RDS

Rhythm Diagnostic Systems

MultiSense”®
Faciliter la sortie d’hospitalisation

par la télesurveillance continue




Dispositif de classe lla en cours de marquage CE.

Comment la télésurveillance continue améliore la
gestion postopératoire des patients ?
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Des résultats positifs pour les patients en sortie de chirurgie :

Réduction de la durée d’hospitalisation®

@D —
p— Diminution du taux de complications et de transferts
s vers les soins intensifs3
\

J Réduction de 39% du risque de mortalité+

Solution de mesure par télésurveillance continue des
parametres physiologiques

MultiSense® est un dispositif médical innovant et breveté, alliant une
plateforme de données sécurisée, un mini-patch connecté, et des
algorithmes propriétaires.

MultiSense®

Monitored Patients Interface web securisée pour la gestion
des donneées collectées avec le kit de
téelesurveillance

Patch et smartphone dédié MultiSense®

Gestion et traitement des données
brutes avec algorithmes propriétaires
(RGPD/HDS)

Liaison directe avec les patients pour Par e-mail ou SMS, a parametrer sur la
une utilisation appropriee et facilitee plateforme clinique

/‘é@ Centre de relations patient // \\ Notifications paramétrables



MultiSense® mesure en continu, un panel de 6 constantes physiologiques

d'intérét* intégralement a distance:

(1) Frequence y Rythme /S, Saturation
 cardiaque ' respiratoire 3 enoxygéne
7%, Niveau = Position du ) - Température
¥ d'activite * patient " cutanee

* D'autres parametres, comme la pression artérielle, sont en cours de développement.

Le patch a été concu pour étre confortable et offrir un suivi optimal.
Grace au smartphone associé, les patients conservent leur autonomie au quotidien.
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Optimisez le parcours de vos patients et la gestion de

vos ressources hospitaliéres

MultiSense® permet un suivi continu de 'état de santé de vos patients en
situation non-critique postopératoire. La solution facilite et sécurise une

sortie précoce d'hospitalisation.

Sans MultiSense®
Pas de mesure des

signes physiologiques

Mesure ponctuelle des signes vitaux

« & @ & @
! ! ! ! 2 e
=T o » B2 . » Rendez-vous de suivi
Opération Sortie postopératoire
o S Envoi du patch par
Installation Suivi continu a distance des voie postale a RDS
de MultiSense® paramétres physiologiques I
T e > of t 1 ° > & oy «— Rendez-vous de suivi
o " t' " postopératoire
ération i :
P Sortie precoce Retrait du dispositif
par un proche du patient

d’hospitalisation



RDS
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Rhythm Diagnostic Systems

Les équipes de RDS sont installées a Strasbourg et la solution MultiSense® est concue et
assemblee en France.

Elle est labellisee "Deeptech” par la Bpi France, lauréate du prix i-Lab du Ministére de
lenseignement supérieur, de la recherche et de l'innovation et du Grand Prix 2022 de 'Académie
des Technologies.

RDS est partenaire du projet franco-allemand 5G OR et du projet europeen DARE (Development

of an Al-based Remote patient monitoring and prediction solution for medical applications).
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Vous étes intéressé.e par une démonstration ?
Vous souhaitez faire un partenariat avec RDS ?

Contactez-nous !

DAcontact@rdsdiag.com

Pour en savoir plus :

® www.rdsdiag.com
i RDS (Rhythm Diagnostic Systems)
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