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I. Kurze Darstellung

1. Aufgabenstellung

Vorhofflimmern (VHF) gehort mit fast zwei Millionen Betroffenen zu den grof3en Volks-krankheiten
in Deutschland. Zum Monitoring von Herzpatienten werden Langzeit-EKG-Rekorder eingesetzt,
die fUr den Patienten unkomfortabel sind und deren Daten erst im Nachhinein ausgewertet werden.
Ein zu spat erkanntes oder anfallsweises VHF kann fiir den Patienten fatale Folgen wie einen
Schlaganfall nach sich ziehen. Durch eine frihzeitige Intervention konnten solch schwere
Auswirkungen verhindert werden.

Das ARTEMIS-Konsortium verfolgte das Ziel fur dieses Krankheitsbild eine effiziente, digitale
Gesundheitsversorgung zu erforschen, um eine friihe Detektion von Vorhofflimmern zu erreichen.
Die Hauptinnovation des Vorhabens ARTEMIS besteht in einer auf kinstlicher Intelligenz (KI)
basierten, miniaturisierten EKG-Elektronik, welche direkt am Patienten und in Echtzeit
Vorhofflimmern erkennen kann. Durch die in einer Halbleiterschaltung (ASIC) und Software
etablierte Kl-Datenanalyse werden kritische Verdnderungen im EKG detektiert. Die Ergebnisse
werden mit dem 5G-Standard schnell und sicher an das Telemedizin-zentrum (TMZ) Ubertragen
und in die elekironische Patientenakte Uberfihrt. Die ,KI” unterstitzt, indem sie grol3e
Datenmengen analysiert, aufbereitet und Entscheidungshilfen liefert.

Wissenschaftlicher und technischer Stand

Forschungen im Bereich Kl und EKG beschaftigen sich mit der Identifikation kardialer
Erkrankungen und der Vorhersage von Verschlechterungen unter Nutzung medizinischer
Bildgebung, genetischer Informationen und anderer Testergebnisse [i], Erkennung von VHF in 12-
Kanal-EKGs (z. B. Cardiologs Technologies) sowie Vorhersage des 30-tdgigen
Rehospitalisierungsrisikos [ii]. Fur die Kl-basierte Detektion von VHF werden in der Regel
convolutional neural networks (CNN) eingesetzt, die eine hohe Anzahl an Rechenoperationen und
damit eine hohe Rechenperformance und Energieaufnahme bendtigen [iii,

Im Gegensatz zum Stand der Technik wurde im Rahmen des ARTEMIS-Projekts der neuartige
Ansatz eines autarken Kl-integrierten EKG-Patches sowie der Zusammenfihrung mittels zentraler
Kl in einem telemedizinischen Zentrum (TMZ) verfolgt. Das IMS hat vor Projektbeginn einem
Patentantrag zur verallgemeinerten Merkmalsextraktion erstellt, welches gemal dem
Kooperationsvertrag mit in das Projekt eingebracht wurde. Die Machbarkeit einer spezifischen
Erkennung von Herzrhythmusstérungen mittels maschinellen Lernens (ML) wurde bereits
wissenschaftlich demonstriert und ist in einem Vorprojekt (Hinkelstein) bereits dargestellt worden.
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2. Ablauf des Vorhabens

Die funf Verbundpartner, Getemed (GTM), Cyient (CYI), Synios (SYN), Charité (CHA) und
Fraunhofer IMS (IMS), umfassten die gesamte Wertschopfungskette im Projekt und kénnten die
Forschungsarbeiten durchfiihren.. Im Konsortium sind erfahrene Inverkehrbringer, Hersteller
sowie medizinische Leistungserbringer, die jetzt nach den gut dreijahrigen Forschungsarbeiten
eine zielgerichtete Verwertung auch mit Teilergebnissen im gesamten Projektverlauf anstreben.
Projektorganisation:

o Jour-Fix-Treffen der wissenschaftlichen Mitarbeitergruppe (alle 2 Wochen)
o Jour Fix-Treffen der Arbeitsgruppen des Fraunhofer IMS (alle 2 Wochen)
e Regelmalige Tec-Talk-Treffen der wissenschaftlichen Mitarbeiter*innen und der

Projektpartner

Tabelle 1: Ubersicht der Konsortialtreffen
Art Wann Wo
Kick-off 19.11.2021 Online
Artemis Workshop Charite 14.12.2021 Online
Status Meeting 1 23.05.2022 Cyient, Duisburg
Status Meeting 2 19.12.2022 Synios, Hamburg
Status Meeting 3 (Halbzeitmeilenstein) | 24.05.2023 Getemed, Teltow
Status Meeting 4 22.11.2023 Fraunhofer IMS, Duisburg
Status Meeting 5 18.07.2024 Getemed, Teltow
Status Meeting 6 22.01.2025 Online
Abschlusstreffen 30.04.2025 Getemed, Teltow

3. Wesentliche Ergebnisse
Der innovative Forschungsansatz des Fraunhofer Instituts basiert auf der RISC-V-Architektur und
nutzt erstmals spezielle Hardware-basierte Kl-Beschleuniger zur schnellen und effizienten
Berechnung kunstlicher neuronaler Netzwerke (KNN) in dieser Anwendung. Zur moglichst
effizienten Berechnung der gewichteten Summen der Eingdnge wurden Module zur
Matrixmultiplikation in Hardware entwickelt. Dies ermdglicht eine Parallelisierung, die mit der von
Graphics Processing Units (GPUSs) vergleichbar ist, die in PCs zur Beschleunigung der KNN-
Berechnungen eingesetzt werden. Besonders bei Aktivierungsfunktionen wie der Sigmoidfunktion
zeigt sich ein deutlicher Vorteil, da diese eine Exponentialfunktion beinhaltet, die auf
Mikrocontrollern viel Rechenleistung erfordert. Durch ein Hardware/Software-Co-Design wird eine
maximale Effizienz angestrebt, um den Low-Power-Anspruch fir zukinftige kleine, tragbare
Patienten-Gerate zu erfullen.
Das Institut ist verantwortlich fir die Entwicklung der zugrunde liegenden RISC-V-Technologie und
Kl-Anwendungen. Mit dem AIRISV-System ermdglicht der Chip den Einsatz kleiner neuronaler
Netzwerke direkt in medizinischen Geraten, um Arzte frithzeitig auf potenziell lebensbedrohliche
Zusténde aufmerksam zu machen. Fir die wissenschaftlichen Arbeiten im Projekt wurde das am
Fraunhofer IMS entwickelte Softwareframework AIfES verwendet, das die Ausfiihrung und das
Anlernen neuronaler Netze auf Mikrocontrollern sowie sensornahes Offline-Machine-Learning
ohne Cloud-Anbindung ermdéglicht (siehe www.aifes.de). Zur Erweiterung der Perspektiven und
zur Sicherstellung eines interdisziplindren Ansatzes wurden die Expertise der Projektpartner sowie
die Fachkenntnisse medizinischer Experten des Zentrums fiir kardiovaskulare Telemedizin (TMZ)
einbezogen. Zu Beginn des Projekts wurde ein medizinischer Workshop von der Charité
veranstaltet, um ein gemeinsames Verstdndnis der medizinischen Grundlagen des
Vorhofflimmerns zu schaffen und den Austausch zwischen den Fachdisziplinen zu férdern.
Die Zusammenarbeit mit anderen Forschungseinrichtungen war nicht geplant und fand nicht statt.
Allerdings gab es einen Austausch im Rahmen von Messen (Compamed, DMEA und MD&West)
und Konferenzen mit Fachpublikum und Arzten.
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