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gesund LEBEN

Rettungsweste fiir das Herz

Bei der Medica versucht die Industrie jedes Jahr 1u beweisen, dass auch Hightech gesund machen kann — ein Rundgang/’ Vor Tanja Wef
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Eing 78:jghrige Fray braucht eing neue
Herzklappe. Wegen (hres Alters und wei-
terer Erkrankungen wine eine heriodmm-
liche Operstion mit Ersdfnung des Brast
knrbs 2 riskant. Deshalberfolgtein Klag-
penematz heute manchmal schon mini-
malinvasly, also mit einem klelnen
Schnitt und dem Einsatx def newen Herz-
klappe mit Hilfe eines Kxtheters durch die
Blutgefifia, Damit Arzte daded nécht blind
arbeiten milssen, bravchen sie Rantgen-,
Mtraschall- oder CT-Aufnabmen - am
besten Itve, wihrend des Eingrils. Um
dies 7u erméglichen, gibt es Hybrid Ope-
rationssile: B mu 80 Ouadratmeter gro-
fe Hightech Riume mit Katheterlabor,
OF-Thsch und neuester Bildpetning.
Hybrid-OPs werden in Hinf Jahnen
Smndard sein®, sagt Georg, Nollert, Herr
chingng und Marketingieiter filr Chirung-
sche Angjographie bei Siemens. 1,3 bis
rwed Miltonen Euro kesiet ein solcher
Hightech-OF. Neben der Frma Siemens
stellen diese Woche in Dilsseldoef anf der
Medics, der grodten Mediznmeme der
Welt, auch Konkurrenten wie Philips
odir Maquet entiprechende Modele vor
Abliufe im Krankenhaus elfirienter oy
prstmlven, das 151 such das Ml des neues-
ten Patienitenbettes, dae Philips aul der
Medica vorstellt. Auf einem Bildschirm
am Bert kénnen Patdenten an (hre Kran-
kengympastik efinmen wenden, Mahlbe-
ten bestellen oder Fernsehen, Radio und
Intemniet empdangen., Der Care Servant®
{81 fir den Aret zugheich ein Arbelsplace:
Er kann Rbntgenbilder oder Laborwerte
brufen und den Patienien mit Indormati
ontfilmen auf seine OF oder Enllisiung
worbereiter. 2500 bis 3500 Furo kostet
das Sysem, das bereits in Undklinden in
Hamburg und Aschen elogesetzl wird.
Auf der Medica st vieles vernetzt und
hybrid: Pwed bikdgebende Geriie in o
nen kombinlert, das nennt man Hybrid:
Verlahren. Ein PET/MET-Scanner etwa
macht micht nor die riumbiche Strokbar
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Bringt das Herz rurick in den Takt:
dis Defi-Weste

von Organen sichtbar, sondern auch ik
ren Seoffwechsel, Ebenfalls neve Einbli-
cke emmiiglicht der endoskoptsche Litra-
schall (Endcacnografie), bek dem die Uie
rbchalbwellen mintels eines Endedkops
wie bed einer Splegelung direkt ans Organ

pebracht werden. Vor aem Tomoren sol-
len wul diese Weis bisser diagnestizien,
operiert und kontroliert wenden. Beim
neven High-Focused-UMrmchall (HIRJ)
kfinpan sl sogar direkt erhiter und i
durch lokal zerstir wenden,

Ddagnose und Therapie in einem, das
bieet such die _Defi-Wesie® des For
sthungszentrams Informatik an der Uni-
versitit Karlsruhe [FZ1]. Die Weste mitin-
tegrierten Elektroden und eingebausem
Defibrillator ist pedacht liir Patienten, die
nur kurzzeitlg Herzprobleme (etwa elne
Herzmuskelentzindang, eine Myciand):
tis} haben. Registriert die Weate ein le-
bensbed rofliches Kammerflimmern, Hist
she nach akustscher Wamung Stromsi-

Be wus, um das Herz winder in Talt
bringgen, uned alarmsiert einen Arst inkh-
shve Standortmeidung per GPS.

s Technik kann aber such Gelah-
ren bergen. 5o warnt der Verband der
Elektrotechinik  (WDE] wor menschli-
chem Versagen inmitten kompiexer
Technik. lm Operatborssaal und auf ei-
ner Intenshrstation sind Personal und
Patlenden umgeben won verschiedens:
ten Geckten, die nichi aubeinander shpe-
stimmi sind. Ex plepst, schrillt oder
knackt®, sagt Coed Schielburg vom
WDE. Ob das Herz sussetzt, der Puls zu
hoch ist oder der Bhetdruck zu ndedrig -
aud winar Indensivitation gebe & telbwel:
& im Minutentakn Alarm, der gher in
den medsten Fillen nicht redevant sel,
sagt Michael mholf von der Deutschen
Gesellschah for Blomedizinische Tech-
nik im VO{E. Die Folge: Arzte und Plle
ger reagieren oft zusps. Das gefihrdel
die Patienten und kamn 2u Todesfillen
fiihren®, kritistert Schigtefburg. Wir

brumchen einheldiche Sandands und be-
dienungslreundliche Gerdne.”

Doch ein verbessertes Alarm-Manage-
mandt i5t, 30 Imholf, far die Hersteller bis
lang kein Verkaufekriterium, weil &e Enl-
scheider dber den GerSteeinkaul elner

Réntgenlabor und Operationssaal in einem: der Hybrid-0F
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FOT0S: MEDICA

Klnik die Gerate nicht selbat !
Unad Arzte oder Schwestern mekien viek
Lmerwilnschte Ereignione” aus Scham
oder Angst nicht.

Dig Medizinmesse Medica mit ihrer
Hightech-Peiseniation entlarn aus Sicht
wan Lo Hilscher vom Zenfram fir Medi-
zintechnik und Ergonomde an Ser Fach:
hochschule Minsber manchmal eihen be-
denklichen Trend ruimmmer k rie-

Trotz int der Normen sind je
nach Hersteller sogar oft einfachae Tas
ten oder Grifle uniterschiedlich. Bei Zeh-
nertastafupen kann die (§® Bnks oben
oder links uniten anfangen, bel einem
Hahn kann der Hebel Kir  Aus® und AR
je nach Produzent enlgepengesetat ange-
ordnet sein. Uvo Holscher befragie Kii
nikperional, wie gul international gliltige

ren Gerdten mit immser mehr dibeflisss:
gen Funkionen.  Dhes schadet der Pali-
enteoaicherhelt™, so Hblscher.

Selbat mit kieinen Cariten kinnen fod
genschwere Fehler pemacht werdarn. Ein
bestimmees Modell einer Inhsiondpum-
pefilr Morph hum etwa bleted als erste und
niedrigshe Einstefimaglichiedt dig nbed
rigie Konzentration an. Dus teifit aber
auch autamatisch: Enthidlt die Infusion
staitt der ndedrigsien eine hohe Konmen:
tration des Schmerzmitiels und wind dis
micht explizit bedachd, kann die verab-
reichan Menge schnedll zu grofl und dann
manchmal aoch tidlich sein.  Das hat 2o
dber hundert vermeidbaren Todesfillen
gelihrt®, sags Hblscher. Jo knmpdiziener
uifd undunhachaubaner das Cerlt, desta
hbher die Febderaahrscheinbichkeit

v dlich sind: _Nur 32 Pro-
TR WUSSIEn £TWa, Was eing durchgesiri-
hene I in eifem Kreis bedeuter.” Nim-
lich:  Micht sweimal versenden.®

Erwa 17000 vermeichare Todesfill,
soschitzen Experten, ereignen sich pedes
Jahr in dewtschen KHniken. Do sind 0,1
Prozent aller stationdren Patienten. Von
falscher Medimentieneng bis num Be-
dienungslehber am Cerdl reichen die
Gniinde. Technische Defekte sind mittler-
weile pur noch selten danonter, war ist
im deutschen  Medisinprdukiegesers
vorgeschrieben, dass Gerdbe 0 7o kan-
struberen sind, dass Fehler die Patienden
nicht gelinrden, Aber diese 1o genannie
Ergonomie therpridt jede Firma selinl.
Uwe Habcher fordert deshalte _Man
brduchie auch lir Medizinprodulkie 1o €l-
was wie die Sziftung Warentest.”
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| GESUMDHEITS-APPS

| Mt dem Handy esnen Moetest mackan
odar den Blulnacker masson; ba dar
bunten Well der  Apps”, der Apphin
e TGr moksly Smaripid, SCsHnl
Tast sles mighch. Dabei springt dee
Gasersdnpiisbeathg goridn are ol
den rasant wachsenden Markt auf: Bund
1400 Gagerihia-Aans 2ahhn dag In-
Blibed Bl Arbeit vl Teckak (IAT) dar

FH Gaisiriireagmn im Nowambar aul dem
deutschen Marks, internationsl gnd és

| dagegon baraits mehe als 7000, die

Wachst srd encem. bn Deulscs-

Iged mnvppesten warden Apps mil Ge-
sundheitsleaka, Scheitizihlem oder
Polievfiegkatendarn, mit Richkerschalen
oder Lindlrarengseeogramnmen Ea gibl
aber sach en Mediamanten-App, von
Apcthekern und Ar e enbwickalt, be
dem Mutrar das Prigaral angaben wed
dann Infeematonen Ghes Wirkstoffe,
Dosmnasg und Hevselar arnaten Dag
AT sieht das gréfte Potensal vor allem
i inberakinven Apps: Ob EKG, Bletruckar-
oder Buldruckmisaesg Schiwane kion
die Daten blndein und an enen Arzt oder
an gin GésundhéstErentna® Uberiragen.




