
Von Lowtech zu Hightech –
Paradigmenwechsel in der Palliativversorgung?
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Elemente der Palliativmedizin = Fürsorge

• Patientenzentrierung

• Radikale Orientierung an der Lebensqualität (Pat /Ang)

• Koordinierte Versorgung

• Kommunikation und Entscheidungsfindung

• Psychologische, soziale und spirituelle Aspekte

• Multiprofessionalität und Interdisziplinarität

• Das Sterben medizinisch und menschlich begleiten

• Symptomerfassung und – linderung

• low tech - high touch / low tech – high personal



„Die Inhalte der Palliativmedizin sind überall im 

ambulanten, teilstationären und stationären Bereich 

im Sinne eines „high-person-low-technology“-

Ansatzes umsetzbar.“

Zentrales Paradigma der Palliativmedizin

Enquete-Kommission Ethik und Recht der modernen Medizin, 2005
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Forschungsfrage

Können über Sensoren erfasste Mikrobewegungen 

(Herzschlag/ Atmung) und Makrobewegungen 

Alltagsbewegungen) und deren Änderung als Biomarker für 

Symptomkontrolle  / Nebenwirkungen bzw. den 

Gesundheitszustand dienen?
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Praktische Vorteile

 Keine Belastung!

 Durchdringung von z.B. Kleidung, Bettdecken 

oder Gipsdecken

 Keine gesundheitlichen Risiken (Sendeleistung 

90-99% geringer als bei kommerziellen 

Mobiltelefonen)

GUARDIAN
GUarded by Advanced Radar technology-based DIagnostics Applied in palliative and intensive care Nursing

Interferometer und Goldstandardvalidierung



GUARDIAN
GUarded by Advanced Radar technology-based DIagnostics Applied in palliative and intensive care Nursing

Will C, Shi K, Schellenberger S, Steigleder T, Michler F, Fuchs J, Weigel R, Ostgathe C, Koelpin A (2018) Scientific Reports 2020
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Schellenberger S, Shi K, Steigleder T, Malessa A, […], Ostgathe C, Kölpin A Scienfic Data 2020 



Vom Labor auf die Station
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Sterben erkennen

Steigleder T et al. C. EAPC 2020
Steigleder et al., EAPC Congress, 2019
Yip et al., IEEE Tans, under revision

dead
alive

dead
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dead
alive

Decision tree
acc = 0.98
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ambulanten, teilstationären und stationären Bereich 

im Sinne eines „high-person-low-technology“-

Ansatzes umsetzbar.“

[u.a. Enquete-Kommission Ethik und Recht 
der modernen Medizin, 2005]
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• Die (Palliativ-)Medizin muss sich den Entwicklungen der 
Medizintechnik stellen

• Innovative (Medizin-)Technik, Digitalisierung, 
Telekommunikation, Vernetzung und Künstliche Intelligenz 
können die Behandlung und Begleitung schwerkranker und 
sterbender Menschen verbessern helfen

• Daten als Rohstoff für Wissen anerkennen
• Grenzen erkennen

Abschluss
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• High touch - adequate tech
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• Nutzung der Routine-

Dokumentation in der 

Elektronischen Krankenakte

• System identifiziert Patienten 

mit hoher Wahrscheinlichkeit für 

das Symptom „Angst“

• Punkt () der ROC-Kurve hatte 

eine Spezifität von 83,4 % und 

eine Sensitivität von 84,0 %.
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Haas O, Lopera Gonzalez LI, Hofmann S, Ostgathe C, Maier A, Rothgang E, Amft O, Steigleder T. Front Digit Health. 2021

Rule mining: Identifikation von Symptomen

PALLADiUM

21.09.-
25.09.

23.09.-
27.09.

Grimminger, S., Heckel, M., Markgraf, M., Peuten, S., Gimpel, H., Klein, C., Ostgathe, C., Steigleder, T., Schneider, W. BMC Palliative Care, u.review

• Menge an unstrukturierten 
Informationen 

• Multidimensionalität der 
Informationen (zeitlicher 
Verlauf, berufsspezifisches 
Fachwissen, individuelles 
Fallwissen)

• Akteurs- und aktionsgebundene 
Verfügbarkeit der 
Informationen 

Kommunikation / Kollaboration im Team



Erfassen und Darstellen von Informationen

Selbsterfassung
Fremderfassung 

(Angehörige)
der 

Symptomlast

IoT, 
z.B. Körper-

gewichts-
waage,

Mobiltelefon, 
häusliches 
Blutdruck-

gerät

Kodierung der 
Ausprägung
eines Merkmales

Auto-
matisierte
Einsatz-
und 
Routen-
planung 
nach 
Ausprägung 
der 
Merkmale 
und 
kürzestem 
Weg

EITHealth Projekt PALLEY, EU-Förderung

Erfassung von Informationen Darstellung der Informationen



Einbindung von Medizinprodukten und IoT

EITHealth Projekt PALLEY, EU-Förderung
TEAM X, BMWK (BMWi)-Förderung

Allgemeinzustand
Veränderung
Krisenalarm 
Prädiktion
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Hintergrund und Fragestellung

Studiendesign und Methodik

semi-
strukturierte 
Interviews

Ärzte, Pflegende, 
Physiotherapeutinnen in der 

palliativmedizinischen 
Versorgung

N=18

Kategorisierung 
der genannten 
Bewegungen

Workshop mit 
palliativmedizinischem 

Fachpersonal 

Klinische Praxis: Veränderungen des Gesundheitszustandes können anhand von 
Veränderungen der Bewegungsmuster von Alltagsbewegungen erkannt werden.

Ziele der Studie: 
• Identifizierung von Alltagsbewegungen, die für palliativmedizinisches Fachpersonal zur 

Beurteilung des Gesundheitszustandes Ihrer Patienten relevant sind.
• Beschreibung der Veränderungen von Bewegungsmustern in Abhängigkeit der 

Veränderung des ECOG-Stadiums.

Makrobewegungen als Biomarker
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biomarkers PROMs Masch. Lernen / 
Neuronale 
Netzwerke

Integration

Sensoren          Schnittstelle AI Digitalisierung 

Visionen Palliativmedizin


