Gesundheit/Medizin

Der Kanton Bern fordert die Entwicklung neuer Operationstechniken

Es sind Ingenieure, die Spitzen-
medizin ermoglichen

Von der Ausbildung zum High-Tech-Gerit fiir die Spitzenmedizin: Auf diesem Weg hat der Kanton

Bern neue Operationstechniken entwickelt, die heute weltweit im Einsatz sind. So eine Navigation,

die den Chirurgen exakt zum Lebertumor fiihrt, ein Mittelohrimplantat, das Tone wieder verzerrungs-

arm horbar macht oder eine Herz-Lungen-Maschine, dank der sich Patienten schneller erholen.

«Dieses Instrument, das meine Hand sicherer
macht, wird das Leben unserer jungen Chirurgen
verandern», meinte Professor Massimo Malago,
Lebertransplantations-Spezialist am University
College London im Frahjahr vor 50 Kolleginnen
und Kollegen in Bern. Das Instrument heisst CAS-
One und wurde am Artorg-Zentrum der Univer-
Sitat Bern entwickelt. Es ist ein computerunter-
stltztes Navigationsgerat, das dem Operateur
erlaubt, die zuvor mit der Computertomografie
(CT)in der Leber georteten kleinen Tumore auch
wahrend des Eingriffs genau zu lokalisieren und
sicher zu entfernen.

Mit Chirurgen entwickelt

Malagd lobte die neue Operationshilfe im interna-
tionalen Kreis unter Kollegen aus London, Stock-
holm, Sao Paulo und Hamburg, die in Bern die ers-
ten Erfahrungen mit diesem Gerat austauschten.
Erstaunlich ist die kurze Entwicklungszeit. Mitte
2008 startete Prof. Stefan Weber mit Matthias
Peterhans als Doktorand am Artorg-Zentrum
flr computerassistierte Chirurgie der Universi-
tat Bern die Entwicklungsarbeit der navigierten
Leberchirurgie. Ein Jahr spéater fingen die ers-
ten klinischen Tests an und nach der Grindung
von CAScination durch die Forscher Ende 2009
konnte im April 2012 der erste Verkaufsvertrag
abgeschlossen werden. Moglich wurde dies aus
folgenden Grunden: Die computerassistierte Chi-
rurgie hatte Prof. Lutz Nolte bereits in den 1990er-
Jahren zunéchstin den USA und dannander ETH
ZUrich erforscht, bevor er 2002 nach Bern kam
und 2007 Direktor des Artorg-Zentrums wurde.
Die Entwicklung konnte so in einem Zentrum mit
fundiertem Know-how durchgeftihrt werden.
Projektleiter Prof. Stefan Weber legte grossen
Wert, die Technik mdglichst eng mit den Chirur-
gen im Inselspital unter Prof. Daniel Candinas zu
entwickeln. Schliesslich konnte sich die Naviga-
tion auf ein bildgebendes Verfahren abstltzen,
das Leberspezialisten bereits nutzten. Es ist die
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Uber CT errechnete dreidimensionale Darstellung
der Leber mit den Blutgefassen und den Kreb-
stumoren. Diese Darstellung half bisher bloss,
die Operation zu planen. Das neue Gerat erlaubt
nun dem Chirurg mittels Ultraschall, Markern
und einer GPS-Kamera, das Schneideinstrument
bei der ertffneten Leber prazis zum Tumorherd
zu fUhren, ohne lebenswichtige Blutgefasse zu
tangieren. Zu guter Letzt hatte es Prof. Candinas
verstanden, seine Kollegen fur diese computeras-
sistiere Leberchirurgie zu begeistern, indem er sie
einlud, die Weiterentwicklung im Team voranzu-
treiben. Sieben Geréate stehen bereits im Einsatz,
eines befindet sich auf dem Weg nach Sao Paulo,
ein anderes nach Leeds. Alle Gerate werden in
Zusammenarbeit mit Mechanik- und Dienstleis-
tungsbetrieben der Region Bern hergestellt.

Um die enge Zusammenarbeit von Arzten und
Ingenieuren im Artorg- Zentrum zu etablieren,
haben die Universitat Bern und die Berner Fach-
hochschule zusammen den Masterlehrgang
«Biornedical Engineering» eingeflihrt, an dem
zurzeit 144 Studierende aus den Biowissenschaf-
ten der Universitat und der Micro- und Medi-
zintechnik der Fachhochschule Biel teilnehmen.

Prazision ist oberstes Gebot

Der Australier Tom Williamson, Abganger dieses
Masterlehrgangs, hat innerhalb der Roboter-Chi-
rurgie Methoden entwickelt, um die Chochlea-
Implantate zur Anregung der Hornerven in der
Schnecke des Innenohrs mittels elektrischen
Impulsen zu implantieren, ohne dass dabei der
Chirurg den Hinterohrlappen entfernen und
sich einen offenen Zugang zum Scheitelbein
des Schadels schaffen muss. «Wir haben nun
die Prazision zwischen drei und funf Millimeter
erreicht», zeigt sich Williamson erfreut. Doch es
gilt noch, den Roboter genau zu kalibrieren. Pra-
zision ist hier oberstes Gebot, weil die Kabel in
der Nahe von Gesichts- und Hornerven zu liegen

kommen. Flr die neue Implantatmethode schafft
Williamson eng mit Prof. Marco Caversaccio, dem
Ohrspezialisten des Inselspitals, zusammen.

Caversaccio hat bereits das Mittelohrimplantat
DACS zur Marktreife gebracht. In einer ersten
klinischen Studie ist die Medizinische Hoch-
schule Hannover nun zum Ergebnis gekommen,
dass damit mittel- bis hochgradige, kombinierte
Schwerhorigkeiten effektiv behandelt werden
konnen. Die australische Chochlea wird die Pro-
duktion im kommenden Jahr lancieren.

Schonend fiir Patienten

Diese technischen Gerate der Spitzenmedizin
erlauben prazise Eingriffe, die selbst den sehr
versierten Chirurgen bisher verwehrt waren.
und sie helfen, Patienten schonender zu behan-
deln. Dies wurde auch moglich dank einer neuen
miniaturisierten Herz-Lungen- Maschine, die der
Kardiotechniker Erich Gygax mit Team von Herz-
chirurg Thierry Carrel entwickelte. Schonend fur
den Patienten, weil dessen Blut nahezu vollstan-
digim Korper verbleibt und auch das Herz wah-
rend des Eingriffs weitgehendst durchblutet ist.
Dazu hat Gygax ein optoelelctronisches Saug-
system entwickelt, das Eintritt von Luft in das
System der Herz-Lungen-Maschine verhindert,
und eine neue Kardioplegieldsung erarbeitet, die
das durchblutete Herz mit einer einzigen Infusi-
on vorubergehend stilllegt. «Wir Techniker sind
es eigentlich, die die Spitzenmedizin erst ermog-
lichen», sagt Gygax mit gutem Grund, denn die
Chirurgen sind nicht nur auf prazise komplexe
Geréate angewiesen, sondern ebenso auf Techni-
ker, die diese bedienen und wie in diesem Falle
mit innovativen Ideen verbessern.

Delegationen aus Europa

Gygax bildet seit 1995 im Inselspital die Kardio-
techniker aus. Seit zwei Jahren ist die Ausbil-



dungim Inselspital als einzige in der deutschen
Schweiz vom European Board of Cardiovascu-
lar Perfusion anerkannt. Gygax bildet nunin der
dreijadhrigen Ausbildung auch Fachkréfte fur die
Herzchirurgie in Basel aus und empfangt aus
Europa Delegationen, welche sich aufgrund
erfolgreicher Studien fur die neue Entwicklung
interessieren. Cardioplexol, die spezielle Kardio-
plegieldsung, wird im Labor der Grossapotheke
Bichsel in Interlaken hergestellt. Flr seine Ent-
wicklungen erhielt Gygax von der Universitat
Bern den Ehrendoktor.

Massgeschneidert Informatik
fiir Patient und Arzt

Die moderne Medizin, die Krankheitsbilder dif-
ferenziert erfasst, stellt grosse Anforderungen

careum Weiterbildung

an die Diagnose und fortlaufende Uberprifung
der Therapie. Digital erfasste Daten ermoglichen
schnellen Informationsfluss. Damit diese fur den
Patienten und Arzt gleichermassen nutzlich sind,
bildet die Berner Fachhochschule neu Medizin-
informatiker aus.

Die fiktive herzkranke Frau Bronnirnann lasst
Dozent Michael Lehmann, ausgebildeter Arzt,
in der fingierten Arztpraxis vor den 15 Bachelor-
Studierenden auf die Waage stehen. Ihr Gewicht
wird automatisch an das Praxis-Informations-
system Ubermittelt. Lehmann erklart den ange-
henden Medizininformatikern, weshalb das
fortlaufend erfasste Gewicht hilft, rechtzeitig
alarmierende Zustande von Frau Bronnimann
zu erfassen: «Herzinsuffizienz fUhrt oft dazu,
dass sich Blut in den Venen staut und es zu
Wasseransammiungen in Lunge und Beinen
kommt. So nimmt Frau Bronnimann plotzlich
an Gewicht zu.» Die in der Praxis unmittelbar
sichtbare Zunahme alarmiert den Arzt, therapeu-
tische Massnahmen einzuleiten, bevor die Frau
hospitalisiert werden muss. «Der Praxisbezug
ist extrem wichtig», meint Lehmann, denn die
bestehende Technik muss auf ihre Alltagstaug-
lichkeit und Stellenwert Uberpruft werden. Zu
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ihrer Ausbildung meint Jennifer Thalmann: «Die
Interdisziplinaritat von Medizin und Informatik
ist hier sehr anregend.» Mit ihrem gymnasialen
Matura-Abschluss musste sie sich anfanglich
zwar etwas durchbeissen. Ihre Kollegen im drit-
ten Semester Pascal Schrei (Informatiker) und
Vinzenz Messerli (Elektroniker) hatten es etwas
einfacher. Beide meinen, sie wirden spater wohl
in den Spitalern bei der Einfihrung und Installa-
tion von Klinikinformationssystemen (KIS) gute
Arbeit leisten kdnnen. Der Bezug zur Praxis ist
gegeben. Prof JUrgen Holm, Studienleiter dei Aus-
bildung, hatte das KIS-Dnternehmen Qual idoc
gegrindet, bevor es 2008 aufgekauft wurde.
Holm zur bereits aufgegleisten Forschung: «im
Projekt «Spital der Zukunfb, initiiert von Econo-
mie-suisse und dem Béarcodedienstleister GSs,
untersuchen wir, was aus Sicht der Patienten im
Bereich Medikamentation im Spital zwischen Ein-
tritt und Austritt geschieht.» In zwei Jahren wer-
den die ersten Masterstudien in Biel beginnen.
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