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Bin ich krank, aber weif} es noch gar nicht? GAN ZKORPER-SCANS
im MRT gelten als Innovation in der Gesundbeitsvorsorge.
SINNVOLL oder ein Geschdft mit Angsten? Unser Beaury-Chef
PHILIPP WEHSACK ging dem Thema nach.

ch sitze im Wartezimmer und starre auf die
Uhr an der gegentiberliegenden Wand. Der
Sekundenzeiger bewegt sich so unertriglich
langsam, dass es sich anfiihlt, als wiirde er
gleich stehen bleiben. Bald werde ich in ein
MRT geschoben, werde die himmernden
Geriusche der Magnetfelder héren, denen
die ,Magnetresonanztomografie“ ihren Na-
men verdankt. Ich habe Angst. Davor, was
hierbei heute herauskommen konnte.

Ich bin nicht krank. Beziehungsweise
weifd ich nicht davon, falls es so wire. Und
wenn es so wire, mochte ich es moglichst
frith wissen — sodass die Heilungschancen
noch besser stehen. Genau deshalb bin ich
heute hier. Uber die Website von Acon,
die mit ,Friherkennung® und ,Sicherheit
fur deine Gesundheit* wirbt, habe ich mir
in der Partnerklinik Medneo in Miinchen
einen Termin fir ein Ganzkérper-MRT
und eine Blutanalyse gebucht, um — wie
es auf der Website heifit — in nur einem
Besuch friihzeitig Krebs und tiber 500 wei-
tere Auffilligkeiten zu erkennen. ,Ein
Ganzkérper-MRT kann dabei helfen, ei-
ne Vielzahl von Erkrankungen und Ver-
dnderungen zu erkennen und entsprechen-
de Handlungsempfehlungen abzuleiten.
Dazu gehoren Tumorerkrankungen und
Metastasen, Verletzungen, Gefifverinde-
rungen wie zum Beispiel Aneurysmen so-
wie neurologische Erkrankungen wie Mul-

tiple Sklerose®, erklirt mir mein behan-
delnder Radiologe Dr. Felix Harder im
Vorgesprich. Er fihrt fort: ,Studien zeigen,
dass nur ungefihr 14 Prozent aller Krebs-
arten durch klassische Screenings entdeckt
werden.“ Das MRT konne weit mehr fest-
stellen. Um genau zu sein: Tumoren ab
einer Grofle von nur einem Zentimeter.
Als Ersatz fiir empfohlene Screenings sieht
Dr. Harder MRTs dennoch nicht — viel-
mehr sei es eine zusitzliche Moglichkeit
der Fritherkennung, die vor allem in Kom-
bination mit anderen Untersuchungen
Sinn ergeben wiirde. Eine Blutuntersu-
chung gehort standardgemifl zu einem
Ganzkorper-Scan bei Aeon dazu, um zum
Beispiel die Blutfettwerte als Risikofakto-
ren fir Schlaganfille oder einen Herzin-
farkt zu bestimmen. Kiinstliche Intelligenz
gleicht die Ergebnisse beider Untersuchun-
gen miteinander ab und soll das Risiko
falsch-positiver Befunde, die priventiven
Ganzkorper-Scans oft vorgeworfen wer-
den — dazu spiter mehr —, schmilern.
Dr. Harder tibergibt mich in das Un-
tersuchungszimmer. Auf der Liege ist es
kilter als erwartet. Mir wird etwas Blut
abgenommen. Dann werde ich auch schon
angeschnallt, bekomme Lirmschutzkopf-
horer aufgesetzt und einen Knopf in die
Hand: ,Falls Sie sich unwohl fiihlen, ein-
fach driicken.“ Die Liege fihrt langsam in

die Rohre. Uber einen kleinen Spiegel kann
ich in den Raum gucken. Dann klopft,
piept und dréhnt es. Ich liege wie verstei-
nert da und habe beim Atmen Sorge, mich
zu sehr zu bewegen und so die Aufnahmen
zu verwackeln. Zum Glick kommt nach
ein paar Minuten eine automatische An-
sage: ,Einatmen, ausatmen, wieder einat-
men, nicht mehr atmen.“ Das gibt mir Si-
cherheit, alles richtig zu machen. Als die
Liege schlieflich aus der Rohre gefahren
wird, denke ich: Das war irgendwie ganz
schon anstrengend.

Schon ein paar Minuten spiter wirft
Dr. Harder einen Blick auf die Aufnahmen
meines Korpers. Dass das MRT so schnell
vonstattenging (frither dauerten solche Un-
tersuchungen noch mehrere Stunden) und
die ersten Bilder so ziigig auf seinem Com-
puterbildschirm eintreffen, liegt laut dem
Radiologen mitunter an der Verwendung
kinstlicher Intelligenz: ,, Traditionell beno-
tigt ein MRT viele Datenpunkte, um ein
hochauflésendes Bild zu erzeugen. Werden
weniger Daten erfasst — zum Beispiel um
die Aufnahmezeit zu verkiirzen —, ent-
stehen Licken im Datensatz, was eigent-
lich zu unscharfen oder unvollstindigen Bil-
dern fithrt. KT kann diese Liicken intelligent
auffiillen®, erklirt er mir und fihrt fort:
»Wenn sich ein:e Patient:in wihrend des
Scans bewegt, entstehen Verzerrungen. >
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Meine Stimmung schwankt zwischen ERLEICHTERUNG
(erwas Schlimmes hdite er ja sofort gesehen) und ANSPANNUNG

(was, wenn erwas erst auf den zweiten Blick sichtbar ist?).”

KI-Modelle kénnen diese Bewegungsarte-
fakte analysieren und korrigieren.“

Schicht fur Schicht kann Dr. Harder
sich von der Schideldecke bis zur Hiufte
durch meinen Kérper klicken. Ich darf ihm
iber die Schulter schauen, sehe mein Ge-
hirn, meine Hauptschlagader, eine ge-
schwollene Nasenschleimhaut (ich war ein
paar Tage zuvor noch leicht erkiltet), mein
Herz, meine Leber und meine Wirbelsiu-
le. ,Sieht bis auf die Nase doch alles gut
aus, oder?”, frage ich den Arzt in der Hoff-
nung auf ein ,Sie sind kerngesund, was ma-
chen Sie eigentlich hier?”. Stattdessen be-
komme ich ein, Bis hierhin ist alles unauf-
fallig. Aber ich schaue mir die Aufnahmen
zusammen mit den Ergebnissen des Blut-
bildes noch einmal in Ruhe an.“ Wann ich
mit Informationen rechnen kann, mochte
ich von ihm wissen. ,Das hingt davon ab,
wie schnell das Labor mit den Blutwerten
ist. In der Regel dauert es drei Werktage.*

Auf dem Nachhauseweg schwankt mei-
ne Stimmung zwischen Erleichterung (,et-
was Schlimmes hitte er ja sofort gesehen®)
und Anspannung (,was, wenn sich irgend-
wo etwas versteckt, das erst auf den zweiten
oder dritten Blick sichtbar ist?*). Am Abend
treffe ich Freund:innen zum Essen und er-
zihle von meinem Scan. ,Unnétige Strah-
lung, du hast doch keine Probleme*, sagt
einer von ihnen. Ich kann ihn korrigieren.
Denn dartiber habe ich mir im Vorfeld auch
Gedanken gemacht und herausgefunden,
dass bei einem MRT, anders als beim Ront-
gen oder einer Computertomografie (CT),
keine Strahlen zum Einsatz kommen. Eine
andere Freundin reagiert euphorisch. ,Ich
folge dieser einen Influencerin aus Los An-
geles bei TikTok. Sie und ihr Mann machen
das einmal im Jahr — danach weif3t du halt
alles. Ich will das auch unbedingt machen.*
Wovor sie denn Angst hitte, méchte ich
wissen. ,Primar Krebs, sagt sie.

Damit geht es ihr wie mir und den
meisten Deutschen. Laut einer reprisen-
tativen Umfrage des Forsa-Instituts im
Auftrag der DAK aus dem Jahr 2024 ha-
ben die Menschen hierzulande immer mehr
Angst vor Krankheiten. Allen voran Krebs.
73 Prozent der Deutschen fiirchten sich
davor, im Laufe ihres Lebens daran zu er-
kranken. Diese Sorge ist damit die hiu-
figste Krankheitsangst in Deutschland, ge-

folgt von Demenz mit 55 Prozent und

Schlaganfall mit 52 Prozent.

Mehrere Hundert Menschen haben seit
August 2024 Gber Aeon schon einen Scan
gebucht. Den meisten von ihnen geht es
dabei sicherlich wie mir um ein Gefiihl von
Gewissheit, von Nicht-machtlos-ausgelie-
fert-Sein. Dennoch sind solche Scans nicht
unumstritten. Kritiker:innen merken immer
wieder an, dass MRTs extrem empfindlich
seien und kleine, eigentlich harmlose Auf-
filligkeiten entdecken konnten, die keine
Behandlung erfordern. Diese Zufallsbefun-
de kénnten zu unndtiger psychischer Be-
lastung fihren, aber auch zu zusitzlichen
Tests mit unnotiger Strahlung wie CTs und
moglicherweise tiberfliissigen Eingriffen wie
Biopsien. Die belasten nicht nur den:die
Einzelne:n unnétig, sondern auch das Ge-
sundheitssystem. Zudem sind solche Scans
teuer (bei Aeon zahlt man rund 1900 Euro).
Und die Kosten werden in der Regel nicht
von der Krankenversicherung iibernommen.

Auch die meisten Leitlinien in der Me-
dizin empfehlen MRT-Scans nicht fiir
Menschen ohne spezifische Symptome
oder Risikofaktoren, da der direkte Nutzen
(zum Beispiel frihere Erkennung von
Krebs oder anderen Krankheiten) nicht
ausreichend belegt ist. Dementgegen ste-
hen Werbeaussagen von Aeon, dass das
»2MRT-Screening bei Erwachsenen, die
keine Krankheitssymptome aufwiesen, bei
etwa einem Dirittel der Patienten zu kli-
nisch relevanten Befunden fiihrte“; dass
,von diesen Befunden 2,6 Prozent durch
die Pathologie als invasive Krebsarten be-
stitigt wurden®; und dass ein ,,Ganzkoér-
per-MRT dazu beitragen kann, Krebs bei
Personen mit erblicher Vorbelastung frith-
zeitig zu erkennen®, was die Aussichten auf
langfristige Gesundheit und die Uberle-
benschancen deutlich verbessere.

Und in der Schweiz, wo das Unterneh-
men Aeon seinen Hauptsitz hat, iberneh-
men nun sogar Zusatzversicherungen die
Kosten des Scans zu 75 Prozent. Ob das
in Deutschland und Osterreich auch pas-
sieren wird, bleibt abzuwarten. Aeon plant
aber, die Kosten einzudimmen, um das An-
gebot als Priventivmafinahme fiir Kran-
kenkassen attraktiver zu machen. ,Perspek-
tivisch wird es moglich sein, die Scanzeit
im MRT auf 30 Minuten, vielleicht sogar
15 Minuten zu reduzieren und dadurch die
Kosten auf unter 1000 Euro zu senken®,

wie mir CEO Tim Seithe am Telefon er-
klart. Bis es so weit ist, miissen Sie selbst
entscheiden, ob Thnen der Check Ihres
Korpers das Investment wert ist.

Bei mir geht der Exkurs in mein Inne-
res gut aus. Drei Tage nach meinem Scan
bekomme ich eine E-Mail: ,Deine Check-
up-Ergebnisse sind jetzt verfiigbar! Du
kannst deine Ergebnisse in unserer App
einsehen.“ Ich logge mich ein. ,Zwei Be-
funde® steht da auf der Startseite. Ich schlu-
cke. Hat der Arzt womdglich doch noch
etwas Schlimmes entdeckt? Zogerlich kli-
cke ich auf den Button, um zu erfahren,
dass meine Nasennebenhohlen geschwol-
len und meine Mandeln vergrofert sind.
Alle anderen Aufnahmen seien unauffillig.
Auch meine Blutwerte sind durch die Bank
»optimal®. Sicherlich hitte ich das bei mei-
ner Hausirztin auch fiir weit weniger Geld
herausfinden konnen; dann wiisste ich aber
auch nicht, dass in meinem Koérperinneren
gerade definitiv kein Tumor wuchert — zu-
mindest keiner, der schon gréfer als einen
Zentimer ist. Und ich hitte keine Ahnung,
dass ich kein Aneurysma der Hauptschlag-
ader oder Gehirnarterien habe.

Was aber wire gewesen, wenn mehr
gefunden worden wire? Zum Beispiel
Krebs. Hitte ich davon in der App erfah-
ren? ,Solche Ergebnisse besprechen wir
personlich im Post-Scan-Call. Kleinere Be-
funde sind in der App abrufbar — inklusive
Handlungsempfehlungen®, so Dr. Harder.

Wie lange ich mich jetzt in Sicherheit
wiegen kann und ob ich es bald wiederho-
len sollte — dazu gibt es keine eindeutige
Antwort vom Experten. Auch eine offiziel-
le Empfehlung, wie hiufig der Ganzkor-
per-Scan sinnvoll ist, gibt es nicht; auch
nicht beztiglich des Alters, ab dem man
damit anfangen sollte.,,Grundsitzlich gilt:
je frither, desto besser. Vor allem wenn Ri-
sikofaktoren in der Familie bekannt sind
oder aber ab einem Alter von Mitte 40 oder
Anfang 50, wenn das Krebsrisiko statistisch
steigt, wiirde ich personlich dazu raten, den
Scan alle ein bis zwei Jahre durchzufiihren®,
sagt Dr. Harder.

Wias ich mit den Infos aus dem Ganz-
kérper-Scan jetzt anfange? Mich tber mei-
ne Gesundheit freuen, mir weniger Sorgen
machen. Ob ich es wiederholen wiirde? Ak-
tuell habe ich dazu keinen Anlass. Und ehr-

licherweise auch nicht das nétige Kleingeld.



