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(54) Vorrichtung und Verfahren zur Aktualisierung von Beatmungsgeräten

(57) Das Verfahren und die Vorrichtung dienen zur
Aktualisierung von Beatmungsgeräten, die einen Spei-
cher für ein Betriebsprogramm aufweisen. Der Speicher
ist mindestens bereichsweise als ein veränderlicher
Speicher ausgebildet und mit einer Empfangseinrichtung
für ein aktuelles Betriebsprogramm verbunden. Der

Speicher und die Eingabeeinrichtung sind an Steue-
rungsmittel angeschlossen, die Prüfmittel zur Auswer-
tung mindestens eines Codes aufweisen. Es wird min-
destens eine Funktion des Gerätes nur bei einer Über-
einstimmung des Codes mit einem Referenzwert freige-
schaltet.



EP 2 392 253 A1

2

5

10

15

20

25

30

35

40

45

50

55

Beschreibung

[0001] Die Erfindung betrifft ein Verfahren zur Aktua-
lisierung von medizintechnischen Geräten, bei dem ein
im Gerät abgespeichertes Betriebsprogramm minde-
stens teilweise durch ein neues Betriebsprogramm er-
setzt wird.
[0002] Die Erfindung betrifft darüber hinaus eine Vor-
richtung zur Aktualisierung von medizintechnischen Ge-
räten, die einen Speicher für ein Betriebsprogramm auf-
weist.
[0003] Bei den meisten Medizintechnik-Geräten wird
die Betriebssoftware in einem Permanentspeicher abge-
legt und von einem PController ausgeführt, der für diese
Software ausgelegt ist. Folglich ist die Software in Form
von nicht veränderbaren Programmanweisungen hinter-
legt und der PController ist nicht erweiterbar bzw. hat
keine freien ist nicht erweiterbar bzw. hat keine freien
Kapazitäten. Im Falle eines Software-Updates müssen
somit Speicherbauelemente ersetzt werden, was zur Fol-
ge hat, dass die Geräte von einem Fachmann demontiert
werden müssen. Ein solches SoftwareUpdate ist auf-
wändig und teuer, da während der Dauer des Updatepro-
zesses das betreffende Medizingerät nicht verwendet
werden kann.
[0004] In anderen Fällen ist der Austausch von Hard-
ware notwendig, um beispielsweise Sensoren mit erwei-
terter Funktionalität verwenden zu können.
[0005] Aufgrund der raschen Fortentwicklung der
technischen Möglichkeiten sind Medizintechnik-Geräte
häufig schon nach kurzer Nutzungsdauer nicht mehr auf
dem Stand der Technik. Derzeit müssen Benutzer, die
auf die neuesten oder weitere benötigte Funktionen an-
gewiesen sind, daher regelmäßig ein neues Medizin-
technik-Gerät erwerben.
[0006] Es wäre wünschenswert, für Medizintechnik-
Geräte eine update Funktionalität vorzusehen, die es
dem Benutzer ermöglicht, sein Medizintechnik-Gerät mit
den jeweils neuesten oder zusätzlichen benötigten Funk-
tionen aufzurüsten.
[0007] Ein Medizintechnik-Gerät ist im Sinne der Er-
findung ein medizinisches, ärztliches oder der Gesund-
heit dienendes Gerät, insbesondere ein Mess-, Diagno-
se- oder Therapiegerät, wie beispielsweise ein Beat-
mungsgerät, ein Defibrillator, ein Sauerstoffkonzentra-
tor, ein Pulsoximeter, ein Pulsspektrometer oder ein Dia-
gnosegerät für Atmungsstörungen.
[0008] Aufgabe der vorliegenden Erfindung ist es, eine
Vorrichtung der einleitend genannten Art derart zu kon-
struieren, dass die Vorrichtung für ein Medizintechnik-
Gerät Hardware und/oder Software Updates durchführt,
ohne dass dafür ein Hardwareaustausch erfolgen muss.
[0009] Diese Aufgabe wird erfindungsgemäß dadurch
gelöst, dass der Speicher mindestens bereichsweise als
veränderlicher Speicher ausgebildet und mit einer Ein-
gabeeinrichtung für ein aktuelles Betriebsprogramm ver-
bunden ist und dass der Speicher und die Eingabeein-
richtung an Steuerungsmittel angeschlossen sind, die

Prüfmittel zur Auswertung mindestens eines Code auf-
weisen, wobei mindestens eine Funktion des Gerätes
nur bei einer Übereinstimmung des Codes mit einem Re-
ferenzwert freigeschaltet ist.
[0010] Insbesondere wird die Aufgabe auch erfin-
dungsgemäß dadurch gelöst, dass die erfindungsgemä-
ße Vorrichtung für ein Medizintechnik-Gerät aus einer
internen oder externen Eingangsvorrichtung für Daten-
eingabe und/oder Datenempfang besteht, sowie aus ei-
ner hiermit mindestens mittelbar verbundenen Speicher-
vorrichtung, mit in der Speichervorrichtung in zumindest
einem Speicher abgelegten Daten oder Rechen- bzw.
Zählalgorithmen, sowie mit Prüfmitteln, die eingegebene
oder empfangene Daten (hier: "Code") mit in einem oder
mehreren Speichern der Speichervorrichtung abgeleg-
ten Daten automatisch vergleichen, insbesondere auch,
nachdem oder während der Code und/oder die in einem
oder mehreren Speichern abgelegten Daten verarbeitet
wurden oder werden (insbesondere Rechen- bzw.
Zählalgorithmen durchlaufen haben oder durchlaufen),
wobei Steuerungsmittel vorhanden sind, die aufgrund
des durch die Prüfmittel ermittelten Vergleichsergebnis-
ses nur bei bestimmten definierten Code(s) selbsttätig
veranlassen, dass das Gerät zumindest zeitweise be-
stimmte Funktionen ausführen kann, die diesen Codes
zugeordnet sind, und dass die Ausführung dieser den
Codes zugeordneten Funktionen ohne den entsprechen-
den Code durch diese Steuerungsmittel oder durch an-
dere Mittel gesperrt ist.
[0011] Weitere Aufgabe der vorliegenden Erfindung ist
es, ein Verfahren der einleitend genannten Art derart zu
verbessern, dass eine einfache Aktualisierung des Ge-
rätes unterstützt wird.
[0012] Diese Aufgabe wird erfindungsgemäß dadurch
gelöst, dass das Bedienungsprogramm mindestens teil-
weise in einem veränderlichen Speicher des Gerätes ge-
speichert wird und bei der Durchführung der Aktualisie-
rung mindestens teilweise durch das neue Betriebspro-
gramm ersetzt wird.
[0013] Gemäß einer Ausführungsform besteht die Vor-
richtung für ein Medizintechnikgerät aus einer internen
oder externen Eingangsvorrichtung für Daten- und/oder
Rechenprogramm-Eingaben oder Daten- und/oder Re-
chenprogramm-Empfang, aus einer hiermit mindestens
mittelbar verbundenen Speichervorrichtung, mit in der
Speichervorrichtung in einem oder mehreren Speichern
abgelegten Daten oder Rechen- bzw. Zählalgorithmen,
sowie mit Prüfmitteln, die eingegebene oder empfange-
ne Daten und/oder Rechenprogrämme, hier als "Up-
dates" bezeichnet, mit in einem oder mehreren Spei-
chern der Speichervorrichtung abgelegten Daten auto-
matisch vergleichen, insbesondere auch, nachdem oder
während das Update und/oder die in einem oder mehre-
ren Speichern abgelegten Daten verarbeitet wurden oder
werden und insbesondere Rechen- bzw. Zählalgorith-
men durchlaufen haben oder durchlaufen, wobei Steue-
rungsmittel vorhanden sind, die aufgrund des durch die
Prüfmittel ermittelten Vergleichsergebnisses nur bei be-
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stimmten definierten Updates selbsttätig veranlassen,
dass das Gerät dauerhaft oder zeitweise diese Daten,
Programme oder hieraus berechnete Daten oder Pro-
gramme auf Hardwarefunktionen anwendet, die diesen
Updates zugeordnet sind, und dass die Ausführung die-
ser den Updates zugeordneten Hardwarefunktionen
ohne das entsprechende Update durch diese Steue-
rungsmittel oder durch andere Mittel gesperrt ist.
[0014] Betriebsprogramme im Sinne der Erfindung
sind beispielsweise die Betriebssoftware für die Geräte-
funktion, Anwendungsprogramme, Auswertungspro-
gramme für Messwerte oder ein Kommunikationspro-
gramm.
[0015] Gemäß einer weiteren Ausführungsform be-
steht die Vorrichtung für ein Medizintechnik-Gerät aus
einer internen oder externen Eingangsvorrichtung für
Dateneingaben oder Datenempfang, aus einer hiermit
mindestens mittelbar verbundenen Speichervorrichtung,
mit in der Speichervorrichtung in einem oder mehreren
Speichern abgelegten Daten oder Rechen- bzw. Zählal-
gorithmen, sowie mit Prüfmitteln, die eingegebene oder
empfangene Daten, hier: "Code", mit in einem oder meh-
reren Speichern der Speichervorrichtung abgelegten Da-
ten automatisch vergleichen, insbesondere auch, nach-
dem oder während der Code und/oder die in einem oder
mehreren Speichern abgelegten Daten verarbeitet wur-
den oder werden, wobei Steuerungsmittel vorhanden
sind, die aufgrund des durch die Prüfmittel ermittelten
Vergleichsergebnisses nur bei bestimmten definierten
Code(s) selbsttätig veranlassen, dass das Gerät dauer-
haft oder zeitweise mit einer oder mehreren bestimmten
zusätzlichen internen oder externen Hardwarekompo-
nenten zusammenarbeitet, die diesen Codes zugeordnet
sind, und dass die Zusammenarbeit des Gerätes mit ei-
ner den Codes zugeordneten Hardwarekomponente
ohne den entsprechenden Code durch diese Steue-
rungsmittel oder durch andere Mittel gesperrt ist.
[0016] Eine für den Benutzer optimierte Funktionalität
wird dadurch erreicht, dass ein positives Vergleichser-
gebnis akustisch, optisch oder auf andere Weise dem
Benutzer angezeigt oder gemeldet wird, z.B. als Erfolgs-
meldung.
[0017] Eine für den Benutzer optimierte Funktionalität
wird auch dadurch erreicht, dass ein negatives Vergleich-
sergebnis akustisch, optisch oder auf andere Weise dem
Benutzer angezeigt oder gemeldet wird, z.B. als Fehler-
meldung.
[0018] Eine erweiterte Funktionalität wird dadurch er-
reicht, dass in der Speichervorrichtung und/oder in dem
Code Daten abgelegt sind, die, auch in verarbeiteter oder
berechneter Form, die Ausführung der Funktionen und/
oder deren Sperrung zeitlich in einer definierten Weise
begrenzen.
[0019] Eine individuell anpassbare Verwendung wird
dadurch erreicht, dass Hardwarekomponenten im Gerät
enthalten sind, die ohne Code-Eingabe nicht in Funktion
genommen werden können und insoweit für alle Funk-
tionen gesperrt sind.

[0020] Eine konstruktiv einfache Realisierung wird da-
durch erreicht, dass ohne die Code-Eingabe die Versor-
gung des Gerätes oder von Teilen hiervon mit elektri-
scher Energie (z.B. über Netzverbindung, Batterien oder
Akkus) unterbunden, oder zeitmäßig oder leitungsmäßig
in definierter Weise begrenzt wird.
[0021] Eine schnelle Realisierung der Freigabe wird
dadurch erreicht, dass die Eingabe oder Übermittlung
des Codes an die
[0022] Eingangsvorrichtung mittels eines Datenträ-
gers mit patienten-oder praxis- oder arztbezogenen Da-
ten, wie über z.B. die Gesundheitskarte, oder über ein
Lesegerät hierfür erfolgt.
[0023] Eine wirkungsvolle Sperrung wird dadurch er-
reicht, dass ohne die Code-Eingabe bestimmte Bauteile
des Gerätes, insbesondere Sensoren bestimmter Kenn-
daten, zumindest zeitweise zur Nutzung für das Gerät
gesperrt sind.
[0024] Eine erweiterte Funktionalität wird dadurch be-
reitgestellt, dass in der Speichervorrichtung und/oder in
dem Code Daten abgelegt sind, die, auch in verarbeiteter
oder berechneter Form, die Ausführung der den Updates
zugeordneten Hardwarefunktionen und/oder deren
Sperrung zeitlich in einer definierten Weise begrenzen.
[0025] Eine konstruktiv einfache Realisierung wird da-
durch erreicht, dass Hardwarekomponenten im Gerät
enthalten sind, die ohne das Update nicht in Funktion
genommen werden können und insoweit für alle Funk-
tionen gesperrt sind.
[0026] Erfindungsgemäß sind ohne das Update be-
stimmte Bauteile des Gerätes, insbesondere Sensoren
bestimmter Kenndaten, wie beispielsweise Wellenlän-
gen, zumindest zeitweise zur Nutzung für das Gerät ge-
sperrt.
[0027] Erfindungsgemäß sind in der Speichervorrich-
tung und/oder in dem Code Daten abgelegt, die die Zu-
sammenarbeit des Gerätes mit der zugeordneten zu-
sätzlichen Hardwarekomponente und/oder deren Sper-
rung zeitlich in einer definierten Weise begrenzen.
[0028] Erfindungsgemäß sind alternativ und / oder er-
gänzend bereits Hard- oder Softwarekomponenten im
Gerät enthalten, die ohne die Zusammenarbeit des Ge-
rätes mit der zugeordneten zusätzlichen Hardwarekom-
ponente nicht in Funktion genommen werden können
und insoweit für alle Funktionen gesperrt sind.
[0029] Eine gerätetechnische Ausführungsform der
Erfindung ist dadurch realisiert, dass die ohne Code ge-
sperrten, bereits vorhandenen Hardwarekomponenten
und/oder die von zusätzlichen Hardwarekomponenten
definierte Sensoren, insbesondere von bestimmter Wel-
lenlänge sind.
[0030] Eine konstruktiv einfache Variante sieht vor,
dass der Code in der zusätzlichen Hardwarekomponente
und/oder in den Mitteln gespeichert ist, die die zusätzli-
che Hardwarekomponente mit dem Gerät verbinden und
durch die Herstellung der Verbindung zwischen dieser
Hardwarekomponente und dem Gerätes an die Ein-
gangsvorrichtung gelangt.
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[0031] Eine erhöhte Funktionalität wird dadurch bereit-
gestellt, dass eine optische oder akustische oder mecha-
nische Anzeige/Signalausgabe vorhanden ist, die für die
Freischaltung durch Code, das Upgrade oder die zusätz-
liche Hardwarekomponente Anzeige/Ausgabemöglich-
keiten bereit hält, die ohne die Freischaltung durch Code,
das Upgrade oder die zusätzliche Hardwarekomponente
nicht genutzt werden können.
[0032] Ein Schutz vor unsachgemäßer Nutzung wird
dadurch realisiert, dass eine definierte mehrmalige Ein-
gabe eines oder mehrerer falscher Codes oder eines
oder mehrerer nicht passender Updates zu einer zeitlich
begrenzten oder unbegrenzten Sperre der Annahme je-
der weiteren Eingabe für Codes oder Updates führt, wel-
che ggf. nur mit einem weiteren Code entsperrt werden
kann (der z. B. nur dem Hersteller bekannt ist).
[0033] Gemäß einer Ausführungsform kann die Erfin-
dung als ein Verfahren zur Aktualisierung von Software
und/oder Firmware bei elektronischen Medizingeräten
realisiert sein, wobei die Medizingeräte eine wiederbe-
schreibbare Speichereinheit aufweisen, zum Speichern
einer aktualisierten und/oder einer vorhergehenden Ver-
sion der Software und/oder Firmware, die Schritte ent-
haltend:

(a) Bereitstellen der Software und/oder Firmware zur
Aktualisierung mit Hilfe eines Aktualisierungsmittels;

(b) Kommunikation des Medizingerätes mit dem Ak-
tualisierungsmittel;

(c) bei erfolgter Kommunikation: Übertragen der Ak-
tualisierung vom Aktualisierungsmittel auf das Me-
dizingerät;

(d) Schreiben der Aktualisierung in eine wiederbe-
schreibbare Speichereinheit;

(e) Verifizierung der Aktualisierung als gültige Ver-
sion und Identifizierung der vorhergehenden Version
als ungültig;

(f) Ausführen der aktualisierten Software und/oder
Firmware.

[0034] Erfindungsgemäß ist daran gedacht, dass die
vorhergehende Version mit der aktualisierten Software
und/oder Firmware überschrieben oder in einen Restore-
Speicher verschoben wird, insbesondere, wenn die ak-
tualisierte Form nur für eine begrenzte Zeit freigeschaltet
ist.
[0035] Erfindungsgemäß ist auch daran gedacht, dass
das Medizintechnikgerät zusätzlich einen Permanent-
speicher einschließlich Anweisungen enthält, welche
nach der Aktualisierung ausgeführt werden und worauf-
hin die wiederbeschreibbare Speichereinheit nach einer
aktualisierten Software und/oder Firmware durchsucht
wird und diese anschließend geladen und ausgeführt

wird.
[0036] Gemäß einer weiteren Ausführungsform kann
die Erfindung als ein Verfahren zur Aktualisierung von
Software und/oder Firmware bei elektronischen Medizin-
geräten realisiert sein, wobei die Medizingeräte einen
PController mit einer Speichereinheit aufweisen und der
PController über eine Datenverbindung, beispielsweise
über freie PINs, wie folgt angesteuert werden kann:

(a) Senden eines Signals an den PController, um
einen Reset des PControllers zu bewirken, bei-
spielsweise über freie PINs;

(b) Bereitstellen eines Flash-Programms mit neuer
Firmware zum Schreiben der neuen Firmware auf
den PController,

(c) wobei der Programmeintrittspunkt an eine defi-
nierte Stelle des PControllers geschrieben wird, wel-
che nach Ende des Resets zuerst ausgelesen wird.

[0037] In den Zeichnungen sind Ausführungsbeispiele
der Erfindung schematisch dargestellt. Es zeigt:

Fig. 1 eine perspektivische Darstellung eines Beat-
mungsgerätes mit Verbindungsschlauch zu einer
Beatmungsmaske.

[0038] Fig. 1 zeigt den grundsätzlichen Aufbau eines
Beatmungsgerätes. Im Bereich eines Gerätegehäuses
(1) mit Bedienfeld (2) sowie Anzeige (3) ist in einem Ge-
räteinnenraum eine Atemgaspumpe angeordnet. Über
eine Kopplung (4) wird ein Verbindungsschlauch (5) an-
geschlossen. Entlang des Verbindungsschlauches (5)
kann ein zusätzlicher Druckmessschlauch (6) verlaufen,
der über einen Druckeingangsstutzen (7) mit dem Gerä-
tegehäuse (1) verbindbar ist. Zur Ermöglichung einer Da-
tenübertragung weist das Gerätegehäuse (1) eine
Schnittstelle (8) auf. Über die Schnittstelle können wei-
tere Medizintechnische Geräte angeschlossen werden.
Beispielsweise können Pulsoximeter oder Pulsspektro-
meter angeschlossen werden. Ein Anfeuchter kann
ebenfalls adaptiert werden.
[0039] Im Bereich einer dem Gerätegehäuse (1) ab-
gewandten Ausdehnung des Verbindungsschlauches
(5) ist ein Ausatmungselement (9) angeordnet. Ebenfalls
kann ein Ausatemventil verwendet werden.
[0040] Fig. 1 zeigt darüber hinaus ein als Beatmungs-
maske (10) ausgebildetes Patienten-Interface, das als
Nasalmaske realisiert ist. Eine Fixierung im Bereich des
Kopfes eines Patienten kann über eine Kopfhaube (11)
erfolgen. Im Bereich ihrer dem Verbindungsschlauch (5)
zugewandten Ausdehnung weist das Patienten-Inter-
face (10) ein Kupplungselement (12) auf.
[0041] Über die Schnittstelle (8) kann die Eingabe und
/ oder Ausgabe von Daten, wie beispielsweise eine Ein-
gabe des Totraumvolumens oder ein Softwareupdate /
Firmware-Update, erfolgen. Die Schnittstellen können
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beispielsweise kabelgebunden, als Infrarot-Schnittstelle,
als Bluetooth-Schnittstelle oder USB realisiert sein. Im
Bereich eines Gerätegehäuses kann ein Sauerstoffzu-
schaltventil an die Vorrichtung zur Beatmung adaptiert
werden. Es ist denkbar, das Atemgas zusätzlich mit Sau-
erstoff anzureichern, um die Patientenversorgung zu ver-
bessern.
[0042] Zudem können im Gerät Schnittstellen für ad-
aptierbare Zusatzgeräte und Informations-Management-
Systeme, beispielsweise zur Aufnahme von Speicher-
medien, oder zur Verbindung mit einem EKG, EEG,
Drucker, Defibrillator, Pulsoximeter oder einem anderen
medizintechnischen Gerät vorgesehen werden.
[0043] Über ein Modem oder eine andere Schnittstelle
können ebenfalls aufgezeichnete Daten, wie Trends, au-
ßerordentliche Ereignisse, Warnmeldungen etc. dem
Arzt, sowie Auffälligkeiten, Betriebsstunden oder andere
zur Gewährleistung der einwandfreien Funktion dem
Nutzer oder dem Wartungs-/Kundendienst bei Bedarf
übermittelt werden.
[0044] Es ist ebenfalls möglich, über eine Schnittstelle
Sensoren für die Ermittlung weiterer Körperparameter
zu adaptieren. So können beispielsweise adaptierbare
Zusatzgeräte wie EKG, EEG, EMG, EOG, Pulsoximeter,
Pulsspektrometer ergänzt werden. Die von den adaptier-
ten Sensoren ermittelten Körperparameter können auf
dem Display des Beatmungsgerätes angezeigt werden.
Dafür sind im Bereich des Displays solche Bereiche vor-
gesehen, die erst dann aktiviert werden, wenn der be-
treffende Sensor adaptiert ist. In diesen Bereichen wer-
den dann Messwerte der adaptierten Sensoren ange-
zeigt.
[0045] Über die Eingangsvorrichtung für Dateneinga-
be / Datenempfang, beispielsweise als Tastenfeld aus-
geführt, kann ein Code eingegeben werden, der der Frei-
gabe von Gerätefunktionen dient.
[0046] Nach der Code-Eingabe wird ein positives Ver-
gleichsergebnis akustisch oder optisch, beispielsweise
durch eine grün leuchtende LED, dem Benutzer als Er-
folgsmeldung gemeldet.
[0047] Ein negatives Vergleichsergebnis wird aku-
stisch oder optisch, beispielsweise durch eine rot leuch-
tende LED, dem Benutzer als Fehlermeldung gemeldet.
[0048] Im Sinne der Erfindung ist auch daran gedacht,
ein medizinisches, ärztliches oder der Gesundheit die-
nendes Gerät, insbesondere ein Mess-, Diagnose- oder
Therapiegerät, über eine Schnittstelle zumindest zeitwei-
se mit einem adaptierbaren Zusatzgerät zu verbinden,
beispielsweise mit einem EKG, EEG, EOG, EMG, Druk-
ker, Monitor, Defibrillator, Pulsoximeter oder einem an-
deren medizintechnischen Gerät. Hierbei ist ebenfalls ei-
ne Freigabe des adaptierbaren Zusatzgerätes durch eine
Code-Eingabe vorgesehen.

Patentansprüche

1. Verfahren zur Aktualisierung von Software und/oder

Firmware bei elektronischen Medizingeräten, wobei
die Medizingeräte eine wiederbeschreibbare Spei-
chereinheit aufweisen, zum Speichern einer aktua-
lisierten Version der Software und/oder Firmware,
die Schritte enthaltend:

(a) Bereitstellen der Software und/oder Firmwa-
re zur Aktualisierung mit Hilfe eines Aktualisie-
rungsmittels;
(b) Kommunikation des Medizingerätes mit dem
Aktualisierungsmittel;
(c) bei erfolgter Kommunikation: Übertragen der
Aktualisierung vom Aktualisierungsmittel auf
das Medizingerät;
(d) Schreiben der Aktualisierung in eine wieder-
beschreibbare Speichereinheit;
(e) Verifizierung der Aktualisierung als gültige
Version und Identifizierung der vorhergehenden
Version als ungültig;
(f) Ausführen der aktualisierten Software und/
oder Firmware dadurch gekennzeichnet,
dass das Medizingerät ein Beatmungsgerät ist
bei dem im Bereich eines Gerätegehäuses (1)
mit Bedienfeld (2) sowie Anzeige (3) in einem
Geräteinnenraum eine Atemgaspumpe ange-
ordnet ist und über eine Kopplung (4) ein Ver-
bindungsschlauch (5) angeschlossen ist und zur
Ermöglichung einer Datenübertragung das Ge-
rätegehäuse (1) eine Schnittstelle (8) aufweist
über die die Eingabe und / oder Ausgabe von
Daten erfolgt.

2. Verfahren nach Anspruch 1. dadurch gekenn-
zeichnet, dass über die Schnittstelle weitere medi-
zintechnische Geräte anschließbar sind.

3. Verfahren nach Anspruch 1. oder 2. dadurch ge-
kennzeichnet, dass das Beatmungsgerät über eine
Schnittstelle (8) zumindest zeitweise mit einem De-
fibrillator, verbunden ist, wobei eine Freigabe des
Defibrillators durch eine Code-Eingabe erfolgt.

4. Verfahren nach wenigstens einem der vorhergehen-
den Ansprüche dadurch gekennzeichnet, dass im
Beatmungsgerät Schnittstellen für adaptierbare Zu-
satzgeräte und Informations-Management-Syste-
me, zur Aufnahme von Speichermedien, oder zur
Verbindung mit einem EKG, EEG, Drucker, Defibril-
lator, Pulsoximeter oder einem anderen medizin-
technischen Gerät vorgesehen sind.

5. Verfahren nach wenigstens einem der vorhergehen-
den Ansprüche dadurch gekennzeichnet, dass
über ein Modem oder eine andere Schnittstelle auf-
gezeichnete Daten dem Arzt, sowie Auffälligkeiten,
Betriebsstunden oder andere zur Gewährleistung
der einwandfreien Funktion dem Nutzer oder dem
Wartungs-/Kundendienst bei Bedarf übermittelbar
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sind.

6. Verfahren nach wenigstens einem der vorhergehen-
den Ansprüche dadurch gekennzeichnet, dass
über eine Schnittstelle Sensoren für die Ermittlung
weiterer Körperparameter adaptiert sind wobei die
von den adaptierten Sensoren ermittelten Körperpa-
rameter auf dem Display des Beatmungsgerätes an-
gezeigt werden wofür im Bereich des Displays sol-
che Bereiche vorgesehen sind, die erst dann aktiviert
werden, wenn der betreffende Sensor adaptiert ist
und in diesen Bereichen dann Messwerte der adap-
tierten Sensoren angezeigt werden.

7. Verfahren nach wenigstens einem der vorhergehen-
den Ansprüche dadurch gekennzeichnet, dass
das Beatmungsgerät einen PController mit einer
Speichereinheit aufweist und der PController über
eine Datenverbindung wie folgt angesteuert werden
kann: (a) Senden eines Signals an den PController,
um einen Reset des PControllers zu bewirken; (b)
Bereitstellen eines Flash-Programms mit neuer
Firmware zum Schreiben der neuen Firmware auf
den PController, (c) wobei der Programmeintritts-
punkt an eine definierte Stelle des PControllers ge-
schrieben wird, welche nach Ende des Resets zuerst
ausgelesen wird.

8. Verfahren nach wenigstens einem der vorhergehen-
den Ansprüche dadurch gekennzeichnet, dass
der Speicher mindestens bereichsweise als verän-
derlicher Speicher ausgebildet und mit einer Einga-
beeinrichtung für ein aktuelles Betriebsprogramm
verbunden ist und dass der Speicher und die Einga-
beeinrichtung an Steuerungsmittel angeschlossen
sind, die Prüfmittel zur Auswertung mindestens ei-
nes Code aufweisen, wobei mindestens eine Funk-
tion des Gerätes nur bei einer Übereinstimmung des
Codes mit einem Referenzwert freigeschaltet ist.

9. Vorrichtung für ein Medizintechnikgerät bestehend
aus einer internen oder externen Eingangsvorrich-
tung für Daten-Eingaben oder Daten-Empfang, aus
einer hiermit mindestens mittelbar verbundenen
Speichervorrichtung, mit in der Speichervorrichtung
in einem Speicher abgelegten Daten, sowie mit Prüf-
mitteln, die eingegebene oder empfangene Daten,
hier als "Updates" bezeichnet, mit in einem Speicher
der Speichervorrichtung abgelegten Daten automa-
tisch vergleichen, insbesondere auch, nachdem
oder während das Update und/oder die in einem
oder mehreren Speichern abgelegten Daten verar-
beitet wurden oder werden und insbesondere Re-
chen- bzw. Zählalgorithmen durchlaufen haben oder
durchlaufen, wobei Steuerungsmittel vorhanden
sind, die aufgrund des durch die Prüfmittel ermittel-
ten Vergleichsergebnisses nur bei bestimmten defi-
nierten Updates selbsttätig veranlassen, dass das

Gerät dauerhaft oder zeitweise diese Daten, Pro-
gramme oder hieraus berechnete Daten oder Pro-
gramme auf Hardwarefunktionen anwendet die die-
sen Updates zugeordnet sind und, dass die Ausfüh-
rung dieser den Updates zugeordneten Hardware-
funktionen ohne das entsprechende Update durch
diese Steuerungsmittel oder durch andere Mittel ge-
sperrt ist dadurch gekennzeichnet, dass das Me-
dizintechnik-Gerät ein Beatmungsgerät ist bei dem
im Bereich eines Gerätegehäuses (1) mit Bedienfeld
(2) sowie Anzeige (3) in einem Geräteinnenraum ei-
ne Atemgaspumpe angeordnet ist und über eine
Kopplung (4) ein Verbindungsschlauch (5) ange-
schlossen ist und zur Ermöglichung einer Daten-
übertragung das Gerätegehäuse (1) eine Schnitt-
stelle (8) aufweist über die die Eingabe und / oder
Ausgabe von Daten erfolgt.

10. Vorrichtung nach Anspruch 9, dadurch gekenn-
zeichnet, dass über die Schnittstelle weitere medi-
zintechnische Geräte anschließbar sind.

11. Vorrichtung nach Anspruch 9. oder 10. dadurch ge-
kennzeichnet, dass das Beatmungsgerät über eine
Schnittstelle zumindest zeitweise mit einem Defibril-
lator verbunden ist, wobei eine Freigabe des Defi-
brillators durch eine Code-Eingabe erfolgt.

12. Vorrichtung nach wenigstens einem der vorherge-
henden Ansprüche dadurch gekennzeichnet,
dass im Beatmungsgerät Schnittstellen für adaptier-
bare Zusatzgeräte und Informations-Management-
Systeme, zur Aufnahme von Speichermedien, oder
zur Verbindung mit einem EKG, EEG, Drucker, De-
fibrillator, Pulsoximeter oder einem anderen medi-
zintechnischen Gerät vorgesehen sind.

13. Vorrichtung nach wenigstens einem der vorherge-
henden Ansprüche dadurch gekennzeichnet,
dass über ein Modem oder eine andere Schnittstelle
aufgezeichnete Daten dem Arzt, sowie Auffälligkei-
ten, Betriebsstunden oder andere zur Gewährlei-
stung der einwandfreien Funktion dem Nutzer oder
dem Wartungs-/Kundendienst bei Bedarf übermittel-
bar sind.

14. Vorrichtung nach wenigstens einem der vorherge-
henden Ansprüche dadurch gekennzeichnet,
dass über eine Schnittstelle Sensoren für die Ermitt-
lung weiterer Körperparameter adaptierbar sind wo-
bei die von den adaptierten Sensoren ermittelten
Körperparameter auf dem Display des Beatmungs-
gerätes angezeigt werden wofür im Bereich des Dis-
plays solche Bereiche vorgesehen sind, die erst
dann aktiviert werden, wenn der betreffende Sensor
adaptiert ist und in diesen Bereichen dann Messwer-
te der adaptierten Sensoren angezeigt werden.
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15. Vorrichtung nach wenigstens einem der vorherge-
henden Ansprüche dadurch gekennzeichnet,
dass der Speicher mindestens bereichsweise als
veränderlicher Speicher ausgebildet und mit einer
Eingabeeinrichtung für ein aktuelles Betriebspro-
gramm verbunden ist und dass der Speicher und die
Eingabeeinrichtung an Steuerungsmittel ange-
schlossen sind, die Prüfmittel zur Auswertung min-
destens eines Code aufweisen, wobei mindestens
eine Funktion des Gerätes nur bei einer Überein-
stimmung des Codes mit einem Referenzwert frei-
geschaltet ist.
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