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@ Hygienische Handsteuerung, insbesondere f{ir Spitalmobiliar.

@ Die Steuerung besitzt ein geschlossenes Gehéuse 4 4
(1), an welchem mehrere Tasten (2) angeordnet sind
und dient zum Beispiel zur Bedienung eines elektrisch ver- o
stellbaren Spitalbetts. Die Tasten (2) konnen einzeln ge- 3 O %AV ¥ \
sperrt werden. Dies geschieht, indem ein Magnetschlus%el QX .\\‘\4.‘“"—'\\\\\\\\\\«\\\\\\\\\\\\\
{6) an die Ruckseite des Geréts gebracht wird und dort '
zwei Reed-Relais (9) betatigt. Solange die Relais {9) beta-
tigt sind, befindet sich das Gerat in einen Programmiermo-
dus, in welchem die Tasten (2) einzeln gesperrt bzw. ent-
sperrt werden kdénnen. Da das Innere des so aufgebauten

Gerits nicht zuganglich sein muss, kann das Gehause (1) ( \_2 \_2 Lo
eine glatte, geschiossene Oberflache aufweisen, die
grindlich gereinigt werden kann. Das Geréat eignet sich 4

deshalb besonders fir Verhéltnisse, in denen hohe hygie-
nische Anforderungen gestellt werden.
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Beschreibung

Die Erfindung betrifft eine Handsteuerung, insbe-
sondere flr elektrisch betatigbares Spitalmobiliar,
gemass dem Oberbegriff von Anspruch 1.

Handsteuerungen fur Spitaimobiliar, insbesondere
far Spitalbetten, sollten die Moglichkeit bieten, be-
stimmte Funktionen zu sperren. Dadurch kdnnen
unbefugte Bewegungen des Spitalbetts verhindert
werden. Hierzu sind in bekannten Ldsungen geeig-
nete Sperrmechanismen vorgesehen, mit denen die
Bedienelemente der Steuerung gesperrt werden
kénnen. Eine solche Handsteuerung wird in EP-A-
480 221 beschrieben.

Allerdings werden an Steuerungen der eingangs
genannten Art relativ hohe hygienische Anforderun-
gen gestellt, die von den bekannten, auf mechani-
schen Prinzipien basierenden Lésungen nur bedingt
erfllt werden.

Es stellt sich deshalb die Aufgabe, eine Hand-
steuerung der eingangs genannten Art bereitzustel-
len, die auch hohe hygienische Anforderungen er-
fUllt und dennoch einfach zu bedienen ist.

Diese Aufgabe wird vom Gegenstand von An-
spruch 1 gelost.

iIndem die Handsteuerung mittels eines Magnet-
schalters in einen Programmiermodus gebracht
werden kann, sind keine mechanischen Eingriffe in
des Gerat notwendig, um Bedienelemente zu sper-
ren bzw. entsperren. Es entfallen deshaib die ent-
sprechenden Gehausedffnungen, Ritzen, Schilssel-
ldcher etc., die fur eine mechanische Verriegelung
notwendig wéaren. Das Gehéuse besitzt somit eine
glattere Oberflache, die einfacher sauber gehalten
werden kann. Das Gehause kann sogar vbllig ge-
schlossen sein und lediglich eine Offnung flr ein
Kabel bzw. einen Montagehals besitzen.

Vorzugsweise sind am Gehduse Ausformungen
vorhanden, welche eine exakie Positionierung des
Schliissels erlauben, sodass sich die Bedienung
des Geréats vereinfacht. Vorzugsweise sind hierzu
im Gehause zwei oder mehr Sacklécher vorgese-
hen, in welche entsprechende Zapfen des Schlis-
sels eingeflhrt werden.

Der Schlissel kann mit einem oder mehreren
Permanentmagneten ausgeristet sein, mittels de-
nen ein oder mehrere Reed-Relais in der Handsteu-
erung betatigt werden. Vorzugsweise sind im Ge-
hause mindestens zwei voneinander beabstandete
Reed-Relais vorgesehen, die gemeinsam betéatigt
werden missen — dadurch wird die Gefahr unbe-
fugter Manipulationen reduziert.

Weitere bevorzugte Ausfilhrungen und Anwen-
dungen ergeben sich aus den abhangigen Ansprii-
chen und aus der nun folgenden Beschreibung an-
hand der Figuren. Dabei zeigen:

Fig. 1 eine Ansicht der erfindungsgeméssen
Handsteuerung von vorne,

Fig. 2 eine Ansicht der Handsteuerung von Fig. 1
von hinten,

Fig. 3 einen Schnitt entlang Linie li-Ill von Fig. 2
mit eingesetztem Magnetschiissel und

Fig. 4 eine Ansicht des Magnetschlussels.
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Die Fig. 1 und 2 zeigen eine erfindungsgemasse
Steuerung, wie sie insbesondere bei einem elekt-
risch bewegbaren Spitalbett eingesetzt wird. Sie be-
sitzt ein Gehause 1, welches zum Beispiel aus zwei
Halbschalen aus Kunststoff besteht, die fest mitein-
ander verschweisst sind. An der Vorderseite des
Gehéauses sind als Bedienelemente mehrere Tasten
2 angebracht. Diese Tasten sind als Folientastatur
ausgestaltet, die ebenfalls mit dem Gehause ver-
schweisst ist. In seinem unteren Randbereich ist
das Gehause 1 mit einem Anschlusskabel oder Arm
3 verbunden.

Mit den Tasten 2 kdnnen die verschiedenen An-
triebe des Spitalbetts betatigt werden. So sind z. B.
zwei Tasten zum Neigen des Kopfbereichs und zwei
Tasten zum Neigen des Beinbereichs vorgesehen.

Unter Umstdnden muss jedoch verhindert wer-
den, dass der Patient gewisse Funktionen seines
Bettes benutzt. Hierzu dient eine Schlisselsteue-
rung, die im Folgenden beschrieben wird.

Wie insbesondere aus den Fig. 2 und 3 ersicht-
lich ist, sind an der Riickseite des Gehauses zwei
zylindrische Sackiécher 4 ausgeformt. Diese Sack-
locher 4 dienen zur Aufnahme zweier zylindrischer
Zapfen 5 eines Magnetschilssels 6. In diesem
Schiussel 6 sind zwei Permanentmagnete 7 einge-
gossen. Wird der SchiUssel 6 mit den Zapfen 5 in
die Sacklécher 4 eingefGhnt, so liegen die Magnete
7 an der Aussenseite des Gehéauses 1 an.

Im Innern des Gehauses 1 sind zwei Reed-Re-
lais 9 angeordnet, und zwar so, dass sie durch die
Permanentmagnete 7 des eingesetzten Schlissels
6 betatigt werden.

Die Funktionsweise der Steuerung ist wie folgt:

Im Normalbetrieb ist der Schilissel 6 nicht einge-
setzt. In diesem Falle dienen die Tasten 2 zur Be-
tatigung der Motoren des Spitalbetts. Die Elektronik
der Handsteuerung ist jedoch so ausgefiihrt, dass
sie fir jede Taste abspeichert, ob diese gesperrt ist
oder nicht. Wird eine gesperrte Taste betétigt, so
reagiert das Geréat nicht. Nur die entsperrten Tasten
kénnen verwendet werden.

Soll die Sperrung der Tasten geandert werden,
so wird der Magnetschlissel 6 mit seinen Zapfen 5
in die Sacklécher 4 eingefihrt. Dank der form-
schilissigen Verbindung zwischen Gehéuse und
Schiassel wird Letzterer dabei exakt positioniert und
betatigt die beiden Reed-Relais 9. Sobald beide
Relais betatigt sind, geht die Elektronik der Steue-
rung in einen Programmiermodus Uber, welcher bei-
behalten wird, bis der Magnetschilissel 6 wieder
entfernt wird. Indem zwei beabstandete Relais betéa-
tigt werden missen, wird eine unbefugte oder un-
beabsichtigte Manipulation mit einem Magneten
schwieriger.

Wenn die Elektronik der Steuerung im Program-
miermodus ist, so bewirkt die Betatigung einer ge-
sperrten Taste deren Entsperrung und die Betati-
gung einer entsperrten Taste deren Sperrung. Auf
diese Weise kann der Sperrzustand jeder Taste ge-
andert werden.

Nach dem Entfernen des Magnetschlissels 6 be-
findet sich die Steuerung wieder im Normalbetrieb
und die nicht gesperrten Tasten kénnen zur Bewe-
gung des Spitalbetts verwendet werden.
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Um anzuzeigen ob eine Taste gesperrt ist oder
nicht, kénnen im Bereich der Tastatur geelgnete
Signalleuchten vorgesehen sein.

Dank des erfindungsgemassen Aufbaus ist das
Gehause 1 auf seiner Aussenseite im Wesentlichen 5
glatt und geschlossen. Es kann deshalb einfach -
und grindlich gereinigt werden, sodass die gegebe-
ne Hygiene auch im Spitalumfeld gewahrleistet ist.

Da das erfindungsgemasse Geréat keine kompli-
zierte bewegliche Mechanik bendtigt, ist es war- 10
tungsfrei und kann verschweisst werden.

An Stelle der Sacklécher 4 kann auch eine ge-
eignete Nut oder dergleichen vorgesehen werden,
in welche der Schilssel eingelegt wird. Der Schils-
sel kann auch derart geformt sein, dass er Uber 15
eine Ecke des Gehauses gelegt und so positioniert
werden kann.

Patentanspriiche
20

1. Hygienische Handsteuerung, insbesondere fir
elektrisch betétigbares Spltalmobnhar mit einem Ge-
hause (1) und mindestens einem Bedienelement
(2), wobei das mindestens eine Bedienelement (2)
in seiner Funktion sperrbar ist, dadurch gekenn- 25
zeichnet, dass im Gehéause (1) ein Magnetschlus-
seldetektor (9) angeordnet ist, mittels welchem die
Handsteuerung in einen Programmiermodus bring-
bar ist, indem ein Magnetschliissel (6) in einen
Messbereich des MagnetschlUsseldetektors (9) ge- 30
bracht wird, wobei, wenn die Handsteuerung im
Programmiermodus ist, das mindestens eine Be-
dienelement (2) sperrbar oder entsperrbar ist.

2. Handsteuerung nach Anspruch 1, dadurch ge-
kennzeichnet, dass das Gehduse (1) ein geschlos- 35
senes Gehause ist.

3. Handsteuerung nach einem der vorangehen-
den Anspriiche, dadurch gekennzeichnet, dass am
Gehause (1) Mittel (4) zur Positionierung des Mag-
netschlissels (6) angeordnet sind. 40

4. Handsteuerung nach Anspruch 3, dadurch ge-
kennzeichnet, dass am Gehéuse (1) mindestens
zwei Sacklocher angeordnet sind.

5. Handsteuerung nach einem der vorangehenden .
Anspriiche, dadurch gekennzeichnet, dass der Mag- 45
netschiisseldetektor (9) mindestens einen elekt-
rischen oder mechanischen Magnetschalter oder
Magnetsensor, insbesondere mindestens ein Reed-
Relais, aufweist zur Detektion mindestens eines Per-
manentmagneten (7) im Magnetschiissel (6). 50

6. Handsteuerung nach Anspruch 5, dadurch ge-
kennzeichnet, dass der Magnetschilsseldetektor (9)
zwei voneinander beabstandete Magnetschalter
oder Magnetsensoren aufweist zur Detektion des
mindestens einen Permanentmagneten (7) im Mag- 55
netschiiissel.

7. Handsteuerung nach einem der vorangehen-
den Anspriiche, dadurch gekennzeichnet, dass sie
mehrere Bedienelemente (2} aufweist, wobei jedes
Bedienelement (2) im Programmiermodus mittels 80
Betatigung sperrbar oder entsperrbar ist.
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