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Workshop ,,CEUS for kids -Update 2017“ in Jena

Potenzial der Kontrastmittelsonografie bei Kindern und Jugendlichen

Von: PD Dr. Diane Renz, Universitdtsklinikum Jena

Am 16. und 17. Juni diesen Jahres fand -
ausgerichtet von der Sektion Kinderra-
diologie des Universitatsklinikums Jena
(Institut fiir Diagnostische und Inter-
ventionelle Radiologie, Direktor Univ.-
Prof. Dr. UIf Teichgrdber) unter wissen-
schaftlicher Leitung von Univ.-Prof. Dr.
Hans-Joachim Mentzel der Workshop
»CEUS for kids — Update 2017 mit her-
vorragender Resonanz statt.

Die Inhalte des ausgebuchten Workshops
wurden durch zahlreiche Fragen, Diskussi-
onsbeitrdge und eigene Erfahrungsberichte
der Teilnehmer bereichert. Nachdem die
Sektion Kinderradiologie in Jena bereits im
Jahre 2014 eine Veranstaltung zum Einsatz
der kontrastmittelgestiitzten Sonografie
(CEUS, ,contrast-enhanced ultrasound®)
im Kindes- und Jugendalter mit groBem
Erfolg durchgefiihrt hatte, sollte der jetzige
Workshop dazu dienen, einen umfassenden
aktuellen Stand auf diesem Gebiet zu re-
flektieren. Die Grundlagen des CEUS kamen
jedoch auch nicht zu kurz; so fiihrte Prof.
Dr. Mentzel detailliert in die Thematik ein
und stellte Aufbau und Pharmakokinetik
der molekularen Bldschenstruktur der
Ultraschallkontrastmittel sowie der einge-
setzten sonografischen Techniken vor.

Zahlreiche praktische Tipps und klinische
Indikationen der intravendsen Kontrastmit-
telsonografie im Kindes- und Jugendalter
standen im Mittelpunkt nachfolgender Vor-
trdge, mit Referenten aus Kéln (Dr. Martin
Stenzel), Mainleus (Ludwig Steffgen), Erlan-
gen (Dr. Jorg Jiingert) und Regensburg
(Dr. Dirk Grothues, Univ.-Prof. Dr. Ernst-Mi-
chael Jung). Haufige intravenose padiatri-
sche Anwendungen betreffen die Detektion
und Charakterisierung von Organldsionen,
zumeist in der Leber aber beispielsweise
auch in der Milz, und den Ausschluss einer
Verletzung der parenchymatésen Ober-
bauchorgane nach einem entsprechenden
Trauma. Ein Benefit der Kontrastmittelso-
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Univ.-Prof. Dr. Mentzel bei der Durchfiihrung einer Miktionsurosonografie bei einem 3-jahrigen
Madchen mit rezidivierenden Harnwegsinfektionen. Die Patientin wies keinen Vesikoureteralen
Reflux auf, aber bei der Sonografie von perineal (links Kontrastmittelbild, rechts ,,Brightness“ (B)-
Bild) zeigte sich wihrend der Miktion ein Ubertritt des Kontrastmittels von der Urethra (konti-
nuierlicher Pfeil) in die Vagina (gestrichelter Pfeil; vaginalen Reflux).

nografie stellt die ubiquitare Verfiigbarkeit,
zum Beispiel bettseitig auf der Intensivsta-
tion oder Neonatologie, dar. Auch seltenere
intravenose Anwendungen wurden prasen-
tiert, dabei hielt Frau Dr. Doris Franke von
der Medizinischen Hochschule Hannover ei-
nen interessanten, umfassenden Uberblick
Giber den Einsatz von CEUS bei Kindern
nach Organtransplantationen.

Neben den zahlreichen praktischen Anwen-
dungen wurde ein weiterer Fokus des
Workshops auf die diagnostische Kontrast-
mittelsicherheit und rechtliche Belange zur
Aufklarung der padiatrischen Patienten und
deren Sorgeberechtigten gesetzt. Das in
Deutschland am haufigsten verwendete Ul-
traschallkontrastmittel ist SonoVue® von
Bracco Imaging, das jedoch fir die intrave-
nose Applikation nur fiir erwachsene Pa-
tienten zugelassen ist. Der Workshop liefer-
te den Teilnehmern wichtige rechtliche
Informationen iber den Einsatz bei Patien-
ten unter 18 Jahren im ,Off-Label-Use* (in
einer zulassungsiiberschreitenden Indika-
tion). Haufiger als intravends wird bei Kin-
dern das Ultraschallkontrastmittel in die
Harnblase (intravesikal) im Rahmen einer
so genannten Miktionsurosonografie (MUS)
appliziert. Die MUS dient in der Regel der
Diagnostik eines moglichen Vesikouretera-

len Refluxes (VUR), wobei das Kontrastmit-
tel von der Harnblase tiber die Ureteren in
das Nierenbeckenkelchsystem aufsteigt.
Grundlagen, Durchfiihrung und diagnosti-
sche Sicherheit der MUS wurden anhand
mehrerer Vortrdge aus Jena (PD Dr. Diane
Renz, Dr. Matthias Waginger) und Diissel-
dorf (Dr. Dirk Klee) detailliert und umfas-
send erortert, wobei als wesentliche Vortei-
le gegeniiber der korrespondierenden
Miktionszystourethrografie (MCU; unter
Durchleuchtung) die fehlende Strahlenex-
position und die mogliche kontinuierliche
Beurteilung des Ultraschallkontrastmittels
»in real time“ zu nennen sind.

Wenige Tage nach dem Jenaer Work-
shop hat der Ausschuss fiir Humanarz-
neimittel (CHMP, ,Committee for Me-
dicinal Products for Human Use“) der
Europdischen Arzneimittelagentur
(EMA, ,European Medicines Agency*)
am 22. Juni 2017 die Zulassung von
SonoVue® fir die intravesikale Anwen-
dung zur Diagnostik eines VUR ohne
Altersbeschrankung, das hei3t bereits
fir Neugeborene, empfohlen; nach
der formalen Zustimmung durch die
EU-Kommission wird die Zulassung
rechtskraftig.
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