Dokumentationsbogen Fokussierte Multi-Organ-Sonographie bei COVID-19
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Nein VCI mit respir. Varianz? Ja  Nein
Nein Lebervenen gestaut? Ja  Nein
Nein Pleuraerguss  rechts? Ja  Nein
Nein links? Ja  Nein

Unterschrift Untersucher:




Erl3uterungen

fokal fixierte B-Linien (ohne respir. Echodynamik):
in Folge fortschreitender subpleuraler Inflammation versteift das Parenchym in den betroffenen Arealen, was zu

~reduziertem Lungengleiten” und einer optischen ,Fixierung” der B-Linien fihrt.!

verdickte Pleuralinie:
die subpleural lokalisierten Entziindungsreaktionen reduzieren den alveoléren Luftgehalt, was zu einem Konturverlust

der sonographischen Pleuralinie fiihrt. Die Pleuralinie erscheint verdickt, aber auch kontrastarmer.1.2

respiratorische Echodynamik:

die Ausdehnung einer subpleurale Konsolidierungen wird zu Beginn der Entstehung noch durch die
Volumenausdehnung des Lungenparnchyms wahrend der Inspiration reduziert, da die Konsolidierung (auch in
Abhingigkeit vom Offnungsdruck) rekrutiert werden. Abnehmende respiratorische Echodynamik ist daher ein
weiteres Kennzeichen fiir abnehmende Compliance und somit Krankheitsprogress.

dynamisches Airbronchogramm:

das Airbronchogramm ist das sonographische Korrelat fir alveolare oder bronchiolare Restluft in den
Konsolidierungsarealen. Verandern diese hyperechogenen Reflexe innerhalb der Konsolidierung ihre Position im
Rahmen der Respiration deutlich, kann dies als Hinweis auf einen nach zentral (noch) ungehinderten Atemweg
dienen.3

statisches Airbronchogramm:

Airbronchogramm ohne repiratorische Veranderung. Entweder bei relevanter Blockade der zuflihrenden Atemwege
oder deutlich reduzierter Lungencompliance.?

reduzierte Perfusion der Konsolidierung:
Publikationen aus China beschreiben die Beobachtung, dass konsolidiertes Lungenparenchym bei COVID-19 eine
reduzierte Perfusion aufweisen wirde. Dies erscheint weder logisch, noch ist es bislang bestatigt. WICHTIG:

sonographisches Assessment der Perfusion in konsolidiertem Lungenparenchym mittels farbkodiertem oder
amplitudenkodiertem Doppler nur mit einer PRF<1 kHz (fiir langsame Flisse)."

Rechtsherzbelastung:
bei sehr ziigig fortschreitender pulmonaler Entziindungsreaktion entwickeln sich die alveoldren Bellftungsstérungen

ebenfalls sehr schnell, was bei zundchst noch erhaltener hypoxisch pulmonaler Vasokonstriktion zu einem rapiden
Anstieg der rechtsventrikuldren Belastung fihrt.
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