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In der Schweiz leiden etwa 3% der Bevolkerung an chronischer Herzinsuf-
fizienz, engl. Heart Failure (HF). Die Kosten der Behandlung betragen mit
rund 650 Mio. Franken ca. 1.6% der gesamten Schweizer Gesundheitsaus-

gaben.

Eine Herzschwdche hat oft zur Folge, dass Flissigkeit
im Korper zurlickgehalten wird, was zu einer mess-
baren Kérpergewichtszunahme fiihrt [2]. Dies ist
einer der wichtigsten Hinweise auf einen Ernstfall,
der in wenigen Tagen lebensbedrohlich werden kann.
Der dann notige Spitalaufenthalt ist teuer und fir
Betroffene und Angehorige eine hohe Belastung. Wird
die Gewichtszunahme frith genug erkannt, kann ein
Notfall in der Regel vermieden werden. Das Ziel der
Bachelor-Thesis war die Erarbeitung eines Konzepts
und die Umsetzung eines Prototyps, mit welchem
das Gewicht von Patienten kontinuierlich zugunsten
friihzeitiger Massnahmen von Experten der Stidland
Genossenschaft [3] tiberwacht werden kann.

In den Behandlungsablauf integrierbarer Prozess
Gemeinsam mit einem Expertengremium, bestehend
aus vier Fachspezialisten, wurde ein in den Behand-
lungspfad des Schweizer HF-Patienten integrierbarer
Prozess fiir ein entsprechendes Telemonitoringange-
bot entwickelt.

Erarbeiteter Proof of Concept

Passend zum geplanten Ablauf wurde eine technische
Losung mit drei unterschiedlichen miteinander kom-
munizierenden Systemen umgesetzt. Behandelnde
Hausdrzte konnen ihre HF-Patienten iiber einen
sicheren Webzugang (Admission-System) bei Siidland
fir das Monitoring anmelden. Kurz darauf riistet eine
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Abbildung 1 - Die entwickelten drei Teilsysteme

Gesundheitsfachperson Betroffene bei einem Haus-
besuch mit dem sogenannten Bridge-System, einem
Raspberry Pi und einer bluetoothfahigen Waage, aus.
Patienten wiegen sich danach taglich um die gleiche
Zeit und die Gewichtswerte werden automatisch tber
das Mobilfunknetz an das Expert-System gesendet.
Dieses erméglicht den Fachpersonen von Siidland die
Vitalwerte zu iberwachen. Bei der Feststellung von
verddchtigen Verdanderungen, werden Patienten ange-
rufen und rasch an ihren Hausarzt tiberwiesen.

Ausblick

Vom ausgearbeiteten Prozess, der beim Hausarzt

als dem wichtigsten Ansprechpartner des Herzinsuf-
fizienzpatienten beginnt, versprechen sich alle am
Expertengremium beteiligten Personen Erfolg. In
einem ndchsten Schritt soll in einer Effektivitatsstu-
die (n= +/- 100) untersucht werden, ob die friihzeitige
Intervention auch tatsachlich Kosten einspart und
ob sie bei Patienten und Hausarzten auf Akzeptanz
stosst. Die Auswahl der Partner fiir die Durchfiihrung
und Finanzierung der Studie ist aktuell im Gang.
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Abbildung 2 - Erarbeiteter Prozess fiir Telemonitoring von
Herzinsuffizienzpatienten
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