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(57)  Eine Anordnung (1) zur Patientenliberwachung
ist mit mindestens einem Kérperfiihler (2a) zur Erfas-
sung eines physiologischen Parameters sowie einer
diesem nachgeschalteten Kérpersignal-Verarbeitungs-
einheit (3) und/oder einem zur Einwirkung auf den Pa-
tienten (P) ausgebildeten Therapiegeréat (2) und einem
zur Ubertragung von Daten von der Kérpersignal Verar-
beitungseinheit oder dem Therapiegerét zu einer Uber-
wachungszentrale (1C) und/oder von der Uberwa-
chungszentrale zu dem Therapiegerat ausgebildeten
Mobilfunk-Endgerat (7) versehen, das in einem zellula-

ren Mobilfunknetz (1B) betreibbar ist. Eine Basisstati-
onskoordinaten-Speichereinheit (13; 13') und eine mit
dieser verbundene Positionsbestimmungseinheit (12;
12.1' bis 12.3') dient zur Grob-Bestimmung des Aufent-
haltsortes des Patienten aufgrund einer aus der aktuel-
len Basisstationsverbindung des Mobilfunk-Endgerates
in dem Mobilfunknetz gewonnenen Positionsinformati-
on.

Zur Feinpositions-Bestimmung ist ein ein Peilsignal
aussendender Peilsender (300) in dem Mobilfunk-End-
gerat (7) vorgesehen. Zur Feinortung des Peilsignals
dient ein davon getrenntes Ortungsgerat (310).
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Beschreibung

[0001] Die Erfindung betrifft eine Anordnung zur Pa-
tiententiberwachung gemal dem Oberbegriff des An-
spruchs 1.

[0002] Bei schwerwiegenden Gesundheitsstérungen
bzw. nach gréfReren medizinischen Eingriffen, so zum
Beispiel nach einer Herztransplantation zur friihzeitigen
Erkennung einer etwaigen AbstoRungsreaktion, ist eine
langerwéhrende ununterbrochene Uberwachung des
Zustandes des Patienten angezeigt. Mit Blick auf die Le-
bensqualitdt des Betroffenen, aber auch aus Kapazi-
tats- und Kostengriinden sollte diese aufRerhalb einer
Klinik erfolgen.

[0003] Auch bei Tragern implantierter medizinelektro-
nischer Gerate, etwa von Herzschrittmachern, ist in
manchen Fillen die standige Uberwachung des Zustan-
des des Patienten bzw. des Gerates erforderlich und in
aller Regel zumindest die Mdglichkeit einer sofortigen
Signalisierung von lebensbedrohlichen Zustanden des
Patienten oder des Gerates, verbunden mit der gleich-
zeitigen Bestimmung des Aufenthaltsortes des Patien-
ten, wunschenswert.

[0004] Fur verschiedene Anwendungen gibt es eine
Vielzahl bekannter Anordnungen zur nicht-stationaren
Patienteniiberwachung.

[0005] In US 5626 630 A1 ist ein mit einem implan-
tierbaren quasipassiven Transponder arbeitendes me-
dizinisches Telemetriesystem beschrieben, das neben
dem Transponder ein am Koérper des Patienten zu tra-
gendes Relaisgeréat und eine entfernte Uberwachungs-
station umfaldt.

[0006] In der DE 197 58 939 A1 wird eine Anordnung
zur Patienteniiberwachung beschrieben, bei der ein Pa-
tientengerat selbsttatig im Ansprechen auf eine be-
stimmte Position des Patienten zur Datenibertragung
an eine zentrale Uberwachungsstelle, insbesondere
Uber ein Telefonnetz, aktiviert wird.

[0007] Die WO 97/00708 A1 beschreibt ein fortge-
schrittenes, sehr aufwendiges System zur weltweiten
Patientenlokalisierung und zur Datenubertragung von
implantierten Geraten zu geeigneten Auswertungs-
punkten. Zur Bestimmung der geografischen Position
des Patienten aufgrund des Satellitennavigationssy-
stems GPS umfalit das System einen speziellen Emp-
fanger, den der Patient mit sich flhrt.

[0008] Auf die gleiche aufwendige Weise erfolgt die
Bestimmung der Patientenposition bei dem Herzstimu-
lationssystem mit erweiterten Kommunikations- und
Uberwachungsméglichkeiten gemaR der US 5 720 770
A1, die im Ubrigen ebenfalls die Nutzung des Telefon-
Festnetzes oder eines Mobilfunknetzes fiir die Ubertra-
gung relevanter Daten vorsieht.

[0009] In der deutschen Patentanmeldung 198 44
296.3 der Anmelderin ist eine Anordnung zur Patienten-
Uberwachung und -Lokalisierung offenbart, die unter
Mitwirkung eines Mobilfunk-Endgerates auf der Basis
eines zellularen Mobilfunknetzes, wie z. B. des GSM-
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Netzes betrieben wird. Dabei findet eine Grobpositions-
Bestimmung mit Hilfe einer Basisstationskoordinaten-
Speichereinheit und einer mit dieser verbundenen
Grobpositions-Bestimmungseinheit statt. Die dortige
Lokalisierungsmethode basiert dabei darauf, zur Posi-
tionsermittlung des Patienten die in einem zellularen
Mobilfunknetz standig intern verfligbaren positionsrele-
vanten Informationen zu nutzen und auf gesonderte Mit-
tel zur geografischen Positionsbestimmung zu verzich-
ten.

[0010] Dieser Gedanke beruht zum einen darauf, daf}
beim Betreiber eines Mobilfunknetzes die geografi-
schen Koordinaten aller eingesetzten Basisstationen
vorliegen und jedes angemeldete Endgerét sich natir-
lich im Sende- und Empfangsbereich mindestens einer
Basisstation, normalerweise aber mehrerer Basisstatio-
nen gleichzeitig, befindet. Auf der Vermittlungsebene
des Mobilfunksystems liegt auch die Information dar
Uber vor, um welche Basisstation es sich dabei handelt,
so dafl eine naherungsweise Ortung des Patienten
schon auf der Grundlage des Basisstations-Positions-
datensatzes moglich ist.

[0011] Weiterhin erfolgen in einem modernen Mobil-
funksystem zur Realisierung der automatischen Verbin-
dungsubergabe zwischen verschiedenen Basisstatio-
nen ("Handover") unter anderem Messungen der Si-
gnallaufzeit mindestens zur aktuell fir das betreffende
Endgerat aktiven Basisstation, so dafl im System mit
der Laufzeitinformation eine weitere positionsrelevante
Information vorliegt. In dem Fall, daB zugleich die je-
weils kirzesten Laufzeiten zu mehreren benachbarten
Basisstationen gemessen werden, 18Rt sich aus deren
Positionsdaten und den zugehérigen Laufzeitwerten ei-
ne sehr prazise zweidimensionale Bestimmung des Or-
tes des betreffenden Endgerates und somit des Patien-
ten gewinnen. Die Laufzeitdaten kdénnen, je nach kon-
kreter Organisation des Netzes, an den Endgeraten
oder bei den Basisstationen und ggf. auch auf der Ver-
mittlungsebene abgefragt werden.

[0012] SchlieRlich bietet grundsatzlich auch der Um-
stand, daR die Basisstationen in der Regel mit Richtan-
tennen arbeiten, eine Moglichkeit zur verfeinerten Posi-
tionsbestimmung des Patienten, indem bestimmt und
ausgewertet wird, mit welcher Antenne der Basisstation
die Verbindung mit dem Patienten Endgeréat gehalten
wird.

[0013] Die vorstehenden Positions-Bestimmungs-
maRnahmen haben - auch im Falle von Laufzeitmes-
sungen - den Nachteil, daR die Ortsauflésung lediglich
in einer GréRenordnung von 10 bis einige 100 m in Ab-
hangigkeit der ZellengréfRe des Mobilfunknetzes liegt.
Diese Ortsauflésung beziiglich der Position von sich in
einer Notlage befindenden Personen ist fur dichtbesie-
delte Gegenden, wie z. B. Innenstadtbereiche mit viel-
geschossigen Mehrfamilienwohnhausern oder Ge-
schaftshausern, und uniibersichtliche Menschenmen-
gen, wie auf GroRveranstaltungen, zu grob fir ein
schnelles Auffinden der betreffenden Person. Das gilt



3 EP 1127 535 A2 4

analog aber auch bei sehr grolen Mobilfunkzellen, wie
beispielsweise auf den Bergen oder dem Land.

[0014] Zur Lésung dieser Problematik schlagt die Er-
findung nun vor, neben der aus dem Stand der Technik
bekannten Grobpositions-Bestimmung die Uberwa-
chungsanordnung durch eine dreidimensionale Feinpo-
sitions-Bestimmungseinheit zu erganzen, die einen ein
Peilsignal aussendenden Peilsender in dem Mobilfunk-
Endgerat und ein davon getrenntes Ortungsgerat zur
Feinortung des Peilsignals und damit des Mobilfunk-
Endgerates nach der Grobpositions-Bestimmung auf-
weist.

[0015] Aufgrund dieser Konfiguration der Uberwa-
chungsanordnung kann nach Eingang einer "Notruf-
Meldung" in vorbekannter Weise das Mobilfunk Endge-
rat des Uberwachten Patienten grob geortet und zu die-
ser Stelle ein Einsatzteam entsandt werden. Dieses
Team ist mit .dem Ortungsgeréat ausgerustet und kann
nach Eintreffen an der entsprechenden Lokation den
Peilsender des Mobilfunk-Endgerates des tiberwachten
Patienten ferngesteuert in einen Dauersendemodus
schalten. Alternativ dazu kann das Einschalten des Peil-
senders der Feinpositions-Bestimmungseinheit auch
vom Betreiber des Mobilfunknetzes selbst ferngesteuert
durchgefiihrt werden.

[0016] In beiden Féllen ist es im (brigen vorteilhaft,
wenn der Peilsender vom Sendeteil des Mobilfunk-End-
gerates selbst gebildet ist.

[0017] Bevorzugterweise ist auch das Ortungsgerat
von einem modifizierten Standard-Mobilfunk-Gerat ge-
bildet, so dall die Umsetzung der Feinpositionsbestim-
mung auf der Basis beispielsweise uiblicher GSM-Tech-
nik stattfinden kann. Es sind lediglich entsprechende
Software-Anpassungen in den Betriebsprogrammen
der Mobilfunk-Endgerate vorzunehmen. Als relevante
Hardware-Erganzung ist dann lediglich die Ausristung
des Mobilfunk-Endgerates mit einer richtungssensitiven
Empfangsantenne angezeigt, was bei einem Standard-
Mobilfunk-Endgerat durch AnschlieRen der Empfangs-
antenne Uber den Extern-Antennen-Anschluf} sehr ein-
fach maoglich ist.

[0018] Die Feinortung auf der Basis der richtungssen-
sitiven Empfangsantenne kann dann schlief3lich durch
eine feinauflésende Feldstarkeanzeige fiir das empfan-
gene Peilsignal perfektioniert werden. Da herkdmmli-
che GSM Standard-Handys hardwaretechnisch mit ei-
ner Feldstarke-MefReinrichtung versehen sind, wird wie-
derum nur eine Software-Anpassung notwendig, um ei-
ne hochauflésende, numerische Anzeige im Display
des Endgerates zu realisieren.

[0019] Vorteilhafte Weiterbildungen der Erfindung
werden im Ubrigen nachstehend zusammen mit der Be-
schreibung der bevorzugten Ausflihrung der Erfindung
anhand der Figuren naher dargestellt. Es zeigen:

Fig. 1 eine Prinzipskizze einer bevorzugtes Ausfiih-
rungsform der Gesamtanordnung, und
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Fig. 2 ein vereinfachtes Funktions-Blockschaltbild
der patientenseitigen Komponenten einer
modifizierten Anordnung nach Fig. 1.

[0020] In Fig. 1 ist eine Patienteniiberwachungsan-

ordnung 1 zur Uberwachung und Feststellung des Auf-
enthaltsortes eines Schrittmacherpatienten P gezeigt.
[0021] Der Patient P hat einen Herzschrittmacher 2
mit einer zum Herzen H gefiihrten Elektrodenleitung 2a,
die den implantierten Teil der Anordnung 1 bilden. Die
Elektrodenleitung 2a ist zugleich ein Flhler fiir die Herz-
aktivitat als physiologischer Parameter und Stimulati-
onselektrode. Uber eine als solche bekannte (in der Fi-
gur nicht dargestellte) Telemetrieverbindung ist der im-
plantierte Schrittmacher 2 mit einer Kérpersignal-Verar-
beitungseinheit 3 und sowohl direkt als auch - liber ei-
nen zweiten Datenpfad - Gber die Kérpersignal-Verar-
beitungseinheit mit einer Parameteriiberwachungsein-
heit 4 verbunden. Dem Ausgang der Parameteriiberwa-
chungseinheit 4 ist eine Schalteinrichtung 5
nachgeordnet. Weiterhin sind der Schrittmacher 2 und
die Korpersignal-Verarbeitungseinheit 3 mit einer
Schnittstelleneinrichtung 6 verbunden. Die Schnittstel-
leneinrichtung 6 ist Uber eine Datenverbindung und die
Schalteinheit 6 Uiber eine Steuersignalverbindung mit ei-
nem Mobiltelefon 7 verbunden. Diesem ist aulRerdem
ein manuell zu betatigender Einschalter 7a zugeordnet
(der in der Praxis durch eine entsprechende Funktions-
taste des Mobiltelefons selbst gebildet sein wird). Die
vorgenannten Komponenten bilden eine Patientenein-
heit 1A.

[0022] Das Mobiltelefon 7 ist zugleich Element eines
GSM-Mobilfunknetzes 1B, zu dem weiterhin eine Mehr-
zahl von Basisstationen gehért, von denen in der Figur
drei benachbarte Basisstationen 8.1 bis 8.3 gezeigt
sind. Diese umfassen jeweils eine Basis-Sendestation
(BTS = Base Transceiver Station) 8.1a, 8.2a bzw. 8.3a
sowie einen Basisstations-Controller (BSC = Base Sta-
tion Controller) 8.1b, 8.2b bzw. 8.3b. Auf der Ebene des
Vermittlungs-Subsystems sind im dargestellten Beispiel
den Basisstationen 8.1 und 8.2 ein und dasselbe Mobil-
schaltzentrum (MSC = Mobile Switching Centre) 9.1 zu-
geordnet und der Basisstation 8.3 ist ein anderes MSC
9.2 zugeordnet. Allen drei Basisstationen 8.1 bis 8.3 ist
ein Betriebs- und Wartungszentrum (OMC = Operation
and Maintenance Centre) 10 zugeordnet. Die Funkti-
onsverteilung zwischen den BTS/PSC, den MSC und
dem OMC istim jeweiligen System konkret definiert und
bedarf hier keiner allgemeinen Erlauterung. Hier wird le-
diglich vorausgesetzt, daft dem OMC 10 ein Basissta-
tionen-Koordinatenspeicher 10a zugeordnet ist, in dem
die geografischen Positionsdaten aller Basisstationen
des Netzes 1B gespeichert sind, und dal der OMC zur
zentralen Registrierung der gemessenen Laufzeiten
und der erfal3ten Diversity-Zuordnungen bei den Basis-
stationen ausgebildet ist. Schliellich gehdrt zum Netz
1B auch ein zweites in der Figur gezeigtes Mobiltelefon,
namlich ein einer Patientenliberwachungszentrale 1C
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zugeordnetes Endgerat 11.

[0023] Kernstiick der Patientenliberwachungszentra-
le 1C ist ein Zentralrechner 12, der bidirektional mit dem
Endgerat 11 (das hier symbolisch fir eine in der Praxis
erforderliche Mehrzahl von Endgeraten steht) und zu-
dem eingangsseitig mit dem OMC 10 verbunden ist.
Dem Zentralrechner 12 sind zudem ein Koordinaten-
Pufferspeicher 13, ein Laufzeit-Pufferspeicher 14f fir
die gemessenen Laufzeitwerte, ein Antennenzuord-
nungs-Pufferspeicher 15 fiir die erfalRten Antennenzu-
ordnungen der Basisstation(en) bezliglich des Endge-
rates 7 und eine Mehrzahl von PC-Arbeitsplatzen zuge-
ordnet, fur die wieder symbolisch lediglich ein PC 16
dargestellt ist. Der Patienteniberwachungszentrale
sind schlieBllich Notfall-Einsatzkrafte zugeordnet, die in
der Figur durch das Krankenfahrzeug 17 symbolisiert
sind und ebenfalls was im Interesse der Ubersichtlich-
keit allerdings nicht im einzelnen dargestellt ist - (iber
das Mobilfunknetz 1B zum Einsatz gebracht werden
kénnen.

[0024] Fig. 2 ist ein vereinfachtes Funktions-Block-
schaltbild des gegeniber Fig. 1 modifizierten patienten-
seitigen Teils 1A' einer Patienteniiberwachungsanord-
nung, das nur die fir die Erlauterung der Ausflihrung
der Erfindung wesentlichen Funktionskomponenten
zeigt. Im Unterschied zur Prinzipdarstellung in Fig. 1
sind die der Korpersignal-Verarbeitungseinheit sowie
der Parameteriiberwachungseinheit zuzurechnenden
Funktionseinheiten hier in denn Schrittmacher selbst in-
tegriert.

[0025] Der Herzschrittmacher 200 hat im Ubrigen ei-
nen weitgehend bekannten Aufbau und ist von einem
Typ, der zumindest eine Ventrikelstimulation sowie die
Erfassung ventrikularer Herzsignale ermdglicht. Hierzu
umfallt er eine Batterie 201 zur Stromversorgung, einen
Uber eine Ausgangsstufe 202 ausgangsseitig mit der im
Ventrikel des Herzens H plazierten Ventrikelelektrode
2a verbundenen Stimulationsimpulsgenerator 203 so-
wie eine eingangsseitig mit der Elektrode 2a verbunde-
ne Eingangsstufe 204. Die Schrittmachersteuerfunktio-
nen sind in der Figur im Steuerblock 205 zusammenge-
faldt, der Programmierungseingange 205a zur externen
Programmierung der Impulsrate und -amplitude sowie
zur Aktivierung von Zusatzfunktionen, beispielsweise
von Tachykardieterminierungs-Impulsfolgen, hat.
[0026] Der Eingangsstufe 204 sind (neben dem Steu-
erblock 205) ein Herzsignal Zwischenspeicher 206 und
eine Herzratenbestimmungsstufe 207 nachgeschaltet,
in der aufgenommene Herzsignale (IEGM = intracardial
electrograms) zwischengespeichert und zudem zur Be-
stimmung der aktuellen Herzrate verarbeitet werden.
Weiterhin umfal’t der Schrittmacher 2' einen Raten-
grenzwertspeicher 208 mit zwei Speicherbereichen
208a und 208b fur einen oberen bzw. einen unteren Ra-
tengrenzwert und eine eingangsseitig mit dem Speicher
208 sowie mit der Herzratenbestimmungsstufe verbun-
dene Ratenvergleichereinheit 209. Ausgangsseitig sind
sowohl der Herzsignal-Zwischenspeicher 206 als auch
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die Herzratenbestimmungsstufe 207 sowie die Raten-
vergleichereinheit 209 mit einer schrittmacherseitigen
Telemetrie-Sendeeinheit 210a verbunden.

[0027] Der Schrittmacherbatterie 201 istin an sich be-
kannter Weise eine Batteriezustands-Erfassungsein-
heit 211 zugeordnet und der Ausgangsstufe 202 sind
eine Elektrodenimpedanz-Erfassungseinheit 212 und
eine Impulsamplituden-Erfassungseinheit 213 zugeord-
net, die ebenfalls an sich bekannt sind. Den Detektor-
einheiten 211 bis 213 sind jeweils Grenzwertspeicher
214 fir die Batteriespannung, 215 fiir die Elektrodenim-
pedanz und 216 fir die Impulsamplitude und jeweils ei-
ne Vergleichereinheit 217 bis 219 zu- bzw. nachgeord-
net. Die Ausgange der Vergleichereinheiten 217 bis 219
sind mit der Telemetrie-Sendeeinheit 210a verbunden.
Eine schrittmacherseitige Telemetrie-Empfangseinheit
210b ist mit den Programmiereingdngen 205a des Steu-
erblocks 205 verbunden. Die schrittmacherseitigen Te-
lemetrieeinheiten 210a, 210b sind - ebenso wie die ex-
terne Einheiten (siehe weiter unten) fiir langreichweitige
Telemetrie mit einer Reichweite von 1 bis 2 Metern aus-
gelegt.

[0028] Einexternes Patientengerat 7' umfalit ein weit-
gehend herkémmlich aufgebautes Mobiltelefon 700 in
der Bauform eines GSM-Moduls und eine (zusammen
mit der implantierten Sende- und Empfangseinheit 210b
und 210a) eine bidirektionale Telemetriestrecke zum
Herzschrittmacher realisierende Sende- und Emp-
fangseinheit 701a, 70 Ib. Es umfaldt weiterhin einen
Pfufferspeicher 702 mit diesem zugeordneter Speicher-
zugriffssteuerung 703 zur Zwischenspeicherung von
Uber die Telemetriestrecke empfangenen Daten und ei-
ne das Ubertragungsprotokoll des jeweiligen Mobilfun-
knetzes unterstiutzende Schnittstelle (etwa PCMCIA-
Karte) 704, die eine Codierungseinheit 704a aufweist,
zur Verbindung mit dem Mobiltelefonteil 700 und zur
Umsetzung der Datenformate der an die Patienteniiber-
wachungszentrale 1C (Fig. 1) zu Gibermittelnden Daten
und der von dieser erhaltenen Programmierungsdaten.
[0029] SchlieRlich umfallt das Patientengerat eine
Steuerstufe 705 zur selbsttatigen Steuerung eines Not-
rufes, die eingangsseitig mit der Telemetrie-Empfangs-
einheit 701b, ausgangsseitig mit dem Telefonteil 700
und der Schnittstelle 704 sowie ein- und ausgangsseitig
mit der Speicherzugriffssteuerung 703 verbunden ist.
SchlieRlich ist eine manuell zu betatigende Notwahl-
Schalteinheit 706 zur manuellen Auslésung eines Not-
rufes vorgesehen, die ebenfalls mit dem Telefonteil, der
Speicherzugriffssteuerung und der Schnittstelle ver-
bunden ist. Ein mit der Schnittstelle 704 verbundener
Identifikationsdatenspeicher 707 enthélt invariable Ge-
rate- und Patientenidentifikationsdaten.

[0030] Unter Bezugnahme auf beide Ausfiihrungsfor-
men gemaf Fig. 1 und 2 wird nun der eigentliche Kein
der vorliegenden Erfindung naher erértert. So sind die
Mobiltelefone 7, 700 mit einer Spezialfunktion ausgeri-
stet. In die Mobiltelefone ist namlich ein Peilsender 300
integriert, der aufgrund einer noch néher zu erlautern-
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den Fernbedienung aktivierbar ist. Dieser Peilsender
300 sendet nach Aktivierung in einem Dauersendemo-
dus ein Peilsignal aus, das auf einer GSM-basierten
Frequenz liegt. Der Peilsender 300 kann also vom Sen-
deteil des Mobiltelefons 7, 700 selbst gebildet sein. Es
wird ein intermittierendes Festfrequenz-Signal zur Or-
tung des Mobiltelefons 7, 700 mittels eines ebenfalls
noch naher zu erlauternden Ortungsgerates aus gesen-
det. Die Leistung dieses Signals soll entsprechend der
Batterie Restkapazitat der Energieversorgung des Mo-
bilfunk-Endgerates 7, 700 eingestellt werden. Ebenso
ist die Wiederholrate des intermittierenden Festfre-
quenz-Signals entsprechend der Restkapazitat der En-
ergieversorgung des Mobiltelefons 7, 700 so anzupas-
sen, daR einerseits ein ausreichend starkes und genu-
gend oft wiederholtes Signal ausgesendet, andererseits
jedoch noch eine bestimmte Mindestbetriebsdauer ge-
wéhrleistet werden.

[0031] Zu der erfindungsgeméfen Feinpositions-Be-
stimmung arbeitet mit dem Peilsender 300 ein Ortungs-
gerat 310 zusammen, bei dem es sich - wie in Fig. 1
angedeutet ist - wiederum um ein Mobiltelefon handelt.
Als modifiziertes Standard-Mobiltelefon kann das Or-
tungsgerat 310 tiber den Externantennen-Anschluf’ 311
mit einer richtungssensitiven Empfangsantenne 312
verbunden werden, die zur Peilung des vom Peilsender
300 ausgesandten Signals dient. Fir eine genaue
Richtungsangabe der Position des Peilsenders 300
zum Ortungsgerat 310 ist letzteres Software-technisch
so modifiziert, dall das Telefon-Display eine feinaufl6-
sende, numerische Feldstérkeanzeige 313 fir das emp-
fangene Peilsignal realisiert.

[0032] Nachfolgend werden die fiir die Erfindung re-
levanten Aspekte der Funktionsweise der Ausflihrung
gemal den Figuren 1 und 2 erlautert; Einzelheiten der
Schrittmacherfunktionen, (einschlieBlich der Teleme-
triefunktion) sowie der Datenilibertragung in einem Mo-
bilfunknetz sind als aus dem Stand der Technik bekannt
vorauszusetzen. Im weiteren wird auch vorausgesetzt,
daf} die Mobilfunkstrecke neben den Mitteln zur Daten-
Ubertragung in Ublicher Weise auch einen Sprachkanal
aufweist.

[0033] Im laufenden Betrieb des Schrittmachers 2
bzw. 2' werden permanent durch die Kérpersignal-Ver-
arbeitungseinheit 3 bzw. - im konkreten Beispiel der Fig.
2 - durch die Herzratenbestimmungsstufe 207, den Ra-
tengrenzwertspeicher 208 und die Ratenvergleicherein-
heit 209 die Herzrate sowie durch die Parameterlber-
wachungseinheit 4 die Funktion des Schrittmachers -
gemal Fig. 2 durch die Stufen 211 bis 219 konkret hin-
sichtlich der Batteriespannung, Impulsamplitude und
Elektrodenimpedanz Uberwacht. Wird im Ergebnis ei-
nes der Grenzwert-Vergleiche festgestellt dal ein rele-
vanter Meflwert den zulassigen Bereich verlassen hat
wird durch das diesen Umstand kennzeichnende Signal
in der Ausflihrung nach Fig. 1 durch die Schalteinrich-
tung 5 unmittelbar das Mobiltelefon 7 aktiviert. Der Ab-
lauf umfalt dabei die automatische Einschaltung des
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Telefons, die Wahl einer (in einem internen, nicht geson-
dert dargestellten Speicher des Telefonteils) vorgespei-
cherten Notrufnummer und die Absetzung eines im
Schrittmacher 2 gespeicherten Datenstrings tber die
Schnittstelle 6 nach erfolgtem Verbindungsaufbau.
[0034] In der modifizieren Ausflihrung nach Fig. 2
wird durch ein Ausgangssignal einer der Vergleicherein-
heiten 209, 217, 218 oder 219, das einen unzuléassigen
Wert einer der Uberwachten Gréflen widerspiegelt,
selbsttatig die Telemetrie-Sendeeinheit 210a aktiviert.
Diese Ubermittelt daraufhin unter Steuerung durch den
Steuerblock 205 ein Aktivierungssignal sowie einen vor-
bestraften (primaren) Datenstring, der speziell das aus
dem Herzsignalspeicher 206 ausgelesene IEGM und
den am Ausgang der Herzratenbestimmungsstufe 207
verflgbaren aktuellen Wert der Herzrate umfalit, an das
externe Patientengerat 7'.

[0035] Dort werden das Aktivierungssignal und der
Datenstring durch die externe Telemetrie-Empfangsein-
heit 701b empfangen und der externen Steuerstufe 705
zugefiihrt und der primére Datenstring wird - unter
Steuerung durch die Steuerstufe sowie die Speicherzu-
griffssteuerung 703 - zunéchst im externen Pufferspei-
cher abgelegt. Nach Einschaltung des Mobiltelefons
700 und erfolgtem Verbindungsaufbau zum angerufe-
nen Endgerat 11 der Patienteniiberwachungszentrale
1C wird der primare Datenstring aus dem Pufferspei-
cher ausgelesen und mit Identifikationsdaten aus dem
Identifikationsdatenspeicher 707 zu einem sekundéren
Datenstring erganzt der in der Codierungseinheit 704a
codiert und als Notruf an die Patienteniiberwachungs-
zentrale abgesetzt wird.

[0036] Dort wird der Notruf vom Mobiltelefon 11 emp-
fangen, und der Datenstring wird dem Zentralrechner
12 zugefihrt und von diesem an einen PC-Arbeitsplatz
13 Gbergeben, wo durch einen diensthabenden Kardio-
logen eine sofortige Auswertung zur Analyse des Not-
falls und zur Festlegung von Sofortmalnahmen erfol-
gen kann.

[0037] Parallel zur Datenauswertung lauft die Ermitt-
lung des Aufenthaltsortes des Notfallpatienten aufgrund
der Anmeldung seines Mobiltelefons 7 bzw. 700 bei ei-
ner bzw. mehreren der Basisstationen 8.1 bis 8.3 des
GSM-Netzes 1B sowie einer Auswertung der im System
ermittelten Signallaufzeit- und ggf. Antennenzuord-
nungsdaten. Aus dem Speicher 10a bei der OMC 10
werden die geografischen Daten der verbindungsakti-
ven Basisstation sowie derjenigen zu dieser benachbar-
ten BTC, in Bezug auf die Signallauffzeit-MeRwerte vor-
liegen, in den Koordinaten-Pufferspeicher 13 ausgele-
sen. Die verfligbaren Laufzeitdaten - ggf. in ihrer Zeit-
abhangigkeit Gber einen vorbestimmten Zeitraum - wer-
den in den Laufzeit-Pufferspeicher 14 bernommen.
Die Daten, die reprasentieren, lGber welche der Richt-
antennen der Basisstation(en) die Verbindung bzw. die
Laufzeitmessungen erfolgt sind, werden in den Diversi-
ty-Speicher 15 geladen. Unter Zugriff auch die Inhalte
dieser Speicher berechnet der Zentralrechner 12 nach
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bekannten Navigationsalgorithmen die Grob-Position
des Mobiltelefons 7 des Notfallpatienten.

[0038] Falls die Auswertung der lbermittelten Daten
die Notwendigkeit eines Rettungseinsatzes ergeben hat
werden die Einsatzkréfte 17 mit der Grob-Positionsan-
gabe und dem Auswertungsergebnis ausgestattet und
kénnen sich zu dem Patienten auf den Weg machen.
[0039] Sobald die Einsatzkrafte 17 die vorher festge-
stellte Grobposition des Patienten erreicht haben, wird
Uber das von ihnen mitgefiihrte Ortungsgerat in Form
des Mobiltelefons 310 der Peilsender 300 im Mobiltele-
fon 7, 700 des Patienten aktiviert. Dieser sendet das
Peilsignal aus, was mit Hilfe des Ortungsgerates 310
detektierbar ist. Damit kann die Feinposition des Pati-
enten P zuverlassig bestimmt und dieser auch in un-
Ubersichtlichen Bereichen schnell und zuverlassig ge-
funden werden.

[0040] Als Alternative bei der "Feinsuche" des Patien-
ten kann die Mdglichkeit vorgesehen sein, dal} der Peil-
sender 300 nicht von den Einsatzkraften 17, sondern
vom Betreiber des Mobilfunknetzes 1B aktiviert wird.
Dort kann auch ein entsprechendes Auswertesystem
fir die vom Ortungsgerat 310 empfangenen Peilsignale
angesiedelt sein, so daR die Einsatzkrafte 17 Uber das
Ortungsgerdat 310 vom Mobilfunk-Betreiber durch
Sprachanweisungen zum Patienten P geleitet werden
kénnen. Zu diesem Zweck ist das Ortungsgerat 310 in
einer Dual-Modus-Betriebsweise betreibbar, in der
wechselweise ein Ortungsbetrieb und ein Nachrichten-
Ubertragungsbetrieb stattfinden.

[0041] SchlieBlich ist darauf hinzuweisen, daf® neben
dem Peilsender 300 im Mobiltelefon 700 der Schrittma-
cher 2' selbst mit einem Not-Peilsender 301 versehen
sein kann, der dann aktivierbar ist, wenn beispielsweise
Patient P mit samt Schrittmacher 2' und externes Pati-
entengerat 7' versehentlich voneinander getrennt wer-
den.

Patentanspriiche

1. Anordnung (1) zur Patiententiberwachung, mit min-
destens einem Kérperflhler (2a) zur Erfassung ei-
nes physiologischen Parameters sowie einer die-
sem nachgeschalteten Kdorpersignal-Verarbei-
tungseinheit (3; 204, 206) und/oder einem zur Ein-
wirkung auf den Patienten (P) ausgebildeten The-
rapiegerat (2; 2') und einem zur Ubertragung von
Daten von der Korpersignal-Verarbeitungseinheit
oder dem Therapiegerat zu einer Uberwachungs-
zentrale (1C) ausgebildeten Mobilfunk-Endgerat (7;
700), das in einem zelluldren Mobilfunknetz (1B)
betreibbar ist, welches eine Mehrzahl von vorzugs-
weise erdgebundenen Basisstationen (8.1 bis 8.3)
aufweist, wobei eine Basisstationskoordinaten-
Speichereinheit (13) und eine mit dieser verbunde-
ne Grobpositions-Bestimmungseinheit (12) zur
Grobbestimmung des Aufenthaltsortes des Patien-
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ten aufgrund einer aus der aktuellen Basisstations-
verbindung des Mobilfunk-Endgerates in dem Mo-
bilfunknetz gewonnenen Grobpositionsinformation
vorgesehen ist,

gekennzeichnet durch

eine Feinpositions-Bestimmungseinheit, die einen
ein Peilsignal aussendenden Peilsender (300) in
dem Mobilfunk-Endgerat (7, 700) und ein davon ge-
trenntes Ortungsgerat (310) zur Feinortung des
Peilsignals und damit des Mobilfunk-Endgerats (7,
700) nach der Grobpositions-Bestimmung auf-
weist.

Uberwachungsanordnung nach Anspruch 1, da-
durch gekennzeichnet, daB der Peilsender (300)
vom Sendeteil des Mobilfunk-Endgerates (7, 700)
selbst gebildet ist.

Uberwachungsanordnung nach Anspruch 1 oder 2,
dadurch gekennzeichnet, daR Peilsender (300)
ferngesteuert von der Bedienungsperson des Or-
tungsgerates (310) in einen Dauersendemodus
schaltbar ist.

Uberwachungsanordnung nach Anspruch 1 oder 2,
dadurch gekennzeichnet, daR die Einschaltung
des Peilsenders (300) der Feinpositions-Bestim-
mungseinheit vom Betreiber des Mobilfunknetzes
(1B) ferngesteuert durchflhrbar ist.

Uberwachungsanordnung nach einem der Ansprii-
che 1 bis 4, dadurch gekennzeichnet, daR der
Peilsender (300) ein intermittierendes Festfre-
quenz-Peilsignal aussendet.

Uberwachungsanordnung nach Anspruch 5, da-
durch gekennzeichnet, daB die Sendeleistung
und/oder Wiederholrate des intermittierenden Fest-
frequenzsignals in Abhéngigkeit der Restkapazitét
der Energieversorgung des Mobilfunk-Endgeréates
(7, 700) einstellbar sind.

Uberwachungsanordnung nach einem der Ansprii-
che 1 bis 6, dadurch gekennzeichnet, daR das Or-
tungsgerat von einem modifizierten Standard-Mo-
bilfunk-Endgerat (310) gebildet ist.

Uberwachungsanordnung nach einem der Ansprii-
che 1 bis 7, dadurch gekennzeichnet, daB das Or-
tungsgerat (310) mit einer richtungssensitiven
Empfangsantenne (312) fir das Peilsignal ausrist-
bar ist.

Uberwachungsanordnung nach Ansprach 7 und-8,
dadurch gekennzeichnet, daB die Empfangsan-
tenne (312) lber den Externantennen-Anschlu
(311) des Standard-Mobilfunk-Endgerates (310)
anschlielbar ist.
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Uberwachungsanordnung nach einem der Ansprii-
che 1 bis 9, dadurch gekennzeichnet, daR das Or-
tungsgerat (310) eine feinauflésende, vorzugswei-
se numerische Feldstarkeanzeige (313) flr das zu
empfangende Peilsignal aufweist.

Uberwachungsanordnung mindestens nach An-
spruch 7, dadurch gekennzeichnet, daB das als
Ortungsgerat fungierende  Mobilfunk-Endgerat
(310) in einer Dual-Modus-Betriebsweise betreib-
bar ist, in der wechselweise ein Ortungsbetrieb und
ein NachrichtenUbertragungsbetrieb stattfinden.

Uberwachungsanordnung nach einem der Ansprii-
che 1 bis 11, dadurch gekennzeichnet, daB ein
weiterer Peilsender (301) in das zur Einwirkung auf
den Patienten (P) ausgebildete Therapiegerat (2')
integriert ist.
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