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Motivation fiir den Einsatz von Kl in der digitalen Pathologie ‘n’n'“s'[‘,’Fz’iﬁ'Iﬁ‘Ai

RSITAT

= Zeitersparnis: Delegieren einfacher und repetitiver Aufgaben an die Kl
- Fokus von Pathologen auf anspruchsvollere Aufgaben (Campanella et al. 2019)

= Kostenreduktion: Prescreening oder Ersetzen von Tests (Kather et al. 2019)

= Standardisierung: Verringerung der Inter- und Intra-Beobachter-Variabilitat (Fulawka et
al. 2022)

= Qualitatssicherung: Reduktion menschlicher Fehler (Stenzinger et al. 2022)
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Integration digitaler Workflows und Ki eSS i
Digital Pathology Integration .
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Beispielhafte Bilddaten der Pathologie UNIVERSITATS b
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Vorhersagen, was der Mensch sehen kann



Tumordetektion in verschiedenen Gewebetypen UNIVERSITATS ol e

/ Carcinoma detection in muscle

invasive bladder cancer (MIBC)
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Erkennung von akutem und altem Infarkt im
Myokardgewebe MEDIZIN FRANKFURT
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Vorhersagen, was der Mensch nicht sehen kann
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Genexpression im muskelinvasiven Blasenkarzinom UNIVERSITATS
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= Genexpression fur 857 Gene - Vorhersage aus H&E gefarbtem Gewebe
= FUr Pathologen nicht moglich
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Data provided by Ingvild Mathisen
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Die Kl als Lehrer
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Methoden fiir erklarbare Kl T
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= Beispiel: GradCAM = Beispiel: Multiple Instance Learning
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Kribriformes Wachstum im Prostatakarzinom UNIVERSITATS
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= |dentifikation kribriformer Muster als starker Pradiktor im Kl-Modell
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Zuganglichkeit zu Kl fur Pathologen UMVERSITATS ks
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MIKAIA — H&E Cell app AetherAl — KI-67 detection
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Transferierbarkeit trainierter Ki-Modelle
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Einzelnes Modell
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- Erneute Validierung der Modelle in neuen Instituten notwendig!



Herausforderungen und Perspektiven mlgfzf;glgm
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Aktuelle Hurden
= Generalisierbarkeit: Notwendigkeit der Validierung bei Einsatz in neuen Instituten
= Regulatorik & Datenschutz: Hohe Anforderungen an Zertifizierung und Datensicherheit

= Infrastruktur: Bedarf an flachendeckender Digitalisierung und Rechenleistung

Potenziale flir die Routine
= Qualitatssteigerung: Hohere Prazision bei quantitativen Aufgaben (z. B. Zellzahlung)
= Standardisierung: Reduktion der Inter- und Intra-Beobachter-Variabilitat

= => Unterstiitzung fiir den Pathologen, kein Ersatz
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