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Einfiihrung

Mit dem Ziel, therapeutische Interventionen am Herzen computer-
gestlitzt zu simulieren und zu planen, wurden verschiedene Modelle
zur Modellierung des elektro-physiologischen Verhaltens des Her-
zens entwickelt. Es werden zwei Rechenmodelle eingesetzt; eines
beriicksichtigt die Elektrophysiologie auf der Ebene der Zellmemb-
ran, das andere mittelt die elektrischen Eigenschaften des Muskel-
gewebes iiber viele Zellen. Diese Modelle erméglichen die Simula-
tion von Patﬁologien wie z. B. Vorhofflimmern / -flattern und der
Wirksamkeit therapeutischer Interventionen, z. B. RF-Ablationen
oder Aneurysmaresektionen bei ventrikuldren Aneurysmata.

Methodik

Anhand medizinischer, tomographischer Datensétze wurde zunéchst
die Herzanatomie modelliert. Die Datensétze von 3D-Echokardio-
graphie, Computer- und Magnetresonanz-Tomographien konnen
verwendet werden.

Zur Erzeugung der Computermodelle werden Methoden der digita-
len Bildverarbeitung eingesetzt. In der Vorverarbeitung werden Auf-
nahmeartefakte entfernt, anschlieBend werden mit Hilfe von Seg-
mentations-algorithmen zusammenhéngende Geweberegionen er-
zeugt, Durch die folgende Klassifikation werden den segmentierten
Geweberegionen passende Gewebearten zugeordnet.

In die Modellierung geht ebenfalls die schichtenabhiingig unter-
schiedliche Orientierung der Muskelzellen ein, da diese die Rich-
tung der elektrischen Leitfdhigkeit beeinflussen. Diese Eigenschaf-
ten lassen sich durch Messungen am Langendorff-Priparat erfassen
(3) und in die Modelle einbringen (s. Abb. 1).

Abb. 1: Langendorff-Priparat
imCT

Die kardiale elektrische Aktivitiit beruht auf der Bewegung von La-
dungstrigern, die durch Konzentrationsunterschiede von Ionen iiber
der Zellmembran verursacht wird. Die Konzentrationsunterschiede
entstehen durch Offnen und SchlieBen von Ionenkanilen und aktive
Transport-mechanismen. Die elekirische Kopplung der Zellen er-
folgt iiber gap-junctions, die gewebe- und richtungsabhingig ver-
teilt sind. Noble et al. (1) entwickelten ein mathematisches Modell
zur Beschreibung dieser Vorginge, auf dem aufbauend Systeme ge-
koppelter partieller Differentialgleichungen und Verfahren der nu-
merischen Feldrechnung als Grundlage der heutigen Modellierung
entwickelt wurden. Der rechnerische Aufwand dieses Ansatzes ist
so gross, dass in den néchsten Jahren nicht mit einer Echtzeitsimu-
lation des gesamten Herzens zu rechnen ist.

Neben diesen komplexen Modellen wurden echtzeitfihige, regelba-
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sierte Systeme entwickelt (2). Diese ,,zelluléren Automaten* ordnen
jeder Gewebeart des anatomischen Datensatzes physiologische Pa-
rameter der elektrischen Erregungsausbreitung (Ausbreitungsge-
schwindigkeit, Aktionspotentialverlauf und Refraktéirzeit in Abhén-
gigkeit von der Herzfrequenz) zu. Diese Parameter wurden durch
numerische Experimente mit den oben beschriebenen komplexen
Modellen bestimmt und durch Messungen an Zellen und Zellver-
binden validiert (3).

Ergebnisse

Mit Hilfe des ,,zellulidren Automaten* lassen sich verschiedene Flim-
mer- und Flatterzustidnde des Herzens darstellen und untersuchen.
Der Einflu medikament6ser Therapien auf bestimmte Arrhythmi-
en lisst sich iiber die Anderung der Transmembranspannungen
ebenfalls simulieren. Aber auch potentielle Therapiemassnahmen,
wie RF-Ablationslinien, lassen sich im Vorfeld simulieren und aus-
testen, ebenso wie die Effektivitit unterschiedlicher Linienfiihrung
der Ablation auf eine vorliegende Pathologie. Diese Erkenntnisse
sind wichtig fiir die Planung cines eventuell in Zukunft durchfiihr-
baren minimal-invasiven Vorgehens.

Weiterhin soll untersucht werden, inwieweit der therapeutische Nut-
zen von biventrikuldrem Pacing durch Optimierung der Elektroden-
lage verbessert werden kann. Geplant ist weiterhin die Simulation
von Aneurysmaresektionen, um die postoperative elektrische Stabi-
litdt des Herzens vorhersagen zu kénnen. Mittels eines haptischen
Interface kann der geplante Eingriff sogar virtuell am Modell unter
Vermittlung der taktil empfundenen Gewebsbeschaffenheit vorge-
nommen und trainiert werden.

Abb. 2: Farbcodierte Simulation der Erregungsausbreitung und Re-
polarisation eines modellierten Herzens mittels des ,,zelluldren Au-
tomaten‘



Diskussion

Die Erforschung der Pathologie des Vorhofflimmerns ist Gegenstand
des Interesses mehrerer Arbeitsgruppen. In diesem Umfeld spielen
anatomische und elektro-physiologische Modellierungen des Her-
zens eine wichtige Rolle. Basierend auf der Grundlage von Syste-
men gekoppelter Differentialgleichungen sind verschiedene Model-
le entstanden, die viel zum Verstéindnis des Auftretens und des Ver-
schwindens von Vorhofflimmern beigetragen haben. Diese Modelle
sind allerdings sehr rechenintensiv und auf Vorhofebene beschréinkt.
Mit dem vorliegenden ,,zelluléiren Automaten® konnen Rhythmus-
stérungen und deren chirurgische oder interventionelle Therapie im
Bereich des gesamten Herzens in Echtzeit simuliert werden. Die
Integration der mechanischen Kontraktion, von Stoffwechselvorgéin-
gen und der Strébmungsmechanik in das Modell wird ebenfalis an-
gestrebt.

Zusammenfassung
Durch computergestiitzte Simulation ist es mit geeigneten Rechen-
modellen méglich, das elektrophysiologische Verhalten des Herzens
_ sowie pathologische Stérungen zu simulieren. Dariiberhinaus kon-
nen Eingriffe in dieses System sowie deren Folgen mit dem ,,zellu-
ldren Automaten* hinreichend genau und in Echtzeit dargestellt
werden, virtuelle Operationen mit dem haptischen Interface sind
mdoglich. Diese Rechenmodelle wurden mit morphologischen und
elektrischen Messungen am isolierten, vitalen Sdugetierherz (Lan-
gendorff-Préparat) validiert.
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