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Erweiterte Vorstandssitzung der OGUM

Am Samstag, 30.05.2015, fand in Elix-
hausen bei Salzburg die erweiterte Vor-
standsitzung von OGUM-Vorstand und
OGUM-Arbeitskreisleitern und -Stellver-
tretern statt, wo intensiv, wie unten ste-
hend zusammengefasst, gearbeitet wur-
de (das vollstandige Protokoll finden Sie
auch hinter unserem Member-Login).

An dieser Stelle mochte ich mich herzlich

fiir das Engagement jedes Einzelnen fiir

seinen Arbeitskreis bedanken:

» Assoz. Prof. PD Dr. Philipp Klaritsch,
Medizinische Universitdt Graz

» Univ. Prof. Dr. Barbara Pertl, Privatkli-
nik Graz Ragnitz

» Univ. Prof. Dr. Erich Hafner, SMZ OST
Wien

» Univ. Prof. Dr. Horst Steiner, praena-
med Salzburg

» Dr. Stefan Meng, SMZ SUD / Kaiser
Franz Josef Spital Wien

» OA Dr. Thomas Ybinger, SMZ SUD / Kai-
ser Franz Josef Spital Wien

» Univ. Doz. Dr. Georg Zettinig, Schild-
driisenpraxis Josefstadt Wien

» OA Dr. Rainer Mathies, LKH Feldkirch

» OA Dr. Martin Daniaux Universitdtskli-
nik fiir Radiodiagnostik Innsbruck

» Dr. Kurt Somavilla, Ordination fiir All-
gemeinmedizin Fulpmes

» PD Dr. Michael Mitterberger, Salzbur-
ger Landeskliniken / Univ. Klinik fiir
Urologie u. Andrologie

» PD Dr. Doris Lieba-Samal, Medizini-
sche Universitdt Wien /Univ. Klinik fiir
Neurologie

» Prim. Doz. Dr. Hermann Kathrein, Be-
zirkskrankenhaus Schwaz

» OA Dr. Christian Weismann, Univ. Inst.
fiir Radiologie Salzburg

» Dr. Gustav Huber, Echokardiografie-La-
bor SMZ OST Wien

» Ass. Prof. Dr. Christian Kollmann, Med-
Uni Wien /Zentrum fiir Medizinische
Physik & Biomedizinische Technik

» Ass. Dr. Peter Zechner, LKH Graz West

» OGUM Office: Beate Kasperak und Ve-
rena Schoiswohl

Folgendes wurde wie hier zusammenge-
fasst bearbeitet:
1. Vorstellung und Pldne der
Arbeitskreise
Die Aufgaben der OGUM-Arbeitskrei-
se werden zusammengefasst:
Die Zertifizierungsrichtlinien sollen
einheitlich auf der Website prasen-

tiert und so gut wie moglich mit den
Richtlinien der Schwesterngesell-
schaften abgeglichen werden.

Die Kommunikation zwischen den
Mitgliedern der Arbeitskreise ist
wichtig, auch in Hinblick auf das
Dreildndertreffen 2017 in Linz.

Eine verbesserte Zusammenarbeit der
Arbeitskreise mit den Landesgruppen
der OGUM soll angestrebt werden,
wie zum Beispiel lokale Fortbildungs-
veranstaltungen oder wie die Landes-
gruppe Wien, die im Rahmen einer
Fortbildungsveranstaltung auch das,
laut den Statuten geforderte, jdhrliche
Treffen der Landesgruppe veranstal-
tet.

Fiir die Neuwahl der Arbeitskreislei-
ter und deren Stellvertreter, die alle 3
Jahre stattfinden muss, bietet sich
2017 das Dreildndertreffen in Linz an.

. Die Kriterien zur Erlangung der Stu-

fenqualifikation sollen einheitlich
von den Arbeitskreisen iibernommen
werden, eine homogene Formulie-
rung auf der Website wird fiir Sep-
tember 2015 vorbereitet. Die Grund-
lagen hierfiir sind vorldufig:

Stufe I:

-300-500 unter Supervision durchge-
fiihrte Untersuchungen, davon 25%
pathologisch

- Absolvierung von Kursen, 40-44
Stunden

- final teaching

Stufe II:

- mindestens 4-jdhrige aktive Ultra-
schalldiagnostik

- nach 2 Jahren Stufe I

- mind. 2000 unter Supervision
durchgefiihrte Untersuchungen, da-
von 25 % pathologisch

- eigene Untersuchungsfrequenz von
mindestens 500 Patienten pro Jahr

- 10 DFP/]Jahr

Stufe III:

- mindestens 6-jdhrige aktive Ultra-
schalldiagnostik

- nach 2 Jahren Stufe II

- Insgesamt mindestens 5000 eigen-
verantwortlich sonografisch unter-
suchte Patienten

- jahrlich mindestens 500 eigenver-
antwortlich sonografisch untersuchte
Patienten

- Mindestens 10 wissenschaftliche
Beitrdge, davon mindestens 3 in be-
gutachteter (Peer-Reviewed) Zeit-
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schrift

- regelmadfige Ultraschallbesprechun-
gen in der Klinik (entfdllt bei Tdtigkeit
in Praxis)

- aktive Mitarbeit bei OGUM

(SGUM | DEGUM)-Kursen als Tutor

- Fachgesprach im Vorstand
Rezertifizierung:

- Rezertifizierung alle 5 Jahre

- pro Jahr mind. 10 CME-dquivalente
Punkte durch sonografische
Fortbildungsveranstaltungen (inkI.
3-Landertreffen, eigene Sonografie-
Veranstaltungen 0.d.)

- jahrlich 400-500 eigenverantwort-
lich sonografisch untersuchte Patien-
ten

A. Klauser weist darauf hin, dass die
Arbeitskreise auch als Bindeglied zwi-
schen Arztekammer bzw. den Fachge-
sellschaften fungieren.

Gynikologie und Geburtshilfe

E. Hafner berichtet {iber das von B.
Pertl, M. Schmid und M. Speicher er-
stellte Positionspapier iiber die Ein-
fiihrung des ,Nicht-Invasiven prdna-
talen Trisomie-Tests (NIPT) zur Analy-
se der zellfreien DNA (cfDNA) im
miitterlichen Blut zum Screening fiir
fetale Aneuploidie“.

P. Klaritsch hat einheitliche Richtlini-
en fiir die Durchfithrung der Stufe-II-
Priifung erstellt, die an die DEGUM
angelehnt sind. Jede Priifung wird in
Zukunft protokolliert.

E. Hafner merkt an, dass der gyndko-
logische Ultraschall neben der Pra-
nataldiagnostik oftmals in Vergessen-
heit gerdt, obwohl man zunehmend
in der Lage ist, bosartige Erkrankun-
gen rechtzeitig mit dem Ultraschall
zu entdecken bzw. risikoreiche Ope-
rationen zu vermeiden.

Die Kollegen C. Brezinka und G. Hude-
list sind in diesem Bereich sehr enga-
giert.

Aus diesem Grund wird der Arbeits-
kreis Gyndkologie und Geburtshilfe
um die Arbeitsgruppe Gyndkologi-
scher Ultraschall erweitert. In Zu-
kunft sollen auch gynékologische Se-
minare veranstaltet werden.
Kopf/Hals

G. Zettinig weist auf die unterschied-
lichen Fachgruppen und Zugdnge der
Kollegen hin, im Gegensatz zu
Deutschland und der Schweiz, wo
vorwiegend HNO-Arzte den Ultra-
schall durchfiihren. Das Kurskonzept
wird an Deutschland und der Schweiz
angelehnt werden.

Des Weiteren ist eine Zusammenar-
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beit mit der HNO-Gesellschaft und
der OGES (Osterr. Gesellschaft fiir En-
dokrinologie und Stoffwechsel) ange-
dacht.

Echokardiografie

G. Huber stellt sich und die Aufgaben,
Projekte und Pldne der Arbeitsgruppe
Echokardiografie in der Osterreichi-
schen Kardiologischen Gesellschaft
Vor.

A. Klauser fragt, ob es einen Schulter-
schluss zur OGUM, beispielsweise mit
dem Arbeitskreis Notfallsonografie,
gibt.

G. Huber antwortet, dass die O0GUM
in diesem Bereich bzw. auch fiir die
Verrechenbarkeit im niedergelasse-
nen Bereich sehr wichtig ist. Trotz-
dem ist die Echokardiografie fest an
der Schiene der Osterreichischen Kar-
diologischen Gesellschaft verhaftet.
H. Kathrein wiinscht sich mehr Kar-
diologie-Vortrdge an den Dreildnder-
treffen, die unter anderem auch All-
gemeininternisten interessieren wiir-
den.

GefiRBsonografie

R. Mathies weist darauf hin, dass bis
jetzt noch keine Richtlinien definiert
wurden. Diese sollen in ndchster Zeit,
eng angelehnt an das Mehrstufenkon-
zept der DEGUM mit Grund- und Re-
fresherkursen, erarbeitet werden. Die
Zusammenarbeit mit der deutschen
und schweizerischen Gesellschaft,
auch in Hinblick auf das Dreildnder-
treffen, funktioniert sehr gut.
Mammasonografie

C. Weismann informiert dariiber, dass
die Richtlinien mit der DEGUM ein-
heitlich sind.

Die Zusammenarbeit auf nationaler
und internationaler Ebene funktio-
niert sehr gut. Kurse, Projekte und Pu-
blikationen wurden betreut. M. Dani-
aux war auch als Tutor am ECR tdtig.
C. Weismann schlégt vor, die Liste der
Stufeninhaber an das Design der
DEGUM-Website anzulehnen, da-
durch konnte auch das Interesse gelis-
tet zu werden, steigen. Des Weiteren
ist ein Arbeitskreisaufnahmeblatt,
wie es auch auf der DEGUM-Website
zu finden ist, zu empfehlen.

Technik

C. Kollmann berichtet dariiber, dass
die Grundlagen- und Qualitdtssiche-
rung mehr Bedeutung erlangt. Weite-
re Themen dieses Arbeitskreises sind
die Einbindung der studentischen Ak-
tivitdten in die OGUM, die Gerite-
Weilliste und das Schallkopf-Klassifi-

zierungsschema, dessen Richtlinien
auf der Website verdéffentlich wurden.
Es kommt leider immer wieder vor,
dass die oberfldchlichen Folien der
Schallképfe oft schon bis zur Hélfte
abgel6st sind, aber trotzdem weiter-
geschallt wird. Dies stellt ein grof3es
sicherheitstechnisches Problem dar.
H. Steiner schldgt vor, dass diese
Richtlinien auch an die OGUM-Mit-
glieder weitergeleitet werden.
Nervensonografie

D. Lieba-Samal stellt den neu gegriin-
deten Arbeitskreis vor und berichtet
iiber das grof3e vorhandene Interesse.
Die Richtlinien werden erarbeitet und
eng an das deutsche Konzept ange-
lehnt und bald auf der Website er-
sichtlich sein.

Abdomen

T. Ybinger berichtet, dass die Website
kontrolliert und mit den Richtlinien
der Schwesterngesellschaften vergli-
chen wurde. Die Einbindung der stu-
dentischen Aktivitdten ist ein wichti-
ges Thema, da viele Studenten an der
Abdomensonografie interessiert sind.
T. Ybinger weist auf die Methoden
CEUS und Elastografie hin und méch-
te die Website mit den Guidelines der
EFSUMB verlinken. Des Weiteren ist
angedacht, fachspezifische Literatur
und Empfehlungen auf die Website zu
geben.

H. Steiner weist auf die Notwendig-
keit hin, Mitglieder in diesen Arbeits-
kreis zu integrieren.
Allgemeinmedizin

K. Somavilla berichtet, dass der Ar-
beitskreis auch am Dreildndertreffen
in Innsbruck und am Allgemeinmedi-
zinerkongress ,,STAFAM*“ in Graz ver-
treten war. Dort wurden Notfallsemi-
nare gemeinsam mit G. Mathis veran-
staltet, die sehr guten Zuspruch er-
hielten und gut besucht waren.

K. Somavilla weist darauf hin, dass die
Allgemeinmedizin kein eigenes Curri-
culum besitzt. Mit dem Basiskurs
Notfallmedizin kann man aufbauen
und sich in den Bereichen Abdomen,
Gefdfde und Schilddriise zertifizieren
lassen.

Die Honorierung ist in Osterreich
noch nicht einheitlich geldst. In Tirol
und Vorarlberg wird die Abdomenso
nografie honoriert, in den anderen
Teilen Osterreichs noch nicht.
Urosonografie

M. Mitterberger berichtet iiber die
Pldne im Arbeitskreis Urosonografie.
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Es sei sehr wichtig, Kollegen zu moti-
vieren und zu integrieren.

Weitere Pldne sind, Standards fiir uro-
logische Organsysteme mit standardi-
sierten Befundungen nach amerikani-
schem Vorbild zu erarbeiten. Des
Weiteren ist es wichtig, Kontrastmit-
tel und Elastografie zu etablieren, und
eine bessere Korrelation zwischen Ul-
traschall und der Histopathologie zu
erreichen.

Notfallsonografie

P. Zechner berichtet {iber eine deutli-
che gesteigerte Nachfrage an Not-
fallsonografie-Kursen, die auch auf
die Zunahme der Zentralnotaufnah-
men in Osterreich zuriickzufiihren ist.
An den Universitdten in Wien, Graz
und Innsbruck nimmt die Aktivitdt
mit Sono4You zu. EFAST- bzw. fokus-
sierte Echokardiografie-Kurse werden
hier angeboten. Es gibt auch eine
Summerschool an der Universitadtskli-
nik in Graz, die Basiskurse im Bereich
der Notfallsonografie anbietet. Ziel ist
es, diese Kurse OGUM-zertifizieren zu
lassen. A. Klauser sagt, dass die
OGUM dieses Vorhaben unterstiitzt
und weist auf die Notwendigkeit ei-
nes OGUM-Kursleiters hin.

. Mitteilungen fiir die Zeitschrift ,,Ult-
raschall in der Medizin“

C. Kollmann weist darauf hin, dass
der OGUM-Seiten zur Verfiigung ste-
hen, fiir Beitrdge zu verschiedensten
Aktivititen im Rahmen der OGUM,
wozu Beitrdge herzlich willkommen
sind und direkt zur Durchsicht an
christian.kollmann@meduniwien.
ac.at gesendet werden kdnnen.

. Studentenaktivitdten an

DLT| OGUM | Prozedere studentische
Workshop-Angebote

S. Meng prdsentiert eine moégliche
einheitliche Struktur der studenti-
schen Ultraschallkurse bzw. wie eine
Qualitdtssicherung bei studentischen
peer to peer-Kursen gewdhrleistet
werden kénnte.

Studentenkurse, die von Sono4You
auch an den Dreildndertreffen durch-
gefiihrt werden, benétigen einen Stu-
denten-Kurstutor der von der OGUM
qualifiziert bzw. gepriift wurde.

Diese Studenten-Kurstutoren miissen
eine Priifung vor der OGUM ablegen.
Es miissen genaue Kriterien erstellt
werden, die diese Tutoren erfiillen
miissen.

Das Basiswissen bzw. die Grund-
kenntnisse miissen genauestens
iiberpriift werden.

Frage ist, wer von den Arbeitskreisen
diese Priifung vornehmen kénnte.
Wichtig ist, dass das Basiswissen ad-
dquat vermittelt wird.

Sono4You hat in Osterreich momen-
tan ca. 10-20 Tutoren, die von der
OGUM hinsichtlich Schulung und Ba-
siskurs unterstiitzt werden sollen.

. OGUM-Website

C. Kollman stellt die Statistik beziig-
lich der Zugriffe der OGUM-Website
vor. Jahrlich sind ca. 90000 Besuche
zu verzeichnen. Der Kurskalender, die
Arbeitskreise Abdomen und Gyndko-
logie, die Stufeninhaber und Kurslei-
ter werden am hdufigsten von den
Besuchern der Website aufgerufen.
Der Mitgliederbereich wird in der
ndchsten Zeit unter anderem mit ei-
ner interaktiven Fallsammlung von S.
Meng erweitert.

. Einteilung der Ultraschallgerdte in 3

Stufen: Basis-, Pradikats- und High-
End-Gerite

Die Gerdte-Weiflliste enthdlt Ultra-

schall-Diagnostikgerdte, fiir die ein
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vollstdndiges Service von den Herstel-
lern garantiert wird. Es handelt sich
hier nicht nur um Neugerdte, sondern
auch um Gerdte, fiir die noch eine Er-
satzteil-Lieferung gewdhrleistet wird
(Wartungsende allgemein nach 10
Jahren).

C. Kollmann schldgt vor, dass die die
Arbeitskreise die Mindesterfordernis-
se der Ultraschallgerdte innerhalb der
OGUM definieren kénnten.

Dieses eintdgige Arbeitskreistreffen war
getragen von frischem Wind und einem
konstruktiven interdisziplindiren Mitein-
ander. Die Themen werden im Herbst fi-
nalisiert, inzwischen wiinschen wir uns
allen einen erholsamen Sommer,

herzlich Andrea Klauser; Innsbruck am
15.6.2015
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