RFID-Lokalisierung ist wie Medizin fiir
das Klinikmanagement. Es ist belegt,
dass diese neue Technologie zu einer
finanziellen Gesundung des chronisch
kranken Klinikbudgets beitragen kann,
denn es hilft vielfaltige Ablaufe zu
optimieren und Aufwand zu reduzieren.

RFID im

RIFD im Kr

Krankenhaus

in MRSA-Fall ist ein Schreckens-
Eszenario fiir jeden Klinikbetrieb.
Der multiresistente Staphylococ-
cus aureus (MRSA) ist einer der Keime
im Klinikbereich, der bei Entdeckung
umfangreiche Uberwachungs- und Thera-
piemaBnahmen erfordert. Innerhalb kiir-
zester Zeit muss nachvollzogen werden,
wer, welche Bereiche
und Gerdte mit dem
infizierten Patienten in
Beriihrung gekommen
sind, um entsprechen-
de hygienische MaB-
nahmen zu veranlassen
und in Folge zu iiber-
wachen. Zu wissen,
welches Personal und
welche Geridte mit die-
sem Patienten in Kon-
takt waren, kann enor-
me Kosten sparen und
die Sicherheit anderer
Patienten erhohen.
Aber nicht nur in
den gerade beschriebe- |
nen Ausnahmesituati-
onen kdnnen Location
Based Services (LBS)
Klinikprozesse unter-
stiitzen. Auch im Kran-
kenhausalltag hilft die
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1. Patientenidentifikation
2. Inventarisierung von Pharmazeutika
3. Zugangskontrolle (Rdume)

gebidudeinterne Verortung von Patienten,
Mitarbeitern, Gerédten und Material dem
Klinikmanagement, Kosten einzusparen
und die Qualitit der Dienstleistungen
zu steigern. Uberwachung von Blutkon-
serven, Chemotherapeutika oder betéu-
bungsmittelpflichtigen
sowie die Verbesserung der Verfiigbarkeit

Medikamenten

Einsatzbereiche

Die nachfolgende Grafik zeigt exemplarisch, wo Echtzeit-Lokalisierung im Klinikbereich zum Einsatz kommt:

Anwendungsbeispiele fiir RFID im Krankenhaus.

4. Suche und Beobachtung von Patienten
5. Koordinierung von Arbeitsabladufen
6. patientenbezogene Zuordnung von Praparaten

nkenh

und Sicherheit von Geréten, Personal und
Patienten sind weitere Bereiche, in denen
sich Echtzeit-Lokalisierung schnell be-
zahlt macht. Diese ,,Real-time location
awareness bedeutet zu wissen, wo was
ist — zu jedem Zeitpunkt. Mit Technolo-
gien wie RFID (Radio Frequency Identi-
fication) oder UWB (Ultrawideband) ist
dies heute moglich.

Das Unternehmen Geodan hat in den
vergangenen Jahren gemeinsam mit Part-
nern wie Oracle, Intel oder Capgemini im
Rahmen wissenschaftlich begleiteter P

7. Lokalisierung teurer Gerate
8. Identifizierung von Proben

9. Zutrittskontrolle (Geb&ude,
Parkplétze)

Abbildungen: Geodan und Bearingpoint
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Pilot-Implementierungen Erfahrung im
Einsatz von Echtzeit-Lokalisierung im Ge-
sundheitswesen gesammelt. Durch Instal-
lationen in einer Klinik in Varese in Italien
im Jahr 2003 und im Academisch Medic
Center in Amsterdam in den Niederlande
im Jahr 2006 konnten Mdoglichkeiten und
Grenzen von LBS im operativen Klini-
kalltag erforscht werden. Dabei wurden
unter anderem der Umgang mit techni-
schen Stérungen zwischen RFID und me-
dizinischem Gerit erforscht und Weichen
fir die Weiterentwicklung von Geodans
Lokalisierungssystem Movida gestellt. In
folgenden Bereichen konnten dabei die
Klinikprozesse optimiert werden:

B Zuordnung von  Blutprodukten
oder anderen sensiblen Préparaten wie
Chemotherapeutika. Dabei miissen zum
einen die EU-Richtlinien zur Qualitétssi-
cherung von Blutprodukten durch perma-
nente Kontrolle von Standort und Tem-
peratur erfiillt werden und zum anderen
die sichere Zuordnung von Priparaten
zu den Patienten gewihrleistet werden.
Losung: RFID-Kennzeichnung von Blut-
produkten und Patienten, Visualisierung
von Standort und Temperaturmesswerten
sowie Alarmauslosung durch Movida bei
Abweichung von Temperaturwerttoleranz
oder bei falscher Patientenzuordnung.

B Materialverbrauch und Geréteverfiig-
barkeit im Operationssaal. Dabei geht es
um die Steigerung der Verfiigbarkeit von
Geriten und die Ermittlung des Material-
verbrauchs zur operationsbezogenen Kos-
tenabrechnung. Losung: RFID Technolo-
gie hilft, mobile Gerite schnell zu finden
und den Inhalt der OP-Materialbehilter
vor und nach der Operation innerhalb we-
niger Sekunden zu erfassen.

B Patientenlogistik und Personaleinsatz.
Der Patientendurchlauf von der Station in
die OP-Schleuse, vom Operationssaal bis
in den Aufwachraum oder die Intensivsta-
tion soll optimiert werden, das Infektions-
risikos durch Zugangskontrolle von Perso-
nal und Gerdten im OP reduziert und die
Personalverfiigbarkeit optimiert werden.
Losung: Eindeutige Identifizierung durch
RFID-Bénder bei Patienten, RFID-Etiket-
ten auf Geréten und funktionsbezogenen,
anonymisierten RFID-Tags beim Klinik-
personal in Kombination mit Gebdude-
planvisualisierungen und raumbezogenen
Warnmeldungen in Movida.

B Beobachtung von Psychiatrie-, Schlagan-
fall- oder Alzheimerpatienten sowie Sdug-
lingen. Die Sicherheit fiir Patienten und
Personal soll gewihrleistet sein. Losung:
Patienten mit RFID-, WiFi- oder GPS-
Technik permanent innerhalb von Gebéu-
den und auf dem Klinikgelédnde orten und
identifizieren. Bei Eintritt bzw. Verlassen
virtuell definierter Sicherheitszonen wer-
den durch Movida Alarme erzeugt.

Lokalisierungsinformation nutzen

Um Nutzen aus der Lokalisationsinforma-
tion zu ziehen, muss diese Positionsinfor-
mation in einen inhaltlichen Zusammen-
hang mit den Geschéfts- oder Arbeitspro-
zessen gebracht werden. Dies geschieht
bei Movida durch Definition von Regeln,
die diese Lokalisierungsinformation nut-
zen. Dabei konnen rdumliche Funktionen,
wie in der nebenstehenden Tabelle aufge-
fiihrt, verwendet werden um Ereignisse
als Meldung per E-Mail, SMS oder Bild-
schirmanzeige zu verschicken oder als
Ausloser fiir den automatischen Start wei-
terer Prozesse genutzt werden.

ﬂ 1

Lokalisationsinfromationen von Gegenstanden, aber auch Menschen sind &uBerst effizient.

Aufwand und Nutzen
In mehreren Studien wurde versucht, den
Nutzen von Echtzeit-Lokalisierung fiir
Krankenhauser in den Bereichen Gerite-,
Personal- und Patientenlogistik sowie
Personal- und Geritesicherheit und Ma-
nagement des Inventars zu ermitteln. Der
deutlichste Nutzen wird in folgenden Be-
reichen festgestellt:
M Kostenreduktion
B Verbesserung der Qualitdt der Dienst-
leistung
M hohere Verfiigbarkeit und Zuverlédssig-
keit
M weniger Wartezeiten durch Optimierung
von Patienten- und Personalogistik
M schnellere Abwicklung von medizini-
schen Behandlungen
M groBere Patientenzufriedenheit
Betrachtet man nur die Lokalisierung von
medizinischen Geriten, so ldsst sich allein
hierfiir ein grofes Potenzial zur Verbesse-
rung des Klinikmanagements erkennen.
Die Reduzierung des notwendigen In-
ventars ist einer der leicht quantifizier-
baren Effekte beim Einsatz von Movida.
Kliniken dimensionieren das Inventar,
um einen definierten Versorgungsgrad
gewidhrleisten zu konnen. Das sofortige
Ersetzen nicht auffindbarer oder verlo-
rengegangener Gerdte muss demnach
im Inventar beriicksichtigt werden. Die
Lokalisierung von Gerdten mit Movida
verhindert Diebstahl, erleichtert das Auf-
finden und erméglicht damit, das Inventar
zu reduzieren.

Es konnte in Studien nachgewiesen
werden, dass im Einzelfall die Einsparung
bis zu 2500 Euro pro Bett betragen kann.
Uber die Jahre gerechnet kann die durch-
schnittliche Einsparung pro Bett mit 500
— 1000 Euro beziffert werden. Vor dem
Hintergrund, dass die Lokalisierung von
Gerédten nur eine von vielen Nutzungs-
moglichkeiten der Echtzeit-Lokalisierung
in Kliniken ist, ist es offensichtlich, dass
mit Echtzeit-Lokalisierung signifikante
Verbesserungen im Klinikmanagement
erzielt werden konnen. Messbar sind die-
se insbesondere in den Bereichen: Koste-
neinsparungen und Effizienzsteigerung,
Sicherheit von Patienten und Klinikperso-
nal und Qualitdtssteigerung der klinischen
Dienstleistung.

Ein  Echtzeit-Lokalisierungssystem
erfiillt im wesentlichen folgende Aufga-
ben: die Identifikation und Positionsbe-
stimmung von Objekten, die sofortige P
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Nutzung der Lokalisationsinformation

Position ist die grund-

legendste Nutzung von "
Lokalisierungsfunktionen,
um einen Nutzer oder ein £ -
Objekt zu identifizieren 1

und dessen Position zu g
erfassen.

Néhe wird verwendet,
um auf der Position
basierende Zustande E

wie beispielsweise die
Néhe zu einem Geréat oder
Mitarbeiter zu filtern.

Sicherheitszonen bilden
definierten Bereiche, die %
mit lokalisierten Objekten
logisch verkniipft sind. i
Sobald das Objekt die

Zone betritt oder verlasst,

wird eine Kommunikation —
oder ein Alarm ausgelost.

Navigation liefert Ori-
entierungshilfe, um sich
innerhalb von Geb&uden
anhand der Stockwerk-
plane gezielt zu bewegen.

Positionsvisualisierung
stellt eine Historie zu-
riickliegender Standorte
fiir Uberwachungs- und
Analyseaufgaben zur
Verfiigung.

Kommunikation dieser Daten zum Server,
die logische Verarbeitung der Positionen
anhand von Regeln, die Visualisierung
der Objekte auf einem Plan und schlief3-
lich die Ausfithrung der aus den Regeln
resultierenden Aktionen.

Zur Bestimmung der Positionen in-
nerhalb von Gebduden kommen aktive
und passive RFID-Sensoren, Ultrawide-
band-Sensorik und WiFi-basierte Tech-
nologie zum Einsatz. Letztere eignet sich
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RIFD im Krankenhausmanagement

auch fiir Outdoor-An-
wendungen, um GPS-
Ortung zu unterstiitzen.

Die Echtzeit-Kom-

® munikation der Posi-

tionsdaten erfolgt bei
Indoor-Anwendungen
= iber das IP-Netzwerk,
iiber WiFi oder GPRS-
Kommunikation. Je
nach verwendetem
Sensor-Typ werden un-
terschiedliche Movida-
Schnittstellen angespro-
chen, um die Positions-
daten ohne Zeitverlust

[ i in der Oracle-Datenban-

= J kumgebung zur Verfii-
gung zu stellen.

Das in Movida er-

5 stellte Regelwerk verar-

beitet die Positionsdaten
in Echtzeit. Basierend
auf der Oracle-Techno-
logie ist Movida auch fiir
sehr umfangreiche An-
wendungen mit vielen
Objekten skalierbar.

Im sogenannten
,, Visibility Center” der
Movida-Software lassen
sich  unterschiedliche
Sichten auf die aktuell
lokalisierten ~ Objekte
f definieren. Neben dyna-
mischen Darstellungen
auf Gebédudepldnen las-
sen sich auch Berichte
und Analyse aus bereits
erfassten Daten automa-
tisch generieren.

Als Standard-
aktionen stehen der Ver-
sand von E-Mail oder
SMS an zuvor definier-
te Personen sowie die
Bildschirmausgabe von
Alarmmeldungen als Resultat der Posi-
tionsdatenverarbeitung durch die Regeln
zur Verfligung. Movida ist aber auch in
der Lage, aufgrund von Positionsdaten
Prozesse in anderen Systemen zum Bei-
spiel Videoiiberwachungs-, Schliel3-, Be-
leuchtungs- oder Abrechnungssystemen
anzustof3en.

Uber die Oracle-basierte Middlewa-
re-Architektur von Movida ist eine Inte-
gration in Krankenhausinformationssys-

teme (KIS), ERP- oder auch Besucherleit-
systeme leicht moglich.

Die Implementierung des Lokalisie-
rungssystems Movida passiert nicht ,,out-
of-the-box*. Vielmehr ist ein mehrstufiger
Prozess zu durchlaufen, bis ein System
optimal zur Unterstiitzung eines bestimm-
ten Arbeitsprozesses funktioniert.

Schritt 1: Beratung und Design der Ser-
vices, Bewertung der zu unterstiitzenden
Arbeitsprozesse und des Mehrwerts durch
neue Technologie sowie Auswahl der op-
timalen Sensorik.

Schritt 2: Ausstattung der Umgebung ,
Ausstattung der Gebdude, Gerdte und
Personen mit entsprechender Sensorik zur
Identifizierung und Lokalisierung.

Schritt 3: Installation von Middleware und
Applikationssoftware, Einrichtung der
Software, die die Identifikation und Loka-
lisierung unterstiitzt und die Logik der zu
unterstiitzenden Arbeitsprozesse abbildet.
Schritt 4: Integration, Integration in be-
stehende hard- und softwaretechnische
Systeme.

Schritt 5: Betrieb, Betrieb und Wartung
des Systems.

Fazit

RFID-Technologie wird eine zunehmende
Bedeutung fiir den Aufbau von Echtzeit-
Lokalisierungssystemen haben. Interna-
tionale Studien belegen, dass weltweit
mit einer jahrlichen Wachstumsrate von
etwa 30 Prozent bei den Investitionen
in RFID-Technologie im Gesundheits-
wesen zu rechnen ist. Es konnte bereits
belegt werden, dass diese neue Technolo-
gie zu einer finanziellen Gesundung des
chronisch kranken Krankenhausbudgets
beitragen kann. Da es sich insbesondere
bei der Erfassung von personalisierten
Echtzeit-Informationen um einen auch
rechtlich sensiblen Bereich handelt, miis-
sen die von der Einfithrung eines solchen
Systems betroffenen Personen friihzeitig
informiert und in den Prozess einbezogen
werden. |
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