CPR|Check: Erste-Hilfe-Sensorsystem

Ein Schliuissel zum Leben

Das Erste-Hilfe-Sensorsystem CPR|Check erkennt Vitalparameter wie Puls und Atmung
vollautomatisch und kann damit essentielle Informationen iiber den Zustand eines Pa-
tienten bzw. einer plétzlich bewusstlosen Person liefern. Das komplette System ist so
konzipiert, dass es mobil, kostengiinstig und standig einsatz- bzw. griffbereit mitgefiihrt

werden kann. Wir zeigen wie es funktioniert.
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Bild 1

Jedes Jahr erleiden in Deutschland ca.
100000 Menschen einen pl6tzlichen Herz-
Kreislauf-Stillstand. Die Betroffenen sind
dann auf die sofortige Reanimation durch
Ersthelfer angewiesen. Wenn umstehende
Zeugen nicht helfen, sinkt ihre Uberle-
benswahrscheinlichkeit innerhalb von
wenigen Minuten.

Trotzdem ist die Reanimationsrate durch
Laienhelfer laut aktuellen wissenschaftli-
chen Studien sehr gering. So werden nur
14 % der reanimationsbediirftigen Patien-
ten tatsachlich reanimiert und nurin 7%
der Félle wird die Reanimation richtig
durchgefiihrt. Der Grund fiir diese gerin-
ge Zahl liegt in der groRen Unsi-
cherheit der Ersthelfer bei der
Diagnosestellung. Zumeist ist

die vorgefundene Situation
einer leblosen Person
fiir den Betroffe-
nen die Erste
dieser Art und
selbst mitin-

tensiver Schulung an Phantomen gelingt
es oft nur unzureichend, die Helfer auf
diese Situation vorzubereiten. So fallt es
sowohl dem Laien- als auch dem geschul-
ten Ersthelfer haufig schwer, zu entschei-
den, ob ein Herz-Kreislauf-Stillstand vor-
liegt und wann mit der Wiederbelebung
zu beginnen ist. Ein weiterer Grund be-
steht darin, dass bei der manuellen Puls-
kontrolle der eigene Puls falschlicherwei-
se fiirden des Patienten gehalten wird und
die Reanimation deshalb unterbleibt. Um
dieses Problem zu umgehen, wurde im
Jahr 2005 sogar die sinnvolle und
bislang vorgeschriebene
= Pulskontrolle fiir Laien
aus den Reanimations-
richtlinien entfernt.
Doch nun schafft ein
neues medizinisches
Gerat Abhilfe. Der Erste
Hilfe Sensor CPR Check
erkennt Vitalparameter wie
Puls und Atmung vollauto-
matisch und informiert den
Ersthelfer innerhalb von 10 Se-
kunden liber den Herz-Kreislauf-
Zustand der bewusstlosen Per-
son. Der in Bild 2 in der Mitte
gezeigte Sensor ist etwa so
grold wie eine 2-Euro Miinze,
leicht, mobil und ergo-
nomisch. So kann er
standig einsatz- bzw.
griffbereit (z.B. im
Verbandskasten oder
am Schlisselbund)
mitgefiihrt werden.
Die optische Anwen-
derfihrung mittels
zweier LEDs macht
die Bedienung des

Gerates weitestgehend selbsterklarend.
Das Gerat befindet sich in einer Schutzbox
und wird beim Herausnehmen automa-
tisch aktiviert In der Schutzbox befinden
sich kleine Magnete, welche liber den
Reed-Kontakt (Bild 2) das Gerat deaktivie-
ren. In diesem Zustand verbraucht das
Gerat keinen Strom aus den beiden CR
2016 Knopfzellen, die im Bild nicht gezeigt
werden. Das Gerat ist deaktiviert, wenn
alle LEDs, die sich auf der Riickseite der
Platine befinden, aus sind.

Nach einer kurzen Einweisung sind daher
auch Personen mit geringen medizini-
schen Vorkenntnissen in der Lage, die Vi-
talparameter einer bewusstlosen Person
mit Hilfe des Gerdtes zu bestimmen. So
kann die Zahl der Ersthelfer-Reanimatio-
nen erheblich gesteigert werden.

Der Sensor wird mit einem Klebepad in
der Drosselgrube des Hilfebediirftigen
angebracht. Diese befindet sich unterhalb
des Kehlkopfs zwischen den beiden Schliis-
selbeinknochen. Schon nach einer 10 se-
kiindigen Analyse wird durch ein rotes
Lichtsignal die Reanimationsbediirftigkeit
des Patienten angezeigt. Ein griines Licht
signalisiert, dass der Patient nicht reani-
miert werden muss.

Das System, dessen Platine Bild 2 zeigt,
beruht auf der Idee, kleinste Anderungen
in den obersten Hautschichten zu detek-
tieren und daran die Vitalparameter, ins-
besondere Puls und Atmung, zu erkennen.
Physikalische Anderungen wie Hautbewe-
gungen sowie die Anderungen innerhalb
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Bild 2: Vorder- und Riickansicht der Platine des
CPR|Check mit den wesentlichen Bauelementen.
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der obersten Gewebeschichten, die durch

Puls und Atmung verursacht werden, wer-

den dazu verwendet, Schwingkreispara-

meter eines nichtlinearen LC-Schwingkrei-
ses (NLS) zu beeinflussen (Bild 3), der von
dem PLL-IC HJ4046A gebildet wird.

Um die physikalischen Anderungen zu er-

fassen, wird an den NLS eine Metallplatte

(Sensorelement) gekoppelt, die am Korper

mit minimalem Abstand fixiert wird (Platte

1von C; in Bild 2). Die Metallplatte ent-
spricht einer Platte eines Kondensators. Die

Gegenplatte wird aus den Gewebeschich-

ten des Korpers gebildet (Platte 2 von Cy).

Der Stromkreislauf wird lber intrazelluldre

Widerstande Rg und intrazellulare Kapazi-

taten Cy sowie lber C; geschlossen. Platte

1von C; wird aus den Masseleitungen in-
nerhalb des Systems gebildet, Platte 2 von

C; aus der Kérperoberflache. Dabei gilt fiir

den Plattenabstand dc << dc,.

Samtliche Kapazitaten und Widerstande

wirken damit als zusatzliche Beschaltung

des NLS, welche die Schwingkreisparame-
ter bei Abstandsanderung (durch Pulswel-
le und Atembewegung) verandern. Herz-
stiick des NLS ist ein PLL-Schaltkreis

HJ4046A. Folgende Effekte konnen die

Schwingkreisparameter variieren:

» Positionsanderungen bzw. Anderung
des Abstands von Metallplatte und Kor-
peroberfliche (Ad) und damit Anderung
der Kapazitat G

» Anderung der Flache der Metallplatte
(AA von Platte 1von C;)

» Dichte- oder Volumenanderung der Ge-
webeschichten (Ag) und damit Ande-
rung der Kapazitat C;

» Anderungen in C; durch Abstandsande-
rung der Platten.

Die Anderungen der Schwingkreisparame-

ter verandern die Resonanzfrequenz des
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Bild 3: Nichtlinearer Schwingkreis als Black-Box
inklusive zusatzlicher Kapazitat.
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Bild 4: Resonanzkurve des nichtlinearen LC-
Schwingkreises NLS.

Bild 5: Signalverlaufe bei zwei Probanden.

NLS. Ahnlich dem Prinzip eines Einflanken-
diskriminators, wird die Resonanzande-
rung in eine Spannungsanderung umge-
setzt, welche einfach gemessen werden
kann. Durch den NLS wird eine Resonanz-
kurve erzeugt, deren rechte Flanke beliebig
steil sein kann (Bild 4). Ist die Erregerfre-
quenz bei etwa 50% von U_max auf der
rechten Flanke der Resonanzkurve, fiihren
kleinste Anderungen der Schwingkreispa-
rameter zu hohen Anderungen in der Span-
nungsamplitude. Das nichtlineare System
wird so als empfindlicher Spannungskon-
verter (AU) eingesetzt.

Die Verstimmung des Resonanzkreises fiihrt
zu einer Variation der Schwingungsampli-
tude. Diese Spannungsanderung kann sehr
einfach gemessen werden und wird im Pre-
cision Analog Mikrocontroller ADuC7021
ausgewertet, von dessen 12 ADC-Kandlen
flinf verwendet werden. Die am NLS gemes-
sene Spannungsamplitude stellt somit ein
Mag fiir die mechanischen Veranderungen
in den obersten Korperschichten dar.

In Bild 5 sind Signalverldaufe von zwei ge-
sunden Probanden dargestellt.

Wie in Bild 5 deutlich zu erkennen ist, un-
terscheiden sich neben den unterschiedli-
chen Amplitudenwerten auch die Kurven-
verldufe der einzelnen Personen aufgrund
anatomischer Unterschiede (v.a. Lage der
Blutgefde und Muskelgewebe) der Perso-
nen zueinander.

Erfinder und Entwickler des Sensors
CPR|Check ist Dr. Marc Jager, Wissenschaft-
ler am Karlsruher Institut fiir Technologie
(KIT) und Geschaftsfiihrer der neocor GmbH.
Der CPR Check wird voraussichtlich im Ja-
nuar 2011 auf den Markt kommen. An-
sprechpartner fiir Medizintechnikunterneh-
men ist die Firma Corscience GmbH & Co.
KG, die auch der Hersteller des Gerates ist.
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