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(57) Rezumat:

Inventia se referd la un sistem automat de suprave-

ghere si avertizare medicala, avand ca scop imbunata- T Y

tirea calitatii vietii umane, sub aspect medical. Sistemul rw.q{*wﬁ‘—,‘j e
conform inventiei este alcatuit dintr-un bloc mobil, pen- b —_ / CJSM_}_MUDEL)
tru fiecare persoand monitorizata care contine nigte ngvs;g;?gg;;; § Colaes

senzori (1) medicali, diferentiat in functie de modul sau i Lﬁx Rt

parametrii medicali de monitorizare specifici pacientului,
si un bloc fix, care contine mijloace pentru primirea si
prelucrarea informatiilor referitoare la valoarea perso-
nalizata a parametrilor monitorizati, transferul de date
intre blocurile mobile si blocul fix facandu-se prin sem-
nale codate DTMF(Dual Tone Multifrequency), pe baza
informatiilor primite, $i 0 schema de raspuns personali-
zatéd pentru fiecare pacient monitorizat, un bloc de
decizie al blocului fix stabilind modul de reactie al sis-
temului.
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Sistem automat de supraveghere si avertizare medicala

Sistemul automat de supraveghere si avertizare medicala, conform inventiei, are ca
scop imbunatatirea calitatii vietii umane, sub aspect medical, deoarece permite preluarea
unor date cu caracter medical de la pacienti, prin intermediul unor echipamente ,client” si
transmiterea lor la un centru de analiza si decizie, denumit in continuare Call-Center,
anume configurat pentru a gestiona toate informatiile primite si a le prelucra automat in

scopul luarii unor decizii.

in cazul persoanelor internate in spitale monitorizarea evolutiei stérii de sanatate,
prin urmarirea unor factori cum ar fi pusul, tensiunea arteriala, temperatura, glicemia, etc.,
se face, de regula, masurand periodic valoarea acestora; pentru cazuri de urgenta, sunt
cunoscute diverse dispozitive mobile, montate pe vehicule de salvare, cu ajutorul carora
sunt determinate valorile unor astfel de factori, functie de valoarea acestora medicul
evaluand starea de sanatate a pacientului si decizdnd in consecinta: tratament in
ambulatoriu, recomandarea unor investigatii suplimentare, internarea pacientului, etc.

Sistemul descris mai sus prezinta doua dezavantaje majore: pe de o parte,
investigarea se face numai atunci cand starea de sanatate a pacientului se inrautateste iar
acesta apeleaza la medic, in numeroase cazuri apelarea cu intarziere la medic avand drept
consecinta complicarea bolii, sau chiar decesul pacientului; pe de alta parte, fara a sti
gravitatea bolii, pacientii pot apela la ajutorul salvarii si atunci cand nu este imperios
necesar, privand alte persoane de ajutorul de urgenta si crescand nejustificat costurile de
furnizare a serviciilor medicale de urgenta.

Pentru Tnlaturarea acestor dezavantaje, in cererea de brevet GB 2350263 este
descris un sistem de alarmare pentru cazurile in care o fiinfda (om sau animal)
supravegeata are o stare anormala a sanatatii.

in acest scop, diversi senzori, conectati la un dispozitiv atasat fiintei (fiintd umana
sau animal) monitorizeaza permanent de exemplu temperatura corpului, tensiunea, pulsul,
respiratia, precum si orice abateri ale valorii acestora fata de valori limita prestabilite; cind
una sau mai multe din aceste valori ies din limitele prestabilite, dispozitivul transmite un
semnal catre un telefon mobil, iar acesta expediind un mesaj scris (SMS) sau un mesaj
verbal preinregistrat catre un numar de telefon (al unei persoane cunoscute sau a unui
centru medical) alertdnd despre alterarea starii de sanatate a fiintei monitorizate; ca
varianta, senzorii sunt activati periodic, dar expedierea mesajului de urgenta se face doar
atunci cand valoarea cel putin a unuia din parametrii monitorizati iese din limitele normale.
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Principalul dezavantaj al solutiei descrise, conform brevetului mentionat, consta in
aceea ca informatia transmisa alereteza doar asupra faptului ca cel putin unul din
parametrii monitorizati a iesit din limitele normale, fara a sti care este acel parametru si cu
cat a iesit din limitele normale, astfel incat destinatarul mesajului nu stie de fapt gradul de
urgenta al mesajului primit.
in brevetul KR 20070066419; conform acesteia, odata cu furnizarea valorii parametrilor
monitorizati, este furnizat si un cod de identificare a pacientului; aceste date sunt
transmise, cu ajutorul unui telefon mobil, sub forma unui SMS, catre spital. Informatia
receptionadtd este transferata, printr-o interfata, catre un calculator; acesta, pe baza
codului de identificare, compara valorile parametrilor receptionati cu datele pre-inregistrate
ale pacientului i, in baza unui algoritm, furnizeaza o reteta pe care o transmite pacientului
sub forma unui SMS.

Dupa cum se poate constata, nici solutia descrisa nu ierarhizeaza gradul de urgenta
al mesajului primit, in functie de starea de sanatate a pacientului.
cea descrisa in brevetul GB 2350263. Si in acest caz dispozitivul de monitorizare cuprinde
cel putin un senzor, datele de la senzor fiind transmise catre un dispozitiv de comunicatie
mobil (in particular un telefon mobil); cand cel putin valoarea unui parametru supravegheat
iese din limitele prestabilite dispozitivul mobil genereaza un semnal de alertd catre
persoana monitorizata dar si catre o teretd persoana, mesajul fiind transmis in acest caz
sub forma unui SMS. Suplimentar fata de solutia descrisa in brevetul GB 2350263, catre
terta persoana sunt transmise si datele privind locul in care se afla persoana monitorizata,
date furmizate dispozitivului de comunicatie de catre un dispozitiv GPS.

Ca si in cazul brevetului GB 2350263, dezavantajul solutiei descrise consta in
aceea ca informatia transmisa alereteza doar asupra faptului ca cel putin unul din
parametrii monitorizati a iesit din limitele normale, fara a sti care este acel parametru si cu
céat a iesit din limitele normale, astfel incat destinatarul mesjului nu stie de fapt gradul de
urgenta al mesajului primit.

In cererea de brevet WO 030414205 este prezentata o metoda de monitorizare a
nivelului de zahar din sangele unei persoane supravegheate. Valorile nivelului de zahar din
sange sunt determinate de pacient, cu un auto-test prin, intermediul unei auto-test
de sange si sunt transmise unui dispozitiv interfata SMS. Dispozitivul dispune de mijloace
pentru stocarea permanenta sau temporara a valorilor masurate dar mai dispune i de o
memorie in care este trecut cel putin un numar de telefon GSM, de destinatie, numar care

corespunde unui centru de colectare de date.
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Dispozitivul dispune de o interfatd pentru a comunica cu un telefon GSM al
persoanei supravegheate (telefon de origine), prin aceasta intrefata fiind transmis catre
telefonul de origine mesajul SMS creat de interfata, continand datele masurate si un cod de
identificare a pacientului, prin intermediul telefonului de origine mesajul fiind transmis catre
centrul de colectare a datelor.

La randul lui, telefonul de destinatie este echipat cu o interfatad pentru a comunica cu
un calculator, apartinand centrului de colectare ; cu ajutorul unui software specializat,
incarcat n calculatorul centrului de colectare, este interogat periodic numarul telefonului de
origine si extrage din acesta SMS-urile contindnd datele masurate in scopul de a le
organiza in functie de niste criterii prestabilite.

Dezavantajul solutiei descrise consta in aceea ca monitorizarea pacientului se face
la initiativa centrului de colectare date ; daca interogarea telefonului de origine este facuta
rar, pacientul poate avea crize care sa nu fie semnalate in timp util, iar daca interogarea
este facuta des, aceasta are drept consecinta cresterea numarului de adrese telefonice de

destinatie atunci cand se doreste supravegherea unui numar mare de pacienti.

Scopul inventiei 1l constituie imbunatatirea sistemelor de supraveghere si avertizare
medicala de la distanta a pacientilor cu diferite afectiuni, pacienti ce necesita o

supraveghere permanenta.

Sistemul automat de supraveghere si avertizare medicala, continand un bloc mobil,
pentru fiecare persoana monitorizata, blocul mobil transmitand informatii despre valoarea
parametrilor monitorizati unui bloc fix, intr-un Call-Center, finlatura dezavantajele
mentionate prin aceea ca blocul mobil contine niste senzori medicali, diferentiat functie de
modul sau parametrii medicali de monitorizare specifici pacientului, iar blocul fix contine
mijloace pentru primirea si prelucrarea informatiilor referitoare la valoarea personalizata a
parametrilor monitorizati, transferul de date intre blocurile mobile si blocul fix facandu-se
prin semnale codate DTMF, pe baza informatiilor primite si o schema de raspuns
personalizata pentru fiecare pacient monitorizat, un bloc de decizie al blocului fix stabilind

modul de reactie al sistemuliui.

Fata de solutiile tehnice cunoscute si prezentate, sistemul automat de supraveghere
si avertizare medicald, conform inventiei, permite extinderea actiunilor decizionale pe care
le ia sistemul, achizitia datelor de la senzori , analiza lor si decizia fiind luate intr-un timp

record si fara implicarea factorului uman.
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Se da in continuare un exemplu de realizare a inventiei, in legatura si cu figura, care
reprezinta "Schema bloc a sistemului automat de supraveghere si avertizare medicala”.

Sistemul automat de supraveghere si avertizare medicala este destinat imbunatatirii
calitatii vietii umane, sub aspect medical, fiind un sistem ce permite preluarea unor date cu
caracter medical de la pacienti, prin intermediul unor echipamente ,client” si transmiterea
lor la un Call-Center configurat pentru a gestiona toate informatiile primite si a le prelucra
automat in scopul luarii unor decizii; conform inventei, monitorizarea se poate face
permanent, sau la dorinta, iar datele se transmit prin intermediul operatorilor telefonici.

Sistemul se compune din doua blocuri principale:

- un bloc mobil, conectat la persoana supravegheata — multiplicat pentru fiecare nou individ
monitorizat si diferentiat, functie de modul sau parametrii medicali de monitorizare specifici
pacientului;

- un bloc fix, in Call-Center — unde vor exista echipamentele IT pentru gestiunea si
prelucrarea automata a informatiei dar si o echipa de operatori ce vor controla aceste
sisteme.

Conform Fig. 1, anexata, sistemul automat de supraveghere si avertizare medicala
are iIn compunere un set de senzori medicali, 1, cu fir sau wireless, in sine cunoscuti,
capabili sa inregistreze anumiti parametrii medicali, ai pacientului ce urmeaza a fi
monitorizat, unii dintre acesti senzori permitand si interogarea de la distanta, la solicitarea

operatorilor din blocul fix.

Semnalele furnizate de senzorii medicali sunt aplicate unui modem de transmisie, 2,
acest modem fiind, dupa caz, de tipul PSTN, GSM, CDMA sau WIMAX, modemul fiind ales

in functie de reteaua de comunicatie existenta in zona.

Ansamblul format din senzorii medicali 1 si modemul 2, constituie ceea ce am definit

a fi blocul mobil, multiplicat pentru fiecare persoana supravegheata conectata la sistem.

Printr-o conexiune telefonica, 3, dupa caz, de tipul PSTN, GSM, CDMA sau WiMAX,
semnalul transmis de modemul 3 ajunge la blocul fix, acesta fiind constituit dintr-un modem
de receptie (de acelasi tip cu modemul de transmisie - respectiv PSTN, GSM, CDMA sau
WIMAX) , 4, un sistem de management apeluri, 5, (care contine o baza de date pacienti, o
baza de date unde sunt stocate mesaje vocale pre-inregistrate si un bloc de decizie, in fapt
o baza de date care contine parametrii specifici pentru fiecare pacient supravegheat,
necesari blocului de decizie); blocul mai contine un modem GSM (capabil sa transmita

mesaje scrise SMS, mesaje vocale predefinite si coduri DTMF.), 6 si/sau un modul Acces

¥
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Server Email (capabil sa transmita mesaje catre adrese multiple de mail, presetate in softul

de management), 7.

Blocul fix receptioneaza, prin intermediul modemului de receptie 4, datele de la
senzorii medicali, 1, instalati la pacient.

Sistemul de management apeluri, 5, pe de alta parte identifica sursa transmisiei,
coreleaza datele cu cele existente in baza de date pacienti si comparand informatiile
medicale primite cu cele din istoricul medical si valorile de alarmare predefinite trece la
urmatorul pas de stabilire a deciziei.

Parametrii decizionali sunt presetati iar mesajele vocale sunt preinregistrate in
sistem, dar actiunea in sine este data de analiza din software care decide ce tipuri de
mesaje trimite: mesaje scrise tip mail sau SMS, mesaje vocale si coduri DTMF.

Asa cum am aratat, sistemul permite monitorizarea din punct de vedere medical a
unui mare numar de pacienti iar pe baza informatiilor receptionate si a unor informatii
prestabilite pentru fiecare pacient in parte, luarea unor decizii conform unei scheme
(algoritm) de raspuns.

Blocul 1, aflat la pacient si constituit din senzorii medicali, permite captarea unor
parametrii medicali specifici (puls, tensiune arteriala, valoarea oxigenului din sange,
glicemie etc) in timp real, sau la nevoie. Aceste date sunt transmise de blocul 2, spre blocul
fix, respectiv spre Call-Center.

Numarul mare al operatorilor de telefonie si diversitatea sistemelor acestora, au
necesitat un numitor comun care sa permita transferul acesta de date, de la blocul mobil,
respectiv de la pacient catre blocul fix, respectiv catre Call-Center, fara probleme de
incompatibilitate.

Pentru rezolvarea problemelor de compatibilitate, conform inventiei, a fost aleasa
codificarea de tip DTMF-ul (Dual-Tone Multi-Frequency), acest tip de semnal fiind folosit
in toate echipamentele de telefonie pentru diferite semnalizari. Drept urmare, informatiile
furnizate de senzori sunt codate in DTMF, impreuna cu un cod unic de pacient, pentru a
strabate nealterate sistemele de transport ale operatorilor de comunicatii.

Multi-modemul ( Modemul de receptie nr. 4 in figura/ placa PClI multi-modem
standard V.90 Voice pentru linii PSTN cu 4 sau 8 porturi / sau echipament separat cu mai
multe de 2 porturi pentru standardele GSM, CDMA, WiMax aflat in blocul fix, respectiv in
Call-Center, va permite raspunsul automat si pe baza informatiei de identificare apel
(Caller ID) transmisa de operatorul de telefonie, va gestiona informatia primita ulterior prin
DTMF, spre baza de date corespunzatoare pacientului care efectueaza comunicatia —

respectiv Sistemul de Managemet Apeluri, 5 impreuna cu Bazele de Date ale acestuia.

74



Pe baza noilor informatii medicale primite, in blocul fix, se fac comparatii cu
inregistrarile anterioare, cu limitele de normalitate si in urma analizei acestora de catre
Blocul de Decizie se stabileste un mod de reactie al sistemului, functie de schema de
raspuns elaborata pentru pacientul respectiv.

In baza de date pacient sunt inregistrate toate datele cu caracter personal:

- de identificare, respectiv prenume, nume, data nasterii, cod numeric personal, carte de
identitate, varsta, sex, adresa de domiciliu, adrese secundare, numere de telefon personale
si ale rudelor, numar de telefon al echipamentului care face transmisia de date de la
senzorii medicali, adresa de mail, numere de telefon de la medicul de familie la care este
arondat si al clinicii medicale de care apartine in cazul in care este in tratament pentru o
boala cunoscuta,

- cu caracter medical, respectiv: grupa de sange, boli, tratamente medicale permanente si
medicatie suplimentara pentru diferite afectiuni, interventii chirurgicale suferite, alergii,
documente medicale anexate, senzorii medicali pentru utilizare si valorile trimise in timp de
acestia, notificari despre variatii ale valorilor in functie de istoricul medical.

Blocul de decizie este capabil sa gestioneze un modem GSM, 6, pentru a putea
transmite mesaje scurte — SMS-uri — sau mesaje vocale preinregistrate, pentru alarmarea
in timp real a persoanelor implicate in schema de raspuns, subintelegand ca, in acest caz,
pentru situatiile urgente este alertat inclusiv serviciul de urgenta.

De asemenea, blocul de decizie va gestiona un sistem de management al mailurilor
constand intr-un bloc acces server E-mail, 7, care va permite trimiterea unor informatii mai
detaliate, conform schemei de raspuns (valori, grafice, etc.), spre adresele programate.

Cu titlu de exemplu si fara caracter limitativ se dau in continuare cateva exemple de
actiuni decizionale, care pot fi luate cu sistemul automat de supraveghere si avertizare
medicala descris:

Se inregistreaza automat datele primite de la pacient in baza de date pentru a
asigura istoricul medical al acestora daca valorile sunt normale si nu este necesara o alta
actiune.

Se transmite si mail catre centrul de monitorizare sau medic curant, medic de familie
cu datele receptionate avand valori normale pentru a completa istoricul medical al
pacientului in alte locatii indicate anterior.

Daca starea de sanatate a pacientului se degradeaza sistemul alarmeaza medicul
curant sau centrul de monitorizare medicala unde este inregistrat prin SMS si /sau mesa;j

vocal.
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Sistemul poate cere retransmiterea unor valori medicale primite de la senzori daca
acestea nu sunt inteligibile sau sunt cu muit in afara valorilor normale ale pacientului
respectiv.

O crestere sau scadere lina in timp poate fi si ea notificata operatorilor pentru o
verificare a acuratetii datelor sau schimbarea valorilor implicite de alarmare in cazul
pacientului respectiv. In functie de datele receptionate se poate notifica inclusiv o
defectiune a unui senzor.

In sfarsit, trebuie mentionat ca, fatd de sistemele cunoscute, cu sistemul conform
inventei achizitia datelor de la senzori, analiza lor si decizia sunt facute intr-un timp record
fara implicarea factorului uman ; operatorii care lucreaza in blocul fix, respective in Call-
Center, nu mai au ca sarcina doar gestionarea medicala a apelurilor ci mentin cat mai
actuala baza de date a pacientilor, verifica si testeaza functionarea sistemelor automate si

sesizeaza echipa tehnica in legatura cu probleme ce apar.

"
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REVENDICARI

1. Sistem automat de supraveghere si avertizare medicala, continand un bloc mobil,
pentru fiecare persoana monitorizata, blocul mobil transmitand informatii despre valoarea
parametrilor monitorizati unui bloc fix, intr-un Call-Center, caracterizat prin aceea ca
blocul mobil contine niste senzori medicali (1) iar blocul fix contine mijloace pentru primirea
datelor, constand dintr-un modem de receptie (4) si mijloace pentru prelucrarea
informatiilor referitoare la valoarea personalizata a parametrilor monitorizati — constand intr-
un sistem de management apeluri (5), pe baza informatiilor primite si o schema de raspuns
personalizatd pentru fiecare pacient monitorizat, un bloc de decizie al sistemului de
management apeluri (5) fiind capabil sa gestioneze un modem GSM (6) pentru a putea
transmite mesaje scurte — SMS-uri — sau mesaje vocale preinregistrate, pentru alarmarea
in timp real a persoanelor implicate in schema de raspuns, blocul de decizie gestionand,
deasemenea un bloc acces server E-mail, (7), permitand trimiterea unor informatii mai

detaliate, conform schemei de raspuns (valori, grafice, etc.), spre adresele programate.

2. Sistem automat de supraveghere si avertizare medicala, ca la revendicarea 1,
caracterizat prin aceea ca blocurile mobile ale fiecarui pacient au modeme de transmisie
(2) identice dar au senzorii, blocului senzorii medicali (1) diferentiati functie de modul sau

parametrii medicali de monitorizare specifici pacientului.

3. Sistem automat de supraveghere si avertizare medicald, ca la revendicarea 1,
caracterizat prin aceea ca transferul de date intre blocurile mobile ale fiecarui pacient si

blocul fix facdndu-se prin semnale codate DTMF.
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