wO 2021/038052 A1 |0 000 KRN0 O O

(12) NACH DEM VERTRAG UBER DIE INTERNATIONALE ZUSAMMENARBEIT AUF DEM GEBIET DES
PATENTWESENS (PCT) VEROFFENTLICHTE INTERNATIONALE ANMELDUNG

-~

=

(19) Weltorganisation fiir geistiges Eigentum
Internationales Biiro

(43) Internationales Verdffentlichungsdatum
04. Miirz 2021 (04.03.2021)

(10) Internationale Veriffentlichungsnummer

WO 2021/038052 Al

WIPOIPCT

(51) Internationale Patentklassifikation:
GI16H 50/20 (2018.01)

(21) Internationales Aktenzeichen: PCT/EP2020/074094

(22) Internationales Anmeldedatum:
28. August 2020 (28.08.2020)

(25) Einreichungssprache: Deutsch

(26) Veroffentlichungssprache: Deutsch

(30) Angaben zur Prioritiit:
19194299 4 29. August 2019 (29.08.2019)

(71) Anmelder: WPMED GBR [DE/DE], Neuhauser Strafie 3,
80331 Miinchen (DE).

(72) Erfinder: PRESSMAR, Oliver, Neuhauser Strafie 3,
80331 Miinchen (DE). WEISSENBACHER, Ernst-Rai-
ner;, Herzogspitalstraie 20, 80331 Miinchen (DE).

(74) Anwalt: GRUNECKER PATENT- UND RECHTSAN-
WALTE PARTG MBB; Leopoldstr. 4, 80802 Miinchen

(DE).

(81) Bestimmungsstaaten (soweit nicht anders angegeben, fiir
Jjede verfiighare nationale Schutzrechtsart): AE, AG, AL,
AM, AO, AT, AU, AZ,BA, BB, BG,BH, BN, BR, BW, BY,
Bz, CA, CH, CL, CN, CO, CR, CU, CZ, DE, DJ, DK, DM,

EP

DO, DZ, EC, EE, EG, ES, FI, GB, GD, GE, GH, GM, GT,
HN, HR, HU, ID, IL, IN, IR, IS, IT, JO, JP, KE, KG, KH,
KN, KP, KR, KW, KZ, LA, LC, LK, LR, LS, LU, LY, MA,
MD, ME, MG, MK, MN, MW, MX, MY, MZ, NA, NG, NI,
NO, NZ, OM, PA, PE, PG, PH, PL, PT, QA, RO, RS, RU,
RW. SA, SC, SD, SE, SG, SK, SL, ST, SV, SY, TH, TJ, TM,
TN, TR, TT, TZ, UA, UG, US, UZ, VC, VN, WS, ZA, ZM,
ZW.

(84) Bestimmungsstaaten (soweit nicht anders angegeben, fiir
jede verfiighare regionale Schutzrechtsart): ARIPO (BW,
GH, GM, KE, LR, LS, MW, MZ, NA, RW, SD, SL, ST,
SZ,TZ, UG, ZM, ZW), eurasisches (AM, AZ, BY, KG, KZ,
RU, TJ, TM), europdisches (AL, AT, BE, BG, CH, CY, CZ,
DE, DK, EE, ES, FI, FR, GB, GR, HR, HU, IE, IS, IT, LT,
LU, LV, MC, MK, MT, NL, NO, PL, PT, RO, RS, SE, SI,
SK, SM, TR), OAPI (BF, BJ, CF, CG, CI, CM, GA, GN,
GQ, GW, KM, ML, MR, NE, SN, TD, TG).

Veréffentlicht:
mit internationalem Recherchenbericht (Artikel 21 Absatz

3)

(54) Title: COMPUTER-IMPLEMENTED METHOD AND ELECTRONIC SYSTEM FOR PREDICTING A DELIVERY TIME
(54) Bezeichnung: COMPUTERIMPLEMENTIERTES VERFAHREN UND ELEKTRONISCHES SYSTEM ZUR PROGNOSE

EINES ENTBINDUNGSZEITPUNKTS

=1
K
? 38
1044
3\\\\
6
FIG. 1

(57) Abstract: The invention relates to a computer-implement-
ed method for predicting the delivery time of a pregnant woman,
comprising the steps of: detecting at least one body parameter of
the pregnant woman 1 at multiple points in time, carrying out a
pattern recognition relating to the chronological profile of the at
least one body parameter by a calculating unit, and calculating a
predicted delivery time or delivery period based on pattern recog-
nition. The invention also relates to an electronic system for pre-
dicting the delivery time of a pregnant woman.

(57) Zusammenfassung: Die Erfindung betrifft ein computerimp
lementiertes Verfahren zur Prognose des Entbindungszeitpunkts
einer schwangeren Frau, mit den Schritten; Erfassen von wenigs-
tens einem Korperparameter der schwangeren Frau 1 zu mehreren
Zeitpunkten, Durchfiihren einer Mustererkennung beziiglich des
zeitlichen Verlaufs des wenigstens einen Kérperparameters durch
eine Berechnungseinheit, und Berechnen eines prognostizierten
Entbindungszeitpunkts oder -zeitraums auf Basis der Musterer-
kennung. Die Erfindung betrifft weiterhin ein elektronisches Sys-
tem zur Prognose des Entbindungszeitpunkts einer schwangeren
Frau.
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Computerimplementiertes Verfahren und elektronisches System zur Prognose eines Ent-

bindungszeitpunkts

Die vorliegende Erfindung betrifft ein computerimplementiertes Verfahren und ein elektroni-
sches System zur Prognose eines Entbindungszeitpunkts einer schwangeren Frau, sowie ein
diesbezugliches Client-Server-System.

Im Stand der Technik ist es bekannt, den monatlichen Zyklus bzw. den Fruchtbarkeitszeit-
raum einer Frau mittels elektronischer Hilfsmittel zu berechnen. So wird in der WO 2016/131630
A1 ein Armband offenbart, mit dem die Hauttemperatur, der Hautwiderstand und der Puls be-
stimmt werden kénnen, um dadurch einen Fruchtbarkeitszeitraum berechnen. Dabei wird ein
selbstlernender Algorithmus eingesetzt, der sich an individuelle Benutzerinnen anpassen kann.
Weiterhin ist es beispielsweise bekannt, die Kérpertemperatur einer Frau méglichst durchgehend
zu erfassen, um den Fruchtbarkeitszeitraum zu bestimmen. Dies kann beispielsweise durch einen
Sensor in der Vagina erfolgen. Weiterhin ist es aus der US 2007/0015285 A1 bekannt, einen
Hormonwert zu bestimmen, um den Fruchtbarkeitszeitraum einer Frau zu ermitteln. Der vorge-
nannte selbstlernende Algorithmus passt sich dabei an die jeweilige individuelle Benutzerin an,
was durch den sich wiederholenden Verlauf des Monatszyklus erméglicht wird.

Es ist bekannt, ein theoretisches Entbindungsdatum ausgehend vom Datum der letzten Re-
gelblutung mittels der Naegele-Regel vorherzubestimmen. So kénnen beispielsweise Vorrichtun-
gen, die ausgehend von Temperaturmessungen den Eisprung vorhersagen, am Beginn einer
Schwangerschaft eine Angabe flr das theoretische Entbindungsdatum machen, wie beispiels-
weise in der JP 2009-045155 und JP 2007-068839 offenbart. Allerdings ist die Berechnung des
Entbindungsdatums eher ungenau, und erfolgt ohne Berlcksichtigung des tatséchlichen Schwan-
gerschaftsverlaufs.

In der EP 0 648 335 B1 wird offenbart, dass bei Schwangerschaften mit einem Risiko einer
Frihgeburt oder bei Ubertragenen Schwangerschaften mittels eines Testkits die Prasenz eines
Hormons in der Vagina der schwangeren Frau ermittelt werden kann, wodurch bestimmt werden
kann, ob die Entbindung unmittelbar bevorsteht. Weiterhin wurde in medizinischen Studien ermit-
telt, dass es bei schwangeren Frauen in den Tagen vor der Entbindung zu einer Veranderung der
Kérpertemperatur kommt. Die diesbezlgliche Erfassung und Auswertung ist fUr schwangere
Frauen aber relativ kompliziert, und zudem durch andere Faktoren Uberlagert, sodass eine Prog-
nose des Entbindungszeitpunktes ohne arztliche Unterstitzung nicht zuverlassig moglich ist.

Die vorliegende Erfindung hat die Aufgabe, einer schwangeren Frau ein Verfahren und ein
elektronisches System an die Hand zu geben, mit denen die Prognose eines Entbindungszeit-

punktes sicher und in einfacherer Form erméglicht wird.
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Die Erfindung stellt ein computerimplementiertes Verfahren zur Prognose des Entbindungs-
zeitpunktes einer schwangeren Frau bereit, bei dem wenigstens ein Kérperparameter einer
schwangeren Frau zu mehreren Zeitpunkten erfasst wird, eine Mustererkennung bezlglich des
zeitlichen Verlaufs des wenigstens einen Koérperparameter durchgefihrt wird, und ein prognosti-
zierter Entbindungszeitpunkt oder -zeitraum auf Basis der Mustererkennung berechnet wird.

Insbesondere wird der Entbindungszeitpunkt oder -zeitraum visuell, akustisch oder haptisch
wiedergegeben, bevorzugt visuell angezeigt. Zuséatzlich zur Anzeige des Entbindungszeitpunktes
kann eine mégliche Zeitabweichung angezeigt werden, die die Berechnungsgenauigkeit der Prog-
nose wiedergibt. Alternativ kann ein prognostizierter Entbindungszeitraum angegeben werden,
dessen Lange die Berechnungsdauer wiedergibt. So kann insbesondere eine Wahrscheinlichkeit
angezeigt oder ausgewéahlt werden, geman der erwartet werden kann, dass die Entbindung inner-
halb der vorgenannten Zeitabweichung oder innerhalb der vorgenannten Entbindungszeitraums
stattfinden wird. So kann mit zunehmender Kérperparametererfassung insbesondere eine immer
héhere Wahrscheinlichkeit hinsichtlich der Prognose bei gleichbleibender Zeitabweichung oder
gleichbleibendem prognostiziertem Entbindungszeitraum angezeigt werden, oder eine immer klei-
ner werdende Zeitabweichung oder ein immer kleiner werdender prognostizierter Entbindungs-
zeitraum bei gleichbleibender Wahrscheinlichkeit hinsichtlich der Prognose. Bei einem prognosti-
zierten Entbindungszeitpunkt handelt es sich aufgrund der Prognoseunsicherheit insbesondere
um den statistischen Mittelpunkt eines prognostizierten Entbindungszeitraums.

Im Gegensatz zum Monatszyklus einer Frau handelt es sich beim Verlauf einer Schwanger-
schaft nicht um einen zyklischen Ablauf, an den ein selbstlernender Algorithmus angepasst wer-
den kann. Das erfindungsgemafe Verfahren ermdglicht eine Prognose des Entbindungszeit-
punkts ohne Ruckgriff auf vorherige Schwangerschaften derselben Frau. Vielmehr wird eine Mus-
tererkennung durch Analyse des zeitlichen Verlaufs von wenigstens einem signifikanten Kérper-
parameter durchgefihrt. Wenigstens einer der ausgewerteten Kérperparameter wird vorteilhafter-
weise in zeitlichen Abstdnden von weniger als sechs Stunden, drei Stunden, einer Stunde, 30
Minuten, 15 Minuten, 5 Minuten, 1 Minute, 30 Sekunden, 15 Sekunden oder sogar weniger als 1
Sekunde erfasst. Vorteilhafterweise wird das Verfahren wenigstens oder nur in den letzten sechs,
funf, vier oder drei Wochen vor dem konventionell prognostizierten Entbindungszeitpunkt durch-
gefuhrt.

Die Erfindung stellt weiterhin ein computerimplementiertes Verfahren zur Prognose des Ent-
bindungszeitpunktes einer schwangeren Frau bereit, bei dem wenigstens zwei, vorteilhafterweise
aber funf, noch vorteilhafterweise mehr als zehn, und noch vorteilhafterweise mehr als zwanzig

Kérperparameter der schwangeren Frau zu nur einem Zeitpunkt erfasst werden, und eine Mus-
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tererkennung bezlglich Korrelationen der erfassten Kérperparameter durch eine Berechnungs-
einheit durchgefihrt werden, wobei ein prognostizierter Entbindungszeitpunkt oder -zeitraum auf
Basis der Mustererkennung berechnet wird. Bei den erfassten Kérperparametern kann es sich um
die vorangehend bereits diskutierten Kérperparameter handeln, wobei deren Korrelation auch
Aussagen Uber den zeitlichen Verlauf der Schwangerschaft hinsichtlich des Entbindungszeitpunk-
tes geben kann. So kénnen Korrelationen bezlglich der Vorstufen von Hormonen bzw. beziglich
deren Abbauprodukten Aufschllsse hinsichtlich des Zeitverlaufs geben.

Es ist méglich, durch Erfassen einer Vielzahl von Kdérperparametern zusammen mit dem
tatséchlichen Entbindungszeitpunkt einen Parametersatz flr die Mustererkennung zu optimieren,
insbesondere einen Parametersatz fur ein klnstliches neuronales Netz.

Bei dem wenigstens einen Kdérperparameter kann es sich insbesondere um eine Stoffkon-
zentration in einer Kdérperflissigkeit der schwangeren Frau handeln, insbesondere im Urin, Blut,
Speichel oder Scheidensekret. Insbesondere wird die Stoffkonzentration von wenigstens einem
der folgenden Stoffe als Kérperparameter erfasst. Corticotropin-releasing Hormon (CRH), ad-
renocorticotropes Hormon, Kortisol, Progesteron, Ostrogen, inflammatorische Zytokine, Prostag-
landin, Glukokortikoide, Dehydroepiandrosteron, C-reaktives Protein, Leukozyten und/oder Oxy-
tocin. So ist insbesondere ein Abfall der Progesteron-Konzentration ein deutlicher Hinweis auf
eine nahende Niederkunft. Insbesondere verschiebt sich dabei das Progesteron-Ostrogen-Ver-
héltnis hin zu einem Ostrogen-Ubergewicht. Der Progesteron-Abfall kann auch mittelbar Gber eine
andere Stoffkonzentration erfasst werden. So ist beispielsweise alternativ eine Erfassung eines
Anstiegs der Ostrogen-Konzentration, oder der Ostrogen-Vorstufe Dehydroepiandrosteron
(DHEA) ein Indikator fur einen Abfall der Progesteron-Konzentration. Insbesondere ist es maglich,
durch Erfassung von Konzentrationen von verschiedenen Stoffen, die beispielsweise Vorstufen
zueinander darstellen, einen zeitlichen Verlauf einer Stoffkonzentration zu erfassen mit nur einer
Messung zu einem Zeitpunkt.

Weiterhin kann es sich bei wenigstens einem der Kérperparameter um einen Vitalparameter
(insbesondere Puls, Durchblutung, Kérpertemperatur, Atemfrequenz, elektrischer Widerstand der
Haut und/oder Blutdruck) handeln. Eine Erfassung dieser Werte ist vergleichsweise einfach, ins-
besondere durch ein tragbares Geréat, wie beispielsweise ein Armband, und kann somit in gerin-
gen Zeitabstanden und automatisiert erfolgen. Insbesondere ist hier der Verlauf der Kérpertem-
peratur von Interesse. So kann es insbesondere zu einer Verringerung der Temperatur an den
Tagen vor der Geburt kommen, in Kombination mit einem Temperaturanstieg direkt vor der Ge-
burt. Diese Temperaturverldufe sind im medizinischen und veterindrmedizinischen Bereich fur die

Prognose des Entbindungszeitpunktes bekannt, allerdings kann es zu ahnlichen Verlaufen auch
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vorher im Verlauf der Schwangerschaft kommen, sodass ohne &rztliche Expertise eine Fehlvor-
hersage bezlglich einer méglicherweise bevorstehenden Entbindung erfolgen kénnte, was zu ei-
ner Verunsicherung der betreffenden schwangeren Frau fihren kénnte. Deswegen muss hier eine
exakte und feingliedrige Erfassung der Kérpertemperatur erfolgen, und eine entsprechend genaue
Mustererkennung, wie sie durch das erfindungsgemaéafie computerimplementierte Verfahren er-
moglicht wird.

In einer bevorzugten Ausflhrungsform werden als Kérperparameter die Kérpertemperatur
und die Progesteronkonzentration erfasst. In anderen bevorzugten Ausfihrungsformen werden
zusétzlich noch die Konzentrationen von Ostrogen, einem Zytokin und/oder des Corticotropin-
releasing Hormon (CRH) als Kérperparameter erfasst.

In einer Ausfuhrungsform kann das computerimplementierte Verfahren das Erfassen einer
manuellen Eingabe umfassen, und zwar eines zuséatzlich bestimmten Kérperparameters, und das
Berechnen des prognostizierten Entbindungszeitpunktes oder -zeitraums erfolgt unter Berlck-
sichtigung des zusétzlich bestimmten Korperparameters. Bei dem zuséatzlich bestimmten Kdrper-
parameter kann es sich insbesondere um eine Wehenfrequenz und/oder wenigstens einen Para-
meter aus einer Kardiotokographie handeln. Vorteilhafterweise handelt es sich bei dem zuséatzlich
bestimmten Kdrperparameter, um einen Kérperparameter, der regelmafig bei einer Schwanger-
schaftsvorsorgeuntersuchung erfasst wird, oder zusétzlich erfasst werden kann. Wenn der zu-
satzlich bestimmte Korperparameter im computerimplementierten Verfahren in Erganzung zu den
zu mehreren Zeitpunkten erfassten Kérperparametern zur Verflugung steht, so kann die Berech-
nung des prognostizierten Entbindungszeitpunkies oder -zeitraums angepasst bzw. genauer ge-
fasst werden. In einer AusfOhrungsform des Verfahrens erfolgt eine manuelle Eingabe des zu-
sétzlich bestimmten Kdérperparameters durch medizinisches Personal im Rahmen einer Schwan-
gerschaftsvorsorgeuntersuchung, woraufhin eine automatische Aktualisierung des prognostizier-
ten Entbindungszeitpunktes oder -zeitraums erfolgt.

Vorteilhafterweise werden wenigstens zwei verschiedene Kérperparameter erfasst, wobei
die Mustererkennung eine Kennung von Korrelationen in den Verlaufen dieser wenigstens zwei
Kérperparameter umfasst. Insbesondere kann dabei wenigstens ein einfach zu erfassender Kor-
perparameter, beispielsweise ein Vitalparameter, in geringen Zeitabstanden, beispielsweise we-
nigstens einmal pro Stunde, erfasst werden, unterstitzt durch eine Erfassung von wenigstens
einem schwieriger zu erfassenden Korperparameter, beispielweise einer Stoffkonzentration in ei-
ner Kérperflissigkeit, in gréReren Abstanden, beispielsweise wenigstens jeden Tag oder zweiten
Tag. Durch diese Kombination wird bei geringflgig erhéhtem Aufwand, die Prognosegenauigkeit
deutlich erhéht.
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In einer Ausfihrungsform erfolgt eine Anzeige des prognostizierten Entbindungszeitpunkis
oder -zeitraums mindestens drei Tage vor dem prognostizierten Entbindungszeitpunkt bzw. -zeit-
raum. In weitergehend bevorzugten Ausfihrungsformen des Verfahrens erfolgt die Anzeige min-
destens funf Tage, mindestens zehn Tage, mindestens zwei Wochen, oder mindestens vier Wo-
chen vor dem prognostizierten Entbindungszeitpunkt. Die Anzeige kann umso friiher erfolgen, je
besser die Datenbasis fur die Mustererkennung ist, also die Anzahl der erfassten Kérperparame-
ter, deren Aussagekraft, deren Anzahl pro Zeiteinheit, sowie der Optimierungsgrad des Parame-
tersatzes der Mustererkennung.

In einer Ausflhrungsform erfolgt die Auswahl, welcher oder welche Kérperparameter erfasst
werden, in Abhangigkeit von der verbleibenden Zeit bis zum prognostizierten Entbindungszeit-
punkt bzw. -zeitraum. So kénnen manche Kdérperparameter, wie beispielsweise Stoffkonzentrati-
onen in einer KérperflUssigkeit, insbesondere Hormonwerte, eine eher langfristige Prognose er-
moglichen, wohingegen andere Kérperparameter, beispielsweise Vitalparameter, insbesondere
die Korpertemperatur oder Herzfrequenz, eine kurzfristigere Prognose hinsichtlich des Entbin-
dungszeitpunkts oder -zeitraums erméglichen. Somit ist es dann mdglich, die eher langfristig prog-
nostizierenden Kérperparameter bei grofRerer verbleibender Zeit bis zum prognostizierten Entbin-
dungszeitpunkt bzw. -zeitraum vornehmlich oder ausschlieB3lich zu erfassen, und die klrzerfristig
prognostizierenden Kérperparameter bei kirzerer verbleibender Zeit bis zum prognostizierten
Entbindungszeitpunkt bzw. -zeitraum.

In einer Ausfuhrungsform wird der tatsdchliche Entbindungszeitpunkt automatisch oder
durch manuelle Eingabe erfasst. Ausgehend davon werden eine Vielzahl von Datensatzen von
erfassten Koérperparametern in ihrem zeitlichen Verlauf hin zum tatsachlichen Entbindungszeit-
punkt zum Erkennen von Mustern ausgewertet, die Muster gespeichert und flr die Mustererken-
nung bereitgestellt. Insbesondere wird ein Parametersatz fur die Mustererkennung gespeichert
und bereitgestellt. Das Erfassen des tatsachlichen Entbindungszeitpunkts kann automatisch, bei-
spielsweise ausgeldst durch erfasste Vitalparameter, die flr eine Entbindung charakteristisch
sind, erfolgen, oder durch eine manuelle Eingabe durch die Benutzerin oder durch Dritte, insbe-
sondere medizinisches Personal. Bevorzugt erfolgt die erfindungsgemal durchgefihrte Muster-
erkennung durch klnstliche neuronale Netzwerke. Der Parametersatz flr die Mustererkennung
kann beispielsweise der Parametersatz eines klinstlichen neuronalen Netzwerks sein, der durch
einen Optimierungsalgorithmus auf Basis der erfassten Kérperparameter als Eingangsdaten und
der erfassten tatsachlichen Entbindungszeitpunkte als Ausgangsdaten durch Optimierung gewon-
nen wird. Kunstliche neuronale Netzwerke ermdglichen, insbesondere wenn eine Vielzahl von

Datensatzen vorliegen, Korrelationen zu ermitteln, die mittels deduktiven Verfahren oder konven-
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tioneller Datenauswertung nicht ermittelbar wéaren, und die Prognosegenauigkeit erheblich ver-
bessern. In einer Ausfuhrungsform wird ein einschichtiges, nicht-rekurrentes kinstliches neuro-
nales Netz eingesetzt. In anderen Ausfihrungsformen kénnen auch mehrschichtige, nicht-rekur-
rente Netze vorgesehen werden, mit einer oder mehreren verdeckten Schichten von kinstlichen
Neuronen vor der Ausgabeschicht.

In anderen Ausflhrungsformen ist es méglich, andere Algorithmen der kinstlichen Intelli-
genz bzw. des maschinellen Lernens einzusetzen.

In einer Ausfuhrungsform kann durch Speichern von spezifischen Parametern bzgl. der
schwangeren Frau oder deren Umwelt, eine Gewichtung der Musterauswertung in Abhangigkeit
der spezifischen Parameter erfolgen. So kann insbesondere eine Optimierung einer Eingangs-
schicht eines kunstlichen neuronalen Netzwerks hinsichtlich der spezifischen Parameter optimiert
werden, und die inneren Schichten hinsichtlich der Kérperparameter. Durch eine derartige Opti-
mierung der Topologie des kinstlichen neuronalen Netzwerks kénnen erhebliche Verbesserun-
gen bezlglich der Mustererkennung erreicht werden.

Die Erfindung stellt weiterhin ein elektronisches System zur Prognose des Entbindungszeit-
punkts einer schwangeren Frau bereit, das wenigstens einen Sensor zum Erfassen wenigstens
eines veranderlichen Kérperparameters aufweist, und eine Berechnungseinheit, die ausgelegt ist,
auf Basis einer Mustererkennung in der zeitlichen Entwicklung des wenigstens einen erfassten
Kérperparameters einen prognostizierten Entbindungszeitpunkt oder -zeitraum zu bestimmen.
Vorteilhafterweise ist die Vorrichtung ausgelegt, erst ab einer vorbestimmten Genauigkeit der
Prognose den prognostizierten Entbindungszeitpunkt bzw. -zeitraum anzuzeigen.

Die Erfindung stellt weiterhin ein elektronisches System zur Prognose des Entbindungszeit-
punkts einer schwangeren Frau bereit, mit wenigstens einem Sensor zum Erfassen von wenigs-
tens zwei veranderlichen Kérperparametern, und einer Berechnungseinheit, die ausgelegt ist, auf
Basis einer Mustererkennung der erfassten Kérperparameter einen prognostizierten Entbindungs-
zeitpunkt oder -zeitraum zu bestimmen. Vorteilhafterweise werden wenigstens funf, wenigstens
zehn, wenigstens zwanzig oder wenigstens flnfzig Koérperparameter als Basis flr die Musterer-
kennung herangezogen.

Vorteilhafterweise umfasst das elektronische System ein tragbares Gerét, insbesondere ein
Armband, wobei der wenigstens eine Sensor in dem tragbaren Gerat angeordnet ist, und wobei
der wenigstens eine Sensor ein Pulssensor, Durchblutungssensor, Temperatursensor, Hautwi-
derstandssensor und/oder Beschleunigungssensor ist. Durch die Erfassung der Perfusion mittels
des Durchblutungssensors kann die Ostrogen- bzw. Progesteron-Konzentration im Blut indirekt
bestimmt werden, da diese Hormone die Durchblutung in Abh&ngigkeit ihrer Konzentration veran-

dern.
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Insbesondere umfasst das elektronische System eine Auswerteeinheit, in der der wenigs-
tens eine Sensor in Form eines Biosensors fir eine Kdrperflissigkeit angeordnet ist. Bei der Aus-
werteeinheit kann es sich beispielsweise um eine stiftartige Vorrichtung handeln, die in einer ab-
gegebenen Koérperflissigkeit oder in einer Kérperéffnung angeordnet werden kann.

Das elektronische System umfasst vorteilhafterweise ein Eingabefeld, Uber das ein gemes-
sener Korperparameter durch eine manuelle Eingabe erfassbar ist. So kann das Eingabefeld ins-
besondere auf dem Armband des elektronischen Systems angeordnet sein.

Insbesondere kann das elektronische System ein Smartphone umfassen, alternativ oder
zusatzlich auch einen anderen Computer, beispielsweise einen Laptop-Computer oder Desktop-
Computer, in dem die Berechnungseinheit und/oder das Eingabefeld vorgesehen ist.

In einer Ausfihrungsform ist der wenigstens eine Sensor oder die Berechnungseinheit Uber
eine Kommunikationseinheit mit einem Server verbindbar, wobei der wenigstens eine Sensor oder
die Berechnungseinheit ausgelegt ist, wenigstens einen Teil der erfassten Kérperparameter Uber
die Kommunikationseinheit an den Server zu Gbermitteln, und von dem Server das Ergebnis der
Mustererkennung beztglich der Gbermittelten Daten zu erhalten. Der Server kann die Berech-
nungseinheit umfassen. Der Parametersatz fir die Mustererkennung kann mit jedem an den Ser-
ver Ubermittelten Datensatz oder zu gegebenen Zeitpunkten auf Basis der neu erhaltenen Da-
tensatze optimiert werden. Weiterhin ist es méglich diesen optimierten Parametersatz fir jede
Mustererkennung einzusetzen und somit immer bestmdglichste Ergebnisse zu garantieren. Er-
ganzend oder alternativ kann das elektronische System in einem Offline-Betriebsmodus betrieben
werden. Hierflr weist die Berechnungseinheit einen Speicher auf, in dem ein Parametersatz fur
die Mustererkennung abgelegt ist, wobei die Berechnungseinheit ausgelegt ist, den prognostizier-
ten Entbindungszeitpunkt oder -zeitraum ausgehend von den gemessenen Kérperparametern mit
dem hinterlegten Parametersatz zu berechnen. Der Parameterdatensatz kann Ubertragung von
Daten von einem Server aktualisiert werden.

Insbesondere handelt es sich bei dem Parametersatz um einen Parametersatz fur ein ktinst-
liches neuronales Netzwerk, um hinterlegte Muster bezlglich Kdrperparametern, oder um Infor-
mationen zu Korrelationen zwischen verschiedenen Kdrperparametern.

Die Erfindung stellt weiterhin ein Client-Server-System zur Prognose des Entbindungszeit-
punkts einer schwangeren Frau bereit, wobei der Client durch ein elektronisches System wie vo-
rangehend beschrieben gebildet wird oder ausgebildet ist, ein computerimplementiertes Verfah-
ren wie vorangehend auszufihren, und wobei ein Server vorgesehen ist, der ausgelegt ist, die
wenigstens teilweise Ubermittelten, vom Client erfassten Kérperparameter mit auf dem Server
hinterlegten Mustern und Korrelationen abzugleichen, und daraus den prognostizierten Entbin-

dungszeitpunkt oder -zeitraum zu berechnen.
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In einer bevorzugten Ausflihrung des computerimplementierten Verfahrens, wird wenigs-
tens zweimal taglich, vorteilhafterweise morgens und abends eine Kérpertemperatur der schwan-
geren Frau erfasst. Insbesondere verlauft die Kérpertemperatur einer schwangeren Frau in einem
zirkadianen Rhythmus mit einer héheren Kérpertemperatur am Morgen und einer geringeren Kor-
pertemperatur am Abend. Kommt es insbesondere zu einer geringeren Temperatur bei einer Mor-
genmessung wie bei der vorangehenden Abendmessung der Kérpertemperatur, so kann dies sig-
nifikant fur die Mustererkennung und Berechnung des prognostizierten Entbindungszeitpunkis
bzw. -zeitraums sein. Eine solche Umstellung der zirkadianen Rhythmik ist insbesondere in einem
Bereich ab fUnf, ab vier oder ab drei Tage vor einem durch andere Muster prognostizierten Ent-
bindungszeitpunkt signifikant. Weiterhin ist es méglich als Kérperparameter tber eine Stoffkon-
zentration in eine Kdrperflissigkeit den Grad von zelluldren Entziindungsreaktionen zu bestim-
men, die ebenfalls aussagekraftig beziglich der Prognose eines Entbindungszeitpunkts sein kdn-
nen.

Erganzend kann wenigstens alle drei Tage, wenigstens alle zwei Tage, oder einmal pro Tag
ein Progesteron-Wert der schwangeren Frau erfasst werden. Durch eine Mustererkennung be-
zUglich des Temperatur- und Progesteron-Verlaufs kann dann eine Berechnung des prognosti-
zierten Entbindungszeitpunkts oder -zeitraums erfolgen, vorteilhafterweise wenigstens ab drei
Tage vor der Geburt. Ein Absinken der Progesteron-Konzentration fuhrt zu einer Reduktion der
Kérpertemperatur durch den Wegfall des hyperthermen Effekts des Progesteron. Dies tritt insbe-
sondere in den 48, 36 oder 24 Stunden vor der Geburt auf. Insbesondere ist ein Progesteron-
Abfall von 6 ng pro Millimeter auf 2 ng pro Millimeter signifikant. So kann das computerimplemen-
tierte Verfahren ausgelegt sein, eine Reduktion der Progesteron-Konzentration auf unter 50 %,
unter 40 %, unter 30 % oder unter 20 % ausgehend von einem Ausgangswert als signifikant fur
die Mustererkennung zu bestimmen. Der Progesteron-Abfall steigert die Wirkung der Ostrogene,
und fahrt zu einer Erhéhung der Kontraktilitdt der glatten Muskulatur am Uterus.

Als erganzende Information kann auf Basis des letzten Zyklus der Frau gemar der Naegele-
Regel ein theoretischer Geburtstermin berechnet werden, und bei der Berechnung des prognos-
tizierten Entbindungszeitpunkts oder -zeitraums bertcksichtigt werden.

Zudem koénnen erganzend durch Ultraschallbiometrie erfasste Messgréfien beziglich des
ungeborenen Kindes, beispielsweise der Querdurchmesser des Brustkorbes (MAD), der Lange
von Scheitel zu Stei® (SSL) oder der biparietalen Durchmessers (BPD) des ungeborenen Kindes,
also Kérperparameter des ungeborenen Kinds, bei der Mustererkennung bertcksichtigt werden.

Insbesondere kann eine Auswerteeinheit vorgesehen sein, die zur Aufnahme von Teststrei-

fen ausgelegt ist, mit denen Stoffkonzentrationen in einer Kérperflissigkeit erfasst werden kdn-
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nen. Die Auswerteeinheit kann insbesondere ein Display aufweisen, und kann Messwerte spei-
chern bzw. auswerten, sowie an die Mustererkennung Ubertragen. Es ist auch moglich, dass es
sich bei dem Biosensor um ein Kurzzeitimplantat handelt, das beispielsweise in die Vagina einge-
fuhrt wird, und dort die Konzentrationen wenigstens eines Hormons, insbesondere die Progeste-
ron-Konzentration, bevorzugt aber die Konzentrationen von wenigstens 3, 5 oder 10 Hormonen,
oder die Kérpertemperatur bestimmen kann.

Die Erfindung wird im Folgenden anhand einer beispielshaften Ausfuhrungsform erlautert,
mit Bezug auf die folgenden Figuren:

Fig. 1 zeigt eine Ausfihrungsform eines elektronischen Systems geman
der Erfindung mit einer schwangeren Frau,

Fig. 2 zeigt die zeitliche Abfolge der Veranderungen von Kérperparame-
tern, die als Grundlage fir die Mustererkennung flr die Prognose des Entbin-
dungszeitpunkts oder -zeitraums in Ausfuhrungsformen des erfindungsgema-
Ren Verfahrens bzw. Systems genutzt werden kénnen.

In Figur 1 ist eine schwangere Frau 1 gezeigt, mit einer Ausfuhrungsform eines elektroni-
schen Systems zur Prognose des Entbindungszeitpunkts. Das elektronische System weist meh-
rere Sensoren 2, 3, 4 auf, mit denen Kérperparameter der schwangeren Frau erfasst werden kén-
nen. Insbesondere handelt es sich hierbei um einen Sensor 2 in einem Armband 5, zur Erfassung
von Vitalparametern, insbesondere Puls, Durchblutung, Kérpertemperatur, elektrischer Wider-
stand der Haut und/oder Blutdruck.

Ein weiterer Sensor 3 ist in einer Auswerteeinheit 6 angeordnet. Bei diesem Sensor kann
es sich beispielsweise um einen Fotosensor handeln, der in die Auswerteeinheit eingefilhrte Test-
streifen auswertet. Die Teststreifen kédnnen insbesondere eine Kérperflissigkeit der schwangeren
Frau ausgesetzt worden sein, und bezlglich Stoffkonzentrationen darin verschiedene lokale Farb-
veranderungen aufweisen, die dann durch den Fotosensor erfasst werden kdénnen, sodass eine
Stoffkonzentration in der Kérperflissigkeit oder mehrere Stoffkonzentrationen bestimmt werden
kénnen. Alternativ kann der Sensor 3 ein Biosensor sein, mit dem direkt Stoffkonzentrationen in
einer Kdrperflissigkeit der schwangeren Frau ermittelt werden kénnen.

Der weitere Sensor 4 kann in einem Bauchgurt 7 angeordnet sein. Damit kdnnen weitere
Vitalparameter, wie beispielsweise Atemfrequenz, oder Wehenfrequenz bestimmt werden, oder
Kérperparameter des ungeborenen Kindes.

Das Armband 5, die Auswerteeinheit 6, und oder der Bauchgurt 7 kdnnen jeweils mit einem
Funkmodul versehen sein, mit dem die erfassten Kérperparameter Ubertragen werden kdénnen.
Insbesondere kdnnen die erfassten Kdrperparameter zu einem Smartphone 8 Gbertragen werden,

und dort zusammengeflhrt werden. Alternativ ist es aber auch méglich, dass die Daten in einem
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oder allen von Armband 5, Auswerteeinheit 6 oder Bauchgurt 7 empfangen und zusammengefasst
werden. Das Smartphone 8, das Armband 5, die Auswerteeinheit 6 und/oder der Bauchgurt 7
weisen eine Berechnungseinheit auf, die ausgelegt ist, auf Basis einer Mustererkennung von ei-
nem oder mehr erfassten Kdrperparameter einen prognostizierten Entbindungszeitpunkt oder -
zeitraum zu bestimmen. Alternativ kdnnen die bestimmten Kdrperparameter an einen Server 9
Ubertragen werden, und die Mustererkennung auf dem Server durchgefihrt werden. Weiterhin
kann das Smartphone 8, das Armband 5, die Auswerteeinheit 6, und/oder der Bauchgurt 7 eine
Anzeigeeinheit 10 aufweisen, auf der der prognostizierte Entbindungszeitpunkt oder -zeitraum an-
gezeigt wird. Alternativ oder zuséatzlich kann eine Benachrichtigung, beispielsweise durch ein Ton-
signal oder Vibrieren des Smartphones 8, des Bauchgurts 7, der Auswerteeinheit 6, und/oder des
Armbands 5 erfolgen.

In Fig. 2 ist der kaskadische Ablauf hin zum Geburtsbeginn unter Angabe von relevanten
Kérperparametern dargestellt. Durch wenigstens teilweise Erfassung dieser Kérperparameter,
wenigstens in den Abschnitten des Ablaufs in denen diese Kérperparameter relevant sind, insbe-
sondere signifikante Veranderungen zeigen, kann eine erfindungsgemafie Prognose des Entbin-
dungszeitpunkts bzw. -zeitraums erfolgen. Wahrend der Schwangerschaft stellt sich ein organi-
siertes Gleichgewicht (OG) zwischen schwangerschaftserhaltenden und geburtsgeschehenfér-
dernden Kérperparameternein. Hier spielen auto-, para- und endokrine Vorgénge eine Rolle (HH-
NNR der Mutter bzw. des Fetus und aus dem fetomaternalen Grenzbereich).. Weitere relevante
Kérperparameter sind der Neurotransmitter CRH, die Steroidhormone Progesteron und Ostrogen,
die Glukokortikoide, Oxytozin, sowie die Prostaglandine, Zytokine u.a.

Geburtsférdernde Hormone sind insbesondere CRH, ACTH, DHEA, Ostrogen, Ostradiol,
Zytokine IL-1B, II-6, IL-8, Prostagladin PGE2 PGF2a und Oxytozin.

Geburtshemmende Hormone und Mediatoren sind insbesondere Progesteron und Prosta-
zyklin PGl2.

Fir die Auslésung des Geburtsgeschehens sind die Verénderung der Eihdute (Blasen-
sprung), des Myometriums (Kontraktion) und der Zervix (Reifung) relevant. Im Folgenden sollen
die Vorgénge, die zu diesen Veranderungen fUhren, dargestellt werden.

Der grundlegende Ablauf der Geburtsauslésung folgt einem kaskadischen Ablauf, der . zu
einer Verschiebung des organisierten Gleichgewichts (OG) und kann so zur frih- bzw. rechtzeiti-
gen oder Uber den Termin gehenden Geburt fihren. Je naher die Entbindung ist, umso starker
kommt es zu Verénderungen im Gewebe (Dezidua, Myometrium, Zervix), die hauptséchlich Aus-
druck einer Inflammation bzw. Infektion mit Veranderungen im mikrobiologischen und im makro-
biologischen Bereich sind, und Uber inflammations- bzw. infektionsindikative Kérperparameter be-

stimmt werden kdnnen.
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Folgende Kérperparameter sind vorteilhafterweise zu berticksichtigen:
[. Ausschittung von CRH und Reifung des fetalen HH-NNR
II. Inflammation bzw. Infektionen
l1l. Verschiebung des Progesteron-Ostrogen-Verhaltnis
IV. Erhéhte Prostaglandin-Synthese
V. Steigerung des intrauterinen Drucks
VI. Oxytocin-Ausschittung
Im mikrobiologischen Bereich kann es zu qualitativen und quantitativen Veranderungen im
Keimspektrum (Bakterien, Viren, Pilze, u.a.) kommen. Desgleichen hat der Stoffwechsel der
Keime z.B. die Protease Bildung - mit Auswirkung auf den Arachidon- und Zitronensaurezyklus -
einen erheblichen Einfluss. Im makrobiologischen Bereich — also im Menschen — I16sen die in en-
ger Verbindung mit dem mikrobiologischen Bereich stattfindenden Vorgénge eine immunologi-
sche Kaskade mit zellgebundenen und humoralen Antworten (Zytokine, etc.) aus. Dies kann Uber
geeignete Kdrperparameter bestimmt werden. Dazu im Detail:
[. Ausschittung von CRH und Reifung des fetalen HH-NNR
Waéhrend der Schwangerschaft wird in Geweben des fetomaternalen Grenzbereichs, der
Plazenta, des Chorions, den Zellen des Amnions und der Dezidua das corticotropin-releasing hor-
mon (CRH) produziert. Dies fuhrt beim Fetus zur Reifung des fetalen HH-NNR und zur Produktion
des adrenocorticotropen Hormons (ACTH) im fetalen Hypophysenvorderlappen. Dies fuhrt wiede-
rum zu einer vermehrten Ausschittung von Kortisol, dessen Konzentration als Kérperparameter
bestimmt werden kann. Weiterhin aktiviert der erhdhte Kortisol-Spiegel Entziindungszellen und
setzt damit vermehrt inflammatorische Zytokine und Prostaglandine frei, deren Konzentrationen
als Kérperparameter bestimmt werden kénnen. Das CRH hat zudem eine Prostaglandin-verstar-
kende Wirkung und fuhrt, bei héheren Spiegeln, zu einer Vasodilatation und Kontraktilitats-Erho-
hung des Myometriums.
II. Inflammation bzw. Infektion
Der gemaR vorgenannten Mechanismen oder als Seiteneinstieg durch eine Infektion im Kér-
per (z.B. Parodontose oder des Amnions durch pathogene bzw. fakultativ pathogene Keime) er-
héhte Kortisol-Spiegel fuhrt bei Infektionen lokal zu Entziindungen und allgemein zu einer Aus-
schittung von Zytokinen wie -1,-6,-8,-10,-12, u.a. oder Tumornekrosefaktoren sowie Granulozy-
tenkolonien-stimulierende Faktoren. Eine Erhéhung der Leukozytenzahl ist eine der Folgen. Zu-
sammen mit der entzindungsinduzierten Stimulation des Arachidonsdure-Metabolismus wird die
Prostaglandinproduktion erhéht, was im Rahmen der Kérperparametererfassung bestimmt wer-

den kann. Dies fuhrt zur Zervixreifung und (vorzeitigen) Wehen. Die Entziindung am Eipol im
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Rahmen der Amnion-Infektion fihrt auch zur Schadigung der Eihdute und erhéht die Gefahr des
Blasensprungs.

l1l. Verschiebung des Progesteron-Ostrogen-Verhaltnis

Die Produktion von ACTH erhoht die Ausschittung der Ostrogenvorstufe Dehydroepia-
ndrosteron (DHEA). Auch Glukokortikoiden kénnen indikativ fur den Geburtsbeginn sein. Die
DHEAS steigt parallel zum Ostrogen zum Ende der Schwangerschaft. Dadurch verschiebt sich
das Progesteron-Ostrogen-Verhaltnis hin zu einem Ostrogeniibergewicht. Dies hat zwei Auswir-
kungen. Ostrogen wirkt kontraktrationsférdernd auf die a-Rezeptoren und hat einen positiven Ein-
fluss auf die Prostaglandin- und Oxytocin-Rezeptoren im Myometrium. Progesteron hingegen ak-
tiviert die B-Rezeptoren, was eine relaxierende Wirkung entfacht. Progesteron hat eine unterdri-
ckende Wirkung auf die Synthese der gap junctions sowie auf die CRH-Produktion. Gegen Ende
der Schwangerschaft kommt es zudem zu einem Rickgang der Progesteron-Produktion der Pla-
zenta was wiederum ein weiterer geburtsférdernder Baustein ist und auch Auswirkung auf die
Thermogenese hat.

V. Erhéhte Prostaglandin-Synthese

Progesteron wird in der Plazenta zu Ostrogen umgewandelt und stimuliert die Produktion
von Prostaglandin F2a (PGF2qa) im Myometrium. Die Prostaglandine induzieren im Myometrium
Kontraktionen und erhéhen damit den intrauterinen Druck und bewirken eine Vasodilatation des
Myometriums. So beeinflussen sie auch die Zervixreifung und den spontanen Blasensprung.

V. Steigerung des intrauterinen Drucks

Der intrauterine Dehnungsreiz fihrt zur Zellhyperplasie und Zellhypertrophie im Myometrium
und zur Expressionssteigerung von kontraktionsassoziierten Proteine (GAP-Junctions Connexin
H3) sowie zur Beeintrachtigung der Reilfestigkeit der Eihaute.

VI. Oxytocin-Ausschuittung

Die Weitung des Muttermundes fuhrt zur Oxytocin-Ausschittung des maternalen Hypophy-
senhinterlappens. Das Oxytocin wiederum stimuliert die Prostaglandin-Synthese und induziert zu-
satzliche Kontraktionen des Myometriums um den Fetus vollstandig aus dem Uterus auszutreiben.

Inbesondere kénnen die folgenden Stoffe bzw. deren Konzentrationen als Kérperparameter
erfasst werden: CRH, ACTH, Kortisol, Zytokine, Prostaglandin, DHEA / DHEAS, Otrogen, a -Re-
zeptor, Progesteron, B -Rezeptor und/oder Oxytocin. Mit Beginn der Geburt weisen die Muskel-
zellen des Uterus Gap Junctions auf, wodurch diese zu einem Synzytium verbunden werden, und
sich synchron kontrahieren kénnen.

Durch die in Fig. 2 gezeigten Ablaufe kommt es zu einer Vasodilatation, Zellhyperplasie,

Zellhypertrophie des Myometriums, zu Kontraktilitdt des Myometriums, zur Zervixreifung und/oder
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zu einem spontanen Blasensprung. Diese Ereignisse sind wiederum direkte Vorstufen des Ge-
burtsbeginns.

Zudem gibt es Seiteneinstiege in der Geburtskaskade, die ebenfalls durch die Bestimmung
von Koérperparametern erfasst werden kénnen:

A. Stress oder hypoxisch-ischdmische Lasionen der Plazenta

Chronischer mutterlicher Stress kann die fetale HH-NNR-Achse vorzeitig aktivieren indem
die CRH Freisetzung aktiviert wird und Zytokine ausgeschuttet werden. Mit zunehmender
Schwangerschaftsdauer kann es zu einer Desensibilisierung gegentber einem erhéhten CRH-
Spiegel und damit zum Abbau des Stresstraumas kommen.

B. Auswirkungen des zirkadinen Rhythmus auf Interleukin IL-18 und TNF

Es kommt zu einer erhéhten Aktivitat des Myometriums in der zweiten Nachthélfte und am
frihen Morgen, sowie zu erhéhten Progesteron- und DHEAS-Spiegeln, sowie maternalen Estra-
diol- und Progesteronschwankungen.

Die vorgenannten Veradnderungen im Kérper der schwangeren Frau spiegeln sich in ihren
Kérperparametern wieder, sei es direkt, beispielsweise in der Stoffkonzentration eines Hormons,
oder indirekt, beispielsweise in der Veradnderung eines Vitalparameters. So kann eine Entzin-
dungsreaktion zu erhéhter Kdérpertemperatur und/oder veranderten Pulswerten flhren. Die Erfas-
sung von wenigstens einem Kérperparameter Uber die Zeit und/oder von mehreren verschiedenen
Kérperparametern und eine diesbezligliche Mustererkennung, insbesondere hinsichtlich Korrela-
tionen zwischen den Kérperparametern, kann somit eine genaue Prognose des Entbindungszeit-

punkts bzw. -zeitraums ermoglichen.
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Anspriiche

Computerimplementiertes Verfahren zur Prognose des Entbindungszeitpunkts einer
schwangeren Frau, mit den Schritten:

Erfassen von wenigstens einem Kérperparameter der schwangeren Frau (1) zu mehreren
Zeitpunkten,

Durchfiihren einer Mustererkennung bezlglich des zeitlichen Verlaufs des wenigstens einen
Kérperparameters durch eine Berechnungseinheit, und

Berechnen eines prognostizierten Entbindungszeitpunkis oder -zeitraums auf Basis der

Mustererkennung.

Computerimplementiertes Verfahren gemaB Anspruch 1, wobei es sich bei wenigstens ei-
nem der Kérperparameter um eine Stoffkonzentration in einer Kérperfliissigkeit der schwan-
geren Frau handelt, insbesondere von wenigstens einem der folgenden Stoffe: Corticotro-
pin-releasing Hormon, adrenocorticotropes Hormon, Kortisol, Progesteron, Ostrogen, in-
flammatorische Zytokine, Prostaglandin, Glukokortikoide, Dehydroepiandrosteron, C-reakti-
ves Protein, Leukozyten und/oder Oxytocin.

Computerimplementiertes Verfahren gemaB Anspruch 1 oder 2, wobei es sich bei wenigs-
tens einem der Kérperparameter um einen Vitalparameter, insbesondere Puls, Durchblu-
tung, Kdérpertemperatur, Atemfrequenz, elektrischer Widerstand der Haut und/oder Blut-
druck der schwangeren Frau (1) handelt.

Computerimplementiertes Verfahren gemaB einem der vorangehenden Anspriiche, umfas-
send ein Erfassen einer manuellen Eingabe eines zusatzlich bestimmten Kérperparameters,
insbesondere einer Wehenfrequenz und/oder wenigstens einem Parameter aus einer Kar-
diotokografie, und Berechnen eines prognostizierten Entbindungszeitpunkis oder -zeit-

raums unter Beriicksichtigung des zusatzlichen Korperparameters.

Computerimplementiertes Verfahren gemaB einem der vorangehenden Anspriiche, wobei
mehrere Kérperparameter erfasst werden, und wobei die Mustererkennung eine Erkennung

von Korrelationen in den Verlaufen von wenigstens zwei Kérperparametern umfasst.

Computerimplementiertes Verfahren gemaB einem der vorangehenden Anspriiche, wobei
mindestens drei Tage vor dem prognostizierten Entbindungszeitpunkt eine Anzeige des
prognostizierten Entbindungszeitpunkts oder -zeitraums erfolgt.
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Computerimplementiertes Verfahren gemaB einem der vorangehenden Anspriiche, wobei
die Auswahl welcher oder welche Kérperparameter erfasst werden, in Abhangigkeit von der
verbleibenden Zeit bis zum prognostizierten Entbindungszeitpunkt bzw. -zeitraum erfolgt.

Computerimplementiertes Verfahren gemaB einem der vorangehenden Anspriiche, ge-
kennzeichnet durch Erfassen des tatsachlichen Entbindungszeitpunkts automatisch oder
durch manuelle Eingabe, und Auswerten einer Vielzahl von Datensatzen von erfassten Koér-
perparametern in ihrem zeitlichen Verlauf hin zum tatsachlichen Entbindungszeitpunkt zum
Erkennen von Mustern, Speichern der Muster, und Bereitstellen der Muster fir die Muster-

erkennung.

Computerimplementiertes Verfahren gemaB einem der vorangehenden Anspriiche, ge-
kennzeichnet durch Speichern von spezifischen Parametern beziiglich der schwangeren
Frau oder deren Umwelt, Gewichtung der Musterauswertung in Abhangigkeit der spezifi-

schen Parameter.

Elektronisches System zur Prognose des Entbindungszeitpunkts einer schwangeren Frau
(1), gekennzeichnet durch

wenigstens einen Sensor (2, 3, 4) zum Erfassen wenigstens eines veranderlichen Korper-
parameters, und

eine Berechnungseinheit, die ausgelegt ist, auf Basis einer Mustererkennung in der zeitli-
chen Entwicklung des wenigstens einen erfassten Kérperparameters einen prognostizierten

Entbindungszeitpunkt oder -zeitraum zu bestimmen.

Elektronisches System geman Anspruch 10, umfassend ein tragbares Gerat (4, 5, 6), ins-
besondere ein Armband (5), wobei der wenigstens eine Sensor (2, 3, 4) in dem tragbaren
Gerét (4, 5, 6) angeordnet ist, und wobei der wenigstens eine Sensor (2, 3, 4) ein Puls-
sensor, Durchblutungssensor, Temperatursensor, Hautwiderstandssensor und/oder Be-

schleunigungssensor ist.

Elektronisches System gemaB Anspruch 10 oder 11, umfassend eine Auswerteeinheit (6),
in der der wenigstens eine Sensor (3) in Form eines Biosensors fir eine Korperflissigkeit
angeordnet ist.

Elektronisches System gemaB einem der Anspriiche 10 bis 12, umfassend ein Eingabefeld
(10) Uber das ein gemessener Kérperparameter durch eine manuelle Eingabe erfassbar ist.
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Elektronisches System geman einem der Anspriiche 10 bis 13, wobei der wenigstens eine
Sensor (2, 3, 4) Uber eine Kommunikationseinheit mit einem Server (9) verbindbar ist, die
ausgelegt ist, wenigstens einen Teil der erfassten Kérperparameter tiber die Kommunikati-
onseinheit an den Server (9) zu Ubermitteln, und von dem Server (9) das Ergebnis der Mus-
tererkennung beziglich der Gbermittelten Daten zu erhalten.

Client-Server-System zur Prognose des Entbindungszeitpunkts einer schwangeren Frau,
wobei der Client durch ein elektronisches System gemaB einem der vorangehenden An-
spriiche 10 bis 14 gebildet wird, und wobei ein Server (9) vorgesehen ist, der ausgelegt ist,
die wenigstens teilweise Ubermittelten, vom Client erfassten Kérperparameter mit auf dem
Server (9) hinterlegten Mustern und Korrelationen abzugleichen, und daraus den prognos-

tizierten Entbindungszeitpunkt oder -zeitraum zu berechnen.
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