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KÜNFTIGE TECHNOLOGIEN

Einmal Endoskope

www.ambu.de/endoskopie/gastroenterologieBronchoskop Duodenoskop

CO2 MESSUNG IN DER ENDOSKOPIE
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KÜNFTIGE TECHNOLOGIEN
Instrumente für komplexe Interventionen

DiLumen C² ™

Künftige Technologien

Einsatz von Robotern

Courtesy of

P. Chiu
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KI BEI DER 
KOLOSKOPIE

KI bei der Koloskopie

Erste randomisierte Studie über KI in der Koloskopie

N=1058 China
ADR-Steigerung von 20.3% auf 29.1%
Wiederum fast nur kleine Adenome

Wang et al. Gut 2019
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KI bei der Koloskopie

Vision

Koloskopie-KI 
zur Adenomdetektion
macht
alle gleich gut 
(hohe ADR)

KOLOSKOPIE 4.0
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Weisslicht
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KOLOSKOPIE: HILFSMITTEL:

BallonAssistenz

G-Eye Koloskop (760 R) mit integriertem Ballon,  

Durchmesser bis 60 mm

• Erhöhung des Anteils der sichtbaren Schleimhaut

• Zentrierung und Stabilisierung der Endoskopspitze

• Unterstützung von Interventionen durch Verankerung des Koloskops

• Begradigung von Schlaufen

Koloskopie: Hilfsmittel

Endocuff and Endocuff-Vision
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Geringe ADR-Steigerung durch (die meisten) mech. Devices

Zimmermann- Fraedrich et al Gut 2020 

KOLOSKOPIE: HILFSMITTEL

KOLOSKOPIE 4.0

Gerätetechnik

Weisslicht

Hilfsmittel

Vorbereitung

Kalt Schlinge

Koloskopie-Alternativen

Polypekomie Ränder
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MESSUNG DER DARMSAUBERKEIT

Lai et al.
GIEZ2h0o0u9  et al. 2019

16.9%

83.1%

7,7%

92.3%

p=0.0023

APPControl

Insufficient, BBPS<6 Sufficient, BBPS≥6

QUALITÄT DER DARMVORBEREITUNG

KLEINE APP … GROßER ERFOLG

Walter et al. Clin GastroenterolHepatol2020

Laxativeintake Diet instructions

p=0.0080

p=0.0089
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KOLOSKOPIE 4.0

Gerätetechnik

Weisslicht

Hilsmittel

Vorbereitung

Kalt Schlinge

Koloskopie-Alternativen

Polypektomie Ränder

DIE KALTE
REVOLUTION

Geringe(re) Blutungsrate bei Abtragung

Große Polypen – SSL ≥ 20 mm  

Nachblutung 0 vs 5.1%

Retrospektiv n=474, van Hattem et al. GUT 2021
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Die kalteRevolution

HÖHERE REZIDIVRATE NACH 
ABTRAGUNG ?
Große Polypen – Adenome ≥ 20 mm

Rezidive bei 34.8%

Retrospektiv n=310, van Suresh et al. EIO 2021

KOLOSKOPIE 4.0
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CT-COLONOGRAPHIE

Pickhardt et al. AJR 2019

JA1

DNA - BLUTTESTE

Berger und Seufferlein 2016

Epi proColon: qualitativer Nachweis von 
methylierten  Septin9-Genen in der DNA
Liles e et al, Cancer Treatment and Research Communications 2017

COLOX
RNA-Genexpressionsanalyse
Carloni et al. Clin Cancer Res 2016
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Folie 23

JA1 Jens Aschenbeck; 22.05.2021
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Entwicklung neuer nichtinvasiver 
Testverfahren

Grosse Adenome (> 10 mm) Kolonkarzinom

Methode Sensitivität (%) Spezifität (%) Sensitivität (%) Spezifität (%) Verfahren

Cologuard (1) 92,3 86,6 Stuhltest: Bestimmung 
von Blut + DNA-Marker

COLOX Test (2) 55,4 90,0 79,5 90,0 Bluttest: Misst 
Veränderung des 
Genexpressions-profils 
peripherer 
mononuklearer Zellen
kolorektale Läsionen 

Epi proColon (3) 22 - 47 72,0 68,0 79,0 Bluttest: (PCR 
basierter Nachweis von 
methylierter Septin 9 
DNA

VolitionRx NuQ (4) 31,0 90,0 37,0 90,0 Bluttest: Nachweis 
zirkulierender 
Nukleosomen

1. Imperiale et al., TF NEJM 2014    2. Ciarloni L et al., Clin Cancer Res 2016    3. Johnson DA et al., Plos one 214, Song 
Epigenomics 2017 und Xieet al., Front Oncol 2018    4. Rasmussen et al., Oncotarget 2018 

Practica 2021, Folie 120

DGVS LEITLINIE
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KOLOSKOPIE 4.0
Gerätetechnik
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Vorbereitung

Kalte Schlinge

Koloskopie-Alternativen

Polypektomie Ränder

POLYPEKTOMIE: RANDBEREICH NACHKOAGULIEREN
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KOLOSKOPIE 4.0

FAZIT
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Begriff: Nachhaltigkeit
„green endoskopie“?

Künftige Technologien
Wo stehen unsere Kinder…
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Geräte: wo wir stehen!

• 2245 Personen

• Innerhalb 3 Monaten nach Aufklärung eine Koloskopie

• 3 Gruppen

• E Mail und Tel. Nr.

• E Mail und Möglichkeit, angemeldet zu werden

• E Mail und 100 $ bei Zusage zur Kolo
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• Gruppe 1  1,6 %

• Gruppe 2 1,5 %

• Gruppe 3 3,7 %

• d.h. signifikant höher !

Vielen Dank !Vielen Dank !
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Vielen Dank !Vielen Dank !
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