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Santrauka

Kvépavimas yra vienas i§ svarbiausiy zmogaus fiziologiniy procesy, kuris gali vykti per nosj arba per
burng. Biitent daznas kvépavimas per burng gali tapti blogu jprociu, kuris gali sukelti jvairias sunkiai
pagydomas ligas. Dél to toki kvépavimo jprotj reikéty kuo anksciau pastebéti, kad ji buty galima
pakeisti arba i8gydyti. Tinkamus kvépavimo jprocius formuoti gali padéti prietaisas, turintis
diskretiska ir realiuoju laiku veikiantj griztamajj rysj.

Siame magistro baigiamajame projekte yra aprajomas prietaiso, kuriuo galima veiksmingai nustatyti
ir atskirti kvépavima per nosj nuo kvépavimo per burng ir taip gauti vertingos informacijos apie
kvépavimo buda, sukiirimas ir tyrimas. Kvépavimo rezimo atpazinimas grindziamas Hjorth‘o ir
imties entropijos parametry, gauty i§ temperattros ir pagreicio signaly, analize. Sukurtas duomeny
registravimo protokolas ir uzregistruota duomeny bazé, apimanti skirtingy tiriamyjy 43 signaly
intervalus kvépuojant nosies, burnos ir kalbos rezimais.

Atlikto bandomojo tyrimo rezultatai rodo, kad suprojektuotas prietaisas ir sukurtas signaly
apdorojimo algoritmas gali efektyviai nustatyti kvépavimo per nosj ir burng bei kalbé&jimo rezimus
nuolatinés stebésenos metu naudojant NTC termistorius su magnetiniu laikikliu ir imties entropija bei
Hjorth‘o aktyvumo parametrus. llgalaikio signalo klasifikavimo metu yra palyginami du modeliai:
keliy klasiy tiesinis diskriminanto analizés (LDA) modelis ir keliy klasiy netiesinis klaidy taisymo
iSvesties kody (ECOC) modelis. Lyginant suklasifikuoto ilgalaikio signalo ir subjektyviai suanotuoto
ilgalaikio signalo rezimy kvépavimo metu suderinamuma, nustatyta, kad Kohen‘o kapos koeficientas
aukSciausig suderinamumg (kK = 0,4470) parodo naudojant ECOC Kklasifikavimo modelj su
optimizuotais hiperparametrais. Visgi ateityje biitina prietaisg miniatitrizuoti ir tobulinti algoritmo
patikimuma, kad biity galima atskirti kalbg nuo kvépavimo per burng ilgalaikés nuolatinés stebésenos
metu.
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Summary

Breathing is one of the important physiological processes that can occur through the nose or the
mouth. Namely, frequent breathing through the mouth can become a detrimental habit that can cause
various difficult-to-cure diseases. As a result, such a breathing habit should be detected as early as
possible to change or cure it. A device with discrete and real-time feedback might be helpful in the
formation of the right breathing habits.

This Master's thesis project describes the development of a device for continuous monitoring of the
breathing mode that can effectively detect and differentiate between nasal and mouth breathing,
providing valuable information on breathing patterns. ldentification of the mode is based on the
analysis of Hjorth and sample entropy parameters derived from temperature and acceleration signals.
A data registration protocol was developed and a database of 43 examples in nasal, mouth, and speech
modes was recorded.

The results of the pilot study demonstrate that the designed device can efficiently detect nasal and
oral breathing and speech modes during continuous monitoring using NTC thermistors with a
magnetic holder and sample entropy and Hjorth Activity as the extracted parameters. Two signal
classification models are compared in this study: a multiclass linear discriminant analysis (LDA)
model and a multiclass nonlinear error-correcting output code (ECOC) model. The agreement
between the classified long-term signal and the subjectively annotated long-term signal modes during
respiration is then compared. Cohen's kappa coefficient is found to exhibit the highest agreement (k
= 0,4470) when using the ECOC classification model with its hyperparameters optimized. However,
future development is necessary to achieve device miniaturization and algorithmic accuracy to
discern speech from mouth breathing in long-term continuous monitoring.
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Santrumpy ir terminy sarasas
Santrumpos:
AD filtras — auksty dazniy filtras;
AKK — analogas-kodas keitiklis;
EBT — iskvepiamo oro temperatura (angl. exhaled breath temperature);
EBRH — iskvepiamo oro santykiné drégmé (angl. exhaled breath realtive humidity);
ECOC — klaidy taisymo i$vesties kodai (angl. error-correcting output codes);
HOG - orientuoty gradienty histograma (angl. Histogram of Oriented Gradients);
LDA — tiesiné diskriminanto analizé (angl. linear discriminant analysis);
NIR — neribotos impulsinés reakcijos (angl. Infinite Impulse Response);
SVM - atraminiy vektoriy masina, Klasifikatorius (angl. Support Vector Machine);
7D filtras — zemy dazniy filtras.
Terminai:

Apnéja — zmogaus kvépavimas nakties metu, kai miegant yra nustojama kvépuoti 10 sekundziy ar
ilgiau, Siuo atveju yra pilnai uzblokuoti kvépavimo takai [1].

Hipoapnéja — zmogaus kvépavimas nakties metu, kai miegant 10 sekundziy ar ilgiau kvépuojama
negiliai, 0 oro srautas yra bent 30 % mazesnis nei jprastai [1]. Kvépavimas visiSkai nesustoja, kadangi
kvépavimo takai yra tik i$ dalies uzblokuoti [1].

Hiperpnéja — Zzmogaus kvépavimas, kai yra kvépuojama daug giliau ir dazniau, dél ko oro kiekis
plauciuose padidéja [2].
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Ivadas

Kvépavimas yra vienas i§ esminiy zmogaus fiziologiniy procesy, kuris padeda palaikyti gyvybg.
Kvépavimo procesas gali vykti dviem biidais: pro nosj arba pro burng. Nosis atlieka itin svarbig
funkcija viso kvépavimo metu. Sildomas ir drékinamas nosyje oras yra tinkamai apdorotas, todél yra
daug geriau absorbuojamas plau¢iuose. Kvépavimas per burng dazniausiai pasireiskia tuomet, kai
uzsikem$a viena i§ nosies Snerviy, sportuojant ar sergant tam tikra liga, pavyzdziui, apnéja.
Kvépavimas per burng daznai tampa jprociu, kurj yra labai sunku pastebéti, o pasteb¢jus — iSgydyti.
Tokio jprocio ignoravimas gali sukelti sunkiai pagydomas ligas.

Mokslinéje literatiiroje yra apraSomos jvairios neigiamos kvépavimo per burng pasekmés zmoniy
sveikatai. Nustatyta, kad ilgalaikis kvépavimas per burng gali turéti jtakos blogam burnos kvapui,
sukelti gerklés ir ausy infekcijas [3], taip pat sukelti didelj nuovargj ar miego sutrikimus bei mazinti
produktyvumg [4]. DidZiausia kvépavimo pro burng neigiama jtaka yra nustatyta vaiky sveikatai:
atsiranda odontologiniy problemy [5], nustatomas deguonies koncentracijos mazéjimas kraujyje [5],
taip pat akcentuojami ir tam tikri démesio sutrikimai bei hiperaktyvumo apraiSkos [5]. Atliktuose
tyrimuose minima, jog didZiausig neigiamg jtaka toks kvépavimas turi vaikams jy augimo metu, kai
formuojasi zandikaulis. Dél netaisyklingo kvépavimo vaiky veido formos tampa nepatrauklios ir joms
kartais reikia sudétingo chirurginio gydymo.

Paminétos problemos, atsirandancios kvépavimo per burng metu, skatina ieSkoti budy kaip tas
problemas iSspresti. Vienas i§ tokiy budy — ilgalaiké stebésena, kuri padéty tinkamai nustatyti bei
sekti Zmogaus kvépavimo procesa, taip pat kartu informuoti patj zmogy dél netinkamo kvépavimo,
kad jis galéty atitinkamai koreguoti savo kvépavima.

Rinkoje yra sunku rasti kliniSkai patvirtinty prietaisy, kuriais buity galima sekti zmogaus kvépavimo
tiriami bei nustatomi kvépavimo sutrikimai dazniausiai yra tinkami tik trumpalaikiam stebéjimui, nes
jie yra nepatogiis, uzima daug vietos ir yra brangis. Vienas i$ tokiy pavyzdziy yra polisomnografija.
Sis tyrimas atlieckamas miego apnéjai nustatyti, tatiau taip pat yra tinkamas siekiant patvirtinti ar
paneigti ir kitas kvépavimo ligas. Toks tyrimas yra atliekamas tik nakties metu. Juo nustatomi jvairas
zmogaus fiziologiniai parametrai: oro srautas kvépavimo per nosj metu, kriitinés lastos judesiai,
elektrokardiogramos (EKG) signalas ir kt. Norint nustatyti bei jvertinti zmogaus kvépavimo per burng
Iprocius reikia ilgalaikiy tyrimy, nes trumpalaikiai tyrimai gali suformuoti klaidingg jvertinimg apie
Zmogaus kvépavimo procesg. Taigi, tokie tyrimai reikalauja kompaktiskos bei patogios sistemos
pacientui, kuri galéty itin efektyviai sekti jo kvépavima bei suteikti grjztamajj rySj pacientui tuo metu,
kai jis kvépuoja per burna.

Darbo tikslas — sukurti ir istirti Zzmogaus kvépavimo proceso ilgalaikés stebésenos sistemos maketa
pagrista kvépavimo aptikimu per burng arba nos;j.

UZdaviniai:

1. iSanalizuoti kvépavimo proceso steb&jimo klinikinj aktualumg ir jo jvertinimo metodus;

2. 1iSnagrinéti panasiy sistemy funkcines savybes ir realizacijos variantus;

3. suprojektuoti ir jgyvendinti ilgalaikés zmogaus kvépavimo proceso stebésenos sistemos maketa

ir algoritma;
4. jvertinti sukurtos sistemos maketo galimybes stebéti Zmogaus kvépavimo procesag trumpalaikés
ir ilgalaikés stebésenos metu.
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1. Zmogaus kvépavimo patologiju ir stebésenos technologiju analizé

Siekiant tinkamai iStirti bei sukurti ilgalaike zmogaus kvépavimo proceso stebésenos sistemag
reikalinga papildoma $io proceso fiziologinés reikSmés bei pagrindiniy jg apibuidinanciy parametry
analizé. Sie, kvépavimo ciklo metu kintantys parametrai yra reikalingi tam, kad biity galima atlikti
tinkamg zmogaus kvépavimo proceso ilgalaikés stebésenos sistemos projektavima, o véliau ir tyrima.
Skyriuje taip pat yra pateikiama $io fiziologinio proceso stebésenos klinikiné reik§mé, kuri pagrindzia
tokios sistemos sukiirimo svarbg ir aktualuma $iy dieny visuomenéje.

1.1. Kvépavimo proceso ilgalaikés stebésenos klinikiné reik§mé

Kiekvienas zmogus pasizymi skirtingais kvépavimo jprociais, o nuo tokiy jprociy gali priklausyti
kvépavimo jtaka Zzmogaus kinui. Daugiausia moksling¢je literatiroje normalus kvépavimas
apibudinimas kaip kvépavimas, kuris yra atlieckamas per nosj, taCiau, esant tam tikrai virSutiniy
kvépavimo taky obstrukcijai, gali biiti kvépuojama ir per burnos ertme, nors toks kvépavimo jprotis
yra zalingas sveikatai [6]. VirSutiniy kvépavimo taky obstrukcija gali pasireiksti simptomais: sloga,
¢iaudéjimas, knarkimas miego metu, miego apnéja, sinusitas, ausy infekcijos ir kt. [7]. Pastebéjus
pana$ius simptomus taip pat reikia atkreipti démesj, ar Zmogus neturi kvépavimo pro burng jprocio

[71.

Remiantis statistika galima teigti, kad kvépavimas per burng dominuoja tarp jvairiy amziaus grupiy,
pvz., 2015 m. atliktoje apklausoje, kurioje dalyvavo 1001 suaugusiy respondenty, nustatyta, kad 61 %
respondenty save jvardijo kaip per burng kvépuojanciais [8], taip pat Saltinyje [6] yra teigiama, kad
iki 30-50 % dabartiniy suaugusiyjy kvépuoja per burng ir intensyviausiai tg daro anksti ryte. Taip pat
atliktame tyrime [9] buvo nustatyta, kad 42 % kvépuojanciy per burng turi apnéjg. Analizuojant
literatiiros Saltinius pastebéta, kad daugiausia tyrimy siekiant nustatyti kvépavimo jprocius yra atlikta
vaikams. 2011 m. atliktoje studijoje [10] buvo tiriamas rySys tarp vaiky blogo burnos kvapo ir
kvépavimo per burng, tyrime buvo analizuoti 1-3 mety amziaus 55 vaiky kvépavimo rezultatai, kurie
parodé, kad tarp didZiosios dalies vaiky (60 %), dominuoja kvépavimas per burng. Lietuvoje atlikto
tyrimo tarp 334 ikimokyklinio amzZiaus vaiky (nuo 2 iki 6 mety amzZiaus) rezultatai parodé, kad tarp
32,2 % vaiky yra paplites kvépavimo per burng jprotis [11]. Sis neigiamas jprotis yra viena i§ esminiy
priezaséiy, kuri veikia normaly veido augimo ir vaiky raidos sutrikimus [11]. Atliekami tyrimai tarp
vaiky amziaus grupiy leidzia teigti, kad yra itin svarbu diagnozuoti kvépavimo per burng jpro¢ius nuo
pat vaikystes, nes ateityje jie gali turéti didelés jtakos atsirandancioms sveikatos problemoms.

[Ssamiau kvépavimo per burng jprocio jtaka vaiky sveikatai yra analizuojama mokslininky Motta‘os
ir kt. [10] straipsnyje, kuriame apraSomas tyrimas siekiant nustatyti rysj tarp blogo vaiky burnos
kvapo, t. y. halitozés ir kvépavimo per burng. Stiprus rySys tarp §iy dviejy tiriamyjy parametry taip
pat buvo nustatytas ir Turkijos mokslininky atliktame [12] tyrime. Sio tyrimo metu gauti rezultatai
parod¢, kad daugiau nei 70 % vaiky bloga rytinj burnos kvapg sukélé dél kvépavimo per burng nakties
metu iSsausé€jusi burnos ertmé. Toks burnos iSsaus€jimas atsiranda dél to, kad dél Sio neigiamo jprocio
miego metu didZigja laiko dalj burna biina atvira. Mokslininky Motta‘os ir kt. [10] tyrime buvo
nustatyta, kad didesnis skaicius vaiky, kvépuojanciy per nosj, palyginti su kvépuojanciais per burng
turéjo tik 1 ir 2 laipsnio halitozg, taciau $is skirtumas nebuvo statistiskai reikSmingas. [Ssamesné gauty
rezultaty analiz¢ tarp skirtingy halitozés laipsniy ir kvépavimo tipo tarp vaiky pateikta 1 lentel¢je.

12



1 lentelé. Halitozés laipsniy ir kvépavimo tipo analizé tarp vaiky [10]

Halitozés laipsnis Tiriamyjy vaiky | Kvépavimo tipas IS viso
skaitius Pro nosi Pro burna

1 n 11 2 13
Procentiné dalis 84,6 % 15,4 % 100 %

2 n 7 0 7
Procentiné dalis 100 % 0% 100 %

3 n 3 4 7
Procentiné dalis 42,9 % 57,1 % 100 %

4 n 12 16 28
Procentiné dalis 42,9 % 57,1 % 100 %

I$ viso n 33 22 55
Procentiné dalis 60 % 40 % 100 %

1 ir 2 laipsnio halitozé atitinkamai reiSkia jokj ar svelny burnos kvapa, t. y. normalus burnos kvapas.
3 ir 4 laipsnio halitoz¢ atitinkamai reiskia vidutinj ir stipry kvapg i§ burnos, biitent Sie du laipsniai yra
traktuojami kaip blogas burnos kvapas, kuris yra juntamas aplinkiniy.

Tyrime gauti rezultatai parod¢, jog paskutiniy laipsniy halitozé pasireiské tarp vaiky, kurie yra linke
kvépuoti per burna, t. y., 3 ir 4 laipsnio halitozé buvo nustatyta 57,1 % vaikams (i$ 35 istirty). Taigi,
halitozés pasireiskimas tarp tiriamyjy vaiky buvo didelis ir gautas statistiskai reikSmingas rySys tarp
blogo burnos kvapo ir kvépavimo per burng, taciau yra reikalingi tolimesni tyrimai, kurie padéty
nustatyti §j tarpusavio tirty parametry rysj [10].

Mokslininkai daug démesio skiria kvépavimo per burng jtakos kaukolés formavimuisi tyrimams [5,
13, 14, 15, 16]. Remiantis Moss‘o teorija, kvépavimas per nosj uztikrina tinkama kaukolés augima
bei vystymasi [13]. Si teorija remiasi principu, kad normalaus kvépavimo veikla daro jtaka kaukolés
ir veido struktiiry vystymuisi bei skatina jy harmoningg augima, tinkamai saveikaujant su kramtymu
ir rijimu bei kitais galvos ir kaklo srities komponentais [13]. Burnos ir veido pakitimai daugiausia
atsiranda dél to, kad kvépuojant per burng liezuvis yra nukreipiamas j priekj arba apacia, atveriamos
lGpos ir pastoviai yra nuleidZziama apatiné Zzandikaulio dalis [13]. Taip atsiranda ai$kiai matomi
virSutinio zandikaulio susiauréjimo pozymiai, nepakankamas apatinio Zandikaulio iSsivystymas,
galvos padétis, priekiniy danty i$sikiSimas ir kt. struktiiriniai veido pokyc¢iai. Tyrimo [13] tikslas buvo
nustatyti bei palyginti kvépavimo per burng poveikj kaukolés bei veido formavimuisi vaikystéje su
vaikais, kvépuojanciais per nosj. Reikia paminéti, kad yra darby, kuriuose priestaraujama tokiems
teiginiams. Kai kurie mokslininkai neigia esantj rySj tarp virSutinés nosies taky obstrukcijos ir
kaukolés deformacijy [13]. Visgi atlikto tyrimo rezultatai parodé, kad kritiniais augimo laikotarpiais
vaikai, turintys kvépavimo per burng jprotj, turi didesn¢ tendencija i kaukolés bei veido struktiiros
poky¢ius. Panasis rezultatai yra iSanalizuoti mokslininky Basheer‘o ir kt. [16] tyrime, kur buvo
padaryta iSvada, jog asmenys, turintys jprot] kvépuoti pro burng, pasizymi mazesniais smilkinio
18linkimais, i1§gaubtu veido profiliu bei netolygiu liipy pasiskirstymu. Taip pat Kinijos mokslininky
atliktas tyrimas [15] pateiké gana identiskas iSvadas, kaip ir Harari‘io ir kt. [13] tyrime, kadangi gauti
rezultatai parodé, kad vaikams, kvépuojantiems per burng budingi apatinio bei virSutinio Zandikaulio
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pakitimai bei virSutiniy priekiniy danty pokyciai. Kvépavimas per burng, bloga liezuvio laikysena,
veido pailgéjimas yra daznai pastebimi tarp 3—5 mety amziaus vaiky [15]. Tokio Zalingo jprocio
poveikis dazniausiai baigiasi iki vaiko brendimo [15]. Tokie pavyzdziai tik parodo, kad yra butinas
kuo ankstesnis kvépavimo per burng jprocio aptikimas.

Mokslininko Jeffersono [5] straipsnyje yra aptariami keletas tyrimy, kurie prieina prie Vvienos ir
bendros iSvados, kad kvépavimas per burng turi jtakos nenormaliam veido augimui, pvz., Zmoneés
turintys §j bloga jprotj pasizymejo ilgesniais veidais, siauresnémis virSutinio zandikaulio formomis,
taip pat yra minima, kad toks jprotis sukelia ir odontologines problemas. Paveiksle (zr. 1 pav.)
pavaizduota mergaité, kuri tinkamai iliustruoja negydomo kvépavimo per burng pasekmes. I§
paveikslélio galima puikiai matyti kaip Sis jprotis neigiamai paveikia veido bei danty augimg. 6 mety
amziaus mergaités bruozai yra jprasti ir neturi jokiy neigiamy bruozy, taciau 3 metus negydytas
kvépavimo per burng jprotis smarkiai Siuos veido bruozus pakeité. Praéjus 3 metams veidas tapo
ilgesnis, labiau susiauréjes, taip pat atsirado ir gilaus sgkandzio pozymiai, t. y. virSutiniai priekiniai
dantys pasislinko j priekj ir uzdengé apatinius dantis. Laiku negydytas kvépavimas per burng
pareikalavo specialios funkcinés aparatinés terapijos panaudojima siekiant atstatyti taisyklingas veido
formas [5].

1 pav. Kair¢je: 6 mety mergaité, kuri turéjo stipry kvépavimo per burng jprotj. DeSinéje: ta pati 9 mety
mergaité, turinti nenormaly veido augimg ir danty sagkandj [5]

Be veido ir danty sagkandZio pokyc¢iy, straipsnyje aprasoma ir dar viena daZznai kylanti problema dél
kvépavimo per burng, t. y. per mazas deguonies koncentracijos lygis kraujyje, daznai toks
koncentracijos sumazéjimas kraujyje yra siejamas su aukStu kraujospiidziu bei Sirdies
nepakankamumu. Tokia problema kyla dél to, kad per nosj kvépuojant papildomai yra jkvepiamas
azoto oksidas, kuris organizme padidina deguonies mainy efektyvuma, kartu padidindamas ir
deguonies kiekj kraujyje [5].

Kvépavimo per burng sukeliami padariniai yra puikiai apibendrinami [4] 3altinyje. Cia yra aiskinama,
kad suaugusieji, kurie yra linke j tokj jprotj susiduria su tam tikrais miego sutrikimais, patiria dazng
nuovarg] bei mazesnj produktyvumg lyginant su zmonémis, kurie kvépuoja per nosj. Kvépavimas per
burng gali sukelti ne tik miego sutrikimy, bet ir dienos metu gali atsirasti simptomy pana$iy j démesio
trikumo ir hiperaktyvumo sindromo (ADHD) simptomus [5]. Straipsnyje [4] yra minima bei
iSkeliama daug didesné Zala vaiky gyvenimui, nes tokio amziaus vaikams kvépavimas per burng turi
neigiamos jtakos veido, burnos bei kvépavimo taky formavimuisi. Negydant Sio jprocio atsiranda
pakitimai vaiky kaukolés formose, pasikeicia veido aukstis bei turimas sagkandis. Atsirade kaukolés
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pakitimai yra pradzia ir kity neigiamy pasekmiy tiek vaiky, tiek suaugusiy gyvenime, nes tokie
pakitimai gali padidinti knarkimo bei obstrukcinés miego apnéjos rizika [4].

Kvépavimas per nosj turi gerokai daugiau naudos sveikatai negu kvépavimas per burng. Nosis apima
maziausiai 30 jvairiy funkcijy, kurios padeda saugoti zmogaus sveikatg [6]. Pagrindinés funkcijos yra
minimos [6]:
— Nosis leidzia filtruoti, Sildyti bei drékinti ora, kad jis biity tinkamas tolimesniam patekimui |
plaucius, todé¢l iSkvepiant bei jkvepiant skiriasi tiek temperatiira, tiek santykiné drégmé.
— vairios struktiiros i$sidés¢iusios nosyje reguliuoja oro kryptj bei greitj tam, kad oras galéty
patekti } smulkias arterijas, venas, nervy tinklg ar gleiving.
— Kvépuojant per nosj pasisavinama daugiau deguonies. Taip yra todél, kad yra sukeliamas apie
50 % didesnis pasiprieSinimas oro srovei negu kvépuojant pro burng [6].
— Kvépuojant per nosj didéja deguonies ir anglies dioksido kiekis kraujyje bei 1étéja kvépavimo
greitis, geréja bendras plaucdiy tiiris [6], kvépuojant per burng viskas vyksta priesingai.

Taigi, kvépavimas per burng gali salygoti jvairiausias sveikatos problemas, tod¢l yra itin svarbu
atrasti buidus, kurie galéty nustatyti tokius Zmogaus jpro¢ius kuo anksc¢iau. Atliktuose tyrimuose daug
démesio skiriama neigiamai kvépavimo pro burng jtakai vaiky sveikatai, taciau taip pat sveikatos
sutrikimai yra pastebimi ir tarp suaugusiy zmoniy. Teoringje literatiiroje pagrindinémis priemonémis,
kurios gali padéti suvaldyti kvépavimo per burng jprotj, yra laikomos: ankstyva diagnozé,
savikontrolé arba specialtis prietaisai, taip pat kartais gali buiti taikomi ir specialiis chirurginiai

gydymai [7].
1.2. Kveépavimo proceso fiziologija

Kvépavimo apibréZimas labai priklauso nuo to, kokios srities specialistai jj naudoja. Pavyzdziui,
biochemikai kvépavima apibiidina kaip cheminj procesa, vykstant] audiniuose ar 13stelése, kurio metu
yra pagaminama energija [17]. FiziologiSkai kvépavimo procesas yra apibtidinamas daug papraséiau,
t. y. organizmo ir jo aplinkos dujy mainai, kurie jprastai zmonéms reiskia kvépavimg [17].
Kvépavimo proceso esminé funkcija yra tiekti deguonj i$ iSorinés aplinkos j organizmo audinius ir
pasalinti i§ jo anglies dioksida, kuris susidaro vykstant lgsteliy metabolizmui [18, 19]. Taigi,
kvépavimas yra labai svarbi organizmo funkcija, kuri leidZia palaikyti svarbiausias, gyvybei uZtikrinti
reikalingas funkcijas organizme. Jeigu plauciai negauty oro, tuomet jvairios lastelés kiine nebegaléty
tinkamai funkcionuoti ir vykdyti medziagy apykaitos. Iprastai Zmonéms kvépavimo sistema
asocijuojasi tik su plauciais ir kvépavimu, taciau kvépavimo sistemg taip pat sudaro nosis, burna,
ryklé, gerklos, trachéja, bronchai, alveoles ir diafragma [20]. Kvépavimo takus galima skirstyti j dvi
grupes — virsutinius, kuriuos sudaro nosis, ryklé ir gerklos bei apatinius, kurie susideda i$ trach¢jos,
bronchy ir plauciy.

Oras | kvépavimo sistema patenka per virSutinius kvépavimo takus, t. y. per nosj arba burng. Oras
patenkantis per nosj yra papildomai filtruojamas, pasildomas iki kiino temperatiiros ir drékinamas
jam praéjus per nosies pertvarg ir nosies kriaukles [19]. Filtruodama kietasias daleles nosis atlieka
svarbig funkcija saugodamas plaucius [18]. Ikvéptas oras per nosj j kvépavimo takus patenka per
nosiarykle, o ikvépus per burng — per rykle ir praéjus per gerklas oras patenka j tracheobronchinj medj
[19]. Pragjes oras per laidzius kvépavimo takus uZpildo plauciuose esancias alveoles. Alveolés yra
galutinis taskas kvépavimo sistemoje. Lastelés energijos gaminimo proceso metu naudoja deguonj, o
Sio proceso Salutinis produktas yra CO2. Deguoniui i$¢jus i$ alveoliy, j jas patenka CO, molekulés,
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Sios molekulés yra pasalinamos iSkvépimo metu, kadangi anglies dioksido koncentracija alveolése
yra mazesné nei kapiliaruose [21], todél CO2 kvépavimo takuose juda j prieSinga puse nei deguonis,
kuris geba prasiskverbti j kapiliarius dél mazesnés deguonies koncentracijos juose.

1.3. Kvépavimo procesu metu besikei¢iantys fiziologiniai parametrai

Kvépavimo metu dél raumeny susitraukimo ir atsipalaidavimo keiciasi kriitinés Igstos tiiris. Tarp
1Sorinio plauciy pavirSiaus ir vidinés kriitinés lastos sienelés esanti erdvé yra uzpildyta pleuros
skyséiu, kuris paviriaus jtempimo jéga prilaiko plaudius prie kriitinés sienelés [22]. Sis skystis
uztikrina, kad kriitinés ertmei iSsiplétus ar susitraukus atitinkamai iSsiplecia bei susitraukia plauciai,
tokiu biidu keiciasi plauciy turis bei slégis juose. 2 pav. pavaizduoti kriitinés Igstos bei plauciy
poky¢iai jkvépimo bei iSkvépimo metu.

|kvépimas ISkvépimas

Kratinés lgsta
pletiasi

Kratinés 1gsta
traukiasi

[3oriniai
tarpSonkauliniai
raumenys
atsipalaiducja

[$oriniai tarp3onkauliniai
raumenys susitraukia

Diafragma

Diafragma
susitraukia

Diafragma
atsipalaiducja

2 pav. Kritinés Igstos bei plauciy poky¢iai kvépavimo metu [22]

Jkvépimo metu oras patenka j plaucius, o tam tikri raumenys susitraukia, pvz., diafragma — prailgina
tiek virSutinj, tiek apatinj kriitinés 1gstos matmenj, o iSoriniai tarpSonkauliniai raumenys — pakelia
Sonkaulius bei kriitinkaulj, taip padidinant kratinés priekj [22]. Tokia raumeny veikla jkvépimo metu
padidina kriitinés lastos turj. ISkvépimo metu visi minéti raumenys veikia prieSingai, kadangi
diafragma atsipalaiduoja ir grjZta j savo prading padét], sumaZinant virSutinj ir apatinj kriitinés lastos
matmeny], taip pat atsipalaiduoja ir iSoriniai tarpSonkauliniai raumenys, kurie atpalaiduoja Sonkaulius
ir kritinkaulj bei taip sumazina kriitinés lgstos tiirj. Taigi, jkvépimo bei i§kveépimo ciklai gali biti
vertinami stebint kriitinés Igstos pokycius.

Kitas labai svarbus procesas, kuris vyksta virSutiniuose kvépavimo takuose yra dujy
kondicionavimas. Sio proceso metu jkvéptas oras yra §ildomas, drékinamas bei atitinkamai valomas.
Déka Sio proceso, jkvéptas oras yra tinkamai paruoSiamas tolimesniam jo patekimui j plaucius. Esant
netinkamam kvépavimo taky drékinimui gali atsirasti tam tikros plauciy infekcijos ar plauciy audiniy
pazeidimai [23].

Ikvepiant oro paSildyma lemia daug smulkiy kraujagysliy, kurios tinkliSkai dengia nosies ir burnos
gleiving, 0 nerviniai impulsai padeda reguliuoti kraujotaka taip, kad ji veikty kaip kiino Sildymo
sistema [23]. Kvépuojant saltu oru kraujagyslés yra apriipinamos daugiau kraujo, o Siltu — maziau,
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taciau abiem atvejais patekes oras j virSutinius kvépavimo takus yra pasSildomas, todél iSkvépimo
metu yra jau¢iamas Siltesnis oras negu jkvepiant.

Apibendrintas jkvépto oro kondicionavimo procesas pateiktas 3 pav. Kraujagysliy tinklai esantys
nosies ir burnos ertmése padeda isskirti drégme j pracinancias kvépavimo dujas. Jkvépus per burng
ar nosj yra atvésinamos gleivinés. D¢l tokio vésinimo poveikio iSkvépimo metu, dalis oro drégmes,
ateinancios i§ plauciy, kondensuojasi ant gleiviniy, taip gleivinés yra sudrékinamos dar sykj [23].
Tokiu biidu iskvepiamas oras pasizymi didesne santykine drégme negu jkvéptas oras. Orui einant
toliau j apatinius kvépavimo takus jis yra toliau kondensuojamas, kol yra pasiekiama izoterminio
prisotinimo riba. Izoterminio prisotinimo riba reiskia didziausig galimg santyking drégme (100 %)
bei absoliuty drégmés lygj (44 mg/l) esant 37°C temperatirai [23]. Tokia pusiausvyra yra naudinga
Zzmogui ir taip plauciy alveoles pasiekia vandens garais prisotintas bei tinkamai pasildytas oras. Taigi,
kvépavimo procesg papildomai gali identifikuoti ne tik kriitinés lastos poky¢iai, bet ir kiti du labai
svarbiis parametrai — jkvepiamo bei iSkvepiamo oro santykiné drégmé arba temperatiira.

22°C VST 32°C
50% {aevin 8 100%
10mg/l 'y 34mg/I
A
a
A
A
N
Izotermihé »:\
Riba Y NT
V‘ ¥ -
37°C 37°C
100% 100%
44mg/l 44mg/I

3 pav. Kvépavimo dujy kondicionavimo procesas [23]
1.4. Zmogaus kvépavimo proceso pagrindiniy indikatoriy analizé

[$analizavus kvépavimo proceso fiziologija nustatyta, kad pagrindiniai lengvai iSmatuojami
parametrai, kurie gali apibudinti kvépavima, yra temperatiira, santykiné drégme bei kriitinés Igstos
pokyciai. Prie parametry galima priskirti ir oro srauto pokycius, kurie atsiranda iSkvepiant bei
ikvepiant, kadangi vienu atveju oras yra pasalinamas i§ plauéiy, o kitu — jtraukiamas. Saltinyje [24]
yra i$vardinti 4 pagrindiniai indikatoriai, kuriais remiantis taip pat galima vertinti kvépavima:

— kvépavimo daznis — jkvépimy skaiCius per minut¢, matuojamas bpm (angl. breaths per

minute);

— kvépavimo ritmas — jkvépimy ir iSkvépimy santykis, kuris yra pastovus, taCiau
atsirandancios ilgos pauzés tarp jkvépimy ir iSkvépimy padeda nustatyti tam tikras kvépavimo
problemas;

— taris — oro kiekis per kiekvieng kvépavimo ciklg, kuris patenka j plaucius arba i$ jy. Taip pat
tkvépimo ir iSkveépimo rezervinis turis bei liekamasis turis;
— dujuy komponentai — anglies dioksido (CO) arba deguonies (O) poky¢iai.

Massaroni‘io ir kt. [25] straipsnyje taip pat minimas akustinis kvépavimo jvertinimas, 0 Mansour‘io
ir kt. [26] ir Charlton‘o ir kt. [27] straipsniuose papildomai aprasomas kvépavimo proceso nustatymas
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per kitus Zmogaus fiziologinius signalus, pvz., elektrokardiograma (EKG), fotopletizmograma (FPG)
ir kt. signalus.

Kiekvienas i§ paminéty indikatoriy gali suteikti skirtingg informacijg apie Zzmogaus kvépavimo cikla.
Matuojant vieng ar kelis parametrus galima tinkamai sekti zmogaus kvépavimo jprocius, t. Y., stebéti,
ar jis tinkamai kvépuoja per nosj, ar tai atlieka per burng. Kiti indikatoriai gali jspéti zmogy ar ji
stebintj gydytoja apie atsirandancias tam tikras plauciy ligas, miego sutrikimus bei Kkitas sveikatos
problemas.

Kvépavimo daznis. [prastai kvépavimo daznis yra stebimas 30 arba 60 sekundziy, taciau kasdienéje
aplinkoje, ypa¢ medicinoje, daugelis gydytojy kvépavimo daznj vertina daug grei¢iau, t. y. matavimus
atlicka 15 s ir padaugina gautg rezultatg i§ 4 [28]. Atliekant matavimus per 15 s daznai gaunami
didesni skaiciai nei jprastai matuojant 60 s, todél siekiant tikslesniy rezultaty matavimus reikia atlikti
pilng laiko tarpg [28]. Kvépavimo dazniui turi jtakos zmogaus amzius, pvz., suaugusiyjy hormalus
daznis yra 12 — 20 jkvépimy per minutg, 0 kudikiy daug didesnis: 30 — 60 kpm [29, 30]. Tokiems
pokyciams jtakos turi senéjant atsirandancios jvairios ligos, susiformave jprociai, pvz., rikymas ir t.t.
Kvépavimo daznis gali i§ anksto indikuoti 1étines plauciy ligas ar astma, kadangi Sios ligos gali sukelti
nenormaly kvépavimo daznj [24].

Dujy komponenty
t. analizé
"_p" P( )y

|kvépimas
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ISkvépimas

e} 9,
DazZnis/Ritmas

Laikas

4 pav. Pagrindinés tipinio kvépavimo signalo savybés [24]

Paveiksle 4 pav. pateiktos pagrindinés tipinio kvépavimo signalo savybés. Signale yra atvaizduotos
tkvépimo bei iSkvépimo fazés bégant laikui, todél galima iSskirti tokias savybes 1§ signalo: ti —
ikvépimo laikas, te — iskvépimo laikas, tp — pauzés laikas, P'oz, coz — dalinis Oz ir CO; slégis jkvéptame
ore ir P°o2, coz — dalinis Oz ir CO2 slégis iskvéptame ore.

Kvépavimo ritmas. Kvépavimo ritmas yra jvertinamas jkvépimo laiko (tj) ir iSkvépimo laiko (te)
santykiu. Sis santykis yra ypa¢ svarbus dirbtiniy plaué¢iy ventiliavimo sistemose, kad biity palaikomas
tinkamas bei jprastinis kvépavimo procesas pacientui. Jvairios ligos lemia tam tikrus kvépavimo
modeliy poky¢ius, kadangi ligos atveju pasikeiCia tokie parametrai kaip ti ar te. Pauzés laikas tp
atsirandantis tarp jkvépimo ir iSkvépimo faziy gali iSduoti sveikatos sutrikimus, pvz., jei §is laikas yra
per ilgas, zmogui gali bati jtariama miego apnéja [24]. Taip pat dirbant protinj darbg arba esant
ramybés biisenoje Zmogus gali iSlaikyti pastovesnj kvépavimo modelj, negu streso ar jtampos metu,
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nes Sie faktoriai turi jtakos nereguliariam kvépavimui [24]. Teisingam kvépavimo ritmo jvertinimui
reikia tiksliai iSmatuoti kvépavimo faziy laikus [24].

Kvépavimo tiiris ir dujy komponentai. Dar vieni labai svarbiis indikatoriai, kuriais galima remtis
analizuojant kvépavima, yra tiiris ir dujy komponentai iSkvéptame ir jkvéptame ore. ISkvepiamo oro
tur] galima apibiidinti rezerviniu jkvépimo arba iSkvépimo turio ir liekamuoju tiriu. 4 pav.
pavaizduotas skirtumas tarp auksCiausio ir zemiausio tasko atitinka kvépavimo turj. Turis yra
matuojamas spirometru ir padeda vertinti plauciy funkcionalumg [24]. 1.2. poskyryje buvo aptartas
CO; ir O2 molekuliy kelias plaudiy alveolése. Jprastas dalinis COz ir Oz slégis jkvéptame ore yra Ploy
= 159 mmHg ir P'coz = 0,3 mmHg, o iskvéptame ore P8z = 120 mmHg ir Pécoz = 27 mmHg [24].
Galima pamatyti, kad skirtumas tarp deguonies slégio yra ne toks didelis kaip anglies dioksido, todél
vertinant dujy koncentracijg lengviausiai vertinti btity CO2 pokycius kvépavimo metu. Klinikingje
kvépavimo analizéje ligoms nustatyti yra naudojami kity specifiniy dujy komponentai, pvz., azoto
oksido (NO), kuris gali padéti nustatyti astmos rizikas, arba karbamido, kurio analizé leidzia nustatyti
skrandzio vézio rizikas [24]. Atliekant tario bei iskvepiamo oro dujy koncentracijos analizg, reikia
atlikti kiekybinius ir laiko matavimus [24]. Siuos indikatorius galima gauti analizuojant spirometrijos,
pletizmografijos signalus [24], taip pat dujy koncentracija gali padéti istirti speciallis tam skirti
jutikliai, kurie gali aptikti CO2 arba Oz dujy molekules. CO; jutikliy vienas i§ pagrindiniy triokumy
yra jy kryZminis jautrumas kitiems dujy komponentams ir aplinkos veiksniams, taip pat norint iSgauti
tinkama kvépavimo modelj reikalinga ilga iSmatuoto dydzio apdorojimo eiga [25].

Kvépavimo temperatiira ir santykiné drégmé. Temperatiira bei santykiné drégmé yra vieni i§
svarbiausiy parametry analizuojant kvépavimg. vairiuose tyrimuose minima, kad S$iy dviejy
parametry nustatymas ne tik padeda tinkamai sekti kvépavimo procesa, taCiau taip pat padeda
nustatyti lakiuosius organinius junginius, kurie yra susije su ligomis, pvz., plauciy vézys, tuberkuliozé
ir kt. [26, 31]. 1.3. poskyryje buvo minéta, kad abiejy $iy parametry pokytis yra pastebimas
iSkvéptame ore, todél analizuojami parametrai turi konkretesnius savo apibrézimus, t. y. iSkvépto oro
temperatirg (EBT (angl. exhaled breath temperature) ir iskvépto oro santykiné oro drégmé (EBRH
(angl. exhaled breath relative humidity). Vertinant iskvépto oro parametrus gali atsirasti tam tikry
paklaidy ar matavimo netikslumy, kadangi jutikliy cheminis ar fizinis nestabilumas dél temperattros
ir drégmés gali turéti jtakos matavimy rezultatams [26], todél daznai tokiy matavimy metu Sistemos
naudoja atraminius jutiklius, kurie vertina aplinkos temperattirg bei drégme ir tinkamai apdoroja
galutin] matavimy rezultata, taip pat reikia nustatyti temperatiiros ir santykinés drégmeés diapazona,
kad buty pagerinta kvépavimo analizé [26]. Keliuose tyrimuose buvo nustatyta, kad vidutiné
iskvepiamo oro temperatiira yra apie 34,5 °C [26]. Saltinyje [26] yra analizuojami jvairis Kiti tyrimai,
kurie atliko EBT parametro analize, nustatyta, kad gauti rezultatai yra skirtingi tarp ligomis serganciy
Zmoniy, amziaus grupiy, rikanéiy ir nertikanc¢iy zmoniy, skirtingus fizinius parametrus turinciy
zmoniy, todél apibendrintai EBT vertés gali svyruoti nuo 33 °C iki 34,5 °C ir individualiai priklauso
nuo paties zmogaus fiziologiniy ar fiziniy savybiy. Literatiiroje galima rasti nedaug atlikty tyrimy
apie santykinés drégmeés parametro charakteristikas iSkveéptame ore, daznai iSkvéptas oras yra
charakterizuojamas su 100 % santykine drégme [26]. Praktiniam EBRT parametro matavimui trukdo
tam tikros priezastys, pvz., aplinkos poveikis bei per mazas kiekis atlikty tyrimy su Zzmonémis [24].
Tokiy matavimy metu yra gaunamas skirtuminis iSkvépto oro ir aplinkos oro drégmés signalas, todél
atliekamas stebéjimas prisotintos drégmés saglygomis yra labai sudétingas [24] ir negarantuoja auksto
tikslumo. 5 pav. yra pavaizduotas rySys tarp iSkvepiamo oro drégmés ir jvairiy netaisyklingy
kvépavimo modeliy. Apnéjg bei hiperpnéjg galima aptikti pagal signalo virS§tniy modelius, pvz., ilgi
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laiko tarpai tarp signalo amplitudziy indikuoja galima apnéja. Kai drégmés jutiklio atsako greitis yra
nepakankamas, signalo vir§iiniy amplitudés mazéja esant hiperpnéjai [24]. Taip pat apie
pavirSutiniska, t. y. negily kvépavima gali pranesti mazi drégmés pokyciai, kurie signale atspindi
mazas signalo amplitudes.
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—
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5 pav. Rysio tarp netaisyklingo kvépavimo signalo formy ir santykinés drégmés pavyzdys [24]

Mokslininky Mansour‘io ir kt. [26] atliktame tyrime buvo tiriami EBT ir EBRH parametry diapazonai
pagal skirtingas zmoniy geografines padétis. Tyrime dalyvavo 31 tiriamasis (17 i$ Pranciizijos ir 14
i§ Izraelio), i§ viso buvo atlikta 340 matavimy. Gauti rezultatai parodé, kad iSkvepiamo oro
temperatiira atitinka teorijoje minimus santykinius diapazonus, o geografiné padétis turi mazai
reik§més galutiniame rezultate. 18kvépto oro drégmés matavimo rezultatai parodé, kad tirty lzraelio
gyventojy iSkvepiamo oro santykiné drégmé svyravo diapazone 65 % — 88,6 %, o Pranciizijos
gyventojy 41,9 % — 91 %. Tokie rezultatai parodo, kad iSkvepiamo oro santykiné drégmé néra visada
100 %. Tokie gauti rezultatai yra paaiSkinami tuo, kad egzistuoja priklausomybé nuo aplinkos
temperatiiros, t. y. pakilus temperatiirai pakyla ir santykiné drégmeé ir kita priezastis, kad iSkvepiamas
oras susimaiso su patalpos oru ir taip sumazéja fiksuojama santykiné oro drégmé [26]. Verta paminéti,
kad matavimai buvo atliekami skirtingose patalpose, kas irgi turéjo tam tikra jtaka galutiniams
rezultatams. Tyrimo autorius atkreipia démesj, kad aplinkos santykiné drégmé bei temperatiira neturi
nereik§mingo poveikio, todél j Siuos pastebéjimus reikéty atsizvelgti kuriant kvépavimo stebésenos
prietaisus.

Massaroni’io ir kt. [25] straipsnyje apraSomi skirtingi kvépavimo daZnio matavimo metodai.
Atliktame tyrime lyginant gautus kvépavimo temperattros ir drégmés parametry signalus nustatyta,
kad matuojant temperatiirg yra gaunamas tolygesnis signalas lyginant su drégmés matavimais, t. y.
temperatliros matavimo atveju signale yra aiSkiau iSrySkinamos signalo virSiinés. Taip pat lyginant
iy dviejy matavimo metody privalumus ir trikumas Kkaip temperataros matavimo pagrindinis
privalumas yra jvardijamas jautrumas, o drégmés — mazas jautrumas judesio artefaktams, taciau abu
metodai pasizymi tuo paciu pagrindiniu trikumu — prietaiso dévéjimo nepatogumu [25].

Kritinés Igstos judéjimas. Kvépuojant keiCiasi ir kritinés 1astos judéjimas. Jkvepiant kriitinés 1astos
skersmuo iSsipleCia apie 7 cm [25], todél vertinant Sios srities pokyCius galima sekti Zmogaus
kvépavimo procesg tam tikrais metodais. Daugiausiai literatiiroje yra tiriami tokie 3 pagrindiniai
metodai, pagrjsti kriitinés lastos judéjimo analize [25]:

20



— kritinés lgstos jtempimo, kuris sukeliamas kvépavimo, registravimas (naudojami jtempio
jutikliai (pjezorezistyviniai, talpuminiai ir kt.);

— transtorakalinés varzos pokyc¢iai (naudojami impedanso jutikliai);

— kraitinés Igstos trimaciy judesiy jrasai, pvz., poslinkio, pagreic¢io arba grei¢io (matavimai
atliekami akselerometro, giroskopo arba magnetinio lauko jutikliais).

Pirmuoju ir tre¢iuoju atveju naudojami jutikliai gali buti lengvai integruoti j rubus, todel lyginant su
kitomis technologijomis $ie jutikliai yra i§ esmés nepastebimi. Tikslesniems matavimams gauti
jutiklius reikia naudoti virSutinés krtinés lastos lygyje, o norint sumazinti pagrindinj $io metodo
trokumg — judesio artefaktus, jutikliams turéty bati suteiktas mechaninis stabilumas bei tvirtumas
[25], taciau papildomas mechaninis jutikliy jtvirtinimas gali sukelti nepatoguma jtaiso naudotojui.
Geriausiai tokius jutiklius yra realizuoti sistemose su kito tipo jutikliais, kad bty kompensuojami
zmogaus judesiy poveikiai jraSomam kvépavimo signalui.

Fiziologiniai Zmogaus signalai. Zmogui jkvepiant bei iSkvepiant taip pat pastebimas poveikis
kitiems zmogaus fiziologiniams signalams, pvz., EKG, FPG, balistokardiogramai (BKG),
seismokardiogramai (SKG), oscilometrinés manzetés slégio impulsams (OscP) bei Korotkoffo
garsams [32]. EKG leidzia registruoti elektrinj Sirdies aktyvuma, FPG tiria zmogaus perifering
kraujotaka, BKG registruoja kiino mechaninius judesius, kuriuos sukelia Sirdies veikla, o SKG
registruoja Sirdies plakimo sukeltas kiino vibracijas. OscP ir Korotkoff o garsy signalai yra gaunami
oscilometriniais ir auskultaciniais metodais, kurie placiai yra naudojami kraujosptidziui matuoti [32].
Siuos i§vardintus signalus jvairiais biidais moduliuoja kvépavimo procesas, todél kvépavima galima
sekti bei jvertinti naudojant tam tikrus algoritmus, kurie remiasi kvépavimo moduliacijomis.
Auksciau iSvardinty signaly kvépavimo moduliacijos turi skirtingus fiziologinius mechanizmus, todél
tam tikro signalo amplitudé, baziné linija, bangos forma ir daZnis gali keistis [32]. Pagal $iy parametry
pokycius galima jvertinti jkvépimo arba iSkvépimo fazes. Ypac did¢ja paklausa metody vertinanciy
kvépavimo procesa pagal EKG ir FPG signalus, kadangi sistemos, registruojancios tokius signalus,
pasiZymi mazu invaziSkumu, mazesnémis energijos sgnaudomis bei maZesne kaina, taciau
pagrindiniu trikumu i$lieka didelis jy jautrumas judesiams, kurie nesusije su kvépavimu [25].

FPG EKG
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6 pav. ldealizuotos EKG ir FPG signaly moduliacijos atsirandancios dél kvépavimo proceso [27]
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Abiejose EKG ir FPG signaluose dél kvépavimo proceso atsiranda tokios moduliacijos kaip bazinés
linijos dreifo, amplitudés moduliacija (AM) bei dazniné¢ moduliacija (DM). Sios moduliacijos
atvaizduotas 6 pav. Fiziologiniai mechanizmai, kurie sukelia kvépavimo moduliacijas, yra
apibendrinami 2 lenteléje [33].
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2 lentelé. Kvépavimo moduliacijas EKG ir FPG signaluose [33] sukeliantys mechanizmai

Moduliacija EKG FPG

Bazinés linijos dreifo Sias moduliacijas sukelia Sirdies Bazinés linijos dreifas FPG signale
elektrinés asies orientacijos poky¢iai | atsiranda dél audiniy kraujo ttrio
elektrody atzvilgiu ir kritinés lastos | poky¢iy, kuriuos sukelia: poky¢iai
impedanso poky¢iai [34]. intratorakaliniame slégyje
perduodame per arterinj medj ir
arterijy vazokonstrikcija jkvépimo
metu, perne$ant krauja j venas [35].

AM Amplitudés moduliacija sukelia
sumazgjes kraujo tris,
iSpumpuojamas i§ kairiojo Sirdies
skilvelio per vieng diizj, jkvépimo
metu dél intratorakalinio slégio
poky¢iy, dél kuriy sumazéja pulso
amplitudé [36].

DM Dazniné moduliacija tick EKG, tick FPG signale dél kvépavimo pasireiskia
dél tos pacios priezasties, kurig sukelia spontaniskas Sirdies susitraukimy
daznio padaznéjimas jkvépimo metu ir susilpnéjimas iSkvépimo metu [33].
Toks reiskinys yra zinomas kaip kvépavimo sinusiné aritmija (RSA (angl.
respiratory sinus arrhythmia)) [37].

Kiekvienos i§ moduliacijy stiprumas skiriasi tarp tiriamyjy ir pacienty grupiy, pvz., tarp vyresnio
amziaus grupés zmoniy yra pastebétina, kad dazniné moduliacija yra mazesné negu jprastai [38].
Tod¢l daznai kvépavimo proceso analizés algoritmai analizuoja kelias moduliacijas, kad bty
uztikrintas jy patikimumas [38].

Kvépavimo srauto ir garso analizé. Mokslinéje literatiiroje taip pat minimi ir kvépavimo srauto bei
garso analizés metodai [25]. Kvépavimo oro srauto analizés metodai pasizymi aukstu specifiSkumu
ir jautrumu, taip pat matavimams jtakos neturi aplinkos temperattra ar drégmé, kadangi matavimai
yra atlickami tiesioginiu btdu, t. y. tiesiogiai kontaktuojant su tiriamuoju. I8kvépto bei jkvépto oro
srauto matavimo metodas néra itin patogus ilgalaikéje perspektyvoje, todel atliekant ilgalaike
kvépavimo proceso stebéseng kasdienéje zmogaus aplinkoje toks metodas biity nenaudingas.
Akustiniai metodai, kurie naudojami analizuoti kvépavimo garsus, yra nerekomenduojami [25],
kadangi $is matavimo metodas yra itin jautrus aplinkos triukSmams bei zmogaus judesiams. Norint
gauti Svary signalg reikia realizuoti gana sudétingus signalo filtravimo algoritmus.

Atlikus skirtingy kvépavimo proceso indikatoriy analize pamatéme, kad kvépavimg galima sekti
jvairiais bei itin skirtingais budais. Buvo aptarta 10 skirtingy kontaktiniy kvépavimo proceso
indikatoriy bei paanalizuotos jy savybés. Kiekvienas i§ metody yra skirtingas ir smarkiai priklauso
nuo konkrecios situacijos, kadangi vieni metodai gali bati tinkami atlikti matavimus ar stebéjimo
procesus kliniking¢je aplinkoje, taiau tie patys metodai gali buiti visiSkai nenaudingi atliekant
matavimus kasdienéje aplinkoje, pvz., EKG ar FPG signalai yra itin jautriis judesio artefaktams, todeél
tokie metodai blity naudingi atliekant matavimus tik ramybés biisenoje. Taigi, renkantis tinkama
metoda kvépavimo proceso stebésenai reikia atsizvelgti | daugelj veiksniy.
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1.5. Zmogaus kvépavimo proceso stebésenos sistemu ir prietaisy analizé

Mokslingje literatliroje yra apraSomi jvairtis metodai sKirti kvépavimo proceso stebéjimui bei
vertinimui. Siems stebéjimams yra naudojamos jvairios jutikliy technologijos, pagristos vieno ar kito
kvépavimo indikatoriaus vertinimu. Daugelis literatiiroje minimy kvépavimo proceso stebéjimo
prietaisy yra tik eksperimento ar prototipo stadijose, tod¢l yra sunku rasti inovatyviy bei naujy
sprendimy naudojamy klinikingje aplinkoje. Pagrindiné dalis tokiy jrenginiy yra kontaktiniai [39-47],
taciau galima rasti ir nekontaktiniais steb&jimo metodais besiremianciy prietaisy [48-51]. Taip pat
gana jdomiy sprendimy galima aptikti ir patentiniy paraisky duomeny bazése [52-54].

Kvépavimo proceso stebésenos bei kvépavimo jpro€iy jvertinimo pro nosj ar burng metodai yra
apraSomi mokslininky Akre‘o [42], Curran‘o [48] ir Huang‘o [49] straipsniuose. Akre‘o [42]
straipsnyje yra renkama informacija miego apnéjos tyrimo metu (polisomnografijos (PSG)) i$ keturiy
skirtingy slégio jutikliy esan¢iy virSutiniuose kvépavimo takuose ir stempléje. Naudojami slégio
jutikliai gali veikti kaip vidiniai termistoriai, tod¢l netiesiogiai matuoja tiek oro srauta, tiek slégi.
Toks srauto matavimo metodas parodé, kad gali bati labai tikslus siekiant jvertinti hipoapnéja arba
apnéja [42]. Pagrindinis tyrimo tikslas buvo naudojant tokius jutiklius iSsiaiskinti ar i§déstyti jutikliai
burnos ertméje bei vidinéje ir iSorinéje rykléje gali tinkamai atskirti kvépavimg per burng ir nosj.
Aptariamas metodas yra tinkamas tik trumpalaikiui kvépavimo proceso steb&jimui, kadangi
silikoninis vamzdelis, kuriame yra iSdéstyti slégio jutikliai buvo jkiSamas per vieng Snerve j rykle ir
stemplg, toks metodas yra invazinis ir ne visiems zmonéms gali biiti priimtinas.

Kituose moksliniuose straipsniuose [48, 49] yra naudojami nekontaktiniai metodai siekiant jvertinti
kvépavimo procesg. Curran‘o [48] atliktame tyrime siekiant atskirti kvépavima per burng ir nosj yra
naudojami akustiniai jutikliai, kurie yra sudaryti i§ pagrindo su pjezoelektrinés plévelés sluoksniu,
esanciu ant lenktos pagrindo antrojo pavirSiaus dalies, ir lanksc¢ios medZziagos sluoksniu, esanc¢iu ant
antrojo pjezoelektrinés plévelés pavirSiaus, prieSingo pirmajam, kad biity kontaktuojama su objektu.
Tokie jutikliai junta vibracija kai lie¢iasi su tam tikromis kiino dalimis, pvz., kaklu, gerkle, taip yra
aptinkamas garsas sklindantis per audinius, raumenis, kaulus ar sausgysles [48]. Pradzioje buvo
atliekamas tyrimas siekiant i$siaiskinti, ar iSvis yra jmanoma tokiu btidu nustatyti kvépavima pro
burng ir nosj, todé¢l atlikta daug matavimy jutiklj naudojant vis skirtingose kiino vietose arti gerkles.
Kvépavimas buvo jraSomas trejomis stadijomis: kvépuojant tik pro burng, tik pro nosj ir kvépuojant
miSriai, jutiklis buvo jdétas | kaklo jdubg (81 vieta iSankstiniuose matavimuose pasirodé kaip
tinkamiausia) [48]. Véliau gautais duomenimis buvo apmokytas algoritmas, kuris i§ neapdoroto
signalo gebéty nustatyti, ar kvépuojama per burna, ar pro nosj. Atvaizduota spektograma 7 pav.
parodo vizualiai pastebimus tam tikry akustiniy signaly dazniy juosty skirtumus, sukurtus skirtingo
kvépavimo tipo. Skirtumai yra geriausiai pastebimi tik tam tikrose stebéjimo vietose, $iuo atveju
kaklo jduboje [48].
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7 pav. Kvépavimo pro nosj ir burng spektograma jutikliui esant kaklo jduboje [48]
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Eksperimento rezultatai parodé, kad tinkamai atskirti kvépavimg per burng ir nosj gali akustiniai
jutikliai, pritvirtinti ant zmogaus kiino. Verta paminéti, kad Sis metodas yra gana patogus siekiant
atlikti ilgalaike stebéseng. Kvépavimas per burng ir nosj aptinkamas 90 % tikslumu [48]. Tokie auksti
tikslumo rezultatai galéjo atsirasti ir dél to, kad matavimai buvo atliekama ramioje aplinkoje, todél
buvo i§vengta pasaliniy triukSmy jtakos galutiniams rezultatams. Tikétina, kad tokiems matavimams
lauke, o ne viduje, jtakos turéty aplinkos triukSmas, pvz., véjas, pravaziuojan¢ios masinos ir t. t. Tokie
preliminariis tyrimai leidzia teigti, kad galima rasti itin patogiy metody vertinant kvépavimo procesa,
taCiau toks tyrimas turéty biti atliktas su didesne imtimi tiriamyjy siekiant tikslesniy rezultaty pagal
kuriuos biity galima spresti apie pasirinkto metodo tinkamuma.

Dar vienas nekontaktinis ir termografijos principu veikiantis metodas nustatantis kvépavima per
burng arba nosj pateiktas Huang‘o [49] straipsnyje. Atliktame tyrime naudojamas veido detektorius
HOG-SVM, kuris yra apmokytas su daugiau nei 2000 Siluminiy vaizdy. Atliekant klasifikacijg yra
naudojami temperatiros pokyciai, kurie yra sukeliami oro mainy proceso. Tokie pokyc€iai yra
naudojami dél to, kadangi oro mainams naudojamo ploto temperatiiros svyravimai yra didesni, taip
yra dél to, kad i§ aplinkos jkvepiamas oras paprastai yra Saltesnis nei oras iSkvepiamas per burng ar
nosj [49]. Kvépavimo per burng ar nosj klasifikacijos procesg sudaro tokios dalys: veido ir jo
orientyry aptikimas, kad bty galima i$skirti nosies ir veido sritis, ir reikalingy temperatiiros
svyravimy signaly surinkimas i$ nosies ir burnos sri¢iy bei $iy sri¢iy spektry palyginimas, kad bity
gauta tinkama kvépavimo per nos;j ir (arba) burng klasifikacija [49]. Verta paminéti, kad tyrimo metu
pasitaiké tokiy atvejy, kai kvépavimo per burng metu tiriamiesiems buvo stebimas papildomas
nepageidaujamas oro srautas i§ nosies. | tokius atvejus reikia atkreipti démesj ateityje, kadangi jie
gali daryti jtakg bendriems kvépavimo proceso stebésenos rezultatams bei juos iSkreipti. 8 pav. yra
pateikiami laikini trijy kvépavimo klasiy temperatiiros svyravimai, gauti [49] tyrimo metu.

Kvépavimas pro nosj Jungtinis kvépavimas Kvépavimaspro burng
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8 pav. Temperatiiros svyravimai esant skirtingoms kvépavimo fazéms [49]

Paveiksle 8 pav. galima matyti, kad klasifikavimas tarp kvépavimo per nosj ir burng yra lengvesnis,
kadangi vieno i$ jy metu atsiranda dideli ir lengvai pastebimi temperatiros svyravimo plotai.
Sunkesnis aptikimas atsiranda tarp ty tiriamyjy, kuriems kvépuojant per burng pasireiské nevalingas
0ro srautas is nosies. Bitent $iuo atveju buvo gauti prasciausi klasifikavimo tikslumo rezultatai, kurie
sieké apie 73 % [49]. I8 viso atliktame eksperimente dalyvavo 8 tiriamieji ir su darbe naudojamu
termografijos metodu buvo pasiektas 91 % bendras klasifikavimo tikslumas esant idealioms
laboratorijos saglygoms [49]. Kvépavimo per burng arba nosj klasifikavimo tikslumai su standartiniu
nuokrypiu buvo vienodi ir siecké auksta 98 % tikslumo vertg. Pristatytas metodas yra tinkamas
analizuojant pacientus gulin¢ius tik ant nugaros, todél norint nakties metu vertinti paciento
kvépavimo procesg reikéty pagerinti nosies bei burnos lokalizacija, ja pritaikant prie jvairiy miego
pozy, taip pat toks metodas tikty tik trumpalaikiui stebéjimui nakties metu.
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Zmogaus kvépavimo procesui sekti yra reikalinga ilgalaiké stebésena, todél yra reikalingos tokios
sistemos, kurios biity tinkamos pacientams patogiai ir netrukdomai jomis naudotis ilgesniame
laikotarpyje. Mokslininky Kodama‘os [39] ir Jiang‘o [46] straipsniuose yra tiriamos biitent tokios
sistemos, kurios pasizymi aukstu efektyvumo lygiu. Nors straipsniuose tiriamos sistemos naudojamos
tik kvépavimo procesui per nosj vertinti, taciau jos gali buti tinkamos atliekant ir bendrg kvépavimo
per burng ar nosj sekimg panaudojant papildomus jutiklius. Kodama‘os [39] atliktame tyrime yra
naudojami du temperatiiros jutikliai, kurie negiliai, t. y. apic 2 cm, jkiSami | abi nosies $nerves,
naudojamy jutikliy dydis yra mazesnis nei 1 cm [39], todél tiriamasis gali jaustis komfortabiliai viso
stebé¢jimo metu. Jutikliai yra prijungiami prie mikrovaldiklio, kuris ,,Bluetooth® rySio pagalba
renkamus duomenis siuncia j telefong. Visa tokia nedidel¢ sistema yra realizuojama ant akiniy, todél
toks prietaisas leidzia stebéti rezultatus ne tik stacionarioje biisenoje, bet ir atlickant tam tikrg veikla.
Tyrimo pradzioje buvo istirti 3 skirtingi jutikliai: fotoreflektoriaus (a), drégmés (b) ir temperatiiros
(c). Ismatuoti 20 s trukmés signalai su kiekvienu i§ jutikliy pateikti 9 pav. Pirmasias 5 sekundes
tiriamyjy buvo paprasyta sulaikyti kvépavima, o véliau kvépuoti sau jprastu ritmu. Buvo pastebéta,
kad naudojant fotoreflektoriy atsiranda triukSmai net ir tuomet, kai tiriamieji vos Siek tiek pajudina
burng ar virSuting lGpg [39]. Mazas duomeny kintamumas bei jy vélavimas pastebétas naudojant
drégmes jutiklj, o geriausi rezultatai buvo gauti naudojant temperattros jutiklj, kuris buvo atsparus
triukSmams bei surinkti duomenys aiSkiai leido atvaizduoti kvépavimo cikla. Suprojektuota sistema
buvo naudojama atpazinti skirtingas elgsenos formas pagal kvépavimo signalo per nosj formg. Gauti
rezultatai parodé, jog sistema gali atpazinti darbo kravj 96,4 % tikslumu, 6 elgsenos budus 54 %
tikslumu ir 8 kasdienio gyvenimo btidus 86 % tikslumu [39]. Tiriant skirtingas elgsenos formas buvo
itrauktos ir jvairios aktyvios veiklos, kuriy metu sistema nepasizymejo jokiais dideliais rezultaty
nukrypimais.
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9 pav. Tyrimo metu gauti kvépavimo per nosj signalai i§ 3 skirtingy jutikliy [39]

Kitame mokslininko Jiang‘o [46] atliktame tyrime yra naudojama speciali jutiminé juostelé, kuri
leidZia stebéti kvépavimg realiu laiku. Juostele sudaro monolitiSkai integruotas lankstus karStos
plévelés (angl. hot-film) srauto jutiklis, kuris yra priklijuotas ant suformuoto lankstaus silikono déklo
[46]. Taip pat jutiklio formoje yra integruotas ir ,,Bluetooth” rySio modulis komunikacijai su
iSmaniaisiais jrenginiais. Pilnai surinkta juostelé yra klijuojama vir$ virSutiniy lipy ir matuoja oro
srautg i$ nosies bei vertina jo intensyvuma. Tokios sistemos pavyzdys pateiktas 10 pav.
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10 pav. Tyrimo metu naudojama kvépavimo stebésenos sistema [46]

Tyrime naudota sistema buvo iStestuota simuliuojant kvépavimo procesa per nosj. Gauti tyrimo
rezultatai parodé, kad suprojektuotas prictaisas gana tiksliai vertina tokius parametrus kaip didZiausia
ikvépimo srauta, kvépavimo daznj, minuting ventiliacijg ir kt., taip pat sistema iSbandyta nustatant
apnéjos ir hipoapnéjos epizodus. Naudojama kvépavimo proceso analizavimo sistema yra tinkama
ilgalaikiams stebéjimams, kadangi yra uztikrinamos labai mazos energijos sgnaudos bei yra
neinvazing ir leidzia tiriamajam visapusiskai kvépuoti jvairiy veikly metu. Taciau dél sistemos dydzio
ir didesnio svorio, kurj lemia integruotos baterijos, tyrime jgyvendinta sistema gali biiti nepatogi

TV —

keiCiant ar atnaujinant jas.

Analizuotose patenty [52-54] aplikacijose yra pateikiami inovatyvis sprendimai kvépavimo proceso
stebésenai. Patentuose [52, 53] minimos idéjos yra skirtos kvépavimo stebésenai nakties metu,
kadangi pati prietaisy struktiira neleisty jgyvendinti norimos ilgalaikés stebésenos. Idéja pateikta [53]
patente iSsiskiria tuo, kad leidZia nustatyti kvépavima per burng arba nosj, $is nustatymas vykdomas
naudojant 2 skirtingas jutikliy sistemas: slégio ir temperattros, kieckvienas i§ Siy jutikliy atskirai
matuoja kvépavimg per burng ir nosj. Patente aprasSyta sistema tinka tik trumpalaikei stebésenai,
kadangi visi jutikliai yra prijungti per vamzdeliy sistemg, kuri susijungia su nosies $nervémis bei
burnos ertme. Kur kas naudotojui draugiskesnis iSradimas kvépavimo procesui stebéti yra aprasytas
patento paraiskoje [52]. Siame apra$yme yra pristatyta kvépavimo aptikimo lazdelé, kuri nakties metu
gali biiti padedama $alia prie kiidikio ar zmogaus. Sios lazdelés su integruotais jutikliais pagalba
galima nustatyti, ar zmogus kvépuoja, ar ne, tokie metodai naudingi aptikti ankstyvasias miego
apnéjos fazes arba siekiant sekti kiidikio kvépavima. Lazdel¢je gali biiti naudojamas vienas i§ 7
jutikliy: akustinis (mikrofonas), CO2 dujy koncentracijos, infraraudonyjy spinduliy, kondensacijos,
drégmés, Silumos arba oro srauto [52]. Toliau sistemoje yra naudojamos signaly filtravimo
grandingélés bei indikatoriai, praneSantys apie Sustojusj kvépavimg. Tokia sistema yra pigi bei atlieka
labai paprasta funkcijg, t. y. indikuoja tik apie sustojusj kvépavimg. Sistema negali rinkti bei
registruoti jokiy signaly, kurie galéty buiti naudingi tolimesnei kvépavimo analizei. Labai placiai [54]
patente yra aprasomas dar vienas iSradimas, kurio pagrindiné funkcija nustatyti dominuojancig nosies
$nerve kvépavimo metu. Sis prietaisas turi ir papildoma funkcija, kuri leidzia ne tik sekti kvépavima
per nosj, bet ir nustatyti, ar kvépuojama per burna, ar ne. Kaip ir [39] atliktame tyrime, taip ir Siame
patente visa sistema yra integruota akiniy rémelyje, todél ji puikiai tinka naudoti kasdienéje veikloje
ir atlikti ilgalaike kvépavimo proceso stebéseng. Viename i§ sistemos jgyvendinimo varianty yra
naudojama bent viena ] tam tikras veido sritis nukreipta Siluminé kamera, kuri termografijos principu
nustato nosies bei burnos sri¢iy jkvepiamo bei iskvepiamo oro srauto temperatiiras [54]. Kompiuteris
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surenka gautus dominanciy sri¢iy Siluminius vaizdus ir juos apdoroja programinés jrangos pagalba,
tuomet i$ gauty rezultaty yra jvertinama dominuojanti nosies $nervé bei kvépavimo per burng jprotis.
Naudojant belaidzio rysio technologija duomenys realiu laiku yra perduodami j mobiligjg programéle,
kurios pagalba galima sekti geruosius arba bloguosius kvépavimo jprocius, pvz., sporto metu aptikus
kvépavimg per burng programélé jspé¢ja vartotoja, kad Sis kvépuoty per nosj [54]. Tokios sistemos
galéty buti puikiai pritaikomos realiomis sglygomis, tacCiau vaizdy vertinimas ir apdorojimas
reikalauja itin tiksliy bei sudétingy realizavimo algoritmy, kadangi tokiam bekontak¢iam veido
vaizdy registravimui jtakos gali turéti jvairis aplinkiniai triukSmai.

1.6. Literatiros analizés apibendrinimas

1. Literatiiroje analizuojant kvépavimo proceso stebésenos klinikine reikSme¢ buvo nustatyta, jog
zmonés, kurie daugiau kvépuoja per burng nei nosj, yra linke j jvairias plauciy ligas, apnéjg ir t.
t. Vaikams §io jprocio stebésena yra irgi labai aktuali, kadangi itin intensyvus kvépavimas per
burng vaikystéje lemia itin aiSkius bei neigiamus Zandikaulio poky¢ius paauglystéje. Tokius
zmogaus jpro¢ius reikia nustatyti kuo anksciau, kad buty galima iSvengti itin blogy padariniy jo
sveikatai. Pradinius kvépavimo per burng pozymius galima uzfiksuoti atliekant trumpalaike
stebéseng nakties metu prevencijos tikslais [49].

2. Kvépavimo proceso fiziologija puikiai parodo pagrindinius parametrus, kintan¢ius jkvépimo ir
iSkvépimo fazése, t. y. temperatiira, santykiné drégmé, dujy komponenty pakitimai bei kratinés
lastos trio pokyciai, biitent Sie parametrai yra pagristi vykstanciais fiziologiniais procesais
kveépavimo metu. Be Sity pagrindiniy parametry galima rasti ir kity labai reikSmingy kvépavimo
indikatoriy, kurie taip pat leidzia vertinti kvépavimo procesg. Literatiiros analizés metu i§ viso
buvo nustatyta 10 skirtingy indikatoriy. Paskutiniais metais itin auga mokslininky susidoméjimas
nustatant zmogaus kvépavimo procesg pasinaudojant kitais Zmogaus fiziologiniais signalais
tokiais kaip EKG ar FPG. Siy signaly analiz¢ gali biiti labai naudinga $iy dieny technologiniame
pasaulyje, kuriame auga nesiojamyjy prietaisy paklausa. Tokie prietaisai gali padéti jvertinti
kvépavimo dazZnj bei tiirj, taCiau norint nustatyti Zzmogaus kvépavimo jprocius reikéty papildomy
indikatoriy vertinimo integracijos tokiuose prietaisuose.

3. Atlikus jau realizuoty kvépavimo proceso stebésenos sistemy tyrimy bei patenty analizg
pastebéta, kad sistemy skirty konkre¢iai kvépavimo proceso stebésenai ir jos vertinimui, t. y.
kvépavimo per nosj ar burng nustatymui, yra pateikiama labai nedaug. Visgi literatiiroje
pateikiami sprendimai leidzia susidaryti pradinj magistriniame baigiamajame projekte kuriamos
sistemos vaizda. Gana placdiai literatiiroje yra paplitusios sistemos, kurios remiasi temperatiiriniy
kvépavimo parametry vertinimu, tai pateisina bendras i§vadas gautas analizuojant pagrindinius
kvépavimo proceso indikatorius, kur buvo nustatyta, kad temperatiiriniy parametry vertinimas
pasizymi geru jautrumu bei atsparumu triukSmams lyginant su Kitais indikatoriais. Taip pat
sistemos, kurios naudoja temperatarinius jutiklius uztikrina jos patogy naudojima ilgalaikés
stebésenos metu, nes rinkoje galima rasti itin mazy temperatiiriniy jutikliy. Nustatyti, ar zmogus
kvépuoja per burng, ar nosj, naudojant tik vieng jutiklj yra labai sunku, ypa¢ bandant pritaikyti
tokig sistemg kasdienéje zmogaus veikloje, kadangi tokiais atvejais reikia itin patogaus ir zmogui
netrukdanc¢io sprendimo. Integruojant papildomus jutiklius sistemoje galima itin tiksliai atlikti
kvépavimo per burng ar nosj jvertinimg, o kartu stebéti ir Kitus itin svarbius kvépavimo
parametrus, taip sudarant galimybe kuo anksciau aptikti su kvépavimu susijusias ligas.
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2. Zmogaus kvépavimo proceso ilgalaikés stebésenos sistemos maketo sukiirimas

Siame skyriuje yra apraoma mogaus kvépavimo proceso stebésenos sistemos koncepcija,
naudojami sprendimai realizuoti sistemos funkcionalumui, sistemos veikimo algoritmas bei
pateikiami eksperimentiniai maketo bandymao rezultatai.

2.1. Sistemos koncepcija

Atlikus literatiros analize¢ galima sudaryti zmogaus kvépavimo proceso stebésenos sistemos maketo
struktairing schemg, kuri yra pavaizduota 11 pav. Galima matyti, jog Zmogaus kvépavimo proceso
sekimui bei kvépavimo per nosj ar burng nustatymui yra reikalinga stebésenos sistema, kuri yra
sudaryta 1§ keliy jutikliy gebanciy sekti kelis pagrindinius kvépavimo indikatorius vienu metu. Jau
anksCiau literatiiros analizé¢je buvo nustatyta, kad labiausiai tinkamas jutiklis vienam i§ tokiy
indikatoriy aptikti yra temperatiirinis, taiau norint tinkamai aptikti ne tik kvépavima per nosj, bet ir
burng reikia naudoti papildoma jutiklj, Siuo atveju akselerometro jutiklj, kuris yra montuojamas ant
zmogaus kriitinés 1astos ir geba sekti jos pokycius jkvepiant bei iskvepiant.
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11 pav. Kvépavimo proceso stebésenos sistemos maketo struktiiriné schema

Kuriamos sistemos veikimo principas yra gana paprastas: naudojami du NTC tipo termistoriai, kurie
yra skirti sekti abiejy nosies Snerviy temperattiros pokycius ir yra tvirtinami ant magnetinio laikiklio.
Sie du jutikliai perduoda registruojamus analoginius signalus j NUCLEO-L432KC mikrovaldiklj,
kuriame vidinio analogas-kodas keitiklio (AKK) pagalba jie yra apdorojami. Taip pat jutikliy
registruojami signalai per SPI sasaja su mikrovaldikliu ir microSD kortelés skaitytuvu yra
perduodami j microSD kortelg. Surinkti duomenys microSD kortel¢je yra naudojami tolimesniam
sistemos funkcionalumo tyrimui kompiuteryje. Realiam laikui registruoti yra naudojamas iSorinis
RTC (angl. Real-Time Clock) laikrodis prijungtas per 1°C sasaja. Sistemos maitinimas yra
uztikrinamas naudojant 5 V jtampg per iSoring baterija. 3,3 V jtampa gaunama naudojant vidinj
NUCLEO-L432KC plokstés jtampos keitiklj.
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Ateities plétrai yra numatytos dvi papildomos stebésenos sistemos funkcijos:
— BLE (angl. Bluetooth Low Energy) modulis, kurio pagalba buty galima perduoti kvépavimo
proceso stebésenos parametrus ] vartotojo telefona;
— mazas vibracinis motoras, kuris veikty kaip jspéjamasis dirgiklis, t. y. ji aktyvuojant tik tuo
momentu, Kai yra aptinkamas ilgesnis kvépavimas per burng.

Projektuojamam kvépavimo proceso stebésenos sistemos maketui yra keliami tokie techniniai
reikalavimai:

— kvépavimo per nosj sukeliamy temperatiiros pokyc¢iy registravimas vykdomas naudojant NTC
tipo termistorius;

— aplinkos temperatiiros registravimas naudojant atraminj NTC tipo termistoriy, kuris galéty
biti naudojamas siekiant kompensuoti Sios temperatiiros jtakg registruojamai temperatiirai
jkvépimo ir iSkvépimo metu per nosj;

— kritinés Igstos srities poky¢iy registravimas naudojant akselerometro jutiklj;

— mygtukai skirti sistemos stebésenos paleidimui ir sustabdymui;

— microSD kortelés skaitytuvo modulis, skirtas registruojamy duomeny jraSymui j microSD
kortele;

— RTC modulis realaus laiko registravimui;

— 5V maitinimas naudojant isoring baterija;

— pacientui mechaniskai patogi sistema ilgalaikei stebésenai;

Siekiant sistemg pritaikyti ilgalaikiams steb¢jimams, jos mechaniné struktiira turi biti patogi bei
kompaktiska tiriamajam. Tokiai strukttrai jgyvendinti buvo svarstomi keli variantai. Vienas i$ jy yra
akiniy rémelio naudojimas, prie kurio galima lengvai pritvirtinti temperattros jutiklius, mikrovaldiklj
su microSD korteliy skaitytuvu, prijungti akselerometro jutiklj. Panasi sistemos mechaniné struktiira
yra naudojama [39] atliktame tyrime, kuriame taip pat prie akiniy rémelio yra pritvirtintas duomeny
registravimo maketas bei prijungti temperatiiros jutikliai. Tokia struktiira turi minusy, kad visi prie
akiniy rémelio pritvirtinti moduliai bei jutikliai prideda papildomo svorio ir nepatogumo tiriamajam.
Sekantis svarstytas ir pasirinktas tolimesniam sistemos vystymui variantas buvo naudoti silikonine
galvos juosta, kuri tvirtinama aplink galvg ir ant jos uzmauti stebésenos sistemos maketg. Toks
variantas yra tinkamesnis ilgalaikiams stebéjimams, kadangi nesukelia nepageidaujamy pojiciy
tiriamajam.

Kuriama ilgalaiké stebésenos sistema turi uztikrinti kuo mazesnes sistemos energijos sagnaudas, dél
to pagrindinis mikrovaldiklis buvo pasirinktas atsizvelgiant j $ig salyga. Stebésenos sistemai skirtus
svarbiausius procesus atlieka STM32L432KC mikroprocesorius, kuris yra integruotas NUCLEO-
L432KC plokstéje. STMicroelectronics gamintojo STM32L4 mikrovaldikliy serija pasizymi itin
mazais energijos suvartojimo rodikliais. Vidutiné suvartojama srove taktinio daznio 1 MHz yra 84
84 pA [55]. Planuojama, kad bus naudojamas 80 MHz taktinis daznis, dél to vidutiné suvartojama
srové turéty bati apie 6,72 mA. Taip pat realaus laiko registravimui pasirinktas modulis su DS3231
lustu, pasizyminc¢iu auks$tu tikslumu, kuris siekia +2 ppm prie 0 °C — +40 °C temperatiry.

Kritinés lastos srities judesiams aptikti naudojamas Freescale Semiconductor gamintojo analoginis
akselerometras MMA7361L. Pagrindiniu akselerometro jutiklio pasirinkimo kriterijumi buvo
galimybé registruoti analoginius signalus bei turéti aukstg tikslumo parametra, kad biity galima aptikti
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itin mazos amplitudés kratinés lastos srities judesius. Pasirinktas akselerometras turi du jautrumo
lygius: £1.5g arba £6g [56]. Kuriamos sistemos atveju naudojamas £1.5g jautrumas, t. y. 800 mV/g,
taigi galima lengvai aptikti reikalingus kritinés lastos judesius. Taip pat $is akselerometras pasizymi
mazomis energijos sagnaudomis: 400 pA darbo rezime ir 3 A miego rezime [56].

Iskvepiamo bei jkvepiamo oro i§ nosies temperatiiros pokyc¢iy registravimui yra naudojami 2 vnt.
Murata Electronics gamintojo NTC termistoriai NXFT15XH103FA2B140. Pagrindinis tokiy NTC
termistoriy pasirinkimo motyvas buvo itin mazas jy dydis, jutiklio juntamoji vieta yra 1,2 £ 0,4 mm
plocio, todél prie magnetinio laikiklio pritvirtintas jutiklis yra visai nejau¢iamas ir nesukelia
papildomo diskomforto tiriamajam asmeniui. Bendras jutiklio ilgis yra 140 mm, tokio ilgio pilnai
pakanka norint pasiekti nosies $nerves nuo pritvirtinto Sistemos maketo ant galvos esancioje
silikoningje juostoje. Dar vienas privalumas yra tas, kad tokio mazo dydzio NTC termistorius geba
uztikrinti didelj tikslumg ir didelj matuojamos temperatiiros jautruma [57]. Realus pasirinkto NTC
termistoriaus vaizdas pateikiamas 12 pav. Pasirinkty termistoriy varza prie 25 °C yra 10 kQ, o varzos
bei Beta koeficiento tolerancija siekia +1 %.

1,240,4 mm {

f

12 pav. Naudojamas NTC termistorius

Paveiksle 13 pav. pateikta sudarytos sistemos principinés schemos I-0ji dalis. Joje pavaizduota
mikrovaldiklis su visais jéjimo ir i$¢jimo signalais. Toliau schemoje yra realizuotos matavimo
pradéjimo (START_BTN) ir sustabdymo (STOP_BTN) mygtuky schemos, kurias sudaro prijungtos
»pull-down* varzos ir RC grandiné, kuri skirta sumazinti trukdzius atsirandancius paspaudus ar
atleidus mygtuka, t. y. mygtuko Sokinéjimus (angl. bounces). Pagrinding dalj $ios dalies principinéje
schemoje sudaro NTC termistoriy schemos. Termistoriy schemoje yra realizuojamas jtampos daliklis
panaudojant 10 kQ varza, kad biity gaunamas nuo temperatiiros poky¢iy kintantis jtampos signalas j
mikrovaldiklio AKK. Siekiant sumazinti triukSmus analoginiame signale papildomai yra
panaudojamas 100 nF talpos keramikinis kondensatorius.

NUCLEO-L432KC MYGTUKAT NTC TERMISTORIAI

A7
A6
A5
A
A3
NTC_3
NTC 2
NTC_1

—L3.3v
[ sprsex

o, FFEFFFFFFFTEEFF

GND GND GND GND

13 pav. Kvépavimo stebésenos sistemos principiné schema (I dalis)

Paveiksle 14 pav. pavaizduota kvépavimo stebésenos sistemos principinés schemos II-oji dalis. Sios
dalies principinéje schemoje realizuotos $viesos diody schemos, kurios skirtos matavimo biisenos
indikacijai, taip pat sudarytos ir jvairiy papildomy jungciy schemos. Be reikalingy jung¢iy microSD
korteliy skaitytuvo moduliui, RTC moduliui bei akselerometro jutikliui buvo numatytos papildomos
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jungtys ir kitiems jutikliams, jeigu tyrimo eigoje biity poreikis iSbandyti kitokius sprendimus
realizuojant stebésenos sistemg. Taip pat sudarytos schemos ir jspéjamiesiems dirgikliams —
vibraciniam motorui arba garsiakalbiui, du pasirinkimai numatyti, todél, kad biity galimybé
i§sibandyti jy tinkamumg bendroje sistemoje.

LEDS JUNGTYS BUZZER/VIBRO MOTOR

14 pav. Kvépavimo stebésenos sistemos principiné schema (II dalis)

Pagal sudaryta principing schema buvo suprojektuota ir pasigaminta spausdintinio montazo ploksté.
Surinktas kvépavimo stebésenos sistemos maketas yra pavaizduotas 15 pav. Suprojektuotas
kveépavimo stebésenos sistemos maketas pasizymi kompaktiSkumu, jo dydis (ilgis x plotis) yra 75
mm x 40 mm, plokstéje yra numatytos ir dvi 20 mm plocio i§pjovos, kurios skirtos patogiam plokstés
uzdéjimui ant galvos tvirtinamos silikoninés juostos.

15 pav. Suprojektuotas kvépavimo stebésenos sistemos maketas
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Kvépavimo stebésenos sistemos maketas buvo iSbandytas ant manekeno galvos siekiant
pademonstruoti bei jvertinti bendrg sukurtos sistemos vaizda. NTC termistoriams pritvirtinti
naudojamas anksciau minétas magnetinis laikiklis, o kvépavimo stebésenos sistemos maketas ant
imitacinés galvos modelio tvirtinamas naudojantis silikonine tvirtinimo juosta (zr. 16 pav.).

16 pav. Realizuotas kvépavimo stebésenos sistemos maketas ant imitacinio galvos modelio
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2.2. Kvépavimo stebésenos prietaiso veikimo algoritmas

Kvépavimo stebésenos prietaiso programiné dalis yra realizuojama naudojantis programavimo
aplinka ,,Mbed Studio®, kuri naudoja C/C++ kalba paremtg atviro kodo ,,Mbed OS* operacing
sistema. Sukurtos stebéjimo sistemos veikimo algoritmas yra pateikiamas 17 pav.

microSD skaitytuvo
inicializacija

Ar paspaustas
pradéjimo mygtukas?

Sukuriamas .txt
duomeny failas
microSD korteléje

Y
Pradzios laiko
nuskaitymas i$

RTC
Y
Matavimo pradzZios
laiko jraSymas |
duomeny failg
Y
Laikmacio
inicializacija

Ar praéjo
1/30 s laikmatyje?

v v — v

Temperattros Temperattros Temperattros z aSies pozicijos
nuskaitymas i 1 nuskaitymas i§ 2 nuskaitymas i§ 3 nuskaitymas i§
termistoriaus termistoriaus termistoriaus akselerometro
T T T T
Y

Surinkty duomeny
jraSymas j duomeny
failg

Laikmacio atstatymas

Ar paspaustas
sustabdymo mygtukas?,

Ar praéjo nustatytas
laiko tarpas?

Taip Taip

Y
Pabaigos laiko
nuskaitymas i$

RTC

Y

Matavimo pabaigos
laiko jraSymas |
microSD kortelg

17 pav. Kvépavimo stebésenos sistemos veikimo algoritmas

Pagal sudaryta programos veikimo algoritmg, pradiniame etape jjungus prietaiso maitinimg yra
atlickama microSD kortelés skaitytuvo modulio inicializavimas. Jo metu yra sukuriamas tekstinis
failas microSD kortel¢je ir uzpildomas skaiciais nuo 0 iki 10. Tokiu biidu yra patikrinama, ar
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atminties kortelés skaitytuvo modulis yra pasickiamas ir veikia tinkamai. Taigi, jeigu inicializavimo
procesas yra sekmingas maketo plokstéje uzsidega raudonos spalvos Sviesos diodas, kuris indikuoja,
kad yra laukiama matavimo pradéjimo. Matavimo procesas yra pradedamas paspaudus tam skirtg
pradéjimo mygtukg (START mygtukas makete), po $io mygtuko paspaudimo yra sukuriamas .txt
formato duomeny failas microSD korteléje. Toliau yra atliekamas esamo laiko nuskaitymas iS realaus
laiko modulio, kuris laikomas kaip matavimo pradzios laikas ir yra jraSomas j sukurtg duomeny failg

atminties korteléje. Matavimo metu yra patenkama j begalinj ciklg, kuriame yra inicializuojamas % S

trukmés laikmatis. Naudojamo laikmacio pagalba kas % s yra nuskaitomi duomenys i§ keturiy

pagrindiniy naudojamy jutikliy sistemoje — 1 NTC termistoriaus (naudojamo aplinkos temperatiirai
matuoti), 2 NTC termistoriaus (naudojamo desinés nosies $nervés temperatiirai matuoti), 3 NTC
termistoriaus (naudojamo kairés nosies Snerves temperatiirai matuoti) ir akselerometro (naudojamo z
asies g poslinkio matavimui). Nuskaityti duomenys yra surasomi j atidaryta duomeny failag microSD
korteléje. Surasius duomenis yra atstatomas laikmatis ir tikrinamos dvi salygos:

1. ar pragjo pasirinktas laiko tarpas nuo matavimo pradzios;

2. ar buvo paspaustas matavimo sustabdymo mygtukas (STOP mygtukas makete).

Jeigu abi auks¢iau paminétos salygos néra tenkinamos, tuomet matavimas yra tesiamas toliau. Taciau,
jeigu bent viena i§ nustatyty salygy yra tenkinama matavimas yra sustabdomas ir nuskaitomas esamas
laikas i8 RTC modulio, kuris jrasomas j duomeny failg ir pazymimas kaip matavimo pabaigos laikas.

Temperattiros skai¢iavimas naudojantis NTC termistoriais atlickamas realizuojant tam tikrus
matematinius veiksmus. Pirmiausiai matuojant temperatiira mikrovaldiklyje yra nuskaitoma AKK
verteé, kuri yra perskaiiuojama ] j€¢jimo jtampag pagal (1) formulg. [tampa kinta priklausomai nuo
temperatiiros, kadangi prietaiso schemoje yra naudojamas jtampos daliklis.

3.3

e 1)

Uin = ADCy *

¢ia ADC\n — nuskaityta AKK verté.

Norint apskaiiuoti temperatiiros verte reikia apskaiciuoti termistoriaus varza R. Siam skai¢iavimui
naudojama (2) formulé:

(Uin * Rs) .

- (33— U, )

¢ia Uin — apskaiciuota jéjimo jtampa; Rs — yra nuosekliai NTC termistoriui prijungta 10 kQ varza.
Kuriamos sistemos atveju yra naudojamos realiai iSmatuot0s Rs varzy vertés, todél yra naudojamos
trys skirtingos funkcijos termistoriaus varzai R apskaiciuoti.

Teoriskai NTC termistoriaus varza gali buti apskaic¢iuojama naudojantis (3) formule:
11
R = Ry * eB(T_ﬁ) ; 3

¢ia Ro — numatytoji termistoriaus varza prie 25 °C; B — beta koeficientas, kuris parodo kreivés forma,
vaizduojancig rys§j tarp varzos ir NTC termistoriaus temperattiros; T — esama temperatiira iSreikSta
Kelvinais; To yra 298.15 K, t. y. standartiné aplinkos temperattira — 25 °C.
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Pasinaudojant (3) formule iSsireiSkiame matuojamg temperattrg T. Taigi, pagal naujai sudaryta (4)
formule galime apsiskaiciuoti NTC termistoriaus iSmatuotg temperatiira:

1
. In (R%) (4)

"B

T =

Apskai¢iuota temperatiira yra iSreiSkiama Kelvinais, todél i§ apskaiciuotos vertés atimama 273,15 K
ir taip gaunama temperatiirg iSreiksta Celsijais.

Realizuotoje programoje kiekvienam 1§ termistoriy yra naudojama atskira temperatiiros
apskaiciavimo funkcija, kadangi i§simatuotos realios nuosekliai termistoriams prijungty varzy vertés
buvo skirtingos. Taigi, siekiant didesnio matavimo tikslumo yra realizuojami skai¢iavimai naudojant
ne nominaliais naudojamy varzy vertes, bet realiai iSmatuotas.

Akselerometro jutiklio vertés taip pat registruojamos mikrovaldiklio AKK ir véliau yra
perskaic¢iuojamos j pagreitj. Prie§ naudojant akselerometrg jis yra sukalibruojamas, t. y. nustatomos
minimalios bei maksimalios AKK vertés kiekvienoje i§ koordinaciy plokstumy — X, y, z. Gautos
vertés yra naudojamos specialioje funkcijoje, kurioje (5) formulé padeda susieti vieng veréiy
diapazong su kitu, t. y. AKK vertés yra susiejamos su pagreicio vertémis:

(ADC;y — ADCymin) * (OUTpax — OUTpin) + OUT.. .
(ADCZmax — ADCZmin) mn .
1000 ’

(5)

7 =

¢ia ADCy — realiu laiku i$matuota analoginé z asies verté; ADCzmin — minimali z asies verté gaunama
AKK, kai jutiklis nukreiptas palei Zemés gravitacijos lauko kryptj, o priesinga kryptimi ADCzmax;
OUTmax — 1000; OUTmin — -1000. Gauta z asies pagreicio reikSmé yra padalinama i§ 1000 ir tuomet
yra gaunama verté +1,000 g ir -1,000 g pagreicio ribose. Kadangi naudojamas aukstos rezoliucijos
(16-bity) AKK po kablelio yra imamos tiikstantasias dalis dél geresnio matavimo tikslumo.

2.3. Eksperimentiniai maketo bandymai

Pirmieji bandymai. Pirmieji bandymai buvo atliekami naudojant surinkta sistema ant maketavimo
plokstés. Tokiy bandymy tikslas buvo iSanalizuoti naudojamy jutikliy veikima, jautruma bei pritaikyti
matematines formules reikalingy matavimy rezultaty apdorojimui, pvz., temperattiros skai¢iavimui
naudojant NTC termistorius arba z asies pagrei¢io skai¢iavimui naudojant akselerometro jutikl;.
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18 pav. Pirmieji bandymy rezultatai naudojant NTC termistorius

Paveiksle 18 pav. yra pateikiami pirmyjy bandymy rezultatai. Bandymy metu buvo siekiama nustatyti
kaip naudojami NTC termistoriai geba reaguoti | temperatiiros pasikeitimus kvépuojant pro nosj. 20
pav. galima matyti, kad kvépuojant per nosj yra gaunami aiskiis temperatiiros poky¢iai, kurie lengvai
padeda atskirti bei jvertinti jkvépimo bei iskvépimo fazes. Visgi nestabilios jungtys makete 1émé tam
tikrus trikdZius, kurie atsirasdavo atlickamy bandymy metu (zr. raudonai apibréztas vietas 20 pav.).
Pradiniams bandymams buvo naudotas 10 Hz diskretizavimo daznis fy, kuris parodé, kad reikia
naudoti didesnj fq siekiant gauti kokybiskesnius signalus.

Antrieji bandymai. [vertinus pradinius bandymy rezultatus tolimesni bandymai buvo atlickami jau
ant pirmosios maketo versijos plokstés. Si ploksté leido uztikrinti stabily signaly perdavima
sistemoje. Pirmiausiai buvo iSbandyti NTC termistoriai ir stebéta, ar nepasikartoja tokie patys
trikdziai kaip ir pirmyjy bandymy metu. Atlikty bandymy rezultatai yra pateikti 19 pav. Siuos
bandymus sudaré trys skirtingi bandymai — aplinkos temperatiiros (19 pav. a)), temperatiiros poky¢iy
naudojant plauky dZiovintuva (19 pav. b)), temperatiiros poky¢iy puciant org per burna (19 pav. c)).
Bandymy metu naudotas 20 Hz diskretizavimo daznis. Gautuose rezultatuose nepastebéta jokiy
pasaliniy trikdziy ar kity triukSmy, taip pat nustatyta, kad naudojami jutikliai pasizymi itin dideliu
jautrumu ir reakcijos laiku, kadangi NTC termistoriai geba reaguoti j itin mazus temperatiros
pasikeitimus.
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a)

NTCT
NTC2
NTC3

0.25
Laikas (min)

19 pav. Antrieji bandymy rezultatai naudojant NTC termistorius: a) aplinkos temperatiiros; b) naudojant

plauky dziovintuva; €) puciant org per burng

Antryjy bandymy metu naudojant pirmosios versijos sistemos maketg buvo iSbandytas pasirinktas
MMAT7361L akselerometro jutiklis su nustatytu +1.5g jautrumu. Pradzioje buvo atlikta x, y, z aSiy
kalibracija, o vé¢liau atliekamas z aSies pagrei¢io matavimas ant zmogaus kiino kriitinés Igstos.

Bandymy rezultatai

pateikiami 20 pav. Naudojamas fq = 30 Hz. Gauti rezultatai parodé, kad jutiklis

yra itin jautrus minimaliausiems judesiams, kurie atsispindi gautame signale, kur yra matomi
pastovis trikdziai. Siekiant sumazinti §iuos trikdZius buvo panaudotas Savitzky-Golay‘aus filtras su
lango plociu N = 41 ir eile M = 4, kuris padéjo pasalinti nepageidaujamus triukSmus (Zr. j raudong
signalg 20 pav.). Bandymas buvo atlickamas kvépuojant per burng ir nuskaitant z asies pagreitj nuo

kveépavimo metu judancios kriitinés lastos. Matome, kad z aSies pagreicio poky¢iai yra itin mazi, t. y.
vyrauja Simtyjy dalyje, taciau kaip ir matuojant temperatiiros pokycius kvépuojant per nosj, taip ir

¢ia 1§ signalo faziy

galima lengvai atskirti jkvépimo bei iskvépimo biisenas. Toks bandymai leido

jsitikinti, kad akselerometro jutiklis gali suteikti reikiamg informacijg apie kvépavimo procesa.
Pagrindinis triikumas naudojant akselerometro jutiklj yra tas, kad yra itin svarbus jo pozicionavimas
ant kratinés Igstos srities, kadangi pasitaiko atvejy, kai uzregistruoti z-aSies pagrei¢io pokyciai yra
labai minimals ir sunkiai jvertinami.

0.35

Pradinis
Nufiltruotas

0.3

0.25

a, (9)

ol
02 H

0.15

20 pav

Tretieji bandymai

0.5
Laikas (min)

0.6

. Antrieji bandymy rezultatai naudojant MMA7361L akselerometro jutiklj

. Susiprojektavus galuting kvépavimo stebésenos sistemos maketo versijg buvo

prieita prie dar vieny bandymy, kadangi buvo atliekamas bendras programos veikimo algoritmo
testavimas. Pirmuoju atveju buvo atliekamas 3 minuciy ir 15 sekundziy trukmés matavimas, kurio
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metu apie 1 min 5 s buvo kvépuojama per nosj, kitas 1 min 5 s per burng ir likusias 1 min 5 s per nos;j.
IS viso surinkta 4500 atskaity, naudojant fy = 20 Hz. Pilnas uzregistruoty duomeny vaizdas
pateikiamas 21 pav.
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21 pav. Tretieji bandymy rezultatai, bandymas Nr. 1 (pilnas signalas)

I$ pilno uzregistruoty duomeny grafiko galime i$skirti du matavimo epizodus — kvépavimo tik per
nosj epizoda (zr. 22 pav.) ir kvépavimo tik per burng epizoda (zr. 23 pav.)

0 0.2 0.4 0.6 0.8 1 1.2
Laikas (min)

22 pav. Tretieji bandymy rezultatai, bandymas Nr. 1 (kvépavimo tik per nosj epizodas)

I$ kvépavimo tik per nosj epizodo galime pamatyti, jog yra matomi itin aiskiis temperatiiros poky¢iai
tiek matavimuose kair¢je nosies Snerve¢je, tiek deSinéje. Kriitinés lastos pokyciai yra nezymds, t. y. z
aSies pagreicio svyravimai matomi tik tikstantyjy dalyje, taip ir dél to, kad kvépuojant pro nosj
kraitinés lasta juda maZiau.

13 14 15 16 17 18 19 2
Laikas (min)

23 pav. Tretieji bandymy rezultatai, bandymas Nr. 1 (kvépavimo tik per burng epizodas)

Paveiksle 23 pav. pateiktas kvépavimo tik per burng epizodas rodo kiek kitokius rezultatus. Visy
pirma, padidéja z aSies pagreicio poky¢iai, §io epizodo metu jie jau siekia Simtyjy dalis ir yra aiskiai
matomi bendrame vaizde, taciau temperatiiros poky¢iai isliecka mazai pakite, tai lemia itin jautriis
NTC termistoriai, kurie sugeba fiksuoti iSkvepiamo 0ro temperatiira per burna. IS gauty rezultaty
galime teigti, kad geriausia atskirti kvépavima per nosj ir burng bty pagal z asies pagreicio pokycio
dydi.
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Naudojant pagrindinj sistemos maketa buvo atliktas papildomas bandymas. Siuo atveju matavimo
trukmé buvo 3 minutés. IS jy 1 min kvépuota tik per nosj, 1 min tik per burna, 30 s tik per nosj ir 30
s tik per burna. IS viso surinkta 3600 atskaity. Naudotas toks pat diskretizavimo daznis kaip ir pirmojo
bandymo metu fg = 20 Hz. Pilnas uzregistruoty duomeny signalas pateikiamas 24 pav.
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24 pav. Tretieji bandymy rezultatai, bandymas Nr. 2 (pilnas signalas)

Taip pat 25 pav. pateikiamas kvépavimo tik per nosj epizodas, o 26 pav. kvépavimo tik per burng
epizodas.
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25 pav. Tretieji bandymy rezultatai, bandymas Nr. 1 (kvépavimo tik per nosj epizodas)

Kvépavimo tik per nosj epizode antryjy bandymy metu pastebéta ta pati tendencija kaip ir bandyme
Nr. 1. Gautuose rezultatuose yra matomi aiskils temperatiiros pokyciai abiejose nosies Snerveése,
taciau atsiranda netikslumai matuojant z asies pagreitj.
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26 pav. Tretieji bandymy rezultatai, bandymas Nr. 2 (kvépavimo tik per burng epizodas)

Kvépavimo tik per burng epizode yra fiksuojami mazesni temperatiiros pokyciai negu kvépuojant per
nosj, taciau atsiranda problemy fiksuojant z aSies pagreitj. Pagrindine to priezastimi tampa antryjy
bandymy metu gauta iSvada, kad akselerometro jutikliui yra itin svarbus jo pozicionavimas ant
kraitinés lgstos. Atliekant bandymus akselerometro jutiklis nebuvo itin gerai pritvirtintas prie kraitinés
lastos, dél to atsirado tokie matavimo nukrypimai.
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Atlikus pirminius suprojektuotos sistemos maketo bandymus galima suformuluoti kelias iSvadas
tolimesniems kvépavimo proceso stebésenos sistemos tyrimams:

kvépavimo fazes galima aptikti naudojant NTC termistorius bei akselerometro jutiklj;
Matuojant z asies pagreit] yra itin svarbi akselerometro jutiklio pritvirtinimo kokybé bei vieta
kraitinés 1astos srityje;

kvépavimg per burng galima atskirti pagal z aSies pagreitj, kadangi kvépuojant tik per nosj
Sios aSies pagrei¢io pokytis yra mazesnis negu kvépuojant tik per burna;

kvépavimg per burng taip pat galima atskirti pagal mazesnius temperattros pokycius lyginant
su kvépavimu per nosj, taciau $iai iSvadai pagrjsti reikia atlikti ilgesnés trukmés matavimus;
reikalingi metodai, kurie sumazinty temperatiiros registravimo jautrumg iSkvéptame ore per
burng, pvz., magnetinio laikiklio naudojimas;

apdorojant z asies pagreiio rezultatus reikalingas filtras trikdziams nufiltruoti, todél
reikalinga papildoma analizé tinkamo filtro parinkimui.
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3. Tyrimo metodai

Siame skyriuje yra apragomas tyrimo protokolo sudarymas, tolimesnis uZregistruoty signaly
apdorojimas, signalams jvertinti reikalingy parametry apskai¢iavimas, ilgalaikio signalo
klasifikavimo modelio sudarymas ir analizé bei pateikiami uzregistruoty duomeny statistinés analizés
metodai.

3.1. Apmokymo ir testavimo duomeny uZregistravimo protokolas

Duomeny uzregistravimo protokolas yra iSskirstomas pagal planuojamus atlikti tyrimus, t. .
trumpalaikés stebésenos ir ilgalaikés stebésenos.

Trumpalaikés kvépavimo stebésenos maketo tyrimo protokolas pavaizduotas 27 pav. Tyrimas yra
atlickamas ramioje aplinkoje, protokolas yra kartojamas 10 karty, taigi bendra duomeny
uzregistravimo trukmé yra 30 min. Tiriamyjy skai¢ius — 5 Zmonés. Diskretizavimo daznis fg = 30 Hz.

Kvépavimas pro burna Kalbéjimas Kvépavimas pro nosj
(1 minute) (1 minute) (1 minute)

27 pav. Maketo tyrimo protokolas trumpalaikés kvépavimo stebésenos metu. Kartojama 10 karty

Tyrimo protokolg sudaro trys fazés:
— Kvépavimas pro burng. Tiriamasis ramiai sédédamas atlieka negily kvépavima tik pro
burna. Sios fazés trukmé — 1 minute.
— Kalbéjimas. Tiriamasis ramiai sédédamas skaito jvairy tekstg i§ knygos, zurnalo arba
kompiuterio. Sios fazés trukmé — 1 minuté.
— Kvépavimas pro nosj. Tiriamasis ramiai sédédamas atlieka negily kvépavima tik pro nos;.
Sios fazés trukmé — 1 minuté.

Neapdoroti trumpalaikio tyrimo protokolo signalai su identifikuotomis fazémis pateikti 28 pav.
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S 28
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28 pav. Neapdoroti trumpalaikio tyrimo protokolo signalai su identifikuotomis fazémis: a) desiné nosies
S$nervé; b) kairé nosies $nervé; ¢) z asies pagreitis. Raudona zona — kvépavimas pro burna, mélyna zona —
kalbéjimas, Zalia zona — kvépavimas pro nosj
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Ilgalaikés kvépavimo stebésenos maketo tyrimo protokolas pavaizduotas 29 pav. Bendra duomeny
uzregistravimo trukmé priklauso nuo zmogaus ir gali biti tarp 11 ir 14 val. Planuojamas tiriamyjy
skai¢ius — 1 zmogus. Diskretizavimo daznis fg = 30 Hz. Protokolas iSskaidytas j dvi dalis: bendra
kvépavimo stebéseng nakties metu, kuri gali trukti nuo 7 iki 9 val. ir stebéseng dienos metu, kurios
trukme 4 val.

Bendra kvépavimo stebésena nakties metu Bendra kvépavimo stebésena dienos metu
(7-9 valandos) (4 valandos)

29 pav. Maketo tyrimo protokolas ilgalaikés kvépavimo stebésenos metu

3.2. Uzregistruoty duomeny apdorojimo algoritmas kvépavimo biidui atpaZinti

Uzregistruoty signaly apdorojimas susideda i§ pirminio signaly apdorojimo, parametry apskai¢iavimo
ir apskaiciuoty parametry i$ trumpalaikio signalo statistinio jvertinimo. Ilgalaikio signalo kvépavimo
buido atpazinimo funkcijai jgyvendinti yra sudaromi ir palyginami du klasifikavimo modeliai: keliy
klasiy tiesinis diskriminanto analizés (angl. linear discriminant analysis (LDA)) modelis ir keliy
klasiy netiesinis klaidy taisymo i$vesties kody (angl. error-correcting output codes (ECOC)) modelis.
KryZminis patikrinimas (angl. cross-validation) atliekamas siekiant nustatyti realizuoty modeliy
tikslumg ir parinkti tinkamiausiag modelj tolimesniam ilgalaikio signalo klasifikavimui. Modelio
pagalba suklasifikuoto ilgalaikio signalo ir subjektyviai suanotuoto ilgalaikio signalo rezimy
kvépavimo metu suderinamumui nustatyti skai¢iuojamas Kohen‘o kapa koeficientas (angl. Cohen’s
kappa). Signaly apdorojimas yra atlickamas naudojantis MATLAB programine jranga. UZregistruoty
trumpalaikiy ir ilgalaikiy signaly apdorojimo algoritmy struktiirinés diagramos yra pateiktos 30 pav.

a) b)
' N\ ' \
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(. ¢ J - ¢ /
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£ | |NIR Butterworth'o ZD filtras | : |NIR Butterworth'o ZD filtras | |
g (f, = 0,08 Hz) P (f, = 0,08 Hz)
& ! ¢ % ! ¢
2 2-os eilés ' 5 ( 2-0s eilés '
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N J

30 pav. Uzregistruoty signaly apdorojimo algoritmy struktiirinés diagramos: a) trumpalaikio signalo; b)
ilgalaikio signalo
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3.2.1. Signalo pirminis apdorojimas

Siekiant gauti kokybiskus signalus, pirminio signaly apdorojimo metu yra atlickamas skaitmeninis
filtravimas. Gautiems temperatiiros ir z aSies pagrei¢io signalams nufiltruoti yra naudojamas 2-0sios
eilés auksty ir zemy dazniy NIR Butterwortho filtras. Siekiant sumazinti signalo triukSmus ir
pasalinti bazinés linijos dreifg (angl. baseline wander) naudojamas zemy dazniy filtras su 0,08 Hz
ribiniu dazniu. Auksty dazniy filtras su 10 Hz ribiniu dazniu yra naudojamas siekiant uztikrinti gera
auksto daznio triuk§mo atmetimo ir kalbos aptikimo santykj jrasytuose signaluose. 31 pav. pateikti
trumpalaikio tyrimo protokolo pradiniai ir nufiltruoti signalai.
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31 pav. Pradiniai ir nufiltruoti trumpalaikio tyrimo protokolo signalai: a) desiné nosies $nervé; b) kairé
nosies $nerve; c) z aSies pagreitis

Prie$ tolimesnj signaly apdorojimg uzregistruotas ir nufiltruotas signalas rankiniu budu yra
anotuojamas ] trijy skirtingy klasiy intervalus — kvépavimo pro burng, kalbéjimo ir kvépavimo pro
nosj. Tokiu biidu yra gaunamas tiksliausias skirtingy faziy intervaly nustatymas. Signaly anotavimui
yra naudojama MATLAB ,,Signal Labeler programa. Kiekvienam i$ trumpalaikio signalo intervaly
atskirai yra apskaic¢iuojami Hjorth‘o ir imties entropijos parametrai. Suanotuotas ilgalaikis signalas
yra naudojamas Kohen‘o kapa koeficiento skai¢iavimui. Suanotuoto signalo per MATLAB ,,Signal
Labeler* programa pavyzdys pateiktas 32 pav.

| 4\ Signal Labeler* - a X
LABELER DISPLAY 3 Q
- [ = 7 Units Z
[ ClearDispley L0 & K B B m & 4 i -
[regens v Q (3 Spectrum  Spectrogram  Label Viewer Panner
+4

Max

- ul t fm; 1’] i
“lme se »;Mme se e o sp N we o
00e+. 1.5

Labeled Signal Set Browser | Fes
Name Plot |Value Locati... Locat

Label Definitions
) Prase

3 TR et .t L o -f - n
g { - it - xf o 4
R R W g ii
1‘ | i | | I\ \
u‘.‘ y
S ME SP ’:I MB SP' INB MS SP INB HB SP ‘N8 MB SP NB  MB SF NB
ot

450e+d

Samples

~ temp_ntci_n v
~ Phase

M8 125 1685

sP 1685 3500

m8 10720 12460

52040
sP 39470
NE 3500

AYICHHCYIE VA Y
z

32 pav.

54000
41310
533

Suanotuoto signalo per MATLAB ,,Signal Labeler pavyzdys
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llgalaikis signalas, kuris naudojamas klasifikavimo modelio testavimui, yra iSskaidomas j t sekundziy
trukmés intervalus ir kiekvienam i§ $iy intervaly atskirai yra apskaic¢iuojami pagrindiniai parametrai.

3.2.2. Signalo parametry apskai¢iavimas

Trijy skirtingy faziy steb¢jimui yra naudojami Hjorth o statistiniai laiko srities parametrai, kuriuos
Bo Hjorth‘as pristaté 1970 m. [58]. Pagrindiniai Hjorth‘o parametrai — aktyvumas (angl. Activity),
mobilumas (angl. Mobility) ir kompleksiskumas (angl. Complexity). Sie parametrai yra susije su
signalu ir jo iSvestiniy dispersija. Laiko srityje jie apibidina signalo reguliarumg. Dazniausiai
Hjorth‘o parametrai yra naudojami analizuojant elektroencefalografijos (EEG) signalus, taip pat
parametrai pritaikomi ir lytéjimy signaly analizei roboty srityje [59]. Siuos parametrus yra lengva
apskaiiuoti, jie yra tinkami realaus laiko programoms realizuoti mikrovaldiklyje, todél yra
populiarus pasirinkimas jvairiems signalams analizuoti [59].

Pirmasis Hjorth‘o parametras vadinamas aktyvumu. Signalo y(t) aktyvumo parametras yra
apibréziamas kaip signalo amplitudés dispersija ir yra apskaiciuojamas pagal (6) formule [59]:

Aktyvumas(y) = o2(y). (6)

Antrasis Hjorth‘o parametras yra mobilumas. Signalo y(t) mobilumas skai¢iuojamas pagal (7)
formule istraukus kvadratine $aknj i$ signalo laiko i§vestinés y ‘(z) aktyvumo ir signalo y(t) aktyvumo
santykio. Taip pat remiantis (6) formule, mobilumg galima apskai¢iuoti kaip kvadrating $aknj i§
signalo laiko iSvestinés y ‘(z) ir signalo y(t) dispersijy santykio [59]:

Aktyvumas(y') \/02 0] )

Mobilumas(y) = j Aktyvumas(y) | o2()’

Treciasis Hjorth‘o parametras vadinamas kompleksiskumu, kuris skai¢iuojamas pagal (8) formule.
Sis parametras apibréziamas kaip signalo laiko ivestinés y‘(z) mobilumo ir paties signalo y(t)

mobilumo santykis [59]:
02(y'()
Mobilumas(y') a2 (y'(t))
Mobilumas(y) o2(y' (D))
a?(y(t))

Uzregistruoti 30 min trukmés signalai su apskai¢iuotais Hjorth‘o parametrais yra pateikiami 33 pav.
(kairés nosies $nervés temperatiiros kitimo), 34 pav. (desinés nosies temperatiiros kitimo) ir 35 pav.
(z aSies pagreicio).

Kompleksiskumas(y) = (8)
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33 pav. Kairés nosies $nervés temperatiiros kitimo signalas su apskaiciuotais Hjorth‘o parametrais: a)
aktyvumas; b) mobilumas; ¢) kompleksiskumas
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34 pav. Desinés nosies $nervés temperatiros kitimo signalas su apskaiéiuotais Hjorth‘o parametrais: a)
aktyvumas; b) mobilumas; c) kompleksiskumas
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35 pav. z asies pagreicio signalas su apskai¢iuotais Hjorth‘o parametrais: a) aktyvumas; b) mobilumas; c)
kompleksiskumas

Gauti Hjorth‘o parametrai parodo, kad aktyvumo parametras i$ nosies $nerviy temperatiros kitimo
signalo geriausiai identifikuoja visas tris fazes kvépavimo metu, visgi mobilumo bei kompleksiskumo
parametrai geba nustatyti tik kvépavimo per burng faze. I$ apskaiciuoty z aSies pagreicio signalo
Hjorth‘o parametry galima matyti, kad tinkamiausias galéty btiti mobilumo parametras, kuris aiskiai
jvertina kalbé&jimo epizodus.

Imties entropijos [60] parametras taip pat buvo naudojamas analizuojant tris skirtingas fazes
kvepavimo metu. Skirtingai nuo tradiciniy metody, kuriems reikia dideliy duomeny kiekiy, kad biity
galima patikimai iSmatuoti kompleksiskuma, imties entropija buvo pasitilyta specialiai trumpiems ir
triuk§mingiems signalams parametrizuoti. Pasirinktas parametras yra maziau jautrus amplitudés
poky¢€iams ir labiau orientuotas ] duomeny struktiirg. Parametro vertés svyruoja nuo 0 iki begalybés,
mazesné verté rodo didesnj reguliarumg, o didesné — didesnj kompleksiSkumg arba atsitiktinuma.
Buvo iSkelta hipotezé, kad imties entropija gali atskirti kvépavimo pro nosj ar burng ir kalbos
signalus, atsizvelgiant | maz¢jant] nosies temperatiiros ir akselerometro signaly reguliaruma.

Norint apskaiiuoti imties entropija, reikia nurodyti du parametrus: palyginimo ilgj (m) ir tolerancija
(r). Palyginimo ilgis reiskia lyginamy subseky im¢iy skaiciy, o tolerancija nustato didziausig leisting
dviejy subseky skirtumg. Parinkus parametrus, i$ pradinés laiko eilutés generuojamos m ilgio
persidengiancios subsekos. Pavyzdziui, jei laiko eiluté vaizduojama kaip [1, 2, 3,4, 5,6, 7, 8,9, 10],
o palyginimo ilgis nustatytas m = 3, tai gautos subsekos bty [1, 2, 3], [2, 3, 4], [3, 4, 5], [4, 5, 6], [5,
6,7],[6,7,8],[7,8,9]ir[8, 9, 10]. Véliau kiekviena subseka lyginama su visomis kitomis subsekomis
naudojant nustatyta atstumo metrikg. Kaip atstumo matas paprastai naudojamas didZiausias
absoliutus skirtumas tarp atitinkamy duomeny tasky dviejose lyginamose subsekose. Po to,
nustatomas subseky, patenkanciy j tolerancijos ribas (r), skaicius. Tai reiSkia, kad apskai¢iuojamas
atstumas tarp subseky ir patikrinama, ar jis mazesnis arba lygus leistinajai tolerancijai. Po to, kai
nustatomi Sie skaiciai, apskaiciuojama tikimybe, kad bus sutiktos panasios subsekos. Tai reiSkia, kad
panasiy subseky skaiCius dalijamas i$ bendro subseky skaiCiaus visoje laiko eilutéje. Apibendrinta
imties entropijos jvertinimo procediira pateikta 36 pav.
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36 pav. Apibendrinta imties entropijos jvertinimo procediira [61]

Galiausiai imties entropija apskai¢iuojama kaip dviejy tikimybiy santykio neigiamas natiiralusis
logaritmas: tikimybés rasti panasias m+1 ilgio sekos subsekas (A) ir tikimybés rasti panasias m ilgio
sekas (B). Imties entropija apskai¢iuojama pagal (9) formule [62]:

A
Imties entropija = —log B )

¢ia A —m+1 ilgio sutapimy su i subseka skai¢ius; B — m ilgio sutapimy su i subseka skaicius.

Reguliariy, pasikartojan¢iy amplitudziy profiliy atveju A ir B santykis yra artimas 1, o entropija artima
0. Neigiamas logaritmas leidzia paversti gautg tikimybiy santykj j teigiamy verciy skale, kurioje
gautos vertés yra nuo 0 iki begalybés. Be to, logaritmas iSrySkina mazy tikimybiy skirtumus, todél
padidé¢ja rety jvykiy jtaka. Mazesnés imties entropijos vertés rodo didesnj duomeny reguliarumg arba
nusp¢jamuma, o didesnés — didesnj kompleksiskumg arba nereguliaruma.

Apskaiéiuoti imties entropijos parametrai uzregistruotam 30 min signalui pavaizduoti 37 pav. I$ gauty
rezultaty galima matyti, kad apskaiCiuotos parametro vertés i§ z aSies pagreicio signalo nesuteikia
jokios papildomos informacijos, tafiau vertinant parametrg i§ kairés ir deSinés nosies Snerviy
temperattiros poky¢iy signaly galima tinkamai atskirti visus tris rezimus kvépavimo metu.
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37 pav. Tyrimo signalai su apskaiciuotais imties entropijos parametrais: a) kairés nosies $nervés; b) desinés
nosies $nervés; C) z-asies pagreicio
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3.2.3. llgalaikio signalo klasifikavimas

llgalaikio signalo klasifikavimui yra sudaromi du skirtingi modeliai: daugiaklasis tiesinis (LDA) ir
netiesinis (ECOC) modeliai. Modeliai yra sudaromi naudojantis testavimo duomenimis gautais i$
uzregistruoty trumpalaikiy signaly. LDA metodas yra naudojamas duomeny dimensiskumui mazinti
ir klasifikavimui [63]. Sis tiesinis metodas projektuoja daugiadimensinius duomenis j maZesnio
skai¢iaus dimensijy erdve, kurioje kelias klases galima lengvai atskirti tiesine riba. ECOC yra placiai
naudojamas masininio mokymosi metodas, naudojamas keliy klasiy klasifikavimo problemoms
spresti. Sis metodas kiekvienai klasei priskiria unikaly dvejetainj koda ir pagal §iuos kodus apmoko
dvejetainiy Kklasifikatoriy rinkinj [64, 65]. Dvejetainiai klasifikatoriai priima nepriklausomus
sprendimus, o galutiné klasés reikSmé nustatoma iSSifravus klasifikatoriy iSvestj. ECOC
klasifikavimo modelis yra naudojamas jvairiose srityse, pvz., vaizdy atpazinime, teksto klasifikavime
ir bioinformatikoje. Taip pat yra skai¢iuojamas abiejy $iy modeliy Klasifikavimo tikslumas siekiant
pasirinkti geriausig modelj duomeny klasifikavimui. Modeliai yra apmokomi naudojantis parametrais
apskaiciuotais i§ trumpalaikiy signaly.

Kryzminis patikrinimas yra statistinis metodas, galintis jvertinti ir palyginti skirtingus klasifikavimo
modelius, kai duomenys yra padalijami j du segmentus: vienas naudojamas modeliui apmokyti, 0
kitas — modeliui patvirtinti [66]. Atliekant §j patikrinimg apmokymo ir testavimo duomeny rinkiniai
turi biiti kryzminiai vienas po kito einanciais etapais, kad kiekvienas duomeny taskas biity patikrintas
[66]. Darbe naudojamy klasifikavimo modeliy klaidy jverciui gauti yra naudojamas vieno atmetimo
Kryzminis patikrinimas (angl. leave-one-out cross-validation (LOOCV)). Sis metodas modelio
apmokymui naudoja visus duomenis i$skyrus vieng stebéjima. Sudarytas modelis yra testuojamas
pagal tg vienintelj nepanaudotg stebéjima. Taip pat LOOCV metodas yra tinkamas naudoti turint
mazai duomeny.

Kohen‘o kapa koeficientas skirtas iSmatuoti nominaliyjy skaliy suderinamumo laipsnj, tikrinti
hipotezes ir nustatyti patikimumo ribas [67]. Koeficientas kiekybiskai jvertina elementy tarpusavio
suderinamumg. Darbe Sio koeficiento pagalba yra vertinamas modelio pagalba suklasifikuoto
ilgalaikio signalo ir subjektyviai suanotuoto ilgalaikio signalo rezimy kvépavimo metu
suderinamumas ir apskai¢iuojamas pagal (10) formule [67]:

; (10)

Cia po — santykiné pastebéty suderinamumy dalis; pe — hipotetiné atsitiktinio suderinamumao dalis.

Koeficiento reikSmés svyruoja nuo -1 iki 1, tadiau jprastai jos biina nuo 0 iki 1. Vienetas reiSkia
visiSkg suderinamumg, t. y. lyginamos elementy imtys yra vienodos. Nulis reiskia, kad
suderinamumas yra geresnis nei tikétinas dél atsitiktinumo, o rezultatas mazesnis uz 0 reiskia, kad
suderinamumas yra mazesnis nei atsitiktinis [68].
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3.3. UzZregistruoty duomeny statistinés analizés metodai

Statistinés analizés metu yra lyginamos trys duomeny grupés (BK — kvépavimas pro burng, NK —
kvépavimas pro nosj, K — kalbéjimas):

— BKir NK fazése lyginami apskai¢iuoty parametry vidutiniai jverciai arba medianos;

— BKir K fazése lyginami apskai¢iuoty parametry vidutiniai jver¢iai arba medianos;

— NKir K fazése lyginami apskaiciuoty parametry vidutiniai jverc¢iai arba medianos.

Siekiant jvertinti, ar skirtumai tarp lyginamyjy duomeny grupiy yra statistiSkai reik§mingi, yra
skai¢iuojamos p vertés.

Siekiant nustatyti, ar bus lyginamos apskaiciuoty parametry vidutinés vertés arba medianos, yra
atliekamas Lillieforso testas duomeny pasiskirstymui nustatyti. Testo metu tikrinama nuliné hipotezé
HO, kuri teigia, kad analizuojami duomenys yra pasiskirste pagal normalyjj (Gauss o) skirstinj. Jeigu
duomenys yra pasiskirst¢ pagal normalyjj skirstinj, tuomet p vertei apskaiciuoti yra atliekama
ANOVA statistiné analizé, kuri vertina apskaiciuoty parametry vidutinius jvercius, kitu atveju
atliekamas Friedman‘o neparametrinis statistinis testas, kurio metu lyginamos apskaiciuoty
parametry medianos.
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4. Tyrimo rezultatai

Siame skyriuje yra pateikiami trumpalaikiy duomeny registravimo ir apskai¢iuoty pagrindiniy
parametry statistinio jvertinimo rezultatai, atliekamas klasifikavimo modeliy sudarymas ir jy
testavimas naudojant uzregistruoty ilgalaikj signalg.

4.1. Duomeny registravimo ir tyrimo rezultatai

Biomedicininiy signaly duomeny bazei buvo surinkti 5 sveiky tiriamyjy duomenys. Pagal duomeny
registravimo protokolg i§ viso buvo numatyta surinkti 50 duomeny kiekvienam rezimui kvépavimo
metu, taciau, dél signalo kokybés problemy ir blogo protokolo atkartojimo, tolimesnei analizei buvo
tinkami tik 43 duomenys. Duomeny baze sudaro temperatiros signalai i§ deSiniosios ir kairiosios
Snerviy ir z asies pagreicio signalas i§ kaklo judesiy kvépuojant.

Apskaiciuoty signaly parametry rezultatai buvo vizualiai pateikti ir analizuojami naudojant smuiko
diagramas, kurios sujungia sta¢iakampiy diagramy statistikg su tankio jvertinimu i$ branduolio tankio
diagramos. Jprasty staciakampiy diagramy ir smuiko diagramy palyginimas pateiktas 38 pav. Abu
diagramy tipai pasizymi tais paciais pagrindiniaiS statisiniais komponentais (zr. 38 pav. a)), taciau
pagrindiniai skirtumai iSrySkéja, kai yra lyginamas duomeny pasiskirstymas diagramoje (zr. 38 pav.
b)). Stac¢iakampés diagramos ribotai atvaizduoja duomenis, nes jy vizualinis paprastumas paprastai
paslepia svarbias detales apie duomeny pasiskirstymg. Pavyzdziui, naudojant st¢iakampes diagramas
negalima pamatyti, ar pasiskirstymas yra normalusis, tolygusis ir pan., ta¢iau tg puikiausiai parodo
smuiko diagramos [69].

120 A
15
% 0 [ | | ] ] Statiakampé
i 2 L 11 ] 1 ] diagrama
a5 o « Isoriniai taskai » = p— R
' 15
_'_ < Virsutiné gretima » I
verté .30 3
e Dwivirddnis ~ Tolygusis ~ Normalusis
270 A skirstinys  skirstinys skirstinys
- o - 30
< Tregiasis kvartilis
< Mediana 15
9 < Pirmasis kvartilius o 0 Smuiko
_'zj diagrama
Zemesne gretima .15
1 < verta >
20
: . . 30 . . 2
Stadiakampe Smuiko o . .
diagrama diagrama D.rl_\.rlrs_unls To_lyg_usls Norma_\usls
skirstinys skirstinys skirstinys
a) b)

38 pav. Staciakampiy ir smuiko diagramy palyginimas: a) pagrindiniai diagramy komponentai; b) skirstiniy
atvaizdavimas diagramose [69]

Hjorth‘o aktyvumo, mobilumo, kompleksiskumo ir imties entropijos parametrai buvo analizuojami
siekiant iStirti minéty parametry statistinj skirtuma trijy skirtingy faziy — kvépavimo pro burna,
kvépavimo pro nosj ir kalbé¢jimo — metu. Smuiko diagramos, iliustruojancios analizuojamus
parametrus, pateiktos 39-42 pav. IS smuiko diagramy matyti, kad 39 pav. a), 40 pav. a), 42 pav. a) ir
42 pav. b) pateikty parametry medianos labiausiai skiriasi, todél galima daryti prielaida, kad butent
Sie parametrai yra tinkamiausi kvépavimo pro burng ir nosj bei kalbos rezimams atskirti.
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39 pav. Hjorth‘o pagrindiniy parametry veréiy pasiskirstymas tarp skirtingy tyrimy faziy ir kairés nosies
Snervés temperatiiros kitimo signalo smuiko diagramy forma: a) aktyvumas; b) mobilumas; c)

kompleksiskumas
a b c
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40 pav. Hjorth o pagrindiniy parametry verciy pasiskirstymas tarp skirtingy tyrimy faziy ir deSinés nosies
S$nervés temperattros kitimo signalo smuiko diagramy forma: a) aktyvumas; b) mobilumas; c)

kompleksiskumas
4 a b
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41 pav. Hjorth‘o pagrindiniy parametry ver¢iy pasiskirstymas tarp skirtingy tyrimy faziy ir z asies pagrei¢io
signalo smuiko diagramy forma: a) aktyvumas; b) mobilumas; c) kompleksiskumas
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42 pav. Imties entropijos parametry vidutiniy verciy pasiskirstymas tarp skirtingy tyrimy signaly: a) kairés
nosies Snerves; b) deSinés nosies Snervés; c) z-asies pagreicio

Lilliefors‘o testas parodé, kad ne visy analizuojamos duomeny grupés yra pasiskirsc¢iusios pagal
normalyjj (Gauss‘o) skirstinj. Tik kairiosios ir deSiniosios $nerviy Hjorth‘0 mobilumo parametro
duomenys buvo pasiskirste pagal normalyjj skirstinj, todél Sioms duomeny grupéms buvo atlikta
ANOVA statistiné analizé ir lyginti apskaiCiuoty parametry vidurkiai. Likusiy grupiy
apskai¢iuotiems Hjorth‘o ir imties entropijy parametry statistiniams skirtumams tarp trijy skirtingy
rezimy kvépavimo metu nustatyti naudojamas Friedman‘o neparametrinis statistinis testas, kurio
metu buvo lyginamos parametry medianos.

NK-NK, BK-K ir NK-K im¢iy daugkartiniai palyginimai buvo atliekami taikant 0,01 reik§mingumo
lygmenj. 3 lentel¢je pateikiama apskaiciuoty p verciy, kuriomis jvertinami statistiniai skirtumai tarp
pasirinkty grupiy, santrauka.

3 lentelé. Apskaiciuotos p vertés tarp lyginamy im¢iy

p vertés

BK-NK BK-K NK-K
Kairé nosies $nerve (Aktyvumas) <0.01 <0.01 <0.01
Kairé nosies Snervé (Mobilumas) <0.01 1 <0.01
Kairé nosies $nervé (Kompleksiskumas) | <0.01 0.995 <0.01
Desiné nosies $nerve (Aktyvumas) <0.01 <0.01 <0.01
Desiné nosies $nerve (Mobilumas) <0.01 1 <0.01
Desiné nosies $nervé (Kompleksiskumas) | <0.01 0.393 <0.01
z aSies pagreitis (Aktyvumas) 0.200 <0.01 <0.01
z aies pagreitis (Mobilumas) 1 <0.01 <0.01
z a8ies pagreitis (Kompleksiskumas) 1 1 0.706
Kairé nosies $nervé (imties entropija) <0.01 <0.01 <0.01
Desiné nosies $nervé (imties entropija) <0.01 <0.01 <0.01
z aSies pagreitis (imties entropija) 0.587 0.156 1

Gauti p verciy rezultatai rodo, kad kairiosios ir deSiniosios Snervés temperattiros signaly Hjorth‘o
aktyvumo ir imties entropijos parametrai pasizymi dideliu statistiniu reikSmingumu. PrieSingai, visi
parametrai, gauti i$ z aSies pagreicio signalo, pasiZymi mazu statistiniu reikSmingumu, kas rodo, kad
akselerometro jutiklis nesuteikia naudingos informacijos.
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Taip pat tyrimo metu pastebéta, kad kai kuriy uzfiksuoty kairés ir deSinés S$nerviy temperattiros
signaly amplitudés skirtingose $nervése skyrési (Zr. 28 pav., a) ir b)). Sie skirtumai galéjo atsirasti dél
kvépavimo sutrikimy ir nosies pertvaros problemy. Ateityje atliekant tyrimus reikéty gauti ir jvertinti
informacijg apie esamg tiriamyjy sveikatos bukle.

Tyrimas turi keletg apribojimy. Pirma, atlickant bandomajj tyrimg (angl. pilot study) buvo surinktas
tik nedidelis kiekis duomeny, todél gali biti ribotas rezultaty apibendrinimas ir jie gali neatspindéti
didesnés populiacijos. Antra, dél klinikinio patvirtinimo trikumo Siame tyrime néra aisSku, ar
pasitilyta sistema gali bati veiksmingai naudojama ilgalaikiams paciento kvépavimo rezimams
nustatyti. Taciau tai yra pirmasis tyrimas, kuriame sitiloma koncepciné ilgalaikio kvépavimo rezimo
stebéjimo sistema, galinti buti sukurta kaip naudinga priemoné, padedanti pacientams keisti
kvépavimo jprocius i§ kvépavimo pro burng j kvépavimag pro nosj.

Gautos iSvados statistinés analizés metu yra svarbios biisimam prietaiso kiirimui ir jutiklio
parinkimui. PavyzdZziui, rezultatai parodo, kad uZtenka tik vieno magnetinio nosies temperattiros
jutiklio, kad biity galima atskirti tris skirtingus Zzmogaus kvépavimo rezimus.

4.2. Uzregistruoty ilgalaikio kvépavimo proceso duomeny analizés rezultatai

Remiantis 4.1 poskyryje gautais rezultatais, ilgalaikio signalo Kklasifikatoriaus modeliams sudaryti
buvo pasirinkti keturi statistiskai reik§mingiausi parametrai kvépavimo rezimui atpazinti:

— Hjorth‘o aktyvumas — kairé nosies $nerve;

— Hjorth‘o aktyvumas — desiné nosies $nerve;

— imties entropija — Kairé nosies $nerve;

— imties entropija — desiné nosies $nerve.

Sie parametrai, apskai¢iuoti i§ uZregistruoty trumpalaikiy signaly, bus naudojami dviejy
klasifikavimo modeliy apmokymui: keliy klasiy tiesiniam diskriminanto analizés modeliui ir keliy
klasiy netiesiniam ECOC modeliui.

Apmokyty modeliy jvertinimui yra naudojama sumaiS§ymo matrica (angl. confusion matrix), kuri
pateikia prognozavimo suvesting matricos pavidalu. Ji parodo, kiek prognoziy yra teisingy ir
neteisingy kiekvienoje klaséje ir padeda pamatyti klases, kurias modelis supainioja kaip kitas klases
[70]. SumaiSymo matricos pavyzdys pateiktas 4 lenteléje. FN ir FP yra modelio padarytos klaidos
klasifikavimo metu.

4 lentelé. Sumai§ymo matricos pavyzdys [70]

Prognozuojamos klasés

Tikrosios klasés + -

+ | Teigiami atvejai, kurie suklasifikuojami | Teigiami atvejai, kurie suklasifikuojami
kaip teigiami (TP) kaip neigiami (FP)

- Neigiami atvejai, kurie suklasifikuojami | Neigiami atvejai, kurie suklasifikuojami
kaip teigiami (FN) kaip neigiami (TN)

Apmokyty LDA ir ECOC Kklasifikavimo modeliy be hiperparametry optimizavimo sumaiSymo
matricos yra pateikiamos 43 pav.
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43 pav. Apmokyty modeliy sumaiSymo matricos (be hiperparametry optimizacijos): a) LDA modelis; b)
ECOC modelis

Paveiksle 43 pav. galima matyti, kad LDA modelis su apsimokymo duomenimis apsimoko gerai ir
atsiranda labai nedaug klasifikavimo klaidy, taciau ECOC modelis maiso klases BK su K ir klases K
su NK.

Pritaikytas vieno atmetimo (angl. leave-one-out (LOO)) kryzminis patikrinimas leidzia jvertinti
modeliy klasifikavimo tikslumg. Pasirinkto patikrinimo metu modelio apmokymui naudojami visi
duomenys i$skyrus vieng, duomenys yra i$skirstomi taip, kad kiekvienas i$ jy patekty j testavima po
kartg. Gauti klasifikavimo modeliy tikslumai pateikiami 5 lenteléje.

5 lentelé. Klasifikavimo modeliy (be hiperparametry optimizacijos) tikslumas

Modelis Tikslumas (be kryZminio | Tikslumas (su LOO KkryZminiu
patikrinimo) patikrinimu)

LDA 95,3 % 94,5 %

ECOC 65,1 % 65,1 %

Rezultatai rodo, kad LDA modelis pasizymi auks$tu tikslumo lygiu — 95,3 % (be kryzminio
patikrinimo) ir 94,5 % (su LOO kryzminiu patikrinimu). Ta¢iau apmokyto ECOC modelio tikslumas
néra aukstas ir abejais jvertinimo atvejais siekia 65,1 %.

Sudarytiems modeliams nebuvo naudojama hiperparametry optimizacija. Siekiant pagerinti modeliy
tikslumg galima hiperparametrus optimizuoti. Hiperparametrai gali bati jvairaGs ir priklausyti nuo
pasirinkto modelio tipo, todél jy skaicius kiekviename modelyje yra skirtingas. MATLAB
programines jrangos pagalba yra pasirenkama, kad bty optimizuojami visi modelio hiperparametrai
ir modeliy palyginimas atlieckamas i$ naujo. Naujai apmokyty LDA ir ECOC klasifikavimo modeliy
(su hiperparametry optimizavimu) sumai§ymo matricos yra pateikiamos 44 pav.
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44 pav. Apmokyty modeliy sumaiSymo matricos (su hiperparametry optimizacija): a) LDA modelis; b)
ECOC modelis

Paveiksle 44 pav. pateikty modeliy sumaiSymo matricy rezultatai rodo, kad abu modeliai pritaikius
hiperparametry optimizacijg apsimoko geriau, ypac¢ pageré¢ja ECOC modelio patikimumas. 6 lenteléje
pateikiamas apskaic¢iuotas klasifikavimo modeliy tikslumas.

6 lentelé. Klasifikavimo modeliy (su hiperparametry optimizacija) tikslumas

Modelis Tikslumas (be kryZminio | Tikslumas (su LOO kryZminiu
patikrinimo) patikrinimu)

LDA 96,1 % 95,3 %

ECOC 96,1 % 95,3 %

LDA modelio tikslumas mazai pasikei¢ia nuo apmokyto LDA modelio be hiperparametry
optimizacijos. Ryskus skirtumas atsiranda ECOC modelyje, kurio tikslumas (su LOO kryzminiu
patikrinimu) pageréja 30,2 % lyginant su ECOC modeliu be hiperparametry optimizacijos ir siekia
95,3 %.

Sudaryti modeliai yra naudojami ilgalaikio signalo klasifikavimui. llgalaikio signalo kvépavimo
rezimai Suklasifikuoti naudojantis sudarytais klasifikavimo modeliais yra palyginamas su
subjektyviai suanotuoto ilgalaikio signalo kvépavimo rezimais. Palyginimo metu yra skai¢iuojamas
Kohen‘o kapa koeficientas, kuris parodo $iy dviejy im¢iy suderinamumo laipsnj. llgalaikis signalas
yra iSskaidomas j 5 sekundziy trukmés intervalus ir kiekvienam i$ Siy intervaly yra apskaic¢iuojami
pagrindiniai parametrai. 5 sekundziy trukmés intervalai pasirinkti eksperimentiskai, kadangi taip
i§skaidytam ir suklasifikuotam signalui yra gaunamas geriausias Kohen‘o kapa koeficientas. Gauti
Kohen‘o kapa koeficientai yra pateikiami 7 lenteléje.

7 lentelé. Apskaiciuoti Kohen‘o kapa koeficientai

Modelis Kohen‘o kapa koeficientas
LDA (be hiperparametry optimizavimo) 0,2120
ECOC (be hiperparametry optimizavimo) 0,2054
LDA (su hiperparametry optimizavimu) 0,3554
ECOC (su hiperparametry optimizavimu) 0,4470
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Gauti Kohen‘o kapa koeficientai parodo, kad modeliai be hiperparametry optimizacijos pasizymi
maziausiu suderinamumu. Pagal Kohen‘o kapa koeficiento skale [66] LDA modelio (be
hiperparametry optimizavimo) suderinamumo stiprumas yra prastas (angl. poor), o ECOC modelio
(be hiperparametry optimizavimo) suderinamumo stiprumas yra silpnas (angl. slight). Modeliy su
hiperparametry optimizacija suderinamumo stiprumo lygis yra aukstesnis: LDA modelio gali buti
jvardintas kaip neblogas (angl. fair), o didziausia koeficiento verté — 0,4470, pasiekta su ECOC
modeliu, literatiiroje apibudinama kaip vidutinio (angl. moderate) stiprumo lygio.

Uzregistruoty ilgalaikio kvépavimo proceso duomeny analizés metu buvo lyginami du klasifikavimo
modeliai: LDA ir ECOC. Siy modeliy apmokymui buvo naudoti 4.1 poskyryje statistinés analizés
metu gaut keturi statistiSkai reikSmingiausi parametrai kvépavimo rezimui atpazinti. Pastebéta, kad
optimizavus modelio hiperparametrus, abu nagrinéjami modeliai pasizymi vienodu klasifikavimo
tikslumu po LOO kryzminio patikrinimo. Abu modeliai buvo naudoti ilgalaikio signalo kvépavimo
rezimy klasifikavimui, 0 gauti rezultatai palyginti su subjektyviai suanotuoto to paties signalo
kvépavimo rezimais. Siy rezultaty suderinamumui apskai¢iuoti naudotas Kohen‘o kapa koeficientas,
kuris parodé, kad didZiausias suderinamumo stiprumas yra gaunamas naudojant ECOC klasifikavimo
modelj. Buvo gautas vidutinio stiprumo lygio suderinamumas, kur Kohen‘o kapa koeficiento reikSmé
— 0,4470. Svarbu paminéti, kad kvépavimo reZimy suderinamumas buvo lygintas su subjektyviai
suanotuoto ilgalaikio signalo kvépavimo rezimais, todél galéjo pasitaikyti netinkamai suanotuoty
klasiy, kurios galéjo lemti tam tikras paklaidas suderinamumo jvertinimo metu.
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ISvados

Atlikta kvépavimo proceso stebéjimo klinikinio aktualumo analizé parodé, kad daznas
kvépavimas per burng gali sukelti sudétingas sveikatos problemas, tokias kaip halitozé, ausy
infekcijos, miegos sutrikimai ar nuovargis. Ypac¢ didelis tokio kvépavimo neigiamas poveikis yra
pastebimas tarp vaiky, kuriems gali pasireiksti danty problemos, sumazéjes deguonies kiekis
kraujyje, hiperaktyvumas, démesio sutikimai ir zandikaulio vystymosi problemos. Norint
diagnozuoti ir gydyti ilgalaikio kvépavimo per burng problemas, reikalinga technologija gebanti
atpazinti ir stebéti skirtingus zmogaus kvépavimo rezimus. ISanalizuoti 10 skirtingy indikatoriy,
naudojamy kvépavimo procesui jvertinti.

Atlikus pana$iy kvépavimo stebésenos sistemy analize paaiskéjo, kad literatiiroje yra nedaug
sistemy, galinCiy atskirti kvépavimg per nosj nuo kvépavimo per burng. Plaiausiai taikomi
kvépavimo proceso stebésenos metodai Sistemose yra susije su temperatariniy kvépavimo
parametry vertinimu. Taip pat pastebéta, kad analizuotos sistemos néra pritaikytos ilgalaikei
stebésenai atlikti, pvz., néra patogios naudoti kasdienéje veikloje arba yra pritaikytos tik
stacionariai stebésenai atlikti.

Siekiant iSspresti problema dél esamy nepatogiy prietaisy ilgalaikiams stebéjimams atlikti buvo
suprojektuotas inovatyvaus prietaiso, skirto ilgalaikei Zzmogaus kvépavimo proceso stebésenai
atlikti, maketas. Makete naudojami NTC tipo termistoriai su magnetiniu laikikliu, skirti nosies
Snerviy temperatiirai matuoti, ir akselerometras, kuris skirtas kriitinés Igstos srities judesiams
stebéti. Realizuotas sistemos algoritmas leidzia uzregistruoti temperatiiros poky¢iy signalus i$
abiejy zmogaus nosies $nerviy bei kriitinés lgstos srities z asies pagrei¢io signalg.

Kvépavimo rezimams atpazinti pasirinkta skaiCiuoti Hjorth‘o aktyvumo, mobilumo,
kompleksiskumo ir imties entropijos parametrus. Nustatyta, kad trims skirtingiems rezimams
kvépavimo metu atpazinti statistiSkai reikSmingiausi yra Hjorth‘o aktyvumo ir imties entropijos
parametrai. Kvépavimo metodui klasifikuoti buvo sudaryti ir palyginti du klasifikavimo modeliai
— LDA ir ECOC, Kkurie buvo apmokyti naudojantis anks¢iau nustatytais statistiskai
reik§mingiausiais parametrais. Apskai¢iuotas Kohen‘o kapa koeficientas testavimo duomenims
parodé, kad pasiekiamas subjektyvios anotacijos ir automatinio klasifikavimo suderinamumas yra
0,4470, t. y. vidutinis suderinamumo lygis, kuris gaunamas naudojant ECOC klasifikavimo
modelj.

Ateityje, siekiant pagerinti prietaiso pritaikomuma, jj reikéty patobulinti ir iSbandyti jvairiose
populiacijose bei kontekstuose. Taip pat biity naudingas realiuoju laiku veikiantis klasifikavimo
algoritmas, kuris naudotojui suteikty tiesioginj griztamajj rysj.
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Abstract. Breathing is one of the important physiological processes that can
occur through the nose or the mouth. Namely, frequent breathing through the
mouth can become a bad habit that can cause various difficult-to-cure diseases.
As a result, such a breathing habit should be detected as early as possible to
change or cure it. A device with discrete and real-time feedback might be helpful
in the formation of the right breathing habits.

This paper describes the development of a device for continuous monitoring of
the breathing mode that can effectively detect and differentiate between nasal and
mouth breathing. providing valuable information on breathing patterns.
Assessment of the mode is based on the analysis of Hjorth and sample entropy
parameters derived from temperature and acceleration signals. A data registration
protocol was developed and a database of 43 examples in nasal, mouth, and
speech modes was recorded.

The results of this pilot study demonstrate that the device can detect nasal and
mouth breathing cycles for continuous monitoring of breathing mode using NTC
thermistors with a magnetic holder and sample entropy as the parameter.
However, future development is necessary to achieve device miniaturization and
algorithmic accuracy to discern speech from mouth breathing in long-term
continuous monitoring.

Keywords: Respiration, sensors, temperature, accelerometer, Hjorth
parameters, sample entropy

1 Introduction

Breathing is crucial for life and can occur through the nose or mouth. Habitual mouth
breathing can cause challenging conditions such as halitosis, ear infections, fatigue, and
sleep disturbances. Children are especially vulnerable to negative effects, including
dental issues, reduced blood oxygen, attention disorders, hyperactivity, and jaw
development problems, often requiring complex surgical treatment [1]. Mouth
breathing also affects skull formation, leading to structural changes such as narrow
upper jaws and protruding front teeth, while breathing through the nose fosters proper
skull growth [2]. A study on children found a strong correlation between mouth
breathing and severe halitosis, with 57.1% of the 35 children studied exhibiting halitosis
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of grades 3 and 4 [3]. Diagnosing and treating long-term breathing mode issues requires
the use of unobtrusive technology.

There are several methods suitable for differentiation between breathing through the
mouth and breathing through the nose. In a study by Curran et al. [4], an acoustic sensor
was used to classify nasal and mouth breathing. The study showed that a system with
such sensors can detect the type of breathing with 90% accuracy [4]. However, the
results were not as good when dealing with breath patterns that are mixed. Huang et al.
[5] employed thermography to distinguish between mouth and nose breathing by
analyzing the relative temperature differences in different facial regions during sleep
[5]. Another study with favorable results was carried out by Akre et al. [6], where
internal thermistors positioned in the epipharynx, oropharynx, and hypopharynx were
used to differentiate between nasal and oral breathing during sleep. The sensors were
placed deep in the respiratory tract, so it is not comfortable for the user and thus not
suitable for long-term wear. Other less invasive methods such as respiratory
plethysmography [7] or respiratory impedance plethysmography [8] were considered
for continuous, long-term monitoring of breathing rate. However, these methods cannot
distinguish between nasal and mouth breathing.

In order to address the issue of wearability during ambulation, an innovative device
has been developed that includes an external thermistor with a magnetic holder and a
relevant signal-processing algorithm. This device allows for continuous monitoring of
breathing mode and effectively detects and differentiates between nasal and mouth
breathing, providing valuable insights into breathing patterns.

2 Material and Methods

2.1  Device, Acquisition Protocol, and Signals

To monitor the human breathing process and determine whether breathing occurs
through the nose or mouth, a monitoring system comprising multiple sensors capable
of monitoring several main breathing indicators simultaneously is required. Two
NXFT15XH103FA2B140 NTC thermistors from Murata Electronics are used to track
temperature changes in both nostrils. These thermistors are attached to a magnetic
holder, while an MMA7361L XYZ-axis accelerometer from Freescale Semiconductor
is used to record the z-axis acceleration on the human chest. The STM32 NUCLEO-
L432KC development board from STMicroelectronics is used to control the general
prototype device. The device is powered by a 5 Ah power bank, and data are stored on
a microSD card. In addition, an external DS3231 Real-Time Clock module from
Analog Devices Inc./Maxim Integrated is used for real-time recording.

The block diagram and real implementation of the prototype device for continuous
monitoring of breathing mode are shown in Fig. 1.
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Fig. 1. A prototype: a) block diagram; b) implementation.

Data from 5 healthy participants were collected for a biomedical signal database.
The protocol, as shown in Fig. 2, was repeated ten times for 30 minutes each, resulting
in 50 examples per mode. However, due to signal quality issues, only 43 examples were
suitable for analysis. The database includes temperature signals from the right and left
nostrils and a z-axis acceleration signal from neck movements during breathing, all of

which were sampled at 30 Hz.

Mouth breathing Speech Nasal breathing
(1 minute) (1 minute) (1 minute)

Fig. 2. Data acquisition protocol

The illustration of raw signals is shown in Fig. 3.
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Fig. 3. Example of raw data registered with NTC thermistors and acceleration: a) right nostril;
b) left nostril; ¢) acceleration on the z-axis. Red area — mouth breathing, blue area — speech,

green area — nasal breathing
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2.2 Signal Processing Algorithm

The recorded signal processing involves two stages: signal pre-processing and
estimation of signal features (parameters). The signals were pre-processed using a 2nd-
order high-pass (HP) and low-pass (LP) IIR Butterworth filter. The LP filter was used
with a lower cutoff frequency of 0.08 Hz to minimize signal noise and remove baseline
wander. On the other hand, the HP filter was set with a cutoff frequency of 10 Hz to
ensure a good ratio of high-frequency noise rejection and speech detection in the
recorded signals. The preprocessed signals, displayed in Figure 4, were then used for
the estimation of Hjorth and sample entropy parameters.
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Fig. 4. Filtered NTC thermistors and z-axis acceleration signals: a) left nostril; b) right nostril;
¢) z-axis acceleration.

Hjorth parameters are statistical measures commonly used in signal processing
capable to represent signal regularity. They were introduced by Bo Hjorth [9] and are
easy to compute, and suitable for real-time implementation in a microcontroller,
making them a popular choice for analyzing a wide range of signals and applications
[10]. In this study, the Activity, Mobility, and Complexity parameters were investigated
to monitor three different conditions during breathing: nasal breathing, mouth
breathing, and speech. These conditions were chosen because of their relevance o
respiratory and speech-related disorders. The first Hjorth parameter, known as Activity,
refers to the variance of the amplitude of the signal y(t). It can be calculated:

Activity(y(1)) = o2 (w(t) (1)

In addition to Activity, the Mobility parameter is another commonly used measure
in signal processing. It is a measure of the rate at which a signal changes over time and
can provide valuable information about the dynamics of the underlying system:

Mobility (y(t)) = J% ©
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Hjorth parameters are statistical measures commonly used in signal processing
capable to represent signal regularity. They were introduced by Bo Hjorth [9] and are
easy to compute, and suitable for real-time implementation in a microcontroller,
making them a popular choice for analyzing a wide range of signals and applications
[10]. In this study, the Activity, Mobility, and Complexity parameters were investigated
to monitor three different conditions during breathing: nasal breathing, mouth
breathing, and speech. These conditions were chosen because of their relevance o
respiratory and speech-related disorders. The first Hjorth parameter, known as Activity,
refers to the variance of the amplitude of the signal y(t). It can be calculated:

Activity(y(1)) = o2 (w(t) (1)

In addition to Activity, the Mobility parameter is another commonly used measure
in signal processing. It is a measure of the rate at which a signal changes over time and
can provide valuable information about the dynamics of the underlying system:

Mobility (y(t)) = J% ©

67



The third Hjorth parameter, Complexity, is another measure that can provide
valuable information about the dynamics of the underlying system. It is calculated using
formula (3), which describes the relationship between the Mobility of the time
derivative of the signal y'(t) and the Mobility of the signal y(t) itself [9]:

Complexity(y(t)) = % (3)

The sample entropy [11] parameter was also used to analyze breathing under three
different conditions. Unlike traditional methods that require large amounts of data to
reliably measure complexity, sample entropy was specifically proposed for handling
short and noisy time series data [11]. It's less sensitive to changes in amplitude and
more focused on the structure within the data. The value ranges from 0 to infinity, with
lower values indicating greater regularity and higher values indicaling greater
complexity or randomness. It was hypothesized here that sample entropy is able to
discriminate among nasal, mouth, and speech signals taking into account decreasing
regularity of nasal temperature and accelerometer signals.

The results for various parameters were visually presented and analyzed using violin
plots, which combine the summary statistics of a box plot with the density estimation
of a kernel density plot. To assess normality, the Lilliefors test was employed on the
data, and to evaluate statistical differences between the parameters, a multiple
comparison based on the nonparametric Friedman’s test was utilized.

3 Results and discussion

The Hjorth activity, mobility, complexity, and sample entropy parameters were
analysed to investigate the statistical difference between the parameters mentioned
during three different modes of breathing, mouth breathing, nasal breathing, and
speech. Violin diagrams illustrating the analyzed parameters are shown in Figures 5-8.
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Fig. 5. The violin plots of the left nostril signal Hjorth parameters: a) Activity: b) Mobility; ¢)
Complexity.
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Fig. 6. The violin plots of the right nostril signal Hjorth parameters: a) Activity; b) Mobility; ¢)
Complexity.
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Fig. 7. The violin plots of the z-axis acceleration signal Hjorth parameters: a) Activity; b)
Mobility: ¢) Complexity.
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Fig. 8. The boxplots of the calculated signals sample entropy: a) left nostril; b) right
nostril; ¢) z-axis acceleration.

The violin diagrams show that the parameters presented in figures Fig. 5 a), Fig. 6
a), Fig. 8 a), and Fig. 8 b) have the least overlap: therefore, it can be assumed that these
particular parameters are the most suitable for differentiating the mouth, nasal, and
speech breathing modes.

The Lilliefors test has revealed that not all analyzed data groups followed a Gaussian
distribution. Only the data groups for the Hjorth Mobility parameter of the left and right
nostrils showed a Gaussian distribution, and therefore ANOVA statistical analysis was
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performed on these two data groups. For the remaining groups, the Friedman non-
parametric statistical test was used to determine any statistical differences in the
calculated Hjorth and sample entropy parameters among the three different breathing
conditions.

Multiple comparisons were made between the MB-NB, MB-SP, and NB-SP groups,
with a significance level set at 0.01. Table 1 provides a summary of the calculated p-
values that estimate the statistical differences between the selected groups.

The results indicate that the Hjorth Activity and sample entropy parameters of the
left and right nostril temperature signals exhibit high statistical significance. In contrast,
all parameters derived from the z-axis acceleration signal show little statistical
significance, suggesting that the accelerometer sensor does not provide useful
information. These findings are significant for future device development and sensor
selection. For example, the results suggest that a single magnetic nasal temperature
sensor can differentiate between three different modes of breathing.

Table 1. Calculated p-values between compared groups

Parameter p-values
MB-NB MB-SP NB-SP

Left nostril (Activity) < 0.01 <0.01 < (.01
Left nostril (Mobility) < 0.01 1 <0.01
Left nostril (Complexity) < 0.01 0.995 < 0.01
Right nostril (Activity) < 0.01 <0.01 < 0.01
Right nostril (Mobility) < 0.01 1 < 0.01
Right nostril (Complexity) < 0.01 0.393 < 0.01
z-axis acceleration (Activity) 0.200 < 0.01 < 0.01
z-axis acceleration (Mobility) 1 <0.01 < 0.01
z-axis acceleration (Complexity) 1 1 0.706
Left nostril (sample entropy) < 0.01 <0.01 < 0.01
Right nostril (sample entropy) < (.01 <0.01 <0.01
z-axis acceleration (sample entropy) | 0.587 0.156 1

In addition, some of the recorded left and right nostrils temperature signals showed
amplitude differences between the nostrils (see Fig. 4 a), b)). These differences could
be due to breathing problems and the nasal septum. In future tests, information about
the current health conditions of the subjects should be obtained and evaluated.

The study has a few limitations. First, in the pilot study, only a small amount of data
was collected, which can limit the generalizability of the results and may not be
representative of the larger population. Second, the lack of clinical validation in this
study makes it uncertain whether the proposed system can be used effectively to detect
a patient’s long-term breathing patterns. However, this is the first study proposing a
concept system for long-term monitoring of the breathing mode with the potential to be
developed as a useful tool to help patients in changing their habits of breathing mode
from mouth to nose.
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Conclusions

The magnetic nasal sensor provides reliable monitoring of temperature fluctuations in
the nostrils, and, when combined with the sample entropy and Hjorth Activity
parameters, shows statistically significant differences among nasal and mouth
breathing modes, as well as speech. In the future, to improve the device's usability, it
will be redesigned as a necklace and tested in diverse populations and contexts. A real-
time detection algorithm would also be useful in providing immediate feedback to the
user.
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