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Die chronisch obstruktive Lungenerkrankung (COPD) liegt mittlerweile an fünfthäufigster 

Stelle der Todesursachenstatistik der WHO. Die endoskopische Lungenvolumenreduktion 

(ELVR) ergänzt das Behandlungsspektrum der COPD mit schwerem Lungenemphysem. 

Evidenzbasierte multizentrische Studien konnten den positiven therapeutischen Effekt der 

ELVR bei ausgewählten Patienten bestätigen. Die Fissurenintegrität (intakter Lappenspalt) 

scheint laut aktueller Studienlage eine Schlüsselrolle als Prädiktor des positiven Outcomes der 

ELVR-Therapie zu spielen. Mittels MSCT und geeigneten Softwareprogrammen wie YACTA 

lässt sich ein Emphysem quantifizieren und objektiv beurteilen sowie die Fissurenintegrität 

analysieren. 

In der vorliegenden Arbeit wurden retrospektiv CT Daten, Lungenfunktionsparameter, 

Belastungstests (6 MWT und cycle test) und das subjektive Dyspnoeempfinden (ermittelt mit 

Fragebogen (mMRC)) von Patienten, die mittels ELVR behandelt wurden, aufgearbeitet und 

auf ihre Korrelation überprüft. Die CT-Daten wurden mittels des Softwareprogramms 

YACTA  vollautomatisch quantifiziert sowie visuell und qualitativ beurteilt. 

Die vorliegende Arbeit hatte 3 Zielsetzungen: 

1) Wie verändern sich die mit YACTA quantifizierten CT-Parameter nach der 

Lungenvolumenreduktionstherapie?  

2) Welche relevanten radiologischen Parameter vor ELVR haben einen Einfluss auf den 

Therapieerfolg?  

3) Welchen Einfluss hat die Fissurenintegrität auf Lungenfunktionsparameter und klinischen 

Erfolg?  

Die radiologische Auswertung zeigte, dass sich alle quantifizierten CT-Parameter bis auf die 

MLD nach ELVR signifikant verbesserten. Die Verbesserungen der CT-Parameter könnten 

den Erfolg der ELVR-Therapie widerspiegeln. Folglich könnten die CT-Parameter bis auf die 



MLD zur objektiven Beurteilung der ELVR-Therapie mittels vollautomatischer 

Quantifikation geeignet sein und in der genaueren Erfassung des Lungenemphysems sowie 

dem Therapiemonitoring mittels herkömmlicher Standarduntersuchungen eine Unterstützung 

bieten.  

Desweiteren konnten der Lappenspaltdefekt und die Lappenspaltdefektrelevanz als relevante 

Einflussgrößen der Respondergruppe Lungenfunktion und Belastung identifiziert werden. 

Zusätzlich waren erhöhtes EV und LV Einflussgrößen der Respondergruppe Belastung. Die 

prätherapeutisch diagnostizierte Fissurenintegrität  ist bezüglich des Erfolgs der ELVR-

Therapie von erheblicher Bedeutung. Sie korreliert nach erfolgter ELVR mit den Änderungen 

der Lungenfunktionsparameter FEV1, FEV1 %, den Veränderungen in den Belastungstests 

sowie dem subjektiven Dyspnoeempfinden des Patienten.  

Zusammenfassend konnte gezeigt werden, dass die Verwendung eines quantifizierenden 

Computerprogramms zur Auswertung von CT-Bilddatensätzen (YACTA) ein wichtiges 

diagnostisches Hilfsmittel zur Auswahl von Emphysempatienten für eine endoskopische 

Lungenvolumen-Reduktions-Therapie (ELVR) sein kann und zur Beurteilung des Erfolgs 

dieser endoskopischen Therapie geeignet ist.  

 

 


