Gesundheit/Medizin

110. Jahrestagung der Radiological Society of North America (RSNA) in Chicago

Beyond KiI

Fast 39000 angemeldete Teilnehmerlnnen, 722 Aussteller auf zusammen mehr als 38 300 Quadratmetern

Ausstellungsfliche, knapp 870 wissenschaftliche Beitrige und mehr als 300 Fortbildungskurse: Das
sind die nackten Zahlen der 110. Jahrestagung der Radiological Society of North America (RSNA) in
Chicago. Inhaltlich haben die Referenten ein breites Spektrum von der Kiinstlichen Intelligenz tiber die

Virtuelle Realitit und das Berufsbild bis hin zu neuen Technologien beleuchtet.

Wie hoch das Potenzial Klnstlicher Intelligenz
(K1) ist, die Radiologie nachhaltig zu verandern,
unterstrich Dr. Eric Topol, Kardiologe und Execu-
tive Vice President des Scripps Research Trans-
lational Institute. Er sieht seine Fachrichtung am
Rande eines seismischen Wandels. «KI entwi-
ckelt sich zu einem multimodalen Werkzeug, das
fast alles tun kann — von der Erstellung praziser
Diagnosen bis hin zu personalisierten medizini-
schen Prognosen, der Vorbeugung altersbeding-
ter Krankheiten und der Ferntberwachung von
Patienten», so Dr. Topol.

Dabei werde die Kl bald die Oberflache verlas-
sen. Eine unimodale Kl, bei der nur ein Datentyp

analysiert werde, verbessere bereits heute nach-
weislich die Genauigkeit, mit der Arzte medizi-
nische Daten wie Scans und Pathologieproben
interpretieren kdnnten. In der elektronischen
Patientenakte, Labortests, dem Genom, dem
Darmmikrobiom, dem Proteom, dem Epigenom,
dem Immunom oder den sozialen Determinan-
ten der Gesundheit warden sich noch so viele
wichtige Informationen verbergen. Mit multimo-
daler KI konnten all diese Daten in einem ein-
zigen Modell zusammengefuhrt und eine neue
Ara der Medizin eroffnet werden. «Wir werden
in der Lage sein, Dinge zu tun, die wir noch nie
zuvor getan haben, namlich individualisierte
Medizin zu liefern, die sich Uber das gesamte

Leben des Patienten erstreckt», betonte Dr.
Topol. Beispielhaft verwies er auf eine kurzlich
durchgeflhrte Studie, in der KI durch die Aus-
wertung eines Mammogramms Brustkrebs vier
bis sechs Jahre vor dessen Auftreten vorher-
sagen konnte. In einer anderen Studie wurde ein
Deep-Learning-Algorithmus verwendet, um das
Risiko fur Bauchspeicheldrisenkrebs allein auf
der Grundlage der elektronischen Gesundheits-
akte eines Patienten vorherzusagen.

Kl als Kollaborationstool

«Unsere Arbeit zeigt, dass KI den Menschen
helfen kann, sich selbst zu helfen. Aber natdr-

73

clinicum 1-25



lich ist auch das Gegenteil moglich und Kl kann
zum Schaden der Gruppe eingesetzt werden»,
sagte Dr. Nicholas A. Christakis, Leiter des
Human Nature Lab an der Yale University in
New Haven.

Als Beispiel flr den ersten Fall fuhrte er eine
seiner Studien an, in der Gruppen von Menschen
versuchten, die Identitat obskurer Substantive
durch wiederholtes Raten herauszufinden. Als
die Forscher einfache Bots einsetzten, die die
Vermutungen der einen Gruppe heimlich an die
andere weitergaben, errieten die Gruppen die
Substantive schneller. «Das Hinzufligen dieser
Bots, die mit dieser sehr einfachen Klnstlichen
Intelligenz programmiert sind und nur Ideen aus
entfernten Teilen des Netzwerks weitergeben,
hilft den Gruppen, bessere Leistungen zu erbrin-
geny, konstatiert Dr. Christakis.

Ein zentraler Aspekt dabei werde sein, wie sich
die EinfUhrung dieser Formen Kunstlicher Intel-
ligenz auf die Interaktion von Arzten und ande-
ren Beschaftigten im Gesundheitswesen unter-
einander und mit ihren Patienten auswirke.
Macht KI die Zusammenarbeit besser oder
schlechter, und auf welche Weise? Seiner Mei-
nung nach warden sich viele Aspekte der Leis-
tung menschlicher Gruppen andern, wenn
KUnstliche Intelligenz in die sozialen Netzwerke
und Arbeitsgruppen in Krankenhausern Einzug
halte. «<Aber es ist wichtig zu erkennen, was sich
nicht &ndern wird: die Menschen selbst und die
ihnen innewohnenden Eigenschaften, die sie fur
solche exogenen Veranderungen Uberhaupt erst
zuganglich macheny, so Dr. Christakis.

Virtual Reality verandert die Radiologie

Aber nicht nur Kl wird die Radiologie verandern,
sondern auch die Virtuelle Realitat (VR), etwa
durch eine Ausbildung in bildgesteuerten Biop-
sien, interventionelle Behandlungsplanungen,
telemedizinische Konferenzen in einer immer-
siven 3D-Umgebung.
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VR - erstmals in den 1990er Jahren in der Medi-
zin eingesetzt — hat sich in den letzten Jahren
aufgrund verbesserter Headset-Technologie und
Grafikverarbeitung immer mehr durchgesetzt.
Die mittlerweile verblUffend realistischen Simu-
lationen haben VR zu einem veritablen Werkzeug
sowohl fir Radiologen als auch in der Ausbil-
dung gemacht.

Mehrere Studien zeigen, dass VR die Aus- und
Weiterbildung durch simulationsbasiertes Ler-
nen und die Leistung von Assistenzarzten in
punkto Geschwindigkeit und Genauigkeit ver-
bessern kann. Letzteres resultiert daraus, dass
VR den Medizinern Zutrauen und Komfort gibt
—ineiner sicheren Umgebung, in der sie Fehler
machen konnen, ohne Patienten zu gefahrden.
Die Technologie ersetzt ausdrdcklich nicht die
Standardausbildung, aber sie hilft, sich mit den
Verfahren besser vertraut zu machen. Radio-
logen konnen komplexe Verfahren mehrmals
im VR-Raum simulieren und so eine prazise
Navigation wahrend des eigentlichen Eingriffs
sicherstellen.

Aber auch Patienten kdnnten von der VR profi-
tieren, glaubt Dr. Arash Bedayat, diagnostischer
Radiologe an der University of California in Los
Angeles: «Radiologen und Patienten kdnnen die-
selbe Sache in einem 3D-Modell betrachten und
der Patient so besser verstehen, was wahrend
des Eingriffs passieren wird.»

Wie dem Fachkraftemangel in der
Radiologie entgegensteuern?

Technik, die begeistert? Das reicht in der Radio-
logie nicht mehr aus, um gendgend Nachwuchs-
krafte fur die Disziplin zu begeistern. 64 % von
1184 Medizinstudierenden, die an einer grossen
Umfrage an 21 Universitaten in Deutschland,
Osterreich und der Schweiz teilnahmen, gaben
an, dass sie keine Karriere in der Radiologie
anstreben wurden. 62 % von ihnen nannten die
fehlende Interaktion mit den Patienten als Grund,
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immerhin jeder Dritte Bedenken hinsichtlich der
Auswirkungen der Kunstlichen Intelligenz.
Umgekehrt gaben 77 % das Gehalt und 67 % die
Work-Life-Balance als attraktive Aspekte einer
Karriere in der Radiologie an.

«Ich hatte zwar mit einem gewissen Zogern der
Medizinstudenten hinsichtlich einer Karriere in
der Radiologie gerechnet, aber das Ausmass
ihrer Bedenken wegen der begrenzten Interak-
tion mit Patienten, des Mangels an praktischen
Erfahrungen und der Angste vor den Auswirkun-
gen der KI war ausgepragter als ich erwartet
hatte», so Studienleiterin Dr. Magdalena Seng
von der Klinik fir Radiologie und Nuklearmedizin
am Universitatsspital Basel.

Nach ihrer Ansicht sollten sich die Ausbildungs-
initiativen auf eine verstarkte klinische Ausein-
andersetzung mit der Radiologie konzentrieren,
um das Fachgebiet attraktiver zu machen.
«Dazu gehort die EinfUhrung von Kursen tber
die Integration von Kl und die Bereitstellung von
mehr praktischen Erfahrungen, beispielsweise
in der Befundung, im Ultraschall oder in der
interventionellen Radiologie, um den Einfluss
des Fachgebiets auf die Patientenversorgung
hervorzuhebeny, fihrte Dr. Seng aus. Die Ergeb-
nisse der Umfrage zeigen, dass der frUhere
Kontakt mit der Radiologie die Wahrnehmung
der klinischen Rolle, der Attraktivitat und der
Berufsaussichten der Radiologie durch die Stu-
dierenden erheblich beeinflusst.

Was heisst Erfolg im Beruf?

Was braucht es aber, um in seiner Karriere wirk-
lich erfolgreich zu sein? «Erfolg beginnt damit,
dass man sich selbst und seine Grundwerte
kennt und diese mit einer positiven Wachs-
tumsmentalitat, Belastbarkeit, Starke und
Selbstmitgefuhl verbindet», so Dr. Suzanne
Chong, Abteilungsleiterin der Notfallradiologie
am Brigham and Women»s Hospital in Boston.
«Ausserdem muss das Management ein posi-



tives Arbeitsumfeld schaffen, das die berufliche
Entwicklung und die Vereinbarkeit von Beruf
und Privatleben unterstitzt.»

Als attraktivitatssteigernd erachtet Dr. Chong die
Arbeit nach Feierabend und die Teleradiologie.
«Zum einen haben wir grossartige und interes-
sante Falle, und das ist ein bedeutender Anreiz.
Andererseits fUhlen sich die Leute wegen der
Flexibilitdt zu Feierabendarbeit und Teleradio-
logie angesprocheny, sagte sie — und verwies in
diesem Zusammenhang auf Nachtmenschen,
die dann gerne und gut arbeiteten, wenn ande-

re schliefen. Teleradiologen mussten hingegen
gut mich sich selbst klarkommen, da haufig der
Austausch mit Kollegen fehle.

Als grundsatzliche Aspekte, sich am Arbeitsplatz
ZuU behaupten, nannte Dr. Chong die Einstellung,
die Grundwerte und die soziale Unterstitzung.
Eine positive Einstellung, Mitgefuhl, Wider-
standsfahigkeit und eine wachstumsorientierte
Denkweise sowie die Bereitschaft, Misserfolge
zu akzeptieren, seien die Voraussetzungen flr
Erfolg, ebenso wie Dankbarkeit.

Sie fugte hinzu, dass Radiologen bei allen Unter-
nehmungen prufen sollten, inwieweit eine Tatig-
keit mit ihren Grundwerten Ubereinstimme.
«lhre Grundwerte sind wie ein Nordstern. Sie
Uberprufen thr Verhalten, um sicherzustellen,
dass es mit Ihren Grundwerten Ubereinstimmt,
und wenn es Ubereinstimmit, ist es wahrschein-
licher, dass Sie glucklich sind und Erfolg habens,
sagte Dr. Chong.

Aber auch Fuhrungskrafte mussen Wege finden,
um einen Mehrwert fr ihre Mitarbeiter zu schaf-
fen. Eines der Ziele sollte sein, die Arbeitsres-
sourcen zu erhéhen und gleichzeitig die Arbeits-
anforderungen zu senken. Zu den Strategien,
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die einen Mehrwert schaffen kdnnen, gehorten
berufliche Entwicklung, Forderung der Selbst-
fursorge, soziale Kontakte, Anerkennung,
betriebliche Strategien und die Schaffung einer
positiven Arbeitskultur.

«Wenn Praxisleiter auf diesem Markt wettbe-
werbsfahig sein, Radiologen einstellen und an
sich binden wollen, muassen sie diese Strategien
in ihre Praxen integrieren», so Dr. Chong. «ES
kann nicht nur um das Endergebnis, um Ein-
nahmen, Kosten und Gewinnspannen gehen. All
diese Aspekte mussen wohlUberlegt integriert
werden, denn es gibt wirklich nicht viele Radio-
logen, die eingestellt werden kbnnen. Man muss
also jeden behalten, den man hat.»

Spannende Einsichten erwarten die Teilnehmer
sicher auch bei der nachsten, der 111. Jahres-
tagung der Radiological Society of North Ame-
rica, die vom 30. November bis zum 4. Dezember
2025 in Chicago stattfinden wird.

Autor: Ralf Buchholz, Hamburg

Weitere Informationen

WWW.rsna.org

Berner
Fachhochschule

Bachelor of Science
in Medizininformatik

Sie wollen die digitale Zukunft des Gesundheitswesens

mitgestalten?

Infos und Anmeldung:
bfh.ch/medizininformatik

In diesem Studium lernen Sie, zukunftsweisende IT- und
Digitalisierungslésungen zu designen und bauen und im-
plementieren Prototypen. Fiir mehr Sicherheit und Qualitat
fiir Patient*innen und Behandelnde.

Besuchen Sie unsere Infoveranstaltung und erfahren Sie alles
zum Studium, den Zulassungsbedingungen, den Vorkursen
und den Berufsperspektiven.

27. Februar 2025, 15.00-17.00 Uhr | Biel und online
25. Mirz 2025, 17.00-19.00 Uhr | Biel
1. Mai 2025, 17.00-19.00 Uhr | Biel
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