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MEHR ALS NUR EIN NEUER HYPE:  
FOUNDATION MODELS IN DER RADIOLOGIE
Foundation Models haben das Potenzial, die bildgebende Diagnostik auf ein neues Niveau zu 
heben. Statt einzelner Spezialalgorithmen rückt eine neue Generation multimodaler KI-Systeme 
in den Fokus, die Bilddaten, Befunde und klinische Informationen gemeinsam verarbeiten kann. 
Für die Teleradiologie eröffnen sich damit neue Möglichkeiten – zugleich wachsen aber auch 
Anforderungen an Integration, Validierung und Governance.

Die (Tele-)Radiologie gehört seit 
Jahren zu den Vorreitern beim 
Einsatz Künstlicher Intelligenz. 

Bislang dominieren jedoch sogenann-
te Point Solutions: hochspezialisierte 
Algorithmen für einzelne Fragestel-
lungen wie Hirnblutungen, Lungen-
embolien oder Frakturen. Foundation 
Models markieren nun einen mögli-
chen Paradigmenwechsel. Anders als 
klassische KI-Systeme werden sie auf 
sehr großen Datenmengen vortrai-
niert und anschließend flexibel für 
unterschiedliche Aufgaben angepasst. 
Sie lernen nicht nur Bildmuster, son-
dern auch Zusammenhänge zwischen 

Bilddaten, Texten und perspektivisch 
klinischen Informationen.

Bei der Veranstaltung „Zukunft  
Teleradiologie“, die die Deutsche  
Gesellschaft für Teleradiologie ge-
meinsam mit NEXUS/CHILI, FuP 
Kommunikation und dem Teleradio-
logienetz reif & möller organisiert hat, 
wurde deutlich: Foundation Models 
sind weder kurzfristiger Hype noch 
bereits klinische Alleskönner. Sie ver-
ändern jedoch die Architektur radio-
logischer KI grundlegend. Statt vieler 
isolierter Einzelalgorithmen entste-
hen adaptive Basismodelle, die meh-
rere Indikationen und Arbeitsprozes-
se gleichzeitig unterstützen können.

Besonders relevant ist dabei die 
Multimodalität. Radiologische Ent-
scheidungen beruhen nie allein auf 
Bildern, sondern auch auf Vorbefun-
den, Laborwerten, klinischen Frage-
stellungen und Verlaufsinformatio-
nen. Foundation Models könnten die-
se Datenräume künftig zusammen-
führen. Das eröffnet neue Möglich- 
keiten für Priorisierung, strukturierte 
Befundung, Entscheidungsunterstüt-
zung und Qualitätssicherung.

Gleichzeitig wurde klar: Der klini-
sche Nutzen entsteht nicht allein 
durch leistungsfähige Modelle. Ent-
scheidend ist die Integration in beste-
hende Systeme wie PACS, RIS und 
KIS. Nur wenn KI ohne Medienbrü-
che in den Workflow eingebettet wird, 
entsteht echte Entlastung. Gerade die 
Teleradiologie bietet dafür ideale Vor-
aussetzungen, da ihre Prozesse bereits 
vollständig digital und standardisiert 
organisiert sind.

Ebenso wichtig sind Governance, 
Transparenz und kontinuierliche Vali-
dierung. Mit zunehmender Leistungs-
fähigkeit steigen die Anforderungen 
an Sicherheit, Nachvollziehbarkeit 
und Haftung. Kliniken können diese 
Verantwortung nicht allein tragen. 
Hersteller müssen Monitoring, Erklär-
barkeit und Qualitätskontrolle von 
Beginn an mitdenken.

Für die Radiologie bedeutet das: 
Foundation Models ersetzen nicht die 
ärztliche Verantwortung. Sie können 
aber zu leistungsfähigen Assistenzsys-
temen werden, die repetitive Aufga-
ben reduzieren und klinische Infor-
mationen besser vernetzen.

Die entscheidende Frage lautet da-
her nicht mehr, ob Foundation Models 
kommen. Sie sind bereits da. Entschei-
dend wird sein, wie verantwortungs-
voll sie in die Versorgung integriert 
werden – damit technologische Inno-
vation am Ende tatsächlich den Patien-
tinnen und Patienten zugutekommt.
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