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Das diesjdhrige Radiologie-Update in Ulm
Mitte Mdrz wurde wiederum sowohl von in
der Praxis wie in der Klinik tatigen Kollegin-
nen und Kollegen sehr gut angenommen.
Die neu geschaffene eigene Kongressho-
mepage www.radiologie-update-ulm.de
eroffnet die Méglichkeit, zurtickliegende
Kongresse wie auch zukiinftige Veranstal-
tungen optimal nach- wie vorzubereiten.
2018 wird erstmalig ein eBook vorliegen,
das in moderner Form ein optimales Nach-
lesen des Kongresses ermdglicht.

Eroffnet wurde die Veranstaltung von
2 neuroradiologischen Vortrdagen. Prof.
Schmitz aus Ulm stellte im Bereich Wirbel-
sdule neue Ansdtze zur Dosisreduktion bei
CT-Untersuchungen, CT und MRT-Zeichen
zervikaler Traumata sowie GefaBvarianten
der Wirbelsaule vor. Fiir das ZNS wurden
u.a. die Weiterentwicklung der 2016 vor-
gestellten WHO-Klassifikation der Hirntu-
moren, Fallsammlungen zur Klassifikation
von Tumorgradingsmustern und Neuansat-
ze zum Verstdndnis der hdmatologischen
Tumorausbreitung vorgestellt. Prof. Pham
aus Wiirzburg fasste anschlieRend Neue-
rungen zur Schlaganfalldiagnostik wie -the-
rapie zusammen. Hinsichtlich der Akutthe-
rapien haben sich signifikante Neuerungen
ergeben; es verschiebt sich die Indikation
der interventionellen Behandlung sowohl
hinsichtlich der Infarktausdehnung als
auch des Infarktzeitpunkts. Mogliche
pitfalls in der Infarkteinschatzung sowohl
bei CT- wie MRT-Diagnostik wurden einge-
hend und anschaulich vorgestellt und im
Anschluss lebhaft diskutiert.
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Hinsichtlich der Leberdiagnostik stellte
Prof. Seidensticker von der LMU Miinchen
Neuerungen hinsichtlich der multipara-
metrischen Leber-MRT dar. Die verbesserte
pratherapeutische Bildgebung erlaubt fiir
das hepatozelluldre Karzinom nun active-
surveillance-Ansatze. Starken wie Limita-
tion der MR-Bildgebung der Leber sowie
Tipps und Tricks wurden detailliert darge-
stellt. Prof. Juchems aus Konstanz fasste
die aktuelle Studienlage fiir Pankreas und
Gastrointestinaltrakt zusammen. Dabei
fokussierte er zum einen auf die neuroen-
dokrinen Tumoren und duktalen Adenokar-
zinome des Pankreas sowie fiir den Gl-Trakt
auf das Rektumkarzinom und Erkrankungen
des Diinndarms. Die Kriterien zur Resekta-
bilitdt des Pankreaskarzinoms wurden
2017 neu gefasst, ebenso die Vorgaben
zum postoperativen Imaging. Hinsichtlich
neuroendokriner Tumoren haben PET-CT-
Untersuchungen eine zunehmende Bedeu-
tung. Split-Bolus-Protokolle stellen bei me-
senterialer Ischamie einen interessanten
Ansatz dar. Bei Rektumkarzinomen kdnnte
die chemical-shift-Bildgebung einen viel-
versprechenden Ansatz darstellen.

Die Neuerungen der kardiovaskuldren CT-
und MRT-Diagnostik stellte Professor
Sandstede aus Hamburg zusammen. In der
Primdrdiagnostik der KHK erlaubt die CCTA
durch die Detektion von Hochrisikoplaques
eine Abschdtzung des Risikoprofils. Zudem
sind unter Therapie Veranderungen der
Plaques mittels CT detektierbar. Die ergan-
zende Analyse mittels CT-Perfusion hat
Potential zu einer erweiterten Prognoseab-
schatzung. Die MRT besticht durch ihre
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Moglichkeit der Fibrosedarstellung; sie
wird auch bei Patienten mit Herzschrittma-
cher immer hdufiger angewandt und er-
laubt mittels feature-tracking eine noch
exaktere und quantitative Abschdtzung der
Herzfunktionen. Moderne CT- und MR-An-
giografietechniken stellte Professor Richter
aus Stuttgart hinsichtlich ihres Potentials
zu einer dosisoptimierten und ggf. sogar
kontrastmittelfreien GefdRBdarstellung vor.
Der 3D-Druck ermdglicht bereits prainter-
ventionell eine exakte Abschatzung der
Therapiemdoglichkeiten und erlaubt ein
individuelles Anpassen entsprechender
GefdRprothesen.

Rechtsanwalt Markus Henkel vom Berufs-
verband der Deutschen Radiologen stellte
in seinem Vortrag Kernpunkte des umfas-
senden Strukturwandels in der Radiologie
dar. Im ambulanten Bereich ist die Zahl der
angestellten Arztinnen und Arzte in den
letzten Jahren deutlich angestiegen. Dies
hat unterschiedliche Griinde. Unterschied-
lichste Praxismodelle haben sich in der
Vergangenheit entwickelt; das Modell der
MVZ ist insbesondere durch (iberregionale
Verbiinde von besonderer Bedeutung. Der
Trend zu Gberregionalen GroBpraxen ist
unverandert. Es zeigt sich auch ein zuneh-
mendes Interesse des Kapitalmarkts, be-
dingt durch gesetzliche Vorgaben. Welche
langfristigen Perspektiven sich daraus erge-
ben ist derzeit offen. Es gibt unterschiedli-
che Griinde fiir die Ubertragung von Praxen
und Praxisgemeinschaften an Investoren.
Der Berufsverband beteiligt sich aktiv
hinsichtlich der rechtlichen Ausgestaltung
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um Rechtsnormen zu gewdhrleisten, die
das Patientenwohl primar im Auge haben.

Im Highlight-Vortrag lenkte Professor Fors-
ting aus Essen die Blickrichtung auf die digi-
tale IT-Transformation der Radiologie. Die
zunehmende Machtigkeit der artifiziellen
Intelligenz und des machine-learnings wer-
den viele Bereiche gerade in der Diagnostik
fundamental umwalzen. Angesichts des
signifikant gestiegenen Arbeitsumfangs fiir
Radiologen koénnen jedoch diese IT-Losun-
gen durchaus als unterstiitzend aufgefasst
werden. Inwieweit sich das Berufsbild der
Radiologie durch diese IT-Mdglichkeiten
wandeln wird, hdngt letztlich auch von der
Annahme und Transformation durch die
Radiologinnen und Radiologen selbst ab.

Am zweiten Tag des Radiologie-Updates
fasste Professor Uder aus Erlangen die aktu-
elle Studienlage der urogenitalen Radiolo-
gie zusammen. Insbesondere fiir PIRADS-
IlI-Befunde ergeben sich Neuerungen fiir
die Biopsieplanung. Fiir die diffusionsge-
wichtete Bildgebung sollten hohe B-Werte
angewandt werden. Die Fokussierung
auf sogenannte Kurzprotokolle scheint die-
selbe Aussagekraft hinsichtlich Detektion
von Prostatakarzinomen zu haben - und
dies bei einer Halbierung der Untersu-
chungszeit. Fiir das multiparametrische
Prostata-MRT sind weiterhin falsch negative
Befunde eine Herausforderung. Auch hin-
sichtlich der Nebennierendiagnostik erge-
ben sich Neuerungen durch die Verwen-
dung von Dual-Energy-CT-Techniken. Ein
Update zum Mammakarzinom gab Profes-
sor Wiesinger aus Tibingen. Insbesondere
der moderne Mamma-Ultraschall inklusive
Elastografie mittels qualitativer wie quanti-
tativer Analyse, wie die kontrastverstarkte
Mammografie, ist ein Ansatz, der sowohl
Detektion als auch Grading deutlich verbes-
sert hat. Die qualitative share-wave-Elasto-
grafie ist ein Pradiktor des histopathologi-
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schen Schweregrades. Insbesondere bei
dichtem Brustdriisenparenchym erhoht
die kontrastverstarkte Mammografie die
Detektion. Inwieweit Radiomics zu einer
weiteren Verbesserung der Diagnostik
fiihren ist noch offen.

Professor Spira aus Heidelberg fasste dann
die Neuerungen beziiglich der Lungendiag-
nostik zusammen. Neben Anderungen im
Lungenkrebsmanagement stellen neue
Formen thorakaler Komplikationen durch
molekulare Krebstherapien die Arzte vor
besondere diagnostische Herausforderun-
gen. Auch hinsichtlich interstitiellen Pneu-
monien haben sich neue Aspekte ergeben.
Technische Verbesserungen in der CT-Diag-
nostik und die Tomosynthese erhéhen die
Sensitivitdt wie Spezifitat der Thoraxdiag-
nostik weiter. Dr. Wolfang Fischer fasste
dann die Neuerungen hinsichtlich der mus-
kuloskelettalen Diagnostik zusammen. Ne-
ben technischen Aspekten standen neue
Ansatze wie das compressed-sensing im
Vordergrund, um eine schnelle Knorpel-
und Meniskusdarstellung zu ermdglichen.
Die Quantifizierung des Fettgehalts der
Wirbelsdule erlaubt eine bessere Einschat-
zung von Frakturen wie einer metasta-
tischen Durchsetzung. Die Sarkopenie
stellt einen interessanten neuen Aspekt
beziiglich Frakturrisiko wie auch méglicher
Tumorkomplikation dar. Die Sehnenqualitat
ist ein wichtiger Parameter in der Darstel-
lung des Schultergelenks. Ramp-lesions
standen im Fokus des Parts Kniebildge-
bung.

Im letzten Abschnitt stellte PD Dr. Rad-
bruch aus Heidelberg/Essen die aktuelle
Studienlage zu MR-Kontrastmitteln dar.
Dies geschah in sorgfaltiger Abwdgung
und Hinzuziehung pathophysiologischer
Modelle. Eine besondere Bedeutung hat
die Frage maglicher klinischer Korrelate.
Der Unterschied zwischen den Empfehlun-
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gen der US-amerikanischen FDA vs. der eu-
ropdischen EMA-Behérde wurde herausge-
arbeitet und zukiinftige Entwicklungen
dargestellt. Die aktuelle Studienlage Kin-
derradiologie wurde von Prof. Beer im letz-
ten Vortrag zusammengefasst. Fiir angebo-
rene wie erworbene Erkrankungen des ZNS
und deren Therapie hat sich nochmals die
Bedeutung der radiologischen Diagnostik
wie der minimal-invasiven Therapie erhoht.
Beziiglich Thorax- wie Abdomenbildge-
bung ergibt sich weiterhin ein Abwdgen
zwischen der Anwendung ionisierender
Strahlung bei Rontgen- wie CT-Untersu-
chung und des diagnostischen Gewinns. Es
zeigt sich insgesamt ein Shift zu strahlen-
freien Verfahren wie Ultraschall und MRT.
Hinsichtlich traumatischer Veranderungen
bei Kindern ergibt sich eine zunehmende
Anzahl von Sportverletzungen mit eigenen
Verletzungsmustern. Auch entziindliche
Erkrankungen des Knochens und der Mus-
kulatur, wie die Osteomyelitis, die bakteriel-
le Arthritis und die juvenile idiopathische
Arthritis, zeigen eine Zunahme. Das MRT
mit Diffusionswichtung erlaubt zunehmend
eine exzellente Darstellung von Entziin-
dungsprozessen.

Das spannende Format des Radiologie-
Updates wird auch 2019 im Marz in Ulm
fortgefiihrt werden.

Wir laden Sie herzlich vom 22.03. bis

23.03.2019 nach Ulm/Donau, Congress-
Centrum Ulm (CCU), ein.

Prof. Dr. med. Meinrad
Beer, Ulm
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