
FUSION
FUture Environment for Gentle Liver Surgery Using I mage-Guided

Planning and Intra- Operative Navigation

Innovationen für die 
Leberchirurgie



FUSION: FU ture Environment for Gentle Liver Surgery Using I mage-Guided Planning and 
Intra- Operative Navigation
im Förderprogramm SOMIT: S chonendes Operieren Mit I nnivativer Technik des Bundesmi-
nisteriums für Bildung und Forschung (BMBF)

Text/Projektleitung: Prof. Dr. Hans-Peter Bruch, Direktor der Klinik für Chirurgie am Universi-
tätsklinikum Schleswig-Holstein, Campus Lübeck

FUSION Motivation und Fragestellung 

 Chirurgische Fragestellung
�� �‡�� �8�Q�E�H�I�U�L�H�G�L�J�H�Q�G�H���5�D�W�H���Y�R�Q���5�����5�H�V�H�N�W�L�R�Q�H�Q
�� �‡�� �)�R�O�J�H�Q���I�•�U���3�D�W�L�H�Q�W�H�Q���V�L�Q�G���X�Q�J�•�Q�V�W�L�J
�� �‡�� �3�O�D�Q�X�Q�J���L�V�W���X�Q�Y�R�O�O�V�W�l�Q�G�L�J
�� �‡�� �3�O�D�Q�X�Q�J�V�G�D�W�H�Q���D�P���6�L�W�X�V���Q�L�F�K�W���D�E�U�X�I�E�D�U

 Ansatz
�� �‡�� �,�Q�G�L�Y�L�G�X�D�O�L�V�L�H�U�W�H���3�U�l�]�L�V�L�R�Q�V�F�K�L�U�X�U�J�L�H
�� �‡�� �9�H�U�E�H�V�V�H�U�X�Q�J���G�H�U���*�H�Q�D�X�L�J�N�H�L�W
�� �‡�� �5�H�G�X�N�W�L�R�Q���G�H�V���=�X�J�D�Q�J�V�W�U�D�X�P�D�V
�� �‡�� �9�H�U�E�H�V�V�H�U�X�Q�J�V�I�l�K�L�J���V�L�Q�G������
   - Planung
�� �� �� �����,�Q�W�U�D�R�S�H�U�D�W�L�Y�H���8�P�V�H�W�]�X�Q�J
   - Instrumente
   - Gesamter OP-Ablauf

Die Leber ist eines der komplexesten Organe unseres 
�2�U�J�D�Q�L�V�P�X�V�����V�L�H�K�W���P�D�Q���Y�R�P���*�H�K�L�U�Q���D�E�����(�V���Z�L�U�G���Y�R�Q���]�Z�H�L��
�9�H�U�V�R�U�J�X�Q�J�V�V�\�V�W�H�P�H�Q�� �Y�H�U�V�R�U�J�W�� �X�Q�G�� �Y�R�Q�� �]�Z�H�L�� �'�U�D�L�Q�D�J�H��
systemen entsorgt. Die Systeme durchdringen sich ge -
genseitig. Am Ende einer operativen Intervention mü ssen 
�D�O�O�H�� ���� �6�\�V�W�H�P�H�� �I�X�Q�N�W�L�R�Q�V�I�l�K�L�J�� �V�H�L�Q���� �+�L�Q�]�X�� �N�R�P�P�W���� �G�D�V�V��
�G�L�H���P�H�Q�V�F�K�O�L�F�K�H���/�H�E�H�U���H�L�Q�H���L�Q�W�H�U�L�Q�G�L�Y�L�G�X�H�O�O�H���9�D�U�L�D�W�L�R�Q���L�K��
�U�H�U�� �$�U�F�K�L�W�H�N�W�X�U�� �Y�R�Q�� �Z�H�L�W�� �•�E�H�U�� ������ ���� �D�X�I�Z�H�L�V�W�� �X�Q�G�� �G�D�V�V��
�G�L�H���/�H�E�H�U���L�P���/�D�X�I�H���G�H�V���/�H�E�H�Q�V���P�L�W���(�L�Q�À���•�V�V�H�Q���Y�R�Q���D�X�‰�H�Q��
durch Krankheiten, Alkohol und Chemotherapie in ihr er 
Funktion unter Umständen erheblich eingeschränkt is t. 

�,�Q���G�H�Q���O�H�W�]�W�H�Q���-�D�K�U�]�H�K�Q�W�H�Q���K�D�W���V�L�F�K���G�L�H���7�K�H�U�D�S�L�H���P�D�[�L�P�D�O���Y�R�U�Z�l�U�W�V���H�Q�W�Z�L�F�N�H�O�W�����'�L�H��Chirurgen
�I�U�•�K�H�U�H�U�� �=�H�L�W�H�Q�� �K�D�W�W�H�Q�� �H�V�� �Y�H�U�J�O�H�L�F�K�V�Z�H�L�V�H�� �H�L�Q�I�D�F�K���� �G�D�� �J�D�E�� �H�V�� �Q�X�U�� �G�L�H�� �R�I�I�H�Q�H�� �5�H�V�H�N�W�L�R�Q�� �X�Q�G��
�G�L�H���,�Q�W�X�L�W�L�R�Q���G�H�V���2�S�H�U�D�W�H�X�U�V�����+�H�X�W�H���J�L�E�W���H�V���H�L�Q�H���H�[�]�H�O�O�H�Q�W�H���%�L�O�G�J�H�E�X�Q�J���P�L�W���X�Q�W�H�U�V�F�K�L�H�G�O�L�F�K�H�Q��
�$�S�S�D�U�D�W�X�U�H�Q�����X�Q�G���Z�L�U���K�D�E�H�Q���X�Q�W�H�U�V�F�K�L�H�G�O�L�F�K�H���=�X�J�D�Q�J�V�Z�H�J�H�����G�L�H���R�I�I�H�Q�H���5�H�V�H�N�W�L�R�Q�����G�L�H���W�U�D�Q�V�N�X��
�W�D�Q�H���$�E�O�D�W�L�R�Q�����G�L�H���O�D�S�D�U�R�V�N�R�S�L�V�F�K�H���5�H�V�H�N�W�L�R�Q�����'�L�H���(�Q�W�V�F�K�H�L�G�X�Q�J�����Z�H�O�F�K�H�U���G�L�H�V�H�U���G�U�H�L���=�X�J�D�Q�J�V��
�Z�H�J�H�� �G�H�Q�Q�� �I�•�U�� �G�H�Q�� �3�D�W�L�H�Q�W�H�Q�� �G�L�H�� �L�G�H�D�O�H�� �.�X�U�� �G�D�U�V�W�H�O�O�W���� �L�V�W�� �V�F�K�Z�L�H�U�L�J���� �'�D�V�� �K�H�L�‰�W���� �Z�L�U�� �E�U�D�X�F�K�H�Q��
�H�L�Q�H���S�D�W�L�H�Q�W�H�Q�L�Q�G�L�Y�L�G�X�H�O�O�H���3�O�D�Q�X�Q�J�����*�H�U�D�G�H���E�H�L���G�H�Q���Q�H�X�H�Q���9�H�U�I�D�K�U�H�Q���G�H�U���W�U�D�Q�V�N�X�W�D�Q�H�Q���$�E�O�D�W�L�R�Q��
und Laparoskopie ist dabei die intraoperative Orientierung für das Ergebnis von entscheiden-
der Bedeutung.

Medizinische Problemstellung

Die Chirurgie hat sich verändert, der Anspruch der Patienten ebenfalls. Wir müssen die Lern-
�S�K�D�V�H���D�X�‰�H�U�K�D�O�E���G�H�V���2�3���E�H�J�L�Q�Q�H�Q�����G�D�V���K�H�L�‰�W���Z�L�U���E�U�D�X�F�K�H�Q���H�L�Q�H���Y�L�U�W�X�H�O�O�H���7�U�D�L�Q�L�Q�J�V�X�Pgebung,
die verschiedene Anforderungen erfüllt: Wir müssen geeignete Kandidaten für unser Fach 
erkennen und auslesen. Wir brauchen die Möglichkeit, passable Fähigkeiten und Fertigkeiten 
�D�X�‰�H�U�K�D�O�E���G�H�V���2�3�V���]�X���W�U�D�L�Q�L�H�U�H�Q�����(�V���P�X�V�V���X�Q�V���J�H�O�L�Q�J�H�Q�����R�S�H�U�D�W�L�Y�H���,�Q�W�H�U�Y�H�Q�W�L�R�Q�H�Q���S�D�W�L�H�Q�W�H�Q�L�Q��
�G�L�Y�L�G�X�H�O�O���D�P���9�R�U�W�D�J���H�L�Q�H�U���2�3���X�Q�W�H�U���Y�H�U�V�F�K�L�H�G�H�Q�H�Q���*�H�V�L�F�K�W�V�S�X�Q�N�W�H�Q���G�X�U�F�K�]�X�V�S�L�H�O�H�Q�����'�D�V���L�V�W���G�D�V��
�=�L�H�O���X�Q�V�H�U�H�V���/�L�Y�H�U���6�X�U�J�H�U�\���7�U�D�L�Q�H�U�V���X�Q�G���/�D�S�D�U�D�V�N�R�S�L�H���6�L�P�X�O�D�W�R�U�V����

Training / Simulation

 LiverSurgeryTrainer
�� �7�U�D�L�Q�L�Q�J���L�Q�G�L�Y�L�G�X�H�O�O�H�U���5�L�V�L�N�R�E�H�Z�H�U�W�X�Q�J�H�Q���X�Q�G��
 virtueller Eingriffsplanungen durch Abgleich
 mit Expertenvorschlägen

 Zukünftige Schwerpunkte 
�� �‡�� �7�U�D�L�Q�L�Q�J���)�8�6�,�2�1���7�H�F�K�Q�R�O�R�J�L�H
�� �‡�� �,�Q�W�H�J�U�D�W�L�R�Q���N�R�Q�N�X�U�U�L�H�U�H�Q�G�H�U���(�[�S�H�U�W�H�Q�H�P�S�I�H�K�O�X�Q�J�H�Q

Laparoskopie-Simulator
�‡�� �6�L�P�X�O�D�W�L�R�Q���H�L�Q�H�V���E�U�H�L�W�H�Q���6�S�H�N�W�U�X�P�V���D�X�V�W�D�X�V�F�K�E�D�U�H�U��
 Instrumente
�‡�� �5�H�D�O�L�V�W�L�V�F�K�H���6�L�P�X�O�D�W�L�R�Q���J�U�R�‰�U�l�X�P�L�J�H�U���5�H�V�H�N�W�L�R�Q�H�Q

Zukünftige Schwerpunkte 
�‡�� �(�Y�D�O�X�D�W�L�R�Q���L�Q���G�H�U���N�O�L�Q�L�V�F�K�H�Q���$�X�V�E�L�O�G�X�Q�J��

�$�X�‰�H�U�G�H�P���E�U�D�X�F�K�H�Q���Z�L�U���H�L�Q�H���9�H�U�Q�H�W�]�X�Q�J���X�Q�G��
Integration von Maschinen und Instrumenten 
�L�P���2�3���V�R�Z�L�H���H�L�Q�H���H�[�]�H�O�O�H�Q�W�H���%�L�O�G�J�H�E�X�Q�J�����G�Le
�X�Q�V���]�X���M�H�G�H�P���$�X�J�H�Q�E�O�L�F�N���G�L�H���R�S�W�L�P�D�O�H���1�D�Y�L��
gation durch die Operation ermöglicht.

�'�L�H�V���V�R�O�O���L�Q���G�H�U���I�R�O�J�H�Q�G�H�Q���%�L�O�G�V�H�T�X�H�Q�]���G�D�U�J�H��
stellt werden: Dargestellt ist eine navigierte 
Operation wobei die optische Navigation und 
die Ultraschall-Navigation miteinander ver-
bunden werden und damit ein hervorragen-
des Operationsergebnis garantieren. 

  Individuelle Eingriffsplanung (Anatomie und Pathologie)

 Interaktive Planungswerkzeuge für Chirurgie und Intervention

 Erreichter Status 
�� �‡�� �3�D�W�L�H�Q�W�H�Q�L�Q�G�L�Y�L�G�X�H�O�O�H���5�L�V�L�N�R����
  und Planungskarten
�� �‡�� �%�H�Z�H�U�W�X�Q�J���X�Q�W�H�U�V�F�K�L�H�G�O�L�F�K�H�U��
  Eingriffsstrategien
�� �‡�� �,�Q�W�U�D�R�S�H�U�D�W�L�Y�H���$�G�D�S�W�L�R�Q���G�H�U���3�O�D�Q�X�Q�J
�� �‡�� �2�E�M�H�N�W�L�Y�H���%�H�Z�H�U�W�X�Q�J��
�� �� �S�D�W�L�H�Q�W�H�Q�L�Q�G�L�Y�L�G�X�H�O�O�H�U���5�L�V�L�N�H�Q

 Zukünftige Schwerpunkte 
�� �‡�� �%�H�Z�H�U�W�X�Q�J���G�H�U���3�O�D�Q�X�P�V�H�W�]�X�Q�J
�� �‡�� �)�X�Q�N�W�L�R�Q�H�O�O�H���6�S�H�]�L�¿���W�l�W���G�H�U���3�O�D�Q�X�Q�J
�� �‡�� �+�H�X�U�L�V�W�L�V�F�K�H�V���0�R�G�H�O�O���G�H�U���5�D�G�L�R�I�U�H�T�X�H�Q�]���$�E�O�D�W�L�R�Q
�� �‡�� �$�Q�D�O�\�V�H���Y�R�Q���8�O�W�U�D�V�F�K�D�O�O���'�D�W�H�Q
�� �‡�� �4�X�D�Q�W�L�W�D�W�L�Y�H���%�H�Z�H�U�W�X�Q�J���G�H�U���7�K�H�U�D�S�L�H�X�P�V�H�W�]�X�Q�J

Im FUSION-Projekt ist es gelungen, eine patientenindividuelle Darstellung der operativen In-
�W�H�U�Y�H�Q�W�L�R�Q�V�Z�H�J�H���X�Q�G���G�H�V���5�L�V�L�N�R�V���]�X���H�U�]�L�H�O�H�Q�����G�D�V���I�•�U���G�H�Q���3�D�W�L�H�Q�W�H�Q���G�D�U�D�X�V���U�H�V�X�O�W�L�H�U�W�����+�|�F�K�V�W�H��
�$�Q�I�R�U�G�H�U�X�Q�J�H�Q���V�L�Q�G���V�R�Z�R�K�O���D�Q���G�L�H���%�L�O�G�J�H�E�X�Q�J���D�O�V���D�X�F�K���D�Q���G�L�H���%�L�O�G�D�X�V�Z�H�U�W�X�Q�J���X�Q�G���V�F�K�O�L�H�‰�O�L�F�K��
an die intraoperative Navigation gestellt, um Patienten unter Erhaltung der lebenswichtigen 
�6�W�U�X�N�W�X�U�H�Q���Y�R�Q���L�K�U�H�P���7�X�P�R�U�O�H�L�G�H�Q���]�X���E�H�I�U�H�L�H�Q����

�1�R�F�K���Y�R�U���G�U�H�L���-�D�K�U�H�Q���Z�D�U���G�L�H���S�U�l�R�S�H�U�D�W�L�Y�H���5�H�J�L�V�W�U�L�H�U�X�Q�J���P�L�W���+�L�O�I�H���S�U�l�R�S�H�U�D�W�L�Y�H�U���%�L�O�G�G�D�W�H�Q���D�X�I���G�L�H��
�L�Q�W�U�D�R�S�H�U�D�W�L�Y�H���5�H�J�L�V�W�U�L�H�U�X�Q�J���H�W�Z�D�V�����Z�D�V���L�Q���Z�H�L�W�H�U���)�H�U�Q�H���O�D�J�����,�Q���)�8�6�,�2�1���V�L�Q�G���Z�L�U���V�H�K�U���Q�D�K�H���G�D��
�U�D�Q�����H�L�Q�H�Q���7�H�L�O���X�Q�V�H�U�H�U���9�L�V�L�R�Q�H�Q���E�H�U�H�L�W�V���]�X���Y�H�U�Z�L�U�N�O�L�F�K�H�Q�����G�X�U�F�K���H�Q�W�V�S�U�H�F�K�H�Q�G�H���P�D�W�K�H�P�D�W�L�V�F�K�H��
�2�S�H�U�D�W�L�R�Q�H�Q���� �G�L�H�� �L�Q�W�U�D�R�S�H�U�D�W�L�Y�� �J�H�Z�R�Q�Q�H�Q�H�Q�� �8�O�W�U�D�V�F�K�D�O�O�G�D�W�H�Q�� �D�X�I�� �G�L�H�� �S�U�l�R�S�H�U�D�W�L�Y�H�Q�� �%�L�O�G�H�U�� �]�X��
�D�G�D�S�W�L�H�U�H�Q���X�Q�G���G�H�P���2�S�H�U�D�W�H�X�U���G�D�P�L�W���H�L�Q�H���R�S�W�L�P�D�O�H���2�U�L�H�Q�W�L�H�U�X�Q�J���L�Q���G�H�U���/�H�E�H�U���]�X���J�D�U�D�Q�W�L�H�U�H�Q��

Registrierung von prä- und intraoperativen Bilddaten

�� �0�H�K�U�V�W�X�¿���J�H�U���5�H�J�L�V�W�U�L�H�U�X�Q�J�V�S�U�R�]�H�V�V
�� �‡�� �*�U�R�E�U�H�J�L�V�W�U�L�H�U�X�Q�J�����P�D�Q�X�H�O�O��
�� �‡�� �)�H�L�Q�U�H�J�L�V�W�U�L�H�U�X�Q�J�����D�X�W�R�P�D�W�L�V�F�K��
�� �‡�� �%�H�U�•�F�N�V�L�F�K�W�L�J�X�Q�J���Y�R�Q���'�H�I�R�U�P�D�W�L�R�Q�H�Q

 Erreichter Status 
�� �‡�� �2�I�I�H�Q���/�D�S�D�U�R�V�N�R�S�L�V�F�K�����P�D�Q�X�H�O�O�H���5�H�J�L�V�W�U�L�H�U�X�Q�J���Y�R�Q��
�� �� �/�D�Q�G�P�D�U�N�H�Q���G�H�V���%�O�X�W�J�H�I�l�‰�V�\�V�W�H�P�V
�� �‡�� �,�Q�W�H�U�Y�H�Q�W�L�R�Q�H�O�O�����5�H�J�L�V�W�U�L�H�U�X�Q�J���•�E�H�U���D�Q�D�W�R�P�L�V�F�K�H��
  Landmarken

 Zukünftige Schwerpunkte 
�� ���L�P���V�H�S�D�U�D�W�H�Q���3�U�R�M�H�N�W�P�R�G�X�O���5�H�J�L�V�W�U�L�H�U�X�Q�J��
�� �‡�� �(�L�Q�K�H�L�W�O�L�F�K�H���,�Q�W�H�J�U�D�W�L�R�Q���D�O�O�H�U���$�O�J�R�U�L�W�K�P�H�Q��
�� �‡�� �.�R�Q�¿���G�H�Q�]�E�H�Z�H�U�W�X�Q�J��
�� �‡�� �.�O�L�Q�L�V�F�K�H���$�Q�Z�H�Q�G�E�D�U�N�H�L�W

�*�D�Q�]�� �l�K�Q�O�L�F�K�H�V�� �J�L�O�W�� �I�•�U�� �G�L�H�� �5�D�G�L�R�I�U�H�T�X�H�Q�]���$�E�O�D�W�L�R�Q���� �:�H�Q�Q�� �Z�L�U�� �X�Q�V�� �G�L�H�� �/�L�W�H�U�D�W�X�U�� �D�Q�V�F�K�D�X�H�Q����
�G�D�Q�Q���L�V�W���G�L�H���5�H�]�L�G�L�Y���5�D�W�H���Q�D�F�K���5�)���$�E�O�D�W�L�R�Q�H�Q�����P�L�W���X�P���G�L�H�������������V�H�K�U���K�R�F�K�����,�Q�D�N�]�H�S�W�D�E�H�O���K�R�F�K����
�G�D�V���K�H�L�‰�W�����Z�H�Q�Q���G�L�H�V���H�L�Q�H���0�H�W�K�R�G�H���Z�H�U�G�H�Q���V�R�O�O�����G�D�Q�Q���P�X�V�V���G�L�H���5�H�]�L�G�L�Y���5�D�W�H���J�H�V�H�Q�N�W���Z�H�U�G�H�Q����
�8�Q�G���G�L�H���5�H�]�L�G�L�Y���5�D�W�H���N�D�Q�Q���Q�X�U���J�H�V�H�Q�N�W���Z�H�U�G�H�Q�����Z�H�Q�Q���H�L�Q�H�U�V�H�L�W�V���G�D�V���=�L�H�O�Y�R�O�X�P�H�Q���J�H�Q�D�X�H�U���E�H��
�V�W�L�P�P�W���X�Q�G���D�X�F�K���G�D�V���$�E�O�D�W�L�R�Q�V�Y�R�O�X�P�H�Q���L�G�H�D�O���G�H�¿���Q�L�H�U�W���Z�H�U�G�H�Q���N�D�Q�Q����

Assistenzsysteme für die Radiofrequenz-Ablation

 Motivation
�� �+�R�K�H���5�H�]�L�G�L�Y�U�D�W�H
�� �‡�� �8�Q�]�X�O�l�Q�J�O�L�F�K�H���$�S�S�O�L�N�D�W�R�U�S�O�D�W�]�L�H�U�X�Q�J��
�� �‡�� �2�U�L�H�Q�W�L�H�U�X�Q�J�V�G�H�¿���]�L�W
�� �‡�� �)�H�K�O�H�Q�G�H���(�U�I�R�O�J�V�N�R�Q�W�U�R�O�O�H

 Erreichter Status 
�� �‡�� �5�H�J�L�V�W�U�L�H�U�W�H���(�L�Q�E�L�Q�G�X�Q�J���Y�R�Q�����'���&�7�������0�5�7
  in den interventionellen US
�� �‡�� �=�L�H�O�D�Q�V�W�H�X�H�U�X�Q�J���G�X�U�F�K���1�D�Y�L�J�D�W�L�R�Q���Y�R�Q���� ��
  Applikator und Ultraschall

 Zukünftige Schwerpunkte 
�� �‡�� �.�R�Q�¿���G�H�Q�]�E�H�Z�H�U�W�X�Q�J���I�•�U����
�� �� �� �����.�R�U�U�H�N�W�H���$�S�S�O�L�N�D�W�R�U�S�O�D�W�]�L�H�U�X�Q�J��
�� �� �� �����(�U�]�L�H�O�W�H�V���$�E�O�D�W�L�R�Q�V�Y�R�O�X�P�H�Q
�� �‡�� �,�Q�W�X�L�W�L�Y�H���%�H�G�L�H�Q�X�Q�J��������������������

Instrumentenintegration für die offene Chirurgie

 Motivation
�� �‡�� �9�H�U�P�H�L�G�X�Q�J���Y�R�Q���,�Q�V�W�U�X�P�H�Q�W�H�Q�Z�H�F�K�V�H�O�Q
�� �‡��Beherrschung von Komplikationen 
�� �‡��Flexible und schnelle OP-Technik

Wir wünschen uns ein selbsterklären-
des Cockpit, das sowohl der Anästhesist
wie auch der Chirurg bedienen kann. 
�'�L�H�� �9�H�U�Q�H�W�]�X�Q�J�� �L�P�� �2�3�� �L�V�W�� �E�H�U�H�L�W�V�� �5�H��
alität geworden. Navigations- und Pla-
nungssysteme sind bereits in einer ex-
perimentellen Umgebung miteinander 
�Y�H�U�Q�H�W�]�W���� �3�U�l�R�S�H�U�D�W�L�Y�H�� �3�O�D�Q�X�Q�J�V�G�D�W�H�Q��
werden mit der intraoperativen Ultra-
�V�F�K�D�O�O�G�L�D�J�Q�R�V�H���U�H�J�L�V�W�U�L�H�U�W�����9�H�U�l�Q�G�H�U�X�Q��
gen, sowohl der Tumorposition als auch 
�G�H�U�� �7�X�P�R�U�J�U�|�‰�H�� �I�•�K�U�H�Q�� �G�D�]�X���� �G�D�V�V�� �G�L�H��
Planung angepasst werden muss. Die 
aktualisierten Planungsdaten müssen 
in das präoperativ erhobene Planungs-
�V�\�V�W�H�P�� �L�Q�� �G�L�H�� ���'���'�D�U�V�W�H�O�O�X�Q�J�� �G�H�U�� �/�H�E�H�U�� �•�E�H�U�Q�R�P�P�H�Q�� �Z�H�U�G�H�Q���� �X�P�� �G�D�Q�Q�� �G�L�H�� �S�U�l�R�S�H�U�D�W�L�Y�� �J�H��
�S�O�D�Q�W�H���X�Q�G���D�N�W�X�D�O�L�V�L�H�U�W�H���,�Q�W�H�U�Y�H�Q�W�L�R�Q���L�G�H�D�O�H�U�Z�H�L�V�H���G�X�U�F�K�I�•�K�U�H�Q���]�X���N�|�Q�Q�H�Q��

Die dargestellten technischen Entwicklungen sind teilweise bereits für klinische Anwendungen 
�]�X�J�H�O�D�V�V�H�Q�����D�Q�G�H�U�H���Z�H�U�G�H�Q���G�H�U�]�H�L�W���L�Q���*�H�E�U�D�X�F�K�V�W�D�X�J�O�L�F�K�N�H�L�W�V�X�Q�W�H�U�V�X�F�K�X�Q�J�H�Q���H�U�S�U�R�E�W�����:�L�U���E�H��
�J�L�Q�Q�H�Q���G�D�P�L�W�����G�L�H���1�D�Y�L�J�D�W�L�R�Q���L�Q���G�D�V���R�S�H�U�D�W�L�Y�H���8�P�I�H�O�G���H�L�Q�]�X�I�•�K�U�H�Q���X�Q�G���]�Z�D�U���L�Q���G�H�U���R�I�I�H�Q�H�Q���&�K�L��
rurgie und in der Ablation. In der Laparoskopie experimentieren wir gerade in Tierversuchen. 

Eine sechsarmige Studie ist geplant, die über das ChirNet-System in die Kliniken eingeführt 
�Z�H�U�G�H�Q���V�R�O�O���� �'�L�H�V�H���0�X�O�W�L�F�H�Q�W�H�U�V�W�X�G�L�H���Z�L�U�G���6�F�K�O�•�V�V�H�O���I�•�U���G�L�H���N�O�L�Q�L�V�F�K�H���$�N�]�H�S�W�D�Q�]�� �G�H�U���)�8�6�,�2�1��
Entwicklungen und ihre breite Anwendung sein.

FUSION Zielsetzungen 2008-2010

 CHIR-Net Studie
�� �‡�� �1�D�F�K�Z�H�L�V���N�O�L�Q�L�V�F�K�H�U���(�I�I�H�N�W�L�Y�L�W�l�W
�� �‡�� �,�Q�G�L�N�D�W�L�R�Q�V�S�U�l�]�L�V�L�H�U�X�Q�J

 Integration in FUSION-OP
�� �‡�� �6�\�V�W�H�P�L�Q�W�H�J�U�D�W�L�R�Q��
�� �‡�� �,�Q�V�W�U�X�P�H�Q�W�H�Q�H�Y�D�O�X�L�H�U�X�Q�J

 Erwartung 
�� �‡�� �.�O�L�Q�L�V�F�K���H�L�Q�V�H�W�]�E�D�U�H���0�H�G�L�]�L�Q�S�U�R�G�X�N�W�H
�� �‡�� �1�X�W�]�E�D�U�H���,�Q�V�W�U�X�P�H�Q�W�H��
�� �‡�� �7�U�D�L�Q�L�Q�J�V�����X�Q�G���6�L�P�X�O�D�W�L�R�Q�V�X�P�J�H�E�X�Q�J
�� �‡�� �2�S�W�L�P�L�H�U�W�H���&�O�L�Q�L�F�D�O���3�D�W�K�Z�D�\�V
�� �‡�� �3�D�W�L�H�Q�W�H�Q�L�Q�G�L�Y�L�G�X�H�O�O�H���7�K�H�U�D�S�L�H��

Fazit und Ausblick
Für alle FUSION-Entwicklungen ist bereits aufgrund der dargestellten Entwicklungs- und ersten 
�$�Q�Z�H�Q�G�X�Q�J�V�H�U�N�H�Q�Q�W�Q�L�V�V�H�� �H�U�V�L�F�K�W�O�L�F�K���� �G�D�V�V�� �L�K�U�H�� �8�P�V�H�W�]�X�Q�J�� �L�Q�� �P�D�U�N�W�I�l�K�L�J�H�� �3�U�R�G�X�N�W�H�� �J�H�V�F�K�H��
hen wird. Die gemeinsame Fokussierung auf die Leberchirurgie lässt dabei erwarten, dass ein 
�J�D�Q�]�K�H�L�W�O�L�F�K�H�V���6�\�V�W�H�P�N�R�Q�]�H�S�W���H�Q�W�V�W�H�K�W�����G�D�V���G�H�Q���0�H�G�L�]�L�Q�H�U�Q���M�H���Q�D�F�K���,�Q�G�L�N�D�W�L�R�Q���G�L�H���J�H�H�L�J�Q�H�W�H��
�7�K�H�U�D�S�L�H�R�S�W�L�R�Q���D�Q�E�L�H�W�H�W�����'�D�E�H�L���V�L�Q�G���G�L�H���6�\�V�W�H�P�P�R�G�X�O�H���G�H�Q�Q�R�F�K���M�H�Z�H�L�O�V���R�I�I�H�Q���]�X�U���$�Q�E�L�Q�G�X�Q�J��
�D�Q���Y�H�U�V�F�K�L�H�G�H�Q�H���*�H�U�l�W�H�X�P�J�H�E�X�Q�J�H�Q���]���%�����I�•�U���G�H�Q���8�O�W�U�D�V�F�K�D�O�O����
Die Weiterführung der Aktivitäten bietet sich unmittelbar an im Hinblick auf die Übertragung 
für weitere Weichgewebe, sowie andere Laparoskopie-Interventionen mit ähnlichen Kom-
plexitätsbedingungen, um auch dort eine Erweiterung der kurativen Optionen bei Problemfäl-
�O�H�Q���]�X���H�U�P�|�J�O�L�F�K�H�Q����
�'�L�H�� �)�8�6�,�2�1���(�Q�W�Z�L�F�N�O�X�Q�J�H�Q�� �D�G�U�H�V�V�L�H�U�H�Q�� �H�L�Q�H�� �S�U�R�]�H�V�V�R�U�L�H�Q�W�L�H�U�W�H�� �6�\�V�W�H�P�L�Q�W�H�J�U�D�W�L�R�Q�� �Y�R�Q�� �7�H�F�K��
�Q�R�O�R�J�L�H�Q�� �H�Q�W�O�D�Q�J�� �G�H�V�� �7�K�H�U�D�S�L�H�S�U�R�]�H�V�V�H�V�� �Y�R�Q�� �G�H�U�� �V�S�H�]�L�¿���V�F�K�H�Q�� �'�L�D�J�Q�R�V�H�� �•�E�H�U�� �S�U�l���� �X�Q�G�� �L�Q�W�U�D��
�R�S�H�U�D�W�L�Y�H���3�O�D�Q�X�Q�J�H�Q���E�L�V���]�X�P���Q�D�Y�L�J�L�H�U�W�H�Q���X�Q�G���L�Q�V�R�Z�H�L�W���N�R�Q�W�U�R�O�O�L�H�U�W�H�Q���,�Q�V�W�U�X�P�H�Q�W�H�Q�H�L�Q�V�D�W�]�����'�D��
�E�H�L���Z�L�U�G���G�H�U���$�U�]�W���L�Q���V�H�L�Q�H�Q���P�H�Q�W�D�O�H�Q���X�Q�G���P�D�Q�X�H�O�O�H�Q���)�l�K�L�J�N�H�L�W�H�Q���X�Q�G���)�H�U�W�L�J�N�H�L�W�H�Q���P�D�‰�J�H�E�O�L�F�K��
�X�Q�W�H�U�V�W�•�W�]�W����
�'�L�H�V�H���8�Q�W�H�U�V�W�•�W�]�X�Q�J�V�S�R�W�H�Q�]�L�D�O�H���N�|�Q�Q�H�Q���M�H�G�R�F�K���Q�R�F�K���L�Q���P�H�K�U�H�U�H���5�L�F�K�W�X�Q�J�H�Q���H�U�Z�H�L�W�H�U�W���Z�H�U�G�H�Q��
durch weitere Automatisierung von Handlungsvorgängen, sei es der intelligenten Bildauswer-
�W�X�Q�J���X�Q�G���3�O�D�Q�X�Q�J�V�Y�R�U�E�H�U�H�L�W�X�Q�J�����L�Q�W�U�D�R�S�H�U�D�W�L�Y�H�U���9�R�U�J�D�Q�J�V�V�W�D�Q�G�D�U�G�L�V�L�H�U�X�Q�J���X���D�����P�L�W���W�H�L�O�U�R�E�R�W�R��
�U�L�V�L�H�U�W�H�U���8�Q�W�H�U�V�W�•�W�]�X�Q�J���X�Q�N�U�L�W�L�V�F�K�H�U���2�S�H�U�D�W�L�R�Q�V�S�K�D�V�H�Q�����H�U�Z�H�L�W�H�U�W�H�U���L�Q�W�U�D�R�S�H�U�D�W�L�Y�H�U���7�K�H�U�D�S�L�H�H�U��
�I�R�O�J�V�N�R�Q�W�U�R�O�O�H���E�L�V���K�L�Q���]�X�P���(�L�Q�V�D�W�]���Y�R�Q���7�H�O�H�P�D�Q�L�S�X�O�D�W�R�U�H�Q���R���l����
�0�L�W�� �G�H�P�� �)�8�6�,�2�1���3�U�R�M�H�N�W�� �Z�H�U�G�H�Q�� �L�Q�V�R�Z�H�L�W�� �Z�L�F�K�W�L�J�H�� �9�R�U�D�X�V�V�H�W�]�X�Q�J�H�Q�� �I�•�U�� �]�X�N�•�Q�I�W�L�J�H�� �(�Q�W�Z�L�F�N��
�O�X�Q�J�V�D�U�E�H�L�W�H�Q���J�H�O�H�J�W�����G�L�H���P�L�W���G�H�U���9�H�U�I�•�J�E�D�U�N�H�L�W���Z�H�L�W�H�U�K�L�Q���Y�H�U�E�H�V�V�H�U�W�H�U���%�L�O�G�J�H�E�X�Q�J���]���%�����I�•�U���G�L�H��
�*�H�Z�H�E�H�H�U�N�H�Q�Q�X�Q�J�����V�F�K�Q�H�O�O�H�U���%�L�R�V�H�Q�V�R�U�L�N�����P�l�F�K�W�L�J�H�U���P�D�W�K�H�P�D�W�L�V�F�K�H�U���9�H�U�I�D�K�U�H�Q���X�Q�G���P�L�Q�L�D�W�X��
risierter Hardwarekomponenten einhergehen.

FUSION in der Zukunft

 Unsere Vision
�� �‡�� �$�X�V�Z�H�L�W�X�Q�J���W�K�H�U�D�S�H�X�W�L�V�F�K�H�U���0�D�F�K�E�D�U�N�H�L�W
�� �‡�� �0�L�Q�L�P�D�O�L�Q�Y�D�V�L�Y�H���+�|�F�K�V�W�S�U�l�]�L�V�L�R�Q
�� �‡�� �2�S�W�L�P�D�O�H���7�K�H�U�D�S�L�H�X�P�V�H�W�]�X�Q�J
�� �‡�� �5�H�S�U�R�G�X�]�L�H�U�E�D�U�N�H�L�W���X�Q�G���5�L�V�L�N�R�P�L�Q�L�P�L�H�U�X�Q�J

 FUSION legt ein solides Fundament
�� �‡�� �.�O�L�Q�L�V�F�K�H���$�Q�Z�H�Q�G�E�D�U�N�H�L�W��
�� �‡�� �.�R�P�P�H�U�]�L�H�O�O�H���9�H�U�Z�H�U�W�E�D�U�N�H�L�W
�� �‡�� �9�H�U�E�H�V�V�H�U�X�Q�J���N�O�L�Q�L�V�F�K�H�U���(�U�J�H�E�Q�L�V�V�H
�� �‡�� �%�H�K�H�U�U�V�F�K�X�Q�J���N�U�L�W�L�V�F�K�H�U���2�3���6�L�W�X�D�W�L�R�Q�H�Q
�� �‡�� �,�Q�W�H�J�U�D�W�L�R�Q���Q�H�X�D�U�W�L�J�H�U���'�L�D�J�Q�R�V�W�L�N
�� �‡�� �(�L�Q�E�L�Q�G�X�Q�J���D�Q�D�W�R�P�L�V�F�K�H�U���I�X�Q�N�W�L�R�Q�H�O�O�H�U���'�D�W�H�Q

FUSION – Innovationen für die Leberchirurgie

Allgemein

�‡�� �3�D�W�L�H�Q�W�H�Q�L�Q�G�L�Y�L�G�X�H�O�O�H���3�O�D�Q�X�Q�J��

�‡�� �7�K�H�U�D�S�L�H�H�Q�W�V�F�K�H�L�G�X�Q�J

�‡�� �5�l�X�P�O�L�F�K�H���2�U�L�H�Q�W�L�H�U�X�Q�J

�‡�� �7�H�F�K�Q�L�V�F�K�H���.�R�P�S�O�H�[�L�W�l�W

�‡�� �,�Q�W�U�D�R�S�H�U�D�W�L�Y�H���5�L�V�L�N�R�E�H�Z�H�U�W�X�Q�J

Offene Resektion

�‡�� �,�Q�Y�D�V�L�Y�L�W�l�W��
�‡�� �2�U�J�D�Q�G�H�I�R�U�P�D�W�L�R�Q

Transkutane Ablation

�‡�� �3�O�D�W�]�L�H�U�X�Q�J
�‡�� �$�E�O�D�W�L�R�Q�V�N�R�Q�W�U�R�O�O�H
�‡�� �8�O�W�U�D�V�F�K�D�O�O���6�L�F�K�W�E�D�U�N�H�L�W

Laparoskopische Resektion

�‡�� �9�H�U�O�X�V�W���G�H�U���W�D�N�W�L�O�H�Q���:�D�K�U�Q�H�K�P�X�Q�J���X�Q�G���G�H�U��

 Tiefenwahrnehmung
�‡�� �(�U�K�|�K�W�H�V���(�P�E�R�O�L�H�����X�Q�G���%�O�X�W�X�Q�J�V�U�L�V�L�N�R
�‡�� �%�H�V�F�K�U�l�Q�N�W�H���=�X�J�U�L�I�I�V�P�|�J�O�L�F�K�N�H�L�W

Erreichter Status 
Navigiertes Multifunktionsinstrument
�‡��Ultraschalldissektor
�‡��HF-Koagulator
�‡��Saugung und Spülung
�‡�� �1�D�Y�L�J�D�W�L�R�Q�V�X�Q�W�H�U�V�W�•�W�]�X�Q�J

Zukünftige Schwerpunkte 
�‡��Klinische Evaluierung
�‡��Ergonomieoptimierung

Die eingeblendeten Ultraschallbilder 
geben dem Operateur idealerweise 
auch seine Operationslinien vor. Er 
�N�D�Q�Q�� �M�H�G�H�U�]�H�L�W�� �P�L�W�� �G�H�P�� �8�O�W�U�D�V�F�K�D�O�O�J�H��
rät verfolgen, ob dann die Operation in 
der gewünschten Art und Weise voran 
schreitet, so dass man von der indivi-
duellen Begabung des Chirurgen un-
abhängiger wird. 

Mit einem Multifunktionsinstrument 
wird die Dissektion blutfrei und sicher 
ermöglicht.

�'�H�U���=�X�V�W�D�Q�G���Q�D�F�K���G�H�U���&�K�H�P�R�W�K�H�U�D�S�L�H��
�]�H�L�J�W���� �G�D�V�V�� �V�L�F�K�� �G�L�H�� �7�X�P�R�U�H�� �P�D�[�L�P�D�O��
verkleinert haben und selbst für eini-
ge �J�H�•�E�W�H�� �8�Q�W�H�U�V�X�F�K�H�U�� �P�L�W�� �0�5�7�� �S�U�l��
operativ schwer erkennbar gewesen 
�Z�l�U�H�Q�����V�R���G�D�V�V���G�H�U���(�L�Q�V�D�W�]���G�H�U���8�O�W�U�D��
�V�F�K�D�O�O�Q�D�Y�L�J�D�W�L�R�Q�� �V�L�F�K�� �K�L�H�U�� �V�R�]�X�V�D�J�H�Q��
selbsterklärend aus dem präoperati-
ven Typus ergibt. 

�+�D�S�W�L�V�F�K�H�U���-�R�\�V�W�L�F�N

Antriebe

Kraftsensor

���� �P�P

�� �P�P

Unterstützung für laparoskopische Einsätze 

 Motivation
�� �‡�� �(�U�K�|�K�X�Q�J���G�H�U���5�D�W�H���O�D�S�D�U�R�V�N�R�S�L�V�F�K�H�U���(�L�Q�J�U�L�I�I�H
�� �‡�� �9�H�U�O�X�V�W���G�H�U���W�D�N�W�L�O�H�Q���X�Q�G���G�H�U���7�L�H�I�H�Q�Z�D�K�U�Q�H�K�P�X�Q�J
�� �‡��Erhöhtes Embolie- und Blutungsrisiko 

 Erreichter Status 
�� �‡�� �1�D�Y�L�J�D�W�L�R�Q�V�V�\�V�W�H�P���I�•�U���5�H�V�H�N�W�L�R�Q�������$�E�O�D�W�L�R�Q
�� �‡��Intraoperative Planungsanpassung
�� �‡��Evaluation am Organ- und Tiermodell
 > �9�H�U�E�H�V�V�H�U�X�Q�J���U�l�X�P�O�L�F�K�H���2�U�L�H�Q�W�L�H�U�X�Q�J

 Zukünftige Schwerpunkte 
�� �‡�� �=�X�O�D�V�V�X�Q�J�������,�Q�W�H�J�U�D�W�L�R�Q���N�O�L�Q�L�V�F�K�H�V���6�\�V�W�H�P
�� �‡��Untersuchung Atmungskorrelation
�� �!���1�D�F�K�Z�H�L�V���N�O�L�Q�L�V�F�K�H�U���1�X�W�]�H�Q

Die laparaskopischen Eingriffe sind besonders kom-
�S�O�L�]�L�H�U�W�����G�D���L�Q���H�L�Q�H�P���J�H�V�F�K�O�R�V�V�H�Q�H�Q���5�D�X�P��gearbeitet 
�Z�L�U�G���� �'�D�� �H�L�Q�H�� �5�H�W�U�D�N�W�L�R�Q�� �G�H�U�� �2�U�J�D�Q�H�� �Q�L�F�K�W�� �P�|�J�O�L�F�K��
ist, muss das Organ in eine ideale Lage gebracht 
werden. Dadurch entstehen extreme Deformationen 
der Organe, die uns vor erhebliche Probleme stellen . 
Diese Probleme können wir nur lösen, wenn wir eine 
ideale Bildgebung und eine ideale intraoperative Na -
vigation miteinander verbinden, d.h. wenn es uns 
gelingt, die intraoperative Navigation auf die prä-
�R�S�H�U�D�W�L�Y���H�U�]�L�H�O�W�H�Q�����'���%�L�O�G�G�D�U�V�W�H�O�O�X�Q�J�H�Q���G�H�U���/�H�E�H�U���]�X��
�S�U�R�M�H�]�L�H�U�H�Q���� �:�L�U�� �V�L�Q�G�� �K�L�H�U�� �P�L�W�� �H�L�Q�H�P�� �3�U�R�W�R�W�\�S�H�Q�� �L�Q��
die Tierversuche eingetreten, und es gibt bereits n a-
�Y�L�J�L�H�U�W�H���5�H�V�H�N�W�L�R�Q�H�Q�����G�L�H���K�H�U�Y�R�U�U�D�J�H�Q�G�H���(�U�J�H�E�Q�L�V�V�H��
�J�H�]�H�L�J�W���K�D�E�H�Q������

Neuartige laparoskopische Instrumente 

 Motivation
�� �‡��Erhöhung der Instrumentenbeweglichkeit
�� �‡��Intuitive Bedienung 
�� �� �P�L�W���W�D�N�W�L�O�H�U���5�•�F�N�P�H�O�G�X�Q�J

 Erreichter Status 
�� �‡�� �3�D�U�D�O�O�H�O�N�L�Q�H�P�D�W�L�V�F�K�H���:�H�U�N�]�H�X�J�V�S�L�W�]�H
�� �‡�� �3�L�H�]�R�U�H�V�L�V�W�L�Y�H���.�U�D�I�W�V�H�Q�V�R�U�L�N
�� �‡�� �.�R�Q�]�H�S�W���H�L�Q�H�V���L�Q�W�H�J�U�L�H�U�W�H�Q���$�Q�W�U�L�H�E�V�V�\�V�W�H�P�V

 Zukünftige Schwerpunkte 
�� �‡�� �,�Q�W�X�L�W�L�Y�H���6�W�H�X�H�U�X�Q�J���G�H�U���,�Q�V�W�U�X�P�H�Q�W�H�Q�V�S�L�W�]�H
�� �‡�� �5�H�D�O�L�V�L�H�U�X�Q�J���+�D�S�W�L�V�F�K�H���5�•�F�N�P�H�O�G�X�Q�J��
�� �‡�� �,�Q�W�H�J�U�D�W�L�R�Q���P�L�W���/�D�V�H�U�G�L�V�V�H�N�W�R�U�������9�L�V�X�D�O�L�V�L�H�U�X�Q�J
�� �!���8�Q�L�Y�H�U�V�D�O�H�U���O�D�S�D�U�R�V�N�R�S�L�V�F�K�H�U���:�H�U�N�]�H�X�J�W�U�l�J�H�U��

�(�L�Q���7�U�D�X�P���M�H�G�H�V���&�K�L�U�X�U�J�H�Q���L�V�W���H�V�����H�L�Q���,�Q�V�W�U�X�P�H�Q�W���]�X���K�D�E�H�Q����
das die menschliche Hand imitiert. Das hat verschiedene 
�9�R�U�D�X�V�V�H�W�]�X�Q�J�H�Q�����'�L�H�V�H���,�Q�V�W�U�X�P�H�Q�W�H���P�•�V�V�H�Q���R�U�W�K�R�J�U�D�G���L�Q��
�G�H�Q���P�H�Q�V�F�K�O�L�F�K�H�Q���.�|�U�S�H�U���H�L�Q�J�H�I�•�K�U�W���Z�H�U�G�H�Q�����:�H�Q�Q���*�H�I�l�‰�H��
präpariert werden, dürfen sich die Instrumente, wenn denn die Bedienungselemente ausge-
�O�|�V�W�� �Z�H�U�G�H�Q���� �Q�L�F�K�W�� �E�H�Z�H�J�H�Q���� �:�L�U�� �E�U�D�X�F�K�H�Q�� �H�L�Q�H�� �K�D�S�W�L�V�F�K�H�� �5�•�F�N�N�R�S�S�H�O�X�Q�J�� �X�Q�G�� �Z�L�U�� �E�U�D�X�F�K�H�Q��
�,�Q�V�W�U�X�P�H�Q�W�H���� �G�L�H�� �V�L�F�K�� �V�H�K�U�� �O�H�L�F�K�W�� �X�Q�G�� �D�X�W�R�P�D�W�L�V�F�K�� �K�D�Q�G�K�D�E�H�Q�� �O�D�V�V�H�Q���� �(�L�Q�� �J�U�R�‰�H�V�� �3�U�R�E�O�H�P��
�G�D�E�H�L���L�V�W�����G�D�V�V���P�D�Q���L�Q���G�D�V���N�O�H�L�Q�H���9�R�O�X�P�H�Q���H�L�Q�H�V�������P�P���7�U�R�N�D�U�V���H�L�Q�H�Q���0�R�W�R�U���K�L�Q�H�L�Q�H�Q�W�Z�L�F�N�H�O�Q��
�P�X�V�V�����G�H�U���•�E�H�U�K�D�X�S�W�����G�L�H���Q�R�W�Z�H�Q�G�L�J�H���.�U�D�I�W���H�Q�W�I�D�O�W�H�W�����'�L�H�V���J�H�O�L�Q�J�W���P�L�W�����S�L�H�]�R�H�O�H�N�W�U�L�V�F�K�H�Q���(�O�H��
�P�H�Q�W�H�Q�����'�L�H�V�H�V���,�Q�V�W�U�X�P�H�Q�W�����G�D�V���Y�R�U���G�U�H�L���-�D�K�U�H�Q���H�L�Q�H���U�H�L�Q�H���)�L�N�W�L�R�Q���Z�D�U�����V�L�H�K�W���V�H�L�Q�H�U���3�U�R�W�R�W�\��
penentwicklung alsbald entgegen. 

Optimierte Gewebedissektion

 Motivation
�� �‡�� �(�I�¿���]�L�H�Q�W�H�����E�O�X�W�X�Q�J�V�D�U�P�H���'�L�V�V�H�N�W�L�R�Q
�� �� �� �����+�l�P�R�V�W�D�V�H���Y�R�Q���N�O�H�L�Q�H�Q���%�O�X�W�J�H�I�l�‰�H�Q��
�� �� �� �����'�H�W�H�N�W�L�R�Q���Y�R�Q���*�H�I�l�‰�H�Q���•�E�H�U�������P�P

 Erreichter Status 
�� �‡�� �2�S�W�L�P�L�H�U�W�H���6�F�K�Q�H�L�G�H�I�¿���]�L�H�Q�]
�� �� �� �����6�S�H�]�L�H�O�O�H���$�S�S�O�L�N�D�W�L�R�Q�V�R�S�W�L�N�H�Q
�� �� �� �����9�H�U�Z�H�Q�G�X�Q�J���Y�R�Q���)�D�V�H�U�O�D�V�H�U�W�H�F�K�Q�L�N
�� �‡�� �(�F�K�W�]�H�L�W���*�H�Z�H�E�H�V�S�H�N�W�U�R�V�N�R�S�L�H
�� �‡�� �+�L�V�W�R�O�R�J�L�V�F�K�H���8�Q�W�H�U�V�X�F�K�X�Q�J�H�Q

 Zukünftige Schwerpunkte 
�� �‡�� �,�Q�W�H�J�U�D�W�L�R�Q���G�H�U���*�H�I�l�‰�H�U�N�H�Q�Q�X�Q�J
�� �‡�� �(�Y�D�O�X�L�H�U�X�Q�J���L�Q���7�L�H�U�Y�H�U�V�X�F�K�H�Q
�� �‡�� �=�X�O�D�V�V�X�Q�J�V�Y�H�U�I�D�K�U�H�Q�������.�O�L�Q�L�V�F�K�H���6�W�X�G�L�H

Ein weiteres Problem ist die Dissektion. Wir brauchen ein Instrument, das absolut sicher ist. 
�(�L�Q�� �,�Q�V�W�U�X�P�H�Q�W�� �G�D�V�� �N�O�H�L�Q�H�� �*�H�I�l�‰�H�� �Y�H�U�V�L�H�J�H�O�W���� �(�L�Q�� �,�Q�V�W�U�X�P�H�Q�W���� �G�D�V�� �N�H�L�Q�H�� �J�U�R�‰�H�Q�� �1�H�N�U�R�V�H�Q��
�V�H�W�]�W�����(�L�Q���,�Q�V�W�U�X�P�H�Q�W�����G�D�V���V�L�F�K���H�[�]�H�O�O�H�Q�W���V�W�H�X�H�U�Q���O�l�V�V�W�����8�Q�G���Z�D�V���Z�L�U���X�Q�V���Z�•�Q�V�F�K�H�Q���Z�•�U�G�H�Q���L�V�W����
�G�D�V�V�� �P�D�Q�� �*�H�I�l�‰�H�� �H�U�N�H�Q�Q�H�Q�� �N�D�Q�Q���� �E�H�Y�R�U�� �P�D�Q�� �V�L�H�� �G�X�U�F�K�V�F�K�Q�H�L�G�H�W���� �*�D�Q�]�� �Q�D�K�H�� �D�Q�� �H�L�Q�� �V�R�O�F�K�H�V��
�,�Q�V�W�U�X�P�H�Q�W�� �N�R�P�P�W�� �G�H�U�� �Ä�7�K�X�O�L�X�P���<�D�J���/�D�V�H�U�³���� �8�Q�G�� �Z�D�V�� �G�L�H�� �(�U�N�H�Q�Q�X�Q�J�� �Y�R�Q�� �*�H�I�l�‰�H�Q�� �D�Q�O�D�Q�J�W����
�D�X�F�K���G�L�H�V���Z�L�U�G���P�|�J�O�L�F�K���V�H�L�Q�����L�Q�G�H�P���P�D�Q���G�H�Q���/�D�V�H�U���P�L�W���H�L�Q�H�U���:�H�L�‰�O�L�F�K�W�T�X�H�O�O�H���N�R�P�E�L�Q�L�H�U�W���X�Q�G��
�G�D�V�� �U�H�À���H�N�W�L�H�U�W�H�� �/�L�F�K�W�� �D�Q�D�O�\�V�L�H�U�W���� �'�H�U�� �.�•�K�O�H�I�I�H�N�W�� �G�H�U�� �*�H�I�l�‰�H�� �H�U�P�|�J�O�L�F�K�W�� �L�K�U�H�� �(�U�N�H�Q�Q�X�Q�J�� �X�Q�G��
kann bewirken, dass sich der Laser automatisch abschaltet, bevor ein Unglück passiert. 

Was wir brauchen sind Multifunktionsinstrumente. Instrumente, die verschiedene Fähigkeiten 
haben. Instrumente, die saugen können, damit wir, wenn es blutet, keinen Instrumenten-
wechsel haben. Die Instrumente müssen schneiden, kleben und versiegeln können. Wenn das 
alles nun Wirklichkeit geworden ist, wird es notwendig sein, diese Instrumente und Geräte in 
�G�H�Q���2�3���]�X���L�Q�W�H�J�U�L�H�U�H�Q�����:�L�U���Z�H�U�G�H�Q���D�O�V���2�S�H�U�D�W�H�X�U�H���G�X�U�F�K���G�L�H�V�H���,�Q�W�H�J�U�D�W�L�R�Q���H�U�K�H�E�O�L�F�K�H���9�R�U�W�H�L�O�H��
haben, und dies in der offenen Chirurgie genauso wie in der transkutanen Ablation und in der 
Laparoskopie. 

Multifunktionales Instrumentarium

 Motivation
�� �‡�� �9�H�U�P�H�L�G�X�Q�J���Y�R�Q���,�Q�V�W�U�X�P�H�Q�W�H�Q�Z�H�F�K�V�H�O�Q
�� �‡�� �%�H�K�H�U�U�V�F�K�X�Q�J���Y�R�Q���.�R�P�S�O�L�N�D�W�L�R�Q�H�Q��
�� �‡�� �)�O�H�[�L�E�O�H���X�Q�G���V�F�K�Q�H�O�O�H���2�3���7�H�F�K�Q�L�N

 Erreichter Status 
�� �‡�� �3�U�R�W�R�W�\�S�H�Q���I�•�U���� �����R�I�I�H�Q�H���&�K�L�U�X�U�J�L�H��
    - Laparoskopie
�� �‡�� �6�D�X�J���������6�S�•�O�Y�R�U�U�L�F�K�W�X�Q�J
�� �‡�� �,�Q�W�H�J�U�D�W�L�R�Q���/�D�V�H�U���������+�R�F�K�I�U�H�T�X�H�Q�]���'�L�V�V�H�N�W�R�U

 Zukünftige Schwerpunkte 
�� �‡�� �,�Q�W�H�J�U�D�W�L�R�Q���L�Q���1�D�Y�L�J�D�W�L�R�Q�V�X�P�J�H�E�X�Q�J
�� �‡�� �/�H�L�V�W�X�Q�J�V�R�S�W�L�P�L�H�U�X�Q�J
�� �‡�� �=�X�O�D�V�V�X�Q�J�V�Y�H�U�I�D�K�U�H�Q�������.�O�L�Q�L�V�F�K�H���6�W�X�G�L�H
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