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Auf dem Weg zum 
„Smart Hospital“

Was bedeutet eigentlich „smart“? Clever, gewitzt, apart, exquisit, aus-
gefuchst, von erlesener Eleganz, das sagt uns der deutsche Duden. Im 
Englischen wird es häufiger im Sinn von „intelligent“ benutzt, wobei das 
Verb „to smart“ etwas gänzlich anderes bedeutet: verletzen, schmerzen. 
Also: „Schlau, bis es fast schon wehtut“ ist nur eine Möglichkeit der smar-
ten Welle, die unser leben immer schneller überrollt. Smartphone, smarte 
Autos, Smart Hospitals ... keine Bange: Wir zeigen Ihnen, wie smarte Hos-
pitals als Krankenhäuser der Zukunft funktionieren. Allerdings sollten sich 
Krankenhausbetreiber und Gesundheitsorganisationen mit einigen grundle-
genden Fragen auseinandersetzen. 
Der Artikel „Smart Hospitals als Krankenhaus der Zukunft“ von Mahmoud 
El-Madani widmet sich der Beantwortung dieser Fragen. Aus Sicht des Au-
tors definiert sich der Begriff „smart“ durch ein klar festgelegtes Ziel, einen 
konkreten sowie greifbarer nutzen und die dafür passende sinnvolle Kom-
bination aus Geräten oder Gegenständen, welche vernetzt mit Computern 
kommunizieren, untereinander Informationen austauschen und dadurch 
erweiterte Funktionen oder Auswertungen möglich machen. 

Die Flut an neuen Informationen eröffnet uns die Möglichkeit, mehr reflek-
tierte Entscheidungen zu treffen, schneller auf Änderungen zu reagieren 
und die Welt um uns herum besser zu verstehen. Am Anfang kann es je-
doch schwierig sein, zu entscheiden, wo man anfangen soll, wenn man aus 
dieser Flut von Daten Erkenntnisse gewinnen will. Die Anbieter intelligenter 
netzwerkstrukturen werben mit Slogans wie: nutzen Sie das Potenzial Ih-
rer Daten! Gewinnen Sie neue Erkenntnisse durch „Big Data“ und „BI“! 
Erschließen Sie mit „künstlicher Intelligenz“ und „Machine Learning“ eine 
neue Dimension der Datenqualität!
Die Kunst ist es, aus den gesammelten Daten Informationen herauszule-
sen, die zukünftiges Verhalten vorhersagen, Muster zu erkennen, wo sonst 
ungeordnete Datenmengen gesammelt werden. Es gilt, Informationen zu 
bündeln und zur Antwortfindung geordnet zur Verfügung zu stellen. Aber 
wie wirkt sich die Digitalisierung auf die Medizintechnik in den Gesund-
heitseinrichtungen aus? Die Vernetzung der medizinischen Systeme unter-
einander birgt Chancen und Risiken. Zum einen hat man die Chance, mehr 
Informationen zu mehr verkürzten timelines zu erhalten, zum anderen kön-
nen diese netze, wenn sie nicht gut betreut werden, von Hackern gehackt 
werden, die ihre Schadsoftware einbringen und die Kliniken erpressen. 
Mit der zunehmenden Vernetzung im Gesundheitswesen steigt für Kran-
kenhäuser das Risiko, Opfer von Viren, trojanern und anderen Angriffen 
aus dem netz zu werden. Das It-Risikomanagement gewinnt daher weiter 
an Bedeutung. Die Zusammenarbeit in puncto Sicherheit zwischen Medi-
zintechnik und It wird sich in den nächsten Jahren weiter vertiefen. Die 
internationale norm IEC 80001 zum Risikomanagement für medizinische 
It-netzwerke und die darauf beruhende DIn En 8001-1, die sich vor allem 
an die Betreiber und Anwender wendet, fokussieren darauf, dass diese 
mit den Herstellern partnerschaftlich zusammenarbeiten. Zur Erfüllung der 
norm benötigen die Betreiber die Informationen der Industrie, etwa in Form 
einer erweiterten Produktdokumentation. Verpflichtend ist die Einhaltung 

der IEC 80001 nicht. Es ist sehr erstaunlich, dass Medizinprodukte ohne 
weitere Prüfungen in It-netzwerke eingebunden werden dürfen. Denn die-
se netzwerke enthalten netzwerkkomponenten wie Switches, Router und 
Kabel ebenso wie Server und weitere Medizinprodukte. Hier wird eifrig 
verkabelt und verschaltet – ohne darüber nachzudenken, welche Wech-
selwirkungen entstehen können. Gedanken zu diesem thema machen sich 
unter anderem Armin Gärtner und Gerald Spyra. lesen Sie hierzu den Arti-
kel „Eigenherstellung versus Gerätekombinationen (Teil 2). 

Steigende Infektionsraten stellen weltweit ein großes Problem im Gesund-
heitssektor dar. Das europäische Centre for Disease Prevention and Control 
(ECDC) schätzt, dass pro Jahr ca. 4 Millionen Menschen eine behandlungs-
assoziierte Infektion erleiden mit ca. 37.000 todesfällen. Ziel der Arbeit 
„Untersuchungen zur Effektivität des Potok-Systems zur Luftdekontamina-
tion“  von Buhl und Bulitta war es, mittels mikrobiologischer Experimente 
nach schwedischem Standard das Dekontaminationspotenzial des Potok-
Systems sowohl in einem experimentellen Rahmen im Forschungs-OP an 
der Ostbayerischen technischen Hochschule Amberg-Weiden als auch in 
einer klinischen Umgebung an einem Moskauer Krankenhaus zu bewerten.

Um sein Angebot in Sachen Fortbildung und fachlicher Unterstützung für 
seine Mitglieder optimal zu gestalten, hat der Fachverband Biomedizinische 
Technik e.V. im Mai dieses Jahres eine Befragung seiner Mitglieder auf 
den Weg gebracht. Der fbmt wollte von seinen Mitgliedern wissen, wel-
che Anwenderberichte aus der medizintechnischen Praxis interessant sein 
könnten, zu welchen themenschwerpunkten Informationsbedarf besteht 
und welche Workshops zur beruflichen Fortbildung interessant sein könn-
ten. Ergebnisse der Umfrage und neuigkeiten über eine neue Richtlinie der 
Bewirtschaftung von Medizintechnik in medizinischen Einrichtungen des 
VDI/VDE entnehmen Sie bitte der Rubrik „Szene“. 

Zur Bewirtschaftung von Medizintechnik in medizinischen Einrichtungen 
gehört auch die Frage: Wer ist zuständig für den Betrieb und die sichere so-
wie ordnungsgemäße Anwendung der von Patienten mitgebrachten Medi-
zinprodukte in Form lebenserhaltender Heimbeatmungsgeräte? Ein Beitrag 
von Hans Böhme und Armin Gärtner diskutiert das thema unter Berücksich-
tigung der laufenden Diskussion über Betreiberpflichten für mitgebrachte 
Geräte in Gesundheitseinrichtungen gemäß der novellierten MPBetreibV. 
Der Beitrag betrachtet die Konsequenzen der aktuellen Regelung und gibt 
aus Sicht der Autoren Empfehlungen für den Betrieb und die sichere sowie 
ordnungsgemäße Anwendung solcher Medizinprodukte.

Ich wünsche Ihnen viel Freude beim lesen, viele Erkenntnisse und motivie-
rende Faktoren, die Sie bei Ihrer täglichen Arbeit unterstützen.

Hoffnung ist eine schöne Erinnerung an die Zukunft.
Gabriel Marcel (franz. Philosoph), 1898 bis 1973

Iris Bings
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