Haus AtemReich

Ein Mikrogramm zu viel

Maxi leidet an Aggressionsschiiben, aber niemand
welld warum. Bis im Haus AtemReich maschinelles
Lernen und Cloudtechnologien eingesetzt werden.

Felicitas Hanne,
Geschaftsfiihrerin

»Um eine Vision zu entwickeln,
braucht man Partner, die diese
Dinge mit einem teilen. Und
solche Partner haben wir mit
Microsoft und Connext gefun-
den.«

Interview-Mitschnitt

Das Gesprach haben wir fir Sie
aufgezeichnet. Viel Spal’ beim
Nachhoren!

= scannen
oder klicken

Ganz in der Nahe der Minchener Nymphenburg mandvriert Felicitas Hanne einen
geliehenen Transporter vor den Eingang des Kinderhauses AtemReich. Tische,
Stihle und Regale eines bekannten schwedischen Mobelhauses tlirmen sich im
Inneren. Das AtemReich ist gerade erst gegriindet worden, und viele Fragen gehen
der Geschéftsfihrerin durch den Kopf. Wie lasst sich das Modellprojekt fir beatme-
te Kinder auf Dauer finanzieren? Kann es zu einem tragféhigen Konzept werden?
Das ist jetzt 15 Jahre her. Mittlerweile leben 18 Kinder im Haus AtemReich, einer
Mischung aus Intensivstation und Wohngruppe. Eine Einrichtung fir beatmete
Kinder, in der sich 120 Pfleger, Padagogen und Therapeuten um die kleinen Be-
wohner kiimmern. Dort gehen sie zur Schule, spielen im Garten und fahren sogar
gemeinsam in den Urlaub. Ein Transporter reicht dafiir aber schon lange nicht mehr
aus, wenn Beatmungsgerate, Monitore, Zwillingskinderwagen, Betten, Spielzeug
und vieles mehr auf eine Alm in den bayrischen Voralpen gebracht werden mussen.

Das Haus AtemReich — ein echtes Zuhause fiir beatmete Kinder

Die eigentliche Idee zum Haus AtemReich entstand vor Gber 20 Jahren in der MUn-
chener Kinderklinik an der LachnerstralRe. Damals hatte Prof. Schéber dort einen
13-jahrigen Patienten, der beatmet wurde und sein Leben auf der Intensivstation
verbringen musste. Er kannte keinen Tag-und-Nacht-Rhythmus, hatte immer
wechselnde Bettnachbarn und war nie drauféen. »Wir dachten uns, dass es fur ihn
einfach noch etwas anderes geben musste, eine Art auRerklinischer Intensivstati-
ong, erklart Felicitas Hanne. Wenn man ihr so zuhért, ist man den Tranen nah. Im
selben Moment ergreift einen aber auch das Gefihl von Hoffnung und Zuversicht.
Man spurt die enge Verbundenheit zur AtemReich-Familie, wie Hanne das Team
selbst nennt. Wir gehen entlang eines dunklen Flurs. Portrats aller 120 Mitarbeiter
blicken von den Wanden. Ob sie wohl jeden einzelnen Namen kennt? »Ja, klar!«,
antwortet sie. Felicitas Hanne packt die Dinge an, auch technisch. Um die Doku
und die Versorgung fur »ihre« Kinder zu verbessern, baute sie sogar eine eigene
Datenbank auf. Die Werte, die das Team von den Monitoren abschrieb und in das
System einpflegte, blieben jedoch ungenutzt. Das System stief an seine Grenzen.


https://connext.de/audio/interview_haus-atemreich.mp3
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Haus AtemReich

Zum ersten Mal organisierte
Microsoft Deutschland ein et-
was anderes Mitarbeiterevent,
einen Hackathon. Rund 3000
Mitarbeitende waren einge-
laden, mit Kunden, Start-ups
und Non-Profit-Organisationen
digitale und ganz analoge
Herausforderungen zu l6sen.
Das Engagement fur das
Kinderhaus AtemReich wurde
mit dem Preis »MUnchens
ausgezeichnete Unternehmen«
gewdrdigt.

Ein Aftermovie des Hackathons
kénnen Sie sich auf YouTube
ansehen:

scannen
oder klicken

»Haben Sie eine digitale Herausforderung?« — Microsoft Hackfest

Eines Tages landete eine recht ungewohnliche Mail im Postfach von Frau Hanne.
Betreff: »WWenn Sie vor einer digitalen Herausforderung stehen, dann bewerben
Sie sich, und kommen Sie zu unserem Hackathon!« Felicitas Hanne googelte: »Ein
Hackathon ist eine kollaborative Soft- und Hardware-Entwicklungsveranstaltung,
bei der man gemeinsam kreative Losungen flr gegebene Probleme findet.«
Digitale Herausforderungen hatte sie genug, folgte der Einladung von Microsoft
Deutschland und nahm am Hackfest 2018 teil. »Als ich den riesigen Lichthof voller
Menschen, Plakate und Luftballons betrat, kam ich aus dem Staunen nicht mehr
raus. Da kam gleich einer auf mich zu und sagte: »super, dass du endlich da bist!«
Ich kannte den Uberhaupt nicht«, Hanne lacht. Microsoft hat alle 3000 Mitarbeiter
in die Zentrale nach Miinchen eingeladen, die sich in Teams a 50 Personen trafen
und mit ausgewahlten Non-Profit-Organisationen an ihren Challenges arbeiteten.

Felicitas Hanne hatte im Grunde gleich drei Herausforderungen mitgebracht. Die
Dokumentation war mehr oder weniger analog. Das Haus hatte mit Personalman-
gel zu kdmpfen. Und da war noch Maxi. »Maxi war taubblind, konnte sich also nicht
mitteilen und litt unter furchtbaren Aggressionsschiiben. Einmal mussten wir ihn
sogar 24 Stunden lang im Arm wiegen, um ihn zu beruhigen«, berichtet Hanne.

Die Schulmedizin war am Ende. Eine ausweglose Situation.

Projektziel

Hackathon ..

Die Atemteurer
werden geboren

IoT-Aufbau KI-Integration

Erste Auswertungen
und Erfolge

Teams-Integration
Einsatz von Vivendi

Ein ganzheitliches Konzept

Dem Hackathon-Team war schnell klar, dass eine Software zur Pflegedokumentati-
on hermuss, die Beatmungsdaten und Vitalwerte automatisiert Uber die Maschinen
und Monitore festhalt. Niemand soll mehr handisch Werte von den Geréaten in eine
Datenbank eintragen mussen. »Es ist unheimlich wichtig, dass die Angaben alle
korrekt sind. Zum Beispiel bei der Medikamentengabe, die ja auch vom Gewicht
abhangt. Wenn das nicht passt, kann es lebensbedrohlich werden«, erklart Hanne.
In einem interdisziplindren Team, in dem nicht nur Kinderkrankenpfleger, sondern
auch Fachkrafte aus der Erwachsenenpflege arbeiten, wichen die Dokumentati-
onskonventionen auch mal ab. »¥WWenn man Gewicht erfasst, dann macht man das
fur Erwachsene in Kilo, fir Kinder nattrlich immer nur in Gramm. Da kam es schon
mal zu ungewohnlichen Spriingen. Fehler sind ja menschlich, aber so was dirfen
wir uns einfach nicht erlauben. Deshalb bin ich froh, dass die Maschinen das jetzt
fUr uns Gbernehmen«, sagt Hanne.


https://www.youtube.com/watch?v=sq64wELf5LM

Connext Vivendi

Wer Reden schwingt, muss auch Verantwortung iibernehmen

Um die grofRen Datenmengen speichern, verarbeiten und auswerten zu kdnnen,
sollte die Microsoft-Azure-Cloud das System ergdnzen. Damit steht ausreichend
skalierbarer Speicherplatz bereit, um Techniken wie das maschinelle Lernen, also
kUnstliche Intelligenz, einzusetzen. Das Ziel sollte es sein, genug Daten zu erhe-
ben, um Muster und Korrelationen in den Beatmungsdaten zu erkennen, um die
Behandlung der Kinder zu verbessern. Das klang sehr vielversprechend, doch der
Hackathon dauerte nur zwei Tage. Viele ldeen kamen zusammen, aber was nun?
Wie sollte es weitergehen? Nach der Euphorie folgte die Erniichterung. »Als ich
nach Hause kam, flhlte ich mich ein wenig Uberrollt. Neben den vielen tollen Be-
gegnungen und Gesprachen spurte ich, dass wir jetzt wieder auf uns allein gestellt
wareng, berichtet Hanne. Zwei Tage spater klingelte unerwartet das Telefon. Ein
Teammitglied vom Hackathon meldete sich und sagte: »Felicitas, wir wollen wei-
termachen! Eure Geschichte hat uns so berihrt, dass wir einfach weitermachen
mUssen, sagte Volker Strasser, Digital Advisor & Business Coach bei Microsoft.
20 Experten hatten sich bereit erklart, das Haus AtemReich mit ihrem Know-how
zu unterstUtzen, unbezahlt, in ihrer Freizeit.

Die digitale Transformation im Haus AtemReich beginnt

Das Team legte los. Zuerst wurden die Ziele und ein konkreter Fahrplan festgelegt.
»Die Atemteurer« wurden als Konzept fir die Personalmarketing- und Fundrai-
singkampagne geboren. Digitale Werkzeuge wie Teams wurden etabliert, um

die Kommunikation innerhalb des 120-kopfigen Teams, aber auch zwischen dem
Haus und den Eltern zu verbessern. Durch lokale Radio- und Kinowerbung, Social
Media und Recruiting-Videos wurde auf das Haus aufmerksam gemacht. Als es in
Mdinchen in aller Munde war, fand ein Open-House-Event statt, bei dem Bewerber
und Unterstitzer das AtemReich kennenlernen konnten. Ein voller Erfolg: Die
Personalmarketing-Kampagne sorgte fur zahlreiche Bewerbungen, und durch das
Fundraising konnten viele Partnerschaften geknlpft werden.

Jetzt ging es ans Eingemachte: die technischen Herausforderungen. Die selbst
gebaute Access Datenbank musste weichen, und Vivendi PD wurde eingefthrt. Di-
verse loT-Schnittstellen wurden erstellt, sodass die Medizinprodukte der Firma Dra-
ger mit Vivendi sprechen konnten. »Es ist flr die Dokumentation enorm wichtig, zu
wissen, wie viel Sauerstoff gegeben und welches Gerat daflr eingesetzt wurde.
Ein mobiles Beatmungsgerat oder ein stationdres am Bett? Wie hoch waren Atem-
frequenz und die Sattigungswerte? Jetzt kann ich mir die Werte einfach und schnell
grafisch anzeigen lassen und so Verbindungen erkennen, erklart Hanne.

Vivendi PD - Beatmungsmonitor und Protokolle

Da Vivendi PD in ganz unterschiedlichen Hilfearten angewendet wird, stolperte
das Team im Haus AtemReich ein wenig Uber einige Begriffe. Ganz pragmatisch
passte Felicitas Hanne die Oberflache kurzerhand an. Aus dem »Klienten« wurde
das »Kind«, aus den »Stammdaten« wurde »lch bin«, und aus der »Planung«
wurde »lch brauche«. Mit dieser einfachen, aber bedurfnisorientierten Benennung
konnten sich die Mitarbeiter gleich viel besser identifizieren. Die Akzeptanz fir das
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Flur das Haus AtemReich wurde
eine Personal- und Werbe-
kampagne entwickelt. Dafur
produzierte Microsoft zahlreiche
Videos, um sie in regionalen Ki-
nos und in sozialen Netzwerken
zu zeigen. Schauen Sie doch
mal rein:

i g Scannen
- oder klicken


https://videos.microsoft.com/customer-stories/watch/NsewcNKxH8mkcziWw6D7Yx

Haus AtemReich

Ein Sommerurlaub gehort zur
Kindheit einfach dazu: Wer erin-
nert sich nicht an das Herumto-
ben im Heu und an laue Som-
merabende am Lagerfeuer?
Das Haus AtemReich reist daftr
in die bayrischen Voralpen. Eine
logistische Meisterleistung,
denn die gesamte Technik muss
mit drei Transportern auf die
Alm gebracht werden.

neue Tool stieg. »Gemeinsam mit dem Connext-Produktmanagement haben wir
dann noch ein paar spezielle Anforderungen fir uns in Vivendi umgesetzt«, erklart
Hanne. Neben den Beatmungsprotokollen kam der sogenannte Beatmungsmonitor
hinzu. Dieser bietet einen Uberblick Uber alle Beatmungsparameter. Es lassen sich
Verldufe der letzten drei Tage, sieben Tage oder eines Intervalls, die Beatmungszei-
ten und alle Vitalwerte wahrend der Beatmung sowie MalRnahmen wie die Sauer-
stoffgabe oder das Absaugen Uberblicken. »Fir das Weaning, also die Entwohnung
von der Beatmungsmaschine, ist das alles unheimlich wichtig. In einer Kurve kann
ich das einfach besser sehen. Vor allem kénnen wir Dinge objektivieren und mit
den Beatmungszeiten in Zusammenhang bringen. Wir sehen dann, ob das Kind

es vielleicht noch eine Minute langer schafft, selber zu atmen«, sagt Hanne. Mit
der erganzenden Protokollfunktion kénnen aber auch schnell kleinere MaRnahmen
dokumentiert werden, die nicht unbedingt in einem komplexen MalRnahmenplan
integriert sind und keiner zwingenden Evalution bedirfen. »Manchmal mdchten
wir eine in sich abgegrenzte Tatigkeit festhalten, um im Nachgang zu schauen,

wie sich die Mitarbeit bei dieser verandert hat«, beschreibt Hanne. Das kénnen
Kreativangebote oder auch eine Ergotherapie sein. Wie hat das Kind mitgearbeitet?
Hat es Fortschritte gemacht? Wie hat das Kind reagiert? Das kann der Nutzer auf
einer Likert-Skala frei konfigurieren. Denkbar sind Abstufungen von »entspannt«
Uber »unruhig« bis zu »aggressiv«. Diese ordnen besser ein, als eine Einschatzung
in einem Freitext-Feld. Auch ein Unruheprotokoll kann festgehalten werden, das
erhohten Puls, Schwitzen oder Blasse dokumentiert. Der Webservice bietet sogar
die Moglichkeit, Mafinahmen abzuzeichnen und sich die Daten grafisch darstellen
zu lassen, um Veranderungen Uber eine Zeitspanne hinweg besser zu bewerten.

Ein Mikrogramm zu viel

Als sich Hanne die Daten zur Medikamentengabe und die Vitalwerte zum Zeitpunkt
eines Aggressionsschubs von Maxi einmal genauer ansah, fiel ihr eine mogliche
Verbindung auf. »Ich hatte da so eine Fantasie: Vielleicht konnte der Schub mit den
Medikamenten zusammenhéangen, und ich bat den Arzt, dem auf den Grund zu
geheng, berichtet sie. Da das Medikament allerdings nur ein Mikrogramm von der
Dosierung abwich, sah der Arzt zuerst keine Beziehung zwischen beiden Merkma-
len. Hanne blieb beharrlich und bestand darauf, den Fall genauer zu untersuchen.
Und tatséachlich. Als das Team sich dazu entschloss, die Medikation um ein Mikro-
gramm abzusenken, waren die Aggressionsschibe verschwunden. Nicht die kiinst-
liche Intelligenz hat hier den ausschlaggebenden Punkt ausgemacht, sondern der
Mensch und seine Fahigkeit, die Daten auszuwerten. »Es ist ndmlich ein Irrtum,

zu glauben, dass klnstliche Intelligenz flr uns denkt, nein, eigentlich fordert sie
uns dazu auf, noch mehr zu denken«, sagt Hanne. Daten, Fakten und Werte wollen
interpretiert und in den Kontext gertickt werden, was den Pflegeberuf in Zukunft
weiter verandern und aufwerten wird.






Haus AtemReich

Friher war die Dokumentation
nach Fachlichkeit getrennt.
Padagogen, Pflegende und
Therapeuten haben in einem
eigenen System dokumentiert.
Durch Vivendi PD ist die
Transparenz jetzt deutlich
groRer, und jeder ist Uber den
Gesundheitszustand des jewei-
ligen Kindes informiert. »Wir
sind alle zusammengertckt und
kénnen interdisziplinar jetzt viel,
viel besser arbeiten, berichtet
Felicitas Hanne.

Schnell mal eine eigene App bauen

Bei der Vivendi-Einfihrung kommen immer wieder Fragen zur Handhabung auf.
Wie lege ich einen Klienten an? Wie plane und evaluiere ich Mafinahmen? Wie be-
antrage ich einen spontanen Diensttausch mit dem SelfService? Durch die 24-Stun-
den-Betreuung und das damit verbundene Schichtsystem gestaltete sich die Schu-
lung der Mitarbeiter nicht gerade leichter. Es wurden selbstverstandlich Key-User
ausgebildet, die das Wissen weitergetragen haben, doch was ist, wenn jemand
mitten in der Nacht eine Frage hat? »Ich habe dann einfach eine App mit Power
Apps gebaut, eine Art FAQ-Seite. Jeder kann seine Frage zu Vivendi einfach dort
eintragen und auch Fragen beantworten. AnschlieRend produziere ich kurze Videos
dazu«, sagt Hanne. Sie sind drei bis vier Minuten lang und bleiben ungeschnitten.
Frau Hanne filmt mit einem Snipping-Tool einfach den Monitor ab und erzahlt, was
sie gerade tut. »W¥Wenn ich mich mal verspreche, ist das einfach so. Das Team kennt
mich ja, und die Videos sind auch nur fir uns, sagt Hanne. So entstehen kleine
Tutorials, die dabei helfen, Probleme smart und agil zu 16sen.

PEP SelfService bringt unterschiedliche Fachlichkeiten zusammen

Durch den Einsatz digitaler Tools haben sich auch die Organisation und die Kom-
munikation im Haus AtemReich verandert. Haben Padagogen, Pflegende und
Therapeuten friher jeweils einen eigenen Urlaubsplan geschrieben, ist das durch
den Einsatz des PEP SelfServices nun Geschichte. »In Rollen zu denken hat sich
dadurch ein wenig aufgeldst. Wir gucken jetzt noch mehr gemeinsam fir das Kind.
Das ist ein Effekt, der nicht geplant war, aber der gekommen ist«, berichtet Hanne.

Auch bei einem Diensttausch unterstltzt der PEP SelfService jetzt ganz unbirokra-
tisch. Hat ein Mitarbeiter einen Notfall in der Familie oder hat er einen wichtigen
Termin vergessen, kann ein Dienst per Smartphone getauscht werden. Eine Anfra-
ge geht an die Mitarbeiter, die der eigenen Fachlichkeit entsprechen, wodurch der
Personalschlissel gewahrt bleibt. Ist jemand gefunden, der den Dienst Gbernimmt,
kann es sinnvoll sein, sich kurz Gber anstehende Aufgaben oder Besonderheiten im
Dienst auszutauschen. Das geht neuerdings mit dem Vivendi Messenger, der per
Matrix-Protokoll Nachrichten auch an andere Messenger senden kann, oder, wie
es im Haus AtemReich der Fall ist, Gber den Chat von Microsoft Teams. Durch den
Chat kénnen sich nicht nur die Mitarbeiter untereinander austauschen, sondern
auch Angehdrige mit ins Boot holen.

Was hat sich im Haus AtemReich verandert?

»Die Leute sind jetzt einfach ndher dran. Die Kommunikation ist lockerer, und wir
konnen schneller handeln. Wir kdnnen praziser analysieren. Wir sind auf dem Weg,
Ursachen zu erkennen. Wir kdnnen vernetzter sein mit den Eltern. Wir konnen viel,
viel besser interdisziplindr arbeiten und uns dadurch einfacher ein ganzheitliches
Bild von unseren Kindern machen«, sagt Hanne. Friher war auch die Dokumenta-
tion nach Fachlichkeit getrennt. Padagogen, Pflegende und Therapeuten haben in
einem eigenen System dokumentiert. Heute arbeiten alle mit Vivendi PD, wodurch
die Transparenz deutlich grofRer ist und jeder Uber den aktuellen Gesundheitszu-
stand des jeweiligen Kindes informiert ist. Das Pinnbrett hat fast ausgedient.



Connext Vivendi

Es wird keine Kl geben, die unsere Kinder wickeln wird

Dennoch gibt es Menschen, die den Computer eben nicht lieben. Sie tun sich
schwer und erkennen den direkten Nutzen nicht. Sehen nicht, was die Technik fir
sie tun kann. Digitalisierung kann aber eine echte Aufwertung des Pflegeberufs
sein, wenn Pflegende mithilfe von Datenanalyse behandlungsrelevante Erkennt-
nisse gewinnen. Denn Pflegende sind digjenigen, die 24 Stunden am Tag mit den
Kindern zusammen sind, nicht der Arzt. Sie haben die wichtige Aufgabe, zu be-
treuen, im Alltag zu beobachten, zu erkennen und dann zu handeln. Wenn sich der
Gesundheitszustand verschlechtert oder das Kind plotzlich aufhort zu atmen, sind
sie die Ersten, die vor Ort Verantwortung Gbernehmen. Deshalb ist es ungemein
wichtig, die Mittel zu nutzen, die einem dafUr zur Verfligung stehen. Wie Florence
Nightingale, die sich bereits Mitte des 19. Jahrhunderts der Datenanalyse bedient
hat, konnen Pflegende auch heute ihre Fachlichkeit weiter ausbauen, wenn sie in
Daten lesen lernen und Verbindungen zwischen Verhalten, Medikamenten oder
ganz anderen Merkmalen erkennen. »Es wird naturlich keine kinstliche Intelligenz
geben, die unsere Kinder wickeln wird. Aber sie kann uns die Zeit geben, die wir
fir unsere empathische Arbeit einfach brauchen. Und deshalb wiinsche ich mir
fr die Zukunft, dass noch mehr Technologiepartner sich 6ffnen und wie in diesem
Projekt zum Wohl der Kinder zusammenarbeiten, sagt Felicitas Hanne.

Uber das Haus AtemReich

Atmen, sprechen, sich fortbewegen: Darlber missen die meisten Menschen
nicht nachdenken. Fur die Kinder im Haus AtemReich sind diese vermeintlichen
Selbstverstandlichkeiten nur mit Unterstltzung maoglich. Um diesen Kindern ein
Zuhause zu geben, wurde 2006 das Kinderhaus AtemReich gegriindet. Das grofde
Anliegen ist es, den Kindern trotz ihrer Krankheit oder Behinderung ein so weit
wie moglich normales, kindgerechtes und wiurdevolles Leben zu ermoglichen. Die
Eltern und Geschwisterkinder konnen zu jeder Zeit im Kinderhaus AtemReich bei
ihren Kindern sein.

Eingesetzte Vivendi-Module
Vivendi NG, Vivendi PD, Vivendi PEP Vivendi PEP SelfService

Kontakt

Kinderhaus AtemReich gemeinnltzige GmbH
Franz-Schrank-Strafie 10

80638 Minchen

info@atemreich.de
www.atemreich.de

Die Projektpartner

B® Microsoft Dragl!l' trivadis CO\')R/eEXI}Df.

Ganzheitliches Konzept

Im Haus AtemReich arbeiten
Pfleger, Padagogen, Ergo-
therapeuten und Mediziner
interdisziplindr zusammen. In
zwei AulRenklassen der Lud-
wig-Maria-Ferdinand-Schule un-
terrichten sonderpadagogische
Forderlehrer die schulpflichtigen
Kinder.





