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Automatisierte Detektion von Abnormalitdten in der Kapselendoskopie des Dinndarms durch eine
auf ,deep learning’ Methoden basierten Computer assistierte Diagnosestellung (CAD)

Die Kapselendoskopie kann als minimal belastende und gut vertragliche Untersuchungsmethode mit
hoher diagnostischer Aussagekraft angesehen werden, da sie qualitativ hochwertige und hoch-valide
endoskopische Bildbefunde liefert. Dabei eignet sich die Kapselendoskopie grundsatzlich besonders
gut flir eine Computer-unterstitzte Auswertung (Computer assistierte Diagnosestellung, CAD), da bei
jeder Befunderhebung bereits ein digitales Video erstellt wird. Die digitale Datenverarbeitung ist nun
auf einem Niveau angelangt, dass auch umfangreiche Video-Daten durch ‘kiinstliche Intelligenz’ und
durch ,deep learning’ Methoden analysiert werden kénnen und so eine Art ,automatisierte’
Detektion von signifikanten Befunden immer ndher rickt. Die in diesem Thema hoch-aktive
Wissenschaftler Gruppe publiziert nun unter Erstautorschaft von Herrn Aoki eine Arbeit zur CAD der
Kapselendoskopie des Diinndarms.

Die Studie der Autoren geht in dieser Arbeit allerdings nur einen ersten Schritt in Richtung eines
automatisierten Auswerteverfahrens, auch wenn der Titel der Publikation mehr verspricht. Die
Wissenschaftler vergleichen ein von ihnen entwickeltes und auf ‘deep convolutional neural network
(CNN)“ Analysen beruhenden CAD-System mit einem bereits in der Auswerte-Software der
Dinndarmkapselendoskopie vorhandenen beschleunigten Auswertemodus (,QuickView’, PillCam
SB3, Medtronic). Sie untersuchten hierbei Kapselendoskopievideos von 379 Patienten. Die haufigste
Indikation fiir die Durchfiihrung der Kapselendoskopie war der Verdacht auf eine Diinndarmblutung
in 39% der untersuchten Falle.

Mit der neuen, auf CNN basierten Methodik, fanden die Autoren mehr pathologische Befunde als mit
dem Quick-View Modus, namlich 99% vs. 89% (p < 0,001). Die Detektionsrate der neuen
Analysemethode betrug 100% (94 von 94) der ‘mucosal breaks’ und 97% (28 von 29) der
Angiektasien, wobei der QuickView hier 91% bzw. 97% entdeckte.

Hierbei wurde allerdings die fir die menschlichen Auswerter verbleibende Arbeit nur um einen
maRigen Teil der Videobilder reduziert: Es verblieben offensichtlich 22,5% des Videomaterial, dass
der Untersucher nach Vorauswahl des CAD Systems noch ansehen und befunden musste. Eine
Erleichterung fiir den Arzt kann hier erwartet werden, wurde aber in der Studie nicht zeitlich
bewertet bzw. ausgewertet. Einschrankend ist zudem zu bemerken, dass der QuickView Modus nicht
als umfassend validiertes Instrument angesehen werden kann und daher eher als ,schwacher’
Sparringpartner flir das CNN System eingeordnet werden muss.



Festzuhalten bleibt allerdings, dass automatisierte Auswerteverfahren realisierbar sind und sicherlich
auch in die klinische Anwendung kommen werden, auch in der Kapselendoskopie in nachster
Zukunft. So kann die Auswertezeit auf ein Minimum reduziert und dabei die Auswertequalitat
wahrscheinlich trotzdem verbessert werden. Fiir eine praktische Routineanwendung von solchen
CAD Verfahren in der Kapselendoskopie muss aber auch noch die Hirde eines Zulassungsverfahrens
genommen werden, bevor diese in der klinischen Routine ankommen werden.
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