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Was wäre, wenn Sie 

- im klinischen Alltag –  

- jederzeit 
in einen Menschen in Echtzeit 

hineinschauen könnten? 

Echtzeitbildgebung 

Point-of-Care Verfahren 

Courtesy of D. Lichtenstein 
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Neue Form der Bildgebung:  

Fokussierte Ultraschallverfahren 

www.SonoABCD.org 
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Point-of Care Konventionell Personalisiert 

www.SonoABCD.org 
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ABCD 
www.SonoABCD.org 
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Fokussierte Lungensonographie 
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Solda@ G et al. Chest (2006) 

Trauma: B-Linien 

Normalbefund      Lungenkontusion 
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“The diagnostic accuracy of LUS 

was higher than that of combined 

clinical examination and chest 

radiography“. 
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Probleme im klinischen Alltag/
Akutsitua@onen 

•  Sauerstoffgabe/leichte Dyspnoe 

•  akute schwere Dyspnoe (ITN?) 

•  Beatmungsprobleme 

•  ap Rö/Th, Dauer, Personalaufwand 

•  Alter (Kinder, junge Menschen) 

•  Verweildauer in der ZNA/IMC/ITS 

www.SonoABCD.org 
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Fall 

•  Männlich, 68 Jahre, “ich habe keine Lu[not” 

•  AF: 20/min 

•  Prostata‐Ca, sonst keine relevanten Vorerkrankungen 

www.SonoABCD.org 
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Befund nach erfolgreicher Ersaherapie (Tag 1, 4 Stunden nach Aufnahme) 

www.SonoABCD.org 
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Verlauf 

•  Arbeitsdiagnose: Kardial‐bedingtes Lungenödem 

•  Furosemid 120 mg 

•  Ausscheidung 2000ml (Hämaturie) 

•  Diagnose NSTEMI 
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Anzahl der B‐Linien:  
Korrela@on mit ÜLZ (und pro‐BNP) 

Frassi F et al. J Cardiac Failure (2007) 

n=290 pa@ents 
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Bedetti G, Gargani L, et al. Cardiovasc Ultrasound. 2006;4:34   
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(<1 hour experience) 

(>2 years experience) 

High-tech veteran 

B-Linien: Schwierigkeitsgrad 
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•  in Echtzeit: fokussierte, einfache Diagnos@k 

•  DD Lungen feucht oder trocken? 

•  mul@ple B‐Linien und bilateral ‐‐‐‐‐> kardiale Stauung/ LÖ 

•  unspezifisch: andere DD möglich, klinischer Kontext! 

Neskovic AN et al. Eur Heart J  (2013) 

Was bringt die B-Linien Diagnostik 

in der Akutsituation? 
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Soldati G et al. Chest (2008) 

Kirckpatrick AW J Trauma (2004) 

Pneumothorax Diagnos1k mit Ultraschall?  
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Pneumothorax:  
B‐Mode: Lungenpunkt 

Courtesy of PM Zechner, Graz, Austria 
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Artefakt/Phänomen Zeit/Dauer Schwierigkeitsgrad 

Lungengleiten Blickdiagnose leicht 

B-Linien Blickdiagnose leicht 

Lungenpuls Blickdiagnose leicht 

Lungenpunkt, M-Mode verschieden mittel 

Pneumothorax Diagnos@k:  

dynamische Artefakte/Phänomene 
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Invasive Prozeduren/SOP? 
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Was bringt die 

Pneumothoraxdiagnostik 

in der Akutsituation? 

‐früher Ausschluss bei kri@schen Szenarien 

(Hypotension, CPR, Post‐Reanima@on) 
‐frühe Diagnose 

‐DD bei unkl. radiol. Befunden (vor CT‐Thorax) 
‐frühe Interven@onsmöglichkeit bei Diagnose 

‐Unterstützung in der SOP bei invasiven Prozeduren 
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www.SonoABCD.org 
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Kombination Fok. Sonographie bei Dyspnoe: 

eye-balling EF, VCI und B-Linien Diagnostik  



Raoul Breitkreutz www.SonoABCD.org 

Kombination Fok. Sonographie bei Dyspnoe: 

eye-balling EF, VCI und B-Linien Diagnostik  

Am J Em Med (2013; 1208) 
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“Starke” Prozeduren  
Zeitbedarf Point‐of Care 

Ultraschall 

Fokussierter Ultraschall  Zeitbedarf  Stethoskop 

B‐Linen Diagnos@k (Stauung, Kontusion)  30 s  unmöglich 

Pleuraerguss (Rückenlage  10 s  fast unmöglich 

Shock/CPR: Tamponade, akute RHB  10 s  unmöglich 

Vena cava (Kollapsibilität/Durchmesser)  20 s  unmöglich 

E‐FAST komplea  2 (– 3) min  unmöglich 
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Interna@onal evidence‐based 
recommenda@ons for Point‐of‐Care lung ultrasound 

Int Care Med 2012: 38(4) 577‐ 
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ABCD 
www.SonoABCD.org 



Raoul Breitkreutz www.SonoABCD.org 

Tracheal Rapid Ultrasound Exam 
(TRUE) 

Chou et al. Resuscitation (2011) 

esophageal endotracheal 

Seibel A, Siegen 
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Zechner PM, Breitkreutz R Resuscitation (2011) 

“Airway Ultrasound Exam”?  

Check Tubuslage 

Normal  

 Apnoe 

kontra-lateral  

endobronchial 

Chou et al. Resuscitation (2011) 

Zechner PM und Breitkreutz R Resuscitation 2012 

Sim et al. Resuscitation (2011) 
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Ultraschallprotokolle 

Copyright of muscleman cartoon 

istockphoto.com 

Hämothorax 

(FAST) 

Hemoperitoneum (E-FAST) 
Cholelithiasis/  

-cystitis 

(FAST plus) 
urinal obstruction/stones 

filling of urinay bladder 

(FAST) lower extremity 

compression- 

ultrasound 

(TVBT, BLUE) 

Pneumothorax 

(E-FAST) 

Lungenödem 

Pleuraerguss 

AAA 

Volume state 

(FALLS, VCI) 

Herz (FEEL) 

Atemweg (TRUE) 

B-Linien Diagnostik 
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Breitkreutz at al. Emergency Med Int (2013) 

Personalized Ultrasound in Critical Care 
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Influence on process management 

p<10-5 

Breitkreutz at al. Emergency Med Int (2013) 
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Zusammenfassung 

Echtzeitbildgebung im ABCD 

‐fokussiert 

‐B‐Linien u. PTX‐Diagnos@k 

‐Um den physiologischen Status zu verstehen 

‐Unterstützung von invasiven Prozeduren 

‐Reduk@on von ap Rö/Th, ggf. Thx‐CT 

www.SonoABCD.org 
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