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Forschungsschwerpunkte

e 7 Tesla Ultrahochfeld-MR-Tomographie

e funktionelle und metabolische MR-Bildgebung

e Neuroimmunologie und Multiple Sklerose

e M. Parkinson und Multisystematrophie

e Epilepsiediagnostik

e Multiparametrische Diagnostik von
Hirntumoren

e Multimodale Bildgebung von
zerebrovaskuldaren Erkrankungen

e Experimentelle und klinische Validierung der
Flachdetektor-Volumen-CT

e Kiinstliche Intelligenz und Neuroradiologie

¢ Holistische Untersuchung der Sehbahn bei
Glaukom

Struktur der Abteilung

Professur: 4
Beschaftigte: 46
e Arzte: 15
e Wissenschaftler: 6
(davon drittmittelfinanziert: 6)
e Promovierende: 6

Klinische Versorgungsschwerpunkte

e gesamtes Spektrum der diagnostischen und
interventionellen Neuroradiologie

e multimodale Diagnostik bei zerebrovaskularen
Erkrankungen, Hirntumoren,
neurodegenerativen und
-immunologischen Erkrankungen sowie
Epilepsie

e funktionelle und metabolische Hochfeld-MRT

e spinale Schmerztherapie

Forschung

Wissenschaftliche Schwerpunkte der Neuro-
radiologischen Abteilung sind die multimodale
Diagnostik beim Schlaganfall, bei neuro-
degenerativen und entzindlichen ZNS-
Erkrankungen, bei Hirntumoren und fokalen
Epilepsien. Ein besonderer wissenschaftlicher
Fokus liegt auf der anwendungsorientierten
klinischen und wissenschaftlichen Weiter-
entwicklung  verschiedener  Bildgebungs-
modalitdten, vor allem der ,interventionellen
Bildgebung”  mittels intravenéser und
intraarterieller ~ Flachdetektor-Angiographie
und Flachdetektor-Volumen-CT direkt im

Angiographieraum beim akuten Schlaganfall
und bei Aneurysmablutungen sowie der
funktionellen und metabolischen Hochfeld-
MR-Bildgebung bei neurodegenerativen und
entziindlichen ZNS-Erkrankungen, Hirn-
tumoren und Epilepsie. Zudem bestehen
mehrere drittmittelgeférderte Forschungs-
kooperationen

7 Tesla Hochfeld-Neurobildgebung

In enger Kooperation mit dem Radiologischen
Institut sowie der Neurologischen und
Neurochirurgischen Klinik werden zahlreiche,
teils extern drittmittelgeforderte Forschungs-
projekte zurValidierung und Optimierung der
klinischen Ultrahochfeld-MRT durchgefuhrt.
Ferner wurde der Forschungsschwerpunkt
,multiparametrische und metabolische
Bildgebung” durch die Berufung von Prof. Dr.
rer. nat. Moritz Zaiss auf die Professur fir
,Multimodale Bildgebung in der klinischen
Forschung” in 2019 und den Aufbau einer
eigenen Arbeitsgruppe gestarkt.

Funktionelle und metabolische MR-

Bildgebung
In Kooperation mit einer Reihe von Kliniken und
Instituten (u.a. Neurologische Klinik,

Psychiatrische und Psychotherapeutische Klinik,
Kinder- und Jugendabteilung fiir Psychische
Gesundheit, Psychosomatische und Psycho-
therapeutische Abteilung, Medizinische Kliniken
1 und 3, |Institut fir Physiologie und
Pathophysiologie, Institut fiir Experimentelle
und Klinische Pharmakologie und Toxikologie,
Lehrstuhl fur Marketing)  fuhren wir
Forschungsprojekte mit funktioneller und
metabolischer MRT als zentralem Bestandteil
durch. Unter anderem werden hierbei
Untersuchungen an Patienten mit fokalen
Epilepsien, neurodegenerativen Erkrankungen,
Depression, Angst- und Essstérungen,
verschiedenen Schmerzsyndromen, entziind-
lichen Darmerkrankungen und rheumatoider
Arthritis mittels funktioneller MRT untersucht.
Ein Kooperationsprojekt mit der Neuro-
chirurgischen Klinik zur multimodalen MR-
Bildgebung bei Gliomen wird durch die DFG
gefordert.

Neuroimmunologie & Multiple Sklerose

Bei Multipler Sklerose (MS) sollen reproduzier-
bare, unabhéngige wund sensitive Bild-
gebungsmarker validiert werden, die es
erlauben, klinische Studien zur progredienten
MS in Zukunft in kirzerer Zeit und mit weniger
Ressourcen durchzufiihren und die far
Verlaufs- und Therapiemonitoring zeitnah
auch in die klinische Routine Uberfuhrt werden
kénnen. Mittels Ultrahochfeld-MRT werden
dafur Surrogatparameter (Natrium- und
Kalium-Bildgebung, QSM, CEST, Myelin-
Bildgebung) bei MS-Patienten in Korrelation
zum klinischen Verlauf validiert (,,outcome
measures”). Die Na- und K-Messungen sind
von der Deutschen MS-Gesellschaft gefordert.

M. Parkinson und Multisystematrophie

Vom idiopathischen Parkinsonsyndrom (IPS)
kénnen atypische Parkinsonsyndrome
unterschieden werden. Die atypischen
Parkinsonsyndrome zeichnen sich durch einen
rasch progredienten Verlauf sowie eine
schlechtere Prognose aus. Klinisch ist eine
zuverldssige bildgebende Diagnostik zur
fruhen Detektion und Differenzierung dieser
Entitdten wuinschenswert. Hierbei kann die
Ultrahochfeld-MRT mit hochaufgelsten
morphologischen Sequenzen und neuen
Bildkontrasten zur direkten Visualisierung
beispielsweise der Substantia nigra die frihe
Differentialdiagnostik verbessern. Dariliber
hinaus werden mittels QSM (quantitative
susceptitibility mapping) Patienten mit IPS
sowie atypischen Parkinsonsyndromen mit
altersgematchen  Kontrollprobanden ver-
glichen, um so Surrogatparameter fur die
bildgebende Diagnostik der Erkrankungen
herauszuarbeiten.

Epilepsiediagnostik

In Kooperation mit dem Epilepsiezentrum
erfolgt eine Evaluierung der multimodalen
Diagnostik mittels 3 und 7 Tesla Hochfeld-MRT
(morphologische Hochfeld-MRT, funktionelle
MRT, MR-Spektroskopie, Diffusions-Tensor
Bildgebung, MR-Volumetrie und voxelbasierte
Morphometrie) und physiologischer Para-
meter (EEG, MEG, WADA-Test, SPECT, PET) in
der prachirurgischen Lokalisationsdiagnostik
epileptogener Areale.

Neuroonkologie

In enger Kooperation mit unseren klinischen
Partnern aus der Strahlenklinik, der
Neurochirurgischen und Neurologischen Klinik
und der klinischen Medizinphysik ist das
Ubergeordnete Ziel unserer neuroonkolo-
gischen Forschung, die Tumorbiologie von
Hirntumoren umfassend bildgebend zu er-
fassen und die Ergebnisse in einem trans-
lationalen Ansatz fur eine bessere Diagnose
und Differentialdiagnose und das Therapie-
monitoring zu nutzen. Direkt aus der
klinischen Forschung in die taglichen Befun-
dungsabldufe implementierte multiparamet-
rische Bildgebungs-verfahren wie die spezielle
Diffusions-, Perfusions- und quantitative
(suszeptibilitatsgewichtete) MRT-Bildgebung
zur Evaluation der Mikrovaskulatur und des
Sauerstoffmetabolismus von Hirntumoren
ermoglichen dabei eine ,state-of-art” Betreu-
ung unserer Patienten hinsichtlich Erstdiag-
nose (Befundeinordung, ,Differentialdiag-
nose”) und insbesondere in der zuverldssigen
Verlaufsbeurteilung von Hirntumoren.

Die  Analyse und Kombination  von
quantitativen Bildmerkmalen (sog.
,Radiomics”) ermoglicht hierbei u.a. eine
zuverldssigere bildgebende Charakterisierung
(Diagnose und Grading) von Hirntumoren. So
ist z.B. eine Unterscheidung therapie-
assozierter Veranderungen von echtem
Tumorprogress mit einer Genauigkeit von 94%
moglich.
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Multimodale Bildgebung bei
zerebrovaskuldren Erkrankungen
In enger Kooperation mit der Neurologischen

Klinik  wird durch Anwendung der
multimodalen MRT (Perfusion, Diffusion,
Diffusions-Tensor-Bildgebung, Suszeptibili-

tatsbildgebung, Arterial-Spin-Labeling und
kontrastmittelgestitzte MR-Angiographie) in
verschiedenen Studien zum akuten
Schlaganfall die individuelle Indikation zur
intravendsen Thrombolyse, intraarteriellen
mechanischen Rekanalisation und/oder
neuroprotektiven optimiert. Ein Schwerpunkt
liegt dabei auf der personalisierten, CT- und
MR-basierten Patientenselektion fur die
Schlaganfalltherapie sowie der Evaluierung
und Validierung mechanischer Rekanali-
sationstechniken. Im Rahmen des Stroke
Research Consortium in Northern Bavaria
(STAMINA) werden interdisziplinar diverse
klinische Parameter der Akutphase
einschlieRlich der mechanischen Schlaganfall-
behandlung konsekutiver Patienten mit
erfasst und zur Therapieoptimierung mit
klinischen Endpunkten korreliert.

Experimentelle und klinische Validierung der
Flachdetektor-Volumen-CT

In Kooperation mit Siemens Healthineers und
dem Lehrstuhl fur Mustererkennung
(Technische Fakultat) erfolgt die
experimentelle und klinische Validierung
neuer Perfusionsmethoden und der
multimodalen  Bildgebung beim akuten
Schlaganfall (Angio-MR-Bildgebung). Weitere
Aspekte sind die Evaluierung innovativer 3D-
und 4D-Techniken und die Optimierung der
intravenésen und intraarteriellen  Flach-
detektor-Volumen-CT. Ein Fokus liegt dabei
auf der optimierten Darstellung zerebraler
Mikroimplantate, wie Stents, Coils, Cochlea-
Implantaten und der nicht-invasiven Kontrolle
nach chirurgischem Aneurysma-Clipping.

Holistische Untersuchung der Sehbahn bei
Glaukom

In Kooperation mit der Augenklinik erfolgt die
Evaluierung der Diffusions-Tensor-Bildgebung
zur quantitativen und qualitativen Darstellung
der Sehbahn bei Glaukompatienten mittels 3
und 7 Tesla MRT. Ziel des Projektes ist dabei,
eine Stérung des axonalen Transportes der
intrakraniellen Sehbahn liber die Messung der
fraktionalen Anisotropie (FA) in verschiedenen
Abschnitten der Sehstrahlung zu detektieren.
Die FA-Messung der Sehbahn und die
Erstellung von FA-Karten erlaubt neben einer
Subtypisierung  verschiedener  Glaukom-
formen auch ein Glaukomscreening bei
Risikopatienten und kann dartber hinaus auch
zur  (frthen) personalisierten Therapie-
kontrolle genutzt werden. Ferner ist unser Ziel,
pathologische Proteinablagerungen im
Gehirn-gewebe bei Pseudoexfoliatoins-
glaukom (PEXG) mit molekularer CEST-MRT
und Na-MR-Bildgebung nachzuweisen und
damit PEX-Subtypen zu charakterisieren.
Bildgebungs-Marker werden dabei mit
ophthalmologischen Messungen zu Schwere-
grad der Erkrankung und funktionellen
Einschrankungen mit Bezug zur Patho-
anatomie und dem Ort der Schadigung der
Sehbahn in einem holistischen Ansatz
korreliert.

Kiinstliche Intelligenz und Neuroradiologie
Die Neuroradiologie wird zur Aufarbeitung der
akquirierten  Patienten- und  Bilddaten

zunehmend durch den Einsatz von Artificial
Intelligence  (Al) und  Computer-aided
diagnosis (CAD)-Verfahren unterstlitzt. Der
Einsatz von CAD kann wu.a. bei der
Prognoseeinschatzung des akut ischdmischen
Schlaganfalls helfen. Durch die automatisierte
Auswertung des Parenchymschadens, sowie
der statischen und dynamischen Gehirn-
durchblutung, kann so eine patienten-
individualisierte Therapie weiter voran-
getrieben werden. Dabei ermdéglicht Al, bzw.
CAD eine quantifizierbare Aufarbeitung der
gewonnen Informationen, die die Grundlage
fur die weitere Behandlungsstrategie bilden.
In der interventionellen Neuroradiologie kann
Al zudem helfen, die Strahlendosis fur Patient
und Untersucher zu reduzieren. Zusammen
mit Siemens Healthineers evaluieren und
optimieren wir u.a. Al-Algorithmen, die es
ermoglichen dreidimensionale Bilder der
HirngefdRe zu erstellen und dabei fast 50% der
Dosis einsparen.

In Kooperation mit weiteren Industriepartnern
evaluieren wir den Einsatz von Al bei der
Bildgebung neurodegenerativer Prozesse, z.B.
durch eine automatisierte und quantifizierte
Bewertung des Hirnvolumens. Auch die
Dynamik entzindlicher Verdanderungen lasst
sich Kl-unterstutzt quantifizieren und im
Verlauf quantitativ erfassen.

Lehre

Neben der Ausbildung von Studierenden der
Medizin  gemdR  AAppO  fiihrt  die
Neuroradiologische  Abteilung Lehrveran-
staltungen auch fir die Neuroanatomie, den
Studiengang Medizintechnik (Biologisches und
Technisches Sehen) sowie den Lehrstuhl fur
Mustererkennung und die Berufsfachschule
fir technische Assistenten in der Medizin
durch. Daruber hinaus bietet die
Neuroradiologische Abteilung seit 2014 das
Wabhlfach ,,Klinische Neurobildgebung” an.
Zusammen mit dem Institut fir Diagnostische
Radiologie erfolgt die Weiterbildung von
Arztinnen und Arzten zur Facharztin bzw. zum
Facharzt fir Diagnostische Radiologie (2 Jahre
Weiterbildungserméchtigung). Fir die Neuro-
radiologie besteht die volle Weiterbildungs-
ermachtigung.
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