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TELERADIOLOG:INNEN: VOM ARZT ZUM
GESUNDHEITSMANAGER

Radiolog:innen werden von reinen Befundern zu Gesundheitsmanager:innen und Weichenstellern fiir

Therapie und Wissenschaft.
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m Laufe der Geschichte hat sich die

Berufswelt immer wieder veran-

dert. Der technologische Wandel hat
dazu gefiihrt, dass eine Vielzahl neuer
Berufe entstanden sind, andere ver-
schwanden und wieder andere dnder-
ten ihr Profil. So auch die Radiologie.
Waren Radiolog:innen zunéchst stati-
ondr tatig, sind sie heute vom Ort der
Behandlung unabhingig aktiv und
liefern als differenzierte Analytiker:in-
nen unterschiedlichste bildgestiitzte
Informationen, egal wohin. Teleradio-
log:innen werten nicht nur Bilddaten
aus, sie geben anderen Fachdrzt:innen
wichtige Entscheidungshilfen fir die
Behandlung ihrer Patient:innen. Sie
fihren in facheriibergreifenden Kon-
silen verschiedenste Kompetenzen zu-
sammen, erkldren und interpretieren
die mittlerweile hochkomplexen ra-
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diologischen Befunde und diskutieren
alternative therapeutische Ansétze.
Damit besetzen Radiolog:innen als
Weichensteller fiir die bestmogliche
Therapie bereits jetzt eine Schliissel-
position im Rahmen der Patientenver-
sorgung.

Moglich wurde diese Entwicklung
durch die zunehmende Strukturie-
rung und Digitalisierung des Fachs.
Und diese Entwicklung geht rasant
weiter. Dazu tragen Kiinstliche Intelli-
genz (KI) und Deep Learning (selbst-
lernende Systeme) wesentlich bei. KI
nimmt den Radiolog:innen Routine-
aufgaben ab und ermoglicht es, deren
Kompetenz fiir hoherwertige diagnos-
tische Aufgaben zu nutzen. Dies gilt
etwa fur Radiomics, also die durch
autonome Computeranalyse entdeck-
ten Auffilligkeiten radiologischer Bil-
der, die nicht im Zentrum der Betrach-
tung stehen, aber dennoch relevant
sein konnen. Perspektivisch verschafft
KI gerade Radiolog:innen die Mog-
lichkeit, auf Besonderheiten von Pati-
ent:innen einzugehen und zusammen
mit den jeweiligen Behandler:innen
individualisierte Therapien zu entwi-
ckeln. Selbst genauere und zuverldssi-
gere Prognosen fiir einen bestimmten
Krankheitsverlauf sind denkbar bis
hin zu Schlussfolgerungen iber

Krankheitsanlagen
von Menschen. Im
besten Fall wiirde
sich damit ein
Traum der Mensch-
heit erfiillen, Krank-
heiten schon vor ih-
rer Entstehung ver-
hindern zu kénnen.

Radiolog:innen
miissen sich auf dem

Weg dorthin kontinuierlich speziali-
sieren und sich, am besten bereits im
Studium, immer neue fundierte Fach-
kenntnisse in den verschiedenen me-
dizinischen Disziplinen aneignen. Sie
miissen sich mit KI und den dafir
entwickelten Algorithmen beschafti-
gen, die fir immer mehr Krankheits-
bilder verfeinert werden. Technisches
Verstindnis von Computernetzwer-
ken und Datenleitungen ist ebenfalls
erforderlich.

Teleradiolog:innen sind aber da-
rauf angewiesen, dass alle bei dieser
Entwicklung mitziehen. Dies gilt
nicht nur fir die anderen Facharzt:in-
nen, sondern auch fiir MTR As, die IT-
Verantwortlichen und das kaufmén-
nische Management von Krankenhéu-
sern. Dieses muss mit der geeigneten
digitalen Architektur der Kranken-
héuser die erforderlichen Vorausset-
zungen schaffen.

Um die Weiterentwicklung von
Teleradiologie und Kiinstlicher Intelli-
genz mitzugestalten, hat die Deutsche
Gesellschaft fiir Teleradiologie mit
dem Reif & Moller Netzwerk fiir Tele-
radiologie und der NEXUS/CHILI
GmbH, das Projekt ,Zukunft Tele-
radiologie“ geschaffen. Die nichste
virtuelle Veranstaltung zum Thema
,Offene KI-Plattformen — Stand der
Entwicklung und Nutzungsmoglich-
keiten fiir die Teleradiologie“ findet
am Donnerstag, 2. September statt.

Weitere Infos und Anmeldung unter
www.zukunft-teleradiologie.de

Dr. Torsten Moller
Vorsitzender der Deutschen
Gesellschaft fiir Teleradiologie (DGT)
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