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Das 2020 gegründete In-
stitut für Künstliche In-
telligenz in der Medizin 

(IKIM) vereint als ein Institut der 
Krankenversorgung Kliniker und 
Wissenschaftler aus verschiedenen 
Disziplinen, um medizinische For-
schung voranzutreiben, die Patien-
tenversorgung zu verbessern und 
die Ausbildung der Ärztinnen und 
Ärzte innovativ zu gestalten. Das 
Institut ist Teil der Universitätsme-
dizin Essen sowie der Universität 
Duisburg-Essen.

Laborbasierte Forschung

Durch die Integration klinischer 
Anwendungen, laborbasierter For-
schung und Informatik betreibt das 
IKIM sowohl angewandte als auch 
grundlagenorientierte Forschung. 
Thematisch deckt das Institut ein 
breites Spektrum ab, darunter das 
Verstehen undAnalysieren medizi-
nischer Daten (z. B. klinische Be-
richte, medizinische Bildgebung, 
Genomdaten). Das Institut besteht 
aus mehreren Forschungsgrup-
pen und Nachwuchsforschungs-

gruppen. Dabei kommen zahlrei-
che hochmoderne Methodenzum 
Einsatz, darunter reproduzierbare 
bioinformatische Pipelines, Vir-
tual undAugmented Reality, ma-
schinelles Lernen (z. B. föderiertes 
Lernen, erklärbare KI), medizini-
sche Datenhaltungssysteme, virale 
und bakterielle Genomsequenzie-
rung, Abwasseranalysen zur Vor-
hersage zukünftiger Infektionsge-
schehen, Computer Vision, Single-
Cell-DNA-Sequenzierung, Natu-
ral Language Understanding sowie 
Sensorverarbeitung. Zur Umset-
zung dieser ambitionierten Ziele 
entwickelt das IKIM Lösungen, 
die von Klinikerinnen und Klini-
kern,  Krankenhauspersonal so-
wie Forschenden genutzt werden 
können. Das Institut arbeitet auf 
eine individuellere, zielgerichtete-
re und nachhaltigereZukunft der 
medizinischen Versorgung hin. An 
der Universität Duis-
burg-Essen, im Her-
zen des Ruhrgebiets, 
verfolgt das IKIM 
das Ziel,  zu moti-
vieren, zu persona-
lisieren und zu ver-
netzen. Darüber hi-
naus stellt das IKIM 
eine Forschungs-IT-Infrastruktur 
zur Verfügung, die für die Arbeit 
mit pseudonymisierten medizini-
schen und umweltbezogenen Da-
tengenutzt werden kann. Künstli-
che Intelligenz (KI) zählt zu den 
zentralen Zukunftstechnologien in 
der modernen Medizin. Sie bietet 
das Potenzial,  große und komplexe 

Gesundheitsdaten effizient zu ver-
arbeiten, klinische Entscheidungen 
zu unterstützen und Versorgungs-
prozesse nachhaltig zu verbessern. 
Aktuell hat die FDA mehr als 1000 
KI-basierte Medizinproduktege-
nehmigt und mehrere hundert 
Zulassungsanträge für KI-unter-
stützt entwickelte Pharmaka er-
halten (Warraich et al., 2025). In 
der Diabetologie, einem Fachge-
biet mit hoher Datenintensität und 
steigenden Anforderungen durch 
die wachsende Prävalenzvon Dia-
betes (Sun et al., 2022), zeigt sich 
der Nutzen KI-basierter Methoden 
bereits heute in vielfältiger Weise – 
ein Beispiel ist IDx-DR (Hunfeld et 
al., 2026), eines der ersten FDAzu-
gelassenen KI-Systeme zur automa-
tisierten Erkennung diabetischer 
Retinopathie. Dieser Artikel führt 
zunächst in das Konzept der Künst-
lichen Intelligenz ein und erläutert 

grundlegende Prin-
zipien sowie Ein-
satzmöglichkeiten 
in der Medizin.An-
schließend wird das 
besondere Potenzial 
von KI in der Diabe-
tologie anhand aktu-
eller Entwicklungen 

und konkreter Anwendungsszena-
rien herausgearbeitet, sowie Her-
ausforderungen aufgezeigt.

Funktionsweise und 
Voraussetzungen

KI bezeichnet die Fähigkeit von 
Computersystemen, Aufgaben zu 

Text: Jill von Conta, 
Susanne Reger-Tan, 

Jens Kleesiek.

Revolution KI in der Diabetesbehandlung: 
Von der automatisierten Früherkennung 
von Netzhautschäden über personalisierte 
Insulindosierung bis zur Vorhersage von 
Unterzuckerungen. Das Institut für KI in der 
Medizin zeigt, wie Algorithmen aus Millio-
nen Messwerten lernen und die Versorgung 
präziser machen.

„KI unterstützt 
Diagnostik, 

Therapie und 
Prävention in der 

Diabetologie.“

Künstliche  
Intelligenz in der Medizin

BVKD



Diabetes-Forum 2/2026  |  7www.diabetologie-online.de

BVKD

lösen, die üblicherweise menschli-
che kognitive Leistungen wie Ler-
nen, Schlussfolgern, Problemlö-
sen und Mustererkennung erfor-
dern. Moderne KI-Systeme basie-
ren überwiegend auf datengetrie-
benen Verfahren wie maschinel-
lem Lernen (Kleesiek et al.,2020) 
und Deep Learning. 
Dabei werden zu-
nächst Eingangsda-
ten in ein Modellein-
gespeist, das anhand 
dieser Beispiele ein 
inneres Repräsenta-
tions- und Entschei-
dungsgefüge entwi-
ckelt. Anschließend erzeugt das 
trainierte Modell einen Output, 
etwa eine Klassifikation, Vorher-
sage oder Empfehlung. Im Zuge 
desTrainingsprozesses erfolgt ei-
ne schrittweise Optimierung der 
Modellparameter, wodurch das 
System aus den vorliegenden Da-
ten lernt und seine Vorhersage-
genauigkeit fortlaufend verbessert. 
Da insbesondere tiefe neuronale 
Netzwerke sehr komplexe interne 
Darstellungen aufbauen, sind ih-
re Entscheidungswege häufig nur 
begrenzt nachvollziehbar,  sodass 
solche Modelle oft als „Black Box“ 
wahrgenommen werden. Gerade 
im medizinischenKontext, in dem 
algorithmische Entscheidungen 
unmittelbare Konsequenzen für-
Diagnostik, Therapie und Patien-
tensicherheit haben, gewinnt da-
her die Erklärbarkeit von KI zu-
nehmend an Bedeutung (Keyl et 
al., 2025; Nicolson et al., 2025). 

Methoden der erklärbaren KI 
(Explainable AI, XAI) zielen da-
rauf ab, die internen Funktions-
mechanismen transparenter zu 
machen, Vertrauen in KI-basier-
te Systeme zu stärken und regula-
torische Anforderungen zu unter-
stützen.Grundvoraussetzung für 
jede Form datengetriebener KI ist 
der Zugang zu digitalen, qualitativ 
hochwertigen und interoperablen 
Daten. Ohne strukturierte, stan-
dardisierte und maschinenlesba-

re Gesundheitsdaten 
können KI-Model-
le weder zuverläs-
sig trainiert noch in 
klinischen Routinen 
angewendet werden. 
Damit bildet Daten-
interoperabilität eine 
zentrale Vorausset-

zung für die Entwicklung, Validie-
rung und sichere Nutzungmedizi-
nischer KI-Systeme (Maassen et 
al., 2021; Von Conta et al., 2025). 

KI findet in der Medizin in 
vielfältigen Bereichen Anwen-
dung und unterstützt sowohlkli-
nische Entscheidungen als auch 
organisatorische Prozesse. Zen-
trale Einsatzbereiche lassen sich 

in diagnostische, therapeutische, 
präventive und administrative An-
wendungen einteilen (Von Conta 
et al., 2025). Dabei zeichnet sich 
ein zunehmenderTrend zu multi-
modalen Ansätzen ab, bei denen 
mehrere Datenquellen – etwa Bild-
gebung, Laborwerte und Sensor-
daten – kombiniert werden, um 
präzisere Vorhersagen und Ent-
scheidungen zu ermöglichen. Dia-
gnostische KI analysiert klinische 

Daten wie Bildgebung oder Labor-
werte, um Erkrankungen frühzei-
tiger und präziser zu erkennen, et-
wa durch KI-gestützte Bildanaly-
sen. Therapeutische KI unterstützt 
dieAuswahl und Optimierung von 
Behandlungsstrategien, beispiels-
weise durch Entscheidungsunter-
stützungssysteme für personali-
sierte Therapien. Präventive KI er-
möglicht die frühzeitige Identifi-
kation individueller Risikoprofile, 
zum Beispiel auf Basis von konti-
nuierlicher Glukosemessung und 
fördert damit proaktive Interven-
tionen (Wieseet al., 2024). Admi-
nistrative KI automatisiert Prozes-
se wie Dokumentation oder Ter-
minplanung, und trägt so zur Ent-
lastung medizinischen Personals, 
sowie zur Effizienzsteigerung im 
Gesundheitswesen bei (Alves et 
al., 2024). Insgesamt leisten die-
seAnwendungen einen wesentli-
chen Beitrag zu einer präziseren, 
effizienteren und zunehmend per-
sonalisierten medizinischen Ver-
sorgung.

Potenzial in der Diabetologie

Durch kontinuierliche Glukose-
messung, digitale Dokumentati-
on von Therapiedaten undzuneh-
mend leistungsfähigeren Weara-
bles stehen in der Diabetologie 
große Mengen hochfrequenter 
Echtzeitdaten zur Verfügung, de-
ren manuelle Auswertung klinisch 
kaumleistbar ist. KI bietet hier die 
Möglichkeit, komplexe Muster zu 
identifizieren, Therapieentschei-
dungen datenbasiert zu unterstüt-
zen und Risiken frühzeitig zuer-
kennen. KI besitzt das Potenzial, 
die diabetologische Versorgung 
zu transformieren und die Wei-
terentwicklung hin zu einer prä-
zisen, personalisierten und pro-
aktiven Medizin voranzutreiben 
(Tan et al., 2025, Sheng et al., 2024; 
Guan et al., 2023). Mithilfe mul-
timodaler Datenquellen – konti-
nuierlichen Glukosemessungen, 
genetischen Informationen und 
bildgebenden Verfahren – kann KI 
bereits heute zur individuellenRi-
sikostratifizierung beitragen und 
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Multimodale Daten 
verbessern Risiko
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damit präventive Maßnahmen 
unterstützen (Huang etal., 2024). 
Durch die Integration von Fun-
dusbildgebung und klinischen Pa-
rametern ermöglicht sie eine früh-
zeitige Erkennung diabetesassozi-
ierter Komplikationen wie Reti-
nopathie (Tao et al., 2025; Dai et 
al., 2024)., Nephropathie (Meng 
et al., 2025) oder Neuropathie (Li-
an et al., 2023). In der Therapie 
unterstützt KI zunehmend daten-
getriebene Entscheidungen, etwa 
durchpersonalisierte Ernährungs-
analysen, automatisierte  Kohlen-
hydratschätzungen (Baumgartner 
et al., 2025) oder Vorschläge zur 
Medikationsanpassung und In-
sulindosierung. Insbesondere im 
Zusammenspiel mit Systemen zur 
kontinuierlichen Glukosemessung 
(CGM) und automatisierten In-
sulindosierung (AID) zeigt sich 
eindeutlicher klinischer Nutzen 
in Form verbesserter glykämischer 
Kontrolle und erhöhter Therapie-
adhärenz (Lee et al., 2023) – wo-
bei die Datenqualität und Reprä-
sentativität entscheidend sind: So 
bestehen etwa geschlechtsspezi-
fische Unterschiede in derAlgo-
rithmusleistung, die eine diversi-
tätssensible Datenbasis erfordern 
(Hossmann et al.,2025). 

Mehr Prävention: Wearables

Darüber hinaus ermöglichen Wea-
rables eine vorausschauende Er-
kennung von Hypoglykämien 
und leisten damit einen Beitrag 
zur Prävention akuter Notfallsi-
tuationen (Lehmann et al., 2023). 
Ein wegweisendes Beispiel für das 
Potenzial von Foundation Models 
in diesem Bereich ist GluFormer, 

ein auf über 10 Millionen CGM-
Messungentrainiertes generatives 
Modell, das glykämische Muster 
generalisierbar kodiert undher-
kömmliche Werte wie HbA1c bei 
der Vorhersage von Diabetesrisi-
ko undkardiovaskulärer Mortali-
tät übertrifft (Lutsker et al., 2026).
Der Einsatz Künstlicher Intelli-
genz in der Medizin ist mit ethi-
schen, regulatorischen undtech-
nischen Herausforderungen ver-
bunden. Die eingeschränkte 
Nachvollziehbarkeit KI-basierter 
Entscheidungsprozesse („Black-
Box-Problematik“) erschwert zwar 
die rechtliche Verantwortungszu-
schreibung, wird jedoch klinisch 
oft nicht als prinzipiellesHinder-
nis für die Anwendung gewertet, 
sofern – analog zu vielen Medika-
menten mit unbekanntem Wirk-
mechanismus – eine empirische 
Evidenz für die Wirksamkeit und 
Sicherheit vorliegt (McCoy et al., 
2021). Dennoch begünstigt die 
Intransparenz Risiken wie Au-
tomation Bias sowie potenzielle 
langfristige Kompetenzverluste 
durch die schritt-
weise Verdrängung 
ärztlicher Erfah-
rungsurteile. Exp-
lainable-AI-Ansät-
ze werden zwar als 
Gegenmaßnahme 
diskutiert, bleiben 
jedoch technisch 
und konzeptionell limitiert. Pa-
rallel dazu entstehen regulatori-
sche Herausforderungen durch 
die gleichzeitige Anwendung von 
EU-AI-Act, DSGVO und MDR, 
wobei unklare Prioritäten, dop-
pelte Zertifizierungsanforderun-
gen und begrenzte Kapazitäten der 
Zulassungsstellen die Einführung 
KI-basierter Medizinprodukte er-
schweren. Auf technischer Ebene 
stellen Datenbias, eingeschränkte 
Generalisierbarkeit, die Möglich-
keit von Halluzinationen, sowie 
hohe Implementierungs- und Be-
triebskosten zentrale Limitationen 
dar. Zusätzlich ist die Datenland-
schaft im Gesundheitswesen stark 
fragmentiert und durch Datensilos 
sowie fehlende Standardisierung 

geprägt, was die Verfügbarkeit 
hochwertiger Trainingsdaten und 
die praktische Nutzbarkeit von KI-
Systemen erheblich einschränkt; 
einheitliche Datenstandards wie 
FHIR, SNOMED CT oder LOINC 
könnten hier langfristig Abhilfe 
schaffen.

Fazit

KI besitzt ein erhebliches Poten-
zial, die Versorgungsqualität und 
Effizienz im Gesundheitswesen 
maßgeblich zu verbessern und bil-
det damit eine zentrale Grundlage-
für die Weiterentwicklung der Prä-
zisionsdiabetologie. In der Diabe-
tologie eröffnen datengetriebene 
Ansätze insbesondere Möglichkei-
ten zur präziseren Diagnostik, per-
sonalisierten Therapieanpassung, 
prädiktiven Risikobewertung und 
kontinuierlichen Überwachung 
von Patientinnen und Patienten, 
beispielsweise durch die Analyse 
vonCGM-Daten. Um diese Chan-
cen zu realisieren, müssen jedoch 
zentrale Herausforderungen ad-

ressiert werden, da-
runter die Fragmen-
tierung von Gesund-
heitsdaten, mangeln-
de Interoperabilität, 
algorithmische Ver-
zerrungen sowie 
ethische und regu-
latorische Fragestel-

lungen. Die Etablierung standar-
disierter, sicherer Dateninfrastruk-
turen sowie eine enge Kooperation 
zwischen klinischer Praxis, For-
schung, Industrie und Politik – so 
wie am Institut in der KI in der 
Medizin (IKIM) etabliert – bilden 
daher die Grundlage für die erfolg-
reiche Implementierung von KI in 
der Diabetologie.Zukünftige Ent-
wicklungen wie multimodale Da-
tenintegration und der Einsatz von 
Foundation Models oder agenti-
schen Systemen könnten darüber 
hinaus die Basis füreine stärker 
individualisierte, prädiktive und 
evidenzbasierte Präzisionsdiabe-
tologie schaffen.

Literatur über die Redaktion

Moderne KI-Metho-
den unterstützen Dia-
gnostik und Therapie 

im klinischen Alltag.
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