-Strahlenschutzmitteln täuscht einen guten Strahlenschutz 

vor, ein effizienter Strahlenschutz kann dadurch in den Hintergrund geraten.
• Gut informierte und ausgebildete Radiologiefachpersonen leisten gute Aufklärung und 

Kommunikation mit den Patientinnen und Patienten.
• Zudem sprechen Hygieneprobleme, erhöhter Arbeitsaufwand und ökonomische 

Gründe dagegen.
Aktuelle Empfehlungen 
Report SGSMP 

Schweizerische Gesellschaft für Strahlenbiologie und Medizinphysik, (Report NR 21, 2020) 
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Ergebnisse
• Keine expliziten Empfehlungen für die Anwendung von Patienten-

Strahlenschutzmitteln bei Routineuntersuchungen.

Aktuelle Empfehlungen 
Report SGSMP

Schweizerische Gesellschaft für Strahlenbiologie und Medizinphysik, (Report NR 21, 2020) 
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Empfehlungen Strahlenschutzkommission (SSK) 
• Der Anteil der möglichen Dosisreduktion durch Patienten-Strahlenschutzmittel ist 

relativ gering im Verhältnis zu anderen Einsparmöglichkeiten.
• Ein optimaler Strahlenschutz kann durch exakte Positionierung und Einstellung der 

Aufnahmeparameter sowie eine korrekte Einblendung auf das Objekt erreicht werden. 
• Die Bildqualität bei falscher Verwendung der Patienten-Strahlenschutzmittel leidet 

erheblich. 
• Patienten-Strahlenschutzmittel können mit der automatischen Expositionskontrolle 

interferieren.
• Unerwünschte Dosiserhöhung im CT bei Verwendung der Dosismodulation, wenn 

Schutzmittel im Scanbereich oder Overranging liegen.

Deutsche 
Strahlenschutzkommission 
(SSK)

Verwendung von Patienten-Strahlenschutzmitteln bei der diagnostischen Anwendung von 
Röntgenstrahlung am Menschen (SSK, 2022) 
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Ergebnisse

• Nahezu alle Patienten-Strahlenschutzmittel sind bei der 
konventionellen Projektionsradiographie nicht mehr empfohlen.

• Jedoch neue Empfehlungen zur Anwendung von Patienten-
Strahlenschutzmitteln in der Computertomographie.

Wie jetzt, doch Patienten-Strahlenschutzmittel…?

Deutsche 
Strahlenschutzkommission 
(SSK)

Verwendung von Patienten-Strahlenschutzmitteln bei der diagnostischen Anwendung von 
Röntgenstrahlung am Menschen (SSK, 2022) 
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Empfehlungen in der Computertomographie

Deutsche 
Strahlenschutzkommission 
(SSK)

Verwendung von Patienten-Strahlenschutzmitteln bei der diagnostischen Anwendung von 
Röntgenstrahlung am Menschen (SSK, 2022) 
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SGSMP vs.     SSK 

Patienten-Strahlenschutzmittel können auf Wunsch der zu 
untersuchenden Person eingesetzt werden, falls dies klinisch 

praktikabel und nicht mit Nachteilen für die Untersuchung 
verbunden ist.

Der Konsens



16

Patientenflyer 

Werbung

• Offizielle Stellungnahme der 
SVMTR (FSSS) – mit Link zur 
BAG Homepage 
«Patientensicherheit»
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Wo können die höchsten Dosisreduktionen 
erzielt werden? 

Dosisverteilung in der 
Medizin

Strahlenexposition der Schweizer Bevölkerung durch Röntgendiagnostik 2018   (J. Bize et al., 2020) 
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Strahlenexposition der Schweizer 
Bevölkerung (1998 – 2018)

Dosisverteilung in der 
Medizin

Strahlenexposition pro Einwohner:in durch medizinische Bildgebung seit 1998 (BAG, 2020) 
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Vergleich verschiedener effektiver 
Dosen Heff

Dosisverteilung in der 
Medizin

Durchschnittliche effektive Dosis für CT Untersuchungen (J. Bize et al., 2020) 

Heff Röntgen Heff CT           Faktor

Thorax PA 0.05 mSv Thorax 3.8 mSv            x 76

Schädel PA 0.5 mSv Schädel 2.3 mSv          x 4.6

Abdomen liegend 1 mSv Abdomen 10.5 mSv     x 10.5

Becken AP 1.5 mSv Becken 7.9 mSv          x 5.26



20

Praktische Umsetzung des Strahlenschutzes

Strahlenschutz im CT

Split-Bolus

Scanlänge

Dosis-
modulation

Interaktion

passende
Parameter

Isozentrische 
Lagerung

Krankengeschichte 
beachten

DRW

Iterative 
Rekonstruktion

Schichtdicke

Overranging
Strahlenschutzmittel?
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Verwendung von Patienten-Strahlenschutzmitteln bei der diagnostischen Anwendung von 
Röntgenstrahlung am Menschen (SSK, 2022) 

Strahlenschutz im CT
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Dosisprotokoll mit CT Perfusion des 
Hirnparenchyms
• Revolution-CT von GE 128 Zeilen

• 8 cm Detektorabdeckung

• Perfusion:            Es wird ca. das halbe Hirn abgebildet. 

• Expositionszeit:   Etwa 1 Minute

CT Angio Hals Schädel

CAVE: bereits bei Expositionen über 100 mGy äquivalenter 
Augenlinsendosis können strahleninduzierte Katarakte 
(radiogene Linsentrübungen) entstehen (Neriishi et al.).

Strahlenschutz im CT
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Dosisreduktion der Augenlinse

Unterschiedliche Organdosen der Augenlinsen in Abhängigkeit von der Schichtführung und der Scantechnik (Riemer, 2018) - adapiert

Die Linsendosis beträgt 59,7 mGy, 
wenn die Augenlinsen komplett von 
der Direktstrahlung erfasst werden

Die Linsendosis beträgt 5,7 mGy bei 
Spiralakquisition, wenn die Augenlinsen 
“herausgekippt” werden

Die Linsendosis beträgt 1,8 mGy 
bei sequenzieller Akquisition, wenn 
die Augenlinsen “herausgekippt” 
werden

Strahlenschutz im CT
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Overranging

• Erhöhung des 
Dosislängenprodukts (DLP) 
aufgrund der zusätzlichen 
Rotation am Anfang und am Ende 
eines Spiralscans

• Je weniger Detektorelementreihen 
gewählt werden, desto kleiner 
Overranging 

Strahlenschutz im CT

Overranging (Nagel, Philips Medical Systems) 
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Overranging

Strahlenschutz im CT

Adaptive Dose Shield (Siemens, 2019) 
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Dosisreduktion der Augenlinse

Organbasierte Röhrenstrommodulationsmethode zur Reduzierung der Strahlendosis bei der Computertomographie des Kopfes: 
Bewertung der Bildqualität und Strahlendosis der Augen in der Phantomstudie (Kim et al., 2017) – adaptiert

Strahlenschutz im CT
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Reduktion von Artefakten

Reduktion der Augenlinsendosis im Spital Oberengadin mit Schutzbrille und Bariumsulfat (Steiner, 2024) – adaptiert

Strahlenschutz im CT
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Organdosismodulation

Organdosismodulation der Brust (Koller, 2024) 

Strahlenschutz im CT
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Schilddrüsenschutzmittel bei CT Hirnschädel 

Hier steht das Thema

Organdosisreduktion durch verschiedene Patientenabschirmungen bei einer CT Hirnschädel (Liebmann et al., 2014) - adaptiert



30

Umfrage unter den Teilnehmenden vom 
Webinar am 01.10.2024

• Wer verwendet in der Projektionsradiografie noch Patienten-
Strahlenschutzmittel bei standardisierten Untersuchungen?

• Anzahl: 39 Radiologiefachpersonen (RFP) nahmen teil 
• 3 Ja
• 36 Nein

• Es verwenden noch 7.69 % der anwesenden RFP in ihren Instituten 
standardisierte Schutzmittel in der Projektionsradiografie

Paradigmenwechsel bei 
Patienten-
Strahlenschutzmitteln
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Umfrage unter den Teilnehmenden vom 
Webinar am 01.10.2024

• Wer verwendet in der Computertomografie noch Patienten-
Strahlenschutzmittel bei standardisierten Untersuchungen?

• Anzahl: 41 Radiologiefachpersonen (RFP) nahmen Teil 
• 2 Ja
• 31 Nein
• 8 Nur für die Augenlinsen

• Es verwenden noch 24,39 % der anwesenden RFP in ihren 
Instituten standardisierte Schutzmittel in der Computertomografie, 
wobei 80% nur für die Augenlinse

Paradigmenwechsel bei 
Patienten-
Strahlenschutzmitteln
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TAKE-HOME MESSAGE
• Die Verwendung von Patienten-Strahlenschutzmitteln kann aktuell nur noch bei CT-Untersuchungen 

des Hirnschädels empfohlen werden.

• In der Projektionsradiographie wird der Einsatz von Patienten-Strahlenschutzmitteln nicht mehr 
empfohlen.

• Patienten-Strahlenschutzmittel können auf Wunsch der zu untersuchenden Person eingesetzt 
werden, falls dies klinisch praktikabel und nicht mit Nachteilen für die Untersuchung verbunden ist.

• Bei Patientinnen und Patienten mit höherer Strahlenempfindlichkeit kann zugunsten eines 
vermehrten Einsatzes von Patienten-Strahlenschutzmitteln von den Empfehlungen abgewichen 
werden, wenn keine Gefahr der Beeinflussung der Belichtungsautomatik oder negative Einflüsse auf 
die Bildqualität bestehen.

Fortbildung 
Strahlenschutz
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TAKE-HOME MESSAGE 

Ich gebe mein Bestes, aber nicht alles; weil alles nicht mein 
Bestes ist.

Unwissenheit schützt vor Strahlung nicht, nur Wissen jedoch 
auch nicht…

Fortbildung 
Strahlenschutz
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TAKE-HOME MESSAGE 

Der beste Strahlenschutz ist die 
kompetente Radiologiefachperson!

Fortbildung 
Strahlenschutz
ken.koller@medi.ch
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