Use Case Scoring — MED-EL Me-
dical Electronics GmbH

Bewertung nach strategischen Kriterien

Autor: Christos Kapodistrias

Kategorie: Use Case Scoring

Kunde: MED-EL Medical Electronics GmbH
Datum: 09.03.2026

Version: 1.0

Klassifikation: CUSTOMER OPEN ANALYSIS

A1 Telekom Austria | Business Unit Enterprise / Al Infrastructure



Inhaltsverzeichnis

Use Case Scoring — MED-EL Medical Electronics GmbH .......... ... ... .. ... ... .. 3
Scoring-MethodiK . .. ... 3
Bewertungsdimensionen (1-5 SKala) .. ........... 3
Gesamtscore-Formel . . ... 3
KAt QO eN . . 3
Detalilliertes Scoring der 18 Use Cases . .. . ..o v vttt ittt et ettt 4
UC 1.1 — SmartSound Al: Deep-Learning Sprachkodierung . .............................. 4
UC 1.2 — AutoMAP: Kl-gestuetztes Automatisches Fitting . ......................... . ... 4
UC 1.3 — CochleaTwin: Digitaler Zwilling des Innenohrs . .................. ... ... ... .. ... 5
UC 2.1 — ImplantVision: Computer Vision Qualitaetspruefung . ........... ... ... ... ..... 6
UC 2.2 - CleanRoom Al: Praediktive Reinraum-Wartung . ................. i 7
UC 3.1 — RegDoc Al: Regulatorische Dokumentation ..................................... 8
UC 3.2 - VigilanceAl: Post-Market-Surveillance . .......... .. ... ... i 9
UC 4.1 — HearCoach Al: Personalisierte Hoerrehabilitation ............................... 10
UC 4.2 — HearCare Companion: Kl-Assistent fuer Remote Care .......................... 11
UC 4.3 — MyOutcome Al: Patienten-Prognose-Tool . ......... ... ... ... .. ... ... 12
UC 5.1 - ElectrodeDesign Al: Generatives Elektrodendesign ............................. 13
UC 5.2 — TICI BrainTune: KI-Optimierung des vollstaendig implantierbaren Cl .. ........... 14
UC 5.3 — ResearchRadar Al: Literatur- und Patentintelligenz . ............................ 15
UC 6.1 — OTOPLAN Next: Kl-erweiterte chirurgische Planung ............................ 16
UC 6.2 — CandidateAl: Cl-Kandidaten-Screening . ............. .. . i, 17
UC 7.1 — MED-EL BrainBase: GenAl-Wissensplattform ...... ... ... .. ... ... ... .. ... 18
UC 7.2 — SupplyChain Al: Lieferketten-Optimierung . .............. . i i 19
UC 7.3 — ContentForge Al: Multilingual Marketing Content ............................... 20
UC 7.4 — MigrationPilot Al: ERP-Migrationsintelligenz . ............. ... .. ... ............. 21
Zusammenfassende Ranking-Tabelle .. ... 23
Sortiert nach Gesamtscore (absteigend) . ... 23
Verteilung nach Kategorie . . . ... ... 25
Quick Wins (Score >=3,80) =5 UsSe Cases . . ... ..ottt 25
Strategic Priorities (Score 3,30-3,79) -9 Use Cases . . ......oiiiiiii i 25
Transformative Projekte (Score 2,80-3,29) -4 Use Cases ........cvvveiiiineennnnnnn .. 26
Long-term Research (Score <2,80) —1Use Case . .....coiiiiiiiii i 26
Schluesselerkenntnisse . ... ... 26
1. Klare Quick-Win-Strategie verfuegbar . . ... ... .. . 26

2. Regulatorische Dimension als Differenzierungsfaktor ........ ... . ... ... ... ..... 26

3. Microsoft-Oekosystem als Beschleuniger . ... 26

4. Closingthe Gap zu Cochlear . . . ... ...t et 26

5. TICl als langfristige Wette . . ... 26



Use Case Scoring - MED-EL Medical Electronics

GmbH

Erstellt: Maerz 2026 Kunde: MED-EL Elektromedizinische Geraete GmbH, Innsbruck, Tirol Branche:
Medizintechnik / Implantierbare Hoerloesungen Perspektive: A1 Telekom Austria als Technologiepart-
ner Methodik: 6-Dimensionen-Scoring (1-5 Skala), gewichteter Gesamtscore

Scoring-Methodik

Bewertungsdimensionen (1-5 Skala)

Dimension

Business Impact (BI)
Strategische Passung (SP)
Technische = Machbarkeit
(TM)
Time to Value (TtV)

Ressourcenbedarf (RB)

Regulatorische Komplexi-
taet (RK)

Gesamtscore-Formel

Gewichtung

25%

20%

20%

15%

10%

10%

Beschreibung

Umsatzpotenzial, Kosteneinsparun-
gen, Wettbewerbsvorteil

Alignment mit MED-EL-Strategie, Inno-
vationskultur, Microsoft-Partnerschaft

Umsetzbarkeit angesichts bestehender
IT-Landschaft und Datenverfuegbarkeit

5 = Quick Win (<3 Monate), 1 = Lang-
fristig (>18 Monate)

5 = Geringer Aufwand, 1 = Sehr hoher
Aufwand

5 = Keine regulatorischen Huerden, 1 =
Schwere MDR/FDA-Zulassung noetig

Gesamtscore = Bl x 0,25 + SP x 0,20 + TM x 0,20 + TtV x 0,15 + RB x 0,10 + RK x 0,10

Kategorien

Kategorie

Quick Win
Strategic Priority
Transformative

Long-term Research

Gesamtscore

>= 3,8

3,3-3,79

2,8-3,29

<2,8

Charakteristik

Schnelle Umsetzung, guter ROI, geringe
Huerden

Hoher Impact, mittlere Komplexitaet,
starkes Alignment

Disruptives Potenzial, hohe Komplexi-
taet

Langfristige F&E, hoechste Komplexitaet



Detailliertes Scoring der 18 Use Cases

UC 1.1 - SmartSound Al: Deep-Learning Sprachkodierung
Bereich: Signalverarbeitung & Audiologie

Dimension Score Begruendung

Business Impact 5 Direkter Wettbewerbsvorteil gegenueber
Cochlear Nexa (SCAN 2, On-Device ML).
Verbesserte Hoerqualitaet ist das primaere
Kaufkriterium fuer Kliniker und Patienten.
Differenzierung im USD 2+ Mrd. Cl-Markt.

Strategische Passung 5 Kernkompetenz von MED-EL (FineHearing,
FSP, IPS). Direkte Antwort auf Cochlear’s
First-Mover-Vorteil bei Edge Al. Applied-
Al-Team unter Michal Zaremba bereits vor-
handen.

Technische Machbarkeit 2 Erfordert On-Device-Inferenz auf ex-
trem energiebeschraenkten ASIC-basier-
ten Implantat-Chips. Custom-Silicon-Ent-
wicklung noetig. Deep-Learning-Modelle
muessen auf Mikrowatt-Niveau laufen. Ak-
tuelle ASIC-Architektur muesste angepasst

werden.

Time to Value 1 24-36+ Monate bis zur klinischen Vali-
dierung und regulatorischen Zulassung.
Firmware-Entwicklung gemaess IEC 62304

Safety Class C.

Ressourcenbedarf 1 Sehr hoher Bedarf: ASIC-Redesign, Em-
bedded-Al-Spezialisten, klinische Studien,
regulatorische Zulassung. Multimillionen-

Investition.

Regulatorische Komplexitaet 1 Klasse-llI-Medizinprodukt. Volle MDR/
FDA-Zulassung fuer geaenderte Signalver-
arbeitung. IEC 62304 Safety Class C. Kilini-

sche Evaluierung (PMCF).

Gesamtscore: 5x0,25 + 5x0,20 + 2x0,20 + 1x0,15 + 1x0,10 + 1x0,10 = 1,25 + 1,00 + 0,40 + 0,15 +
0,10 + 0,10 = 3,00

Kategorie: Transformative

UC 1.2 - AutoMAP: Kl-gestuetztes Automatisches Fitting
Bereich: Signalverarbeitung & Audiologie



Dimension Score Begruendung

Business Impact 5 Schliesst den Al-Fitting-Gap zu Cochlear.
Studien zeigen 10 dB bessere Hoerschwel-
len und 89% Patientenpraeferenz fuer
KI-Programmierung. Direkte Verbesserung
der klinischen Outcomes und Patientenzu-
friedenheit. Skalierbar ueber Remote Care.

Strategische Passung 5 Integration in MAESTRO-Software (be-
stehende Plattform). Nutzung der umfang-
reichen Fitting-Daten. Staerkung der Mi-
crosoft-Partnerschaft (Azure ML). Direkte
Antwort auf Cochlear’s Custom Sound Pro
und AB’s Cloud-Connected Fitting.

Technische Machbarkeit 4 MAESTRO laeuft auf Windows (Microsoft-
Oekosystem). Fitting-Daten aus bestehen-
den Kliniken verfuegbar. ARTFit (MAES-
TRO 7.0) bietet bereits Grundlage fuer
automatisiertes Mapping. ML-Modelle fuer
CI-Fitting sind in der Literatur validiert

(>80% Praezision).

Time to Value 3 6-12 Monate fuer MVP mit retrospektiver
Datenvalidierung. 12—18 Monate fuer klini-
sche Integration. Inkrementelle Verbesse-
rung der bestehenden ARTFit-Funktionali-

taet moeglich.

Ressourcenbedarf 3 Mittel: ML-Team, Zusammenarbeit mit Au-
diologen, Datenpipeline, klinische Validie-
rung. Aber aufbauend auf bestehender In-

frastruktur (MAESTRO, Remote Care).

Regulatorische Komplexitaet 2 Software als Medizinprodukt (SaMD). IEC
62304-Compliance erforderlich. Klinische
Evaluation noetig, aber als Software-Up-
date potenziell schneller als Hardware-
Aenderung. CE-Kennzeichnung und FDA
510(k).

Gesamtscore: 5x0,25 + 5x0,20 + 4x0,20 + 3x0,15 + 3x0,10 + 2x0,10 = 1,25 + 1,00 + 0,80 + 0,45 +
0,30 + 0,20 = 4,00

Kategorie: Quick Win

UC 1.3 - CochleaTwin: Digitaler Zwilling des Innenohrs
Bereich: Chirurgische Planung / R&D



Dimension Score Begruendung

Business Impact 5 Precision Medicine als Alleinstellungs-
merkmal. Optimierte Elektrodenauswahl
aus dem breitesten Portfolio der Branche
(6 FLEX-Varianten). Potenziell bessere Out-
comes = hoeherer Marktanteil. Differenzie-

rung gegenueber Cochlear und AB.

Strategische Passung 5) Perfekte Synergie mit OTOPLAN (CASci-
nation-Partnerschaft), MED-ELs ueberle-
genem Elektrodenportfolio und der Micro-
soft-Partnerschaft (Azure HPC). Nutzt ein-
zigartige anatomische Daten (Synchrotron-

Imaging).

Technische Machbarkeit 2 Hochkomplex: 3D-Modellierung der indivi-
duellen Cochlea-Anatomie, Finite-Elemen-
te-Simulation elektrischer Felder, Integra-
tion mit praeoperativer Bildgebung. Erfor-
dert signifikante Datenmengen und HPC-

Infrastruktur.

Time to Value 1 18-30+ Monate. Forschungsprojekt mit
langer Validierungsphase. Schrittweise In-
tegration in OTOPLAN moeglich, aber vol-

ler Digital Twin ist Langzeitprojekt.

Ressourcenbedarf 1 Sehr hoch: HPC-Infrastruktur, Bildverarbei-
tungs- und Simulationsexperten, umfang-
reiche klinische Datensaetze, Kooperation
mit akademischen Partnern (MedUni Inns-

bruck).

Regulatorische Komplexitaet 2 Als chirurgisches Planungstool SaMD-
Klassifizierung. Klinische Validierung erfor-
derlich. Allerdings bereits bestehende Zu-
lassung fuer OTOPLAN als Basis nutzbar.

Gesamtscore: 5x0,25 + 5x0,20 + 2x0,20 + 1x0,15 + 1x0,10 + 2x0,10 = 1,25 + 1,00 + 0,40 + 0,15 +
0,10 + 0,20 = 3,10

Kategorie: Transformative

UC 2.1 - ImplantVision: Computer Vision Qualitaetspruefung
Bereich: Produktion & Qualitaet



Dimension Score Begruendung

Business Impact 4 95-99% Detektionsrate (vs. 70-85% ma-
nuell). 40-60% Inspektionszeitersparnis.
15-25% weniger Retouren. Direkte Kos-
tensenkung und Qualitaetsverbesserung in
der Reinraumfertigung.

Strategische Passung 3| Unterstuetzt Qualitaetsfuehrerschaft (1ISO
13485, ISO 27001). Industrie-4.0-Moder-
nisierung. Aber kein direktes Produkt-Dif-
ferenzierungsmerkmal gegenueber Coch-

lear/AB.

Technische Machbarkeit 4 Bewaehrte CV-Technologie (YOLO v8,
CNNs). Edge-Al auf industriellen GPU-Mo-
dulen ausgereift. Reinraumumgebung bie-
tet kontrollierte Bedingungen fuer Kame-
rasysteme. Herausforderung: Training mit
Defektdaten (geringe Fehlerrate = wenige

Trainingsbeispiele).

Time to Value 3 6-12 Monate fuer erste Produktionslinie.
Pilotierung einer Komponente moeglich.
Schrittweiser Rollout auf weitere Inspekti-

onspunkte.

Ressourcenbedarf 3 Mittel: Kamerahardware, Beleuchtung,
GPU-Module, CV-Expertise. Aber ueber-
schaubare Infrastruktur fuer Pilotierung.

Regulatorische Komplexitaet 3 QMS-Aenderung noetig (ISO 13485). Vali-
dierung des Inspektionssystems erforder-
lich (GMP/GDP). Aber kein Medizinprodukt

per se — internes Produktionswerkzeug.

Gesamtscore: 4x0,25 + 3x0,20 + 4x0,20 + 3x0,15 + 3x0,10 + 3x0,10 = 1,00 + 0,60 + 0,80 + 0,45 +
0,30 + 0,30 = 3,45

Kategorie: Strategic Priority

UC 2.2 - CleanRoom Al: Praediktive Reinraum-Wartung
Bereich: Produktion & Qualitaet



Dimension Score Begruendung

Business Impact 3 60-80% weniger ungeplante Ausfaelle. 10—
15% Energieeinsparung. Wichtig fuer Pro-
duktionssicherheit, aber indirekter Busi-
ness Impact (kein Umsatztreiber, sondern

Risikominimierung).

Strategische Passung 3| Unterstuetzt Nachhaltigkeitsstrategie (PV-
Anlage, ISO 14001) und Produktionssi-
cherheit. Microsoft Azure loT als natuerli-
che Erweiterung der bestehenden Partner-
schaft. Aber niedriger Innovationscharak-

ter.

Technische Machbarkeit 5 Standardisierte  loT-Sensorik  (Partikel,
Druck, Temperatur, Feuchte) sofort ver-
fuegbar. LSTM/Transformer-Zeitreihenmo-
delle gut verstanden. Reinraeume haben
bereits Monitoring-Infrastruktur — Erweite-

rung um ML-Layer.

Time to Value 4 3-6 Monate fuer Pilotierung eines Rein-
raums. Schnelle Datenerfassung moeglich
(Sensordaten sind kontinuierlich verfueg-

bar). loT-Plattformen sind plug-and-play.

Ressourcenbedarf 4 Gering: loT-Sensoren, Cloud-Dashboard,
ML-Pipeline. A1 loT-Plattform als Stan-
dardloesung. Ueberschaubare Investition.

Regulatorische Komplexitaet 4 Geringes regulatorisches Risiko. GMP-Do-
kumentation der Umgebungsbedingungen
ist ohnehin Pflicht. System ergaenzt be-

stehende Prozesse, ersetzt sie nicht.

Gesamtscore: 3x0,25 + 3x0,20 + 5x0,20 + 4x0,15 + 4x0,10 + 4x0,10 = 0,75 + 0,60 + 1,00 + 0,60 +
0,40 + 0,40 = 3,75

Kategorie: Strategic Priority

UC 3.1 - RegDoc Al: Regulatorische Dokumentation

Bereich: Regulatory & Compliance



Dimension Score Begruendung

Business Impact 4 40-60% schnellere Dokumentation. Direkt
geschaeftsrelevant: Verspaetete MDR-Zer-
tifizierung = Marktzugangsverlust in der
EU. Kritische Deadline Mai 2026 fuer Klas-
se-llI-Medizinprodukte. Freisetzung teurer

regulatorischer Expertise.

Strategische Passung 5 Hoechste Dringlichkeit: MDR-Deadline Mai
2026. MED-EL als Klasse-lll-Hersteller
unter strengsten Anforderungen. Micro-
soft-365-Integration (RAG auf bestehen-
den Dokumenten). Elizabeth Gfoeller’s Re-

gulatory-Team direkt entlastet.

Technische Machbarkeit 4 RAG-Architektur auf bestehenden Doku-
menten gut umsetzbar. Microsoft-365-
Oekosystem vorhanden. Private LLM-In-
stanzen auf Azure verfuegbar. Herausfor-
derung: Qualitaetssicherung der generier-
ten regulatorischen Texte (Human-in-the-
Loop zwingend).

Time to Value 4 3-6 Monate fuer MVP mit RAG auf regula-
torischem Corpus. Inkrementeller Ausbau.
Dringlichkeit durch MDR-Deadline treibt

schnelle Implementierung.

Ressourcenbedarf 3 Mittel: LLM-Infrastruktur, RAG-Pipeline, re-
gulatorische Fachexpertise fuer Training
und Validierung. Aber standardisierte Ge-

nAl-Architektur.

Regulatorische Komplexitaet 4 Tool selbst ist kein Medizinprodukt. Gene-
rierte Dokumente muessen von Experten
freigegeben werden (Human-in-the-Loop).
DSGVO-Compliance fuer Dokumentenda-
ten. Geringes regulatorisches Eigenrisiko.

Gesamtscore: 4x0,25 + 5x0,20 + 4x0,20 + 4x0,15 + 3x0,10 + 4x0,10 = 1,00 + 1,00 + 0,80 + 0,60 +
0,30 + 0,40 = 4,10

Kategorie: Quick Win

UC 3.2 - VigilanceAl: Post-Market-Surveillance
Bereich: Regulatory & Compliance



Dimension Score Begruendung

Business Impact 4 70-80% weniger manueller PMS-Auf-
wand. Frueherkennung von Sicherheitssi-
gnalen = reduzierte Haftungsrisiken. Pro-
aktive Compliance vermeidet teure Nach-

arbeit und behoerdliche Massnahmen.

Strategische Passung 4 MDR verlangt umfassendes PMS. MED-EL
hat bereits Daten-Assets (Hearing Solution
Registry, HearCare App, IROS). ISO 27001
als Basis fuer Datensicherheit. Microsoft-
Oekosystem fuer NLP-Pipelines.

Technische Machbarkeit 4 NLP fuer Medical Entity Recognition ist
ausgereift. Datenquellen identifiziert (MAU-
DE, BfArM, Literatur, App-Daten). Heraus-
forderung: Integration heterogener Daten-
quellen und mehrsprachiger Texte.

Time to Value 3 6-9 Monate fuer MVP (Literatur-Monito-
ring). 12-18 Monate fuer volle Integration
aller Datenquellen. Schrittweiser Ausbau

moeglich.

Ressourcenbedarf 3 Mittel: NLP-Pipeline, Datenintegration, me-
dizinische Fachexpertise fuer Validierung.
Ueberschaubar bei modularem Aufbau.

Regulatorische Komplexitaet 4 Tool selbst kein Medizinprodukt. Unter-
stuetzt Pflichterfuellung (MDR PMS-Anfor-
derungen). DSGVO-Compliance fuer Pa-
tientendaten beachten. Behoerden be-

grilessen Kl-gestuetzte Vigilanz.

Gesamtscore: 4x0,25 + 4x0,20 + 4x0,20 + 3x0,15 + 3x0,10 + 4x0,10 = 1,00 + 0,80 + 0,80 + 0,45 +
0,30 + 0,40 = 3,75

Kategorie: Strategic Priority

UC 4.1 - HearCoach Al: Personalisierte Hoerrehabilitation

Bereich: Patient Experience



Dimension Score Begruendung

Business Impact 4 20-30% schnellere Rehabilitation. Erhoeh-
te Patientenzufriedenheit und Markenbin-
dung. Differenzierung gegenueber Coch-
lear und AB (die nichts Vergleichbares
haben). Skalierbar auf 155+ Sprachen -
besonders wertvoll fuer Emerging Markets

(Evercare).

Strategische Passung 4 Baut auf bestehender ReDi App auf. Unter-
stuetzt MED-ELs Patient-Experience-Dif-
ferenzierung. Globale Skalierung in 130+
Laendern. Passt zur Starkey-DualSync-

Strategie (bimodale Rehabilitation).

Technische Machbarkeit 4 Bestehende ReDi App als Basis. Gene-
rative Al fuer Content-Erstellung ausge-
reift. Speech Recognition APIs verfueg-
bar. Reinforcement Learning fuer adaptive
Schwierigkeit gut verstanden. App-Infra-

struktur (i0S/Android) vorhanden.

Time to Value 3 6-9 Monate fuer MVP (eine Sprache, Er-
wachsene). 12-18 Monate fuer Multi-Lan-
guage-Rollout. Paediatrische Module er-
fordern zusaetzliche klinische Validierung.

Ressourcenbedarf 3 Mittel: App-Entwicklung, LLM-Infrastruk-
tur, audiologische Fachexpertise, klinische
Validierung. Aufbauend auf bestehender

ReDi-Infrastruktur.

Regulatorische Komplexitaet 3 Als Rehabilitations-App moeglicherweise
SaMD-Klassifizierung (Risikoklasse | oder
lla). CE-Kennzeichnung noetig. Weniger
komplex als Klasse-lllI-Produkte, aber nicht

regulierungsfrei.

Gesamtscore: 4x0,25 + 4x0,20 + 4x0,20 + 3x0,15 + 3x0,10 + 3x0,10 = 1,00 + 0,80 + 0,80 + 0,45 +
0,30 + 0,30 = 3,65

Kategorie: Strategic Priority

UC 4.2 - HearCare Companion: Kl-Assistent fuer Remote Care
Bereich: Patient Experience



Dimension Score Begruendung

Business Impact 4 50-70% weniger einfache Support-An-
fragen. 24/7-Verfuegbarkeit in allen Zeit-
zonen. Proaktives Patienten-Engagement
steigert Tragezeit und Outcomes. Skalier-

bar fuer globale Maerkte.

Strategische Passung 4 Integration in bestehende HearCare App.
Staerkung des Remote-Care-Oekosys-
tems. Microsoft Azure Al-Services (Chat-
Bot, Language Understanding). Antwort

auf Cochlear’s Remote Check/Assist.

Technische Machbarkeit 4 Conversational Al auf Azure (Bot Frame-
work, Language Studio) ausgereift. He-
arCare App APIs vorhanden. Nutzungs-
daten (Tragezeit, Systemchecks) bereits
erfasst. Multilingual NLP herausfordernd

aber machbar.

Time to Value 3 6-9 Monate fuer MVP (FAQ-Bot, Basis-
funktionen). 12-15 Monate fuer proaktive
Empfehlungen basierend auf Nutzungsda-
ten. Schrittweiser Rollout nach Sprachen/
Maerkten.

Ressourcenbedarf 3 Mittel: LLM-Fine-Tuning, App-Integration,
medizinische Inhaltsvalidierung, multilin-
gualer Content. Standardisierte Cloud-Al-

Architektur.

Regulatorische Komplexitaet 3 Als medizinischer Informationsdienst po-
tenziell SaMD. Klare Abgrenzung zu medi-
zinischer Beratung noetig (Eskalation an
Audiologen). DSGVO fuer Patientendaten.

Moderate Komplexitaet.

Gesamtscore: 4x0,25 + 4x0,20 + 4x0,20 + 3x0,15 + 3x0,10 + 3x0,10 = 1,00 + 0,80 + 0,80 + 0,45 +
0,30 + 0,30 = 3,65

Kategorie: Strategic Priority

UC 4.3 - MyOutcome Al: Patienten-Prognose-Tool
Bereich: Patient Experience / Clinical Support



Dimension Score Begruendung

Business Impact 4 Evidenzbasierte Patientenberatung als
Differenzierungsmerkmal. Unterstuetzung
der Produkt-/Therapieentscheidung (ClI
vs. EAS vs. BONEBRIDGE). Nutzung
der einzigartigen Registerdaten fuer Wert-
schoepfung. Potenziell hoeherer Marktan-

teil durch bessere Beratungsqualitaet.

Strategische Passung 5 Nutzt MED-ELs einzigartiges Asset: Brei-
testes Portfolio + Registerdaten (Hearing
Solution Registry, IROS). Integration in MA-
ESTRO. Precision Medicine passt zur Inno-
vationskultur. Differenzierung gegenueber
Cochlear (die nur ein Produkt empfehlen
koennen).

Technische Machbarkeit 3 ML-Modelle fuer Cl-Outcome-Praediktion
in der Literatur validiert (>80%). Aber:
Datenverfuegbarkeit und -qualitaet aus Re-
gistern muss geprueft werden. Federated
Learning fuer Multi-Center-Analyse kom-
plex. Explainable Al (SHAP/LIME) fuer klini-
sche Akzeptanz noetig.

Time to Value 2 12-18 Monate fuer klinisch validiertes Tool.
Datenaufbereitung, Modelltraining, Kklini-
sche Validierung und Softwareintegration
brauchen Zeit. Retrospektive Analyse als

erster Schritt.

Ressourcenbedarf 2 Hoch: Datenwissenschaftler, Audiologen,
klinische Partner fuer Validierung, Federa-
ted-Learning-Infrastruktur, MAESTRO-In-

tegration.

Regulatorische Komplexitaet 2 Als Clinical Decision Support System
(CDSS) SaMD-Klassifizierung. Klinische
Evaluierung erforderlich. Regulatorischer
Aufwand fuer ein Tool, das klinische Ent-
scheidungen beeinflusst.

Gesamtscore: 4x0,25 + 5x0,20 + 3x0,20 + 2x0,15 + 2x0,10 + 2x0,10 = 1,00 + 1,00 + 0,60 + 0,30 +
0,20 + 0,20 = 3,30

Kategorie: Strategic Priority

UC 5.1 - ElectrodeDesign Al: Generatives Elektrodendesign

Bereich: R&D & Innovation



Dimension Score Begruendung

Business Impact 5 MED-ELs Elektrodendesign ist das zen-
trale Differenzierungsmerkmal (breitestes
Portfolio, laengste Elektroden, atraumati-
sche Insertion). Beschleunigte Entwicklung
staerkt die Marktposition fundamental. De-
xel-Elektrode als neuartige Produktklasse.

Strategische Passung 5 Kernbereich der MED-EL-DNA (Ingeborg
Hochmairs Gruenderinnovation). Staer-
kung des F&E-Vorsprungs (15-20% Um-
satz in F&E). Dr. Claude Jollys Electro-
de-Research-Team direkt angesprochen.

Langfristiger Wettbewerbsvorteil.

Technische Machbarkeit 2 Hochkomplex: Generatives Design mit
multiphysikalischer Optimierung (Mecha-
nik, Elektrodynamik, Biokompatibilitaet,
Medikamentenfreisetzung). Erfordert High-
Performance-Computing mit GPU-Clus-
tern. Wenige Referenzimplementierungen

in der Medizintechnik.

Time to Value 1 24-36+ Monate. Lange F&E-Zyklen, physi-
sche Prototypisierung und Validierung, re-
gulatorische Zulassung fuer neue Elektro-

dendesigns.

Ressourcenbedarf 1 Sehr hoch: HPC-Infrastruktur, Materialwis-
senschaftler, Simulationsexperten, FEA-
Spezialisten, klinische Validierung. Lang-

fristige Investition.

Regulatorische Komplexitaet 1 Neue Elektrodendesigns erfordern vol-
le Klasse-lll-Zulassung (MDR, FDA
PMA). Umfangreiche Biokompatibilitaets-
tests, mechanische Tests, klinische Studi-
en. Laengster regulatorischer Pfad.

Gesamtscore: 5x0,25 + 5x0,20 + 2x0,20 + 1x0,15 + 1x0,10 + 1x0,10 = 1,25 + 1,00 + 0,40 + 0,15 +
0,10 + 0,10 = 3,00

Kategorie: Transformative

UC 5.2 - TICI BrainTune: KI-Optimierung des vollstaendig implantierbaren ClI
Bereich: R&D & Innovation



Dimension Score Begruendung

Business Impact 5 Potenzieller Game-Changer: Weltweit ers-
tes vollstaendig implantierbares Cl. Para-
digmenwechsel in der Branche. Kein Wett-
bewerber hat klinische TICI-Daten. Grund-
legend neuer Markt fuer Patienten, die

externe Prozessoren ablehnen.

Strategische Passung 5 MED-ELs Leuchtturmprojekt. Einzigartiges
Asset (Machbarkeitsstudie, 6 Patienten, 4+
Jahre Follow-up). Direkt auf der Gruender-
vision aufbauend. Hoechste strategische
Prioritaet.

Technische Machbarkeit 1 Hoechste Komplexitaet: TinyML/Edge Al
auf implantiertem ASIC unter extremen En-
ergiebeschraenkungen. Body-Noise-Can-
celation, adaptive Inferenz, Batterieopti-
mierung. Neural Architecture Search fuer

Mikrowatt-Modelle.

Time to Value 1 36-60+ Monate bis zur Kommerzialisie-
rung. Forschungsphase, klinische Studi-
en Phase I-lll, regulatorische Zulassung.

Laengstes aller Use Cases.

Ressourcenbedarf 1 Hoechster Bedarf: ASIC-Design, TinyML-
Spezialisten, klinische Studien, regulatori-
sche Zulassung, Batterieforschung. Multi-

Millionen-Forschungsprogramm.

Regulatorische Komplexitaet 1 Neuartiges aktives implantierbares Medi-
zinprodukt. Volle MDR- und FDA-Zulas-
sung (PMA). Umfangreichste klinische Stu-
dien aller Use Cases. Hoechste regulatori-

sche Huerden.

Gesamtscore: 5x0,25 + 5x0,20 + 1x0,20 + 1x0,15 + 1x0,10 + 1x0,10 = 1,25 + 1,00 + 0,20 + 0,15 +
0,10+ 0,10 = 2,80

Kategorie: Long-term Research

UC 5.3 - ResearchRadar Al: Literatur- und Patentintelligenz
Bereich: R&D & Innovation



Dimension Score Begruendung

Business Impact 3 80% weniger manueller Literatur-Scree-
ning-Aufwand. Fruehwarnsystem fuer dis-
ruptive Technologien (Gentherapie, BCI).
Strategische Patentanalyse. Indirekter
aber signifikanter Impact ueber bessere

F&E-Entscheidungen.

Strategische Passung 4 MED-EL kooperiert mit 100+ Forschungs-
institutionen. 15-20% F&E-Quote erfor-
dert effiziente Forschungsintelligenz. Gen-
therapie (Regeneron DB-OTO, Sensorion)
als potenzielle Disruption muss frueh er-
kannt werden. Microsoft-Al-Services opti-

mal nutzbar.

Technische Machbarkeit 5 LLM-basierte Dokumentenanalyse, NLP
fuer Scientific Text Mining sind ausgereif-
te Technologien. APIs zu PubMed, EPO,
USPTO verfuegbar. Standardisierte RAG-
Architektur. Geringe technische Huerden.

Time to Value 5 2-3 Monate fuer MVP (Literatur-Moni-
toring fuer spezifische Forschungsberei-
che). Sofort einsetzbar fuer Dr. Peter
Nopp, Dr. Claude Jolly, Michal Zaremba.

Schnellster Use Case.

Ressourcenbedarf 5 Gering: Cloud-LLM-Infrastruktur, API-Inte-
grationen, Dashboard. Kein Spezialwissen
erforderlich. Off-the-shelf-Komponenten.

Regulatorische Komplexitaet 5 Keinerlei regulatorische Anforderungen.
Reines internes Recherche-Tool. Keine Pa-
tientendaten, kein Medizinprodukt, keine

Compliance-Anforderungen.

Gesamtscore: 3x0,25 + 4x0,20 + 5x0,20 + 5x0,15 + 5x0,10 + 5x0,10 = 0,75 + 0,80 + 1,00 + 0,75 +
0,50 + 0,50 = 4,30

Kategorie: Quick Win

UC 6.1 - OTOPLAN Next: Kl-erweiterte chirurgische Planung
Bereich: Clinical Support



Dimension Score Begruendung

Business Impact 5 Direkter Wettbewerbsantwort auf Cochlear
SmartNav. Hoehere chirurgische Praezisi-
on = bessere Outcomes. Standardisierung
der Qualitaet ueber Kliniken. Besonders
wertvoll fuer Evercare-Maerkte (weniger er-

fahrene Chirurgen).

Strategische Passung 5 Baut auf bestehender OTOPLAN-PIlattform
(CAScination-Partnerschaft) auf. Integrati-
on mit MAESTRO. Nutzt MED-ELs ueber-
legenes Elektrodenportfolio. AR-Potenzial
mit Microsoft HoloLens (AUDIOVERSUM-

Erfahrung).

Technische Machbarkeit 2 Intraoperative Echtzeit-Bildverarbeitung ist
technisch anspruchsvoll. 3D-2D-Bildregis-
trierung, Pose Estimation fuer Elektroden-
tracking. Edge-Computing im OP-Saal.
Computer Vision auf medizinischen Bildda-
ten erfordert grosse annotierte Datensaet-

ze.

Time to Value 2 12-24 Monate. Praeoperative Kl-Erweite-
rungen schneller (6-12 Monate), intraope-
rative Features laenger. Klinische Validie-
rung und Integration in OP-Workflow erfor-

derlich.

Ressourcenbedarf 2 Hoch: Computer-Vision-Spezialisten, me-
dizinische Bildverarbeitung, Edge-Hard-
ware, klinische Partner fuer Validierung,

AR-Entwicklung.

Regulatorische Komplexitaet 2 SaMD fuer chirurgische Planung und Navi-
gation. Klinische Evaluierung erforderlich.
Aber OTOPLAN hat bereits bestehende
Zulassung - inkrementelle Erweiterung ein-
facher als Neuzulassung.

Gesamtscore: 5x0,25 + 5x0,20 + 2x0,20 + 2x0,15 + 2x0,10 + 2x0,10 = 1,25 + 1,00 + 0,40 + 0,30 +
0,20 + 0,20 = 3,35

Kategorie: Strategic Priority

UC 6.2 - CandidateAl: Cl-Kandidaten-Screening
Bereich: Clinical Support



Dimension Score Begruendung

Business Impact 5 Adressiert die groesste Marktchance: Nur
5-10% der Cl-Kandidaten sind implantiert.
20-30% mehr Kandidatenidentifikation =
signifikantes Umsatzwachstum. Optima-
le Portfolio-Ausnutzung (richtige Loesung
fuer jeden Patienten). Marketing-Tool fuer
HNO-Aerzte als Ueberweiser.

Strategische Passung 5 Einzigartiger Vorteil: MED-EL ist der einzige
Hersteller mit Loesungen fuer JEDE Art von
Hoerverlust (Cl, EAS, VIBRANT SOUND-
BRIDGE, BONEBRIDGE, ADHEAR). Erwei-
terte FDA-Indikationen vergroessern den
Kandidatenpool. Evercare-Expansion pro-
fitiert direkt.

Technische Machbarkeit 5 Klinische Entscheidungsmodelle (Gradient
Boosting, Bayesian Networks) sind gut ver-
standen. Audiogramm-Analyse mit ML ist
Standard. Regelbasierte Systeme fuer In-
dikationskriterien einfach implementierbar.
Web-Frontend mit API-Backend - Stan-

dardtechnologie.

Time to Value 4 3-6 Monate fuer Web-basiertes Screening-
Tool (regelbasiert + ML). Klinische Validie-
rung kann parallel laufen. Schnell skalierbar

ueber Laender.

Ressourcenbedarf 4 Gering bis mittel: Web-Entwicklung, ML-
Modelle, audiologische Expertise fuer Indi-
kationslogik. Kein HPC oder Spezialinfra-

struktur noetig.

Regulatorische Komplexitaet 3 Als CDSS potenziell SaMD-Klassifizierung
(Risikoklasse | oder lla). Klar als Scree-
ning-/Empfehlungstool positioniert, nicht
als diagnostisches Tool. Moderater regula-

torischer Aufwand.

Gesamtscore: 5x0,25 + 5x0,20 + 5x0,20 + 4x0,15 + 4x0,10 + 3x0,10 = 1,25 + 1,00 + 1,00 + 0,60 +
0,40 + 0,30 = 4,55

Kategorie: Quick Win

UC 7.1 - MED-EL BrainBase: GenAl-Wissensplattform

Bereich: Corporate Functions



Dimension Score Begruendung

Business Impact 3 40-50% weniger Informationssuchzeit.
Beschleunigtes Onboarding. Bessere Ver-
triebseffektivitaet. Wichtig, aber indirek-
ter Business Impact ueber Effizienzsteige-

rung.

Strategische Passung 4 2.500-3.100 Mitarbeitende aus 90 Natio-
nen in 30+ Bueros - grosser Bedarf. Micro-
soft-365-Integration (MED-EL nutzt bereits
das MS-Oekosystem). M365 Copilot als
natuerliche Erweiterung. Unterstuetzt glo-

bale Expansion.

Technische Machbarkeit 4 RAG auf Microsoft 365 (SharePoint, Teams,
OneDrive) ist ausgereift (Microsoft Copi-
lot, Azure Al Search). Vektordatenbanken
verfuegbar. Multilingual NLP gut. Heraus-
forderung: Zugangssteuerung nach Rollen

und Standorten.

Time to Value 4 3-6 Monate fuer MVP (Knowledge Ba-
se fuer eine Abteilung). M365-Copilot-
Integration kann rasch aktiviert werden.
Schrittweiser Rollout auf weitere Bereiche.

Ressourcenbedarf 3 Mittel: LLM/RAG-Setup, Dokumentenin-
dexierung, Rollout-Management, Change-
Management fuer 3.000 Nutzer. Standard-

Cloud-Architektur.

Regulatorische Komplexitaet 5 Kein Medizinprodukt. Reines internes Tool.
DSGVO und ISO-27001-Compliance sind
ohnehin Standard bei MED-EL. Keine regu-

latorischen Huerden.

Gesamtscore: 3x0,25 + 4x0,20 + 4x0,20 + 4x0,15 + 3x0,10 + 5x0,10 = 0,75 + 0,80 + 0,80 + 0,60 +
0,30 + 0,50 = 3,75

Kategorie: Strategic Priority

UC 7.2 - SupplyChain Al: Lieferketten-Optimierung
Bereich: Corporate Functions / Supply Chain



Dimension Score Begruendung

Business Impact 4 15-25% Lagerreduktion. 20-30% besse-
re Prognosegenauigkeit. Fruehwarnsystem
fuer Lieferantenrisiken. Direkte Kostensen-
kung und Risikominimierung. Besonders
relevant bei globaler Expansion (Evercare-

Maerkte).

Strategische Passung 4 Vorbereitung auf ERP-Migration (Dyna-
mics NAV zu Business Central). Inte-
gration mit bestehendem Microsoft-Oeko-
system. Unterstuetzt Evercare-Expansion
(neue Maerkte = neue Supply-Chain-Kom-

plexitaet).

Technische Machbarkeit 3 Demand Forecasting (Prophet, DeepAR)
ausgereift. Aber: Dynamics NAV (Lega-
cy-System) hat eingeschraenkte API-Fae-
higkeiten. Datenqualitaet im Legacy-ERP
muss geprueft werden. NLP fuer Lieferan-

tenanalyse ist Standardtechnologie.

Time to Value 3 6-9 Monate fuer MVP (Demand Forecas-
ting fuer Top-Produktlinien). Volle Integra-
tion nach ERP-Migration. Kann als eigen-
staendiger Analytics-Layer neben NAV lau-

fen.

Ressourcenbedarf 3 Mittel: ML-Modelle, ERP-Integration, Da-
tenbereinigung, Dashboard. Herausforde-
rung ist die NAV-Anbindung (Legacy).

Regulatorische Komplexitaet 4 Kein Medizinprodukt. GMP-/GDP-Anfor-
derungen an Lieferkette sind ohnehin er-
fuellt. ISO 13485 Supplier Management als
bestehender Rahmen. Geringes regulatori-

sches Risiko.

Gesamtscore: 4x0,25 + 4x0,20 + 3x0,20 + 3x0,15 + 3x0,10 + 4x0,10 = 1,00 + 0,80 + 0,60 + 0,45 +
0,30 + 0,40 = 3,55

Kategorie: Strategic Priority

UC 7.3 - ContentForge Al: Multilingual Marketing Content
Bereich: Corporate Functions / Marketing



Dimension Score Begruendung

Business Impact 3 60-70% schnellere Content-Erstellung.
40-50% weniger Uebersetzungskosten.
Konsistente  Markenkommunikation in
130+ Laendern. Wichtig aber kein direkter
Umsatztreiber.

Strategische Passung 3 Unterstuetzt globale Marketingstrategie
(Marcus Schmidt, CMO). Skalierung fuer
Evercare-Maerkte und neue Indikatio-
nen. Microsoft-365-Integration. Aber: Kein
Kernbereich der MED-EL-Innovation.

Technische Machbarkeit 5 GenAl fuer Content-Erstellung und Ueber-
setzung ist die am weitesten ausgereifeste
LLM-Anwendung. Standard-Tools (Azure
OpenAl, Deepl) verfuegbar. CMS-Integra-
tion einfach. Regulatory Compliance NLP
als Zusatzmodul.

Time to Value 5 1-3 Monate fuer MVP (Content-Entwuer-
fe in 3-5 Sprachen). Sofortiger Mehrwert.
Human-in-the-Loop-Review durch lokale
Teams als Quality Gate. Schnellstes neben
ResearchRadar.

Ressourcenbedarf 5 Gering: Cloud-LLM, Prompt-Engineering,
CMS-Anbindung. Keine Spezialinfrastruk-
tur. Minimale Investition.

Regulatorische Komplexitaet 4 Medizinprodukt-Werbevorschriften mues-
sen eingehalten werden (MDR, FDA Pro-
motional Guidelines). Aber Human-in-the-
Loop-Review durch Regulatory sichert

Compliance. Geringes Eigenrisiko.

Gesamtscore: 3x0,25 + 3x0,20 + 5x0,20 + 5x0,15 + 5x0,10 + 4x0,10 = 0,75 + 0,60 + 1,00 + 0,75 +
0,50 + 0,40 = 4,00

Kategorie: Quick Win

UC 7.4 - MigrationPilot Al: ERP-Migrationsintelligenz

Bereich: Corporate Functions / IT



Dimension Score Begruendung

Business Impact 4 30-40% weniger Migrationsrisiko. 20-30%
schnellere Migration. ERP ist das Rueck-
grat der gesamten Organisation (Finanzen,
Supply Chain, Produktion). Gescheiterte
ERP-Migration haette katastrophale Fol-
gen fuer ein Unternehmen mit 30+ Nieder-

lassungen.

Strategische Passung 4 Dynamics NAV (Nav18) ist End-of-Life.
Migration auf Business Central ist quasi
unvermeidlich. Microsoft-Partnerschaft als
Basis. CIO Hans-Juergen Seifen steht vor
dieser Aufgabe. A1 als Microsoft-Partner

ideal positioniert.

Technische Machbarkeit 3 Kl-gestuetzte Datenanalyse und Schema-
Matching sind machbar. Automatisierte
Regressionstests gut verstanden. Heraus-
forderung: Spezifische NAV-zu-BC-Migra-
tionslogik, globale Datenstrukturen, vali-
dierte Systeme (CSV).

Time to Value 2 12-18 Monate fuer vollstaendige Migrati-
on. Kl-gestuetzte Datenanalyse kann frue-
her starten (3—-6 Monate). Aber der Gesamt-

Migrationsprozess ist langfristig.

Ressourcenbedarf 2 Hoch: ERP-Berater, Dynamics-365-Spe-
zialisten, Datenanalysten, Testautomatisie-
rung, Change-Management fuer 3.000+

Nutzer. Grosses Projektteam.

Regulatorische Komplexitaet 2 Computerized System Validation (CSV)
fuer GxP-relevante Systeme. FDA 21 CFR
Part 11 fuer elektronische Aufzeichnungen.
Umfangreiche Validierungsdokumentation.
Aber kein Medizinprodukt per se.

Gesamtscore: 4x0,25 + 4x0,20 + 3x0,20 + 2x0,15 + 2x0,10 + 2x0,10 = 1,00 + 0,80 + 0,60 + 0,30 +
0,20 + 0,20 = 3,10

Kategorie: Transformative
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Verteilung nach Kategorie

Quick Wins (Score >= 3,80) - 5 Use Cases

uc
6.2

5.3

3.1

1.2

7.3

Titel
CandidateAl

ResearchRadar
Al
RegDoc Al

AutoMAP

ContentForge Al

Score

4,55

4,30

4,10

4,00

4,00

Naechster Schritt

Web-Prototyp mit MED-EL-Indikationslogik (3 Mona-
te)

LLM-basiertes Literatur-Dashboard fuer F&E-Leitung
(2 Monate)

RAG-MVP auf regulatorischem Dokumentenkorpus
vor MDR-Deadline (3 Monate)

Retrospektive Analyse bestehender Fitting-Daten,
MVP in MAESTRO (6 Monate)

Pilot fuer 5 Hauptsprachen mit Regulatory-Review-
Workflow (2 Monate)

Strategic Priorities (Score 3,30-3,79) - 9 Use Cases

uc
2.2
3.2

7.1

4.1

4.2

7.2

2.1

6.1

4.3

Titel
CleanRoom Al

VigilanceAl

BrainBase

HearCoach Al

HearCare Com-

panion

SupplyChain Al

ImplantVision

OTOPLAN Next

MyOQOutcome Al

Score
3,75
3,75

3,75

3,65

3,65

3,55

3,45

3,35

3,30

Naechster Schritt
loT-Sensor-Pilot in einem Reinraum (3 Monate)

NLP-Pilot fuer Literatur-Monitoring (MAUDE, Pub-
Med) (6 Monate)

M365-Copilot-Pilotierung fuer eine Abteilung (3 Mo-
nate)

Konzeptstudie mit Audiologen, Erweiterung ReDi App
(6 Monate)

FAQ-Bot-Prototyp in HearCare-App-Umgebung (6
Monate)

Demand-Forecasting-PoC auf NAV-Exportdaten (6
Monate)

Computer-Vision-PoC fuer eine Inspektionsstation (6
Monate)

KI-Erweiterung der praeoperativen Planung (12 Mo-
nate)

Explorative Datenanalyse auf Registerdaten (9 Mona-
te)



Transformative Projekte (Score 2,80-3,29) — 4 Use Cases

uc Titel Score Naechster Schritt

1.3 CochleaTwin 3,10 Forschungspartnerschaft mit MedUni Innsbruck (12
Monate)

7.4 MigrationPilot Al 3,10 Datenqualitaetsanalyse und Migrationsstrategie (6
Monate)

1.1 SmartSound Al 3,00 Feasibility-Studie fuer On-Device ML auf naechster

ASIC-Generation (18 Monate)
5.1 ElectrodeDe- 3,00 HPC-Infrastruktur-PoC fuer FEA-Simulation (12 Mo-
sign Al nate)

Long-term Research (Score < 2,80) - 1 Use Case

uc Titel Score Naechster Schritt

5.2 TICI BrainTune 2,80 TinyML-Forschungskooperation und Energy-Harves-
ting-Studie (24 Monate)

Schluesselerkenntnisse

1. Klare Quick-Win-Strategie verfuegbar

Die fuenf Quick Wins (CandidateAl, ResearchRadar, RegDoc Al, AutoMAP, ContentForge) decken die
gesamte Wertschoepfungskette ab — von F&E ueber Regulatory bis Marketing — und koennen innerhalb
von 2-6 Monaten erste Ergebnisse liefern. CandidateAl sticht als staerkster Use Case hervor, weil er
MED-ELs einzigartiges Asset (breitestes Hoerloesungs-Portfolio) direkt in Marktanteilsgewinne ueber-
setzen kann.

2. Regulatorische Dimension als Differenzierungsfaktor

Die stark regulierte Branche (Klasse-IlI-Medizinprodukte) wirkt als natuerliche Barriere fuer produkt-
nahe Use Cases (SmartSound Al, ElectrodeDesign Al, TICI BrainTune), treibt aber gleichzeitig den
Bedarf fuer regulatorische Unterstuetzungstools (RegDoc Al, VigilanceAl). Die MDR-Deadline Mai 2026
macht RegDoc Al besonders dringlich.

3. Microsoft-Oekosystem als Beschleuniger

14 von 18 Use Cases profitieren direkt von MED-ELs bestehender Microsoft-Partnerschaft und -Infra-
struktur. A1 als Microsoft-Partner ist ideal positioniert, um dieses Oekosystem auszubauen (Azure Al,
M365 Copilot, Dynamics 365, Azure loT).

4. Closing the Gap zu Cochlear

Die strategisch wichtigsten — aber zeitlich laengerfristigen — Use Cases (SmartSound Al, AutoMAR,
OTOPLAN Next) adressieren direkt den Technologie-Gap zu Cochlear (Nexa Smart Implant, SCAN 2,
SmartNav). AutoMAP ist hier der realistischste Quick Win, da es auf bestehender MAESTRO-Software
aufbaut.

5. TICI als langfristige Wette

TICI BrainTune hat das hoechste transformative Potenzial aller Use Cases (einziges vollstaendig
implantierbares Cl weltweit), aber auch den laengsten Zeithorizont und hoechsten Ressourcenbedarf.



Es sollte als langfristiges Forschungsprogramm parallel zu den Quick Wins und Strategic Priorities
verfolgt werden.

Erstellt im Rahmen der A1 Al Analysis fuer MED-EL Medical Electronics GmbH. Alle Bewertungen
basieren auf oeffentlich zugaenglichen Informationen und Branchenanalysen.
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