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Einführung zum Thema 
„Ultraschallquiz“

Ultraschall stellt die Erweiterung der kli-
nischen Untersuchung mit einfachen Mit-
teln dar und ist heute in der Primärdiag-
nostik das Verfahren der Wahl [1, 2]. Al-
le am Gefäß Tätigen werden dieser Ein-
schätzung zustimmen. Trotzdem stellen 
sich viele Patienten mit anderen Bild ge-
benden Verfahren (MR, CT-Angiogra-
phie) zur Planung der weiteren Therapie 
vor. Dem Ultraschall werden die fehlende 
Nachvollziehbarkeit, die Problematik der 
Dokumentation und das untersucherab-
hängige Ergebnis unterstellt. Die Vortei-
le einer bettseitigen, schnell durchführ-
baren Diagnostik, beliebig wiederholbar 
und ohne Nephrotoxizität, geraten dabei 
in den Hintergrund. Ursache sind nicht 
selten schlechte Ausgangsvoraussetzun-
gen, wie fehlende Ausbildung bei flacher 
Lernkurve und in der Folge Desinteresse. 
Ein Gefäßchirurg muss schließlich ope-
rieren können!

Richtig! Und vor allem muss er wissen, 
welches Verfahren für welchen Befund 
besonders günstig ist. Die hämodynami-
sche und morphologische Information 
des Ultraschalls ermöglicht beides, mit ei-
ner strukturierten Untersuchung in relativ 
kurzer Zeit eine Therapieoption zu finden.

Die Rubrik „Ultraschallquiz“ macht es 
sich zur Aufgabe, schnell, zeiteffizient 
und therapieorientiert Algorithmen und 
Krankheitsbilder vorzustellen, Tipps und 
Tricks zu vermitteln, Differenzialdiagno-
sen zu bedenken und in einem Quiz ein 
wenig zu rätseln. Die zielgerichtete Diag-
nostik mit dem Ultraschall soll Freude 
machen und den Erfolg beim Operieren 
vorbereiten.

»  Ultraschall ist heute in 
der Primärdiagnostik das 
Verfahren der Wahl

Der Ultraschall ist eine von vier Säulen in 
der Ausbildung zum Gefäßchirurgen ne-
ben konservativer Gefäßmedizin, operati-
ven und endovaskulären Verfahren. Dies 
ist nicht nur berufspolitisch wohl über-
legt. Es zeigt die Wichtigkeit einer kompe-
tenten Ultraschalldiagnostik vor der The-
rapie auf. Ultraschallquiz soll diesen Stel-
lenwert in der Zeitschrift Gefässchirurgie 
als Organ der Deutschen Gesellschaft für 
Gefäßchirurgie und Gefäßmedizin sicht-
bar, aber auch für Gefäßchirurgen inter-
essant machen.

Ihre besonderen Patientenkasuistiken, 
die Erfahrungen, die Sie mit dem Ultra-
schall gemacht haben, wünschen wir uns 
für ein Quiz. 

Dazwischen werden wir Neues und 
Grundlegendes aus dem Ultraschall zum 
Thema machen.

Wir freuen uns auf Ihre Reaktionen, 
Ihre rege Teilnahme und Ihr Interesse.
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