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Der HNO-Operationssaal

der Zukunit

Die zunehmende Digitalisierung bedeutet fur die Medizin und die operative Patientenversor-
gung einen enormen Wandel. Dabei besteht die Herausforderung zum einen in der Entwickiung
neuer technischer Assistenzsystemne, zum anderen in der Geratevernetzung sowie der praktika-
bien Bedienbarkeit fiir die chirurgisch tatigen Arztinnen und Arzte. Vielversprechende nationale
und internationale Projekte gehen dabei den Fragen nach, wie die Qualitat, die Sicherheit und
die Anwenderfreundlichkeit dieser digitalen OP-Systeme konkret realisiert werden konnen. Im
Rahmen klinischer Forschung zeigen erste praktische Umsetzungen insbesondere fur das Gebiet
der Cochlea-Implantationen bereits einen deutlichen Nutzen solch moderner OP-Sale.

)

Der irztliche Beruf befindet sich auf-
grund der Digitalisierung und dem
Einsatz kiinstlicher Intelligenz (KI)
momentan in einem spiirbaren Wan-
del. Gerade im Operationssaal werden
die Verinderungen sichtbar, da durch
sogenannte , Insellésungen” verschie-
dener Medizintechnikanbieter zwar
einzelne Komponenten sehr weit ent-
wickelt sind, doch nicht jede Funkti-
on von einem Anbieter in der ge-
wiinschten Form als , Komplettpaket*
angeboten wird. Die Operierenden
werden mit vielen Applikationen kon-
frontiert, die nur bedingt miteinan-
der kommunizieren und daher mitun-
ter einem komplexen ,Maschinen-
park“ ihneln. Im Zuge dessen hat sich
unter anderem das Innovationszen-
trum fiir Computer-assistierte Chirur-
gie (ICCAS) und die Klinik fiir HNO-
Heilkunde mit dem Cochlea-Implan-
tat-Zentrum in Leipzig mit der Frage
sogenannter ,Interoperabilitat von Medizingerdten “ sowie
der intelligenten benutzerfreundlichen Technikassistenz
beschiftigt und strebt Losungen an, welche die Operieren-
den ,gerduschlos“ unterstiitzen sollen. Aus dem Abbild der
heutigen OP-Bedingungen (Abb. 1) ergeben sich fir einen
,intelligenten Operationssaal der Zukunft“ Herausforde-
rungen auf verschiedenen Ebenen und zeitlichen Abschnit-
ten einer Operation. Sinn und Sinnhaftigkeit moderner IT-
Losungen lassen sich fiir die Beteiligten jedoch erst dann
nachvollziehen, wenn sich spiirbare Verbesserungen im ope-
rativen Ablauf und im operativen Ergebnis fiir die Patienten
einstellen.

Dieser Artikel soll einen Uberblick iiber aktuelle Aspekte tech-
nischer Forschung und deren Entwicklungsstufen geben. Es

Abb.1: Abbild typischer Szenarien in heutigen OP-Sdlen

Foto: HNO Uniklinikum Leipzig und ICCAS

stellen sich Kernfragen nach Risiken und Nutzen fir Patien-
ten. Wie viel Technik braucht die Medizin iiberhaupt? Wo
geht die Reise auch im Kontext der CI-Operationen hin? Diese
Fragen und mogliche Antworten hierzu sollen im Folgenden
reflektiert werden. Exemplarisch werden die wissenschaftli-
chen Ergebnisse am konkreten Beispiel der Cochlea-Implan-
tat-Versorgung zur besseren Veranschaulichung erortert.

Internationale und nationale
Entwicklungen

Sowohl national als auch international gibt es im Bereich der
Medizintechnik bereits sehr konkrete wissenschaftliche Pro-
jekte zur Realisierung eines vernetzten“ Operationssaals.

Ein wichtiges Vorhaben aus Japan namens ,Smart Cyber
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AbD. 2: Einblick in das Smart Cyber Operating Theater

Operating Theatre (SCOT)" (iibersetzt: intelligent futuristi-
scher OP-Saal) (Abb. 2) verkniipft im OP-Saal verschiedene
Medizinprodukte auf Basis offener Schnittstellen - einer so-
genannten ,standardisierten Sprache”. Dieses als ,,ORIN“
bezeichnete Konzept und dessen Erweiterung ,,OPeLINK" er-
weisen sich aufgrund ihrer Flexibilitdt fiir medizinische An-
gelegenheiten als gut geeignet. Wahrend einer OP aufge-
zeichnete Daten stehen in diesem System iiber einen Server
auch zur weiterfihrenden Nutzung fiir Dritte zur Verfii-
gung. Das wissenschaftlich-kommerzielle SCOT-System
zeichnet sich bereits durch eine hohe Marktreife aus.

Gegenstiick im Bereich der US-amerikanischen Forschung ist
das ,MD PnP-Projekt (iibersetzt: Programimn zur Interoperabi-
litdit von Medizinprodukten)“. Auch
hier gilt als Motivation das aktuelle
,Nicht-Vorhandensein“ eines offenen
(einheitlichen) Systems fiir die Verbin-
dung von medizinischer Technik und
klinischen Informationssystemen.
Die US-amerikanischen Forscher ver-
folgen einen vielschichtigen Ansatz,
um wichtige Barrieren fiir die Vernet-
zung anzugehen, einschliefdlich der
Entwicklung geeigneter OP-Standards
(namens ICE). Dieses Programm steckt
zum aktuellen Zeitpunkt jedoch noch
in den Versuchsstadien.

Auf nationaler Ebene wurde im Jahre
2017 das Projekt OP 4.1 auf Initiative
der urologischen Abteilung der
Heidelberger Universitdtsklinik in
Kooperation mit Industrie- und Wis-
senschaftspartnern gegriindet und
seither chirurgische Anwenderkon-
zepte untersucht. Primares Ziel sind

Foto: https://www.g-mark.org/award

Abb. 3: Demonstrator-OP im ICCAS Leipzig

flexible Softwareplattformen im OP-
Saal. Dabei geht esaber nicht um eine
direkte Gerdtevernetzung, sondern
vielmehr um die Biindelung und Be-
reitstellung von digitalen Prozess-
und Patientendaten. Ahnlich einem
Betriebssystem fir Smartphones
wird angestrebt eine gemeinsame Ba-
sis zu schaffen, die es Unternehmen
jeder Grofle ermoglicht, neue Soft-
ware-Losungen via Apps auf leis-
tungsfahige Art und Weise in den
Operationssaal zu iibertragen.

Vielversprechende Forschung und
Entwicklunglaufen national auchim
Verein OR.NET e.V. zusammen. Die-
ser Verein verfolgt ahnlich der SCOT-
und MD PnP-Projekte Ansdtze zur
sicheren Verbindung computerge-
steuerter Medizingerdte. Dabei sollen
vorhandene Systeme weiterentwi-
ckelt, kritisch betrachtet und letzt-
lich in die Praxis iiberfiithrt werden. Im ICCAS Leipzig wurde
ein solch moderner Demonstrator-OP eingebaut, der als For-
schungs-OP fiir wissenschaftliche Studien auch am CI-Zent-
rum in Leipzig geeignet ist (AbD. 3).

Spezifische Entwicklungen am Beispiel der
Cochlea-Implantation

Allgemein ist die Cochlea-Implantation eine sehr geeignete
Operation fiir derartige Forschungszwecke, da bei diesem
chirurgisch komplexen, jedoch auch klar strukturierten
Verfahren zahlreiche technische Hilfsmittel zum Einsatz
kommen. Zu konkreten technischen Besonderheiten des De-
monstrator-OPs zahlen hierbei der sogenannte ,,Context Ma-

Aov o -
Foto: ICCAS Leipzig

Schnecke 110 | Dezember2020 | 13




TITELTHEMA

OR.NET

AbD. 4: Netzwerklberwachung der medizinischen Assistenzsysteme
Foto: ICCAS Leipzig

nager“, ein Programm zur Auswahl der notwendigen medi-
zinischen Gerite fiir eine CI-OP, des aktuellen Patienten und
des jeweiligen Operateurs via Tablet.

Wihrend der Cochlea-Implantation wird eine zentrale Fern-
steuerung verschiedener medizinischer Cerdte und Systeme
eingesetzt, um die Arbeiten an die Operierenden anzupassen.
Mittels ergonomisch angebrachter Monitore sowie der Ein-
blendung von relevanten Informationen in das Okular eines
Mikroskops und das Einspielen von CT-und Navigationsdaten
unter optimaler Vergrofierung soll ein benutzerfreundliches
Umfeld im OP-Saal geschaffen werden. Die notwendige Ver-
netzung der technischen Cerite erfolgt mittels einer Standar-
disierungssoftware namens ,IEEE 11073 SDC* (ADbD. 4).

Im Rahmen der Cochlea-Implantation erfolgt zudem eine
permanente Datenspeicherung der gewonnenen operativen
Parameter. Damit sollen die Abschnitte der CI-OP auch fiir
Patienten besser nachvollziehbar und transparenter ge-
macht werden.

Zur klinischen Testung des ,intelligenten OPs“ erfolgten am
HNO-Universitdatsklinikum Leipzig im Jahr 2016 sowie zwi-
schen 2018 und 2020 gemeinsam mit dem ICCAS mehrere
Studien, auch am Beispiel von Cochlea-Implantationen.

Fiir diese ohrchirurgischen Eingriffe wurden das operative
Datenmanagement, die technischen Praparationen des OP-
Saals sowie die Arbeitsprozesse und die Benutzerfreundlich-
keit untersucht und von insgesamt 4o Studienteilnehmern
evaluiert. In einer ersten Pilotstudie wurde dabei mehrheit-
lich die mangelnde Erfahrung im Umgang mit technisch auf-
wendigen OP-Systemen im Berufsalltag deutlich. Als Ziel fiir
kiinftige Anwendungen wurde von allen Teilnehmern die
Forderung nach einer Stabilitit der zahlreichen technischen
OP-Cerdte genannt. Eine Zunahme der Patientensicherheit
sowie eine Verbesserung der operativen Arbeitsprozesse konn-
ten alle Teilnehmer bescheinigen. Als kritisch wurde der teil-
weise zeitliche Mehraufwand in einem modernen OP-Saal
bewertet. Im Rahmen einer zweiten klinischen Studie, bei
der eine Cochlea-Implantation im Demonstrator-OP mit einer
CI-OP im ,normalen* OP-Saal verglichen wurden, waren die
Arbeitsergebnisse im OR.NET sehr positiv. Imn gesamten Pro-
zess einer CI-OP wurden die technischen Moglichkeiten (u. a.
integrierte Navigation, optimale Bildgebung und gute Ver-

groferungsoptionen) und deren Verkniipfungen im Ablauf
als durchweg ,ziemlich hilfreich” evaluiert. Als Gesamtnote
gaben die Probanden eine Schulnote ,2“ bei Einschrankun-
gen aufgrund einer anhaltend komplexen und ,technisier-
ten” Arbeitsatmosphadre.

Fazit

Zahlreiche wissenschaftliche Projekte zum ,,OP-Saal der Zu-
kunft“ haben das Potential zur Vernetzung unterschiedli-
cher technischer Medizinprodukte und Assistenzsysteme.
In ersten praktischen klinischen Studien konnte gezeigt
werden, dass sich fiir den OP-Ablauf deutliche Behandlungs-
vorteile ergeben konnen. Gemeinsam mit Informatikern,
Ingenieuren und Klinikern sind jedoch noch weiterfiihren-
de Entwicklungen notwendig. Wie viel Technik benétigt die
Medizin im 21. Jahrhundert? Diese Frage ldsst sich somit
(noch) nicht mit letzter Gewissheit kldren. Auf Grundlage
der aktuellen Wissenschaft geben die Innovationen jedoch
Grund zur Hoffnung, dass die technischen Hilfsmittel im
OP-Saal kiinftig , gerduschloser und auch im OP-Ergebnis
besser (z.B. Horresultate nach CI-OP) ihre Dienste verrich-
ten, die Chirurgen tatsichlich entlasten und somit die Pati-
entensicherheit ethohen kénnen.
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