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Mechatronischer Tastsinn

wie piezoelektrische taktile sensoren diagnosen optimieren

	 Gewebedifferenzierung  
bei der Tumorentfernung

Bei der Behandlung von Hirn­
tumoren ist oft ein chirurgi­
scher Eingriff mit dem Ziel 
der vollständigen Entfernung 
des Tumors die erste Wahl der 
Therapie. Diese so genannte 
chirurgische Resektion stellt 
jedoch einen schwierigen Ein­
griff dar: Zum einen müssen 
gesunde Hirnareale erhalten 
bleiben, weil bei einer über­
mäßigen Entfernung von ge­
sundem Gehirngewebe irrepa­
rable Schädigungen auftreten 
können; zum anderen sollte 
das Tumorgewebe vollständig 
entfernt werden, da ansonsten 
ein erneuter Wachstumsschub 
eintreten kann und unter Um­
ständen eine Nachbehandlung 
erforderlich wird.

Hirntumore können präopera­
tiv mittels Computertomo­
graphie (CT) oder Kernspin­
tomographie beziehungsweise 
Magnetresonanztomographie 
(MRT) lokalisiert werden. Nach 
dem Öffnen des Schädels 
für den operativen Eingriff 
kommt es jedoch zu Verschie­
bungen der Gehirnmasse 
(»brain shift«, Abbildung 1), 
so dass Fehler in der Lokalisa­
tion auftreten. Während der 
Operation muss der Chirurg 
deshalb auch anhand anderer 
Informationen zwischen tumo­
rösem und gesundem Gewebe 
differenzieren. Dies geschieht 
überwiegend auf visueller 
oder taktiler Basis. Gerade bei 
niedriggradigen Tumoren ist 

wegen des niedrigen Gewe­
bekontrastes und der schwer 
zu unterscheidenden Gewebe­
konsistenz ein feines Finger­
spitzengefühl gefordert. [1]

Ähnliche Fragestellungen 
finden sich auch in der Gast­
roenterologie. Die Entfernung 
von gutartigen Tumoren in 
der Speiseröhre kann durch 
Ausschälen des Tumors er­
folgen, so dass der gesunde 
Rest der Speiseröhre erhalten 
bleiben kann. Auch hier ist 
eine Charakterisierung des 
Gewebes erforderlich. In der 
Gastroenterologie erfolgt die 
Untersuchung von außen 
überwiegend mittels Sonogra­
phie, einem auf Ultraschall 
basierenden, bildgebenden 
Verfahren. Dieses Verfahren 
funktioniert jedoch erst ab 
einer gewissen Tumorgröße 
zuverlässig. Bei der Untersu­
chung im Inneren des Körpers 
mittels Endoskopie können 
derzeit nur visuelle Eindrü­
cke des zu untersuchenden 

Gewebes vermittelt werden. 
Mit einem taktilen Sensor zur 
qualitativen und quantitativen 
Bestimmung der mechani­
schen Gewebeeigenschaften 
könnte die Funktionalität ei­
nes Endoskops erweitert und 
somit die Diagnose verbessert 
werden.

	 Piezoelektrische  
taktile Sensoren

Das Kernelement dieser »Tast-
Sensoren«, taktile Sensoren 
genannt, bildet ein piezoelek­
trischer Transducer, das heißt 
ein elektro-mechanischer 
Energiewandler. Piezoelek­
trische Materialien (siehe 
Infokasten) werden in vielen 
Bereichen eingesetzt und sind 
in großer Vielfalt verfügbar. 
Nachfolgend werden zwei der 
am Institut für Dynamik und 
Schwingungen untersuchten 
Varianten eines Sensors zur 
Gewebedifferenzierung be­
schrieben.

Mit Hilfe moderner Endoskope, 

die miniaturisierte Kamera­

systeme enthalten, kann der 

Operateur bei minimal invasiven 

Eingriffen einen visuellen Ein­

druck vom Ort der Operation 

gewinnen. Er kann unter Nut­

zung der Technik sozusagen  

mit seinem Auge in den Körper 

des Patienten eindringen. 

Eine entsprechende Sensorik  

für den Tastsinn ist bis heute 

nicht verfügbar. Diese wäre 

aber von hohem Nutzen,  

denn in vielen Fällen stellen 

Tasteindrücke von  

Körpergewebe wichtige  

Informationen dar.
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Der erste piezoelektrische 
taktile Sensor nutzt das so 
genannte Prinzip des Self-
Sensing, bei dem sowohl 
Spannung als auch Strom 
der Ansteuerung von Funkti­
onswerkstoffen wie der hier 
verwendeten Piezokeramik 
gemessen und unter Verwen­
dung eines mathematischen 
Modells ausgewertet werden. 
Basis hierfür ist die Kopplung 
zwischen elektrischen und 
mechanischen Feldgrößen. 
Zur Beschreibung elektrome­

chanischer Energiewandler 
werden dabei Ersatzmodelle 
verwendet, wie sie am Institut 
für Dynamik und Schwin­
gungen seit vielen Jahren 
entwickelt und erfolgreich 
eingesetzt werden. Bei der 
Signalauswertung konnte auf 
Vorarbeiten im Bereich der 
Online-Überwachung in der 
Halbleiterfertigung zurückge­
griffen werden [2]. Bei dieser 
Variante wird nur die elektri­
sche Ansteuerung eines piezo­
elektrischen Aktor-Elementes 
gemessen und modellbasiert 
ausgewertet.

In einer zweiten Variante wird 
eine piezoelektrische Schicht 
eines Bimorph-Elementes 
(Abbildung 2) als Aktor ge­
nutzt und zur Anregung von 
Schwingungen eingesetzt; die 
zweite Schicht agiert als Sen­
sor zur Schwingungserfassung 
[3]. Die Bimorphstruktur stellt 
eine räumlich-funktionale 
Integration sensorischer und 
aktorischer Elemente dar. Die 

runde Spitze des Bimorphs 
wird in Kontakt mit dem 
Gewebe gebracht und die Ge­
webedifferenzierung erfolgt 
durch Auswertung der me­
chanischen Kontaktimpedanz, 
das heißt dem Verhältnis der 
Kraftamplitude zur Geschwin­
digkeitsamplitude bei einer 
harmonischen Schwingung 
[4]. Dabei wird ausgenutzt, 
dass die Übertragungsfunkti­
on zwischen der elektrischen 
Eingangsspannung des Ak­
torelementes und der Aus­

gangsspannung des Sensorele­
mentes von der mechanischen 
Kontaktimpedanz abhängt.     

Unter Annahme eines visko­
elastischen Modells nach Voigt 
und Kelvin, bestehend aus 
einer Parallelschaltung eines 
Feder- und Dämpfungsele­

ments, kann die mechanische 
Impedanz des Gewebes lokal 
durch die Ersatzparameter 
Steifigkeit, Dämpfung und 
Masse beschrieben werden. 
Die Steifigkeit und die Dämp­
fung variieren dabei in Ab­
hängigkeit der spezifischen 
Gewebeeigenschaften. Die 
Erfassung der Frequenz, Pha­
se und Amplitude erfordert 
eine hochempfindliche Mes­
selektronik. Hierfür wurden 
am Institut für Dynamik und 
Schwingungen entsprechende 
Systeme in Digitaltechnik ent­
wickelt [5].

	E xperimentelle Ergebnisse

Mit dem Aufbau eines 2-Ach­
sen-Lineartisches wurde ein 
vollautomatischer Messplatz 
für die taktile Vermessung von 
unterschiedlichen Gewebepro­
ben geschaffen (Abbildung 3). 
Ausgestattet mit einem Kraft­
sensor lässt sich der Bimorph 
mit definierter Aufsetzkraft 
auf die Probe positionieren [6].

Zunächst wurden aus Gelati­
nepulver Gewebephantome 
mit unterschiedlicher Kon­
zentration hergestellt, um 
die taktilen Eigenschaften 
von organischem Gewebe für 
grundlegende Messreihen 
nachzubilden (Abbildung 4). 
Der taktile Bimorphsensor war 
in der Lage, minimale Unter­
schiede in der Gelatinekon­
zentration der Phantome, die 
für den menschlichen Tastsinn 
nicht zu unterscheiden sind, 
mit sehr hoher Genauigkeit 
zu erkennen. Selbst minimale 
Unterschiede in der Gelatine­

Abbildungen 1 (gegenüber)
CT-Aufnahme des Gehirns vor 
(links) und nach (rechts) dem 
Öffnen der Schädeldecke
Quelle: R. Stroop: Taktile Sensorik in 
der intraoperativen Robotik. Master-
arbeit, FernUniversität in Hagen, Juni 
2007.

Abbildung 2 (oben)
Struktur und Konzept des piezo-
elektrischen Bimorphsensors
Quelle: Institut für Dynamik und 
Schwingungen, Leibniz Universität 
Hannover

Abbildungen 3
Vollautomatisierter Versuchs-
stand zur Identifikation der tak
tilen Eigenschaften von unter-
schiedlichen Gewebeproben
Quelle: Institut für Dynamik und 
Schwingungen, Leibniz Universität 
Hannover

Drei Wissenschaftler  

des Instituts für  

Dynamik und Schwingungen 

beschreiben die Entwicklung 

eines piezoelektrischen  

Aktor-Sensor-Systems,  

mit dessen Hilfe es möglich ist, 

Gewebeeigenschaften  

zu charakterisieren.
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konzentration von wenigen 
Prozent konnten zuverlässig 
festgestellt werden.     

Mit Hilfe des Sensors war es 
ebenfalls möglich, verschie­
dene Gewebearten vom Tier 
eindeutig voneinander zu 

unterscheiden. Dazu wurden 
an verschiedenen Organstruk­
turen (unter anderem an Leber 

und Gehirn) umfangreiche 
Messungen durchgeführt. Aus 
der Bestimmung von Steifig­
keits- und Dämpfungsparame­
tern konnte eine zuverlässige 
und reproduzierbare Charak­

terisierung unterschiedlicher 
Hirnareale wie der grauen 
und weißen Substanz erzielt 

Abbildung 4
Aufsetzen des taktilen Sensors 
auf einer Gelatineprobe
Quelle: Institut für Dynamik und 
Schwingungen, Leibniz Universität 
Hannover

Abbildungen 5 (rechts)
Aufsetzen des taktilen Sensors 
auf Gehirnproben
Quelle: Institut für Dynamik und 
Schwingungen, Leibniz Universität 
Hannover

Abbildung 6
Clusterung der unterschiedlichen 
Gewebearten
Quelle: Institut für Dynamik und 
Schwingungen, Leibniz Universität 
Hannover

Abbildung 7
Prototyp eines piezoelektrischen 
Ultraschallskalpells mit Leis-
tungselektronik
Quelle: Institut für Dynamik und 
Schwingungen, Leibniz Universität 
Hannover

werden. Die einzelnen Gewe­
bearten bilden dabei geschlos­
sene Cluster (Abbildung. 6).

	 Weiterführende Arbeiten

Der piezoelektrische taktile 
Sensor ist ein vielverspre­
chender Ansatz zur Gewebe­
differenzierung in der Medi­
zintechnik, der zum Beispiel 
dem Neurochirurgen wichtige 
Informationen zur Gewebedif­
ferenzierung liefern kann. Die 
bisherigen Ergebnisse legen 
den Grundstein für weitere 
Entwicklungen. Beispielsweise 
bietet die Integration eines mi­
niaturisierten taktilen Sensors 
die Möglichkeit, die Funkti­
onalität von medizinischen 
Geräten, wie etwa Endoskope 
oder Skalpelle, zu erweitern. 
Ein erster Prototyp hierfür ist 
ein Ultraschallskalpell (Abbil­
dung 7), das in der Lage ist, 
während des Schneidens das 
Gewebe zu erkennen.
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	 Piezoelektrizität
Die Erzeugung einer elektrischen Spannung infolge einer ein­
geprägten Verformung beziehungsweise die Verformung des Ma­
terials bei Anlegen eines elektrischen Feldes werden als direkter 
oder inverser piezoelektrischer Effekt bezeichnet. Dieser Effekt tritt 
bei nichtleitenden Materialien mit elektrischem Dipol wie Kristal­
len, Keramiken und Polymeren auf. Der Piezoeffekt ist reversibel 
und kann sowohl für Sensoren als auch Aktoren gleichermaßen 
genutzt werden.
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Abbildung 8
Darstellung des direkten und 
inversen piezoelektrischen Effekts
Quelle: Institut für Dynamik und 
Schwingungen, Leibniz Universität 
Hannover
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