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Einordnung, Zielsetzung und Abgleich mit der ursprünglichen 
Vorhabenbeschreibung 
 
Das Verbundprojekt HORUS ist in der Förderlinie „Medizintechnische Lösungen für eine 
digitale Gesundheitsversorgung“ verortet und adressiert ein zentrales Defizit der 
konventionellen Gewebediagnostik: Die fehlende Möglichkeit, histologische Information 
zerstörungsfrei / mit möglichst wenigen Medienbrüchen dreidimensional zu erfassen und in 
klinische Workflows zu integrieren. Hierzu sollen Methoden und Workflows einer 
zerstörungsfreien Gewebeaufbereitung sowie deren multimodale Auswertung erforscht und in 
einem Softwaresystem demonstriert werden.  
 
Das UKF-Teilvorhaben „Radiohistologie und Radioproteomics“ stellt die Gewebeplattform 
bereit (Aufarbeitung, Digitalisierung, Annotation) und übernimmt die manuelle/automatisierte 
Korrelation der Bildmodalitäten H&E/MALDI und H&E/µCT. Die UKF-Schwerpunktarbeiten 
sind in AP3 gebündelt: Digitalisierung der 2D H&E Bilder, 2D-Analyse und Annotation 
histologischer Schnitte, Aufbau einer 2D-Bilddatenbank, sowie ortsaufgelöste 
massenspektrometrische Messungen mittels MALDI-Imaging und Analyse der sich daraus 
ergebenden 3D Bilddaten. Als Ergebnisse sind Probenaufbereitung, Mikroskopie-Aufnahmen, 
Identifikation und Annotation von diagnostisch relevanten Gewebestrukturen und 
Speicherformate für annotierte 2D Schnitte definiert. 
 
Der Arbeitsplan des Verbundprojekts ist über die Arbeitspakete AP1–AP8 strukturiert und wird 
über vier Meilensteine gesteuert. Nach AP3 schließen AP4 (2D/3D-Alignment, ImFusion), AP5 
(Expertentool, ImFusion), AP6 (Zusammenführung und Funktionalitätsverifizierung, UKD), 
AP7 (IT-Strukturen und Workflow, Dorner) und AP8 (Integration, Demonstration, Verwertung, 
EMI) an. AP8 verlangt als sichtbares Endergebnis ein hardware-unabhängiges Software-
Gesamtsystem, einen Kriterienkatalog für µCT-Anlagen und eine Abschlussdemonstration. In 
der Teilvorhabenbeschreibung des UKF sind die ursprüngliche Zeit- und Aufgabenplanung, 
die AP-Leitung und Kollaborationen ausgewiesen. Ein Halbzeitmeilenstein in AP3 fixiert 
verbindliche Ziele (Erstellung/Digitalisierung/Annotationen von H&E-Schnittpräparaten, 



Generierung MALDI-Imaging Ionenbilder, 3D-Datenanalysen, Ausrichtung und Entzerrung 
H&E-Schnittpräparate), deren Nichterreichen ein Abbruchkriterium darstellt. 

Bereits im Zwischennachweis 2023 wurde festgehalten, dass keine Zieländerungen notwendig 
waren. Parallel wurde aufgrund des Arbeitsumfangs sowie Verzögerungen bei der 
Personalakquise eine kostenneutrale Verlängerung um 6 Monate beantragt und genehmigt. 
Die Verlängerung stellte die Zielerreichung sicher, ohne die fachliche Zielsetzung zu 
verändern. Zudem wurden keine externen Forschungs- und Entwicklungs-(FE)-Ergebnisse 
bekannt, die den Verlauf des Vorhabens beeinflusst hätten. Inhaltlich decken sich die 
tatsächlichen Arbeiten mit den im Lastenheft und Antrag vorgesehenen Schritten: UKF lieferte 
die 2D-Datenbasis inkl. Digitalisierung und Annotationen, MALDI-Imaging Ionenbilder (AP3), 
ImFusion implementierte und erprobte 2D/3D-Alignment und Expertentool (AP4/5), UKD/UKF 
übernahmen Labortests/Evaluation (AP6), Dorner entwickelte die IT-Integration (AP7) und EMI 
verantwortete Integration/Demonstration/Verwertung gem. AP8. Die Endevaluation gegen das 
Lastenheft und die Abschlussdemonstration entsprechen der ursprünglichen 
Vorhabenbeschreibung. 

Über die Pathologie hinaus ist eine fachübergreifende Verwertung vorgesehen: Die 
Übertragung der in HORUS generierten Erkenntnisse wird als erfolgversprechend angesehen. 
Insbesondere könnte die µCT-basierte virtuelle Histologie in 
Strahlenheilkunde/Nuklearmedizin zur Verbesserung der Planungs-CTs durch eine präzisere 
anatomische Zuordnung ohne Kontrastmittel mit dem Potenzial zur Reduktion diagnostischer 
Unschärfen beitragen 

 
 

Durchgeführte Arbeiten und erzielte Ergebnisse 
 
UKF hat die präanalytische und analytische Pipeline für das Teilvorhaben aufgebaut und 
standardisiert. Durchgeführt wurden Agarose/Formalin-Fixierung der Resektate, ex-vivo-µCT 
im Verbund, parallele Schnitterzeugung mittels eigener Schneidevorrichtung, 
Paraffineinbettung, serielle H&E-Färbungen (automatisiert), Vorbereitung ausgewählter 
Schnitte für MALDI-Imaging, anschließende Digitalisierung der H&E-Präparate sowie die 
Annotation pathologisch relevanter Strukturen. Diese Prozesskette erzeugte die 2D- und 3D-
Datenbasis (H&E/MALDI) als Voraussetzung für die spätere multimodale Koregistrierung. Die 
Formalinfixierung erzeugt reproduzierbare, zur µCT-Geometrie parallele Schnittflächen. Damit 
wird die spätere Koregistrierung von H&E/MALDI mit µCT methodisch erleichtert. Diese 
Arbeiten sind im AP3 (Monat 6–16, verantwortet durch UKF) gebündelt: 2D-Messungen/-
Analysen, Annotation histologischer Schnitte und Aufbau einer 2D-Bilddatenbank; UKF-Lasten 
umfassen Probenaufbereitung/-schnitt, Erzeugung der H&E- und MALDI-Daten sowie die 
Plattform für Radiohistologie/-proteomics. 
 
UKF entwickelte und evaluierte automatisierte Schritte zur Entzerrung und Ausrichtung von 
H&E- und MALDI-Bildern und etablierte quantitative Metriken zur Beurteilung der 
Koregistrierungsqualität. Für TMA-Daten wurden Kantendetektion und Ellipsen-Fit 
implementiert, um runde TMA-Cores zuverlässig zu identifizieren und als stabile Referenzen 
für die Koregistrierung zu nutzen. Hierbei ergaben sich folgende technische Erkenntnisse: 

• Höhere räumliche Auflösung der MALDI-Bilder verbesserte die Registrierbarkeit mit 
H&E-Bildern.  

• Eine direkte geometrische Transformation der MALDI-Bilder führte zur Auflösung der 
spektralen Integrität. 

• Festlegung, H&E-Bild als transformierendes Bild zu verwenden, um die spektrale 
Integrität von MALDI zu erhalten. 

• Nutzung von SimpleITK als multidimensionale Bildanalyse Plattform via Python/R 



• Schwierigkeiten mit SimpleITK unter Windows wurden durch Linux (Windows 
Subsystem for Linux, WSL) im Zusammenhang mit einer serverbasierten RStudio-
Lösung gelöst. 

• Gängige Ähnlichkeitsmetriken erwiesen sich zur Identifikation der Schnitttiefe im µCT 
korrespondierend zum H&E-Bild als ungeeignet. 

Im Projektjahr 2 konnte UKF die Koregistrierung einzelner TMA-Cores zwischen µCT und H&E 
demonstrieren. Die besten Resultate erzielte eine Kombination aus B-Splines als nichtlineare 
Transformation mit Mutual Information als Ähnlichkeitsmetrik. Die Ergebnisse untermauerten 
die methodische Eignung für heterogene Gewebe. Zur Stabilisierung der Koregistrierung 
wurde eine automatische Gewebedetektion zur Hintergrundeliminierung auf H&E eingeführt. 
UKF erzeugte µCT-Aufnahmen einer Prostata und korrespondierende H&E-Großflächenscans 
als komplexen Validierungssatz jenseits der TMA-Geometrie. Die Module AP 3.1/3.2 wurden 
abgeschlossen; AP 3.3 definierte die Standardablage der Slices (TIFF/MRXS) und der 
Annotationen (GeoJSON) als Grundlage für Interoperabilität und weiterführende Analysen. Zur 
vollständigen Zielerreichung beantragte das Projektkonsortium eine kostenneutrale 
Verlängerung um 6 Monate, welche im weiteren Verlauf seitens des Projektträgers bestätigt 
wurde. 

Im Endabschnitt der Projektlaufzeit erreichte UKF die Koregistrierung mehrerer TMA-Cores 
aus µCT/H&E, optimierte die µCT-Pipeline in Kooperation mit Dr. Martin Pichotka, entwickelte 
eine Block-Haltevorrichtung zum parallelen scannen mehrerer Proben, verbesserte die 
Analyse-Pipeline und etablierte die Detektion von µCT-Artefakten. Diese Maßnahmen trugen 
wesentlich zur Steigerung von Reproduzierbarkeit und Fehlertoleranz bei. Parallel wurden 
Prostata-Datensätze mit optischen Großflächenscans der H&E-Bilder ergänzt. Die 
automatische Gewebedetektion wurde sowohl für H&E als auch µCT ausgebaut, um die 
Koregistrierung weiter zu stabilisieren. Dies ist notwendig, damit sich der 
Koregistrierungsalgorithmus nur auf Gewebebereiche stützt und nicht Hintergrundartefakte als 
relevante Strukturen identifiziert. Die Übertragbarkeit der Erkenntnisse auf weitere Modalitäten 
(z. B. Raman-Histologie, konfokale Lasermikroskopie) wurde aufgezeigt. UKF stellte die 
Ergebnisse im Rahmen mehrerer nationaler und internationaler Konferenzen vor 
(Jahrestagung der Deutschen Gesellschaft für Pathologie, Jahrestagung der International 
Mass Spectrometry Imaging Society). Darüber hinaus wurden peer-reviewte Publikationen 
vorgelegt, u. a. MSIreg (https://doi.org/10.1093/bioinformatics/btae624) sowie Arbeiten zur 
Raman-Histologie und zur KI-gestützten Tumorerkennung. 

 

Methoden und technische Umsetzung 
 
Probenfluss und Präparation 
UKF etablierte eine standardisierte Prozesskette von der Fixierung bis zur multimodalen 
Bildgebung: (i) Formalinfixierung und makroskopische Beschreibung; (ii) Fixierung in 
Agarosegel/Paraffin; (iii) Versand zum EMI für µCT, Rückversand an UKF; (iv) definierte 
Schnittführung; (v) Schnitterstellung am Mikrotom, H&E-Färbung, Digitalisierung, Annotation; 
(vi) MALDI-Imaging. Der Ablauf, die Zuständigkeiten und die Übergabepunkte entsprechen 
der ursprünglichen Vorhabenbeschreibung (AP3). 
 
µCT-Erhebung und Logistik 
Agarose-/Foramalinfixierte Proben wurden durch EMI im µCT untersucht; Eine Zerstörung der 
Proben durch µCT wurde ausgeschlossen. 
 
Digitale Befundung und Annotation 
UKF digitalisierte H&E-Schnitte und annotierte Gewebearten mit geeigneter Software (z. B. 
QuPath, HaloAI), inklusive Abstimmung der Klassen und eine Checkliste zur Evaluation 

https://doi.org/10.1093/bioinformatics/btae624


erkannter Strukturen in gemeinsamen Workshops (UKD/EMI/ImFusion). 
 
Datenhaltung, Transfer und Compliance 
Alle digitalisierten/annotierten Bild- sowie MALDI-Datensätze wurden zunächst redundant auf 
Servern des UKF Klinikrechenzentrums abgelegt und anschließend strukturiert an 
EMI/ImFusion übertragen. Die Pseudonymisierung der H&E-Schnitte erfolgte am UKF. Der 
Zugriff auf Schlüssel lag beim TVH-Leiter (bzw. Institutsleitung im Vertretungsfall). Damit 
wurden Datenschutz und Nachvollziehbarkeit entlang der gesamten Pipeline gesichert. 
 
Datenformate und Strukturbildung 
Bereits 2023 standardisierte UKF die Speicherung der Slices als .tiff/MRXS und der 
Annotationen als GeoJSON. Diese Wahl erleichterte die multimodale Weiterverarbeitung.  
 
Automatische Gewebedetektion 
Um die Koregistrierung zu stabilisieren, implementierte UKF eine automatische 
Gewebedetektion zur Maskierung des Gewebes in H&E-Bildern. Die Maskenbildung 
reduzierte Hintergrundartefakte und beschleunigte die Optimierung der 
Transformationsparameter. In der Abschlussphase wurde das Konzept auch auf µCT-Daten 
übertragen und mit unterschiedlichen Parametern getestet. 
 
TMA-spezifische Vorverarbeitung 
Für TMA-Bilder verwendete UKF einen Kanten-Detektor mit anschließender Ellipsen-
Approximation, um den rundesten Core zuverlässig zu identifizieren. Dieses Verfahren erwies 
sich als robust gegenüber variabler Färbeintensität und lieferte Startwerte für die 
nachgelagerte Koregistrierung. 
 
Koregistrierung µCT/H&E 
Für die Koregistrierung von µCT-Volumina mit H&E-Flächenscans zeigte sich die Kombination 
aus B-Spline-Transformation und Mutual Information (MI) als Ähnlichkeitsmaß als 
leistungsfähigste Wahl. Die MI als modalspezifische, intensitätsinvariante Ähnlichkeitsmetrik 
erwies sich gegenüber korrelationsbasierten Alternativen als robuster, gerade bei 
unterschiedlicher Kontrastentstehung in µCT vs. H&E. 
 
Koregistrierung MALDI/H&E 
In der ersten Projektphase testete UKF sowohl „MALDI als transformierendes Bild“ als auch 
„H&E als transformierendes Bild“. Die Analyse zeigte, dass das geometrische Transformieren 
der MALDI-Bilder zu einer Zerlegung der Spektren (Verlust räumlich-spektraler Integrität) und 
suboptimalen Ergebnissen führt. Demgegenüber führte die Verwendung des H&E-Bildes als 
transformierendes Bild zu besseren Ergebnissen sowie keinem Verlust der spektralen 
Integrität der MALDI-Bilder. 
 
Quantitative Bewertungsmethoden 
UKF etablierte quantitative Metriken (Dice-Koefffizient, normalisierte Kreuzkorrelation) zur 
quantitativen Beurteilung der Koregistrierungsqualität. 
 
Toolchain, Reproduzierbarkeit und Betrieb 
Da sich die Nutzung von SimpleITK für R unter Windows als störanfällig und die Installation 
als sehr umständlich erwies, stellte UKF die Umgebung auf Linux (WSL) um und betrieb 
RStudio serverbasiert. Dies verbesserte Installationssicherheit und erhöhte die 
Nutzerfreundlichkeit. 
 
Skalierung, Artefakterkennung und Prototypen-Daten 
In der Abschlussphase skalierte UKF die Koregistrierung auf Cores mehrerer TMAs 
(µCT/H&E), optimierte die µCT-Pipeline (Kooperation Dr. Martin Pichotka), entwickelte eine 
Block-Haltevorrichtung für reproduzierbare Lagebezüge und implementierte eine Artefakt-
Detektion in µCT-Volumina. Parallel wurden µCT-Aufnahmen einer Prostata mit 



korrespondierenden H&E-Großflächenscans erstellt. 
 
IT-Strukturen und Schnittstellen 
Aufbauend auf den Arbeitsergebnissen aus AP3–AP6 unterstützte UKF die Entwicklung neuer 
IT-Strukturen und Workflow-Schemata für die Integration in den Pathologie-Alltag (AP7, 
Dorner) und die Abschlussdemonstration mit Verwertungsperspektive (AP8, EMI). Dazu 
gehörte eine Erhebung bestehender Funktionalitäten des Laborinformationssystems (LIS), ein 
erster Entwurf für Order-Entry-Funktionen sowie ein Test einer initialen IT-Struktur. 

Die UKF-Arbeiten erfüllen die in AP3 formulierten Ziele (Probenaufarbeitung und Mikroskopie-
Aufnahmen, Identifizieren und Annotieren von Gewebearten, Speicherformate für annotierte 
2D Slices) und trugen als Daten- und Methodenlieferant zu AP4–AP6 bei. Die im Lastenheft 
definierten Kriterien (z. B. Korrelation 2D/3D, Größenklassen der erkennbaren Strukturen, 
Robustheit/Einsetzbarkeit) wurden als Referenzrahmen für die Abschlussdemonstration 
genutzt. 

 
Verwendung der Zuwendung und wichtigste Positionen des 
zahlenmäßigen Nachweises 
Die wichtigsten Positionen des zahlenmäßigen Nachweises umfassten die Stelle des 
damaligen PhD Studenten Andreas Weber (TVL E13, 65%) und der technischen Assistenz 
(TVL E9, 100%). Detaillierte Buchungsangaben entnehmen Sie bitte den Ihnen vorliegenden 
Unterlagen der UKF Drittmittelverwaltung. 
 
 

Voraussichtlicher Nutzen und Verwertbarkeit  
 
Klinische Perspektive 
HORUS adressiert unmittelbar die Engpässe der pathologischen Routinediagnostik: 
Zeitkritische Befundung, heterogene Bilddatenströme und limitierte 3D-Information. Die 
Projektergebnisse ermöglichen schnellere und reproduzierbare Befunde, die in standardisierte 
IT-Workflows eingebunden werden können. Die klinische Nutzung ist dabei nicht auf die 
Pathologie beschränkt. Die im Antrag beschriebene Übertragung hochaufgelöster µCT-Scans 
auf Planungs-CTs in der Strahlenheilkunde verspricht eine präzisere anatomische Zuordnung 
ohne Kontrastmittel und kann diagnostische Unschärfen (z. B. Gefäß vs. Lymphknoten) 
reduzieren. Kurz- bis mittelfristig ist zudem die Realisierung einer nutzerfreundlichen, ggf. 
offenen Plattform für multimodale Koregistrierung realistisch. Die Zusammenarbeit mit dem 
Khoury College of Computer Science wurde im Projektverlauf vertieft, ebenso die Optimierung 
der µCT-Bildgebung (in Zusammenarbeit mit Dr. M. Pichotka, Abteilung Medizinische Physik, 
UKF). 
 
Daten-/Wissensbasis und KI-Nutzung 
Die im Verbund angelegte Datenbank (H&E, µCT, MALDI, Annotationen) ist das Rückgrat für 
weiterführende Forschung und Verwertung. Der Verwertungsplan benennt ausdrücklich die 
Erweiterung auf weitere Organsysteme und Pathologien sowie die Übertragbarkeit auf kleinere 
Proben und Biopsien. Daraus ergeben sich Datengrundlagen für KI-gestützte 
Mustererkennung, virtuelle H&E/IHC sowie multimodale Prädiktion.  UKF-seitig ist der Transfer 
von Annotationen über Modalitäten hinweg (H&E → MALDI/µCT) als Hebel für KI-Ansätze 
skizziert. Dies erlaubt die Nutzung schwach-überwachter Verfahren auf schwer 
interpretierbaren Bilddaten und bildet die Grundlage für eigenständige Anschluss-Anträge (12–
18 Monate nach Projektende). 
 
 
 



Externe Entwicklungen 
 
Im Rahmen der turnusmäßigen Projektberichterstattung wurde zu zwei Zeitpunkten (im 
Zwischennachweis 2023 sowie im Abschlusszeitraum 2025) ausdrücklich festgehalten, dass 
keine außerhalb des Verbundes entstandenen F&E-Ergebnisse bekannt geworden sind, die 
die Durchführung des Vorhabens beeinflusst hätten. Diese Einschätzung ist in den jeweiligen 
Sachberichten dokumentiert. Der Projektgegenstand wurde im Antrag als neuartiger Ansatz 
abgegrenzt (Fusion von H&E, µCT und MALDI). Nach Kenntnisstand der Antragstellung 
existierte keine andere FuE-Aktivität, die diese drei Modalitäten in vergleichbarer Weise 
zusammenführt. 
 
 

Erfolgte und geplante Veröffentlichungen 
 
Die Projektergebnisse wurden im Berichtszeitraum systematisch in die Fachcommunity 
transferiert. Im Überblick gliedern sich die Disseminationsaktivitäten in Konferenzbeiträge, 
bereits veröffentlichte Publikationen, zur Veröffentlichung angenommene Manuskripte sowie 
geplante Publikationen. 

 
Konferenzbeiträge 
 

• Jahrestagung der Deutschen Gesellschaft für Pathologie, Leipizig, 2023. Automatic, 
non-teachmark based coregistration of mass spectrometry images and hematoxylin 
and eosin stained microscopy images. Andreas Weber (Vortrag). 

• Jahrestagung der International Mass Spectrometry Imaging Society (IMSIS), Montréal, 
2023. MSIreg – an R package for coregistration of histology and mass spectrometry 
imaging modalities. Andreas Weber, Sai Srikanth Lakkimsetty (Vortrag). 

• Jahrestagung der International Mass Spectrometry Imaging Society (IMSIS), Montréal, 
2023. Mass spectrometry imaging of a large cohort of rare intrahepatic 
cholangiocarcinoma deploying tissue micro arrays. Andreas Weber (Poster). 
 

Publikationen (veröffentlicht) 
 

• Schröder KM, Weber A, Schmid M, Hassan M, Le UT, Schmid S, Passlick B, Werner 
M, Ohm B, Bronsert P. Detection of malignant lung tumors using stimulated Raman 
histology and convolutional neural networks. J Thorac Dis. 2025 Sep 30;17(9):6815-
6825. doi: 10.21037/jtd-2024-1928. Epub 2025 Sep 26. PMID: 41158351; PMCID: 
PMC12557624. 

• Weber, A., Enderle-Ammour, K., Schröder, K.-M., Metzger, M. C., Brandenburg, L. S., 
Beck, J., Straehle, J., Steybe, D., Hassan, M., Schmid, S., Ohm, B., Werner, M., 
Passlick, B., Schmelzeisen, R., Le, U.-T., Bronsert, P. (2025). Influence of 
preprocessing of stimulated Raman scattering images on the performance of deep 
neural networks for detecting cancer tissue. Quantitative Imaging In Medicine And 
Surgery, 15(9), 7711-7726. https://dx.doi.org/10.21037/qims-2024-2608 

• Kist, M., Strenge, P., Keck, T., Weber, A., Bronsert, P., Abdalla, T. S. A., Wellner, U. 
F., Thomaschewski, M. Intraoperative differentiation of pancreatic neoplastic lesions 
using optical coherence tomography (OCT). Langenbecks Arch Surg 410, 227 (2025). 
https://doi.org/10.1007/s00423-025-03810-9 

• Lakkimsetty, S. S., Weber, A., Bemis, K. A., Stehl, V., Bronsert, P., Föll, M. C., & Vitek, 
O. (2024). MSIreg: An R package for unsupervised coregistration of mass spectrometry 
and H&E images. Bioinformatics, 40(11), Article btae624. 
https://doi.org/10.1093/bioinformatics/btae624 

• Weber, A., Enderle-Ammour, K., Kurowski, K., Metzger, M. C., Poxleitner, P., Werner, 
M., Rothweiler, R., Beck, J., Straehle, J., Schmelzeisen, R., Steybe, D., & Bronsert, P. 

https://dx.doi.org/10.21037/qims-2024-2608
https://doi.org/10.1007/s00423-025-03810-9
https://doi.org/10.1093/bioinformatics/btae624


(2024). AI-Based Detection of Oral Squamous Cell Carcinoma with Raman Histology. 
Cancers, 16(4), 689. https://doi.org/10.3390/cancers16040689 

• von Schoenfeld A, Bronsert P, Poc M, Fuller A, Filby A, Kraft S, Kurowski K, Sörensen 
K, Huber J, Pfeiffer J, Proietti M, Stehl V, Werner M, Seidl M. Multiple Immunostainings 
with Different Epitope Retrievals-The FOLGAS Protocol. Int J Mol Sci. 2021 Dec 
25;23(1):223. doi: 10.3390/ijms23010223. PMID: 35008649; PMCID: PMC8745613. 

  

https://doi.org/10.3390/cancers16040689


Publikationen (geplant) 
 

• Verena Stehl, Junan Chen, Andreas Weber, Claudia Lölkes, Mahesh Thalwaththe 
Gedara, Stefan Moser, Ralph Langkemper, Martin Pichotka, Nadine Meier, Muhannad 
Al Kallaa, Kathrin Scheckenbach, Melanie Christine Föll, Victoria Heusinger-Hess, 
Peter Bronsert, Matthias Wieczorek, Maximilian Seidl. High-resolution X-ray Computed 
Tomography and Intelligent Evaluation of Histological Tissue Samples for Diagnostics 
(HORUS). 

 
 

Bewertung der Zielerreichung und Schlussfolgerungen 

Das UKF-Teilvorhaben hat die angestrebten Ziele erreicht: Stabile Präanalytik und 
Datenhaltung, multimodale Koregistrierung, algorithmische Vorverarbeitung der 
Bildmodalitäten, µCT-Optimierung und Dissemination mit wissenschaftlicher Sichtbarkeit. Der 
Transfer in eine praxistaugliche Softwareplattform mit begleitenden klinischen Workflows 
erscheint binnen 1,5–2 Jahren erreichbar. Die Anschlussfähigkeit zu weiteren klinischen 
Disziplinen ist angelegt. 


