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(57) Abstract: The invention specifies a collision detection apparatus for a medical device. The apparatus comprises a tactile sensor
(1) with a planar embodiment which is embodied to detect a contact of the medical device with an object, and a proximity sensor (2)
with a planar embodiment which is embodied to detect an approach of the object, wherein the tactile sensor (1) and the proximity
sensor (2) are at least in part embodied in a fabric-like manner. A medical device comprising such a collision detection apparatus and
a method for operating a medical device with such a collision detection apparatus are likewise specitied. The invention offers the
advantage that both approaches of an object and instances of contact with an object are identified reliably and robustly.

(57) Zusammenfassung: Die Erfindung gibt eine Kollisionserkennungseinrichtung fiir ein medizinisches Gerét an. Die Einrichtung
weist einen tldchig ausgebildeten taktilen Sensor (1), der ausgebildet ist, eine Beriihrung des medizinischen Geréts mit einem Objekt
zu erkennen und einen flichig ausgebildeten Naherungssensor (2) auf, der ausgebildet ist, eine Naherung des Objekts zu erkennen,
wobei der taktile Sensor (1) und der Néherungssensor (2) zumindest

[Fortsetzung auf der ndchsten Seite]
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teilweise gewebeartig ausgebildet sind. Ein medizinisches Gerét mit einer derartigen Kollisionserkennungseinrichtung als auch ein
Verfahren zum Betrieb eines medizinischen Gerdts mit einer derartigen Kollisionserkennungseinrichtung werden ebentalls

angegeben. Die Erfindung bietet den Vorteil, dass sowohl Néherungen eines Objekts als auch Berithrungen mit einem Objekt
sicher und robust erkannt werden.
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Beschreibung

Kollisionserkennungseinrichtung, medizinisches Gerat und Ver-

fahren zum Betrieb eines medizinischen Gerats

Gebiet der Erfindung

Die Erfindung betrifft eine Kollisionserkennungseinrichtung
fir ein medizinisches Gerat, ein medizinisches Gerat mit ei-
ner Kollisionserkennungseinrichtung und ein Verfahren zum Be-
treib eines medizinischen Geradats mit einer Kollisionserken-
nungseinrichtung, wobei zwei unterschiedliche Kollisionser-

kennungsverfahren zum Einsatz kommen.

Hintergrund der Erfindung

Medizinische Gerédte, insbesondere solche mit wenigstens einer
bewegten Komponente, bergen das Risiko, dass Komponenten des
medizinischen Gerdts miteinander kollidieren oder gar Perso-
nen oder Gegenstande auf unerwliinschte Weise mit Komponenten
in Berihrung kommen. Daher wurde im Stand der Technik bereits
vorgeschlagen, zum Personen- und Maschinenschutz Kollisions-
erkennungseinrichtungen zu verwenden, die einen Kontakt eines
Teils des medizinischen Gerdts mit anderen Komponenten des
medizinischen Gerats oder einer Person detektieren kdnnen.
Eine derartige Gefahrensituation wird in einer Auswerteein-
richtung des medizinischen Gerdts festgestellt und sorgt fiir
entsprechende MaBnahmen, wie beispielsweise das Anhalten ei-
ner Bewegung einer bewegbaren Komponente des medizinischen

Gerats und/oder die Ausgabe von Warnhinweisen.

Eine weitere Anforderung im Bereich der medizinischen Gerate
sind die Robustheit und Desinfizierbarkeit von Kontaktteilen,

die auch flur Kollisionserkennungseinrichtungen giiltig sind.

Viele im Stand der Technik bekannte Kollisionserkennungsein-
richtungen zur Kraft-, Kollisions- und/oder Druckmessung er-

fassen Messwerte nur punktuell und rdumlich begrenzt, bei-
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spielsweise im Fall einer Kraftmessdose oder eines iiblichen
Drucksensors. Zwar sind grundsatzlich Kollisionserkennungs-
einrichtungen zur flachigen Detektion bekannt geworden, bei-
spielsweise in der Sicherheitstechnik verwendete Schaltmatten
und Schaltleisten sowie taktile FuBbdden zur Detektion, ob
beispielsweise dltere Menschen am FuBRboden liegen, allerdings
erfillen die vorgestellten Sensorprinzipien nicht die bei me-
dizintechnischen Vorrichtungen vorliegenden Zusatzanforderun-
gen, insbesondere an die Desinfizierbarkeit und die Robust-
heit.

Reispielhaft wird in der Offenlegungsschrift US 2010/0061509
Al eine gattungsgemalBe Kollisionserkennungseinrichtung gemal

dem Stand der Technik beschrieben.

Zusammenfassung der Erfindung

Es ist Aufgabe der Erfindung, eine weitere Kollisionserken-
nungseinrichtung, ein weiteres medizinisches Gerat mit einer
Kollisionserkennungseinrichtung und ein weiteres Verfahren
zum Betrieb eines medizinischen Gerdts mit einer Kollisions-
erkennungseinrichtung anzugeben, die Kollisionen mit Objekten

robust und sicher im klinischen Alltag erkennen.

GemalB der Erfindung wird die gestellte Aufgabe mit der Kolli-
sionserkennungseinrichtung, dem medizinischen Gerat und dem
Verfahren zum Betrieb eines medizinischen Gerats der unabhan-
gigen Patentanspriiche geldst. Vorteilhafte Weiterbildungen

sind in den abhdngigen Anspriichen angegeben.

Erfindungsgemdll besteht die Vorrichtung aus einem fl&chenhaf-
ten Naherungssensor und einem flachenhaften taktilen Sensor,

die zueinander quasi parallel (Sandwichstruktur) angeordnet

sind und daher sowohl die Naherung eines Objekts als auch ei-
ne Berithrung mit dem Objekt erfassen kdnnen. Die beiden Sen-

soren sind zumindest teilweise gewebeartig ausgefihrt, wo-

durch die Sensoren sehr empfindlich und beweglich sind.
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Taktile Sensoren sind dem menschlichem Tastsinn nachempfun-
den. Sie dienen zur Aufnahme und Erkennung von Informationen
durch den mechanischen Kontakt mit Objekten. Naherungssenso-
ren sind der Klasse der nichttaktilen Sensoren zugeordnet und
werden zur Ortung von Objekten in einem bestimmten, vorgeb-

baren Abstand eingesetzt.

Die Erfindung beansprucht eine Kollisionserkennungseinrich-
tung fiir ein medizinisches Gerédt, beispielsweise ein mobiles
C-Bogen Réntgengerdat, mit einem flachig ausgebildeten takti-
len Sensor, der eine Berithrung des medizinischen Gerats mit
einem Objekt erkennt, und mit einem fldchig ausgebildeten Na-
herungssensor, der eine Naherung des Objekts erkennt, wobei
der taktile Sensor und der Naherungssensor zumindest teilwei-

se gewebeartig ausgebildet sind.

Durch die Kombination eines taktilen Sensors mit einem N&he-
rungssensor kodnnen bereits Anndherungen eines Objekts erkannt
werden. Die gewebeartige Sensorstruktur ermdéglicht einen fle-

xiblen und sensiblen Aufbau.

In einer Weiterbildung der Erfindung kdénnen der taktile Sen-
sor und der Nadherungssensor jeweils mehrschichtig aufgebaut
sein. Durch die Mehrschichtigkeit des Aufbaus kdnnen beide

Sensoren Komponenten kostenglinstig gemeinsam nutzen.

In einer weiteren Ausfihrungsform kann der taktile Sensor als
resistiver Sensor und der Naéherungssensor als kapazitiver
Sensor ausgebildet sein. Dadurch kommen unterschiedliche phy-

sikalische Prinzipien der Objekterkennung zum Einsatz.

In einer weiteren Ausfihrungsform weist die Einrichtung eine
Knautschschicht, die einen Nachlaufweg verschafft, eine leit-
fahige, textile erste Sensorschicht, eine leitfahige, textile
zweite Sensorschicht, eine leitfadhige, textile dritte Sensor-
schicht, eine erste Trennschicht, die die erste und die zwei-
te Sensorschicht voneinander elektrisch isoliert, eine zweite

Trennschicht, die die zweite und die dritte Sensorschicht
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voneinander elektrisch isoliert, und eine Oberfldchenschicht
oberhalb der dritten Sensorschicht auf, wobeil die erste
Trennschicht, die erste Sensorschicht und die zweite Sensor-
schicht den taktilen Sensor bilden, und wobeili die zweite
Trennschicht, die zweite Sensorschicht und die dritte Sensor-

schicht den N&herungssensor bilden.

In einer Weiterbildung weist die Einrichtung eine Knautsch-
schicht, die einen Nachlaufweg verschafft, eine leitfahige,
textile erste Sensorschicht, eine leitfdhige, textile zweite
Sensorschicht, eine erste Trennschicht, die die erste und die
zweite Sensorschicht voneinander elektrisch isoliert, und ei-
ne OberflAchenschicht oberhalb der zweiten Sensorschicht auf,
wobel die erste Sensorschicht, die zweite Sensorschicht und
die erste Trennschicht zugleich den taktilen Sensor und den
Naherungssensor bilden. Mit Hilfe dieses Aufbaus kann eine

Sensorschicht eingespart werden.

In einer Weiterbildung kann die Oberflachenschicht als naht-
lose QOberflache insbesondere als Sprithbeschichtung ausgebil-
det sein. Dadurch kdénnen auch komplexe Oberflachenstrukturen

geschiitzt werden.

Des Weiteren kann die Kollisionserkennungseinrichtung mindes-
tens eine dem medizinischen Gerat zugeordnete Gehduseschale

(auch Cover genannt) aufweisen.

In einer Weiterbildung konnen der taktile Sensor, der Ndhe-
rungssensor, die Knautschschicht und die Oberfl&dchenschicht

zumindest teilweise die Gehauseschale bilden.

In einer weiteren Ausfihrungsform kénnen der taktile Sensor,
der Naherungssensor, die Knautschschicht und die Oberfldchen-

schicht in der Gehduseschale angeordnet sein.

In einer Weiterbildung konnen der taktile Sensor, der Ndhe-
rungssensor, die Knautschschicht und die Oberfl&dchenschicht

auf der Gehauseschale angeordnet sein.
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In einer weiteren Auspragung koénnen der Naherungssensor

und/oder der taktile Sensor zusadtzlich als Schaltsensor zur
Steuerung und Bedienung des medizinischen Gerdts ausgebildet
sein. Dadurch kodnnen Funktionen des medizinischen Gerats ge-

steuert und bedient werden.

In einer weiteren Ausfihrungsform koénnen der taktile Sensor
und/oder der Naherungssensor in Abschnitte unterteilt sein,
die eine Berihrung oder Naherung ortlich aufldsen. Dadurch
ist es moglich, den Ort einer Berihrung oder Naherung genau

zu lokalisieren.

Die Erfindung beansprucht auch ein medizinisches Gerdt mit
einer erfindungsgemdlen Kollisionserkennungseinrichtung. Be-
vorzugt konnen dies Rontgenbildgebungsgeradate oder Patienten-

liegen sein.

Die Erfindung beansprucht auch ein Verfahren zum Betrieb ei-
nes bewegbaren medizinischen Gerats mit einer erfindungsgema-
Ben Kollisionserkennungseinrichtung, wobei eine Bewegung des
medizinischen Geradts gestoppt wird, wenn der taktile Sensor

eine Berihrung mit dem Objekt erkennt und/oder der Ndherungs-
sensor eine Ndherung des Objekts innerhalb eines vorgebbaren
Abstands erkennt. Die Erfindung bietet den Vorteil, dass un-
ter allen Betriebsumstdnden eine ernste Kollision vermieden

werden kann.

Weitere Besonderheiten und Vorteile der Erfindung werden aus
den nachfolgenden Erladuterungen eines Ausfiihrungsbeispiels

anhand von schematischen Zeichnungen ersichtlich.

Es zeigen:

Fig. 1: eine Schnittansicht durch eine Kollisionserken-
nungseinrichtung,
Fig. 2: eine Schnittansicht durch eine weitere Kollisions-

erkennungseinrichtung,
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6
Fig. 3: ein Schaltbild einer Kollisionserkennungseinrich-
tung und
Fig. 4: eine raumliche Ansicht einer Gehauseschale.

Detaillierte Beschreibung eines Ausfiihrungsbeispiels

Fig. 1 zeigt den Aufbau einer Kollisionserkennungseinrichtung
eines medizinischen Gerats anhand eines Querschnitts durch
die Sensoren der Kollisionserkennungseinrichtung. Auf einer
Knautschschicht 6, die bei Berithrung des medizinischen Geréats
mit einem Objekt einen Nachlaufweg sicherstellt, befindet
sich eine gewebeartige, leitfahige erste Sensorschicht 3, ei-
ne elektrisch isolierende erste Trennschicht 7 und eine leit-
fahige, gewebeartige zweite Sensorschicht 4. Sie bilden einen
flachigen taktilen Sensor 1 in einer sandwichartigen Struk-
tur. Die erste Trennschicht 7 ist beispielsweise aus Schaum-
stoff und besitzt Durchbriche, durch die hindurch die erste
und die zweite Sensorschicht 3, 4 sich beli einem Zusammendri-
cken der ersten Trennschicht 7 beriihren kdnnen, wodurch ein

elektrischer Kontakt gebildet wird, der erfasst werden kann.

Oberhalb der zweiten Sensorschicht 4 sitzt eine elektrisch
isolierende zweite Trennschicht 8, auf der eine leitfahige,
gewebeartige, fladchige dritte Sensorschicht 5 angeordnet ist.
Die zweite Sensorschicht 4 bildet zusammen mit der zweiten
Trennschicht 8 und der dritten Sensorschicht 5 einen flachi-
gen Naherungssensor 2. Dabei bilden die zweite Sensorschicht
4, die zweite Trennschicht 8 und die dritte Sensorschicht 5
als Kondensator. Die zweite Trennschicht 8 bildet das Die-
lektrikum des Kondensators. Objekte, die sich dem N&herungs-
sensor 2 nahern, veradndern die Kapazitat des Kondensators,

was erfasst werden kann.

Zum Schutz der Sensoren 1 und 2 ist eine Oberflachenschicht 9
aulen angeordnet, die die Sensoren 1 und 2 gegeniiber auleren
Einflissen schiitzt und im klinischen Alltag leicht und steril
gereinigt werden kann. Bevorzugt handelt es sich bei der

Oberfldchenschicht 9 um eine Sprihbeschichtung aus Kunst-
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stoff, die einfach auch dreidimensional aufgetragen werden
kann. Alternativ kann die Oberflachenschicht 9 auch eine

Polsterung sein.

Fig. 2 zeigt den Aufbau einer weiteren Kollisionserkennungs-
einrichtung eines medizinischen Gerats anhand eines Quer-
schnitts durch die Sensoren der Kollisionserkennungseinrich-
tung. Auf einer Knautschschicht 6, die bei Berithrung des me-
dizinischen Gerdts mit einem Objekt einen Nachlaufweg sicher-
stellt, befindet sich eine gewebeartige, leitfahige, flachig
ausgebildete erste Sensorschicht 3, eine elektrisch isolie-
rende erste Trennschicht 7 und eine leitfdhige, gewebeartige,
fladchig ausgebildete zweite Sensorschicht 4. Sie bilden einen
fldchigen taktilen Sensor 1 und einen fladchigen Naherungsen-
sor 2 in einer sandwichartigen Struktur. Die erste Trenn-
schicht 7 ist beispielsweise aus Schaumstoff und besitzt
Durchbriiche, durch die hindurch die erste und die zweite Sen-
sorschicht 3, 4 sich bei einem Zusammendriicken der ersten
Trennschicht 7 beriihren konnen, wodurch ein elektrischer Kon-

takt gebildet wird, der erfasst werden kann.

Die erste Sensorschicht 3, die erste Trennschicht 7 und die
zweite Sensorschicht 4 bilden auch einen Kondensator. Die
erste Trennschicht 7 bildet das Dielektrikum des Kondensa-
tors. Objekte, die sich dem Naherungssensor 2 ndhern, veran-

dern die Kapazitat des Kondensators, was erfasst werden kann.

Zum Schutz der Sensoren 1 und 2 ist eine Oberflachenschicht 9
aulen angeordnet, die die Sensoren 1 und 2 gegeniiber auleren
Einfliissen schiitzt und einfach gereinigt werden kann. Bevor-
zugt handelt es sich bei der Oberfldchenschicht 9 um eine
Sprihbeschichtung aus Kunststoff, die einfach auch dreidimen-
sional aufgetragen werden kann. Alternativ kann die Oberfla-

chenschicht 9 auch eine Polsterung sein.

Die Sensoren 1 und/oder 2 der Fig. 1 oder Fig. 2 konnen auch
in Abschnitte/Felder unterteilt sein, so dass auch der Ort

einer BRerithrung oder Naherung erfasst werden kann. Zusatzlich
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konnen die Sensoren 1 und/oder 2 auch als Schaltsensoren aus-
gebildet sein, indem eine BRerithrung oder Naherung einen

Schaltvorgang im medizinischen Gerdt ausldsen kann.

Fig. 3 zeigt ein Schaltbild der Kollisionserkennungseinrich-
tung nach Fig. 1 oder Fig. 2. Der taktile Sensor 1 und der
Naherungssensor 2 sind elektrisch mit einer Rechen- und Aus-
werteeinheit 11 verbunden. Der taktile Sensor 1 ist bei-
spielsweise resistiv ausgefithrt. Eine Anderung des Wider-
stands kann von der Rechen- und Auswerteeinheit 11 erfasst
werden. Der Naherungssensor 2 kann beispielsweise kapazitiv
ausgefithrt sein. Die Naherung eines Objekts veradndert die Ka-
pazitadat des Naherungssensors 2, was von der Rechen- und Aus-
werteeinheit 11 erfasst wird. Die Rechen- und Auswerteeinheit
11 kann dann bei Erkennen einer Ndherung eines Objekts oder
einer BRerithrung durch ein Objekt die Bewegung des medizini-
schen Gerats oder eines Teils des medizinischen Gerdts stop-
pen. Zusadtzlich oder alternativ kann ein Warnsignal ausgege-

ben werden.

Fig. 4 zeigt eine raumliche Ansicht einer Gehauseschale 10
eines medizinischen Gerats, in der eine Kollisionserkennungs-
einrichtung nach Fig. 1 oder Fig. 2 integriert ist. Auf der
Gehaduseschale 10 befindet sich eine aufgesprithte Oberflachen-
schicht 9. Mit einem derartigen Aufbau kdnnen nicht nur fla-
chenhafte sondern einfach auch raumliche Strukturen gebildet

werden.

Obwohl die Erfindung im Detail durch die Ausfiithrungsbeispiele
naher illustriert und beschrieben wurde, ist die Erfindung
durch die offenbarten Beispiele nicht eingeschrankt und ande-
re Variationen koénnen vom Fachmann daraus abgeleitet werden,

ohne den Schutzumfang der Erfindung zu verlassen.
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Bezugszeichenliste

taktiler Sensor
Naherungssensor
erste Sensorschicht
zwelte Sensorschict
dritte Sensorschicht
Knautschschicht
erste Trennschicht
zweite Trennschicht
Oberflachenschicht

Gehauseschale

R P W 0 1 oy U b w DN

= O

Rechen-und Auswerteeinheit
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Patentanspriiche

1. Kollisionserkennungseinrichtung fir ein medizinisches Ge-

rat,

gekennzeichnet durch:

- einen flachig ausgebildeten taktilen Sensor (1), der aus-
gebildet ist, eine Berithrung des medizinischen Gerats mit
einem Objekt zu erkennen und

- einen flachig ausgebildeten Naherungssensor (2), der aus-
gebildet ist, eine Nadherung des Objekts zu erkennen,

- wobei der taktile Sensor (1) und der Naherungssensor (2)

zumindest teilweise gewebeartig ausgebildet sind.

2. Kollisionserkennungseinrichtung nach Anspruch 1,
dadurch gekennzeichnet,
dass der taktile Sensor (1) und der Naherungssensor (2) je-

weils mehrschichtig aufgebaut sind.

3. Kollisionserkennungseinrichtung nach Anspruch 1 oder 2,

dadurch gekennzeichnet, dass

- der taktile Sensor (1) als ein resistiver Sensor ausgebil-
det ist und

- der Na&herungssensor (2) als ein kapazitiver Sensor ausge-
bildet ist.

4. Kollisionserkennungseinrichtung nach einem der vorherge-

henden Anspriche,

gekennzeichnet durch:

- eine Knautschschicht (6), die ausgebildet ist, einen Nach-
laufweg zu verschaffen,

- eine elektrisch leitfahige, textile erste Sensorschicht
(3),

- eine elektrisch leitfahige, textile zweite Sensorschicht
(4),

- eine elektrisch leitfahige, textile dritte Sensorschicht

(3),
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5.

11

eine erste Trennschicht (7), die ausgebildet ist, die ers-
te und die zweite Sensorschicht (3, 4) voneinander elekt-
risch zu isolieren,

eine zweite Trennschicht (8), die ausgebildet ist, die
zwelte und die dritte Sensorschicht (4, 5) voneinander
elektrisch zu isolieren, und

eine Oberflachenschicht (9) oberhalb der dritten Sensor-
schicht (5),

wobeli die erste Trennschicht (7), die erste Sensorschicht
(3) und die zweite Sensorschicht (4) den taktilen Sensor
(1) bilden, und

wobeili die zweite Trennschicht (8), die zweite Sensor-
schicht (4) und die dritte Sensorschicht (5) den Nahe-

rungssensor (2) bilden.

Kollisionserkennungseinrichtung nach einem der Anspriiche 1

bis 3,
gekennzeichnet durch:

6.

eine Knautschschicht (6), die ausgebildet ist, einen Nach-
laufweg zu verschaffen,

eine elektrisch leitfahige, textile erste Sensorschicht
(3),

eine elektrisch leitfahige, textile zweite Sensorschicht
(4),

eine erste Trennschicht (7), die ausgebildet ist, die ers-
te und die zweite Sensorschicht (3, 4) voneinander elekt-
risch zu isolieren, und

eine Oberflachenschicht (9) oberhalb der zweiten Sensor-
schicht (4),

wobeli die erste Trennschicht (7), die erste Sensorschicht
(3) und die zweite Sensorschicht (4) sowohl den taktilen

Sensor (1) als auch den Naherungssensor (2) bilden.

Kollisionserkennungseinrichtung nach Anspruch 4 oder 5,

dadurch gekennzeichnet,
dass die Oberflachenschicht (9) als nahtlose Oberflache aus-

gebildet ist.
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7. Kollisionserkennungseinrichtung nach einem der Anspriiche 3
bis 6,

gekennzeichnet durch:

- mindestens eine dem medizinischen Geradt zugeordnete

Gehauseschale (10).

8. Kollisionserkennungseinrichtung nach Anspruch 7,

dadurch gekennzeichnet,

dass der taktile Sensor (1), der Naherungssensor (2), die
Knautschschicht (6) und die Oberfldchenschicht (9) zumindest

teilweise die Gehauseschale (10) bilden.

9. Kollisionserkennungseinrichtung nach Anspruch 7,
dadurch gekennzeichnet,

dass der taktile Sensor (1), der Naherungssensor (2), die
Knautschschicht (6) und die Oberfldchenschicht (9) in der

Gehduseschale (10) angeordnet sind.

10. Kollisionserkennungseinrichtung nach Anspruch 7,
dadurch gekennzeichnet,

dass der taktile Sensor (1), der Naherungssensor (2), die
Knautschschicht (6) und die Oberflachenschicht (9) auf der

Gehduseschale (10) angeordnet sind.

11. Kollisionserkennungseinrichtung nach einem der vorherge-
henden Anspriche,

dadurch gekennzeichnet,

dass der N&dherungssensor (2) und/oder der taktile Sensor (1)
zusatzlich als Schaltsensor zur Steuerung und Bedienung des

medizinischen Geradts ausgebildet sind.

12. Kollisionserkennungseinrichtung nach einem der vorherge-
henden Anspriche,

dadurch gekennzeichnet,

dass der taktile Sensor (1) und/oder der Ndherungssensor (2)
in Abschnitte unterteilt sind, die ausgebildet sind, eine Be-

rihrung oder Naherung o6rtlich aufzuldsen.
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13. Medizinisches Gerat mit einer Kollisionserkennungsein-

richtung nach einem der vorhergehenden Anspriiche.

14. Verfahren zum Betrieb eines bewegbaren medizinischen Ge-
rats mit einer Kollisionserkennungseinrichtung nach einem der
Anspriche 1 bis 12,

dadurch gekennzeichnet,

dass eine Bewegung des medizinischen Gerats gestoppt wird,
wenn der taktile Sensor (1) eine Berithrung mit dem Objekt er-
kennt und/oder der Ndherungssensor (2) eine Naherung des Ob-

jekts innerhalb eines vorgebbaren Abstands erkennt.
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