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Motivation 
Schwierigkeiten und Risiken im Alltag älterer Menschen

 Ältere Menschen haben zum Teil große 
Probleme nach Unfällen im Haushalt (z.B. 
Stürzen) auf sich aufmerksam zu machen oder 
Hilfe zu holen.

 Risiken können zudem plötzlich auftretende 
Krankheiten wie Herzinfarkt, Schlaganfälle oder 
Ohnmacht sein, welche einen aktiven Hilferuf 
unmöglich machen.

Diese Angst kann ältere Menschen dazu 
zwingen, sich in Rundum-Pflege oder 
Betreuung zu begeben.



Stand der Technik
Vorhandene technische Lösungen zur Unfallerkennung
 Aktive Alarmierung z.B. Funkfinger, Hausnotruf 

 Sensorik muss erreichbar sein
 Sensorik muss aktiv bedient werden 

 Hohe Fehlalarmquote durch falsche Bedienung (z.B. Vergessen)

 Körpergetragene Sensorik z.B. Armband, Brustgurt
 Sensorik muss getragen werden oder erreichbar sein. 
 Sensorik muss teilweise aktiv bedient werden (Notrufknopf)

 Fest installierte Sensorik z.B. Bewegungsmelder, Bodensensoren
 Oft aufwendiges und teilweise sehr teures Nachrüsten 

notwendig.
 Nur als indirekte Aktivitätserkennung eingesetzt (z.B. 

Bewegungsmelder), keine direkte Notfallerkennung
 höhere Fehlalarmquote oder stark verzögerte 

Notfallerkennung.



Neuer Lösungsansatz 
Automatische Notfallerkennung mit 3D-Sensoren

Anforderungen an ein Sensorsystem mit intelligenter Datenauswertung zur 
Detektion von Notfällen in der häuslichen Umgebung:

 Automatische Unfallerkennungen innerhalb weniger Sekunden
 Passive und aktive Notruferkennung 
 Berührungslose, kostenoptimierte, unauffällige Hardwarekomponenten
 Leicht integrierbar in bestehende Wohnumgebungen
 Minimale Notwendigkeit von Interaktion zwischen System und Bewohner
 Robuste Notfallerkennung bei gleichzeitiger Minimierung der Fehlalarme
 Angemessene Benachrichtigung des Hilfsnetzwerks
 Wahrung der Privatsphäre und des Datenschutzes

 Entwicklung erfolgte im Rahmen des BMBF-Förderprojekts „sens@home“ 



Struktur des Projekts „sens@home“

• Laufzeit: 3 Jahre
• Projektstart: September 2009

• Projektverbund: Regional vernetztes, interdisziplinäres Konsortium:

– Koordinator:  BruderhausDiakonie Reutlingen  (Soziale Dienstleistungen)

– Partner: Fraunhofer IPA, Stuttgart  (Technisches Forschungsinstitut),
Vitracom AG, Karlsruhe (Technische Entwicklung: 3D-Sensorik 
und Datenauswertung)
Sikom Software GmbH, Heidelberg (Technische Entwicklung: 
Spracherkennung und Telekommunikation)



Vorgehen bei der Entwicklung
Aktive Nutzereinbindung und praxisnahe Umsetzung 

 Das Hauptaugenmerk bei der Entwicklung lag auf 
der praxisnahen, anwenderorientierten Umsetzung 
und der Akzeptanz durch den Endanwender:
 Nutzerbefragung (Potentielle Anwender und 

Angehörige), ca. 25 Interviews.
 4 Workshops mit Experten der Altenbetreuung 

und mit älteren Menschen zur 
Anforderungsanalyse, 61 Teilnehmer.

 Diverse Demonstrationen des Laboraufbaus für 
Anwendergruppen und Interessierte.

 Ziel: Abbau von Ängsten und Unverständnis 
gegenüber technischen Systemen und 
Steigerung der Akzeptanz.



Mögliche optische Sensoren aus technischer Sicht:

- Videokameras: störanfällig, nur 2D, passive Beleuchtung

- Wärmebildkameras IR: zu teuer, passive Beleuchtung

- TOF-Kameras 3D, NIR: zu teuer, störanfällig

- Strukturierte Beleuchtung: störanfällig

- Stereo-Video 3D: kleine Auflösung, passive Beleuchtung

 3D Informationen notwendig zur robusten Unfallerkennung

 Stereo-Video Sensoren bieten heute das größte Potential für                   
ein System zur Unfallerkennung.

 Projektionsverfahren mit strukturierter Beleuchtung (Bsp.: Kinect-
System von Microsoft) bieten Potential für die Zukunft.

Vorgehen bei der Entwicklung
Auswahl der Sensortechnologie



Technologische Grundlage
Moderne 3D- und akustische Sensorik

 Geeignete Sensoren zur Erfassung von Personen: 
 Zwei gegenüberliegende Stereo-Video-Systeme mit Öffnungswinkel ca. 

90 Grad zur optimalen Raumabdeckung ohne Verdeckungen
 Ergänzende Nutzung von akustischer Sensorik zur Erkennung von 

Hilferufen

Fusionierte 3D-Aufnahmen eines Sturzes mit zwei Stereosystemen der Fa. Vitracom



 Adaptive Erkennung von Möbeln und Wänden durch dynamische Hintergrundschätzung

 Erkennen und Lokalisieren von Personen.

 Berechnung des Schwerpunktes und der Hauptachse zur Erkennung der Lage der Person 
(stehend, sitzend, liegend usw.).

 Anmerkung: Sämtliche Berechnung finden automatisch statt, ohne dass das Bild 
gespeichert oder angezeigt werden muss.

Person steht Person lehnt an der Wand Person liegt

Technologische Grundlage
Datenauswertung in 3D-Daten



Direkte Detektion von Notsituationen
Sturz- und Ohnmachtserkennung 
 Übergabe von Daten (Zeit, Raum, Schwerpunkte, Hauptachsen),
 Anhand der Lage und Bewegung und Geschwindigkeit der Person, 

 Rückschluss auf kritische Situationen,
 Unfallerkennung durch Analyse einer Szene über mehrere 

Sekunden.
 Auslösen der stufenweisen Alarmierung.



Direkte Detektion von Notsituationen
Einphasiger Sturz 



Direkte Detektion von Notsituationen
Zweiphasiger Sturz 



Indirekte Detektion von Notsituationen
Erkennung von Inaktivität und abweichendem Verhalten

 Aufbau einer Wissensbasis der Wohnumgebung und relevanter Informationen, 
z.B. typische Aufenthaltsdauer und –zeit pro Raum.

 Erkennung von abweichender oder fehlender Aktivität
 Auslösen der stufenweisen Alarmierung.



Indirekte und direkte Detektion von Notsituationen
Zusammenfassung der Wege zur Alarmierung
 Parallele Analyse: Ständige Kontrolle der Personenlage und Kontrolle der 

Verhaltensanalyse in festen Abständen (z.B. einmal pro Minute) mit 
Parametern: Zeitstempel, Raum ( evtl. Bereiche, Standort Person, …).

 Verhaltensanalyse überprüft, ob Unfallverdacht aufgrund des 
Langzeitsverhaltens und Aufenthaltsort besteht.



Stufenweise, eskalierbare Alarmierung

 Lokale Alarmbehandlung:
Vom Bewohner wird eine Statusmeldung
erfragt:
 per Telefon oder
 per Lautsprecher/ Mikrofon

 Weiterleitung des Alarms möglich über
 Telefon
 Mobilfunk
 SMS
 E-Mail

 Hinterlegung eines individuellen Alarmplans
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Aufbau des Gesamtsystems
Komponenten

 Eine oder mehrere Sensorboxen pro Raum 
 Datenaufnahme und – fusion, 

 Einfache Vorverarbeitung, 

 Situationserfassung
 Auswertung u. Kenngrößenbildung

 Ermittlung einer Situation/Aktivität durch Klassifikation der Daten

 Szenenanalyse 
 Datenauswertung zur direkten Unfall‐/Sturzerkennung

 Längere Datenanalyse zur indirekten Notfallerkennung

 Alarmierung bei erkannter Notsituation

 Alarmierungseinheit mit mehreren Eskalationsstufen

Sensorboxkonzept



Funktionsweise Gesamtsystem
Beispiel Zweiraumwohnung



Umsetzung und Evaluation des Systems

 Erste praktische Umsetzung: Laboraufbau im IPA „Wohnzimmer“:



Umsetzung und Evaluation des Systems
 Auswertung von über 100 Situationen mit 16 Probanden



 Ausstattung von 6 Wohnungen in einer 
betreuten Umgebung

 Kabelgebundene und WLAN-Lösung zur 
Anbindung an bestehende Infrastruktur

 Dokumentation und Evaluation über das 
Personal vor Ort

 Einsatz des Systems in allen Wohnsituationen 
(z.B. Dunkelheit, Nassbereiche)

 Primäre Ziele:

 Erkennung aller Notsituationen

 Reduzierung von Fehlalarmen

 Akzeptanz bei beteiligten Personen

Durchführung des Praxistests



Notwendige und bereits durchgeführte Optimierungsschritte:

 Hintergrundschätzung wurde angepasst, damit Sturz aus „ruhender“ 
Position erkannt werden kann.

 Berücksichtigung von Rollatoren und Rollstühle notwendig:

 Direkte Unterscheidung Person/Rollator durch Höhe, Hauptachse 
und Bewegungsprofil

 Zur Berücksichtigung der Verdeckung, wird nach detektierter Flanke 
länger ausgewertet 

 „Sitzender Sturz“ wurde nicht erkannt: Unterscheidung von Sitzen und 
Liegen zwar möglich, aber noch keine optimale Notfallerkennung. 
Zurzeit noch Anleitung zum aktiven Hilferuf durch Anwender nötig. 

Erste Erkenntnisse aus dem Praxistest



Praktische Umsetzung
Begonnene und geplante Praxiseinsätze

 Einbau des Systems in Wohneinheiten der BruderhausDiakonie 
Reutlingen zur realen Evaluation und bauliche Vorbereitung von 
22 weiteren (Neubauten) 2013, Eröffnung 12.4.2013. 

 Weitere Umsetzungsprojekte der Partner Vitracom, Sikom und 
Fraunhofer IPA, sowie der B.I.G. Gruppe (Systemintegrator und 
technischer Dienstleister) sind in Vorbereitung und teilweise 
durchgeführt:
 Volkswohnung Karlsruhe (Wohnbaugesellschaft)
 Gesellschaft für Grundstücksentwicklung mbH Dortmund
 Fraenkel AG (Wohnbaugesellschaft)



Potenziale und Einsatzmöglichkeiten

Demografischer Wandel fordert Lösungen für die Pflege von morgen.
 Enormer Wachstumsmarkt für AAL-Technologien.
 Identifizierte Anwendergruppen:

 Privathaushalte,
 Dienstleister der Pflege und Wohnungsbaugesellschaften
 Einrichtungen des Betreuten Wohnens und Seniorenheime, 
 Krankenhäuser. 

 Technische Anbieter: 
 Hersteller von Sensorsystemen
 Systemintegratoren, Bildverarbeitungssystemhäuser und technische 

Dienstleister.



Öffentlichkeitsarbeit und Ergebnistransfer

Beispiele für Ergebnispräsentation:
 Fachtagung am IPA „Mehr Lebensqualität und 

Autonomie für ältere Menschen durch 
technische Assistenzsysteme?“ im September 
2011 mit 150 Experten und interessierten 
Teilnehmern

 Messeauftritte, z.B. Altenpflege, RehaCare, 
Rehab

 Konferenz- und Tagungspräsentationen, z.B. 
AAL-Kongress, Fachtag „Alter in Quartier“, 
Senioren-Technik-Tag. 

 Artikel in Fachzeitschriften
 Demonstrationen, z.B. IPA-Pflegelabor

 Aktiver Transfer der erzielten Ergebnisse zu 
potentiellen Anwendern



Herausforderungen:

 Es existiert eine Vielzahl an unterschiedlichen Assistenzsystemen

 Jede Person hat unterschiedliche persönliche Voraussetzung hinsichtlich 
Gesundheit, Wohnumgebung und Umfeld

Voraussetzungen zur Realisierung:

 Technische Kombinierbarkeit der unterschiedlichen Systeme

 Objektive Bestandsaufnahme der Lebensbedingungen und Wünsche

 Systemintegrator für technische Realisierung

 Einbindung von Diensten vor Ort

Zukünftige Herausforderung
Personalisierte Assistenzsysteme



Projektinhalte:

 Bedarfsanalysator, welcher aus Anforderungen des Nutzers eine möglichst optimale 
Konfiguration aus Technik und Hilfeleistungsstrukturen ermittelt.

 Eine adaptive Systemplattform mit offener Schnittstelle, um die verschiedensten 
Technologien modular zu kombinieren.

 Ein angepasstes Netzwerk an Dienstleistungs- und Hilfeleistungserbringern, welche die 
optimale Umsetzung zu erbringender Maßnahmen gewährleisten.

Weiterführendes Projekt „PATRONUS“
Personalisiertes Assistenzsystem



Zusammenfassung 
Vorteile und Neuerungen für ein praxistaugliches Altersassistenzsystem 

 Sensorboxen: minimal eingreifend, berührungslos, kostenoptimiert, unauffällig in jede 
bestehende Wohnung integrierbar.

 Nahezu vollständige und schnelle Notfalldetektion durch Kombination direkter und 
indirekter Situationsanalyse.

 Angemessene, stufenweise Maßnahmeneinleitung mit Rückfrage in die Wohnung 
(Minimierung von Fehlalarmen).

 Mitbestimmung der Endanwender bei der Entwicklung und individuelle 
Konfigurationsmöglichkeit.

 Datenschutz: Keine Speicherung oder Übermittlung von Bildern, Kommunikation in den 
Außenraum nur in Form von Telefonanrufen.

 Kein Ersatz von Betreuung, sondern zusätzliche Sicherheit.
 Erweiterbarkeit des Systems z.B. Sprachsteuerung und Komfortfunktionen.
 Zukünftige Herausforderung: Personalisierte Assistenzsysteme

Sicherheit für den Erhalt der Selbstständigkeit in der eigenen 
Wohnumgebung



Vielen Dank für Ihre Aufmerksamkeit! 


