Gesundheit/Medizin

Drahtloses Display schaftt klare Echtzeitdarstellung

Wenn Daten fusionieren

Operationssile sind mit Kabeln und Diagnosesystemen vollgestopft. Siemens-Forscher wollen eine

klare Struktur schaffen: Ein tragbares, drahtloses Display soll alle Bilddaten zu einer einzigen Echtzeit-

darstellung zusammenfiithren — mit Analyse-, Simulations- und virtuellen Beratungsfunktionen.

Stellen Sie sich vor, Sie fahren nachts zu einer
Verabredung — ohne Strassenbeleuchtung, Hin-
weisschilder oder hilfreiche Passanten. Nur zwei
Displays neben dem Lenkrad weisen den Weg:
Das erste zeigt eine Strassenkarte, das zweite
lhren Standort. Ware es nicht viel einfacher, ein
einziges Bild mit der kombinierten Information
zu haben? Vor einer ahnlichen Herausforderung
standen Kardiologen bei minimalinvasiven Ein-
griffen wie dem Einsetzen eines Stents oder
einer Herzklappe mithilfe eines Katheters. Auf
einem Monitor in der Nahe wird gewdhnlich ein
hochauflésendes Computertomographie (CT)-
Bild der Gefassanatomie angezeigt, das vor dem
Eingriff aufgenommen wurde. Zugleich verfolgen
die Arzte Uber eine Fluoroskopie, eine dynami-
sche Rontgenbilddarstellung, die Position der
Katheterspitze in Echtzeit.

«Die Chirurgen sind erfahren darin, diese Bil-
der im Kopf zu kombinieren», erklart Daphne
Yu, Leiterin des Labors fur Bildgebung bei Sie-
mens Corporate Technology in Princeton, New
Jersey, USA. «Aber dank moderner Visualisie-
rungstechnik kbnnen wir die Bilder nun auch
fUr sie zusammenfuhren.» Und mehr noch: Was
sich Yu und ihre Kollegen in Princeton und im
Siemens-Sektor Healthcare vorstellen, ist nichts
Geringeres als «eine Vision der Operations- und
Interventionsumgebung von morgen, in der
alle Modalitadten ergonomisch integriert sind.»
Dazu gehdren unter anderem endoskopische
Live-Bilder, Ultraschall, Echtzeit-CT, Fluorosko-
pie, Elektrophysiologie (fur das Verdden von
Herzgewebe, das fur Arrhythmien verantwort-
lich ist) und vor allem praoperative 3D-CT- oder
Magnetresonanz(MR)-Bildsatze. Letztere sind
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Alles im Blick: Eine neue Software bringt Scans verschiedener Bildgebungssysteme auf einem

mobilen Gerit zusammen.
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besonders wichtig, da sie eine Navigationsum-
gebung bieten, in die schliesslich alle anderen
Modalitadten integriert werden kdnnen.

Eine lernfahige Software entwickelt

Mit dieser Vision im Kopf haben Siemens-
Wissenschaftler aus Princeton eine lernfahige
Software entwickelt, die jedes Organ auf jedem
digitalen medizinischen Bild identifizieren und
von seiner Umgebung trennen — der Fachaus-
druck heisst segmentieren — kann, unabhangig
von Verdeckungen, Blickwinkel, Bildgebungsver-
fahren oder Krankheitsbild. Ein Beispiel dafur
ist eine Software, die das Herz automatisch aus
einem 3D-CT- oder MR-Bildsatz herauslést. In
Kombination mit einer Live-Fluoroskopie kbnnen
solche segmentierten Herzmodelle beispiels-
weise dazu genutzt werden, die Bereiche auf
der Herzoberflache exakt zu bestimmen, die
abgetragen werden mussen, um das Arrhyth-
mien verursachende Gewebe zu verdden. Ein
weiteres Beispiel ist ein Experiment, das an den
National Institutes of Health (NIH) in Bethesda,
Maryland, durchgefuhrt wurde.

Hier wurde die von Siemens entwickelte Soft-
ware zur Live-Fusion von Bildern eingesetzt,
um eine kdnstliche Herzklappe an ihren Bestim-
mungsort in einem Schweineherzen zu bringen.
«Die Fusion von Herzmodellen und Live-Bildern
liefert die Orientierungspunkte, mit deren Hil-
fe Arzte genau erkennen kénnen, wo sich der
Katheter in Echtzeit befindet», sagt Yu. «Das ist
ein vielversprechendes Beispiel dafur, was die
Bildfusion bei minimalinvasiven Eingriffen und
im OP leisten kann.»

Bilder kombinieren

Dr. Razvan lonasec ist Experte flr maschinel-
les Lernen in der medizinischen Bildgebung bei
Siemens im bayrischen Forchheim und arbeitet
an einer adhnlichen Aufgabe: Er kombiniert pra-
operative 3D-CT-Bilder mit 2D-Rontgen-Videos,
die im OP von einem CT-Scanner von Siemens
erzeugt wurden. «Gewohnlich nutzt man vor der
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US-Forscher nutzen Fusions-Software von Siemens fiir ein Experiment an einem Schweineherz.

Operation hochaufldsende Gerate und nimmt
sich Zeit fur die Bildgebungy, erklart er. «Ziel ist
es, diese préoperativen Daten auch im OP ver-
flgbar zu haben, denn dort ist die Zeit knapp, und
die Bildgebungsmoglichkeiten sind begrenzt.
Deshalb werden die praoperativen Bilder und
die Fluoroskopie-Daten zusammengeflhrt, und
schon hat man eine Bewegungsdarstellung in
Echtzeit, die mit detaillierter anatomischer Infor-

mation kombiniert ist. Durch eine Fluoroskopie
alleine ware das nicht moglich.»

Die Integration der Verfahren zahlt sich bereits
aus. Bei einer Technologie fUr den minimalin-
vasiven Ersatz von Aortenklappen kdnnen seit
kurzem auch praoperative CT-Daten genutzt
werden. Das Produkt heisst syngo.CT Valve
Pilot und trennt nicht nur automatisch die Aor-
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tenklappe und damit verbundene Strukturen
aus einem CT-Bild heraus, sondern liefert auch
wichtige Messwerte fUr die Planung und Durch-
fUhrung des Eingriffs, etwa fur den Radius der
Klappe. Ein anderes Beispiel ist die Bildgebungs-
technologie eSieFusion Imaging. Hier werden
Live-Ultraschallbilder und bereits er- zeugte
3D-CT- und MR-Bildsatze Ubereinandergelegt.
Die Technologie ist in die Siemens- Ultraschall-
systeme ACUSON S3000 eingebaut und sorgt
dafur, dass der behandelnde Arzt eine Biopsie-
nadel sicher anihr Ziel fihren kann. Laut Razvan
lonasec wird beim Aortenklappenersatz spater
auch eine Uberlagerung von Ultraschallbildern
mit CT- und Rontgenbildern maglich sein.

Neben der Verschmelzung verschiedener Bild-
gebungsverfahren wollen die Siemens-Wissen-
schaftler diese Bilder dann auch in Echtzeit
Uberall dort verfigbar machen, wo sie bendtigt
werden. «Ein grosser Bildschirm mit verschiede-
nen Einzelansichten des Behandlungsbereichs
ist nicht sehr praktischy», sagt Yu. «Wir wollen ein
einziges, integriertes Bild auf einem tragbaren
Gerat.» Das Bild konnte auf einem Tablet mit
Standfuss oder auch in einem Uber-Kopf-Display
erscheinen. Das letztere hatte zudem den Vor-
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teil, die visuellen Informationen direkt mit demin
Verbindung zu bringen, was der Arzt gerade tut.
Hier ist auch der Einsatz von Augmented Reality
vorstellbar: Der Arzt konnte die Diagnosedaten
in sein tatsachliches Sichtfeld einblenden.

Streaming aufs Tablet

Um diese Vision umzusetzen, entwickeln Sie-
mens-Wissenschaftler Verfahren fur eine extrem
schnelle Visualisierung. Ein Team von Corporate
Technology unter Leitung von Dr. Andreas Hutter
erforscht Moglichkeiten, die Kompression von
Streaming- und Videodaten fUr den medizini-
schen Bereich anzupassen. Andere Experten
arbeiten mit Mikrochip-Herstellern daran, den
Bedarf an Rechenleistung und Energie bei der
Bildverarbeitung zu minimieren. «Die Arbeit
beginnt, Fruchte zu tragen», meint Yu. «Inzwi-
schen kdnnen wir schon Echtzeitbilder mit Hilfe
von Standard-Ethernet-Technik auf einen Tablet-
Computer streamen.»

Die zeitliche Verzogerung der Darstellung
darf dabei praktisch nicht wahrnehmbar sein.
«Wenn Sie eine Nadel oder einen Katheter im
Patienten bewegen, brauchen Sie direktes
Feedback», erklart Yu. «Bei einer Behandlung,
bei der man Angiographie nutzt, arbeitet unser
Scanner superschnell, um die einzelnen Bilder
ZU erzeugen und zu kodieren. Dann mussen
diese zum Anzeigegerat gestreamt, dekodiert
und wiedergegeben werden.» Die Anforderun-
gen an die Verarbeitung steigen noch, wenn
weitere Bildgebungsverfahren einfliessen.
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Die zusatzliche Verarbeitungszeit ist minimal.
So erfasst eSieFusion Imaging CT- oder Ultra-
schallbilder in drei Sekunden. Ist das einmal
erledigt, kdbnnen zwei beliebige Bilder in Echt-
zeit verschmolzen werden.

Auch Expertensysteme integrieren

Die Datenfusion mehrerer Modalitaten in den
OPs und Interventionslaboren von morgen ist
dabei nicht auf Bilder beschrankt. «Wir wol-
len, dass alle ndtigen Informationen verflg-
bar sind, wo und wann sie benotigt werdeny,
erklart Yu. «Neben der Fusion von préopera-
tiven und Echtzeitbildern aus verschiedenen
Quellen wird es eine direkte Uberwachung der
Vitalwerte des Patienten wie Puls und Blut-
druck geben.»

Langfristig konnten auch demographische
Daten und Expertensysteme, die auf Tausenden
von ahnlichen Fallen basieren, in die einzelnen
Behandlungen eingebracht werden. Das wirde
virtuelle Beratungsfunktionen und die Analyse
von Alternativen ermaglichen. So konnten etwa
vor Ort durchgefUhrte Echtzeit-Stromungssimu-
lationen Hinweise darauf geben, wie ein Aneu-
rysma idealerweise behandelt werden sollte.
Virtuelle Angiographie sowie personalisierte
Anasthesie, Medikamentengabe und Interak-
tionen — alles kénnte sofort vor Ort simuliert
und nachkontrolliert werden, was auch die
zugrundeliegenden Algorithmen weiter ver-
feinern wirde. Und last but not least wird die
Datenfusion auch Kosten sparen. «Die Behand-
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lungen werden automatisch aufgezeichnet»,
sagt Yu. «Dadurch wird auch die Leistungsver-
gutung vereinfacht, und die Daten kbnnen von
lernfahigen Systemen genutzt werden, um die
Therapie zu verbessern.»

Bei all ihrem Potenzial muss die Datenfusion
aber noch viele Herausforderungen meistern.
Die Interoperabilitat der Software verschiede-
ner Systeme muss verbessert, und Standards
fUr alles von der Bildqualitat bis zur Ubertra-
gungsgeschwindigkeit mussen entwickelt wer-
den. Ausserdem wird der ungezugelte Hunger
nach Bandbreite immer hohere Rechenleistung
und Energieeffizienz fordern. «Die Echtzeit-
Datenfusion steckt noch in den Kinderschu-
hen», meint Yu. «Auf diesem Gebiet passiert
aber enorm viel. Wir sind gerade dabei, den
Rahmen fUr etwas zu schaffen, das die Art und
Weise, wie wir Behandlungen planen, durch-
fUhren, dokumentieren und von ihnen lernen,
komplett verandern wird.»

Text: Arthur F. Pease (Pictures of the Future)
Weitere Informationen

Siemens Schweiz AG
Freilagerstrasse 40
8047 Zurich

Telefon 058 558 55 85

Fax 058 558 53 90
healthcare.ch@siemens.com
www.siemens.ch/healthcare



