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SDC: Viele Medizingerate uber ein
zentrales Bediensystem steuern
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Neue Aufgaben und neue Technologien fiir User Interfaces

Kabellose User Interfaces sind im OP inzwischen Standard — und sie eréffnen

die Maglichkeit fiir die Vernetzung mehrerer Medizingerite mit einem
zentralen User Interface. © steute Technologies

Wenn in naher Zukunft die
Service-oriented Device
Connectivity (kurz SDC) Realtat
wird und die Medizingerate im OP
Linteroperabel* sind, wird das er-
hebliche Auswirkungen auf das
User Interface haben. Die Her-
steller sind darauf vorbereitet —
und schon mit  Weiter-
entwicklungen beschéftigt. Aktuelle
Projekte betreffen u. a. die Echt-
zeitkommunikation zwischen
intero-perablem User Interface
und den zugehorigen Medizinge-
raten, die Nutzung von 5G-ba-
sierten Netzinfrastrukturen und die
einfache Integration von Antennen
in die Oberfliche der Interface-
Gehéuse.

Die ersten Entwicklungen in
Richtung ,Interoperabler OP* im
Rahmen mehrerer geforderter
Projekte liegen rund zwanzig
Jahre zuriick. Inzwischen gibt

es nicht nur eine normative
Grundlage
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Erste Produkte stehen kurz vor
der Marktreife, die SDC-Normen-
reihe wird schrittweise erweitert und
weiterentwickelt, es gibt auch erste
Demonstratoren und Versuchs-
projekte sowie spannende Pro-
jekte zur praxisgerechten Weiter-
entwicklung des SDC-Konzeptes.

Viele Medizingerate -
ein User Interface

Aus Sicht eines Herstellers von
Bediensystemen fiir den OP, d. h.
fur Medizingerate in unterschied-
lichen Disziplinen (Elektromedi-
zin, Diagnostik/ bildgebende Ver-
fahren, Ophthalmologie) ist die
Interoperabilitét eine echte Trans-
formation. Im optimalen Fall wird
eine zentrale Bedienschnittstelle
(,User Interface)”, bestehend z. B.
aus einer Bildschirm-/ Tastaturein-
heit und einem FuBschalter, ausrei-
chen, um samtliche Medizingerate
zu bedienen. Das heilt: Das User
Interface Ubernimmt neue Aufgaben
- nach dem Motto ,Eines fiir alle”.

Ein zentrales User Interface ist
schon deshalb wichtig, weil im OP
eine weiter zunehmende Anzahl
von Geraten an einer Operation
beteiligt ist. Allein fur die Anasthe-
sie werden mehrere Gerate ben6tigt

(Ané&sthesiegerét, Patientenmonitor,
Spritzenpumpe...), fir die Chirur-
gie auch (HF-Gerat, Endoskopie,
3D-Navigation...). Die Integration
der bildgebenden Verfahren in den
OP (OP-Mikroskope, mobile Ront-
gengerate...) erhoht ebenfalls die
Komplexitéat.

Zwei Voraussetzungen
fiir die Geratevernetzung

Zwei Bedingungen miissen erfiillt
sein, wenn die Perspektive der ver-
einfachten Bedienung von Medizin-
geraten im OP Wirklichkeit werden
soll. Erstens muss die Kommuni-
kation zwischen Medizingeréten
und ihrem User Interface standar-
disiert, d. h. allgemeingiltig sein
fir verschiedene Gerateklassen
und Hersteller. Die Voraussetzung
dafir schafft die Normenfamilie
ISO/IEEE 11073 (,Service-orien-
ted Device Connectivity/ SDC). Bis
2025 werden die Normungsgremien
die Erarbeitung der aktuell in Arbeit
befindlichen Grundnormen abge-
schlossen haben. Darlber hinaus
werden Normen fiir einzelne Medi-
zingeratetypen entwickelt.

Zweitens muss das zentrale User
Interface neue Funktionen bieten —
insbesondere eine Umschaltmdg-
lichkeit von Gerat zu Gerat und/
oder die Visualisierung mehrerer
Gerate bzw. Funktionen auf einem
Bildschirm. Wie diese Funktion sich
(einfach und ergonomisch) reali-
sieren lasst, das zeigen mehrere
Demonstratoren, an deren Ent-
wicklung der steute-Geschéftsbe-
reich Meditec beteiligt war und ist.

In Zukunft: Kommunikation
iiber eingebaute
SDC-Konnektoren

Auf der Hardware-Ebene wird das
SDC-Konzept im OP so realisiert,
dass alle Medizingeréate im ersten
Schritt Giber eingebaute SDC-Kon-
nektoren verbunden sind. Das wird
insbesondere kleinen und mittleren
Unternehmen (KMU) den Marktzu-
tritt erleichtern, weil der Entwick-
lungs- und Implementierungsauf-
wand aufgrund der in den Kon-
nektoren implementierten Normen

geringer ist und sich die Geréte
dadurch einfacher mit anderen Gera-
ten z. B. grofler Hersteller vernet-
zen lassen.

Erste Pilotprojekte
und Praxiserfahrungen

Dass sowohl die Krankenh&user
als auch die Hersteller von Medi-
zingeraten fir die Zukunft auf die
standardisierte Kommunikation
nach dem SDC-Konzept setzen,
zeigt die rege Beteiligung an ent-
sprechenden Normungsarbeiten
und Pilotprojekten. Noch sind keine
zugelassenen SDC-Geréte verfiig-
bar, aber es gibt bereits erste Pilot-
Anwendungen in Kliniken, etwa in
der Berliner Charité. Und sowohl in
Asien (Japan) als auch in Amerika
(USA) wird ebenfalls an Standardi-
sierungsprojekten fir den interope-
rablen OP gearbeitet.

Funktechnik
als Basis fiir SDC

Da Funk-Bediengerate, insbe-
sondere Funk-FuRschalter, heute
im OP weit verbreitet sind, liegt es
nahe, dass kinftig auch im inter-
operablen OP per Funk kommuni-
ziert wird. Als Hersteller von User
Interfaces hat steute Meditec ein
Funksystem entwickelt, das speziell
auf die Anforderungen der Medizin-

Aktuelles Beispiel fiir kabellose
Standard-FuBschalter von
Medizingerdten. Die kompakte
Empfangseinheit wird am Gerit
installiert. © steute Technologies
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technik abgestimmt ist. Es ermdg-
licht eine sehr zuverlassige kabel-
lose Signallibertragung und I&sst
sich grundsatzlich auch fir SDC
nutzen. Allerdings sind hier einige
Weiterentwicklungen teils erforder-
lich, teils wiinschenswert.

Weiterentwicklung:
Real-time SDC

Fr die Einbindung von User Inter-
faces wie z. B. Fuschaltern in den
vernetzten OP muss SDC echtzeit-
fahig werden, denn der Operateur
muss ohne splirbare Zeitverzdge-
rung die Medizingerate bedienen und
insbesondere sicher abschalten kon-
nen. Auch fiir die Kommunikation der
Geréte untereinander ist die Echtzeit-
fahigkeit zwingend erforderlich, z. B.
in geschlossenen Regelkreisen.

In der Standardversion ist SDC
allerdings nicht echtzeitfahig. Steute
Meditec treibt daher gemeinsam
mit Partnern das Ziel der Ertiichti-
gung zur Echtzeitfahigkeit voran —
zu Real-Time SDC (RT-SDC). Die
Kommunikation erfolgt dabei iber
die Ethernet-basierte Time Sensi-
tive Network (TSN)-Normenfami-
lie gemal IEEE 802.1. Erst diese
Entwicklung von steute Meditec
schafft die Voraussetzung dafir,
SDC auch fiir die Ansteuerung kri-
tischer Funktionen der Medizinge-
rate in OP und Klinik zu nutzen.
Auf der Hardware-Ebene ermdg-
licht ein SDC-Konnektor die Ein-
bindung der User Interfaces in das
RT-SDC-Netzwerk.
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5G-Campusnetz fiir den OP

Eine zuverlassige Lokalisierung
sowohl der User Interfaces als auch
der zugehdrigen Medizingeréte ist
eine wichtige Voraussetzung fur die
Kommunikation im SDC-konformen
OP. Deshalb evaluiert das Forder-
projekt KIiNet5G, an dem steute
Meditec beteiligt ist, die Umsetz-
barkeit einer offenen 5G-basier-
ten Netzinfrastruktur in Kliniken.

Ziel ist es unter anderem, eine
sichere und zeitkritische Auslo-
sung von Medizingeraten mithilfe
eines UniversalfuRschalters sowie
die Ortung von medizinischem
Equipment innerhalb des entspre-
chenden Klinikgelandes zu reali-
sieren. Dabei kommen 5G- und
Low-Energy-Sensoren zum Ein-
satz sowie ein von steute Meditec
entwickelter SDC-Konnektor. Im
weiteren Verlauf sollen Gerate-
funktionen durch 5G-Mobilfunk-
und Netzwerktechnik prototypisch
konzipiert werden.

Vereinfachte Integration
von Antennen

In einem Projekt des Spitzen-
clusters it's OWL (Intelligente Tech-
nische Systeme) arbeitet steute
Meditec gemeinsam mit Partnern an
neuen Mdglichkeiten, die eine Inte-
gration der Schnittstellentechnik —
insbesondere der Antenne —in das
User Interface und bei Bedarf auch
in das Medizingerét vereinfachen. Im
,Merlin“-Projekt entstanden u. a. so
genannte ,Mechatronic Integrated
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Ein aktueller OR.NET-Demonstrator fiir den interoperablen OP. © OR.NET

Devices" (MID), die sich mit additiven
Fertigungsverfahren herstellen las-
sen. Dabei kénnen Antennen oder
auch Leiterbahnen und Sensoren
direkt ,mitgedruckt” werden.

Datensicherheit muss
gewahrleistet sein

Wie bei jedem Projekt, bei dem
es um Vernetzung und Daten-
austausch geht, muss auch bei
SDC-Netzwerken das Thema der
Security/ Datensicherheit adres-
siert werden — umso mehr, als es
auch um sensible Patienten- und
Gesundheitsdaten geht. Auch hier

Uber ein zentrales User Interface (FuBschalter und Bildschirm/ Tastatur) kinnen verschiedene Medizingeriite
angewdhlt und bedient werden. © steute Technologies
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gibt es ein aktuelles, inzwischen
abgeschlossenes F&E-Projekt mit
Beteiligung von steute Meditec.

Das Mittelstand 4.0-Kompetenz-
zentrum Kiel (M4KK) mit der Zulas-
sungsexpertise bei der UniTrans-
ferKlinik Libeck GmbH (UTK) hat
aktuell verwendete OP-Fulschal-
ter von steute im Hinblick auf die
Cybersecurity analysiert. Dabei
soll sichergestellt werden, dass die
FuBschalter die Anforderungen der
FDA ,Content of Premarket Submis-
sions for Management of Cyberse-
curity in Medical Devices® erfiillen.
Auf dieser Basis etabliert steute zur-
zeit eine neue Methodik, um die
Datenschutzsicherheit zu steigern
und die FuBschalter einschlieRlich
der Funkschnittstelle gegen Cyber-
Angriffe zu schiitzen.

Die nachsten Schritte

Auch wenn es als gesichert gelten
kann, dass SDC in absehbarer Zeit
zur Marktreife gelangen wird, sind
immer noch grundsatzliche Fragen
und viele Detailldsungen zu klaren.
Die hier beschriebenen Projekte
arbeiten daran. Ziel ist es letztlich,
dass in absehbarer Zeit moglichst
viele Hersteller ihre Gerate mit SDC-
kompatiblen Schnittstellen ausri-
sten — und dass damit der inter-
operable OP mit all seinen Vor-
teilen nach mehr als zwanzigjah-
riger intensiver Vorarbeit Wirklich-
keit wird. Neue Generationen von
User Interfaces fir diese Aufgabe
stehen bereit. <



