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Druck im Korper

Die Medizintechnik steht vor einer Revolution. Neue Techniken wie 3D-Druck und personalisierte Simulation
ermdglichen es, fiir jeden Patienten individuelle Medizinprodukte zu entwerfen und kostengtinstig herzustellen

Bevor ein neues Automodell
zum ersten Mal auf der StraRe
fahrt, ist es virtuell tausende
Male gegen die Wand gefahren
- in Crashtestsimulationen, die
heute bei der Entwicklung von
Automobilen Standard sind und
echte Crashtests fast vollstandig
ersetzt haben. In der Medizintech-
nik ist das leider noch anders. Dort
sind echte ,Crashtests” — Tests
an Patienten — gang und gébe.
Wahrend die Automobilindustrie
mit Simulationen vor allem Kosten
sparen will, fehlten der Medizin-
branche bislang geeignete Simu-
lationswerkzeuge. Wo sich zehn
Fahrzeuge des gleichen Modells
beim Aufprall immer gleich verfor-
men, reagieren zehn Patienten auf
Implantate véllig unterschiedlich.
,Ein lebender Kérper ist nun mal
kein Auto sondern ein sehr indi-
viduelles und zudem hochgradig
nichtlineares System und das ist
schwer zu simulieren®, sagt Volk-
mar Schonfeld, Vertriebsmitar-
beiter fir SIMULIA bei Dassault
Systémes.

Doch mittlerweile gibt es Soft-
ware, die auch dies meistert.
Die Konstruktion mittels CAD-
Programmen wie bspw. SOLID-
WORKS ist heute auch bei der
Entwicklung von Medizinprodukten
Standard, die Simulation aller-
dings — also die virtuelle Funkti-
onsprifung — steckt noch in den
Kinderschuhen, obwohl Simulati-
onsprogramme mittlerweile so lei-
stungsfahig sind, dass sie auch
Vorgénge im Korper realitatsge-
treu nachbilden konnen. Dazu
beziehen sie eine groRe Band-
breite an physikalischen und che-
mischen Vorgangen ein, etwa das

Bernd Miiller, freier
Journalist, Bonn
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Bild 1: Neue Entwicklungen in der Simulationstechnologie
ermaglichen es Medizinern, mit einer 3D-Brille vor einem
Bildschirm in ein schlagendes Herz einzutauchen. Das
Projekt Living Heart von Dassault Systémes ist keine
Spielerei sondern unterstiitzt dabei, komplizierte Operationen
zu planen. (Alle Bilder: Dassault Systémes)

Stromungsverhalten von Blut in
den Adern, wenn Blutdruck oder
Herzfrequenz steigen, mecha-
nische Verformungen durch Bewe-
gungen des Korpers oder die War-
meverteilung im Gewebe.

Kreislauf aus
Konstruktion und
Simulation

Der Hersteller kann mit sol-
chen Simulationsanwendungen

die Funktion und Sicherheit eines
Medizinprodukts steigern. Und er
kann den Entwicklungsprozess
beschleunigen und idealerweise
auch Kosten sparen. Denn Simula-
tion und CAD sind heute eng ver-
zahnt. Der Entwurf eines Hiiftge-
lenks lasst sich mit einem Maus-
klick auf seine korrekte Funktion
im Korper simulieren. Deuten sich
Probleme etwa bei der Stabilitat
an, wird die Konstruktion im CAD-

Programm verandert und erneut
simuliert. Durch diese Riickkopp-
lung aus Konstruktion und Simu-
lation lassen sich neue Produkte
schnell und kostengiinstig optimie-
ren, noch bevor der erste Proto-
typ hergestellt und am Patienten
getestet wurde. Mehr noch: Weil
jeder Korper anders ist und jeder
Patient ein anderes Krankheits-
bild hat, sollten Medizinprodukte
auch individuell gestaltet sein. Mit
der beschriebenen Methode riickt
die individualisierte Medizintech-
nik ein grofies Stlick naher.

Heute schon maglich

Was derzeit mdglich ist, hat
Dassault Systemes mit der Ent-
wicklung eines Stents gezeigt.
Stents weiten verstopfte Arte-
rien und sind durch das ela-
stische Gewebe des Blutgefales
und den Blutfluss hohen mecha-
nischen Belastungen ausgesetzt.
Trotzdem sollen sie mdglichst ein
Leben lang halten und nie ausge-
tauscht werden. Die Experten von
Dassault Systemes haben das
Metallgeflecht eines herkémm-
lichen Stents im CAD-Programm
SOLIDWORKS designt und dann
mit einer Finite-Elemente-Analyse
auf mechanische Belastung unter-
sucht. Das Ergebnis war nicht
optimal. Vor allem an den engen
Biegeradien des Metallgeflechts
kommt es zu hohen Belastungen,
die im ungunstigen Fall im Lauf
der Jahre zu Briichen flihren kon-
nen, die die Elastizitat des Stents
und seine Fahigkeit, das Blutge-
fak offen zu halten, mindern. In
einem mehrfachen Kreislauf von
Designoptimierung und Simula-
tion konstruierten die Experten
schlieRlich einen Stent, der an den
neuralgischen Stellen geringere
Belastungsspitzen aufweist und
dadurch haltbarer ist. Mit bloRem
Auge sind die Unterschiede nur
erkennbar, wenn man den her-
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Bild 2: Simulationsprogramme sind mittlerweile so leistungsféahig, dass sie selbst Vorgédnge

im Kérper realitdtsgetreu nachbilden kénnen.

Bild 3: Realistische Simulationen werden in Zukunft Arzten
als Hilfsmittel dienen, sowohl in der Ausbildung als auch bei
der individuellen Behandlung von Patienten.

Modellbasiertes Systems
Engineering

Ein Ausweg ist das modellba-
sierte Systems Engineering, das
fir die Entwicklung komplexer
und intelligenter Systeme immer
wichtiger wird. Mit ,Modell* ist hier
nicht allein das optische Design
gemeint, das man in einem CAD-
Programm entwirft, sondern auch
Mechanik, Elektrik und Software.
Das Modell enthalt alle Anforde-
rungen und Spezifikationen flir
das spatere Produkt und bertick-
sichtigt den gesamten Lebenszy-
klus eines Produkts, darunter auch
Qualitatstests und Anforderungen
ans Recycling.

Unter dem Dach des Systems
Engineering wachsen die Ent-
wurfswerkzeuge zusammen. Das-
sault Systemes ist hier mit seiner
3DEXPERIENCE Plattform Vor-
reiter. Sie vereint unterschiedliche
Softwareanwendungen und er-
maoglicht deren tiefe Prozessinte-
gration. Dazu z&hlen unter ande-
rem die 3D-Design-Programme
SOLIDWORKS, bereits mit inte-
grierten konstruktionsbegleiten-
den Simulationstools, und CATIA
oder die Simulationsprogramme
von SIMULIA.

Offene Innovationspro-
zesse

Systems Engineering ist nicht
das Ende. In Zukunft verbindet es
sich mit der Erkenntnis von Open
Innovation, dass sich Entwick-
lungsprozesse nicht nur technisch
sondern auch organisatorisch 6ff-
nen miissen — in das Unterneh-
men hinein und (ber Unterneh-
mensgrenzen hinaus. Urspriing-
lich fir Branchen wie die Auto-
mobil- oder die Luftfahrtindustrie
gedacht, wird dieses Prinzip auch
die Medizintechnik erobern. Auch
dort kénnte es offene Wertschop-
fungsprozesse geben, etwa so: Der
Hersteller eines Computertomo-
graphen betreibt eine Anlage in
einer Klinik, bezahlt wird das Geréat
pro Diagnose. Die Daten werden
in der Simulation weiterverarbei-
tet und von einem Arzt bewertet.

~———

kdmmlichen und den neuen Stent
nebeneinander hélt. So sind in
dem optimierten Design die diin-
nen Stege in der Mitte leicht ver-
dickt und etwas geschwungen,
wodurch die Biegeradien etwas
geringer ausfallen.

Ganzheitliches Systems
Engineering

Im Beispiel des Stents ging es
nur um eine konstruktive mecha-
nische Optimierung. In vielen Bran-
chen, auch in der Medizintechnik,
sind Produkte indes eine Kombi-
nation aus Mechanik, Elektronik
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und Software. Diese Komponen-
ten werden leider immer noch zu
oft separat entwickelt. Dabei grei-
fen in einem optimalen Produkt
Mechanik und Steuerung inei-
nander. Zur Verdeutlichung wie-
der ein Beispiel aus der Automo-
bilindustrie, die auch hier Vorreiter
ist: Der Elektromotor zum Offnen
einer Heckklappe muss die Koffer-
raumklappe auch dann noch heben
kdnnen, wenn Schnee darauf liegt.
Mit einer Schonwettersimulation
w(rde dieser Anwendungsfall erst
entdeckt, wenn der Prototyp schon
auf der Strale steht.

Bild 4: Passt ein bestimmter Stent oder eine Herzklappe

in das Herz eines Patienten? Auf Basis eines Scans des
Patienten wird in Zukunft ein 3D-Modell des individuellen
Organs erzeugt werden, an dem der Arzt Tests durchfiihren
kann, um solche Fragen zu beantworten.
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Bild 5 und 6: Puls unter Kontrolle: Smart Watches messen nicht nur die individuellen Daten ihrer Trdger. Sie lassen sich
auch von Vornherein immer individueller auf dessen Anforderungen zuschneiden. Diese Entwicklung zeigt sich auch in der

Medizintechnik.

Dieser gibt bei einem Hersteller
von Kniegelenken den Auftrag,
passend flr diesen Patienten ein
Gelenk herzustellen, das dann in
einer Operation eingesetzt wird.
Dieses Beispiel enthalt gleich
zwei interessante Entwicklungs-
trends. Da ist zum einen die Ver-
breitung von Simulationen  fir
Arzte, sowohl in der Ausbildung als
auch flir die individuelle Behand-
lung von Patienten. Ein beeindru-
ckendes Projekt ist Living Heart
von Dassault Systémes. Medizi-
ner kénnen mit einer 3D-Brille
vor einem Bildschirm in ein schla-
gendes Herz eintauchen, dessen
Bestandteile auseinandernehmen
und von allen Seiten betrachten.
Das ist keine Spielerei sondern
auBerst nitzlich, um komplizierte
Operationen zu planen. Aus den
Scans eines Patienten wird ein
3D-Modell seines schlagenden
Herzens erzeugt. Der Arzt kann
darin testen, ob ein Stent oder
eine Herzklappe in das individu-
elle Herzmodell passt und wie
die Reaktion des Korpers sein
kénnte. Ist die gewahlte Klappe
zu grof} oder zu klein? Wird sich
das mechanische Verhalten des
Herzens andern? Wie wird der
Blutstrom beeinflusst? Welche
Medikation erganzt den Vorgang
am besten? Living Heart ist eine
Hoffnung fiir Millionen von Men-
schen, denn kardiovaskulére
Erkrankungen sind weltweit die
Todesursache Nummer eins.
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Individuelle Implantate

Der zweite Entwicklungstrend
ist die Herstellung individuali-
sierter Implantate. Von Stents
war schon die Rede, gleiches ist
fur viele weitere Produkte denk-
bar. Das Zahninlay, das anhand
eines digitalen Abdrucks in einer
halben Stunde aus einem Kera-
mikmaterial herausgefrast wird,
findet man heute schon in vielen
Zahnarztpraxen. Einen grof3en
Fortschritt bringt der 3D-Druck.
So ist es denkbar, Implantate

schnell und kostengiinstig aus-
zudrucken. Ein Bruch heilt bes-
ser, wenn statt einer Standard-
metallplatte eine eigens an den
Patienten angepasste Platte aus
dem Drucker eingesetzt wird.
Richtig spannend wird es, wenn
solche Implantate nicht mehr in
einer Fabrik gedruckt und in der
Klinik eingesetzt werden, son-
dern direkt im Korper des Pati-
enten. Interessant ist das zum
Beispiel flir Exoskelette, Geh-
hilfen, die normalerweise auflen

ans Bein angelegt werden und die
Bewegung unterstlitzen. Solche
Prothesen missen kinftig nicht
mehr ,Exo” sein. Bei Dassault
Systémes gibt es bereits Uber-
legungen, Endoskelette im Kér-
per mit einem 3D-Drucker direkt
auf den Knochen zu drucken.

» Dassault Systemes
www.3ds.com

Bild 7: Erste Hilfe im virtuellen Test: Mit dem Spiel ,,Staying Alive” von Dassault Systémes
kann der Spieler am Bildschirm in einer 3D-Umgebung (iben, wie er reagieren sollte, wenn
jemand einen plétzlichen Herzstillstand erleidet. Im Spiel geht es dabei wie in der Realitdt um
eine schnelle Reaktion.
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