
Visuelle Analyse von 
Rückverlegungen auf Intensivstationen 

• Verlegungen zwischen Intensiv- (ICU) und anderen Stationen 
(Intermediär IMC, oder Normal NRM) sind tägliche Routine 

• Verlegungen von ICU auf IMC oder NRM, gefolgt von rascher 
Rückverlegung auf ICU sind ein potenzielles 
Qualitätsproblem. 

• Diese Rückverlegungen sollten überwacht werden. Sie 
können zu zusätzlicher Arbeit in der Pflege, längere 
Krankenhausaufenthalte, höhere Sterblichkeit und höhere 
Kosten führen. 

Extraktion der 
Organisationseinheiten 

und Markierung der ICUs 

Extraktion der Bewegungsdaten 
(Zeitraum 12.2014-07.2019) 
aller Fälle mit ICU Aufenthalt 

Extraktion der Fälle mit ICU-
Rückverlegung 

Annotation und Typisierung 
der Rückverlegung 

Datenextraktion & Transformation 

Prototyp-Entwicklung zur Visualisierung 
• Verlegungen zu einem Patientenaufenthalt werden in 

unterschiedlichen Farben dargestellt.  
• Kodierung der Stationstypen, von grün für die Normalstation 

(NRM) über rot für die Intensivstation bis hin zu orange für 
die IMC-Station.  

• Gelber Kreis markiert die Rückverlegungsereignisse auf eine 
Intensivstation. 

• Ein Sankey-Diagramm zeigt die aggregierte Anzahl der 
Überweisungen zwischen den Stationen der Intensivstation 
und der Normal- oder Intermediärstation.  

2 IMCs, 4 ICUs 
1 PAR, viele NRMs 

Ca. 105 000 
Bewegungen 

Ca. 9000 
Bewegungen 
Ca 950 Fälle 

SAPish 

Motivation 

Ausblick 
• Umbau auf ein FHIR-basiertes Backend 
• Portierbarkeit auf andere Universitätskliniken 

(MIRACUM-Sites)  
• Nutzerzentrierter Design-Prozesses 

Gantt + Sankey 
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