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Liebe Leserinnen, liebe Leser,

Neue Wege

Die Radiologie entwickelt sich schnell. In den kommenden
Jahren werden die Verdanderungen radikal sein, ,Evolution auf
Speed’, kdnnte man sagen. Das Fach birgt ein enormes Poten-
zial, vom reinen diagnostischen Dienst zu einer Art ,Datenma-
schine’ der Medizin zu werden. Schon heute funktioniert mo-
derne Medizin nicht ohne die Radiologie, die eine zentrale Rolle
in Pravention, Diagnostik und Therapie spielt.

Da ist es nur folgerichtig, dass das Bundesgesundheitsminis-
terium (BMG) sie im Krankenhausreformanpassungsgesetz als
,Grundvoraussetzung fir weitere arztliche Therapieentschei-
dungen’ anerkennt. Strukturell ist diese Anerkennung der Ra-
diologie aber nicht umgesetzt — sie muss sowohl strukturell als
auch finanziell klar gestarkt werden. Es muss eine noch konse-
guentere Digitalisierung stattfinden, die selbstverstandlich auch
den Einsatz kunstlicher Intelligenz (KI) umfasst. Und das Fach
muss attraktiver fir den Nachwuchs werden, um dem Fach-
kraftemangel zu begegnen — fir alle beteiligten Berufsgruppen.

Vom Hindernis zur Chance

KI muss vom Effizienztool zum Hebel fur bessere klinische Ent-
scheidungen werden — gestaltet von der Radiologie. Sobald
Scans vollstandig computerlesbar werden, wird aus dem Einzel-
ereignis einer Diagnose ein abfragbarer Datenpunkt in einem
multimodalen Datensatz. Die Werkzeuge dafur sind vorhanden:
Foundation-Modelle, Tools zur Ubersetzung unstrukturierter
Dokumentation in strukturierte Daten oder agentenbasierte
Arbeitsabldufe. Was fehlt ist die Architektur, die diese Bereiche
miteinander verbindet — stets prasent, unsichtbar, allgegenwar-
tig. Fur die Radiologie entsteht hier die Herausforderung, ihre

Editorial 3

Fuhrungsrolle bei Digitalisierung und Kl-Einsatz zu behaupten
und neue Anwendungsfelder aktiv zu gestalten.

Radiologen sollten sich mit ihrer zuktinftigen Rolle auseinander-
setzen. Der Fokus verandert sich, weg von reiner Befundung
hin zu mehr klinischer Verantwortung, Entscheidungsunterstit-
zung und Interaktion sowohl mit Patienten als auch Kollegen.
Die Komplexitdt und die Multimodalitat der Medizin sowie die
Menge unstrukturierter und strukturierter Daten waren lange
ein Hindernis — jetzt werden sie zur Chance fur jene, die die
richtigen Instrumente beherrschen, um damit umzugehen und
den gréBten Nutzen fur die Patienten herauszuholen.

Beschleunigter Wandel

Der Wandel findet in einer Welt statt, die in der gré3ten Ener-
giekrise der modernen Geschichte steckt, mit stark gestiegenen
Preisen flr fossile Energietrager und Lieferketten, die alles ande-
re als sicher sind. Die Deutsche Krankenhausgesellschaft (DKG)
warnte kirzlich vor Lieferengpéassen im Bereich der Schutzaus-
ristung. In diesem Zusammenhang wies sie darauf hin, dass es
unter anderem auch Warnsignale bei der Versorgung mit He-
lium gebe. Das sei prinzipiell ein knappes Gut, die unterbroche-
nen Lieferketten wirden die Beschaffung aber noch komplizier-
ter machen als bisher. Manche Analysten erwarten durch die
steigenden Preise fur fossile Energietrager eine Beschleunigung
der Energiewende, allen politischen Gegenbewegungen zum
Trotz. Auch der Umstieg auf (nahezu) heliumfreie MRT-Scanner
kdnnte sich durch die wachsende Unsicherheit beschleunigen.

Ein Bereich, in dem KI kaum helfen kann, ist das Umlagern und
Positionieren der Patienten vor einer bilddiagnostischen Unter-
suchung. Aber auch dort gibt es Losungen, die einerseits die
MTR entlasten und andererseits den Patienten etwas Eigenstan-
digkeit zurtckgeben — mehr dazu in unserer Titelstory.

Wir winschen lhnen eine interessante und aufschlussreiche
Lektlre!
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Sven Preusker,
Redakteur
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Wie Mensch und Technologie Hand in Hand das volle Potenzial der Radiologie ausschopfen kénnen - Teil 1

Die Zukunft 1st intelligent

vernetzt

Wird KI weiter an Bedeutung gewin-
nen und sind wir in der Lage, Hirden zu
Uberwinden und mdglichen Risiken ad-
dquat zu begegnen? Kann Vernetzung
von Hardware, Software und medizini-
scher Expertise die Patientenversorgung
weiter verbessern? Kénnen Teleradiolo-
gie und Remote Services eine gangbare
Losung sein, dem auch in der Radiolo-
gie immer drangendem Personalmangel
zu begegnen? Auch in diese Ausgabe
des RT-Jahreskatalogs geben Experten
wieder Antworten auf die aktuell dran-
gendsten Fragen.

Marcus Muth,
Head of Portfolio Management DIIT,
Dedalus HealthCare
www.dedalus.de

1. Noch mehr herausholen:

Kinstliche Intelligenz ist mittlerweile im
radiologischen Alltag angekommen. Sie
kann Radiologen speziell bei der Priori-
sierung von Akutfallen und wiederkeh-

renden Aufgaben wie dem Einzeichnen
von Lungenrundherden unterstltzen.
Voraussetzung fur die Akzeptanz ist je-
doch eine tiefe Integration in die tdgli-
chen Workflows und bestehende RIS/
PACS, da ansonsten durch das Anmelden
in anderen Systemen und eine manuelle
Ubertragung der Ergebnisse die gewon-
nene Zeit wieder verloren geht. Bei einer
entsprechenden Integration kénnen die
von der Kl vorgeschlagenen Ergebnis-
se akzeptiert oder angepasst und dann
automatisch in den Befund im RIS Uber-
nommen werden.

2. GréBer, hdher, weiter:

Mit Blick auf die Radiologie liegt der Fo-
kus der KI-Anwendungen aktuell in der
Befundung von Untersuchungen. Kinf-
tig wird sich das Feld jedoch weiten. Ich
sehe da auch eine Unterstitzung in der
Untersuchungsplanung, der Indikations-
prafung samt Definition des am besten
geeigneten Scanprotokolls, bei der leitli-
nienkonformen Anforderung von Unter-
suchungen und mit selbstlernenden Sys-
temen mit Feedbackschleife, integriert
ins RIS/PACS.

3. Personalmangel begegnen:

Wir erkennen bei den Krankenhdu-
sern einen klaren Trend zur Nutzung
teleradiologischer Dienstleistungen, be-
sonders um Auslastungsspitzen abzu-
fangen. Auch hierbei gilt jedoch, dass
diese Workflows bestmdglich in die RIS/
PACS-Umgebung integriert sind. Wir ha-
ben unterschiedliche Teleradiologieplatt-
formen an unsere Systeme angebunden,
um beides zu gewahrleisten — die Entlas-
tung der Radiologen und die tiefe Integ-
ration in die bewahrten Arbeitsablaufe.

Unsere Fragen an die Branchenexperten:

1. Wie kénnen Radiologen aus einer Untersuchung noch mehr herausholen
(z.B. Kl-Integration, Automatisierung ...)?

2. GroBer, hoher, weiter: Wo sind noch wirkliche Grenztberschreitungen
bei der Gerate- und IT-Entwicklung moglich?

3. Personalmangel: Sind Teleradiologie und Remote Services die Lésung?

Radiologie ,,,c

Ronn Kirschnick,
Manager Marketing X-ray,
Fujifilm Healthcare Deutschland
www. fujifilm.com

1. Noch mehr herausholen:

Eine exzellente Mammografie setzt vor-
aus, dass sich die MTR primar der indi-
viduellen Begleitung und fachgerech-
ten Lagerung der Patientinnen widmen
kann. Daher ist eine nahtlose Kl-Integra-
tion der Schlussel. Bei Fujifilm Healthcare
Deutschland setzen wir genau hier an.
Unser neues digitales Mammografiesys-
tem Amulet Sophinity integriert Kl-ge-
stltzte Tools, die speziell die MTRs im
Workflow unterstiitzen — mit intelligen-
ter Assistenz. Denn durch die Projektion
der Voraufnahme direkt auf den Detek-
tor ermdglicht das System eine perfekte
Positionierung und Kompression. Das
spart Zeit und verbessert die Bildqualitat.
Klnstliche Intelligenz Gbernimmt Rou-
tineaufgaben und schafft Raum fur das
Wesentliche: komplexe Diagnostik und
personalisierte Medizin. Wir sehen KiI
nicht als Ersatz, sondern als unterstit-
zendes Werkzeug. Es geht darum, Her-
ausforderungen wie Datenstandardisie-
rung und Systemintegration gemeinsam
zu l6sen, damit Mensch und Maschine
optimal voneinander profitieren.


http://www.dedalus.de
http://www.fujifilm.com

2. GroBer, hoher, weiter:

Wahre Grenzlberschreitungen finden
heute nicht mehr nur in der Bildauflo-
sung statt, sondern in der intelligenten
Interaktion zwischen Gerat und Mensch.
Der technologische Wandel in der Radio-
logie zielt darauf ab, ,Patient Care’ und
,Patient Safety’ durch radikale Arbeitser-
leichterung auf ein neues Level zu heben:
Mit dem Amulet Sophinity definieren wir
die physische Belastungsgrenze neu.
Funktionen wie die ,Parking Position’ der
Roéntgenréhre maximieren den ergono-
mischen Komfort bei der Positionierung
— eine direkte Antwort auf die korperlich
anstrengenden Routineablaufe der MTR.
Durch diese mechanische Unterstitzung
reduzieren wir das Risiko von Fehlpositio-
nierungen. Das bedeutet weniger Wie-
derholungsaufnahmen, geringere Dosis-
belastung und maximale Sicherheit fur
die Patientin. So gesehen eine ,Fehler-
pravention durch Design’. Wenn Technik
die korperliche Last Gbernimmt, bleibt
dem medizinischen Fachpersonal mehr
Raum fir die empathische Begleitung
der Patientin. Wahre Innovation ist dort,
wo die Technik unsichtbar wird und die
Versorgung optimiert.

3. Personalmangel begegnen:
Teleradiologie und Remote Services sind
wichtige Bausteine, aber die Ldsung
des Personalmangels beginnt bereits bei
der Hardware-Strategie. Anstatt Perso-
nal standig auf neue, komplexe Syste-
me umschulen zu mdussen, setzen wir
bei Fujifilm auf modulare Upgrades. So
bleibt die gewohnte Arbeitsumgebung
erhalten, wahrend die Software-Intel-
ligenz (z. B. Remote-Assistenz-Funktio-
nen) wachst. Unsere Systeme sind so
konzipiert, dass sie mit neuen Features
und  Remote-Schnittstellen  erweitert
werden koénnen — Nachhaltigkeit statt
Neuanschaffung. Das schont nicht nur
das Budget, sondern erlaubt es, moder-
ne teleradiologische Standards zu integ-
rieren, ohne den gesamten Geratepark
auszutauschen. Getreu unserem Slogan
JValue from Innovation’ entwickeln wir
Losungen, die den Workflow beschleu-
nigen. So unterstitzen wir den Trend
zur  FrOherkennung und erméglichen
weniger belastende Therapien — ein ent-
scheidender Faktor, um die Workload ftir
das verbleibende Personal beherrschbar
zu machen.

Susanne Schlagl, Geschaftsfuhrerin,
GE HealthCare Deutschland
www.gehealthcare.de

1. Noch mehr herausholen:

Durch den gezielten Einsatz kunstlicher
Intelligenz (KI) und Automatisierung las-
sen sich Bildqualitat, Konsistenz und Be-
fundunterstutzung verbessern, wahrend
Routineaufgaben reduziert werden. So
werden relevante Informationen schneller

Branchentrends 9

verflgbar und Radiologen gewinnen Zeit
fur die medizinische Bewertung und kli-
nische Einordnung. Ein Beispiel aus dem
Portfolio von GE HealthCare ist AIR Recon
DL, die Deep-Learning-Rekonstruktions-
|6sung fur die Magnetresonanztomo-
grafie. Sie verbessert Bildqualitat, SNR
und Kontrast, ermoglicht kirzere Unter-
suchungszeiten und reduziert Wiederho-
lungsaufnahmen. Fir Radiologen bedeu-
tet das prazisere Bilder, weniger Artefakte
und schnellere Befundbarkeit — bei gleich-
zeitiger Entlastung im Routinebetrieb.

2. GroBer, hoher, weiter:

Echte Fortschritte entstehen weniger
durch immer gréBere Systeme, sondern
durch die intelligente Vernetzung von Ge-
raten, Software und [T-Systemen Gber den
gesamten Arbeitsablauf hinweg. Grenz-
Uberschreitend ist vor allem die enge Ver-
zahnung von Bildgebung, Datenanalyse
und klinischen Prozessen, die prazisere
Entscheidungen und effizientere Abldufe
ermoglicht. Mit den ECR Unveilings un-
terstreicht GE HealthCare den Fokus auf
bewusst entwickelte Innovationen, die
klinische Anforderungen, Arbeitsablaufe
und digitale Technologien zusammenfuh-
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ren. Ein Beispiel ist der Omni 128 cm PET/
CT, der als Teil der neuen Generation von
Bildgebungssystemen darauf ausgelegt
ist, Prazision und Effizienz in der mole-
kularen Bildgebung weiterzuentwickeln.
Entscheidend ist dabei nicht nur das ein-
zelne System, sondern seine Einbettung
in ein vernetztes, digitales Gesamtkon-
zept fur die radiologische Versorgung.
Ein weiteres Beispiel ist der neue Photon-
Counting-CT Photonova Spectra. Durch
die  Deep-Silicon-Detektortechnologie
zahlt er erstmals jedes einzelne Ront-
genphotonen direkt und liefert mit acht
Energie-Bins deutlich mehr spektrale In-
formationen als herkdmmliche CTs. Das
ermoglicht prazisere Materialtrennung,
hochauflésende Bildgebung und einen
universellen Scan-Ansatz, der Workflows
vereinfacht und klinische Entscheidun-
gen (ber Neurologie, Onkologie und
Kardiologie hinweg verbessert.

3. Personalmangel begegnen:
Teleradiologie und standorttibergreifen-
de Fernunterstitzung koénnen helfen,
Fachwissen besser zu verteilen und vor-
handene Ressourcen effizienter zu nut-
zen. Sie sind jedoch kein Ersatz fur quali-
fiziertes Personal, sondern ein wichtiges
Instrument, um Radiologen im Alltag zu
entlasten und die Versorgung auch bei
steigender Arbeitsbelastung stabil zu
halten.

Mit Digital Expert Access, der Remote-Un-
terstitzung fur die Radiologie, kénnen
standortlbergreifende Kollegen Radiolo-
gieteams Uber eine sichere Verbindung in
Echtzeit begleiten — zum Beispiel bei kom-
plexen Scans, Protokolloptimierungen
oder Schulungen. Das reduziert Wartezei-
ten, entlastet das Personal und unterstitzt
eine konstante Untersuchungsqualitat,
ohne dass Experten vor Ort sein mussen.

Julia de Jong,
Area Director DACH & Nordics,
deephealth/Gleamer
www.gleamer.ai

1. Noch mehr herausholen:

Mehr Prazision, mehr Effizienz und mehr
klinischen Nutzen aus denselben Bild-
daten — all das erfolgt, wenn Bilddaten
nicht nur betrachtet, sondern intelligent
weiterverarbeitet werden. Radiologen
konnen heute weitaus mehr Informatio-
nen aus der Untersuchung und vorhan-
denen Daten herausholen. Der groBte
Hebel liegt dabei in der Kombination
aus Kl-Integration, Automatisierung und
nahtloser Workfloweinbettung.

Unsere Kl kann Pathologien friih erken-
nen, Uber Worklisten priorisieren und
strukturiert in den Befundungsprozess
mittels vorpopuliertem Text einbringen.
Dadurch entsteht eine erhohte diag-
nostische Sicherheit und hohere Ge-
schwindigkeit, besonders bei hohem
Patientenaufkommen, im Notfall oder
bei standardisierten Fragestellungen.
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Zusatzlich lassen sich Routinetdtig-
keiten wie Voranalysen, Messungen,
Quantifizierungen und Reporting auto-
matisieren. Der Radiologe erhalt eine
standardisierte und reproduzierbare
Grundlage, um Zeit zu sparen und Va-
riabilitaten zu reduzieren.

Ein weiterer Mehrwert besteht, da aus
derselben Untersuchung oft zusatzli-
che klinische Informationen gewonnen
werden kénnen — etwa durch quantita-
tive Auswertungen, Vergleich mehrerer
Zeitpunkte oder das Sichtbarmachen
relevanter Zusatzbefunde. Entscheidend
ist, dass diese Funktionen direkt in be-
stehende Systeme integriert sind und
keinen zusatzlichen, komplexen Work-
flow erzeugen.

2. GroBer, hdher, weiter:

Die ndchste echte Grenziberschreitung
liegt nicht nur in ,gréBer, hoher, weiter’
bei Gerdten, sondern in der intelligen-
ten Nutzung der vorhandenen (Bild-)
Daten, wie Laborwerten, Guidelines und
dem Mix aus verschiedenen Informatio-
nen — Stichwort ,Prediktion’. Der groBte
Hebel liegt in der IT: Kunstliche Intelli-
genz, Automatisierung und Orchestrie-
rung mussen so integriert werden, dass
aus jeder Untersuchung ein erhohter
diagnostischer und klinischer Mehrwert
entsteht. Die Zukunft sind nicht nur bes-
sere Hardware, sondern auch smartere
Workflows: automatische Priorisierung,
guantitative Auswertung sowie struk-
turierte Befundung. Und ein ,Muss’ ist
die nahtlose Integration in bestehende
Systeme. Genau dort werden Effizienz,
Qualitat und Skalierbarkeit wirklich neu
definiert.

3. Personalmangel begegnen:

Beides, Teleradiologie und Remote Ser-
vices, sind wichtige Teile der Personal-
mangellésung — aber nicht die alleinige
Antwort. Sie helfen, Expertise stand-
ortubergreifend verfigbar zu machen,
Auslastung besser zu verteilen und Ver-
sorgung auch bei personellen Engpassen
aufrechtzuerhalten. Jedoch entsteht erst
in Kombination mit KI und Automatisie-
rung die derzeit bestmdgliche Losung.
Denn Personalmangel lasst sich langfris-
tig nicht nur durch Verlagerung l6sen,
sondern vor allem durch Effizienzgewin-
ne im Workflow: Priorisierung, Vorana-
lysen, Quantifizierung und strukturierte
Befundung und deren Unterstitzung,
die die Radiologen und &rztliches Perso-
nal spirbar entlasten.


http://www.gleamer.ai
https://www.telefonseelsorge.de/krisenkompass/

Dr. Arpéd Bischof und
Rainer Anzbdck, Co-Leader,
Business Unit Medical Imaging,
Paratus Holding
www.paratus-group.com

1. Noch mehr herausholen:

Trotz der Fulle an KI-Fakten ist und bleibt
ein gut lesbarer Befund zentral. Daher
kommen bei der Befundstrukturierung
vermehrt Kl-Assistenzsysteme zum Ein-
satz. Durch kinstliche Intelligenz kann
man aus einer Untersuchung inhalt-
lich durchaus mehr herausholen. Ent-
scheidend ist jedoch die wirtschaftliche
Perspektive: Unter zunehmendem Kos-
tendruck liegt der groBte Hebel nicht
in zusatzlicher Analyse, sondern in kon-
sequenter Automatisierung durch klare
Organisation, intelligente Regeln und
den gezielten Einsatz von Kl entlang des
gesamten Workflows.

2. GroBer, hdher, weiter:

In anderen Bereichen, wie dem La-
bor- und dem Automobilsektor, ist klar
zu erkennen, dass die Entwicklung in
Richtung vollstandiger Automatisierung
geht. Ahnliches wird auch in der Ra-
diologie passieren. Der ,One-Button’-
MRT oder -CT wird kommen. Nach der
Positionierung des Patienten lauft der
gesamte Prozess weitgehend automa-
tisch im Workflow ab. Wahrend sich die
Hardware zunehmend angleicht, werden
kinftig vor allem Software, Workflow-
integration und Automatisierung die
entscheidenden Kriterien fir Anschaf-
fung und Betrieb sein.

3. Personalmangel begegnen:

In Deutschland, Osterreich und der
Schweiz beobachten wir eine stetige Zu-
nahme teleradiologischer Befundungen.
In den letzten Jahrzehnten haben wir
viele Entwicklungen aus den USA friher
oder spater Ubernommen. Das gilt auch
fir die Teleradiologie. Dort werden in
den fast 20.000 Imaging Centern bereits
heute etwa ein Drittel der Befunde am

Tag und drei Viertel in der Nacht remote
erstellt — aus Personalmangel, zur Feh-
lervermeidung und aus Kostengriinden.
Das funktioniert gut. Dieser Trend wird
auch bei uns zunehmen und es ist gut
maoglich, dass sich die rechtlichen Rah-
menbedingungen mit der Zeit entspre-
chend anpassen.

Jan Huesing, Business Lead Imaging,
Philips DACH
www.philips.de/healthcare

1. Noch mehr herausholen:

Aus meiner Sicht liegt der gro3te Hebel
darin, die einzelne Untersuchung nicht
mehr isoliert zu betrachten, sondern als
Teil eines durchgangigen, datengetrie-
benen Entscheidungsprozesses. Genau
hier setzen KI und Automatisierung an.
Wir sehen im DACH-Markt sehr deutlich,
dass integrierte Kl-Lésungen zunehmend
in den klinischen Alltag einziehen. Tech-
nologien wie Kl-gestltzte Rekonstruk-
tion — etwa SmartSpeed Precise in der
Magnetresonanztomografie — ermog-
lichen es, Untersuchungen deutlich zu
beschleunigen und gleichzeitig die Bild-
qualitat zu verbessern. Das hilft nicht nur
dabei, dem steigenden Untersuchungs-
volumen zu begegnen, sondern erhéht
auch die diagnostische Sicherheit.

Ein weiterer wichtiger Punkt ist die Er-
weiterung der diagnostischen Tiefe.
Beispielsweise lassen sich mit spektraler
CT-Bildgebung zusétzliche Informationen
generieren, die Uber die klassische Mor-
phologie hinausgehen. In Kombination
mit Kl kénnen die Daten automatisiert
aufbereitet und strukturiert werden — Ra-
diologen erhalten damit deutlich mehr
verwertbare Informationen aus dersel-
ben Untersuchung.

Was ich in vielen Gesprachen mit Kun-
den hore: Der eigentliche Mehrwert ent-
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steht dann, wenn die Technologien naht-
los in den Workflow integriert sind. Hier
zeigen Plattformen wie der Al Manager,
wie sich KI-Anwendungen flexibel ein-
binden und skalieren lassen. So wird aus
einer Untersuchung Schritt fur Schritt ein
umfassender Erkenntnisprozess — ohne
zusatzlichen Aufwand fur das medizini-
sche Personal.

2. GroBer, héher, weiter:

Die klassischen Leistungsparameter blei-
ben wichtig — aber die wirklichen Sprin-
ge sehe ich aktuell an den Schnittstellen
zwischen Gerét, Software und IT. Wir be-
wegen uns weg vom einzelnen System hin
zu integrierten Plattformen. Neue Gerate-
generationen kombinieren Hardware-In-
novationen mit KI-basierter Rekonstruktion
und automatisierter Scanplanung. Das be-
deutet: Der gesamte Prozess wird intelli-
genter — von der Protokollauswahl bis zur
Auswertung.

Ein Beispiel: Die kardiovaskulare Magnetre-
sonanzuntersuchung (CMR) gehort zu den
komplexesten Bildgebungsverfahren. Ins-
besondere die vielschichtige Planung der
Herzebenen ist langwierig und erfordert er-
fahrenes radiologisches Fachpersonal. Phi-
lips SmartHeart ermaéglicht die vollautoma-
tische Planung aller Herzachsen in knapp
30 Sekunden und setzt damit sowohl in
der Verkirzung der Untersuchungszeiten
als auch im breiten Zugang zur Bildge-
bung neue Malstabe. Dabei erlaubt der
zugrundeliegende  3D-Ubersichtsscan in
Kombination mit dem Kl-Modell eine ro-
buste Berechnung der Herzachsen selbst
im Falle von Arrhythmien und macht einen
automatisierten Workflow vom Start der
Untersuchung an der Gantry bis zur ersten
Kontrastmittelgabe méglich.

Auch ein sehr spannendes Feld ist far
mich die standortUbergreifende Vernet-
zung. Gerade im DACH-Raum mit seinen
heterogenen Versorgungsstrukturen er-
offnet das neue Moglichkeiten. Losungen
wie das Radiology Operations Command
Center zeigen, wie sich Kapazitdten zen-
tral steuern und Engpasse gezielt aus-
gleichen lassen — in Echtzeit. Gleichzeitig
wird Interoperabilitdt zum entscheiden-
den Faktor. Cloudbasierte Architekturen
spielen eine immer groBere Rolle, weil sie
Innovationen schneller verfiigbar machen
und skalierbar sind. Die eigentliche Grenz-
Uberschreitung liegt fir mich deshalb
nicht mehr im ,gréBeren’ Gerat, sondern
in der Fahigkeit, ein vernetztes, lernen-
des System zu schaffen, das Technologie,
Daten und klinische Prozesse intelligent
zusammenfuhrt.

2026 Radiologie
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3. Personalmangel begegnen:

Der Fachkraftemangel ist langst Reali-
tat — und wird sich in den kommenden
Jahren weiter verscharfen. Teleradiologie
und Remote Services sind aus meiner
Sicht ein wichtiger Teil der Losung, aber
eben nicht die alleinige Antwort. Was wir
heute schon sehen: Teleradiologische An-
satze helfen, Expertise besser zu verteilen
und insbesondere kleinere Standorte zu
unterstitzen. Gleichzeitig gehen moder-
ne Remote-Konzepte deutlich weiter. Mit
Losungen wie dem Radiology Operations
Command Center kénnen Teams Unter-
suchungen standortibergreifend planen,
begleiten und optimieren. Das entlastet
spirbar im Alltag.

Auch im technischen Betrieb bieten Re-
mote Services enormes Potenzial. Syste-
me lassen sich zunehmend aus der Fer-
ne Uberwachen und warten, wodurch
Ausfallzeiten reduziert und Ressourcen
effizienter eingesetzt werden kdénnen.
Ein wichtiger Baustein ist dabei die
vorausschauende Wartung (Predictive
Maintenance): Dabei werden potenziel-
le Probleme friihzeitig erkannt, oft be-
vor sie fur den Anwender sichtbar sind.
Sie kénnen dann behoben werden,
bevor sie den klinischen Ablauf beein-
trachtigen. Entscheidend ist fur mich
aber der Gesamtansatz. Erst im Zusam-
menspiel mit KI-gestltzter Automatisie-
rung — etwa bei der Priorisierung von
Worklists oder der Standardisierung von
Prozessen — entsteht ein wirklich skalier-
bares Modell.

Mein Fazit: Teleradiologie und Remote
Services sind ein zentraler Baustein, um
Radiologie resilienter und effizienter auf-
zustellen. Die nachhaltige Lésung liegt
jedoch in der intelligenten Kombination
aus Technologie, neuen Arbeitsmodellen
und starkerer Vernetzung Uber Standorte
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Dr. Ehssan Ghadamgahi, MBA,
Grinder und Geschaftsfthrer,
RA Radiology Advanced
www.radiology-advanced.com

1. Noch mehr herausholen:

Das diagnostische Potenzial moderner
Bildgebung entsteht heute weniger
durch neue Gerate als durch intelligen-
te Systeme, die Daten, Technologie und
medizinische Expertise zusammenfiih-
ren. Ein zentraler Baustein fur Radiolo-
gy Advanced ist unser Triple-Befunder-
Standard: Jede Untersuchung wird von
zwei Facharzten bewertet und parallel
durch validierte Kl-Algorithmen auf Auf-
falligkeiten hin analysiert. Der gesamte
Prozess ist RadPeer-basiert dokumen-
tiert und vollstandig in den klinischen
Workflow integriert. Dadurch lassen sich
Fehlerguellen reduzieren sowie Befunde
schneller und strukturierter an Zuweiser
Ubermitteln.

Gleichzeitig entwickeln wir uns gezielt
vom Teleradiologie-Dienstleister zum
Systemanbieter. Unsere Plattform liefert
nicht nur Befunde, sondern eine integ-
rierte Architektur aus tiefer [T-Integration
in KIS, RIS und PACS, automatisierter
Workflowsteuerung und eingebauten
Qualitatsmechanismen. Radiologen ge-
winnen dadurch mehr Zeit fir die Inter-
pretation komplexer Falle und kénnen
aus jeder Untersuchung den maximalen
diagnostischen Mehrwert fur die Patien-
tenversorgung generieren.

2. GroBer, hdher, weiter:

Wirkliche Grenzlberschreitungen erwar-
ten wir derzeit weniger bei einzelnen Ge-
raten als vielmehr bei der Integration von
Hardware, Software und medizinischer
Expertise zu standortibergreifenden Sys-
temen. Moderne Scanner sind bereits
technisch sehr ausgereift. Der eigentliche
Innovationshebel liegt heute darin, diese
Gerdte in intelligente, durchgéngig ver-
netzte Workflows einzubinden, die Proto-

kollplanung, Bildubertragung, Kl-Analyse
und arztliche Befundung orchestrieren.
Entscheidend ist dabei die Systeminteg-
ration. Erst wenn RIS, KIS, PACS und die
angeschlossenen Modalitdten technisch
sauber miteinander kommunizieren, ent-
steht ein wirklich effizienter radiologi-
scher Workflow. Schon eine konsequent
umgesetzte HL7-Integration reduziert
manuelle Zwischenschritte erheblich und
erleichtert den Klinikalltag fir Arzte und
MTRs spirbar. Patientendaten mussen
beispielsweise nicht mehr mehrfach ein-
gegeben werden, sondern werden auto-
matisch entlang der gesamten diagnosti-
schen Prozesskette Ubertragen.
Besonders groBes Potenzial sehen wir in
der Weiterentwicklung der Teleradiologie.
Hier geht es langst nicht mehr nur um die
reine BildUbertragung, sondern um voll-
standig digital organisierte radiologische
Versorgungsstrukturen:  automatisierte
Workflowsteuerung, Kl-gestitzte Analy-
se und eine enge Verzahnung zwischen
Untersuchung, Datenverarbeitung und
Befundung. Radiologie entwickelt sich
damit zunehmend von einer geratezen-
trierten Disziplin zu einem vernetzten,
standortUbergreifenden System.

3. Personalmangel begegnen:
Teleradiologie und Remote Services
sind kein Allheilmittel gegen den Fach-
kraftemangel, aber sie gehoéren zu den
wichtigsten strukturellen Instrumenten,
um radiologische Versorgung langfris-
tig stabil zu halten. Der Bedarf an Bild-
gebung steigt kontinuierlich, wahrend
gleichzeitig viele erfahrene Radiologen
in den kommenden Jahren aus dem Be-
ruf ausscheiden. In diesem Umfeld wird
es entscheidend, vorhandene Expertise
effizienter zu organisieren.
Teleradiologie erméglicht genau das: Ra-
diologische Kompetenz wird orts- und
zeitunabhangig verflugbar, ohne dass
jede Klinik rund um die Uhr vollstandi-
ge Teams vor Ort vorhalten muss. In der
Praxis lassen sich so Versorgungsspitzen,
Randzeiten und spezialisierte Fragestel-
lungen zuverldssig abdecken — insbeson-
dere in Nacht- und Wochenenddiensten.
Der entscheidende Faktor ist jedoch
nicht die reine Bildubertragung, son-
dern die Systemintegration. Durch klare
Qualitdtsmechanismen entstehen stabile
Versorgungsstrukturen. Radiologen ge-
winnen dadurch mehr Zeit fr komplexe
Diagnostik, interdisziplindre Zusammen-
arbeit und klinische Entscheidungspro-
zesse — wahrend die Gesamtversorgung
skalierbar und resilient bleibt.


http://www.radiology-advanced.com
http://www.krebshilfe.de/plus
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Mit technischer Unterstiitzung Ergonomie und Workflow im radiologischen Alltag verbessern

Transfer als Taktgeber

Der Untersuchungstag hat gerade be-
gonnen. Ein Patient wird mit dem Bett in
den CT-Raum gefahren, wahrend bereits
der nachste Transport angekundigt wird.
Zwei Mitarbeiter koordinieren den Wech-
sel auf den Untersuchungstisch, parallel
laufen Dokumentation und organisatori-
sche Absprachen. Solche Situationen ge-
horen zum radiologischen Alltag — und
zeigen, dass der Ablauf zwischen zwei
Untersuchungen oft genauso entschei-
dend ist wie die Untersuchung selbst.

er Untersuchungsbetrieb in der Ra-

diologie folgt einem engen Rhyth-
mus. Patienten werden vorbereitet, Un-
tersuchungen wechseln im Minutentakt,
stationdre Falle treffen parallel zu ambu-
lanten Terminen ein. Gerade in Bereichen
mit hoher Auslastung entscheidet nicht
nur die Leistungsfahigkeit der Gerate
Uber einen stabilen Ablauf, sondern auch
die Organisation der Arbeit zwischen
den Untersuchungen.

Ein zentraler Bestandteil des Alltags
bleibt haufig unsichtbar: das Umlagern,
Aufstehen und Positionieren der Patien-
ten. Die Arbeitsschritte finden meist au-
Berhalb der eigentlichen Untersuchung
statt, bestimmen jedoch maBgeblich,
wie ruhig oder hektisch der Tag verlauft.

Radiologie unter Taktung

Im Rheinland Klinikum Neuss werden
taglich  zahlreiche  Untersuchungen
durchgeftihrt. Neben geplanten Termi-
nen kommen Patienten aus Spat- und
Notdiensten hinzu. Viele von ihnen wer-
den stationdr mit dem Bett in die radio-
logische Abteilung gebracht und kénnen
nicht selbststandig auf den Untersu-
chungstisch wechseln. Fir das Team be-
deutet das, dass Transfers regelmaBig Teil
des Workflows sind. Je nach korperlicher
Verfassung der Patienten werden dabei
zwei bis vier Mitarbeiter benétigt.

SIEMENS .-,
althineers ‘

Der Wechsel vom Patientenbett auf den CT-Tisch ist ein wiederkehrender Arbeitsschritt, der sowohl Koordination als auch kérperlichen Einsatz erfordert.

Die Herausforderung liegt weniger in
einzelnen auBergewohnlichen Situatio-
nen, sondern in der Haufigkeit. Mehrere
Umlagerungen pro Stunde summieren
sich Uber den Tag zu einem relevanten
Belastungsfaktor — korperlich und orga-
nisatorisch. ,Viele Patienten bendétigen
Unterstitzung beim Umlagern — das
ist im Alltag ein relevanter korperlicher
Faktor fur das Team”, beschreibt Natalie
Konziela, leitende MTR im Rheinland Kli-
nikum Neuss, die Situation.

Wenn Routine zur Belastung
wird

Transfers gehoren zur taglichen Arbeit
und werden daher oft als selbstverstand-
lich betrachtet. In der Praxis entstehen je-
doch immer wieder kleine Unterbrechun-
gen: zusatzliche Abstimmungen im Team,
kurzfristige Hilfeanfragen oder Wartezei-
ten, bis gentigend Personal verfigbar ist.

Bild: febromed
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Die aktive Mitarbeit der Patienten kann die Transfers erleichtern und die Belastung

flr das Personal reduzieren. Bilder: febromed

Radiologie ,,,c

Die kurzen Verzdgerungen bleiben im Einzelnen kaum sicht-
bar, beeinflussen jedoch den Ablauf eines Untersuchungstags
splrbar. Besonders in Phasen hoher Auslastung kann bereits
eine kurze Verzdgerung dazu fuhren, dass sich Termine ver-
schieben und das Team unter zusatzlichen Zeitdruck gerat.
Gleichzeitig ist das Umlagern korperlich fordernd. Viele Mitar-
beiter radiologischer Abteilungen kennen Rickenbelastungen
oder wiederkehrende Beschwerden. Auch im Rheinland Klini-
kum Neuss wird das Thema im Team offen wahrgenommen.

Praxisanpassung im CT-Bereich

Im Rahmen eines Umbaus wurden in Neuss neue CT-Systeme
installiert. Gleichzeitig integrierte die Abteilung eine decken-
montierte Transferunterstitzung: ,get up’ von febromed. Ziel
war nicht eine Veranderung des Untersuchungsablaufs, son-
dern die Unterstlitzung bei wiederkehrenden Transfersituatio-
nen.

Nach Beobachtung des Teams veranderte sich vor allem der
Ablauf zwischen den Untersuchungen. Patienten kénnen Be-
wegungen haufiger selbst aktiv mitgestalten, wahrend die Mit-
arbeiter weniger Kraft aufwenden mussen. Dadurch werden
Transfers ruhiger und planbarer.

Im Alltag zeigt sich der Unterschied besonders in Phasen mit
hoher Auslastung. Wenn mehrere Untersuchungen hinterein-
ander stattfinden, steigt nicht nur der organisatorische Druck,
sondern auch die korperliche Belastung im Team. Wiederholte
Transfers und Umlagerungen kénnen Ruicken und Muskulatur
stark beanspruchen, insbesondere wenn nur ein Mitarbeiter
zur Verflgung steht. Strukturierte und ergonomisch unter-
stutzte Transfers tragen dazu bei, die Belastung zu reduzieren
und gleichzeitig den Ablauf stabil zu halten.

Workflow entsteht zwischen den Untersuchungen

Radiologische Effizienz wird haufig mit Gerdtegeschwindigkeit
oder Scanzeit gleichgesetzt. Die Praxis zeigt jedoch, dass viele
Engpasse auBerhalb der eigentlichen Untersuchung entstehen.
Transfers, Umlagerung und Vorbereitung bestimmen, wann
die nachste Untersuchung tatsachlich starten kann.

Wenn mehrere Mitarbeiter gleichzeitig gebunden sind, fehlen
sie an anderer Stelle im Ablauf. Ergonomische Unterstitzung
wird deshalb zunehmend nicht nur als Entlastung verstanden,
sondern als organisatorischer Faktor. Sie hilft, Arbeitsschritte
planbarer zu gestalten und den Ablauf insgesamt zu stabi-
lisieren. Im klinischen Alltag wird daher oft die Aufstehhilfe
,get up’ zur Unterstitzung wahrend wiederkehrender Trans-
fers eingesetzt.

Blick Gber die Radiologie hinaus

Ahnliche Beobachtungen zeigen sich auch in der Strahlenthe-
rapie. In der Praxis fir RadioOnkologie am Klinikum Gdtersloh
gehoren Transfers ebenfalls zum Arbeitsalltag, jedoch unter
anderen organisatorischen Rahmenbedingungen als in der
diagnostischen Radiologie. Wahrend dort haufig wechselnde
Untersuchungssituationen auftreten, sind Ablaufe in der Strah-
lentherapie starker standardisiert und Uber langere Zeitrdume
konstant. Gleichzeitig erfordern Umlagerung und Positionie-



Auch in der Strahlentherapie gehdren Transfers zum Arbeitsalltag — unter planbaren, aber prazisionsabhangigen

Bedingungen.

rung eine hohe Prazision, wodurch ergo-
nomische Aspekte auch hier eine wichti-
ge Rolle spielen.

Planungs-Computertomografie und Be-
strahlung laufen parallel. Personalver-
fugbarkeit spielt eine zentrale Rolle, da
bestimmte Mindestbesetzungen erfor-
derlich sind, um den Ablauf aufrecht-

zuerhalten. Nach Angaben des Teams
konnen korperlich belastende Transfers
dabei schnell zu einem Engpass werden.
JIransfers sind im Alltag ein entschei-
dender Faktor fir die korperliche Belas-
tung im Team”, beschreibt die leitende
MTR Marta Ludtke der Strahlentherapie
Gutersloh die Situation.
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Der Vergleich zeigt, dass die Herausfor-
derung nicht an ein bestimmtes Fach-
gebiet gebunden ist. Ob Radiologie oder
Strahlentherapie — Uberall dort, wo Pa-
tienten regelmaBig umgelagert werden
mussen, beeinflussen ergonomische Fak-
toren den Workflow.

Patienten aktiv einbinden

Ein weiterer Aspekt betrifft die Patienten-
seite. Wenn unterstlitzende Haltesyste-
me vorhanden sind, kénnen viele Patien-
ten Bewegungen selbst aktiver steuern.
Das vermittelt Sicherheit und reduziert
Unsicherheiten wahrend des Transfers.
Fur das Personal bedeutet das haufig
ruhigere Bewegungsabldufe. Die Kom-
munikation wird einfacher, Bewegungen
sind vorhersehbarer und der Transfer
kann in einem klaren Ablauf durchge-
fahrt werden. Besonders bei dlteren oder
schmerzempfindlichen Patienten ist die-
ser Effekt im Alltag hilfreich.

Neben der korperlichen Unterstitzung
spielt auch der psychologische Aspekt
eine Rolle. Viele Patienten empfinden
Unsicherheit beim Wechsel vom Bett auf
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Marta Lldtke, leitende MTR in der Strahlentherapie Gitersloh: , Transfers sind im Alltag ein entscheidender

Faktor fiir die korperliche Belastung im Team."

den Untersuchungstisch, insbesondere
wenn Bewegungen schmerzhaft oder
ungewohnt sind. Eine klar erkennbare
Madglichkeit zum Festhalten kann dazu
beitragen, dass Bewegungen kontrollier-
ter ausgefuihrt werden.

Aus Sicht der Mitarbeiter verbessert sich
dadurch haufig die Zusammenarbeit
wahrend des Transfers. Patienten reagie-
ren ruhiger, Bewegungen werden vor-
hersehbarer und Umlagerungsschritte
lassen sich strukturierter durchfihren.
Das wirkt sich nicht nur auf das Sicher-
heitsempfinden aus, sondern auch auf
die allgemeine Atmosphéare im Untersu-
chungsraum.

Ergonomie als Teil moderner
Arbeitsorganisation

Ergonomie wird im Klinikalltag haufig
primar mit Gesundheitsschutz verbun-
den. Die Erfahrungen aus Neuss und Gu-
tersloh zeigen jedoch eine zweite Dimen-
sion: Ergonomische Abldufe wirken sich
direkt auf die Organisation aus.

Wenn korperlich belastende Tatigkei-
ten reduziert werden, sinkt das Risiko
kurzfristiger Ausfélle und Arbeitspro-
zesse bleiben stabiler. Gerade in Abtei-
lungen mit hoher Taktung ist das ein
relevanter Faktor, da Prozesse selten
durch groBe Ereignisse unterbrochen
werden, sondern durch viele kleine
Verzodgerungen.

Radiologie ,,,c

Bilder: febromed

In einigen Kliniken spielen bei der Ein-
fuhrung ergonomischer Unterstiitzungs-
systeme auch finanzielle Rahmenbedin-
gungen eine Rolle. Dazu zahlen unter
anderem Fordermdglichkeiten, die im
Zusammenhang mit MaBnahmen zur
Arbeitsplatzgestaltung und zur Redu-
zierung korperlicher Belastungen stehen
kdnnen. In der Praxis werden solche Op-
tionen haufig im Rahmen individueller
Klinikentscheidungen gepruft.

Fazit

Der radiologische Alltag wird nicht allein
durch moderne Gerate bestimmt. Trans-
fers und Umlagerungen gehdren zu den
Arbeitsschritten, die den Workflow maB-
geblich beeinflussen — auch wenn sie au-
Berhalb der eigentlichen Untersuchung
stattfinden.

Die Erfahrungen aus der Radiologie des
Rheinland Klinikums Neuss und aus der
Strahlentherapie Gutersloh zeigen, dass
ergonomisch unterstitzte Ablaufe so-
wohl die korperliche Belastung im Team
reduzieren als auch Prozesse stabilisieren
konnen. Effizienz entsteht damit nicht
nur durch Technik, sondern durch gut
organisierte Arbeitsschritte im klinischen
Alltag.

Sowohl in Neuss als auch in Gutersloh
wird daher das System ,get up’ von fe-
bromed als Teil der ergonomischen Ar-
beitsorganisation eingesetzt.

Kontakt:

febromed GmbH & Co. KG
Am Landhagen 52

59302 QOelde

Tel.: +49 2522 92019-00
vertrieb@febromed.de
www.febromed.de

Beim Umlagern sind haufig mehrere Mitarbeiter beteiligt — ergonomische Unterstiitzung kann Arbeitsablaufe
strukturieren.
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Fachkraftesicherung in der Radiologie durch bundesweit einmaliges Projekt

Starke Partnerschaft

Mit einer bundesweit einmaligen Ko-
operation setzen die Westkustenkliniken
Brunsbuttel und Heide zusammen mit
einem Anbieter fur die Rekrutierung und
Integration internationaler Fachkrafte
neue MaBstabe fur die Fachkraftesiche-
rung in der Radiologie. Von 2026 an wer-
den Fachkrafte aus dem Ausland zentral
am Bildungszentrum der WestkUstenkli-
niken in Heide ihre Kenntnisprifung ab-
legen kénnen.

er zunehmende Personalmangel an

Medizinischen Technologen fir Ra-
diologie (MTR) in Deutschland erfordert
innovative Ansatze. Prognosen zufolge
wird sich der Engpass bis 2030 weiter
verscharfen. Genau hier setzt die neue
Partnerschaft der WestkUstenkliniken
Brunsbuttel und Heide mit der Visabee
GmbH an: Internationale MTR werden
durch Visabee gezielt qualifiziert und
absolvieren im Anschluss die gesetzlich
vorgesehene Kenntnispriifung, die von
der staatlich anerkannten MTR-Schu-
le an den Westkistenkliniken in Heide
abgenommen wird. Nach Bestehen der
Prafung koénnen die Experten aus dem
Ausland als voll anerkannte Fachkrafte
in den deutschen Arbeitsmarkt integriert
werden.
Eine besondere Starke liegt darin, dass
beide Partner AZAV-zertifiziert sind, also
von der Arbeitsagentur als Trager von
Bildungs- und Arbeitsférderung zugelas-
sen wurden. Dadurch kénnen die Qua-
lifizierungen Gber Bildungsgutscheine
finanziert werden — ein klarer Vorteil, der
Kliniken und Medizinische Versorgungs-
zentren (MVZ) spulrbar entlastet. Denn
die Kosten fur die MaBnahmen mussen
nicht von den Einrichtungen selbst getra-
gen werden.
,Unsere MTR-Schule, die Dr.-Gillmeis-
ter-Schule, ist eine der renommiertesten
Einrichtungen fur die Ausbildung von
MTR in Deutschland. Mit der bundes-
weit einmaligen Kooperation 6ffnen
wir ein weiteres Kapitel bei der Ausbil-
dung qualifizierter Fachkrafte und leisten
einen wichtigen Beitrag zur Lésung des
Fachkraftemangels”, erklart Dr. Martin
Blimke, Medizinischer Geschéaftsfiihrer
der WestkUstenkliniken. Auch der Ge-

schaftsfihrer der Visabee GmbH, Bastian
Mahmoodi, betont die Signalwirkung.
.Das Projekt ist ein Meilenstein — nicht
nur fir die Gesundheitsversorgung,
sondern auch als Beispiel dafir, wie 6f-
fentliche und private Partner gemeinsam
nachhaltige Antworten auf drangende
Herausforderungen des Arbeitsmarktes
finden kénnen”, so Mahmood,.

Hoher Bedarf an MTR in
Deutschland

Nach einer Erhebung von Visabee klagen
mehr als 60 Prozent der 1.234 allge-
meinen Krankenh&user in Deutschland
darUber, ihren Bedarf an Fachkraften im
Bereich der MTR nicht mehr decken zu
kdnnen. Im Schnitt bleiben 2,6 Vollzeit-
stellen unbesetzt. Hochgerechnet ergibt
sich daraus eine Lucke von 2.000 fehlen-
den Fachkréften. ,Bei unserer Erhebung
ist der niedergelassene Bereich noch gar

Bundesweite
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nicht mitbertcksichtigt. Demnach durf-
te bundesweit der Bedarf noch deutlich
hoher sein”, gibt Bastian Mahmoodi zu
bedenken.

Ohne die Fachkrafte in Kliniken und Pra-
xen drohen Leistungseinschrankungen
und langere Wartezeiten bei der Versor-
gung der Patienten selbst in so sensiblen
Bereichen wie der Onkologie und der
Notfallmedizin.

Nach Einschatzung des Visabee-Ge-
schaftsfuhrers zeichnet sich auch mittel-
fristig keine Entspannung der Situation
ab. ,Nach unseren Erkenntnissen wird
die Zahl der ausgebildeten Fachkrafte in
den kommenden drei bis funf Jahren sta-
gnieren und sogar leicht zurlckgehen.
Um den aktuellen Bedarf zu decken,
braucht es daher den Zuzug qualifizier-
ter Fachkrafte aus dem Ausland”, erklart
Mahmoodi.

Das Ergebnis von Visabee bestatigt
auch die Arbeitsagentur Nord. ,Bereits
jetzt fehlen in Schleswig-Holstein MTR
auf dem Arbeitsmarkt”, sagt deren Ge-
schaftsftihrer Markus Biercher. ,Durch
den demografischen Wandel und die
Uberalterung der Bevélkerung wird sich
die Lage in den kommenden Jahren zu-
dem noch weiter verscharfen.” Dem-
nach sind von den derzeit rund 1.100
sozialversicherungspflichtig  beschaftig-

Fachkraftequalifizierung fiir die Radiologie

AZAV Mafinahme und Kenntnispriifung made in Schleswig-Holstein

Mit einer bundesweit einmaligen Kooperation setzen die Westk(istenkliniken Brunsbiittel und Heide und
die Visabee GmbH neue MaBstabe fir die Fachkréftesicherung in der Radiologie. Kiinftig werden Fach-
kréfte aus dem Ausland zentral am Bildungszentrum der Westk(istenkliniken in Heide ihre Kenntnispriifung

ablegen konnen.

Bild: Natalie MaaBen/WKK

2026 Radiologie
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ten MTR 22,6 Prozent und damit mehr
als ein Funftel 55 Jahre alt und alter und
werden in den nachsten Jahren in den
Ruhestand gehen.

,Um die medizinische Versorgung wei-
terhin aufrecht zu erhalten, ist die Fach-
kraftegewinnung aus dem Ausland un-
abdingbar und ein wichtiger Schritt zur
Personalgewinnung, den wir als Bun-
desagentur fur Arbeit im Rahmen des
Projektes durch die Forderung der Vor-
bereitungskurse zur Kenntnisprifung
unterstltzen”, so Biercher.

Die Vorbereitungsphase

Die Zeit seit dem Start des Projekts im
September 2025 haben Mahmoodi und
sein Team fir die Anwerbung auslandi-
scher Fachkrafte genutzt. Zwolf Tunesie-
rinnen und Tunesier sind im Frihjahr als
erste Gruppe nach Deutschland gekom-
men.

Um Uberhaupt fur das Verfahren zur Er-

langung der Kenntnispriifung zugelassen

zu werden, mussten die Teilnehmer eine

Reihe von Voraussetzungen erfillen:

e Sie mussen nachweisen, dass sie in
ihrer Heimat eine entsprechende Aus-
bildung absolviert haben.

e Die zustandige Stelle in Deutschland
muss die Qualifikation aus der Heimat
anerkennen.

WKK I ‘

Das Problem ist drangend, denn deutsche Kran-
kenhauser und Praxen konnen ihren Bedarf an
Fachkraften im Bereich der MTR nicht mehr decken.
Und ohne die Fachkréfte drohen Leistungseinschran-
kungen und langere Wartezeiten bei der Versorgung
der Patienten.

Bild: Natalie MaaBen/WKK

e Die Teilnehmer mussen ausreichende
deutsche Sprachkenntnisse auf B2-
Niveau nachweisen.

e Die Teilnehmer brauchen eine giiltige
Aufenthaltserlaubnis.

Die aktuellen ausléndischen Fachkréfte

sind seit Marz in Deutschland und bereits

an vier Kliniken in Schleswig-Holstein so-
wie bei einem Klinikverbund in Bayern
angestellt. Dort bereiten sie sich vor Ort
sowie online Uber Visabee auf die Kennt-
nisprifung vor. Die achtmonatige Vorbe-
reitungsphase gliedert sich dabei in drei
Abschnitte: in einen theoretischen Teil,

Westkiistenkliniken

einen Praxisteil und eine intensive Pri-
fungsvorbereitung.

Die Theorie

Die theoretischen Inhalte vermitteln das
notwendige Fachwissen, das fur die be-
rufliche Tatigkeit als MTR in Deutschland
erforderlich ist. Die Inhalte orientieren
sich an den gesetzlichen Vorgaben und
bereiten gezielt auf die Kenntnispru-
fung sowie die berufliche Praxis vor. Die

Schwerpunkte sind:

e Medizinische Technologie fir Radiolo-
gie: Anatomie, Pathologie und Indika-
tionen bildgebender Verfahren

o Physikalisch-technische  Grundlagen:
Rontgenphysik, digitale Bildgebung,
CT, MRT, Ultraschall, Szintigrafie und
Strahlentherapie

e Strahlenschutz und Qualitatssiche-

rung: Dosimetrie, SchutzmaBnahmen

und rechtliche Vorgaben (StrlSchG,

StrISchV)

Patientenmanagement und Kommu-

nikation: Aufklarung, interdisziplindre

Zusammenarbeit, Notfallmanagement

und Dokumentation

Die theoretischen Inhalte werden den

Teilnehmern in 640 Unterrichtseinheiten

je 45 Minuten am Nachmittag in Online-

Kursen vermittelt, die von Visabee ange-

boten werden.

Driickten bei der Auftaktveranstaltung symbolisch den Startknopf fiir die Kooperation (v. I.): Dr. Martin Bliimke (Medizinischer Geschaftsfiihrer, Westkiistenkliniken),
Iris Gebh (Padagogische Leiterin, BBG), Gesundheitsstaatssekretar Dr. Olaf Tauras, Visabee-Geschéftsfihrer Bastian Mahmoodi, Knud Hansen (Président, IHK zu Kiel) und
Markus Biercher (Vorsitzender der Geschéaftsfiihrung, Arbeitsagentur Nord)

Radiologie ,,,c

Bild: Sebastian Kimstadt/WKK
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Die praktischen Anteile des Lehrgangs sind direkt in den Arbeitsalltag integriert. So kdnnen die Teilnehmer das

theoretische Wissen unmittelbar anwenden und vertiefen.

Die Praxis

Die praktischen Anteile des Lehrgangs
sind direkt in den Arbeitsalltag integriert.
So kénnen die Teilnehmer das theoreti-
sche Wissen unmittelbar anwenden und
vertiefen. Die praktischen Lerninhalte
umfassen:

e Anwendung bildgebender Verfahren
in der klinischen Praxis,

e StrahlenschutzmaBBnahmen und Quali-
tatssicherung im Arbeitsalltag,

e Geratekunde und praktische Bedie-
nung moderner radiologischer Syste-
me,

e Patientenbetreuung und interdiszipli-
ndre Zusammenarbei.

Die Prtfungsvorbereitung

An Theorie und Praxis schlieBt sich die

Prafungsvorbereitung an der Dr.-Gillmeis-

ter-Schule der Westkdistenkliniken in Hei-

de an. In einem 14-tagigen Blockunter-
richt werden folgende Inhalte vermittelt:

e Wiederholung prifungsrelevanter
Fachthemen: gezielte Vertiefung zen-
traler Inhalte aus Theorie und Praxis,
um das notwendige Wissen fur die
Prafung zu festigen.

o Fallbeispiele und praxisbezogene An-
wendungen: anwendungsorientierte
Aufgaben zur Verkntpfung von Theo-
rie und Praxis, um die Prtfungsanfor-
derungen besser zu verstehen und auf
reale Arbeitssituationen vorbereitet zu
sein.

Bild: Natalie MaaBen/WKK

e Simulationen zur gezielten Vorberei-
tung auf die Kenntnispriifung: Durch-
fihrung von Prifungstibungen unter
realitdtsnahen Bedingungen, um mit
dem Ablauf und den Anforderungen
der Kenntnispriifung vertraut zu ma-
chen.

e Priifungsvorbereitung an einer MTR-
Schule: strukturiertes Training mit be-
sonderem Fokus auf die praktische
und mundliche Prtfung, um gezielt
auf diese Prufungsbestandteile vorzu-
bereiten.

Starker Partner:
Dr.-Gillmeister-Schule

Dass Visabee fur sein Projekt auf die Dr.-
Gillmeister-Schule an den Westkusten-
kliniken zugekommen ist, kommt nicht
von ungefahr. Sie ist eine der renommier-
testen Einrichtungen fur die Ausbildung
von Medizinischen Technologen fir Ra-
diologie in Deutschland. 1930 in Berlin
von Prof. Dr. Hans Gillmeister gegrindet,
wurde die Schule nach dem Zweiten
Weltkrieg in Heide neu er6ffnet und ist
seit 1947 auf dem Geldnde der heuti-
gen WestkUstenkliniken angesiedelt. Seit
knapp 30 Jahren ist sie Bestandteil des
klinikeigenen Bildungszentrums fir Be-
rufe im Gesundheitswesen (BBG), einer
der groBten Bildungsstatten fur Gesund-
heitsberufe in Schleswig-Holstein und
darUber hinaus.

Jedes Jahr gibt es an der Dr.-Gillmeister-
Schule 32 Platze fur angehende MTR.

Management 19

Daneben bildet das BBG auch Pflege-
fachkrafte, Operationstechnische Assis-
tenten (OTA) und in der Akademie des
Rettungsdienstes Notfallsanitater aus.
Gemeinsam mit der SHR Hochschule fiir
Gesundheit in Erfurt bietet das BBG in
Heide zudem Studienplatze fur Physician
Assistants an.

. Die Breite unserer Kompetenz und die
Nahe zur Klinik machen das Bildungszen-
trum zu einem geeigneten Lernort fur
angehende Fachkrafte im Gesundheits-
wesen. Durch die Integration von Pfle-
gekraften von den Philippinen und aus
Tunesien haben wir darUber hinaus Er-
fahrung in der Betreuung ausldndischer
Experten bei der Vorbereitung auf Kennt-
nisprifungen”, betont die Padagogische
Leiterin des BBG, Iris Gebh.

Lob von der Politik

Die Kooperation wird auch von der Poli-
tik begrlt. Bei der Unterzeichnung des
Kooperationsvertrags im September ver-
gangenen Jahres war eigens der Kieler
Gesundheitsstaatssekretar Dr. Olaf Tau-
ras nach Heide gekommen. ,Im Rah-
men des Paktes fur Gesundheits- und
Pflegeberufe verbessern die Akteure im
Land gemeinsam an vielen Stellen die
Rahmenbedingungen fur Fachkrafte in
Schleswig-Holstein”, lobte er. ,Ein Ziel
dabei ist es, auch Fachkraften aus dem
Ausland den Einstieg hier zu erleichtern.
Das Projekt in Heide ist ein herausra-
gendes Beispiel dafir, wie das gelingen
kann.”

Kontakt:

Bildungszentrum fur Berufe

im Gesundheitswesen

Dr. Gillmeister Schule

Eric Pubanz

Esmarchstral3e 50

25746 Heide

Tel.:+49 481 785-2924
eric.pubanz@wkk.sh
www.westkuestenklinikum.de/
bildungszentrum

Visabee GmbH
HopfenstraBe 1a
24114 Kiel

Tel.: +49 431 301472-0
info@visabee.de
www.visabee.de

2026 Radiologie
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Als Radiologieassistentin auf dem groBten privaten Hospitalschiff der Welt

Von Konstanz nach Afrika

Mit Rdontgengerat, CT und Herz arbeitet
die radiologisch-technologische = Assis-
tentin Ellen-Tabea Schmid aus dem Ba-
den-Wirttembergischen Konstanz seit
August 2025 ehrenamtlich auf der Glo-
bal Mercy, dem gréBten privaten Hospi-
talschiff der Welt. Was nach Abenteuer
klingt, bedeutet in der Realitat medizi-
nische Verantwortung, improvisations-
reiche Diagnostik und Begegnungen, die
unter die Haut gehen. Inmitten eines he-
rausfordernden Arbeitsalltags lernt sie,
wie viel Kreativitat und Empathie notig
sind, um unter besonderen Bedingungen
moglichst optimale Bilder zu machen.

ierra Leone, ein westafrikanisches

Land mit rund acht Millionen Ein-
wohnern, steht vor groBen Herausfor-
derungen im Gesundheitswesen. Viele
leben weit entfernt von Krankenhausern,
Fachpersonal ist knapp und medizini-
sche Gerate sind oft veraltet oder fehlen
ganz. Erkrankungen, die in Deutschland
frah behandelt werden, fuhren hier zu
ernsten Komplikationen. So erschwe-
ren groBe Tumoren oder durch unbe-
handelte Verbrennungen entstandene
Fehlstellungen der Gelenke den Alltag
der Betroffenen oft erheblich. Das Hos-
pitalschiff Global Mercy bringt moderne
medizinische Versorgung in Regionen
Afrikas, in denen viele Menschen bisher
keinen Zugang zu qualifizierter Behand-
lung hatten. In Freetown, der Hauptstadt

Ellen-Tabea Schmid aus Konstanz arbeitet seit August
2025 ehrenamtlich als MTR auf dem gréBten privaten
Hospitalschiff der Welt: ,In Deutschland machen wir
vieles komplizierter, als es sein misste. Hier ist vieles
direkter, unkomplizierter.”

von Sierra Leone, werden auf der Global
Mercy nicht nur Patienten operiert, son-
dern auch lokale Fachkrafte geschult, um
so das Gesundheitssystem vor Ort nach-
haltig zu starken.

Der herausfordernde Arbeitsalltag lehrt
MTR Ellen-Tabea Schmid, unter besonde-
ren Bedingungen maoglichst optimale Bil-
der zu machen, mit denen die Arzte eine
Diagnose stellen und die jeweilige Ope-
ration genau planen koénnen. Gleichzei-

tig erlebt sie, wie medizinischer Einsatz
und menschliche Nahe ineinandergreifen
— und wie diese Kombination nicht nur
Patienten, sondern auch sie selbst ver-
andert.

Schon fruh fallt Schmid auf, dass sie dort
Krankheitsbilder sieht, die in Deutsch-
land selten geworden sind. Besonders
haufig begegnet sie Patienten mit Poly-
daktylie und Makrodaktylie — angebore-
nen Fehlbildungen, die in Deutschland
meist bereits im Kindesalter korrigiert
werden. Hier hingegen betreut sie Er-
wachsene, deren Hande oder FiiBe mehr
als funf Finger bzw. Zehen haben oder
deren einzelne Finger deutlich vergréBert
sind.

Ein erstes Mal — und ein schneller
Abschied

Als Ellen-Tabea Schmid an Bord kommt,
besteht das Radiologieteam aus zwei
Personen. Ein kleines Set-up, aber funk-
tional. Doch bereits nach einer Woche
muss ihre Kollegin aus personlichen
Grunden abreisen. Pl6tzlich tragt sie die
Verantwortung allein. ,,Das waren inten-
sive Tage"”, sagt Schmid rickblickend.
Viele Abldufe musste sie sich selbst er-
arbeiten, neue Gerate kennenlernen, Pri-
oritaten setzen. Gleichzeitig galt es, den
klinischen Betrieb aufrechtzuerhalten.
.Ich musste schnell wachsen — schneller,

Die Global Mercy bietet mit 174 m Lénge, 28,6 m Breite und 37.000 t Gewicht Platz fiir 641 Mitarbeiter und 200 Patienten. Uber eine Gesamtfliche von 7.000 m? erstre-

cken sich sechs Operationssale, ein Labor, Pharmazie, Rdumlichkeiten zur ambulanten Behandlung, eine Zahn- und Augenklinik — und eine Radiologie.

Radiologie ,,,c

Bilder: Mercy Ships



Radiologisch arbeitet Schmid mit moderner Technik. So verfiigt der CT iiber einen 128-Zeilen-Detektor und ent-
spricht damit dem Standard deutscher Kliniken.

als ich es je in einem normalen Kranken-
haussetting erlebt hatte”, so Schmid.

Doch gerade diese Phase zeigte ihr, dass
Professionalitat und Improvisation sich
nicht ausschlieBen mussen. Im Gegen-
teil: Sie gehoéren hier zusammen wie das
Schiff zum Meer. Die Klientel auf einem
Hospitalschiff ist nicht mit dem einer eu-
ropaischen Klinik vergleichbar. Viele Pa-

tienten kommen mit Verletzungen oder
Fehlstellungen, die komplexe Bildgebung
erfordern — oft unter schwierigen Bedin-
gungen. Ein Patient mit schweren Ver-
brennungen in der Kniekehle kann sein
Bein nicht strecken, eine Aufnahme aus
dem Lehrbuch ist somit unmaoglich. Also
findet Schmid neue Wege, improvisiert
Lagerungen, passt Einstellungen an — so

Management 21

Mercy Ships Deutschland e. V.

Mercy Ships, vertreten durch 16 Lan-
derblros und einem weiteren Stand-
ort in Afrika, verbessert mit Hospital-
schiffen die medizinische Versorgung
in den am wenigsten entwickelten
Landern der Welt. Zum umfangreichen
und nachhaltigen Hilfsprogramm zéh-
len spendenfinanzierte Operationen
auf hochstem Niveau, Fortbildungs-
und Schulungsprogramme sowie Ag-
rar- und Infrastrukturprojekte.

Seit der Grindung 1978 hat Mercy
Ships in mehr als 55 Landern Hilfe-
leistungen im Wert von Uber 1,85
Milliarden Euro erbracht. Rund drei
Millionen Menschen haben direkt
und indirekt von der Arbeit der Or-
ganisation profitiert. Jahrlich sind im
Durchschnitt Uber 2.500 ehrenamtli-
che Mitarbeiter aus rund 60 Nationen
im Einsatz: Spezialisten aus Chirurgie,
Zahnmedizin, Pflege, Gesundheitspéa-
dagogik, Schule, Kiiche, Nautik, Inge-
nieur- und Agrarwissenschaften.

lange, bis das diagnostisch bestmdgliche
Bild entsteht. Ahnlich ist es bei Kindern
mit Wachstumsstdrungen oder massiven

Management
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Aus bewéhrter Teleradiologie wird mit staatlicher Férderung eine
skalierbare, sektorenlibergreifende Telemedizinplattform:

zukunftssicher, effizient, schnell.
evolution

Jetzt Kontakt aufnehmen und erfahren, wie staatlich geférderte Telemedizin Ihre Versorgung nachhaltig starkt!
NEXUS / CHILI GmbH | Friedrich-Ebert-Str. 2 | 69221 Dossenheim | Tel. +49 6221 1807 910 | sales@nexus-chili.com
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Fehlstellungen. ,Es gibt hier keine Stan-
dardfalle”, sagt sie. ,Wir mussen bei je-
dem Patienten neu denken.”

Damit die Untersuchungen gelingen,
braucht es haufig Unterstlitzung. Schmid
arbeitet eng mit ihrer sierra-leonischen
Kollegin Mariatu zusammen. Sie erkldren
den Patienten jeden Schritt, manchmal
sogar mit einer kleinen ,Testfahrt' durchs
CT. Viele Angste 18sen sich dadurch. Fir
Kinder wird die Untersuchung spielerisch
gestaltet. Und wenn notig erfolgt der
Scan in enger Zusammenarbeit mit der
Andsthesie unter Narkose.

Momente, die unter die Haut
gehen

Es sind nicht nur die medizinischen Her-
ausforderungen, die den Alltag an Bord
pragen. Es sind vor allem die personli-
chen Begegnungen. Besonders bewegt
hat Ellen-Tabea Schmid ein Teenager mit
einem groBen Tumor im Gesicht. Sie be-
treut ihn wahrend der CT-Untersuchung,
spater wird er operiert, wobei der Tumor
vollstéandig entfernt werden kann. ,lhn
nach der Operation wiederzusehen — ge-
sund, entlastet — hat mich sehr berthrt”,
sagt sie. ,Ich habe viel darGber nach-
gedacht, was diese Erkrankung fur sein
Leben bedeutet haben muss.” Solche
Begegnungen machen fur Schmid den
wahren Kern der Arbeit aus: Dass Diag-
nostik nicht nur Bildgebung ist, sondern
Teil eines Wegs zurlck ins Leben.

Neben den medizinischen Momenten
sind es auch die kleinen Alltagsszenen,

i

Ellen-Tabea Schmid merkt, wie sie sich ihre Haltung
verandert. Die beeindruckende Resilienz und Freude
am Leben, die sie bei den Menschen vor Ort erleben
durfte, mochte sie spater in Deutschland weiterfihren.

die sich einpragen: Musik und spontaner
Tanz im Hope Center, an dem Patienten
vor und nach ihrer Operation betreut
werden. Kinder, die Uber den Flur hip-
fen. Patientinnen, die sich gegenseitig
ermutigen. Und sechs wartende Manner,
die sich lachend funf Stuhle teilen. , Ganz
selbstverstandlich und ohne Diskussion”,
erzahlt die MTR schmunzelnd. ,Die-
se Leichtigkeit beeindruckt mich. Trotz
schwerer Geschichten bringen die Men-
schen so viel Freude mit. Das steckt an.”

Ein Einsatz, der den Blick weitet

Auf der Global Mercy erlebt Ellen-Ta-
bea Schmid nicht nur die medizinische

Arbeit anders, sondern auch sich selbst.
Sie merkt, wie sich ihre Haltung veran-
dert: weniger verkopft, offener, mutiger.
.In Deutschland machen wir vieles kom-
plizierter, als es sein musste”, sagt sie.
Hier ist vieles direkter, unkomplizierter
—und das tut mir gut.”

Auch radiologisch arbeitet sie mit mo-
derner Technik: mit einem konventionel-
len Réntgengerdt, dentaler Bildgebung,
einem mobilen Gerat fur die Stationen
sowie einem C-Bogen im OP. Der CT
verfugt Uber einen 128-Zeilen-Detek-
tor und entspricht damit dem Standard
deutscher Kliniken. Besonders Uberzeugt
sie der ganzheitliche Ansatz von Mercy
Ships: moderne Technik, operative Exzel-
lenz, seelsorgerliche Begleitung und die
Schulungen lokaler Fachkrafte. ,Es geht
nicht um einzelne Eingriffe — es geht um
nachhaltige Veranderung.”

Von den Menschen in Sierra Leone nimmt
Schmid zudem etwas mit, das nicht auf
einem Monitor sichtbar wird: eine be-
eindruckende Resilienz und Freude am
Leben. Diese Haltung mdchte sie spater
in Deutschland weiterfiihren — weniger
Negativitat, mehr Dankbarkeit, mehr Ge-
lassenheit.

Kontakt:

Mercy Ships Deutschland e.V.
Rudolf-Diesel-StraBe 5
86899 Landsberg am Lech
Tel.: +49 8191 98550-14
mitarbeiten@mercyships.de
www.mercyships.de

Viele Patienten kommen mit Verletzungen oder Fehlstellungen, die komplexe Bildgebung erfordern — oft unter schwierigen Bedingungen. Also findet Schmid neue Wege,
improvisiert Lagerungen, passt Einstellungen an.

Radiologie ,,,c
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Deutscher Rdntgenkongress in Leipzig verbindet Menschen, Disziplinen und Technologien

Updates, Netzwerk, frische Ideen

Bereits seit dem 11. Marz lauft der di-
gitale Teil des Deutschen Rontgenkon-
gresses, am 13. Mai geht es in Leipzig
dann auch ,live’ los. Der traditionsreiche
Fachkongress der Deutschen Rontgenge-
sellschaft (DRG), den sie gemeinsam mit
der Deutschen Gesellschaft fur Interven-
tionelle Radiologie und minimal-invasive
Therapie (DeGIR) veranstaltet, verbindet
auch in diesem Jahr digitale Fortbildung
mit personlichem Austausch.

is zum 20. Juni stehen beim digitalen

Teil des 107. Deutschen Réntgenkon-
gresses (Roko) wochentliche Online-Fort-
bildungsangebote auf dem Programm.
Vom 13. bis 15. Mai findet der Prasenz-
kongress nach funf Jahren wieder im
Congress Center Leipzig statt. Geboten
werden  wissenschaftliche Sitzungen,
praxisnahe Fortbildung und interdiszip-
lindrer Dialog. Die Veranstaltung richtet
sich an Radiologen, Medizinische Tech-
nologen fur Radiologie (MTR) und Stu-
denten sowie an Partnerdisziplinen der
Radiologie.

Perspektiven flr ein
dynamisches Fach

Mit dem Motto ,Radiologie grenzenlos'’
mochte das Kongressprasidium aus Prof.
Dr. Saif Afat, PD Dr. Bettina BaeBler und
PD Dr. Daniel Pinto dos Santos die Of-

d A

Mit dem Motto ,Radiologie grenzenlos’ méchte das Prasidium aus Prof. Dr. Saif Afat (re.), PD Dr. Bettina BaeBler

und PD Dr. Daniel Pinto dos Santos die Offenheit und Dynamik der Radiologie sichtbar machen.

fenheit und Dynamik des Fachs sichtbar
machen. Radiologie Uberschreitet heute
viele Grenzen — zwischen Diagnostik und
Therapie, zwischen Klinik und Praxis so-
wie zwischen Medizin, Technologie und
Gesellschaft. ,Radiologie ist ein Fach,
das Briicken schlagt — zwischen Diszip-
linen, Technologien und Perspektiven”,
so Professor Afat. ,Der Rontgenkongress
zeigt, wie vielfdltig und innovationsge-
trieben die Radiologie heute arbeitet.”

Fur das Kongressprasidium bedeutet das
Kongressmotto an erster Stelle Austausch

i,

Bild: DRG

auf Augenhohe. Auf dem Programm ste-
hen interprofessionelle und interdiszipli-
nare Formate mit Hausarzten, klinischen
Partnern, Patienten und weiteren Ak-
teuren des Gesundheitswesens. Mit For-
maten, die Wissenschaft mit Kultur und
Diskurs mit Erlebnis verbinden — Science
Slams, Oxford-Debatten oder ,Rockstars
of Radiology’ — soll Wissensvermittlung
lebendig werden. Die Teilnehmer sind zur
aktiven Mitgestaltung aufgerufen: Com-
munity Calls, Ideen-Pitches und Votings
sind einige der partizipativen Elemente,

Am 11. Mérz startet der 107. Deutsche Rontgenkongress wieder in drei Tage voll wissenschaftlicher Sitzungen, praxisnaher Fortbildung und interdisziplinarem Dialog.

Bild: DRG/Rafalzyk
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Innovation trifft Radiologie: Auf der begleitenden Industrieausstellung erdffnen Unternehmen aus verschiedens-

ten Bereichen wieder einen umfassenden Einblick in aktuelle Entwicklungen und Neuerungen.

die zum Zuge kommen. AuBerdem bietet
der Roko viele Gelegenheiten zum Netz-
werken. So laden der ,Rdko-Feierabend’
und weitere informelle Programmpunkte
zum entspannten Austausch und per-
sonlichen Kennenlernen ein. Abgerun-
det wird das vielfaltige Programm durch
Kunst und Kultur vor Ort: Ausstellungen,
Installationen und kulturelle Beitrage be-
reichern den Kongress um kinstlerische
Perspektiven.

Auch das Programm greift diese Pers-
pektiven auf. Der Eréffnungsvortrag ,Die
schlechteste K, die du je benutzen wirst’
des Molekularbiologen und Science-Bus-
ters Martin Moder setzt am 13. Mai ab
17.30 Uhr einen inspirierenden Auftakt.
Diskussionsformate wie ,Die steile The-
se’ greifen bewusst kontroverse Frage-
stellungen auf. So geht es etwa um die
Rolle der kinstlichen Intelligenz in der
Medizin, um zukUnftige Entwicklungen
der CT-Technologie oder um die Frage,
ob Radiologie-Forschung der Grundstein
flr Innovation und Fortschritt ist oder es
dabei nur um Veroffentlichungen geht.
L, Wir wollen nicht nur Wissen vermit-
teln, sondern auch Debatten anstoBen”,
so Dr. BaeBler. ,,Formate wie ,Die steile
These' er6ffnen neue Perspektiven auf
zentrale Fragen der Radiologie.” Wei-
tere Programmpunkte wie ,Rockstars of
Radiology’ richten den Blick auf Person-
lichkeiten und Entwicklungen der radio-
logischen Community — von den Wurzeln
des Fachs bis zu den Ideen der nachsten
Generation.

Radiologie ,,,c

Bild: DRG/Rafalzyk

Interventionelle Radiologie im
Fokus: DeGIR-Campus

Ein besonderer Schwerpunkt liegt auf
der interventionellen Radiologie. Mit
dem erstmals angebotenen DeGIR-Cam-
pus erwartet die Teilnehmer ein vielfalti-
ges Erlebnis- und Fortbildungsprogramm
rund um moderne bildgefihrte Thera-
pien. Simulator-Trainings, Kurzvortrage,
Fallvorstellungen im IR-Kino und Sessions
zu Themen wie ,IR meets Al' geben pra-
xisnahe Einblicke in interventionelle Ver-
fahren. ,Die Interventionelle Radiologie

Dialog und personlicher Austausch diirfen nicht zu
kurz kommen: Gelegenheit zum entspannten, persén-
lichen Kennenlernen bieten zum Beispiel der ,Roko-
Feierabend’ und weitere informelle Programmpunkte.
Bild: DRG/Rafalzyk

T
a Baseline

Der Rontgenkongress richtet sich an die gesamte radio-
logische Community. Ein integraler Bestandteil ist das
umfangreiche Fortbildungsangebot. Bild: DRG/Rafalzyk

steht beispielhaft fur die Bandbreite un-
seres Fachs — von der Diagnostik hin zur
minimal-invasiven Therapie”, so Dr. Pinto
dos Santos. ,Mit dem DeGIR-Campus
bietet die Deutsche Gesellschaft fur In-
terventionelle Radiologie eine Plattform,
um diese Vielfalt der Radiologie praxis-
nah zu vermitteln.”

Fortbildung fur die gesamte
radiologische Community

Der Deutsche Rontgenkongress richtet
sich an alle Berufsgruppen der radiolo-
gischen Versorgung. Neben arztlichen
Fachthemen umfasst das Programm
auch ein umfangreiches Fortbildungs-
angebot der Deutschen Gesellschaft fur
Medizinische Technologinnen und Tech-
nologen fur Radiologie (DGMTR). Fur
MTR besteht zudem die Mdglichkeit, im
Rahmen des Kongresses ein Modul fir
die Zertifizierung zur ,Fachkraft Inter-
ventionelle Radiologie’ zu absolvieren.
Eine umfangreiche Industrieausstellung,
in der technische Neuheiten prasentiert
werden, rundet das Angebot ab.

Kontakt

Kongress- und
Kulturmanagement GmbH

Tina Streitberger/Evelin Lammert
Tel.: +49 3643 2468-168/-137
registrierung-roeko@kukm.de
www.roentgenkongress.de
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http://www.roentgenkongress.de

Den Roko neu denken

Im Interview mit RT-Redakteur Sven
Preusker spricht Kongressprasident Prof.
Dr. Saif Afat, geschaftsfihrender Ober-
arzt am Universitatsklinikum Tubingen
und Mitglied des Prasidiums des Ront-
genkongresses 2026, Uber den Kongress,
die Verdanderungen, die das Fach antrei-
ben, und die Zukunft der Radiologie.

Das BMG erkennt im KHAG die Radiolo-
gie als ,Grundvoraussetzung fiir weitere
arztliche Therapieentscheidungen’ an.
Trotzdem hat das Fach mit finanziellen
Einschrankungen, wachsender Biirokratie
und Fachkréftemangel zu kampfen. Wo
sehen Sie Losungen?

Prof. Dr. Saif Afat: Die Anerkennung der
Radiologie als Grundvoraussetzung ist
absolut richtig, aber das muss sich auch
strukturell abbilden. Wir mdissen klar
betonen: Radiologie spielt eine zentrale
Rolle in Prévention, Diagnostik und The-
rapie. Ohne uns funktioniert moderne
Medizin nicht. Die Loésung liegt ftr mich
in drei Bereichen: In einer klaren struk-
turellen und finanziellen Starkung der
Radiologie, in einer konsequenten Digi-
talisierung und KI, um Prozesse zu ver-
bessern und Teams zu entlasten, sowie in
der Erhéhung der Attraktivitat des Fachs,
um dem Fachkraftemangel zu begegnen.
Am Ende darf Radiologie nicht als Kos-
tenfaktor gesehen werden, sondern als
das, was sie ist: ein zentraler Treiber fur
Qualitat im Gesundheitssystem.

Kl ist in der Radiologie schon lange ein
Thema. Was bedeutet die zunehmende
Geschwindigkeit der dadurch angestoBe-
nen Veranderungen fiir die Radiologie?
Die Geschwindigkeit ist enorm und vor
allem eine riesige Chance. Dass klnst-
liche Intelligenz die Radiologie pragt,
ist ein No-Brainer: Uber 75 Prozent der
KI-Tools in der Medizin kommen aus der
Radiologie. Wichtig ist, dass wir Kl nicht
nur als Effizienztool sehen, sondern als
echten Hebel fur bessere klinische Ent-
scheidungen. Und klar: Wir mussen die
Entwicklung aktiv mitgestalten, sonst
werden wir gestaltet.

Sie gehoren zum Prasidium des Rontgen-
kongresses 2026. Welche Grenzen muss
die Radiologie laut Réko-Motto ,Radio-
logie grenzenlos’ iiberwinden?
,Radiologie grenzenlos’ bedeutet fur
mich, dass wir uns bewusst von klassi-
schen Grenzen l6sen. Das betrifft:

Kongressprasident Prof. Dr. Saif Afat: , Lassen Sie sich
treiben, bleiben Sie neugierig und nehmen Sie auch
die Dinge mit, die man vielleicht nicht direkt erwartet.

Genau da entsteht oft das Spannendste.” Bild: DRG

e Fachliche Grenzen: Radiologie ist
langst integraler Teil klinischer Ent-
scheidungen.

¢ Technologische Grenzen: Kl und neue
Bildgebung verandern unser Arbeiten
grundlegend.

e Strukturelle und geografische Gren-
zen: Wir brauchen mehr Vernetzung
und internationale Zusammenarbeit.

e Grenzen zwischen Arbeitsgruppen:
Wir mussen starker zusammenarbei-
ten, anstatt in Silos zu denken.

Und ganz wichtig: Die radiologische

Community besteht nicht nur aus Ra-

diologen. Sie umfasst Studenten, MTRs,

Medizinphysiker, Wissenschaftler und die

Industrie. Und genau dieses gemeinsame

Verstandnis wollen wir mit ,Radiologie

grenzenlos’ sichtbar machen.

Ein spannender Punkt: Unser Motto hat

dieses Jahr zum ersten Mal keinen Unter-

titel. Das haben wir ganz bewusst so ge-
wahlt, um Kreativitdt anzuregen, denn
jeder in der Community kann sich unter

,grenzenlos’ etwas anderes vorstellen.

Genau dieses gemeinsame, offene Ver-

standnis wollen wir sichtbar machen.

Der Roko zieht in diesem Jahr nach Leip-
zig um. Welche Neuerungen bringt das
sonst noch mit sich?

Der Umzug nach Leipzig ist fur uns
mehr als nur ein Ortswechsel, es ist die
Chance, den Rdntgenkongress neu zu
denken. Wir nutzen die neuen Rahmen-
bedingungen, um Formate weiterzuent-
wickeln und neue Ideen auszuprobieren
— interaktiver, moderner und naher an
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der Community. Ein Fokus liegt klar auf
Innovation und Austausch: mehr Betei-
ligung, neue (auch ungewdohnliche) For-
mate und eine starkere Vernetzung aller,
die Radiologie ausmachen. Kurz gesagt:
Leipzig wird nicht nur ein neuer Stand-
ort, sondern ein neues Kapitel fur den
Deutschen Rontgenkongress.

Was sollte sich jeder, der in Leipzig dabei
ist, unbedingt anschauen?

Ganz klar gibt es einige Highlights, die
man auf keinen Fall verpassen sollte: die
Ero6ffnung, die den Ton fur den gesamten
Kongress setzt, und die Réntgenvorlesung,
die immer einen besonderen Blick Uber den
Tellerrand bietet. Und dann unsere neuen,
etwas anderen Formate: Rockstars of Ra-
diology, die steile These — bewusst pro-
vokant gedacht, die Social Media Session
und der Roko-Feierabend. Dazu kommen
weitere Uberraschungen und auch Kunst-
ausstellungen, die zeigen, dass Radiologie
mehr ist als nur Befunde und Technik.
Mein Tipp: sich treiben lassen, neugierig
bleiben und auch die Dinge mitnehmen,
die man vielleicht nicht direkt erwartet.
Genau da entsteht oft das Spannendste.

Und worauf freuen Sie sich beim Roko
ganz besonders?

Ich freue mich ehrlich gesagt am meisten
auf die Menschen. Ich habe es schon oft
gesagt: Der Deutsche Rdntgenkongress
ist fir mich ein bisschen wie ein Home-
coming aus der Highschool. Man trifft
bekannte Gesichter wieder, lernt neue
kennen und spurt einfach diesen beson-
deren Spirit der Community. Am Ende
sind es genau diese Begegnungen, die
den Roko so besonders machen.

Zum Abschluss: Wird es 2035 noch Radio-
logen und MTR geben? Und wie wird sich
deren Arbeit bis dahin verandert haben?
Radiologie ist so relevant wie noch nie
und wird es auch 2035 sein. Natdrlich
werden sich Rollen verdndern: Radiologen
und MTRs werden noch starker mit Kl und
digitalen Tools arbeiten, Prozesse werden
effizienter und automatisierter. Aber ge-
nau dadurch verschiebt sich unser Fokus
— weg von reiner Befundung hin zu mehr
klinischer Verantwortung, Entscheidungs-
unterstitzung sowie Interaktion mit Pati-
enten und Kollegen. Radiologie wird nicht
verschwinden, sondern sie wird noch zen-
traler fUr die Medizin der Zukunft.

Vielen Dank fir das Gesprach!

2026 Radiologie
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Wie Mensch und Technologie Hand in Hand das volle Potenzial der Radiologie ausschépfen kénnen — Teil 2

Die Zukunft 1st intelligent

vernetzt

Wird KI weiter an Bedeutung gewin-
nen und sind wir in der Lage, Hirden zu
Uberwinden und mdglichen Risiken ad-
dquat zu begegnen? Kann Vernetzung
von Hardware, Software und medizini-
scher Expertise die Patientenversorgung
weiter verbessern? Kénnen Teleradiolo-
gie und Remote Services eine gangbare
Losung sein, dem auch in der Radiolo-
gie immer drangendem Personalmangel
zu begegnen? Auch in diese Ausgabe
des RT-Jahreskatalogs geben Experten
wieder Antworten auf die aktuell dran-
gendsten Fragen.

PD Dr. med. Nora Sommer, Griinderin
und Co-CEO, Raya Diagnostics
www.raya-diagnostics.com

1. Noch mehr herausholen:

Fur Radiologen geht es aus meiner Sicht
vor allem darum, bei jeder Untersuchung
Zeit zu gewinnen. Wenn wir es schaffen,
die Befundung effizienter zu gestalten,

kdnnen mehr Patienten hochwertig ver-
sorgt werden — und Therapien friher be-
ginnen.

Der Bedarf steigt deutlich: Das Volu-
men in der Schnittbilddiagnostik ist in
den vergangenen finf Jahren um rund
30 Prozent gewachsen. Gleichzeitig
werden in den kommenden funf Jahren
etwa 28 Prozent der Radiologen in den
Ruhestand gehen. Wir steuern also auf
splrbare Engpdsse zu.

Digitale Technologien bieten hier eine
groBe Chance, die Versorgung den-
noch auf hohem Niveau sicherzustellen.
Kinstliche Intelligenz spielt dabei eine
zentrale Rolle. Bei Raya Diagnostics sind
Kl und Automatisierung deshalb wich-
tige Bestandteile des Workflows. Kon-
kret setzen wir Kl bereits am Anfang der
Prozesskette flr ein intelligentes Auto-
routing ein: Durch die automatisierte
Triagierung landen zeitkritische Befunde
sofort ganz oben in der Arbeitsliste, da-
mit wichtige Entscheidungen ohne Ver-
zug getroffen werden kénnen. Wahrend
der eigentlichen Diagnose fungieren die
KI-Engines zudem als zweites ,digitales
Augenpaar’, das uns bei der Mitbefun-
dung unterstitzt.

2. GroBer, hdher, weiter:

Bei Gerdten und IT werden wir sicher
weiterhin beeindruckende Fortschritte
sehen. Aber selbst die groBten techni-
schen Durchbriiche helfen wenig, wenn
wir nicht genligend Experten haben, die
sie bedienen und die Befunde einordnen.
Die eigentliche Grenzlberschreitung ist
deshalb technisch-struktureller Natur.
Entscheidend wird sein, das vorhandene
facharztliche Know-how besser zu nut-
zen und verfugbar zu machen.

Unsere Fragen an die Branchenexperten:

1. Wie kénnen Radiologen aus einer Untersuchung noch mehr herausholen
(z.B. Kl-Integration, Automatisierung ...)?

2. GroBer, hoher, weiter: Wo sind noch wirkliche Grenziiberschreitungen
bei der Gerate- und IT-Entwicklung moglich?

3. Personalmangel: Sind Teleradiologie und Remote Services die Lésung?

Radiologie ,,,c

Ein Schlussel dafur ist die digitale Ver-
netzung von Radiologien — zwischen
Kliniken untereinander und mit dem am-
bulanten Bereich. Wenn Expertise stand-
orttbergreifend genutzt werden kann,
lassen sich knappe Ressourcen deutlich
effizienter einsetzen. Die Technologie da-
fur gibt es bereits, zum Beispiel mit Platt-
formen wie RayaOne. Entscheidend ist,
dass wir Radiologie kunftig nicht mehr
nur lokal, sondern vernetzt denken.

3. Personalmangel begegnen:

Ganz klar ja: Teleradiologie und Remo-
te Services sind ein wichtiger Teil der
Losung, aus drei Grinden. Erstens ist
Personal oft nicht grundsatzlich knapp,
sondern nur am falschen Ort verfiigbar.
Zweitens verbringen Radiologen viel Zeit
mit administrativen Aufgaben, etwa Do-
kumentation. Und drittens verlieren wir
Fachkrafte, weil moderne Arbeitsmodel-
le wie Teilzeit oder Remote-Arbeit hdufig
schwer umzusetzen sind.

Teleradiologie und digitale Plattformen
ermdglichen es, den Ort der Bildgebung
vom Ort der Befundung zu trennen und
Kapazitdten standortlbergreifend zu
nutzen. So lassen sich Uberlastung an
einem Standort und Leerlauf an einem
anderen deutlich reduzieren.

Bei Raya Diagnostics verbinden wir des-
halb klassische Teleradiologie mit einer
Plattform, die Radiologien untereinan-
der vernetzt und Remote-Befundung
sehr einfach in bestehende Workflows
integriert. Dabei ist entscheidend: Tele-
radiologie bringt nur dann einen echten
Mehrwert, wenn sie nicht zu zusatzli-
cher administrativer Last fuhrt. Deshalb
haben wir bei Raya einen konsequenten
One-Klick-Workflow entwickelt. Unse-
re teleradiologische Dienstleistung lasst
sich damit ohne Systembriiche direkt aus
dem klinikinternen RIS oder KIS beauftra-
gen. Das spart wertvolle Zeit und sorgt
dafur, dass die Vernetzung die Arbeit er-
leichtert, statt neue Hurden aufzubauen.
Das hilft nicht nur den Einrichtungen,
sondern auch dabei, Fachkrafte langfris-
tig im System zu halten.


http://www.raya-diagnostics.com

Dr. med. Torsten Moller, Vorstand,
reif & moller - Netzwerk flr
Teleradiologie
www.reif-moeller.de

1. Noch mehr herausholen:

Ein entscheidender Hebel, um aus ra-
diologischen  Untersuchungen  mehr
diagnostischen Mehrwert zu gewinnen,
ist aus meiner Sicht die Integration von
KI-Systemen in den Befundungsprozess.
Wir bei reif & moller — Netzwerk fur Tele-
radiologie setzen bereits seit 2022 routi-
nemaBig Kl in der Notfallbefundung ein.
Sie fungiert als ,zweites Augenpaar’ und
hilft dabei, Pathologien nicht zu Uberse-
hen und Untersuchungen anhand mog-
licher Auffalligkeiten zu priorisieren.

Mit dem Vormarsch von Foundation Mo-
dels durfte sich das Potenzial noch deut-
lich erweitern. Wenn kunftig zusatzlich
unter anderem Labordaten, Vorbefunde
oder OP-Berichte automatisiert in die
Analyse mit einbezogen werden kénnen,
entsteht ein wesentlich umfassenderes
Bild der Patientensituation — ein wichti-
ger Schritt hin zu praziserer und starker
personalisierter Medizin.

Bei allen Vorteilen der modernen Syste-
me ist jedoch auch AugenmaB gefragt.
Auf Kl sollte man sich aus meiner Sicht
nicht blind verlassen. Sie ist zwar un-
schlagbar schnell in der Analyse groBer
Datenmengen, kann jedoch nicht im
klinischen Kontext differenzieren. Den
groBten Mehrwert liefert daher das Zu-
sammenspiel von Mensch und Maschine.
KI und Automatisierung unterstitzen,
strukturieren und priorisieren — die finale
Bewertung und therapeutische Einord-
nung bleibt Aufgabe der Radiologen.

2. GroBer, hdher, weiter:

Auf Gerdteebene hat sich in den vergan-
genen Jahren bereits viel getan: schnel-
lere Akquisition, niedrigere Dosis, besse-

re Auflésung etc. Naturlich wird es hier
auch weiterhin technische Fortschritte
geben. Aus teleradiologischer Sicht lie-
gen die wirklichen Grenziberschreitun-
gen jedoch weniger in ,gréBer, hoher,
weiter’ bei Geraten, sondern in der intel-
ligenten Vernetzung von Bildgebung, IT
und Workflow.

Entscheidend wird kunftig sein, Bild-
daten schneller, sicherer und standort-
Ubergreifend verfugbar zu machen. Fur
teleradiologische Strukturen bedeutet
das vor allem leistungsfahige Netzwerke,
cloudbasierte Infrastrukturen und stan-
dardisierte Schnittstellen zwischen KIS,
RIS und PACS. Erst wenn Bilddaten ohne
Zeit- und Medienbriche zwischen ver-
schiedenen Einrichtungen, Geraten und
Befundarbeitsplatzen flieBen kdénnen,
entsteht ein echter Mehrwert.

Ein weiterer Entwicklungsschub ist durch
die Integration von KI-Anwendungen in
den klinischen Workflow zu erwarten. Ihr
Potenzial entfaltet sich vor allem dann,
wenn sie nicht als isolierte Zusatzsoft-
ware, sondern als nahtlos eingebettete
Assistenzsysteme funktionieren — etwa
bei Protokolloptimierung, Priorisierung
von Befunden oder strukturierter Be-
fundung. Die nachste echte ,Grenziber-
schreitung’ in der Radiologie wird daher
weniger durch einzelne Gerategeneratio-
nen definiert, sondern durch hochgradig
vernetzte IT-Strukturen, in denen Bildge-
bung, Softwarelésungen und arztliche
Expertise in Echtzeit zusammenarbeiten.

3. Personalmangel begegnen:
Teleradiologie und Remote Services sind
zwar nicht die alleinige Losung fir den
Personalmangel in der Medizin, aber
ein wichtiger Baustein. In Zeiten knap-
per Ressourcen stabilisiert Teleradiologie
die Versorgung: Durch standortunab-
hangige Befundung lassen sich Nacht-,
Wochenend- und Bereitschaftsdienste
zuverlassig abdecken, ohne dass jede
Klinik mehrere Facharzte vor Ort halten
muss. Krankenhauser jeder GroBenord-
nung koénnen sowohl in landlichem als
auch stadtischem Umfeld unabhéngig
von Personalengpassen eine zuverlassige
Notfalldiagnostik anbieten. Gleichzeitig
ermoglicht die Vernetzung den Zugriff
auf subspezialisierte Expertise, die lokal
oft nicht verflgbar ware.

Auch Remote Services gewinnen an Be-
deutung: Wartung, Systemiberwachung
und Protokolloptimierung lassen sich
zunehmend aus der Ferne durchfihren,
was Ausfallzeiten reduziert und organi-
satorischen Aufwand verringert.
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Trotzdem werden Teleradiologie und Re-
mote Services niemals vollstandig den
Menschen in der Klinik ersetzen. Interdis-
ziplindre Kommunikation, Interventionen
und patientennahe Beratung bleiben
zentrale Aufgaben vor Ort.

Prof. Dr. Henrik Michaely (Vorstand
Politik und Strategie RG20) und
PD Dr. Isabelle Ayx,

MVZ Radiologie Karlsruhe
www.rg20.org

1. Noch mehr herausholen:

Sowohl medizinisch als auch finanziell
werden aktuell in der Radiologie Chan-
cen liegen gelassen. Beispiel Thorax-CT:
Die Daten zur Koronarverkalkung, Kno-
chendichte, Lungentextur und Risikoab-
schatzung von Rundherden, aber auch
die Kdérperzusammensetzung sind in den
Bilddaten enthalten. Im besten Fall wer-
den sie teilweise berichtet, meist aber
einfach weggelassen. Durch zusatzliche
KI-Auswertungen konnten aus demsel-
ben Datensatz der Agatston-Score, die
absolute  Knochendichte, quantitative
Aussagen zum Lungenparenchym, die
Volume-doubling Time, das Malignitats-
risiko von Rundherden oder eine quanti-
tative Aussage zur Myosteatose generiert
werden. Diese derivativen Metadaten
sind medizinisch von héchstem Interesse
und koénnen fir die weitere Behandlung
der Patienten hdchst relevant sein. Gera-
de am Beispiel des Agatston Scores, der
ein extrem potenter Marker fur das (wei-
terhin oft unterschatzte) kardiovaskulare
Risiko ist, lasst sich abschatzen, wie wert-
voll diese zusatzlichen, in den Bilddaten
bereits vorhandenen Informationen sein
konnen. Da zusatzliche Auswertungen
auch zusatzlich vergutet werden kénnen,
liegt darin auch ein moglicher Hebel fur
die Generierung neuer Einnahmen. Das
erfordert jedoch Gesprache mit den Pati-
enten und Aufklarung tber die als 1Gel-
Leistung anzusehenden Auswertungen.

2026 Radiologie
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Ein anderer Hebel liegt in der strikten Um-
setzung der rechtlichen Vorgaben. So hat
die Bundesarztekammer in ihren aktuellen
Leitlinien zur Computertomografie fest-
gelegt, dass immer ein Full Field of View
rekonstruiert werden muss. Das bedeu-
tet zum Beispiel, dass bei einem CT-Scan
der Schulter auch die halbe Lunge mit-
erfasst ist, die somit auch befundet wer-
den muss. Dann kann selbstverstandlich
nach Legendierung der GOA neben der
Schulter- auch die Thorax-CT abgerechnet
werden. Damit kann zumindest im Fall
der gewinschten Mehrleistungen auch
ein vermehrter Umsatz im PKV-Bereich
generiert werden. Im GKV-Bereich bringt
dieses Vorgehen aufgrund der Budgetie-
rung keine Verbesserung des Ergebnisses.

2. GroBer, hdher, weiter:

Die CT-Welt erlebt seit mehreren Jahren
einen Technologiesprung durch die Ein-
fihrung der Photon-Counting-Compu-
tertomografie (PCCT). Die Technologie
wird Uber die nachsten Jahre — auch
weil weitere Hersteller einsteigen — in
die Breite gehen und die Qualitat der
CT-Untersuchungen steigern. Das wird
insbesondere in Bereichen wie der Herz-
CT, in denen eine hohe Auflésung von
besonderem Nutzen ist, eine genauere
Diagnostik und Risikostratifizierung er-
lauben. Die Technik der medizinischen
Bildakquisition ist, von der PCCT abge-
sehen, aktuell eher in einer evolutionaren
Entwicklungsphase.

Die Musik spielt in zusatzlichen KI-
Anwendungen, die zum  Beispiel
eine  Beschleunigung, Entrauschung,
Quantifizierung, Segmentierung und
Automatisierung von Untersuchungen
und Auswertungen erlauben. Insbeson-
dere die weitere Verflgbarkeit und An-
wendung der derivativen Metadaten
wird einfache Untersuchungen in wert-
volle medizinische Datenschatze trans-
formieren. Diese Daten sollte und muss
die Radiologie nutzen, um die Richtung
der Medizin mehr auf aktive Pravention
und frihe Detektion von Krankheiten zu
lenken.

3. Personalmangel begegnen:

Nein. Teleradiologie und Remote Services
sind aber Teil einer mdglichen Neuaus-
richtung im Gesundheitswesen. Aktuell
behindern jedoch starre rechtliche Vor-
gaben (v. a. StrSchG, Bundesmantelver-
trag, DSGVO) eine breite Einbindung fle-
xibler Arbeitsmodelle in der Flache durch
Erlaubnisvorbehalt, aufwendige Antrage
und laufende Prifungen. Da zusatzlich

Radiologie ,,,c

Schnittstellen zu den bestehenden RIS,
KIS, PACS und ePA-Lésungen angepasst
werden mussen, ist eine breite Anwen-
dung derartiger Systeme bislang nicht
gegeben.

Um eine effiziente und gute Versorgung
der Bevolkerung zu gewahrleisten, muss
ein Burokratieabbau erfolgen: Der Er-
laubnisvorbehalt der Teleradiologie muss
gestrichen und die Pruf- und Berichts-
pflichten mussen vermindert werden.
Die Einheit von Befund und Durchfih-
rung einer Untersuchung im ambulanten
GKV-Sektor muss aufgelost werden, um
legal eine dezentrale Befundung zu er-
maoglichen. Und es muss eine bundes-
weite funktionierende und zuverlassige
[T-Infrastruktur fr den Zugriff auf Patien-
tendaten geschaffen werden (und nein,
die ePA ist noch nicht genug).

Stefan Schaller,
Head of Central Western Europe,
Siemens Healthineers
www.siemens-healthineers.com

1. Noch mehr herausholen:

Der Einsatz kunstlicher Intelligenz (KI) in
der Radiologie ist nicht neu. Schon heu-
te kdnnen moderne Kl-gestltzte Tools
groBe Bilddatensatze schnell analysieren,
was die Befundungszeit verklrzt sowie
eine sichere und zeitnahe Diagnose er-
maoglicht. Kl verringert Variabilitat und
ermoglicht eine objektive Quantifizie-
rung. So verbessert sie die diagnostische
Konsistenz Uber verschiedene Standorte
und Befundende hinweg — eine wesentli-
che Voraussetzung fir die klinische Rou-
tineversorgung.

Wir legen groBen Wert auf einfache Inte-
gration, intuitive Bedienbarkeit und kon-
tinuierliche Schulung. Langfristig sehen
wir in der Kl Potenzial zur nachhaltigen
Entlastung des Fachpersonals. Sie kann

helfen, die steigende Zahl an Untersu-
chungen effizienter zu bewaltigen, die
Qualitat der Diagnostik zu verbessern
und Routineaufgaben zu reduzieren. So
bleibt mehr Zeit fur komplexere Falle und
die Interaktion mit den Patienten. Unser
Ziel ist es, Kl als unterstitzendes Werk-
zeug zu etablieren — nicht als Ersatz fur
Expertise, sondern als Verstarkung. Denn
nur wenn Mensch und Technologie Hand
in Hand arbeiten, kann das volle Poten-
zial ausgeschopft werden.

2. GroBer, héher, weiter:

Wir mochten unseren Fokus kinftig
noch starker darauf legen, die klini-
schen Ergebnisse bei den haufigsten,
nicht Ubertragbaren Krankheiten wie
neurodegenerativen und kardiovasku-
ldren Erkrankungen sowie Schlaganfall
und Krebs zu verbessern. Mit Prazisions-
therapie sprechen wir die am weitesten
verbreiteten Krankheiten mit intelligen-
ten und bildgestutzten Behandlungen
an. Wir sind Vorreiter bei technologie-
gestltzten Therapien, beispielsweise in
der interventionellen Onkologie, Robotik
und bildgestitzten Therapie.

Durch die ganzheitliche Betrachtung kli-
nischer Behandlungspfade und die Ein-
bringung intelligenter und innovativer
Technologien sowie Kil-gestutzte Tools
mochten wir echte Mehrwerte fur die
Patienten erzielen.

3. Personalmangel entgegnen:

Die Gewinnung, Ausbildung und lang-
fristige Bindung von Fachkraften im
Gesundheitswesen werden zunehmend
zur Herausforderung. Ein Losungsansatz
besteht darin, Bereiche zu identifizieren,
in denen Technologie unterstitzen kann
— ob durch die Automatisierung repetiti-
ver Aufgaben oder indem sie mehr Men-
schen befahigt, bestimmte Tatigkeiten
zu Ubernehmen. Neue Kompetenzmo-
delle und alternative Arbeitsablaufe kon-
nen so helfen, Mitarbeiter zu entlasten
und die Effizienz deutlich zu steigern.
Fir eine strategisch sinnvolle Integration
von Technologie ist eine Bewertung in
drei Dimensionen entscheidend: Experti-
se, Automatisierungsgrad und Standort/
raumliche Nahe. Werden Aufgaben und
Prozesse unter diesen Gesichtspunkten
neu gedacht, kénnen Gesundheitsein-
richtungen nicht nur effizienter arbeiten,
sondern zugleich die Erfahrungen von
Beschaftigten und Patienten verbessern.
Technologien aus der Teleradiologie oder
Remote Services bieten in diesem Kon-
text bereits wertvolle Unterstitzung.
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Um dem Fachkraftemangel jedoch nach-
haltig und strukturiert zu begegnen, ist
es notwendig, diese Handlungsfelder
ganzheitlich zu betrachten und langfris-
tige Strategien zu entwickeln.

Tobias Anger, Geschaftsfuhrer,
Telepaxx Medical Data
www.telepaxx.de

1. Noch mehr herausholen:

Aus meiner Sicht geht es gar nicht so
sehr darum, aus einer Untersuchung
noch mehr herauszuholen, sondern Ra-
diologen ein modernes Arbeitsumfeld
zu ermoglichen. Das heiBt fur mich:
Software-Losungen, die einfach zu be-
dienende Tools fur die Arzte bereitstellen
und so nahtlose Workflows erzeugen.
Die Voraussetzung dafur sind vernetzba-
re IT-Systeme, die miteinander ,sprechen’
kdnnen — ohne langwierige und kosten-
intensive Integrationsprojekte.

2. GroBer, hoher, weiter:

Einen der groBten Hebel sehe ich in der
Anwendung von SaaS-Lésungen (Soft-
ware as a Service) aus der Cloud. Klas-
sische  On-Premises-Systeme  werden
derzeit im besten Fall ein- bis zweimal
pro Jahr aktualisiert. Getrieben insbeson-
dere durch KI-Anwendungen verkirzen
sich jedoch gerade die Innovations- und
Entwicklungszyklen in der Softwareent-
wicklung. Neue Funktionalitaten kénnen
heute in wenigen Wochen entwickelt
und bereitgestellt werden. Im Falle von

Mit Aktien von
Innovationen

profitieren!
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SaaS-Lésungen profitieren die Anwender
kurzfristig von den Neuerungen, da die
Software ,over the air’ aktualisiert wird
und nicht manuell auf einzelnen Work-
stations miihsam neu aufgespielt werden
muss.

3. Personalmangel begegnen:

Ein klares Ja — egal ob in der niederge-
lassenen Radiologie und in regionalen
Verbinden aus Kliniken und MVZ. Damit
das funktioniert, braucht es Lésungen,
die ein vernetztes und verteiltes Arbei-
ten ermdglichen, um die vorhandenen
Personalressourcen moglichst  effektiv
nutzen zu kénnen und den involvierten
Arzten ein addquates Arbeitsumfeld zu
bieten. Der Zugriff auf Dicom-Daten und
deren Befundung mussen unabhéngig
von einem bestimmten Standort oder
einem bestimmten Arbeitsplatz méglich
sein, um das volle Potenzial von Telera-
diologie und Remote Services ausschop-
fen zu kénnen.
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Von der lokalen Archivierung zur vernetzten Bilddatenverwaltung

Wenn Bewahrtes an

Die Digitalisierung in der Bilddiagnostik
ist ein fortwdhrender, infrastrukturell he-
rausfordernder Prozess. Steigende Unter-
suchungszahlen, hochauflésende Bilder
und der wachsende Bedarf am sektor-
Ubergreifenden Datenaustausch erfor-
dern IT-Konzepte, die mit den Anforde-
rungen wachsen koénnen. Der Wechsel
von einer é&lteren Archivlidsung auf eine
moderne, cloudbasierte Infrastruktur
half der Radiologie am Questerhof in
Koln, ihren IT-Aufwand zu reduzieren,
die Bildkommunikation zu verbessern
und die Vernetzung zu optimieren.

ie moderne Radiologie ist eine

der datenintensivsten Disziplinen.
Multislice-CTs, Hochfeld-MRTs, digitale
Mammografie und Sonografie erzeugen
taglich enorme Mengen an Bild- und
Befunddaten, die schnell zur Verfligung
gestellt und Uber Jahre rechtssicher
archiviert werden mussen. Gleichzeitig
wachst der Anspruch an die Mobilitat

Grenzen stol3t

Gesellschafterin Dr. Verena Schauer: ,, In die Cloud zu
migrieren, war flir uns der logische nachste Schritt,
um die Praxis fiir die Zukunft zu riisten.”

der Daten: Zuweisende Arzte, Kliniken
und Patienten erwarten heute einen ein-
fachen, digitalen Zugriff auf Ergebnisse.

Die Radiologie am Questerhof in Koln
(bis Ende 2025 Rheinische Radiologie
Ko6In-Stilz) legt groBen Wert auf moderne
Technik. Das Leistungsspektrum umfasst
Computer- und Magnetresonanztomo-
grafie, digitale Mammografie und hoch-
auflésende Sonografie, unterstitzt durch
modernste Verfahren wie Kl. Schon seit
2016 setzt die radiologische Privatpraxis
auf eine externe Archivierungslésung als
herstellerneutrales Langzeitarchiv (VNA),
um interne IT-Aufwande gering zu hal-
ten.

Das bisherige Archive-as-a-Service erfill-
te lange seinen Zweck. Doch mit zuneh-
mender Ausrichtung auf moderne Diag-
nostik und Vernetzung anderten sich die
Anforderungen. Das Praxisteam stellte
fest, dass die bisherige Losung nicht die
notige Flexibilitat fur zuktnftige Entwick-
lungen bot. Insbesondere der Wunsch
nach einer schnelleren Datenverfligbar-
keit und einem unkomplizierten, digita-
len Austausch von Dicom-Bildern riick-

Die moderne und innovative Privatpraxis ,Radiologie am Questerhof in Kéln hat ihr Bildmanagement modernisiert und setzt auf eine umfassenden,
cloudbasierte SaaS-Losung (Software as a Service).
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Die Praxis setzte auf moderne Modalitéten fir kurze Untersuchungszeiten und hohe Bildqualitét. Allerdings
erzeugen sie taglich enorme Mengen an Bild- und Befunddaten, die schnell zur Verfligung stehen und

rechtssicher archiviert werden mussen.

ten in den Fokus. Zudem wuchs mit den
steigenden Datenmengen der administ-
rative Aufwand fur die IT-Umgebung, der
personelle Ressourcen band.

Die Losung: Bildmanagement aus
der Cloud

Um diese Hirden zu Uberwinden, ent-
schied sich die Praxisleitung unter
Dr. Verena Schauer, Facharztin fur Dia-
gnostische Radiologie und Gesellschaf-
terin der Radiologie am Questerhof, vor
zwei Jahren fur eine grundlegende Mo-
dernisierung. Das bisherige Langzeitar-
chiv wurde vom neuen Cloud-Archiv von
Telepaxx abgel6st, einer umfassenden
SaaS-Losung (Software as a Service) fur
das Bildmanagement in der Radiologie
und im Krankenhaus.
Im Vordergrund stand nicht nur der Aus-
tausch des Speichermediums, sondern
das Ziel, die radiologischen Workflows
ganzheitlich zu optimieren. Die Umstel-
lung auf die neue SaaS-Losung umfasst
folgende Anwendungsfalle:
e Cloud-Archiv zur sicheren, performan-
ten Datenspeicherung als VNA,
e Webportal zur Bildbereitstellung per
QR-Code,
e Web-Importer fur ein einfacheres Ein-
lesen von Fremddaten.
Zudem soll noch dieses Jahr ein Cloud-
PACS auf Basis der neuen Losung einge-
fihrt werden, um ein orts- und gerate-

unabhangiges, medizinisches Viewing zu
ermdglichen — ergdnzend zum weiterhin
betriebenen lokalen Primar-PACS. Die
neue Cloudlésung ist weiterhin herstel-
lerneutral, sodass die Praxis ihre beste-
henden Praxissysteme problemlos weiter
nutzen kann. ,In die Cloud zu migrieren,
war flr uns der logische nachste Schritt,
um die Praxis fur die Zukunft zu risten”,
fasst Dr. Schauer die strategische Ent-
scheidung zusammen. Die Migration
der Bestandsdaten in die Cloud erfolgte
strukturiert und ohne Unterbrechungen
durch den Archivanbieter.

Nahtloser Bild-Workflow

Die deutlichsten Veranderungen bringen
die digitale Bildibermittlung per QR-Co-
de und der einfache, ortsunabhangige
Bildzugriff.

Bereits 2016 entschied sich die Praxis,
die Patienten-CDs durch eine Bilduber-
mittlung per QR-Codes zu ersetzen. Mit
der Umstellung auf das Cloud-Archiv
|6ste das Praxisteam die bisherige lokal
betriebene QR-Code-Software ab und
setzt nun die neue Cloud-Software ihres
Archiv-Anbieters ein, da sie ein C5-Tes-
tat besitzt und die Ubermittlung bequem
Uber eine zentrale Oberflache veran-
lasst werden kann. ,Durch den Wegfall
der CD-Produktion, die automatisierte
Datenablage und die zentrale Erstellung
von QR-Codes sparen wir taglich Zeit an
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der Anmeldung. Unsere Mitarbeiter kon-
nen sich dadurch starker um die persén-
liche Betreuung unserer Patienten kiim-
mern”, so Dr. Schauer.

Ein einfacher Bildzugriff fur Facharzte war
ein weiteres Anliegen bei der Umstellung.
Die Radiologie am Questerhof arbeitet
weiterhin eng mit der Rheinischen Radio-
logie KéIn-Porz zusammen. Deren Arzte
sollten einen geschutzten, aber einfachen
Zugriff auf Bilddaten gemeinsamer Pati-
enten erhalten — ohne komplexe VPN-Ver-
bindungen. Diese Anforderung erfullt das
Cloud-Archiv und wird weiter ausgebaut:
Noch dieses Jahr soll ein Cloud-PACS rea-
lisiert werden, um Dicom-Bilder direkt aus
dem Webportal mit einem diagnostischen
Viewer zu betrachten, statt nur Uber das
lokale RIS.

Auch beim Import von Fremdbildern pro-
fitiert die Praxis. Bringen Patienten Auf-
nahmen auf CD, DVD oder per QR-Code
mit, konnen sie Uber einen webbasier-
ten Importer mit wenigen Klicks ins RIS
eingelesen werden. Beim Upload in die
Cloud wird automatisiert die Patienten-
ID aus dem RIS abgerufen. Das erleich-
tert es dem Praxisteam, die Patienten-
stammdaten konsistent zu halten.

Sichere IT und entlastete
Infrastruktur

Ein wesentliches Argument fur die Aus-
lagerung des Bildmanagements in die

Praxisgriinder Dr. Peter Pickel: ,Cloud-Lésungen
waren fir uns schon lange die bevorzugte Option zur
Verschlankung unserer IT-Infrastruktur und fiir den
flexiblen Zugriff auf Bilddaten."

Cloud war die Reduzierung des internen
[T-Aufwands. Bei der gewahlten SaaS-
Losung Ubernimmt der Dienstleister die
Verantwortung fur den Betrieb, die Inf-
rastruktur und regelmaBige Updates. Fur
eine radiologische Praxis minimiert eine
solche Full-Service-Cloud das Risiko von
Systemausfallen und entlastet das eigene
technische Personal. ,Cloud-Lsungen
waren fir uns schon lange die bevor-
zugte Option zur Verschlankung unse-
rer IT-Infrastruktur und fir den flexiblen
Zugriff auf Bilddaten. Da der gesetzliche

Das hohe Schutzniveau der neuen Cloudldsung gewahrleistet die Einhaltung der DSGVO und sichert die hoch-
sensiblen Patientendaten effektiv gegen unbefugte Zugriffe oder physische Systemausfalle ab.
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Rahmen zunachst fehlte, nutzten wir die
Zeit, verschiedene Cloud-Konzepte zu
prifen. Nach der Anderung der Rechts-
lage konnten wir dann schnell in die
Umsetzung gehen”, sagt Praxisgrinder
Dr. Peter Pickel.

Gerade im Umgang mit hochsensiblen
Gesundheitsdaten spielt die Informati-
onssicherheit eine zentrale Rolle. Die ein-
gesetzte Cloud-Losung verfugt Uber ein
C5-Testat des BSI, ebenso wie die dahin-
terliegende Cloud-Infrastruktur. Zudem
ist der Anbieter nach ISO 27001 zerti-
fiziert. Alle Dicom-Bilder und Befunde
werden vor der Archivierung verschliis-
selt, wobei die Schlussel separat auf Ser-
vern in Deutschland verwaltet werden.
Das hohe Schutzniveau gewahrleistet die
Einhaltung der DSGVO und sichert Pa-
tientendaten effektiv gegen unbefugte
Zugriffe oder physische Systemausfélle
ab. Zudem schafft die Cloud-Architektur
die notwendigen technischen Vorausset-
zungen far zukUnftige Innovationen der
Praxis.

Zusammenfassend zeigt das Beispiel
der Radiologie am Questerhof, dass ein
Wechsel zu einem cloudbasierten Bild-
management weit mehr ist als ein Up-
date der Infrastruktur. Die Entscheidung
flr eine SaaS-Lésung aus der Cloud ist
ein strategisches Instrument, um interne
Prozesse zu verschlanken, Sektorengren-
zen in der Bildkommunikation abzubau-
en und mehr Zeit fir die medizinische
Versorgung zu gewinnen.
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Asklepios setzt KI-gestitzte Radiologie im Rahmen konzernweiter Digitalisierungsstrategie ein

Priorisierung als Schliissel

Die Integration kinstlicher Intelligenz
(KI) in die klinische Routine stellt viele
Einrichtungen vor strukturelle und or-
ganisatorische Herausforderungen. Den
Asklepios Kliniken ist es gelungen, eine
Kl-basierte Plattform konzernweit in die
radiologische Versorgung zu integrieren.
An 28 Akutstandorten analysiert das
System zur klinischen Entscheidungsun-
terstitzung aktuell monatlich mehr als
35.000 CT- und R&ntgenuntersuchun-
gen in Echtzeit. Der Fokus liegt auf der
Priorisierung zeitkritischer Befunde und
der Unterstitzung standardisierter Ab-
|dufe, insbesondere in der Notfallversor-
gung und an Standorten mit begrenzten
Personalressourcen.

ie radiologische Versorgung in

Deutschland ist gepragt durch
steigende  Untersuchungszahlen, zu-
nehmende Spezialisierung und eine
ungleichméBige Verflgbarkeit radiolo-
gischer Expertise, insbesondere auBer-
halb regularer Dienstzeiten. Nacht- und
Wochenenddienste stellen hohe An-

forderungen an die Befundqualitat bei
gleichzeitig reduzierter Personaldecke.
Zusétzlich wachst der Bedarf an schneller
und verlasslicher Diagnostik bei akuten
Krankheitsbildern.

Wahrend Maximalversorger durch Spe-
zialisierung strukturelle Vorteile haben,
sind kleinere Hauser und periphere
Standorte starker auf klar strukturierte
Prozesse und Priorisierung angewiesen.
Das betrifft insbesondere Kliniken mit
Notfallversorgung ohne durchgehen-
de 24/7-Prasenz vor Ort. Die Asklepios
Nordseeklinik Sylt ist ein typisches Bei-
spiel: Insellage, begrenzte personelle
Ressourcen und eine hohe Verantwor-
tung fur die notfallmedizinische Versor-
gung einer touristisch gepragten Region.
Dort wird seit bald 30 Jahren behordlich
genehmigt Teleradiologie durchgefuhrt.
Vor diesem Hintergrund wurde die Ein-
fuhrung eines Kl-basierten Systems zur
klinischen  Entscheidungsunterstitzung
fur bildgebende Verfahren als Ergédnzung
zur bestehenden radiologischen Infra-
struktur evaluiert.

Projektverlauf und
Implementierung

Der konzernweite Roll-out der Plattform
Aidoc aiOS erfolgte stufenweise, begin-
nend mit Pilotstandorten, darunter die
Asklepios Nordseeklinik Sylt. Bis Ende
2025 wurde das System an allen 28
Akutkliniken implementiert.

Technische Voraussetzung war der zuvor
abgeschlossene konzernweite PACS-Rol-
lout ab 2022, der standardisierte Schnitt-
stellen und einheitliche Datenstrukturen
etablierte. Die KI-Plattform wurde cloud-
basiert mit lokaler Systemintegration im-
plementiert und ist vollstandig mit den
bestehenden PACS- und RIS-Umgebun-
gen kompatibel. Die Datenverarbeitung
erfolgt DSGVO-konform.

Die Integration in bestehende Work-
flows erfolgte ohne Unterbrechung des
klinischen Betriebs. Die Kl-Analyse lauft
automatisiert parallel zur reguldren Be-
fundung im Hintergrund und erhélt ein-
gehende Bilddaten direkt aus dem PACS.
Ergebnisse werden innerhalb weniger

Asklepios hat den flachendeckenden Roll-out in der Radiologie erfolgreich abgeschlossen: In 28 Kliniken unterstitzt nun die KI-Plattform Aidoc aiOS die medizinischen
Teams rund um die Uhr bei der Analyse von Réntgen- und CT-Bildern.

Bild: Asklepios
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Minuten bereitgestellt und in die beste-
henden Systeme integriert.

Das Projekt wurde mit Mitteln des Kran-
kenhauszukunftsgesetzes (KHZG) gefor-
dert und ist Bestandteil des Ubergeord-
neten Health Data Hub der Asklepios
Kliniken, der auf eine strukturierte Nut-
zung klinischer Daten fur Versorgungs-
und Prozessoptimierung abzielt.

Funktionsweise der KlI-Plattform

Die Plattform analysiert CT- und Ront-
genuntersuchungen automatisiert auf
definierte, potenziell zeitkritische Patho-
logien, darunter intrakranielle Blutun-
gen, Lungenembolien oder Frakturen.
Auffallige Untersuchungen werden mar-
kiert und innerhalb des Workflows prio-
risiert dargestellt.

Die Kl fungiert als vorgelagerte Filter- und
Priorisierungsebene innerhalb des radio-
logischen Workflows. Eine eigensténdige
Befundung erfolgt nicht, arztliche Be-
wertung und finale Befundung verblei-
ben vollstandig bei den Radiologen.

Im klinischen Betrieb zeigte sich retro-
spektiv, dass insbesondere der Priorisie-
rungsfunktion eine zentrale Bedeutung
zukommt. ,Die eigentliche Starke liegt
weniger in der Detektion einzelner Be-
funde, sondern in der strukturierten
Priorisierung”, erklart Alexander Stein-
metz, Arztlicher Direktor und Chefarzt

240 : .\ y X Q&

Nadine Vermeerbergen, Asklepios Service IT GmbH:

,Die KI-Plattform arbeitet nahtlos und zuverlassig mit
unseren radiologischen Systemen zusammen. Derzeit
bauen wir zusatzliche KI-Algorithmen aus und treiben
die Integration ins RIS voran.”

Bild: privat

der Radiologie an der Asklepios Nord-
seeklinik auf Sylt. Dieser Effekt habe sich
im Alltag als deutlich relevanter erwiesen
als initial angenommen. , Gerade in der
Notfallversorgung ist Geschwindigkeit
entscheidend. Die Kl hilft uns, kritische
Befunde fruhzeitig sichtbar zu machen
und dadurch klinische Entscheidungen
schneller abzusichern”, erganzt Dr. med.
Claudia Kagel-Hubner, Leitende Arztin
der einzigen Zentralen Notaufnahme auf
der beliebten Ferieninsel.

Internationale Studien zeigen, dass Kl-
gestiitzte Systeme in der radiologischen

KI-Einsatz in der Radiologie der Asklepios Nordseeklinik auf Sylt: Dr. Claudia Kagel-Hiibner, Leitende Arztin der
Zentralen Notaufnahme, und Alexander Steinmetz, Chefarzt der Radiologie, nutzen die Plattform von Aidoc.
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Bild: Asklepios

Notfalldiagnostik zu einer verbesserten
Detektionsrate und verkurzten Befun-
dungszeiten beitragen. Diese Effekte
sind insbesondere bei zeitkritischen Fra-
gestellungen und begrenzter Personal-
decke relevant.

Einbindung in Entscheidungs-
und Datenstrukturen

Die Einfuhrung der KI-Plattform erfolgte
nicht isoliert, sondern eingebettet in eine
Ubergeordnete Digitalisierungsstrategie.
In Kombination mit strukturierten Daten-
projekten entsteht eine zunehmend in-
tegrierte Entscheidungsumgebung. Die
VerknUpfung bildgebender Daten mit
strukturierten klinischen Informationen
ermoglicht perspektivisch eine weiter-
gehende Kontextualisierung radiologi-
scher Befunde. Ziel ist eine konsistente,
datenbasierte Unterstitzung klinischer
Entscheidungen Uber Fachdisziplinen
hinweg.

,Die Zusammenarbeit mit Aidoc bei der
technischen Konzeption und der Integra-
tion der Kl-Technologie in den Arbeitsall-
tag unserer radiologischen Abteilungen
verlief hervorragend”, erklart Nadine
Vermeerbergen, Sr. Consultant Diagno-
stic Imaging bei der Asklepios Service IT
GmbH. ,Der erfolgreiche Roll-out hat
gezeigt, dass die KlI-Plattform von Aidoc
nahtlos und zuverldssig mit unseren ra-
diologischen Systemen zusammenarbei-
tet.” Auch nach der Einfihrung gestal-
tet sich die Zusammenarbeit weiterhin
positiv. ,Derzeit bauen wir zusatzliche
KI-Algorithmen aus und treiben die Inte-
gration ins RIS voran, die sich aktuell in
der konzeptionellen Phase befindet”, so
Vermeerbergen.

Vorteile fur Klinikalltag und
Versorgungsqualitat

Im klinischen Alltag zeigt sich der Nut-
zen der Kl-Plattform insbesondere in der
Strukturierung von Arbeitsablaufen. Die
priorisierte Darstellung auffélliger Unter-
suchungen unterstitzt eine zielgerichte-
te Bearbeitung und reduziert die Wahr-
scheinlichkeit, dass zeitkritische Befunde
verzogert erkannt werden.

Gerade an Standorten mit limitierten Res-
sourcen und gleichzeitig hoher Versor-
gungsverantwortung entsteht hier ein re-
levanter Mehrwert. Die Kombination aus
Kl-gestutzter Priorisierung und telemedi-
zinischer Anbindung erméglicht eine Sta-



bilisierung der Versorgungsqualitat auch
auBerhalb reguldrer Dienstzeiten.

In Bereitschaftsdiensten tragt die zusatz-
liche algorithmische Analyse zur Reduk-
tion kognitiver Belastung bei, ohne die
arztliche Verantwortung zu verandern.
Patienten profitieren von verklrzten
Zeitintervallen bis zur diagnostischen
Einordnung und einer konsistenteren
Befundbearbeitung. ,Fir uns als Radio-
logie bedeutet das vor allem eines: mehr
Struktur im Alltag. Die relevanten Falle
ricken automatisch in den Fokus, ohne
dass zusatzliche Komplexitat entsteht”,
so Steinmetz.

Change Management und
Implementationsstrategie

Ein wesentlicher Erfolgsfaktor des Roll-
outs war das frihzeitige Einbinden der
Anwender in die Auswahl- und Einfah-
rungsprozesse. Bereits in der Ausschrei-
bungsphase wurden klinische und radio-
logische Anforderungen und praktische
Einsatzszenarien berlcksichtigt.

Die Kommunikation fokussierte auf
eine realistische Darstellung der System-
fahigkeiten. Die K| wird klar als unter-
stutzendes Werkzeug positioniert, nicht
als Ersatz facharztlicher Expertise. Schu-
lungsmaBnahmen wurden  frihzeitig
etabliert und Uber standardisierte E-Lear-
ning-Formate (ASKnow) bereitgestellt.
Die strukturierte Vorgehensweise fuhrte
zu einer hohen Akzeptanz im klinischen
Alltag bereits ab der Einfihrung. Die In-
tegration wurde Uberwiegend als pro-
zessunterstitzend und nicht als zusatz-
licher Aufwand wahrgenommen.

Alexander Steinmetz, Arztlicher Direktor Asklepios
Nordseeklinik auf Sylt: , Die eigentliche Stéarke

der KI-Plattform liegt weniger in der Detektion
einzelner Befunde, sondern in der strukturierten
Priorisierung.” Bild: Asklepios

Ausblick und Weiterentwicklung

Der konzernweite Roll-out markiert kei-
nen Endpunkt, sondern den Ubergang
in einen kontinuierlichen Entwicklungs-
prozess. Aktuell erfolgt die Erweiterung
der Plattform um zusatzliche KI-Module,
um weitere klinische Fragestellungen ab-
zudecken. Parallel dazu wird die Integra-
tion in bestehende Daten- und Entschei-
dungsstrukturen weiter ausgebaut. Ziel
ist eine zunehmend vernetzte, adaptive
Entscheidungsunterstitzung.

Der konzernweite Einsatz zeigt, dass ska-
lierbare Digitalisierungsprojekte in der
radiologischen Versorgung unter realen
Versorgungsbedingungen umsetzbar
sind. Entscheidend sind standardisierte
[T-Strukturen, klare Governance-Model-
le und eine frihzeitige Einbindung der

® DGMP
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Anwender. Damit wird deutlich, dass
Kl in der Radiologie nicht als statisches
Produkt zu verstehen ist, sondern als sich
kontinuierlich weiterentwickelnde Infra-
strukturkomponente mit unmittelbarem
Einfluss auf Prozessqualitdt und Patien-
tensicherheit.

.Mit dieser umfassenden Implemen-
tierung verfolgt Asklepios als einer der
groBten Gesundheitsversorger Deutsch-
lands mit rund 160 Einrichtungen mehre-
re zentrale Ziele: die Verkirzung der Zeit
zwischen Diagnose und Behandlung,
die Qualitatssicherung in der Befundung
und die Entlastung unserer Arzte”, er-
ldutert Marco Walker, CEO der Asklepios
Kliniken Gruppe. ,Es geht darum, unser
arztliches und pflegerisches Fachperso-
nal gezielt in ihrer taglichen Arbeit zu
unterstitzen — mit den richtigen Infor-
mationen zur richtigen Zeit.”

Und PD Dr. Sara Sheikhzadeh, Chief Me-
dical Officer (CMO) der Asklepios Klini-
ken, erganzt abschlieBend: , Das Kl-Pro-
jekt in der Radiologie ist der erste auch
extern sichtbare Teil des groBten Digi-
talisierungsprojekts bei Asklepios: dem
Health Data Hub. Er wird aktuell in funf
verschiedenen  Themenschwerpunkten
erarbeitet und als neue zentrale Analyse-
plattform des Konzerns viele Arbeits-
und Entscheidungsprozesse im klinischen
Alltag positiv verandern.”

Kontakt:

Asklepios Kliniken GmbH & Co. KGaA
Rubenkamp 226

22307 Hamburg

Tel.: +49 40 1818826696
www.asklepios.com/konzern

16.-19. September 2026 | Bamberg 1 dgmp-kongress.de

Registrierung maglich ab Aprill
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DRK-Kinderklinik Siegen nimmt Kindern und Jugendlichen mit innovativer App Angst vor dem MRT

gehen

Neue Wege

Rund ein Jahr nach Inbetriebnahme
der neuen Radiologie am Standort der
DRK-Kinderklinik Siegen ziehen die Ver-
antwortlichen eine durchweg positive
Bilanz. Die Kombination aus moderner
Medizintechnik, effizienten Ablaufen
und einer speziell fur Kinder entwickel-
ten App fur die Magnetresonanztomo-
grafie hat nicht nur die diagnostische
Qualitat verbessert, sondern auch die
Angst vieler junger Patienten deutlich
reduziert. Die Einrichtung zeigt damit,
wie Digitalisierung und Kindermedizin
gemeinsam neue Wege gehen kdnnen.

eit Mitte 2024 steht der DRK-Kinder-

klinik Siegen eine vollstandig moder-
nisierte Radiologie zur Verfligung, die
auch vom Medizinischen Versorgungs-
zentrum (MVZ) Wellersberg genutzt
wird. Die rdumliche und technische Zu-
sammenfihrung erzeugt Synergien: Kur-
ze Wege, moderne Geratschaften und
ein nahtloser Austausch zwischen den
beteiligten Fachbereichen schaffen ein
diagnostisches Umfeld, das sowohl den
zahlreichen péadiatrischen Fallen als auch
erwachsenen Patienten gerecht wird.
.Gerade in der Kindermedizin spielt der
MRT eine besondere Rolle, da viele Fra-

Radiologe Dr. Christian Wiist zeigt sich sehr zufrieden:
,Unser Konzept ist voll aufgegangen. Wir bieten die
Buddy-App &uBerst groBziigig an — und das zeigt
Wirkung." Bilder: DRK-Kinderklinik Siegen

gestellungen ohne Strahlenbelastung
beantwortet werden kénnen”, so Radio-
loge Dr. Christian WuUst. Entsprechend
hoch ist die Zahl der MRT-Untersuchun-
gen, die in Siegen taglich durchgefihrt
werden. Um sie fur Kinder moglichst
stressarm zu gestalten, hat das Team friih

Die App erklart kindgerecht, was ein MRT ist, wie er klingt und warum es wichtig ist, ganz still zu liegen.

Radiologie ,,,c

auf digitale Untersttzung in Form einer
kindgerechten App gesetzt.

Verstandlich, ansprechend,
interaktiv

Die von Philips speziell entwickelte
Buddy-App ist ein Kernbaustein des
neuen Radiologiekonzepts. Sie zeigt
Kindern, Jugendlichen und ihren Eltern
schon vorab den gesamten Ablauf der
Untersuchung — verstandlich, visuell an-
sprechend und interaktiv. Die App er-
klart kindgerecht, was ein MRT ist, wie er
klingt und warum es wichtig ist, ganz still
zu liegen. Herzstlck ist der sogenannte
,Buddy’, ein virtueller Begleiter, der den
jungen Patienten vor, wahrend und nach
der Untersuchung zur Seite steht.
Wahrend der MRT-Untersuchung dar-
fen die Kinder auf einem Bildschirm ein
zuvor ausgewahltes Video anschauen.
Parallel dazu zeigt ein Fortschrittsbalken
visuell an, wie lange der jeweilige Unter-
suchungsschritt noch dauert. Das redu-
ziert Stress, schafft Transparenz und for-
dert Ruhe — wichtige Voraussetzungen
fur eine gelungene Untersuchung ohne
Wiederholungen. Auch die Eltern wer-
den aktiv eingebunden: Sie kénnen ihre
Kinder in den MRT-Raum begleiten, was
vielen Familien ein zusatzliches Gefuhl
der Sicherheit gibt.

Konzept voll aufgegangen

Wiist zeigt sich sehr zufrieden mit den Er-
gebnissen des ersten Betriebsjahrs. ,Un-
ser Konzept ist voll aufgegangen. Wir
bieten die Buddy-App duBerst groBzigig
an — und das zeigt Wirkung. Laut der
Statistik von Philips liegen wir deutsch-
landweit an der Spitze der Nutzung und
europaweit auf Platz zwei”, so der Ra-
diologe. ,Die spielerische Vorbereitung
wirkt nachhaltig: Kinder begegnen kunf-
tigen MRT-Untersuchungen entspannter,
was sich positiv auf ihr gesamtes diag-
nostisches Erleben auswirkt.” Die hohe
Nutzung ist dabei kein Selbstzweck.
Weniger Stress bedeutet weniger Bewe-
gungen wahrend der Untersuchung — ein



Damaris Knauf, Fachleitung MRT: ,Wir konnten
bereits mehrere Narkosen vermeiden. Unser jlingster
Patient, bei dem die App eingesetzt wurde, war etwa
dreieinhalb Jahre alt. Das war fiir uns ein groBer
Erfolg.”

entscheidender Faktor fur die Bildquali-
tat. DarUber hinaus senkt die App das
Risiko, zu Narkoseverfahren greifen zu
muUssen. Stattdessen kdnnen auch sehr
junge Kinder die Untersuchung meistern.
Besonders eindrucksvoll sind die Erfah-
rungsberichte aus dem klinischen Alltag.
Damaris Knauf erlebt die Wirkung der

App taglich. ,Die Kinder sind begeistert.
Viele kommen mit Schlafanzug oder ih-
rem Kuscheltier, weil sie genau wissen,
was sie erwartet — das haben sie in der
App gelernt. Manche erzahlen uns sogar,
was der Buddy erklart hat”, so die Fach-
leitung MRT. ,Die Vorbereitung nimmt
den Kindern die Angst vor dem Unbe-
kannten. So konnten wir bereits mehre-
re Narkosen vermeiden.” Gerade in der
padiatrischen Radiologie ist die Reduk-
tion von Sedierungen ein bedeutender
Fortschritt — medizinisch, organisatorisch
und emotional. Fir die Kinder bedeutet
das mehr Selbstbestimmung und weni-
ger Belastung, fur das Personal effizien-
tere Ablaufe und weniger Risiken.

Technisch hochwertig, aber
menschlich zugewandt

Die enge Zusammenarbeit mit Philips
wird auch kunftig eine wichtige Rolle
spielen. Die Siegener Radiologie hat es
sich zum Ziel gesetzt, technische Inno-
vationen, kindgerechte Kommunikation
und Strahlenminimierung noch starker
miteinander zu verknipfen. Dazu ge-
horen eine weitere Optimierung der Be-
nutzerfihrung, verbesserte Bildgebungs-

Gerade in der Kindermedizin spielt die Untersuchung im MRT eine besondere Rolle, da viele Fragestellungen
ohne Strahlenbelastung beantwortet werden kdnnen.
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maoglichkeiten und zusatzliche Tools zur
Reduktion der Rontgenstrahlung. Die Ra-
diologie am Wellersberg zeigt, wie mo-
derne Diagnostik aussehen kann: tech-
nisch hochwertig, digital unterstitzt,
menschlich zugewandt — und immer mit
dem Blick auf die Bedurfnisse der jings-
ten Patienten. Aber auch Erwachsene
sind hier in guten Handen, denn nicht
immer sind es nur die kleinen Madchen
und Jungen, die Angst vor dem MRT ha-
ben.

Kontakt:

DRK-Kinderklinik Siegen gGmbH
Presse- und Offentlichkeitsarbeit
Tanja Bauschert

WellersbergstraBBe 60

57072 Siegen
tanja.bauschert@drk-kinderklinik.de
www.drk-kinderklinik.de

Die Vorbereitung nimmt den Kindern die Angst vor
der unbekannten Untersuchung.

2026 Radiologie
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EXAMION FUJ:
0
Réntgenanlagen - Digitalsysteme - Service value from Innovation
Kontakt EDL Software Deutschland GmbH | EXAMION GmbH FUJIFILM Healthcare
Sprockhéveler StraBe 4 Erich-Herion-StraBe 37 Deutschland GmbH
45527 Hattingen 70736 Fellbach Balcke-Durr-Allee 6
Tel.: +49 2324 97792-0 Tel.: +49 711 120002-0 40882 Ratingen
info@edl.gmbh Fax: +49 711 120002-22 Tel.: +49 2102 5364-246
www.edl.gmbh vertrieb@examion.com Fax: +49 2102 5364-8700
WWW.examion.com medical_feg@fuijifilm.com
www.fujifilm.com/de/healthcare
Produktlinie | Xplore: vollstandig webbasiertes RIS Examion X-AQS Synapse PACS, Synapse 3D, Synapse VNA
fur Radiologie, Nuklearmedizin und Enterprise Archiving, Synapse Pathology,
Teleradiologie. Module: Termin- und Synapse Cloud Services, Synapse REiLI Al
Ressourcenplanung, Workflow-Core,
Backoffice/Abrechnung, Befundschrei-
bung, Administration, Nuklearmedizin
(IS), Analyse und Reporting, Patien-
ten- und Zuweiserportal, Kl
Archiv Xplore PACS: nahtlose Anbindung Examion X-AQS Synapse PACS fur die Radiologie, Synapse
an bestehende Infrastrukturen, VNA fur die IHE-kompatible Archivierung
Dicom-konforme Archivierung, von Dicom- und Non-Dicom-Objekten,
Unterstlitzung von Langzeitarchiven FDPS Fuijifilm Digital Pathologie Solution
und Hybridmodellen
Bildver- Xplore Webviewer: zentrale Bildvertei- | Examion X-AQS Synapse PACS HTML5-Viewer,
teilung lung, standortlbergreifende Nutzung, Synapse Enterprise Viewer
sichere Zuweiser- und Patientenfrei-
gaben, browserbasiert ohne lokale
Installation
Viewing Xplore Webviewer: MPR, Vergleichs- Examion X-AQS, Synapse PACS HTML5-Viewer,
studien, Standardmessungen, struktu- | Windows- oder Webclient Synapse Enterprise Viewer, Synapse 3D
rierte Befundunterstiitzung, Nutzung
auf allen Endgeraten
Befundung Xplore PACS: integrierter Befundungs- | Examion X-AQS Synapse PACS HTML5-Viewer,
Workflows inklusive Hangeprotokol- Synapse Enterprise Viewer, Synapse 3D
len, RIS/PACS-Synchronisierung
RIS Xplore RIS: webbasiert, modular Examion X-AQS Integration zu allen géngigen RIS-
erweiterbar, deckt gesamten radio- und KIS-Produkten, bi-direktional,
logischen Workflow ab (Aufnahme, Anbindung an Diktatsysteme
Planung, Durchftihrung, Befundung,
Befundverteilung, Abrechnung)
weitere Nuklearmedizin (IS), Teleradiologie- Lésungen fur digitales Rontgen: CT-Systeme (Scenaria), MRT-Systeme
Produkte Gateway, Spracherkennung, Komplettrontgenanlagen mit integriertem (Echelon, Qasis, Aperto, Airis), US-
Dosismanagement, Analyse- und DR-System (Detektor), DR-Nachristlésun- Systeme (Lisendo, Arietta), C-Bogen
Reportingmodule, KI-Module gen, CR-Systeme, Mammografiegerate, (Visionary, Cross), FDR (Visionary Suite,
Réntgenanlagen/-komponenten, einheit- Smart X, GO iQ, Nano, GO flex), FCR
liche Steuerungssoftware Examion X-AQS (Computed Radiographie), Mammo
fur alle Rontgensysteme inklusive Bildbe- DR (Amulet Sophinity), Osteotomie
fundung, -betrachtung und -archivierung (Visionary), Printer (Dry Pix), Endoskopie
sowie Service und Supportprogramme (Eluxeo), Labordiagnostik (DRI-CHEM)
Schnitt- IHE-konform, Dicom/Dicom web, HL7 | Dicom, GDT, BDT, HL7, (S-)FTP, E-Mail, Dicom, HL7, IHE-konform, BDT/GDT,
stellen v2/v3, FHIR, Anbindung an alle KIS, X-AQS-Sync XDS/XDSA
PACS und Drittsysteme, proprietare
APIs verfuigbar, Telematik-Infrastruktur
Zertifikate KBV- und gematik-zertifiziert, EN ISO 13485:2016 DIN EN ISO 9001:2015,
ISO/IEC 27001 DIN EN ISO 13485:2016,
DIN ISO 14001, CE gemaB 93/42/EWG,
Annex II, EN ISO 14971:2009
Koopera- Partnernetzwerk mit PACS-, KI- und Kooperation mit verschiedenen Dell, HP, IBM/Lenovo, Hitachi, NetApp,
tionen Teleradiologie-Dienstleistern sowie Universitaten, QMS-Mitglied Synology, Fast LTA, Dekom, Eizo, Barco,
Integrationspartnern Microsoft, Oracle, VMware, Veritas;
Kooperationen mit allen relevanten
Medical-IT-Marktteilnehmern
Abbildung
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Radiologie ,,,c



mailto:info@edl.gmbh
http://www.edl.gmbh
mailto:vertrieb@examion.com
http://www.examion.com
mailto:medical_feg@fujifilm.com
http://www.fujifilm.com/de/healthcare

RIS/PACS-Anbieter 39

Anbieter
GE HeatthCare | @ INFINITT medauis
Europe d synava company
Kontakt GE Healthcare Information INFINITT Europe GmbH medavis GmbH
Technologies GmbH & Co. KG Gaugrafenstrae 34 a synava company
Peter-Muller-Strale 24-26 60489 Frankfurt am Main Bannwaldallee 60
40468 Dusseldorf Tel.: +49 69 583000-200 76185 Karlsruhe
Tel: +49 800 1890461 Fax: +49 69 583000-299 Tel.: +49 721 92910-300
HCITService@ge.com sales@infinitteu.com vertrieb@medavis.de
www.gehealthcare.de www.infinitteurope.com www.medavis.de
Produktlinie | Centricity RIS-i und True PACS, Infinitt PACS 7.0 (Enterprise Imaging, RIS, PACS und Viewer, Teleradiologie,
Archivierung, Datennutzung, KI, Radiologie, Kardiologie, Mammografie, Uberweiser- und Patientenportal, Patien-
Zusammenarbeit Ophthalmologie, Zahnmedizin) tenaufklarung, Online-Terminbuchung,
CD-DLX-Importer
Archiv Datalogue VNA (Vendor Neutral Archive): | Infinitt PACS: archiviert und speichert Schnittstellen zu allen gangigen PACS
Datensilos intelligent auflésen, durch ein Dicom-/Non-Dicom-Objekte wie Videos,
multimediales, herstellerneutrales Archiv Fotos, EKG, Dokumente; Infinitt Healthcare
und Dokumentenmanagement fir das Platform (VNA): unterstitzt Archivierung
gesamte Krankenhaus von Dicom-/Non-Dicom-Objekten im
originalen Mime-Typ und realisiert
dokumententypbasierte Lebenszyklen
Bildver- Universal Viewer Zero Footprint: Infinitt PACS Clinician Workstation oder Teleradiologie-Losung (cloud-native oder
teilung Multimedia-Viewer fur samtliche Ulite (HTML5-Viewer) on-premises), portal4med Patienten- und
Abteilungen Uberweiserportal, MedDream Universal
Zero-Footprint Viewer
Viewing Universal-Viewer mit Modulen fur alle Infinitt PACS Clinician Workstation, diagnostischer Webviewer (Medizin-
bildgebenden Systeme fur 3D-Nachver- Ulite produkt) fur Befundung, Teleradiologie,
arbeitung von Schnittbildern und US, Uberweiser- und Patientenportal
AW-Server fur die Nachbearbeitung (3D),
EchoPAC Connect zur Ultraschall-Nachbe-
arbeitung, -Befundung und -Archivierung
Befundung Centricity RIS-i (inkl. strukturierter Befun- | Infinitt PACS 7.0 (Enterprise Imaging, Ra- PACS mit diagnostischem Webviewer,
dung und Spracherkennung), Centricity- diologie, Kardiologie, Mammografie, Oph- | Teleradiologie mit integriertem Viewer,
Portfolio fir Remote-Befundung (verschie- | thalmologie, Zahnmedizin) inkl. Befund- Integration von Drittanbietern fur Sprach-
dene Standorte oder Heimarbeitsplatz): schreibung, integrierter Spracherkennung | erkennung, Ki, Online-Terminbuchung,
Centricity eRadCockpit und Universal und fachspezifischer Erganzungsmodule, Dosismanagement, Laborsysteme etc.
Viewer Infinitt Cardiology PACS Workstation inkl.
grafischer Befundvorlagen
RIS Centricity RIS-i: Patientenbenachrichti- Integrierte Befundschreibung mit Spracher- | medavis RIS: digitale und integrierte Ab-
gung, digitale Patientenaufklarung, struk- | kennung, alternativ (Infinitt PACS): bidirek- | bildung des gesamten radiologischen
turierte Befundung, intelligente Arbeitslis- | tionale Schnittstellen zu allen namhaften Workflows, vollstandige Unterstltzung
ten, zertifiziertes Abrechnungsmodul (KV | RIS und KIS-Funktionsstellen der Abrechnung in D und CH, TI-Anbin-
und weitere Arten) dung und Integration aller relevanten
TI-Dienste
weitere Datalogue Insights und Analyse-Tools Xelis: 3D-Produktreihe, PACS-integriert booking4med Online-Terminbuchung,
Produkte fur intelligente Auswertungen, Statisti- oder standalone verwendbar; Spezial- InformMe Patientenaufklarung,
ken und Dashboards (einfache Daten in module: 3D, Cardiac, Lung CAD, portal4med Uberweiser- und Patienten-
wertvolle Erkenntnisse umsetzen); True PET-CT-Fusion, Colon, Dental; Strahlen- portal, CD-DLX-Importer, Teleradiologie-
PACS: Kl im Radiologie-Workflow, u. a. therapie-PACS; Uber 16 Lésungen von KI- Losung
als Zweitmeinung, inkl. Arbeitslistenprio- Herstellern, die tief in das Infinitt G7 PACS
risierung; Al Orchestrator: schnelle und integriert sind
unkomplizierte Einbindung von Apps,
Algorithmen und Workflow-Parametern in
den Radiologie-Workflow
Schnitt- Dicom, HL7, IHE-konform Dicom, HL7, VDDS, IHE (u. a. SWF, XDS) IHE-Konformitat, Dicom, HL7, FHIR,
stellen Schnittstellen zu Drittanbietern (Sprach-
erkennung, Kl, Dosismanagement, Labor-
systeme etc.)
Zertifikate ISO 9001, CE, ISO 13485, CE, FDA, HE ISO 9001, ISO 27001, Sicherheitszerti-
KBV-Zulassung, zertifiziert nach fikate fur Teleradiologie, portal4med und
DIN 66334, FDA bookingdmed, KBV und gematik, Medi-
zinprodukt Klasse llb, FDA-Zulassung fur
den integrierten Webviewer
Koopera- Kompatibilitdt und Zusammenarbeit mit Diverse IT-Anbieter im In- und Ausland (wie | Schnittstellen zu allen relevanten
tionen allen relevanten internationalen Markt- Oracle, HP, Barco, Microsoft), namhafte Marktteilnehmern
teilnehmern, z.B. Roche, EMC, Eizo, HP, RIS- und KIS-Hersteller; wissenschaft-
Microsoft, Smart Radiology liche Kooperationen mit Hochschulen in
Deutschland (z. B. TH Mittelhessen)
Abbildung
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Anbieter )
\ % P,
. nexus|enterprise imaging
nexus | chili PARATUS
imaging & radiology solutions Healtheare IT Solutions
Kontakt NEXUS / CHILI GmbH NEXUS Enterprise Imaging GmbH PARATUS Holding GmbH
Dr. Uwe Engelmann Sasbacher StraBe 10 TheatinerstraBe 14
Friedrich-Ebert-StraBe 2 79111 Freiburg 80333 Minchen
69221 Dossenheim Tel.: +49 761 40160-0 info@paratus-group.com
Tel.. +49 6221 '180791 0 info@enterprise-imaging.de WwWWw.paratus-group.com
info@nexus-chili.com o )
www nexus-chili com www.enterprise-imaging.de
Produkt- Chili, Chili-Produktfamilie fur Teleradio- Clinical PACS Mit aycan, D.A.T.A. und iQ Image bietet
linie logie, PACS, RIS und E-Health Paratus maBgeschneiderte RIS- und PACS-
Lésungen fir Radiologie, Orthopadie und
MVZ (webbasiert oder on-premises, inkl.
Webportal), die durch hohe Interoperabili-
tat und einfache Integration in bestehen-
de Infrastrukturen Uberzeugen.
Archiv Chili PACS, Nexus / RISNS, Patho-PACS Clinical Repository, IHE, XDS, FHIR — als Skalierbare, herstellerneutrale Archivie-
multimediales Universalarchiv, Dicom, Non- | rungs- und Backup-Lésungen, flexibel
Dicom, Fotos, Dokumente, Videos, PDF etc. | und kosteneffizient an radiologische Ein-
richtungen jeder GroBe anpassbar
Bildver- Chili Web, Zuweiser-Portal, Clinical Insight (auch als HTML5-Weblésung | Sichere und schnelle Verteilung medizinischer
teilung Nexus / Portal oder Fat Client): Einsatz von Webbrowser- Bilddaten innerhalb der Einrichtung, an Pa-
Funktionen fur weniger Schulungsaufwand, | tienten, Zuweiser und MVZ/Kliniken. Bilder
kein Verteilungsaufwand fur Software ghneEVf]\!artezteltsn, dort \(/jvo SLe beh”ﬂOt'Qt \t/ver—
. : en. Effiziente Prozesse durch nahtlos inte-
durch Zero Footprint Clients grierte KI-Workflows und eine performante,
flexible Steuerung von Bildstrémen.
Viewing Chili Web und Chili WebViewer\e, Clinical Repository: multimedialer Hochauflésende Betrachtung und
Patienten-Portal, Nexus / Portal, Patho Universalviewer Analyse medizinischer Bilddaten
Viewer, VNA Viewer fir die multimodale Diagnostik,
ortsunabhangige Nutzung Ubers Web,
hohe Benutzerfreundlichkeit, breiter
Funktionsumfang (u. a. Hanging
Protocols, 3D-Funktionen, Integration
von Kl- und CAD-Anwendungen)
Befundung | Chili Diagnost, Teleradiologie-Portal Diagnostic Imaging Workstation: hervorragen- | MP-zertifizierte Viewer- und Analyse-
de Bildqualitat und Performance im Zugriff auf | werkzeuge fur eine einfache Befundung,
Bilddaten, benutzerspezifische Hanging Proto- | Optimierter Befundungsprozess durch
kolle, individuelle Annotationen, variable Dar- | SPracherkennung, strukturierte Vorlagen
stellung von Schichtdicken, 3D-Cursor, MIP/ undhdlrekte Uber?ahme von Unter-
MPR, Mammografie-Protokolle, umfangreiche suchungsparametern
Vermessungstools, einfache Administration
(inkl. Verteilung von Einstellungen)
RIS Nexus / RISNG Nexus / RIS: Radiologieinformationssystem FUr Einrichtungen jeder GroBe zur effizi-
fur héchste Nutzerfreundlichkeit enten Steuerung radiologischer Abldufe,
u. a. mit Terminplanung, Patientenadmi-
nistration, Worklist-Funktionen, Doku-
mentation, Abrechnung und Statistik
weitere Chili-Portallésungen, Teleradiologie und Nexus / Advanced Reproting: intelligente Organisations- und Workflowberatung,
Produkte Telemedizin-Lésungen, Upload-Portal Befunderstellungssoftware digitale Patientenaufklarung, Self-Check-
TKmed in-Terminals, moderne cloudbasierte
Losungen, WADO-Link/QR-Code Sharing,
Diagnostikmonitore, Client-/Server-/
Netzwerk-Hardware
Schnitt- Dicom, HL7, FHIR, IHE-Profile, GDT, XML, | Dicom, HL7, GDT, IHE, XDS, Dicom, HL7, GDT, WADO, Webservices,
stellen Dicom-E-Mail, xDT, proprietar FHIR, Rest ... FHIR, HE, https
Zertifikate | DIN EN ISO 13485:2016 und ISO DIN EN ISO 13485:2016, DIN EN ISO Medical Device Regulation (EU) 2017/745
9001:2015, ISO 9001:2008, EG-Richt- 9001:2015, nach Anhang Il der Richtlinie (MDR), DIN EN ISO 13485 and 21 CFR
linie 93/42/EWG Anhang V.3, IHE 93/42/EWG — CE nach b part 820 (FDA), Swissmedic, CE, Dicom,
Europe: 2005/2006/2007/2010/2012/ IHE
2013/2014/2015/2017/2019
Koopera- zahlreiche Kooperationen im KIS- und Mitglied im bvitg, Fachverband Réntgen, Kooperationen mit verschiedenen
tionen RIS-Bereich sowie mit Herstellern anderer | Entscheiderfabrik, Barco, Fujifilm, Konica Partnern im In- und Ausland

Informationssysteme, z. B. astraia, Barco,
Bayer, Eizo, E&L, DMI, Fast LTA, ifa, Infi-
nitt, Medialnterface, Mint Medical, Nexus
/ Marabu, Nuance, Oracle und Smart
Reporting. KI-Kooperationen im RIS- und

Minolta, Fast LTA, Grau Data, iTernity, Ne-
tApp, EMC, Intarsys

Abbildung
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Anbieter
PHILIPS @ | e
Bessere IT fiir Ihre Radiologie . “ . ®
= Healthineers -
Kontakt Philips GmbH QIT Systeme GmbH Siemens Healthineers AG
RontgenstralBe 22 Franz-Volhard-StraBe 5 Johannes Kirsch
22335 Hamburg 68167 Mannheim Karlheinz-Kaske-StraBe 5
Tel.: +49 40 2899-0 Tel.: +49 621 300114-0 91052 Erlangen
Fax: +49 40 2899-6666 info@qit-systeme.de Tel.: +49 174 2072208
healthcare.deutschland@philips.com www.git-systeme.de kirsch.johannes@
www.philips.de/healthcare siemens-healthineers.com
www.siemens.com/healthineers
Produktlinie | Philips Image Management Solution QIT PACS syngo
(PMS)
Archiv Philips Vue VNA QIT PACS Entry, QIT PACS Standard, syngo.plaza (PACS),
QIT PACS Enterprise, QIT PACS VNA, syngo.share (PACS, VNA),
QIT WebPACS, QIT Zuweiser-PACS syngo Dynamics (Kardiologie PACS),
Syngo Carbon
Bildver- Philips Vue Motion QIT Dicom Mail, QIT Dicom-Router syngo.plaza, syngo.share
teilung
Viewing Philips Vue Motion medDream, Weasis, Smooth Viewer syngo.plaza, syngo.share, syngo.via,
(HTMLS5), Osirix MD, OHIF Opensource syngo Dynamics (Kardiologie),
Viewer Syngo Carbon
Befundung Philips Vue PACS medDream, Smooth Viewer (HTML5), syngo.via, syngo.plaza,
Osirix MD syngo Dynamics (Kardiologie),
Syngo Carbon
RIS Philips Workflow Information bidirektionale Schnittstellen zu allen
Manager (WIM), Integration zu allen namhaften RIS- und KIS-Funktions-
gangigen RIS stellen via HL7, GDT, Worklist
weitere Kardio-IT (Cardiovascular Workspace), QIT Dosismanagement, QIT Importer, Réntgen, Katheterlabor, CT, MRT,
Produkte Bildanalyse (Advanced Visualization QIT Dicom Mail, QIT MammoBote, Nuklearmedizin, PET, Ultraschall
Workspace), Bildnachverarbeitung, Bergfried-Backupserver
Prozessanalyse (PerformanceBridge),
Patientendatenmanagementsysteme
(IntelliSpace Critical Care and Anesthesia)
Schnitt- Dicom, HL7, IHE, API Dicom, FHIR, Dicom Web, HL7, GDT, Dicom, HL7, IHE
stellen LDT, IHE
Zertifikate ISO 9001:2000, EN 46001, ISO 9001:2000, ISO 13845:2003/
ISO 13485, CE AC:2007, 93/42/EEC annex Il
Kooperat- ADR, Eizo, Fujitsu, Image Systems,
ionen Fraunhofer IPA, Forschungscampus
M2olie, J4Care, medDream, pixmeo,
Sophos, Veeam
Abbildung
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Anbieter
Q‘ y -
—l— STARC medical e | TELEPAXX ¥4 >
Mehr Zeit fir Medizin. " VisAGE TMAGING®
Kontakt STARC medical GmbH Telepaxx Medical Data GmbH Visage Imaging GmbH
JathostraBe 9 Wasserrunzel 5 LepsiusstraBe 70
30916 Isernhagen 91186 Blchenbach 12163 Berlin
Tel.: +49 511 260962-00 Tel.: +49 9171 898180 Tel.: +49 30 700968-0
Fax: +49 511 260962-90 info@telepaxx.de info@visageimaging.com
info@starc-medical.de www.telepaxx.de www.visageimaging.com
www.starc-medical.de
Produktlinie | Starc medical Cloud-PACS, Teleradiologie, Visage 7
Bildmanagement, Patienten- und
Zuweiserkommunikation, Business
Continuity Management
Archiv Starc medical herstellerneutrales, souveranes Cloud- | Visage 7 Open Archive
Archiv (C5-testiert) mit Schnittstellen
zu allen gangigen PACS/RIS/KIS
Bildver- Starc medical PACS intern: TMD Cloud Webportal und Visage 7 Universal Enterprise Viewer
teilung parametrisierter URL-Aufruf Gber
Zero-Footprint-Universalviewer
(MedDream); extern: Patienten- und
Zuweiserportal via Weblink oder
QR-Code mit Webviewer
Viewing Starc medical Viewing, Starc medical MedDream: zertifizierter Zero- Visage 7 Universal Enterprise Viewer,
WEB, Starc medical WEB Postbox Footprint Webviewer fur medizi- Visage Ease Pro Mobile Viewer
nisches Fachpersonal, einfacher
Webviewer fur Bildkommunikation
an Patienten und Zuweiser
Befundung Starc medical Pro (inkl. Hanging- in Planung Visage 7 Universal Enterprise Viewer (2D,
Protokollen), MPR-Viewer auch in 3D 3D, 4D, MG, Tomo, Fusionsbildgebung)
RIS Anbindung an alle gangigen RIS méglich | kompatibel mit allen gangigen RIS/KIS | Client Integration API, Integration zu
per HL7 (MDM, ORM, ORU, ADT) allen gangigen RIS und ProMedicus RIS
(entwickelt und hergestellt durch Pro
Medicus Ltd.)
weitere Starc medical MPR-Viewer und 3D Patientenportal (QR-Code-L6sung), Visage Ease Pro Mobile Viewer,
Produkte MPR-Viewer, Starc medical Proxy zur Zuweiserportal, webbasierter Visage Breast Density (KI-basierte
Verteilung von Objekten an mehrere Dicom-Importer, herstellerneutrales Klassifikation der Brustdichte),
PACS, Starc medical Cluster zur Langzeitarchiv (VNA), Business Visage 7 3D-Option,
Verbindung mehrerer Starc-Systeme, Continuity Management Visage 7 Cardiac-Analysis-Option,
Starc medical Objektmanager auf macOS Visage 7 Oncology-Option,
(Mischbetrieb mit Windows maglich), Visage 7 Neuro-Option
Starc medical Zeitstempel, Starc Query/
Retrieve, Starc medical FAX, OCR und
E-Mail, Starc medical fiir Apple/MAC OS,
Starc App
Schnitt- HL7, Dicom, GDT, BDT, xDT, Video, Dicom, HL7, IHE-konform, Dicom, HL7, FHIR, IHE, Multimedia,
stellen Scanner, QR-Codes, Patienten-CDs, DLX-konform (DIN/TS 19455) MPEG4-Video, Dokumentenimport,
elektronische Patientenakte (ePA), KI/Al- diverse weitere zu KIS, RIS, PACS und
UnterstUtzung VNA, offene Schnittstellen zur Anbindung
von Kl-Lésungen (Al, Deep
Machine Learning)
Zertifikate zertifiziertes Medizinprodukt gemaB BSI C5-Typ 1 (C5-Typ 2 ab Q4/2026), | Zertifikate bzgl. des QM-Systems
der Verordnung (EU) 2017/745 (Medical ISO 27001:2022 der Visage Imaging GmbH:
Device Regulation, MDR), rechtssichere EN ISO 13485:2016/A11:2021;
Archivierung mit Zeitstempel ISO 13485:2016 unter MDSAP;
Medizinprodukteverordnung (EU)
2017/745 (Medical Device Regulation,
MDR); gultige Medizinproduktzulassungen
fur EU, USA, Kanada und Australien
Koopera- mit allen relevanten Marktteilnehmern Schnittstellen zu Uber 30 gangigen offene Architektur, Kooperation mit
tionen PACS, deutsche Rechenzentrums- verschiedenen Partnern im In- und
anbieter, AWS Ausland
Abbildung
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Canon Medical Systems: Vitrea

Besondere Merkmale automatisierte Hochleistungslésung zur Bilddaten-
verarbeitung, bedarfsoptimierte Anwendungs-
maoglichkeiten fur CT, MRT, Rontgen, VL und
Ultraschall — unabhangig vom Geratehersteller

Die klinischen Vitrea-Anwendungen enthalten viele automatisierte Arbeitsablaufe, um _
bei den klinischen Auswertungen zu unterstiitzen und bei reduziertem Zeitaufwand eine R ;‘I
gleichbleibend hohe Befundqualitat zu gewdhrleisten. Die Vitrea-Software ist ein multi- a I/

modales, fortschrittliches Visualisierungssystem, das umfassende Anwendungen fir die

Auswertung klinischer Bilder bietet. Die Anwendungen verbessern die diagnostische Sicherheit und optimieren den Workflow, da Bilddaten
verschiedener Modalitaten wie zum Beispiel CT, MRT, Rontgen und PET im gleichen Layout bearbeitet werden kénnen. Moderne Bildgebungs-
tools und automatisierte Messungen liefern Arzten schnelle Ergebnisse mit nur wenigen Klicks.

Canon Medical Systems: Automation Platform

Besondere Merkmale Kl-basierte, vollautomatische ,Null-Klick’-Bilddatenver-
arbeitung, vollautomatische Auswertung und Report-
erstellung von Bilddaten inkl. Versand ins PACS, per
E-Mail und mobil als App fur kirrzeste Behandlungs-
entscheidungen

Die Automation Platform von Canon nutzt Deep-Learning-Technologie zur Detektion ana-
tomischer Anomalien. Sie charakterisiert vollautomatisch in einem Null-Klick-Workflow
CT-Untersuchungen mit und ohne Kontrastmittel und gibt in einem automatisierten Bericht
einen Hinweis auf Auffalligkeiten. Dieser kann per E-Mail und ins PACS verschickt oder mobil Gber eine App eingesehen werden. Anwender
mussen die CT-Untersuchung nicht mehr manuell bearbeiten. Die Auto-Stroke-Losung erkennt zum Beispiel selbststandig Hirnblutungen, Okklu-
sionen und Perfusionsdefizite, die Chest-Pain-Losung pulmonale Embolien und Aortendissektion. Die Triage des Patienten kann so nach wenigen
Sekunden anstatt mehrerer Minuten erfolgen.

Examion: X-AQS/X-AQS PACS

Besondere Merkmale Die einheitlich bedienbare Softwareplattform bietet
alle Funktionen des digitalen Réntgens: von der Bild-
akquisition und Steuerung der Rontgenanlage bis zur
Archivierung und Befundung.

X-AQS ist eine vollintegrierte Komplettlésung fur Akquisition, PACS und Viewer. Sie liefert
Réntgenbilder in hochster Qualitat mit nur wenigen Klicks. Der modulare Aufbau der Soft-
ware bietet, je nach Bedarf, die Moglichkeit der individuellen Integration einzelner Module
in bestehende Infrastrukturen. Dank des einheitlich bedienbaren Viewers fir die Akquisiti-
onsstation und die Betrachtungsarbeitsplatze sowie dank des modernen Webviewers ist ein
flexibler und ortsunabhangiger Zugriff moéglich. Zudem lasst sich das komplette Bildarchiv
direkt an der Akquisitionsstation aufrufen, was den Workflow weiter optimiert. Die intuitive
Bedienung und der minimale Schulungsaufwand sorgen fr eine schnelle und effiziente
Integration in den Praxis- oder Klinikalltag.

GE HealthCare: Imaging 360
Imaging 360 ist eine cloudbasierte Plattform zur strukturierten, ganzheitlichen Analyse und Optimierung radiologischer Arbeitsablaufe. Die Mo-

dule Operations, Protocols und Remote bieten Einblicke in Prozesse, ermoglichen standardisierte Protokollverwaltung und unterstitzen fachliche
Beratung aus der Ferne. So verbessert die Plattform Konsistenz, Zusammenarbeit und Effizienz in der Radiologie.

GE HealthCare: Imaging 360 Operations

Besondere Merkmale datenbasierte Optimierung radiologischer Arbeitsablaufe
,Operations’ bietet eine umfassende Analyse bildgebender Prozesse und unterstltzt radiologische Einrichtungen bei der Bewertung von Auslas-

tung, Workflow und Qualitat. Die herstellerunabhédngige Losung wertet Modalitats- und Geratedaten aus, identifiziert Schwankungen, unter-
stUtzt die Standardisierung von Protokollen und liefert Hinweise auf Effizienz- und Schulungsbedarf.
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GE HealthCare: Imaging 360 Protocols

Besondere Merkmale zentrale, standardisierte Verwaltung radiologischer Protokolle

,Protocols’ erméglicht die zentrale, cloudbasierte Verwaltung von GE HealthCare CT- und MR-Protokollen tGber mehrere Standorte hinweg und
sorgt firr konsistente Abl3ufe. Protokolle lassen sich Remote bearbeiten, verteilen und Gberwachen. Funktionen fir Anderungsverfolgung,
Standardabgleich und Freigaben verbessern Qualitat sowie Prozesssicherheit und reduzieren administrativen Aufwand.

GE HealthCare: Imaging 360 Remote

Besondere Merkmale sichere Fernsteuerung und Echtzeit-Kollaboration
,Remote’ mit nCommand Lite erweitert bildgebende Abldufe um Echtzeit-Kollaboration und technische Unterstitzung aus der Ferne. Die herstel-

lerunabhangige Losung erlaubt autorisierten Nutzern den Zugriff auf Scannerkonsolen inklusive Ausfiihrung von MRT-Untersuchungen. Audio-,
Video- und Chatfunktionen sowie mehrere Kameraansichten unterstiitzen die Zusammenarbeit bei CT-, MRT- und PET/CT-Untersuchungen.

GE HealthCare: Imaging 360 Discoveries

Besondere Merkmale Kl-gestltzte Datenanalyse
,Discoveries’ analysiert Bildgebungs- und Betriebsdaten KI-gestiitzt und schafft klare Transparenz tiber Datenqualitat, Protokollvariabilitat, Termin-

management und Gerateauslastung. Die Losung erkennt Engpasse und Abweichungen friihzeitig, unterstitzt fundierte Entscheidungen und
verbessert Planbarkeit, Ressourceneinsatz sowie Prozesssicherheit entlang des gesamten Workflows.

GE HealthCare: AW-Server
Die AW-Produktreihe bietet moderne, abteilungstibergreifende 3D-Visualisierung fir rund 60 klinische Anwendungen. 25 Jahre Innovation

ermoglichen effiziente Workflows und prazise Diagnosen. Der zentrale AW-Server erleichtert Zusammenarbeit, sicheren Datenaustausch und
lasst sich flexibel in bestehende IT-Infrastrukturen integrieren.

GE HealthCare: Senolris

Besondere Merkmale Workflow- und Befundldsung

Senolris Diagnose bietet spezialisierte Tools fir die Mamma-Diagnostik und optimiert die 3D-Befundung. Senolris Connect zentralisiert die
Doppelbefundung, steuert das regelbasierte Routing und bindelt mehrere Arbeitslisten. Senolris Review integriert Voraufnahmen, Befund-
dokumentation und arztliche Annotationen fir MTRs.

GE HealthCare: 3DStent

Besondere Merkmale nichtinvasive visuelle Uberpriifung implantierter Stents in bewegten GeféBen

3DStent ist die erste kardiovaskuldre Anwendung auf Basis der CMCT-Bildgebung und ermdglicht eine intraoperative 3D-Rekonstruktion des
Koronarstents ohne Zusatzgerate, Mehrkosten oder mehr Kontrastmittel. Die Software bietet leicht interpretierbare 3D-Ansichten, schnelle
Messungen sowie Cross-Sections und orthogonale Langsansichten des Stents.

GE HealthCare: Xeleris V
Xeleris V Uberwindet die Limitierungen isolierter Workstations in der Nuklearmedizin. Die Losung ist mobil, skalierbar und stets aktuell dank

Smart Subscription. Alle Bilddaten werden sicher in der Cloud zusammengefthrt und erméglichen standortunabhédngigen Zugriff. Die Architektur
bietet hohe Sicherheit, Datenverfugbarkeit und synchronisierte Software.

Gleamer Kl-Copilot
Prazise Diagnosen und Planungssicherheit durch fortschrittliche Bildanalysen: Alle KI-Anwendungen lassen sich nahtlos in bestehende IT-Infra-

strukturen integrieren und flexibel an individuelle Arbeitsabldufe anpassen. Die analysierten Untersuchungsergebnisse werden innerhalb weniger
Sekunden ins PACS und RIS Ubertragen und direkt in der Patientenstudie gespeichert.

LungCT

Besondere Merkmale vollautomatisierte, nahtlos integrierte Kl fur sichere Diagnose von Lungenrundherden (ab 18 Jahre)
Der Kl-Assistent zur prazisen Erkennung von Lungenrundherden in CT-Scans analysiert solide, semisolide und Ground-Glass-Rundherde, mit oder

ohne Kontrastmittel. Die Software liefert Malignitatsparameter (GroBe, HU, Struktur), unterstitzt Low-Dose-CT und ermdglicht exakte Verlaufs-
vergleiche zur VDT. Enthalt zusatzlich CaSc und Lung-RAD Score sowie Emphysembeurteilung.
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BoneCT

Besondere Merkmale vollautomatisierte, nahtlos integrierte Kl fur die sichere Diagnose
von sekundaren Knochenldsionen (ab 18 Jahre)

Kl-Assistent zur automatisierten Analyse von CT-Scans des Skelettsystems: von der HWS bis zu den Huften, vollstandig oder partiell, mit oder
ohne Kontrastmittel. Die Kl erkennt lytische, sklerotische und gemischte Lasionen sowie Frakturen und unterstiitzt eine schnelle, standardisierte
Befundung. Follow-ups zeigen Verdnderungen Uber die Zeit, ScoutView erleichtert die Navigation.

ChestView

Besondere Merkmale vollautomatisierte, nahtlos integrierte Kl fur die Diagnosesicherheit beim Thorax-Réntgen (ab 15 Jahre)

Der Kl-Assistent zur automatisierten Zweitbefundung von Thorax-Réntgen erkennt und markiert unter anderem Pneumothorax, Ergsse, Massen,
Rundherde, Rippen-Fx, Pneumoperitoneum, Atelektasen und Konsolidierungen in Aufnahmen (liegend, stehend, seitlich) und CTR. Durch
Expertenwissen bietet er hohe diagnostische Qualitat, beschleunigt die Befundung und verbessert Arbeitsablaufe.

BoneView

Besondere Merkmale vollautomatisierte, nahtlos integrierte Kl fur die Diagnosesicherheit beim Trauma-Réntgen (ab 2 Jahre)

Der Kl-Assistent zur automatisierten Zweitbefundung von Trauma-Réntgen erkennt Frakturen, Erglsse, Dislokationen/Luxationen sowie Lasionen
und integriert sich vollstandig in den Workflow. Mit Worklist-Priorisierung und automatischer Befunderstellung steigert BoneView Effizienz,
reduziert Bias, erhoht die diagnostische Sicherheit und unterstltzt eine schnelle, standardisierte Befundung.

BoneAge

Besondere Merkmale vollautomatisierte, nahtlos integrierte Kl zur Knochenalterbestimmung
an AP-Rontgenaufnahme der Hand (3 bis 18 Jahre)

Der Algorithmus automatisiert die Knochenalterbestimmung nach Greulich & Pyle. Der vollautomatische Prozess verkirzt die Befundungszeit
deutlich und erhoht die Prazision, indem Inter- und Intravariabilitat minimiert werden. Es wird eine GroBenvorhersage getroffen. Eine optimierte
Ubersichtstabelle untersttzt schnelle Entscheidungen und starkt die Reputation gegeniiber Zuweisern.

BoneMetrics

Besondere Merkmale vollautomatisierte, nahtlos integrierte Kl zur Vermessung jeglicher
Rontgenaufnahmen (Kinder und Erwachsene)

Der Kl-Assistent zur automatischen, prazisen Vermessung anatomischer Strukturen in Rontgen- und EOS-Aufnahmen (u. a. Becken/Hiifte, Ganz-

bein, FuB, Wirbelsaule, Schulter, Knie, Sduglingsbecken) automatisiert Routinemessungen, spart Zeit, reduziert Fehler und erhéht die diagnosti-
sche Genauigkeit. KI-Standardisierung verbessert die Reproduzierbarkeit und optimiert die Befundung.

BreastView

Besondere Merkmale vollautomatisierte, nahtlos integrierte Kl fur die Diagnosesicherheit bei 2D-Mammaografien,
2D- und 3D-Tomosynthese (ab 18 Jahre)

Der Kl-Assistent zur Unterstiitzung der Mammadiagnostik analysiert 2D-Mammografien sowie synthetische 2D- und 3D-Tomosynthese. Die K

erkennt Kalzifikationen, Massen, Distorsionen und Asymmetrien, bewertet die Brustdichte nach BI-Rads und liefert einen Malignitéts-Score.
Ein longitudinales Follow-up ermdglicht die Verlaufskontrolle.

MRNeuroMS

Besondere Merkmale vollautomatisierte, nahtlos integrierte Kl zur MS-Detektion und Volumetrie
von 3D-T2-Sequenzen (ab 18 Jahre)

Der Kl-Assistent zur automatisierten MRT-Analyse bei Multipler Sklerose (MS) erkennt und quantifiziert MS-Lasionen sowie relevante Hirnvolumina

und ermdglicht prazise Verlaufsvergleiche. Durch exakte Segmentierung und klare Visualisierung liefert er objektive, reproduzierbare Ergebnisse,
reduziert Befundungszeit sowie Variabilitat und unterstiitzt Therapieentscheidungen.

MRNeuroBV

Besondere Merkmale vollautomatisierte, nahtlos integrierte Kl fur die Hirnvolumetrie von 3DT1-Sequenzen (ab 18 Jahre)
Der KI-Assistent zur automatisierten Hirnvolumetrie im MRT analysiert Gehirnvolumina prazise und vergleicht sie mit alters- und geschlechts-

bezogenen Normwerten. Standardisierte Abweichungsdarstellungen ermoglichen die frihe Erkennung neurodegenerativer Veranderungen.
Die Software spart Zeit, reduziert Variabilitdat und unterstitzt eine objektive, reproduzierbare Befundung.
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MRNeuroTOF

Besondere Merkmale vollautomatisierte, nahtlos integrierte Kl fur die Detektion von Aneurysmen
in TOF-Sequenzen (ab 18 Jahre)

Der Kl-Assistent zur automatisierten Detektion intrakranieller Aneurysmen auf Basis von TOF-MR-Angiografien analysiert GefaBstrukturen stan-

dardisiert, untersttzt die Zweitbefundung und erhoht die diagnostische Sicherheit. Der automatisierte Workflow spart Zeit, reduziert subjektive
Variabilitdt und integriert sich nahtlos in neuro- und radiologische Arbeitsablaufe.

MRLumbar

Besondere Merkmale vollautomatisierte, nahtlos integrierte Kl fur die Beurteilung von LWS-MRT-Aufnahmen (ab 18 Jahre)

Der Kl-Assistent zur automatisierten Erkennung degenerativer Pathologien der Lendenwirbelsaule in MRT-Aufnahmen analysiert alle relevanten
Ebenen und identifiziert Bandscheibenvorfélle, Spinalkanal- und Foraminalstenosen sowie Spondylolisthesis. Der integrierte Workflow erhoht die
diagnostische Sicherheit und spart Zeit durch automatisierte Befunderstellung.

Hologic: Mammografie-Workstation SecurView DX

SecurView DX wurde fiir die diagnostische Bildbetrachtung von 2D- und hochauflésenden
Tomosynthese-Aufnahmen optimiert. Die Workstation bertcksichtigt alle Bedtrfnisse an

die Hologic-Brustbildgebung — von der Anzeige der Brustdichtemessung bis zur Einbindung
von CAD und Kontrastmittelbildern und ist damit fiihrend unter den Befundstationen in der
Mammografie. SecurView-Arbeitsstationen bieten umfassende und einzigartige Workflow-
Funktionen, um alle Aspekte der Befundung zu verbessern und damit die Produktivitat und
Effizienz zu optimieren.

medavis: medavis RIS

Besondere Merkmale: leistungsstarke und skalierbare Software-Lésung fur
radiologische Verbiinde, Praxen und Kliniken

Das medavis RIS bildet den gesamten Workflow von der Anmeldung tber die Befundung bis hin
zur Abrechnung digital ab. Alle Schritte der Patientenkommunikation — Online-Terminbuchung,
digitale Patientenaufklarung sowie die Verteilung von Bildern und Befunden — sind nahtlos einge-
bunden. Medavis setzt auf effiziente und performante Software, Integration samtlicher relevanter
TI-Dienste, standardisierte Schnittstellen zu allen beteiligten Systemen, innovative Technologien
und einen professionellen Support.

medavis: image4med PACS

Besondere Merkmale: PACS im Browser mit diagnostischem Web-
viewer: schnell, flexibel und intuitiv mit umfang-
reichen Viewing-Funktionen

Das image4med PACS bietet minimalen Installations- und Wartungsaufwand.
Bilder werden blitzschnell ohne Wartezeiten geladen. Dank intuitiver Bedienung
konnen Anwender sofort loslegen. Die flexible Konfiguration Uberfordert nicht. Der
Webviewer bietet unter anderem Curved MPR, MIP, MinIP, PET-CT-Fusion und eine
individuell anpassbare Bedienoberflache, frei definierbare Shortcuts und Kl-Integra-
tionen. Der HTML5-Zero-Footprint-Viewer ist ein Medizinprodukt der Klasse llb und
FDA cleared.

medavis: radiance365 Teleradiologie-L6sung

Besondere Merkmale: vollstandige Abbildung nicht nur der Bilduber-
tragung, sondern des gesamten teleradiologi-
schen und kollaborativen Workflows, inklusive
Kl-gestutzter Bildanalyse

Statt Medienbriichen, Applikationswechseln und manueller Datentibertragung
bieten die Teleradiologie-Losungen von medavis — ob cloud-native oder on-pre-
mises — nahtlose digitale Prozesse. So kénnen isolierte Einzelldsungen durch eine
integrierte Plattform fir Anbieter und Nutzer teleradiologischer Leistungen ersetzt
werden — skalierbar, flexibel und zukunftssicher.
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medavis: portaldmed Uberweiser- und Patientenportal

Besondere Merkmale: sicherer, ortsunabhangiger Online-Zugang
fur Patienten und Uberweiser zu radio-
logischen Befunden und Bilddaten

Der Zugriff Gber das portal4med Uberweiser- und Patientenportal erfolgt
datenschutzkonform Gber QR- oder Zugangscode mit Zwei-Faktor-Authen-
tifizierung. Patienten konnen ihre medizinischen Unterlagen einfach mit
behandelnden Arzten teilen. Zuweiser profitieren von einem integrierten,
diagnostischen Webviewer mit umfassendem Funktionsumfang und kénnen
Dicom-Daten direkt herunterladen. Bei neu eingehenden Befunden erfolgt
eine automatische Benachrichtigung.

medavis: InformMe Digitale Patientenaufklarung

Besondere Merkmale: nahtloses Einbinden der digitalen Patienten-
aufklarung in den Anmeldeprozess

IT-Systeme

Mit der digitalen Patientenaufklarung InformMe kénnen Patienten nach der Termin- o

vereinbarung die erforderlichen Formulare bequem zuhause ausfullen und digital AT
unterschreiben. Oder sie nutzen dafir ihr eigenes Smartphone im Wartezimmer. Im =
digitalen Wartezimmer behalten Praxisteams jederzeit den Uberblick. Alle Formulare ]

stehen automatisch in der Patientenakte im RIS bereit. So lauft der Prozess digital, b : (. (-
effizient und rechtssicher — Wartezeiten sinken, das Personal wird entlastet, Druck-

und Papierkosten werden dauerhaft eingespart.

Nicolab: StrokeViewer

StrokeViewer ist eine Software zur Diagnose von Schlaganfallpatienten. Sie bietet genaueste
KI-Algorithmen, die auf dem heterogenen Datensatz der randomisierten klinischen MR-
Clean-Studie basieren, die 2015 den Nutzen der endovaskularen Behandlung nachwies. Sie
fuhrte zu einem globalen Paradigmenwechsel in der akuten Schlaganfallversorgung sowie
der Triage und zum Hub-and-Spoke-Modell fir Krankenhauser. Die Kl-analysierten Patien-
tenscans und zentralisierten Patienteninformationen optimieren die klinische Versorgung,
um unndtige Verzégerungen bei der Behandlung zu vermeiden. So haben die Patienten die
besten Chancen, nach einem Schlaganfall ein normales Leben zu fiihren. Arzten werden alle
wichtigen Informationen an die Hand gegeben, um ihre Patienten genauer diagnostizieren
und schnellere Behandlungsentscheidungen treffen zu kénnen.
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Siemens Healthineers: Syngo Carbon

Syngo Carbon ist eine modulare, innovative Softwareplattform fur das unternehmensweite
Lesen und Befunden von Bildern. Sie dient dem effizienten, interdisziplindren Austausch von
Bildern und Befunden tber alle klinischen Abteilungen hinweg. Dabei tragen integrierte

Kls und eine breite Palette von Bildanalysetools zu einer verbesserten und beschleunigten
Diagnose im Arbeitsfluss bei nahezu allen Bildgebungsverfahren bei (CT, MRT, Rontgen,
Mammografie, PET/CT, SPECT). Die integrierte strukturierte Erstellung von Bildbefunden
erlaubt darlber hinaus eine Standardisierung der diagnostischen Ergebniskommunikation in
der einrichtungsweiten bildgebenden Diagnostik.

Siemens Healthineers: Al-Rad Companion

Auf Kl und Deep Learning basierende Software fir unterschiedlichen Modalitaten wie CT, MRT und Réntgen: Die zugrundeliegenden Algorith-
men wurden in Wissenschaftsteams bei Siemens Healthineers anhand umfangreicher klinischer Datensétze trainiert und tber die Cloudplattform
teamplay zur Verfligung gestellt. Die Software kann fir verschiedenen Korperregionen wie Brustkorb, Gehirn oder Prostata Strukturen voneinan-
der unterscheiden, herausstellen sowie Auffalligkeiten kennzeichnen und quantifizieren.

Siemens Healthineers: syngo.via

Die 3D-Befundungssoftware syngo.via ermoglicht eine noch effizientere Befundung. Die Software enthalt erweiterte mobile Anwendungen sowie
eine Reihe neuer Funktionalitdten und Applikationen, zum Beispiel fur die Befundung von Mammografiebildern sowie fur komplexe Fragestellun-
gen in Neurologie, Onkologie und kardiovaskularer Diagnostik.

Siemens Healthineers syngo Mobile Viewer

Mit dem syngo Mobile Viewer kénnen Patientenbilder per Zugriff Giber mobile Endgeréte oder PCs betrachtet werden, ohne dass die Bilddaten

auf das Endgerat gelegt werden. Die Datensicherheit ist Gber SSL gewahrleistet. Der syngo Mobile Viewer unterstiitzt 2D- und 3D-Bilder von CT,
MRT und PET/CT sowie Secondary-Capture-Bilddaten und Dicom-PDFs.

Siemens Healthineers: syngo.Breast Care

Die Mammaografie-Workstation syngo.Breast Care bietet leistungsstarke Werkzeuge, anpassbare Layouts und individuell konfigurierbare Work-
flows fr eine sichere Diagnose in 2D and 3D. Sie eignet sich ebenfalls fiir Tomosynthese-Untersuchungen und die Darstellung von Ultraschall-
oder MRT-Bildern.

Siemens Healthineers: Mammovista b.Smart

Die neue Plattform Mammovista B.smart beschleunigt den Befundungsprozess in der Brustbildgebung. Sie wurde entwickelt, um eine optimale
Befundung fir unterschiedliche Bildgebungsverfahren zu unterstitzen.

Siemens Healthineers: Teamplay Mammo Dashboard

Das neue Teamplay Mammo Dashboard analysiert den Workflow in der Brustbildgebung und identifiziert Verbesserungspotentiale.

Es bietet einen intuitiv verstandlichen Uberblick tiber institutions-, gerate- und untersuchungsspezifische KPIs und zeigt Mdglichkeiten zur
Workflow-Optimierung auf.

Telepaxx: TMD Cloud

Besondere Merkmale Software as a Service (SaaS), kurzfristig einsatzbereit,
individuell konfigurierbar, unterstttzt tber 30 PACS,
C5-testiert

Bildmanagement neu gedacht: Die TMD Cloud bietet Krankenhdusern und anderen medi-
zinischen Einrichtungen ein effizientes Bildmanagement als Full Service an. Mit der flexiblen
Software as a Service lassen sich zentrale Bildworkflows einfach modernisieren — von der
PACS-unabhangigen Bildarchivierung tber die Bildkommunikation per Patienten- oder
Zuweiserportal bis hin zum Cloud-PACS. Dabei erfillt die TMD Cloud die gesetzlichen
Standards fur den Einsatz in Gesundheitseinrichtungen wie BSI C5 und ISO 27001. Neben den vielseitigen Funktionen zum Managen von Dicom-
Daten und einer schlanken Infrastruktur bietet sie auch eine einfache Integration in bestehende IT-Systeme wie PACS, RIS/KIS oder ein PVS.

Das nutzerfreundliche, webbasierte Bildportal der TMD Cloud kann von der Einrichtungs-IT komfortabel administriert werden und ermdglicht
dem medizinischen Personal, den Patienten und kooperierenden Einrichtungen einen geschitzten Zugriff auf ausgewdhlte Bilddaten.
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Dosismanagement

Bayer: Radimetrics Enterprise Platform

Mit der Radimetrics Enterprise Platform und dem Radimetrics Select Package bietet Bayer
anwenderfreundliche, innovative Lésungen zur Strahlen- und Kontrastmitteldosisdoku-
mentation sowie zur individualisierten Kontrastmittelgabe. Die Software protokolliert und
verbessert die Patientensicherheit in der medizinischen Bildgebung, unter anderem durch
die Dokumentation der individuellen Strahlenbelastung samt interaktiver organspezifischer
Dosimetrie und individuellem Protokollmanagement. Radimetrics Enterprise Platform ist
eine integrierte Losung flr das Qualitdtsmanagement mit Trainings- und Prozessoptimie-
rungstools zur Steigerung der Wirtschaftlichkeit und Effizienz. Sie bietet Skalierbarkeit und
Konformitat — von der Praxis bis zum Krankenhaus der Maximalversorgung — zur Erftllung
der Anforderungen nach Euratom.

BMS: EasyDose?

EasyDose® ist ein bewdhrtes, herstellerunabhangiges, mandantenfahiges Dokumentations-
system zur Erfassung, Speicherung und Analyse des Dosisaufkommens bei Rontgenunter-
suchungen. Es ermdglicht die benutzerfreundliche Einfihrung einer Dosisdokumentation
zur Qualitatssicherung und I&sst sich vollstandig in bestehende RIS-, KIS- und PACS-Um-
gebungen integrieren. EasyDose®™ bietet dem Anwender zahlreiche vordefinierte Abfragen
und Analysen, die jederzeit um benutzerdefinierte Fragestellungen erganzt und den An-
wenderbedurfnissen entsprechend angepasst werden kénnen. Ein integriertes Ampelsystem
macht den Anwender auf jene Untersuchungen aufmerksam, die auBerhalb der nationalen
diagnostischen Referenzwerte liegen. EasyDose® kann zusatzlich auf meldepflichtige Ereig-
nisse hinweisen.

Canon Medical Systems: Vina Analytics

Intuitive, benutzerfreundliche Softwarelosung zur Erfassung, Analyse und Dokumentation der Strahlendosis verschiedener bildgebender Ver-
fahren. Sie verarbeitet herstellerunabhangige Dosisberichte (RDSR) und informiert bei einer Uberschreitung der Referenzwerte. Anwender haben
damit stets eine Ubersichtliche Darstellung sowohl der applizierten Dosis (CTDI, eff. Dosis) pro Untersuchung als auch aller durchgeftihrten Unter-
suchungen.

GE HealthCare: DoseWatch

DoseWatch erfasst und analysiert automatisch dosimetrische Daten verschiedener bildgebender Gerate. Die herstellerunabhangige Software
erhoht Patientensicherheit und Dosistransparenz und kann auch Kontrastmittel sowie Radionuklide dokumentieren. Eine zentrale Datenbank
bereitet alle Werte auf und ermaglicht frei konfigurierbare Alarmmeldungen bei Grenzwertiberschreitungen.

Infinitt: DoseM

Infinitt DoseM wird tagtaglich in Uber 650 Institutionen in Deutschland fir die Dokumen-
tation von Dosisdaten und fir die Einhaltung der relevanten Vorschriften der StriSchV
verwendet. Die Anwender schatzen die intuitive Bedienung und die an die Benutzergruppen
angepassten Werkzeuge und Auswertungen. Medizinphysik-Experten (MPE) profitieren von
den bereits eingepflegten diagnostischen Referenzwerten (DRW), Medizinische Technologen =
fur Radiologie (MTR) ziehen Nutzen aus dem geringen Aufwand fiir die Dokumentation. Ein =
Team erfahrener Medizinphysiker und IT-Spezialisten berat alle Anwendergruppen in Bezug =
auf die Verwendung des Dosismanagementsystems und unterstiitzt bei der Integration in
die Kundeninfrastruktur.

QIT Systeme: QIT Dosismanagement

Besondere Merkmale automatische Klassifikation und Meldung, umfassende Datenauswertung aus RIS und PACS

QIT Dosismanagement optimiert den Strahlenschutz fur Patienten und unterstitzt automatisiert die Dokumentations- und Informationspflichten
des Betreibers. Das System kann als Appliance mit QIT PACS oder eigenstandig betrieben werden. Dosiswerte aus Dicom-Daten werden Uber
PACS oder Modalitdten tbernommen. CT-Modulationsdaten inklusive SSDE, Patientendurchmesser und BMI werden angezeigt. HL7 ermdglicht
Datenaustausch mit RIS/KIS.
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Displays

Displays

Eizo

Die Graustufen- und Farbmonitore der RadiForce-Se-
rie mit ein bis zwolf Megapixeln decken die verschie-
denen Anforderungen medizinischer Einrichtungen

umfassend ab. Sie unterstutzen die Kalibrierung
gemaB Dicom-GSDF-Standard und bieten leistungs-
starke Funktionen fur prazise Bildreproduktionen. Als
kompetenter und erfahrener Monitorspezialist bietet Eizo Losungen zur Sicherung der Bildqualitat, die sowohl prazise Monitorpriifungen als auch
eine umfassende Monitorverwaltung ermdglichen und damit zur Qualitat der medizinischen Versorgung beitragen. Die hervorragende Bildquali-
tat, ein perfekt koordiniertes Netzwerk, Support-Software und der professionelle Kundendienst sind nur einige der Grtinde, warum RadiForce-
Lésungen von Eizo fur medizinische Anwendungen auf der ganzen Welt im Einsatz sind.

Modell GroBe | Farbe/GS | Anwen- | MP Auflésung Kontrast | Leucht- | Besondere Merkmale
(Zoll) dungs- dichte
kat. (cd/m?)
RadiForce ) klar definierte Aufnahmen dank Un-
RX1270 30,9 Farbe/GS | -Vl 12 4.200 x 2.800 1.500:1 1.200 scharfereduzierung, automatische
RadiForce Steuerung der Leuchtdichteverteilung
RX670 30 Farbe/GS | II-VIII 6 3.280 x 2.048 1.800:1 1.100 (Digital Uniformity Equalizer), mihelose
- Qualitatssicherung und eingebauter
RadiForce 1 5 21 | Farbe/GS | 1-vil 2x5 |2x2.048x2.560 | 2.200:1 | 1.200 | Kalibrierungssensor, Lichtsensor zur
RX570-MD Messung des Umgebungslichts an der
RadiForce _ Befundungsstation, Prasenzsensor fur
RX370 21 Farbe/GS | IVl 3 1.536x2.048 | 1.800:1 | 1.100 | sofortbereitschaft bei Anwesenheit
RadiF vor dem Bildschirm, ergonomisches
R;a(2I7(<)) ree 21 Farbe/GS | -Vl 2 1.200x1.600 | 1.800:1 | 1.000 | Design mit frischer, sauberer Asthetik,
kompakte Abmessung und schmale
RadiForce . Geh&userahmen — die besonderen
GX570-MD 2x21 GS =Vl 2x5 | 2x2.048x2.560 | 2.200:1 2.500 Merkmale variieren je nach Modell
RadiForce 30,5 | Farbe/GS | IV-VIMVII |8 4.096x2.160 | 1.800:1 | 550 automatische Luminanzsteuerung far
MX317W - .
zuverlassig hohe und dauerhaft stabile
RadiForce Helligkeit, Grautonwiedergabe mit
21 Farbe/GS | IV-VINVIII 2 1.200 x 1.600 1.800:1 340 '
MX217-HB Dicom-GSDF-Tonwertkurve, Palette
RadiForce mit 68 oder 543 Milliarden Farbtonen
VX243V 24,1 Farbe/GS | V-VIVII | 2,3 | 1.920x 1.200 1.350:1 | 410 fur prazise Farbwiedergabe, miihelose
" Qualitatssicherung und eingebauter
Rasz';grce 23 Farbe/GS | VI 2 1.920x1.080 | 1.000:1 | 260 Kalibrierungssensor, Lichtsensor zur
M WT Messung des Umgebungslichts, auto-
RadiForce 21 Farbe/GS | IV-VAVIII | 2 1.200 x 1.600 1.800:1 | 240 matische Steuerung der Leuchtdichte-
MX217-SB verteilung (Digital Uniformity Equalizer)
RadiForce 19 Farbe/GS | VI 13 |1280x1.024 |2.000:1 | 350 ~ die besonderen Merkmale variieren je
MX 194 nach Modell

Meva: Jusha Displays

Jusha Display Technology Co., Ltd (Nanjing, China) beschaftigt sich hauptsachlich mit intelligenter Bildgebung, an der unentwegt weiter ge-
forscht und entwickelt wird. Das medizinische Hightech-Unternehmen wird in Deutschland durch die Meva bildgebende Systeme GmbH & Co.
KG (Gevelsberg) vertreten. Dank seiner leistungsstarken Befundmonitore ist Jusha inzwischen zu einem der weltweit fihrenden Unternehmen fur
die digitale Visualisierung medizinischer Bilder geworden.

Modell GroBe |Farbe/ |Anwen- | MP Auflésung Kontrast |Leucht- Besondere Merkmale
(Zoll) | GS dungs- dichte
kat. (cd/m?)
Jusha M550G |21,3 | GS -Vl 5 2560 %2.048 |1.700:1 | 2.500 . o
intelligente Fokusansicht, Filmbetrachtungs-
Jusha M350G |21,3  |GS l-VII 3 2.048x 1536 |1.700:1  |2.000 modus, automatische Helligkeitsanpassung
Jusha M260G |21,3 | GS lI-VII 2 1.600 x 1.200 | 1.400:1 | 1.000 Filmbetrachtungsmodus
Jusha C1210G | 31 Farbe | -Vl 12 |4200x2.800 | 1.500:1 | 1.200 Vollbild-Uniformitat, inkiudierte Pualbild
anzeige, Frontsensor
Jusha C270G 21,3 |Farbe |11Vl 2 1600 x 1.200 | 1.400:1 | 1.000 Filmbetrachtungsmodus, Anwesenheitser-
kennung (ECO-Guardian)
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IBA Dosimetry: IBAcan

Typ Leuchtdichtemessung

MessgroBen/-parameter cd/mz, Ix W
- -
=

IBAcan ist ein vollstandiger Messkoffer zur Messung der Leuchtdichte an Bildwiedergabesys-

temen gemaB DIN 6868-157, IEC 61223-2-5 und AAPM TG18. Er beinhaltet unter anderem

das Leuchtdichtemessgerat LXcan inklusive photometrischem Detektor mit achromatischem

Objektiv, integriertem Streulichttubus und Messblende fur Aufsatzmessungen. Komfortable 1
Bedienung durch 1,2-Zoll-TFT-Display, Neigungssensor mit selbstdefinierbarem Bezug und Ult- /
raschall-Abstandssensor. Der als Zubehor erhaltliche photometrische Messkopf unterstiitzt bei ; : .
der Bestimmung der Raumklassen nach DIN 6868-157. Optional kann in den Messkoffer auch ’
die Software DisplayQ Expert Dicom-Curve aufgenommen werden, die in Verbindung mit
dem LXcan eine automatische Erfassung und Auswertung der Dicom-Kennlinie ermdglicht.

Printer

Fujifilm: Drypix Edge

Drucktechnologie Laser

Farbe/sw s/w

Kapazitat 160 Filme/h

Formate 8x10”,10x 12" und 26 x 36, 35 x 43 cm
Auflésung 20 Pixel/mm (Laserstrahldurchmesser: 50 pm), 14 bit
Druckmedien Fujifilm-Trockenlaserfilm DI-HL

Schnittstellen Dicom Basic Greyscale Print (SCP)
Abmessungen/Gewicht 61x63x112,5cm (B xTxH), 135 kg

Der kompakte Trockenlaserimager mit einer Standflache von nur 0,38 m2 hat eine Verarbeitungskapazitat von bis zu 160
Filmen in der Stunde und ist standardmé&Big mit drei Filmvorratsmagazinen und einem Dicom-Interface ausgestattet. Der o
Drypix Edge kann optional mit einem 4-fach-Sorter nachgerUstet werden, um zum Beispiel Filme unterteilt nach Modalitaten

ausgeben zu konnen. Zum Standardumfang gehort auch der Ausdruck hochauflésender Mammografieaufnahmen mit hoher Dichte in jedem Filmformat.

CD/DVD-Roboter

QIT Systeme: Discus DMC 500 — Dicom-Roboter mit Epson DiscProducer PP-100ll1l

Drucktechnologie Tintenstrahldrucker, Micro-Piezo-Druckkopf

Farbe/sw farbstoffbasierte Tinte: Cyan, Magenta, Gelb, Light Cyan, Light Magenta, Schwarz

Kapazitat 2 Brennlaufwerke, 1 Drucker, 2 Magazine fur bis zu 100 Medien, bis zu 25 CD/DVDs
pro Stunde (brennen + drucken), Blu-ray Disc (optional)

Formate Dicom-3.0-Bilddaten und HTML/JPG-Bilder, Dicom-SR- und Dicom-MPEG-Videos,
Dicom DIR Directory

Auflésung 1.440 dpi

Druckmedien tintenstrahlbedruckbare Rohlinge

Schnittstellen Integration in Dicom-Netzwerkumgebung via LAN

Abmessungen/Gewicht 38 x50 x 35 cm (B x T x H), 24 kg

Das vollautomatisierte Discus-Brennrobotersystem von ADR umfasst einen leistungsstarken Kopierroboter und den Discus-DMC-Mediaserver als
Steuereinheit. Die webbasierte Benutzeroberflache ermdglicht den Einsatz auch an Arbeitsplatzen ohne Dicom-Software. Es kénnen beliebig viele
Auftragsprofile erstellt werden, zum Beispiel fiir automatische Single-Patient- oder Multi-Patient-Brennauftrdge. Das System bietet zudem einen
integrierten Dicom-Viewer, wahlweise kénnen auch kundeneigene Viewer integriert werden. Das Installationspaket umfasst die Erstellung eines
Print-Layouts nach Vorgabe, Konfiguration, Funktionstest, Probelauf und eine Einweisung. QIT Systeme ist Partner von ADR und kiimmert sich im
Rahmen des QIT-Systemservices um die Abwicklung von Garantie- und Supportansprichen.

QIT Systeme: QIT Importer

Kapazitat Standard: 1 CD/DVD, auf Anfrage: bis zu 5 CD/DVD
Formate alle Dicom-Klassen \.’

Schnittstellen AN, Dicom, HL7, Dicom Link Exchange (DLX) h
Abmessungen/Gewicht ~ 19x19x6cm; 1,7 kg

Eine kleine Box, kaum groBer als das CD-Laufwerk selbst, ist das Kernstlck des QIT Importer. Das Einlesen funktio-
niert nach Einlegen einer CD automatisch. Bedient Uber einen Browser, benétigt der QIT Importer keine lokale Instal-
lation an einem bestimmten PC. Daher kann man ihn von jedem Rechner des Netzwerks aus bedienen — auf Wunsch
kann er auch lediglich als virtuelle Maschine installiert werden. Er holt Daten aus Patientenportalen durch zum Beispiel Scannen oder Eingabe eines
mitgebrachten Codes selbstandig ab. Daten auf anderen Medien kénnen per Drag-and-drop dem QIT Importer zugefiihrt werden. Alle darin ent-
haltenen Dicom-Objekte werden automatisch herausgefiltert und importiert. Auch einen direkten Empfang fur Daten per Dicom send oder aus

einer Dicom-E-Mail-Strecke stellt er bereit. Die empfangenen Bilddaten kdnnen mit den bereits im PACS vorhandenen Patientendaten abgeglichen
werden. So entstehen keine Dubletten. Manuelle Korrekturen sind dartber hinaus immer moglich. Egal auf welchem Weg Studien zum QIT Importer
gelangen, am Ende sind die Daten sauber und korrekt im PACS zugeordnet. Das spart wertvolle Zeit bei der Patientenaufnahme.

Bildausgabe-

systeme
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Universitdtsmedizin Halle bringt Diagnostik direkt zu den Kleinsten ans Intensivstationsbett

Padiatrische MRT neu gedacht

Kleinkinder und Sduglinge sind in der
medizinischen Versorgung eine beson-
ders vulnerable Patientengruppe. Ge-
rade in der padiatrischen Radiologie ist
die diagnostische Bildgebung mit spezi-
fischen Herausforderungen verbunden.
Wahrend Verfahren wie Ultraschall und
Rontgen im klinischen Alltag etabliert
sind, wird die Magnetresonanztomo-
grafie trotz ihrer diagnostischen Vorteile
haufig wenig genutzt. Griinde dafir sind
unter anderem notwendige Transporte,
Sedierungs- und Narkoserisiken sowie
organisatorische  Einschrankungen im
Klinikbetrieb.

D ie Universitatsmedizin Halle erwei-
tert seit Jahresbeginn ihre diagnosti-
schen Maoglichkeiten in der padiatrischen
Bildgebung und installiert ein speziell fur
die Patientengruppe der Kleinkinder und
Sauglinge entwickeltes MRT-System.

Ausgangssituation:
Erschwerte Bedingungen

Eine Magnetresonanztomografie  bei
Sduglingen und Kleinkindern ist selten
erforderlich und wird in der Regel nur
dann eingesetzt, wenn sie einen klaren
diagnostischen Zusatznutzen bietet. In
diesen Fallen ist die rontgenstrahlungs-
freie Untersuchung im MRT aufgrund
ihres hohen Weichteilkontrasts diagnos-
tisch besonders wertvoll.

Grundsatzlich kann ein MRT-Scan zwar
auch ohne Sedierung oder Narkose
durchgefiihrt werden, nicht alle Patien-
ten eigenen sich jedoch dafur. Gerade bei
Kleinkindern und Sauglingen ist eine Se-
dierung zur Vermeidung von Bewegungs-
artefakten besonders haufig notwendig.
In der klinischen Praxis wird der Einsatz
der Magnetresonanztomografie zusatz-
lich durch organisatorische Faktoren

Die Universitdtsmedizin Halle hat das weltweit erste Magnetresonanztomografie-System fiir Babys und
Kleinkinder installiert. Mit der Neuanschaffung setzt sie auch tiberregional ein starkes Zeichen fiir die
Kindermedizin.

Radiologie ,,,c

Bilder: Universitatsmedizin Halle

Radiologe Prof. Dr. Dr. Walter Wohlgemuth: , Die
Einbindung in die ,Halle MR-Imaging Core Facility’
ermdglicht es uns, neue MR-Messmethoden anwen-
dungsnah zu entwickeln und direkt in den klinischen
Kontext zu tiberfihren.”

erschwert. Transporte aus der Neonato-
logie in die radiologische Abteilung sind
aufwendig und kénnen mit Risiken wie
Auskihlung verbunden sein. Gleichzeitig
limitiert die Einbindung in bestehende
Abldufe die Anpassung an den naturli-
chen Schlaf-Wach-Rhythmus der Kinder.

Losungsansatz: Spezifische
Untersuchung der Jingsten

Die Universitatsklinik und Poliklinik fur
Radiologie und die Universitatsklinik und
Poliklinik fir P&diatrie Il in Halle haben
die Installation eines speziell entwickel-
ten MRT-Systems initialisiert, um die
diagnostischen Mdéglichkeiten gezielt zu
erweitern und an die klinischen Anforde-
rungen anzupassen.

Das System ,neo315" ist ausschlieBlich
fur Sauglinge und Kleinkinder bis zu
einem Kérpergewicht von etwa 20 Kilo-
gramm ausgelegt und konsequent auf
deren Anforderungen zugeschnitten.
Durch seine kompakte Bauweise kann es
direkt an die Neonatologie angrenzend
installiert werden, eine aufwendige bau-
liche Abschirmung ist nicht erforderlich.
Das Gerat entspricht so einer Point-of-
Care-Losung: Transporte werden mini-
miert und die Untersuchungen erfolgen
im vertrauten klinischen Umfeld.



Indikationen fir den Einsatz sind:

¢ Seltene, klar indikationsgebundene An-
wendung (ca. 1:1.000 Neugeborenen)

e Einsatz bei erwartetem hohem diag-
nostischem Zusatznutzen

e Besonders geeignet bei komplexen Fra-
gestellungen (z. B. Fehlbildungen, intra-
kranielle Blutungen, neurologische Er-
krankungen, Entziindungen, Tumoren)

Umsetzung im klinischen Kontext

Die technische Auslegung des Systems
zielt auf eine sichere und zugleich flexible
Durchfiihrung der Untersuchungen ab.
Eine spezielle Magnetfeld- und Radiofre-
guenzabschirmung ermoglicht es, dass
sich sowohl das medizinische Personal
als auch Angehérige wahrend der Unter-
suchung im selben Raum aufhalten kon-
nen. Darlber hinaus ist das System auf
variable Ablaufe ausgelegt: Untersuchun-
gen konnen an die Bedurfnisse und den
Zustand der Kinder angepasst begonnen
und bei Bedarf unterbrochen werden.
Die Integration des Systems in unmittel-
barer Nahe zur padiatrischen Versorgung
wirkt sich sowohl auf die Sicherheit als
auch auf die Organisation im Klinikalltag
aus. ,,Dank der raumlichen Nahe kénnen
wir die Untersuchungen nun an den na-
turlichen Schlafrhythmus der Babys und
Kleinkinder anpassen und auf die bisher
notwendige Sedierung moglichst ver-
zichten”, erklart Prof. Dr. Roland Haase,
Direktor der Universitatsklinik und Polikli-
nik far Padiatrie 1.

Durch die entfallenden Transporte re-
duzieren sich Risiken, das Personal wird
entlastet und die Abldufe werden ver-

j‘

.

Padiater Prof. Dr. Roland Haase: ,Dank der raum-
lichen Ndhe kénnen wir die Untersuchungen nun

an den nattirlichen Schlafrhythmus der Babys und
Kleinkinder anpassen und auf die bisher notwendige
Sedierung moglichst verzichten.”

einfacht. Gleichzeitig ermoglicht die ver-
traute Umgebung eine ruhigere Unter-
suchungssituation fur Kinder und Eltern.

Integration in Forschung und
Weiterentwicklung

Uber den klinischen Einsatz hinaus ist
das System in die Forschungsinfrastruk-
tur der Universitdtsmedizin Halle und
in die ,Halle MR-Imaging Core Facility’
(HMRICF) integriert. Das interdiszipli-
nare, translationale wissenschaftliche
Bildgebungszentrum zur Entwicklung
und Anwendung moderner MR-Bild-
gebungsverfahren verflgt bereits Gber
umfangreiche Expertise in Anwendung
und Physik sowie Uber einen Forschungs-
MRT. ,Die Einbindung in die HMRICF
ermdglicht es uns, neue MR-Messme-

Das padiatrische MRT-System ,ne0315" ist konsequent auf die Anforderungen von Séuglingen und Kleinkindern
(bis 20 kg) zugeschnitten. Durch seine kompakte Bauweise kann es direkt an die Neonatologie angrenzend
installiert werden, eine aufwendige bauliche Abschirmung ist nicht erforderlich.
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thoden anwendungsnah zu entwickeln
und direkt in den klinischen Kontext zu
Uberfihren”, sagt Prof. Dr. Dr. Walter
Wohlgemuth, Direktor der Universitats-
klinik und Poliklinik fir Radiologie.

Ein besonderer Fokus liegt auf der Imple-
mentierung moderner MR-Methoden,
die auf dem neuartigen System noch
nicht in vollem Umfang zur Verfligung
stehen und gemeinsam entwickelt wer-
den sollen. Im Rahmen einer Forschungs-
kooperation besteht zudem Zugang zur
Entwicklungsumgebung, um MR-Mess-
methoden anwendungsorientiert weiter-
zuentwickeln. Begleitende Studien sollen
untersuchen, inwieweit sich verkirzte
Wege, flexible Untersuchungsplanung
und reduzierte Sedierungen auf das Pa-
tientenwohl auswirken.

Vorteile des Neugeborenen-MRTs
im klinischen Einsatz

¢ Rontgenstrahlungsfreie Magnet-
resonanztomografie mit hohem
Weichteilkontrast
Point-of-Care-Bildgebung

in unmittelbarer Nahe zur
Neonatologie

Vermeidung innerklinischer Trans-
porte vulnerabler Patienten
Reduktion/Vermeidung von
Sedierungen durch flexible
Untersuchungsablaufe
Anpassung der Untersuchung an
den individuellen Schlaf-Wach-
Rhythmus

Niedrigschwellige Integration in
bestehende klinische Infrastruktur
durch kompakte Bauweise
Verbesserte Untersuchungssitua-
tion durch ruhige Umgebung und
Anwesenheit von Betreuungs-
personen

Kontakt:

Universitatsklinikum Halle (Saale), A6R
Ernst-Grube-Stral3e 40
06120 Halle (Saale)

Universitatsklinik und Poliklinik
fur Padiatrie Il

Prof. Dr. Roland Haase
kinderklinik2@uk-halle.de
www.umh.de/paediatrie2

Universitatsklinik und Poliklinik
far Radiologie

Prof. Dr. Dr. Walter Wohlgemuth
radiologie@uk-halle.de
www.umh.de/radiologie
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Moderne MR-Technologie sorgt am Hamburger Amalie fur prazise Diagnostik und mehr Komfort

Ein Gewinn fiir alle

Im Evangelischen Amalie Sieveking Krankenhaus in Hamburg-Volksdorf kommt jetzt ein neuer, besonders
moderner MRT zum Einsatz. Er ermdglicht deutlich schnellere und genauere Aufnahmen des Kérpers bei zugleich

mehr Komfort fiir die Patienten.

Im Evangelischen Amalie Sieveking Kran-
kenhaus in Hamburg-Volksdorf kommt
seit Ende letzten Jahres ein hochmoder-
ner MRT zum Einsatz, der sehr schnelle
und genaue Aufnahmen des Korpers
bei zugleich hohem Komfort fir die Pa-
tienten ermoglicht. Die Investition ist ein
wichtiger Schritt in der Weiterentwick-
lung des Immanuel Albertinen Zentrums
fur Radiologie.

er Leiter des Immanuel Albertinen

Zentrums flr Radiologie am Evan-
gelischen Amalie Sieveking Kranken-
haus in Hamburg-Volksdorf, Prof. Dr.
Christoph Weber, ist von den Vorzigen
des neuen Gerdts Uberzeugt. , Unsere
Patienten profitieren deutlich von einer
hochmodernen Magnetresonanztomo-
grafie. Dank moderner Technik kénnen
wir die Untersuchungen bei ausgezeich-
neter Bildqualitdt bis zu dreimal schnel-
ler durchfihren. Das bedeutet kirzere
Untersuchungszeiten, weniger Belastung
fur die Patienten und exzellente Ergeb-
nisse fur die Diagnose”, so der Chefarzt
der Radiologie.

Radiologie ,,,c

Bild: Immanuel Albertinen Diakonie

Vorteile fUr Patienten ...

Das Gerat ist nicht nur sehr prazise, son-
dern auch in der Anwendung fur die
untersuchten Patienten besonders an-
genehm. Audiovisuelle Elemente (Licht-
und Bildprojektionen) helfen dabei, sich

wahrend der Aufnahme zu entspannen.
Auch die Untersuchungsdauer ist kirzer,
was vielen Patienten zugutekommt, die
das enge Gefuhl in der MRT-Réhre als
unangenehm empfinden. Beides zusam-
men reduziert Uberdies die Wiederho-
lungsrate von Scans.

Darlber hinaus profitieren insbesondere
vulnerable Patientengruppen wie altere
Menschen und Patienten mit Schmer-
zen oder Bewegungseinschrankungen
von der neuen Technik. Klrzere Unter-
suchungszeiten reduzieren die Notwen-
digkeit, langere Zeit still zu liegen, und
tragen dazu bei, dass Untersuchungen
haufiger ohne Sedierung durchgefihrt
werden konnen. Gleichzeitig ermdgli-
chen die verbesserten Bildgebungsver-
fahren eine genauere Darstellung selbst
kleinster anatomischer Strukturen, was
insbesondere in Onkologie, Neurologie
und Orthopédie von Bedeutung ist.

Ein weiterer Vorteil liegt in der verbes-
serten Planbarkeit im klinischen Alltag.
Schnellere  Untersuchungen bedeuten
eine hohere Verfugbarkeit von Terminen,
wodurch Wartezeiten reduziert werden
kéonnen. Das ist insbesondere in Zeiten
steigender Patientenzahlen und zuneh-
mender diagnostischer Anforderungen
ein wichtiger Faktor fur eine leistungsfa-
hige medizinische Versorgung.

Einweihung des neuen, hochmodernen MRT: Chefarzt Prof. Dr. Christoph Weber (li.) und Geschaftsfiihrer

Andreas Schneider sind (iberzeugt von den Vorteilen fiir Patienten, Mitarbeiter und Krankenhaus.
Bild: Immanuel Albertinen Diakonie/Ines Burmeister



... und Mitarbeiter

Fur das Personal der Radiologie be-
deutet die neue Technik ebenfalls eine
splrbare Verbesserung. Automatisierte
Abladufe und unterstitzende Software-
funktionen erleichtern die Durchflihrung
und Auswertung der Untersuchungen.
Arbeitsprozesse kodnnen standardisiert
und gleichzeitig kann die diagnostische
Sicherheit erhoht werden. Zudem eroff-
net die Technologie neue Moglichkeiten
fur die Weiterentwicklung radiologischer
Verfahren und interdisziplinarer Zusam-
menarbeit.

Neben der reinen Bildakquisition spielen
auch moderne Auswertungs- und Nach-
verarbeitungsverfahren eine  zentrale
Rolle. Fortschrittliche Softwarelésungen
unterstitzen Radiologen dabei, groBe
Datenmengen effizient zu analysieren
und Befunde strukturiert zu dokumen-
tieren. Das sichert nicht nur die Qualitat,
sondern erleichtert auch die interdiszipli-
nare Abstimmung, etwa im Tumorboard
oder bei komplexen Fragestellungen.

Beitrag zur Nachhaltigkeit

Der neue MRT ist zudem ein Gewinn fur
Umwelt und Betriebssicherheit. Er beno-
tigt nur sehr wenig Helium — ein seltenes
und wertvolles Gas — und kommt ohne
offene Heliumleitungen aus. Dadurch
verringert sich der Wartungsaufwand
und der Betrieb wird sicherer, effizienter
und nachhaltiger.

Im Vergleich zu herkdmmlichen Syste-
men minimiert die reduzierte Abhangig-
keit von Helium zudem Versorgungsrisi-
ken, da das Gas weltweit nur begrenzt
verflgbar ist. Gleichzeitig sinkt der
technische Aufwand fur Installation und
Betrieb, was sich langfristig positiv auf
die Ressourcennutzung auswirkt. Auch
energetisch ist die Anlage effizienter aus-
gelegt, wodurch sie den steigenden An-
forderungen an eine nachhaltige Kran-
kenhausinfrastruktur gerecht wird.

. Mit dem neuen MRT investieren wir ge-
zielt in Zukunftstechnologie — fir eine
moderne, patientenorientierte Diagnos-
tik und fur unsere Mitarbeiter”, betont
Andreas Schneider, Geschaftsfihrer im
Evangelischen Amalie Sieveking Kran-
kenhaus. ,Das zeigt: Wir setzen kon-
sequent auf Qualitdt, Innovation und
Nachhaltigkeit.” Bereits wenige Monate
zuvor war im Amalie ein hochmoderner
CT in Betrieb gegangen.

Geschaftsfiihrer Andreas Schneider: ,Mit dem neuen
MRT investieren wir gezielt in Zukunftstechnologie

und setzen konsequent auf Qualitat, Innovation und
Nachhaltigkeit.”

Bild: Immanuel Albertinen Diakonie
Kompetenz gepaart mit
moderner Technologie

Das Amalie Sieveking Krankenhaus in
Hamburg-Volksdorf setzt auf hohe me-
dizinisch-pflegerische Kompetenz und
eine sehr gute technische Ausstattung.
Neben hochspezialisierten Angeboten in
der Herzmedizin, der Wirbelsaulen-Chir-
urgie, Endoprothetik und Geriatrie, in
der Behandlung gut- und bdsartiger Er-
krankungen des Verdauungstrakts, der
Schilddrise und der Inkontinenz sowie
einer zertifizierten ,babyfreundlichen’
Geburtsklinik mit psychosomatischem
Schwerpunkt und  gynakologischen
Onkologie verfugt die Klinik Uber eine

PHILIPS

GroRgerate 55

leistungsstarke interdisziplinare zentrale
Notaufnahme. Die Radiologie bildet mit
ihren vielfaltigen Leistungen eine wichti-
ge Schnittstelle.

Das Immanuel Albertinen Zentrum fir
Radiologie bindelt die radiologischen
Kompetenzen des Amalie, des Alberti-
nen Krankenhauses in Hamburg-Schnel-
sen und der Immanuel Klinik Rtudersdorf
in Brandenburg. Es stellt rund um die Uhr
die diagnostische Bildgebung fur zahlrei-
che klinische Fachbereiche sicher. Dabei
stehen sowohl die Befundungsqualitdt
als auch effiziente Abldufe und eine enge
Abstimmung mit den behandelnden
Fachdisziplinen im Fokus.

Die Stiftung Zukunft Amalie hat durch
Mittel verschiedener Forderstiftungen
einen wertvollen Beitrag zur Finanzie-
rung des neuen MRTs geleistet. ,Wir
sind stolz, diese moderne Technologie
einsetzen zu konnen”, fasst Professor
Weber zusammen. ,,Sie starkt unsere ra-
diologische Expertise und verbessert die
Qualitat der medizinischen Versorgung
deutlich.”

Kontakt:

Ev. Amalie Sieveking Krankenhaus
Immanuel Albertinen Zentrum

far Radiologie

Haselkamp 33

22359 Hamburg-Volksdorf

Tel.:+49 40 64 411-273

volksdorf@
immanuel-albertinen-radiologie.de
www.immanuel-albertinen-radiologie.de

Chefarzt Prof. Dr. Christoph Weber und sein Team sind stolz, die moderne Technologie einsetzen zu kénnen:

. Sie starkt unsere radiologische Expertise und verbessert die Qualitdt der medizinischen Versorgung deutlich.”
Bild: Immanuel Albertinen Diakonie
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Mit numerischen Simulationen Risiken analysieren und Hitzeschaden vorbeugen

MRT trotz Implantat?

Im Magnetresonanztomografen (MRT)
wirken elektromagnetische Felder. Sie
kénnen negative Effekte auf Korper, Or-
gane und insbesondere metallische Im-
plantate haben. Das Problem: Patienten
mit Implantaten kénnen unter Umstan-
den nicht im MRT untersucht werden.
Der Losungsansatz aus dem Ingenieur-
wesen: Simulationsmodelle der Leis-
tungsumsetzung in Implantaten zur Ab-
leitung der akzeptablen Erwarmung. Das
Ergebnis: Simulative Studien zeigen den
Effekt feldverzerrender Bauteile und die
Voraussetzungen fur eine MRT-Untersu-
chung trotz Implantat.

ildgebende  Diagnoseverfahren er-

maoglichen die Analyse tiefer Ge-
webestrukturen und sind von zentraler
Bedeutung fur Diagnosestellung, The-
rapieplanung und Verlaufskontrolle. Die
Magnetresonanztomografie zeichnet sich
durch ihre hochauflésende Bildgebung
ohne Anwendung ionisierender Strah-
lung aus und gilt daher als vergleichswei-
se schonendes Untersuchungsverfahren.

Der MRT nutzt sowohl ein statisches Ma-
gnetfeld als auch ein zeitlich veranderli-
ches Feld. Ersteres wird genutzt, um tber
die magnetischen Momente der Proto-
nen eine Vorzugsausrichtung der Atom-
kerne mit Dipolmoment zu generieren.
Je starker das Feld, desto deutlicher die
Ausrichtung. Aber auch hier zeigen sich
bereits negative Effekte: Phosphonen
(kleine Blitzerscheinungen im Auge),
Magnetkrafte auf ferromagnetische Teile
im Korper, magnetohydrodynamische Ef-
fekte oder auch Lorentzkréfte auf aktive
Implantate. Die Starke des statischen Fel-
des beeinflusst dartber hinaus die nétige
Anregungsfrequenz fir das Wechselfeld.
Das Prinzip ist dhnlich wie bei einem
Spielzeugkreisel: Dreht er sich schnell,
steht er kerzengerade. Auch das ma-
gnetische Moment beim Protonenspin
dreht sich schneller und ,aufrechter’ bei
groBen statischen Magnetfeldern. Ent-
sprechend der sogenannten Larmor-Be-
dingung ist pro 1 Tesla Grundfeld eine
Anregungsfrequenz von ca. 42 MHz fir
Wasserstoffkerne notig. Bei Verwendung

eines entsprechend hochfrequenten
Wechselfeldes werden die Momentach-
sen wiederum aktiv gekippt und das re-
sultierende Ansprechverhalten auf diese
Anregung gibt die Informationen fur die
Diagnosestellung.

Elektromagnetische Felder
im MRT

Da die naturlichen ,Zutaten’ des Korpers
zu groBen Teilen aus Wasser bestehen,
sind sie unterschiedlich elektrisch leitfa-
hig. Aus elektromagnetischer Sicht wir-
ken bei einer Untersuchung im MRT vor-
nehmlich dielektrische Verluste fur eine
(unerwinschte) Erwarmung des Korpers.
Die maBgeblichen Materialparameter
sind die Permittivitat & und der Verlust-
winkel tan &. Wahrend sich elektromag-
netische Wellen in Luft oder Vakuum mit
Lichtgeschwindigkeit ausbreiten, andert
sich die Geschwindigkeit in Materialien,
bei denen sich e von 1 unterscheidet.
Im Umkehrschluss fuhrt eine Verkleine-

Die Magnetresonanztomografie ist aus Diagnose und Medizintechnik heute nicht mehr wegzudenken. Die durch elektromagnetischen Felder entstehenden Bilder erlauben
ohne operativen Eingriff Einblicke in den menschlichen Kérper. Die Technologie kann aber auch negative Effekte haben, Patienten mit Implantaten kdnnen unter Umstan-
den nicht im MRT untersucht werden.

Radiologie ,,,c
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Simulation eines virtuellen Patienten: Risiken, wie Erwarmung von Implantaten bis hin zu inneren Verbrennungen,

konnen im Vorfeld prézise kalkuliert und GegenmaBnahmen ergriffen werden. So kann die Untersuchungsmethode

auch in Fallen genutzt werden, bei denen es bislang wegen der Risiken nicht vertretbar war.

rung der Geschwindigkeit bei gleicher
Frequenz zu einer Reduktion der Wellen-
lange.

Da menschliche Korper selten einfache
Quader- oder Zylinderformen aufwei-
sen, entstehen im MRT komplexe elek-
tromagnetische Bedingungen und die
Feldphanomene am Ubergang zwischen
Luft und Mensch lassen sich nicht ana-
lytisch beschreiben. Numerische Simu-
lationsmodelle, basierend auf Korper-
geometrie und Materialdaten, erlauben
dagegen eine prazise Analyse. Die Kom-
bination aus der Software ,Ansys HFSS’
und dem ,Ansys Human Body Model’
des US-Anbieters Synopsys Inc. bietet
dafur vielfaltige Maoglichkeiten und ers-
te Simulationsstudien kénnen so bereits
Erkenntnisse dazu liefern, was passiert,
wenn Korper unterschiedlicher Volumina
oder Zusammensetzungen im MRT be-
trachtet werden.

Elektromagnetische Verluste in
Kérper und Implantat

Neben der elektrischen Feldstarke kann
die sogenannte ,Specific Absorption
Rate’ (SAR) ermittelt werden, die die ab-
sorbierte Leistung pro Gewicht ausgibt.
Diese ortlich verteilte Verlustleistung
mundet in einer Erwdrmung der betrof-
fenen Korperregionen. Je nach Richt-
und Grenzwert spricht man hinsichtlich
der Temperaturerhdhung von GréBen-
ordnungen im Bereich kleiner einem
Kelvin. Fir den Ingenieur ist das eher
uninteressant, fir den Mediziner jedoch

Bild: Cadfem Germany

relevant. Fur beide Berufsgruppen ist es
aber entscheidend, wenn sich metalli-
sche Teile, zum Beispiel Implantate, im
menschlichen Korper befinden.
Metallteile haben aufgrund ihrer hohen
elektrischen Leitfahigkeit nach dem In-
duktionsprinzip ein starkes Ansprech-
verhalten auf elektromagnetische Wech-
selfelder. Hier entstehen sogenannte
Wirbelstrome im Material, die zu einer
sehr starken Erwarmung fuhren kénnen.
Bei eventueller Sedierung des Patienten
kann es hier zu ausgepragten Verbren-
nungen kommen. Im Normalfall bleibt
dem reaktionsfdhigen Patienten die
Moglichkeit des Abbruchs, falls durch
die unerwinschte Erwarmung Schmer-
zen auftreten. Es bleibt die Frage: Kann
man trotz metallischen Implantats in den
MRT? Und falls ja, welche VorsichtsmaB-
nahmen muss man treffen?
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Die erste Maglichkeit besteht darin, es
auszuprobieren und wenn es zu hei
wird, auf den roten Knopf zu dricken —
keine wirklich zufriedenstellende Lésung.
Die zweite Moglichkeit: Man akzeptiert,
dass man wegen eines metallischen Im-
plantats nicht in ein MRT geschoben
werden kann. Das ist ebenso wenig be-
friedend. Gut ware also, wenn man in-
dividuell fur jeden Patienten vor der Un-
tersuchung die richtigen Vorkehrungen
finden kann. Und genau das machen
Simulationen maglich, wobei sowohl die
genaue Position und Geometrie der Im-
plantate als auch sonstige Eigenschaften
des Korpers bericksichtigt werden.

Das Feld verbiegen

In der Simulation bestatigt sich, dass
durch die hochfrequenten Felder Ver-
luste im Implantat entstehen. Aufgrund
der hohen Frequenz bilden sich die zur
Erwarmung flhrenden Wirbelstrome so
oberflachennah aus, dass eine Feld-L6-
sung im Implantat-Inneren irrelevant
ist. Dazu empfiehlt sich die Verwen-
dung einer ,Impedance-Boundary’, die
aus Simulationssicht zu einem hybriden
Ansatz aus Finite-Elemente- (FEM) und
Boundary-Elemente-Methode (BEM)
fahrt. Fur diesen Anwendungsfall fuhrt
der hybride Ansatz zu einer Beschleu-
nigung der Berechnung bei gleichzeitig
hoher Ergebnisgite auf der Implantat-
oberflache.

Der integrierte Wert der Verluste dient
als Vergleichswert und wird fur das vor-
handene Dummy-Simulationsmodell auf
47,7 pW berechnet. Nun gilt es, eine
Anordnung zu finden, in der das glei-
che Implantat im identischen Koérper bei
gleicher Anregung weniger Verlustleis-
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Einfluss elektrischer Materialdaten auf die E-Feldausbildung.

tung aufnimmt. Ziel ist, das Feld mit ver-
tretbarem Aufwand am Implantat vor-
beizufiihren. Ein elektromagnetisches
Schild-Element auBerhalb des Korpers,
aber in Implantatnahe, kénnte das Feld
gezielt verzerren. In der niederfrequen-
ten Magnetik (wenige kHz) kommen
Elektrobleche zur Lenkung und Fihrung
des Magnetfelds zum Einsatz — im vor-
liegenden Fall jedoch verstarken sie die
Verluste im Implantat sogar um 30 Pro-
zent.

Somit bleiben die eingangs beschriebe-
nen Werte zu Permittivitat und Verlust-
winkel, die bei nichtleitenden, parama-

gnetischen Werkstoffen relevant sind.
Als Zusatzbaustein wird ein halbschali-
ges Konstrukt nahe dem Implantat um
die Hufte gelegt. Das zugehorige Mate-
rial erhélt eine parametrisch definierte
relative Permittivitat. Mittels einer Para-
meterstudie kénnen die resultierenden
Verluste im Implantat Gber der relativen
Permittivitdat des  Schirmungskdrpers
aufgetragen werden. Die Bandbreite
moglicher relativer Permittivitaten fur
eine Frequenz von den hier betrach-
teten 300 MHz bei Raumtemperatur
umfasst den Bereich von 1 bis 1.000.
Mogliche Materialien mit sehr hohen re-

Bild: Cadfem Germany

lativen Permittivitaten sind titanbasierte
Strukturen (SrTiO3, BaTiO3, TiO2, u.4a.)
oder spezielle Polymere.

Das Implantat im Feld-Schatten

Fur die ankommende, axial verlaufende
Welle stellt sich im Bereich der Hifte ein
deutlicher Impedanzsprung ein. Wah-
rend der Luftraum eine relative Permit-
tivitdt von er = 1 aufweist, besitzt der
halbschalige Schild Werte zwischen 1
und 1.000. Der Korper selbst besitzt mit
er ~ 60-80 ebenfalls eine deutlich von
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Implantats-Dummy im Hiiftbereich und simulierte Verluste
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eins abweichende Permittivitat, aller-
dings hat hier der geometrische Aspekt
einen zusatzlichen Einfluss, der eine ana-
lytische Auslegung deutlich erschwert.
Anhand der FE-basierten Parameterana-
lyse lasst sich ableiten, dass ein Material
mit einer sehr hohen Permittivitat das
Feld am Implantat vorbeifthrt und die
Verluste reduziert. Im betrachteten Fall
liegt die Einsparung der Verlustleistung
bei 5,9 Prozent.

Innerhalb  der Simulationsumgebung
,Ansys Electronics Desktop’ lassen sich
die Verluste an eine thermische Simula-
tion Ubergeben, um statt einer Aussage
in ,Watt’ eine Aussage in ,Kelvin’ zu er-
halten.

Selbstverstandlich lasst sich der Grund-
gedanke der feldverzerrenden oder feld-
konzentrierenden Zusatzbauteile auf
viele weitere Anwendungen Ubertragen:
Abschirmung der Elektronik auf einem
PCB, magnetische Streufelder, Verbes-
serung des Wirkungsgrads eines E-Mo-
tors usw. Insbesondere die simulative
Vorauslegung zeigt ihre Starken durch
den schnellen Durchlauf moglicher Sze-
narien, ohne aufwendige Versuchsreihen
durchlaufen zu mussen. Das spart Geld
und Zeit und wirde somit deutlich friher
eine diagnostische Bildgebung erlauben,
was sicherlich alle Patienten freuen wird,
die solch eine Untersuchung dringend
bendtigen, aber wegen der Umstande
dafur nicht infrage kommen.

Autor:

Dr-Ing. Jérg
Neumeyer, Berech-
nungsingenieur,
Cadfem Germany
GmbH

Bild: Cadfem Germany

Kontakt:

Cadfem Germany GmbH
Dr.-Ing. J6rg Neumeyer

Am Schammacher Feld 37
85567 Grafing bei Minchen
Tel.: +49 8092 7005-766
jneumeyer@cadfem.de
www.cadfem.net
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Halbschaliger Feldverzerrer im Hiiftbereich des Patienten Bild: Cadfem Germany

Implant_Losses_in_uW 00_rocuced_with_Implant_WITH_Shisid_st_hip ANSYS
- - - - - - 2025 R

485 e iaen |

0 200 400 600 800 1000
$shield_er

Auswirkung des Schildes auf die Verlustleistung im Implantat Bild: Cadfem Germany

Simulationsexperten bei der Arbeit iiber die Schulter schauen

In der Episode ,Implant Heating’ des Videoformats ,Let’s Simulate’ zeigen der Autor
des Beitrags, Dr.-Ing. J6rg Neumeyer, und Alexander Shalaby, wie Gber Simulatio-
nen unerwiinschte Temperaturerhéhungen analysiert werden kénnen, die sich bei
den Untersuchungen durch elektromagnetische Felder und Verluste im menschli-
chen Korper ergeben. Die Experten vermitteln mit verstandlichen mathematischen
Herleitungen relevantes Fachwissen sowie wertvolle personliche Tipps und Tricks,
um solche Simulationen zukinftig selbst aufzusetzen.
www.cadfem.net/implant-heating

Bild: Cadfem Germany
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Pilotstudie untersucht positionsabhangige ,Flow-void’-Phdnomene bei Magnetresonanztomografien

Kopfposition als Einflussfaktor

Dunkle, rautenférmige Signalareale in
Magnetresonanztomografien im Ves-
tibulum des Innenohrs mussen nicht
zwangslaufig pathologischer Natur sein.
Wie eine aktuelle Pilotstudie aus Oster-
reich zeigt, kann bereits die Kopfposition
wahrend einer MRT-Untersuchung das
Auftreten und die Auspragung charak-
teristischer Hypointensitaten maBgeblich
beeinflussen. Die Ergebnisse liefern pra-
xisrelevante Hinweise fur die Befundung
hochauflésender Innenohr-MRT-Aufnah-
men und fur das Untersuchungsmanage-
ment.

n der Neuroradiologie ist die 3-Tesla-
Magnetresonanztomografie inzwischen
Standard. Mit steigender Feldstarke
nimmt jedoch auch die Wahrscheinlich-
keit physikalischer Wechselwirkungen
zu. Bekannt ist, dass statische Magnet-
felder bei intaktem Vestibularsystem Nys-
tagmus und Vertigo auslésen kdnnen.
Ursache sind Lorentz-Krafte, die durch
das Zusammenwirken des Magnetfelds

mit ionischen Strémen in den Innenohr-
flussigkeiten entstehen.

Gleichzeitig reagieren hochauflosende
T2-gewichtete Sequenzen selbst auf ge-
ringfligige Flussigkeitsbewegungen im
Labyrinth auBerst sensitiv. Bereits friihere
Beobachtungen der Forschenden an der
Osterreichischen Karl Landsteiner Privat-
universitat (KL Krems) hatten kleine,
scharf begrenzte signaldrmere Bereiche
im Vestibulum beschrieben, die keiner
anatomischen Struktur zugeordnet wer-
den konnten. Die nun vorliegende Un-
tersuchung ging der Frage nach, ob es
sich dabei um positionsabhangige ,Flow-
void’-Artefakte handelt [1].

Studiendesign mit bewusstem
Pilotcharakter

Ein interdisziplindres Team unter Leitung
von Prof. Dr. Domagoj Javor, Institut far
Diagnostische und Interventionelle Ra-
diologie am Universitatsklinikum Krems,

Dunkle, rautenfdrmige Signalareale in MRT-Aufnahmen im Vestibulum des Innenohrs missen nicht zwangsldufig
pathologischer Natur sein, wie eine aktuelle Pilotstudie aus Osterreich zeigt. Denn die Kopfneigung kann bei

Magnetresonanztomografien von Gehirn und Innenohr Artefakte erzeugen.

Radiologie ,,,c

Bild: Tyler Olson/stock.adobe.com

Prof. Dr. Domagoj Javor: , Unsere Befunde zeigen,
dass die kleinen dunklen Bereiche im Vestibulum
keine fixen anatomischen Merkmale sind, sondern
sich mit der Kopfposition verandern. Genau das
erwartet man bei einem Artefakt, aber nicht bei einer
Pathologie.”

Bild: privat

und Dr. Béla Buki, HNO-Abteilung, un-

tersuchte 20 gesunde Erwachsene ohne

bekannte vestibuldre Erkrankungen in

einem 3-Tesla-Scanner. Die Studie war als

Machbarkeitsuntersuchung konzipiert.

Die Probanden wurden jeweils in zwei

definierten Kopfpositionen untersucht:

e mit nach ventral geneigtem Kopf (Kinn
zur Brust)

e mit nach dorsal Uberstrecktem Kopf
(Kopf nach hinten Uberstreckt)

Zum Einsatz kam eine hochauflésende

T2-gewichtete Space-Sequenz mit Re-

Literatur

1. Originalpublikation:
Javor, D., Leyer, M., Ward, B.K.
et al. (2026): Position-dependent
Vestibular Flow Void Artifacts in
Inner Ear MRI and Their Clinical
Implications. European Journal of
Radiology 195 (2026) 112638,
doi:10.1016/j.ejrad.2025.112638,
https://kris.kl.ac.at/de/
publications/head-position-
matters-positiondependent-
vestibular-flow-void-arti/
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Universitatsklinikum Krems: Ein Team unter Leitung von Prof. Dr. Domagoj Javor, Institut fiir Diagnostische und Interventionelle Radiologie, und Dr. Béla Biiki,

HNO-Abteilung, untersuchte fir die Studie 20 gesunde Erwachsene ohne bekannte vestibuldre Erkrankung im 3-Tesla-Scanner.

konstruktion in der Ebene des horizonta-
len Bogengangs. Zwei erfahrene Medizi-
ner bewerteten unabhangig voneinander
und ,verblindet’ den prozentualen Anteil
signalarmerer ,Flow-void’-Areale im Ves-
tibulum.

Signifikante
Positionsabhangigkeit

Das Ergebnis zeigte ein konsistentes
Muster: Bei nach hinten tberstrecktem
Kopf nahm die signaldrmere Flache im
Vestibulum beidseits im Mittel um rund
15 Prozentpunkte zu. In derselben Posi-
tion berichteten drei der 20 Teilnehmer
Uber leichten Schwindel. Bei nach vorne
geneigtem Kopf hingegen trat das nicht
auf. ,Unsere Befunde zeigen, dass die-
se kleinen dunklen Bereiche im Vestibu-
lum keine fixen anatomischen Merkmale
sind, sondern sich mit der Kopfposition
im Magnetfeld verdndern”, sagt Profes-
sor Javor. ,,Genau das erwartet man bei
einem gutartigen, positionsabhangigen
Artefakt — aber nicht bei einer Innenohr-
Pathologie.”

Die Befunde sprechen dafur, dass es sich
bei den beobachteten Hypointensitaten
um positionsabhdngige Artefakte han-
delt. Physikalisch plausibel erscheint das
vor dem Hintergrund magnetischer ves-
tibulrer Stimulation: Bei Uberstreckung
des Kopfes steht die Hauptrichtung io-
nischer Stréme im Innenohr senkrech-
ter zum Magnetfeld, wodurch starkere
Lorentz-Krafte entstehen koénnen. Sie
beglnstigen  Endolymphbewegungen
insbesondere im Utriculus und im latera-
len Bogengang — mit potenziellen Aus-
wirkungen sowohl auf die Schwindelent-
stehung als auch auf das MRT-Signal.

Relevanz fur Befundung und
Untersuchungsqualitat

Fur die klinische Praxis ergeben sich meh-

rere Implikationen:

e Verdachtige vestibuldre Hypointensi-
tat prifen: Bei Auffalligkeiten in einer
T2-Spin-Echo-Sequenz sollte Gberprift
werden, ob sich das Signal mit der
Kopfposition oder zwischen verschie-
denen Sequenztypen verandert.

Bild: Uniklinikum Krems

e Vergleich mit Gradient-Echo-Sequen-
zen: Sie reagieren weniger empfindlich
auf langsame Flussigkeitsbewegungen
und konnen daher als Referenz die-
nen.

e Kopfposition  dokumentieren:  die
Kopfneigung in sagittalen Ubersichts-
aufnahmen festhalten, um die Links-
Rechts-Vergleichbarkeit zu verbessern.

e Standardisierte Rekonstruktion: Bild-
rekonstruktionen konsequent in der
Ebene des horizontalen Bogengangs
durchfthren.

e Charakteristisches Artefakt kennen:
Die rautenférmige Hypointensitdt im
Vestibulum nimmt bei Kopfuberstre-
ckung zu und bei ,Kinn zur Brust’ ab.

Einordnung und Ausblick

Die Studienautoren weisen ausdricklich
auf die Limitationen der Untersuchung
hin: kleine Fallzahl, Untersuchung an ei-
nem einzelnen Standort, ein spezifisches
Sequenzprotokoll und fehlende direk-
te Messungen von Augenbewegungen
oder Innenohrdynamik. Die Ergebnisse

arche noVa steht fiir humanitare
Wasserprojekte weltweit.

Wir sind im Katastrophenfall schnell
vor Ort und leisten nachhaltige Hilfe.

Spendenkonto:

IBAN: DE17370205000003573500
BIC: BFSWDE33XXX

lhre Spende wirkt — dauerhaft.
www.arche-nova.org
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Der Ubergang von nach vorne geneigter Position (A) hin zu nach hinten geneigter Position (B) verandert die Ausrichtung der lonenstréme (dtinner Pfeil) relativ
zum statischen I\/Iagnetfeld (dicker PfeH) Bild: European Journal of Radiology 2026 [1]

verstehen sich daher nicht als neuer dia-
gnostischer Standard, sondern als kon-
sistente Pilotdaten mit klarer Hypothese.
Weiterfihrende Studien mit gréBeren
Kollektiven, unterschiedlichen Feldstar-
ken und insbesondere mit Patienten mit
vestibularen Erkrankungen sind erforder-
lich, um die klinische Bedeutung syste-
matisch zu evaluieren.

Ungeachtet dessen unterstreicht die
Arbeit den Mehrwert interdisziplinarer
Zusammenarbeit zwischen Radiologie,
Hals-Nasen-Ohrenheilkunde und vesti-
buldrer Forschung. Physikalische Begleit-
phéanomene moderner Hochfeld-MRT
werden so in konkrete Handlungsemp-
fehlungen fir Befundung, Protokollpla-
nung und Untersuchungsorganisation
Ubersetzt — ein Ansatz, der im klinischen
Alltag zunehmend an Bedeutung ge-
winnt.

Kontakt:

Karl Landsteiner Privatuniversitat
Mag. Selma Vrazalica
Dr.-Karl-Dorrek-StraBe 30
A-3500 Krems

Tel.: +43 2732 72090-237
Mobil: +43 664 88399603
selma.vrazalica@kl.ac.at
www.kl.ac.at

Bilder des rechten Innenohrs mit Hervorhebung der Hypo-
intensitaten (Pfeile). Linke Spalte: Kopf nach vorne geneigt
in Riickenlage, rechte Spalte: Kopf nach hinten geneigt.
A+B: sagittale T1-gewichtete Scans, die die tatsachliche
Kopfposition innerhalb der MRT-Réhre zeigen; C+D: axiale
T2-gewichtete Bilder des Innenohrs; E+F: verarbeitete
Bilder, die manuell segmentierte vestibuldre Regionen
zeigen. Hypointensive Bereiche innerhalb des Filtergrenz-

werts sind rot hervorgehoben.
Bild: European Journal of Radiology 2026 [1]

Radiologie ,,5


mailto:selma.vrazalica@kl.ac.at
http://www.kl.ac.at

Neues Verfahren zeigt strahlungsfrei menschliche GefaBstrukturen

und Blutfluss in Echtzeit

MPI erstmals 1n vivo

Forschende der Universitdat Wirzburg
und des Universitatsklinikums Wuirz-
burg haben jetzt erstmals ein neues Ver-
fahren fur medizinische Bildgebung am
Menschen eingesetzt. Die Magnetpar-
tikelbildgebung ermdglicht eine strah-
lungsfreie Darstellung von Blutgefal3en
in Echtzeit. In der Machbarkeitsdemons-
tration fUhrten die Forschenden eine Ge-
faBdarstellung am Arm eines gesunden
Probanden durch.

or gut 130 Jahren entdeckte der

Physiker Wilhelm Conrad Réntgen
in Wirzburg die nach ihm benannten
Strahlen. Das ermdglichte vollig neue
Verfahren zur Darstellung des mensch-
lichen Korpers. Nun hat, ebenfalls in
Wirzburg, ein interdisziplindres Team
aus den Bereichen Physik und Radiologie
bei einem neuen Bildgebungsverfahren
einen groBBen Schritt gemacht. Die For-
schenden demonstrierten erstmals am
Menschen eine neuartige Technologie:
die Magnetpartikelbildgebung (MPI, Ma-
gnetic Particle Imaging).

b

Wahrend Rdéntgen im Dezember 1895
die Hand seiner Frau Bertha ablichtete,
hielt Physiker Dr. Patrick Vogel, Lehrstuhl
fur Experimentelle Physik 5 der Julius-
Maximilians-Universitat Warzburg (JMU),
seinen Arm als gesunder Proband in den
MPI-Scanner. Vogel war maBgeblich an
der Entwicklung der Technologie betei-
ligt und fuhrte das Experiment gemein-
sam mit Dr. Viktor Hartung vom Institut
fur Diagnostische und Interventionelle
Radiologie des Uniklinikums Wiirzburg
(UKW) durch. ,Wenn man eine neue
Bildgebung erstmals am Menschen er-
probt, mdchte man naturlich selbst er-
fahren, wie sich das anfthlt. Fir mich
war es daher selbstverstandlich, auch
als erster Proband zur Verfiigung zu ste-
hen”, so Vogel.

Bildgebung mit magnetischen
Nanopartikeln

MPI gehort zu einer neuen Generation
bildgebender Verfahren. Anstelle von

™

Das Team der ersten MPI-Untersuchung am Menschen im Wiirzburger Angiografielabor (v. I.): Physiker und
Proband Dr. Patrick Vogel, Medizinphysiker Dr. rer. nat. Thomas Kampf, Interventionalist Dr. Viktor Hartung,
Sicherheitsbeauftragter Dr. med. Philipp Gruschwitz sowie die PhD-Studentinnen Teresa Reichl

und Johanna Giinther.

Bild: J. Serfling (UKW)
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Rontgenstrahlung oder radioaktiven Tra-
cern nutzt die Technologie winzige ma-
gnetische Eisenoxid-Nanopartikel, die als
Kontrastmittel fungieren. Sie werden in
die Blutbahn injiziert und anschlieBend
mit speziellen Magnetfeldern sichtbar ge-
macht. Das Besondere daran: Detektiert
werden ausschlieBlich die Nanopartikeln
selbst, das umliegende Gewebe erzeugt
kein Hintergrundsignal. Dadurch entste-
hen besonders kontrastreiche Bilder mit
hoher zeitlicher Auflésung. Gleichzeitig
kommt das Verfahren vollstandig ohne
ionisierende Strahlung aus.

Mit der ersten Anwendung von MPI am
Menschen erreicht die Technologie einen
wichtigen Meilenstein in ihrer Entste-
hungsgeschichte. Seit rund 20 Jahren
arbeiten die Teams in Wirzburg an der
Entwicklung des Verfahrens — von den
ersten physikalischen Konzepten Uber
den Bau experimenteller Scanner bis hin
zur Integration der Technologie ins klini-
sche Umfeld.

.Dass wir die Technologie nun erstmals
am Menschen demonstrieren konnten,
ist ein entscheidender Schritt auf dem
Weg zur klinischen Anwendung der Ma-
gnetpartikelbildgebung”, so Vogel an-
lasslich des Beginns der translationalen
Entwicklungsphase [1]. ,Damit zeigen
wir, dass MPI nicht nur im Labor funk-
tioniert, sondern auch unter realen klini-
schen Bedingungen eingesetzt werden
kann.”

Erste MPI-Angiografie beim
Menschen

Im Rahmen der Studie fUhrten die For-
schenden eine GefaBdarstellung am
Arm durch [2]. Dazu injizierten sie kli-
nisch zugelassene Eisenoxid-Nanoparti-
kel und nahmen deren Verteilung mit
einem speziell entwickelten MPI-Scanner
auf. Zusatzlich fertigten sie eine digita-
le Subtraktionsangiografie (DSA) an, die
derzeitige Standardmethode zur Darstel-
lung von BlutgefaBen mittels Rontgen-
strahlung. Der direkte Vergleich ergab:
Mit MPI konnten die wichtigsten ober-
flachlichen und tiefen Venen des Arms
einschlieBlich ihrer Verzweigungen sicht-
bar gemacht werden. Die Bildrate lag bei
zwei Bildern pro Sekunde und damit im
Bereich klinischer Angiografieverfahren.
. Die Bilder zeigen, dass wir die relevan-
ten GefaBstrukturen und den Blutfluss in
Echtzeit darstellen kbnnen”, so Radiolo-
ge Hartung. , Das ertffnet perspektivisch
neue Moglichkeiten fur interventionelle
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Der speziell fir die Magnetpartikelbildgebung entwi-
ckelte Scanner (iMP1) ermdglicht eine strahlungsfreie

Darstellung von BlutgefdBen in Echtzeit.
Bild: J. Serfling (UKW)

Eingriffe — ohne Strahlenbelastung.” Um
die Sicherheit, Wirksamkeit und den kli-
nischen Nutzen jedoch systematisch zu
untersuchen, sind weitere praklinische
und klinische Studien erforderlich.

Aus klinischer Sicht hat die Magnet-
partikelbildgebung laut Prof. Dr. med.
Thorsten Bley groBes Potenzial. ,Wenn
es gelingt, GefaBe in Echtzeit ohne ioni-
sierende Strahlung darzustellen, kénnte
das langfristig neue Moglichkeiten fur
interventionelle  Verfahren er6ffnen”,
bekraftigt der Direktor des Instituts fur
Diagnostische und Interventionelle Ra-
diologie am UKW.

Arbeiten eng zusammen: Physik
und klinische Medizin

Erst die enge Zusammenarbeit zwischen
experimenteller Physik und Medizin
machte die Studie moglich. Wahrend die
physikalischen Grundlagen und Scanner-
technologien in der Physik entwickelt
werden, bringt die Radiologie ihre Erfah-
rung in der klinischen Bildgebung und
bei interventionellen Verfahren ein.

. Solche Entwicklungen entstehen nur im
engen Austausch zwischen Grundlagen-
forschung und klinischer Anwendung”,
so Prof. Dr. Volker Christian Behr, Leiter
der MPI-Arbeitsgruppe am Lehrstuhl fur
Experimentelle Physik 5 (Biophysik) an
der JMU. ,Unser Ziel ist es, neue physika-
lische Konzepte so weiterzuentwickeln,
dass sie langfristig einen echten Mehr-
wert fir die medizinische Diagnostik und
Therapie bieten.”

|

PHiLips

Die Anwendung am Menschen ist Teil
einer groBeren Forschungsstrategie der
JMU. Erst kirzlich wurde der Aufbau
eines Suddeutschen Zentrums fir Ma-
gnetic Particle Imaging (SMPI) an der
JMU bewilligt, das von der Deutschen
Forschungsgemeinschaft (DFG) gefor-
dert wird. Das Zentrum unter der Leitung
von Professor Behr soll eine Infrastruktur
schaffen, um MPI von der Grundlagen-
forschung bis hin zur medizinischen An-
wendung weiterzuentwickeln.

Kontakt:

Julius-Maximilians-Universitat Wirzburg
Experimentelle Physik 5 (Biophysik)

Dr. Patrick Vogel

Am Hubland

97074 Wirzburg
patrick.vogel@uni-wuerzburg.de
www.physik.uni-wuerzburg.de/ep5

Universitatsklinikum Wiurzburg AR
Institut fur Diagnostische und
Interventionelle Radiologie

Dr. Viktor Hartung

Oberdurrbacher StraB3e 6

97080 Wirzburg
hartung_v@ukw.de
www.ukw.de/radiologie

-

Dr. Patrick Vogel hélt seinen Arm in den MPI-Scanner (darlber der C-formige Arm des DSA-Systems) und verfolgt gebannt mit Dr. Viktor Hartung (li.) und
Dr. med. Philipp Gruschwitz das Live-Monitoring.
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Bild: P. Vogel JMU)/V. Hartung (UKW)
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Vergleich von MPI-Angiografie (MPA) und digitaler Subtraktionsangiografie (DSA): Die aus der jeweiligen Echtzeitserie ausgewahlten Bilder zeigen die maximal
kontrastmittelgefiillten Venen im Arm des Probanden. Bild: P. Gruschwitz (UKW)/P. Vogel JMU)V, Hartung (UKW) g
©
©
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Anmerkungen &

1. Die Technologie tritt gerade erst in die translationale Entwicklungsphase ein und ist derzeit weder fur die klinische Routinean-
wendung noch fiir Patientenbehandlung oder fir therapeutische Entscheidungen vorgesehen. Weitere praklinische und klinische
Studien sind erforderlich, um Sicherheit, Wirksamkeit und klinischen Nutzen systematisch zu untersuchen.

2. Der zugehdrige wissenschaftliche Artikel ist in der Fachzeitschrift ,RoFo — Fortschritte auf dem Gebiet der Réntgenstrahlen und
der bildgebenden Verfahren’ veréffentlicht worden und kann hier abgerufen werden: https:/doi.org/10.1055/a-2856-9878

Kl inder Medizin ~ Dlmedhochang

Fortschritt,sEthik und Praxis
“im Wandel o g™ omes]

Kl in der Medizin
Kaum ein anderes Thema bewegt unsere Gesellschaft fecnnss Sl e
derzeit mehr als der digitale, disruptive Umbruch.
Dies gilt insbesondere fiir die Gesundheitsversorgung,
denn sie wird von Medizin-, Gen-, Pharma-, Informati-
ons- und sogar Logistiktechnik angetrieben. Wie kann
Kiinstliche Intelligenz uns dabei helfen, eine bessere
GesundheitSversorgung zu erreichen? Welche Egtwick-
lungen und Praxisbeispiele rechtfertigen heute schon

diese Hoffnung? o

Gesundheitswesen in der Praxis

Mit 19 eigenstindigen Beitrage von 2025 | Hardcover
Expertinnen und Experten aus Medizin Xlll, 314 Seiten | 89,00 €

und Wissenschaft zum laufenden Diskurs! ISBN: 978-3-98800-141-2
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Canon Medical Systems: Aquilion ONE Insight Edition !

Schichten 640 :
Leistung 72 (optional: 100) kW max. / Mg N\,
raumliche Auflésung 0,31 mm isotrop/0,5 mm Detektorelemente I _ 2l
Niedrigkontrastauflosung 3 mm bei 3 HU (5,6 mGy) '| ’

Abdeckung/Rotation 160 mm :

Zeit/Rotation 0,35 (optional: 0,24) s v

Gantry6ffnung 80 cm

Die Aquilion ONE Insight Edition definiert mit ,Instinx’ den CT-Workflow neu. Die Benutzererfah-
rung ist intuitiv und der Workflow wurde erheblich vereinfacht. Uber die neuen Touch-Pads an der
Gantry kann der Scanbereich ausgewahlt werden. Ein einziger Knopfdruck positioniert den Patien-
ten zentriert in der Gantry, wobei sowohl die Hohe als auch die seitliche Positionierung berticksich-
tigt werden. An der neuen CT-Konsole kénnen Protokolle intuitiv per Drag-and-drop in wenigen
Klicks erstellt werden. Der Volumen-CT ist ein wegweisender Deep-Learning-Spektral-CT von
Canon. Durch Rapid-kV-Switching ermoglicht er eine erweiterte multi-energetische Bildgebung mit 50-cm-FOV und verbesserte Materialdekom-
position. Verschiedene Anwendungen der spektralen Bildgebung stehen zur Verfligung. Zusatzlich bietet er alle Vorteile der Highend-Volumen-
Computertomografie inklusive Gantryneigung und ONE-Beat-Cardio-CT. Die Precise IQ Engine (PIQE) ist ein Deep-Learning-Rekonstruktionsalgo-
rithmus, der die Aufloésung des CTs maximiert und hochauflosende Bilder mit einer Matrix von 1.024 liefert. Zuverldssige Herzuntersuchungen bei
hohen Herzfrequenzen sowie schnelle Trauma- und P&diatrie-Scans sind mit einer Rotationsgeschwindigkeit von 0,24 s méglich.

Canon Medical Systems: Aquilion ONE Prism

Schichten 640

Leistung 72 (optional: 100) kW max.

raumliche Auflésung 0,31 mm isotrop/0,5 mm Detektorelemente
Niedrigkontrastauflosung 3 mm bei 3 HU (5,6 mGy)
Abdeckung/Rotation 160 mm

Zeit/Rotation 0,35 (optional: 0,275) s

Gantry6ffnung 78 cm

Der Volumen-CT Aquilion Prism ist der neue Deep-Learning-Spektral-CT von Canon. Die durch
Rapid-kV-Switching gewonnene multi-energetische Bildgebung erweitert das klinische Anwen-
dungsspektrum, die durch Deep-Learning-Technologien rekonstruierten multi-energetischen
Daten mit 50-cm-FOV weisen eine neue Qualitat der Materialdekomposition auf. Eine Vielzahl
von Anwendungen der spektralen Bildgebung stehen zur Verfigung. Dartber hinaus bietet der
Aquilion ONE Prism alle Vorteile der Highend-Volumen-Computertomografie inklusive Gantryneigung, ONE-Beat-Cardio-Computertomografie
oder isophasischer Ganzhirnperfusion. Die neuen, auf Kl basierenden Deep-Learning-Rekonstruktionen AIiCE und PiQE verbessern die Bildgebung
und reduzieren die Dosis effektiv. Zusatzlich ist der CT mit einem zuschaltbaren Silberfilter ausgestattet.

Canon Medical Systems: Aquilion Precision

Schichten 320

Leistung 72 kW max.

raumliche Auflésung 0,15 mm isotrop/0,25 mm Detektorelemente
Niedrigkontrastauflosung 3 mm

Abdeckung/Rotation 40 mm

Zeit/Rotation 0,35s

Gantry6ffnung 78 cm

Der neue Ultra-High-Resolution-CT Aquilion Precision ist der erste Ganzkorper-CT, der seit lange-
rem die raumliche Auflésung verdoppelt. 150 pm Auflésungsvermdgen werden in verschiedensten
klinischen Disziplinen die Diagnostik auf ein neues Niveau heben, insbesondere in der Lungenbild-
gebung und der Neuroradiologie. Auch in der Onkologie kann die neue Auflosung zur préziseren
Diagnose fuhren. Dank neuester Deep-Learning-Technologien kann die Dosis unterhalb der diag-
nostischen Referenzwerte bleiben. Sowohl die Hardware fur die Akquisition als auch die Software
fur die Rekonstruktion wurden vollig neu entwickelt. Dartber hinaus ist der Aquilion Precision ein
Highend-CT der klinischen Routine fur alle Fragestellungen.
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Canon Medical Systems: Aquilion Exceed Large Bore

Schichten 80 (optional: 160) o = - \

Leistung 72 kW max. = - AN

raumliche Auflésung 0,35 mm isotrop/0,31 mm isotrop opt./
0,5 mm Detektorelemente |

Niedrigkontrastauflosung 3 mm bei 3 HU (7,5 mGy) |

Abdeckung/Rotation 40 mm f-"I

Zeit/Rotation 0,5 (optional: 0,4) s ,,f

Gantry6ffnung 90 cm / : \ : /

Der neue CT Aquilion Exceed Large Bore ist ein Multitalent mit wahrer GréBe. Das System wurde !

insbesondere fur den Einsatz in der Traumatologie und fur die Bestrahlungsplanung entwickelt. __ B '

Fur beide Anwendungsgebiete ist die Gantryéffnung von 90 cm ein groBer Vorteil: Zum einen 1

schafft der groBe Durchmesser ausreichend Platz fur adiptse Patienten, zum anderen profitiert die ]

Strahlentherapieplanung von einem besonders groBen Field of View, denn damit sind selbst kom-

plexe Lagerungssituationen einfach zu realisieren. AuBerdem ist es mit dem System leicht moglich,

Patienten in Feet-first-Position zu scannen. So missen sie entweder gar nicht oder nur kurz mit

dem Kopf in die Gantry gefahren werden.

Canon Medical Systems: Aquilion Serve SP

Schichten 80 (optional: 160) . .

Leistung 72 kW max. — -—

raumliche Auflésung 0,5 mm isotrop/0,31 mm isotrop opt./ e .
0,5 mm Detektorelemente L 4

Niedrigkontrastauflésung 3 mm bei 3 HU (8,1 mGy) ’

Abdeckung/Rotation 40 mm

Zeit/Rotation 0,35s 2

Gantry6ffnung 80 cm J |

Der Aquilion Serve SP mit KI-Anwendungen definiert mit ,Instinx’ den CT-Workflow neu. Die Be- ' e J_

nutzererfahrung ist intuitiv und der Workflow wurde erheblich vereinfacht. Uber die neuen Touch- T '

Pads an der Gantry kann der Scanbereich ausgewahlt werden. Ein einziger Knopfdruck positioniert \%

den Patienten zentriert in der Gantry, wobei sowohl die Hohe als auch die seitliche Positionierung
berticksichtigt werden. An der neuen CT-Konsole kénnen Protokolle intuitiv per Drag-and-drop

in wenigen Klicks erstellt werden. Durch moderne Dosisreduktionstechnologien wie den neuen
,strahl-scharfenden’ Silver Beam und Deep-Learning-Algorithmen wird das Signal-Rausch-Verhalt-
nis verbessert und die Strahlendosis signifikant reduziert. Mit einer schnellen Rotationszeit von
0,35 s bietet der Aquilion Serve SP exzellente Herzbildgebung mit hervorragender Genauigkeit
und Detailtreue.

Canon Medical Systems: Aquilion Serve

Schichten 80 (optional: 160)

Leistung 50 kW max.

raumliche Auflésung 0,5 mm isotrop/0,31 mm isotrop opt./
0,5 mm Detektorelemente

Niedrigkontrastauflosung 3 mm bei 3 HU (8,1 mGy)

Abdeckung/Rotation 40 mm

Zeit/Rotation 0,75/0,6 (optional: 0,5) s

Gantry6ffnung 80 cm

Der ,KI-CT" Aquilion Serve definiert mit ,Instix’ den CT-Workflow neu. Instinktiv sind die User
Experience und der Workflow signifikant vereinfacht. An neuen Touch-Pads an der Gantry
wird der Scanbereich ausgewahlt, ein einziger Knopfdruck positioniert den Patienten mittig
in der Gantry, was die Hohe und vor allem die mittige laterale Positionierung angeht. An

der neuen CT-Konsole werden per Drag-and-drop die Protokolle intuitiv mit wenigen Klicks
erstellt. Aktuelle Dosisreduktionstechnologien wie der neue ,strahlschéarfende’ Silver Beam und Deep-Learning- Algorithmen verbessern das
Signal-zu-Rausch-Verhéltnis und reduzieren die Dosis signifikant. Die neu entwickelte Gantry des Aquilion Serve mit 80 cm groBem Durchmesser
und Hochleistungsbeleuchtung fiir bildgesteuerte Interventionen setzt einen neuen MaBstab fur innovative CTs.
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Fujifilm: FCT iStream

Schichten 128 (64 Zeilen)
Leistung Tube: 60 kW/6 MHU, System: 75 kVA
raumliche Auflésung 0,3125 mm (0,625 mm)
Niedrigkontrastauflésung 2,8 HU @ 95%CL
Abdeckung/Rotation 750 mm (eff. FOV: 500 mm)
Zeit/Rotation 0,5s
Abmessungen (B x T x H) Gantry: 201 x 95,8 x 192,3 cm
Tisch: 65,2 x 268,8 x 45 cm
Gewicht Gantry: 1.720 kg, Tisch: 465 kg, Belastung: 300 kg

Der FCT iStream verbindet modernste Technologien mit KI-gestiitzter Bildverarbeitung. Der
128-Schicht-CT bietet dank des volldigitalen HV-Detektors eine hochaufgeldste Bildgebung in
hoher Geschwindigkeit. HIMAR Plus reduziert Metallartefakte und der integrierte Synergy Drive
beschleunigt den Workflow und die Automatisierung. Die 75 cm groBBe Gantry sorgt fur Kom-
fort und Vielseitigkeit. Die nachste Generation iterative Rekonstruktion Intelli IPV ermdglicht
eine Dosisreduktion von bis zu 83 Prozent. Der FCT iStream ist dank Stand-by- und Pausen-
Modus ein energiesparendes System und verfugt Uber ein fortschrittliches Dosismanagement.
Das Dicom Structured Reporting ermoglicht Nachverfolgung und Benchmarking der Dosis
Uber verschiedene Untersuchungen, Gerate und Standorte hinweg. Das System ist mit der
Visualisierungslésung Synapse 3D Advanced kompatibel und bietet dartiber hinaus eine
Vielzahl an Zusatzfunktionen wie zum Beispiel das Herz-FCT-Paket. Full-Service-Vertrage

und Remote-Service sind ebenfalls verfligbar.

Fujifilm: Scenaria View Focus Edition

Schichten 128 = —

Leistung 84 kW : ]

raumliche Auflésung 0,625 mm S \
Abdeckung/Rotation 40 mm

Zeit/Rotation 0,35s

Auflésung 28 ms mit Cardio StillShot

Scenaria View FE (Focus Edition) erweitert die bewahrte CT-Plattform um die Kl-basierte Appli- /
kation ,Cardio StillShot'. Das System erfasst selbst bei den schwierigsten Herzrhythmen mithilfe

einer fortschrittlichen kardialen Bewegungskorrektur klare Bilder des Herzens. Cardio StillShot E @ —_—

ermdoglicht dabei eine effektive zeitliche Auflésung von nur 28 ms und macht das Scenaria
View FE, zusammen mit anderen kardiologischen Funktionen, zu einem leistungsstarken und
wirtschaftlichen System in der kardialen Bildgebung.

Fujifilm: Scenaria View

Schichten 128 Scenaria View mit innovativen Technologien und patientenfreundlichem
Leistung 84 kW Design: IPV-Dosisreduktion bis 83 Prozent, Rauschunterdriickung bis
raumliche Aufldsung 0,625 mm 90 Prozent, Dual-Energy-Scan, auch mit 72-kW-Generator, kurze Unter-
Abdeckung/Rotation 40 mm suclhungszleiten Fiurch High—Speed—Scannen, 80 cm weite Oﬁnung,
Zeit/Rotation 0355 Patiententisch bis 250 kg belastbar und mit lateraler Verschiebung zur

komfortablen Patientenpositionierung.

GE HealthCare: Revolution Apex-Plattform

Schichten

Leistung

raumliche Auflésung
Niedrigkontrastauflosung
Abdeckung/Rotation
Zeit/Rotation
Abmessungen

Gewicht

Radiologie ,,,c

512/256/128 (160/80/40-mm-Detektor)
108 kW

0,23 mm (im gesamten 50-cm-FOV)

5 mm bei 0,30 %; 8,8 mGy (mit ASiR-V)
160/80/40 mm (je nach Konfiguration)
0,23/0,28

ab 24,3 m2

3.580 kg (Gantry und Tisch)

Die skalierbare Highend-CT-Plattform mit 80 cm
groBer Gantry bietet 4 bis 16 cm Detektorabdeckung.
Die Quantix-160-Réhre ermdglicht hohe Scange-
schwindigkeit, Hochauflésung und spektrale Bild-
gebung bei niedriger Dosis. Mit 0,23 s Rotation und
bis zu 19,5 ms zeitlicher Auflosung liefert sie robuste
Herz-CTs. KI-Funktionen optimieren den Workflow,
TrueFidelity reduziert Bildrauschen.
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GE HealthCare: Revolution Vibe

Schichten 512 Der Revolution Vibe bietet eine 80 cm groBBe Gantry,
Leistung 108 kW die Quantix-160-Réhre mit bis zu 1.300 mA und
raumliche Aufldsung 0,23 mm 160 mm Abdeckung. Er liefert hochauflésende
Niedrigkontrastauflésung 5 mm bei 0,30 %; 8,8 mGy (mit ASiR-V) Low-Dose-Bildgebung und One-Beat-Kardiobildge-
. bung mit bis zu 19,5 ms auch ohne EKG-Trigger.
Abdeckung/Rotation 160 KI-Funktionen wie automatische Positionierung
Zeit/Rotation 0,23 optimieren den Workflow. TrueFidelity und Smart
Abmessungen/Gewicht ab 24,3 m2, 3.580 kg (Gantry und Tisch) Subscription halten die Bildqualitat und Technik

stets aktuell.

GE HealthCare: Revolution Frontier Gen 3

Schichten 128 mit Gemstone Spectral Imaging Der Revolution Frontier bietet dank Gemstone-Cla-
Leistung 100 kW rity-Detektor mit Gber 7.000 Ansichten/s eine hohe
raumliche Auflésung 0,23 mm (im gesamten 50-cm-FOV) raumliche Agﬂésung und spektrale Bildgebung far
Niedrigkontrastauflésung 5 mm bei 0,30 %; 7,5 mGy CTDIvol (mit ASIR-V) a”.? Anatgmlgn. Monlochlromatlgche Bllder. unter-

. ) } . stutzen die Differenzialdiagnostik. SmartView 3D er-
Abdeckung/Rotation 40 mm (axial), 312 mm mit Volume Helical Shuttle leichtert Interventionen, die neue 1.024-Matrix ver-
Zeit/Rotation 0.5 s in allen Anwendungen méglich bessert die Bildqualitat und Liquid-Bearing reduziert
Abmessungen/Gewicht ab 21,5 m? ca. 1.842 kg (Gantry) RohrenverschleiB und verlangert die Lebensdauer.

GE HealthCare: Revolution Ascend-Plattform

Schichten 128/64 (20-40 mm Abdeckung) Die Revolution Ascend-Plattform mit 75 cm groBer
Leistung 72/55 kW Gantry und 200 cm Scanlange ist flexibel konfigu-
raumliche Auflésung 0,28 mm rier- und aufrustbar (20 bis 40 mm Abdeckung).

KI-Funktionen wie die Xtream-Kamera fur automati-

GroBgerate

Niedrigkontrastauflésung 2 mm bei 0,30 %; 10,34 mGy (mit ASIiR-V) o -
Abdeckung/Rotation 40 mm sche P05|t|on|erqu und Parameteryvahl optimieren
; ; den Workflow. Die Low-Dose-Kardiobildgebung

Zeit/Rotation 0.35s erreicht bis zu 29 ms. TrueFidelity steigert die Bild-
Abmessungen Gantry: 215 x 104 x 190 cm qualitat, Smart Subscription halt das System aktuell.
Gewicht 2.477 kg (Gantry + Tisch)
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GE HealthCare: Revolution Maxima-Plattform

Schichten

Leistung

raumliche Auflésung
Niedrigkontrastauflosung
Abdeckung/Rotation
Zeit/Rotation

Gewicht

128/64 (40 mm Abdeckung)
72/55 kW

0,28 mm

5 mm bei 0,32 %; 10,0 mGy
40 mm

0,35s

ca. 1.600 kg (Gantry)

GE HealthCare: Revolution RT

Schichten

Leistung

raumliche Auflésung
Niedrigkontrastauflosung
Abdeckung/Rotation
Zeit/Rotation
Abmessungen/Gewicht

32

100 kW

0,31 mm

5 mm bei 0,30 %; 6,25 mGy
20 mm

0,5

ab 23 m?, ca. 1.765 kg (Gantry)

GE HealthCare: Revolution Advance

Schichten

Leistung

raumliche Auflésung
Niedrigkontrastauflosung
Abdeckung/Rotation
Zeit/Rotation
Abmessungen/Gewicht

32

42 kW, 70 kW (aquivalent mit ASIiR)
0,31 mm

5 mm bei 0,30 %; 6,6 mGy

20 mm (axial), 35 mm (helical)

0,8

ab 22 m2, 1.835kg

GE HealthCare: Revolution Aspire

Schichten

Leistung

raumliche Auflésung
Niedrigkontrastauflosung
Abdeckung/Rotation
Zeit/Rotation
Abmessungen/Gewicht

32

42 kW, 70 kW (aquivalent mit ASIiR)
0,31 mm

5 mm bei 0,30 %; 10,0 mGy

20 mm (axial), 35 mm (helical)

0,8

ab 14,5 m2, 1.250 kg (Gantry)

Die Revolution Maxima-Plattform bietet mit Xtream-Kame-
ra und Kl-basierter Autozentrierung einen effizienten CT-
Workflow. Digital Tilt ermdglicht angulierte Rekonstruktio-
nen, doppelte Brennflecke und Fliissigmetall-Lager erhthen
die Prazision. Eine 1.024-Matrix, verbesserte Metallartefakt-
reduktion, ASiR-V und TrueFidelity sichern hohe Bildqualitat
bei niedriger Dosis.

Der Revolution RT mit 82 cm groBer Gantry (MaxFOV:

80 cm) eignet sich flr Strahlentherapieplanung, Simula-
tionen, CT-Interventionen und Adipositaszentren.
SmartMar 2.0 erméglicht rohdatenbasierte Metallarte-
faktreduktion mit ASiR und MaxFOV. Die neue 32-Schich-
ten-Rekonstruktion verbessert die Bildqualitat. Der CT
bietet einen hochprézisen, 295-kg-tauglichen Tisch,
4D-Workflow und Deviceless Atemgating.

Revolution Advance ist ein leistungsstarker Allround-
Niedrigdosis-CT fur nahezu alle klinischen Anwendungen.
Xtream-Kamera und Kl-basierte Autozentrierung erleich-
tern den Workflow und sorgen fur konsistente Ergebnisse.
Eine isotrope Auflésung mit 1.024-Matrix liefert hohe
Bildqualitat, wahrend die Strahlendosis dank moderner
Rekonstruktionstechnologie um bis zu 40 Prozent reduziert
wird.

Revolution Aspire ist ein kompakter 16-Zeilen-CT mit
32-Schichten-Rekonstruktion und 20 mm Abdeckung.

Er nutzt Low-Dose-Technologien wie ASIR zur Reduktion
der Strahlendosis um bis zu 40 Prozent sowie Organ-
Dosis-Modulation zum Schutz empfindlicher Organe.
SmartMAR reduziert Metallartefakte. Der Aspire ist platz-
sparend, energieeffizient und eignet sich ideal fur kleine
Raume.

Philips: Verida

Schichten

Leistung

raumliche Auflésung
Zeit/Rotation

Kl-basierte spektrale Highend-Bildgebung in der CT-Diagnostik: Mit dem Verida vereint
Philips detektorbasierte spektrale Computertomografie mit Kl-gestttzter Bildrekonstrukti-
on. Das System kombiniert die bewahrte Dual-Layer-Detektortechnologie fur jederzeit ver-
flgbare spektrale Bildinformationen mit Precise Image, einer Kl-basierten Rekonstruktion

512

120 kW
16 Lp/cm
0,27 s

zur Reduktion von Bildrauschen bei gleichzeitig niedriger Dosis. So ermdoglicht der Verida

eine prazise Charakterisierung und Quantifizierung von Geweben — ohne zusétzliche

Scanprotokolle oder Vorab-Indikation. Die spektralen Informationen kénnen auch retrospektiv genutzt werden und unterstitzen Radiologen bei
sicheren klinischen Entscheidungen. Das Ergebnis sind eine konstant hohe Bildqualitat, optimierte Workflows und ein breites klinisches Einsatz-
spektrum von der Routinediagnostik bis zur Kardiologie.
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Philips: Spectral CT 7500

Schichten 512
Leistung 120 kW
raumliche Auflésung 17 Lp/cm
Abdeckung/Rotation 80 mm
Zeit/Rotation 0,27 s

Das System fur die detektorbasierte spektrale Computertomografie bietet ein
komplett Uberarbeitetes Gantry-Design mit 80 cm groBer Offnung und doppelter
Detektorabdeckung. Zudem verfiigt es Uber KI-Funktionen fur die Kardiologie und
ermoglicht auch 100-kV-Spektralprotokolle. Dank Dual-Layer-Detektortechnologie
liefert der Spectral CT 7500 bei jedem Scan spektrale Bildinformationen zur Charakterisierung und Quantifizierung von Geweben und Stoff-
gemischen. Die spektralen Bildinformationen kénnen im Nachhinein — auch ohne vorherige Indikation — aufgerufen werden. Das Ergebnis
ist eine hervorragende Bildqualitat bei sehr niedriger Dosis. Die Verwendung spezieller Spektral-Scanprotokolle ist nicht nétig.

Philips: Spectral CT 7500 RT

Schichten 512 - y -} ) )
Leistung 120 kW i -
raumliche Auflésung 17 Lp/cm = =
Abdeckung/Rotation 80 mm

Zeit/Rotation 0,27 s

Die spektrale Sicherheit ist der nachste groBe Schritt fir die Bestrahlungsplanung in der
Radioonkologie. Zum ersten Mal kénnen Anwender mit einem einzigen Scan auf einem
System, das speziell fur die Strahlung entwickelt wurde, Spektralinformationen und echte
konventionelle Ergebnisse erhalten. Der Spectral CT 7500 RT verbessert die Genauigkeit der
Planung und passt sich gleichzeitig direkt an die aktuellen Arbeitsablaufe in der Radioonko-
logie an, wodurch die Patientenversorgung weiter optimiert werden kann.

Philips: Rembra

Schichten 128 =
Leistung 80 kW

raumliche Auflésung 23 Lp/cm

Abdeckung/Rotation 40 mm

Zeit/Rotation 0,34s

Mehr Raum, mehr Prazision, neue Detektortechnologie: Mit einem groBziigigen, 85 cm gro-
Ben Gantry-Durchmesser bietet das CT-System optimale Voraussetzungen fiir anspruchsvolle
radiologische Untersuchungen — von adipdsen Patienten bis hin zu interventionellen Anwen-
dungen. Der erweiterte Zugang verbessert Positionierung, Workflow und Patientenkomfort
deutlich. Die neue Detektortechnologie ermdglicht eine hochauflésende Bildgebung bei
gleichzeitig optimierter Dosis. Dank verbesserter Signalverarbeitung profitieren Anwender
von exzellenter Detailerkennbarkeit, hoher Konstanz und diagnostischer Sicherheit — selbst bei komplexen Fragestellungen. Schnelle Rekonstruk-
tionszeiten, ein intuitiver Workflow und robuste Systemleistung unterstitzen effiziente Abldufe im klinischen Alltag. Ergebnis sind eine prazise
Diagnostik, eine gesteigerte Produktivitdt und eine zukunftssichere Investition fur die Radiologie.

Philips: Rembra RT

Schichten 128 —_— -
Leistung 80 kW i '
raumliche Auflésung 23 Lp/cm

Abdeckung/Rotation 40 mm

Zeit/Rotation 0,34s

Prazision in der personalisierten CT-Simulation: Der Rembra RT unterstitzt dabei, Tumore
noch exakter zu lokalisieren und gesundes Gewebe konsequent zu schonen. Die KI- und
Deep-Learning-basierte Rekonstruktionstechnologie erhéht die klinische Sicherheit und
ermoglicht eine konsistente, prazise Behandlungsplanung. Die Bilddarstellung ist der
gefilterten Ruckprojektion (FBP) sehr dhnlich und sorgt fiir eine vertraute, hochwertige
Visualisierung. Referenzprotokolle werden in weniger als einer Minute rekonstruiert (auBer 4D-CT), wodurch Anwender wertvolle Zeit gewinnen.
Gleichzeitig reduziert Rembra RT die Abgrenzungsvariabilitdt deutlich und steigert so die Genauigkeit der Therapieplanung. Ein intuitiver, effizien-
ter Workflow fordert schnelle Ergebnisse und hohe Benutzerkonsistenz. Als nachhaltige Investition bietet Rembra RT langfristige Sicherheit Gber
die gesamte Lebensdauer des Systems hinweg.
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Philips: CT 5300

Schichten 128/64
Leistung 80/72/55 kW
raumliche Auflésung 16 Lp/mm
Abdeckung/Rotation 40/20 mm
Zeit/Rotation 0,5-0,35s

Neue Forschungsergebnisse legen nahe, dass eine ,CT-first’-Strategie bei der Triage von

Patienten mit Brustschmerzen und unbekannter oder nicht nachgewiesener koronarer Herz- "
krankheit die Behandlung verbessern und invasivere MaBnahmen reduzieren kann. Das ] f (]
CT 5300 System von Philips entspricht den Leitlinien fur die kardiologische Versorgung von

Patienten und nutzt die Leistungsfahigkeit von K, um Effizienz und Diagnostik zu verbes-

sern: Precise Image fur die Rekonstruktion, Precise Cardiac fur die artefaktfreie Darstellung der HerzgefaBe, Precise Position fur die Patienten-
positionierung per Kamera und Precise Intervention fur die Intervention. Dank der Fernkonnektivitat durch CT Collaboration Live kdnnen Anwen-
der direkt vom CT-Scanner aus mit ihren Kollegen kommunizieren und so einfach Beratungs- und Schulungsmaoglichkeiten nutzen.

Philips: Areta RT

Schichten 64 — -
Leistung 80 kW

raumliche Auflésung 23 Lp/cm

Abdeckung/Rotation 20 mm

Zeit/Rotation 0,34s

Prazision in der personalisierten CT-Simulation: Der Areta RT unterstitzt dabei, Tumore noch
exakter zu lokalisieren und gesundes Gewebe konsequent zu schonen. Die KI- und Deep-
Learning-basierte Rekonstruktionstechnologie erhoht die klinische Sicherheit und erméglicht
eine konsistente, prazise Behandlungsplanung. Die Bilddarstellung ist der gefilterten Ruck-
projektion (FBP) sehr ahnlich und sorgt fur eine vertraute, hochwertige Visualisierung. Referenzprotokolle werden in weniger als einer Minute
rekonstruiert (auBer 4D-CT), wodurch Anwender wertvolle Zeit gewinnen. Gleichzeitig reduziert Areta RT die Abgrenzungsvariabilitat deutlich
und steigert so die Genauigkeit der Therapieplanung. Ein intuitiver, effizienter Workflow fordert schnelle Ergebnisse und hohe Benutzerkonsis-
tenz. Als nachhaltige Investition bietet Areta RT langfristige Sicherheit Uber die gesamte Lebensdauer des Systems hinweg.

Philips: Incisive N
Schichten 128/64

Leistung 80/72/55 kW - l =
raumliche Auflésung 16 Lp/mm

Abdeckung/Rotation 40/20 mm - -
Zeit/Rotation 0,5-0,35s

Das auf Effizienz ausgelegte System kombiniert Bedien- und Designelemente, die die Anwen-
der in jeder Phase der Untersuchung bei der Entscheidungsfindung unterstitzen. Es tragt zur
Senkung der Betriebskosten bei und reduziert Ausfallzeiten durch proaktive Remote Services.
Workflow-Innovationen beschleunigen die Prozesse. Uber den CT Smart Workflow haben die
Anwender Zugriff auf eine Reihe Kl-gestutzter Werkzeuge: Precise Image fUr die Rekonstruktion,
Precise Position fur die Patientenpositionierung per Kamera, Precise Cardiac fur die Reduktion
von Bewegungsartefakten und Precise Intervention fur Interventionen.

|

Philips: CT 3500

Schichten 64/32

Leistung 55 kw

raumliche Auflésung 16 Lp/mm

Abdeckung/Rotation 20 mm .
Zeit/Rotation 0,5 :

Die klinischen Mdglichkeiten mit einem System erweitern, das so leistungsstark und
zuverlassig ist, dass sich Anwender Tag fur Tag auf seine Leistung und Produktivitat ver-
lassen kénnen. Der Philips CT 3500 verfligt tber Vorteile, die auf Kl-gestitzten Arbeits-
ablaufen basieren, um die wichtigsten Herausforderungen in der Praxis zu meistern:
Precise Image fir die Rekonstruktion, Precise Position flr die Patientenpositionierung per Kamera und Precise Intervention fur Interventionen.
Das System tragt zu einem besseren Erlebnis fir die Patienten und das Personal bei und bietet gleichzeitig attraktive Gesamtkosten (TCO).
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Siemens Healthineers: Naeotom Alpha.Peak

Schichten 2x288
Leistung 2 x 120 kW
raumliche Auflésung bis zu 45 LP/cm
Zeit/Rotation 0,25s

Siemens Healthineers: Naeotom Alpha.Pro

Schichten 2x192
Leistung 2 x 120 kW
raumliche Auflésung bis zu 45 LP/cm
Zeit/Rotation 0,25s

Siemens Healthineers: Naeotom Alpha.Prime

Schichten 144

Leistung 120 kW
raumliche Auflésung bis zu 45 LP/cm
Zeit/Rotation 0,25s

Der Pionier in der Photon-Counting-Technologie mit zwei photonen-
zahlenden Detektoren: Der QuantaMax-Detektor erzeugt Bilder mit
ultrahoher Auflésung ohne negativen Einfluss auf Dosiswerte, ohne
elektronisches Rauschen, mit sehr gutem Kontrast-Rausch-Verhaltnis
und vollen Spektralinformation in jedem Scan. Kl-unterstitze Workflows
(myExam Companion) ermdéglichen individualisierte Akquisitionen fur
jeden Patienten. Mit automatisierten Rekonstruktionsschritten werden
standardisierte, reproduzierbare Ergebnisse erzielt.

Der Accelerator in der Photon-Counting-Technologie mit zwei photo-
nenzahlenden Detektoren: Der QuantaMax-Detektor erzeugt Bilder mit
ultrahoher Auflésung ohne negativen Einfluss auf Dosiswerte, ohne
elektronisches Rauschen, mit sehr gutem Kontrast-Rausch-Verhaltnis
und vollen Spektralinformation in jedem Scan. Kl-unterstitze Work-
flows erméglichen individualisierte Akquisitionen fur jeden Patienten.
Mit automatisierten Rekonstruktionsschritten werden standardisierte,
reproduzierbare Ergebnisse erzielt.

weltweit erstes kommerziell verfligbares Single-Source-Gerat mit Photon-Counting-Detektor

Der Naeotom Alpha.Prime ist der neue CT-Benchmark mit Photon-Counting-Technologie. Als D /l\ D

markiert er einen groBen Fortschritt fir die Diagnosesicherheit. Der eigens entwickelte
Photon-Counting-Detektor QuantaMax erzeugt Bilder mit ultrahoher Auflésung ohne

negativen Einfluss auf die Dosiswerte und ohne elektronisches Rauschen. Er liefert zudem \l_r/
ein sehr gutes Kontrast-Rausch-Verhaltnis und volle Spektralinformation bei jedem Scan. Mit y :
myExam Companion bietet der Dual-Source-CT mit 144 Zeilen Kl-unterstitze Workflows, \ —p——
die individualisierte Akquisitionen flr den Patienten ermoglichen. Durch Alpha-Technologie PR
werden diverse Rekonstruktionsschritte automatisiert und so standardisierte und reproduzier- ’ -
bare Ergebnisse erzielt. —

T

N5 él

RT-STELLENMARKT

JL Q\

Ulrike Breuss « Telefon 06221/9149624 - ulrike.breuss@medhochzwei-verlag.de
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Siemens Healthineers: Somatom Pro.Pulse

Schichten 2 x 64 Kl-unterstttze Workflows ermoglichen individualisierte Akquisitionen fur
Leistung 2 x 75 kW jeden Patienten. Mit automatisierten Rekonstruktionsschritten werden
Zeit/Rotation 0,33s standardisierte, reproduzierbare Ergebnisse erzielt. Mit der einzigarti-
Gantryoffnung 70 cm gen Dual-Source-Technologie werden hervorragende Dual-Energy- und

Siemens Healthineers: Somatom X.ceed

Kardio-CT-Ergebnisse generiert. Die native zeitliche Auflésung von 86
ms ermoglicht bewegungsfreies Scannen auch bei héheren Herzraten.
Durch moderne Technologien werden niedrige Dosiswerte bei hervorra-
gender Bildqualitat erreicht.

Schichten 128 (akquiriert) Kl-unterstiitze Workflows ermdéglichen individualisierte Akquisitionen fiir
Leistung 120 kW jeden Patienten. Mit automatisierten Rekonstruktionsschritten yverden
Zeit/Rotation 0,255 standardisierte, reproduzierbare Ergebnisse erzielt. Die 82-cm-Offnung
Gantrysffnung 82 cm und Leistungsreserven bis 1.300 mA bieten optimale Voraussetzungen

Siemens Healthineers: Somatom X.cite

fur jegliche Anwendungen wie bariatrische/adipose oder Trauma-Patien-
ten. Moderne Technologien erméglichen niedrige Dosiswerte bei hervor-
ragender Bildqualitat, Ausleserate und Rotationszeit eine exzellente
Herzbildgebung.

Schichten 128 (akquiriert) Kl-unterstiitze Workflows ermdéglichen individualisierte Akquisitionen fiir
Leistung 105 kW jeden Patienten. Mit automatisierten Rekonstruktionsschritten yverden
Zeit/Rotation 0.3s standardisierte, reproduzierbare Ergebnisse erzielt. Die 82-cm-Offnung
Gantrysffnung 82 cm und Leistungsreserven bis 1.200 mA bieten optimale Voraussetzungen

Siemens Healthineers: Somatom go.Top

fur jegliche Anwendungen wie bariatrische/adiptse oder interventionelle
Verfahren. Durch moderne Technologien werden niedrige Dosiswerte bei
hervorragender Bildqualitat fir jeden Patienten erreicht.

Schichten 64 Kl-untersttitze Workflows ermdéglichen individualisierte Akquisitionen fiir
Leistung 75 kW jeden Patienten. Mit automatisierten Rekonstruktionsschritten werden
Zeit/Rotation 0,335 standardisierte, reproduzierbare Ergebnisse erzielt. Leistungsreserven bis
Gantryoffnung 70 cm zu 825 mA bieten optimale Voraussetzungen fir viele Anwendungen

Siemens Healthineers: Somatom go.Up

wie Low-kV-Herzbildgebung, Angiografien oder bariatrische/adiptse
Patienten. Mit modernen Technologien werden niedrige Dosiswerte bei
hervorragender Bildqualitat fur jeden Patienten erreicht.

Schichten 32 Kl-unterstiitze Workflows ermdéglichen individualisierte Akquisitionen fiir
Leistung 75 kW jeden Patienten. Mit automatisierten Rekonstruktionsschritten werden
Zeit/Rotation 055 standardisierte, reproduzierbare Ergebnisse erreicht. Leistungsreserven
Gantryoffnung 70 cm bis zu 400 mA bieten optimale Voraussetzungen fir alle Routineverfah-

ren und Low-kV-Bildgebung bei Angiografien. Durch moderne Techno-
logien werden niedrige Dosiswerte bei hervorragender Bildqualitat fur
jeden Patienten erreicht.

IBA Dosimetry: PhantomX - Kopf-/Hals-Phantom

Die Kopf-/Hals-Phantome wurden entwickelt, um die Kl-basierte Qualitatssicherung in der
CT-Bildgebung zu unterstltzen. Als bevorzugte Losung fur die CTA-AVM- und Lasionsbeurtei-
lung liefern sie standardisierte, reproduzierbare Datensatze fur die Validierung, das Training und
die laufende Uberwachung von Kl-Algorithmen. Die Phantome eignen sich fiir die Protokollop-
timierung, den Systemvergleich und die routineméaBige Qualitatssicherung und tragen dazu bei,
eine gleichbleibende Bildqualitat und eine zuverldssige Kl-Leistung sicherzustellen.
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PTW: QRM Lung Nodule Phantom

MessgroBen/-parameter (Semi-)anthropomorphes Phantom, gewebeaquivalente
Materialien, Lungenknoten, Kontrast, Dichten, Niedrig-
dosis-CT (LDCT) zur Friherkennung von Lungenkrebs,
Qualitatssicherung, knochenahnliche Wirbelsaule

ORM-=.

et

Lung Nodule
Phantom
von Lungen-CT-Untersuchungen. Es enthélt spharische Knoten in unterschiedlichen GréBen und
Dichten, die zuféllig in beiden Lungenlappen angeordnet sind. Damit werden die Qualitatssiche- ¥ \
rung von Niedrigdosis-CT-Systemen fiir das Lungenkrebsscreening und die computerassistierte ] A /
Detektion (CAD) unterstiitzt. Die Knoten bilden ein breites Spektrum an Knotentypen und Grau-

werten ab (z. B. Milchglastriibungen). Eine knochendhnliche Wirbelsaulenstruktur und die Wahl

zwischen homogenem oder heterogenem Lungengranulat gewahrleisten realistische, reprodu-

zierbare Bedingungen fur Qualitatssicherung und fortgeschrittene Bildanalyse.

$
P
L
Das QRM Lung Nodule Phantom ermdglicht eine prazise Bewertung der Bildgebungsqualitat ;_ '
b

PTW: QRM Multi-Energy QA Phantom

MessgréBen/-parameter Qualitatssicherung, Materialzerlegung, Jod, Jod-/Kalzium-Trennung, Jod-Konzentrationskarten, virtuelle
monoenergetische Bilder, virtuelle kontrastfreie Bilder, VNC, relative Elektrondichte, Zeff

Phantom zur Uberpriifung moderner CT-Techniken wie Dual-, Multi-Energy-, Spektral- und photonenzéhlende Computertomografie: ideal
fur klinische QA-Programme, enthélt 26 austauschbare Einsdtze mit verschiedenen Kontrastmaterialien in unterschiedlichen Konzentrationen,
Angaben zu Massendichte, Konzentration und Elektronendichte inklusive, weitere Materialien auf Anfrage

PTW: QRM Cone-Beam Phantom

MessgréBen/-parameter Niedrigkontrastauflésung, raumliche Auflésung, CT-Werte,
Rauschen, MTF, Homogenitat, geometrische Genauigkeit

Phantom zur schnellen, routinemaBigen Uberpriifung der Bildgebungsleistung von CT- und Cone-Beam-CT-Systemen. Der gewebedquivalente
Korper enthalt verschiedene Scheiben zur Erfassung aller relevanten Priifparameter mit nur einem Phantom. Dank kompakter Bauform eignet es
sich fiir 3D-Dental-Rontgen, C-Bogen und Flachdetektor-DVT.

PTW: QRM Calcium Scoring Phantom Set

MessgréBen/-parameter Kalibrierung fur kardiale CT, Erkennung koronarer Verkalkungen, reproduzierbare Calcium-Scores,
CaHA-Targets in verschiedenen GréBen und Dichten

Kalibrierphantom fur die kardiale Computertomografie zur Bewertung koronarer Verkalkungen: enthalt CaHA-Targets in unterschiedlichen
GroBen und Dichten zur reproduzierbaren Bestimmung von Agatston , Massen und Volumenscores, ideal fur klinische QA-Programme und
Vergleichsstudien, optionales Thorax-Phantom zur Simulation realistischer Messbedingungen

PTW: QRM Coronary Artery Stenosis Phantoms

MessgréBen/-parameter Analyse koronarer Stenosen, Plague- und Lumen-Variationen, Mehrfachplatzierung von
Koronararterien-Phantomen, (semi-) anthropomorphe Messumgebung

Phantome zur Analyse unterschiedlicher Szenarien der koronaren Herzkrankheit: drei Sets mit variierenden Plaque- und Lumen-Konfiurationen,
Bis zu drei Koronararterien-Phantome koénnen in einem Halter kombiniert werden. Ein optionales Thorax- oder Wasserphantom ermdéglicht die
Simulation realistischer Messumgebungen. Weitere Konfigurationen auf Anfrage.

PTW: QRM Bone Density Calibration Phantoms

MessgroBen/-parameter HU-vs.-CaHA Kalibrierung, Knochendichtemessung (BMD), quantitative CT, CaHA-Dichten

Phantome zur HU-vs.-CaHA-Kalibrierung fur die quantitative Bestimmung der Knochendichte (BMD) mittels qCT. Flaches Design zur Platzierung
unter dem Prufobjekt. Erhaltlich mit drei oder sechs Einsdtzen in unterschiedlichen CaHA-Dichten. Einsatze aus wasserdquivalentem Kunststoff,
weitere Langen und Konzentrationen auf Anfrage.

ulrich medical: Contrast Booster

Besondere Merkmale verringert den Zufluss unkontrastierten Bluts aus der Vena Cava Inferior und die voriibergehende Unterbre-
chung des Kontrasts (TIC-Phanomen), um eine unzureichende Kontrastierung in den ZielgefaBen zu reduzieren

Der Contrast Booster ist ein Atemkontrollgerat zur Verbesserung der Qualitat der pulmonalen Computertomografie, das bei einem gefthrten,
kontrollierten Saugmandover (Muller-Mandver) unterstttzt. Dadurch wird die Kontrastmitteldichte in den ZielgefaBen erhoht, Fehlkontrastie-
rungen werden reduziert und die diagnostische Aussagekraft wird erhéht. Zudem sorgt die konstante, reproduzierbare Atemlage fir eine
gleichbleibende Qualitat der Bildgebung.
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MRT-Systeme

Canon Medical Systems: Vantage Galan 3T XGO Supreme Edition

Feldstarke 30T Die neue V10-Software er6ffnet Zugang zu neuesten, auch Kl-basierten
Gradient 45 mT/m MR-Technologien, verbesserten Arbeitsablaufen sowie Bildverbesse-
Slewrate 200 mT/m/s rungs- und Bildbeschleunigungstechniken. Die DL-Rekonstruktion AiCE
Spulenelemente/Empfangskanile 128/n.a. wurde um die PIQE—Technik erweitert, die eing Kl-basierte Auflésungs-
FOV 55 x 55 x 50 cm erhéhung ohne zusatzliche Untersuchungszeit erlaubt. Der MRT setzt

auf Multi-Phase-Transmission und leise, hochlineare Pianissimo-Gradien-
Abmessungen 240 x 262 x 232 cm ten. Durch sein modernes Eco-Design ist er sehr energieeffizient.
Gewicht 7.900 kg

Canon Medical Systems: Vantage Galan 3T Supreme Edition

Feldstarke 30T -

Gradient 45 bzw. 33 mT/m = :

Slewrate 200 T/m/s &
Spulenelemente/Empfangskanale 128/n.a. 1 B =
FOV 55 x 55 x 50 cm 1 -—
Abmessungen 240 x 262 x 232 cm L
Gewicht 7.900 kg \

Der neue Vantage Galan 3T Supreme Edition er6ffnet mit der neuen V10-Software - S

Zugang zu neuesten, auch Kl-basierten MR-Technologien. Dabei kommen verbes-

serten Arbeitsabldufen sowie Bildverbesserungs- und Bildbeschleunigungstechniken

eine besondere Bedeutung zu. Beispielsweise wurde die Deep-Learning-Rekonstruk-

tion AiCE um die PIQE-Technik erweitert, die eine Kl-basierte Auflésungserhdhung ohne zusétzliche Untersuchungszeit erlaubt. Der MRT setzt auf
Multi-Phase-Transmission und leise, hochlineare Pianissimo-Gradienten. Wichtige Optionen eines modernen Patientenhandlings stehen zur Ver-
fiigung, wie eine Andockcouch, leichte kombinierbare Spulen, eine 71 cm groBe Patientenéffnung, kontrastmittelfreie Angiografietechniken und
Sequenzen mit Atemkommando oder in freier Atmung. Durch sein modernes Eco-Design kann er ab einer Flache von 27 m2 installiert werden
und ist sehr energieeffizient.

Canon Medical Systems: Vantage Orian XGO

Feldstarke 15T Der Vantage Orian XGO setzt auf Premium-Technik inklusive vakuum-
Gradient 45 mT/m gelagerter Pianissimo-Gradienten und bietet wichtige Optionen eines
Slewrate 200 T/m/s modernen Patientenhandlings: Andock-Couch, leichte kombinierbare
Spulenelemente/Empfangskanéle 128/n.a. Spulen, kontrastmlttelf!’ele Anglografletechnlken und Sequenzen mit
Atemkommando oder in freier Atmung. Bildverbesserungen durch DL-
Abm.essungen ab 240 x 190 x 232 cm Technologien er6ffnen immer mehr Anwendungsfelder. Die Software
Gewicht 5.500 kg M-Power 9 ermdglicht Zugang zu den neuesten MR-Technologien,

unter anderem DL-Rekonstruktion AiCE und WalkLink-Workflow.

Canon Medical Systems: Vantage Orian und Vantage Fortian 1.5T

FFeldstarke 1,57 / ||

Gradient 45 bzw. 35 mT/m x'/ = . .

Slewrate 200 bzw. 155 T/m/s 2
Spulenelemente/Empfangskanale 128/n.a. il .= 5
FOV 55 x 55 x 50 cm — —
Abmessungen 240 x 190 x 232 cm ] - P

Gewicht 5.500 kg

Mit der neuen V10-Software ermdglichen der Vantage Orian und der Vantage Fortian
Zugang zu den neuesten, auch Kl-basierten MR-Technologien. Dabei kommen ver-
besserten Arbeitsablaufen sowie Bildverbesserungs- und Bildbeschleunigungstechniken
eine besondere Bedeutung zu. Beispielsweise wurde die Deep-Learning-Rekonstruktion
AiCE um die PIQE-Technik erweitert, die eine Kl-basierte Auflésungserhohung ohne zusatzliche Untersuchungszeit erlaubt. Der MRT setzt neben
einer 71 cm groBen Patientendffnung auf eine exzellente Homogenitat und leise, hochlineare Pianissimo-Gradienten. Wichtige Optionen eines
modernen Patientenhandlings stehen zur Verfligung: Andockcouch, leichte kombinierbare Spulen, kontrastmittelfreie Angiografietechniken und
Sequenzen mit Atemkommando oder in freier Atmung. Durch sein modernes Eco-Design ist er sehr energieeffizient und kann ab einer Flache
von 25 m2 installiert werden.

Radiologie ,,,c



Canon Medical Systems: Vantage Elan Active Edition

Feldstarke 15T

Gradient 33 mT/m

Slewrate 125 T/m/s
Spulenelemente/Empfangskanale 48/n.a.

Abmessungen ab 236 x 168 x 237 cm
Gewicht 5.400 kg

Der Vantage Elan Active Edition ist der kompakteste MRT von Canon Medical Systems und
vereint ausgezeichnete klinische und finanzielle Vorteile: Er sichert den Anschluss an die neu-
esten Entwicklungen, wie beispielsweise die Deep-Learning-Rekonstruktionstechnik AiCE. Eine
exzellente Homogenitat gewahrt eine hohe Bildqualitat. Mit Zero-Boil-Off-Technologie, einem
Anschlusswert von nur 25 kVA und seinem Eco-Modus hat der Vantage Elan sehr niedrige Be-
triebskosten. Mit einem FOV von bis zu 55 x 55 x 50 cm ermdglicht er eine groBe Abdeckung
und eine homogene fettfreie Off-Center-Bildgebung. Der MRT benétigt nur eine sehr kleine
Installationsflache ab 23 m2 und ist schnell installiert.

MRT-Systeme 77

Fujifilm: Echelon Smart Zero Helium

0
Feldstarke 15T
Gradient 33 mT/m
Slewrate 130 T/m/s
Spulenelemente/Empfangskanale skalierbar, bis zu 16 Kanale

Echelon Smart ist ein MRT-Konzept mit exzellenter Bildqualitat (SmartQuality), kurzen Unter-
suchungszeiten (SmartSpeed), leisem Betrieb (SmartComfort) und geringen Betriebskosten
(SmartEco). SmartSpace sorgt fir eine effiziente Raumnutzung. Optional ist das System mit
ZeroHelium-Technologie erhaltlich, was bauliche Anforderungen reduziert, Platz spart und die
Betriebskosten senkt. Damit kombiniert Echelon Smart Zero Helium klinische Leistungsfahigkeit
mit Wirtschaftlichkeit und Flexibilitat bei der Installation.

Fujifilm: Echelon Smart Plus

FusF

Feldstarke 15T Der Echelon Smart Plus ist mit der Compressed-Sensing-Methode
Gradient 33 mT/m IP Rapid und seinem automatischen Untersuchungsablauf schnell —
Slewrate 130 T/m/s doppelt so schnell wie herkémmliche 1,5-Tesla-MRTs ohne Com-
Spulenelemente/Empfangskanale skalierbares RF-System pressed Sensing. Neben der einfachen Bedienung bietet der MRT

flr bis zu 16 Kanale

erstmals ein aktives Energiesparkonzept: Alles was nicht benétigt

wird, fahrt runter und geht vom Strom, sogar der Kaltkopf.

action
medeor

DAS GEHT TU WEIT.

Jede Spende hilft: www.medeor.de
Die Notapotheke der Welt.

100" KILOMETER FURWEG FUR EIN MEDIKAMENT.

2026 Radiologie

TECHNIK + IT-SYSTEME

GroBgeréate


http://www.medeor.de

78 MRT-Systeme

Fujifilm: Echelon Smart

Feldstarke 15T

Gradient 33 mT/m

Slewrate 130 T/m/s
Spulenelemente/Empfangskanale skalierbares RF-System fur bis zu 16 Kandle

Echelon Smart ist Fujifilms cleveres MRT-Konzept mit SmartQuality fir hervorragende
klinische Bilder kombiniert mit hochentwickelten Applikationen, SmartSpeed fur extra
kurze Untersuchungszeiten, SmartComfort fir eine auBerordentlich leise Untersuchung,
SmartEco flr geringe Betriebskosten und SmartSpace fiir eine effiziente Raumnutzung.
Das System ist optional mit ZeroHelium-Technologie verfugbar. Sie hilft, die baulichen
Voraussetzungen zu minimieren, die Stellfladche zu verkleinern und erheblich Kosten im
Betrieb zu sparen.

Fujifilm: Echelon Synergy

Feldstarke 15T Echelon Synergy legt den Schwerpunkt auf Arbeitsablauf, Quali-
Gradient 33 mT/m tat und Leistungsfahigkeit: 70 cm groBer Tunnel, Flexibilitat bei der
Slewrate 130 T/m/s Standortwahl, geringer Stromverbrauch, ultraschnelle Untersuchungs-
Spulenelemente/Empfangskanale skalierbares RF-System zeiten durch IP Rapid und Synergy DLR, niedrige Gesamtbetriebs-

kosten, intuitives Benutzerkonzept (AutoExam und One-Touch-
Bedienung), Komfort fur Patienten und hervorragende Bildqualitat
durch Flex-Fit-Spulentechnologie, integrierte Kl-Technologie fir hohe
klinische Anforderungen.

flr bis zu 32 Kanale

Fujifilm: Oasis Velocity

Feldstarke 12T
Gradient 33 mT/m
Slewrate 100 T/m/s
Spulenelemente/Empfangskanale 16

Qasis Velocity — offene MRT-Revolution inklusive Compressed Sensing und Kl-Techno-
logie: Diagnostik, Qualitat und Geschwindigkeit auf sehr hohem Level, jede Anatomie
entspannt im Isozentrum, weltweiter Benchmark weit offener Ganzkorper-MRTs. Oasis
Velocity erweitert die anspruchsvolle MR-Diagnostik um Therapie und Biopsie, steigert
die Produktivitat und erweitert den Einzugsbereich der Einrichtung erheblich.

Fujifilm: Aperto Lucent Plus

Feldstarke 04T
Gradient 25 mT/m
Slewrate 55 T/m/s
Spulenelemente/Empfangskanale 2

Inspiriert von der Compressed-Sensing-Methode und verschiedenen Algorithmen der iterati-
ven Rekonstruktion hat Fujifilm IP Rapid fur den Aperto Lucent Plus entwickelt, der oftmals
schneller als herkdmmliche 1,5-Tesla-MRTs ist. Die groBe, rundum offene Bauweise bietet
besonders viel Freiraum und Komfort. Der offene Ganzkdrper-MRT liefert Bilder in exzellen-
ter Qualitat und deckt alle gangigen Applikationen ab — ideal fur Interventionen, insbeson-
dere die bildgefuhrte Schmerztherapie.

Fujifilm: Airis Vento Plus

Feldstarke 03T Inspiriert von der Compressed-Sensing-Methode und verschiedenen
Gradient 22 mT/m Algorithmen der iterativen Rekonstruktion hat Fuijifilm IP Rapid fur den
Slewrate 55 T/m/s Airis Vento Plus entwickelt, der damit so schnell wie herkémmliche
Spulenelemente/Empfangskandle 2 1,5-Tesla-MRTs ist. Die groBe, rundum offene Bauweise bietet beson-

ders viel Freiraum und Komfort. Der Ganzkorper-MRT liefert Bilder in
exzellenter Qualitat und deckt alle gangigen Applikationen ab — ideal fur
Interventionen, insbesondere die bildgefihrte Schmerztherapie.
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GE HealthCare: Signa 7.0T*

Feldstarke

Gradient

Slewrate

unabhangige Empfangskanale

GE HealthCare: Signa Premier

Feldstarke

Gradient

Slewrate

unabhangige Empfangskanale

GE HealthCare: Signa Hero

Feldstarke

Gradient

Slewrate

unabhangige Empfangskanale

GE HealthCare: Signa Pioneer

Feldstarke

Gradient

Slewrate

unabhangige Empfangskanale

GE HealthCare: Signa Sprint Elite

Feldstarke

Gradient

Slewrate
Spulenelemente/Empfangskanale

70T

113 mT/m
260 T/m/s
64

30T

65 oder 80 mT/m

200 T/m/s
146

30T

45 mT/m
200 T/m/s
65 oder 97

30T

36 mT/m
150 T/m/s
33

15T

65 mT/m
200 T/m/s
129

GE HealthCare: Signa Voyager Premier Edition

Feldstarke

Gradient

Slewrate

unabhangige Empfangskanale

GE HealthCare: Signa Champion

Feldstarke

Gradient

Slewrate
Spulenelemente/Empfangskanale

15T

45 mT/m

200 T/m/s

49, 65 oder 97

15T

35 mT/m

140 T/m/S

32, 48 oder 64

Der Signa 7.0T bietet eine leistungsstarke Plattform fir hochste Anfor-
derungen in Forschung und Klinik. Seine UltraG-Gradienten erschlieBen
neue Leistungsbereiche. Das FDA-zugelassene System kombiniert mo-
dernste Technologie mit AIR Recon DL und ermdéglicht so eine exzellen-
te Bildqualitat fur effiziente Forschung und klinische Anwendungen.

* Keine CE-Kennzeichnung, nicht in allen Ldndern verfligbar

Der intelligente Highend-MRT Signa Premier vereint ultrastarke
SuperG-Gradienten, AIR-Spulentechnologie und Total Digital Imaging.
Kl-gestutzte, cloudbasierte Analysetechniken steigern Produktivitat und
Prazision. Damit eignet er sich ideal fur Forschungseinrichtungen und
Kliniken mit hochsten Anspriichen an hohen Patientenkomfort.

Der Wide-Bore-MRT Signa Hero kombiniert eine 70 cm groBe Offnung
und ein groBes FOV mit AIR-Technologie sowie modernsten Kl-basier-
ten Verfahren fir exzellente Bildqualitat und hohen Patientenkomfort.
Der leichte Magnet (3 Tesla) sorgt fir energieeffiziente, heliumfreund-
liche Leistung. Das System Uberzeugt mit minimalem Platzbedarf von
nur 27 m2.

Der Wide-Bore-MRT Signa Pioneer bietet energieeffiziente, zukunfts-
orientierte Technologie fur einen wirtschaftlichen Betrieb. AIR-Technolo-
gie und modernste Kl-basierte Verfahren wie AIR Recon DL liefern hohe
Bildqualitat und optimalen Patientenkomfort. UHE-Gradienten und

die Signa-Works-Plattform ermoglichen zudem eine beeindruckende
Produktivitat.

Der Premium-Plus-MRT Signa Sprint Elite 1.5T mit 70 cm groBer
Offnung bietet eine hervorragende Leistungsfahigkeit und brillante
Intelligenz fur anspruchsvolle Anwendungen in der Neurologie, Kardio-
logie und Onkologie. Er ist mit leistungsstarken SuperG-Gradienten und
modernsten AIR-Spulen ausgestattet. Integrierte KI-Lésungen ermdg-
lichen klare und schnelle Bildgebung fur einen verbesserten Workflow.

Der Wide-Bore-MRT Signa Voyager Premier Edition kombiniert ener-
gieeffiziente Technologie mit UHE-Gradienten, Kl-basierten Verfahren
und ultraleichten AIR-Spulen. Das System bietet hohe Produktivi-

tat, hervorragenden Patientenkomfort und extellente Bildqualitat —
unterstltzt durch HyperSense, HyperBand, AIR Recon DL und die
Signa-Works-Plattform.

Der leistungsstarke und energieeffiziente 1,5-Tesla-MRT Signa
Champion mit Cryolight kombiniert AIR-Spulen, AIR Recon DL und
Kl-unterstutzte Bildgebung fur exzellente Bildqualitat bei kurzen Mess-
zeiten. Die innovativen, ultraleichten Spulen erméglichen eine natdr-
liche Patientenpositionierung und hohen Komfort, wahrend moderne
Technologien die Effizienz des Systems steigern.
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80 MRT-Systeme

GE HealthCare: Signa Victor

Feldstarke 15T Der 1,5-Tesla-MRT Signa Victor kombiniert eine 60 cm groBe Offnung,
Gradient 35 mT/m energieeffiziente Systemtechnologie und einen nachhaltigen Magneten
Slewrate 140 T/m/s mit innovativen AIR-Spulen, AIR Recon DL und AIR x. Die Kl-unterstiitz-

te AIR-Technologie liefert exzellente Bildqualitat bei kurzen Messzeiten
und sorgt zugleich fir hohen Patientenkomfort und effiziente, moder-
ne Arbeitsablaufe.

unabhangige Empfangskanale 48 oder 64

GE HealthCare: Signa Prime

Feldstarke 15T Der Signa Prime ist ein wirtschaftlicher 1,5-Tesla-MRT mit 60 cm groBBer
Gradient 33 mT/m Offnung, groBem FOV und festem Tisch. Durch geringen Strombedarf,
Slewrate 100 T/m/s Heliumfreundlichkeit und nur 24 m2 Platzbedarf eignet er sich ideal fur

kompakte Installationen. Neueste Kl-basierte AIR-Technologie liefert ex-

bhangige Empf kanal 16
unabhanglige Emprangskanale zellente Bildqualitat und besonders effiziente, moderne Arbeitsablaufe.

Philips: MR 7700

Feldstarke 30T =y

Gradient 65 mT/m : .

Slewrate 220 T/m/s I | _smae
Spulenelemente/Empfangskanale volldigital (kanalunabhingig) m;'_"_——'—————'_;_.,-‘._'__
Abmessungen/Gewicht 162 x 188 x 229 cm, 4.800 kg = g

Das volldigitale Breitbandsystem MR 7700 steht fir maximale Power und Prazision. Die \_;-

besonders leistungsstarken XP-Gradienten sorgen flr ein ausgezeichnetes Signal-zu- \‘

Rausch-Verhaltnis. Das gewahrleistet eine hervorragende Bildqualitat, insbesondere

bei der Diffusion bei allen Anatomien. Durch die nahtlose Integration von Multi Nuclei

(bis zu fUnf Kerne) eignet sich das System nicht nur fur die Klinik, sondern auch fur die neurowissenschaftliche Forschung. SmartSpeed Precise
erweitert Compressed Sense und SmartSpeed um eine Dual-Al-basierte Technologie, die eine Verklrzung der Scanzeiten bei gleichbleibender
Bildqualitat und hoherer Bildscharfe unterstitzt.

Philips: Ingenia Elition 3.0T X

Feldstarke 30T i L
Gradient 45 mT/m [ ( .
Slewrate 220 T/m/s : 3
Spulenelemente/Empfangskanale volldigital (kanalunabhéngig) 3 s — i/,

Abmessungen/Gewicht 162 x 188 x 229 cm, 4.800 kg -

Das volldigitale Breitbandsystem Ingenia Elition 3.0T X ist auf Geschwindigkeit, Patien-

tenkomfort und klinische Zuverldssigkeit ausgerichtet. SmartSpeed Precise erweitert

Compressed Sense und SmartSpeed um eine Dual-Al-basierte Technologie, die eine Ver-

kirzung der Scanzeiten bei gleichbleibender Bildqualitat und héherer Bildscharfe unter-

stutzt. Die Detektionstechnologie VitalEye erkennt wahrend des Scans automatisch das

Atemmuster des Patienten, sodass er keinen Atemgurt tragen muss. Der beidseitige 12-Zoll-VitalScreen (Touchscreen) an der Gantry informiert
den Anwender Uber alle klinischen Patientenparameter. Die Gradienten, Benutzerschnittstellen und Kl-gestitzte Analysefunktionen unterstitzen
das automatische Planen und Durchftihren von Untersuchungen.

Philips: Ingenia Elition 3.0T S

Feldstarke 30T

Gradient 36 mT/m | - (
Slewrate 160 T/m/s i : —— ¥
Spulenelemente/Empfangskanéle volldigital (kanalunabhéngig) T %
Abmessungen/Gewicht 162 x 188 x 229 cm, 4.800 kg ; - ; g

Das volldigitale Breitbandsystem Ingenia Elition 3.0T S ist auf Geschwindigkeit, Patien-

tenkomfort und klinische Zuverlassigkeit ausgerichtet. SmartSpeed Precise erweitert

Compressed Sense und SmartSpeed um eine Dual-Al-basierte Technologie, die eine

Verkirzung der Scanzeiten bei gleichbleibender Bildqualitat und héherer Bildscharfe

unterstutzt. Die dStream-Technologie digitalisiert das Signal direkt in der Spule, was zu einem um bis zu 40 Prozent erhéhten Signal-zu-Rausch-
Verhaltnis fuhrt und das System kanalunabhangig macht. Ingenia Elition 3.0T S ist optional mit VitalScreen erhaltlich. Benutzerschnittstellen und
Kl-gestltzte Analysefunktionen unterstltzen das automatische Planen und Durchfiihren von Untersuchungen.
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Philips: BlueSeal XE 1.5T

Feldstarke 15T L4 oy
Gradient 45 mT/m L Lo
Slewrate 200 T/m/s l - ( .
Spulenelemente/Empfangskanale volldigital (kanalunabhangig) ; " a8
Abmessungen/Gewicht 162 x 188 x 229 cm, 2.300 kg S : ¥ _

Das volldigitale Breitbandsystem BlueSeal XE 1.5T verfigt Uber einen vollversiegelten Blue-

Seal-Magneten, der den Heliumbedarf auf sieben Liter reduziert und ein Quench-Rohr |

Uberfltssig macht. SmartSpeed Precise erweitert Compressed Sense und SmartSpeed um

eine Dual-Al-basierte Technologie, die eine Verkirzung der Scanzeiten bei gleichbleiben-

der Bildqualitat und hoherer Bildscharfe unterstitzt. Die Detektionstechnologie VitalEye

erkennt wahrend des Scans automatisch das Atemmuster des Patienten, sodass er keinen Atemgurt tragen muss. Der beidseitige 12-Zoll-VitalScreen
(Touchscreen) an der Gantry informiert den Anwender Uber alle klinischen Patientenparameter. Auch als mobile Trailer-Lésung moglich.

Philips: BlueSeal SE 1.5T

Feldstarke 15T

Gradient 33 mT/m

Slewrate 120 T/m/s ‘ = (
Spulenelemente/Empfangskanale volldigital (kanalunabhangig) ’ z 1 ~ %
Abmessungen/Gewicht 162 x 188 x 229 cm, 2.300 kg _ _.;r* 7%

Das volldigitale Breitbandsystem BlueSeal SE 1.5T verfugt Uber einen vollversiegel- |
ten BlueSeal-Magneten, der den Heliumbedarf auf sieben Liter reduziert und ein |
Quench-Rohr Uberflussig macht. SmartSpeed Precise erweitert Compressed Sense und

SmartSpeed um eine Dual-Al-basierte Technologie, die eine Verkirzung der Scanzeiten

bei gleichbleibender Bildqualitat und héherer Bildscharfe unterstitzt. BlueSeal SE 1.5T

ist optional mit VitalScreen erhéltlich und auch als mobile Trailer-Lésung maglich.

Philips: BlueSeal QE 1.5T

Feldstarke 15T E
Gradient 33 mT/m

Slewrate 120 T/m/s

Spulenelemente/Empfangskanale volldigital (kanalunabhangig)

Abmessungen/Gewicht1 162 x 188 x 229 cm, 2.300 kg

Das volldigitale Breitbandsystem BlueSeal QE 1.5T verfugt tGber einen vollversiegelten
BlueSeal-Magneten, der den Heliumbedarf auf sieben Liter reduziert und ein Quench-
Rohr UberflUssig macht. SmartSpeed Precise erweitert Compressed Sense und

SmartSpeed um eine Dual-Al-basierte Technologie, die eine Verkirzung der Scanzeiten

bei gleichbleibender Bildqualitat und héherer Bildscharfe unterstltzt. In Kombination

mit Smart Workflow ermdglichen die Breeze-Spulen einen schnellen Anschluss; die
Vorbereitungszeit fir Routineuntersuchungen lasst sich um bis zu 30 Prozent verkirzen.
BlueSeal QE 1.5T ist optional mit ein- oder beidseitigem VitalScreen erhaltlich und auch als
mobile Trailer-Losung moglich.

Philips: MR-Hifu-Therapiesystem Sonalleve

Kombination mit Ingenia 1.5T/3.0T und Ingenia Ambition/Elition

Therapieverfahren hoch-fokussierter Ultraschall zur Gewebeablation mit
MRT-Bildfuhrung und MRT-Echtzeittemperaturkontrolle
(MR-Hifu)

klinische Applikationen organerhaltende Therapie von Uterusmyomen,

palliative Schmerztherapie bei Knochenmetastasen

In Kombination mit einem MRT von Philips ermoéglicht das MR-Hifu-Therapiesystem
Sonalleve eine hochprazise Gewebeablation mit Echtzeit-Temperaturkontrolle wahrend
der Therapie. Die auf einer Fokussteuerung mit Rtickkopplung basierende volumetrische
Ablation sorgt fur hohe Ablationsgeschwindigkeiten und die richtige gewebespezifische Temperaturdosis. Bei Myomen kann die Therapie mit
Sonalleve eine Uterus-erhaltende Alternative zur Hysterektomie oder Myomektomie sein. Bei der palliativen Behandlung von Knochenmetastasen
ist das Ziel die nichtinvasive Schmerzlinderung.
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Philips: Ingenia Ambition/BlueSeal 1.5T/Elition MR-RT

Kombination mit 3,0 oder 1,5T
Einsatzgebiet Strahlentherapieplanung
Klinische Applikationen Hirn, Hals/Nacken, Prostata, weibliches Becken

Die Losung fur die Strahlentherapieplanung nutzt die Eigenschaften des Ingenia bezuglich
Homogenitat und Linearitat fir hochgenaue 3D-Datensatze. Eine dedizierte Tischplatte mit
Indexierung, eine Spulenhalterung ohne Patientenkontakt sowie spezielle ExamCards und
QA-Prozeduren komplettieren die Losung. Speziell fur die Prostata-Therapieplanung erzeugt
das MRCAT-Verfahren (MR for Calculating ATtenuation) aus den MRT-Daten zusatzlich einen
CT-Datensatz des Beckens, der zusammen mit dem MRT-Datensatz fur die Dosisplanung
eingesetzt werden kann. Das macht eine Planungs-Computertomografie tberflissig.

Philips: MRT-OP-System fiir die Neurochirurgie

Kombination mit Ingenia Ambition 1.5T oder Ingenia Elition 3.0T

Einsatzgebiet Zweiraumlésung fur intraoperative Magnetresonanz-
tomografie in der funktionellen Neurochirurgie und fir
diagnostische Magnetresonanztomografie

Die Komplettlésung basiert auf technischen Komponenten, die in der Neurochirurgie etab-
liert sind und von Marktftihrern hergestellt wurden. Sie beinhaltet OP-Tische und Patienten-
transporter von Maquet und Kopfspulen/-halter von Noras. Fur die Neuronavigation ist das
System mit der Autoregistrierung von Brainlab kompatibel. Die weich laufende und einfach
abkoppelbare Trolley-Losung fir den Patiententransport und die Modifikation des Tisches
eignen sich besonders fur wirtschaftliche Zweiraum-Losungen, in denen neben dem neuro-

chirurgischen Betrieb auch reine Diagnostik stattfindet. Bildqualitdt und Applikationsbandbreite

des Systems sind identisch mit denen eines rein diagnostisch betriebenen 3,0-Tesla- bzw.
1,5-Tesla-Systems der Ingenia-Familie.

Siemens Healthineers: Magnetom Cima.X

Leistungsstarkes 3-Tesla-MRT-System: Mit den bahnbrechenden Gemini-
Gradienten, die eine Starke von 200 mT/m bei 200 T/m/s erreichen,
bietet der Magnetom Cima.X eine mehr als Gberzeugende Leistung

bei Ganzkorperuntersuchungen. Damit konnen Anwender sowohl in
der medizinischen Praxis als auch in der Wissenschaft einen enormen

Feldstarke 30T

Gradient 200 mT/m

Slewrate 200 T/m/s

Spulenelemente/Empfangskanale 204 und 228

Systemlange 213 am Fortschritt erzielen.

Systemgewicht

ca. 13 Tonnen

Siemens Healthineers: Magnetom Vida

Feldstarke 30T

Gradient 45 oder 60 mT/m
Slewrate 200 T/m/s
Spulenelemente/Empfangskanale 204 und 228
Systemlange 186 cm
Systemgewicht ca. 7 Tonnen

Siemens Healthineers: Magnetom Lumina

Feldstarke 30T
Gradient 36 mT/m
Slewrate 200 T/m/s
Spulenelemente/Empfangskanale 180
Systemlange 186 cm
Systemgewicht ca. 7 Tonnen

Radiologie ,,,c

Magnetom Vida mit BioMatrix-Technologie ermdglicht durch die ver-
wendeten Sensoren, Tuner und Interfaces eine noch bessere patienten-
spezifische Bildgebung. Die Einsatzmdglichkeiten reichen von exzellen-
ter Routine-Bildgebung bis hin zu umfangreicher Forschung.

Magnetom Lumina vereinbart durch die innovative BioMatrix-
Technologie eine 70 cm groBe Gantryoffnung mit 3-Tesla-Produktivitdt
und reproduzierbarer Bildgebung selbst bei schwierigen Patienten.
Bedienoberflache und Beschleunigungstechniken unterstiitzen die
hohe Produktivitat dieser Plattform.



Siemens Healthineers: Magnetom Flow

Feldstarke 15T
Gradient 45-78mT/m
Slewrate 61-346 T/m/s
Spulenelemente/Empfangskanale 108-204
Gewicht < 3,7 Tonnen

Magnetom Flow bietet eine vereinfachte Installation ohne Quenchrohr und beinhaltet
neuartige Technologien, mit denen der Energieverbrauch bis zu 20 Prozent im Vergleich
zu ahnlichen 1,5-Tesla-Systemen reduziert wird. Mit der neuesten Kl-Technologie werden
die Patienten vollautomatisch positioniert. Mit dem myExam-Autopiloten (Push-Button)
lassen sich Untersuchungen automatisiert und reproduzierbar durchfiihren. Die neueste
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Generation der KI-Bildaufnahmetechniken und die Bedienoberflache unterstitzen die hohe

Produktivitat der Plattform.

Siemens Healthineers: Magnetom Sola

Feldstarke 15T

Gradient 33 oder 45 mT/m
Slewrate 125 bzw. 200 T/m/s
Spulenelemente/Empfangskanale 204

Systemlange 157 cm
Systemgewicht ca. 4 Tonnen

Siemens Healthineers: Magnetom Altea

Feldstarke 15T
Gradient 33 mT/m
Slewrate 125 T/m/s
Spulenelemente/Empfangskanale 180
Systemlange 157 cm
Systemgewicht ca. 4 Tonnen

Siemens Healthineers: Magnetom Free.XL

Feldstarke 0,55T
Gradient 59 mT/m
Slewrate 277 T/m/s
Gewicht < 3,5 Tonnen

Siemens Healthineers: Magnetom Free.Max

Feldstarke 0,55T
Gradient 26 mT/m
Slewrate 100 T/m/s
Spulenelemente/Empfangskanale 51
Systemlange 165 cm
Systemgewicht ca. 3 Tonnen

Siemens Healthineers: Magnetom Free.Star

Feldstarke 0,55T
Gradient 26 mT/m
Slewrate 100 T/m/s
Spulenelemente/Empfangskanale 51
Systemlange 165 cm
Systemgewicht ca. 3 Tonnen

Magnetom Sola mit BioMatrix-Technologie erméglicht durch die
verwendeten Sensoren, Tuner und Interfaces eine noch bessere
Bildgebung. Die Einsatzméglichkeiten reichen von exzellenter
Routine-Bildgebung Uber Kardio-Spezialisierung bis hin zu
umfangreicher Forschung.

Magnetom Altea vereinbart durch die innovative BioMatrix-Techno-
logie eine 70 cm groBe Gantrydffnung mit 1,5-Tesla-Produktivitat
und reproduzierbarer Bildgebung selbst bei schwierigen Patienten.
Bedienoberflache und Beschleunigungstechniken unterstitzen die
hohe Produktivitat der Plattform.

Magnetom Free XL definiert den Standard in der MR-Bildgebung
bei 0,55 Tesla neu und er6ffnet damit mehr Patienten den Zugang
zu einer prazisen Diagnostik. Das System bietet ein neues Niveau an
Komfort dank der weltweit ersten XL-Tunnel6ffnung mit Gber 100
c¢m Durchmesser.

Magnetom Free.Max ist der weltweit erste MRT mit einer Gantryoff-
nung von 80 cm, einer vereinfachten Installation ohne Quenchrohr
und einer neuen Feldstarke zur Reduzierung MR-typischer Artefakte.
Mit dem myExam-Autopiloten werden Untersuchungen automatisiert
und reproduzierbar durchgefthrt (Push-Button).

Das MRT-System Magnetom Free.Star bietet eine vereinfachte Instal-
lation ohne Quenchrohr und arbeitet mit einer neuen Feldstarke zur
Reduzierung MR-typischer Artefakte. Mit dem myExam-Autopiloten
werden Untersuchungen automatisiert und reproduzierbar durchge-
fihrt (Push-Button).
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Canon Medical Systems: Alphenix Biplane

Bauart Zweiebenen-Angiografiesystem

Auflésung 2,6 und 6,6 Lp/mm (HD)

DetektorgréBe 30 x40 und 30 x30 cm, 2 x 30 x 30 cm
oder 2 x 20 x 20 cm

Detektor CsJ/a-Si/CMOS

Zweiebenen-Angiografiesystem mit HD-Option: @Evolve-Technologie, ImagingRite 2D-
und 3D-Bildgebung mit umfangreichem Anwendungspaket und DoseRite-Dosisreduktion,
auBergewohnliche C-Bogen-Flexibilitat, Tripel-Fokus-Réntgenstrahler mit Gittersteuerung,
multitaskingfahiger Workflow mit hoher Ausfallsicherheit des Gesamtsystems.

Canon Medical Systems: Alphenix Hybrid +

Bauart Einebenen-Angiografiesystem Highspeed-Angiografiesystem mit OP-Tisch fur den Hybrid-OP: Imaging-
Auflésung 2,6 Lp/mm Rite 2D- und 3D-Bildgebung mit umfangreichem Anwendungspaket
DetektorgréBe 30 x 40 cm und DoseRite-Dosisreduktion, auBergewohnliche C-Bogen-Flexibilitat,

Tripel-Fokus-Réntgenstrahler mit Gittersteuerung, multitaskingfahiger

Detekt CsJ/a-Si
etetor s/at Workflow mit hoher Ausfallsicherheit des Gesamtsystems.

Canon Medical Systems: Alphenix Sky +

Bauart Einebenen-Angiografiesystem
Auflésung 2,6 und 6,6 Lp/mm (HD)
DetektorgroBe 30x40cm

Detektor CsJ/a-Si/ICMOS

Highspeed-Angiografiesystem mit HD-Option fir die interventionelle Radiologie und Onko-
logie: ImagingRite 2D- und 3D-Bildgebung mit umfangreichem Anwendungspaket und
DoseRite-Dosisreduktion, auBergewohnliche C-Bogen-Flexibilitat, Tripel-Fokus-Réntgen-
strahler mit Gittersteuerung, multitaskingfahiger Workflow mit hoher Ausfallsicherheit des
Gesamtsystems.

Canon Medical Systems: Alphenix Sky

Bauart Einebenen-Angiografiesystem Deckenmontiertes Angiografiesystem mit HD-Option: @Evolve-Tech-
Auflésung 2,6 und 6,6 Lp/mm (HD) nologie, ImagingRite 2D- und 3D-Bildgebung mit umfangreichem
DetektorgroBe 30 x 40, 30 x 30 oder 20 x 20 cm Anwendungspaket und DoseRite-Dosisreduktion, auBergewohnliche
Detektor CsJ/a-Si/ICMOS C-Bogen-Flexibilitat, Tripel-Fokus-Rontgenstrahler mit Gittersteuerung,

multitaskingfahiger Workflow mit hoher Ausfallsicherheit des Gesamt-
systems.

Canon Medical Systems: Alphenix Core +

Bauart Einebenen-Angiografiesystem
Auflésung 2,6 und 6,6 Lp/mm (HD)
DetektorgroBe 30 x 40, 30 x 30 oder 20 x 20 cm
Detektor CsJ/a-Si/CMOS

Bodenmontiertes Angiografiesystem mit HD-Option: @Evolve-Technologie, ImagingRite 2D-
und 3D-Bildgebung mit umfangreichem Anwendungspaket und DoseRite-Dosisreduktion,
auBergewohnliche C-Bogen-Flexibilitat, Tripel-Fokus-Rdntgenstrahler mit Gittersteuerung,
multitaskingfahiger Workflow mit hoher Ausfallsicherheit des Gesamtsystems.
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GE HealthCare: Allia Moveo

Bauart Hybrid-Angiografiesystem

Auflésung 2,5 Lp/mm, 2.048 x 2.048 Pixel, 200 um
DetektorgroBe 41 x41 cm

Detektor a-Si; DQE: 84 %

GE HealthCare: Allia IGS 7 Pulse/7 OR Pulse

Bauart Hybrid-Angiografiesystem
Auflésung 2,7 Lp/mm, 2.048 x 2.048 Pixel
DetektorgréBe 30 x 30 cm

Detektor a-Si/CsJ, 84% DQE

GE HealthCare: Allia IGS 5 Pulse

Bauart bodenmontierter C-Bogen
Auflésung 2,7 Lp/mm, 2.048 x 2.048 Pixel
DetektorgréBe 20 x 20,30 x 30 cm

Detektor a-Si/CsJ, 84% DQE

GE HealthCare: Allia IGS 3

Bauart bodenmontierter C-Bogen
Auflésung 2,7 Lp/mm, 2.048 x 2.048 Pixel
DetektorgréBe 20 x 20,30 x 30 cm

Detektor a-Si/CsJ, 84% DQE

Allia Moveo ist eine innovative interventionelle Angiografieanlage fur
Kardiologie, Radiologie und Hybrid-OPs. Das kompakte, lasergesteuerte
und kabellose System ist weder boden- noch deckenmontiert und er-
moglicht maximale Bewegungsfreiheit und optimalen Patientenzugang.
Kl-gestutzte Bildgebung, CBCT und SmartMove sorgen fur prazise
Navigation, effiziente Workflows und hohe Bedienfreundlichkeit.

Allia IGS 7 Pulse fir die interventionelle Radiologie und den Hybrid-OP
verbindet prazise Lasernavigation mit intuitiver Bedienung. K| optimiert
Bildqualitat und Dosis in Echtzeit. Die Bildkette liefert auch bei schwierigen
Patienten hervorragende Ergebnisse. Personalisierte Einstellungen erleich-
tern den Workflow. Highlight: Kl-basierte Entfernung von Streifenartefak-
ten im CBCT sorgt fur Prézision.

Allia IGS 5 Pulse ist ein interventionelles System fiir Radiologie, Kardio-
logie und Neurologie mit neuem Bedienkonzept und leiser Réhre.
KI-Funktionen im DoseCockpit optimieren Bildqualitat und Dosis in
Echtzeit. Die neue Bildkette liefert auch bei schwierigen Patienten
Top-Qualitat. Per Fingerdruck personalisierbar; Kl-basierte 3D-Stent-
darstellung ohne Zusatzgerate.

Allia IGS 3 ist ein kompaktes, volldigitales Rontgensystem fur kardiovas-
kuldre und bildgefuhrte Eingriffe. Die Kl-basierte AutoRight-Technologie
optimiert Aufnahmeparameter Bild fur Bild und liefert hohe Bildqualitat
bei niedriger Dosis. Ergonomie, Live Digital Zoom und eine personali-
sierbare Oberflache unterstitzen einen effizienten Workflow.

Philips: Azurion 7 B20/15

Bauart Zweiebenensystem mit hochauflésenden
20- und 15-Zoll-Detektoren

Auflésung 3,25 Lp/mm, 1.920 x 2.592 Pixel (20 Zoll), 1.420 x 1.560 Pixel
(15 Zoll), PixelgroBe: 154 pym, 184 ym, 16 bit

DetektorgréBe 30 x 38/26 x 29 cm

Detektor a-Si/Cs)

Azurion 7 B20/15 ist ein Biplansystem speziell fur die Neuroradiologie. Der hochauflésende
20-Zoll-Detektor sorgt fur exzellente 3D-Bildqualitat, der laterale 15-Zoll-Detektor kann be-
sonders nah am Patienten positioniert werden. Die Azurion-Plattform verbindet modernste
Technik mit smarter Bedienphilosophie, um einen effizienten Workflow im Interventions-
betrieb zu realisieren. Das Touchscreen-Modul Pro gewahrleistet intuitiven Bedienkomfort.
FlexVision Pro ermoglicht die volle Kontrolle Gber alle Applikationen direkt am Untersuchungstisch.
Mit FlexSpot arbeitet das Team im Kontrollraum vollstandig parallel zum Untersuchungsraum.

« Branchentrends RT Radio I ogie
« Zukunftstechnologien

. Industriefiihrer TECHNIK + IT-SYSTEME
« Seriose Produktinformationen

« Anbieteriibersicht Eﬁ‘ﬁ?éﬂgie www.radiologietechnik.com
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Philips: Azurion 7 C20 mit FlexArm

Bauart deckenhangendes Einebenensystem mit
hochauflésendem 20-Zoll-Detektor und
FlexArm-Geometrie

Auflésung 3,25 Lp/mm, 2.480 x 1.920 Pixel,
PixelgroBe: 154 um, 16 bit

DetektorgréBe 30 x 38 cm

Detektor a-Si/Cs)

Azurion 7 C20 mit FlexArm ist ein volldigitales Einebenensystem zur Durchftihrung interven-
tioneller Prozeduren im Angiografielabor und im Hybrid-OP. Die Azurion-Plattform verbindet
modernste Technik mit smarter Bedienphilosophie, um einen effizienten Workflow im Inter-
ventionsbetrieb zu realisieren. Die einzigartige FlexArm-Geometrie bietet durch seine acht
Bewegungsachsen Freiheit in der Bildgebung und in der Positionierung sowohl des Patienten
als auch des medizinischen Personals.

Philips: Azurion 7 F20 und 7 C20

Bauart bodenstehendes bzw. deckenhangendes
Einebenensystem mit hochauflésendem
20-Zoll-Detektor

Auflésung 3,25 Lp/mm, 2.480 x 1.920 Pixel,
PixelgroBe: 154 um, 16 bit

DetektorgréBe 30 x 38 cm

Detektor a-Si/Cs)

Azurion 7 F20 und 7 C20 sind volldigitale Einebenensysteme zur Durchfiihrung inter-
ventioneller Prozeduren im Angiografielabor und im Hybrid-OP. Die Azurion-Plattform

verbindet modernste Technik mit smarter Bedienphilosophie, um einen effizienten Workflow im Interventionsbetrieb zu realisieren. Die leistungs-
starke Rontgenrdhre MRC200+ und der hochauflésende 20-Zoll-Detektor liefern eine exzellente Bildqualitat. Das Touchscreen-Modul Pro sorgt
fur intuitiven Bedienkomfort. FlexVision Pro ermdglicht die volle Kontrolle tber alle Applikationen direkt am Untersuchungstisch. Mit FlexSpot

arbeitet das Team im Kontrollraum vollstandig parallel zum Untersuchungsraum.

Philips: Azurion 5 F20 und 5 C20

Bauart bodenstehendes bzw. deckenhangendes
Einebenensystem mit hochauflosendem
20-Zoll-Detektor

Auflésung 3,25 Lp/mm, 2.480 x 1.920 Pixel,
PixelgroBe: 154 um, 16 bit

DetektorgréBe 30 x 38 cm

Detektor a-Si/Cs)

Azurion 5 F20 und 5 C20 sind volldigitale Einebenensysteme zur Durchfiihrung interventio-
neller Prozeduren im Angiografielabor. Die Azurion-Plattform verbindet modernste Technik
mit smarter Bedienphilosophie, um einen effizienten Workflow im Interventionsbetrieb zu
realisieren. Die leistungsstarke Rontgenréhre MRC200+ und der hochauflésende 20-Zoll-
Detektor sorgen fur eine exzellente Bildqualitat.

Philips: Azurion 3 F15

Bauart bodenstehendes Einebenensystem mit
hochauflésendem 15-Zoll-Detektor

Auflésung 2,72 Lp/mm, 1.560 x 1.440 Pixel,
PixelgroBe: 184 um, 16 bit

DetektorgroBe 26 x29 cm

Detektor a-Si/Cs)

Azurion 3 F15 ist ein volldigitales Einebenensystem zur Durchfiihrung endovaskulérer
Prozeduren im kardiologischen und allgemein-vaskularen Bereich. Die Azurion-Plattform
verbindet modernste Technik mit smarter Bedienphilosophie, um einen effizienten Workflow
im Interventionsbetrieb zu realisieren. Die leistungsstarke Rontgenrohre MRC200+ und der

hochauflésende 15-Zoll-Detektor sorgen fiir eine exzellente Bildqualitat im Mixed-Betrieb. Durch ProcedureCards wird das System automatisch
und spezifisch fur die jeweilige Prozedur voreingestellt. Azurion 3 F15 ist um Applikationen wie StentBoost Live erweiterbar, die mit einer speziel-

len Bildrekonstruktion in Echtzeit die Stentvisualisierung optimiert.
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Philips: Azurion 7 F12 und 7 C12

Bauart bodenstehendes bzw. deckenhangendes
Einebenensystem mit hochauflésendem
12-Zoll-Detektor

Auflésung 3,25 Lp/mm, 1.340 x 1.340 Pixel,
PixelgroBe: 154 um, 16 bit

DetektorgroBe 21x21cm

Detektor a-Si/Cs)

Azurion 7 F12 und 7 C12 sind volldigitale Einebenensysteme zur Durchftihrung interven-
tioneller Prozeduren im kardiologischen und elektrophysiologischen Bereich. Die Azurion-
Plattform verbindet modernste Technik mit smarter Bedienphilosophie, um einen effizienten
Workflow im Interventionsbetrieb zu realisieren. Die leistungsstarke Rontgenréhre MRC200+ und der 12-Zoll-Detektor liefern eine exzellente
Bildqualitat. Das Touchscreen-Modul Pro sorgt fiir intuitiven Bedienkomfort. FlexVision Pro ermoglicht die volle Kontrolle tGber alle Applikationen
direkt am Untersuchungstisch. Mit FlexSpot arbeitet das Team im Kontrollraum voll standig parallel zum Untersuchungsraum.

Philips: Azurion 5 C12

Bauart bodenstehendes Einebenensystem mit
hochauflésendem 12-Zoll-Detektor

Auflésung 3,25 Lp/mm, 1.340 x 1.340 Pixel,
PixelgroBe: 154 um, 16 bit

DetektorgroBe 21x21cm

Detektor a-Si/Cs)

Azurion 5 C12 ist ein volldigitales Einebenensystem zur Durchftihrung interventioneller
Prozeduren im kardiologischen und elektrophysiologischen Bereich. Die Azurion-Plattform
verbindet modernste Technik mit smarter Bedienphilosophie, um einen effizienten Workflow
im Interventionsbetrieb zu realisieren. Die leistungsstarke Rontgenrdhre MRC200+ und der
12-Zoll-Detektor ermdglichen eine exzellente Bildqualitat.

Philips: Azurion 3 F12

Bauart bodenstehendes Einebenensystem mit
hochauflésendem 12-Zoll-Detektor

Auflésung 3,25 Lp/mm, 1.340 x 1.340 Pixel,
PixelgroBe: 154 um, 16 bit

DetektorgroBe 21x21cm

Detektor a-Si/Cs)

Azurion 3 F12 ist ein volldigitales Einebenensystem zur Durchfuhrung interventioneller
Prozeduren im kardiologischen und elektrophysiologischen Bereich. Die Azurion-Plattform
verbindet modernste Technik mit smarter Bedienphilosophie, um einen effizienten Workflow
im Interventionsbetrieb zu realisieren. Die leistungsstarke Rontgenrohre MRC200+ und

der 12-Zoll-Detektor sorgen fur eine exzellente Bildqualitat. Durch ProcedureCards wird

das System automatisch und spezifisch fur die jeweilige Prozedur voreingestellt. Azurion 3 F12 ist um Applikationen wie Coronary Roadmap
erweiterbar, mit der eine bewegungskompensierte Roadmap der Koronararterien mit der Live-Durchleuchtung Uberlagert wird.

Siemens Healthineers: Artis icono.vision biplane

Bauart Zweiebenen-Boden/Decken-System
Auflésung 154 uym

DetektorgroBe 21x21und 30x40cm

Detektor asi

Artis icono biplane.vision bietet Wechsel zwischen radiologischer und kardiologischer Kon-
figuration (Lateral Plane Switch) innerhalb von Sekunden. In der Stroke-Behandlung setzen . :
die Cone-Beam-CT-Bildqualitat mit syngo DynaCT Sine Spin und syngo DynaCT Multiphase —
(acht Perfusionsphasen) MaBstdbe. Abdomen-Prozeduren sind dank Ganzkérperabdeckung

(165 cm, Lateralebene) uneingeschrankt méglich. Die Optig-Bildkette erméglicht exzellente

Visualisierung kleiner GefaBe und Gerate fur selektive Verfahren. Die Kl-basierte Rauschunterdriickung

(Optig Al) funktioniert in Echtzeit in verschiedenen 2D-Bildgebungsmodi und Kérperregionen.
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Siemens Healthineers: Artis Q biplane

Bauart
Auflésung
DetektorgroBe
Detektor

Siemens Healthineers: Artis icono.explore/vision floor

Bauart
Auflésung
DetektorgroBe
Detektor

Das System, in Raumen ab 25 m2 installierbar, bietet volle Flexibilitdt zum giinstigeren Preis als de-
ckengehdngte Systeme: 210 cm longitudinale Abdeckung (ohne Neupositionierung des Patienten),
190 cm laterale Abdeckung (ideal bei radialem Zugang). Die Optig-Bildkette ermdglicht exzellente

Zweiebenen-Boden/Decken-System
184 ym

20 x 20 und 30 x 40 cm

asi

bodenmontiertes mehrachsiges System
154 yum

21 x 21 oder 30 x 40 cm

asi

Kombo-System mit Clear Max und Bedienkonzept Pure fur Radiolo-
gie, Neuroradiologie und Kardiologie (30 x 40 und 20 x 20 cm)
bzw. System fur die interventionelle Radiologie und Neuroradiologie
(2 x 30 x 40 cm) oder Kardiologie (2 x 20 x 20 cm) mit Bedienkon-
zept Pure.

Visualisierung kleiner GefaBe und Gerate fiir selektive Verfahren. Die Kl-basierte Rauschunterdrii- )
ckung (Optig Al) funktioniert in Echtzeit in verschiedenen 2D-Bildgebungsmodi und Kérperregionen.

Siemens Healthineers: Artis genio floor

Bauart
Auflésung
DetektorgroBe
Detektor

bodenmontiertes mehrachsiges System
154 pm

21 x 21 oder-30 x40 cm

a-Si

Siemens Healthineers: Artis icono.vision ceiling

Bauart
Auflésung
DetektorgroBe
Detektor

deckenmontiertes, mehrachsiges System
154 pum

21 x 21 oder 30 x 40 cm

asi

Siemens Healthineers: Artis Q ceiling

Bauart
Auflésung
DetektorgroBe
Detektor

deckenmontiertes Einebenen-System
184 ym

20 x 20 oder 30 x 40 cm

asSi

Siemens Healthineers: Artis pheno.vision

Bauart
Auflésung
DetektorgroBe
Detektor

bodenmontiertes Einebenen-System
160 pm

29,7 x 39,9 (30 x 40) cm

asi/Cs)

Siemens Healthineers: Artis zee multipurpose

Bauart
Auflosung
DetektorgroBe
Detektor

bodenmontiertes Einebenen-System
154 pm

38,2 x 29,3 (30 x 40) cm

asi
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Das System, installierbar in Raumen ab 25 m2, bietet volle Flexibilitat
zum glnstigeren Preis als deckengehangte Systeme: 210 cm longitudi-
nale Abdeckung (ohne Neupositionierung des Patienten), 190 cm late-
rale Abdeckung (ideal bei radialem Zugang). Die Optig-Bildkette ermog-
licht exzellente Visualisierung kleiner GefaBe und Gerate fur selektive
Verfahren. Die Kl-basierte Rauschunterdriickung (Optig Al) funktioniert
in Echtzeit in verschiedenen 2D-Bildgebungsmodi und Korperregionen.

Das bildgefiihrte Interventionssystem kombiniert mechanische Flexi-
bilitat, prazise Positionierung und intelligenten Workflow. Exzellente
Visualisierung kleiner GefaBe und Gerate fur selektive Verfahren,
Kl-basierte Echtzeit-Rauschunterdriickung (Optig Al) in verschiedenen
2D-Bildgebungsmodi und Kérperregionen, exakte 3D-Bildgebung
mit 200-Grad-Seitendrehung und erweiterbarer Querverschiebung,
prazise Systembewegungen und 3D-Erfassung (in 2,5 s) fir weiniger
Bewegungsartefakte.

System mit Clear Max und Bedienkonzept Pure fur die interventio-
nelle Radiologie (30 x 40 cm) oder die interventionelle Kardiologie
(20 x 20 cm): Hochleistungs-Rontgenstrahler mit 2- oder 3-Foken-
Flachemitter, HDR-Detektor mit hohem dynamischem Bereich,
Care-Dosisreduzierung und Clear-Bildverarbeitung, maximale
Positionierungsflexibilitat, syngo DynaCT Cardiac geeignet.

Artis pheno.vision wurde speziell fir die Behandlung aller Patienten
entwickelt und bietet individualisierte Planung vor und Unterstitzung
bei der Entscheidungsfindung wahrend der Behandlung mit dem
Vorteil sofortiger Qualitatskontrolle. Die Optig-Bildkette ermdglicht
exzellente Visualisierung kleiner GefaBe und Gerate fur selektive Ver-
fahren. Die Kl-basierte Rauschunterdriickung (Optiq Al) funktioniert in
Echtzeit in verschiedenen 2D-Bildgebungsmodi und K&rperregionen.

System mit Clear Max und Bedienkonzept Pure fur die diagnostische
und interventionelle Radiologie, Kardiologie und Gastroenterologie:
Rontgenstrahler Megalix Cat Plus mit Flachemitter, Care-Dosisredu-
zierung und Clear-Bildverarbeitung, 16 bit-HDR-Technologie vom
Detektor bis zur Bildausgabe.
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CS Diagnostics Pharma: CT-Injektor Zenith C-22

Medienvorrat Spritzen,

NaCl: 200 ml, KM: 200 ml

0,1-10,0 ml/s in Schritten von 0,1 ml/s
0-200 ml in Schritten von 1 ml

max. Injektionsdruck variabel von 50 bis max. 350 psi einstellbar
Verzdgerungszeit 0-3.600 s in 1-s-Schritten

Phasen 1-8 pro Injektion

Speicherkapazitat 100 Protokolle

Forderrate
wahlbares Teilvolumen

CS Diagnostics Pharma: MRT-Injektor Zenith C-60

Spritzen,
NaCl: 65 ml, KM: 65 ml
0,1-10 ml/s in Schritten von 0,1 ml/s

Medienvorrat

Forderrate

Der Dual-Kolbeninjektor Zenith C-22 erfullt alle Anfor-
derungen fur kontrastverstarkte CT-Scans. Prazises Injek-
tionstiming sorgt flr optimale Kontrastierung und hohe
Bildqualitat. Individuelle Profile mit bis zu acht Phasen
ermoglichen gezielte Diagnostik. Das KVO-Programm ver-
hindert Blutgerinnung. Die intuitive Bedienung und das
hygienische Design erleichtern den Arbeitsablauf.

Der Dual-Kolbeninjektor Zenith C-60 ist fur MRT-
Anwendungen bis drei Tesla geeignet und ermdglicht
durch prazises Injektionstiming eine hohe Bildquali-

tat. Variable Kombinationen von Kontrastmittel und
Kochsalzlésung sowie individuelle Profile mit bis zu acht
Phasen unterstiitzen die Diagnostik. KVO verhindert
Gerinnung, wahrend die intuitive Bedienung den Arbeits-
alltag erleichtert.

wahlbares Teilvolumen 0-65 ml in Schritten von 1 ml
max. Injektionsdruck 350 psi (werkseitig)
Verzégerungszeit 0-3.600 s in 1-s-Schritten
Phasen 1-8 pro Injektion

Speicherkapazitat 100 Protokolle

CS Diagnostics Pharma: MulticCSafe und DoubleCSafe

Das Transferschlauch-System MultiCSafe und der Patientenschlauch DoubleCSafe bieten Vorteile in Hygiene, Sicherheit und Handhabung. Alle
Komponenten sind im geschlossenen System optimal aufeinander abgestimmt. Es verfligt Uber einen adaptiven Spike, integrierten Flissigkeits-
stopp und Ruckschlagventile. Flexibel einsetzbar fir CT und MRT, ist es 24 Stunden fur die Mehrfachanwendung zertifiziert.

Injecto Med: Nemoto Dual Shot alpha 7

200-ml-Spritzenadapter, erweiterbar Uber 24h-Fillsysteme
auf alle gangigen Kontrastmittelgebinde
Forderrate 0,1-10 ml/s in Schritten von 0,1 ml/s
max. Injektionsvolumen 200 ml
wahlbares Teilvolumen 5-200 ml
Injektionsdruck Nemoto-Einwegspritze: 1-300 psi (20,6 bar)
vorgefullte Einwegspritze: 1-250 psi
Injektionsprogramme 5 User, 4 Kdrperregionen a 20 Programme
Phasen bis zu 4 Phasen

Abmessungen/Gewicht Leistungskopf: 60 x 23,1 x 15,8 cm; 8,4 kg
Bedienkonsole: 30,2 x 18 x 28,2 cm; 6,5 kg
Fernstativ: @ 60 x 114,9 cm, 11 Kg

Medienvorrat

A
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Der Nemoto Dual Shot alpha 7 setzt einen Standard in der maschinellen Applikation von Kontrastmitteln und
Kochsalzlésungen. Mit fortschrittlichen Funktionen wie der programmierbaren Auto-Fullung, dem Nadelposi-
tionierungstest und der Niederdruckerkennung bietet der Spritzenkopf exzellente Prézision und Sicherheit. Ein
besonderes Merkmal des Systems ist die Kompatibilitat mit vorgefillten Spritzen, was die Anwendung noch
einfacher und effizienter macht. Die automatische Patientenschlauchentltftung sorgt fur einen reibungslosen
Ablauf wahrend der Untersuchung. Leistungsfahigkeit, Zuverlassigkeit und Flexibilitdt machen ihn zum Spitzen-
reiter im CT-Portfolio von Nemoto.

Injektoren
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Injecto Med: Nemoto Smart Shot Alpha

Medienvorrat 200-ml-Spritzenadapter, erweiterbar Gber 24h-Fillsysteme
auf alle gangigen Kontrastmittelgebinde

Forderrate 0,1-10 ml/s in Schritten von 0,1 ml/s

max. Injektionsvolumen 100/200 ml

wahlbares Teilvolumen 5-200 ml

Injektionsdruck 1-300 psi (20,6 bar)

Injektionsprogramme 8 Protokollspeicherplatze: 4 Regionen a 2 Programme

Phasen bis zu 4 Phasen

Abmessungen/Gewicht Leistungskopf: 16,3 x 60x12,9 cm; 4,4 kg

Bedienkonsole: 22,7 x 16,3 x 25,9 cm; 4,4 kg
Fernstativ: @ 60 x 125,8 cm, 12 kg

Der Nemoto Smart Shot Alpha ist ein leicht zu bedienender Einkolbeninjektor fiir den Einsatz am
CT oder fur die Kontrastmittel-Mammaografie. Er besteht aus Spritzenkopf, Fahrstativ und Bedien-
konsole mit 7-Zoll-Touchscreen und kann platzsparend auch in kleinen Rdumen installiert werden.
Der Injektor ist auch eine ideale Erganzung zur kontrastmittelverstarkten Mammografie, da er mit
allen Systemen namhafter Medizintechnikhersteller kompatibel und koppelbar ist. Optional ist eine
Deckenhalterung erhaltlich.

Injecto Med: Nemoto Sonic Shot 7

Medienvorrat 50-ml-Leerspritzen, erweiterbar Uber 24h-Fullsysteme auf alle gangigen
Kontrastmittelgebinde, Adapter fur vorgefullte Kontrastmittelspritzen
verschiedener Hersteller

Forderrate 0,1-10 ml/s in Schritten von 0,1 ml/s

max. Injektionsvolumen 50 ml

wahlbares Teilvolumen 5 ml (max. Kapazitat)

Injektionsdruck Nemoto-Einwegspritze: 10-150 psi (10,5 bar)
vorgefullte Einwegspritze: 10-200 psi

Injektionsprogramme 5 User, 4 Regionen a 20 Programme

Phasen bis 4 Phasen

Abmessungen/Gewicht Injektorkopf: 18,6 x 52 x 12,2 cm; 7,5 kg

Konsole: 30,2 x 18 x 28,2 cm, 6 kg
Netzteil: 17,4 x 41,2 x 27,6 cm; 6,4 kg
Remote-Stativ: @ 60 x 125,8 cm; 10,2 kg

Der Nemoto Sonic Shot 7 reprasentiert einen Meilenstein in der Anwendung von Injektoren in der Magnet-
resonanztomografie. Sein einzigartiger Spritzenkopf ist mit einem Ultraschallmotor ausgestattet, der keine

magnetischen Interferenzen verursacht und problemlos nahe der Gantry platziert werden kann. Zu den herausragenden Merkmalen zahlt eine
programmierbare Auto-Full-Funktion sowie ein vielseitiger Spritzenadapter, der mit allen gangigen MRT-Fertigspritzen kompatibel ist. Das Gerat
bietet die Mdglichkeit, anhand von Patientenparametern maBgeschneiderte Injektionsprogramme zu erstellen. Besonders hervorzuheben ist die
KVO-Softwarefunktion (Keep Vein Open), die dazu beitragt, den GefaBzugang wahrend ldngerer bildgebender Verfahren aufrechtzuerhalten.

Injecto Med: Nemoto Press Duo Elite

Medienvorrat 150-ml-Leerspritzen, erweiterbar Gber 24h Fllsysteme
auf alle gangigen Kontrastmittelgebinde

Forderrate Standard: 0,1-30 ml/s
Angio A: 0,1-30 ml/s, Angio B: 0,1-10 ml/s
CT: 0,2-10 ml/s

max. Injektionsvolumen 150 ml

wahlbares Teilvolumen 5-150 ml

Injektionsdruck Standard: 50-1200 psi, CT: 50-300 psi

Injektionsprogramme 240 Protokolle

Phasen bis 6 Phasen

Abmessungen/Gewicht Hauptsystem: 19,7 x 31,9 x 35,3 cm, 16 kg

Der Nemoto Press Duo Elite, der weltweit erste Doppelkopfinjektor fir die Angiografie, bietet zwei gleich-
wertige Injektionssysteme fur Kontrastmittel und Kochsalzlésung und verflgt tber eine kompakte, einfach zu
bedienende Benutzeroberflache. Er ist mit allen Systemen namhafter Medizintechnikhersteller kompatibel und
koppelbar. Optional erhaltlich ist eine Tischschienenmontage.

Radiologie ,,,c

v

V4, _':r-)/,§



Injektoren 91

Medrad (Bayer): CT-Injektionssystem Centargo

Flussigkeitsabgabe kolbenbasiert
Medienvorrat KM: 50-500 ml, NaCl: 50-1.000 ml
Volumen 1-200 ml fur Kontrast- und Spilphasen;
1-400 ml fur DualFlow-Phasen (in 1-ml-Schritten)
Flussraten 0,1-10 ml/s in Schritten von 0,1 ml/s

programmierbares Drucklimit 50-300 psi in 1-psi-Schritten (kann auch in kPA
und kg/cm? angezeigt werden)

max. Pausenzeit 20 min.

Injektionsmoglichkeiten max. 6 Phasen pro Injektion, max. 10 Injektionen
je Untersuchung

Centargo ist die neueste Entwicklung aus dem Hause Bayer. Das innovative Gerat minimiert durch die Auto-
matisierung manueller Vorgange — zum Beispiel vorkonfektionierte Tagessets fiir 24 Stunden sowie einfach,
schnell und hygienisch einwandfrei wechselbarer Patientenschlauch — vor allem die Arbeitszeit am Injektor und
gibt dem Anwender so mehr Zeit fiir den einzelnen Patienten. Fur Patientensicherheit sorgen drei Einlass-
luftdetektoren und ein Auslassluftdetektor sowie zwei Riickschlagventile im Patientenschlauch. Durch seine
akkubetriebene und WLAN-fahige Konfiguration ist der Injektor kabellos mobil und erleichtert so die Arbeits-
ablaufe im Scannerraum. Neu sind auch eine Flaschenhalterung fur zwei Kontrastmittelbehalter des gleichen

Kontrastmittels sowie einen Behélter fur isotonische Kochsalzlésung. Eine duale Bildschirmkonfiguration im Untersuchungs- und Kontrollraum
ermoglicht die Programmierung an zwei unterschiedlichen Orten. Die automatische Dokumentation erfolgt mittels integriertem Barcodescanner
zur Erfassung der Kontrastmitteldaten. So ist ein Zugriff auf die Injektions- und Kontrastmitteldaten im PACS mdglich. Personalisierte Protokolle
zur Berechnung individueller Injektionsprotokolle und eine erweiterte Scannerkonnektivitat unterstiitzen den automatisierten Prozess.

Medrad (Bayer): CT-Injektionssystem Stellant

Forderrate 0,1-10 ml/s in 0, 1-ml/s-Schritten
Volumen 1-200 ml in 1-ml-Schritten
programmierbares Drucklimit 325 psi (200-ml-Spritze)
Scanverzdgerung 0-300 s in 1-s-Schritten

Pause 1-900 s in 1-s-Schritten

Phasen max. 6

Protokolle max. 32

Stellant D ist ein Doppelkopfinjektor der neuesten Generation fur den Einsatz in der Computertomografie.
Ausgestattet mit einem Ubersichtlichen Touchscreen, einer Echtzeitanzeige des Injektionsdrucks und der
mehrphasigen Protokollierungsmaglichkeit ist er sehr gut fur alle CT-Untersuchungen gerUstet. Bewahrte
Optionen wie das Spritzendesign mit Schnapp-/Drehverschluss, das automatische Fullen und Entluften der
Spritzen, das automatische Vor- und Zuriickziehen der Spritzenkolben, die Dual-Flow-Option und die integ-
rierte Kochsalz-Testinjektion helfen, den Ablauf in der CT-Abteilung zu verbessern. Stellant D ist als Rollen-
stativ und als deckenmontierte Variante erhaltlich. Die Anbindung an die Scanner aller namhaften Hersteller
ist moglich.

Medrad (Bayer): MRT-Injektionssystem MRXperion

Forderrate 0,01-10 ml/s in 0,01-ml/s-Schritten (0,01-3,1 ml/s)
bzw. 0,1-ml/s-Schritten (3,1-10 ml/s)
Volumen Spritze A: 0,5 ml bis max. Volumen

in Schritten von 0,1-31 ml

Spritze B: 1 ml bis max. Volumen in 1-ml-Schritten
programmierbares Drucklimit 100/690, 150/1.035, 200/1.380, 250/1.725, 300/2.070

und 325/2.240 (Standard) psi/kPa

Scanverzdgerung 1-300 s in Stufenvon 1s

Pause 1-1.200 s in Stufen von 1's

Phasen 6 Phasen je Protokoll

Protokolle 60 Protokolle mit jeweils bis zu 6 Phasen

Der MRXperion wurde konzipiert, um eine effiziente und umfassende Versorgung in der Magnetresonanz-
tomografie zu unterstitzen. Neben intelligenten Optionen wie Spritzen fur den Multi-Patienteneinsatz und
mit patentiertem ,Snap-&-Go’-Design, der Funktion zum Offenhalten der Vene (KVO) oder den integrierten
Rechnern fir eGFR und gewichtsadaptierte Dosierung, bietet er zahlreiche automatisierte Funktionen zur
Optimierung der Ablaufe und zur Reduktion manueller Schritte. Mittels der optionalen automatischen
Dokumentation lassen sich zudem die Vollstandigkeit und die Qualitat der erfassten Kontrastmitteldaten
verbessern. Patienten-individualisierte Kontrastmittelinjektionen kénnen mithilfe der aus der Modalitaten-
Arbeitsliste eingelesenen Patientendaten einfach geplant werden.
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Medrad (Bayer): Angiografie-Injektionssystem Mark 7 Arterion

Forderrate fest: 0,1-45 ml/s in 0,1-ml/s-Schritten,
0,1-59,9 ml/min in 0,1-ml/min-Schritten
variabel: 1-10 ml/s in 0, 1-ml/s-Schritten

Volumen 150-ml-Spritze

wahlbares Teilvolumen 1-150 ml in 1-ml-Schritten
Injektionsdruck 100-1.200 psi in 1-psi-Schritten
Phasen 4

Protokolle 40

Der neueste Injektor fur die Angiografie aus der Mark-Serie ist im Vergleich zum Mark V ProVis
leichter. In Kombination mit dem ergonomisch geformten Griff am Injektorkopf ist er mandvrierfahi-
ger und einfacher in der Handhabung. Er verfuigt Uber eine intuitiv bedienbare Benutzerschnittstelle,
die eine einfache Steuerung der Injektion erlaubt. Das einzigartige Frontbeladungssystem erleichtert
den Aufbau und ermoglicht einen sauberen Abbau. Die Spritze des Mark 7 Arterion bietet freie
Sicht auf das Kontrastmittel. Mit seinem verkleinerten FuB, dem leichteren Kopf und dem flexiblen
Gelenkarm lasst sich der Injektor problemlos manévrieren und erweitert den sterilen Bereich. Der
Medrad VFlow- und Handcontroller verbindet die Flexibilitat der Handinjektion mit der Genauigkeit
eines Injektors, um eine konstante Kontrastmittelinjektion zu erméglichen.

Medrad (Bayer): Fluidmanagement-Injektionssystem Avanta

Forderrate Kontrastmittel: 1-150 ml/s in 1-ml/s-Schritten (konstanter Fluss)
bzw. 1-10 ml/s in 0,1-ml/s-Schritten (variabler Fluss)
Kochsalzlésung: 1,0 ml/s (konstante Flussrate)

Volumen 1-150 mlin 1-ml-Schritten
programmierbares Drucklimit ~ 300-1.200 psi in 1-psi-Schritten
Scanverzdgerung 0,1-99,9 s

Protokolle max. 40

Das moderne Fluidmanagement-System Avanta kann fur unterschiedliche bildgebende Verfahren in der
Kardiologie eingesetzt werden: Koronarbildgebung, Ventrikulogramme, Aortogramme und mehr. Das
alleinstehende System bietet zwei Optionen: Fur die Darstellung kleiner KoronargefaBe injiziert Avanta mit
niedrigem Druck und niedrigem Fluss, fur groBere und periphere GefaBe sowie bei Kochsalz-Bolus-Spu-
lung mit htherem Druck und hoherer Flussrate. Anwenderfreundlichkeit: Bildschirm-Tutorial fir einfache
Installation, Stativ- oder Tischmontage mit separater Halterung fur Bildschirm und Injektionseinheit, gut les-
barer Farbbildschirm mit Touchscreen. Sicherheit: prazise Steuerung der Koronarinjektion (insbesondere bei
kleinen Kathetern) und des Injektionsdrucks, anwenderdefinierte Drucklimits, Redundanz-Luftmanagement-
system mit Fullstandtberwachung und Luftdetektion, reduzierte Strahlenexposition. Prézision: einzigartige
Bolus-Scharfefunktion, exakte variable und konstante Flussigkeitsabgabe, prazise und schnell reagierende
Handsteuerung, automatischer Ubergang vom Injektions- zum hdmodynamischen Status.

Medrad (Bayer): PET-Infusionssystem Intego

Das motorbetriebene PET-Infusionssystem Intego bietet eine intelligente, sichere und einfache FDG- oder NaF-
Verabreichung. Es wird Uber einen einfachen Touchscreen bedient und erméglicht auf Abruf die Infusion von
Dosen aus einer Multidosisampulle. Dadurch werden eine gréBere Flexibilitat, ein verbesserter Arbeitsablauf,
zusatzlicher Schutz sowie eine genauere und wiederholbare patientenspezifische Dosierung erreicht.

Medrad (Bayer): Konnektivitatsplattform Cortenic

Cortenic, die smarte, datenbasierte Plattform zur Auswertung und Optimierung des Injektionsprozesses, er-
fasst automatisiert Nutzungsdaten der Medrad-Injektorsysteme und stellt sie Gber ein individuelles Dashboard
strukturiert bereit — von KM-Verbrauch tber
Verbrauchsmaterialien bis hin zu Injektionspro-
tokollen. Transparente Auswertungen helfen,
gezielt Abfélle zu reduzieren, Einsparpotenziale
zu identifizieren und datenbasiert wirtschaft-
1 liche Entscheidungen zu treffen. Automatisierte
Data InSIghtS Datenerfassung und -Gbertragung verringern manuelle Dokumentation und ent-
lasten sowohl medizinisches als auch administratives Personal im Alltag. Cortenic
schafft einheitliche Datenstrukturen und Vergleichbarkeit Gber mehrere Standorte
.y hinweg — fur eine konsistente Standardisierung von Qualitat und Effizienz. Das
co rte n |c smarte Injektorsystem, die zugehérigen Auswertungen und Workflows lassen sich
Connectivity Platform flexibel an standortspezifische Anforderungen anpassen. Cortenic bietet Skalier-
barkeit und Konformitat — von der radiologischen Praxis bis zum Krankenhaus der
Maximalversorgung.
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Medtron: Accutron CT-D Vision

Medienvorrat ELS-Leerspritzen (Easy Loading Syringe), KM: 200 ml, NaCl: 200 ml
Forderrate 0,1-10 ml/s, wahlbar in Schritten von 0,1 ml/s

max. Injektionsvolumen KM: 200 ml, NaCl: 200 ml

wahlbares Teilvolumen 1-200 ml, wahlbar in 1-ml-Schritten

Injektionsdruck max. 21 bar, programmierbar von 5-21 bar in 1-bar-Schritten
Injektionsprogramme 80 vom Anwender editierbare Programme speicherbar

Phasen 1-6

Schnittstellen CANopen Class 1 und 4

Abmessungen (B x T x H) Injektor: 54 x 61 x 122 cm, Fernbedienung: 21 x 18 x 30 cm
Gewicht Injektor: 22 kg, Fernbedienung: 2,56 kg

Der Accutron CT-D Vision ist ein Doppelkolben-Kontrastmittelinjektor, wie er fur fortgeschrittene klinische
CT-Bildgebungsverfahren wie kardiale CTA, CT-Angiografie, Bildgebung des Beckens und der unteren
Extremitaten sowie fir CT-Routineuntersuchungen benétigt wird. Der Injektor ist auch fir das neue Diag-
noseverfahren, die kontrastmittelgestiitzte Mammografie, geeignet. Accutron CT-D Vision ist die neueste
Entwicklung des Accutron CT-D. Die modernisierte Benutzeroberflache mit groBerem Touchscreen verbes-
sert die Bedienbarkeit und vereinfacht die Programmierung der Injektionsparameter. Die neue IDS-Soft-
ware-Option (Injection Data Sharing) ermdglicht eine vollstandige Nachverfolgung und Dokumentation
der Injektionsdaten durch eine direkte RIS/PACS-Verbindung.

Medtron: Accutron MR3

Medienvorrat Spritzen
Forderrate KM/NaCl: 0,1-10ml/s, wahlbar in Schritten von 0,1 ml/s;

Infusionspumpe: 0,001-30 ml/min, wahlbar in Schritten von 0,001 ml/min
max. Injektionsvolumen KM: 64 ml, NaCl: 200 ml, Infusionspumpe: 50 ml
wahlbares Teilvolumen KM: 0,1-64 ml, NaCl: 200 ml, wahlbar in 0,1-ml-Schritten
Injektionsdruck 21 bar, programmierbar von 5-21 bar in 1-bar-Schritten
Injektionsprogramme 80 vom Anwender editierbare Programme speicherbar
Phasen 1-6
Abmessungen (B x T x H) Injektor: 54,5 x 80 x 147 c¢m, Fernbedienung: 30 x 18 x 21 cm
Gewicht Injektor: 41 kg, Fernbedienung: 2,56 kg

Der Accutron MR3 ist ein Kontrastmittelinjektor, der neben den beiden Kolben fir Kontrastmittel und Koch-
salzlésung Uber einen dritten Kolben speziell fur die Infusion von Flissigkeiten wéhrend der Bildgebung ver-
fugt. Die Doppelkolben des Accutron MR3 wurden fur die prazise Injektion von Kontrastmitteln und Kochsalz-
|6sung in der klinischen MR-Bildgebung einschlieBlich Padiatrie, Angiografie, Neuro- und Mammografie sowie
fur andere MR-Routineuntersuchungen entwickelt. Die dedizierte Infusionspumpe hingegen ist fur die langsa-
me Abgabe zusétzlicher Medikamente vorgesehen, die bei spezifischen Untersuchungen erforderlich sind, zum
Beispiel herzstimulierende Medikamente fir kardiale Stresstests oder Arzneimittel zur Schmerzkontrolle und
leichten Sedierung, um den Patienten beim Scan zu unterstitzen.

Medtron: Accutron MR

Medienvorrat Spritzen

Forderrate 0,1-10 ml/s, wahlbar in Schritten von 0,1 ml/s

max. Injektionsvolumen wahlweise 64 ml/200 ml (KM und NaCl)

wahlbares Teilvolumen 0,1-200 ml, wahlbar in 0,1-ml-Schritten

max. Injektionsdruck 21 bar, programmierbar von 5-21 bar in 1-bar-Schritten
Injektionsprogramme 80 vom Anwender editierbare Programme speicherbar
Phasen 1-6

Abmessungen (B x T x H) Injektor: 47 x 62 x 145 cm, Fernbedienung: 21 x 18 x 30 cm
Gewicht Injektor: 37 kg, Fernbedienung: 2,56 kg

Der Accutron MR ist ein Doppelkolben-Kontrastmittelinjektor, der fur die prazise Injektion von Kontrastmit-
teln und Kochsalzlésung in der klinischen MR-Bildgebung einschlieBlich Padiatrie, Angiografie, Neuro- und
Mammografie sowie fur andere MR-Routineuntersuchungen entwickelt wurde. Der kabellose Betrieb des
Accutron MR macht es maglich, dass sich zwei Scanner denselben Injektor teilen, indem fir jeden eine
separate Touchscreen-Fernbedienung verwendet wird.
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Medtron: Accutron HP-D

Medienvorrat
Forderrate

max. Injektionsvolumen
wahlbares Teilvolumen
Injektionsdruck
Injektionsprogramme
Phasen

Schnittstellen
Abmessungen (B x T x H)
Gewicht

Spritzen

Angio: 0,1-30 ml/s, CT: 0,1-10 ml/s

2 x200 ml

1-200 ml, wahlbar in 1-ml-Schritten

max. 83 bar, programmierbar von 5-83 bar in 1-bar-Schritten
60 vom Anwender editierbare Programme speicherbar

1-3

Angio-Interface

Injektor: 59 x 50 x 152 cm, Fernbedienung: 30 x 18 x 21 cm
Injektor: 62 kg, TS-Fernbedienung: 2,56 kg

Der Accutron HP-D ist ein Doppelkolben-Kontrastmittelinjektor, der fir die prazise Injektion von Kontrastmit-
teln und Kochsalzlésung bei Angiografieverfahren mit hohem Injektionsdruck entwickelt wurde. Er eignet sich
besonders fir die 3D-Angiografie und das Cone-Beam-CT-Verfahren, unter anderem aufgrund seiner Fahig-
keit, mehrphasige Injektionsprotokolle durchzufiihren und der Méglichkeit, die Kontrastmittelkonzentration
bei gleichzeitiger Injektion von Kochsalzlésung anzupassen. Der Accutron HP-D ist auch als Einkolbeninjektor
verwendbar, sodass er sowohl an diagnostische als auch interventionelle Verfahren angepasst werden kann.
Zusatzlich zur Arbeit im Angio-Modus bietet der Injektor einen CT-Modus fur den intravendsen Einsatz bei
Hybrid-CT-Verfahren in der Angiografie-Suite.

Medtron: Accutron HP

Medienvorrat Spritzen
Forderrate Angio: 0,1-30 ml/s, CT: 0,1-10 ml/s
max. Injektionsvolumen 200 ml

1-200 ml, wahlbar in 0,1-ml-Schritten
Angio: 83 bar, CT: 21 bar
60 vom Anwender editierbare Programme speicherbar

wahlbares Teilvolumen
Injektionsdruck
Injektionsprogramme

Phasen 1-3
Abmessungen (B x T x H) Injektor: 45 x 65 x 136 cm, Fernbedienung: 21 x 18 x 30 cm
Gewicht Injektor: 41 kg, Fernbedienung: 2,56 kg

Der Accutron HP ist ein Einzelkolben-Kontrastmittelinjektor, der fur die prazise Injektion von Kontrastmitteln bei
Angiografieverfahren mit hohem Injektionsdruck entwickelt wurde. Er ist ein Allrounder, denn neben der Arbeit
im Angio-Modus bietet der Accutron HP einen CT-Modus fur Hybrid-CT-Verfahren in der Angiografie-Suite. Der
Injektor passt sich den unterschiedlichen Anforderungen auf intelligente Weise an. In einer chirurgischen Um-
gebung ist seine kabellose Mobilitat im Zusammenspiel mit einem mobilen C-Bogen von Vorteil. Fiir spezielle
stationdre Angiografieanlagen gibt es auch eine Tischversion, die eine stabile Integration mit dem Angiografie-
system ermoglicht.

Medtron: Day Safe System

Das Day Safe System ist das Verbrauchsmaterial fur die Mehrfachverwendung bis zu
24 Stunden. Die Day-Safe-Spritzen bilden zusammen mit dem Day-Safe-Fullschlauch D ]
eine geschlossene Full- und Injektionseinheit, die nur einmal pro Tag gewechselt
werden muss. Vervollstandigt durch den SUre-Patientenschlauch, der pro Patienten
gewechselt wird und mit zwei Rickschlagventilen ausgestattet ist, sorgt das Day
Safe System fur Sicherheit und Kontrolle bis zu 24 Stunden am Tag. Zusammen mit
den Doppelkolben-Kontrastmittelinjektoren Accutron CT-D Vision, Accutron MR und
Accutron MR3 kann das System in der Computer- und Magnetresonanztomografie
zum Einsatz kommen und die Patientensicherheit sowie den Bedienkomfort erheblich
verbessern.

[}

Transatlantic: Transaflow Multi-APS safety und PWL/PWLS 24h

24 Stunden Anwendungsdauer mit Qualitdt ,Made in Germany’: Die Sicherheitsfullsysteme
Transaflow Multi-APS safety eignen sich in Verbindung mit den Patientenwechselleitungen mit

integrierter Keimsperre Transaflow PWL oder PWLS fur alle gangigen CT- und MRT-Kolbenin- P

jektoren. Sie bieten alle Vorteile eines geschlossenen Systems: Sie sind dicht, tropfen nicht nach
und verkleben nicht. Mehrere hochwertige Rickschlagventile und ein selbstverschlieBendes,
desinfizierbares Sicherheitsventil bieten bestmdgliche hygienische Sicherheit fir Patienten und
Anwender. Multi-APS-safety-Systeme und PWL/PWLS werden in Halberstadt produziert und sind
in vielen Varianten (Mini Spike, Einstichdorn mit Tropfkammer, fir Scanbag, gefullte Kolben etc.)
erhaltlich. Sie sind bis zu 24 Stunden Anwendungsdauer zugelassen und DGKH-zertifiziert.
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Transatlantic: Transaflow Multi-APS safety und PWL/PWLS 12h

Qualitat ,Made in Germany': Die Sicherheitsfullsysteme Transaflow Multi-APS sa-

fety eignen sich in Verbindung mit den Patientenwechselleitungen mit integrierter ’
Keimsperre Transaflow PWL oder PWLS fur alle géngigen CT- und MRT-Kolbenin-

jektoren. Sie bieten alle Vorteile eines geschlossenen Systems: Sie sind dicht, trop-

fen nicht nach und verkleben nicht. Mehrere hochwertige Ruickschlagventile und =
ein selbstverschlieBendes, desinfizierbares Sicherheitsventil bieten bestmogliche =
hygienische Sicherheit fur Patienten und Anwender. Multi-APS-Safety-Systeme und

PWL/PWLS werden in Halberstadt produziert und sind in vielen Varianten (Mini Spi-

ke, Einstichdorn mit Tropfkammer, fir Scanbag, gefillte Kolben etc.) erhaltlich. Sie

sind bis zu zwolf Stunden Anwendungsdauer zugelassen und DGKH-zertifiziert.

Transatlantic: herstellerunabhangige Multi-Patienten-
Uberleitsysteme (12h/24h)

Vorhandene Kolbeninjektoren fur den 12- oder 24-Stunden-Multi-Patientenein-

satz sicher machen — unabhangig vom Injektor-Hersteller: Transatlantic produziert ™t
Qualitat ,Made in Germany’ und vertreibt seit Uber zehn Jahren Multi-Patienten- ¢ e
Uberleitsysteme fur die Kontrastmittelapplikation. Die Systeme eignen sich fur die
Computer- und Magnetresonanztomografie und sind an allen gangigen Kolbenin-
jektoren einsetzbar. So werden die Bestellprozesse einfacher und die Lagerhaltung
Ubersichtlicher und preiswerter. Der Anwender arbeitet mit einem Produkt und die i
Routine ist standardisiert. Schluss mit klebrigem Boden oder verklebtem System:

Der Tropfstopp in den Multi-APS-Uberleitsystemen bietet auch diesen besonderen

Vorteil.
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ulrich medical: CT-Injektor ulrichInject CT motion Spicy (XD 8000)

Medienvorrat alle handelstiblichen Medienbehalter,
KM: max. 2 x 1.000 ml, NaCl: max. 1 x 2.000 ml
(Bodenversion), max. 1 x 1.000 ml (Deckenversion),
Heizung fur Kontrastmittel
(> 28 °C bis 37 °C)

Forderrate 0,1-10,0 ml/s, schrittweise 0,1 ml/s

max. Injektionsvolumen 400 ml/Patient

wahlbares Teilvolumen schrittweise 1,0 ml

max. Injektionsdruck 2-17 bar (29-247 psi), max. Systemdruck: 22,4 bar (325 psi)
Injektionsprogramme 99 speicherbare Injektionsprogramme

Phasen je bis zu 40 Boli

Abmessungen 64,5 x 64,5 x 146,4 cm (B x T x H)

Gewicht Bodenversion: 79 kg, Deckenversion: 30 kg (zzgl. Tragarm)

Der CT motion Spicy verfugt Uber verbesserte Soft- und Hardwarefeatures: erhdhte Druck- und
Flowperformance fur Untersuchungen mit hohen Flussraten und hohen Kontrastmittelviskositaten,
automatische Anpassung der Kontrastmitteldichte mit der Funktion ,CDadapt’, leicht erkennbare
Restmengenanzeige durch Ampelsystem und millilitergenaue Volumenanzeige, automatische Er-
kennung von Daten aus dem Medienlabel mittels Barcodereader und anschlieBende Ubermittlung
ans PACS. Zudem bietet der CT motion Spicy weitere Vorteile: nur einmal taglich aufristen durch
24h-Verwendung des Pumpenschlauchs, optimiertes Kontrastmittel-Management durch zwei
Kontrastmittelsteckplatze, automatische patientenseitige Luftiiberwachung, geschlossenes System
durch direktes Injizieren aus Original-Medienbehaltern.

ulrich medical: MRT-Injektor ulricheasylnject Max 3 (XD 10160)

Medienvorrat alle handelstiblichen Medienbehalter,
KM: max. 2 x 200 ml (MRT), max. 2 x 250 ml (kontrastverstarkte Mammografie),
NaCl: max. 1 x 1.000 ml bzw. 1 x 2.000 ml mit Beutel

Férderrate 0,1-10,0 ml/s (MRT), 0,1-4,0 ml/s (kontrastmittelverstarkte Mammografie),
jeweils in Schritten zu 0,1 ml/s einstellbar

max. Injektionsvolumen 400 ml/Patient

Bolusvolumen 1-10 ml, schrittweise 0,1 ml

> 10-100 ml, schrittweise 0,5 ml
> 100-400 ml, schrittweise 1 ml

max. Injektionsdruck 2-14 bar in Schritten von 0,1 bar (29-203 psi in Schritten von 1 psi)
Injektionsprogramme bis zu 200 Injektionsprogramme

Phasen je bis zu 40 Boli

Abmessungen/Gewicht 53x53x137,2cm (BxTx H), 40 kg

Nur einmal taglich aufriisten durch 24-Stunden-Verwendung der Easy-Click-Kassette, optimiertes Kontrastmittelmanagement durch
zwei Kontrastmittelsteckplatze, automatische patientenseitige Luftiberwachung, geschlossenes System: direktes Injizieren aus Original-
Medienbehaltern, erweiterter Einsatz: jetzt auch zur Kontrastmittelapplikation in der Mammografie zugelassen.

ulrich medical: MRT-Injektor ulricheasylnject Max 2M (XD 10130)

Medienvorrat alle handelstiblichen Medienbehalter,
KM: max. 1 x 200 ml (MRT), max. 1 x 250 ml (kontrastverstarkte Mammografie),
NaCl: max. 1 x 1.000 ml bzw. 1 x 2.000 ml mit Beutel

Forderrate 0,1-10,0 ml/s (MRT), 0,1-4,0 ml/s (kontrastmittelverstarkte Mammografie),
jeweils in Schritten zu 0,1 ml/s einstellbar

max. Injektionsvolumen 400 ml/Patient

Bolusvolumen 1-10 ml, schrittweise 0,1 ml

> 10-100 ml, schrittweise 0,5 ml
> 100-400 ml, schrittweise 1 ml

max. Injektionsdruck 2-14 bar in Schritten von 0,1 bar (29-203 psi in Schritten von 1 psi)
Injektionsprogramme bis zu 200 Injektionsprogramme

Phasen je bis zu 40 Boli

Abmessungen/Gewicht 53x53x137,2cm (BxTx H), 40 kg

Nur einmal taglich aufristen durch 24-Stunden-Verwendung der Easy-Click-Kassette, automatische patientenseitige Luftliberwachung,
geschlossenes System: direktes Injizieren aus Original-Medienbehaltern, erweiterter Einsatz: jetzt auch zur Kontrastmittelapplikation
in der Mammografie zugelassen.
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Main-Kinzig-Kliniken beschleunigen mit KI-gestitzter Frakturerkennung Ersteinschatzung in der Notaufnahme

Schneller zur Diagnose

Notaufnahmen stehen seit Jahren vor ste-
tig steigenden Patientenzahlen, wahrend
sowohl die verfligbaren Personalressour-
cen als auch die radiologischen Unter-
suchungs- und Befundungskapazitdten
begrenzt bleiben. Patienten mussen trotz
hoher Fallzahlen zeitnah diagnostiziert,
behandelt oder sicher entlassen werden.
Gleichzeitig nehmen Anzahl und Komple-
xitat radiologischer Untersuchungen zu,
was den klassischen Befundungswork-
flow erheblich belastet. Vor diesem Hin-
tergrund haben die Main-Kinzig-Kliniken
Gelnhausen und Schlichtern eine Soft-
ware zur Frakturerkennung eingefiihrt.

ie KI-Software ,RBfracture’ soll in der
Notaufnahme die Frakturerkennung
auf konventionellen Réntgenaufnahmen
unterstlitzen. Das auf tiefen neurona-

len Netzen basierende System analysiert
automatisiert Rontgenaufnahmen des
Achsenskeletts sowie der Extremitaten
und pruft sie auf das Vorliegen von Frak-
turen. Zusatzlich erkennt die Software
Luxationen von Gelenken und sekunda-
re Frakturzeichen wie beispielsweise das
,Fat-pad’-Zeichen am Ellenbogen.

Die technische Implementierung war da-
bei besonders unkompliziert: Uber die
bereits bestehende Software zur radiolo-
gischen Bildbetrachtung bestand bereits
eine Verbindung zur Firma, die einen
digitalen Marktplatz fir Kl-Anwendun-
gen anbietet. Die Software konnte daher
quasi auf Knopfdruck freigeschaltet wer-
den. Es waren keine weitere Beteiligung
der hausinternen IT oder Anderungen an
der bestehenden [T-Struktur des Hauses
erforderlich.

PD Dr. med. Markus Zimmermann, Chefarzt der Klinik
fiir Diagnostische und Interventionelle Radiologie:
,Die Kombination aus modernster Technik und fach-
arztlicher Expertise erhoht die Sicherheit fur unsere
Patienten deutlich.”

Automatische KI-Analyse

Fur die hausinterne Nutzung wurde
RBfracture ins vorhandene PACS integ-
riert, damit alle in der Notaufnahme an-
gefertigten Rontgenaufnahmen automa-
tisch der Kl-Analyse zugefthrt werden.
Ein zentrales Ziel des Projekts ist es, den
behandelnden Notfallmedizinern unmit-
telbar nach Ruckkehr der Patienten aus
der Réntgenabteilung eine Ersteinschat-
zung der Aufnahmen zur Verfligung zu
stellen. Die Kl-Auswertung liegt in der
Regel innerhalb von funf Minuten vor
und markiert verdachtige Strukturen, so-
dass frihzeitig Gber Immobilisation, wei-
terfihrende Diagnostik oder Entlassung
entschieden werden kann.

,Die K| bietet uns einen wertvollen zu-
satzlichen Blick auf jede Rontgenauf-
nahme”, erklart PD Dr. med. Markus
Zimmermann, Chefarzt der Klinik fur
Diagnostische und Interventionelle Ra-

Die Main-Kinzig-Kliniken haben eine moderne,
Kl-gestiitzte Software zur automatisierten Erkennung
von Frakturen und Luxationen in der Notaufnahme
eingefuhrt. Mit jahrlich Uber 30.000 Réntgenauf-
nahmen an beiden Standorten bedeutet das einen
splrbaren Fortschritt fir die Patientensicherheit und
die Arbeitsablaufe.

Bilder: mkkliniken
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diologie. ,Sie erkennt mogliche Fraktu-
P caatiisaDi _ ren sehr zuverldssig und hilft dabei, auch
Exlenkerquan ssmastann hwerte Aufnahmebedingungen kleinste oder schwer sichtbare Verlet-
zungen frihzeitig zu identifizieren. Die
Kombination aus modernster Technik
und facharztlicher Expertise erhoht die
Sicherheit fUr unsere Patienten deutlich.”

KI Analyse

AbschlieBende Diagnose trifft
immer der Radiologe

Unabhéangig von der Kl-Auswertung er-
folgt innerhalb weniger Stunden eine
abschlieBende Befundung durch die Ra-
diologen der Klinik. Damit bleiben arzt-
liche Letztverantwortung und Qualitats-
sicherung fest in radiologischer Hand.
Jedoch beschleunigt die Kombination
aus schneller Ki-Erstbewertung und zeit-
versetzter radiologischer Validierung die
Entscheidungswege in der Notaufnahme
splrbar — ohne die diagnostische Sorg-
falt zu kompromittieren.

Ein zusatzlicher Vorteil des KI-Einsatzes
zeigt sich im Bereich Ausbildung und
Qualitatssicherung. Die von RBfracture
erzeugten Befundmarkierungen dienen
nicht nur der schnellen Orientierung,
sondern fungieren gleichzeitig als visu-
elles Trainingstool fur die befundenden
Arzte, sowohl in der Notaufnahme als
auch fur radiologische Weiterbildungs-
assistenten. Weniger erfahrene Kollegen
konnen nachvollziehen, welche Struk-
turen die Kl als verdachtig einstuft, und
diese im Zweifelsfall mit der facharztli-
chen Befundung abgleichen.

.Auch wenn es bei mir persdnlich schon

Distale Radiusfraktur: Die Software markiert automatisch die Lokalisation der erkannten Befunde, lange her ist, erinnere ich mich noch ge-
sodass diese fir den Anwender leicht nachvollziehbar sind. nau an die ersten chirurgischen Dienste,

wenn man nachts und am Wochenen-
de allein Rontgenbilder befunden hat.

Automatische Erkennung einer kindlichen suprakondylaren Humerusfraktur und des begleitenden Gelenkergusses.

N

KI Analyse

Fraktur Festge!

Luxation Nicht fes

KT Analyse _ - Man wollte nicht jedes Mal den Oberarzt
., ; 4 wecken. Diese Unsicherheit erleben jun-
Luxatdon e . L it ge Kollegen auch heute noch. Sie wird

durch die Nutzung von ,RBfracture’ deut-
lich reduziert. Aus Sicht der Klinischen
Akut- und Notfallmedizin sehe ich darin
einen erheblichen Vorteil”, sagt Frank
Forst, Leiter der Zentralen Notaufnahme.

Sicher durch kombinierten
Einsatz

Externe Evaluationsstudien zeigen, dass
die Software eine Sensitivitdt und Spezi-
fitat von etwa 90 bis 95 Prozent erreicht,
abhangig von Kollektiv und Studienauf-

Neben Frakturen erkennt die Software in ausgewahlten Untersuchungen auch weitere Pathologien, bau. Trotz hoher Sensitivitat und Spezi-
wie hier beispielsweise eine Schulterluxation. fitdt verbleibt somit eine geringe, aber

Radiologie ,,,c



klinisch relevante Anzahl falsch-posi-
tiver und falsch-negativer Befunde. Die
KI-Software wird deshalb ausschlieBlich
unterstitzend eingesetzt, die finale Be-
fundverantwortung liegt weiterhin beim
Radiologen. Bei Diskrepanzen zwischen
der initialen KI-Erstbewertung und der
abschlieBenden radiologischen Freiga-
be werden betroffene Patienten gezielt
kontaktiert.

Durch den kombinierten Ansatz konn-
te die hausinterne Ruckrufrate von Pa-
tienten mit initial Ubersehenen Frakturen
deutlich gesenkt werden — insbesondere
in Konstellationen, in denen primar nicht
radiologisch ausgebildete Arzte die Erst-
befundung tbernommen hatten. Gleich-
zeitig bleibt die diagnostische Sicherheit
gewahrt, da jede Entscheidung durch ei-
nen Facharzt fir Radiologie abgesichert
wird.

Die Implementierung von RBfracture
zeigt, dass Kl-gestlitzte Frakturerken-
nung in der Notaufnahme den Workflow
und die Versorgungsqualitat positiv be-
einflussen kann. Die Kombination aus
schneller Erstbewertung, visueller Her-
vorhebung zur Orientierung und dem zu-
satzlichen Trainingseffekt fir unerfahre-
ne Befunder hat sich im klinischen Alltag

Dr. med. Artur Medwedowsky, Chefarzt der Klinik fur
Unfall-, Gelenk- und Wirbelséulenchirurgie: ,KI-Soft-
ware wie RBfracture verkiirzt Wartezeiten, erhoht die
Patientensicherheit und reduziert das Risiko tiber-
sehener Frakturen erheblich.”

bewshrt. ,KI-Software wie RBfracture
verkirzt Wartezeiten in der Notaufnah-
me und erhoht die Patientensicherheit.
Die Kl-gestltzte Vorbefundung reduziert
das Risiko Ubersehener Frakturen in der
interdisziplinaren Notaufnahme erheb-
lich”, sagt Dr. med. Artur Medwedowsky,
Chefarzt der Klinik fir Unfall-, Gelenk-
und Wirbelsdulenchirurgie.
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Perspektive der Geschaftsfiihrung

,Der Einsatz von Kl in der medizinischen
bildgebenden Diagnostik zeigt exempla-
risch, wie Digitalisierung ganz konkret zur
Verbesserung der Patientenversorgung
beitragen kann. Fur uns ist es wichtig, in-
novative Technologien dort einzusetzen,
wo sie Arzte im Alltag sinnvoll unter-
stitzen und gleichzeitig die Sicherheit
fir unsere Patienten erhohen. Projekte
wie die Kl-gestiitzte Frakturerkennung in
der Notaufnahme zeigen, dass moderne
[T-Lésungen und medizinische Expertise
gemeinsam einen echten Mehrwert fir
die Versorgung schaffen kénnen”, erklart
Geschéftsfuhrer Christian Quack.

Autorin: Julia Patzak, Leitung
Unternehmenskommunikation,

MKKliniken

Kontakt:

Main-Kinzig-Kliniken gGmbH
Herzbachweg 14

63571 Gelnhausen

Tel.: +49 6051 87-0
info@mkkliniken.de
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Herz-Jesu-Krankenhaus Hiltrup profitiert als Referenzhaus von

neuartiger Durchleuchtungsplattform

Fluoroskopie und
Radiografie in Einem

Wenn etablierte Medizintechnik in die
Jahre kommt, stellt das Krankenhauser
vor erhebliche wirtschaftliche Herausfor-
derungen. Mit der Entscheidung fur eine
neuartige Fluoroskopie-Plattform konnte
das Herz-Jesu-Krankenhaus Hiltrup mit
dem Kombimodell nicht nur auf die An-
schaffung eines zweiten Buckytisches
verzichten, sondern ist als weltweit erste
Einrichtung auch Referenzhaus fir das
System.

as neu entwickelte hochmoderne

Durchleuchtungssystem Luminos
Q.namix T von Siemens Healthineers
kombiniert in einem Gerat die Funktio-
nen eines klassischen Rontgen-Arbeits-
platzes mit einer Durchleuchtung. ,Die
Bildqualitat ist fur uns ein Quanten-
sprung, das Bedienkonzept ergonomisch
und intuitiv”, so PD Dr. Thomas Allkem-
per, Chefarzt des Instituts fir Radiologie
und Neuroradiologie am Herz-Jesu-Kran-
kenhaus Hiltrup.
Das Institut fur Radiologie und Neurora-
diologie bietet professionelle Patienten-
versorgung auf den Gebieten Diagnostik,
Therapiekontrolle und minimal-invasive
Behandlungsverfahren. Neben dem ge-
samten Spektrum bildgebender Mo-
dalitdten — konventionelles Roéntgen,

Computer- und Magnetresonanztomo-
grafie, Sonografie, Durchleuchtung und
biplanare digitale Subtraktionsangiogra-
fie — umfasst das Leistungsspektrum mi-
nimal-invasive und interventionelle Dia-
gnose- und Therapieverfahren auf dem
Gebiet der Tumor-, GefaB- und Schmerz-
behandlung. Jahrlich werden ca. 38.750
Untersuchungen durchgefihrt.

Modernes Bedienkonzept mit
intuitiver Touchscreen-Steuerung

Das Luminos Q.namix T fugt sich nahtlos
in die bestehende digitale Ausstattung
des Instituts ein und tragt zur weiteren
Optimierung der Untersuchungsablau-
fe bei. Das Gerat ermdglicht klassische
Rontgenuntersuchungen, etwa fur Tho-
raxaufnahmen oder zur Darstellung des
Skeletts. DarUber hinaus wird es fur fluo-
roskopische Aufnahmen eingesetzt. Das
bildgebende Verfahren macht mithilfe
von Roéntgenstrahlen bewegte innere
Strukturen des Korpers in Echtzeit sicht-
bar, zum Beispiel den Schluckakt. Aber
auch im Rahmen kombinierter endosko-
pisch-fluoroskopischer Eingriffe kommt
es zum Einsatz, beispielsweise an den
Gallen- und Pankreasgdngen.

Das Herz-Jesu-Krankenhaus in Miinster-Hiltrup ist weltweit erster Einsatzort fiir das neue Luminos Q.namix T von
Siemens Healthineers. Als Referenzkrankenhaus ist es aktiv an der Evaluierung der neuen multifunktionalen Bild-

gebungsplattform fiir Fluoroskopie und Radiografie unter realen Bedingungen beteiligt.
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Bilder: Herz-Jesu-Krankenhaus

Die eigentliche Innovation des Systems
liegt im modernen Bedienkonzept mit in-
tuitiver Touchscreen-Steuerung, das die
Handhabung direkt im Untersuchungs-
raum in Patientenndhe ermdoglicht. Zu-
dem ist das System bereits mit einer ins
Lichtvisier integrierten 3D-Kamera aus-
gestattet. Sie bildet die Grundlage fur
eine kinftige Kl-gestitzte Einstelltech-
nik, mit der dem medizinischen Personal
softwarebasiert Hinweise zur optimalen
Patientenpositionierung  eingeblendet
werden sollen. Die dafur notwendige
Software befindet sich derzeit allerdings
noch in der Entwicklung.

Des Weiteren unterstltzen weitgehend
automatisierte und vereinzelt Kl-basierte
Workflows sowohl MTR als auch Arzte
bei der Durchfiihrung der Untersuchung
mittels Adaption an unterschiedliche
anatomische Strukturen und die jeweili-
ge medizinische Fragestellung.

Vielfaltige Vorteile erwartet

Mit der Neuanschaffung ersetzt das Herz-
Jesu-Krankenhaus zwei bisher getrennt
arbeitende Gerate. Der Wechsel bringt
nicht nur mehr Komfort, sondern auch
konkrete Vorteile in der Betriebsfuhrung:
geringere Anschaffungs- und Wartungs-
kosten, weniger Energieverbrauch und
eine optimierte Raumnutzung. Darlber
hinaus wird erwartet, dass das neue
System, insbesondere durch effektivere
Untersuchungsablaufe, die Strahlendosis
senken kann. Um zu prifen, in welchem
Umfang dieser Effekt im klinischen All-
tag tatsachlich eintritt, wird aktuell ein
Kooperationsprojekt mit dem Hersteller
durchgefuhrt.

Als Referenzkrankenhaus ist das Herz-Je-
su-Krankenhaus aktiv an der Evaluierung
des Luminos Q.namix T unter realen Be-
dingungen beteiligt. ,Die Zusammen-
arbeit mit Siemens Healthineers ist vor-
bildlich. In regelméaBig stattfindenden
wochentlichen Videoschaltungen steht
das Haus im direkten Austausch mit den
beteiligten Entwicklern. Ldsungen wer-
den zeitnah erarbeitet”, so Radiologe
Dr. Allkemper.

Interdisziplindre Nutzung

Die neue Anlage wird kooperativ durch
Radiologie und Gastroenterologie ge-
meinsam genutzt. Das ermdglicht eine
flexible und bedarfsgerechte Auslas-
tung der Medizintechnik und unterstitzt



Vorteile auf einen Blick

* breites Anwendungsspektrum

e einfacher Wechsel zwischen
Fluoroskopie und Radiografie

e (bersichtliche und intuitive Be-
dienung mit bis zu 32 Zoll groBen
Touchscreens fur direkten Zugriff
auf alle relevanten Funktionen

e optimierte, Kl-gestitzte
Workflows

® neues Bildsystem mit intuitivem
Workflow- und Bedienkonzept

e fortschrittliche, mobile X.wi-D-
Flachdetektoren mit hoher
Detailauflésung

e automatische Adaption auf
unterschiedliche anatomische
Strukturen und medizinische
Fragestellungen

¢ protokollgesteuerte Optimierung
der Durchleuchtungsparameter

e hervorragende Bildqualitat bei
niedriger Strahlenbelastung

¢ gepulste Durchleuchtung mit
besonders niedriger Pulsrate
(0,5 bis 32 P/s)

e digitale Fluoro-Radiografie mit
besonders niedriger DFR-Bildrate
(0,5 bis 32 Bilder/s)

e brillante Details dank
99 um PixelgroBe

¢ angenehmes Handling dank
reduziertem Gewicht

e robust (glasfreies Design) und
einfach zu reinigen (Schutzklasse
IP67)

einen wirtschaftlichen Betrieb im klini-
schen Alltag. Das Institut fur Radiologie
und Neuroradiologie steht im standi-
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Annika Wolter, Regionalgeschaftsfiihrerin Miinster der Franziskus Stiftung, lieB sich von PD Dr. Thomas Allkemper
(Mitte), Chefarzt des Instituts fiir Radiologie und Neuroradiologie, und Florian Rodenkirchen, Account Manager
Siemens Healthineers, das innovativem Bedienkonzept der neuen Durchleuchtungsanlage erlautern.

gen Austausch mit allen behandelnden
Fachdisziplinen. Gemeinsame Befund-
demonstrationen aktueller Untersuchun-
gen mit den jeweiligen Kliniken finden
daher arbeitstaglich statt — bei einzelnen
Disziplinen sogar mehrmals am Tag.

.Aus Anwendersicht profitiert die gas-
troenterologische Fluoroskopie von der
automatisierten, indikationsspezifischen
Protokollsteuerung, die eine standar-
disierte und untersucherunabhangige
Untersuchungsqualitat ermoglicht. Dosis
und Bildqualitat werden automatisch an
Patientenparameter angepasst, wodurch
Strahlenschutz und Prozesssicherheit ver-
bessert werden”, sagt Dr. Henner Tonjes,
Leitender Oberarzt der Gastroenterologie
am Herz-Jesu-Krankenhaus. , Die Steuer-

Auch das MTR-Team profitiert von den optimierten Arbeitsabléufen wie hier bei einer Osophagus-Breischluck-
untersuchung: Chefarzt PD Dr. Thomas Allkemper (li.) und MTR Rudolf Kania mit einer Patientin und MTR-
Leitung Silva Seipelt.

barkeit am Patientenbett reduziert den
Bedienaufwand und unterstltzt effizien-
te Arbeitsablaufe unserer Endoskopie.”

Vernetztes Expertenwissen

Als Mitglied des Westfalischen Zentrums
flr Radiologie der St. Franziskus Stiftung
ist das Herz-Jesu-Krankenhaus eng mit
dem St. Franziskus-Hospital in Munster
und der St. Barbara-Klinik in Hamm ver-
netzt. Das ermdglicht eine weitere Op-
timierung der Patientenversorgung, da
standortUbergreifend auf radiologisches
Expertenwissen  zugegriffen  werden
kann.

Das Haus hat mit der Investition in das
Luminos Q.namix einen weiteren Schritt
in Richtung modernster Réntgentech-
nologie gemacht. Das steigert nicht
nur die Patientensicherheit, sondern
optimiert auch die Arbeitsablaufe fur
das medizinische Personal und geht mit
positiven betriebswirtschaftlichen Effek-
ten einher.

Kontakt:

Herz-Jesu-Krankenhaus Hiltrup GmbH
WestfalenstraBe 109

48165 Munster-Hiltrup

Tel.: +49 2501-170
info@hjk-muenster.de
www.hjk-muenster.de
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DR-Systeme

Canon Medical Systems: Aceso +

Auflésung
DetektorgroBe
Detektor
Gewicht

4,0 Lp/mm

43 x43,35x43,27 x35cm
CsJ/a-Si

Detektor: 3,0/2,5/1,8 kg (inkl. Akku)

Canon Medical Systems: Aceso

Auflésung
DetektorgroBe
Detektor
Gewicht

4,0 Lp/mm

43 x43,35x43,27 x35cm
CsJ/a-Si

Detektor: 3,0/2,5/1,8 kg (inkl. Akku)

Canon Medical Systems: DR Upgrade Kit

Auflésung
DetektorgroBe
Detektor
Gewicht

4,0 Lp/mm

43 x43,35x43,27x35cm
Csl/a-Si

3,0/2,5/1,8 kg (inkl. Akku)

Vollautomatisches digitales Radiografiesystem mit Auto-Positionierung,
moderner Bildverarbeitung CXDI-NE von Canon, héhenverstellbarem
Doppelsaulen-Untersuchungstisch, Rasterwandstativ sowie Decken-
stativ mit integrierter Patientenkamera, Touchscreen zur Parameterein-
stellung, Patientendaten- und Vorschaubildanzeige. Das Aceso + ist
flexibel einsetzbar, komfortabel in der Anwendung und wurde fir hohe
Patientenaufkommen konzipiert.

Leistungsfahiges digitales Radiografiesystem mit moderner Bildverarbei-
tung CXDI-NE von Canon, héhenverstellbarem Untersuchungstisch,
Rasterwandstativ sowie Deckenstativ mit integriertem Touchscreen

zur Parametereinstellung, Patientendaten- und Vorschaubildanzeige.
Das System ist flexibel einsetzbar, komfortabel in der Anwendung und
ermoglicht zligige Arbeitsablaufe.

Der Rontgenanlage neues Leben einhauchen: Ob stationares oder
mobiles Rontgengerat, mit den DR Upgrade Kits lassen sich vorhandene
Systeme innerhalb kurzer Zeit digital aufristen. Der Anwender kann die
kabellosen CXDI-Flachdetektoren flexibel geratetbergreifend verwen-
den und somit an allen Geraten in gewohnter Canon-Qualitat digital
arbeiten.

Examion: X-DRS Ceiling Flow

Generatorleistung
Auflésung
DetektorgréBe
Detektor
Abmessungen
Gewicht

Das vollautomatische, deckengefiihrte Rontgensystem ist ideal fir Krankenhduser mit
hohem Patientendurchsatz und kombiniert Effizienz mit maximaler Benutzerfreundlichkeit.
Es Uberzeugt durch exzellente Bildqualitat und schnelle Bewegungen, die einen ziigigen und
reibungslosen Arbeitsablauf ermoglichen. Das System ist vollmotorisiert und bietet dadurch
vollumféngliche Autopositionierungsfunktionen. Das sorgt fur zusatzlichen Bedienkomfort,
wahrend das 12-Zoll-TFT-Tube-Head-Display eine intuitive Steuerung erlaubt. Fir maximale
Flexibilitat kann das System mit bis zu vier Detektoren ausgestattet werden. Optional steht
Stitching am Buckytisch und Wandstativ zur Verfligung, beispielsweise fir Ganzbein- und

80/65/50 kW
100-150 pm

43 x 43, 35 x 43, 25 x 32 cm (aktive Flache)

a-Si-TFT, CsJ-Szintillator

46 x 46, 38 x 46, 27 x 36 cm (Detektor)

2,0 bis 4,3 kg (Detektor)

Ganzwirbelsaulenaufnahmen.

Examion: X-DRS Ceiling Standard

i) X AN
Generatorleistung 80/65/55 kW 4-:-:3
Auflésung 100-150 pm "—L. ]
DetektorgroBe 43 x 43, 35 x 43, 25 x 32 cm (aktive Flache) -
Detektor a-Si-TFT, CsJ-Szintillator
Abmessungen 46 x 46, 38 x 46, 27 x 36 cm (Detektor) h\
Gewicht 2,0 bis 4,3 kg (Detektor) ‘m
——— -
Das praxiserprobte Rontgensystem Uberzeugt durch Stabilitat und Langlebigkeit. Gleichzeitig — ‘;_'ri"—-ﬂ:ﬁ
sorgt die exzellente Bildqualitat fur prazise Diagnosen. Elektromotorische Tracking-Funktionen T Examor

des in der Z-Achse motorisierten Deckstativs unterstiitzen die korrekte Positionierung des Ront-
genstrahlers. Dank geringer Instandhaltungskosten und eines erschwinglichen Anschaffungs-

preises ist das System eine wirtschaftliche Losung. Es kann mit bis zu vier Detektoren ausgestat-
tet und intuitiv Uber die Software X-AQS von Examion gesteuert werden. Optional ermdglicht
Stitching am Wandstativ zum Beispiel Ganzbein- und Ganzwirbelsdulenaufnahmen.

Radiologie ,,,c



Examion: X-DRS Floor Standard E

Generatorleistung
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80/65/50 kW |

Auflésung 100-150 pm E|| y

DetektorgroBe 43 x 43, 35 x 43, 25 x 32 cm (aktive Flache) . g

Detektor a-Si-TFT, CsJ-Szintillator

Abmessungen 46 x 46, 38 x 46, 27 x 36 cm (Detektor)

Gewicht 2,0 bis 4,3 kg (Detektor) \/
- -

Die Anlage eignet sich besonders flr den Einsatz in groBen Arztpraxen, MVZs und kleinen Kran-

kenhdusern. Sie Uberzeugt durch ein modernes Design und ein 10 Zoll groBes Tubehead-Display,

das fur eine klare und préazise Positionierung des Systems sorgt. Die elektromotorische Synchro-

nisation von Bucky und Rontgenstrahler sowohl am Tisch als auch am Wandgerat ermoglicht 53’.9
eine komfortable Handhabung. Der hohenverstellbare Tisch sorgt fur eine flexible Anpassung

an unterschiedliche Patientenbedurfnisse. Die intuitive Steuerung Uber die Software X-AQS von

Examion macht die Bedienung besonders benutzerfreundlich. Optional kann das System auch mit

Stitching am Wandstativ fir Ganzbein- und Ganzwirbelsdulenaufnahmen ausgestattet werden.

Examion: X-DRS Floor Basic

Generatorleistung 80/65/50 kW

.._;‘-—
o]
!_l

Auflésung 100-150 pm

DetektorgroBe 43 x 43, 35 x 43, 25 x 32 cm (aktive Flache)
Detektor a-Si-TFT, CsJ-Szintillator

Abmessungen 46 x 46, 38 x 46, 27 x 36 cm (Detektor)
Gewicht 2,0 bis 4,3 kg (Detektor)

Die X-DRS Floor Basic halt dem Praxisalltag zuverlassig stand und beweist sich dadurch als
robustes Arbeitsgerat. Es tUberzeugt durch einen geringen Platzbedarf, ist gleichzeitig lang-
lebig und bewdhrt. Das System kann mit einem hervorragenden Preis-Leistungs-Verhaltnis
und niedrigen Unterhaltskosten punkten. Die besonders leichtgangige Mechanik sorgt fur
eine mihelose Handhabung und ein angenehmes Nutzungserlebnis. Die elektromagneti-
schen Bremsen der Tischplatte lassen sich einfach und sicher tber eine Lichtschranke steuern. Die mechanische Synchronisation von
Tischbucky und Rontgenréhre ermdglicht eine prazise Bildgebung und eine effiziente Arbeitsweise. Die intuitive Steuerung tber die
Software X-AQS von Examion sorgt fur eine benutzerfreundliche Bedienung.

Examion: X-DRS Floor Z-Arm/U-Arm

Generatorleistung 80/65/50 kW

Auflésung 100-150 pm

DetektorgroBe 43 x 43 ¢m (aktive Flache)

Detektor a-Si-TFT, CsJ-Szintillator ' 1 \

Abmessungen 46 x 46 cm (Detektor) - EXAMON |
Gewicht 3,4 bis 4,3 kg (Detektor) a4 {
Die Schwenkbtigelsysteme sind kompakt und tberzeugen durch ihre niedrigen Anschaffungskos- I

ten. Das raumoptimierte Design des Rontgensystems vereint Rontgenstrahler und Bildempfanger

in einem Gerat und bendtigt nur minimalen Platz — ideal fur kleine Raume. Die motorisierten Be-

wegungsablaufe erleichtern die Bedienung, wahrend das entnehmbare Raster und die Moglich- AN

keit, den Detektor in der Buckylade zu belassen, fur zusatzlichen Komfort sorgen. Dariber hinaus

kann eine einfache Positionierung des Systems durch direkte Kopplung von Detektor und Ront-

genrohre sichergestellt werden. Dank der robusten und wartungsfreundlichen Technik bietet das System eine langlebige und zuverlassige Losung
mit niedrigen Unterhaltskosten. Die intuitive Steuerung Uber die Software X-AQS von Examion ermdglicht optimierte Arbeitsablaufe.

Examion: X-DR XL WiFi/X-DR L WiFi

X-DR XL WiFi X-DR XL WiFi X-DR L WiFi X-DR L WiFi
Premium Premium
Auflésung 139 ym 100 pm 150 pm 100 pm
DetektorgrofBe 43 x 43 cm 42 x 43 cm 35x42 cm 35x43 cm
Detektor a-Si-TFT, CsJ-Szintillator
Gewicht 4,3 kg 3,4 kg 3,4 kg 2,8 kg

Die Detektoren in KassettengroéBe lassen sich einfach in bestehende Rasterladen einlegen. Dadurch
kann vorhandene Hardware der Klinik/Praxis weitergenutzt werden. Die kabellose Ubertragung der
Bildinformation und die Energieversorgung tber Akkus gewahrleisten ein hohes MaB an Flexibilitat.
Die Detektoren sichern eine optimale Bildqualitat der Rontgenaufnahmen. Die Steuerung erfolgt tber
die Software X-AQS von Examion. Auf Wunsch kénnen Uber die Konsole auch Réntgengeneratoren
angesteuert werden.

2026 Radiologie
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Fujifilm: FDR Visionary Suite Vollautomat

Auflésung 150 ym

DetektorgroBe 43 x43,35x43 cm

Detektor FDR D-EVO lIIl: wahlweise GOS oder CsJ mit
ISS-Technologie, Tomosynthese und Energiesubtraktion

Abmessungen/Gewicht Buckytisch: 235 x 81 x 53,5 (max. 85) cm, 330 kg

Rasterwandstativ: 63 x 77 x 215 ¢cm, 185 kg

Die FDR Visionary Suite mit Auto-Positioning unterstitzt optional Ganzbein- und Ganzwirbel-
sdulen-Untersuchungen am Rasterwandstativ sowie am Tisch und macht das System zu einem
leistungsstarken Partner. Es ermdglicht Autotracking und Autofilter fir komfortable und prazise
Bildgebung. Die Power-Assist-Funktion erleichtert neben der vollautomatisierten Positionierung
das manuelle Verschieben des Deckenstativs. Zusatzlich kann das System um eine Kamera

am Kollimator erweitert werden, die mit KI-Funktionalitaten wie Bewegungserkennung und
dynamischen Overlays ausgestattet ist. FDR Visionary Suite ist mit allen Detektoren der Serie FDR
D-EVO Il kompatibel, was eine hohere DQE und MTF gewahrleistet und damit zu einer hohen
Bildqualitat bei niedriger Dosis fuhrt. Ein virtuelles Raster und Dynamic Visualization Il komplettieren das Gesamtsystem. Die ,Console Advance’,
die auch mit samtlichen anderen DR- und CR-Systemen von Fuijifilm kompatibel ist, erméglicht eine intuitive Bedienung und bietet eine Bildvor-
schau bereits nach ca. zwei Sekunden.

Fujifilm: FDR Visionary Suite Halbautomat = 4

Auflésung 150 pm ’| @

DetektorgroBe 43 x43,35x43 cm j

Detektor FDR D-EVO lIIl: wahlweise GOS oder CsJ mit T
ISS-Technologie, Tomosynthese und Energiesubtraktion _

Abmessungen/Gewicht Buckytisch: 235 x 81 x 53,5 (max. 85) cm, 330 kg [

Rasterwandstativ: 63 x 77 x 215 cm, 185 kg

Die FDR Visionary Suite unterstitzt eine hochwertige Diagnostik sowie optional Ganzbein- und
Ganzwirbelsaulen-Untersuchungen am Rasterwandstativ und am Tisch. Das System ermdglicht
Autotracking und Autofilter fur komfortable und préazise Bildgebung. Die optionale Power-
Assist-Funktion erleichtert das manuelle Verschieben des Deckenstativs. Zusatzlich kann das
System um eine Kamera am Kollimator erweitert werden, die mit KI-Funktionalitaten wie Bewe-
gungserkennung und dynamischen Overlays ausgestattet ist. Die FDR Visionary Suite ist mit allen Detektoren der Serie FDR D-EVO Il kompatibel,
was eine hohere DQE und MTF gewahrleistet und damit zu einer hohen Bildqualitat bei niedriger Dosis fuhrt. Ein virtuelles Raster und Dynamic
Visualization Il komplettieren das Gesamtsystem. Die ,Console Advance’, die auch mit sémtlichen anderen DR- und CR-Systemen von Fuijifilm
kompatibel ist, ermdglicht eine intuitive Bedienung und bietet eine Bildvorschau bereits nach ca. zwei Sekunden.

Fujifilm: FDR Smart X

Auflésung 150 ym g0 ks '
DetektorgroBe 43 x 43, 35 x 43 oder 24 x 30 cm (mobil und kabellos) F'f"'“'
Detektor FDR D-EVO Ill, FDR ES und FDR SE Lite: wahlweise GOS I ‘={

oder CsJ f 2 !
Abmessungen/Gewicht Buckytisch: 220 x 81 x 56,5 (max. 85) cm, 260 kg b, ]

Rasterwandstativ: 65,5 x 41 x 217 cm, 120 kg

Das FDR Smart X ist ein wirtschaftliches kompaktes Bodenstativsystem mit motorisch héhenver-
stellbarem Tisch und integriertem, drehbarem S&aulenstativ, das mit den mobilen kabellosen Fu-
jifilm-DR-Kassetten betrieben wird. Das System ist um eine Ganzbein-/Ganzwirbelsaulen-Option k T
erweiterbar, was es damit zu einer leistungsstarken Losung fir die radiologischen Praxis macht.

Die Detektoren verwenden die von Fujifilm entwickelte ISS-Technologie, die eine hthere DQE, eine hohere MTF und einen niedrigeren Dosis-
bedarf bietet. Das Vorschaubild steht nach nur ca. einer Sekunde zur Qualitatssicherung zur Verflgung und nach weiteren zehn Sekunden kann
schon die ndchste Aufnahme gemacht werden. Des Weiteren kénnen mithilfe neuester Bildverarbeitungstechnologien (Dynamic Visualization II,
Flexible Noise Control Il und Virtual Grid) bis zu 75 Prozent der Dosis eingespart werden.

Fujifilm: FDR D-EVO GL

Auflésung 150 ym

DetektorgroBe 43 x 124 cm

Detektor GOS (kabelgebunden)
Abmessungen/Gewicht 57 x5x 134 cm, ca. 19,5 kg

DR-Kassette fur Ganzbein-/Ganzwirbelsaulen-Aufnahmen im Format 43 x 124 cm: Mit nur einer Belichtung kann
die Aufnahme erstellt werden, sodass es nicht zu Artefakten beim Zusammenfligen von zwei oder drei einzelnen
Aufnahmen kommt. Dank der neuen Bildverarbeitungstechnologie Virtual Grid kann das Bleiraster bei besserer
Bildqualitdt und geringerem Dosisbedarf weggelassen werden. Weitere neue Bildverarbeitungsalgorithmen sind
Dynamic Visualization Il und Flexible Noise Control II. Die Kassette kann an jeder Rontgenanlage nachgeristet
werden, dank SmartSwitch (automatische Erkennung der Réntgenstrahlen) ist kein Anschluss an den Generator
erforderlich.
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Fujifilm: FDR D-EVO Il G80i

Auflésung 150 pm
DetektorgréBe 43 x 80 cm
Detektor GOS

Abmessungen/Gewicht Dicke: 15 mm, Gewicht: 5,2 kg

DR-Kassette fur Ganzwirbelsaulen- und orthopadische Aufnahmen im Format 43 x 80 cm: Mit nur einer Be-
lichtung kann die Aufnahme erstellt werden, sodass es nicht zu Artefakten beim Zusammenfiigen von zwei
einzelnen Aufnahmen kommt. Dank der neuen Bildverarbeitungstechnologie Virtual Grid kann das Bleiraster
bei besserer Bildqualitdt und geringerem Dosisbedarf weggelassen werden. Weitere neue Bildverarbeitungs-
algorithmen sind Dynamic Visualization Il und Flexible Noise Control II. Die Kassette kann an jeder Rontgen-
anlage nachgerstet werden, dank SmartSwitch (automatische Erkennung der Rontgenstrahlen) ist kein
Anschluss an den Generator erforderlich.

Fujifilm: FDR D-EVO Ill G43/G35 sowie C43/C35/C25

FDR D-EVO Il G43/G35 FDR D-EVO Ill C43/C35/C25

Auflésung 150 ym 150 ym

DetektorgréBe 43 x 43 bzw. 35 x 43 cm 43 x 43, 35 x 43 bzw. 25 x 30 cm

Detektor GOS mit WLAN, ISS- und SmartSwitch-Technologie | CsJ mit WLAN, ISS- und SmartSwitch-Technologie
Abmessungen Dicke: 15 mm Dicke: 15 mm

Gewicht 2,1 bzw. 1,8 kg 2,6/2,2 bzw. 1,4 kg

Die DR-Kassetten der Serie FDR D-EVO Il sind die ersten glasfreien Detektoren, wodurch sie deutlich robuster und leichter sind, auBerdem konnte
die DQE erhoht werden. Weiterhin sind die CsJ-Detektoren mit einer dynamischen Funktion ausgestattet. Zu den bekannten Eigenschaften

(z. B. SmartSwitch, ISS-Technologie, interner Speicher, Schlafmodus, Schnellladefunktion, wasserdicht und antibakterielle Beschichtung) sind neue
Ausstattungsmerkmale hinzugekommen. So sind die Kassetten staubdicht (Schutzklasse IP56), dank neuer Form und Beschichtung des Gehau-
ses einfacher im Handling und bieten Ubersichtliche LEDs auf der Oberseite. Das Zubehor der Serie FDR D-EVO Il (Controllereinheit, Docking-
station, Batterieladegerat und Power Box) ist mit der neuen Generation kompatibel, sodass bestehende Installationen nachhaltig und kosten-
gunstig erweitert oder umgeristet werden kénnen. Die GOS- bzw. CsJ-Detektoren bieten zusammen mit der ISS-Technologie einen niedrigeren
Dosisbedarf.

Fujifilm: FDR ES Il G43/G35 sowie C43/C35/C24

FDR ES Il G43/G35 FDR ES 1l C43/C35/C24
Auflésung 150 pm 150 ym

DetektorgrofBe 43 x43,35x43 cm 43 x43,35x%x43,24x30cm

Detektor GOS mit WLAN, ISS- und SmartSwitch-Technologie | CsJ mit WLAN, ISS- und SmartSwitch-Technologie
Abmessungen Dicke: 15 mm Dicke: 15 mm

Gewicht 3,7 bzw. 2,9 kg 3,7/2,9 bzw. 1,6 kg

Die DR-Kassetten sind genauso groB wie herkémmliche Kassetten und kénnen wie Film- oder Speicherfolienkassetten mit vorhandenen Réntgen-
anlagen verwendet werden. Sie bendétigen keinen Anschluss, da sie die Strahlung automatisch detektieren (SmartSwitch). G43 und C43 eignen
sich besonders flr Rasterwand- oder Universal-/Schwenkbugelstative. Dank proprietdrer ISS-Technologie und Fujifilm-eigener Beschichtungstech-
nologie werden Streuung und Verluste der Rontgenstrahlung erheblich reduziert. Dynamic Visualization II, Flexible Noise Control Il und Virtual
Grid unterstltzen die Bildverarbeitung.

2026 Radiologie
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Fujifilm: FDR SE Lite C43/C35

Auflosung 150 um

DetektorgroBe 43 x 43 bzw. 35 x 43 cm

Detektor CsJ mit WLAN, ISS-Technologie
und Auto-Trigger

Abmessungen Dicke: 15 mm

Gewicht 3,8 bzw. 3,2 kg

Die DR-Kassetten konnen wie Film- oder Speicherfolienkassetten mit vor-
handenen Réntgenanlagen verwendet werden, es ist lediglich eine Ab-
nahmeprifung wie nach einem Filmwechsel erforderlich. Sie benétigen
keinen Anschluss, da sie die Rontgenstrahlung automatisch detektieren.
Das Vorschaubild steht nach drei Sekunden zur Qualitatssicherung zur
Verfugung und nach weiteren zehn Sekunden kann schon die néchste
Aufnahme erstellt werden. Dank proprietarer ISS-Technologie und
Fujifilm-eigener Beschichtungstechnologie werden Streuung und
Verluste der Rontgenstrahlung erheblich reduziert.

GE HealthCare: Definium 656 HD

Auflésung 100 um
DetektorgroBe 43 x 43, 35 x 43, 25 x 30 cm (wahlbar)
Detektor FlashPad HD

GE HealthCare: Definium Tempo Pro

Auflésung 100 um
DetektorgroBe 43 x 43, 35 x 43, 25 x 30 cm (wahlbar)
Detektor FlashPad HD

Definium 656HD ist ein Premium-Universalaufnahmearbeitsplatz

mit hoher Bildqualitat dank Helix-2.2-Technologie und FlashPad-HD-
Detektoren flr hochauflésende Bilder bei niedriger Dosis. Wesentliche
Merkmale: vollmotorisiertes Deckenstativ mit Autopositionierung,
12-Zoll-Touchscreen, 3D-Kamera, AutoRAD-Funktionen,
Schwerlasttisch (bis 400 kg)

Definium Tempo Pro ist ein Universalaufnahmearbeitsplatz. Helix-2.2-
Technologie mit KI und FlashPad-HD sorgen fiir exzellente Bildqualitat
bei niedriger Dosis. Wesentliche Merkmale: motorisiertes 4-Achsen-
Deckenstativ mit Autopositionierung, 12-Zoll-Touchscreen, 3D-Kamera,
AutoRAD-Workflowfunktionen, Schwerlasttisch (bis 350 kg)

Meva: Challenge X DR

Auflosung 125 um

DetektorgroBe 43 x43,35x43 cm

Detektor CsJ

Abmessungen 46 x 46 x 1,5 bzw. 38 x 46 x 1,5 cm

Gewicht 3,0 bzw. 2,5 kg

Meva: Optima Millenium Plus DR
Auflésung 125 um

DetektorgréBe 43 x 43 und/oder 35 x 43 cm
Detektor CsJ oder GOS (optional: kabellos)

Meva: Nova CS DR
Auflésung 125 pm

DetektorgroBe 43 x 43 und/oder 35 x 43 cm
Detektor CsJ oder GOS (optional: kabellos)

Meva: URS Plus + DR
Auflosung 125 um

DetektorgroBe 43 x 43 und/oder 35 x 43 cm
Detektor CsJ oder GOS (optional: kabellos)

Radiologie ,,,c

Das Challenge X ist ein Deckenstativsystem der neuesten Generation,
das auf samtliche radiografischen Anwendungen zugeschnitten ist und
auf die jeweiligen Anforderungen des Anwenders abgestimmt werden
kann (inklusive vollautomatischem Stitching). Es verflgt Gber einen
hohenverstellbaren Aufnahmetisch, eine moderne Touchscreen-Bedien-
konsole, ein neigbares Rasterwandstativ sowie motorisierte Autotra-
cking- und Autopositioning-Funktionen.

Das Buckytischsystem Millenium Plus wird ganz komfortabel tber einen
Touchscreen am Kommandoarm bedient und verfugt in der vollautoma-
tischen Version sowohl tber Auto-Tracking- als auch Auto-Positioning-
Funktionen (optional). Es arbeitet voll digital mit wahlweise einem oder
zwei Flachdetektoren, verschiedene Ausflihrungen sind moglich.

Das Nova CS ist ein Komplettsystem mit motorisiertem Deckenstativ,
hohenverstellbarem Tisch und Rasterwandgerat fur alle erdenklichen
Aufnahmepositionen. Es verfligt Uber ein hochmodernes Auto-Tra-
cking- und Auto-Positioning-System, das das Positionieren und Arbeiten
noch einfacher und schneller macht — optimal fur Kliniken und Kran-
kenhauser.

Das Meva URS Plus verfligt neben dem praktischen C-Arm Uber zwei
Speicherfunktionen zur motorischen Systempositionierung, die ganz
komfortabel und inklusive Vorschau tber die Touchscreen-Bedienung
am Kommandoarm angewahlt werden kénnen. Es arbeitet volldigital
und ist in verschiedenen Flachdetektor-Ausfihrungen lieferbar.
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Dank ihrer einzigartigen Technologie und fortschrittlichen Bauart sichert die Saturn-8000-Serie eine hohe Produktivitat. Die moderne automati-
sche Aufnahme-Erkennung erleichtert die Umstellung von analogem auf digitales Rontgen um ein Vielfaches und zusammen mit der inkludierten
DxWorks-Akquisitionssoftware liefert die Serie hochauflésende Aufnahmen mit optimalem Bildprocessing.

Saturn 8000 1751SB

Saturn 8000 4343FAW

Saturn 8000 4343VAW

Saturn 8000 1717V

Auflosung 140 ym 99 uym 140 ym 140 ym

DetektorgroBe | 43x 129 cm 43 x 43 cm 43 x43 cm 43 x 43 cm

Detektor GOS CsJ (flexibel) CsJ CsJ oder GOS/a-Si

Abmessungen/ 135,7x53,2x3cm, 46 x 46 x 1,5 cm, ca. 3 kg 46 x46 x1,5cm, ca. 3,5kg | 46 x46 x 15 cm, ca. 4,5 kg

Gewicht ca. 20 kg
Flachdetektor fiir Ganzbein-/ | Kabelloser Flachdetektor mit Kabelloser Flachdetektor im Flachdetektor im Kassetten-
Ganzwirbelsiulenaufnah- glasfreiem TFT: Multi-Frame- Kassettenformat, verbesserte | format mit hoher Dynamik
men: kurze Aufnahmezeit Modus (Tomosynthese/Kombi- | Bildqualitat, Ladeoptionen (16 bit), schnelle Boot-Zeit
(< 10's), schnelle Bildakquisi- | nation mehrerer Aufnahmen), | (USB-C, Dockingstation), lange | (15 s), nachriistbar in nahe-
tion (8 s), Multi-Scan-Modus | anatomiebasierte Bildoptimie- | Akkulaufzeit (16 h), einfach zu alle Réntgensysteme,
fiir selektierte Korperteil- rung durch K, Ladeoptionen | nachristbar, inkl. DxWorks- inkl. DxWorks-Akquisitions-
darstellung, wahlweise mit | (kabellos, USB-C, Dockingsta- | Akquisitionssoftware und AED | software und AED
passendem Stativ tion), lange Akkulaufzeit (16 h)
Saturn 8000 3643FAW Saturn 8000 3643VAW Saturn 8000 2530FAW Saturn 8000 2530VAW

Auflésung 99 um 140 ym 99 um 124 ym

DetektorgréBe | 36 x43 cm 36 x43 cm 25x30cm 25x30cm

Detektor CsJ (flexibel) CsJ CsJ (flexibel) Cs)

Abmessungen/ 38,4x46x1,5cm, 38,4x46x1,5cm, ca. 3kg | 28,3x33,3x1,5cm, 28,7 x35x1,5cm, ca. 2 kg

Gewicht ca. 2,5kg ca. 1,7 kg

Kabelloser Flachdetektor mit
glasfreiem TFT: exzellente Bild-
qualitat, Multi-Frame-Modus
(Tomosynthese/Kombination
mehrerer Aufnahmen), ana-
tomiebasierte Bildoptimierung
durch K, Ladeoptionen (kabel-
los, USB-C, Dockingstation),
lange Akkulaufzeit (16 h)

Kabelloser Flachdetektor, ver-
besserte Bildqualitat, Lade-
optionen (USB-C, Docking-
station), lange Akkulaufzeit
(16 h), einfach nachristbar,
inkl. DxWorks-Akquisitions-
software und AED

Kabelloser Flachdetektor mit
glasfreiem TFT: exzellente
Bildqualitat, Multi-Frame-
Modus (Tomosynthese/
Kombination mehrerer Auf-
nahmen), anatomiebasierte
Bildoptimierung durch K,
Ladeoptionen (kabellos,
USB-C, Dockingstation),
lange Akkulaufzeit (16 h)

Kabelloser Flachdetektor

im Kleinformat, verbesserte
Bildqualitat, verschiedene
Ladeoptionen inkl. DxWorks-
Akquisitionssoftware und
AED

MTS: Precision i5

Auflésung

Generatorleistung

Detektor

125 pym

50 (optional 65/80) kW

CsJ

Vollautomatischer Highend-Buckyplatz mit Autopositionierung und individuell

programmierbaren Bewegungsabldufen, Nachlaufsteuerung fir Patiententisch und

Rasterwandgerat sowie Stitching-Funktion fur Tisch und Wandstativ. Neben den

automatischen Bewegungsabldufen kann das System wahlweise auch manuell be-

trieben werden, um in Notfallsituationen eine bestmaégliche Flexibilitat zu gewahr-
leisten. Durch eine Tischbelastbarkeit bis 300 kg und ein kippbares Rasterwandstativ
werden alle Anforderungen einer modernen Radiologieabteilung erfullt. Der integrierte Touchscreen am Deckenstativ liefert Informationen zur
aktuellen Studie, den Patientendaten und Aufnahmeparametern. Optional ermoglicht eine Livebild-Kamera die Patiententberwachung vom
Bedienraum aus. Weitere Besonderheiten: kabellose Canon-Detektoren der neuesten Generation mit integrierter Belichtungsautomatik fur freie
Aufnahmen, Detektor-Akkuladung im Réntgensystem, Intelligent-Noise-Reduction- und Virtual-Grid-Software.
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MTS: Intuition DR (i3)

Auflésung 125 pm
Generatorleistung 50 (optional 65/80) kW
Detektor CsJ T
|
Halbautomatischer Highend-Buckyplatz mit Nachlaufsteuerung des Deckenstativs fur | || .
Patiententisch und Rasterwandgerat. Das leichte und servounterstitze Deckenstativ ermdg- —

licht einfache Bedieneigenschaften und ein ergonomisches Arbeitsumfeld fir einen hohen
Patientendurchsatz. Durch die Verwendung qualitativ hochwertiger Systemkomponenten
wird eine hohe Ausfallsicherheit und lange Lebensdauer gewahrleistet. Der integrierte

Touchscreen am Deckenstativ liefert Informationen zur aktuellen Studie, den Patientendaten s

und Aufnahmeparametern. Optional ermoglicht eine Livebild-Kamera die Patiententber- T

wachung vom Bedienraum aus. Weitere Besonderheiten: kabellose Canon-Detektoren der “y
neuesten Generation, integrierte Belichtungsautomatik fur freie Aufnahmen, Detektor- 1
Akkuladung im Réntgensystem, automatisches Stitching (RWG), Intelligent-Noise-

Reduction- und Virtual-Grid-Software.

MTS: Calypso DR |
Auflésung 125 uym

Generatorleistung 50 (optional 65/80) kW = # |
Detektor CsJ l |
Bodenmontiertes Rontgensystem speziell fir den niedergelassenen Bereich und kleine

Radiologieabteilungen. Das System lasst sich einfach und intuitiv bedienen und verfugt tber ) -

kénnen bei Bedarf am Touchscreen der Kommandoeinheit abgelesen und eingestellt wer-
den. Durch die Verwendung kabelloser Canon-Detektoren der neuesten Generation wird
eine exzellente Bildqualitat bei gleichzeitig geringem Dosisbedarf gewahrleistet. Weitere
Besonderheit: Intelligent-Noise-Reduction- und Virtual-Grid-Software.

eine Nachlaufsteuerung fur Patiententisch und Rasterwandgerat. Die Aufnahmeparameter ‘

MTS: Trauma-DR Plus

Auflésung 125 ym
Generatorleistung 50 (optional 65/80) kW
Detektor CsJ

Das Trauma-DR Plus ist ein einzigartiges Radiografiesystem, das speziell fir Trauma-Abteilungen und
Notfallaufnahmen konzipiert wurde. Durch den U-Arm kann es einfach und schnell ohne Umlagern
des Patienten positioniert werden und die notwendigen Aufnahmen kénnen direkt auf der Unfall-
liege erstellt werden. Das ist speziell in kritischen Trauma-Situationen und bei Wirbelsaulenverletzun- 4
gen unabdingbar. Durch die integrierte AEC-Belichtungsautomatik und die Verwendung eines kabel-

losen Highend-Canon-Detektors der neuesten Generation werden exzellente Aufnahmeergebnisse

erzielt. Weitere Besonderheit: Intelligent-Noise-Reduction- und Virtual-Grid-Software.

—M‘"“\ﬁ"'—"
MTS: Canon CXDI-Elite
CXDI-420C CXDI-720C CXDI-820C
Auflésung 125 pym, 3.408 x 3.408 Pixel | 125 pm, 2.800 x 3.408 Pixel | 125 pm, 2.192 x 2.800 Pixel
DetektorgroBe 42 x 43 cm 35x43cm 27 x35cm
Detektor CsJ CsJ CsJ
Gewicht inkl. Akku | 2,7 kg 2,3 kg 1,8 kg

Canons kabellose Detektoren des aktuellsten Entwicklungsstands er6ffnen neue Moglichkeiten in der digitalen Radiografie. Die intelligente,
Kl-basierte Rauschreduzierung (Intelligent Noise Reduction), die integrierte Belichtungsautomatik (AEC), das reduzierte Gewicht, der Staub- und
Wasserschutz (IP57), der integrierte Bildspeicher (bis zu 99 Aufnahmen) und das verbesserte Detektordesign sind nur einige der neuen, klinisch
nutzlichen Funktionen. Die Detektoren eignen sich hervorragend als Retrofit-Lésung fur bestehende Rontgensysteme, da aufgrund der automati-
schen Strahlungserkennung (AED) kein Eingriff am Rontgengenerator erforderlich ist. Die Canon-Detektoren bestechen durch hochste Bildquali-
tat bei gleichzeitig geringem Dosisbedarf. Weitere Besonderheiten: ergonomisches Design mit riickseitigen Griffmulden, Advanced-Edge-Enhan-
cement- und Virtual-Grid-Software.

Radiologie ,,,c



DR-Systeme 109

Philips: DR 7300 C TH-VM

Auflésung 148 ym . i Ol

DetektorgroBe integrierter Detektor: 43 x 43 cm —
mobiler SkyPlate-Detektor: 35 x 43, 24 x 30 cm | W

Detektor CsJ | AN

Das DR 7300 C TH-VM ist ein digitales Rontgensystem mit deckengefiihrtem Strahler, L ——a

Patientenlagerungstisch und fahrbarem Wandstativ mit integriertem Flachdetektor. Das ver- =

fahrbare Wandstativ VM mit schwenkbarem Arm erlaubt die Durchfihrung der geforderten _

Projektionen ohne Umlagern des Patienten. Der mobile SkyPlate-Detektor kann sowohl im

Tisch als auch fir freie Aufnahmen genutzt werden. SkyFlow Plus, eine Streustrahlenkor-

rektur fur rasterloses Arbeiten, ist optional verfgbar. Zusatzlich besteht die Moglichkeit, eine Live- oder 3D-Kamera zur automatischen Hohen-
einstellung des Wandstativs und der Kollimation einzusetzen. Die Touchscreen-Bedienoberflédche direkt im Untersuchungsraum und das optional
vollmotorisierte Deckenstativ sorgen fur schnelle patientenzentrierte Arbeitsabldufe. Dank der intuitiven Eleva-Bedienoberflache und dem voll-
automatischen Bildprozessing Unique 2 entsteht ein Sofortbild in hervorragender Qualitat. Detektor-Sharing ist mit allen SkyPlate-kompatiblen
Systemen mdglich. Optional: vollautomatisches Stitching.

Philips: DR 7300 C TH-VS

Auflésung 148 ym )
DetektorgroBe integrierter Detektor: 43 x 43 cm -

mobiler SkyPlate-Detektor: 35 x 43, 24 x 30 cm I
Detektor CsJ [

Das DR 7300 C TH-VS ist ein digitales Rontgensystem mit deckengefiihrtem Strahler, |
Patientenlagerungstisch und festem Wandstativ mit integriertem Flachdetektor. Der mobile ‘
SkyPlate-Detektor kann sowohl im Tisch als auch fur freie Aufnahmen genutzt werden. -
SkyFlow Plus, eine Streustrahlenkorrektur fur rasterloses Arbeiten, ist optional verfligbar.

Zusatzlich besteht die Méglichkeit, eine Live- oder 3D-Kamera zur automatischen Hoéhen-

einstellung des Wandstativs und der Kollimation einzusetzen. Die Touchscreen-Bedienober-

flache direkt im Untersuchungsraum und das optional vollmotorisierte Deckenstativ sorgen fiir schnelle patientenzentrierte Arbeitsablaufe. Dank
der intuitiven Eleva-Bedienoberflache und dem vollautomatischen Bildprozessing Unique 2 entsteht ein Sofortbild in hervorragender Qualitat.
Detektor-Sharing ist mit allen SkyPlate-kompatiblen Systemen mdéglich. Optional: vollautomatisches Stitching.

pee |

Philips: DR 7300 C Flex

Auflésung 148 uym
DetektorgroBe integrierter Detektor: 43 x 43 cm

I
mobiler SkyPlate-Detektor: 35 x 43, 24 x 30 cm -
Detektor CsJ l

- —
—_—h

Das DR 7300 C Flex ist ein digitales Rontgensystem mit deckengefihrtem Strahler,
Patientenlagerungstisch und fahrbarem Wandstativ mit integriertem Flachdetektor. Fur
Untersuchungen am liegenden Patienten bewegt sich der Detektor einfach unter den Tisch.
Die Tischdrehung um 90 Grad ermdglicht groBe Flexibilitat auch in kleinen Raumen.
Optional erhéltlich mit mobilem SkyPlate-Detektor fur freie Aufnahmen, Streustrahlenkor-
rektur SkyFlow Plus fir rasterloses Arbeiten, Live- oder 3D-Kamera. Die Touchscreen-Bedien-
oberflache direkt im Untersuchungsraum und das optional vollmotorisierte Deckenstativ sorgen fir schnelle patientenzentrierte Arbeitsablaufe.
Dank der intuitiven Eleva-Bedienoberflache und dem vollautomatischen Bildprozessing Unique 2 entsteht ein Sofortbild in hervorragender
Qualitat. Detektor-Sharing ist mit allen SkyPlate-kompatiblen Systemen mdglich. Optional: vollautomatisches Stitching.

Philips: SkyPlate-Detektor

Tae \ —
[ Auflésung 148/160 pm
DetektorgroBe 35x43, 24 x 30 cm -
Detektor Cs) ) 7]

Die kabellosen, tragbaren SkyPlate-Detektoren sind Teil der Eleva- |
Plattform und bieten hohe Flexibilitat im Radiografieraum: flexible
Positionierung fuir laterale oder schrage Projektionen, sofortige
Bildanzeige, Bildbearbeitung Unique 2 fur optimale Bildqualitat, robustes Design und eine groBe Anzahl an Zu-

behor. Der SkyPlate-Akku kann entfernt und in der Ladestation geladen werden. Sobald der Akku leer ist, kann ein
anderer eingesetzt werden, um sofort weiterarbeiten zu kénnen. Mit der Sharing-Lizenz kann der Detektor auch =
an anderen kompatiblen Rontgensystemen von Philips verwendet werden. Die innovative Streustrahlenkorrektur

SkyFlow Plus sorgt bei mobilen Aufnahmen aller Anatomien fir exzellente Bildqualitat bei geringer Dosis ohne die
Verwendung eines Rasters.
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Siemens Healthineers: Ysio X.pree

Auflésung 99 und 148 ym : o
DetektorgroBe 43 x43,35x43,24x30cm 1 ._i)
Detektor CsJ o [

Ysio X.pree ist ein volldigitales, deckengehdngtes Rontgensystem. Mit myExam Companion J‘ — :
und intelligenten myExam 3D-Kamera-Funktionen werden Untersuchungen standardisiert ‘.a;_'
und Workflows beschleunigt. Funktionen wie Virtual Collimation, Auto Thorax Collimation S

und Smart Virtual Ortho unterstltzen eine schnelle, zuverlassige Einstelltechnik. So bleibt

mehr Zeit fir die Interaktion mit den Patienten.

Siemens Healthineers: Multitom Rax

Auflésung 148 uym
DetektorgroBe
Detektor CsJ

Siemens Healthineers: Multix Impact

Auflésung 148 und 139 pm
DetektorgroBe 43 x 43 und 35 x 43 cm
Detektor CsJ

Siemens Healthineers: Multix Impact C

Auflésung 148 und 139 pm
DetektorgroBe 43 x43,35x43 cm
Detektor CsJ

Digitale mobile Systeme

43 x43,35x43,24x30cm

Neben den konventionellen Projektionsaufnahmen sind am Multitom
Rax auch dreidimensionale Aufnahmen der Gelenke im Stehen unter
naturlicher Gewichtsbelastung moglich. Die 3D-Aufnahmen kénnen

im Sitzen, Liegen oder Stehen gemacht werden. Die beiden deckenge-
hangten Teleskoparme bewegen sich dank Robotertechnik automatisch
in die gewlnschte Aufnahmeposition.

Multix Impact ist ein bodenmontiertes, digitales Rontgensystem. Seine
intuitive Bedienung und eine integrierte Anwenderunterstitzung liefern
standardisiert gute Bilder bei effizienten Workflows. Es Uberzeugt durch
ein hervorragendes Preis-Leistungs-Verhaltnis.

Konsistente Ergebnisse erzielen bei hoher Systemverfiigbarkeit:

Multix Impact C ist ein deckengehédngtes Rontgensystem fur effiziente
Workflows — unterstitzt durch myExam Companion. Ein flexibler
mobiler Detektor sorgt fir Vielseitigkeit bei hervorragendem Preis-
Leistungs-Verhaltnis.

Examion: X-DRS Mobile Elite

ExAMION t
.

Leistung bis zu 50 kW 1

kV-Bereich 40-150 ﬂ
mAs-Bereich max. 500 tw
Auflésung 100-150 pm

DetektorgréBe 43 x 43, 35 x 43, 25 x 32 cm (aktive Flache) il
Detektor a-Si-TFT, CsJ-Szintillator

Abmessungen 54 x 122 x 129 ¢cm (B x T x H, Transportposition)

Gewicht 520 kg

Das X-DRS Mobile Elite ist ein batteriebetriebenes, motorisiertes Rontgensystem mit kabellosem
Detektor, ideal fur den Krankenhausalltag. Trotz seiner kompakten GréBe bietet es hohe Leis-
tung. Das Einfahren der Teleskopsaule beim Transport ermdéglicht einen sicheren Blick Gber das
Gerat. Wie alle Examion-Systeme Uberzeugt es durch Langlebigkeit und Wirtschaftlichkeit. Die
leichte, prazise Positionierung wird durch den ausfahrbaren Réhrenarm und die um 317 Grad
drehbare Saule erleichtert. Handgriffe und Feineinstellungsknépfe sorgen fur exakte Anpassun-
gen. Dank der ergonomischen Bauweise lasst sich das System mit einer Hand steuern, fahrt bis
zu 5,5 km/h und hat einen kleinen Wendekreis. Eine zweiseitige Kollimator-Bedieneinheit und

sichere Detektor-Aufbewahrung runden das Konzept ab.

Radiologie ,,,c




Digitale mobile Systeme 111

Examion: X-DRS Mobile 320

Leistung 32 kW

kV-Bereich 40-125 r :
mAs-Bereich max. 220 T";—"_"'_' 1
Auflésung 100-150 pm o

DetektorgréBe 43 x 43, 35 x 43, 25 x 32 cm (aktive Flache) L
Detektor a-Si-TFT, CsJ-Szintillator 2
Abmessungen 62 x 137 x 144 cm (B x T x H, Transportposition)

Gewicht 170 kg

Das Rontgensystem X-DRS Mobile 320 ist ein manuell verfahrbares, mobiles Réntgensystem
mit zahlreichen Funktionen zu einem erschwinglichen Preis. Dank seiner kompakten Bau-
weise lasst sich das System muhelos manovrieren und prazise positionieren. Das sorgt fur
eine flexible Handhabung im Arbeitsalltag. Optional ist ein drehbares Stativ verfigbar, das
zusatzliche Anpassungsmaglichkeiten bietet und die Einsatzvielfalt erweitert.

Examion: X-DR Portable Case L

=
Auflésung 100-150 pm g
DetektorgroBe 35 x 43 c¢m (aktive Flache) E
Detektor a-Si-TFT, CsJ-Szintillator
Abmessungen/Gewicht 38 x 46 cm/2,8 bis 3,4 kg (Detektor)

Fur den Notfalleinsatz entwickelt, bietet die innovative Kofferlésung mit kabellosem

Detektor maximale Flexibilitdt und sofortige Einsatzbereitschaft. Dank der direkten Kommunikation zwischen Detektor und Notebook — ganz
ohne zusatzliche Funkkomponenten — kénnen hochauflésende Rontgenaufnahmen innerhalb kirzester Zeit erstellt werden. Ob direkt am
Patientenbett oder in unwegsamem Geldnde — das System ermoglicht eine schnelle und zuverlassige Diagnostik vor Ort. Der auf dem Notebook
integrierte, vollwertige Viewer mit Mini-PACS-Funktionalitat erlaubt eine direkte Befundung, wahrend die Synchronisation mit stationéren Bild-
archiven eine nahtlose Weiterverarbeitung sicherstellt. Die hohe Bildqualitat sorgt fur prazise Diagnosen und macht das System zu einem unver-
zichtbaren Begleiter fur Rettungskrafte und medizinisches Fachpersonal in Notfallsituationen.

SEKTORENUBERGREIFENDE

TimmyBemvers/Krdmer (Hrsg.)

VERSORGUNG NEU GEDACHT s

Sektoreniibergreifende
Versorgungseinrichtung und
Level-1i-Krankenhaus

KONZEPTE - IDEEN - ANWENDUNGEN S—

v

Das Krankenhausversorgungsverbesserungsgesetz (KHVVG) sieht
eine Bindelung von Leistungen mit der Tendenz fiir groBe Kranken-
hausstandorte im Sinne von Qualitatszentren vor, sodass Sektoren-
ubergreifende Versorgungseinrichtungen bzw. Level-li-Krankenhau-
ser Niederschlag in den Uberlegungen der Regierungskommission

gefunden haben. 2025 | Softcover
. _ . XI, 371 Seiten | €79,00
Dieses Buch beinhaltet mehrere praxisorientierte Konzepte, Ideen ISBN 978-3-98800-145-0

und Anwendungen, um friihzeitig eine Sektorentibergreifende Ver-
sorgungseinrichtung bzw. ein Level-li-Krankenhaus erfolgreich und
nachhaltig zu etablieren.

Cesundheitswesen in der Praxis

in o :
LI medhoch7wel www.medhochzwei-verlag.de
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Fujifilm: FDR Go iQ

Leistung 32 kW

kV-Bereich 40-133

mAs-Bereich 0,32-320

Auflésung 150 pm

DetektorgroBe 43 x43,35x43,25x30cm

GOS oder CsJ
128,5x56 x 127 cm (L x B x H), 440 kg

Detektor
Abmessungen/Gewicht

Das neue mobile FDR Go iQ revolutioniert die Erstellung hochaufgeldster Réntgenbilder.

Die integrierte 3D-Kamera unterstitzt mit KI-gestitzter Positionierung sowie prazisen Ab-
stands- und Winkelmessungen. 3D-Liveansicht und Navigation auf dem Kollimator-Monitor
ermdoglichen eine exakte Zentrierung und Ausrichtung. Mit Echtzeitmessung: Abstands- und
Winkelwerte werden auf dem Kameramonitor angezeigt. Die einklappbare Saule garantiert
eine einfache Manovrierbarkeit. Das System ist mit den glasfreien Detektoren mit ISS-Tech-

L'—*' L \‘,i‘ s

|
¥

nologie der Serie FDR D-EVO IIl kompatibel.

Fujifilm: FDR nano

Leistung 2,5 kW

kV-Bereich 40-100

mAs-Bereich 0,25-25

Auflésung 150 pm

DetektorgréBe 43 x 43, 35 x 43 oder 25 x 30 bzw. 24 x 30 cm
Detektor FDR D-EVO IIl und FDR ES Il mit WLAN, ISS- und

SmartSwitch-Technologie
Gewicht 90 kg

Das FDR nano ist ein sehr kompaktes, leichtes und mobiles Réntgensystem. Mit einer Batterieladung
koénnen bis zu 200 Aufnahmen erstellt werden. Mithilfe der neuesten Bildverarbeitungstechnologien
(Dynamic Visualization II, Flexible Noise Control Il und Virtual Grid) lassen sich bis zu 75 Prozent der Dosis
einsparen. Durch die Verwendung des virtuellen Rasters kann das herkémmliche Bleiraster weggelassen
werden. Verschiedene Kl-Technologien (annalise.ai, Lunit Insight CXR3, Gleamer Boneview, qure.ai)
unterstitzen die Befundung direkt am Patienten. Die Detektoren konnen zwischen verschiedenen
mobilen Systemen und Radumen hin und her gewechselt werden. Dank der proprietaren ISS-Technologie
(Irradiation Side Sampling) und der Fujifilm-eigenen Beschichtungstechnologie konnten Streuung und

Verluste der Réntgenstrahlung erheblich reduziert und somit DQE und MTF erhdht werden.

Fujifilm: FDR go flex

Auflésung 150 um
DetektorgroBe 43 x 43, 35 x 43 oder 25 x 30 bzw. 24 x 30 cm
Detektor FDR D-EVO Il und FDR ES Il mit WLAN,
ISS- und SmartSwitch-Technologie
Gewicht ca. 3kg

Ein oder mehrere mobile Rontgensysteme mit nur einer kabellosen
DR-Kassette digitalisieren: Die Kassetten kdnnen wie eine Film- oder
Speicherfolienkassette verwendet werden, es ist lediglich eine Abnah-
meprufung wie nach einem Filmwechsel erforderlich. Die Rontgenstrah-
lung wird automatisch detektiert (SmartSwitch), es wird kein Anschluss
an das Rontgensystem benétigt. FDR go flex besteht nur aus einer
mobilen Bedienkonsole und der Kassette. Die kleinen Kassetten eignen
sich fur die Kinderradiologie, da sie den niedrigsten Dosisbedarf bieten.
Neueste Bildverarbeitungstechnologien sparen bis zu 75 Prozent Dosis.

GE HealthCare: AMX Navigate

Auflésung 100 um
DetektorgroBe 43 x 43,34 x43,25x 30

(wahlbar, abhangig vom Detektortyp)
Detektor FlashPad HD, FlashPad Plus

Radiologie ,,,c

Das AMX Navigate ist ein unabhangiges, batteriebetriebenes mobiles
Rontgensystem mit hoher Mandvrierfahigkeit und nur 56 cm Breite,
ideal fur die Intensivstation. Helix-2.2-Technologie mit KI und Flash-
Pad-Detektoren liefern hohe Bildqualitat bei niedriger Dosis. Es ist
wahlweise mit FreeMotion-Teleskopstativ oder festem Saulenstativ
konfigurierbar. Vielfaltige Optionen verftgbar.
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Meva: Pioneer DR

Leistung 50/32 kW
kV-Bereich 40-150
mAs-Bereich 0,1-500
Auflésung 125 pm
DetektorgroBe 35x43cm
Detektor Cs)

Meva: Easy Moving DR

Das Pioneer ist die nachste Generation digitaler Mobilsysteme: Uber
zwei TFTs kdnnen samtliche Generatorparameter eingestellt, Aufnah-
men ausgefuhrt und Bilder betrachtet sowie bearbeitet werden. Die
kompakte Bauweise mit platzsparender Teleskopsaule und die vollmoto-
risierte Mobilitdt ermoglichen zudem den Einsatz auf kleinstem Raum.

SM-50HF-B SM-40HF-B SM-32HF-B SM-20HF-B
Leistung 50 kW 40 kw 32 kW 20 kW
kv-Bereich 40-150 40-150 40-150 40-125/150*
mAs-Bereich 0,1-500 0,1-500 0,1-500 0,1-500
Auflésung 125 um 125 um 125 ym 125 uym
DetektorgroBe 35x43 cm 35x43 cm 35x43 cm 35x43 cm

* optional

Das Easy Moving Direct-X kombiniert die Vorteile eines mobilen Kompakt-Rontgensystems mit denen der direkt-digitalen Radiografie. Es kann
Uberall dort eingesetzt werden, wo es gerade gebraucht wird. Innerhalb weniger Sekunden ist eine Befundung der hochauflésenden Aufnahmen
direkt auf dem Display des Gerates moglich.

Meva: Primex DR

Leistung
kV-Bereich
mAs-Bereich
Auflésung
DetektorgroBe
Detektor

Meva: Dragon DR

Leistung
kV-Bereich
mAs-Bereich
Auflésung
DetektorgroBe
Detektor

32/20/16 kW
40-150
0,1-500

100 pym
35x43 cm
CsJ

8/4 kW

40-125

0,1-250

125 pm

35 x 43 oder 23 x 28 cm

CsJ oder GOS (optional: kabellos)

Das Primex DR akquiriert digitale Rontgenaufnahmen auf kleinstem
Raum, ist dabei leicht mandvrierbar und bietet sich zudem als kosten-
gunstigere Alternative zu seinen gréBeren Geschwistern an. Die Para-
meter werden auch hier komplett Uber einen integrierten Touchscreen
gesteuert und der tragbare Detektor liefert hochauflosende Aufnahmen
nach nur wenigen Sekunden.

Meva Dragon ist ein komplett tragbares System, das sich durch hohe
Leistung bei groBer Mobilitat auszeichnet. Auf Wunsch ist es auch mit
einem fahrbaren Klappstativ lieferbar. Es arbeitet volldigital und ist in
verschiedenen tragbaren Flachdetektor-Ausfihrungen erhaltlich.

MTS MobileDaRt MX9

Generatorleistung:
Detektor:
PixelgréBe:

Kompaktes mobiles Rontgenaufnahmesystem der neuesten Generation mit 3D-Kamera mit
Live-Bild-Anzeige, zusatzlichem Touchscreen am Tubehead, Laser-Navigation (Kreuzlaser) mit
Winkelerkennung und kabellosen Detektoren von Canon mit integrierter AEC-Belichtungs-
automatik fur Aufnahmen im Patientenbett. Die versenkbaren Stativsaule, der Servoantrieb
fur laufruhiges Fahren und die All-Free-Tasten zum Losen der elektromagnetischen Arretie-
rung des Teleskoparm ermdglichen eine einfache Positionierung in allen Aufnahmesituatio-
nen. Die Bedienung der Steuerungssoftware CXDI-NE erfolgt einfach und intuitiv Gber den
19 Zoll groBen Touchscreen. Die CXDI-Elite-Detektorsysteme von Canon mit Built-in AEC

32 kW
CsJ (Casiumjodid)
125 pm

Assistance ermdglichen Aufnahmen im Patientenbett mit AEC-Belichtungsautomatik fur
beste Bildqualitat bei geringem Dosisbedarf. Weitere Merkmale: Messung und Anzeige von
Fokus-Detektor- und Fokus-Objekt-Abstand, Anzeige von Detektorneigungswinkel und
geschatzter Oberflachendosis, Virtual-Grid-Software.
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Philips: DR 7000 M

Generatorleistung 40/20 kW

Auflésung 148 pm

DetektorgroBe 35x43,24x30cm
Detektor mobiler SkyPlate-Detektor

Das DR 7000 M ist ein digitales, mobiles Rontgensystem, das mit einem mobilen SkyPlate-Detektor und
der Eleva-Bedienoberflache mit Display am Réhrenkopf ausgestattet ist. Das digitale Multifrequenzpro-
cessing Unique sorgt fur ein Sofortbild in hervorragender Qualitat. Die Einhaltung der Strahlenschutz-
leitlinien ist besonders einfach, da die Filter fur Thorax und padiatrische Aufnahmen eingebaut sind und
leicht angewahlt werden kénnen. Mit dem motorischen Antrieb und der komfortablen Saulenkonstruk-
tion kann das DR 7000 M leicht am Patientenbett positioniert werden. Die Verwendung fortschrittlicher
Li-lonen-Akkutechnologie gewdhrleistet eine schnelle Aufladung und einen langen Nutzungszeitraum.
Detektor-Sharing ist mit SkyPlate-kompatiblen Systemen maglich. Die innovative Streustrahlenkorrektur
SkyFlow Plus und das Padiatrie-Design ,Ollie in Space’ sind optional verftigbar.

Siemens Healthineers: Mobilett Elara Max

Leistung 35 kW

mAs-Bereich 0,32-360

Auflésung MAX wi-D: 2.866 x 2.350 Pixel,
MAX mini: 1.520 x 1.920 Pixel

DetektorgroBe MAX wi-D (mit Griff): 35 x 43 cm,
MAX mini: 24 x 30 cm

Detektor CsJ

Siemens Healthineers: Mobilett Impact

Leistung 32 kW

kV-Bereich 40-150

mAs-Bereich 0,32-200

Auflésung Core L: 2.304 x 2.800 Pixel,

MAX wi-D: 2.866 x 2.350 Pixel,

MAX mini: 1.520 x 1.920 Pixel
DetektorgroBe Core L: 35 x 43 cm,

MAX wi-D (mit Griff): 35 x 43 cm,

MAX mini: 24 x 30 cm

CR-Systeme

Mobilett Elara Max ist ein motorisiertes und kompaktes Rontgensys-
tem, das auch auf engstem Raum ein hohes MaB3 an Mobilitat und Fle-
xibilitat bietet sowie eine kristallklare Bildqualitat liefert. Das fur leichtes
Reinigen optimierte Design sorgt fir optimale Hygiene.

Mobilett Impact ist ein digitales mobiles Rdntgensystem fir kabellose
Aufnahmen mit einem Flachdetektor. Es eignet sich fur den Einsatz auf
Intensivstationen und neonatologischen Intensivstationen, in der Not-
aufnahme und Operationssalen sowie direkt am Patientenbett. Mobilett
Impact vereint eine Generatorleistung von 32 kW bei 100 kV und

100 ms bei groBem Fokus sowie 16 kW bei 100 kV und 100 ms bei
kleinem Fokus mit hoher Manévrierbarkeit und flexibler Positionierung.

Fujifilm: FCR Profect Plus

Slots 4
Kapazitat 190 Kassetten/h
Auflésung 10-20 Pixel/mm

Abmessungen/Gewicht  65,5x74x 148 cm (B x T x H), 270 kg

Fujifilm: FCR Capsula XL Il

Slots 1
Kapazitat 92 Kassetten/h
Auflésung 10 Pixel/mm

Abmessungen/Gewicht 59x38x81cm (BxTxH), 99 kg

Fujifilm: FCR Prima T2

Slots 1
Kapazitat 72 Kassetten/h
Auflésung 10 Pixel/mm

Abmessungen/Gewicht 56 x 58 x 39 cm (BxTxH), 39 kg

Das DIN-6868-12- und EUREF-konforme FCR Profect Plus basiert auf
dem beidseitigen Auslesen der transparenten Speicherfolien. Die Dual-
Reading-Technologie ermdglicht eine Steigerung der DQE um bis zu
40 Prozent und dadurch eine deutliche Rauschreduktion oder Senkung
der Dosis. Einsatzschwerpunkt ist die Mammografie. Die digital akqui-
rierten Daten konnen auf dem hochauflésenden Trockenlaserimager
Drypix Edge von Fujifilm ausgedruckt werden.

Das kompakte FCR Capsula XL Il produziert Aufnahmen in hervorra-
gender Qualitat. Durch die digitale Bildverarbeitung werden Bilder mit
einer hohen Auflésung und gleichbleibend hoher Qualitat berech-

net. Mithilfe der Bedienkonsole kénnen neben den Patientendaten
auch alle anderen relevanten Daten auf Film ausgedruckt oder an
Netzwerke Ubertragen werden. FCR Capsula XL Il l&sst sich wie alle an-
deren Speicherfoliensysteme von Fujifilm in Archivsysteme integrieren.

Das kompakte Tischgerat FCR Prima T2 wurde speziell als Einzel-
arbeitsplatz fur kleinere Abteilungen oder radiologische Praxen ent-
wickelt und kann platzsparend installiert werden. Durch die digitale
Bildverarbeitung werden Bilder mit einer hohen Auflésung und gleich-
bleibend hoher Qualitat berechnet. Mithilfe der Bedienkonsole kénnen
neben den Patientendaten auch alle anderen relevanten Daten auf
Film ausgedruckt oder an Netzwerke Ubertragen werden.



[ medhochzwei

www.radiologietechnik.com

Noch mehr Vielfalt!

— . .
T hickibideid - e

STELLEMMARKT VERANSTALTUNGEN MEDIADATEN UBER UNS

Produkte

E_i Produkthoordination KTM/RT
IT-Systeme Bildausgabesysteme GroBigeriite RT Radiclose Technik + IT-Svstem
+

Parallel zum Erscheinen des Katalogs:

Anbieteriibersicht:
Ubersicht der Anbieter im Markt mit Kurzcharakteristik und Direktkontakt

NEU: Umfangreiche Produktiibersicht
der aktuell erhaltliche Gerate und Systeme in den Bereichen Software/KI, Bildausgabe,
GroBgerate (CT, MRT, Angio/Kardio), Injektoren, Rontgensysteme, Frauengesundheit,

Ultraschall und molekulare Bildgebung

Viel Freude beim Entdecken
www.radiologietechnik.com/produkte



http://www.radiologietechnik.com
http://www.radiologietechnik.com/produkte

116 Durchleuchtungssysteme

Durchleuchtungssysteme

Canon Medical Systems: Ultimax-i

Bauart multifunktionales C-Bogensystem
Auflésung 3,4 Lp/mm

DetektorgroBe 43 x43 cm

Detektor Csl/a-Si
Bewegungs-/Kippbereich +/-90°

Canon Medical Systems: Celex

Bauart multifunktionales C-Bogensystem
Auflésung 3,1 Lp/mm

DetektorgroBe 42 x 43 cm

Detektor Csl/a-Si
Bewegungs-/Kippbereich +/-90°

Celex bietet kompakte Multifunktionalitat und hohe Projektionsflexibilitat fur Durchleuch-
tung und Aufnahme mit Auto-Positionierung. Exzellente Canon-Bildqualitat mit dyna-
mischem CXDI-GrofBfeldflachdetektor sowie ergonomische Arbeitsabldufe und Dosisre-
duktionstechnologie DoseRite unterstiitzen wirkungsvoll die tagliche Routine. Wahlweise

links- oder rechtsseitige Tischaufhangung.

Canon Medical Systems: Adora DRFi

Bauart roboterbasiertes R/F-System
Auflésung 3,1 Lp/mm
DetektorgréBe 42 x 43 cm

Detektor CsJ/a-Si

Bewegungs-/Kippbereich diverse Freiheitsgrade

Ultimax-i — kompakte Multifunktionalitat fir Durchleuchtung, Auf-
nahme und Angiografie: Exzellente Bildqualitat mit dynamischem
GroBfeldflachdetektor, drehbare Tiefenblende mit Lichtvisier, optimale
Arbeitshohe und tiefe Absenkbarkeit des Tischs sowie Dosisreduk-
tionstechnologie DoseRite unterstitzen wirkungsvoll die tagliche
Routine.

Adora DRFi — herausragende Projektionsflexibilitat fur Durchleuchtung und Aufnahme mit

Auto-Positionierung: Exzellente Canon-CXDI-Bildqualitat, ergonomische Bedienung mittels
SmartHandle und Touchscreen, héhenverstellbarer Untersuchungstisch und Dosisreduktionstech-

nologie DoseRite unterstitzen wirkungsvoll die tagliche Routine.

Canon Medical Systems: Xavion

Bauart R/F-Obertischsystem
Auflésung 3,1 Lp/mm
DetektorgroBe 42 x 43 cm
Detektor Csl/a-Si
Bewegungs-/Kippbereich +/-90°

Xavion — funktionelle Vielseitigkeit und hoher Anwenderkomfort auf
den Punkt gebracht: optimale Abbildungseigenschaften fur Durch-
leuchtung und Aufnahme dank GroBfeldflachdetektor, variabler Fokus-
Detektor-Abstand, Strahlerangulation mit Parallaxenausgleich. Strahler-
rotation erméglicht Aufnahmen an zusétzlichem Rasterwandstativ.

GE HealthCare: Precision 180

Bauart Obertisch
Auflésung 148 pm
DetektorgroBe 43 x43 cm
Bewegungs-/Kippbereich +/-90°

Radiologie ,,,c

Das Discovery RF180 ist ein flexibles Universalsystem fur Aufnahme und
Durchleuchtung und deckt ein breites Untersuchungsspektrum ab. Es
bietet hohen Patientenkomfort und ergonomisches Arbeiten. Vorteile
sind der freie Zugang von der Tischriickseite, ein variabler Fokus-
Detektor-Abstand von 115 bis 180 cm und das AutoRF-Paket fur

einen schnellen, einfachen Workflow.
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Meva: D?RS

Bauart Universalfernsteuergerat Das D2RS (Digital Dynamic Remote System) ist eine einzigartige

Auflésung 160 um, 2.200 x 2.700 Pixel 3-in-1-Loésung zur Visualisierung dynamischer Prozesse wie Kontrast-

DetektorgroBe 35x43 cm mitteluntersuchungen, statische Radiografien und direkte Projektionen,

Detektor Canon. a-S/Cs) zum Beispiel der Kniescheibensilhouette. Der digitale Canon-Flach-

Kiopbereich 90°/. '250 detektor mit einem Aufnahmeformat von 35 x 43 cm liefert eine
Ippbereic U hervorragende Bildqualitat bei geringer Dosis in fluoroskopischen und

radiografischen Prozeduren.

MTS: Celex FP

Auflésung 160 uym - e

Generatorleistung 80 kW R\\

Detektor CsJ PN

Multifunktionales Highend-C-Bogensystem der Spitzenklassen fur Durchleuchtung und Pro- :

jektionsradiografie. Durch die vollautomatische Auto-Positionierung mit individuell speicher- { o

baren Systempositionen sowie das einfache und unkomplizierte Wiederanfahren vorheriger
Untersuchungs- und Tischeinstellungen, bietet das Celex FP einen optimalen Workflow

und ein ergonomisches Arbeitsumfeld. Der dynamische, kabellose Canon-Detektor der
neuesten Generation mit 42 x 43 cm deckt einen groBen Aufnahmebereich ab und bietet
eine exzellente Bildqualitat bei geringem Dosisbedarf. Die abnehmbare Tischplatte (optional)
bietet einen vielseitigen Einsatzbereich, um auch Menschen mit Handicap (Rollstuhl) optimal
zu versorgen. Weitere Besonderheiten: DSA, Intelligent-Noise-Reduction- und Virtual-Grid-
Software.

MTS: D2RS

Auflésung 160 uym
Generatorleistung 65 kW (optional 80 kW)
Detektor CsJ

Die neueste Ausbaustufe des D2RS (Digital Dynamic Remote System) in neuem Design und mit
neuem dynamischen Canon-Detektor CXDI-Wireless B1 ist eine einzigartige 3-in-1-Losung fir
Fluoroskopie und Radiografie. Der kabellose Detektor der neuesten Generation ist vielseitig
einsetzbar und besticht durch seine hohe Bildqualitat bei geringem Dosisbedarf. Das D2RS-
System bietet eine perfekte Losung als kombinierter Arbeitsplatz und ist bei Bedarf durch
verschiedene Optionen ausbaubar (z. B. automatisches Stitching, DSA, Tomosynthese). Durch
die Mdglichkeit der Erweiterung mittels Deckenstativ und Rasterwandgerdt eignet sich das
System als vollumfangliche Losung fir kleinere Institutionen. Weitere Besonderheiten: Livebild-
Kamera zur Patiententberwachung, Intelligent-Noise-Reduction- und Virtual-Grid-Software.

MTS: Uromat HD

Auflésung 160 uym
Generatorleistung 65 kW (optional 80 kW)
Detektor CsJ

Der Uromat HD st ein Highend-Arbeitsplatz fir urologische Untersuchungen. Durch die
hochsensible und zugleich robuste Mechanik lasst sich der Tisch stufenlos und ruckelfrei in
jede Position verstellen, schwenken und kippen. Die Mikroprozessor-Steuerung ermdglicht
auch das isozentrische Kippen um das Tischende. Die ldngs verfahrbare Tischplatte und die
Roéhrenaufhangung bieten ein groBes Durchleuchtungsfeld, ohne Umlagern des Patienten.
Durch das ausfahrbare Streustrahlenraster ist das System auch fur padiatrische Untersuchun-
gen geeignet. Es Iasst sich durch eine Vielzahl an Optionen perfekt an die Bedurfnisse des
Untersuchers anpassen (z. B. Armauflagen, Miktionssitz, Spllbeutelhalterung, OP-Leuchte,
Videomanager flr externe Signalquellen etc.). Der dynamische, kabellose Canon-Detektor
der neuesten Generation mit 42 x 43 cm ermdglicht einen groBen Aufnahmebereich,
hochste Bildqualitat und geringen Dosisbedarf.

2026 Radiologie
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Philips: ProxiDiagnost N90

Bauart Untertisch-Durchleuchtungssystem
Bildverstarkerformate dynamischer Flachdetektor ! .
Auflésung 148 ym . 4 i/"' i
DetektorgroBe integrierter Detektor: 43 x 43 cm ___ = )
(umwahlbare Formate) il
mobiler SkyPlate-Detektor: 35 x 43, 24 x 30 cm — |__]I
Detektor Cs) —— "—_/
Bewegungs-/Kippbereich +90°/-20° (optional -30/-45/-85°) t'/

Das ProxiDiagnost N90 ist ein nahbedienter Durchleuchtungs- und Aufnahmeplatz

mit Patientenlagerungstisch inklusive integriertem, dynamischem Flachdetektor. Die

Eleva-Bedienoberflache ermdglicht eine schnelle Untersuchung in nur drei Klicks. Das digitale, dynamische Multifrequenzprocessing sorgt fur

ein Sofortbild in hervorragender Bildqualitat. Das System kann mit einer zusatzlichen Aufnahmeebene inklusive deckengefiihrtem Strahler und
festem Wandstativ ausgestattet werden. Ein mobiler SkyPlate-Detektor kann im Wandstativ und fir freie Aufnahmen verwendet werden. Zudem
ist die Streustrahlenkorrektur SkyFlow Plus optional verfigbar. Mit der Sharing-Lizenz kann der Detektor auch an anderen kompatiblen Rontgen-
systemen von Philips verwendet werden.

Philips: CombiDiagnost R90

Bauart Obertisch-Durchleuchtungssystem
Bildsystem dynamischer Flachdetektor

Auflésung 148 um

DetektorgroBe integrierter dynamischer Flachdetektor:

43 x 43 cm (umwaéhlbare Formate)
mobiler SkyPlate-Detektor: 35 x 43, 24 x 30 cm

Detektor CsJ
Bewegungs-/Kippbereich +/-90°

Das CombiDiagnost R90 ist ein fernbedienter Durchleuchtungs- und Aufnahmeplatz mit

Patientenlagerungstisch inklusive integriertem, dynamischem Flachdetektor. Die Eleva-Bedienoberflache ermdglicht eine schnelle Untersuchung
in nur drei Klicks. Das digitale, dynamische Multifrequenzprocessing sorgt fur ein Sofortbild in hervorragender Bildqualitat. Das System kann mit
einer zusatzlichen Aufnahmeebene inklusive deckengefiihrtem Strahler, Touchscreen-Bedienoberflache und Live-Kamera (optional) sowie festem
Wandstativ ausgestattet werden. Ein mobiler SkyPlate-Detektor kann im Wandstativ und fur freie Aufnahmen verwendet werden. Zudem ist

die innovative Streustrahlenkorrektur SkyFlow Plus optional verfligbar. Mit der Sharing-Lizenz kann der Detektor auch an anderen kompatiblen
Rontgensystemen von Philips verwendet werden.

Siemens Healthineers: Luminos Q.namix R

Bauart fernbedientes Obertischsystem - / C

Auflésung 148 pym _ i — -

DetektorgroBe 43 x 43x cm (fest integrierter dynamischer Detektor) ( 1 El .

Detektor Cs) . 0 e wl iy

Das Luminos Q.namix R vereint zwei bildgebende Verfahren: die Radiografie und die [ T -i

Fluoroskopie. Aufgrund seiner Vielseitigkeit fir unterschiedliche Untersuchungsspektren | e P

und einem systemUbergreifenden Bedienkonzept wird Luminos Q.namix R zum multifunk- 2 L

tionalen System, das Arbeitslast von den Rontgen-Arbeitspldtzen nehmen kann. Zusatzliche

Anpassungen zur Optimierung der Dosis mit dem erweiterten Care-Programm setzen Mal3-

stdbe in der konventionellen Durchleuchtung. Die integrierten Smart-Funktionen ermoglichen

auf die Patienten ausgerichtete Untersuchungsbedingungen und einen effizienten Workflow.

Siemens Healthineers: Luminos Q.namix T

Bauart nahbedientes Untertischsystem Der hohenverstellbare Lagerungstisch ermdglicht einen schnellen, an-

Auflésung 148 um genehmen Patiententransfer und anwenderfreundliche Arbeitshohen.

DetektorgroBe 43 x 43 cm (fest integrierter Mit dem intuitiven User Interface kann der Untersucher Aufnahmepara-
dynamischer Detektor) meter schnell und unkompliziert auf den Patienten anpassen. Optional

Detektor Cs) kann Luminos Q.namix T mit einem zusatzlichen Strahler-Deckenstativ,

einem Wandstativ und einem mobilen WLAN-Flachdetektor ausgestat-
tet werden. Die systemUbergreifende Plattformstrategie erlaubt eine
vollwertige Nutzung fur Radiografie und Durchleuchtung.

Siemens Healthineers: Uroskop Omnia Max

Auflésung 3,4 Lp/mm Uroskop Omnia Max ist ein hochentwickeltes Durchleuchtungs- und
DetektorgréBe 43 x 43 cm Rontgensystem fur Diagnostik und Therapie in der Urologie. Es ver-
Detektor Cs) flgt Uber einen 43 x 43 cm groBen dynamischen Flachdetektor, der

Ubersichtsaufnahmen des Harntraktes ermaglicht. Die abgewinkelte
Strahlersaule lasst einen uneingeschrankten Zugang zum Patienten von
allen vier Tischseiten aus zu.
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Mobile C-Bogen

Fujifilm: FDX Visionary-C

Leistung 20/5 kW

Auflésung 2kx2k,1,3kx1,3k
DetektorgroBe 30x30,21x21cm
Detektor aSi-Flachdetektor

Der FDX Visionary-C steht mit zwei Generatorleistungen (5 oder 20 kW) zur Verfligung.
Er liefert eine hervorragende Bildqualitat, speziell in den Bereichen Orthopéadie, Schmerz-
therapie, ERCP und Urologie. Die externe Displayeinheit ist mit zwei hochauflésenden,
21,5 Zoll groBen Multi-Touch-TFTs ausgestattet. Optional ist der C-Bogen mit kabellosem
FuBschalter und WLAN verfugbar.

Fujifilm: FDX Visionary-CS

Leistung 5 kW

Auflésung 1,5kx1,5k Tkx1k
DetektorgroBe 30x30,21x21cm
Detektor aSi-Flachdetektor

Der FDX Visionary-CS hat dank des integrierten 4K-Multitouch-Monitors ein sehr kompaktes
All-In-One-Design und kann dank seines geringen Platzbedarfs auch in kleinen Raumen ein-
gesetzt werden. Das System liefert eine hervorragende Bildqualitat, speziell in den Bereichen
Orthopadie, Schmerztherapie, ERCP und Urologie. Optional ist der C-Bogen mit kabellosem
FuBschalter, Monitorcart und WLAN verfligbar.

Fujifilm: FDR Cross

Leistung 2 kW

Auflésung 150 pm

DetektorgroBe 25x 30, 35 x 43, 43 x 43 cm (wechselbar)
Detektor FDR D-EVO Il (Cs))

Gewicht 249 kg

Das FDR Cross (nur 249 kg) ist ein Hybridsystem aus C-Bogen und mobilem Réntgensystem.
Fur normale Rontgenaufnahmen kann der Strahlerkopf herausgeklappt und der Detektor
aus der Lade herausgenommen werden. Es stehen drei Detektorformate (25 x 30, 35 x 43
und 43 x 43 cm) zur Verfligung, die mit wenigen einfachen Handgriffen untereinander
getauscht und auch im Sharing mit anderen mobilen oder stationdren Systemen eingesetzt
werden koénnen. FDR Cross kann acht Stunden kabellos im Batteriebetrieb arbeiten. Auch
der externe Monitorwagen und der FuBschalter werden ohne Kabel betrieben. Die Ober-
flache des Systems ist mit der patentierten antibakteriellen Beschichtung Hydro Ag von
Fujifilm versehen.

C‘fﬁ@ ‘ ‘ 5 RT-STELLENMARKT

@ |SUCHEN|
SIE

=

Ulrike Breuss « Telefon 06221/9149624 - ulrike.breuss@medhochzwei-verlag.de

2026 Radiologie

Roéntgensysteme


mailto:ulrike.breuss@medhochzwei-verlag.de

120 Mobile C-Bdgen

GE HealthCare: OEC 3D

Leistung 15 kw
Auflésung 1,5kx1,5k
DetektorgroBe 31x31cm
Detektor CMOS

Abmessungen/Gewicht 211 x84 x 184 cm (Lx B x H), 332 kg

GE HealthCare: OEC Elite CFD Super-C

Leistung 15 kw

Auflésung 1,5kx 1,5k
DetektorgroBe 31x37und 21 x21cm
Detektor CMOS

Abmessungen/Gewicht 204 x 197 x 84 cm, max. 297 kg

GE HealthCare: OEC Elite CFD Ergo-C

Leistung 15 kw

Auflésung 1,5kx 1,5k
DetektorgroBe 31x37und 21 x21cm
Detektor CMOS

Abmessungen/Gewicht 204 x 197 x 84 cm, max. 297 kg

GE HealthCare: OEC Elite CFD ECO

Leistung 15 kw

Auflésung 1,5kx 1,5k
DetektorgroBe 31x37und 21 x21cm
Detektor CMOS

Abmessungen/Gewicht 211 x 177 x 81 cm, max. 327 kg

GE HealthCare: OEC One CFD

Leistung 2,5 kW

Auflésung 1,5kx 1,5k
DetektorgroBe 31x37und 21 x21cm
Detektor CMOS

Abmessungen/Gewicht 178 x 180 x 78 cm, 320 kg

GE HealthCare: OEC One ASD

Leistung 2,5 kw
Auflésung 1,5kx 1,5k
DetektorgroBe 21x21cm
Detektor asi

Abmessungen/Gewicht 178 x 180 x 78 cm, max. 315 kg

GE HealthCare: OEC MiniView MAX

Leistung 12,8 kW
Auflésung 1,3kx 1,3k
DetektorgroBe 15x15cm
Detektor CMOS

Abmessungen/Gewicht 179 x 74 x 97 cm, 220 kg

Radiologie ,,,c

Der C-Bogen OEC 3D liefert hochauflésende 2D- und 3D-Bilder mit
groBem Field of View und I&sst sich leicht in chirurgische Ablaufe
integrieren. Er bietet ein 19 x 19 x 19 cm groBes Volumen (67 Prozent
mehr als vergleichbare Systeme) und eine 200 Grad isozentrische
Orbitalbewegung. Funktionen wie Augmented Fluoroscopy, Smart
Brush, Line of Interest und der 16 Sekunden HD-Sprint-3D-Scan
erhohen Effizienz und Prazision.

Der OEC Elite CFD Super-C nutzt moderne CMOS-Detektoren mit
hoher Graustufenauflésung auch bei niedriger Dosis. Er bietet 21 x 21
oder 31 x 31 cm groBBe Detektoren, kontinuierliche Durchleuchtung,
Rauschunterdriickung und Squircle-Darstellung ohne Sichtverlust. Die
Super-C-Konstruktion erlaubt 55 Grad Uberkippung. Fir Orthopéadie,
Schmerztherapie, ERCP, vaskuldre und Herz-Thorax-Eingriffe geeignet.

Der OEC Elite CFD Ergo-C nutzt moderne CMOS-Detektoren mit hoher
Graustufenauflésung auch bei niedriger Dosis. Er bietet 21 x 21 oder
31 x 31 cm groBe Detektoren, kontinuierliche Durchleuchtung, Rausch-
unterdrtickung und Squircle-Darstellung ohne Sichtverlust. Das paten-
tierte Ergo-C ermdglicht eine prazise Positionierung. Fur Orthopadie,
Schmerztherapie, ERCP, vaskuldre und Herz-Thorax-Eingriffe geeignet.

Der OEC Elite CFD ECO verbindet hochauflésende Highend-Bildgebung
mit kompaktem One-Piece-Design ohne separate Workstation. Er ist leicht
transportierbar, flexibel einsetzbar und bietet 15 kW Leistung. Live Zoom,
Digital Pen und moderne CMOS-Detektoren (21 x 21 oder 31 x 31 cm)
liefern hohe Qualitat bei niedriger Dosis. Die mobile Hybridraumltsung
bendtigt 30 Prozent weniger Platz.

Der OEC One CFD ist ein kompakter mobiler C-Bogen mit CMOS-
Detektor, ClearView-Bildkette und 4K-Monitor (27 Zoll) fur detailreiche
Bilder. Der Pulse-Modus reduziert die Dosis, Dicom ist integriert. Der
neue CFD bietet einen 4-kW-Generator, 90 Grad Overscan, bessere
Kahlung und VAS-12. Premium-Features wie Trajectory Pointer, Image
Stitching und Wireless Live Cast unterstitzen vielfaltige Eingriffe.

Mobiler Standard-C-Bogen fir allgemeine Chirurgie, Gastrointestinal,
Unfallchirurgie, Orthopadie und Schmerztherapie. Das kompakte,
flexible System mit Tablet-Touchbedienung bietet einen 21 x 21 cm
groBen aSi-Flachdetektor und einen Pulse-Modus mit bis zu 12 P/s zur
Dosisreduktion. Mit voller Dicom-Funktionalitat. Optional: Vaskular-
Funktion, Wireless-FuBschalter, Monitorcart und WLAN.

Der OEC MiniView MAX bietet hochwertige Extremitatenbildgebung
in einem mobilen, leicht einhdndig positionierbaren Mini-C-Bogen.
SmartLock und drahtloser FuBschalter erméglichen prazise, flexible
Anwendung. 5-Minuten-Standby, kompaktes Design und sichere
Transportposition sichern reibungslose Ablaufe. Zwei Monitore und
ein 15 x 15 cm groBer CMOS-Detektor liefern optimale Bildqualitat bei
niedriger Dosis.
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Philips: Zenition 90 Serie

Leistung 25 oder 15 kW
Auflésung 1,5kx 1,5k \ Y
DetektorgroBe kleiner und groBer Flachdetektor /—

Der motorisierte und schnelle Zenition 90 ist ein fur die intuitive Nutzung entwickel- -

ter C-Bogen, der mit anwenderfreundlichen Bedienelementen und zeitsparenden U’? o | [
Funktionen direkt vom Tisch aus gesteuert werden kann. Das System liefert mo- g [._-. i
dernste Bildqualitat fur anspruchsvolle Eingriffe und ist auch fur komplexe vaskulare o

Anforderungen konzipiert. Die Zenition-Plattform bietet intuitiven Bedienkomfort

und ist individuell um neue klinische Funktionen erweiterbar. —

Philips: Zenition 70 Serie

Leistung 15 kW D

Auflésung 1,5kx 1,5k o= (f
DetektorgroBe kleiner und groBer Flachdetektor g =i | J d = Wb

Die Highend-Serie Zenition 70 ist mit Flachdetektoren der vierten Generation aus dem

Hause Philips erhaltlich. Sie zeichnet sich durch erstklassige Bildgebungstechnologien und

eine auBergewohnliche Bildscharfe aus. Die Zenition-Plattform bietet intuitiven Bedien- A
komfort und ist individuell um neue klinische Funktionen erweiterbar. Der Zenition 70 mit

groBem Flachdetektor ist konform mit der Sachverstandigen-Prifrichtlinie (SV-RL) vom

1. Juli 2020 bezuglich DSA-Modus und Belastungstest.

Philips: Zenition 30 Serie

Leistung 2,1 oder 4 kW /
Auflésung Tkx1k ! m
DetektorgroBe kleiner Flachdetektor a1 —T T

Die Serie Zenition 30 mit Flachdetektortechnologie sorgt mit erweiterten Bildverarbeitungs- - 1 \
algorithmen und einer personalisierten Bildgebungsfunktion fur hervorragende Bildqualitat 3 -
und Dosiseffizienz. Ein ultrakompakter FuB ermoglicht leichte Lenkbarkeit und gute Manév- \
rierbarkeit. Die spezielle Chirurgensteuerung und das Touchscreen-Modul unterstiitzen den
Nutzer durch bessere Kontrolle, wahrend die elektromagnetischen Bremsen den manuellen
Aufwand verringern.

Philips: Zenition 10 Serie

SGEH
Leistung 2,1 kw m [/ =

Auflésung Tkx1k
DetektorgroBe kleiner Flachdetektor J o e |

— IR\
Das Flachdetektorsystem Zenition 10 bietet hochwertige Bildgebung, hohe Verfugbarkeit I \

und einen effizienten Arbeitsablauf in einem leistungsstarken, kompakten Design. Sonder- : 3 ~
funktionen wie Metallkorrektur, Body Smart und der digitale Schnappschuss sorgen fiir rm J‘#
eine ausgezeichnete Bildqualitat. Beim Wechsel zwischen den OP-Salen ist das System :
sehr schnell wieder betriebsbereit.

Philips: Zenition 50 Serie

Leistung 15 kw

Auflésung 1k x 1 k (CCD-Matrix) u

Bildverstarkerformat 9 oder 12 \__‘\_‘__ll';l . /\ AR

Die Serie Zenition 50 mit 9- oder 12-Zoll-Bildverstarker erfullt alle Voraussetzungen fir 17§ Y 4

einen leistungsstarken und vielseitigen Einsatz im OP. Die Zenition-Plattform bietet -: .

intuitiven Bedienkomfort und ist individuell um neue klinische Funktionen erweiterbar. 4 '1" . 1 %
- T
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Siemens Healthineers: Ciartic Move

Leistung 25 kw \_.\\\. -

Auflésung 1.952 x 1.952 Pixel \
a—
-

DetektorgroBe 30x30cm ] . -

Detektor CMOS ) g

Ciartic Move ist ein neuartiger, selbstfahrender robotischer 3D-C-Bogen, mit dem sich die ///

Herausforderungen von Personalmangel und Uberlasteten OP-Teams bewaltigen lassen. e b S m‘
Das System verfugt Uber die Park-Assist-Funktion, um den C-Bogen autonom zu parken L o

und ohne manuelle Bewegungen oder kérperliche Anstrengung zurtick zum OP-Tisch in

die vorherige Position zu bringen. Um die interessierende Anatomie im Fokus zu behalten,

wahrend der Detektor nach oben oder unten bewegt wird, erfolgt mit ISO-Assist automatisch eine Kompensation. Durch die automatischen
Bewegungen reduziert das System effektiv die Zeit, den Aufwand und die Personalkapazitat, die zum Bewegen und Positionieren des Systems
erforderlich sind. Getestet von orthopadischen Unfallchirurgen an zehn Fallen, verglichen mit Cios Spin.

Siemens Healthineers: Cios Alpha.neo

Leistung 25 und 12 kW Cios Alpha.neo ist ein mobiler High-Definition-C-Bogen mit der Retina

Auflésung IGZO (30 x 30 cm): 2.776 x 2.776 Pixel Imaging Chain, die IGZO- oder CMOS-Detektortechnologie integriert.
CMOS (30 x 30 cm); 1.952 x 1.952 Pixel Er verflgt Uber eine Leistung von 25 kW mit zusatzlichem Energie-
CMOS (21 x 21 cm): 1.360 x 1.360 Pixel speicher und ein automatisiertes Energiemanagement mit aktiver

DetektorgréBe 30x 30,21 x21cm Kihlung fur langere endovaskulare Eingriffe. Zudem ist das System

mit elektromagnetischen Bremsen und einem Laserlicht-Positionierer

Detektor IGZO oder CMOS
ausgestattet, die aus dem sterilen Bereich heraus bedienbar sind.

Siemens Healthineers: Cios Spin

Leistung 25 und 12 kW Cios Spin ist mit Flachdetektortechnologie ausgestattet und verfugt zu-
Auflésung 1.952 x 1.952 Pixel dem Uber Softwarepakete wie das ,Easy 3D-Paket’, die eine Integration
DetektorgréBe 30x30 cm der 3D-Bildgebung in den Operationsablauf sicherstellen. Durch die
Detektor CMOS leicht versténdliche 3D-MenUfuhrung inklusive Kollisionspriifung wird

der Workflow fur den Anwender im Bereich intraoperativer Bildgebung
stark vereinfacht. Der 3D-Scan liefert mit bis zu 400 Einzelaufnahmen
in 30 Sekunden Scanzeit hochauflésende Volumenaufnahmen.

Siemens Healthineers: Cios Flow.neo

Leistung 2,3 kW Cios Flow.neo ist ein kompakter, leichter und hochauflésender mobiler
Auflésung IGZO (30 x 30 cm): 2.776 x 2.776 Pixel C-Bogen, der auf der Flachdetektortechnologie IGZO bzw. CMOS
CMOS (30 x 30 cm): 1.952 x 1.952 Pixel basiert. Mit der Funktion SpotAdapt stellt das System immer die spezi-
CMOS: (21 x 21 cm): 1.360 x 1.360 Pixel fische Anatomie in optimaler Bildqualitat zur Verfigung. Weiterhin hat
DetektorgréBe 30x30,21x21cm es eine antimikrobielle Beschichtung fur beste Hygiene im OP.
Detektor IGZO oder CMOS

Siemens Healthineers: Cios Select FD

Leistung 2,3 kw Der kompakte C-Bogen fiir hohe Produktivitdt und optimierte Arbeitsab-
Auflésung 1.004 x 1.004 Pixel laufe im OP verbessert die Bildqualitat durch automatische Kontrast- und
DetektorgréBe 21x21cm Helligkeitsanpassung, Bewegungserkennung, Kantenanhebung und
Detektor Flachdetektor Reduzierung von Metallartefakten. Die Bedienung per Touchscreen er-

maoglicht eine optimale Steuerung. Cios Select FD zeichnet sich durch ein
kompaktes, leichtes Design aus, hat eine Eintauchtiefe von 73 cm und
einen freien Abstand zwischen Strahler und Flachdetektor von 81 cm.

Siemens Healthineers: Cios Select I

Leistung 2,5 kw Der kompakte C-Bogen mit durchgehend digitaler Bildkette liefert
Auflésung 1k-CCD-Matrix Durchleuchtungsbilder hoher Qualitdt und sorgt mit seiner ausgewo-
Bildverstarkerformat 23 cm genen Gewichtsverteilung fur hohen Bedienkomfort auch in engen

Bereichen. Speziell fur die Cios-Reihe wurde das intelligente Dosisver-
waltungssystem Ideal (Intelligent Dose Efciency Algorithm) entwickelt.
Cios Select ist mit Cyber Security Package, WLAN- und Wireless-Foot-
switch-Option erhaltlich.
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Ziehm Vision RFD 3D

Leistung
Auflésung
DetektorgroBe
Detektor

25/30 kW

bis zu 3 k x 3 k
30x30/31x31cm
a-Si-/CMOS-Flachdetektor

Ziehm Vision RFD Hybrid Edition (Cardio)

Leistung
Auflésung
DetektorgroBe
Detektor

Ziehm Vision RFD

Leistung
Auflésung
DetektorgroBe
Detektor

Ziehm Vision FD

Leistung
Auflésung
DetektorgroBe
Detektor

Ziehm Solo FD

Leistung
Auflésung
DetektorgroBe
Detektor

25/30 kW

bis zu 3 k x 3 k
30x30/31 x31cm
a-Si-/CMOS-Flachdetektor

25/30 kW
bis zu 3 k x 3 k
21 x21/30x30/31 x31cm

a-Si-/IGZ0-/CMOS-Flachdetektor

2,4 kW

bis zu 2 k x 2 k
21x21/31x31cm
IGZO-/CMOS-Flachdetektor

2,4 kW

bis zu 2 k x 2 k
21x21/31x31cm
IGZO-/CMOS-Flachdetektor

Ich erkannte meine
Freunde nicht mehr
mit 86.

¥¥

N
*x ¥
Ihre Spende kommt an!

Die Kombination der 2D- und 3D-Funktion des Ziehm Vision RFD 3D
verbessert die intraoperative Kontrolle und reduziert postoperative
CT-Scans und Korrektureingriffe. Facher- und Metallartefakte werden
im 3D-Datensatz mithilfe des eigenen iterativen Algorithmus (ZIR) stark
minimiert. Die erste echte 2k2k-Bildkette QuantumStream sorgt fur
mehr Prazision durch besonders hochauflésende 2D-Bilder.

Der Ziehm Vision RFD Hybrid Edition (Cardio) ist ein leistungsstarker
C-Bogen, der auch mit CMOS-Detektor und der ersten echten
2k2k-Bildkette QuantumStream erhaltlich ist. Er ist eignet sich ideal fur
komplexe GefaB- und kardiologische Eingriffe und ermdglicht High-
end-Bildgebung im Standard-OP. Der Ziehm Vision RFD Hybrid Edition
ist ein Optionspaket aus Hardware- und Software-Features des Ziehm
Vision RFD.

Der Ziehm Vision RFD ist mit einem bis zu 30 kW starken Generator
ausgestattet, der jede Anatomie optimal durchdringt. Mit CMOS-
Flachdetektor und der ersten echten 2k2k-Bildkette QuantumStream
bietet er eine hervorragende Bildqualitat. Dartiber hinaus ermoglicht
Advanced Active Cooling langere Prozeduren. Dank dieser Features
eignet sich das System besonders fur anspruchsvolle Interventionen.

Der Ziehm Vision FD ist neben der neuesten CMOS-Technologie mit der
ersten echten 2k2k-Bildkette QuantumStream auch mit der bewahr-
ten IGZO-Technologie und einem gréBeren Detektor erhaltlich und
dank Advanced Active Cooling fur langere Prozeduren konzipiert. Fein
abgestimmte Workflows und neue Software-Features helfen dabei,
Operationsergebnisse zu verbessern und die Produktivitat zu steigern.

Der Ziehm Solo FD ist mit seinem All-in-one-Design einer der kompak-
testen C-Bogen auf dem Markt und eignet sich fur kleinste Behand-
lungsraume. Ausgestattet mit CMOS-Flachdetektor und der ersten
echten 2k2k-Bildkette QuantumStream bietet er eine hervorragende
Bildqualitat fur ein breites Anwendungsspektrum. Der mobile C-Bogen
ist auch mit einem IGZO-Flachdetektor erhaltlich.

Tina mit 12.

Demenz kennt jeder.
Kinderdemenz nicht.

ﬁNCL-Stiftung

Fir eine Zukunft ohne Kinderdemenz
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124 Rontgentische/-stiihle

Rontgentische/-stuhle

medifa 8000

rontgenfahiger Bereich
Liegeflache
Tischplattenverschiebung
max. Patientengewicht
Abmessungen/Gewicht

medifa 8000 hybrid

rontgenfahiger Bereich
Liegeflache
Tischplattenverschiebung

max. Patientengewicht
Abmessungen/Gewicht

153 cm durchgehend
233,5x50cm
elektrisch

250 kg

234 x 54 cm, ca. 250 kg

159 cm durchgehend
233,5x50cm

freischwimmend (manuell),
elektrisch

250 kg
233,5x 54 c¢m, ca. 280 kg

Der mobile Rontgen-OP-Tisch medifa 8000 ermoglicht einen patienten-
und anwenderschonenden Einsatz intraoperativer Bildgebungsgerate.
Die flache Carbontischplatte bietet ein hohes MaB an Rontgentranspa-
renz bei geringfligiger Strahlendosis. Integrierte Fiihrungsschienen aus
Carbon ermdglichen eine uneingeschrankte Strahlendurchlassigkeit der
Tischplatte.

Der mobile Rontgen-OP-Tisch der nachsten Generation medifa 8000
hybrid ist in mehrfacher Hinsicht ,hybrid’: Er kann hybrid gesteuert
werden — freischwebend oder elektrisch in alle Richtungen. Zudem
ist er eine flexible Losung fur mobile Hybrid-OP-Séle. Eine Schnittstel-
le nach SDC-Standard erméglicht die Kommunikation mit externen
Bildgebungsgeraten.

MTS: Vela Thorax-Stuhl ,Turn+’

Patientengewicht
Sitzhohe
Sitzflache
RahmengroBe
Hoéhenverstellung
Gewicht

Der Rontgen- und Thorax-Stuhl Vela ,Turn+" wurde fir Thorax-Rontgenaufnahmen entwickelt, bei
denen die Positionierung des Patienten in einer stabilen, statischen Sitzposition eine Voraussetzung fur
eine gute Aufnahme ist. Durch die einstellbaren Armlehnen sind auch seitliche Réntgenaufnahmen
(z. B. BWS lat., HWS lat., Thorax seitlich etc.) moglich. Weitere Besonderheiten: sichere und fixierte
Sitzflache fur eine schnelle Positionierung, einfaches Verschieben, optimale Mitarbeiterergonomie.

MTS: Vela Rontgenstuhl

Patientengewicht
Sitzhohe
Sitzflache
RahmengroBe
Hoéhenverstellung
Gewicht

Der Vela Rontgenstuhl wurde fir Rontgenaufnahmen der oberen Extremitaten entwickelt, bei denen
eine stabile Sitzposition des Patienten eine Voraussetzung fur eine gute Aufnahme ist. Weitere Beson-
derheiten: gewahrleistet eigenstandiges Hinsetzen und Aufstehen des Patienten, leichteres Umsetzen
durch die einstellbaren Armlehnen, Méglichkeit einer extrabreiten Sitzflache durch Einstellen der Arm-
lehnen auf Sitzhohe, einfaches Verschieben, optimale Mitarbeiterergonomie.

160 kg
44-64 cm
47 x 47 cm
55x55cm
motorisch
35 kg

160 kg
44-64 cm
47 x 47 cm
55x55cm
motorisch
35 kg
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IBA Dosimetry: MagicMaX Universal

Typ Multimeter
MessgroBen/-parameter Dosis, Dosisleistung, Dosis pro Puls, kvP, PPV, Zeit,
Gesamtfilterung, Halbwertschichtdicke, Wellenform

MagicMaX ist ein Universal-Multimeter fur Abnahme- und Konstanzprtfungen in verschie-
denen Bereichen der Radiologie. Durch austauschbare Detektoren kénnen exakte Messungen

in der Radiografie, Durchleuchtung, Mammografie, dem dentalen Réntgen und der Computertomografie durchgefihrt werden. Weitere Optionen
sind eine mAs-Zange fur invasive und nicht-invasive Messungen, ein Beleuchtungsstérkesensor fur die Uberpriifung von Lichtkésten und zusétz-
liche Detektoren zur Nutzung als Doppeldosimeter. Das System wurde 2019 durch die PTB einer Baumusterpriifung unterzogen und kann so auf
Wunsch mit einer Konformitatserklarung (Eichung) fir Abnahmeprifungen ausgeliefert werden. Das Messgerat erfullt auch die IEC 61674 und
IEC 61676, die nach DIN 6868-150:2022-01 fur die Abnahmeprifung gefordert werden. StandardmaBig wird die Auswertung der Messergebnisse
komfortabel und tbersichtlich Gber die MagicMaX-Software dargestellt und kann jederzeit gespeichert und reproduziert werden.

IBA Dosimetry: Dosimax plus

Typ Dosimeter
MessgroBen/-parameter Dosis, Dosisleistung, Zeit

Das Dosimax plus ist ein Einzelkanaldosimeter, das fur die Anforderungen der Konstanzprifungen in der
Radiografie, Durchleuchtung, dentales Rontgen, Mammografie und Computertomografie entwickelt
wurde. Je nach Anforderung kann das System mit verschiedenen Detektoren fur die jeweiligen Anwen-
dungsbereiche ausgeliefert werden. Das mit Batterien betriebene Messgerat lasst sich jederzeit schnell in
Betrieb nehmen und verfuigt Uber eine sehr einfache Bedienerfiihrung.

IBA Dosimetry: Primus A

Typ Prufkorper fir Abnahme- und Konstanzprifung
MessgroBen/-parameter Dynamikstufen, Niedrigkontrast, Hochkontrast, Auflésung

Primus A ist ein Prufkorper fur Sachverstandigen- und Abnahmepriifungen nach DIN 6868-150 und
Konstanzprifungen nach DIN 6868-4. Unter anderem werden dabei die 17 Dynamikstufen, acht
Niedrigkontraste und die Auflésung Uberprift. Dabei helfen die radiografisch sichtbaren Markierungen,
ein strukturfreier Bereich fur die Signalnormierung und eine Markierung des Zentrums zur besseren
Orientierung. Optional gibt es auch speziell fur den Primus A entwickelte Rasterwandstative und Durch-
leuchtungsstander als Zubehor.

PTW: Nomex Multimeter

MessgroBen/-parameter Dosis, Dosisleistung, kVp, HVL, Gesamtfilterung

Kompaktes, nicht-invasives Messgerat fur Abnahme-, Konstanz- und Servicepriifungen an Réntgeneinrichtungen. Es erfasst alle relevanten
Parameter in einer Messung, benétigt keine Achsausrichtung und ist per Plug and Play einsatzbereit. Intuitive Software fur prazise Auswertung.
Erhéltlich als All-in-System sowie in den Ausfihrungen RAD/FLU/MAM, RAD/FLU, Dent/Dent-PAN, MAM, CT und IGRT.

PTW: Normi Rad/Flu

MessgroBen/-parameter Dynamikstufen, Niedrigkontrast, Hochkontrast, Auflésung

Testphantom fur Abnahme- und Konstanzprtfungen analoger und digitaler Rontgensysteme gemaB DIN 6868-4 und DIN 6868-150. Enthalt
Strukturplatte mit Kupferstufenkeil, Auflésungsmuster sowie Kontrast- und Detailtests; kV-Feld zur Strahlenqualitatsbestimmung. Erhaltlich in
drei Ausftihrungen: 200 x 200 mm (25 mm Al), 300 x 300 mm (30 mm PMMA + 1 mm Cu) oder 300 x 300 mm (30 mm PMMA + 25 mm Al).
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Neu gegrindetes Brustzentrum Ostwestfalen setzt auf Teamwork und neue Medizintechnik

Auf die eigenen Starken besinnen

Das Inkrafttreten des NRW-Landeskran-
kenhausplans im Jahr 2025 war eine
Zasur fur die Krankenhauser des Bundes-
landes. Medizinische Leistungsgruppen
wurden mit den Zielen Qualitdtssteige-
rung und Spezialisierung bedarfsorien-
tiert neu zugeteilt. Karl-Josef Laumann
(CDU), NRW-Minister fur Arbeit, Gesund-
heit und Soziales, warb fir den Plan als
Blaupause fur zuklnftige Krankenhaus-
planungen in anderen Bundeslandern.
Die durch die Neuplanung ausgel6sten
Neuzuteilungen von Leistungsgruppen
fuhrten aber auch dazu, dass sich Hauser
neu positionierten und erfolgreich geleb-
te, trageribergreifende Kooperationen
aus strategischen Erwdgungen aufgege-
ben wurden.

o stand das Elisabeth Hospital Guters-

loh, akademisches Lehrkrankenhaus
der Universitat MUnster, als groBtes Haus
der Katholischen Hospitalvereinigung
Ostwestfalen (KHO) 2025 vor der Situati-
on, dass seitens eines benachbarten GU-
tersloher Hauses eine langfristig etablier-
te, gut eingespielte Kooperation bei der
Versorgung von Brustkrebspatientinnen

Radiologie ,,,c

gekundigt wurde. Gleichzeitig entschloss
sich die im ambulanten Sektor agierende
Radiologie-Holding LifeLink, im Kreis GU-
tersloh keine kurativen Mammografien
mehr anzubieten. Konsequenz war, sich
auf die eigenen Starken zu besinnen und
die senologische Kompetenz innerhalb
der KHO zu biindeln.

Kooperatives Zentrum mit
standortibergreifendem Team

Das mindete in der Grindung eines
unternehmenseigenen, KHO-weiten
kooperativen Brustzentrums. Das neue
,Brustzentrum OWL' wurde im Sommer
2025 durch die AKzert, die Zertifizie-
rungsstelle der Arztekammer Westfa-
len-Lippe, zertifiziert und ist damit das
groBte seiner Art in Ostwestfalen-Lippe
(OWL). Es versorgt nun jahrlich mehr als
300 Patientinnen mit neu diagnostizier-
ten Mammakarzinomen. Flr das Elisa-
beth Hospital Gutersloh ging mit dieser
Entwicklung allerdings die Herausforde-
rung einher, in Zeiten schwieriger struk-
tureller Rahmenbedingungen kurzfristig

“+KHO

Brustzentrum
Ostwestfalen

Griindung des Brustzentrums Ostwestfalen 2025 mit den Hauptakteuren (v. I.): Abdelaziz Owidh und Dr. Claudia Gerlach (Mathilden Hospital Herford), Khaled Gharbia
(Franziskus Hospital Bielefeld), Marlies Grollmann und Khalil Lafta (Elisabeth Hospital Gitersloh) sowie KHO-Geschéftsfihrer Matthias Bitter.

die radiologische Infrastruktur fur eine
umfassende senologische Versorgung
auf die Beine zu stellen.

Ein erster Anfang war dank kollegialer
Absprachen in der KHO schnell gemacht.
Prof. Dr. Till Heusner, Arztlicher Direktor
und Chefarzt der radiologischen Stand-
orte im ,Sud-Teil’ der KHO, Prof. Jakub
Wiskirchen, radiologischer Chefarzt der
Standorte der ,KHO Nord’, Dr. Sarah Rau-
scher, Oberéarztin fir den Bereich Seno-
logie, sowie die leitenden MTR Claudia
Claus und Michaela Siede sorgten dafur,
dass ab Anfang 2026 standortibergrei-
fend qualifiziertes Personal senologisch
tatig werden konnte. Im weiteren Ver-
lauf wurde die Sektion ,Senologische
Bildgebung’ gegriindet, die nun von Dr.
Rauscher geleitet wird.

Projekt ,Mammo/Tomo/Biopsie’

Als nachstes galt es, zUigig ein geeignetes
und gleichzeitig finanzierbares Mammo-
grafiegerat auszuwahlen und zu installie-
ren. Im Mittelpunkt aller Uberlegungen
standen —vom ersten Schritt der Planung

W |

]

Bild: KHO




Medizinphysikexperte und Projektleiter Marco
Deckers: , Wir haben im Team ein Projekt realisiert,
das eine moderne und umfassende Versorgung
unserer Mammapatientinnen an einem Standort

erméglicht.” Bild: KHO

Uber die Installation bis hin zur Inbetrieb-
nahme — der Komfort fur die Patientin-
nen und die Versorgungsqualitat. Dazu
kam der Umstand, dass senologische
Patientinnen Ubergangsweise auf weiter
entfernt liegende Standorte verteilt wer-
den mussten. Befand man das fir rein
bildgebende Leistungen als noch vertret-
bar, wurde die Situation flr praoperative
Drahtmarkierungen und Biopsien nur als
kurzfristige Ubergangslésung als akzep-
tabel empfunden. Aus diesem Grund
hatte eine zlgige Projektdurchfiihrung
zur Sicherstellung einer wohnortnahen
Versorgung oberste Prioritat.

Die Wahl der Projektverantwortlichen fiel
auf ein FDR Amulet Innovality von Fuji-
film inklusive 3D-Tomosynthesefunktion
und Biopsieeinheit. Auch die administ-
rative Leitung der KHO, Betriebsleitung
und Geschaftsfihrung, stimmte zu. Die
fur die Installation erforderlichen Um-
baumaBnahmen wurden dank interner
Priorisierung der Technischen Abteilung
des Krankenhausverbunds innerhalb ei-
nes Monats abgeschlossen.

Die einzelnen Schritte umfassten, einge-
fugt in einen zeitlich engen Projektplan,
neben einem stimmigen Raum- und
Farbkonzept fur die Mammografieein-
heit inklusive Berlcksichtigung strah-
lenschutzplanerischer Erfordernisse die
gesamten technischen Umbauten, die
Gerateinstallation, die Anbindung an
das RIS/PACS, Abnahmeprifungen fur
2D-, Biopsie- und Tomosynthese-Auf-
nahmen, Genehmigung der Aufsichts-
behorde sowie Grundeinweisung und
Applikation.

.Solch eine schnelle Realisierung funk-
tioniert nur in enger Verzahnung der
einzelnen Gewerke, wenn man eine ge-
eignete Person hat, die das Projekt feder-
fuhrend beaufsichtigt und die Faden in
der Hand halt”, so Professor Heusner.
,Sie fanden wir in unserem Medizinphy-
sikexperten Marco Deckers, der mit viel
Liebe zum Detail, aber auch dem nétigen
Biss bei allen Projektbeteiligten Termin-
treue einforderte und Schritt flr Schritt
das Projekt ,Mammo/Tomo/Biopsie’ bis
zur Inbetriebnahme begleitete.” Plnkt-
lich zum neuen Jahr wurde die Mammo-
grafie-, Tomosynthese- und Biopsieein-
heit dann in Betrieb genommen.

Dankbare Patientinnen

~Resultat ist Dankbarkeit der Patientin-
nen unserer Brustsprechstunde, die wir
nun aus einer Hand vor Ort versorgen
kdnnen — sei es, dass nur eine Rontgen-
mammografie in CC oder LAO gefor-
dert ist, Spezialaufnahmen angefertigt
werden mdssen, eine Tomosynthese
durchgeftihrt werden muss, Drahtmar-
kierungen oder stereotaktische Biop-
sien erforderlich sind”, so Dr. Rauscher.
Ein spezialisiertes Team aus erfahrenen
Brustoperateuren, senologischen Radio-
loginnen, MTRs und Breast Care Nurses
kommt an unterschiedlichen Tagen in
der Woche an mehreren Standorten
der KHO zum Einsatz und erméglicht so
durch sein fallzahlbedingt hohes MaB an
Routine eine qualitativ hochwertige Ver-
sorgung aller KHO-Mammapatientinnen.
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Chefradiologe Prof. Dr. Till Heusner: , Solch eine
schnelle Realisierung funktioniert nur in enger Ver-
zahnung der einzelnen Gewerke und wenn man eine
geeignete Person hat, die das Projekt federfiihrend
beaufsichtigt und die Faden in der Hand hélt." siid: kro

Autor: Unternehmenskommunikation,
KHO gGmbH

Kontakt:

Elisabeth Hospital Gitersloh
KHO gGmbH

Klinik far Diagnostische und
Interventionelle Radiologie/
Neuroradiologie

Chefarzt Prof. Dr. Till Heusner
Stadtring Kattenstroth 130
33332 Gutersloh

Tel.: +49 5241 507-8110
radiologie@sankt-elisabeth-hospital.de
www.sankt-elisabeth-hospital.de

Radiologin Sarah Rauscher und MTR Tamy Meyer, untersuchen eine Patientin in den neuen Raumlichkeiten mit
der Mammografieeinheit FDR Amulet Innovality von Fujifilm mit 3D-Tomosynthesefunktion und Biopsieeinheit.

Bild: KHO
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Examion: AB-CT nu:view Brust-CT

Auflésung 100 uym -

DetektorgroBe 28 x5cm

Detektortyp Photon-Counting (CdTe) ‘[

Filtermaterial >3 mm Al-Aquivalent

kV-Bereich 60 kV

Anodenmaterial Rhenium-Wolfram

Abmessungen/Gewicht 237 x 172 x 112 ¢cm, 1.100 kg Ae.cr (@) Advanced preast-CT P nU:ViE‘w
Mammadiagnostik in neuer Dimension: Der weltweit erste dedizierte Spiral-Brust-CT H‘“‘k—\‘

mit Photon-Counting-Technologie nu:view Uberzeugt durch eine exzellente Differen-

zierung kontrastarmer Strukturen und eine hohe isotrope raumliche Auflésung — ent-

scheidende Voraussetzungen fiir eine prazise diagnostische Beurteilung. Dank echter

dreidimensionaler Bildgebung ohne Gewebeliberlagerungen ermdéglicht nu:view eine Uberlagerungsfreie 3D-Darstellung des Mammagewebes
und unterstltzt die zuverlassige Detektion und Charakterisierung von Lasionen. Ein besonderer Vorteil: Die Untersuchung erfolgt in Bauchlage
und ohne Kompression der Brust. Kurze Scanzeiten von sieben bis zwolf Sekunden ermoglichen eine schnelle und effiziente Durchfihrung bei
einer Strahlendosis, die mit der Mammografie vergleichbar ist. Dartber hinaus erlaubt die CT-gestitzte Vakuumbiopsie eine prazise minimal-
invasive Gewebeentnahme und schafft die Grundlage fur eine sichere histopathologische Abklarung und fundierte Therapieplanung. Fur Frauen
bedeutet nu:view eine kurze, gut tolerierbare und schmerzfreie Untersuchung, verbunden mit einem hohen Vertrauen in die diagnostische Aus-
sagekraft der Brustdiagnostik.

Examion: Planmed Clarity 3D

Auflésung 83 um s
DetektorgroBe 23,4x29,7 cm

Detektortyp a-Si-TFT, CsJ-Szintillator

Anodenmaterial Wolfram

Filtermaterial 75 pm Ag und 60 uym Rh

kV-Bereich 23-35

Scanwinkel +/-15°

Scanzeit 13s

Abmessungen/Gewicht 102,6 x99,4 x 75,5cm (H x T x B), 185 kg

Das Highend-Geréat vereint modernste Technologie fiir Tomosynthese, Screening und Abkldrungsuntersuchun- |
gen. Die hochauflésende Tomosynthese liefert artefaktfreie Bilder mit exzellenter Tiefendarstellung, wahrend

die kontinuierliche ,Sync-and-Shoot’-Bewegung eine besonders prazise Bildaufnahme ermaglicht. Der intuitive { \ Jl"
One-Click-Workflow beschleunigt den Arbeitsablauf und das integrierte MaxView-System optimiert die Brust- b
positionierung. Mit auBergewdhnlicher Bildqualitat bei minimaler Strahlendosis setzt das System MaBstabe in ‘m )

der Mammadiagnostik.

Examion: Planmed Clarity 2D

Auflésung 83 um . |
DetektorgroBe 23,4x29,7 cm -
Detektortyp a-Si-TFT, CsJ-Szintillator = W
Anodenmaterial Wolfram HUSE || —
Filtermaterial 75 pm Ag und 60 um Rh L s~ '——9—
kV-Bereich 23-35 o
Abmessungen/Gewicht 102,6 x 99,4 x 75,5 cm (H x T x B), 185 kg

Das Mammografiesystem tUberzeugt durch hohen Bedienkomfort und zukunftssichere Flexibilitat dank der

Nachrustmaglichkeit fir Tomosynthese. Der intuitive One-Click-Workflow optimiert den Arbeitsablauf, wéh- ]
rend der Dual-Touchscreen eine beidseitige Bedienung erméglicht. Die automatische Erkennung der Kompres-

sionsplatte und das innovative SideAccess-Design, das den Rontgenstrahler seitlich positioniert, erleichtern

die Handhabung. Zusatzlich sorgt das integrierte MaxView-System fur eine optimale Brustpositionierung. Mit

exzellenter Bildqualitat bei minimaler Strahlendosis setzt das System neue MaBstabe in der Mammadiagnostik. >
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Examion: Planmed Clarity S

Auflésung 83 um

DetektorgroBe 23,4x 29,7 cm

Detektortyp a-Si-TFT, CsJ-Szintillator

Anodenmaterial Wolfram

Filtermaterial 75 pm Ag und 60 pm Rh

kV-Bereich 23-35

Abmessungen/Gewicht 102,6 x 99,4 x 75,5 cm (H x T x B), 185 kg

Das Universalgerat vereint hochste Prazision und Vielseitigkeit fir den Einsatz in Gynakologie und Radio-
logie. Der intuitive One-Click-Workflow ermdglicht einen schnellen und effizienten Arbeitsablauf, wahrend
die automatische Erkennung der Kompressionsplatte eine optimale Bildaufnahme gewahrleistet. Funktio-
nen wie VergroBerung und Spot-Kompression bieten zusétzliche Flexibilitat, insbesondere bei kleineren
Mammae. Dank exzellenter Bildqualitat bei gleichzeitig sehr niedriger Strahlendosis sorgt das System fur
eine schonende und zuverladssige Diagnostik — fir maximale Sicherheit und Komfort.

e

Fujifilm: Amulet Sophinity

Auflésung 50 um

DetektorgroBe 24 x 30 cm

Detektor a-Se (HCP-Detektor)

Anodenmaterial W

Filtermaterial Rh/AI/Cu

kV-Bereich 22-49

Abmessungen/Gewicht 66,1 x 137 (max. 215) x 128,9 cm, 349 kg

Das Amulet Sophinity liefert mit niedriger Strahlendosis optimierte Bildverarbeitung und Arbeitsablaufe
durch den Einsatz kinstlicher Intelligenz (KI). Die Positionierungskarte ermoglicht eine prazise Ausrichtung
der Brust, Projektion der Hautlinien und Angabe der Brustwarzenpositionen. Variable Dosis- und Winkelein-
stellungen (7,5 und + 20 Grad) bieten mehr Flexibilitdt im Rahmen der Tomosynthese. Zu Schichtbildern
kann ein synthetisches SView-Bild berechnet werden, das ergonomisch auf Anwender und Patientin abge-
stimmt ist. Die neue automatische Druckreduzierung sorgt fir moglichst schmerzfreie Untersuchungen. Die
intelligente automatische Belichtungskontrolle (AEC) kann auch bei Implantaten eingesetzt werden.

Das System bietet Brustdichtemessung, stereotaktische/tomosynthesegestutzte Biopsie, Kontrastmittel-

Mammografie (CEDM) und CEDM-Biopsie. LY
GE HealthCare: Pristina Via
Auflésung 100 uym Das Mammografiesystem Pristina Via ist mit Leistungsmerkmalen
DetektorgroBe 24 x 29 cm ausgestattet, die den Patientenkomfort und die Ergonomie fur den
Detektor a-Si Anwender deutlich verbessern. Wesentliche Merkmale: Innovatives
Anodenmaterial Mo/Rh Bedienerinterface, Zero-Click-Akquisition, flexibler Untersuchungsab-
Filt terial Mo/A lauf, IsoDose 2D/3D, modular erweiterbar, unter anderem Al-basierte
! erma_ ena O/A9 3D-Rekonstruktion Recon DL, Biopsie Serena, CEM Biopsie.
kV-Bereich 22-49

GE HealthCare: Pristina Serena

Pristina Serena erweitert das Mammografiesystem Pristina Via fur interventionelle Verfahren. Das innovative Design ermoglicht schnellen,
flexiblen Zugang zum Biopsiebereich. Der Wechsel vom vertikalen zum lateralen Zugang gelingt ohne Dekomprimierung und ohne zusatzliche
Aufnahmen. Ein Laser-Guide erlaubt eine punktgenaue Inzision, wahrend die Automatik die Nadel prazise in X/Y/Z positioniert.

GE HealthCare: Pristina Duo

Auflésung 100 pm Pristina Duo, basierend auf der Pristina-Plattform, ist in zwei Versio-

DetektorgréBe 24 x29 cm nen verfugbar: Das Basis-Mammografiesystem Pristina Duo 2D mit

Detektor a-Si Premium-BiI@kette und keinen Komprom?ssen far dig PatienFinnen ist

Anodenmaterial Mo/Rh um %D—AbklarungAsulntersuchunggn erwglterbar und .J‘ederzelt auf 3D

Filt terial Mo/A aufristbar. Das Pristina Duo 3D eignet sich optimal fur das komplette
\ erma_ era OA9 diagnostische Spektrum und Abklarungen im Screening.

kV-Bereich 22-49
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Hologic: 3Dimensions

Auflésung 70 um
DetektorgroBe 24 x29 cm
Scanwinkel 15 Grad

Das Brusttomosynthese-System 3Dimensions mit hochauflésender Clarity-HD-3D-Bildgebung
und 3,7 Sekunden Scanzeit bietet moderne Kl-Technologien zur Verbesserung des Workflows
durch Reduzierung der zu befundenen Schichten ohne Informationsverlust, ungehinderten
Zugang zur Positionierung der Brust durch Wegschwenken des Rohrenkopfs aus dem
Arbeitsbereich der MTR und optional Kl-gestiitzte 2D- und 3D-Bildgebungstechnologie.

Die Mammografie ist komfortabler durch die anatomisch geformten SmartCurve-
Kompressionsplatten.

Hologic: Clarity HD Tomosynthese

Kleinste Details anhand hochauflésender, kontrastreicher Tomosynthese-Bilder er-
kennen fir einen fundierten Nachweis von Karzinomen: Der hochentwickelte Detektor

und der innovative Tomosynthese-Bildgebungsalgorithmus liefern gemeinsam auBer- !
gewohnliche Tomosynthese-Bilder — unabhangig von der BrustgroBe und -dichte.

Clarity HD ist Standardausstattung bei allen 3Dimensions-Systemen und als optionales
Upgrade fur bestehende Selenia-Dimensions-Systeme erhaltlich. =

Hologic: SmartCurve

Das SmartCurve-Bruststabilisierungssystem wurde entwickelt, um Patientinnen eine
angenehme und individuelle Untersuchung zu erméglichen, ohne dabei die Bildquali-
tat zu beeintrachtigen. Die anatomisch geformten SmartCurve-Kompressionsplatten
ermoglichen eine gleichméaBige Kompression und werden ahnlich wie flache Standard-
Kompressionsplatten angewendet. 93 Prozent der Patientinnen bestétigen ein Mehr
an Komfort.

\

|
T[T

| |

|

III| |
=

Hologic: Affirm Upright

e 1"'":.
Nadelfuhrung kartesisches Koordinatensystem, Z-Achse um 10 Grad geneigt
FUihrungsbewegungen X-und Y-Achse: motorisiert, Z-Achse: manuell
Nadellange bis zu 140 mm

Das Brustbiopsie-Fiihrungssystem Affirm Upright fur interventionelle Verfahren in aufrechter Position
lasst sich leicht in jedes Mammaografiesystem von Hologic integrieren. Es ermdglicht einen schnellen
Ubergang von der Bildgebung zur Biopsie auch fir Lasionen, die nur in Tomosynthese-Bildern sicht-
bar sind. Reduzierte Verfahrensschritte fiihren zu einem optimierten Workflow und einer kirzeren
Behandlungszeit.
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Hologic: Affirm Prone

Auflésung 70 pm
DetektorgréBe 14,3x 11,7 cm
Detektor a-Se

Das Biospiesystem Affirm Prone bietet ein schnelleres, komfortableres Verfahren
durch mehr Automatisierung, hervorragende Bildgebung und 360-Grad-Rundum-
zugang zur Brust und schafft so mehr Komfort fir Patientinnen und Arzte. Das
System speziell fir Brustbiopsien in Bauchlage mit 2D- oder Tomosynthese-Bild-
gebung ermdglicht ein bequemes Upgrade von der 2D- auf die 3D-Bildgebung mit
einem modernen, fur die Zukunft konzipierten Betriebssystem.

Hologic: Brevera

PixelgréBe/Ausgabebild 20 um/12 bit
Brennfleck 50 ym
aktiver Bildbereich 3,3x2,5cm

Bildgebung und Biopsie in einem Raum: Das Mammabiopsiesystem Brevera mit
CorLumina-Bildgebungstechnologie ist auf die Rationalisierung des gesamten Biopsie-
prozesses ausgerichtet und verfligt Uber eine Echtzeitbildgebung. Biopsate kénnen
sofort verifiziert und automatisiert bearbeitet werden. Brevera verklrzt den Zeitbedarf
um etwa 25 Prozent.

Hologic: Faxitron Trident HD

Detektor Vollfeld-Detektor
aktiver Bildbereich 16 x 18 cm Nennwert
Auflésung 70 pm

Ausgabebild 14-bit-Bilddaten

Mit dem Trident HD steht eine hochgradig detaillierte Bildgebung zur raschen Proben-
verifikation nun direkt im OP-Saal oder Behandlungsraum zur Verfigung. Das schlanke,
moderne, ergonomische Design mit seiner kleinen Standflache macht das System leicht
mandvrierbar. Dennoch ist die Bildgebungsflache ausreichend groB, um eine Vielzahl an
ProbengréBen unterzubringen. Die sofortige Probenverifikation im Behandlungsraum
oder OP-Saal fuhrt zu einer schnelleren Durchfihrung des Biopsieverfahrens.

Hologic: Faxitron Path

raumliche Auflésung 50 pm (bis zu 40+ Lp/mm bei 6-facher VergroBerung)
Praparat-Abbildungsbereich 23x29cm

Detektor CMOS mit CsJ-Bildschirm

R&hrenstrom 0,3 mA max. (Isowatt begrenzt auf 12 W von 41-100 kV)

Der groBe CMOS-Detektor (23 x 29 cm) des Faxitron Path eignet sich fur eine breite Palette von
Praparaten, ohne dabei die erforderliche Auflésung zur Erkennung kleinster Mikroverkalkungen
(bis zu 40+ Lp/mm) zu beeintrachtigen. Der breite Energiebereich von 10 bis 100 kV sowie die fort-
schrittliche automatische Belichtungssteuerung erméglichen eine optimale Bildgebung von Brust-
gewebeschnitten bis hin zu intakten Mastektomien sowie Knochen- und Fetalresten per Mausklick.
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IBA Dosimetry: PhantomX — QA-Brustphantom Mam AlI-Sim

Das Brustphantom Mam Al-Sim wurde entwickelt, um die Kl-basierte Qualitatssicherung in der Brust-
bildgebung zu unterstiitzen. Mit austauschbaren Vorlagen fir Mikroverkalkungen und Lasionseinsat-
zen liefert es standardisierte und reproduzierbare Bilddaten fur die Validierung, das Training und die
kontinuierliche Uberwachung von Kl-Algorithmen. Es eignet sich fir die routinemaBige Qualitétssi-
cherung, die Protokolloptimierung und den Systemvergleich und trégt dazu bei, eine gleichbleibende
Bildqualitat und eine robuste Kl-Leistung sicherzustellen.

MTS: Giotto Class

PixelgroBe 83 um

Detektor: Csl/a-Si —
Scanwinkel 30° (-15°/+15°) |
Scanzeit ca. 10s

Das Giotto Class ist ein kombiniertes Mammografie- und Tomosynthesesystem mit optionaler
Biopsie, um das komplette Spektrum der Mammadiagnostik abzudecken. Die Step-and-Shoot- E
Technologie und der Tomosynthese-Scanwinkel von 30 Grad ermdglichen eine hohe Bildqualitat

ohne Bewegungsunscharfe. Die Moglichkeit der Gantry-Inklination bietet enorme Vorteile fir den
Anwender und die Patientin: zum Beispiel bis zu 2 cm mehr Gewebe darstellbar im brustwandnahen

Bereich und leichtere Kompression bei kleinen Bristen durch Nutzung der Schwerkraft. Weitere
Besonderheiten: vielseitige All-in-one-Losung, Biopsie in Bauchlage, Dual Energy (kontrastmittel-

gefuihrte Mammografie und Biopsie), G-View (synthetisches 2D-Rekonstruktionsverfahren),
Software zur Messung der Gewebedichte und Kl-basierte Diagnose.

MTS: Giotto Class Biopsie

PixelgroBe 83 um
Detektor: Csl/a-Si
Biopsieposition sitzend, Seiten- und Bauchlage

Das Mammografie- und Tomosynthesesystem Giotto Class kann durch einfache Handgriffe
und den optionalen Biopsietisch als vollumfangliches Biopsiesystem verwendet werden.
Durch die Biopsie in Bauchlage und den 360-Grad-Zugang zur Brust kénnen viele Lasionen
mit geringer Traumatisierung biopsiert werden. Das System ist mit allen am Markt erhaltli-
chen Nadeln und Drahtmarkierungen kompatibel. Die Verwendung desselben Detektors fiir
Mammografie, Tomosynthese und Biopsie gewahrleistet einen gleichen Bildeindruck, sodass
eventuelle Irritationen ausgeschlossen sind. Durch den Smart-Checker-Aufsatz kdnnen
Gewebeproben direkt gepruft werden, ohne Dekompression der Brust. Weitere Besonder-
heiten: Biopsie sitzend sowie in Seiten- und Bauchlage, Dual Energy (kontrastmittelgefihrte
Mammografie und Biopsie), G-View (synthetisches 2D-Rekonstruktionsverfahren)

MTS: Giotto Class S =

PixelgréBe 83 um
Detektor: Csl/a-Si
Scanwinkel 30° (-15°/4+15°)
Scanzeit ca. 10 s

Das Giotto Class S ist ein vollumfangliches Mammografie- und Tomosynthesesystem, das fir den Einsatz
in Screeningzentren konzipiert wurde, um einen hohen Patientendurchsatz zu erméglichen. Durch die
Step-and-Shoot-Technologie und den Scanwinkel von 30 Grad wird eine exzellente Bildqualitat ohne
Bewegungsunscharfe gewahrleistet. Wie auch beim Giotto Class bietet die Moglichkeit der Gantry-
Inklination enorme Vorteile, da eine optimale Anpassung des Systems an die Patientin méglich ist. Das
System kann durch optionale Software-Pakete vielseitig erweitert werden (z. B. G-View: synthetisches
2D-Rekonstruktionsverfahren, Messung der Gewebedichte, Kl-basierte Diagnose). Weitere Besonderheit:
Dual Energy (kontrastmittelgefiihrte Mammografie)
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MTS: Vela Mammografiestuhl

Patientengewicht 160 kg
Sitzhohe 51-81 cm
Sitzflache 47 x 47 cm
RahmengroéBe 55x55cm
Hohenverstellung motorisch

Der Vela Mammografiestuhl wurde speziell fir die schnelle und zuverlassige Positionierung von Patientinnen
wahrend der Mammografie entwickelt. Er ist so konzipiert, dass er die Arbeitsbedingungen fur die MTR ver-
bessert und zu einer hoheren Bildqualitat beitragt. Der Stuhl ist optimal fur Patientinnen, die sich wahrend

der Untersuchungen hinsetzen missen, zum Beispiel fir onnmachtig werdende Frauen, Rollstuhlfahrer oder
Patienten mit Erkrankungen des Bewegungsapparats. Die elektrische Hohenverstellung vereinfacht das Verstel-
len der Stuhlhthe je nach Gerat und Personal. Der Stuhl erméglicht genauere Untersuchungen bei angstlichen
oder instabilen Patientinnen, da sie sich im Sitzen besser entspannen kénnen. Die Vorwartsneigung kann
sicherer und einfacher erreicht werden durch Verstellung der Rickenlehne.

Siemens Healthineers: Mammomat B.brilliant fr—
Auflésung 85 um ‘ '
DetektorgroBe 24 x 30 cm '*-—_"'—"
Detektor a-Se '
kV-Bereich 23-35 und 45-49

Anodenmaterial Wolfram

Filtermaterial Aluminium und Titanium

Neue Dimension in der Bildqualitdt: Mammomat B.brilliant bietet eine besonders hohe Bild-
qualitat sowohl in der Tomosynthese als auch in FFDM. Durch die Kombination von Platinum-
Tomo mit 50-Grad-Wide-Angle-Tomosynthese und der Kl-gestutzten Bildrekonstruktionstech-
nologie ,Premia’ erreicht Mammomat B.brilliant eine Giberzeugende Tiefenauflésung und eine
hervorragende Detailauflésung zur préazisen Charakterisierung von Lasionen und Mikroverkal-
kungen. Mit neuen Algorithmen fir ClearCEM und ClearCEM-Biopsie fur brillante Bildqualitat
und diagnostische Sicherheit.

Siemens Healthineers: Mammomat Revelation

Auflésung 85 um Mammomat Revelation kombiniert zukunftsweisende Technologie mit
DetektorgroBe 24 x 30 cm neuesten klinischen Anwendungen. Die Wide-Angle-Tomosynthese
Detektor a-Se (50 Grad) erreicht eine brillante Differenzierung des Gewebes fiir

optimierte Kalkdarstellung auch in der Biopsie. Neueste iterative
Algorithmen ermdglichen einen synthetischen Zwilling mit gleichem
Bildeindruck wie bei FFDM. Mit zuverlassigen, integrierten Al-Verfahren
(u.a. Prime, Brustdichtemessung) erhalten Anwender optimierte
Ergebnisse bei geringster Dosis.

kV-Bereich 23-35 und 45-49

Siemens Healthineers: Mammomat Fusion

Auflésung 83 um Mammomat Fusion bietet Spitzenklasse-Technologie fur den klinischen
DetektorgroBe 23x30cm Alltag in Screening und Diagnostik. Effizient: Durch den verbesserten
Detektor Cs) automatisierten Workflow kénnen Untersuchungen in wenigen Arbeits-

schritten durchgefihrt werden. Neue Detektortechnologie auf CsJ-Basis
bietet hochauflésende Bilder mit gleichzeitiger Dosiseinsparung durch
OpDose. Effizient durch Ein-Klick-Technik fir hohe Patientinnenzahlen,
einfacher Arbeitsablauf auch in der stereotaktischen Biopsie.

kV-Bereich 23-35

Bei jedem Wetter.
Auf Nord- und Ostsee.

Seit 1865.
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Fujifilm: FDX Visionary-DR

Technologie DXA

Abmessungen/Gewicht 240 x 125 x 130 cm, 280 kg "

- . . . Fix Visionary o8
Das FDX Visionary-DR macht die 2D-Fan-Beam-Technologie allen Anwendern zuganglich. Es

bietet optimale diagnostische Moglichkeiten, eine hervorragende Bildqualitat und schnelle

Untersuchungen. Basierend auf einem 4-Zeilen-Multi-Array-Detektor mit 64 Elementen

bietet 2D FanBeam hochste Bildauflésung fur eine optimale Diagnose. Mit dem

FDX Visionary-DR kénnen Untersuchungen in nur 15 Sekunden durchgefthrt werden. Es

bietet zusatzlich zu Routineuntersuchungen der Osteoporose-Diagnose (Hufte, Wirbelsdule,

Unterarm) ein breites Spektrum an Anwendungen: Orthopadie, Padiatrie, seitliche Wirbelsaule, Morphometrie, Ganzkorper etc. Optional steht
die 3D-DXA-Option zur Verfligung, die aus Routine-BMD-Bildern ein 3D-Bild des Oberschenkelknochens modelliert und damit neue Informa-
tionen Uber die Knochenstruktur fir eine genauere Diagnose und angepasste Behandlung liefert. Eine weitere Option: die Body-Composition-
Funktion. Sie ermdglicht schnelle, vollstandige und genaue Messungen von Fett und Muskeln pro Kérperregion. Erweiterte medizinische Fett-
und Mager-Parameter und Normalitatskurven werden flr Sportmedizin, Gewichtsmanagement und medizinischen Anwendungen bereitgestellt.

Fujifilm: FDX Visionary-A (Compact)

Technologie DXA
Abmessungen/Gewicht 240 bzw. 200 x 125 x 146 cm, 280 kg

Das FDX Visionary-A (Compact) hat sich als komplette DXA-Lésung fur Knochenspezialisten ’W
etabliert, die eine kostenguinstige, leistungsstarke und schnelle Losung fur die Osteoporose- eI

diagnose und die Bewertung des Frakturrisikos suchen. Die Kombination aus Innovation

und bewahrtem Know-how — von der Technologie bis hin zum Softwaredesign — wurde

entwickelt, um die Arbeit der Arzte zu verbessern und sie gleichzeitig zu erleichtern. Das

FDX Visionary-A (Compact) nutzt die Vorteile der Pencil-Beam-Technologie und verbessert

die Untersuchungszeit und Bildqualitat erheblich. Neben der Messung der Knochendichte
bietet das vielseitige Gerat ein breites Anwendungsspektrum, zum Beispiel fir die Bewer-
tung des Frakturrisikos, die Nachuntersuchung von Prothesen und das Gewichtsmanagement.

GE HealthCare: Lunar iDXA

Technologie DXA

DXA-Premiumsystem fir umfassende klinische Anwendungen und Kérperzusammensetzungsanalyse. Wesentliche Merkmale: direkt-digitale
HD-Detektortechnologie fir verzerrungsfreie, detailgetreue Bilder und hohe Prazision, SmartScan zur Reduzierung von Dosis und Untersuchungs-
zeit, Composer zur Erstellung automatischer Befunde, optional: TBS zur Analyse der Knochen-Mikroarchitektur und erweiterte klinische Anwen-
dungen.

GE HealthCare: Prodigy-Serie

Technologie DXA

Wesentliche Merkmale: benutzergefiihrte Anwendung Uber enCore, verzerrungsfreie Scantechnologie fiir hohe Prazision, SmartScan zur Reduk-
tion von Dosis und Untersuchungszeit, Composer fiir automatisierte Erstellung individualisierter Patientenbefunde, individuell konfigurierbar und
optional erweiterbar, unter anderem TBS zur Mikroarchitekturanalyse.

Hologic: Horizon _——
Technologie DXA \
Multikanaldetektoren 64-128

Réntgensystem Multipuls Dual-Energie

Scanmethode linearer Rontgenfacherstrahl S~

Mit der umfassenden Plattform sind Arzte in der Lage, verschiedene chronische Er-
krankungen wahrend einer Untersuchung zu bewerten, unter anderem: Atypical Femur

Fracture Assessment (AFF), Advanced Bodycomposition (Analyse der Kérperzusammen- 'n\i v/
setzung) und InnerCore (Beurteilung des viszeralen Bauchfettgewebes). Optional kann die >  al
TBS-Auswertung integriert werden. Das System bietet Komfort fur die Patienten, schnelle :
Untersuchungszeiten und eine geringe Rontgenstrahlendosis. - —_—
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MTS: Stratos DR

Technologie: 2D-Fan-Beam
Detektor: Multi-Array-Detektor (256 Elemente)
Scan Time: AP WS: 155, Femur: 13 s

Fortschrittliches, zweidimensionales Fan-Beam-System fiir schnelle Routineuntersu-
chungen mit hoher Bildqualitat zur Osteoporose-Diagnostik. Schnelle Untersuchun-
gen, hohe Bildqualitat und gleichzeitig geringe Strahlenbelastung dank Multi-Array-
Detektor (256 Elemente). Stratos DR bietet vielfaltige Untersuchungsméglichkeiten:
Knochenmineraldichte in g/cm2 (BMD), Unterarm, Hand, automatische morphomet-
rische Messung der seitlichen Wirbelsdule (DVA), Femur/Dual-Femur, AP-Wirbelsaule,
Frakturrisikoanalyse (Frax), Hip Structural Analysis (HSA), Orthopadie-Modus, flexible
ROI-Anpassung (ROI-Modus), vereinfachte Patientenpositionierung/Laserplatzierungs-
hilfe (Easy Scan) und 3D-Analysierung des proximalen Femurs (3D-DXA).

PTW: QRM European Spine Phantom (ESP)

MessgroBen/-parameter Fladchen-BMD bei DXA, Volumen-BMD, Kortikaldicke,
Genauigkeit der Positionierung bei qCT

Phantom fur die Qualitatskontrolle der Wirbelsdulen-Knochendichte (BMD). Der anthropomorphe Kérper aus wasseraquivalentem Harz ent-
halt drei Lumbalwirbel-Einsatze mit definierten CaHA-Konzentrationen, die den gesamten physiologischen Bereich spongioser und kortikaler
Knochendichten abdecken und Standard-Patientenprotokolle fiir DXA und qCT ermdglichen. Kalibriert auf ESP-Referenzstandard.
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Canon Medical Systems: Aplio i800 Prism Edition

Modi 2D, 3D, 4D, M-Mode, PW/CW-Doppler, High-PRF, Farbdoppler, Power Angio, ADF
(Advanced Dynamic Flow), SMI (Superb Microvascular Imaging), TDI, THI, Diff.-THI,
Pulse Subtraction, Kontrast mit Realtime-Perfusion und Microflow Imaging,
RT-Elastografie (linear und konvex), Scherwellen-Elastografie, Liver Analysis Tool,
RADS (Li-, Bi-, Pi-, Ti-), MicroPure, 3D Fly Thru, Freihand-3D (Smart-3D), Smart Fusion
(CT, MRT und US), Smart Navigation (Needle Tracking)

Abtastformate 2D, Dual-2D, TwinView, QuadView, Trapez, Cvx., Ultra Wide View (bis zu 140°),
Curved Vector, Oblique Scan, Panorama, 2D/MM, Color-MM, Duplex (2D/Dop.),
Dop. only, Triplex (2D/Color/Dop.),3D, 4D, MPR, VolumeView

Sondenanschlisse 4: linear, konvex und Phased Array, 2D-Active-Matrix, Single Crystal, Biopsiesonde,
4D-Volumensonden (konvex und vaginal), 3D/4D-Matrix-Sonden, UHF-Sonden, TEE,
Laparoskopie, Rektal- und Vaginalsonde, Stiftsonde

Abmessungen/Gewicht 63 x 118-176 x 95-105 (B x Hx T), 110 kg

Hervorragende klinische Prézision: Das neue Aplio i800 bietet aktive Matrix-Technologie fur Linear-, Sektor- und
Konvexsonden und ermoglicht so die Erkennung bisher mit Ultraschall kaum darstellbarer Details. Das gilt auch fur
SMI (Superb Microvascular Imaging), das die Perfusionsdarstellung niedriger Flussgeschwindigkeiten in MikrogefaBen
nochmals signifikant verbessert. Mit den dartber hinaus verfiigbaren erweiterten Bildgebungs- und Quantifizierungs-
funktionen ist das Aplio i800 bestens fur die radiologische Diagnostik ausgestattet: 3D/4D, Freihand-3D und 3D Fly Thru, umfangreiches Ceus-
Paket mit QuadView Mode, Realtime- und Scherwellen-Elastografie, MicroPure (Detektion von Mikrokalk), erweiterte Fusionsbildgebung, Needle
Tracking und vieles mehr. Gleichzeitig begeistert es mit einem auBergewohnlichen ergonomischen Konzept — angefangen von der Konsole, die
sich raumlich optimal an die Untersuchungssituation anpasst, der innovativen OnScreen-Navigation, bis hin zur individuellen Programmierung von
Panel und Touch-Command-Screen flr einen optimalen Workflow.

Canon Medical Systems: Aplio beyond 7

) X Aplio beyond

Modi 2D, 3D, 4D, M-Mode/FlexM, PW-/CW-Doppler, High PRF, Farbdoppler, Power
Angio, Advanced Dynamic Flow, SMI (Superb Microvascular Imaging), Color Dop.
Luminance, TDI, THI, Diff.-THI, Pulse Subtraction, Vascularity Index, Auto IMT,
Kontrast mit Realtime Perfusion, RT-Elastografie (linear/konvex), Scherwellen-
Elastografie, Fettleberbestimmung, MicroPure (Mikrokalk), Breast Scan Guide,
CT/MRT-Fusion, Freihand-3D

Abtastformate 2D, Dual 2D, Trapez, Ultra WideView (bis zu 140°), Oblique Scan, Panorama, h
2D/MM, Color MM, Duplex (2D/Dop.), Dop.only, Triplex (2D/Color/Dop.), TwinView,
3D, 4D, MPR, VolumeView, Reference Image

Sondenanschllsse 4 beleuchtete Sondenanschlisse: linear, konvex und Phased Array, Lin. Matrix, \
UHF Hockey Stick, 4D-Volumensonden (konvex/vaginal), Rektal- und I m
Vaginalsonde, Biplane-Rektalsonde, intraoperative Sonden, Multiplane TEE e
Abmessungen/Gewicht 55x 129-187 x 86-92 cm (B x H x T), 96 kg . -
Premium-Performance und -Vielfalt fir hervorragende Bildgebung in einem kompakten und flusterterlei- r .
sem System. Mdglich wird das durch Technologien und Kl-Features der Aplio-i-Premiumplattform wie den '

iBeam-+-Beamformer und neu entwickelte Single-Crystal- und Matrixsonden. Die Kombination aus exzellenten

Bildgebungstechnologien, wie Differenzial THI, ApliPure Plus und dem neuen Fine Processing Mode, erméglicht

eine auBergewohnliche Auflésung und Eindringtiefe. Gleiches gilt fur die Flussdarstellung: Der zusétzliche Breitband-HiRes-ADF-Farbdoppler und
das neue iSMI ermdglichen eine Prézision auf neuem Niveau. Trotz seiner auBergewohnlichen Performance ist das Aplio beyond duBerst kompakt
und mobil. Mit dem flexiblen Bedienkonzept, OnScreen-Navigation und vollstandig programmierbarem Bedienpanel sowie Touch-Command-
Screen werden auch komplexe Untersuchungen einfach, schnell und bleiben immer auf den Patienten fokussiert. Funktionen wie QuickScan und
QuickStart fihren mit nur einem Tastendruck zum perfekten Bild. All das wird ergénzt durch ein durchdachtes Image-Management inklusive
Befundungsfunktion sowie vielfaltige Export- und Vernetzungsmdglichkeiten.

Canon Medical Systems: Aplio a

Das Aplio a perfektioniert das Aplio-Konzept. Alle Premium-Imaging-Technologien sind fur das System verfligbar, so auch das auBer gewohnliche
Superb Microvascular Imaging (SMI). Es ermdglicht die Visualisierung von Perfusion bis in kleinste GefaBe und zeigt damit Hdmodynamik dicht an
der Realitat. Dartiber hinaus sind erweiterte Anwendungen, wie die Scherwellen-Elastografie oder umfangreiche Ceus-Funktionen, auf Grundlage
der US-RAW-Daten mdglich. Zusatzlich tberzeugt das Aplio a durch seinen groBen Touch-Command-Screen, vier aktive, beleuchtete Sonden-
ports, einen 23-Zoll-HD-Monitor und ultraschnelle Boot- und Reaktionszeiten durch SSD-Technologie.
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Canon Medical Systems: Aplio me =

-

Apliome

Modi 2D, 3D, 4D, M-Mode/FlexM, PW-/CW-Doppler, High PRF, Farbdoppler, Power
Angio, Advanced Dynamic Flow, SMI (Superb Microvascular Imaging), TDI, THI,
Diff.-THI, Pulse Subtraction, Vascularity Index, Auto IMT, Kontrast mit Realtime
Perfusion, RT-Elastografie (linear/konvex), Scherwellen-Elastografie, Fettleber-
bestimmung, MicroPure (Mikrokalk), Freihand-3D

Abtastformate 2D, Dual 2D, Trapez, WideView, Oblique Scan, Panorama, 2D/MM, Color MM,
Duplex (2D/Dop.), Dop.only, Triplex (2D/Color/Dop.), TwinView, 3D, 4D, MPR,
VolumeView, Reference Image

Sondenanschlisse 4 beleuchtete Sondenanschlisse: linear, konvex und Phased Array, UHF Hockey
Stick, 4D-Volumensonden (konvex/vaginal), Rektal- und Vaginalsonde, biplane
Rektalsonde

Abmessungen/Gewicht 52x132-177x73cm BxH xT), 79 kg

Fokussiert auf Performance und Vielfalt: das neue Aplio me. Hervoragende Bildgebung durch Aplio-a-Techno-
logien wie Adv. Sync. Pulser und Multi Harmonic Compounding, die mit Differential THI, Realtime Compound
Imaging Aplipure Plus und zusatzlichem Breitband-HiRes-Farbdoppler Advanced Dynamic Flow (ADF) Prazision
auf neuem Niveau ermdglichen. Trotz groBer Performance duBerst kompakt und mobil, mit vielfaltigen Anwen-
dungen flr nahezu alle Fragestellungen: von Elastografie, Scherwelle, Fettleberbestimmung Uber Kontrast (CHI),
Auto EF und IMT — unterstltzt durch Artifical Intelligence. Mit dem flexiblen Bedienkonzept, OnScreen-Navigation und vollstandig program-
mierbarem Bedienpanel sowie Touch-Command-Screen werden auch komplexe Untersuchungen einfach, schnell und bleiben immer auf den
Patienten fokussiert. Funktionen wie QuickScan und QuickStart fihren mit nur einem Tastendruck zum perfekten Bild. All das wird ergénzt durch
ein durchdachtes Image-Management inklusive Befundungsfunktion sowie vielfaltige Export- und Vernetzungsmaoglichkeiten.

Canon Medical Systems: Aplio flex

Aplio flex — auBergewodhnlich prazise durch Technologien wie Differential THI, Realtime Compound Imaging Aplipure Plus und zusétzlichem Breit-
band-HiRes-Farbdoppler Advanced Dynamic Flow (ADF). Trotz groBer Performance duBerst kompakt und mobil, durchdacht bis ins kleinste Detail:
beleuchtete Sondenports, versenkbare Tastatur und vieles mehr. Mit dem flexiblen Bedienkonzept gelingen auch komplexe Untersuchungen ein-
fach und schnell, immer mit Fokus auf den Patienten. Méglich wird das durch ein Bedienpanel und einen Touch-Command-Screen, die beide indi-
viduell programmiert werden kénnen. Funktionen wie QuickScan und QuickStart fihren mit nur einem Tastendruck zum perfekten Bild. All das
wird erganzt durch ein durchdachtes Image-Management inklusive Befundungsfunktion sowie vielfaltige Export- und Vernetzungsmaglichkeiten.

Canon Medical Systems: Aplio go

Aplio go — auBergewdhnlich prazise, durch den neu entwickelten High-Density-Beamformer mit Realtime Compound Imaging Aplipure. Dabei
ist das Aplio go duBerst kompakt und mobil, durchdacht bis ins kleinste Detail: beleuchtete Sondenports und vieles mehr. Durch das individuell
programmierbare Bedienpanel mit Shortcut-Funktionstasten gelingen auch komplexe Untersuchungen einfach und schnell, immer mit Fokus auf
den Patienten. Funktionen wie QuickScan und QuickStart fahren mit nur einem Tastendruck zum perfekten Bild. All das wird ergénzt durch ein
durchdachtes Image-Management inklusive Befundungsfunktion sowie vielfaltige Export- und Vernetzungsméglichkeiten.

Canon Medical Systems: Aplio air

Modi 2D, M-Mode, THI, Pulse Subtraction, PW-Doppler, Farbdoppler,
Power-Doppler, Auto IMT
Abtastformate 2D linear, 2D konvex, Oblique Scan, 2D/MM, Duplex (2D/Dop.), Dop. only
Sondenanschllsse Dual Probe Scanhead: linear und konvex
Abmessungen/Gewicht 15,7x6,1x2,5cm (LxBxT),200g : y
-

Mobile Bildgebung an jedem Ort und in hoher Qualitat durch portable, kabellose* 2-in-1-Sonde (*WiFi IEEE

802.11n): lange Akkulaufzeit (70 Min. Schallen), geringes Gewicht (200 g), keine Kompromisse bei der Bild-

qualitat, B-Mode, M-Mode, Farbdoppler, PW- und Powerdoppler. Wo auch immer es benétigt wird, wie auch

immer die raumlichen Gegebenheiten sind, es ist nur ein Handgriff entfernt. Staub- und wasserdicht (IP67), smarte und intuitive Bedienung, intui-
tives User Interface (App), kompatibel mit iOS und Android, einfache Desinfektion und automatische Messungen fir einen schnelleren Arbeits-
ablauf, Dicom-kompatibel (Dicom Store, -MWL, -Verify), minimaler Wartungs- und Einrichtungsaufwand — einfach einschalten und scannen,
inklusive Ladepad zum kabellosen Aufladen.
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Fujifilm: Lisendo 880

Modi B-Mode, M-Mode, Doppler (PW, CW), Dual-Gate-Doppler, Triplex, eTracking, TDI, Farb- und Powerdoppler,
eFlow, Echtzeit-Gewebeelastografie, Kontrastmittelapplikation, 4D Kardio, eFocusing, 4G CMUT, Bild in Bild,
Panorama, Realtime/Slow Motion, Zoom (HD und Pan)

Abtastformate konvex, linear (trapezoid), Phased Array (Sektor)

Sondenanschllsse 4

Abmessungen/Gewicht 55x90x 122-169,5cm (B x T x H), 150 kg

Premiumsystem fur den kardiovaskularen Ultraschall: zukunftsweisende hamodynamische und automatische Analysewerkzeuge (KI und Big-
Data-Technologie), deutliche Abbildung des Herzschlags, Blutflusses und endokardialer Grenzen fir schnelle und prézise Diagnose, Analysepaket
HDAnalytics fur Evaluation der Hamodynamik, automatische Messung und Berechnung komplexer Herzfunktionen mit Hemo Dynamic Structural
Intelligence (HDSI), Vector Flow Mapping (VFM) zur Beurteilung der Flussrichtung in nur einem Herzzyklus.

Fujifilm: Arietta 850Dl

Modi B-Mode, M-Mode, Doppler (PW, CW), Dual-Gate-Doppler, Triplex, eTracking, TDI, Farb- und Powerdoppler,
eFlow, Echtzeit-Gewebeelastografie, Scherwellenmessung, Kontrastmittelapplikation, Realtime-3D/4D,
eFocusing, 4G CMUT, Image-Fusion CT/MRT/US, Bild in Bild, Panorama, Realtime/Slow Motion,

Zoom (HD und Pan), Detective Flow Imaging

Abtastformate konvex, linear (trapezoid), Phased Array (Sektor), 360 Grad

Sondenanschlisse 4

Abmessungen/Gewicht 55 x 90 x 122-169,5 cm (B x T x H), 150 kg

Premium-Ultraschallsystem fiir die Diagnostik: Deeplnsight, neue Technologie zur Rauschunterdrtickung, erzielt ultimative Bildqualitat mit stabiler
Penetration und hoher raumliche Auflésung. Kombination aus den Technologien Deeplnsight, eFocusing Plus und Carving Imaging verbessert das
Signal aus dem Gewebe und liefert eine héhere Bildqualitat bei geringerer Abhangigkeit vom Untersucher.

Fujifilm: Arietta 850

Modi B-Mode, M-Mode (Winkel frei wahlbar), Doppler (PW, CW), Dual-Gate-Doppler, Triplex,
eTracking, TDI, Farb- und Powerdoppler, eFlow (Contrast-Flow), Echtzeit-Gewebeelasto-
grafie, Scherwellenmessung, Kontrastmittelapplikation, Realtime-3D/4D, eFocusing,
4G CMUT, Image-Fusion CT/MRT/US, Bild in Bild, Panorama-Bildgebung (Weitwinkel),
Realtime-/Slow-Motion-Anzeige, Zoom (HI-Definition und Pan), DFI (Detective Flow

Imaging)
Abtastformate konvex, linear (trapezoid), Phased Array (Sektor), 360 Grad
Sondenanschlisse 4

Abmessungen/Gewicht 55 x 90 x 122-169,5 cm (B x T x H), 150 kg

Das Premiumsystem Arietta 850 er6ffnet durch hochinnovative Technologien, ergonomisches Design und intelligente
Workflows neue Dimensionen in der Ultraschallbildgebung — fur eine hohe Diagnosesicherheit und ein breites An-
wendungsspektrum mit hervorragendem Komfort fir Anwender und Patient. Es verbindet zukunftsweisende Echtzeit-
Gewebeelastografie (RTE) und Shear Wave Measurement (SWM) zu einem einzigartigen bildgebenden Verfahren, der
Kombi-Elastografie. Durch die neue Sende- und Empfangstechnologie eFocusing wird automatisch das gesamte B-Bild
fokussiert und das Signal-zu-Rausch-Verhaltnis im gesamten Bildbereich optimiert. Mit der hochinnovativen 4G-CMUT-
Matrix-Sondentechnologie wird eine enorme Bandbreite erreicht, die eine einzigartige Darstellung vom Nahfeld bis in die Tiefe ermdglicht.
Das System unterstitzt die neueste Single-Crystal-Sondentechnologie bei Konvex- und Sektorsonden.

Fujifilm: Arietta 750DI

Modi B-Mode, M-Mode, Doppler (PW, CW), Dual-Gate-Doppler, Triplex, eTracking, TDI, Farb- und Powerdoppler,
eFlow, Echtzeit-Gewebeelastografie, Scherwellenmessung, Kontrastmittelapplikation, Realtime-3D/4D,
Image-Fusion CT/MRT/US, Bild in Bild, Panorama, Realtime/Slow Motion, Zoom (HD und Pan),
DFI (Detective Flow Imaging)

Abtastformate konvex, linear (trapezoid), Phased Array (Sektor), 360 Grad
Sondenanschlisse 4
Abmessungen 55x90x 122-169,5cm (B x T x H)

Premium-Ultraschallsystem Arietta 750D fur die Diagnostik: Deeplnsight, neuen Technologie zur Rauschunterdriickung, erzielt ultimative
Bildqualitat mit stabiler Penetration und hoher raumlicher Auflésung. Die Kombination aus den Technologien Deeplnsight, eFocusing Plus und
Carving Imaging verbessert das Signal aus dem Gewebe und liefert eine héhere Bildqualitat bei geringerer Abhangigkeit vom Untersucher.
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Fujifilm: Arietta 750

Modi B-Mode, M-Mode (Winkel frei wahlbar), Doppler (PW, CW), Dual-Gate-Doppler,
Triplex, eTracking, TDI, Farb- und Powerdoppler, eFlow (Contrast-Flow), Echtzeit-
Gewebeelastografie, Scherwellenmessung, Kontrastmittelapplikation, Realtime-
3D/4D, eFocusing, Image-Fusion CT/MRT/US, Bild in Bild, Panorama-Bildgebung
(Weitwinkel), Realtime-/Slow-Motion-Anzeige, Zoom (HI-Definition und Pan),
DFI (Detective Flow Imaging)

Abtastformate konvex, linear (trapezoid), Phased Array (Sektor), 360 Grad
Sondenanschlisse 4
Abmessungen 55x90x 122-169,5cm (B x T x H)

Avrietta 750 — fr exzellente Bildqualitat und eine breite Auswahl verschiedener Optionen. Die groBte Starke
des neuen Ultraschallsystems ist seine fortschrittliche Messtechnik, die prazise und verlassliche Diagnose-
daten liefert — einschlieBlich Kriterien und Indizes fur zahlreiche Organfunktionen. Das Ergebnis sind effiziente
Diagnosen auf Knopfdruck. Arietta 750 bietet hervorragende Bildqualitadt dank neuester Fujifilm-Technologien
wie eFocusing und Carving Imaging sowie eine vielfaltige Auswahl an Sonden fur zahlreiche therapeutische
Bereiche. Leistungsstarke, auf kiinstlicher Intelligenz basierende Messfunktionen setzen neue MaBstabe in der
Patientendiagnostik.

Fujifilm: Arietta 650DI

Modi Dual-Gate-Doppler, Scherwellenmessung, optional: Echtzeit-Tissue-Elastografie,
Contrast Harmonic Imaging, Panorama, Auto IMT, 2DTT (2D-Tissue Tracking),
Stressecho, Deeplnsight, eFocusing Lite und Detective Flow Imaging

Abtastformate konvex, linear (trapezoid), Phased Array (Sektor), 360 Grad
Sondenanschlusse 4
Abmessungen 53,3x 74,2 x126,5-163,5cm (B x T x H)

Die fortschrittliche Deeplnsight-Technologie wurde in eine kompakte Form gebracht, um hochwertige Bilder Uberall und jederzeit aufnehmen
zu kénnen. Ziel ist ein neuer Standard der Bildgebungssicherheit bei ultramobilen Ultraschalluntersuchungen. Das Arietta 650 DI liefert diesen
,neuen Standard’ und erzeugt in kompaktem und handlichem Gehaduse dank Deeplnsight-Technologie qualitativ hochwertige Bilder.

Fujifilm: Arietta 65

Modi Dual-Gate-Doppler, Scherwellenmessung, optional: RTE (Echtzeit-Tissue-Elastogra-
fie), CHI (Contrast Harmonic Imaging), Panoramadarstellung, Auto IMT (Intima-Media
Thickness), 2DTT (2D-Tissue Tracking), Stressecho und DFI (Detective Flow Imaging)

Abtastformate konvex, linear (trapezoid), Phased Array (Sektor), 360 Grad
Sondenanschlisse 4
Abmessungen 53,3x74,2x126,5-163,5cm (Bx T x H)

Avrietta 65 wurde fir eine optimale und einfache Verwendung entwickelt und verfligt Gber ausgewahlte Bildgebungs-
technologien und klinische Anwendungen, die von Premiumsystemen migriert wurden. Neben dem 21,5-Zoll-Mo-
nitor, der an einem 360-Grad-Schwenkarm befestigt ist, bietet das Ultraschallsystem weitere hervorragende Vorteile:
ergonomisches Design, automatisierte Prozessfunktionen, Protokollassistent und Auto Optimizer fir verbesserte Viel-
seitigkeit und Reproduzierbarkeit (nahtloser Workflow) sowie fir eine hervorragende Bildgebung HI REZ, Compound
Imaging (verbesserte Kontrastauflésung durch Unterdriickung von Speckle-Rauschen), HATHI (verbesserte raumliche
Auflésung und Penetration) und einzigartige Bildverarbeitungstechnologien (Noise-Reduction-Filter ANR/NNR fur klare
und prazise Bildgebung).
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Fujifilm: Arietta 65 IntuitiveFusion

Modi Dual-Gate-Doppler, Scherwellenmessung, optional: RTE (Echtzeit-Tissue-Elastografie),
CHI (Contrast Harmonic Imaging), Panoramadarstellung, Auto IMT (Intima-Media
Thickness), 2DTT (2D-Tissue Tracking), Stressecho und DFI (Detective Flow Imaging)

Abtastformate konvex, linear (trapezoid), Phased Array (Sektor), 360 Grad
Sondenanschlisse 4
Abmessungen 53,3x74,2x126,5-163,5cm (Bx T x H)

Das Arietta 65 IntuitiveFusion ist ein integriertes MRT-US-Fusions-Prostatabiopsiesystem. Bei der ,Ein-Wagen-Losung’ fur
die Urologie ist die neue intuitive integrierte Software fir die MRT-US-Fusions-Prostatabiopsie im Lieferumfang enthal-
ten. Das Arietta 65 IntuitiveFusion ermdglicht die Planung und Navigation von Fusionsbiopsien mit intuitiver Fusions-
technologie und einem Workflow flr eine starre und eine elastische Fusion. Biopsieergebnisse werden als Datensatz
aufgezeichnet und kénnen fir die fokale Therapie und die aktive Uberwachung verwendet werden. Das System kann
nicht nur in Operationssalen mit begrenztem Platzangebot verwendet werden, sondern auch in Ambulanzen. Es erfdllt
die Bedurfnisse einer Vielzahl von Urologen — vom Anfénger bis zum Experten.

Fujifilm: Arietta 50/50LE

Modi optional CHI (Contrast Harmonic Imaging), Panorama-Darstellung und
Auto-IMT (Intima-Media Thickness), Auto-NT (Nackentransparenzmessung),
FAM (anatomischer M-Mode)

Sondenanschllsse 3 bzw. 4

Arietta 50 wurde fur eine optimierte und einfache Verwendung entwickelt und verfligt Gber ausgewdhlte Bild-
gebungstechnologien und klinische Anwendungen, die von Premiumsystemen migriert wurden. Neben dem
21,5-Zoll-Monitor bietet das Ultraschallsystem weitere Vorteile: nahtloser Workflow durch ergonomisches Design

und automatisierte Prozessfunktionen sowie Reproduzierbarkeit, hervorragende Bildgebung durch SIP und THI '.:::
(verbesserte rdumliche Auflésung und Penetration), fortschrittliche Technologien mit Tools fiir verschiedene klinische Jmm 1
Anwendungen und detaillierte Auswertung, optional: CHI (Contrast Harmonic Imaging) und Auto-IMT (Intima- | - ‘
Media Thickness). %-—1

| U
GE HealthCare: Logiq E10 Serie
Modi B-Mode, M-Mode, Color-Flow-Mode, B-Flow, Extended FOV (Logig-View), Power Doppler Imaging,

PW-Doppler, CW-Doppler*, Volume-Modes 3D/4D*, Anatomical M-Mode, Coded Contrast Imaging*,
UGAP, Strain-Elastografie, Shearwave-Elastografie*
Abtastformate linear, konvex, mikrokonvex, Sector Phased Array, Matrix Array, Volume Probes (4D)
Sondenanschllsse 4
Abmessungen/Gewicht 130x58,5x90,9cm (HxBxT), 126 kg

Die E10-Gerateplattform setzt neue MafBstabe in der Ultraschallbildgebung durch XDclear-Sondentechnologie und das leistungsstarke
cSound Imageforming fur gleichmaBige Bildqualitat. Die neueste Logig-E10-Generation bietet optionale Kl-Tools wie Auto-Preset,
Auto Renal Measure Assist, Auto Abdominal Color Assistant sowie einen optionalen Fernzugriff und weitere Automatisierungen. * optional

GE HealthCare: Logiq Fortis

Modi B-Mode, M-Mode, Color-Flow-Mode, B-Flow, Extended FOV (Logig-View), Power Doppler Imaging,
PW-Doppler, CW-Doppler*, Volume Modes 3D/4D*, Anatomical M-Mode, Coded Contrast Imaging*,
Strain- und Shearwave-Elastografie*, UGAP

Abtastformate linear, konvex, mikrokonvex, Sector Phased Array, Matrix Array, Volume Probes (4D)

Sondenanschllsse 4

Abmessungen/Gewicht 125x56,5x88,5cm (HxB xT), 85 kg

Das Logiq Fortis ist ein modernes, mobiles Premium-Ultraschallsystem mit ergonomischem Design. Durch Innovationen der Logig-E10-Serie und
neue Hardware entsteht ein leistungsstarkes, vielseitiges System. Optional verfligbar sind KI-Auto-Tools, Fernzugriff per App, ein Powerassistent
fur Batteriebetrieb und Kompatibilitét zur kabellosen Sonde Vscan Air CL. * optional

GE HealthCare: Logiq Totus

Modi B-Mode, M-Mode, Color-Flow-Mode, B-Flow, Extended FOV (Logig-View), Power Doppler Imaging,
PW-Doppler, CW-Doppler*, Volume Modes 3D/4D*, Anatomical M-Mode, Coded Contrast Imaging*,
Strain- und Shearwave-Elastografie*, UGAP

Abtastformate linear, konvex, mikrokonvex, Sector Phased Array, Matrix Array, Volume Probes (4D)

Sondenanschlisse 4

Abmessungen/Gewicht 146 x 49 x 83,5 cm (H x B x T), max. 73 kg

Das Logiq Totus vereint erstklassige Bildgebung mit Kl-gestltztem Workflow fur ein neues Ultraschallerlebnis. Effiziente Bildgebung,
kompaktes Design und Innovationen aus der Logig-Highend-Serie machen es zu einem leistungsstarken, interdisziplindren System.
Automatisierte Prozesse steigern die Effizienz. Kompatibel mit der kabellosen Vscan Air CL. * optional
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GE HealthCare: Logiq P-Serie

Modi B-Mode, M-Mode, CFM-Mode, PW/CW-Doppler, B-Flow, Contrast (LP9), TVI, Stressecho,
Auto-IMT, Logig-View, Elastografie und Shearwave-Elastografie, Quick Start

Abtastformate linear, konvex, mikrokonvex, Sektor Phased Array, TEE

Sondenanschllsse 4

Abmessungen/Gewicht 139 x49,5x 74 cm (H x B x T), 60 bis 83 kg
Die Logiq P-Serie bietet smarte Mittelklasse-Ultraschallsysteme mit intuitiver Touch-Bedienung und innovativen Assistenzfunktionen fur eine

prazise Diagnostik. Die modular erweiterbaren Systeme passen sich flexibel dem Bedarf an. Eine breite Schallkopfpalette, Softwareoptionen
und ein hochauflésender Monitor erweitern das Einsatzspektrum. Optional verfligbar sind Powerassistent und XDclear-Sonden.

GE HealthCare: Logoq e

Modi B-Mode, M-Mode, CFM-Mode, Powerdoppler
Abtastformate linear, konvex, mikrokonvex, Sektor Phased Array, trapezoid, TEE
Sondenanschlisse 1 (mit Cart auf 3 erweiterbar)

Abmessungen/Gewicht 61-76,5x 34 x30cm (H xB x T), 4,6 kg (nur Gerat)
Logiq e bietet die Leistung eines GroBsystems im Laptopformat. Mit starken Abbildungseigenschaften und umfassenden Modi eignet es

sich weit Uber die Akutsonografie hinaus. Technologien wie CrossBeam, Tissue Harmonics, Logig-View und AlO erhohen die diagnostische
Sicherheit. Es unterstiitzt eine 22-MHz-Linearsonde und bietet nun auch eine versiegelte Oberflache mit Trackpad.

GE HealthCare: Venue Family

Modi B-Mode, M-Mode, anatomischer M-Mode, Color-Flow-Mode, Powerdoppler-Mode,
PW/CW-Doppler, Tissue-Doppler-Mode

Abtastformate linear, konvex, mikrokonvex, Sektor Phased Array, TEE (Venue/Venue Go) und EKG

Sondenanschlisse Venue: 4, Venue Go: 3, Venue Fit: 2, Venue Sprint: nur kabellose Sonde Vscan Air CL und SL

Die Venue-Familie erméglicht schnelle, prazise Ultraschalluntersuchungen im Klinikalltag. Kl-gestltzte Auto-Tools unterstiitzen Diagnosen,
Uberwachung und Nadelvisualisierung. Die Systeme sind als Cart-, Tisch- oder Wandsystem erhltlich und bieten intuitive Bedienung
per fugenlosem Touchdisplay. Akku-Betrieb und Kompatibilitdt mit Vscan Air SL/CL runden das Angebot ab.

GE HealthCare: Vscan Air CL/Air SL

Modi B-Mode, M-Mode, Color-Flow-Mode und Powerdoppler-Mode in Echtzeit, drahtlose Ubertragung
der Signale auf 10S- und Android-Systeme
Abtastformate Konvex- und Linear-Sonde (CL) oder Sektor- und Linear-Sonde (SL)

Das Vscan Air ist ein kabelloses, akkubetriebenes Ultraschallsystem mit Dualsonde (je nach Variante konvex/linear oder Sektor/linear). Die
Bilddarstellung erfolgt per App auf Android- oder iOS-Gerdten. Untersttitzt werden B-, M-, Color-, Powerdoppler- und Harmonic-Modi.
Es eignet sich fur die schnelle Erstdiagnostik, ist sturz- und wasserfest und tbertragt Bilder drahtlos via Dicom oder Windows Share.

Mindray: Resona A20

Modi AIT (Acoustic Intelligence Technology), B-Mode, THI und PSH, M-Mode/Color-M-
Mode, Farbdoppler, Power-Doppler, PW-Doppler, CW-Doppler, TDI (Tissue Doppler
Imaging), UMA (Ultra Micro Angiography), HiFR Ceus, SR-Ceus, STE (Sound Touch
Elastography), Strain-Elastografie, Smart Breast, Smart Thyroid, HD Scope+, iFusion,
MReference, STQ, STVi, USAT

Abtastformate konvex, linear, Phased Array, 4D-Volume, bi-plane, endokavitar

Sondenanschlisse 5 Steckplatze und 1 Stiftsonde

Ausgestattet mit unterschiedlichsten innovativen Bildgebungstechnologien unterstiitzt das Resona A20 Arzte bei
der klinischen Diagnostik und Spitzenforschung. Der hochauflésende kontrastmittelverstarkte Ultraschall (SR Ceus)
macht Details der Durchblutung im Mikrometerbereich sichtbar und hilft so, frihe Veranderungen der Mikrozirkula-
tion von Lasionen zu erkennen. Zudem birgt das neuartige Verfahren fir die Bewertung der Gewebeviskositat
,M-Reference’ mit STVi-Scherwellen-Viskoelastografie groBes Potenzial fir Studien an chronischen Lebererkrankun-
gen und Brusttumoren.
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Mindray: Resona R9 Platinum Edition

Modi

Abtastformate
Sondenanschllsse

ZST+, HIiFR Ceus (Kontrastmittelsonografie mit vielfach hoherer zeitlicher Auflosung),
Ceus Chrono-Parametric Mode, Steatosequantifizierung mit USAT, LTI, Ultra Micro
Angiography (UMA), HiFR-STE zur Fibroseklassifizierung, Smart Thyroid

konvex, linear, Phased Array, transkavitar (gyn. + uro.), TEE

5 Steckplatze und 1 Stiftsonde

Das Resona R9 bietet moderne Tools fir eine zuverlassige Diagnose. Ceus und STE mit hoher Bildrate erhohen
die Diagnosesicherheit. Smart_Breast und Smart_HRI beschleunigen die taglichen Arbeitsablaufe. Im Bereich
des interventionellen Ultraschalls ermoglicht die exklusive uHIT-Losung eine umfassende fusionsbasierte
perkutane 3D-Ablation mit mehr Prazision und Sicherheit.

Mindray: Resona 19 Elite Edition

Modi

Abtastformate
Sondenanschlisse

ZST+, HIFR STE, Fusionsbildgebung mit CT/MRI-Navigation, V Flow fir die hdmo-
dynamische GefaBanalyse, Smart Breast, Smart Thyroid, Smart HRI (einfache,
schnelle Bewertung der Lebersteatose), V-Mapping, Fatty Liver LAB (USAT, HRI+,
LTI), UMA, IOTA und vieles mehr

konvex, linear, Phased Array, transkavitar (gyn. + uro.), TEE

5 Steckplatze und 1 Stiftsonde

Mit der ZST+-Plattform, dem 23,8 Zoll groBen, randlosen Bildschirm, einem intelligenten und im Raum
verstellbaren Bedienfeld, einer langen Batterielaufzeit, dem superleisen Design und vielen erstklassigen
Diagnosewerkzeugen bietet das Resona 19 exzellente Bildgebungslésungen fur viele Anwendungen.

Mindray: Resona 18

Modi

Abtastformate
Sondenanschllsse

ZST+, B-Mode, THI und PSH, M-Mode/Color M-Mode, Farbdoppler, Power-Doppler,
PW-Doppler, CW-Doppler, TDI (Tissue Doppler Imaging), Contrast Imaging, Smart 3D,
Realtime 4D, IScape View (Panoramic Imaging), STE (Sound Touch Elastography),

STQ (Sound Touch Quantification), Strain-Elastografie, UMA (Ultra Micro Angiography)
konvex, linear, Phased Array, 4D Volume, bi-plane, endokavitar

5 Steckplatze und 1 Stiftsonde

Die exzellente Bildqualitat des Resona I8 garantiert eine sichere Ultraschalldiagnostik. Doch das Ultraschallsystem
bietet noch viel mehr. Seine einzigartige Multi-Touch-Funktion hilft, die Arbeitsabldufe effektiv, sicher und bequem
zu gestalten, sodass die Patientenversorgung an erster Stelle steht.

Mindray: Consona-Serie

Modi

Abtastformate
Sondenanschlisse

ZST+, UWN+ Ceus, Smart Thyroid/Breast, iTouch, Smart Calc, Smart Bladder, Smart
HRI, HD Scope, STE Elastografie, 3D/4D-Imaging, Smart Face, Smart OB, Glazing
Flow, Auto EF, TDI, RIMT, iScanHelper, iWorks, SmartVue, PSH, iBeam, iClear
konvex, linear, Phased Array, transkavitar (gyn. + uro.)

3 bis 5 Steckplatze und 1 Stiftsonde

Die Consona-Serie wurde speziell fir die drztliche Grundversorgung entwickelt und bietet leistungsstarke Tools
fur reibungslose Diagnosen. Ein breites Spektrum an klinischen Anwendungen und Schallsonden mit einer
besseren Auflésung und Eindringtiefe durch die ComboWave-Technologie zielen darauf ab, in jedem spezifischen
Anwendungsfall einen groBeren Wert zu schaffen.
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Mindray: MX7

Modi 2D, 3D, 4D, B-Mode, M-Mode, anatomischer M-Mode, Color-M-Mode,
PW/CW-Doppler, Farbdoppler, Angiodoppler (Power), THI, TDI, EKG 2D, Dual-2D,
Trapez, iScapeView (Panorama), 2D/MM, Color-MM, Duplex, Triplex, DualView,
3D, 4D, Sektor

Abtastformate konvex, linear, Phased Array, transkavitar (gyn. + uro.), TEE

Sondenanschlisse 1 Steckplatz am Gerét, 3 Steckplatze am Geratewagen und 1 Stiftsonde

Das MX7 ist das neueste portable Sonografiesystem, das auf der patentierten virtuellen Beamformer-Technologie
Zone Sonography Technology (ZST+) basiert. Mit seiner hervorragenden Bildqualitat und seinem kompakten
Design ermdglicht es eine breite Palette von Ultraschalluntersuchungen fur klinische Fachkréfte. Seine leichte
Bauart (3 kg) bietet in Kombination mit einer fortschrittlichen Batterieldsung ein hohes MaB3 an Mobilitat,

um die Diagnoseeffizienz zu verbessern.

Mindray: TE7/TE9

Modi 2D, 3D (Freihand), B-Mode, M-Mode, anatomischer M-Mode,
Color-M-Mode, PW-Doppler, Farbdoppler, Angiodoppler
(Power), THI 2D, Dual-2D, Trapez, iNeedle, 2D/MM, Color-
MM, Duplex, Triplex, DualView, 3D, Kontrastmittelsonografie,
Elastografie, Nadel-Navigationssoftware

Abtastformate konvex, linear, Phased Array, transkavitar (gyn. + uro.), TEE,
laparoskopische Sonde, intraoperative Sonden
Sondenanschlisse 3 Steckplatze und 1 Stiftsonde

Die flexiblen Volltouchscreen-Ultraschallsysteme TE7 und TE9 wurden speziell fur den
Point of Care entwickelt und bieten daflr eine vereinfachte Bedienung, ein intelligentes
Design, fokussierte Anwendungen und eine hervorragende Bildqualitat. Sie kommen
komplett ohne Tasten aus. Ein integrierter Akku ermdéglicht stromunabhangiges Arbeiten
far bis zu zwei Stunden.

Mindray: TEX20

Modi ZST+, 2D, 3D (Freihand), B-Mode, M-Mode, anatomischer M-Mode, Color-M-Mode,
PW-Doppler, Farbdoppler, Angiodoppler (Power), THI 2D, Dual-2D, Trapez, iNeedle,
2D/MM, Color-MM, Duplex, Triplex, DualView, 3D, Kontrastmittelsonografie, Elastografie,
Nadel-Navigationssoftware, SmartNerve, SmartEchovue, AutoEF Plus, Auto DFR, Smart VTI,
Smart TTQA, Smart IVC

Abtastformate konvex, linear, Phased Array, transkavitar (gyn. + uro.), TEE

Sondenanschlisse 4 Steckpldtze und 1 Stiftsonde, optional mit kabelloser Sonde TE AIR

Die Entwicklung des neuen TEX20 wurde von den steigenden klinischen Anforderungen am Point of Care inspiriert. Die

fortschrittliche X-Link-Losung (Physio-View) tragt durch nahtlose Integration des Ultraschallbilds und physiologischer
Patienteninformationen zur verbesserten klinischen Entscheidungsfindung bei. Weitere Merkmale: 23,8 Zoll groBer,
drehbarer Full-HD-Touchbildschirm, versiegelte Oberflache, aufrollbares Kabel, kabellose Ladestation optional.

Mindray: ME8

Modi ZST+, 2D, 3D, 4D, B-Mode, M-Mode, Color-M-Mode, PW/CW-Doppler,
Farbdoppler, Smart B-Line, Smart VCI, Smart VTI, eSpacial Navi, iNeedle+

Abtastformate konvex, linear, Phased Array, transkavitar (gyn. + uro.), TEE

Sondenanschlusse 1 Steckplatz am Gerét, 3 Steckplatze am Geratewagen und 1 Stiftsonde

Dank seiner versiegelten Benutzeroberflache und der Beamformer-Technologie ZST+ kombiniert das ME8
erstklassige Bildqualitat mit intuitiver Benutzerfihrung. Mit der optionalen U-Bank unterstitzt es bis zu
acht Stunden lang kontinuierliches Scannen und ist bei einem Gewicht von nur drei Kilogramm ideal fur
den mobilen Einsatz am Point of Care.
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Mindray: TE AIR e5M

Modi B-Mode, M-Mode, Farbdoppler, Power-Doppler, PW-Doppler, TDI (Tissue Doppler
Imaging), iTouch+, iClear, Smart Bladder, VA Grid (Vascular Access Grid), iNeedle,
iWorks, iScanHelper

Abtastformate Ganzkorperultraschall mit einer Sonde

Durch die Integration mehrerer Anwendungen eignet sich TE Air e5M fiir Ganzkorper-Ultraschallscans und passt sich
an verschiedene klinische Szenarien an. Sein kabelloses Design ermdglicht hochwertige Ultraschalluntersuchungen
jederzeit und Uberall. Neben seiner Vielseitigkeit bietet das TE Air e5M auch eine Reihe intelligenter Funktionen und
Lerntools zur Steigerung von Selbstvertrauen und Effizienz bei der taglichen Ultraschalluntersuchung.

Mindray: TE AIR

Modi B-Mode, M-Mode, Farbdoppler, Powerdoppler, PW-Doppler,
Tissue Doppler Imaging, Smart Bladder

TE AIR ist das neue kabellose Ultraschall-Handgerat von Mindray fir den Point of Care. Es bietet eine hohe Des-
infektionstoleranz, langere Batterielebensdauer und eine IP68-konforme wasser- und staubdichte Konstruktion.

Als kabellose Schallsonde fur das TEX20-Ultraschallsystem oder mit der TE-AIR-App lasst sich das System effektiv
in der Notfall- und Intensivmedizin einsetzen.

Philips: Epiq CVx

Modi 2D-Bildgebung, Live xPlane, Live-3D, Live-3D- und MPR-/iSlice-Bildgebung,
Flow Viewer (3D-dhnliche Darstellung von Flussbilddaten), Tissue Harmonic
Imaging (THI), M-Mode, Color-M-Mode, steuerbarer PW-Doppler, High-
PRF-Doppler, CW-Doppler, Farbdoppler, Color Power Angio Imaging (CPA),
MicroFlow-Bildgebung (MFI), Tissue Doppler Imaging (TDI), SonoCT (Echtzeit
Compound Imaging), Panorama Imaging, Kontrastmittelbildgebung, Bildfusion,
interventionelle Navigation

Abtastformate Sektor, linear, konvex, Volumen, xMatrix, TEE

Sondenanschlisse 4+1

Abmessungen/Gewicht 60,6 x 146-171,5x 109,2 cm (B x H x T); 104,3 kg

Epig CVx ist ein maBgeschneidertes Premium-Ultraschallsystem fiir die kardiovaskulare Diagnostik. Anatomical
Intelligence Ultrasound (AIUS) tragt zu einer hervorragenden Visualisierung und Quantifizierung sowie einem
effizienten Workflow bei. Das System integriert das Renderingtool TrueVue und verflgt Gber einen hochauflo-
senden, kontraststarken OLED-Monitor mit einem Betrachtungswinkel von 180 Grad. Fur die Quantifizierung
der Herzfunktion ist Epig CVx mit dem Dynamic HeartModel A.I. ausgestattet. Im Vergleich zur konventionel-
len EF-Berechnung kann der Anwender damit eine Zeitersparnis von bis zu 83 Prozent erzielen.

Philips: Epiq Elite

Modi 2D, Live xPlane, Live-3D, 3D/4D- und MPR-Bildgebung, Farbdoppler, Flow Viewer
(3D-ahnliche Darstellung von Flussbilddaten), Tissue Harmonic Imaging (THI), Xres
Imaging, M-Mode, Color-M-Mode, steuerbarer PW-Doppler, CW-Doppler, High-
PRF-Doppler, Color Power Angio Imaging, MicroFlow-Bildgebung (MFI), Tissue
Doppler Imaging (TDI), SonoCT (Echtzeit Compound Imaging), Color Panoramic
Imaging, Fetal-Stic, Pulse Inversion Harmonic Imaging, Kontrastmittelbildgebung,
Strain-Elastografie, Leberfettquantifizierung, Scherwellen-Elastografie, Bildfusion,
interventionelle Navigation

Abtastformate Sektor, linear, konvex, Volumen, xMatrix

Sondenanschlisse 4+1

Abmessungen/Gewicht 60,6 x 146-171,5x109,2 cm (B x H x T); 104,3 kg

Epiq Elite ist ein maBgeschneidertes Premium-Ultraschallsystem fur die Radiologie, GefaBmedizin und allge-
meine Bildgebung sowie fir die Gynéakologie und Geburtshilfe. Die Plattform vereint innovative Sonden- und
Bildverarbeitungstechnologien, Workflow-Effizienz und intuitiven Bedienkomfort. Der 24 Zoll groBe HD-MAX-
Monitor verfligt Gber eine brillante Farbtiefe, einen kontrastreichen Dynamikbereich und sehr gute Schwarzwerte
fur eine nuancierte Darstellung von Grauwerten. Klinische Aufnahmen kénnen von jedem Winkel des Untersuchungsraums
aus problemlos betrachtet werden.
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Philips: Affiniti CVx

Modi M-Mode, 2D-Bildgebung, Tissue Harmonic Imaging, Farbdoppler, Flow Viewer
(3D-ahnliche Darstellung von Flussbilddaten), Color Power Angio, MicroFlow-
Bildgebung, Spektral-Doppler, Auto-Farbdoppler und Auto-Doppler, steuerbarer
CW-Doppler, Gewebedoppler, iRotate Echokardiografie, Live-xPlane-Bildgebung,
Live-3D-Echokardiografie, Live-3D- und MultiVue/MultiSlice-Bildgebung, Frei-
hand-3D-Volumen- und MPR-Bildgebung, Panorama Imaging, Kontrastmittel-
bildgebung, interventionelle Bildgebung

Abtastformate Sektor, linear, konvex, xMatrix, TEE
Sondenanschlisse 4+1

Abmessungen 57,2 x142,2-162,6 x98,3cm BxHxT)
Gewicht 83,6 kg (ohne Peripheriegerdte)

Affiniti CVx ist ein vielseitiges Highend-Ultraschallsystem fiir die kardiovaskulare Diagnostik. Fortschrittliche Schall-
kopfe einschlieBlich TEE-Sonden erleichtern die Untersuchung — selbst bei schwer schallbaren Patienten. Erweiter-
te klinische Funktionen wie Live-3D-TEE oder AutoStrain LV zur schnellen, reproduzierbaren 2D-Strain-LV-Quanti-
fizierung ermdglichen effiziente Workflows. Die Bedienoberflache ist extra fur die Bedurfnisse in der Kardiologie
konzipiert. Das Affiniti CVx Uberzeugt durch niedrige Betriebs- und Gesamtkosten.

Philips: Affiniti 70

Modi 2D-Bildgebung, Live xPlane, Live-3D, 3D/4D- und MPR-Bildgebung, Tissue Harmo-
nic Imaging (THI), M-Mode, Color-M-Mode, steuerbarer PW-Doppler, CW-Doppler,
High-PRF-Doppler, Farbdoppler, Flow Viewer (3D-dhnliche Darstellung von Fluss-
bilddaten), Color Power Angio Imaging (CPA), MicroFlow-Bildgebung (MFI), Tissue
Doppler Imaging (TDI), SonoCT (Echtzeit Compound Imaging), Panorama Imaging,
Fetal-Stic, Kontrastmittelbildgebung, Strain-Elastografie, Leberfettquantifizierung,
Scherwellen-Elastografie, Bildfusion, interventionelle Navigation

Abtastformate Sektor, linear, konvex, Volumen, xMatrix, TEE

Sondenanschlisse 4+1

Abmessungen/Gewicht 57,2 x 142,2-162,6 x 98,3 cm; 83,6 kg

Affiniti 70 ist ein vielseitig einsetzbares und zuverlassiges System, das eine ausgezeichnete Bildqualitat und leicht
erlernbare Funktionen bietet. Die Leistungsstarke und das intuitive Design unterstiitzen eine effiziente Patienten-
versorgung. Die PureWave-Schallkdpfe sorgen fiir eine hohe Eindringtiefe und dadurch selbst bei schwer schall-
baren Patienten fur ein Plus an diagnostischer Sicherheit.

Philips: Affiniti 50

Modi 2D-Bildgebung, 3D/4D- und MPR-Bildgebung, Tissue Harmonic Imaging (THI),
M-Mode, Color-M-Mode, steuerbarer PW-Doppler, CW-Doppler, High-PRF-Doppler,
Farbdoppler, Flow Viewer (3D-ahnliche Darstellung von Flussbilddaten), Color Power
Angio Imaging (CPA), Tissue Doppler Imaging (TDI), SonoCT (Echtzeit Compound
Imaging), Panorama Imaging, Fetal-Stic, Kontrastmittelbildgebung, Strain-
Elastografie, Leberfettquantifizierung, Scherwellen-Elastografie

Abtastformate Sektor, linear, konvex, Volumen, TEE

Sondenanschlisse 4+1

Abmessungen/Gewicht 57,2 x 142,2-162,6 x 98,3 cm; 83,6 kg

Affiniti 50 ist ein vielseitig einsetzbares und zuverlassiges System, das eine ausgezeichnete Bildqualitat und
leicht erlernbare Funktionen bietet. Die hohe Leistungsfahigkeit und das intuitive Design unterstiitzen eine
effiziente Patientenversorgung.

Philips: Affiniti 30

Modi 2D-Bildgebung, 3D/4D- und MPR-Bildgebung, Tissue Harmonic Imaging (THI),
M-Mode, Color-M-Mode, steuerbarer PW-Doppler, CW-Doppler, High-PRF-Doppler,
Farbdoppler, Flow Viewer (3D-dhnliche Darstellung von Flussbilddaten), Color Power
Angio Imaging (CPA), Tissue Doppler Imaging (TDI), SonoCT (Echtzeit Compound
Imaging), Panorama Imaging, Stic-Bildgebung, Freihand-3D-Volumen- und
MPR-Bildgebung, Strain-Elastografie

Abtastformate Sektor, linear, konvex, Volumen, TEE

Sondenanschlisse 4+1

Abmessungen/Gewicht 57,2 x98,3 x142,2-162,6 cm (B x T x H); 83,6 kg
Leistungsstarkes und zuverlassiges Ultraschallsystem fur die Routinediagnostik: Intuitives Design, Funktionen wie

Prazisions-Beamforming, gewebespezifische Presets (TSPs) und Automatisierungstools unterstiitzen eine schnelle
und sichere Diagnostik sowie einen hohen Patientendurchsatz.
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Philips: Compact 5300/5500

Modi 2D-Bildgebung, 3D/4D- und MPR-Bildgebung, Tissue Harmonic Imaging (THI),
M-Mode, Color-M-Mode, steuerbarer PW-Doppler, CW-Doppler, High-PRF-
Doppler, Farbdoppler, Color Power Angio Imaging (CPA), Tissue Doppler Imaging
(TDI), SonoCT (Echtzeit Compound Imaging), Panorama Imaging, Fetal-Stic,
Kontrastmittelbildgebung, Strain-Elastografie

Abtastformate Sektor, linear, konvex, Volumen, TEE

Sondenanschlisse 1 am System, 3 am Geratewagen

Abmessungen/Gewicht 41,1 x 8,6 x40,6 cm; 10,57 kg

Die Ultraschallsysteme Compact 5300 und 5500 optimieren sowohl Tragbarkeit als auch Leistung und ermog-
lichen damit nicht nur eine mihelose Behandlung an jedem Ort, sondern helfen dem Arzt auch, logistische :
Herausforderungen zu meistern, die einen hoheren Patientendurchsatz behindern kénnten. Die Systeme teilen |"

die gleiche DNA in Interface und Workflow wie die Premium- und Highend-Produktlinien Epig und Affiniti.

Philips: Flash 5100 POC

Modi 2D-Bildgebung, Tissue Harmonic Imaging (THI), (@anatomischer) M-Mode,
Color-M-Mode, steuerbarer PW-Doppler, CW-Doppler, High-PRF-Doppler,
Farbdoppler, Color Power Angio (CPA), Tissue Doppler Imaging (TDI)

Abtastformate Sektor, linear, konvex, TEE

Sondenanschlisse 3

Abmessungen/Gewicht 55,9 x 143,8-166,6 x 54,4 cm; 56,6 kg

Der Flash 5100 POC wurde speziell fiir schnelle Entscheidungen in anspruchsvollen Point-of-Care-Umgebungen
entwickelt. Sein hochauflésender 21,5 Zoll groBer Touchscreen, die PureWave-Schallkopftechologie und die
intelligente Bildoptimierung liefern klare, verlassliche Befunde auch bei komplexen Patientensituationen. Dank
vertikalem, platzsparendem Design, integrierter Kabelorganisation und leicht zu reinigenden Oberflachen eignet
sich das System ideal auch bei engen Platzverhaltnissen. Mit Automatisierungen, optimierten Workflow durch
zusatzliches Trackpad und den wichtigsten physikalischen Kndpfen unterstitzt der robuste Flash 5100 POC
auch im Akkubetrieb eine prazise Diagnostik.

Philips: InnoSight

Modi 2D-Bildgebung, Tissue Harmonic Imaging (THI), M-Mode, steuerbarer
PW-Doppler, CW- Doppler, Farbdoppler, Color Power Angio Imaging (CPA)

Abtastformate Sektor, linear, konvex

Sondenanschlisse 1 am System, 3 am Stativ

Abmessungen/Gewicht 32 x22,3x3,2cm; 2,46 kg
InnoSight ist ein kompaktes Tablet-System fur die einfache, sichere und schnelle Routinediagnostik.

Das ergonomische Design und die intuitive Touchscreen-Benutzeroberflache sorgen fir einen
hohen Bedienkomfort.
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Philips: Lumify

Modi 2D-Bildgebung, Tissue Harmonic Imaging (THI),
PW-Doppler, Farbdoppler, M-Mode

Abtastformate Sektor, linear, konvex

Sondenanschllsse 1

Abmessungen/Gewicht Konvex-Schallkopf: 11, 4 x 4,5 cm, 136 g
Linear-Schallkopf: 11, 4 x 4,5 cm, 108 g
Sektor-Schallkopf: 10,2 x 5,1 cm, 96 g

Lumify ermoglicht ultramobilen, App-basierten Ultraschall mit dem Android- oder iOS-Smartphone/

Tablet. Die gesamte Hardware befindet sich im Inneren der USB-Sonde. Das System im handlichen Pocketformat liefert Bilder

in auBergewdhnlicher Qualitat. Lumify mit Reacts bietet Funktionen fur Live-Streaming und Zwei-Wege-Audio- und Video-Telefonie,
mit deren Hilfe sich Arzte und medizinisches Fachpersonal in Echtzeit virtuell austauschen kénnen.

Siemens Healthineers: Acuson Sequoia

Das Acuson Sequoia wurde als Premium-Ultraschallsystem entwickelt, um eine der
groBten Herausforderungen der Ultraschalldiagnostik zu bewaltigen: klare und kon-
sistente Bildgebung bei Patienten mit unterschiedlichem Kérperbau und Gewicht. Mit
dem neuen DAX-Schallkopf (Deep Abdominal Transducer) sowie Weiterentwicklungen
zu Elastografie und Ceus werden Gewebeeindringtiefen von bis zu 55 cm ermdglicht.
Dank seiner leistungsstarken Architektur und innovativen Funktionen sowie KI-Lésun-
gen wie Al Abdomen erweitert das Acuson Sequoia die Prazisionsmedizin.

Siemens Healthineers: Acuson Maple

Das Acuson Maple basiert auf der bewahrten Acuson-Technologie. Es setzt neue MaBstabe und sorgt fir eine zuverlassige, hochwertige Bildgebung in
anspruchsvollen, schnelllebigen Umgebungen — fiir nahezu jeden Patienten. Die Schallkopfe 5C1a, C5-2v und 14L4a sorgen fiir eine detailreiche Bilder.
Haupteigenschaften sind die hervorragende Bildqualitat fir eine sichere Diagnose, gepaart mit anpassbaren Produktivitdtstools und leistungsstarken
KI-Lésungen zur Verbesserung der Benutzerfreundlichkeit und Effizienz.

Siemens Healthineers: Acuson Redwood

Das Ultraschallsystem Acuson Redwood liefert mit seiner Systemarchitektur hervorragende Bildgebung. Fortschrittliche klinische Anwendungen
wie Scherwellen-Elastografie und Ceus bieten zusétzliche klinische Aussagekraft fur zuverldssige Diagnosen. Kl-gestltzte Softwarealgorithmen
sorgen fur prazise Messergebnisse und verkirzen dabei gleichzeitig die Untersuchungszeit. Das neue plattformUbergreifende Bedienkonzept
Shui (Siemens Healthineers User Interface) vereinfacht die Einarbeitungsphase.

Siemens Healthineers: Acuson Juniper

Das Ultraschallsystem Acuson Juniper wurde von Grund auf neu entwickelt, um akustische Sende- und Empfangssignale mit hoher Wiedergabe-
treue bereitzustellen, die das Rauschen deutlich reduzieren und eine hervorragende Bildqualitat liefern. Mit seiner klinischen Vielseitigkeit, KI-
gestUtzten Messungen und der branchenfiihrenden Elastizitatsbildgebung ermdglicht es das Acuson Juniper, die klinisch-diagnostischen
Leistungsangebote auf nahezu jeden Patienten und Falltyp auszudehnen.

Siemens Healthineers: Acuson P500

Das kompakte und leistungsfahige, tragbare Ultraschallsystem stellt Arzten eine umfangreiche Palette leistungsstarker klinischer Anwendungen
fur den Einsatz nah am Patienten bereit. Schnelle und klare Bildgebung bei allen Patienten und an jedem Ort — das ist nur eine der spezifischen
Anforderungen an die Point-of-Care-Diagnostik. Das akkubetriebene Acuson P500 begegnet der Herausforderung mit einem intuitiven Bedien-
konzept und einer neuartigen Bildgebungstechnologie.

Siemens Healthineers: Acuson Freestyle

Um die Patientensicherheit wédhrend einer Intervention zu erhéhen, wurde das Acuson Freestyle entwickelt. Mit der Losung fur kabellosen Ultra-
schall kénnen schnell und einfach Interventionen wie GefaBpunktion, Feinnadel-Punktion oder Ablation ganz ohne stérende Kabel durchgefthrt
werden. Die kabellosen Schallkopfe bieten optimale Bewegungsfreiheit und einen hohen Bedienkomfort durch die am Schallkopf befindlichen
Bedienelemente.

Radiologie ,,,



Molekulare Bildgebungssysteme 149

Molekulare Bildgebungssysteme

GE HealthCare: Signa PET/MR AIR Edition

Art des Systems PET/MRT-System

Feldstarke 30T

Gradient Amplitude 44 mT/m

Gradient Slewrate 200 T/m/s
Spulenelemente/Empfangskanéle bis zu 128

Abmessungen 184 x 246 x 234 cm (mit Verkleidung)
Gewicht 7.365 kg (Magnet mit Helium)

Das simultane PET/MRT-System bietet mehr diagnostische Moglichkeiten dank integriertem digitalem PET-Detektor mit hoher Zeitauflésung fur
prazise Bildgebung, auch bei kurzlebigen Positronenstrahlern. SilentScan ermdéglicht nahezu gerduschlose Untersuchungen. Neu: Signa PET/MR
AIR Edition mit KI-Rekonstruktion AIR Recon DL und ultraleichten AIR-Spulen fir optimale Bildqualitat und Komfort.

GE HealthCare: Omni Legend

Art des Systems digitales PET/CT-System
Auflésung <1,5mm
NECR 128 cm: 3.500 kcps @ 10k Bg/ml, 32 cm: 500 kcps @ 15,8 kBg/ml,
21 cm: 221,6 keps @ 16,9 kBg/m, 16 cm: 125 keps @ 15,8 kBg/ml
Systemempfindlichkeit 128 cm: 385 cps/kBg, 32 cm: 46,0 cps/kBg, 21 cm: 21,0 cps/kBg, 16 cm: 11,8 cps/kBq
transaxiales PET-Gesichtsfeld 70 cm
FOV 16/21/32/128 cm
Abmessungen/Gewicht 128 cm: 197 x 236 x 270 cm, 5.396 kg

16/21/32 cm: 196 x 234 x 170 cm, 3.208 kg

Omni Legend ist die neue PET/CT-Plattform von GE HealthCare mit digitalem Detektordesign fur hohe Sensitivitat und Auflésung. Kl-gestiitzte
Rekonstruktion und automatische Positionierung verbessern Bildqualitat und Workflow. Mit 16 bis 32 cm groBen FOV und Upgrade auf 128 cm
ist das System zukunftssicher. Ergdnzend bietet die MIM-Software eine Kl-basierte Theranostics-Losung.

GE HealthCare: Discovery Ml Gen2

Art des Systems digitales PET/CT-System
Auflésung 2,1 mm
NECR 6 Ringe: 450 kcps @ 20 kBg/ml (Peak

(Peak)
5 Ringe: 280 kcps @ 20 kBg/ml (Peak)
4 Ringe: 180 kcps @ 20 kBg/ml (Peak)
3 Ringe: 100 kcps @ 20 kBg/ml (Peak)

Systemempfindlichkeit 6 Ringe: 30 cps/kBq, 5 Ringe: 21 cps/kBq, 4 Ringe: 13,5 cps/kBq, 3 Ringe: 7,5 cps/kBq
transaxiales PET-Gesichtsfeld 70 cm

FOV 6 Ringe: 30 cm, 5 Ringe: 25 cm, 4 Ringe: 20 cm, 3 Ringe: 15 cm
Abmessungen/Gewicht Gantry: 193 x 224 x 156 cm, 3.612 kg

Der LSO-Detektor mit digitalen SiPMT liefert hohe spezifische PET-Sensitivitat und feine Auflosung fur kleinste Metastasen. Optimiert fur kurz-
lebige, hochaktive Tracer, konstante Zeit/Energieaufldésung mit Compton Recovery, prézise 3D-Rekonstruktion inklusive SharpIR und Q.Clear,
CT Revolution EVO mit TrueFidelity/ASIiR V sowie Q Suite zur Atemkorrektur, MIM-Software als erganzende Kl-basierte Theranostics-Plattform.

GE HealthCare: Discovery IQ Gen2

Art des Systems PET/CT-System mit 3, 4 oder 5 Ringen

Auflésung 2,9 mm

NECR 5 Ringe: 120 kcps @ 9 KBg/ml (Peak)
Systemempfindlichkeit 5 Ringe: 22 cps/kBq, 4 Ringe: 14 cps/kBa, 3 Ringe: 8 cps/kBg
transaxiales PET-Gesichtsfeld 70 cm

FOV 5 Ringe: 26 cm, 4 Ringe: 20,8 cm, 3 Ringe: 15,5 cm
Abmessungen/Gewicht Gantry: 193 x 225 x 162 ¢m, 4.307 kg

Der Discovery IQ bietet hohe PET-Sensitivitdt und groBe Detektorbreite fiir exzellente Bildqualitat und prazise Quantifizierung. Der skalierbare
Detektor liefert hohe Genauigkeit sowohl bei niedrigen als auch hohen Zéhiraten. Digitales Atemgating ohne externe Gerate, konfigurierbar
mit Optima CT540, ASIR, Q Suite und Q.Clear. Erganzend bietet die MIM-Software eine Kl-basierte Theranostics-Losung.
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GE HealthCare: StarGuide GX

Art des Systems
Auflésung
Systemempfindlichkeit

FOV
Abmessungen
Gewicht

GE HealthCare: Auora

Art des Systems
Auflésung
Systemempfindlichkeit
FOV
Abmessungen/Gewicht

dsCZT SPECT/CT

2,46 mm

HS: 171 cps/MBq, LP: 76,6 cps/MBgq;
HS: 1.000 kcps/MBg/cms,

LP: 400 kcps/MBg/cm3

28 x 80 cm

Gantry: 176 x 224 x 207 cm

3.480 kg

SPECT/CT

3,7 mm

94 cps/MBq, 460 kcps/MBg/cm?
54 x40 cm

220 x 218 cm, 3.378 kg

GE HealthCare: NM/(CT) 800er-Serie

Art des Systems
Auflésung
Systemempfindlichkeit
FOV
Abmessungen/Gewicht

Doppelkopf-SPECT/(CT)-Systeme

StarGuide GX ist ein digitaler 4D-SPECT/CT mit dual-seitigen CZT-
Detektoren fir ultrahohe Sensitivitat, hohe Auflésung und schnelle
Bildgebung. Er unterstutzt ein breites Energiespektrum inklusive
Alpha-Emitter wie Ac-225, benétigt keinen Kollimatorwechsel, nutzt
RTX-Computing fur schnelle Rekonstruktion und erméglicht prazise
Quantifizierung fir moderne Theranostik. Ergdnzend bietet die MIM-
Software eine Kl-basierte Theranostics-Losung.

Ganzkorper SPECT/CT mit modernem 128-Schicht-CT und zwei flachen
GroBfelddetektoren. Sehr schnelle Detektorpositionierung durch kom-
binierte Bewegungen. Swift Scan und Evolution ermdglichen schnelle
SPECT-Aufnahmen bei geringer Dosis. Clarify DL bietet Kl-basierte
Rekonstruktion. Erganzend bietet die MIM-Software eine Kl-basierte
Theranostics-Ldsung.

3,8 mm intrinsisch/5,1 mm SPECT-Auflésung CZT-Modell: 2,46 mm
92 cps/MBq pro Kopf mit LEHRS-Kollimator

54 x 40 cm (rechteckig)

NM/CT 830: 136 x 218 cm (Gantry), 2.952 kg
NM/CT 850/860: 136 x 218 cm (Gantry), 2.140 kg
NM/CT 870DR: 136 x 218 cm (Gantry), 4.345 kg

Die NM/CT 800er Serie bietet zwei flache GroB3felddetektoren fiir schnelle, flexible Positionierung durch kombinierte Bewegungen. 70-cm-Gantry
und bis zu 227 kg Patientengewicht, verfigbar von Doppelkopfkamera bis SPECT/CT mit 32-Schicht-CT, SPECT-Rekonstruktion fur halbierte Auf-
nahmezeit und Dosis, Ignite-Workflow fur erhohte Produktivitat. Erganzend bietet die MIM-Software eine Kl-basierte Theranostics-Losung.

GE HealthCare: MyoSpect

Art des Systems
Auflésung

Systemempfindlichkeit
FOV
Abmessungen/Gewicht

Halbleiter-Gammakamerasystem
fur die Myokard-SPECT

2,46 mm (Detektorauflosung)/
4,7 mm (SPECT-Auflésung)

400 cps/MBq

QFOV: 21 cm, EFOV: 25,4 cm
81x135x 162 cm, 815 kg

Die SPECT-Kamera mit 19 CZT-Detektoren, dreidimensional um das
Herz angeordnet, ist optimal fir Myokard-SPECT. Die akquisitionsstabile
Technik ohne Detektorbewegung bietet fiinffache Sensitivitat und ca.
50 Prozent bessere Energieaufldsung. Méglich sind bis zu 80 Prozent
Dosiseinsparung sowie hoher Bildkontrast und komfortable Positionie-
rung.

Mediso: AnyScan SCP
Art des Systems

SPECT

Auflésung

Homogenitat
Systemempfindlichkeit
FOV

SPECT/CT/PET-System

CFOV: 3,6/3,1 mm (UHP);

2,9 mm FWHM (UHP typisch)

LEHR: 7,3/7,2 mm (UHP);

6,9 mm FWHM (UHP typisch)

1,9/1,4 % (UHP); 1,2 % (UHP typisch)
170/205 cpm/uCi (UHP typisch)

545 x 400 cm (Rechteck-Doppelkopf)

CcT

FOV 50/70 cm

Leistung 60 kW

Rotationszeit min. 0,5s

Kollimation 0,625/1,25/2,5/3,75/5/7,5/10 mm
PET

Auflosung axial: 4,9 mm bei 1 cm (Nema 2001),

transaxial: 4,8 mm bei 1 cm (Nema 2001)
5,8 cps/kBq
axial: 15,2 cm, transaxial: 50 cm

Systemempfindlichkeit
FOV

AnyScan kombiniert SPECT- und PET-Performance mit einem modernen und leistungsfahigen 16-Zeilen-CT. Der CT kann auch stand-alone fur
die radiologische Diagnostik genutzt werden. Der Lyso-PET-Ring ist ein Vollringscanner und auf besonders wirtschaftlichen Betrieb ausgelegt.
AnyScan ist eine Schlusseltechnologie fur die friihe Diagnose und Behandlung onkologischer, kardialer und neurologischer Erkrankungen.

Einzigartig ist die modulare Auf- und UmrUstbarkeit on-site.
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Mediso: AnyScan Trio SC(P)

Art des Systems Dreikopf-SPECT(/CT/PET)-System Dreikopf-SPECT-System: Ausfiihrung mit 60, 94 oder 123 Photomulti-

Auflésung SPECT: intrinsische Auflésung im pliern fur exzellente Auflésungseigenschaften, Parallelloch-Kollimatoren
CFOV < 3,2 mm fur Standard-Anwendungen, Multi-Pinhole-Kollimatortechnologie

Systemempfindlichkeit SPECT: 170 cpm/uCi (LEHR), fur exzellente Untersuchungsqualitét, dedizierte Anwendungen fir

205 cpm/uCi (LEHR-HS) Herz- und Hilrnun.tersuchungen, stationérerll\/lodus fur dynamische
Sequenzen, iterative SPECT/CT-Rekonstruktions- und Auswertesoftware,
verfugbar als SPECT-, SPECT/CT oder SPECT/CT/PET-System

Mediso: AnyScan PC

Art des Systems PET/CT-System PET

Auflésung axial: 4,9 mm bei 1 cm (Nema 2001),
cT transaxial: 4,8 mm bei 1 cm (Nema 2001)
Fov >0/70 cm I‘S)(ljs\t/emempfmdlIChkeIt :’ﬁafpff/ikgqcm transaxial: 50 cm
Leistung 60 kW eff. T ! ’
Rotationszeit min. 0,5s
Kollimation 0,625/1,25/ 2,5/3,75/5/7,5/10 mm

AnyScan PC beinhaltet einen modernen und leistungsfahigen 16-Zeilen-CT mit einer Rotationsgeschwindigkeit von 0,5 s bei 360-Grad-Rotation,
der voll fur die radiologische Diagnostik eingesetzt werden kann. Der Lyso-PET-Ring ist ein Vollringscanner mit hoher NECR. AnyScan PC kann
jederzeit um ein SPECT-System erweitert werden.

Mediso: AnyScan SC

Art des Systems SPECT/CT-System SPECT

Auflésung CFOV: 3,6/3,1 mm (UHP);

2,9 mm FWHM (UHP typisch)

cr LEHR: 7,3/7,2 mm (UHP);
FOV 50 cm 6,9 mm FWHM (UHP typisch)
Leistung 60 kw Homogenitat 1,9/1,4 % (UHP); 1,2 % (UHP typisch)
Rotationszeit min. 0,55 Systemempfindlichkeit 170/205 cpm/uCi (UHP typisch)
Kollimation 0,625/1,25/2,5/3,75/5/7,5/10 mm FOV 545 x 400 cm (Rechteck-Doppelkopf)

AnyScan SC liefert exzellente technische Werte. Es besteht aus einem modernen, hochauflésenden 16-Zeilen-CT mit einer Rotationsgeschwindig-
keit von 0,5 s bei 360-Grad-Rotation und einer Doppelkopf-Rechteck-Gammakamera. Der CT kann voll fur die radiologische Diagnostik einge-
setzt werden. Das System besitzt ein innovatives Gantrykonzept, das jederzeit auf ein SPECT/CT/PET-System (AnyScan) aufgeristet werden kann.

Mediso: AnyScan S

Art des Systems SPECT-System Doppelkopf-Rechteck-Gammakamera mit innovativem Gantrykon-

Auflésung CFOV: 3,6/3,1 mm (UHP); zept, das jederzeit auf SPECT/CT (AnyScan SC) oder SPECT/CT/PET
2,9 mm FWHM (UHP typisch) (AnyScan) aufgerustet werden kann. Mit den zwei groBflachigen
LEHR: 7,3/7,2 mm (UHP); Detektoren kénnen auch adipése Patienten gut untersucht werden.
6,9 mm FWHM (UHP typisch) Detektorkdpfe mit 60 Photomultiplier, schnelle und hochintegrierte

Homogenitat 1,9/1,4 % (UHP); Aufnahmeelektronik mit ADC/PMT sowie automatischen Abgleich-
1,2 % (UHP typisch) und Autott_me-Funktionen. Dadurch werden exzellente technische

Systemempfindlichkeit 170/205 cpm/uCi (UHP typisch) Werte erreicht.

FOV 545 x 400 cm (Rechteck-Doppelkopf)

Mediso: Nucline TH45/TH33

Einzigartiges Design, hochwertige Verarbeitung und Stabilitat zeichnen die Systeme aus. Haufigste Anwendung ist die Untersuchung der
Schilddrise, aber auch Einsatz fur Nieren-, Sentinel-Node- oder sogar Herzuntersuchungen. Neueste Detektortechnologie und leistungsfahige,
Windows-basierte Workstations. Workstation Interview XP ist einfach zu bedienen und bietet ein intuitives GUI. Aufnahme, Auswertung,
Dokumentation und Archivierung sind leicht erlernbar und erfolgen intuitiv.

Nucline TH45 Nucline TH33
Art des Systems digitale Kleinfeld-Rechteck-Gammakameras fur planare Aufnahmetechnologie
Auflosung < 2,9 mm FWHM < 2,9 mm FWHM
Systemempfindlichkeit > 220 cps > 220 cps
FOV 250 x 250 mm (Rechteck-Einkopf) 215 x 215 mm (Rechteck-Einkopf)
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Siemens Healthineers: Biograph One

Art des Systems PET/MRT

Mit dem PET/MRT-System Biograph One gelingt die vollstandige Integration von 3-Tesla-Hoch-
leistungs-Magneresonanztomografie und molekularer Bildgebung: Optimierung durch hohe
PET-Prazision mit hervorragender Leistung und ultraschneller Time of Flight (< 275 Pikosekun-
den), Beschleunigung durch leistungsstarken MRT und hohe Produktivitat mit Deep Resolve
2D & 3D, Vereinfachung durch vollstandig integrierten PET/MRT-Workflow, verbesserte Ge-
sundheitsversorgung durch One-Stop-Shop-Losung fir neue Moglichkeiten in der Theranostik
und fortschrittliche Arzneimitteltherapien.

Siemens Healthineers: Biograph Vision Quadra

Art des Systems PET/CT

Ganzkorper-PET/CT: schelle LSO-Kristalltechnologie, groBes axiales Gesichtsfeld (106 cm),

243.200 Einzelkristalle, Zeitauflésung: 228 ps, 51 mm3 Volumenauflésung, multiparametrische Ganzkdrperbildgebung, Open Bore (78 cm),
kontinuierliche PET-Aufnahme mit einstellbarer Geschwindigkeit, Onco-Freeze-Al-Atemkorrektur ohne Gurt, Cardio-Freeze-Bewegungskorrektur,
Metallartefaktreduktion, automatisierte Qualitatskontrolle tber Nacht, 128-Schicht-/Dual-Energy-CT.

Siemens Healthineers: Biograph Vision

Art des Systems PET/CT
Digitale PET der dritten Generation mit SiPM-Technologie: effektive Peak-NEC-Rate: 1.870 kcps, 60.800 Einzelkristalle, Zeitauflésung: bis zu
178 ps, Volumenauflésung: 51 mm3, multiparametrische Ganzkoérperbildgebung, groBes axiales Gesichtsfeld (26 cm), Open Bore (78 cm),

kontinuierliche PET-Aufnahme mit einstellbarer Geschwindigkeit, Onco-Freeze-Al-Atemkorrektur ohne Gurt, Cardio-Freeze-Bewegungskorrektur,
Metallartefaktreduktion, automatisierte Qualitatskontrolle Uber Nacht, 128-Schicht-/Dual-Energy-CT.

Siemens Healthineers: Biograph Trinion

Art des Systems PET/CT
Hochleistungsfahige Hard- und Software, Kl-gestiitzte Technologien, hoher Komfort fur die Patienten, automatisierte Workflows. Das moderne
Design reduziert die Installations- und Betriebskosten, die Skalierbarkeit vor Ort bietet Zukunftssicherheit. Flexibel erweiterbares PET-Gesichtsfeld

von 18 auf bis zu 48 c¢m, ultraschnelle TOF-Zeitauflésung von bis zu 197 ps, Kl-unterstUtzte intuitive Arbeitsablaufe, optional: Tablets und
schnurlose Fernbedienung auf Vorder- und Riickseite.

Siemens Healthineers: Biograph mCT

Art des Systems PET/CT
Open-Bore-System (78 cm), 40- bis 128-Schichten-Highend-CT, multiparametrische Ganzkorper-Bildgebung, Highend-Metallartefaktreduktion,

Dual-Energy-CT, ToF-/HD-PET, TrueV, Herz-Atem-Triggerung, Gesichtsfelderweiterung True V auf 22 cm, PET-Messung mit kontinuierlichem
Tischvorschub, Strahlentherapiepaket.

Siemens Healthineers: Biograph Horizon

Art des Systems PET/CT
System mit 70-cm-Tunnel, schnelle LSO-Kristalltechnologie, 16- oder 32-Schichten-CT, Gesichtsfelderweiterung TrueV auf 22 cm, akkurate

Quantifizierung in allen Dimensionen, HI-REZ-, ToF- und HD-PET, PET-Messung mit kontinuierlichem Tischvorschub, Strahlentherapiepaket,
Atem- und EKG-Triggerung.

Siemens Healthineers: Symbia Pro.specta

Art des Systems SPECT/CT

Skalierbar vom Ultra-Low-Dose-CT fur die Schwachungskorrektur bis hin zum Hochleistungs-64-Schicht-CT: automatisierte Bewegungskorrektur,
hochpréazise xSPECT-Quantifizierung, Metallartefaktreduktion, iterative CT-Rekonstruktion mit Safire, vollautomatisierter Kollimatorwechsler am
Bett, schnelle Herzbildgebung mit IQeSPECT, dedizierter IQeNeuro-Hirn-Kollimator fur hohe Systemempfindlichkeit und komfortablen Patienten-
abstand, zeitsparender kontinuierlicher Aufnahmemodus.

Siemens Healthineers: Symbia Evo

Art des Systems SPECT

Universelles Gantrydesign, einfache Handhabung, moderne energieunabhangige Forsight-Detektoren, 20 Prozent mehr Empfindlichkeit, infrarot-
gestUtzte Korperkonturabtastung, (@anwendbar auch fir die Myokard-Szintigrafie in der 90- und 76-Grad-Position), Untersuchungsmaglichkeit
im Krankenhausbett, minimale Raumanforderung. Optional: Kollimatorwechsler am Bett, vollautomatischer Kollimatorwechsel, vollautomatische
Qualitatskontrolle, schnelle Herzbildgebung mit IQeSPECT.
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3H-Vision GmbH, Pfullingen

4voice GmbH, Hirschaid

AB-CT - Advanced Breast-CT GmbH, Erlangen

Agfa Healthcare Germany GmbH, Dusseldorf

Akrus GmbH & Co KG, Elmshorn

IV aN\
anMRI
N /\ ‘1)

allMRI GmbH
SudstraBe 23

74226 Nordheim

Tel.: +49 7133 237022-0
Fax: +49 7133 204847
mail@allmri.com
www.allmri.com

Die allMRI GmbH ist seit Jahren ein erfolgreicher Fachhandel fur MRT-
Zubehdr von A bis Z innerhalb Europas. Einen kurzen Uberblick tber
das Sortiment gibt die Website www.allmri.com. Unter anderem bietet
allMRI auch Recherchen nach MR-tauglichen Produkten an, die be-
notigt werden, aber vielleicht bisher noch nicht regulér im Sortiment
vorhanden sind. Auf Anfrage werden auch Sonderanfertigungen nach
Kundenwinschen produziert, damit die MRT-Gerate im Alltag optimal
genutzt werden kénnen.

Annalise.ai, Schiphol (Niederlande)

aycan Digitalsysteme GmbH, Wirzburg

Barco N.V., Kortrijk (Belgien)

\BAYER

am

Bayer Vital GmbH
Radiology
Kaiser-Wilhelm-Allee 70
51366 Leverkusen
www.radiologie.bayer.de

Jeder verdient klare Antworten, wenn es um seine Gesundheit geht.
Daher steht eine genaue Diagnose vor der Therapie. Bayer bietet daftr
nicht nur Produkte, sondern auch Lésungen: Kontrastmittel, Injektoren,
[T-Anwendungen und anerkannte Fortbildungen werden durch das
Team aus Vertrieb, Medizinern, Applikationsspezialisten und techni-
schen Service auf die BedUrfnisse der Anwender zugeschnitten. Als
forschendes Pharmaunternehmen unterstitzt und investiert Bayer in
die Forschung und Entwicklungen der Radiologie — richtungsweisend
fir die Radiologie.

Dr. Wolf, BECKELMANN und Partner GmbH, Bottrop

NFORMATIONSTECHNOLOGIE® GMBH

BMS Informationstechnologie
GmbH

Diesterweggasse 7/1

1140 Wien (Osterreich)

Tel.: +43 1 52481-3400

Fax: +43 1 52481-3480
info@bms-austria.com
www.easydose.eu

BMS Informationstechnologie ist ein 6sterreichisches Unternehmen,
das seit 30 Jahren als Hersteller und Systemintegrator im Bereich Dosis-
management tatig ist. Besonderer Fokus liegt auf der Implementierung
einfach zu bedienender und intuitiver Benutzerschnittstellen fur tech-
nisch anspruchsvolle Prozesse. Das Unternehmen wurde 1995 in Wien
gegrindet. Nach dem Motto ,Innovation, gelenkt durch die Aufgabe’
entwickelt BMS Anwendungen und Produkte, die helfen, die taglich
steigenden Anforderungen im Gesundheitsbereich zu bewaltigen.

Bracco Imaging Deutschland GmbH, Konstanz

Canon

CANON MEDICAL

Canon Medical Systems GmbH
HansemannstraBe 67

41468 Neuss

Tel.: +49 2131 1809-0
https://de.medical.canon

Canon Medical Systems bietet ein umfassendes Angebot an diagnosti-
schen medizinischen Bildgebungslésungen, einschlieBlich CT, Rontgen,
Ultraschall, GefaB- und Magnetresonanztomografie sowie eine ganze
Reihe von IT-Lésungen fur das Gesundheitswesen auf der ganzen Welt.
Im Einklang mit der Philosophie ,Made for Life’ steht der Patient im
Mittelpunkt des unternehmerischen Handelns. Canon Medical Systems
hat es sich zur Aufgabe gemacht, medizinisches Fachpersonal mit Lo-
sungen zu versorgen, die ihre Bemihungen um die Gesundheit und
das Wohlergehen der Patienten weltweit unterstiitzen. Das Ziel ist es,
durch kompromisslose Leistung, Komfort und Sicherheitsmerkmale op-
timale Gesundheitschancen fUr Patienten zu schaffen. Canon Medical
Systems arbeitet Hand in Hand mit seinen Partnern, der medizinischen,
akademischen und Forschungsgemeinschaft, und baut Beziehungen
auf, die auf Transparenz, Vertrauen und Respekt basieren — mit dem
Bestreben, gemeinsam branchenfiihrende Losungen zu entwickeln, die
zu einer héheren Lebensqualitat beitragen. Weitere Informationen auf
der Website von Canon Medical Systems: https://de.medical.canon.

« Branchentrends
« Zukunftstechnologien
« Industriefiihrer

« Anbieteriibersicht

« Seriose Produktinformationen

RT Radiologie

TECHNIK + IT-SYSTEME

NEWSLETTER

Radiologie www.radiologietechnik.com
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contextflow GmbH, Wien (Osterreich)

Coreline Europe GmbH, Eschborn

CS Diagnostics Pharma GmbH, Bruckmuhl

D.A.T.A. Corporation Softwareenticklungsgesellschaft GmbH, Wien (Osterrreich)

deepc GmbH, Minchen

Dedalus HealthCare GmbH, Bonn

DEKOM Engineering GmbH, Hamburg

EasyRadiology GmbH, KoIn

7;..\03:}? {j’«fux& ."’

EDL Software Deutschland GmbH

Sprockhoveler StralBe 4
45527 Hattingen

Tel.: +49 2324 97792-0
info@ed|.gmbh
www.edl.gmbh

Das Xplore RIS von EDL zeichnet sich durch seinen modularen und
zielgruppengerichteten Aufbau aus. Dank der Weblésung ist die Stand-
ortvernetzung kein Problem mehr. Xplore RIS ist fir jede radiologische/
nuklearmedizinische Praxis, Krankenhausabteilung oder Universitatskli-
nik geeignet. Ob Arzt, MTR oder Schreibkraft, jeder hat sein spezifisches
Tool, das individuell an die Anforderungen des Nutzers in Ansicht und
Darstellung angepasst werden kann. Xplore Planung ermoglicht dank
modernster Webtechnologie eine Echtzeitaktualisierung der Termine.
Patienten kénnen durch das Onlineportal direkt Termine vereinbaren.
Mit dem Xplore Analysetool stehen dem Anwender alle Mdglichkeiten
offen: Statistiken kénnen entweder nach Vorlagen oder individuell er-
stellt werden. Zum EDL-Portfolio gehdren des Weiteren: Terminplanung
(auch externe Terminvereinbarung fur Patienten), RIS-Workflow, Ab-
rechnung (EBM, BG, Privatliquidation, PAD), digitales Diktat und Sprach-
erkennung, Bildaufruf aus dem PACS sowie ein Uberweiserportal.

\“‘:}‘ ElZO

EIZO Europe GmbH
Belgrader StraB3e 2
41069 Monchengladbach
Medical Infoline:

+49 2161 8210-120
info@eizo.de
www.eizo.de

Die Eizo Europe GmbH ist eine Tochter der Eizo Corporation, einem
weltweit agierenden japanischen Hersteller von Highend-Monitorlésun-
gen fur verschiedene Einsatzgebiete. Fur die diagnostische Radiologie
und Betrachtung fertigt Eizo hochspezialisierte Produkte. Die Monitore
der RadiForce-Serie decken die verschiedenen Anforderungen medizini-
scher Fragestellungen umfassend ab. Sie unterstitzen die Kalibrierung
gemaB Dicom-GSDF-Standard und verfligen Gber leistungsstarke Funk-
tionen fr prazise Bildreproduktionen. Mit RadiCS und RadiNet Pro bie-
tet Eizo zudem Softwareldsungen zur Sicherung der Bildqualitat an. Von
Eizo empfohlene und validierte Grafikkarten erganzen das Angebot.

Esaote Biomedica Deutschland GmbH, Koln

EXAMION

Rénigenanlagen - Digitalsysteme - Service

Examion GmbH
Erich-Herion-StraBe 37
70736 Fellbach

Tel.: +49 711 120002-0
Fax: +49 711 120002-22
vertrieb@examion.com
WWWw.examion.com

Als weltweit tatiger Anbieter fur digitale Radiografie bietet Examion
innovative Rontgenldsungen, die Prazision, Effizienz und Zuverldssig-
keit vereinen. Von stationdren Krankenhausanlagen bis hin zu mobilen
Systemen fur den Notfalleinsatz — Uber 7.000 betreute Installationen
sprechen fur sich. Das Herzstlck aller Examion-Produkte ist die uni-
verselle Softwareplattform X-AQS, die eine einheitliche Steuerung von
Akquisition, Betrachtung und Archivierung erméglicht. Dank umfang-
reicher Schnittstellen lasst sich X-AQS nahtlos in bestehende IT- und
Geréateinfrastrukturen integrieren. Seit der Griindung 1989 mit Haupt-
sitz in Fellbach bei Stuttgart ist Examion kontinuierlich gewachsen. Mit
Uber 140 Mitarbeitern und einem flachendeckenden Servicenetz in
Deutschland sowie eigenen Standorten in Belgien, Polen, Portugal und
der Schweiz gewahrleistet das Unternehmen héchste Kundennahe.
Weltweit agiert Examion Uber ein starkes Partnernetzwerk — fur eine
zuverlassige Radiologielésung, Uberall dort, wo sie gebraucht wird.

I febromed

febromed GmbH & Co. KG
Am Landhagen 52

59302 Oelde

Tel.: +49 2522 92019-00
vertrieb@febromed.de
www.febromed.de

Febromed entwickelt und produziert Lésungen zur Unterstiitzung

von Patiententransfer und Positionierung in Radiologie und Strahlen-
therapie. Zum Portfolio gehdren schwenkbare Haltesysteme wie das
,get up’, das Patienten beim Aufstehen, Umlagern und Positionieren
unterstUtzt und ergonomische Arbeitsabldufe im klinischen Alltag for-
dert. Die Systeme kommen in Bereichen wie Réntgen, CT, MRT, Angio-
grafie, Nuklearmedizin und Strahlentherapie zum Einsatz und lassen
sich in unterschiedliche Raumkonzepte integrieren. Sie unterstitzen
strukturierte Transfer- und Umlagerungsablaufe, tragen zu stabilen
Untersuchungsprozessen bei und erhéhen die Sicherheit wahrend des
Transfers. Gleichzeitig entlasten sie das Personal physisch bei wieder-
kehrenden Bewegungsablaufen im klinischen Alltag. Das Unternehmen
entwickelt seine Losungen praxisnah in enger Zusammenarbeit mit
Anwendern aus Klinik und Praxis. Zertifizierungen nach DIN EN ISO
9001 und DIN EN ISO 13485 unterstreichen den Qualitatsanspruch
von febromed.
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FUJFILM

Value from Innovation

FUJIFILM Healthcare
Deutschland GmbH
Balcke-Durr-Allee 6
40882 Ratingen

Tel.: +49 2102 5364-0
medical_feg@fujifilm.com
www.fujifilm.com/de

Fujifilm Healthcare ist ein globales Unternehmen mit 90 Jahren Erfah-
rung. Mit rund 273 Gesellschaften weltweit bietet das Unternehmen
innovative, hochspezialisierte Medizintechnik fur Pravention, Diagnostik
und Therapie. Zur Unterstltzung einer bedarfsgerechten Patientenver-
sorgung umfasst das Portfolio CT- und MRT-Systeme, Rontgen- und
Mammografiesysteme, Ultraschallgerate sowie Produktlésungen fur
die Endoskopie. Dartber hinaus bietet das Unternehmen Healthcare-
IT-, Archivierungs- und Informationsplattformen sowie Software-Tools
fir 3D-Analysen, die OP-Simulation, fur die digitale Pathologie u. v. m.
Fujifilm Healthcare kombiniert modernste Medizintechnik mit KI-Tech-
nologien sowie innovativen Bildverarbeitungstools und begleitet das
Gesundheitswesen bei der Integration diagnostischer Hard- und Soft-
ware in bestehende Infrastrukturen. Durch die enge Zusammenarbeit
mit Spezialisten aus aller Welt stellt Fujifilm Healthcare sicher, dass die
Systemlésungen nicht nur den hohen Qualitatsanspriichen gentigen,
sondern auch wissenschaftliche und industrielle Entwicklungen sowie
den allgemeinen Schutz der Umwelt berticksichtigen.

@ GE HealthCare

GE Healthcare GmbH
Peter-Mdller-StraBe 24-26
40468 Duisseldorf

Tel.: +49 211 73744-400
www.gehealthcare.de

GE HealthCare ist ein weltweit fihrender Innovator fir Medizintech-
nik, pharmazeutische Diagnostik und digitale Lésungen, der sich der
Bereitstellung integrierter Lésungen, Dienstleistungen und Datenana-
lysen verschrieben hat, um Krankenhauser effizienter, Arzte effektiver,
Therapien praziser und Patienten gestinder und glicklicher zu machen.
GE HealthCare dient Patienten und Anbietern seit mehr als 100 Jahren,
fordert die personalisierte, vernetzte und umfassende Versorgung und
vereinfacht gleichzeitig den Weg des Patienten tber den Behandlungs-
pfad. Zusammen tragen die Geschéaftsbereiche Bildgebung, Ultraschall,
Patientenversorgungslésungen und pharmazeutische Diagnostik dazu
bei, die Patientenversorgung von Pravention und Screening bis hin zu
Diagnose, Behandlung, Therapie und Uberwachung zu verbessern.

GE HealthCare ist ein 18-Milliarden-Dollar-Unternehmen mit

51.000 Mitarbeitern, die daran arbeiten, eine Welt zu schaffen,

in der die Gesundheitsversorgung keine Grenzen kennt.

Gleamer SAS, Saint Mande (Frankreich)

Guerbet GmbH, Sulzbach/Taunus

HOLOGIC

HOLOGIC Medicor GmbH

Kaiserin-Augusta-Allee 112-113

10553 Berlin

Tel.: +49 30 915812000
zentrale@hologic.com
www.hologic.de

Hologic ist ein weltweit fihrendes Unternehmen in der Entwicklung,
Herstellung und dem Vertrieb hochwertiger diagnostischer Produkte,
medizinischer Bildgebungssysteme und Losungen fir die Chirurgie mit
Schwerpunkt in der Frauenheilkunde. Unter der Maxime ,Science of
Sure’ entwickelt Hologic wegweisende Technologien und bietet innova-
tive Produkte, mit denen Erkrankungen friher diagnostiziert und Patien-
tinnen besser behandelt werden kénnen. Hologics ,Continuum of Care’
umfasst zuverlassige Losungen entlang des Behandlungspfads fir die
Brustgesundheit — vom Screening tber die Biopsie bis hin zur Therapie.

Gesundheit fur Mensch, Tier und Umwelt

ist unsere Mission.

Unterstltzen Sie unsere humanitdre
Arbeit in Ostafrika.

Tierdrzte
5 ohne Grenzen e\.

Spenden Sie
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IBA Dosimetry GmbH
BahnhofstraBe 5
90592 Schwarzenbruck
Tel.: +49 9128 607-0

sales-diagnostic@iba-group.com

www.iba-dosimetry.com

IBA Dosimetry ist seit Uber 50 Jahren Ansprechpartner fr hochwertige
Komplettldsungen fiir die Qualitdtssicherung und Patientendosis-Uber-
wachung in der medizinischen Bildgebung. Das Unternehmen bietet
hochprazise Messgerate und etablierte Prufkorper, die zusammen mit
Herstellern und Anwendern entwickelt wurden. Das Ziel: Dosimetrie
und Qualitatssicherung weiter zu verbessern — fir optimierte Arbeits-
ablaufe, hohe Effizienz und Messergebnisse bester Qualitat.

ImageBiopsy Lab GmbH, Wien (Osterreich)

IMAGE Information Systems Europe GmbH, Rostock

OINFINITT

Europe

INFINITT Europe GmbH
GaugrafenstraBe 34
60489 Frankfurt am Main
Tel.: +49 69 583000-200
Fax: +49 69 583000-299
sales@infinitteu.com
www.infinitteurope.com

Infinitt Healthcare gehort seit Uber 20 Jahren zu den Pionieren der glo-
balen PACS-Hersteller. Mehr als 6.500 Kunden in 55 Landern nutzen
die Lésungen von Infinitt fur die bildgebende Diagnostik. Das Team
von Infinitt Europe unterstitzt seine Kunden mit Kompetenz und
Leidenschaft im Service und Support, um eine optimale medizinische
Versorgung der Patienten zu erméglichen. Die Produktpalette reicht
vom Infinitt PACS als klinik- und standorttbergreifende Losung fur das
Bilddatenmanagement tber DoseM zur zuverlassigen und prazisen
Dosistiberwachung bis hin zur Infinitt Healthcare Platform als Vendor
Neutral Archive. Erganzt werden die Produkte durch KI-Anwendungen
zur Datenanalyse.

ﬂlnjecto
Med

Injecto Med GmbH
RitterstraBe 11

52072 Aachen

Tel.: +49 241 916064-00
info@injectomed.com
www.injectomed.com

Injecto Med wurde 2024 gegriindet und ging von der Idee aus, den
DACH-Markt wieder zuverldssig und ltickenlos mit Service und Produkten
der Nemoto Kyiorino Japan zu versorgen. Injecto Med nutzte die Gelegen-
heit, dass Nemoto fiir den DACH-Raum einen neuen Partner brauchte.
Die Schwerpunkte sind Kontrastmittelinjektoren und die dazu passende
Verbrauchsmaterialien: Injektoren fiir Angiografie und CT-Bildgebung,
Injektoren fur den CT-Einsatz und in der Mammografie, Injektoren fir die
Kernspintomografie (MRT) sowie Eimalspritzen, Sets und Schlauchsysteme.

inmed Medizintechnik GmbH, Mainhausen

JVCKENWOOD Deutschland GmbH, Bad Vilbel

Konica Minolta Business Solutions Deutschland GmbH, Minchen

bits

imagingall the people

mbits imaging GmbH
Hans-Bunte-Stral3e 4
69123 Heidelberg

Tel.: +49 6221 3217-400
mail@mbits.info
www.mbits.info

Seit mehr als zehn Jahren Uberzeugt die mbits imaging GmbH als An-
bieter spezialisierter Softwarelésungen auf dem Feld der mobilen medi-
zinischen Bildverarbeitung. Das Heidelberger Medizintechnikunterneh-
men, eine Ausgriindung aus dem Deutschen Krebsforschungszentrum
(DKF2), entwickelt konkrete Anwendungen fir die effiziente Ubertra-
gung und Nachverarbeitung medizinischer Bild- und Befunddaten. Die
mbits App mRay erlaubt einen schnellen, sicheren und datenschutz-
konformen Zugriff auf CT-, MRT- und Rontgen-Aufnahmen tber mobile
Endgerate. Sie fligt sich nahtlos in jede [T-Landschaft ein — egal welches
PACS, egal welches Betriebssystem. Arzten ermdglicht es mRay,
ortsunabhdngig auf relevante Daten aus dem PACS in Befundqualitat
zuzugreifen, um in zeitkritischen Situationen fundierte Entscheidungen
zu treffen. Innovative und praxisorientierte Technologien im Bereich der
bildaffinen Abteilungen — dafiir steht mbits und tragt hier zur effizien-
ten Digitalisierung klinischer Ablaufe bei.

medauis &5

a synava company

medavis GmbH

a synava company
Bannwaldallee 60
76185 Karlsruhe

Tel.: +49 721 92910-300
vertrieb@medavis.de
www.medavis.de

Seit mehr als 25 Jahren gestaltet medavis die Radiologie mit Leiden-
schaft fur reibungslose Abldufe und innovative IT-Lésungen. Heute

ist das Unternehmen Komplettanbieter fir Radiologie-Software: von
Workflow- und Bildmanagement tber standorttbergreifende Vernet-
zung bis hin zur gesamten Patient Journey. Mit medavis entscheiden
radiologische Einrichtungen selbst: Komplettlésung aus einer Hand
oder modulare Einzellésungen nach Bedarf. Modular, skalierbar und
immer perfekt integriert. Das Unternehmen begleitet dabei mit lang-
jahriger Erfahrung, technologischer Exzellenz und echter Radiologie-
Kompetenz. Dank standardisierter Schnittstellen lassen sich weitere
Systeme nahtlos in den Workflow integrieren. So entstehen innovative
IT-Lésungen, die den Versorgungsalltag in radiologischen Einrichtungen
aller GréBenordnungen — von Praxen Uber Kliniken bis hin zu Ver-
binden und Ketten — nachhaltig verbessern und Zukunftssicherheit
schaffen. Medauvis ist Teil der synava-Gruppe, eines Zusammenschlusses
fuhrender Softwareunternehmen aus unterschiedlichen medizinischen
Fachbereichen.

mediaire GmbH, Berlin

MedicalCommunications GmbH, Heidelberg
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medifa GmbH, Finnentrop

medigration GmbH, Baden-Baden

mediquip Medizintechnik, Kirchzarten

Mediso GmbH, Munster

MEDRAD (siehe Bayer Vital GmbH, Leverkusen)

MED (TRON s

MEDTRON AG
HauptstraBe 255
66128 Saarbrticken
Tel.: +49 681 97017-0
Fax: +49 681 97017-20
info@medtron.com
www.medtron.com

Die Medtron AG ist ein international agierendes Medizintechnik-Unter-
nehmen. Als einer der fihrenden europaischen Hersteller moderner
Kontrastmittelinjektoren hat sich die Medtron AG am internationalen
Markt etabliert: Weltweit vertrauen bereits viele Tausend Arzte, Kliniken
und Diagnostikeinrichtungen auf die Kontrastmittelinjektoren ,Made in
Germany'. Die innovativen und qualitativ hochwertigen Injektionssyste-
me komplettieren nahezu alle modernen Untersuchungsmethoden, die
mittels medizintechnischer Bildgebungssysteme wie Magnetresonanz-,
Computertomografie und Angiografie durchgefuhrt werden kénnen.
Verbesserte Diagnostik, Patientenfreundlichkeit und Wirtschaftlichkeit
zu vereinen ist eine der Zielsetzungen des kompetenten Medtron-
Entwicklungsteams. Erfahrene Radiologen und kreative Ingenieure
arbeiten unter anderem an der Verbesserung der Bilddarstellung durch
spezielle Injektionsprofile in der Radiologie, die nur durch das flexible
Antriebskonzept der Kontrastmittelinjektoren erreicht werden kann.
Sie stehen dabei in einem kontinuierlichen Dialog mit den Anwendern
und integrieren Kundenwdnsche in die Produktentwicklung.

Mesalvo GmbH, Freiburg

MEVA bildgebende Systeme
GmbH & Co. KG
Rollingheider StraBe 6

58285 Gevelsberg

Tel.: +49 2332 913724

Fax: +49 2332 913725
info@meva.org
WWW.Meva.org

Die Meva bildgebende Systeme GmbH & Co. KG ist ein medizin-
technisches Unternehmen, das sich hauptsachlich mit radiografischer
Diagnostik befasst. Zum Lieferumfang gehoéren konventionelle, digitale,
direkt-digitale und mobile Rontgensysteme sowie nah- und fernbedien-
te Durchleuchtungsgerate und Mammografiesysteme. Nachristungen
und Sonderanfertigungen sind ebenfalls Teil des Repertoires. Im Rah-
men des Serviceprogramms kiimmert sich Meva um Beratung, Installa-
tion, Einweisung, Wartung, Reparatur und Ersatzteilbeschaffung.

Ein deutschlandweites Handler- und Servicenetz aus hochqualifizier-
ten Technikern, Physikern und Ingenieuren sorgt fir eine umfassende
Betreuung in allen Belangen der modernen Réntgentechnik.

mindray

healthcare within reach

Mindray Medical
Germany GmbH
GoebelstraBe 21

64293 Darmstadt

Tel.: +49 6151 3910-0
Fax: +49 6151 3910-300
info@mindray.de
www.mindray.com/de

Die Zukunft der Patientenversorgung gestaltet Mindray hier und jetzt.
Das Unternehmen gehort weltweit zu den fiihrenden Herstellern mo-
derner Medizintechnik und ist in Deutschland fest etabliert. Warum?
Weil die Gerate von Praktikern fur Praktiker gemacht sind. Sie tUber-
zeugen mit Premiumqualitdt zu einem sehr guten Preis-Leistungs-Ver-
héltnis. Die Anforderungen im klinischen Alltag sind enorm gestiegen.
Mindray kennt die taglichen Bedurfnisse seiner Kunden, weil seine
Experten erfahrene Pragmatiker sind, die zuhoéren, nachfragen, verste-
hen und somit Systeme mit Weitblick fur das Wesentliche entwickeln.
Alle Ultraschallgerate von Mindray sind hochwertige, belastbare Helfer,
die auf die Winsche und Bedurfnisse der Anwender abgestimmt sind.
Die Firmenzentrale und der europaische Trainingsstitzpunkt in Darm-
stadt sind die ideale Basis fur den bundesweiten Erfolg. Sie machen
greifbar, was in internationalen Forschungszentren (Wuhan, Mahwabh,
Silicon Valley, Seattle, Shenzhen, Beijing, Xian, Nanjing und Chengdu)
von Mindray entsteht. Das Unternehmen konzipiert zuverlassige, intelli-
gente und sichere Systeme. Seine innovative Ultraschalltechnologie ist
ein wichtiger Beitrag zu modernsten klinischen Lésungen.

MTS Medizintechnische
Servicegesellschaft mbH
ZechenstraBe 6

45772 Marl

Tel.: +49 2365 50339-0
Fax: +49 2365 50339-20
service@mts-med.com
www.mts-med.com

Partner im Rontgen: Die MTS Medizintechnische Servicegesellschaft mbH
ist ein kundenorientiertes Dienstleistungsunternehmen in der Medizin-
technik mit dem Schwerpunkt Rontgentechnik. Das Portfolio umfasst
digitale (Detektortechnologie) und konventionelle Aufnahmesysteme,
nah- und fernbediente Durchleuchtungssysteme, Angio-DSA-Einrich-
tungen, mobile Rontgensysteme, Mammografiegerate, Nachristung

der digitalen Bildverarbeitung, Sanierung von Rontgeneinrichtungen,
Sonderanfertigungen und Zubehdor. Dienstleistungen/Service: Wartung,
Ersatzteilbeschaffung, sicherheitstechnische Priifungen, Abnahme- und
Konstanzpriifungen nach StrlSchV, Demontage und Entsorgung von
Rontgengeraten. Beratung: Medizinproduktegesetz (MPG), Strahlen-
schutzverordnung (StrlSchV), Richtlinien der Berufsgenossenschaft, Orga-
nisation und Beschaffung. EDV-Systemtechnik: digitale Bildmanagement-
systeme und digitale Bildarchivierungseinrichtungen.

Neo Q, Quality in Imaging GmbH, Berlin
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N

nexus |/chili

imaging & radiology solutions

NEXUS / CHILI GmbH
Friedrich-Ebert-StraBe 2
69221 Dossenheim
Tel.: +49 6221 1807910
info@nexus-chili.com
www.nexus-chili.com

Nexus / Chili entwickelt innovative Softwarelésungen in den Bereichen
RIS, PACS, Portale, Teleradiologie und Telemedizin. Der Einsatz der
maBgeschneiderten Losungen ermoglicht den Austausch multimedia-
ler medizinischer Daten mit allen am Behandlungsprozess Beteiligten.
Dadurch kann der Patient tUber das Uploadportal seinen behandelnden
Arzten relevante Daten vorheriger Untersuchungen digital zur Ver-
figung stellen, die dann ins RIS oder PACS Uberfihrt werden kénnen.
Durch die Verknipfung des Chili PACS mit der KI von deepc profitieren
die Nutzer von einem vereinfachten und beschleunigten Workflow.
Mithilfe der Teleradiologie-Losungen von Nexus / Chili kénnen Bild-
daten durch verschiedene Verschlisselungstechniken sicher versendet
werden. Das Teleradiologie-Portal deckt dabei den gesamten Prozess
der Teleradiologie nach Strahlenschutzverordnung in einem integrierten
System ab und dokumentiert alle Einzelschritte. Im Anschluss an die
Untersuchung kénnen die Befunde und Bilder Patienten und Zuweisern
Uber das Patienten- bzw. Zuweiserportal zur Verfligung gestellt wer-
den. Die Losungen ermdglichen es, Arbeitsprozesse transparenter und
effizienter zu gestalten, und verbessern intersektorale Vernetzungen.

nexus [enterprise imaging

NEXUS Enterprise Imaging GmbH
Sasbacher Strale 10

79111 Freiburg

Tel.: +49 761 40160-0
info@enterprise-imaging.de
www.enterprise-imaging.de

Mit zwei Geschaftsstellen in Deutschland betreut Nexus Enterprise
Imaging Uber 600 zufriedene Kunden. Das Unternehmen ist einer der
erfolgreichsten Healthcare-Anbieter bei niedergelassenen Radiologen
und Krankenhdusern in ganz Europa. Seit mehr als 20 Jahren ist es
mit seinen Health-IT-Lésungen auf dem Gebiet der Bearbeitung und
Archivierung medizinischer Daten aktiv. Mit erfahrenen Technikern
und Softwareingenieuren wird der Funktionsumfang der angebotenen
Losungen kontinuierlich erweitert und IHE-konform umgesetzt. Auf-
grund der modularen Systemarchitektur sind die Produkte RIS/PACS,
Clinical Repository mit MD-Workspace und Dosismanagement optimal
auf die Bedurfnisse der Kunden skalierbar — von der Einstiegslosung
Uber die Enterprise-Version bis hin zur mandantenfahigen Multisite-
|6sung im Klinikverbund.

NICOLAB

Nicolab B.V.
Paasheuvelweg 25
1105 BP Amsterdam
The Netherlands

Tel.: +31 20 244 0852
info@nicolab.com
www.nicolab.com

Nicolab wurde 2015 im Anschluss an die vielbeachtete MR-Clean-
Studie gegrindet, der ersten randomisierten klinischen Studie, die den
Nutzen der endovaskuldren Behandlung nachwiesen hat. Sie fuhrte zu
einem globalen Paradigmenwechsel in der akuten Schlaganfallversor-
gung sowie der Triage und zum Hub-and-Spoke-Modell fur Kranken-
hauser. Mit exklusivem Zugriff auf den heterogenen MR-Clean-Daten-
satz hat Nicolab den StrokeViewer entwickelt. Die Software bietet
genaueste Kl-Algorithmen zur Diagnose von Schlaganfallpatienten.
Nicolab verbindet die richtigen Arzte zur richtigen Zeit, um die Arbeits-
abldufe im Notfall zu verbessern. Die Kl-analysierten Patientenscans
und zentralisierten Patienteninformationen optimieren die klinische
Versorgung, um unnotige Verzégerungen bei der Behandlung zu ver-
meiden. So haben die Patienten die besten Chancen, nach einem
Schlaganfall ein normales Leben zu fiihren. Indem Arzten alle wichti-
gen Informationen an die Hand geben sind, kénnen sie die Patienten
genauer diagnostizieren und schneller Behandlungsentscheidungen
treffen.

Noras MRI Products GmbH, Hochberg

Oehm und Rehbein GmbH, Rostock

Office Automation SysTec GmbH, Mitterskirchen

PARATUS

Healthcare IT Solutions

PARATUS Holding GmbH
TheatinerstraBe 14

80333 Munchen
info@paratus-group.com
www.paratus-group.com

Paratus ist eine international tatige Unternehmensgruppe im Gesund-
heitswesen mit Schwerpunkten in den Bereichen medizinische Bild-
gebung und Labor-Informationssysteme. Zur Sparte ,Medizinische
Bildgebung’ gehéren die aycan Digitalsysteme GmbH, die D.A.T.A.
Corporation Softwareentwicklungs GmbH und die Image Information
Systems Europe GmbH. Die Unternehmen entwickeln und betreiben
Softwarelésungen fur die Verwaltung medizinischer Bilddaten und fur
radiologische Arbeitsabldufe. Im Mittelpunkt stehen dabei PACS und
RIS sowie Bildmanagement- und Workflowlésungen fir die Radiologie,
Teleradiologie und weitere Anwendungsfelder der diagnostischen Bild-
gebung. Aycan ist vor allem im deutschsprachigen Raum tatig und auf
PACS- und Bildmanagementlésungen fir Radiologien, Orthopadien
und MVZ spezialisiert. D.A.T.A. ist als RIS-, PACS- und WEB-Komplett-
anbieter fir radiologische Workflows insbesondere in Osterreich und
den angrenzenden Markten vertreten. Europdische und internationale
Maérkte adressiert iQ Image mit Systemen fur die Bildarchivierung, Ver-
teilung und Befundung in der medizinischen Bildgebung.

Pearl Technology AG, Schlieren (Schweiz)
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pH I ll ps Philips GmbH Philips ist ein weltweit fihrendes Unternehmen im Bereich Gesund-
Rontgenstrale 22 heitstechnologie. Ziel des Unternehmens ist es, die Gesundheit und das
22335 Hamburg Wohlbefinden von Menschen durch sinnvolle Innovationen zu verbes-
Tel.: +49 40 2899-0 sern. Grundlage dafur ist ein konsequent menschenzentrierter Innova-
healthcare.deutschland@philips.com tionsansatz, der fortschrittliche Technologien mit klinischen Erkenntnis-
www.philips.de/healthcare sen und einem tiefen Verstandnis von Konsumentenbedrfnissen ver-

bindet. Philips entwickelt sowohl Lésungen fir die persénliche Gesund-
heit von Konsumenten als auch professionelle Gesundheitslésungen
fir medizinisches Fachpersonal und seine Patienten — im Krankenhaus
ebenso wie im hauslichen Umfeld. Mit Hauptsitz in den Niederlanden
zahlt das Unternehmen zu den fihrenden Anbietern in den Bereichen
diagnostische Bildgebung, Ultraschall, bildgefthrte Therapie, Patien-
tenmonitoring und Gesundheits-IT sowie im Bereich Personal Health.
Im Jahr 2025 erzielte Philips einen Umsatz von 18 Milliarden Euro und
beschaftigt weltweit 64.800 Mitarbeiter. Mit seinen Vertriebs- und Ser-
viceaktivitaten ist das Unternehmen in mehr als 100 Landern vertreten.
Weitere Informationen zu Philips unter www.philips.de/healthcare.

Planmed Oy, 00880 Helsinki (Finnland)

PROTEC GmbH & Co. KG, Oberstenfeld

v PTW Freiburg GmbH PTW ist ein weltweit fihrender Hersteller von Dosimetrie-Losungen fur
P_"_W THE Ry Lorracher StraBe 7 die Strahlentherapie, Rontgendiagnostik und Metrologie. Das 1922
COMPANY 79115 Freiburg gegriindete deutsche Unternehmen zahlt zu den Pionieren der medizi-
Tel. +49 761 49055-0 nischen Strahlenmessung und leistet seit Jahrzehnten einen wichtigen
Fax +49 761 49055-70 Beitrag zur Patientensicherheit in der modernen Strahlenmedizin.
info@ptwdosimetry.com PTW-Technologien unterstiitzen klinische Strahlenexperten weltweit
www.ptwdosimetry.com bei der prézisen Uberpriifung hochkomplexer Bestrahlungsgerate. Seit

2020 gehort der Phantomspezialist QRM zu PTW. Er entwickelt neben
Standardphantomen auch kundenspezifische Losungen fir Studien,
Forschung und neue Anwendungen — von der Konzeption bis zum an-
forderungsgerecht optimierten Phantom. Am Hauptsitz in Freiburg be-
treibt PTW eines der altesten und gréBten akkreditierten Kalibrierlabore
fir ionisierende Strahlung und fordert mit der Dosimetry School den
internationalen Wissensaustausch in der klinischen Dosimetrie. PTW
beschaftigt weltweit Gber 450 Mitarbeiter und ist mit zwolf Tochter-
gesellschaften und Beteiligungen international vertreten.
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QIT Systeme GmbH
Franz-Volhard-Stral3e 5
68167 Mannheim

Tel.: +49 621 300114-0
info@qit-systeme.de
www.git-systeme.de

QIT Susteme

Bessere IT fir Ihre Radiclogie
——

Die QIT Systeme GmbH ist ein fiihrender IT-Dienstleister in den Be-
reichen Radiologie, medizinische Bildgebung und Schnittstellen. Das
mittelstandische Unternehmen mit Gber 20 Mitarbeitern betreut nicht
nur IT-Systeme, sondern entwickelt und vertreibt Software fr radiolo-
gische Einzel- und GroBpraxen, Medizinische Versorgungszentren und
Forschungseinrichtungen. Die Softwareschmiede setzt dabei auf ausge-
reifte Software, standardisierte Prozesse und personlichen Kontakt zu
den Kunden. Die fachgerechte Wartung wird mit speziell fur die Radio-
logie angepassten Monitoring- und Wartungsprodukten abgerundet.
Dadurch sorgt die QIT Systeme GmbH fur effiziente und reibungslose
Abldufe in der Radiologie und garantiert damit eine hohe Auslastung
und Wirtschaftlichkeit. Auf diese Weise arbeitet der inhabergefiihrte
Mittelstandler aus Mannheim seit 2014 tagtéglich an einer besseren IT
fur die Radiologie.

QUART GmbH, Zorneding

RA Radiology Advanced GmbH
TauentzienstraBBe 18a

10789 Berlin

Tel.: +49 30 403664-660
office@radiology-advanced.com
www.radiology-advanced.com

Radiology Advanced ist ein von Radiologen gefihrter, hochspeziali-
sierter Anbieter fur Teleradiologie mit Sitz in Berlin. Seit der Griindung
2017 untersttzt das Unternehmen Kliniken, MVZ und Facharztpraxen
bundesweit mit hochqualitativer Befundung fur CT, MRT und Réntgen
—im Akut-, Bereitschafts- und elektiven Betrieb sowie On-Demand.
Festangestellte, subspezialisierte Facharzte auf Oberarztniveau ge-
wahrleisten eine verlassliche 24/7-Versorgung. Grundlage bildet ein
nach DIN EN ISO 9001:2015 zertifiziertes Qualitdtsmanagementsys-
tem. Mit RA Connect integriert sich Radiology Advanced via HL7 tief
in bestehende RIS-/KIS-Strukturen und ermoglicht vollautomatisierte
Workflows auch bei steigenden Fallzahlen. Der Triple-Befunder-Stan-
dard aus Kl und zwei Fachéarzten, strukturiertes Reporting sowie eine
hochsichere IT-Infrastruktur mit Zero-Trust-Architektur, Verschlisselung
und redundantem Systembetrieb sorgen fur konstant hohe Befundqua-
litat. Radiology Advanced steht fur integrierte Teleradiologie aus einer
Hand — medizinisch exzellent, technisch fuhrend und partnerschaftlich
umagesetzt.

Raya Diagnostics GmbH, Minchen

REGO X-Ray GmbH, Augsburg

reif & moller diagnostic-network ag
GathmannstraBBe 3

66763 Dillingen/Saar

Tel.: +49 6831 6989722
telerad@reif-moeller.de
www.reif-moeller.de

Q

reif &moller

NETTWERK FUR TELERADIOLOGIE

Beim derzeit gréBten deutschlandweit, in Osterreich und Liechten-
stein tatigen Teleradiologie-Netzwerk ,reif & moller — Netzwerk fir
Teleradiologie’ bieten tber 70 erfahrene Radiologen rund um die Uhr
datensichere und schnelle Fernbefundung als optimale Unterstltzung
bei Personalengpassen. Mehr als 140 Kliniken vertrauen auf das au-
Berst ausfallsichere und leicht zu bedienende System, die Schnelligkeit
der Installation, die hohe Befundungsqualitat, die flexible, bedarfs-
gerechte und damit kostensparende Nutzung sowie die permanente
Innovationskraft des Teleradiologie-Spezialisten. Seit 2022 setzt reif &
moller bei der Notfallbefundung routineméaBig auf die Unterstitzung
durch kunstliche Intelligenz (KI). Die Teleradiologie-Lésungen des
Unternehmens sind maBgeschneidert und reichen von einer privaten
Cloud sowie sicherem Gateway vor Ort bis hin zur vollstandigen KIS/
RIS-Integration. Uber das Management der Nacht-, Wochenend- und
Notfallbefundung hinaus versteht sich reif & moller als Berater von
Krankenhausern und Praxen in allen Belangen der Teleradiologie, wo-
bei auch Teleradiologiekurse oder die Hilfe bei der Antragserstellung
von Genehmigungen zur Serviceleistung gehéren.

SAMSUNG Electronics GmbH, HME Division, Schwalbach/Ts.

Schwarz GmbH & Co. KG, Hennef

Sectra Medical Systems GmbH, K&In

« Branchentrends
« Zukunftstechnologien
« Industriefiihrer

« Anbieteriibersicht

« Seriose Produktinformationen

RT Radiologie

TECHNIK + IT-SYSTEME

NEWSLETTER

Radiologie www.radiologietechnik.com
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Siemens Healthineers AG
SiemensstraBBe 3

91301 Forchheim

Tel.: + 49 800 1881885
radiologie@siemens-healthineers.com
www.siemens-healthineers.com/de

Siemens Healthineers leistet Pionierarbeit im Gesundheitswesen: fur
jeden Menschen, Uberall, nachhaltig. Als eines der fihrenden Medi-
zintechnikunternehmen setzt sich Siemens Healthineers fur eine Welt
ein, in der bahnbrechende Entwicklungen im Gesundheitswesen nach-
haltig neue Moglichkeiten schaffen. Dafr arbeitet das Unternehmen
mit Gesundheitsdienstleistern zusammen, um deren dringendste
Herausforderungen anzugehen, damit sie effizient eine hochwertige,
patientenzentrierte Versorgung bieten kénnen. Siemens Healthineers
ist in den Bereichen der Bildgebung, Diagnostik, Krebsbehandlung

und minimalinvasiven Therapien tatig, erganzt durch digitale Techno-
logie und kinstliche Intelligenz. Durch die einzigartige Verbindung der
Starken in den Bereichen ,Digitale Zwillinge’, Prézisionstherapie und
Healthcare-KI gestaltet das Unternehmen aktiv die wichtigsten Trends
im Gesundheitswesen mit: Verbesserung des Zugangs zu medizinischer
Versorgung fur unterversorgte Bevolkerungsgruppen weltweit und
Uberwindung der schwerwiegendsten Krankheiten. Das Team aus
74.000 Healthineers in tGber 70 Landern verschiebt mit Leidenschaft die
Grenzen des Mdglichen im Gesundheitswesen, damit Patienten ohne
Furcht vor Krankheiten leben kénnen.

AI‘ STARC medical ors

Mehr Zeit fir Medizin.

STARC medical GmbH
JathostraBe 9

30916 Isernhagen

Tel.: +49 511 260962-00
Fax: +49 511 260962-90
info@starc-medical.de
www.starc-medical.de

Die Starc medical GmbH ist ein innovatives Systemhaus fur PACS-,
Archiv-, RIS- und Kommunikationslésungen. Die Kunden erhalten aus
einer Hand Komponenten, Dienstleistungen und Softwareldsungen,
die fur einen reibungslosen Informations- und Kommunikationsfluss in
Krankenhdusern, Radiologien, Arztpraxen und allen anderen Branchen
notwendig sind. Dabei reicht das Spektrum von Anwendungen rund
um den PC-Arbeitsplatz bis hin zur Konfiguration kompletter Netz-
werke und der Entwicklung spezifischer Losungen. Das qualifizierte
Entwicklerteam und ein dynamisches Unternehmensumfeld ermog-
lichen es Starc medical, flexibel auf Kundenanforderungen zu reagieren
und das zu entwickeln, was die Anwender unterstitzt. Ab Version 7
steht der Starc medical Objektmanager auch auf macOS zur Verfligung
(Mischbetrieb mit Windows maglich). Die Kundenzufriedenheit steht
dabei an erster Stelle. Deshalb bietet Starc medical einen individuellen,
umfassenden Vor-Ort-Service und IT-Support mit einer dezentralen
Servicepartnerstruktur und einer zentralen Hotline im Stammhaus

in Isernhagen.

Swissray Technologies AG, Hochdorf (Schweiz)

Telemis GmbH, Willich

<
TELEPAXX }l

Telepaxx Medical Data GmbH
Wasserrunzel 5

91186 Buchenbach

Tel.: +49 9171 898180
info@telepaxx.de
www.telepaxx.de

Telepaxx bietet mit der TMD Cloud eine C5-testierte, schnell einsatz-
bereite und flexibel nutzbare Software as a Service (SaaS) fur ein mo-
dernes Bildmanagement in medizinischen Einrichtungen an. Auf Basis
der zwei grundlegenden Servicekomponenten der TMD Cloud kénnen
Krankenhauser und bildgebende Einrichtungen ihr Bildmanagement
sowie die zugehorigen Workflows einfach und effizient digitalisieren

— ganz ohne langwieriges IT-Projekt. Denn im Rahmen des SaaS-Mo-
dells Gbernimmt Telepaxx die Installation und den Betrieb der Cloud-
Software samt der dahinterliegenden technischen Infrastruktur in der
Cloud - eine deutliche Entlastung fur die interne IT. Die Einsatzmog-
lichkeiten der TMD Cloud sind dabei sehr vielseitig. Kunden kénnen die
Servicekomponenten einzeln oder in Kombination nutzen und so ver-
schiedene Bildworkflows neu denken: herstellerneutrale Langzeitarchi-
vierung kompatibel mit tber 30 PACS, geschitzte Bildibermittlung
per Patienten- oder Zuweiserportal, ortsunabhangige Befundung per
Cloud-PACS, Backup-PACS fur Bildzugriff wahrend eines Cyberangriffs.

o

ansatlantic

Produkte fur eine heile Welt

Transatlantic Handelsgesellschaft
Stolpe & Co. mbH

SiemensstraB3e 7

61267 Neu-Anspach

Tel.: +49 6081 943050

Fax: +49 6081 943080
info@transat.de
www.transatlantic.de

Seit Uber 80 Jahren vertreibt und entwickelt das Familienunternehmen
Transatlantic ,Produkte fiir eine heile Welt'. Die Experten fur eine siche-
re und anwenderfreundliche Kontrastmittelapplikation sind auf dem
nationalen und internationalen Markt aktiv und kénnen durch lang-
jéhrige Erfahrung und ihren Mut zur kontinuierlichen Innovation tber-
zeugen. Bei der Entwicklung und Auswahl der Produkte liegt der Fokus
stets auf hochster Qualitat in der Hygiene, Sicherheit und Anwendung
fir Patient und Pflegepersonal. Dadurch, und dank des Produktions-
standorts mit Reinraumproduktion in Deutschland ist Transatlantic

in der Lage, individuelle Winsche zu erfillen und spezielle Anforde-
rungen umzusetzen. Neben den Fullsystemen und Patientenwechsel-
leitungen bietet das Portfolio Spezialldsungen fir die Pflege und Pa-
tientenumlagerung sowie eine Vielzahl an Verbrauchsmaterialien

fir den Klinikalltag.
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ulrich

Tel.: +49 731 9654-0

Fax: +49 731 9654-199
info@ulrichmedical.com
www.ulrichmedical.com

ulrich GmbH & Co. KG
Buchbrunnenweg 12

Die ulrich medical-Gruppe besteht aus der Muttergesellschaft ulrich
GmbH & Co. KG und ihren Tochtergesellschaften in Frankreich, Spa-

nien und den USA. Die international agierende Unternehmensgruppe

entwickelt, produziert und vertreibt unter der Handelsmarke ,ulrich
medical’ Produkte fur die Wirbelsaulenchirurgie und die Radiologie.
Das 1912 gegriindete Familienunternehmen beschaftigt global Gber
680 Mitarbeiter. Wahrend die Produkte weltweit zum Einsatz kom-

men, setzt das Medizintechnik-Unternehmen auf Qualitat ,Made in

Germany’, wo ein GroBteil der Entwicklung und Fertigung stattfindet.
Ein zusatzlicher Entwicklungsstandort in den USA schafft Nahe zu den
internationalen Markten fir die innovativen Losungen. Im Jahr 2025
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Visage Imaging ist ein weltweit agierendes Unternehmen und verflgt
Uber mehr als 30 Jahre Erfahrung in der medizinischen Bildverarbei-
tung. Zusammen mit Pro Medicus, dem fiihrenden australischen RIS-

Anbieter, werden Kunden in Europa, den USA, Kanada und Australien
unterstUtzt. Visage 7 ist die leistungsstarke Enterprise-Imaging-Platt-
form — zu 100 Prozent entwickelt in Berlin. Das modulare, serverba-

sierte System ermdglicht den Einsatz On-Premises, in Hybrid-Architek-
tur oder nativ in der Cloud. Konfigurierbare Arbeitslisten, integrierte
Spracherkennung und die strukturierte, Kl-gestutzte Befundung als
integrale Bestandteile helfen nachweislich dabei, die Patientenver-
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lysiert werden. Visage Ease Pro integriert mobile Endgerate per App
zum Einsatz auf Station und im Hintergrund. Visage Imaging entwickelt
eigene Kl-Losungen (z. B. Breast Density). Mit der Plattform ,Visage Al
Accelerator’ werden Research-Projekte und kommerzielle Drittanbieter-
KI gleichermaBen tief in Visage 7 integriert.
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Parallel zum Erscheinen des Katalogs:

Anbieteriibersicht:
Ubersicht der Anbieter im Markt mit Kurzcharakteristik und Direktkontakt

NEU: Umfangreiche Produktiibersicht
der aktuell erhaltliche Gerate und Systeme in den Bereichen Software/KI, Bildausgabe,
GroBgerate (CT, MRT, Angio/Kardio), Injektoren, Rontgensysteme, Frauengesundheit,

Ultraschall und molekulare Bildgebung

Viel Freude beim Entdecken
www.radiologietechnik.com/produkte
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