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(54) Patienteniiberwachungssystem
(57)  Die Erfindung betrifft ein Uberwachungssystem

(1) zur Uberwachung von Patienten (5 bis 9) mit zumin-
dest einem Alarmtaster (10 bis 14, 21, 34), mit dem ein
Patient (5 bis 9) dem Betreuungspersonal (24, 25, 26)
einen Betreuungswunsch anzeigen kann, und mit einer
Alarmierungseinheit (23) zum Alarmieren des Betreu-
ungspersonals (24, 25, 26), wobei in dem Uberwa-
chungssystem (1) den Patienten (5 bis 9) je ein durch
eine Alarmtasterkennung (ATK) eindeutig identifizierba-
rer Alarmtaster (10 bis 14, 21, 34) zugeordnet ist, der
Uber ein Funknetz (16) zum Kommunizieren mit der Alar-
mierungseinheit (23) ausgebildet ist, wobei ein Patien-
tenserver (22) zum zugeordneten Speichern einer
Alarmtasterkennung (ATK), einer Kamerakennung (KK)
und zugeordneter Patienteninformation (PI) je Patient (5
bis 9) ausgebildet ist und, wobei eine Mehrzahl an durch
die Kamerakennungen (KK) gekennzeichnete Uberwa-
chungskameras (20, 35) vorgesehen sind, wobei die
Alarmierungseinheit (23) zum Alarmieren des Betreu-
ungspersonals (24, 25, 26) zum Wiedergeben des A/V-
Signals der Uberwachungskamera (20, 35) an einem
Uberwachungsbildschirm (28) einer Uberwachungssta-
tion (27) ausgebildet ist, die durch die der Alarmtaster-
kennung (ATK) des alarmierenden Alarmtasters zuge-
ordnet gespeicherten Kamerakennung (KK) gekenn-
zeichnet ist und die den Aufenthaltsort des Patienten mit
Betreuungswunsch aufnimmt, wobei die Alarmierungs-
einheit (23) insbesondere zum zusétzlichen Darstellen
von in dem Patientenserver (22) dem alarmierenden
Alarmtaster (10 bis 14, 21, 34) zugeordnet gespeicherten
Patienteninformationen (P1) an dem Uberwachungsbild-
schirm (28) ausgebildet ist.

Printed by Jouve, 75001 PARIS (FR)



1 EP 2 692 285 A1 2

Beschreibung

[0001] Die Erfindung betrifft ein Uberwachungssystem
zur Uberwachung von Patienten mit zumindest einem
Alarmtaster, mit dem ein Patient dem Betreuungsperso-
nal einen Betreuungswunsch anzeigen kann, und mit ei-
ner Alarmierungseinheit zum Alarmieren des Betreu-
ungspersonals.

[0002] Die Erfindung betrifft weiters ein Verfahren zur
Uberwachung von Patienten, bei dem die folgenden Ver-
fahrensschritte durchgefiihrt werden:

Betatigen eines Alarmtasters durch einen Patienten,
um dem Betreuungspersonal einen Betreuungs-
wunsch anzuzeigen;
Alarmieren des Betreuungspersonals mittels einer
Alarmierungseinheit.

[0003] Ein solches Uberwachungssystem und ein sol-
ches Verfahren zur Uberwachung sind allgemein von
Spitalern oder Pflegeheimen bekannt. Neben jedem Bett
ist ein Alarmtaster angebracht, den der Kranke oder Pfle-
gebedurftige driicken kann, wenn er etwas von einer
Schwester oder Pflegerin bendtigt. Hierauf gibt es bei
dem bekannten Uberwachungssystem in einer Uberwa-
chungsstation bzw. dem Schwesternzimmer einen aku-
stischen oder visuellen Alarm, dass ein Patient im Zim-
mer XY etwas braucht. Wenn gerade keine Schwester
im Schwesternzimmer verfligbar ist, dann kann es sein,
dass der Patient lange warten muss, bis sich jemand um
ihn kiimmert. Besonders unangenehm ist hierbei, dass
der Patient nicht weil}, ob sein Alarm iberhaupt von einer
Schwester registriert wurde und wenn ja, wie lange es
dauern wird bis jemand kommt. In diesem Fall driicken
Patienten dann mehrfach wieder den Alarm, was die Ab-
arbeitung der Alarme in den unterschiedlichen Zimmern
durch die Schwestern weiter erschwert.

[0004] Als weiterer Nachteil des bekannten Uberwa-
chungssystems hat sich ergeben, dass die Schwestern
oft sehr lange Wege zurlicklegen miissen, um bei den
Patienten anzukommen, die den jeweiligen Alarm aus-
gelésthaben. Wenn der Patient nunmehr seinen Wunsch
aullert, dann muss die Schwester gegebenenfalls neu-
erlich den ganzen Weg zurlick zum Schwesternzimmer
gehen, um beispielsweise das gewlinschte Medikament
zu holen. Auf diese Weise kann die wertvolle Arbeitszeit
der Schwestern nicht effizient genutzt werden und die
Patienten erhalten nicht die nétige Betreuung.

[0005] Besonders gefahrlich kann es sein, wenn ein
Patient am Weg zum WC oder

[0006] Aufenthaltsraum stirzt und sich den Schwe-
stern nicht bemerkbar machen kann. In diesem Fall, ins-
besondere in der Nacht, kann es sein, dass der Patient
in einer Notlage mehrere Stunden alleine liegen und auf
Hilfe warten muss.

[0007] Der Erfindung liegt die Aufgabe zugrunde ein
Uberwachungssystem zur Uberwachung von Patienten
und ein Verfahren zur Uberwachung von Patienten zu
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schaffen, beidem die vorstehenden Nachteile vermieden
werden.

[0008] Erfindungsgemal wird diese Aufgabestellung
bei einem Uberwachungssystem dadurch geldst, in dem
Uberwachungssystem den Patienten je ein durch eine
Alarmtasterkennung eindeutig identifizierbarer Alarmta-
ster zugeordnet ist, der Uber ein Funknetz zum Kommu-
nizieren mit der Alarmierungseinheit ausgebildet ist, wo-
bei ein Patientenserver zum zugeordneten Speichern ei-
ner Alarmtasterkennung, einer Kamerakennung und zu-
geordneter Patienteninformation je Patient ausgebildet
ist und, dass eine Mehrzahl an durch die Kameraken-
nungen gekennzeichnete Uberwachungskameras vor-
gesehen sind, wobei die Alarmierungseinheit zum Alar-
mieren des Betreuungspersonals zum Wiedergeben des
A/V-Signals der Uberwachungskamera an einem Uber-
wachungsbildschirm einer Uberwachungsstation ausge-
bildet ist, die durch die der Alarmtasterkennung des alar-
mierenden Alarmtasters zugeordnet gespeicherten Ka-
merakennung gekennzeichnet ist und die den Aufent-
haltsort des Patienten mit Betreuungswunsch aufnimmt,
wobei die Alarmierungseinheit insbesondere zum zu-
satzlichen Darstellen von in dem Patientenserver dem
alarmierenden Alarmtaster zugeordnet gespeicherten
Patienteninformationen an dem Uberwachungsbild-
schirm ausgebildet ist.

[0009] Erfindungsgemal wird diese Aufgabenstellung
bei dem Verfahren zur Uberwachung von Patienten
durch folgende Verfahrensschritte gelost:

jedem Patienten wird ein eigener durch eine
Alarmtasterkennung gekennzeichneter Alarmtaster
zum Ausldsen eines Alarms zugeordnet, wobei jeder
Alarmtaster lGiber ein Funknetz mit der Alarmierungs-
einheit kommunizieren kann;

die Alarmierungseinheit wahlt jene Uberwachungs-
kamera des Uberwachungssystems aus, die durch
eine Kamerakennung dem alarmierenden Alarmta-
ster in einem Patientenserver zugeordnet gespei-
chert ist und die den Aufenthaltsort des Patienten
mit Betreuungswunsch aufnimmt, und gibt das A/V-
Signal dieser Uberwachungskamera zum Alarmie-
ren des Betreuungspersonals an einem Uberwa-
chungsbildschirm einer Uberwachungsstation

wieder;

insbesondere stellt die Alarmierungseinheit zusatzlich in
dem Patientenserver der Alarmtasterkennung des alar-
mierenden Alarmtasters zugeordnet gespeicherte Pati-
enteninformationen mit dem Uberwachungsbildschirm
dar.

[0010] Hierdurch ist es ermdglicht, dass jeder Patient
jederzeit einen Alarm an seinem ortsfesten, neben dem
Bett befindlichen Alarmtaster oder an seinem mobilen,
beispielsweise am Handgelenk getragenen Alarmtaster
auslésen kann. Die Alarmierungseinheit schaltet das
A/V-Signal der Uberwachungskamera auf den Uberwa-
chungsbildschirm im Schwesternzimmer, die den Auf-
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enthaltsort des alarmierenden Alarmtasters aufnimmt.
Eine Schwester im Schwesternzimmer erhalt somit un-
mittelbar nach dem Auslésen des Alarms sowohl Bild-
als auch Toninformationen des Patienten, der den Alarm
ausgeldst hat. Wenn mehrere Alarme mehr oder weniger
gleichzeitig eingehen, dann kann diese Schwester somit
unmittelbar Prioritdten setzten, welchem Patienten
gleich und welchem gegebenenfalls auch etwas spater
geholfen werden kann.

[0011] Besonders vorteilhaft ist es, wenn die Schwe-
ster mit dem Patienten Uber einen Lautsprecher oder ei-
nen Patientenbildschirm mit Lautsprecher in der Nahe
des Patienten, der den Alarm ausgel6st hat, sprechen
kann. In manchen Fallen, wenn der Patient beispielswei-
se nur seine Brille sucht oder nicht sicher ist, ob er das
Medikament schon jetzt einnehmen soll, kann die
Schwester vom Schwesternzimmer aus dem Patienten
helfen ohne das Schwesternzimmer zu verlassen. Hier-
durch kann die Arbeitszeit der Schwestern effizient ge-
nutzt werden und der Patient erhalt ohne lange Wartezeit
die gewlinschte Hilfe.

[0012] Als vorteilhaft hat sich auch erwiesen von dem
Schwesternzimmer aus jene Schwester in das Zimmer
des alarmierenden Patienten zu beordern, die im Gebau-
de gerade besonders nahe beim Zimmer des Patienten
ist. Die Alarmierungseinheit ortet die Rufeinheiten der im
Gebaude befindlichen Schwestern und alarmiert dann
jene Schwester, die am nachsten bei dem Zimmer des
Patienten ist. Wenn diese Schwester aber gerade keine
Zeit hat, da Sie zur Unterstiitzung eines anderen Patien-
ten von der Alarmierungseinheit eingeteilt wurde, dann
wird eine andere in der Nahe befindliche Schwester alar-
miert.

[0013] Weiters kann es vorteilhaft sein, dass jene
Schwester zu dem alarmierenden Patienten geht, die
den Patienten bereits gut kennt. Um dies zu ermdglichen
sind Rufeinheitkennungen einer oder mehrerer solcher
Schwestern der Alarmtasterkennung des Alarmtasters
der Patienten in einem Patientenserver zugeordnet ge-
speichert. Wenn nun ein Patient Alarm auslést, dann wird
von der Alarmierungseinheit automatisch jene Schwe-
ster alarmiert, deren Rufeinheitkennung in dem Patien-
tenserver dem Patienten, beziehungsweise der Alarmta-
sterkennung seines Alarmtasters zugeordnet gespei-
chert ist.

[0014] Weitere vorteilhafte Ausgestaltungen des erfin-
dungsgeméRen Uberwachungssystems und Verfahrens
zur Uberwachung von Patienten in einem Geb&ude wer-
den im Folgenden anhand der Figuren naher erlautert.

Figur 1 zeigt einen Ubersichtsplan eines Teils eines
Krankenhauses, in dem ein Uberwachungssystem
zur Uberwachung von Patienten vorgesehen ist.
Figur 2 zeigt ein Bett einer Patientin mit einem
Alarmtaster und Patientenbildschirm des Uberwa-
chungssystems geman Figur 1.

Figur 3 zeigt einen handelslblichen tragbarer
Alarmtaster.
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Figur 4 zeigt eine Tabelle mit in einem Patientenser-
ver des Uberwachungssystems gespeicherten Infor-
mationen.

[0015] Figur 1 zeigt einen Ubersichtsplan eines Teils
eines Krankenhauses, in dem ein Uberwachungssystem
1 zur Uberwachung von Patienten installiert ist. Es sind
drei Patientenzimmer 2, 3 und 4 dargestellt, in denen
Patienten 5 bis 9 untergebracht sind. In dem Uberwa-
chungssystem 1 ist jedem Patienten 5 bis 9 zumindest
ein durch eine Alarmtasterkennung ATK eindeutig iden-
tifizierbarer Alarmtaster 10 bis 14 zugeordnet.

[0016] Diese Alarmtaster 10 bis 14 sind als tragbare
Alarmtaster ausgebildet, die am Handgelenk des Pati-
enten wie eine Uhr getragen werden kénnen und tber
einen WLAN-Access Point 16 in ein Funknetz im Gebau-
de eingebunden sind. Ein solcher handelsiblicher trag-
barer Alarmtaster 15 ist beispielsweise unter der Typen-
bezeichnung T301W erhaltlich und in Figur 3 dargestellt.
Jedem Bett der Patienten 5 bis 9 ist weiters ein Patien-
tenbildschirm zugeordnet, worauf anhand von Figur 2
naher eingegangen ist.

[0017] Figur 2 zeigt das Bett der Patientin 6 mit ihrem
am Handgelenk getragenen Alarmtaster 11. Dem Bett
gegeniberliegend ist ein Patientenbildschirm 17 ange-
bracht, der einen Lautsprecher 18 und eine Mikrofon 19
aufweist, und an dem eine Uberwachungskamera 20 an-
gebracht ist. Dem Bett ist auch ein ortsfester Alarmtaster
21 zugeordnet, der neben dem Bett angebracht ist. Die-
sem ortsfesten Alarmtaster 21 ist die Uberwachungska-
mera 20 fix zugeordnet, weshalb eine Kamerakennung
KK der Uberwachungskamera 20 in einem Patientenser-
ver 22 der Alarmtasterkennung ATK des Alarmtasters 21
zugeordnet gespeichertist, worauf nachfolgend noch na-
her eingegangen ist.

[0018] Das Uberwachungssystem 1 weist weiters eine
Alarmierungseinheit 23 zum Alarmieren des Betreuungs-
personals und ein Alarmtaster-Ortungssystem auf, mit
dem die Alarmierungseinheit 23 zum Orten jedes
Alarmtasters in dem Krankenhaus ausgebildet ist. Die
Alarmierungseinheit 23 ist durch einen Computer samt
entsprechender Software gebildet, der tiber den WLAN-
Access Point 16 zum Kommunizieren mit anderen im
WLAN Funknetz befindlichen Geraten, also beispiels-
weise mitden Alarmtastern 10 bis 14 und 21, ausgebildet
ist.

[0019] Das Alarmtaster-Ortungssystem gemaR dem
vorliegenden Ausflhrungsbeispiel weist an unterschied-
lichen Positionen im Krankenhaus angebrachte Anten-
nen auf, mit denen die von den Alarmtastern empfange-
nen Rickantworten, je nach aktuellem Aufenthaltsort
des Alarmtasters, mit unterschiedlicher Signalstarke
empfangen werden. Durch Messung und Vergleich der
Signalstarken kann der aktuelle Aufenthaltsort des alar-
mierenden Alarmtasters geortet werden. Tragbare
Alarmtaster 10 bis 14 werden somit dadurch geortet,
dass von dem Alarmtaster-Ortungssystem festgestellt
wird, ob die Riickantwort des Alarmtasters beispielswei-
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se mit einer Antenne im Gang des Krankenhauses vor
Zimmer 3 oder mit einer Antenne im Gang des Kranken-
hauses vor Zimmer 5 oder mit einer Antenne im WC des
Zimmers 3 starker empfangen wird. Je nach geortetem
aktuellem Standortdes Alarmtasters wahlt dann die Alar-
mierungseinheit 23 jene Uberwachungskamera aus, die
den aktuellen Standort des Alarmtasters aufnimmt. Hier-
fur sind eine Mehrzahl an Uberwachungskameras im ge-
samten Krankenhaus installiert.

[0020] Indem Krankenhaus 1 arbeiten Krankenschwe-
stern 24 bis 26, um die Patienten 5 bis 9 und weitere in
der Figur 1 nicht dargestellte Patienten zu betreuen. In
dem Uberwachungssystem 1 ist eine Uberwachungssta-
tion 27 vorgesehen, in der sich die Krankenschwester 24
befindet und einen Uberwachungsbildschirm 28 beob-
achtet und mit eine Mikrofon und Kopfhdérern 29 mit den
Patienten kommunizieren kann. Jede Krankenschwester
24 bis 26 tragt weiters eine tragbare im WLAN Funknetz
eingelockte und durch eine Rufeinheitkennung REK ein-
deutig identifizierbare Rufeinheit 30 bis 32 mit sich. Mit
der Rufeinheit 30 bis 32 kann ein akustischer und/oder
visueller Alarm an die jeweilige Krankenschwester 24 bis
26 abgegeben werden. Die Rufeinheiten 30 bis 32 kén-
nen entweder anzeigen in welches Zimmer zu welchem
Patienten die Krankenschwester gehen soll oder es kann
mit der Rufeinheit auch eine Verbindung (Text, wie bei
einem Pager, oder in einer Ausbaustufe eine Sprechver-
bindung) mit der Krankenschwester 24 in der Uberwa-
chungsstation 27 oder mit einem Patienten aufgebaut
werden, worauf nachfolgend noch naher eingegangen
ist.

[0021] Das Uberwachungssystem 1 weist weiters ein
Rufeinheiten-Ortungssytem auf, das zur Ortung der ak-
tuellen Position der Rufeinheiten 30 bis 32 ausgebildet
ist. Das Rufeinheiten-Ortungssystem ist hierbei so wie
das Alarmtaster-Ortungssystem realisiert, wobei dem
Fachmann noch andere Méglichkeiten bekannt sind ein
Ortungssystem fiir Alarmtaster und Rufeinheiten zu rea-
lisieren.

[0022] Indem Patientenserver 22 sind zur Abarbeitung
von Alarmen der Alarmtaster 10 bis 14 zu den Alarmta-
sterkennungen ATK folgende weitere Informationen ge-
speichert, wie dies beispielhaft in einer Tabelle 33 der
Figur 4 dargestellt ist. Als Alarmtasterkennungen ATK
und Rufeinheitkennungen REK sind hier beispielhaft die
Bezugszeichen der Alarmtaster und Rufeinheiten geman
Figur 1 in die Tabelle 33 eingetragen.

[0023] So sind in der zweiten Zeile der Tabelle 33 bei-
spielsweise fir den Patienten 5 im Zimmer 2 mit dem
Namen Herr Maier folgende Informationen zugeordnete
in dem Patientenserver 22 gespeichert. Der tragbare
Alarmtaster 10 und ein neben dem Bett von Herrn Maier
ortsfest angebrachter Alarmtaster 34 wurden ihm bei der
Aufnahmeim Krankenhaus zugeordnetund, da Herr Mai-
er Ublicherweise von der Krankenschwester 25 betreut
wird, wurde die Rufeinheitkennung REK ihrer Rufeinheit
31 ebenfalls zugeordnet gespeichert. Als weitere Pati-
enteninformation PI kann in dem Patientenserver 22 die
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Krankengeschichte von Herrn Maier gespeichert sein,
also beispielsweise, dass Herr Maier auf Penizillin aller-
gisch reagiert. Weiters wurde die Kamerakennung KK
einer Uberwachungskamera 35 gegeniiber dem Bett von
Herrn Maier dem ortsfesten Alarmtaster 34 neben dem
Bett von Herrn Maier und somit Herrn Maier zugeordnet
gespeichert.

[0024] GemaR einem ersten Anwendungsbeispiel des
Uberwachungssystems 1 sein nun angenommen, dass
Herr Maier um 2 Uhr in der Friih aufwacht und desorien-
tiert ist, weil er seine Brille nicht auf dem Nachtkastchen
findet. Die Krankenschwester 24 befindet sich in der
Uberwachungsstation 27 und die Krankenschwester 25,
die Herrn Maier Ublicherweise betreut, im Ruheraum.
Herr Maier betétigt seinen tragbaren Alarmtaster 10 um
Hilfe zu bekommen, da er trinken mochte, aber nichts
sieht. Der Funkalarm wird geortet und tber den WLAN
Access Point 16 wird der Alarm von der Alarmierungs-
einheit 23 an die Uberwachungsstation 27 weitergeleitet.
Durch die Ortung der aktuellen Position des tragbaren
Alarmtasters 10 wird von der Alarmierungseinheit 23 das
A/V-Signal der Uberwachungskamera 35 gegeniiber
dem Bett von Herrn Maier an den Uberwachungsbild-
schirm 28 abgegeben. Die Krankenschwester 24 sieht
Herrn Maier im Bett sitzen und fragt ihn tber eine Audio-
verbindung, die durch die Alarmierungseinheit 23 von
dem Mikrofon und Kopfhérer 29 iber das WLAN Fun-
knetz zu dem Lautsprecher des Patientenbildschirms
aufgebaut wurde, wie sie ihm helfen kann. Herr Maier
antwortet, dass er trinken mochte, seine Brille aber nicht
findenkann. Die Krankenschwester sieht aufihrem Uber-
wachungsbildschirm 28, dass die Brille nicht am Nacht-
kastchen sondern im Bett am FuRende liegt und sagt
dies Herrn Maier. Dieser kann nun seine Brille finden und
etwas trinken, ohne dass hierfiir die Krankenschwester
25 geweckt werden und in das Zimmer 2 gehen musste.
[0025] Wenn Herr Maier seinen ortsfesten neben dem
Bett angebrachten Alarmtaster 34 betatigt hatte, dann
ware eine Ortung der aktuellen Position von Herrn Maier
nicht nétig gewesen, da gemaR Tabelle 33 im Patienten-
server 22 gespeichert ist, dass diesem ortsfesten
Alarmtaster 34 die Uberwachungskamera 20 fix zuge-
ordnet ist. Das Alarmtaster-Ortungssystem ware in die-
sem Fall durch die Alarmierungseinheit 23 gebildet, die
die zugeordnet gespeicherte Alarmtasterkennung ATK
und Kamerakennung KK aus dem Patientenserver 22
ausliest.

[0026] Hatte Herr Maier andererseits sein Bett verlas-
sen und ware auf den Gang gegangen und hatte dort
seinen tragbaren Alarmtaster 10 betatigt, dann hatte das
Alarmtaster-Ortungssystem seinen aktuellen Standort
geortet und die Alarmierungseinheit 23 das A/V-Signal
der diesen aktuellen Standort aufnehmenden Uberwa-
chungskamera an den Uberwachungsbildschirm 28 ge-
schaltet. Die Audioverbindung mit Herrn Maier ware dem
entsprechend dann auch mit einem Lautsprecher auf
dem Gang aufgebaut worden. Hierdurch kann vorteilhaf-
terweise immer eine Sprechverbindung zu einem Pati-
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enten mit Betreuungswunsch aufgebaut werden, unab-
hangig davon wo er sich im Krankenhaus auch gerade
aufhélt. Die Schwester in der Uberwachungsstation 27
sieht den Patienten auch noch und kann so die Prioritat
der Abarbeitung der unterschiedlichen Alarme gut und
gesichert festlegen.

[0027] GemaR vorstehend beschriebenem ersten An-
wendungsbeispiel erfolgte die Alarmierung des Betreu-
ungspersonals durch die Alarmierungseinheit 23 da-
durch, dass die Krankenschwester 24 das Live-Bild und
den Live-Ton des Patienten am Uberwachungsbild-
schirm 28 angezeigt erhalten hat, der eben einen Alarm
ausgeldst hat. Wenn die Krankenschwester 24 hierauf
nicht reagiert und den Alarm nicht innerhalb einer be-
stimmten Zeitspanne deaktivert, dann aktiviert die Alar-
mierungseinheit 23 zusatzlich die Rufeinheit der Kran-
kenschwester, die in dem Patientenserver 22 fiir den Pa-
tienten eingetragen ist. Zusatzlich oder anstatt dessen
kann die Alarmierungseinheit 23 auch die Rufeinheit jene
Krankenschwester alarmieren, die gerade in der Nahe
des alarmierenden Patienten ist. Hierdurch ist erreicht,
dass auch dann, wenn die Uberwachungsstation 27 fur
einen Augenblick nicht besetzt ist oder an der Abarbei-
tung anderer Alarme arbeitet, der Patient rasch Hilfe
durch eine andere Krankenschwester erhalt. Wenn eine
der alarmierten Krankenschwestern Zeit hat, dann deak-
tiviert sie den Alarm und kann Uber die Rufeinheit mit
dem Patienten sprechen und daraufhin entscheiden, ob
sie zum Patienten gehen muss oder das Problem auch
aus der Ferne l6sen kann.

[0028] Besonders vorteilhaft an dem Uberwachungs-
system 1 ist, dass in dem Patientenserver 22 Protokoll-
daten zu jedem einzelnen Alarm gespeichert werden. Es
werden also zumindest das Datum und die Uhrzeit des
Alarms, die Wartezeit des Patienten bis zur Deaktivie-
rung des Alarms, die Alarmtasterkennung ATK des
Alarmtasters, mit dem der Alarm ausgelést wurde, die
Rufeinheitkennungen REK der Rufeinheiten, die alar-
miert wurden und die Rufeinheitkennung REK der
Rufeinheit, die den Alarm deaktiviert hat, als Protokoll-
daten je Alarm gespeichert. Auf diese Weise kdnnen so-
wohl statistische Qualitdtsdaten Uber das Betreuungs-
personal ermittelt werden als auch, wenn nétig, jeder ein-
zelne Alarmierungsfall im Detail nachvollzogen werden.
[0029] Als vorteilhaft hat sich auch erwiesen weitere
Alarmsensoren in das Uberwachungssystem 1 mit ein-
zubeziehen. Hierbei kdnnen beispielsweise folgende
Alarmsensoren vorgesehen sein: Rauchsensor; Feuer-
sensor; Sturzsensor, zur Detektion eines Patientenstur-
zes aus einem Bett; Larmsensor; Vitalsensor eines Pa-
tienten. Auf diese Weise kann die Krankenschwester 24
in der Uberwachungsstation 27 im Fall von anderen Ge-
fahren zeitgerecht zum Wohl der Patienten entsprechen-
de MaRBnahmen in die Wege leiten.

[0030] Als vorteilhaft hat sich auch erwiesen einen mo-
bilen Pflegewagen 36 als mobile Uberwachungsstation
oder Datenabfragestation in das Uberwachungssystem
1 einzubinden. Hiermit kann eine Krankenschwester ei-
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nen Teil der Aufgaben der Uberwachungsstation an einer
beliebigen Position im Krankenhaus Gibernehmen oder
einfach nur aktuelle Alarme durchsehen und gegebenen-
falls gleich abarbeiten.

[0031] Besonders vorteilhaft ist es weiters, wenn die
Alarmierungseinheit 23 zum Darstellen von in dem Pati-
entenserver 22 dem alarmierenden Alarmtaster zuge-
ordnet gespeicherten Patienteninformationen Pl an dem
Uberwachungsbildschirm 28 ausgebildet ist. So kann die
Krankenschwester 24 beispielsweise unmittelbar den
Namen des alarmierenden Patienten und auch relevante
Teile der Krankengeschichte oder den Grund friherer
Alarme des Patienten sehen, wenn Sie entscheiden
muss, wie man dem Patienten am besten helfen kann.
[0032] Indem Uberwachungssystem 1 werden die fol-
genden Schritte zur Uberwachung der Patienten durch-
gefiihrt:

Jedem Patienten wird ein eigener durch eine
Alarmtasterkennung ATK gekennzeichneter
Alarmtaster zum Auslésen eines Alarms zugeord-
net, wobei jeder Alarmtaster Uber das WLAN Fun-
knetz mit der Alarmierungseinheit 23 kommunizie-
ren kann. Die Alarmierungseinheit 23 ortet den
Alarmtaster, von dem ein Alarm ausgel&st wurde.
Anschlieend wahlt die Alarmierungseinheit 23 jene
Uberwachungskamera des Uberwachungssystems
1 aus, die den aktuellen Standort des alarmierenden
Alarmtasters aufnimmt, und gibt das A/V-Signal die-
ser Uberwachungskamera zum Alarmieren des Be-
treuungspersonals an dem Uberwachungsbild-
schirm 28 in der Uberwachungsstation 27 wieder.
Zusatzlich werden von der Alarmierungseinheit 23
in dem Patientenserver 22 der Alarmtasterkennung
ATK des alarmierenden Alarmtasters zugeordnet
gespeicherte Patienteninformationen Pl mit dem
Uberwachungsbildschirm 28 dargestellt, wie dies
vorstehend erlautert wurde.

[0033] Es kann erwahnt werden, dass auch ein ande-
res Funknetz zum Verbinden der Gerate des Uberwa-
chungssystems 1 vorgesehen sein kdnnte. Weiters
kénnten in jedem Raum ein oder mehrere ortsfeste
Alarmtaster vorgesehen sein, die ebenfalls in das Fun-
knetz mit eingebunden wéaren. Ortsfesten Alarmtastern
kénnen ein oder auch mehrere

[0034] Uberwachungskameras fix zugeordnet sein,
wogegen tragbaren Alarmtastern in dem Patientenserver
22 (blicherweise keine Uberwachungskameras zuge-
ordnet sind. Man kdnnte aber einem tragbaren Alarmta-
ster jene Uberwachungskamera zuordnen, die den
Standort aufnimmt, an dem sich der Patient Ublicherwei-
se aufhalt.

[0035] Das erfindungsgemaRe Uberwachungssystem
kann weiteres eine oder mehrere der im Folgenden be-
schriebenen Funktionalitdten aufweisen:
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Ortungssystem fir "Ausreiler"

[0036] Mit dem Ortungssystem kdnnen insbesondere
Demenz/Risikopatienten tiberwacht werden und Ausrei-
Rer erkannt werden, um diese nicht mittels Polizei/Feu-
erwehr im "Wald" suchen zu missen. Es kénnen hierfir
im Gebaudeplan bestimmte Bereiche als gesperrt defi-
niert werden, wodurch bei Betreten dann Alarm ausge-
I16st wird (z.B. Gebaude verlassen -> Alarm; Keller be-
treten -> Alarm).

Mobiles Ortungssystem flir Ausreier

[0037] Sollte doch ein "Ausbruch" gelingen, so ist es
moglich (durch das Tragen des Alarmtasters an der Per-
son oder Kleidung) diesen mittels einer mobilen Ortungs-
station schneller zu finden. Hierfir wiirde ein Access
Point mit mobiler Stromversorgung und Laptop entspre-
chend konfiguriert und mit Ortungsmodul ausreichen, um
auf die WLAN-Reichweite hin Patienten zu suchen (~bis
zu 500m im Freien).

Ermittlung und Auswertung von Laufwegen und Standort
von Patienten

[0038] Sollte ein Patient sich im Areal verirren (Kran-
kenhaus) beziehungsweise zu einem Untersuchungster-
min nicht erscheinen oder bei der Visite nicht im Bett
sein, so ist er durch den mobil getragenen Alarmtaster
schnell auffindbar. Hierdurch kénnen Verirrte gefunden
werden und Termine dennoch eingehalten werden, was
Kosten spart und die Ubersicht gewahrt bleibt.

3D Darstellung und interaktive Bedienung

[0039] Jedes Geschoss jedes Gebaudes das im Uber-
wachungssystem verwendet wird, wird mittels 2D Plan
auf 3D digitalisiert. Auf diesem 3D Plan werden dann
Uberwachungskameras, Alarmtaster und Uberwa-
chungsstationen beziehungsweise Stiitzpunkte einge-
zeichnet (in nahezu Echtzeit mit Ortung). Bei einem
Alarm wird die eingezeichnete Uberwachungskamera
als Symbol vergroRert und ein Echtzeitbild dargestellt
und zusétzlich zu den anderen Funktionalitdten dariber
hinaus auch der Weg zum Alarmtaster/Patient vom der-
zeitigen Stutzpunkt/Standort angezeigt. Ebenso werden
auf dem Plan samtliche Ortungsteilnehmer eingezeich-
net (Patienten mit Armtastern, Schwestern, etc.).

Individuelle Ortungsregeln

[0040] Ortungsregeln kénnen die Logik der Alarmie-
rungseinheit frei erweitern, das heil3t zum Beispiel kann
eine Alarmdeaktivierung erst dadurch ermdglich werden,
dass sich ein Schwestern-Taster in unmittelbarer Nahe
zum alarmauslésenden Alarmtaster befindet. Der Alarm
kann dann durch gleichzeitiges Driicken des Schwe-
stern- und Alarmtasters deaktiviert werden. Auch lassen
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sich Benachrichtigungsregeln definieren, um den Alarm
automatisch an Rufeinheiten von Schwestern, die in der
Nahe des Alarmes sind, weiterzuleiten, wenn der Stitz-
punktnicht besetzt ist. Auf der Rufeinheitder Schwestern
kann dann via Text dargestellt werden von welchem Zim-
mer oder von welchem Patient der Alarm kam. Ebenso
kénnen zeitliche Ortungsregeln verwendet werden, das
heil’t beispielsweise, dass, wenn ein Patient langer als
60min auf einer Toilette im Stiegenhaus oder auf der
Treppe ist, ein Alarm wiedergegeben werden kann.

Sturzsensorik durch Kameraoptimierung

[0041] Die Uberwachungskamera stellt sich bei Nicht-
verwendung immer auf eine Home-Position ein, in der
sie den Patienten im Bett auf Bewegung tberwacht und
einen Bettsturz feststellen kann (bei Tag und Nacht). Die
Uberwachungskamera kann ebenso mehrere Positionen
in einer Schleife durchlaufen und Bewegungen feststel-
len (z.B. Verlassen des Zimmers).

Mobile Pflege

[0042] Hierbei handelt es sich um ein Uberwachungs-
system bei semi-selbststandigen Pflegebedurftigen zu
Hause. Diesen Pflegebedurftigen kénnen die Schwe-
stern via Internet in der Einsatzzentrale erreichen (diese
kann den Patienten beispielsweise zum Blutdruckmes-
sen anleiten). Ebenso kdnnen Alarme mit Bild an die Ein-
satzzentrale Ubermittelt und Fehlalarme deutlich 6fter
vermieden (Fehlalarm hier bedeutet Autofahrt und Per-
sonalkosten ~30-90min). Sdmtliche Funktionen, die vor-
stehend anhand des Uberwachungssystems in einem
Krankenhaus beschriebenwurden, sind auch bei der mo-
bilen Pflege anwendbar.

Bidirektionale Videokommunikation

[0043] Darstellung der Schwestern in der Uberwa-
chungsstation (Webcam) auf einem Tablet/Touch
Screen am Patientenbett. Der Patient kann/braucht hier-
fur nichts zu bedienen (mit Ausnahme des Alarmauslé-
sens).

Bidirektionale Videokommunikation fiir Aneghérige

[0044] Hierbei kdnnen Angehdrige tber Ihren PC eine
Audio/Videoverbindung mit der Uberwachungsstation
aufbauen und fragen, ob sie zu lhrem Angehdrigen bzw.
zu dem Patienten durchgeschaltet werden kdnnen. Frei-
schaltung der Kommunikation iiber die Uberwachungs-
station kann auch zu bestimmten Uhrzeiten (individuell
pro Patient) erfolgen. Dies verbessert die Quality-of-Life
fur Pflegebediirftige ungemein, da der Kontakt zu Fami-
lienangehdrigen ungeachtet der 6rtlichen Distanz herge-
stellt wird. Einsatzmdglichkeiten bis hin zu selbststandig
lebenden pflegebedirftigen Angehdrigen, die nicht fir
die Bedienung von Skype und 8hnlichen Services fahig
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sind ist ebenso denkbar.

Ortungstags flir besonderes Equipment

[0045] Ortungstag &hnlich Alarmtags, aber ohne Ta-
ste, kdnnen fiir teures Equipment verwendet werden, um
deren Standort in groReren Einrichtungen jederzeit zu
bestimmen zu kdnnen. Auch kénnten diese Ortungstags
fur diebstahlgefahrdetes Equipment verwendet werden.
Hierdurch kann der Einsatz des Equipments ohne Suche
besser koordiniert werden (z.B. fiir Patientenlifter; spe-
zielle mobile Pflegestiihle, etc.).

System-Health-Monitoring

[0046] Das Uberwachungssystem iiberwacht stets al-
le "angeschlossenen" Komponenten kontinuierlich. Das
heildt, das bei Ausfall von beispielsweise einem Alarmta-
ster ein Alarm mit der Information der Unerreichbarkeit
und Darstellung der méglichen Ursachen (Defekt, Akku,
Ausreiller) ausgeldst wird. Ebenso wird so stets der
100% einsatzfahige Zustand aller Komponenten sicher-
gestellt und falsch-positive Ergebnisse sowie System-
versagen in Einsatzsituationen vermieden.

Extrainstitutionelle Kennzahlenauswertung

[0047] Sofern ein Betreiber mehrere Einrichtungen be-
treibt oder grundsatzlich mehrere Betreiber vorhanden
sind, dann besteht die Mdglichkeit zur anonymen Kenn-
zahlenauswertung, um die eigenen Kennzahlen im Ver-
gleich zu sehen. Dadurch wird ein Qualitdtsmanagement
Uberhaupt erst mdglich gemacht, das sich an automa-
tisch messbaren Kennzahlen ausrichtet (Reaktionszeit,
Alarmdeaktivierungszeit, Alarmhaufigkeit, Alarmgriinde,
Fehlalarme, Durchschnitte und Extremwerte, uvm.).

Ermittlung und Auswertung von Laufwegen des Perso-
nals

[0048] Die Laufwege des Personals sind ebenso aus-
wertbar und feststellbar. Hierdurch kénnte man eine Op-
timierung der Prozesse vornehmen.

[0049] Es ist nochmals darauf hingewiesen, dass das
Uberwachungssystem sowohl zur Uberwachung von Pa-
tienten in einem oder mehreren Gebauden eines Kran-
kenhauses oder Pflegeheims, als auch zur Uberwa-
chung von Patienten oder pflegebedirftigen Personen
in ihrer hauslichen Umgebung geeignet ist.

[0050] Es kann erwahnt werden, dass das erfindungs-
geméRe Uberwachungssystem auch in sicherheitsrele-
vanten Einrichtungen, wie beispielsweise Gefangnissen
zur Uberwachung und Betreuung von Gefangenen ver-
wendet werden kénnte.

[0051] Weiters kann festgestellt werden, dass die be-
liebige Erweiterbarkeit des Uberwachungssystems mit
z.B. 100 Uberwachungskameras und mehr oder mit be-
liebig vielen Alarmtastern grof3e Vorteile mit sich bringt.
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Patentanspriiche

1.

Uberwachungssystem (1) zur Uberwachung von Pa-
tienten (5 bis 9) mit zumindest einem Alarmtaster
(10 bis 14, 21, 34), mit dem ein Patient (5 bis 9) dem
Betreuungspersonal (24, 25, 26) einen Betreuungs-
wunsch anzeigen kann, und mit einer
Alarmierungseinheit (23) zum Alarmieren des Be-
treuungspersonals (24, 25, 26),

dadurch gekennzeichnet, dass

in dem Uberwachungssystem (1) den Patienten (5
bis 9) je ein durch eine Alarmtasterkennung (ATK)
eindeutig identifizierbarer Alarmtaster (10 bis 14, 21,
34) zugeordnet ist, der Uber ein Funknetz (16) zum
Kommunizieren mit der Alarmierungseinheit (23)
ausgebildet ist, wobei ein Patientenserver (22) zum
zugeordneten Speichern einer Alarmtasterkennung
(ATK), einer Kamerakennung (KK) und zugeordne-
ter Patienteninformation (PI) je Patient (5 bis 9) aus-
gebildet ist und, dass eine Mehrzahl an durch die
Kamerakennungen (KK) gekennzeichnete Uberwa-
chungskameras (20, 35) vorgesehen sind, wobei die
Alarmierungseinheit (23) zum Alarmieren des Be-
treuungspersonals (24, 25, 26) zum Wiedergeben
des A/V-Signals der Uberwachungskamera (20, 35)
an einem Uberwachungsbildschirm (28) einer Uber-
wachungsstation (27) ausgebildet ist, die durch die
der Alarmtasterkennung (ATK) des alarmierenden
Alarmtasters zugeordnet gespeicherten Kamera-
kennung (KK) gekennzeichnet ist und die den Auf-
enthaltsort des Patienten mit Betreuungswunsch
aufnimmt, wobei die Alarmierungseinheit (23) insbe-
sondere zum zusatzlichen Darstellen vonin dem Pa-
tientenserver (22) dem alarmierenden Alarmtaster
(10 bis 14, 21, 34) zugeordnet gespeicherten Pati-
enteninformationen (PI) an dem Uberwachungsbild-
schirm (28) ausgebildet ist.

Uberwachungssystem (1) gemaR Anspruch 1, da-
durch gekennzeichnet, dass zumindest einer der
Alarmtaster (10 bis 14) in dem Geb&ude durch einen
von dem Patienten tragbaren Alarmtaster (10 bis 14)
gebildet ist und, dass ein Alarmtaster-Ortungssy-
stem vorgesehen ist, mit dem die Alarmierungsein-
heit (23) zum Orten tragbarer Alarmtaster (10 bis 14)
in dem Gebaude ausgebildetist und, dass dem trag-
baren Alarmtaster (10 bis 14) von der Alarmierungs-
einheit (23) im Fall eines Alarms von diesem trag-
baren Alarmtaster (10 bis 14) jeweils die Uberwa-
chungskamera zugeordnet wird, die den aktuellen
Aufenthaltsort dieses tragbaren Alarmtasters (10 bis
14) aufnimmt.

Uberwachungssystem (1) gemaR einem der vorste-
henden Anspriche, dadurch gekennzeichnet,
dass die Alarmierungseinheit (23) zum Alarmieren
des Betreuungspersonals (24, 25, 26) zum Aktivie-
ren eines akustischen und/oder visuellen Alarms an
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zumindest einer tragbaren Rufeinheit (30, 31, 32)
einer Betreuungsperson (24, 25, 26) ausgebildet ist,
wobei jede Rufeinheit (30, 31, 32) von der Alarmie-
rungseinheit (23) durch eine eindeutige Rufeinheit-
kennung (REK) identifizierbar ist.

Uberwachungssystem (1) gemaR Anspruch 3, da-
durch gekennzeichnet, dass der Patientenserver
(22) zum zugeordneten Speichern zumindest einer
Rufeinheitkennung (REK) zu zumindest einer der
gespeicherten Alarmtasterkennungen (ATK) eines
Patienten (5 bis 9) ausgebildet ist, wobei die Alar-
mierungseinheit (23) im Fall eines Alarms durch die-
sen Patienten (5 bis 9) zum Alarmieren zumindest
dieser durch die Rufeinheitkennung (REK) gekenn-
zeichneten Rufeinheit (30, 31, 32) ausgebildet ist.

Uberwachungssystem (1) gemaR Anspruch 3, da-
durch gekennzeichnet, dass ein Rufeinheiten-Or-
tungssystem zum Orten der Rufeinheiten (30, 31,
32) in dem Gebaude ausgebildet ist und, dass die
Alarmierungseinheit (23) im Fall eines Alarms zum
Alarmieren der Rufeinheit (30, 31, 32) ausgebildet
ist, die sich in unmittelbarer Nahe und insbesondere
am nachsten zu dem Alarmtaster (10 bis 14, 21, 34)
befindet, von dem der Alarm ausgelst wurde.

Uberwachungssystem (1) geméaR einem der vorste-
henden Anspriiche, dadurch gekennzeichnet,
dass die Alarmierungseinheit (23) zum Aufbau einer
Audioverbindung von der Uberwachungsstation (27)
und/oder von der alarmierten Rufeinheit (30, 31, 32)
zu einem Lautsprecher und/oder Patientenbild-
schirm (17) in der Nahe des Alarmtasters (10 bis 14,
21, 34) ausgebildet ist, an dem der Alarm ausgeldst
wurde.

Uberwachungssystem (1) gemaR einem der Ansprii-
che 3 bis 6, dadurch gekennzeichnet, dass zu je-
der Alarmierung Protokolldaten in dem Patienten-
server (22) gespeichert werden, wobei die Protokoll-
daten insbesondere folgende Informationen enthal-
ten: Datum und Uhrzeit des Alarms; Wartezeit des
Patienten bis zur Deaktivierung des Alarms;
Alarmtasterkennung (10 bis 14, 21, 34); Rufeinheit-
kennungen (REK) der Rufeinheiten (30, 31, 32), die
alarmiert wurden; Rufeinheitkennung (REK) der
Rufeinheit (30, 31, 32), die den Alarm deaktiviert hat.

Uberwachungssystem (1) geméaR einem der vorste-
henden Anspriche, dadurch gekennzeichnet,
dass einer oder mehrere der folgenden Alarmsen-
soren in das Uberwachungssystem eingebunden
sind: Rauchsensor; Feuersensor; Sturzsensor, zur
Detektion eines Patientensturzes aus einem Bett;
Larmsensor; Vitalsensor eines Patienten.

Uberwachungssystem (1) geméaR einem der vorste-
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10.

1.

12.

henden Anspriche, dadurch gekennzeichnet,
dass die Serverstruktur des Patientenservers (22)
derart aufgebaut ist, um eine flexible und praktisch
unbegrenzte Erweiterbarkeit zu ermdglichen.

Verfahren zur Uberwachung von Patienten (5 bis 9)
bei dem die folgenden Verfahrensschritte durchge-
fuhrt werden:

Betéatigen eines Alarmtasters (10 bis 14, 21, 34)
durch einen Patienten (5 bis 9), um dem Betreu-
ungspersonal (24, 25, 26) einen Betreuungs-
wunsch anzuzeigen;

Alarmieren des Betreuungspersonals (24, 25,
26) mittels einer Alarmierungseinheit (23), da-
durch gekennzeichnet, dass folgende weitere
Verfahrensschritte durchgefiihrt werden:
jedem Patienten (5 bis 9) wird ein eigener durch
eine Alarmtasterkennung (ATK) gekennzeich-
neter Alarmtaster (10 bis 14, 21, 34) zum Aus-
I6sen eines Alarms zugeordnet,

wobei jeder Alarmtaster (10 bis 14, 21, 34) tUber
ein Funknetz (16) mit der Alarmierungseinheit
(23) kommunizieren kann;

die Alarmierungseinheit (23) wéhlt jene Uber-
wachungskamera (20, 35) des Uberwachungs-
systems (1) aus, die durch eine Kameraken-
nung (KK) dem alarmierenden Alarmtaster in ei-
nem Patientenserver (22) zugeordnet gespei-
chert ist und die den Aufenthaltsort des Patien-
ten mit Betreuungswunsch aufnimmt, und gibt
das A/V-Signal dieser Uberwachungskamera
(20, 35) zum Alarmieren des Betreuungsperso-
nals (24, 25, 26) an einem Uberwachungsbild-
schirm (28) einer Uberwachungsstation (27)
wieder;

insbesondere stelltdie Alarmierungseinheit (23)
zusatzlich in dem Patientenserver (22) der
Alarmtasterkennung (ATK) des alarmierenden
Alarmtasters (10 bis 14, 21, 34) zugeordnet ge-
speicherte Patienteninformationen (P1) mit dem
Uberwachungsbildschirm (28) dar.

Verfahren gemaf Anspruch 10, dadurch gekenn-
zeichnet, dass die Alarmierungseinheit (23) zum
Alarmieren des Betreuungspersonals (24, 25, 26) ei-
nen akustischen und/oder visuellen Alarm an zumin-
dest einer mobilen Rufeinheit (30, 31, 32) einer Be-
treuungsperson (24, 25, 26) aktiviert, wobei jede
Rufeinheit (30, 31, 32) von der Alarmierungseinheit
(23) durch eine eindeutige Rufeinheitkennung (REK)
identifizierbar ist.

Verfahren gemaf Anspruch 11, dadurch gekenn-
zeichnet, dass die Alarmierungseinheit (23) eine
Audioverbindung von der Uberwachungsstation (27)
und/oder von der alarmierten Rufeinheit (30, 31, 32)
zu einem Lautsprecher und/oder Patientenbild-
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schirm (17) in der Nahe des Alarmtasters (10 bis 14,
21, 34) aufbaut, an dem der Alarm ausgeldst wurde.

Geidnderte Patentanspriiche geméass Regel 137(2)
EPU.

1. Uberwachungssystem (1) zur Uberwachung von
Patienten (5 bis 9) mit zumindest einem Alarmtaster
(10 bis 14, 21, 34), mitdem ein Patient (5 bis 9) dem
Betreuungspersonal (24, 25, 26) einen Betreuungs-
wunsch anzeigen kann, und mit einer Alarmierungs-
einheit (23) zum Alarmieren des Betreuungsperso-
nals (24, 25, 26),

dadurch gekennzeichnet, dass

in dem Uberwachungssystem (1) den Patienten (5
bis 9) je ein durch eine Alarmtasterkennung (ATK)
eindeutig identifizierbarer Alarmtaster (10 bis 14, 21,
34) zugeordnet ist, der lber ein IP-Funknetz, insbe-
sondere ein WLAN Funknetz (16), zum Kommuni-
zieren mit der Alarmierungseinheit (23) ausgebildet
ist, wobei ein Patientenserver (22) zum zugeordne-
ten Speichern einer Alarmtasterkennung (ATK), ei-
ner Kamerakennung (KK) und zugeordneter Patien-
teninformation (PI) je Patient (5 bis 9) ausgebildet
ist und,

dass eine Mehrzahl an durch die Kamerakennungen
(KK) gekennzeichnete Uberwachungskameras (20,
35) vorgesehen sind, wobei die Alarmierungseinheit
(23) zum Alarmieren des Betreuungspersonals (24,
25, 26) zum Wiedergeben des A/V-Signals der Uber-
wachungskamera (20, 35) an einem Uberwachungs-
bildschirm (28) einer Uberwachungsstation (27) aus-
gebildet ist, die durch die der Alarmtasterkennung
(ATK) des alarmierenden Alarmtasters zugeordnet
gespeicherten Kamerakennung (KK) gekennzeich-
net ist und die den Aufenthaltsort des Patienten mit
Betreuungswunsch aufnimmt, wobei die Alarmie-
rungseinheit (23) insbesondere zum zuséatzlichen
Darstellen vonin dem Patientenserver (22) dem alar-
mierenden Alarmtaster (10 bis 14, 21, 34) zugeord-
net gespeicherten Patienteninformationen (PI) an
dem Uberwachungsbildschirm (28) ausgebildet ist
und, dass zumindest einer der Alarmtaster (10 bis
14)in dem Gebéaude durch einen von dem Patienten
tragbaren Alarmtaster (10 bis 14) gebildet ist und,
dass ein Alarmtaster-Ortungssystem vorgesehen
ist, mit dem die Alarmierungseinheit (23) zum Orten
tragbarer Alarmtaster (10 bis 14) in dem Gebéaude
ausgebildet ist, wobei das Alarmtaster-Ortungssy-
stem an unterschiedlichen Positionen im Geb&ude
angebrachte Antennen aufweist, mit denen die von
den Alarmtastern empfangenen Riickantworten, je
nach aktuellem Aufenthaltsort des Alarmtasters, mit
unterschiedlicher Signalstarke empfangen werden
und, dass dem tragbaren Alarmtaster (10 bis 14) von
der Alarmierungseinheit (23) im Fall eines Alarms
von diesem tragbaren Alarmtaster (10 bis 14) jeweils
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die Uberwachungskamera zugeordnet wird, die den
aktuellen Aufenthaltsort dieses tragbaren Alarmta-
sters (10 bis 14) aufnimmt.

2. Uberwachungssystem (1) gemaR einem der vor-
stehenden Anspriiche, dadurch gekennzeichnet,
dass die Alarmierungseinheit (23) zum Alarmieren
des Betreuungspersonals (24, 25, 26) zum Aktivie-
ren eines akustischen und/oder visuellen Alarms an
zumindest einer tragbaren Rufeinheit (30, 31, 32)
einer Betreuungsperson (24, 25, 26) ausgebildet ist,
wobei jede Rufeinheit (30, 31, 32) von der Alarmie-
rungseinheit (23) durch eine eindeutige Rufeinheit-
kennung (REK) identifizierbar ist.

3. Uberwachungssystem (1) gemaR Anspruch 2, da-
durch gekennzeichnet, dass der Patientenserver
(22) zum zugeordneten Speichern zumindest einer
Rufeinheitkennung (REK) zu zumindest einer der
gespeicherten Alarmtasterkennungen (ATK) eines
Patienten (5 bis 9) ausgebildet ist, wobei die Alar-
mierungseinheit (23) im Fall eines Alarms durch die-
sen Patienten (5 bis 9) zum Alarmieren zumindest
dieser durch die Rufeinheitkennung (REK) gekenn-
zeichneten Rufeinheit (30, 31, 32) ausgebildet ist.

4. Uberwachungssystem (1) gemaR Anspruch 2, da-
durch gekennzeichnet, dass ein Rufeinheiten-Or-
tungssystem zum Orten der Rufeinheiten (30, 31,
32) in dem Gebaude ausgebildet ist und, dass die
Alarmierungseinheit (23) im Fall eines Alarms zum
Alarmieren der Rufeinheit (30, 31, 32) ausgebildet
ist, die sich in unmittelbarer Nahe und insbesondere
am nachsten zu dem Alarmtaster (10 bis 14, 21, 34)
befindet, von dem der Alarm ausgeldst wurde.

5. Uberwachungssystem (1) gemaR einem der vor-
stehenden Anspriiche, dadurch gekennzeichnet,
dass die Alarmierungseinheit (23) zum Aufbau einer
Audioverbindung von der Uberwachungsstation (27)
und/oder von der alarmierten Rufeinheit (30, 31, 32)
zu einem Lautsprecher und/oder Patientenbild-
schirm (17) in der Nahe des Alarmtasters (10 bis 14,
21, 34) ausgebildet ist, an dem der Alarm ausgeldst
wurde.

6. Uberwachungssystem (1) gemaR einem der An-
spriiche 2 bis 5, dadurch gekennzeichnet, dass
zu jeder Alarmierung Protokolldaten in dem Patien-
tenserver (22) gespeichert werden, wobei die Pro-
tokolldaten insbesondere folgende Informationen
enthalten: Datum und Uhrzeit des Alarms; Wartezeit
des Patienten bis zur Deaktivierung des Alarms;
Alarmtasterkennung (10 bis 14, 21, 34); Rufeinheit-
kennungen (REK) der Rufeinheiten (30, 31, 32), die
alarmiert wurden; Rufeinheitkennung (REK) der
Rufeinheit (30, 31, 32), die den Alarm deaktiviert hat.
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7. Uberwachungssystem (1) gemaR einem der vor-
stehenden Anspriiche, dadurch gekennzeichnet,
dass einer oder mehrere der folgenden Alarmsen-
soren in das Uberwachungssystem eingebunden
sind: Rauchsensor; Feuersensor; Sturzsensor, zur
Detektion eines Patientensturzes aus einem Bett;
Larmsensor; Vitalsensor eines Patienten.

8. Uberwachungssystem (1) gemaR einem der vor-
stehenden Anspriiche, dadurch gekennzeichnet,
dass die Serverstruktur des Patientenservers (22)
derart aufgebaut ist, um eine flexible und praktisch
unbegrenzte Erweiterbarkeit zu ermdglichen.

9. Verfahren zur Uberwachung von Patienten (5 bis
9) bei dem die folgenden Verfahrensschritte durch-
geflihrt werden:

Betatigen eines Alarmtasters (10 bis 14, 21, 34)
durch einen Patienten (5 bis 9), um dem Betreu-
ungspersonal (24, 25, 26) einen Betreuungs-
wunsch anzuzeigen;

Alarmieren des Betreuungspersonals (24, 25,
26) mittels einer Alarmierungseinheit (23),
dadurch gekennzeichnet, dass folgende wei-
tere Verfahrensschritte durchgefiihrt werden:

jedem Patienten (5 bis 9) wird ein eigener
durch eine Alarmtasterkennung (ATK) ge-
kennzeichneter Alarmtaster (10 bis 14, 21,
34) zum Ausldsen eines Alarms zugeord-
net, wobei jeder Alarmtaster (10 bis 14, 21,
34) tber ein IP-Funknetz, insbesondere ein
WLAN Funknetz (16), mitder Alarmierungs-
einheit (23) kommunizieren kann;

die Alarmierungseinheit (23) wahlt jene
Uberwachungskamera (20, 35) des Uber-
wachungssystems (1) aus, die durch eine
Kamerakennung (KK) dem alarmierenden
Alarmtaster in einem Patientenserver (22)
zugeordnet gespeichertist und die den Auf-
enthaltsort des Patienten mit Betreuungs-
wunsch aufnimmt, und gibt das A/V-Signal
dieser Uberwachungskamera (20, 35) zum
Alarmieren des Betreuungspersonals (24,
25, 26) an einem Uberwachungsbildschirm
(28) einer Uberwachungsstation (27) wie-
der;

insbesondere stellt die Alarmierungseinheit
(23) zusatzlich in dem Patientenserver (22)
der Alarmtasterkennung (ATK) des alar-
mierenden Alarmtasters (10 bis 14, 21, 34)
zugeordnet gespeicherte Patienteninfor-
mationen (Pl) mit dem Uberwachungsbild-
schirm (28) dar;

ein Alarmtaster-Ortungssystem ortet trag-
bare Alarmtaster (10 bis 14) in dem Gebau-
de anhand der unterschiedlichen Signal-

10

15

20

25

30

35

40

45

50

55

10

starke der von an unterschiedlichen Posi-
tionen im Gebdude angebrachten Anten-
nen empfangenen Rickantworten und die
Alarmierungseinheit (23) ordnet im Fall ei-
nes Alarms von einem tragbaren Alarmta-
ster (10 bis 14) diesen tragbaren Alarmta-
ster (10 bis 14) jeweils der Uberwachungs-
kamera zu, die den aktuellen Aufenthaltsort
dieses tragbaren Alarmtasters (10 bis 14)
aufnimmt.

10. Verfahren gemal® Anspruch 9, dadurch ge-
kennzeichnet, dass die Alarmierungseinheit (23)
zum Alarmieren des Betreuungspersonals (24, 25,
26) einen akustischen und/oder visuellen Alarm an
zumindesteiner mobilen Rufeinheit (30, 31, 32) einer
Betreuungsperson (24, 25, 26) aktiviert, wobei jede
Rufeinheit (30, 31, 32) von der Alarmierungseinheit
(23) durch eine eindeutige Rufeinheitkennung (REK)
identifizierbar ist.

11. Verfahren gemal Anspruch 9, dadurch ge-
kennzeichnet, dass die Alarmierungseinheit (23)
eine Audioverbindung von der Uberwachungsstati-
on (27) und/oder von der alarmierten Rufeinheit (30,
31, 32) zu einem Lautsprecher und/oder Patienten-
bildschirm (17) in der Ndhe des Alarmtasters (10 bis
14, 21, 34) aufbaut, an dem der Alarm ausgeldst
wurde.
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