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Zusammenfassung

v

Fiinf mono-okulare Hand-Dermatoskope sind
derzeit auf dem Markt, die am hdufigsten in der
taglichen Diagnostik weltweit eingesetzt wer-
den. Bis auf die ersten beiden Fallberichte gibt es
bis zum heutigen Zeitpunkt keine grofere, syste-
matisch vergleichende Studie dieser fiinf Hand-
Dermatoskope, die die mdglichen Unterschiede
in der Lichtverteilung, Helligkeit, Farb- und
Strukturwiedergabe dargelegt hat. Mittels einer
digitalen Kamera (Nikon Coolpix 995®) wurden
mit fiinf Hand-Dermatoskopen (Heine Delta 10®,
Heine Delta 20®, Dermogenius® sowie DermlLite
FOTO37® mit und ohne Kontaktscheibe) Testbil-
der bei jeweils 10-facher VergroRerung durchge-
fiihrt: Zur Bestimmung der Helligkeit und Schar-
fe wurde weifSes, grob strukturiertes Biiropapier
verwendet, fiir die Verzerrung Millimeterpapier
und fiir die Farbe ein Testbild mit 14 verschiede-
nen Farbfeldern. Anhand von 57 epithelialen und
melanozytiren benignen sowie malignen Haut-
lisionen von 46 Patienten konnten mit einem
Programm zur digitalen Bildanalyse Symmetrie,
Begrenzungsschdrfe und -quotient, Farbunter-
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Systematischer Vergleich von fiinf Hand-Derma-
toskopen zeigt deutliche Unterschiede auf
Systematic Comparison of Five Hand-Held Dermoscopes Reveals

schiede und -streuung, Durchmesser sowie Fla-
che verglichen werden. Die Lichtquellen sind bei
den neueren Geraten (Heine Delta 20®, Dermoge-
nius® sowie DermLite FOTO37® mit und ohne
Kontaktscheibe) inzwischen mit sechs bzw. 24
LED verbessert worden, was die Bildqualitdt be-
zliglich Helligkeit, Scharfe, Farben und sichtbarer
Differenzialstrukturen im Vergleich zu einem
Gerdt mit nur einer Lichtquelle (Heine Delta
10®) deutlich verbessert. Die Verzerrung war fiir
alle Dermatoskope identisch. In der digitalen
Bildanalyse der 57 Hauttumoren zeigten sich ge-
ringe Unterschiede im Median bei Symmetrie,
Begrenzungsschadrfe und -quotient, Durchmesser
sowie Fliche bei unterschiedlicher Streuung.
Deutliche Abweichungen gab es bei Farbunter-
schieden und -streuung bei Heine Delta 10® im
Vergleich zu den anderen Dermatoskopen. Fiir
die weitere Verbesserung der Diagnostik von be-
nignen und malignen Hauttumoren sollten nur
noch Hand-Dermatoskope mit mehreren statt ei-
ner Lichtquelle sowie mit Kontaktscheibe ver-
wendet werden. Dadurch werden die Farben und
Differenzialstrukturen am besten wiedergeben.

Einleitung

v

Die Dermatoskopie (Auflichtmikroskopie) hat
sich in den letzten Jahren zu einem sicheren,
nicht-invasiven Untersuchungsmittel fiir die Dig-
nitdtsbeurteilung von pigmentierten und nicht-
pigmentierten Hauttumoren entwickelt [1,8,11].
Fiinf mono-okulare Hand-Dermatoskope sind
derzeit auf dem Markt, die am hdufigsten in der
tdglichen Diagnostik weltweit eingesetzt werden
[4,5,10,14]. Bis auf die ersten beiden Fallberichte
gibt es bis zum heutigen Zeitpunkt keine groere,
systematisch vergleichende Studie dieser fiinf
Hand-Dermatoskope, die die moéglichen Unter-
schiede in der Lichtverteilung, Helligkeit, Farb-

und Strukturwiedergabe dargelegt hat [5]. Im
Rahmen einer Promotionsarbeit der Univ.-Haut-
klinik Tibingen wurde dieser Frage an standardi-
sierten Testbildern sowie an 142 pigmentierten
und nicht-pigmentierten Hauttumoren unter-
schiedlicher Dignitdt nachgegangen.

Methode

v

Aufnahmesysteme

Mittels digitaler Kamera (Nikon Coolpix 995®)
wurden mit fiinf verschiedenen Dermatoskopen
(Heine Delta 10®, Heine Delta 20®, Dermogenius®
sowie DermlLite FOTO37® mit Kontaktscheibe
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und DermLite FOTO37® ohne Kontaktscheibe; alle mit 10-facher
VergroRerung) Testbilder (weilSes, grob strukturiertes Biiropa-
pier; weif3es Millimeterpapier; Testbild mit verschiedenen Farb-
testfeldern) sowie von 80 Patienten 142 Hauttumore (jeweils ein
makroskopisches und dermatoskopisches Foto) aufgenommen
[5]. Alle Patienten wurden tiiber die Studie aufgekldrt und das
Votum der Ethikkommission lag vor.

Beim WeiRabgleich wurden zwei verschiedene Einstellungen
fir die Dermatoskope gewadhlt. Fiir das Heine Delta 10® wurde
die WeiRabgleich-Voreinstellung fiir warmes Kunstlicht (Gliih-
lampe) verwendet, fiir die anderen Gerate wurde die Voreinstel-
lung fiir kaltes Kunstlicht (Leuchtstoffréhren) verwendet. Diese
Einstellungen waren notig, um eine neutrale Farbgebung zu er-
moglichen.

Als Adapter wurde fiir Heine Delta 10® und Dermogenius® ein
Ring aus Edelstahl verwendet, fiir Heine Delta 20® der Heine Fo-
toadapter. Fiir das DermLite FOTO37® wurde kein Adapter beno-
tigt. Die Kontaktscheiben der Dermatoskope wurden vor den
Aufnahmen mit Softasept Spray® angefeuchtet.

Die Bilddaten werden bei dieser Kamera im Joint Photographic
Experts Group (JPEG) abgespeichert. Ein aufgenommenes Bild
belegte bei der verwendeten Auflésung von 2.048 x 1.536 Pixel
und einer Farbtiefe von 24 Bit ca. 800 KB. Die Daten wurden
von der Speicherkarte {ibertragen.

Analyseverfahren

Helligkeit

Von den Aufnahmen von weiem, grob strukturiertem Biiropa-
pier wurde ein Histogramm {iber die Helligkeitswerte aller Bild-
punkte erstellt und die dunkelsten (minimale Helligkeit) und
hellsten (maximale Helligkeit) Bildpunkte ermittelt. Die hieraus
gewonnenen Helligkeitswerte mussten im Zusammenhang mit
einem Streumaf$ betrachtet werden, hier wurde der Interquartil-
bereich (Q75-Q25) gewdhlt. Zur Darstellung der Helligkeitsver-
teilung wurde auf die Bilder ein Medianfilter der GroRe
201 x 201 Pixel angewendet, um die Effekte der Papierstrukturen
zu entfernen. Das resultierende Bild wurde auf die Helligkeits-
werte 0-255 skaliert, um die dunkelsten Bereiche schwarz und
die hellsten Bereiche weif§ darzustellen.

Scharfe

Fiir die Berechnung der Schdrfe wurden an weif3em, grob struk-
turiertem Biiropapier fiir jeden Bildpunkt die betragsmadRige
Differenz der Rot-, Griin- und Blauwerte (RGB-Werte) zu den be-
nachbarten Bildpunkten bestimmt und {iber alle Punkte gemit-
telt. Die Scharfe wurde fiir das ganze Bild sowie fiir das Zentrum
berechnet. Fiir die Bestimmung der Scharfe im Zentrum wurde
horizontal und vertikal jeweils das mittlere Drittel ausgewdhlt
und somit das Neuntel in der Bildmitte betrachtet. Auch bei die-
ser Untersuchung wurden die Bilder zur Veranschaulichung mit
dem Medianfilter bearbeitet und anschlieBend skaliert, um die
scharfsten Bereiche weif3 und die Bereiche mit der geringsten
Scharfe schwarz darzustellen.

Verzerrungen

Um die optische Linsenverzerrung der einzelnen Dermatoskope
zu untersuchen, wurden mit jedem Gerdt Aufnahmen eines Mil-
limeterpapiers gemacht und anschliefend am Computer eine
automatische Verzerrungskorrektur durchgefiihrt. Das aufge-
nommene Linienmuster des Millimeterpapiers wurde dabei so
bearbeitet, dass diese Linien anschlieRend wieder gerade waren.
Die Stdrke der Korrektur gab {iber die Verzerrung des aufgenom-

Abb. 1 Testbild zur
Bestimmung der Farb-
wiedergabe mit Num-
merierung der jeweili-
gen Farbregionen.

menen Bildes und damit tiber die Verzerrung des optischen Sys-
tems Aufschluss.

Farbe

Um die Farbwiedergabe der Dermatoskope zu untersuchen,
wurden mit den Dermatoskopen Aufnahmen eines Testbildes
mit verschiedenen Farbtestfeldern gemacht und die Rot-, Griin-
und Blauwerte (RGB-Werte) fiir jedes Farbfeld ausgewertet
(© Abb.1).

Digitale Bildanalyse

Von den 142 von Hauttumoren aufgenommenen Fotos konnten
nur 57 epitheliale und melanozytdre benigne sowie maligne
Hautldsionen von 46 Patienten in die Bildanalyse und Auswer-
tung einbezogen werden. 85 Lisionen mussten unberiicksichtigt
bleiben, da unterschiedliche Bildausschnitte der Fotos, ein oder
mehrere unscharfe Fotos in der Bilderserie, falsche Fokussierung
(z.B. auf im Vordergrund liegende Haare) und/oder Blasenbil-
dung weitere Analysen ausschlossen. Diese Fehler konnten nicht
verhindert werden, da eine Uberpriifung der Bilder auf dem Ka-
mera-Display zur Erkennung solcher Fehler nicht ausreichte. Sie
konnten erst bei der Betrachtung am Bildschirmmonitor erkannt
werden.

Ein Programm zur digitalen Bildanalyse bestimmt Scores fiir
sechs Merkmale, die die Basis fiir die Berechnung eines Gesamt-
scores darstellen [6]. Beim Vergleich der Dermatoskope spielte
jedoch der Gesamtscore der einzelnen Ldsionen keine Rolle.
Vielmehr war fiir diese Studie interessant, inwieweit die Ergeb-
nisse der Merkmalscores der jeweiligen Dermatoskope mitei-
nander tibereinstimmten bzw. voneinander abwichen.
Symmetrie. Zur Bestimmung der Symmetrie wurden Achsen
durch den Mittelpunkt der Ldsion gelegt. Fiir jede dieser Achsen
wurde die Ubereinstimmung der Lision auf beiden Seite der
Achse gemessen. Die Ubereinstimmung wurde als Symmetrie-
maf verwendet. Unter Beriicksichtigung aller Achsen wurde ein
Score fiir die Asymmetrie der Lasion ermittelt.
Begrenzungsscharfe. Dieses Merkmal beschreibt den Kontrast
bzw. die Steilheit beziiglich der Farbhelligkeiten (Summe der
Rot-, Griin- und Blauwerte) zwischen Hautldsion und Umge-
bung. Die Grenze zwischen Lision und Umgebung wurde zuvor
bestimmt; der Wert wurde {iber den gesamten Rand aufsum-
miert und normiert. Eine scharfe Begrenzung hatte einen hohen
Wert, da der Rand in diesem Fall eine scharfe Abgrenzung hatte
und die Anderung der Helligkeit am Rand somit gro war.
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Begrenzungsquotient. Der Wert dieses Merkmals war der Quo-
tient aus der Ldnge des zuerst gefundenen Randes und der Linge
des gegldtteten Randes. Eine scharfe Begrenzung hatte einen
Wert nahe eins, da dann die Glittung des Randes eine geringe
Auswirkung auf dessen Ldnge hatte. Unscharfe Begrenzungen
haben einen gréfBeren Wert, da der ungegldttete Rand deutlich
langer war als der gegldttete Rand, und somit ist der Quotient
grofSer eins.

Farbe. Bei dieser Analyse wurden die im Bild vorkommenden
Farbunterschiede und deren Streuung gemessen. Es wurden
hierbei der Mittelwert und die Standardabweichung der Farben
Rot, Griin, Blau und des Grauwertes sowie deren Korrelationen
untereinander ermittelt. Durch die Beriicksichtigung der Streu-
ung der Farbverteilung wurde bei diesem Score gleichzeitig die
Strukturinformation der Lision verwertet.

Durchmesser. Wie bei der Asymmetrie wurden auch zur Bestim-
mung des maximalen Durchmessers Achsen durch den Mittel-
punkt der Lision gelegt. Fiir die Bestimmung des Durchmessers
wurde der Rand der Lision verwendet, weshalb die hierbei er-
zielte Genauigkeit auch von der Randschdrfe abhing.

Flidche - Dieses Merkmal beschrieb die GroRe der Fliche inner-
halb des gefundenen Randes. Somit korrelierte dieser Wert wie-
derum mit dem des Randes.

Bildauswertung

Die erhobenen Daten wurden mit SPSS 13.0 fiir Windows ausge-
wertet und Ergebnisdiagramme erstellt. Zur Darstellung der Ver-
teilungen wurde das Box & Whiskerdiagramm verwendet, bei
dem mit einem Kasten (Box) die Interquartilspanne und der Be-
reich fiir das obere und untere Quartil beschrieben wird. Der Me-
dian wurde durch einen horizontalen Strich in der Box angezeigt.
Zusdtzlich zeigten Linien (Whisker) das 90% und 10% Quantil an.
Um die erhaltenen Merkmalscores miteinander vergleichen zu
kénnen, wurden die Ergebnisse der verschiedenen Dermatosko-
pe miteinander korreliert.

Ergebnisse

v

Helligkeit

Es zeigte sich fiir das Heine Delta 10® mit einem Interquartilbe-
reich (IQR) von 29 die groRte Streuung (© Tab. 1). Dermogenius®
wies mit einem IQR von 3 die geringste Streuung auf. Das Heine
Delta 10® hatte die geringsten Helligkeitswerte (Min: 90, Max:
156) und DermLite FOTO37® oK hatte die héchsten Werte (Min:
173, Max: 201). Beim Heine Delta 10® lagen die hochsten Hellig-
keitswerte vor allem im unteren und die niedrigsten Werte im
oberen Bildabschnitt (© Abb.2a-e). Das Dermogenius® hatte
seine hochsten Werte auf der linken Bildseite, wohingegen die
anderen Gerdte ihren hellsten Bereich im Zentrum hatten. Auf-
grund der automatischen Belichtungseinstellung der Kamera
diirfen die minimalen und maximalen Helligkeitswerte jedoch
nicht miteinander verglichen werden; diese sollen zur Veran-
schaulichung der Streuung dienen.

Schérfe

Ermittelt wurde die Schdrfe im Zentrum, im gesamten Bild und
die resultierende Differenz (© Tab.2). Im Zentrum war Heine
Delta 10® mit 8,23 am scharfsten, im gesamten Bild dagegen Der-
mogenius® mit 6,52. Den geringsten Unterschied zwischen der
Schirfe im Zentrum und im gesamten Bild wies DermlLite
FOTO37® mK auf, mit einer Differenz von 0,2. Der gréRte Unter-

Originalarbeit _

Tab.1 Minimale (Min), maximale (Max) Helligkeitswerte und Interquartil-
bereich (IQR) der Helligkeitsanalyse

Min Max IQR (Q75-Q25)
Heine Delta 10® 90 156 29
Dermogenius® 155 173 3
Heine Delta 20® 160 184 7
DermLite mK 166 192 8
DermLite oK 173 201 8

Tab.2 Schérfe im Zentrum (Z), im gesamten Bild (G) und die Differenz (D)

z G D
Heine Delta 10® 8,23 6,42 1,81
Dermogenius® 8,10 6,52 1,58
Heine Delta 20® 7,11 6,17 0,94
DermLite mK 5,92 5,72 0,2
DermLite oK 6,07 5,70 0,37

schied war bei Heine Delta 10® festzustellen. Wie in © Abb.3a-e
zu erkennenist, hatten alle Gerdte ihren scharfsten Bereich in der
Mitte des Bildes.

Verzerrungen
Fiir alle Dermatoskope wurde eine diskrete tonnenférmige Ver-
zerrung mit einem Wert von -2 x 10-8 bestimmt.

Farbe

Rotwerte. Vor allem in den Regionen 4, 6-8 und 12 - 14, somit
bei den blauen und roten Farbfeldern, waren Unterschiede zwi-
schen den Dermatoskopen zu erkennen (© Abb.4a). Das Heine
Delta 10® zeigte bei Rottonen einen wesentlich héheren Anteil
der R-Komponente als die anderen Dermatoskope, wahrend es
in den blauen Farbfeldern einen wesentlich geringeren Anteil
der R-Komponente gegeniiber den anderen Gerdten aufwies.
Grinwerte. Bei der Griin-Komponente in © Abb. 4b ist zunachst
zu erkennen, dass die Felder 12-14 kaum Griinanteil hatten,
was bei roten Feldern auch offensichtlich ist. In den Regionen
2 -5 (grau, magenta, tiirkis, gelb) war die Griinkomponente des
Heine Delta 10® geringer als die der anderen Gerite.

Blauwerte. In den Regionen 2-4 (grau, magenta, tiirkis) und
6 -8 lag der Blauwert des Heine Delta 10® unter dem der ande-
ren Gerdte (© Abb.4c). In den Regionen 9-11 hatte Dermoge-
nius® die geringsten Blauwerte.

Digitale Bildanalyse

Symmetrie. Der Median nahm fiir alle Dermatoskope einen dhn-
lichen Wert an, wdhrend die Whisker fiir die unterschiedlichen
Dermatoskope, vor allem fiir die unteren Werte, mehr voneinan-
der abwichen (© Abb.5a).

Begrenzungsschirfe. Die Werte fiir Heine Delta 10® lagen enger
beieinander als fiir die anderen Dermatoskope (© Abb.5b). Der
Median stieg von Heine Delta 10° zu DermLite FOTO37® oK
leicht an.

Begrenzungsquotient. Im Gegensatz zur Begrenzungsscharfe
fielen beim Begrenzungsquotient die Mediane von Heine Delta
10® zu DermLite FOTO37® oK leicht ab (© Abb.5c). Die beste
Ubereinstimmung ergab sich fiir die beiden DermLite FOTO37®
Gerdte.

Blum A et al. Systematischer Vergleich von vier Hand-Dermatoskopen... Akt Dermatol 2008; 34: 9-15

Dieses Dokument wurde zum personlichen Gebrauch heruntergeladen. Vervielfaltigung nur mit Zustimmung des Verlages.



IPA Originalarbeit

Abb.2 a-e Vertei-
lung der Helligkeits-
werte nach Anwendung
von Medianfilter und
Skalierung

(weiB = hellster Bereich,
schwarz = dunkelster
Bereich)

(mK = mit Kontakt-
scheibe, oK = ohne
Kontaktscheibe).

a Heine Delta 10®

b Heine Delta 20®

¢ Dermogenius®

d DermLite mK

e DermlLite oK

Farbe. Der Median fiir Heine Delta 10® war hoéher als die der an-
deren Gerdte, wobei sich gerade auch bei Heine Delta 10® eine
geringere Streuung zeigte (© Abb.5d).

Durchmesser. Der Median des Scores fiir den Durchmesser war
fiir Heine Delta 10® groRer als der Median der anderen Gerdte
(© Abb.5e). Auch die Streuung der Ergebnisse war bei diesem
Gerdt geringer als die der anderen Gerdte. Zudem kann man er-

Abb.3 a-e Grafische
Darstellung der Schar-
feverteilung

(weiB = scharfster
Bereich, schwarz =
unscharfster Bereich)
(mK = mit Kontakt-
scheibe, oK = ohne
Kontaktscheibe).

a Heine Delta 10®

b Heine Delta 20®

c Dermogenius®

d DermLite mK

e DermlLite oK

kennen, dass der obere T-Balken bei allen Boxplots einen dhn-
lichen Wert annahm.

Flache. Beim Flichenmerkmal war der Median fiir Heine Delta
10® deutlich hoher als der der anderen Gerdte (© Abb.5f).
Auflerdem ergab sich hier auch wieder eine geringere Streuung
der Werte bei Heine Delta 10® gegeniiber den anderen Geraten.
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Abb.4 a Uber die Farbfelder gemittelte Rotwerte (Rmean). b Uber die
Farbfelder gemittelte Griinwerte (Gmean). ¢ Uber die Farbfelder gemittel-
te Blauwerte (Bmean) (mK = mit Kontaktscheibe, oK = ohne Kontakt-
scheibe).
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Diskussion

v

Die Wertigkeit der Dermatoskopie bei pigmentierten und nicht-
pigmentierten Hauttumoren ist unbestritten [1,8,11]. Trotz der
mebhr als 10-jdhrigen Geschichte der Dermatoskopie ist bis heute
keine groRere, systematisch vergleichende Untersuchung der
gdngigen mono-okularen Hand-Dermatoskope durchgefiihrt
worden [4,10,14]. Somit fanden sich in der Literatur bisher auch
keine Studien, die mit diesen erarbeiteten Ergebnissen vergli-
chen werden konnten.

Die groBten Unterschiede lassen sich auf die verschiedenen Be-
leuchtungsquellen zuriickfiihren (Heine Delta 10® mit einer Ha-
logenlampe versus Heine Delta 20%, Dermogenius® mit jeweils
sechs lichtemittierenden Dioden (LED) sowie DermLite FOTO37®
mit und ohne Kontaktscheibe mit jeweils 24 LED). Bei der Vertei-
lung der Helligkeitswerte fiel beim Heine Delta 10® auf, dass
ausschlieRlich der untere Bildbereich gut ausgeleuchtet war.
Bei den anderen Dermatoskopen war die Verteilung der Hellig-
keitswerte sehr viel gleichmdRiger tiber das Bild verteilt. Es ist
offensichtlich, dass die homogene Verteilung der Helligkeits-
werte durch die ringférmige Anordnung mehrerer Lichtquellen
zustande kommt. Da beim Heine Delta 10® nur eine Lichtquelle
verwendet wird, fiithrte dies zu einer ungleichmdfRigen Aus-
leuchtung. Ob jedoch sechs oder 24 LED verwendet werden,
scheint fiir eine gute Helligkeitsverteilung nicht unbedingt be-
deutend zu sein, da Dermogenius mit sechs LED eine homogene-
re Ausleuchtung als DermLite FOTO37® mit 24 LED erreichte.
Insgesamt betrachtet war der Absolutwert der Scharfe bei Derm-
Lite FOTO37® am schlechtesten, der Unterschied zwischen
Schérfe am Rand und Zentrum jedoch am geringsten. Hier stellt
sich die Frage, ob dies an der groRBeren Aufnahmefldche von
DermlLite FOTO37® lag (25 mm versus 21 mm bei den anderen
Gerdten), und ob deshalb auch die Linse bei diesem Dermato-
skop anders beschaffen ist. Interessant ware deshalb auch ein
Vergleich der Linsenarten und Linsendurchmesser der verschie-
denen Dermatoskope. Das in der Optik bekannte Problem der
Randscharfe ldsst sich bei sphdrischen Linsen nicht vermeiden
und kann nur durch Verwendung komplexer Linsensysteme ver-
hindert werden.

Fiir alle Bilder wurde eine Verzerrungskorrektur von -2 x 108
bestimmt. Es kann somit davon ausgegangen werden, dass die
Verzerrung aller Dermatoskope mehr oder weniger gleich ist.
Zu diskutieren ist, ob die Verzerrung auch durch die Kameraop-
tik hervorgerufen wurde.

Bei der Farbuntersuchung spielte vor allem der Weif3abgleich
und die unterschiedliche Farbtemperatur der Lichtquellen eine
Rolle. Heine Delta 10® tendierte eher in Richtung der Farbe Rot,
die anderen mit LED ausgestatteten Dermatoskope eher in die
Richtung der Farbe Blau, was sich in einem erheblich héheren
Wert der Blaukomponente gegeniiber der Rot- und Griinkompo-
nente zeigte. Hieraus kann man jedoch noch keine allgemeinen
Schliisse iiber die Farbwiedergabe ziehen, da die voreingestell-
ten Profile fiir den WeiRabgleich der Kamera eine wesentliche
Rolle spielen. Diese Beobachtung ldsst deshalb nur den Schluss
zu, dass die WeiRabgleich-Einstellung , Kunstlicht“ der verwen-
deten Kamera mit Heine Delta 10® optimale Ergebnisse lieferte,
wdhrend die Einstellung ,Leuchtstoffrohre* fiir Dermogenius®
die beste Einstellung war. Mit den anderen Dermatoskopen
kénnten mit manuell erstellten WeiRabgleich-Profilen mogli-
cherweise auch eine dhnlich gute Farbwiedergabe erzielt wer-
den. Jedoch wiirde dies einen erheblichen zeitlichen Aufwand
pro Bild bedeuten und ist somit fiir den tdglichen Gebrauch nicht
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Abb.5 aBox & Whiskers Plot der Verteilung des Symmetriemerkmals. b Box & Whiskers Plot der Verteilung des Begrenzungsscharfe. c Box & Whiskers Plot
fiir den Begrenzungsquotient. d Box & Whiskers Plot der Verteilung des Farbmerkmals. e Box & Whiskers Plot der Verteilung des Durchmessermerkmals. f Box
& Whiskers Plot der Verteilung des Flachenmerkmals (mK = mit Kontaktscheibe, oK = ohne Kontaktscheibe).

sehr praktikabel. Bei der Analyse der Farben muss auch bertick-
sichtigt werden, dass die Rottone gerade bei dem Erkennen und
Differenzieren von Gefil3en eine zentrale Rolle spielt [2]. Dieser
Fragestellung sollte in weiteren Untersuchungen nachgegangen
werden.

Fiir die digitale Bildanalyse spielten die Merkmale ,Begren-
zungsscharfe* und ,Begrenzungsquotient”, also die exakte Be-
stimmung der Gesamtfliche sowie des Randes, die wichtigste
Rolle. Bei Heine Delta 10® zeigten sich bei der Bestimmung der
Symmetrie-Merkmale die schlechtesten Werte im Gegensatz zu
den anderen untersuchten Dermatoskopen. Wieder stellt sich
hier die Frage, inwieweit dies durch die einzelne Lichtquelle zu
erklaren ist. Ebenfalls zeigten sich bei Heine Delta 10® die
schlechtesten Werte fiir die Begrenzungsschdrfe im Vergleich
zu den anderen Dermatoskopen. Auch hier mag der Grund in
der einzelnen Lichtquelle liegen. Interessanterweise zeigten
sich die besten Werte fiir die Begrenzungsscharfe mit DermLite
FOTO37® ohne Kontaktscheibe, das heifSt, dass durch die Kon-
taktscheibe ein gewisser Grad der Begrenzungsschdrfe verloren
geht. Hingegen zeigt die Analyse der vorliegenden Bilder, dass
gerade in der Untersuchung von Hauttumoren ohne Kontakt-
scheibe und Kontaktfliissigkeit die Darstellung von Differenzial-
strukturen deutlich schlechter ist. Dies ist ein gewisser Wider-
spruch. Dabei muss beriicksichtigt werden, dass in der Dermato-

skopie nicht die oberfldchlich-exophytischen Strukturen von
grofBer Wichtigkeit sind, sondern die intra-epidermalen sowie
intra-dermalen. Gerade dies stellt die wichtige diagnostische
Wertigkeit der Dermatoskopie dar, die gerade mit der Kontakt-
scheibe und -fliissigkeit im Gegensatz zum menschlichen Auge
erreicht wird und dem Untersucher erméglicht, durch den auf-
gehobenen Brechungsindex in die Haut zu schauen.

Die Art der Lichtquellen schien einen wesentlichen Einfluss auf
den Farbscore zu haben. Diese Beobachtung stimmt mit den Er-
gebnissen der Farbuntersuchung anhand von Testbildern iiber-
ein. Heine Delta 10® hatte ein hoheres Spektrum der Farben, wo-
bei sich die Frage stellt, inwieweit reelle Farben dargestellt wur-
den. Wie schon beschrieben, kann auch hier der Grund in der
einzigen Lichtquelle mit den verbundenen vermehrten Rotténen
liegen. Somit sollte die Streuung der Farben so gering wie mog-
lich sein, was bei den Gerdten mit LED auch der Fall war.

Beim Durchmesser- und Flichenwert wurde herausgearbeitet,
dass Heine Delta 10® die Hauttumoren zwar einheitlicher, je-
doch grofer als die anderen untersuchten Dermatoskope dar-
stellte. Der Grund hierfiir liegt sicherlich in der einseitigen Be-
leuchtung.
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Fazit fiir die Praxis

v

Da die malignitdtsverddchtigen Differenzialstrukturen bei ini-
tialen Melanomen noch nicht ausgepragt sind, ist gerade in die-
sen Fdllen jede Verbesserung der Untersuchungsmethode durch
die Dermatoskopie mit bestméglicher Darstellung der Farbe und
Differenzialstrukturen essenziell [13]. Auch kann dies bei Ver-
laufsbeobachtungen hilfreich sein, wenn nur diskrete Verdnde-
rungen dermatoskopisch sichtbar sind [3,7,9,12]. Fiir die gute
Beurteilung von pigmentierten und nicht-pigmentierten Haut-
tumoren unterschiedlicher Dignitdt mithilfe von Hand-Derma-
toskopen ist es daher unabdingbar, eine gute Qualitdt der Ver-
groBerung, der Beleuchtung und der sichtbaren Differenzial-
strukturen zu haben. Die VergroBerung war bei den hier vorge-
stellten Dermatoskopen (Heine Delta 10®, Heine Delta 20®, Der-
mogenius® sowie DermLite FOTO37® mit und ohne Kontakt-
scheibe) gleich. Je nach Ausstattung liegen die Anschaffungs-
preise bei€ 300 bis€ 1200. Die Lichtquellen sind bei den neue-
ren Gerdten (Heine Delta 20®, Dermogenius® sowie DermlLite
FOTO37® mit und ohne Kontaktscheibe) inzwischen mit sechs
bzw. 24 LEDs verstdrkt worden, was die Bildqualitit beziiglich
Farben und sichtbarer Differenzialstrukturen im Vergleich zu ei-
nem Gerdt mit nur einer Lichtquelle (Heine Delta 10®) deutlich
verbessert. Im Bereich von sichtbaren Differenzialstrukturen
zeigten sich Abweichungen bei dem Geridt DermLite FOTO37®
ohne Kontaktscheibe: Da dies ohne Kontaktscheibe und entspre-
chender Fliissigkeit zwischen dem Dermatoskop und der Haut
arbeitet, konnten exophytische Tumoren besser rdumlich beur-
teilt werden, doch ging dies mit einem erheblichen Verlust von
normalerweise sichtbaren Differenzialstrukturen einher.
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Systematic Comparison of Five Hand-Held
Dermoscopes Reveals Clear Differences

v

At present five mono-ocular hand-held dermoscopes, which are
most commonly used worldwide, are available on the market.
With the exception of the first two case reports, no larger syste-
matic study comparing these five hand-held dermoscopes has
been performed so far to reveal possible differences in light
spreading, brightness, reproduction of colour and differential
structures.

Using a digital camera (Nikon Coolpix 995®) test images were
taken with five hand-held dermoscopes (Heine Delta 10®, Heine
Delta 20®, Dermogenius® and DermLite FOTO37® with and with-
out glass plate) each with 10fold magnification. We determined
brightness and sharpness with white rough structured office pa-
per. Millimeter paper was used in order to define the deformati-
on and a test image with 14 different colourfields to qualify the
colour. We compared symmetry, sharpness and quotient of
boundary, differences and distribution of colours, diameter and
area using a program for digital image analysis in 57 epithelial

Originalarbeit

and melanocytic benign and malignant skin tumours of 46 pa-
tients.

In the newer dermoscopes (Heine Delta 20®, Dermogenius® and
DermlLite FOTO37® with and without glass plate) the light sour-
ces were clearly improved, as now 6 respectively 24 LEDs are
employed, a technology which leads to better image quality
concerning brightness, sharpness, colours and visible differenti-
al structures compared to the images of the dermoscope with
only one light source (Heine Delta 10®). The deformation was
identical for all dermoscopes. In the digital image analysis of
the 57 skin tumours, minor differences with variable distribu-
tion were observed in symmetry, sharpness and quotient of
boundary, diameter and area. Major differences were revealed
in colour differences and distribution in Heine Delta 10® com-
pared to the other dermoscopes.

For further improvement of the diagnostic of benign and mali-
gnant skin tumours only hand-held dermoscopes with multiple
light sources as well with glass plate should be used. Thus repro-
duces the colours and differential structures in the best manner.
For further improvement of the diagnostic of benign and mali-
gnant skin tumours only hand-held dermoscopes with multiple
light sources as well with glass plate should be used. Thus the
colours and differential structures are reproduced in the best
manner.
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