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Wie aktuelle und klinftige technologische Entwicklungen die aktuelle Arbeitswelt von Radiologen

und MTR verandern - Teil 1

Umfassender Wandel

. Kl wird Radiologen nicht ersetzen, aber
Radiologen, die K| nutzen, werden Ra-
diologen ersetzen, die das nicht tun”,
sagte schon 2018 Curtis Langlotz, Radio-
loge in Stanford. Kinstliche Intelligenz
halt in immer mehr Bereichen Einzug.
In die neue Technologie werden grof3e
Erwartungen gesetzt, es gibt aber auch
vielféltige Vorbehalte. Von schnelleren
und sichereren Diagnosen, Arbeitsentlas-
tung, mehr Zeit fir die Patienten bis hin
zu Mehrarbeit und Existenzangsten: Wie
wird sich die Arbeitswelt der Radiologen
und MTR verdandern? Unsere Branchen-
experten geben dazu lhre Einschatzung.

Frank Barzen, DR Business Manager
EMEA, Agfa Healthcare
www.medimg.agfa.com

1. Kanstliche Intelligenz (KI):

In ganz Europa wird ein Mangel an Fach-
kréften beklagt, sowohl bei den MTR als
auch bei den Radiologen. Gleichzeitig

steigt der Bedarf an diagnostischer Bildge-
bung durch die zunehmende Alterung der
Bevolkerung. Die sich daraus ergebende
Lucke zwischen Bedarf und Angebot wird
sich in den kommenden Jahren weiter ver-
groBern. Wir haben uns daher entschie-
den, die MTR und Radiologen durch den
gezielten Einsatz von Kl direkt am Ort der
Untersuchung zu entlasten. Der SmartXR-
Assistent bietet insbesondere weniger er-
fahrenen Anwendern eine vorausschau-
ende, begleitende Unterstlitzung bei den
Arbeitsablaufen der Bildakquisition und
ermdglicht so auch ihnen konsistente Bild-
ergebnisse bei gleichzeitig gesteigerter
Produktivitat. Mit unseren ScanXR-Lésun-
gen konzentrieren wir uns auf die frihzei-
tige Benachrichtigung erkannter kritischer
Pathologien direkt am Point of Care. Dies
ermdglicht es Gesundheitseinrichtungen,
klinische Behandlungspfade zu verkirzen
und Patienten friher zu behandeln.

2. Ressource Mensch

Betrachtet man die oben beschriebene
Diskrepanz zwischen dem steigenden
Bedarf an diagnostischer Bildgebung und
der sinkenden Verfligbarkeit von Perso-
nal zur Durchfihrung und Auswertung
der Untersuchungen, so wird deutlich,
dass nur ein héherer Automatisierungs-
grad helfen kann, den Konflikt zu lésen.
Wird KI die MTR oder den Radiologen
ersetzen? Mit Sicherheit nicht! MTR und
Radiologen waren schon immer offen
fur neue Technologien und werden da-
her technologische Entwicklungen wie
kinstliche Intelligenz als unterstiitzende
Elemente wahrnehmen, die ihnen hel-
fen, den wachsenden Anforderungen
gerecht zu werden.

Unsere Fragen an die Branchenexperten:

3. Upgrade statt Neuanschaffung:
Die wesentlichen Leistungsunterschiede
heutiger Systeme liegen vor allem im
Softwarebereich — auch, aber nicht nur
im Bereich der kunstlichen Intelligenz.
Es ist daher ratsam, bei Investitionsent-
scheidungen darauf zu achten, dass
neue Softwareentwicklungen nicht nur
auf fabrikneuen Systemen zum Einsatz
kommen, sondern auch abwartskom-
patibel auf bereits installierten Systemen
eingesetzt werden koénnen. Das dient
einerseits der Nachhaltigkeit und ande-
rerseits der Investitionssicherheit. Upgra-
de- und Refresh-Programme, die gezielt
Schlusselkomponenten &lterer Systeme
auf den aktuellen Stand der Technik brin-
gen, kénnen dazu beitragen, Systeme
auch nach langjahriger Nutzung auf dem
neuesten Stand zu halten und optimal
auszunutzen.

Dr. Pia Ley, Business Development
DACH, Annalise.ai
www.annalise.ai

1. Umfragen zeigen, dass viele Radiologen und MTR den Einsatz klnstlicher Intelligenz (KI) eher als Verscharfung der ohnehin
schon hohen Arbeitsbelastung wahrnehmen. Wie weit hat KI schon Einzug in Arbeitsabldufe und Gerate gehalten? Erwarten
Sie, dass sie die Mitarbeiter trotzdem eher nachhaltig entlasten wird? Fur welche Unzuldnglichkeiten gilt es noch Lésungen

zu finden?

2. Ressource Mensch: Wie wird sich die Arbeitswelt von Radiologen und MTR durch die aktuellen technologischen Entwicklun-

gen verandern?

3. Upgrade statt Neuanschaffung: Wie kénnen Radiologen von Trends profitieren und dabei trotzdem nachhaltig handeln? Wo
sehen Sie allgemein noch (ungenutztes) Potenzial bei Geraten, Systemen, Workflow und IT-Unterstlitzung?
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1. Kunstliche Intelligenz (KI):
Radiologen sind taglich mit einer Unmen-
ge an Daten konfrontiert, verarbeiten oft
hunderte von Gigabytes digitaler Infor-
mationen. Dieser Trend wird sich weiter
fortsetzen. KI-Losungen kdénnen eine tra-
gende Rolle dabei spielen, die Datenflut
zu managen und zu strukturieren sowie
gewisse Teile des diagnostischen Work-
flows zu optimieren, um dadurch die
Mitarbeiter und das System zu entlasten.
Der Grundstein daftr ist bereits ge-
legt. Zum Beispiel zweifelt heute kaum
jemand mehr an der mitunter heraus-
ragenden diagnostischen Qualitat von
KI-Lésungen. Ein eigenes Beispiel ist
Annalise Enterprise CXR. Das KI-Tool
zur Entscheidungsunterstiitzung konnte
in einer retrospektiven Studie der NHS
Grampian auf unauffalligen Rontgentho-
rax-Voraufnahmen bestatigter Lungen-
krebsfélle in 21 Prozent durchschnittlich
10,5 Monate fruher Auffalligkeiten iden-
tifizieren. Heute steht daher die Frage
nach Effizienz im Fokus.

KI-Lésungen bergen jedoch die Gefahr,
zusatzliche Komplexitdt in den diagnos-
tischen Workflow zu bringen. Aber wir
stehen nach wie vor am Anfang dessen,
was technisch mit KI méglich ist. Nicht zu-
letzt die klare Erwartungshaltung der An-
wender nach Effizienz treibt dabei einen
vielversprechenden  Paradigmenwechsel
an: von der singuldren Kl-Lésung hin zum
Kl-unterstitzen und Kl-integrierten Work-
flow entlang des diagnostischen Pfads,
wo Kl-Lésungen, Prozesse und Systeme
intelligent und automatisiert ineinander
greifen. In dieser Zukunft liegt die wirk-
liche Musik der nachhaltigen Entlastung.

2. Ressource Mensch:

.1 ' want Al to do my laundry and dishes
so that | can do art and writing.” Dieser
virale Wunsch von Joanna Maciejewska
sollte die allgemeine Anforderung an

KI-Lésungen sein. Auch wenn es sicher
Verhandlungen braucht, was genau Ge-
schirr und was Kunst ist, spiegelt es doch
eines deutlich wider: Technologische Ent-
wicklungen haben das Potenzial, unsere
Arbeit grundlegend zu verbessern, in-
dem sie uns zwar notwendige, aber all-
gemein-operative,  nicht-professionelle
Tatigkeiten abnehmen. Denn seien wir
ehrlich: Viele Elemente des diagnosti-
schen Workflows erfordern nicht zwin-
gend radiologische oder medizinische
Expertise, binden sie aber in einer ohne-
hin angespannten Fachkréaftesituation.
KI-Lésungen kdnnen riesige Datenmen-
gen schnell, zuverldssig und ohne Er-
midung verarbeiten und darstellen. Sie
kénnen priorisieren, detektieren, lokali-
sieren, benennen, vermessen und berich-
ten. Das schafft Freiraume fur Radiologen
und MTR, sich auf Aufgaben zu fokussie-
ren, die menschliche Expertise erfordern.
Da fallt einem spontan bereits vieles ein,
wie beispielsweise die Interpretation und
abschlieBende Beurteilung insbesondere
komplexer Kontexte, Behandlungsent-
scheidungen und sicher auch die Pa-
tienteninteraktion. Im Zuge der weiteren
technologischen Entwicklung kann KiI
eine entscheidende Rolle bei der Neuge-
staltung der Radiologie, der Steigerung
der Effizienz und der Verbesserung der
Patientenversorgung spielen — sofern wir
bereit sind, sie uns intelligent zu Nutze
zu machen.

3. Upgrade statt Neuanschaffung:
Die Frage von Upgrade statt Neuanschaf-
fung ist neben dem Aspekt der Nachhal-
tigkeit sicher auch rein wirtschaftlich ein
zentraler Faktor fur die Radiologie. Tech-
nologische Entwicklungen kénnen dabei
also einen doppelten Zweck erfillen und
aquivalente Vorteile von Neuanschaffun-
gen meist guinstiger und mitunter besser
erzielen.
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Und dabei reden wir aktuell zumeist
von singuldren Kl-Tools, noch gar nicht
von Kl-optimierten Arbeitsablaufen, auf
die wir uns heute schon freuen kénnen
und sollten. Nicht zuletzt, um die nétige
Nachfrage zu erzeugen, diese integrati-
ven Entwicklungen anzufeuern. Die An-
nalise-Lésungen wurden von Klinikern
fur Kliniker entwickelt. Von Anfang an
stand eine tiefe und nahtlose Integra-
tion in den Befundungsprozess fur uns
im Fokus. Sind wir bereits am Ziel? Ganz
sicher nicht. Mangelnde Digitalisierung,
regulatorische Hurden und die Zusam-
menarbeit verschiedener Stakeholder
sind nicht nur zentrale Stellschrauben
fir ungenutzte Potenziale, sondern (lei-
der) auch oft noch Hindernisse fur eine
schnelle und reibungslose Integration.

Ute McDermott,
Country Head Radiology Germany &
Cluster Lead DACH, Bayer Vital
www.radiologie.bayer.de

1. Kunstliche Intelligenz (KI):

KI hat in der Radiologie Einzug gehal-
ten, insbesondere in der Bildakquisition,
-verarbeitung und -interpretation. Sie
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verbessert die Bildqualitat, reduziert Be-
wegungsartefakte und automatisiert die
Analyse groBer Datenmengen. K| wird
zunehmend in klinische Workflows in-
tegriert, etwa bei der Bildsegmentierung
und Mustererkennung.

Es gibt jedoch Bedenken, dass Kl als zu-
satzliche Belastung empfunden wird, vor
allem durch die erforderliche Einarbei-
tung und Anpassung der Arbeitsablaufe.
Studien zeigen, dass fast die Halfte der
Radiologen und MTR einen erhdhten
Arbeitsaufwand erwartet, wahrend ein
Drittel von einer Entlastung ausgeht.
Langfristig bin ich Uberzeugt, dass Kl
die Mitarbeiter entlasten kann, wenn sie
sinnvoll integriert wird. Durch die Auto-
matisierung repetitiver Aufgaben wird
mehr Zeit fur komplexe diagnostische
Tatigkeiten gewonnen und es kann sich
intensiver der sehr wichtigen, individuel-
len Betreuung der Patienten gewidmet
werden.

Herausforderungen bestehen in der Aus-
wahl der optimalen KI-Software und der
nahtlosen Integration in bestehende IT-
Infrastrukturen, insbesondere in RIS und
PACS. Es stehen Hunderte von Kl-Lésun-
gen zur Verfigung, jede mit ihren spezi-
fischen Anwendungsfallen. Zudem mds-
sen Datenqualitdt und -sicherheit sowie
Transparenz der Entscheidungsprozesse
sichergestellt werden. Eine zusatzliche
Hurde ist die unklare oder fehlende Kos-
tenerstattung. Diese Aspekte mussen
optimiert werden, um das Potenzial von
Kl vollstandig auszuschopfen.

2. Ressource Mensch:

Angesichts der demografischen Entwick-
lung und des medizinischen Fortschritts
steigt die Anzahl der Untersuchungen,
wahrend die Zahl der Radiologen sowie
MTR sinkt. Diese gegenlaufige Entwicklung
fihrt dazu, dass die Ressource Mensch im-
mer knapper wird. Um die kostbare Res-
source Zeit effektiv und entlastend zu nut-
zen, sollten Leistungserbringer frihzeitig
auf den Einsatz von Kl setzen. Kl kann zur
Triage, Zweitmeinung oder Verlaufskont-
rolle eingesetzt werden, um die Effizienz
zu steigern und den Fachkraftemangel ab-
zufedern. Durch die friihzeitige Integration
kunstlicher Intelligenz kénnen Leistungser-
bringer mit den gegebenen Maglichkeiten
in die Zukunft hineinwachsen und die He-
rausforderungen des Fachkraftemangels
besser bewaltigen.

3. Upgrade statt Neuanschaffung:

Nachhaltig ist, was Ressourcen schont.
Neben kontinuierlicher Wartung und Up-

Radiologie ,,,;

grades unserer Medrad-Kontrastmittel-
injektoren, bieten wir bei Bayer unseren
Kunden die Maoglichkeit, ihre Kontrast-
mittelreste umweltfreundlich im Rahmen
des kostenfreien Recyclingprogramms
,Re:Contrast’ zu entsorgen. Auch lohnt
es sich, die mitgelieferten Funktionali-
taten der Medrad-Injektoren vollum-
fanglich zu nutzen und beispielsweise
Scanner, Injektor sowie Klinik- und Pra-
xissoftware zu verbinden. Dabei erleich-
tern Plattformlésungen aus einer Hand
die Zusammenarbeit in der Radiologie
und erhohen die Effizienz des Work-
flows. Zusatzlich kann die Analyse der
Injektordaten zum Beispiel dabei helfen,
Arbeitsabldufe effizienter zu gestalten
und Kontrastmittelprotokolle patienten-
individuell zu optimieren. So k&nnen
Zeit und Kontrastmittel eingespart sowie
die Bildqualitat einheitlicher, Wieder-
holungsuntersuchungen reduziert und
insgesamt nachhaltiger und ressourcen-
schonend gewirtschaftet werden.

Georg Langs, Chief Scientist &
Co-Founder, contextflow
www.contextflow.com

1. Kunstliche Intelligenz (KI):

Die Einfuhrung von Kl in der klinischen
Routine ist in der Vergangenheit nur
langsam vorangekommen, aber es gibt
Anzeichen fur einen zunehmenden Ein-
satz in der klinischen Routine und im
Screening. In der Regel handelt es sich um
eine ins PACS eingebettete Erkennungs-
software. Aber es gibt auch immer mehr
Modalitaten, die Kl-basierte Software fur
eine verbesserte Bildverarbeitung und
-analyse beinhalten. Es stimmt zwar,
dass einige Radiologen die Kl als zusatz-
liche Arbeitsbelastung empfinden, aber
wir betrachten dies als ein kurzfristiges
Problem. Es gibt immer eine Lernkurve
bei neuen Technologien, und es braucht

Zeit, um das Verhalten der Kl zu verste-
hen. Bei welchen Arten von Féllen leistet
sie besonders gute Arbeit? Wo muss sie
noch verbessert werden? Oft ist das eine
Folge unzureichender Daten. Kénnen Ra-
diologen also eine Datenquelle sein, um
Ihre eigenen Tools zu verbessern? Unzu-
langlichkeiten wird es immer geben, aber
die Frage ist: Wie relevant sind sie? Wenn
der Radiologe zum Beispiel eine falsch-
positive  Anomalie-Erkennung  sieht,
hangt es vom Anwendungsfall und der
Erfahrung des Arztes ab, inwieweit das
ein Problem ist. Was die technische Sei-
te der Dinge angeht, so kdnnen wir als
Branche viel tun, um die Integration zu
verbessern, damit mehr Tools von mehr
Menschen in unterschiedlichen Konfigu-
rationen genutzt werden kénnen. Darin
sehen wir eine der groBten Hurden fur
eine breite Akzeptanz.

2. Ressource Mensch:

Wenn in Zukunft alle Akteure im Ge-
sundheitswesen vernetzt sind, beginnt
der Datenfluss in der Radiologie bei
der Anmeldung, geht Uber die Modali-
tat und die Kl-gestutzte Befundung in
RIS/PACS und von dort in Form eines
strukturierten Befundberichts an die zu-
weisenden oder weiterbehandelnden
Arzte. Dabei spielt auch die Integration
von Informationen aus Disziplinen wie
Radiologie, Pathologie und Labormedi-
zin eine wichtige Rolle. Der Mehrwert
solcher Losungen liegt in den nahtlosen
Prozessen und dem Informationsgewinn.
Alle am Behandlungsprozess beteiligten
Personen erhalten unmittelbaren Zugriff
auf quantitative Werte, die fur die wei-
tere Behandlung und den Therapieerfolg
entscheidend sind. Die Herausforderung
besteht also darin, mit den Daten richtig
umzugehen und die Informationen so zu
prasentieren, dass sie einen Mehrwert
bieten. Das bedeutet, dass sich alle an
der Prozesskette Beteiligten wirklich mit
KI beschaftigen sollten.

3. Upgrade statt Neuanschaffung:

Eine der besten Méglichkeiten, die Nach-
haltigkeit zu erhdhen, besteht darin, die
Anzahl der Scans zu reduzieren. Gleich-
zeitig wollen wir aber keine Qualitats-
einbuBen hinnehmen. Deshalb ist es
wichtig, eine umfassende Kl wie con-
textflow fur die Thorax-CT-Analyse zu
verwenden, die viele Befunde in einem
einzigen Scan erkennen kann und so un-
nétige Folgeuntersuchungen reduziert.
Friherkennung ist ein weiteres Thema,
um unnétige Eingriffe zu vermeiden und
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die Ergebnisse fur die Patienten zu ver-
bessern. Wir sehen, dass das derzeit mit
einer Funktion wie unserem Malignitats-
Scoring fur Lungenknétchen geschieht,
das wissenschaftlich erwiesenermal3en
falsch-positive und falsch-negative Er-
kennungen reduziert. Das bedeutet eine
frihere Erkennung und weniger Folge-
untersuchungen. Und der Markt reagiert
darauf. Wir haben vor kurzem die erste
und einzige Kostenerstattung fur Kl in
der Radiologie in Europa erhalten, be-
ginnend in Deutschland. Es gibt so viel
ungenutztes Potenzial, wenn es um die
praventive Analyse medizinischer Bilder
geht. In funf bis zehn Jahren wird die
Vorhersagekraft unglaublich hoch sein.
Dann koénnen wir anfangen, das Wohl-
befinden der Patienten entscheidend zu
verbessern.

Marcus Muth, Head of Portfolio
Management Diagnostic Imaging IT,
Dedalus HealthCare
www.dedalus.de

1. Kanstliche Intelligenz (KI):

Kl kann die unterschiedlichen Mitarbeiter
auf jeden Fall entlasten, etwa indem sie
hilft, Dinge zu priorisieren. Arzte kann
sie ganz konkret bei haufig wiederkeh-
renden und zeitraubenden Tatigkeiten
unterstiitzen, beispielsweise beim Zahlen
und Vermessen von Lungenrundherden.

2. Ressource Mensch:

Die Arbeitswelt in der Radiologie wird
sich auf verschiedenen Ebenen zum Po-
sitiven verandern. So kann Kl beispiels-
weise zeitraubende Tatigkeiten Uber-
nehmen. Darlber hinaus wird sie eine
Qualitatssteigerung ermoglichen, vor al-
lem durch den kinftigen Einsatz groBer
Sprachmodelle (Large Language Models,
LLM). Das fuhrt am Ende dazu, dass sich

MTR und Radiologen mehr auf die Pati-
entenversorgung konzentrieren kénnen.

3. Upgrade statt Neuanschaffung:

Es gibt sicher Potenzial auf verschiede-
nen Ebenen. Das erste Feld sind Soft-
ware-Updates und eine Kl-Integration.
Durch regelmaBige Updates und den
Einsatz kUnstlicher Intelligenz lassen sich
Diagnosen praziser und schneller stellen,
ohne dass neue Hardware erforderlich
ist. Ein weiterer Aspekt sind Cloud-L6-
sungen und Interoperabilitdt. Moderne
[T-Plattformen ermaoglichen die Vernet-
zung bestehender Gerdte und Systeme,
optimieren den Workflow und erleich-
tern den sicheren Datenaustausch. Nicht
zuletzt sind die Bereiche Cybersicherheit
und Datenschutz zu nennen. Verbesserte
Sicherheitsldsungen schiitzen Patienten-
daten und machen Systeme robuster
gegenlber Cyberbedrohungen.

Jennifer Muller, Business Unit
Managerin Women's Health,
Fujifilm Healthcare Deutschland
www. fujifilm.com

1. Kunstliche Intelligenz (KI):

Der medizinische Alltag ist bereits hoch-
gradig ausgelastet, und die Integration
neuer Technologien erfordert Zeit und
Anpassung. Grundsatzlich lasst sich sa-
gen, dass Kl in der Radiologie bereits in
verschiedenen Bereichen Anwendung
findet. Bei Fujifilm Healthcare Deutsch-
land haben wir beispielsweise mit bei
unserem neuen digitalen Mammogra-
fiesystem Amulet Sophinity Kl-gestutzte
Tools integriert, die gerade die MTR ent-
lasten. So wird etwa die Voraufnahme
der Mammografie auf den Detektor pro-
jiziert, wodurch die optimale Lagerung
und Kompression eingestellt werden
kann.
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Langfristig verspricht KI eine nachhaltige
Entlastung durch Automatisierung von
Routineaufgaben, verbesserte Diagnos-
tik und personalisierte Medizin. Aller-
dings bestehen noch Herausforderun-
gen hinsichtlich der Datenqualitdt und
-standardisierung,  Systemintegration,
Benutzerfreundlichkeit sowie ethischer
und rechtlicher Aspekte. Wichtig ist, dass
die KI das medizinische Personal optimal
unterstUtzt und keinesfalls ersetzen wird.
Es ist jedoch wesentlich, die Herausfor-
derungen anzugehen und eine verant-
wortungsvolle Implementierung sicher-
zustellen. Damit Mensch und Maschine
optimal voneinander profitieren.

2. Ressource Mensch:

Die Arbeitswelt von Radiologen und MTR
wird sich durch die aktuellen technolo-
gischen Entwicklungen tiefgreifend ver-
andert. Sie bieten groBe Chancen, die
Patientenversorgung zu verbessern und
gleichzeitig die Patientensicherheit zu
erhohen. Das Amulet Sophinity ist unser
neuestes Beispiel fur diese Fortschritte. Es
verflgt Uber zahlreiche neue Funktionen,
die speziell die MTR bei ihrer Arbeit ergo-
nomisch unterstitzen sollen. Ein wichti-
ges Merkmal ist die ,Parking Position’ der
Rontgenrdhre. Die Funktion erleichtert
die oft manuelle und korperlich anstren-
gende Positionierung der Patientin er-
heblich. Dadurch wird nicht nur der Ar-
beitsalltag der MTR erleichtert, sondern
auch die Patientensicherheit verbessert,
da das Risiko von Fehlpositionierungen
und damit verbundenen Wiederholungs-
aufnahmen reduziert wird.

Durch die verbesserte Ergonomie und
die reduzierten korperlichen Belastungen
fur die MTR wird indirekt auch die Pa-
tientenversorgung optimiert. Denn eine
entspannte und konzentrierte MTR kann
besser auf die Bedurfnisse der Patientin
eingehen und so zu einem angenehme-
ren Untersuchungserlebnis beitragen.

3. Upgrade statt Neuanschaffung:

Radiologen kénnen durch modulare Sys-
tem-Upgrades und Software-Updates
bestehende Gerdte auf den neuesten
Stand bringen, was nachhaltiger ist als
komplette Neuanschaffungen. Fast alle
unsere Systeme sind modular aufgebaut
und kdnnen um neue Features erweitert
werden. Unsere Kunden und ihre Patien-
ten liegen uns am Herzen. Nicht ohne
Grund haben wir von Fujifilm den Slogan
,Value from Innovation’ in unserer Unter-

2025 Radiologie
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nehmenskultur verankert. Wir arbeiten
stetig an der Verbesserung unserer Sys-
teme, um den Trend der Friherkennung
und damit verbundenen weniger belas-
tenden Therapien zu unterstitzen.

Susanne Schlagl, General Managerin
Deutschland, GE HealthCare
www.gehealthcare.de

1. Kanstliche Intelligenz (KI):

KI hat bereits in vielen Bereichen der Ra-
diologie und Medizintechnik Einzug ge-
halten. Moderne Gerate, wie die von GE
HealthCare, nutzen Kl-Algorithmen, um
Arbeitsabldufe zu optimieren und Diag-
nosen zu unterstltzen. Die Technologien
sind oft im Hintergrund aktiv und helfen
bei der Automatisierung wiederkehren-
der Aufgaben. Dadurch lasst sich in den
radiologischen Teams gleichzeitig die Ef-
fizienz steigern und die Arbeitsbelastung
reduzieren. Trotz einer anfanglichen
Skepsis vieler Radiologen und MTRs zeigt
die Praxis, dass Kl langfristig nachhaltig

Radiologie ,,,;

entlasten kann. So kann sie beispielswei-
se bei der Triage unterstitzen, komplexe
Entscheidungen erleichtern und struktu-
rierte Befundungen ermdglichen. So ge-
winnt das medizinische Personal Zeit fur
wertschopfende Tatigkeiten — insbeson-
dere fur die direkte Patientenversorgung.
Natdrlich gibt es nach wie vor Herausfor-
derungen, die gemeistert werden mus-
sen. Dazu gehoren die Integration von
KI-Systemen in bestehende Arbeitsablau-
fe, die Sicherstellung der Datenqualitat
und der Datenschutz. Zudem gilt es, die
Akzeptanz und das Vertrauen der Mitar-
beiter in die neuen Technologien weiter
zu foérdern. Insgesamt bietet KI dennoch
ein enormes Potenzial, die Effizienz und
Qualitat in der Radiologie zu verbessern.

2. Ressource Mensch:

Die Arbeitswelt von Radiologen und MTR
wird sich durch die aktuellen und kunf-
tigen technologischen Entwicklungen
erheblich verandern. GE HealthCare hat
bereits zahlreiche Kl-gestitzte Losungen
in ihre Gerate und Arbeitsablaufe integ-
riert, die die Effizienz und Genauigkeit in
der Radiologie verbessern. So Uberneh-
men Kl-Algorithmen repetitive Aufgaben
wie die Analyse von Bilddaten und die
Erstellung von Berichten. Das reduziert
die Arbeitsbelastung und ermdoglicht es
Radiologen und MTRs, sich auf komple-
xere Félle und die direkte Patientenver-
sorgung zu konzentrieren. KI unterstitzt
auch bei der Erkennung von Anomalien
und hilft, Diagnosen praziser und schnel-
ler zu stellen. Das minimiert Fehler und
verbessert die Qualitat der Patientenver-
sorgung. Radiologen und MTRs mussen
sich kontinuierlich weiterbilden, um mit

den technologischen  Entwicklungen
Schritt zu halten, und GE HealthCare
unterstltzt sie dabei mit Schulungen und
Ressourcen, damit sie immer auf dem
neuesten Stand bleiben.

3. Upgrade statt Neuanschaffung:
Radiologen kénnen nachhaltig handeln,
indem sie auf Upgrades statt Neuan-
schaffungen setzen. Wir setzen in der
Entwicklung unserer Produkte alles da-
ran, dass sie so lange wie mdglich ver-
wendet werden koénnen. Programme
wie ,Signa Lift" ermdglichen es radiolo-
gischen Abteilungen, mit geringstmdg-
lichem Aufwand die Lebenszeit eines
MRT-Systems zu verlangern. Dabei wird
die Hulle und die IT auf den neuesten
Stand der Technik gebracht, der Magnet
selbst kann bleiben, was enorme Ein-
sparungen im Bereich der System- und
Umbaukosten mit sich bringt. ,Goldseal’,
ein weiteres unserer Programme, bietet
aufbereitete Gerate, die die Lebensdauer
verlangern und den &kologischen FuBab-
druck reduzieren. Energieeffiziente Tech-
nologien, wie moderne MRT-Magneten
mit geringerem Helium- und Stromver-
brauch, senken zudem Betriebs- und Im-
mobilienkosten.

Zukunftssichere Plattformen, wie unser
CT Revolution Ascend, ermdglichen
Upgrades ohne vollstandigen System-
tausch. Cloudbasierte PACS und Kl-ge-
stutzte Analysen optimieren Workflows
und Diagnosen. Recycling- und Wieder-
verwendungsinitiativen tragen zusatz-
lich zur Nachhaltigkeit bei. So profitieren
Radiologen von technologischem Fort-
schritt und wirtschaftlicher Effizienz —
ganz ohne Ressourcenverschwendung.


http://www.gehealthcare.de
http://www.medeor.de

18 Branchentrends

Wie aktuelle und klnftige technologische Entwicklungen die Arbeitswelt
von Radiologen und MTR verandern - Teil 2

Umfassender Wandel

.KI wird Radiologen nicht ersetzen,
aber Radiologen, die KI nutzen, wer-
den Radiologen ersetzen, die das nicht
tun”, sagte schon 2018 Curtis Lang-
lotz, Radiologe in Stanford. Kunstliche
Intelligenz hélt in immer mehr Berei-
chen Einzug. In die neue Technologie
werden groBe Erwartungen gesetzt, es
gibt aber auch vielfaltige Vorbehalte.
Von schnelleren und sichereren Dia-
gnosen, Arbeitsentlastung, mehr Zeit
far die Patienten bis hin zu Mehrarbeit
und Existenzangsten: Wie wird sich die
Arbeitswelt der Radiologen und MTR
verandern? Unsere Branchenexperten
geben dazu lhre Einschatzung.

Julia de Jong, Sales Director
DACH & Nordics, Gleamer
www.gleamer.ai

1. Kanstliche Intelligenz (KI):
Die Kl-Lésungen von Gleamer haben
bereits umfassend Einzug in klinische

Arbeitsabldufe und in die radiologische
Umgebung gehalten. Sie punkten mit
nahtloser Integration und hoher Akzep-
tanz beim medizinischen Personal. Zahl-
reiche Praxen und Kliniken bestatigen,
dass die Technologie den Workflow er-
heblich verbessert: Zeitersparnis bei der
Befundung, optimierte diagnostische
Qualitat sowie eine effizientere Patien-
tentriage und damit auch Patientensi-
cherheit sind deutlich spurbar.

Konkret entlastet Gleamer Kl die MTR, in-
dem sie negative Analysen bei Patienten
direkt erkennt und diese nach Hause ent-
lassen werden kénnen — ein entscheiden-
der Vorteil im Praxisalltag fur Radiologe
und Patient. Trotz bestehender Vorbehal-
te bezlglich einer moglichen Mehrbe-
lastung zeigt sich in der taglichen Praxis
klar, dass Gleamer Kl langfristig zu einer
nachhaltigen Entlastung der Mitarbeiter
beitragt. Aktuelle Herausforderungen
bestehen primar darin, die Kl kontinuier-
lich weiterzuentwickeln, um komplexe
Spezialfalle noch praziser abzudecken.

2. Ressource Mensch:

Durch den Einsatz innovativer Kl-Tech-
nologien wie der von Gleamer wird sich
die Arbeitswelt von Radiologen und
MTR deutlich zum Positiven verandern.
Routinetatigkeiten und repetitive Auf-
gaben werden zunehmend automati-
siert, wodurch sich das medizinische
Fachpersonal starker auf komplexe, an-
spruchsvolle Falle und die direkte Patien-
tenversorgung konzentrieren kann. Das
fuhrt zu einer spirbaren Entlastung, ef-
fizienteren Abldufen und einer héheren
Arbeitszufriedenheitsrate. Die techno-
logischen Entwicklungen fordern somit

Unsere Fragen an die Branchenexperten:

eine nachhaltige und attraktive Neuaus-
richtung der Berufsbilder in der Radiolo-
gie und er6ffnen MTR sowie Radiologen
neue Perspektiven.

3. Upgrade statt Neuanschaffung:
Radiologen profitieren maBgeblich von
nachhaltigen Upgrades bestehender Sys-
teme, statt komplette Neuanschaffungen
durchzufihren. Durch modulare Integra-
tion und den Austausch moderner Tech-
nologien lassen sich vorhandene Gerate
optimal nutzen und effizienter gestalten.
Das ermoglicht eine ressourcenscho-
nende, wirtschaftliche und nachhaltige
Modernisierung. Weiteres Potenzial liegt
insbesondere in der noch starkeren Ver-
netzung bestehender [T-Infrastrukturen,
dem Ausbau automatisierter Workflows
sowie der Standardisierung und besseren
Nutzbarkeit vorhandener Daten. Cloud-
Lésungen wie die von Gleamer ermdég-
lichen dabei eine flexible Skalierbarkeit,
einen ortsunabhangigen Zugriff und eine
effizientere Zusammenarbeit, bei gleich-
zeitig hochster Datensicherheit. Dadurch
entstehen langfristige Effizienzgewinne
und eine erhebliche Steigerung von Qua-
litat und Wirtschaftlichkeit im radiologi-
schen Alltag.

Dr. Jens Wolfelschneider, Teamleiter
Produktmanagement — Radiologie-
I6sungen, Mesalvo Mannheim
www.mesalvo.com

1. Umfragen zeigen, dass viele Radiologen und MTR den Einsatz klnstlicher Intelligenz (KI) eher als Verscharfung der ohnehin
schon hohen Arbeitsbelastung wahrnehmen. Wie weit hat KI schon Einzug in Arbeitsabldufe und Gerate gehalten? Erwarten
Sie, dass sie die Mitarbeiter trotzdem eher nachhaltig entlasten wird? Fur welche Unzuldnglichkeiten gilt es noch Lésungen

zu finden?

2. Ressource Mensch: Wie wird sich die Arbeitswelt von Radiologen und MTR durch die aktuellen technologischen Entwicklun-

gen verandern?

3. Upgrade statt Neuanschaffung: Wie kénnen Radiologen von Trends profitieren und dabei trotzdem nachhaltig handeln? Wo
sehen Sie allgemein noch (ungenutztes) Potenzial bei Gerdten, Systemen, Workflow und IT-Unterstiitzung?

Radiologie ,,,;
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1. Kanstliche Intelligenz (KI):

Aktuell befindet sich der Einsatz kinstli-
cher Intelligenz in der Radiologie in einer
Ubergangsphase. Erste Tools sind zwar be-
reits verfligbar, treten jedoch meist noch
als Inselldsungen auf. Wahrend Kl im pri-
vaten Umfeld vieler Menschen ldngst zum
Alltag gehort, gelingt es den Herstellern
bisher nur bedingt, die Erwartungen in
die klinische Praxis zu Ubertragen.

Derzeit kommt Kl vor allem bei der Bild-
analyse zum Einsatz. Das tatsachliche
Potenzial geht jedoch weit dartber hin-
aus. In Zukunft wird Kl eine Vielzahl von
Standardaufgaben tbernehmen kénnen.
Das fuhrt nicht nur zu einer splrbaren
Entlastung des medizinischen Personals,
sondern auch zu mehr Effizienz und
Qualitat im Arbeitsalltag.

Um das Potenzial vollstandig auszu-
schopfen, mussen jedoch noch einige
Unzulénglichkeiten adressiert werden.
Hersteller sind gefordert, ihr Know-how
auszubauen und Ldsungen zu entwi-
ckeln, die praxisnah und interoperabel
sind. Gleichzeitig sollten gezielte Forder-
maBnahmen Anreize schaffen, um Inves-
titionen in Kl-basierte Systeme fur Betrei-
ber attraktiver zu machen.

2. Ressource Mensch:

Technologische  Entwicklungen veran-
dern die Arbeitswelt von Radiologen und
MTR grundlegend. Viele wiederkehren-
de, zeitaufwandige Standardaufgaben
kénnen kunftig durch Kl automatisiert
Ubernommen werden — sei es bei der
Vorverarbeitung von Bilddaten, der Er-
stellung einfacher Befunde oder der Do-
kumentation.

Dadurch reduziert sich nicht nur die
Fehleranfalligkeit bei Routineaufgaben,
sondern es wird auch mehr Zeit fur
komplexere Félle, die interdisziplinare
Abstimmung und den direkten Patien-
tenkontakt frei. Die Rolle der Fachkraf-
te verlagert sich somit zunehmend in
Richtung Qualitatssicherung, klinischer
Bewertung und ganzheitlicher Versor-
gung — eine Entwicklung, die sowohl die
Arbeitszufriedenheit als auch die medizi-
nische Qualitat langfristig steigern kann.

3. Upgrade statt Neuanschaffung:
Nachhaltigkeit in der Radiologie muss
nicht zwangslaufig mit dem Austausch
bestehender Gerate einhergehen. Viel-
mehr liegt groBes Potenzial in gezielten
Upgrades und der intelligenten Nutzung
vorhandener Ressourcen. Durch Kl-ge-
stutzte Losungen lassen sich Workflows
deutlich effizienter gestalten.

So kénnen clevere Algorithmen die Ge-
rateauslastung optimieren — etwa durch
verbesserte  Untersuchungsprotokolle,
verklrzte Rustzeiten oder die Vermei-
dung von Patienten-No-Shows. Auch
die Befunderstellung lasst sich effizien-
ter gestalten: Unauffallige oder normale
Befunde kénnen automatisch generiert
und vom Radiologen lediglich Uberpriift
und freigegeben werden.

Ein weiterer vielversprechender Bereich
ist die Automatisierung der medizini-
schen Dokumentation. Erste Tools befin-
den sich bereits in Entwicklung, die aus
dem Arzt-Patienten-Gesprach automa-
tisch strukturierte Falldokumentationen
erstellen. Zusatzlich kénnen Diagnosen
und Prozeduren automatisiert erfasst
werden, um die Zahl der bearbeiteten
Falle weiter zu steigern.

Auch im Bereich der Systemwartung bie-
tet KI neue Moglichkeiten: Smarte Tools
ermoglichen eine zustandsorientierte
Wartung, reduzieren ungeplante Aus-
falle und verlangern die Lebensdauer der
Gerate — ein weiterer Beitrag zur Nach-
haltigkeit im radiologischen Betrieb.

Jan Huesing, Imaging Lead,
Philips DACH
www.philips.de/healthcare

1. Kinstliche Intelligenz (KI):

Solange KI noch als Verscharfung der
Arbeitsbelastung wahrgenommen wird,
hat sie ihren Zweck nicht erflllt. Meines
Erachtens haben wir bei Philips dieses
Stadium bereits deutlich Uberschritten
und inzwischen ist Kl in fast jedem unse-
rer Systeme zu finden. Oft laufen die An-
wendungen bereits im Hintergrund mit,
ohne dass sie als KI-Anwendung wahr-
genommen werden.

Eine unserer jingsten Innovationen in
diesem Bereich ist zum Beispiel die Wei-
terentwicklung unserer Kil-gestitzten
MR-Bildrekonstruktionsplattform Smart
Speed Precise. Solche Technologien er-
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lauben beschleunigte MRT-Protokolle,
sodass Scans in kilrzerer Zeit mit gleich-
bleibender Qualitat durchgefuhrt wer-
den koénnen. Damit nicht genug. Auch
die Bildqualitat lasst sich deutlich stei-
gern. Durch den Einsatz fortschrittlicher
Deep-Learning-Algorithmen wird das
Bildrauschen reduziert und die Signal-
qualitat im Sinne der Auflésung deutlich
gesteigert. Studien belegen, dass Smart-
Speed die Signalqualitdt um bis zu 65
Prozent verbessert und die diagnostische
Genauigkeit erhoht.

In vielen Fallen kann die Scanzeit um bis
zu 30 Prozent reduziert werden, was es
maoglich macht, eine groBere Anzahl an
Patienten pro Tag zu untersuchen. Dari-
ber hinaus ist in die Plattform ein vollau-
tomatisch Kl-gestltztes Bildanalysetool
integriert. Segmentierungen und Ver-
messungen, beispielsweise von Hirnarea-
len oder LasionsgréBen in der Prostata,
werden vollautomatisch durchgefthrt.
Fur weitere Entlastung sorgt die auto-
matisch generierte  Zusammenfassung
des Befunds, in dem auffallige Parameter
markiert sind.

2. Ressource Mensch:

Die Arbeitswelt von Radiologen und
MTRs wird sich durch die aktuellen tech-
nologischen  Entwicklungen erheblich
verandern und zahlreiche Vorteile mit
sich bringen. Das sehen wir bereits an der
stark gestiegenen Nachfrage nach unse-
rer Teleprasenz-Losung, dem Radiology
Operations Command Center. Durch die
herstellerneutrale, multimodale Lésung
kénnen beispielsweise erfahrene Fach-
krafte MTRs vor Ort untersttitzen, indem
sie Fachwissen teilen, Schulungen an-
bieten oder Untersuchungen in Echtzeit
begleiten und - falls nétig — fernsteuern.
Besonders bei Untersuchungen in Rand-
zeiten und bei Spezialuntersuchungen
zahlt sich das aus: Die Versorgungsqua-
litat steigt und Untersuchungsausfalle
durch Personalmangel lassen sich redu-
zieren. Zudem erhéht es auch die Flexibi-
litat des Arbeitsumfelds. Fachkraften, die
in Teilzeit arbeiten oder beispielsweise
nach einer Elternzeit zurtickkehren, ist so
ein ortsunabhangiges oder gar ein Arbei-
ten im Homeoffice mdglich.

Neben diesen fortgeschrittenen Remo-
te-Losungen entlastet den Radiologen
zusatzlich die Automatisierung von Rou-
tineaufgaben, wie Bildvorverarbeitung,
Segmentierung und Analyse, durch KI-
Algorithmen und erméglicht es ihm, sich
auf komplexere diagnostische Herausfor-
derungen zu konzentrieren. Angesichts
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stetig steigender Untersuchungszahlen
ist die Sorge, Radiologen kénnten durch
die Kl ersetzt werden, damit Uberholt.
Vielmehr werden ihnen zukinftig noch
mehr Informationen in Form quantitati-
ver Parameter zur Verfigung stehen, die
in der Diagnose Berlcksichtigung finden
mussen.

Zusammenfassend lasst sich sagen, dass
die technologischen Entwicklungen die
Arbeitswelt von Radiologen und MTRs
flexibler, effizienter und patientenfreund-
licher gestalten werden.

3. Upgrade statt Neuanschaffung:
Wir unterstlitzen den Gedanken sehr, erst
einmal zu schauen, wie ich das, was ich
habe, besser einsetzen kann, bevor ich
Uber eine Neuanschaffung nachdenke.
Gerade beim Thema Workflow stellen wir
immer wieder fest, dass auch mit einer
Verbesserung der Auslastung des be-
stehenden Gerdateparks schon viel erreicht
werden kann. Geht Uber die Zeit etwas
kaputt, tauschen wir idealweise nur Ein-
zelteile aus und bieten Software-Updates,
sodass die Systeme immer auf dem neu-
esten Technologiestand sind. Mit Hard-
ware-Upgrades, wie zum Beispiel ,Smart
Path’ von Philips, lasst sich nicht nur die
Nutzungsdauer verlangern, sondern auch
die Funktionalitat der installierten Syste-
me ausbauen. Je nach Umfang des Up-
grades kdnnen dabei, abgesehen von den
wertvollen Magneten, alle Systemkompo-
nenten getauscht werden.

Und wichtig fur eine lange Lebensdauer
ist eine kontinuierliche Wartung der Syste-
me. Ubrigens kommt auch hier Kl in der
Remote-Uberwachung zum Einsatz, um
eventuelle Stérungen zu entdecken, bevor
sie den klinischen Betrieb beeintrachtigen
und Wartungen vor Ort besser planen zu
koénnen. Braucht es dann doch ein weiteres
System, konnte das moglicherweise auch
generalUberholt sein. Auch hier ist unsere
Technologie auf dem neuesten Stand.

1. Kunstliche Intelligenz (KI):

Kl ist bereits fester Bestandteil der radio-
logischen Workflows: bei Bildakquisition,
Auswertung oder auch zunehmend der
Patiententerminierung. Dabei sind je-
doch zahlreiche Lésungen noch nicht
optimal interoperabel und die Schnitt-
stellen zu Hardware, RIS und PACS mUs-
sen individuell konfiguriert werden. Auch
fur die Ubernahme der Ergebnisse der KI
in die Befunde ist noch kein optimales
Verfahren gefunden. Somit lasst sich ak-
tuell feststellen, dass KI zum Beispiel im
Bereich der Bildakquisition sehr wohl zu
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einer Beschleunigung der Arbeitsablaufe
fahrt, insbesondere die nachgeschalte-
ten Kl-Tools bei der Bildbeurteilung und
-analyse die Qualitat der Befunde gene-
rell erhdhen koénnen, die Geschwindig-
keit jedoch nur fokal. Hier mussen wir
zu einer besser strukturierten, software-
unabhéngigen Ubernahme von Daten in
die Befunde kommen.

Prof. Dr. Henrik Michaely,
Vorstand Strategie und Politik,
Radiologengruppe 2020
www.rg20.org

2. Ressource Mensch:

Die Anforderungen an das Personal sind
seit Jahren auf hohem Niveau. Das liegt
insbesondere an der ungebrochen ho-
hen und weiter steigenden Nachfrage
nach radiologischen Dienstleistungen. Ki
wird hier insbesondere durch die Verein-
fachung der Arbeitsablaufe (z. B. bei der
Terminierung), der Arbeitsgeschwindig-
keit (z. B. beschleunigte Bildakquisition)
oder der diagnostischen Genauigkeit
(z. B. automatisierte Zweitbefundung
von Mammografien) zu einer Aufrecht-
erhaltung der Fallzahlen, aber auch der
gewdinschten hohen Prozess- und Ergeb-
nisqualitat fuhren.

3. Upgrade statt Neuanschaffung:
Altere MRT-Systeme, die von den Her-
stellern nicht mehr mit KI-Algorithmen
versorgt werden, koénnen durch nach-
gelagertes Kl-Postprocessing der Bilder
in ihrer klinischen Leistungsfahigkeit fast
zu Neugeraten aufschlieBen. Das kann
eine sehr gute Briickentechnologie sein,
um altere MRT-Systeme mit guter Quali-
tat noch etwas langer zu betreiben und
somit unmittelbar Umbau- und Investi-
tionskosten zu sparen. Langfristig durf-
ten jedoch neuere Systeme mit inharent
niedrigerem Stromverbrauch ressourcen-
schonender sein.

Dr. med. Torsten B. Mdller,
Vorstand, reif & moller — Netzwerk
far Teleradiologie
www.reif-moeller.de

1. Kunstliche Intelligenz (KI):
Schneller als von vielen erwartet hat die
KI Einzug in unsere Arbeitsablaufe und
in die diagnostischen Gerate gehalten.
Mittlerweile ist sie fester Bestandteil des
(tele-)radiologischen Alltags. Wir von reif
& moller setzen bei der Befundung nun
bereits seit drei Jahren routinemaBig auf
KI und stellen fest, dass sich die anfang-
liche Skepsis vieler Radiologen in fast
vollstdndige Akzeptanz gewandelt hat.
Interne Umfragen haben ergeben, dass
95 Prozent unser Uber 70 Befunder die
KI nicht mehr missen méchten. Sie ha-
ben erkannt, dass Kl sie entlasten und
die Qualitat der Gesundheitsversorgung
verbessern kann. In unserem Netzwerk
fungiert die Kl als Priorisierungshilfe und
wie ein zweiter Kollege, der mit Uber
die Schulter schaut (Stichwort: Second
Opinion). Der Befund selbst wird bei uns
jedoch niemals automatisch von der Kl
erstellt, diese wichtige, weichenstellende
Aufgabe bleibt stets in Menschenhand.
Es ist die Kombination aus Mensch und
Kl, die das beste Ergebnis erzielt.

Auch wenn Kl in der Diagnostik inzwi-
schen wie bei uns in der taglichen Routine
angekommen ist, bietet sie weiterhin das
Potenzial fur echte Fortschritte. Ein Bei-
spiel ist die Verkntpfung der unterschiedli-
chen diagnostischen Teilbereiche. Ein qua-
litativer Quantensprung ware es, wenn
wir Bilddaten Kl-gestitzt unter anderem
mit Labordaten verknUpfen konnten.
Das ware ein weiterer Schritt in Richtung
personalisierter Medizin. Moglicherweise
kénnten zum Beispiel so genetische Dis-
positionen fur gewisse Krankheitsanlagen
frihzeitiger erkannt und deren Ausbruch
verhindert werden. Damit waren erhebli-
che Vorteile auch fur Pravention, Therapie
und Nachsorge denkbar.
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2. Ressource Mensch:

Die Erfahrung zeigt: Richtig eingesetzt,
kann die KI die Radiologen von Routi-
neaufgaben entlasten, sodass sie sich
verstarkt um andere Aufgaben, wie die
Besprechung mit Kollegen und die Be-
ratung von Patienten, kimmern kénnen,
und sie kann die Qualitat der Patienten-
versorgung verbessern. Wichtig fur den
erfolgreichen Einsatz ist insbesondere
auch die Wahl des Einsatzgebiets. In der
Medizin gilt: Je friher eine zielgerichte-
te Behandlung eingeleitet werden kann,
desto besser ist es fur den Patienten. Da-
bei sind die einzelnen Erkrankungsarten
unterschiedlich zeitsensitiv. Bei Notféllen
entscheiden teilweise Minuten. Entspre-
chend muss auch die Diagnosestellung
hier wesentlich rascher erfolgen. Alles,
was zu einer Zeitverklrzung beitragt,
also auch der Einsatz von Kl, ist willkom-
men und tragt zu einem besseren Outco-
me fUr den Patienten bei.

Allerdings sollte man sich trotz Zeitdruck
niemals blind auf den KlI-Befund verlas-
sen, denn auch die intelligenten Syste-
me machen Fehler. Und fur komplexe
Schlussfolgerungen ist der Mensch zu-
mindest derzeit noch besser. Deshalb ist
der abschlieBende, prifende Blick des er-
fahrenen Radiologen auf die Bilder und
den Befund unerlasslich. Auch in ndherer
Zukunft brauchen sich aus meiner Sicht
Radiologen keine Sorgen machen, dass
sie durch den Einsatz kinstlicher Intel-
ligenz Uberflissig werden. Die Zukunft
liegt nicht im ,entweder oder’, sondern
in der Kombination von Mensch und K.
Wichtig ist, dass man sich nicht der Ent-
wicklung verschlieBt, sondern ihre Rich-
tung mitbestimmt.

3. Upgrade statt Neuanschaffung:
Insbesondere in der Erstellung radiologi-
scher Bilder hat sich in den letzten Jahren
ein Trend durchgesetzt, der durch KI-Ein-
satz sowohl die diagnostisch relevante
Bildqualitat verbessert als auch die Un-
tersuchungszeiten verkirzt. Allein durch
eine solche Software-Veranderung kann
man so mit dem medizinischen Fort-
schritt mithalten. Oftmals ist dann ein
kompletter Geratetausch unnétig, was
die finanziellen Belastungen vermindert
und die Umwelt schont.

Dr. Stefan Schaller, Head of Siemens
Healthineers Central Western Europe
www.siemens-healthineers.com

1. Klnstliche Intelligenz (KI):

Kl ist bereits heute ein fester Bestand-
teil der modernen Radiologie — von der
automatisierten Bildaufnahme bis zur
intelligenten Bildverarbeitung. In der
Praxis bedeutet das: Wiederkehrende,
zeitintensive Aufgaben kénnen automa-
tisiert werden. Gleichzeitig verstehen wir,
dass neue Technologien auch Unsicher-
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heit auslésen kénnen. Deshalb legen wir
groBBen Wert auf einfache Integration, in-
tuitive Bedienbarkeit und kontinuierliche
Schulung.

Langfristig sehen wir in der KI durchaus
Potenzial zur nachhaltigen Entlastung
des Fachpersonals. KI kann helfen, die
steigende Zahl an Untersuchungen effi-
zienter zu bewadltigen, die Qualitat der
Diagnostik zu verbessern und Routine-
aufgaben zu reduzieren. So bleibt mehr
Zeit fur komplexere Falle und die Inter-
aktion mit den Patienten. Unser Ziel ist
es, Kl als unterstlitzendes Werkzeug zu
etablieren — nicht als Ersatz fur Expertise,
sondern als Verstarkung. Denn nur wenn
Mensch und Technologie Hand in Hand
arbeiten, kann das volle Potenzial ausge-
schopft werden.

2. Ressource Mensch:

Technologische Entwicklungen - allen
voran K| — werden die Arbeitswelt von
Radiologen und MTR tiefgreifend veran-
dern. Routineaufgaben wie Bildnachver-
arbeitung und Protokollierung lassen sich
zunehmend automatisieren. Die Ressour-
ce Mensch steht hier definitiv mit im Fo-
kus. Viele Kliniken und Praxen kampfen
mit einem starken Fachkraftemangel und
mussen gleichzeitig eine potenziell stei-
gende Patientenzahl abdecken. KI kann
helfen, mit effizienten Workflows zu
entlasten und durch eine intuitive Bedie-
nung schneller zu befahigen. Auch Re-
mote-Scanning-Optionen werden immer
beliebter und bieten neue, flexiblere Ge-
staltungsmoglichkeiten fur den Arbeits-
alltag. Damit der technische Wandel gut
gelingen kann, setzen wir auf eine enge
Einbindung der Anwender und gezielte
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Schulungsméglichkeiten — die mithilfe
von Kl und Simulationstechnik inzwi-
schen auch im virtuellen Raum stattfin-
den kénnen.

3. Upgrade statt Neuanschaffung:
Das Thema Nachhaltigkeit steht fir uns
aktuell stark im Fokus. Unsere Upgrade-
Konzepte ermdglichen es unseren Kun-
den, von technologischen Innovationen
zu profitieren, ohne ganze Systeme er-
setzen zu mussen. Hier gibt es viele ver-
schiedene Maoglichkeiten, die ganz indi-
viduell auf die Bedurfnisse zugeschnitten
werden kénnen.

Teile der Hardware kdnnen wiederver-
wendet werden. So bleibt bei einem
MRT beispielsweise der Magnet beste-
hen oder bei einem CT wird nur die Gan-
try ausgetauscht, der Rest des Systems
bleibt. Das schont Ressourcen, reduziert
Investitionskosten und verklrzt Ausfall-
zeiten. Doch nicht nur im Hardware-Be-
reich spielt das Thema eine groBe Rolle.
Auch bei der Software haben wir viele
Méglichkeiten, unseren Kunden dabei
zu helfen, Energie einzusparen oder Res-
sourcen zu schonen.
Software-Upgrades, wie die Kl-gestutzte
Bildrekonstruktionstechnologie Deep Re-
solve fur mehr Effizienz oder Eco-Power-
Modi, zeigen deutlich, dass Radiologien
von den neuen Trends stark profitieren
kénnen. Zukunftig wird gerade dieser
Bereich sicherlich stark wachsen und da-
bei helfen, bisher noch ungenutzte Po-
tenziale auszuschopfen. Unser Ziel ist es,
Losungen anzubieten, die mitwachsen —
technisch, wirtschaftlich und 6kologisch.
So koénnen Radiologien zukunftsfahig
bleiben und sich nachhaltig weiterentwi-
ckeln.

1. Kanstliche Intelligenz (KI):

Neue Tools und Technologien bringen
haufig nicht unmittelbar eine Arbeitsent-
lastung — auch weil der Umgang mit Ih-
nen erlernt und eingespielte Ablaufe neu

Radiologie ,,,;

gestaltet werden mussen. Dadurch kann
erst einmal eine Mehrbelastung entste-
hen. Ich bin aber davon Uberzeugt, dass
KI mittel- und langfristig die Arzte entlas-
ten wird. Noch ist der Mensch grundsatz-
lich besser darin, Ungewodhnliches zu er-
kennen. Wenn es aber darum geht, das
Ungewohnliche zu beobachten, dann ist
die KI eindeutig starker, auch minimals-
te Veranderungen zuverlassig zu identi-
fizieren und zeitsparend auszumessen.
Eine massive Entlastung fir Arzte ist Kl
heute beispielsweise schon bei zeitauf-
wendigen Verlaufskontrollen neurode-
generativer Erkrankungen wie MS oder
Alzheimer.

Andreas Dobler, Geschaftsfuhrer,
Telepaxx Medical Data GmbH
www.telepaxx.de

Auch koénnen beispielsweise Kl-gestitz-
te Diagnosen in der Notaufnahme bei
der Priorisierung von Patienten helfen,
zugleich den Prozess im Krankenhaus
verbessern und die Arbeitslast einzelner
Arzte durch weniger Rickfragen un-
erfahrener Arzte reduzieren.

2. Ressource Mensch:
Es gibt den schénen Spruch: ,Die Kl wird
den Radiologen nicht ersetzen, aber die

KI wird den Radiologen ersetzen, der kei-
ne Kl nutzt'. Das halte ich fur wahr. Ra-
diologen und MTR mdssen den Umgang
mit Kl-Tools lernen und sie zielgerichtet
fir Workflows einsetzen, in denen es
um repetitive Tatigkeiten und Analysen
geht. Die Einfihrung von K| im Gesund-
heitswesen wird analog zum autonomen
Fahren nicht auf einen Schlag gesche-
hen, sondern durch immer weitreichen-
dere Assistenzsysteme, die sukzessive
eingefihrt werden. Am effektivsten hat
sich die Kombination aus menschlicher
Kompetenz und kunstlicher Intelligenz
erwiesen.

3. Upgrade statt Neuanschaffung:
Damit Kl ihr Potenzial voll entfalten kann,
braucht sie hochwertige und schnell ver-
figbare Daten. Bevor ein Radiologe da-
her Uber den Kl-Einsatz beispielsweise in
der Diagnostik nachdenkt, ist es aus mei-
ner Sicht sinnvoll, das aktuelle technische
Set-up zu priifen. Teilweise sind zum Bei-
spiel Bilddaten eines MRT fur eine K-
Auswertung ungeeignet, weil benétigte
Sequenzen in den Standard-Protokollen
nicht enthalten sind. Auch sollte ich mir
die Frage stellen, ob mein Dicom-Archiv
so aufgestellt ist, dass es einem KI-Clas-
sifier binnen Sekunden die Bilddaten ge-
schitzt bereitstellen kann.

Hier spielt die Cloud eine essentielle Rol-
le, da sie neben der hohen Verfugbarkeit
auch geregelte Datenzugriffe auf einzel-
ne Studien ermdglichen kann, ohne dass
sie gesondert an die Software geschickt
werden. Dadurch vermeide ich eine un-
notige doppelte Datenhaltung und In-
konsistenzen in meinen Daten. Wenn
ich die technischen Voraussetzungen
geschaffen habe, wirde ich empfehlen,
mit einem ausgewahlten Classifier und
einem klar definierten Anwendungsfall
zu starten. Welcher das ist, hangt stark
vom Praxisschwerpunkt ab. Aus unserer
Erfahrung bietet sich am Anfang zum
Beispiel eine Frakturerkennung an.
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