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Interdisziplinares Projekt will Operationen sicherer machen

Bei Operationen treten immer wieder Komplikationen auf, sogar mit Todesfolge. Ein neues
Projekt namens ,KIPeriOP" will das Risiko solcher Komplikationen minimieren. Basis sind
digitalisierte Entscheidungsleitlinien und selbstlernende Algorithmen, die anhand individueller
Patientendaten eine verlassliche Risikoabschatzung liefern sollen: Mit welcher
Wahrscheinlichkeit konnen bestimmte Komplikationen auftreten, wie lieBen sie sich
womaglich vermeiden? Koordiniert wird das Projekt durch Prof. Dr. Anja Hennemuth vom
Fraunhofer-Institut fur Digitale Medizin MEVIS sowie Prof. Dr. Patrick Meybohm vom
Universitatsklinikum Warzburg. Beteiligt sind Arzte der Asklepios Medical School GmbH, des
Universitatsklinikum Frankfurt, sowie der Charité-Universitatsmedizin Berlin. Sie arbeiten mit
Spezialisten aus den Bereichen Kl, Benutzerfiihrung, Ethik, und Gesundheitsékonomie
zusammen.

Jedes Jahr wird in Deutschland mehr als 16 Millionen Mal operiert. Dabei kommt es immer
wieder zu Komplikationen, die nicht selten zum Tod flhren: In den westlichen
Industrienationen versterben 0,4 bis 0,8 Prozent der Operierten bei oder nach einem Eingriff.
Die Kliniken versuchen diese Zahl unter anderem dadurch zu senken, indem sie mogliche
Risikofaktoren berlcksichtigen: Welche Begleiterkrankungen hat ein Patient, welche
Medikamente werden aktuell eingenommen? Welche Komplikationen konnten dadurch
auftreten, und wie lassen sich diese minimieren?

Zwar gibt es Leitlinienpapiere, die das medizinische Personal bei dieser Risikoabschatzung
unterstltzen, sie fihren unter anderem Art und Anzahl von sinnvollen Voruntersuchungen
auf. Doch in der Praxis sind diese Leitlinien nicht leicht anwendbar. Es sind vielschichtige
Dokumente, und ihre Anwendung erfordert die Berticksichtigung einer Fille von
Informationen, deren Beschaffung nicht immer einfach ist.

Algorithmen schatzen Risiken ein

Hier setzt das Forschungsprojekt , KIPeriOP” an, durchgefiihrt von einem interdisziplinaren
Konsortium. Ziel ist die Entwicklung eines klinischen Entscheidungsunterstitzungssystems, im
Fachjargon CDS-System genannt. Die vom Borm-Bruckmeier Verlag entwickelte Software soll
zunachst patientenindividuell und leitlinienkonform magliche Risikofaktoren sammeln,
miteinander in Bezug setzen und als Ergebnis eine Risikoeinschatzung liefern: Wie
wahrscheinlich ist es fir einen bestimmten Patienten, dass wahrend oder nach einer OP
ernsthafte Komplikationen auftreten? , Auf Basis dieser Risikoeinschatzung kénnen Arzte zum
Beispiel entscheiden, ob weitere Untersuchungen notwendig sind und durch welche
MaBnahmen der Patient optimal auf die Operation vorbereitet werden kann” erlautert
Meybohm.
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Als Eingangsdaten sollen in das CDS-System moglichst viele Informationen Uber den jeweiligen

Patienten einflieBen, darunter Laborwerte, Medikationsplan, Vitaldaten sowie Ausklnfte Gber
die Lebensgewohnheiten. Zusatzlich zur Berlcksichtigung der Leitlinie wird in KIPeriOP auch
eine Kinstliche Intelligenz (KI) die digital erfassten Daten analysieren: Lernfahige Algorithmen
suchen nach Mustern und Korrelationen, die verraten, welche Konstellationen von N
Risikofaktoren wahrscheinlich zu welchen Komplikationen fihren. So kénnte mit Hilfe der K Bremen, Wirzburg;
besser erkannt werden, dass ein Patient an einer unerkannten Herzschwache leidet und damit ~ Juni 18, 2021 Seite 2|3

ein erhohtes OP- Risiko aufweist. . =o-=osseossssssseseseeses

Im Projekt werden verschiedene Kl-Verfahren getestet, um ein optimales Modell zu finden.
Damit sie verlasslich funktionieren, missen die Algorithmen zunachst trainiert, d.h. mit vielen
Datensatzen Uber tatsdchliche Voruntersuchungen und OP-Verldufe geflttert werden. Diese
Daten erheben die vier klinischen Projektpartner. , Wir sammeln hier nicht nur Daten, die
sowieso schon vorhanden sind, sondern kénnen die Datenerhebung speziell an unsere
BedUrfnisse anpassen”, sagt Meybohm. ,, Dadurch erhoffen wir uns eine gréBere Relevanz und
Genauigkeit der Algorithmen und Handlungsempfehlungen.”

Vertrauen durch transparente Bedienung

Eine der Herausforderungen bei der Entwicklung des CDS-Systems ist seine Bedienbarkeit. , Wir
mussen die Kl-basierte Losung so gestalten, dass sie die Arbeit der Mediziner bereichert und
nicht als Belastung empfunden wird”, betont Hennemuth, die auch eine Professur an der
Charité — Universitatsmedizin Berlin innehat. ,, Das notwendige Vertrauen in die neue Technik
kann nur entstehen, wenn wir transparent machen, wie und mit welcher Sicherheit die
Algorithmen zu ihren Ergebnissen kommen.”

Demnach soll die KI nicht als Blackbox fungieren, sondern auch Unsicherheiten und magliche
Fehlerquellen transparent machen. Die Entwicklung erfolgt in enger Abstimmung mit den
klinischen Partnern, aber auch einem Ethik-Team der RWTH Aachen.

Langfristig konnte das CDS-System sogar noch einen weiteren Nutzen bringen: Womdglich ist
es in der Lage, in den Daten bis dato unbekannte Zusammenhange zwischen
Eingangsinformationen und Komplikationshaufigkeiten zu erkennen. Damit lieBen sich neue
Risikofaktoren entdecken, die man vorher noch nicht kannte. Diese Erkenntnisse konnten in
kinftige Leitlinien einflieBen und Operationen flr Patienten noch sicherer machen. Welche
wirtschaftlichen Auswirkungen und Maglichkeiten sich flir das Gesundheitssystem ergeben,
wird im Projekt ebenfalls untersucht. Hierzu werden Modellrechnungen an der TU Miinchen
durchgefihrt.
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ist ein vom Bundesministerium flr Gesundheit mit 1,5 Mio Euro bis September 2023

gefordertes Forschungsvorhaben. Es hat das Ziel, das perioperative Risikomanagement zu

verbessern sowie perioperative Sterblichkeit und dauerhafte Schadigungen zu reduzieren. Das

Konsortium setzt sich interdisziplinar zusammen und wird durch das Universitatsklinikum e
Wiirzburg und Fraunhofer MEVIS koordiniert. Arzte des Universitatsklinikum Wirzburg (Dr. J. Bremen, Wiirzburg;
Stumpner, Dr. P. Bendz, Dr. A. Englert), der Asklepios Medical School GmbH (Prof. Dr. A. Juni 18, 2021 Seite 33
Ghanem), des Universitatsklinikum Frankfurt (Prof. Dr. Dr. K. Zacharowski, Dr. P. Booms) sowie ~ Z-__.__= S S
der Charité-Universitatsmedizin Berlin (Prof. Dr. C. Spies, Prof. Dr. F. Balzer) fiihren die

Patientenbehandlung, Implementierungsforschung, Entwicklung und Weiterentwicklung der

maschinenlesbaren Protokolle, und Echtzeitvalidierung durch. Fraunhofer MEVIS (Dr. M.

Westphal, M. Hillebrand, S. Archipovas) ist fir die Entwicklung und Evaluation von innovativen

und leicht zugénglichen KI-Modulen fir die klinische Entscheidungsunterstitzung

verantwortlich. Der Bérm Bruckmeier Verlag (N. Blanck, Dr. P. Borm) verantwortet die

Entwicklung und Produktzulassung der CDS-Lésungen. Das Forschungsgebiet Angewandte

Ethik der Rheinisch-Westfalische Technische Hochschule Aachen (Prof. Dr. S. Nagel) analysiert

und konzipiert die ethischen Anforderungen der digitalen klinischen

Entscheidungsunterstitzung. Der Lehrstuhl fir Gesundheitsdkonomie an der Fakultat fir

Sport- und Gesundheitswissenschaften der Technischen Universitat Mtnchen (Prof. Dr. L.

Sundmacher, A. Flothow) untersucht 6konomische Implikationen der klinischen

Entscheidungsstitzung.

Eingebunden in ein Netzwerk aus klinischen und akademischen Partnern entwickelt Fraunhofer MEVIS praxistaugliche Softwaresysteme fur
die bild- und datengestutzte Friiherkennung, Diagnose und Therapie. Im Mittelpunkt stehen Krebsleiden sowie Erkrankungen des Herz-
Kreislaufsystems, des Gehirns, der Brust, der Leber und der Lunge. Das Ziel ist, Krankheiten friiher und sicherer zu erkennen, Behandlungen
individuell auf den Patienten zuzuschneiden und Therapieerfolge messbar zu machen. AuBerdem entwickelt das Institut im Auftrag von
Industriepartnern Softwaresysteme, mit denen sich bildbasierte Studien zur Wirksamkeit von Medikamenten und Kontrastmitteln auswerten
lassen. Um seine Ziele zu erreichen, arbeitet Fraunhofer MEVIS eng mit Medizintechnik- und Pharmaunternehmen zusammen und verfolgt
dabei die gesamte Innovationskette von der angewandten Forschung bis hin zum zertifizierten Medizinprodukt. www.mevis.fraunhofer.de

Die Fraunhofer-Gesellschaft mit Sitz in Deutschland ist die weltweit fihrende Organisation fir anwendungsorientierte Forschung. Mit ihrer
Fokussierung auf zukunftsrelevante Schlisseltechnologien sowie auf die Verwertung der Ergebnisse in Wirtschaft und Industrie spielt sie eine
zentrale Rolle im Innovationsprozess. Als Wegweiser und Impulsgeber fir innovative Entwicklungen und wissenschaftliche Exzellenz wirkt sie
mit an der Gestaltung unserer Gesellschaft und unserer Zukunft. Die 1949 gegriindete Organisation betreibt in Deutschland derzeit 75 Institute
und Forschungseinrichtungen. Rund 29 000 Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter, Gberwiegend mit natur- oder ingenieurwissenschaftlicher
Ausbildung, erarbeiten das jahrliche Forschungsvolumen von 2,8 Milliarden Euro. Davon fallen 2,4 Milliarden Euro auf den Leistungsbereich
Vertragsforschung. www.fraunhofer.de

Das Universitatsklinikum Wiirzburg (UKW),deckt als einziges Krankenhaus der Supramaximalversorgung in der Region Unterfranken ein
Einzugsgebiet mit Uber einer Million Einwohnern ab. Die Uniklinik Wirzburg behandelt zurzeit mit Gber 1.400 Betten fast 69.000 stationare
und teilstationare Patienten und Uber 249.000 ambulante Falle im Jahr. Unter dem Motto Top-Medizin und Spitzenforschung zum Wohl der
Patienten sind Wissenschaft und Patientenbehandlung dort so eng miteinander verzahnt, dass die Patienten von den jeweils modernsten
Therapiestandards profitieren. Zahlreiche seiner Therapieangebote Uiben dartber hinaus eine bundesweite, teilweise sogar weltweite
Anziehungskraft aus. Auch seine Forschung hat internationales Niveau. Rund 7.300 Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter garantieren
patientenorientierte Medizin und eine Pflege nach anerkannten Qualitatsstandards: Die Leistungen des Universitatsklinikums Wirzburg sind
vielfach zertifiziert und ausgezeichnet. Zudem ist das gesamte Universitatsklinikum Warzburg nach den Richtlinien der KTQ zertifiziert.
www.ukw.de
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