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NightWatch Multimodale Anfallserkennung
Akustische und
visuelle Alarme

Datenübertragung 
und Weiterleitung von
Alarmen

Erkennung der Körperposition

Bewegung durch 
Beschleunigungsmessung

Herzfrequenz mit
Photoplethysmographie (PPG)

Methodik der klinischen Forschung

NightWatch wurde von einer klinischen Expertenkommission niederländischer Neurologen, Patientenorganisationen 
und Universitäten erfunden, entwickelt und validiert. NightWatch ist Teil unserer gemeinsamen Mission, SUDEP 
zu reduzieren und die Lebensqualität von Menschen mit Epilepsie und ihren Betreuern zu verbessern.

Die Unvorhersehbarkeit von Anfällen kann zu sozialer Isolation, Stress und einer verminderter 
Lebensqualität führen.

Die internationalen Leitlinien1) empfehlen den Einsatz ausreichend validierter WSDDs für Menschen mit 
unkontrollierbaren tonisch-klonischen Anfällen:

Zur Verringerung der 
Anfallsmorbidität und 
-mortalität

NightWatch wurde in prospektiven, multizentrischen, 
videokontrollierten Kohortenstudien der Phasen 3 
und 4 im häuslichen und stationären Bereich validiert.

Um eine objektivere 
Quantifizierung der 
Anfälle zu erhalten

Zur Unterstützung der 
therapeutischen 
Entscheidungsfindung

1 2 3

Die Selbstauskunft über Anfälle ist unzuverlässig: 86 % der nächtlichen Anfälle bleiben unbemerkt.

Eine rechtzeitige Intervention ist wichtig, um Verletzungen und den plötzlichen unerwarteten Tod 
bei Epilepsie (SUDEP = Sudden Unexpected Death in Epilepsy) in Verbindung mit tonisch-klonischen 
Anfällen zu verhindern.

Die International League Against Epilepsy (ILAE) erkennt die Bedeutung von tragbaren  
automatischen Anfallserkennungsgeräten (englisch: automated Wearable Seizure 
Detection Devices, WSDDs) an.

NightWatch benachrichtigt Pflege- und 
Betreuungspersonen bei motorischen
Epilepsie-Anfällen während des Schlafs, damit 
geeignete Maßnahmen ergriffen werden können.



Tonisch-klonisch

Sensitivität der Anfallserkennung von NightWatch für verschiedene motorische Anfallstypen 
Dies sind die zusammengefassten Studienergebnisse (Arends et al.2), Lazeron et al.3), Westrhenen et al.4))

Kleine (minor) Anfälle sind von NightWatch 
erkannte epileptische Anfälle, die nicht als 
schwere (major) motorische Anfälle eingestuft 
wurden.

Positiver Vorhersagewert (PPV) 
aller NightWatch-Alarme

49,6%

17,9%

32,5%
Schwerer (major)

Anfall

Kleiner (minor)
Anfall

Kein Anfall

Berechnete Reduktion der krankheitsbezogenen Kosten in 2 Monaten durch NightWatch  = € 775⁵⁾

Klinische Ergebnisse

Patienten

Alter

Ort

Nächte

Anfälle

Sensitivität für tonisch-klonische Anfälle (Median)

Sensitivität für alle Anfallsarten (Median)

Fehlalarmrate (FAR) / Stunde (Median)

28

15 - 67

Betreuungseinrichtung

1826

809

96%

Sekundäre Ergebnisse (nach 2 Monaten Intervention) 2,3,4,5)

→ Signifikante Stressreduktion (mittlerer Gesamtwert des Caregiver Strain Index (CSI) 8,0 gegenüber 7,1; p = 0,032) 
→ Einfache Anwendung für Pflege- und Betreuungspersonen
→ Schnellere Reaktion / Intervention

86%

0,038

14

3 - 17

Betreuungseinrichtung /
Zuhause

497

384

93%

98%

0,078

51

4 - 16

Zuhause

2310

552

100%

100%

0,040
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