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Technologie

GESTEN-STEUERUNG IM OP

Wenn der Finger

zur Maus wird

Computer per Gesten zu steuern, ist nicht nur futuristisch, sondern auch

steril. Eine Berliner Klinik nutzt die Technik bereits bei Operationen und

kann erste Erfolge aufweisen: Die OP-Zeit verringert sich.

ie Kamera fahrt in den Bauch des Patienten hi-
nein und stof3t auf eine seltsame Verwachsung.
Omid Abri, der operierende Chirurg, hilt an
und streckt in der Luft unterhalb eines schwar-
zen Kastens seine Finger aus. Der Monitor tiber
dem OP-Tisch springt an. Abri steuert den Cursor mit dem
Zeigefinger in der Luft, und auf dem Bildschirm erscheinen
die CT-Bilder des Patienten. Die Verwachsung ist bereits
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bekannt, es liegt kein pathologischer Befund vor, so die Pati-
entenakte. Die Informationen sind schnell und steril am OP-
Tisch abrufbar. Eine Maus oder Tastatur ist nicht nétig, auch
keine Pflegekraft, die den Computer bedient. ,,Die Gesten-
Steuerung ist eine erhebliche Erleichterung fiir uns Opera-
teure®, sagt Abri, Chirurg an der Klinik fiir Minimal Invasive
Chirurgie (MIC) in Berlin. ,,Sie erleichtert die OP, weil der
Operateur nicht unterbrechen muss. Stellen Sie sich mal vor,
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ein Pilot musste nach dem Start das Flugzeug erstmal anhal-
ten, um zu gucken, wo es lang geht.“ Die MIC-Klinik hat als
erstes Krankenhaus in Deutschland die Gesten-Steuerung im
OP eingefiihrt — als Testphase fiir die Hersteller. Entwickelt
wurde die Technik samt Software vom Fraunhofer-Institut
und der Karl Storz GmbH & Co KG beziehungsweise deren
Tochtergesellschaft ,,how to organize GmbH* (hto). Ge-
schiftsfiihrer von hto ist Abri.

Schneller als die X-Box

»An der Technologie forscht unser Team seit 15 Jahren“,
sagt Paul Chojecki vom Projekt ,,Bertihrungslose Interakti-
on*“ beim Fraunhofer-Institut fiir Nachrichtentechnik. Das
Institut hat die Sensorik entwickelt und diese in Koopera-
tion mit Karl Storz fiir den klinischen Sektor verfiigbar ge-
macht. Und so funktioniert die Technik: Das Hauptgerat ist
der Handsucher, ein Kasten von der Grofle einer Tastatur. In
dem Sucher sind zwei Infrarotkameras untergebracht. Diese
scannen einen Bereich in Wurfelform von circa einem Meter
Kantenlange — ein virtuelles Mousepad. In dem Bereich kann
sich der Arzt frei bewegen. Streckt er seine Finger in einer be-
stimmten Geste aus, schaltet sich der Handsucher ein. ,,Der
Finger wird dann zur Maus®, erklart Abri. ,, Wenn man ihn
lange auf ein Feld hilt, [6st er einen Klick aus. Einfacher
geht es nicht.“ Die Software sucht im Scan-Bereich gezielt
nach Fingern. OP-Besteck wird gleich erkannt und aussor-
tiert, damit es nicht zu Fehleingaben kommt. Die Kameras
messen die Position der Finger auf unter einen Millimeter
genau, und das in einer Geschwindigkeit von 60 Hertz. ,,Das
ist schneller und genauer als die Sensorik der neuen X-Box-
Spielkonsole®, erklart Chojecki.

Rund zwei Jahre lang haben die Teams von Karl Storz und
dem Fraunhofer-Institut daran gearbeitet, die Technik auf
OP-Sale zu ubertragen. ,,Im klinischen Sektor sind die Si-
cherheitsanforderungen extrem hoch, sagt Chojecki. ,,Da
werden plotzlich Dinge zu Problemen, die bislang keine
waren, weil sie den OP-Vorschriften nicht entsprechen,

Futuristisch: Streckt
der Operateur seine Finger
in einer bestimmten Geste aus,
aktiviert sich die Gesten-Steuerung.
Der Finger wird dann zur Maus.
Wenn der Arzt ihn lange auf ein Feld
halt, 10st er einen Klick aus.
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yunsere Sensorik liefert schon jetzt
3D-Koordinaten. Momentan arbeiten
wir an neuen Konzepten, die eine
sinnvolle dreidimensionale Gesten-
Steuerung erlauben. Dann kann man
beispielsweise virtuelle Gegenstande
aus einem Regal nehmen, drehen
und zurtckstellen.”

Paul Chojecki, Fraunhofer-Institut fiir Nachrichtentechnik




Technologie

zum Beispiel die elektromagnetische
Vertraglichkeit. Seit Juni ist die Test-
phase abgeschlossen, die Gesten-Steu-
erung kommt in der MIC-Klinik nun
standardmafSig zum Einsatz. ,,In der
Testphase konnten die letzten Kinder-
krankheiten behoben werden“, sagt
Zorica Injac, Marketing Managerin
bei Karl Storz. ,,Jetzt lauft die Soft-
ware fehlerfrei.

Die MIC-Klinik kann damit schon Er-
folge vorweisen: ,, Wir sparen durch die
Gesten-Steuerung rund funf Minuten
pro Operation®, sagt Abri. ,,Eine OP-
Minute kostet uns 17,40 Euro. Wenn
man das aufs Jahr hochrechnet, kommt
einiges zusammen.“ Gerade altere
Menschen seien hiufig schon operiert
worden, sodass eine Vielzahl von CT-,
MRT- und Rontgenaufnahmen vorla-
gen. ,,So viele Schaukasten konnen wir
im OP gar nicht aufstellen, um alles im
Blick zu haben®, meint Abri.

Mosaikstein oder Wunderwaffe?

Hubertus FeufSner, Professor an der
Technischen Universitit Miinchen,
stimmt seinem Kollegen zu. FeufSner
ist in der Deutschen Gesellschaft fur
Chirurgie zustindig fiir den Bereich
minimalinvasive, computer- und te-
lematik-assistierte Chirurgie. Er sagt:
»Die Gerate-Peripherie im Operati-
onssaal wird immer umfangreicher,
weil es viel mehr bildgebende Verfah-
ren gibt und die Eingriffe immer tech-
nisierter werden.“ Die Frage sei, wie
der Operateur in diesem Umfeld noch
Herr des Geschehens bleiben konne.
Dazu brauche es eine funktionierende
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Innovativ: ,Wenn die Gesten-Steuerung mal nicht verfiig-
bar ist, sind unsere Operateure schon stinksauer", sagt
Omid Abri, Chirurg aus Berlin.

Schnittstelle zwischen Mensch und
Maschine. FeufSner hat schon mit Ge-
sten- und Sprach-Steuerung gearbei-
tet, aber auch mit sterilen Miusen und
Touchpads mit sterilen Uberziigen. Sein
Fazit: ,,Das kann nur ein Mix aus Ge-
sten-Steuerung, Spracherkennung und
sterilen Eingaben leisten. Die Gesten-
Steuerung ist keine Wunderwalffe, aber
ein wertvoller Mosaikstein.

Abri sieht das anders: ,,Wir haben in
unserer Klinik die Sprach-Steuerung
mal ausprobiert, aber alle Operateure
haben es abgelehnt.“ Auch von sterilen
Mausen halte er nicht viel. ,,Die kon-
nen vom Tisch fallen. Und aufSerdem
miissen sie nach jeder OP abgebaut, ge-
reinigt und wieder aufgebaut werden.“
Unterstiitzung bekommt Abri in dieser
Frage von Axel Kramer, Direktor des
Instituts fur Hygiene und Umweltme-
dizin Greifswald. Kramer sagt: ,,Eine
Maus jedes Mal nach der OP zu steri-
lisieren oder steril zu umhiillen, ist mit
hohem Aufwand verbunden. Bei steriler
Umbhiillung ergibt sich zusitzlich das
Risiko der Undichtigkeit.“ Kramer be-
vorzugt — aus hygienischer Sicht — den
Einsatz der Gesten-Steuerung. ,,Die ist
immer aseptisch. Insofern bestehen bei
ihr weniger Fehlerquellen. Das tragt
letzten Endes zur erhohten Sicherheit
der Patienten bei.

PACS-Schnittstelle in der

neuen Software-Version

In der MIC-Klinik hat man sich oh-
nehin fiir den Einsatz der Gesten-
Steuerung entschieden. Das liege aber
nicht nur an der Zeitersparnis, sagt

Abri. ,,Der viel grofSere Effekt ist die
Patientensicherheit. Denn die OP ver-
lauft schneller und glatter, und die Pa-
tienten verbringen weniger Zeit anis-
thesiert.“ Bislang ist ein OP-Saal mit
zwei Handsuchern ausgestattet, einem
tiber dem OP-Tisch, einem weiteren an
der Wand. Doch die Klinik baut gera-
de um. Die neuen OP-Sile sollen eben-
falls Gesten-Steuerung erhalten. Davon
hat Karl Storz bislang zwei Varianten
auf den Markt gebracht. Die Version
mit der ,,kleinen“ Software ist ein ge-
schlossenes System. Hier miissen die
Patientendaten vor der OP auf einen
USB-Stick gezogen und an das System
angeschlossen werden. Die Autorisie-
rung verlauft iiber Passwort und Fin-
gerabdruck. Die ,,grofSe Software hat
eine Schnittstelle zum Netzwerk der
Klinik. Diese kostet — inklusive eines
Suchers — mit 10.000 Euro aber auch
doppelt so viel wie die kleine. An das
PACS (Picture Archiving and Com-
munication System) lassen sich beide
Varianten bislang allerdings nicht an-
schliefen. Eine PACS-fahige Dicom-
Schnittstelle plant Karl Storz erst fir
die neue Version der Software.

Jetzt gehe es erst einmal darum, die
Software in Deutschland, Osterreich
und der Schweiz zu vertreiben, so Karl
Storz-Managerin Injac. Sie ist mit der
Entwicklung der Software und dem
Markteintritt bislang sehr zufrieden.
»Das Interesse weiterer Kliniken ist
da, auch grofle Krankenhausverban-
de haben schon angefragt.“ Ende des
Jahres solle dann der amerikanische
Markt erschlossen werden. Injac ist
zuversichtlich: ,,Mit der Gesten-Steu-
erung im OP sind wir bislang weltweit
die einzigen.“ Die Arzte der MIC-Kli-
nik scheint die neue Technik relativ
schnell tiberzeugt zu haben. ,,Wenn
die Gesten-Steuerung mal nicht ver-
fugbar ist, sind unsere Operateure
schon stinksauer, so schnell haben die
sich daran gewohnt“, sagt Abri. =

Sebastian Schnabel
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