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Santrauka

Siame darbe tiriama ant ausies dévima mogaus miego pozos ir pulso variabilumo stebésenos sistema,
pagrista fotopletizmografijos (FPG) metodu. Tyrimo aktualumg lemia didéjantis poreikis kurti
patogias, neinvazines ir kasdieniam naudojimui tinkamas fiziologiniy parametry stebésenos sistemas,
galinCias veikti miego metu. Tradicinés sistemos, tokios kaip elektrokardiografija ar
polisomnografija, daznai reikalauja sudétingos aparatiiros bei riboja naudotojo mobiluma ir komforta.
Tyrimo metu atlikta mokslinés literatiiros analizeé, parinktas eksperimentinis ,,OpenEarable 2.0%
maketas bei MAXM86161 FPG jutiklis. Eksperimentiniuose tyrimuose dalyvavo 4 tiriamieji, o
kiekvienas matavimo protokolg atliko po du kartus, atlickant matavimus kairéje ir desSinéje ausyse. I$
viso buvo surinkti 8 eksperimentiniai jrasai, sudaryti i§ 112 analizés segmenty ir 336 FPG signaly
segmenty 1§ infraraudonosios (IR), raudonosios ir zaliosios spalvos optiniy kanaly.
Fotopletizmogramos signalai buvo registruojami skirtingose kiino padétyse: stovéjimo, guléjimo ant
nugaros, kairiojo ir desiniojo Sono padétyse.

MATLAB aplinkoje sukurtas signaly apdorojimo algoritmas, skirtas FPG signaly kokybés
vertinimui, miego pozos identifikavimui ir pulso variabilumo parametry analizei. Signalo kokybei
vertinti sukurtas signalo kokybés indeksas (SKI), sudarytas i§ signalo ir triuk§mo santykio, perfuzijos
indekso, Sirdies duZziy reguliarumo, impulso morfologijos, etaloninés pulso formos panaSumo bei
entropijos komponenty. Papildomai | MATLAB aplinka integruota ,,NeuroKit2*“ biblioteka pulso
variabilumo parametry apskai¢iavimui.

Tyrimo rezultatai parod¢, kad infraraudonyjy spinduliy (IR) kanalas pasiZymi auk$¢iausia FPG
signalo kokybe ir didziausiu stabilumu skirtingose kiino padétyse. DidZiausia vidutiné SKI reikSme
nustatyta IR kanale gulint ant nugaros (SKI = 0,71), o maziausia — zalios spalvos kanale stovéjimo
padétyje (SKI = 0,50). Signalai, kuriy SKI reik§mé virsijo 0,7, buvo laikomi pakankamai kokybiskais
tolimesnei pulso ir pulso variabilumo analizei. Nustatyta, kad kiino padétis turi jtakos tiek signalo
kokybei, tiek pulso variabilumo rodikliams. DidZiausias signaly stabilumas stebétas gulint ant

nugaros, o didZiausias judesio artefakty kiekis — gulint ant Sono.



RMSSD ir SDNN parametry analizé parodé¢ autonominés nervy sistemos aktyvumo pokycius
priklausomai nuo kiino padéties. Papildomai jvertinta jutiklio padéties jtaka FPG signalo kokybei,
lyginant kairéje ir deSinéje ausyje registruotus signalus. ReikSmingy skirtumy tarp jutikliy
neuzfiksuota, taciau gulint ant Sono prispaustos ausies signalas pasizyméjo didesniu triukSmingumu
ir mazesniu SKI rodikliu.

Gauti rezultatai parode¢, kad ant ausies dévima FPG sistema gali biti taikoma Zmogaus miego pozos
ir pulso variabilumo stebésenai bei turi potencialg tolimesniam neinvaziniy miego stebésenos

technologijy vystymui ir praktiniam taikymui.
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Summary

This thesis investigates an ear-worn human sleep posture and heart rate variability monitoring system
based on the photoplethysmography (PPG) method. The relevance of the study is driven by the
increasing need for comfortable, non-invasive, and everyday-use physiological monitoring systems
capable of operating during sleep. Traditional systems, such as electrocardiography and
polysomnography, often require complex equipment and limit user mobility and comfort.

During the study, a scientific literature review was performed, and the experimental “OpenEarable
2.0” platform together with the MAXMS86161 PPG sensor was selected. Experimental measurements
were performed using four participants, each repeating the measurement protocol twice, with
recordings acquired from both the left and right ears. In total, eight experimental recordings were
collected, consisting of 112 analysis segments and 336 PPG signal segments from infrared (IR), red,
and green optical channels. Photoplethysmographic signals were recorded in different body positions:
standing, lying on the back, lying on the left side, and lying on the right side.

A signal processing algorithm was developed in the MATLAB environment for PPG signal quality
assessment, sleep posture identification, and heart rate variability analysis. To evaluate signal quality,
a Signal Quality Index (SKI) was developed, consisting of signal-to-noise ratio, perfusion index,
heartbeat regularity, pulse morphology, template matching, and entropy components. Additionally,
the “NeuroKit2” library was integrated into the MATLAB environment for heart rate variability
parameter calculation.

The results of the study showed that the infrared (IR) channel provided the highest PPG signal quality
and the greatest stability across different body positions. The highest average SKI value was observed
in the IR channel while lying on the back (SKI ~ 0.71), whereas the lowest value was recorded in the
green channel during standing posture (SKI = 0.50). Signals with SKI values higher than 0.7 were
considered sufficiently reliable for further pulse and heart rate variability analysis. It was determined
that body posture affects both signal quality and heart rate variability parameters. The highest signal
stability was observed while lying on the back, whereas the greatest amount of motion artifacts

occurred during side-lying positions.



RMSSD and SDNN parameter analysis demonstrated changes in autonomic nervous system activity
depending on body posture. Additionally, the influence of sensor placement on PPG signal quality
was evaluated by comparing signals recorded from the left and right ears. No significant differences
between ears were observed; however, when lying on the side, the compressed ear exhibited increased
signal noise and lower SKI values.

The obtained results demonstrated that an ear-worn PPG system can be applied for human sleep
posture and heart rate variability monitoring and has potential for the further development and

practical application of non-invasive sleep monitoring technologies.
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FPG — fotopletizmograma;
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LED — $viesa iSskiriantis diodas;
Lekt. — lektorius;
OMA — obstrukciné miego apnéja;
Prof. — profesorius;

RMSSD — §irdies ritmo kintamumo (SDK/HRV) rodiklis, matuojantis skirtumus tarp gretimy Sirdies
diziy (RR intervaly) milisekundémis

SDNN - sirdies ritmo kintamumo (HRV) rodiklis, matuojantis laiko intervaly tarp normaliy Sirdies
diziy (NN intervaly) standartinj nuokrypj milisekundémis

SpO. — periferiniy kapiliary prisotinimas deguonimi;

SR - §irdies ritmas;

SRK - girdies ritmo kintamumas;

QRS — desniojo ir kairiojo skilveliy depoliarizacija;

Terminai:

Aritmija — neritmiskas Sirdies plakimas;

Aterosklerozé — kraujagysliy pazeidimas sukeliantis susiauréjima;
Deoksihemoglobinas - kraujas, kuriame néra deguonies;

Fotopletizmograma — optinis metodas, kuriuo galima nustatyti kraujo tirio pokycius audiniy
mikrovaskuliniame sluoksnyje.

Hiperemija — buklé, kai audiniai arba organai parausta dél padidéjusio kraujo tekéjimo j tuos pacius
audinius;

Metabolizmas — cheminiy reakcijy, vykstanéiy kiekvienoje lasteléje, visuma;
Oksihemoglobinas - kraujas, prisotintas deguonies;

Oksimetrija — neinvazinis metodas skirtas nustatyti deguonies prisotinimg kraujyje.
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Ivadas

Spartéjanti technologijy pazanga ir did¢jantis démesys sveikatai skatina naujy sprendimy paieska bei
ju diegimga jvairiuose kasdienio gyvenimo aspektuose. Viena tokiy sri¢iy yra zmogaus Sirdies ritmo
variabilumo steb¢jimas miego metu. Triikstant patogiy ir tiksliy metody $iai problemai spresti, vis
daugiau démesio yra skiriama dévimy sistemy kiirimui bei tobulinimui. Vienas i$ potencialiy
sprendimy yra ant ausies dévima sveikatos parametry steb&jimo sistema, kuri gali fiksuoti miego poza
ir Sirdies ritmo pakitimus.

Ne paslaptis, jog miego kokybé¢ labai stipriai veikia bendrg zmogaus sveikatos bukle, o jvairios miego
pozos gali sukelti ar paspartinti tam tikrus sveikatos sutrikimus, tokius kaip nugaros skausmai, miego
apn¢ja. Taip pat, Sirdies ritmo kintamumas yra vertingas autonominés nervy sistemos veiklos
indikatorius, leidZiantis jvertinti Sirdies sveikata, esama streso lygj bei bendra organizmo atsparuma
[1]. Dévimos priemonés, tokios kaip iSmanieji laikrodziai ar apyrankés, kurios skirtos zmogaus
gyvybiniy parametry stebésenai ir analizei, daznai yra nepatogios ar trukdancios miegui.

D¢l Sios priezasties ausinése integruotos stebésenos sistemos gali biiti perspektyvus §ios problemos
sprendimas. Ausinés ar ausinukai yra gana daznai naudojami miego metu garso terapijai atlikti ar
slopinti aplinkoje keliamg triuk§ma, todél jy funkcionalumo iSplétimas, jtraukiant sveikatos
stebéseng, yra svarbus zingsnis sveikatos steb&jimo bei analizavimo srityje. Tokia sistema galéty
naudoti jvairius jutiklius miego kiino padéciai ir Sirdies ritmo kintamumui fiksuoti bei surinktus

duomenis perduoti | iSmanyjj jirenginj, kuriame jie biity analizuojami bei saugomi.

Darbo tikslas: istirti ant ausies dévimos zmogaus miegojimo pozicijos ir Sirdies pulso kintamumo
stebésenos sistemg bei atlikti eksperimentinius miegojimo pozicijos ir pulso kintamumo sasajy

tyrimus.

Darbo uZdaviniai:
1. Atlikti literatiros Saltiniy analiz¢ Zmogaus miego fiziologijos ir stebésenos technologijy
srityse;
Pasitilyti jrangg, tinkama registruoti zmogaus Sirdies pulsa ir guléjimo pozicija.
Panaudojant pasitilytg jrangg uzregistruoti nedidelj duomeny rinkinj;

Sukurti ir istirti guléjimo pozicijos ir pulso kintamumo sasajy analizés algoritma;

o r w0 N

Apibendrinti gautus rezultatus.
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1. Literatiiros Saltiniy analizé

Siame skyriuje yra pateikiami jvairiis moksliniai tyrimai bei panasiy sistemy apzvalga. Kadangi sioje
sistemoje bus naudojamas fotopletizmogramos (FPG) jutiklis siekiant nustatyti Sirdies ritma (SR),
pirmiausia bus aptariami §io signalo registravimo principai. Toliau bus nagrin¢jami temos aktualumo
klausimai, didéjancios tendencijos, panas$iy sistemy apzvalga bei duomeny apdorojimas panaudojant

masininj mokymasi.

1.1. Miegojimo pozicijos jtaka Sirdies aritmijoms

Manoma, kad poziciné obstrukciné miego apnéja (OMA) yra susijusi su Sirdies aritmijomis [2].
Kardiologijos srities moksliniuose darbuose dazniausiai iSskiriami Sie OMA rizikos veiksniai:
nutukimas, padidéjusi kaklo apimtis, kaukolés ir veido morfologiniai ypatumai, vyriska lytis bei
vyresnis amzius. Be $iy fiziologiniy veiksniy, miego padétis taip pat laikoma vienu svarbiausiy
kintamyjy, lemianciy polinkj | OMA epizodus. Nustatyta, kad daugumai pacienty obstrukciniy
kveépavimo reiSkiniy padaugéja miegant gulint ant nugaros ir sumaze¢ja pakeitus kiino padétj i
gul¢jima ant Sono, nepriklausomai nuo miego fazeés.

Saltinyje [3] buvo nagrinéjama panasi problema, analizuojant miego pozicijos jtaka kvépavimo
sutrikimams bei Sirdies ritmo aritmijoms. Pateiktoje histogramoje parodytas skirtingy pacienty
sveikatos sutrikimy procentinis pasiskirstymas priklausomai nuo miego padéties. Analizé parodé, kad
tiriamiesiems Sirdies aritmijos dazniau pasireiSké miegant ant kairiojo Sono arba ant nugaros nei
kitose pozicijose. Tai iliustruoja 1 paveikslas, kuriame raudona spalva pazyméta procentiné Sirdies

aritmijy dalis.
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1 pav. Pacienty sveikatos sutrikimy procentali dalis miegojimo metu, priklausomai nuo kiino dalies,
ant kurios jis miega [adapatuota i§ 13]

1 paveikslas parodo, kad kiino padétis miego metu gali turéti reikSmingg itaka tiek kvépavimo

sutrikimy, tiek Sirdies ritmo aritmijy pasireiSkimui. Didesnis sutrikimy daznis dazniausiai stebimas

gulint ant nugaros arba ant kairiojo Sono, todél kiino padéties stebésena gali buti svarbi vertinant

miego kokybe bei fiziologiniy parametry poky¢€ius.

1.2. Elektrine¢ ir mechanine $irdies veikla atspindintys biosignalai

Sirdis yra sudétingas organas, pasizymintis nuolatine mechanine ir elektrine veikla. Kadangi elektrinj
aktyvumg lengva iSmatuoti ir jis glaudZiai susijgs su mechanine ir metaboline Sirdies funkcija,
elektrokardiografija (EKG) yra viena dazniausiai atlickamy neinvaziniy diagnostikos procediiry.
Sirdies veikla sukuria nuolatinj elektrinj signala, kurj reikia jrasyti naudojant elektrodus, o véliau
gautg signalg filtruoti, skaitmeninti ir analizuoti. Per kiekvieng Sirdies elektrinés veiklos ciklg kiino
pavirSiuje uzfiksuotoje elektrokardiogramoje matomi keli signalai. Normaliu sinusiniu ritmu
dazniausiai aptinkamas signalas yra P banga (priesirdziy depoliarizacija), QRS kompleksas (skilveliy
depoliarizacija) ir T banga (skilveliy repoliarizacija). QRS kompleksas, kuris rodo skilveliy
susitraukimo (sistolés) pradzig, turi didziausig amplitude ir yra lengviausiai pastebimas. Dauguma
klinikiniy ir komerciniy EKG pagrjsty Sirdies ritmo matuokliy naudoja algoritmus, kurie identifikuoja
QRS kompleksg ir transformuoja ji § RR intervaly serija, naudojama Sirdies ritmo ir jo variabilumo
vertinimui. Vieno kanalo jrasas yra pakankamas SR arba SRK jvertinimui, tadiau sudétingesnei

analizei, pavyzdziui, aritmijos morfologijai ar iSemijai, reikalingi daugiakanaliai EKG jrasai.
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Labai svarbu yra tinkamai nustatyti QRS kompleksus, siekiant iSvengti su skilveliy veikla nesusijusiy
signaly registravimo, kadangi tai turi jtakos SR ir SRK skai¢iavimams. Dél plataus irdies patologijos
spektro ir jvairiy aplinkos veiksniy sukurty artefakty, klaidingo interpretavimo galimybe¢ islieka gana
didelé, nors ir klinikine praktika atlicka ilgameciai tos srities specialistai.

Nepaisant auksto tikslumo ir placiai taikomos klinikinés reikSmeés, EKG metodas turi tam tikry
trukumy ilgalaikés fiziologiniy parametry stebésenos metu, ypa¢ miego aplinkoje. Pagrindine
problema — biitinybé naudoti prie kiino tvirtinamus bioelektrodus, kurie ilgalaikio dévéjimo metu gali
sukelti odos dirginimg, diskomfortg ar riboti nattralius zmogaus judesius miego metu. Taip pat
elektrody kontaktas su oda ilgainiui gali blogéti dél prakaitavimo, kiino padéties pokyciy ar
mechaninio pasislinkimo, todé¢l padidéja judesio artefakty ir signalo praradimo tikimybé.
Daugiakanalés EKG sistemos daznai reikalauja papildomos aparatiiros, laidy bei didesniy energijos
sgnaudy, todé¢l tampa maziau tinkamos kasdieniam ir nepertraukiamam naudojimui namy aplinkoje.
Dél Siy priezas€iy pastaraisiais metais vis daugiau démesio skiriama alternatyviems neinvaziniams
metodams, tokiems kaip fotopletizmografija (FPG), kuri leidzia fiziologinius parametrus stebéti
patogesnémis ir maziau vartotojg ribojanciomis priemonémis.

FPG metodas leidzia palyginti paprastai ir nedidelémis sagnaudomis nustatyti Sirdies ritmg. Vienas
didesniy Sio metodo privalumy yra tai, jog jis yra neinvazinis bei nereikalauja sudétingy ar stacionariy
sistemy norimiems duomenims gauti. Sio metodo veikimo principas yra pagristas §viesos 3altinio ir
fotodetektoriaus sgveika odos pavirSiuje, siekiant nustatyti kraujo apytakos tiirinius pokycius. Taip
pat, surinktiems duomenims pritaikius atitinkamus algoritmus galima apskaiciuoti ne tik Sirdies ritmo
ar pulso oksimetrijos (SpO2) rodiklius, bet ir kitus su Sirdies veikla susijusius fiziologinius
parametrus ar sveikatos sutrikimy, tokiy kaip: ateroskleroze, arterijy standumas, jvairios Sirdies
kraujagysliy ligos, kurios gali pasireiksti ateityje. Norint anksti atpaZinti bei analizduoti tokias ligas
bei jy progresa, svarbus faktorius yra duomeny rinkimas ir apdorojimas realiuoju laiku. Tai mums
gali padéti jgyvendinti jvairios tobul¢jancios duomeny surinkimo, apdorojimo bei perdavimo
technologijos.

Vienas svarbiausiy parametry, kuris yra gyvybiSkai svarbus ir nuolatos stebimas, yra Sirdies ritmas
(SR). Daugelj mety $iam parametrui nustatyti ir stebéti buvo naudojamas elektrokardiogramos
metodas (EKG), kurio pagalba yra uzfiksuojamas Sirdies elektrinis aktyvumas. Sis elektrinis
aktyvumas atsiranda dél Sirdies ir Sirdies raumens audiniy laidZiyjy taky depoliarizacijos kiekvieno
Sirdies ciklo metu. Nors tradicinés Sirdies parametry steb&jimo technologijos, kuriose pritaikomas
EKG metodas, jau kelis deSimtmecius yra tobulinamos siekiant patenkinti naudotojy reikalavimus
tikslumo, mobilumo bei devéjimo patogumo poziiiriais, §i metodika nebuvo pritaikyta tokioje

sistemoje, kuri atitikty visus vartotojy poreikius. Viena pagrindiniy klia¢iy — bioelektrodai, kurie turi
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biti privirtinti atitinkamose bei tiksliose zmogaus kiino vietose taip varzydami laisvus zmogaus
judesius.

Be to, FPG metodu gauti SR duomenys, palyginus su EKG metodu gautais duomenimis yra artimi
EKG metodu gautiems rezultatams ir FPG metodas gali bati perspektyvi alternatyva EKG metodui.
Atlike detalig analize, straipsnio [4] autoriai jrodé, jog FPG metodas turi puiky potencialg pakeisti
EKG metoda Sirdies ritmo signalo gavimui i§ asmeny, neturin¢iy sveikatos sutrikimy. Todé¢l siekiant
pasitilyti vartotojams daugiau mobilumo bei patogumo, galima naudoti FPG technologija pagrista
sprendima.

Pasak [6] Saltinio, yra atlikta daug tyrimy siekiant parodyti, jog FPG signalo antrojoje i§vestinéje yra
vertingos, su sveikata susijusios, informacijos. O [6] straipsnyje yra parodyta, kaip Sis signalas gali
padéti mokslininkams bei gydytojams jvertinti jvairias Sirdies ir kraujagysliy ligas. Be to, iSsami FPG
signalo analiz¢ gali padéti nuspéti artéjancias ligas ir taip sumazinti pavojy gyvybei.

Taciau vienas i$ pagrindiniy trikumy, kuriuo pasizymi FPG metodo trikumas — jautrumas judesio
artefaktams kai vartotojas atlieka fizinius pratimus ar kitg aktyvig veikla. Pagrindiniai paSaliniai
signalai ir artefaktai yra sukeliami dél jvairiy ranky judesiy, aplinkos triuk§muy, o tai turi atitinkama

poveik] ir fiksuojamam Sirdies ritmo signalui.

1.3. FPG metodu paremtos matavimo sistemos

Iprasto FPG jutiklio sistemg sudaro Sviesos Saltinis ir fotodetektorius. Minétu Sviesos Saltiniu yra
apSvieCiamas audinys, o fotodetektoriaus pagalba yra nustatoma atsispindéjusios Sviesos verte.
Kadangi $irdis susitraukdama sukelia didesnj slégj arterijose, todél keliaudama kraujo banga per
kraujagysles pakeic€ia jy turj ir fiksuodami turio pokyt] galime nustatyti Sirdies ritma.

Dazniausiai FPG jutikliy pagrindinis Sviesos Saltinis yra infraraudonyjy spinduliy $viesos diodas (IR-
LED) arba Zzalios spalvos LED. Infraraudonyjy spinduliy Sviesos diodai daZniausiai naudojami
matuojant kraujo, kuris yra tankesniuose audiniuose, pavyzdziui raumenyse, srautg, o zalios spalvos
LED naudojami sistemose, skirtose nustatyti deguonies absorbcijai oksihemoglobine ir
deoksihemoglobine. Teoriskai biity galima naudoti ir kitos spalvos LED hemoglobinui nustatyti,
taciau Zalios spalvos spindulys giliau prasiskverbia j audinius bei uztikrina tikslesnius matavimus,
palyginus su kitos palvos $viesos diodais. Pasak [7] $altinio, jutikliai taip pat naudingi nustatant
hiperemija arba kraujo tékmés pertekliy. FPG jutikliai gali biiti naudojami kiino vietose, kaip parodyta

2 pav.: ranka, ausis, pir$tai, rieSas, taciau skirtingy matavimo viety tikslumas skiriasi.
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2 pav. Rekomenduojamos kiino vietos, kuriose galima atlikti FPG matavimus [adapatuota i§ 8]

2 paveiksle pateiktas fotopletizmogramos (FPG) veikimo principas bei dazniausiai naudojamos
matavimo vietos zmogaus kiine. FPG metodas pagrjstas Sviesos absorbcijos ir atsispindéjimo pokyc¢iy
registravimu kraujagyslése Sirdies susitraukimy metu. Paveiksle taip pat matyti, kad FPG signalai gali
biiti registruojami jvairiose kiino vietose, tokiose kaip pirstas, riesas, ausis ar kaklas, ta¢iau matavimo

tikslumas priklauso nuo pasirinktos jutiklio pozicijos bei audiniy savybiy.

1.4. Ausies tipo FPG metodu pagristos sistemos

FPG signalo bangos formai jtakos turi skirtingos anatominés sritys, kurioms biidingas skirtingas
audiniy storis, odos pigmentacija, kraujagysliy ir kauliniy strukttiry tankis. FPG signalai jprastai yra
matuojami rieSo, pirSty ir ausy kauSeliy srityse. Jie taip pat gali buti matuojami kitose vietose,
iskaitant kakta, virSuting ir apating rankos dalj, pilvo sritj ir jvairias ausy sritis: iSorinés ausies
kremzle, virSuting ir apating ausies srit] bei iSorin] klausos kanalg. Visos minétos kiino sritys yra

atvaizduotos Zemiau esan¢iame paveikslélyje.
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3 pav. Zmogaus kiino vietos, kuriose galima atlikti FPG matavimus ir i§ rezultaty nustatyti
zmogaus Sirdies darbinius parametrus [adapatuota i 9]
Ausies sritis yra viena 1§ dazniausiai naudojamy FPG prietaisy matavimo viety. Taip yra dél zmogaus
anatomijos, kurioje ausies spenelis néra sudarytas i§ kremzlés ar kaulo ir jame yra daug kraujo
atsargy. Be to, ausis, palyginus su kitomis galinémis, yra daug maziau pazeidziama judesiy artefakty.
[10] saltinio autoriai sickdami i8matuoti Sirdies ritmg panaudojant FPG metoda pasitilé magnetinius
auskarus su integruotu FPG jutikliu. O [11] Saltinio autoriai parodé¢, jog FPG jutiklj galime pritvirtinti
ausies kanale ir taip gauti daug tikslesnj signalg arba pastatyti FPG jutiklio kojeles prie tragulio ir taip
fiksuoti Sviesa, atsispindi€ia nuo poodiniy kraujagysliy. Bandydami apjungti Sias dvi idé¢jas,
suprojektuosime bei integruosime FPG jutiklj j ausines ar ausinukus, siekdami pasiiilyti vartotojui

patogesnj sistemos naudojima.

1.5. Pulso variabilumo stebésenos ausyje talpinamy jutikliy metoduy apzvalga

Ausis yra klausos jutimo organas, kurj sudaro trys sritys: iSoriné ausis, viduriné ausis ir vidiné ausis.
[9] saltinis sitilo ausj laikyti patogia vieta dévimajam jrenginiui, kadangi atsiranda vis daugiau
vartotojy, kurie naudoja tokius rysio prietaisus kaip ausinés ar ausinukai. Zitirint i§ signalo stiprumo
ir tikslumo perspektyvos, ausies sritis yra patogesné ir tikslesné, kadangi ausies sritis, lyginant su
rieSu ar pirStu, yra ar¢iau FPG signalo generatoriaus — Sirdies. Taip pat, ausies FPG turi daugiau
privalumy, nei pulsoksimetrijos signalas matuojamas ant pirsto.

[9] saltinyje yra minima, jog yra keletas skaitmeniniy FPG jutikliy, kurie buvo naudojami
Klinikiniuose tyrimuose FPG pulso bangai matuoti. Visuose tyrimuose, susijusiuose su j ausj

montuojama FPG, buvo naudojamas atspindZio rezimas. Sio rezimo metu fotodetektoriaus pagalba

17



yra fiksuojamas atspindys, krintantis ant kraujagysliy. Gauti duomenys yra apdorojami, perduodami
1 mikrovaldiklj, jame iSskaidoma ] naudingas kreives ir perduodama laidu arba bevieliu rysiu i
kompiuterj, mobilyjj jrenginj ar duomeny baze, kurioje duomenys yra saugomi ir lieka prieinami bet

kuriuo momentu. Tokio principo sistemos blokiné schema yra pateikta 4 paveikslélyje.

d e
P Kompiuteris
_D|_' e Analogas kodas

i keitiklis (AKK) .

=
Fotodiodas Analoginis Dazniy filtras Wifi | Mobilusis
stiprintuvas "] irenginys

Mikrovaldiklis

=

> Analoginis Analogas kodas | Wifi > Duomeny
komutatorius keitiklis (AKK) baze
LED ) R

4 pav. FPG sistemos blokiné schema [adapatuota i 14]

[12] saltinyje buvo istirtas rySys tarp signalo kokybés ir $viesos diodo spindulio, matavimo audiniy,
judesio artefakty ir matavimo zondo kontakto kokybés. Tyrimo metu buvo nustatyta, jog tiriamajam
subjektui neatlickant jokiy judesiy pakakdavo 10 mA srovés (4% darbo ciklo) gauti gerg signalo
kokybe trijy tipy LED — Zalios spalvos, raudonos spalvos ir infraraudonyjy spinduliy. I§ raudonosios
spalvos ir infraraudonyjy spinduliy LED gauti signalai pradédavo sotintis esant 25 mA spinduliavimo
intensyvumui, kurj sukeldavo analogas — kodas keitiklis. Taciau i§ Zalios spalvos LED gautas signalas
nickada nepasiekdavo soties taSko net ir esant didziausiam — 50 mA intensyvumui. Tad buvo padaryta
iSvada, jog Sviesos diody spalvy pasirinkimas priklauso nuo audiniy ir ploto, kuriame bus atliekami
Sie matavimai. Infraraudonyjy spinduliy jsiskverbimo gylis buvo didziausias — nuo 0,8 mm iki 1,5
mm, o zalios spalvos LED buvo maziausias — iki 0,6 mm.

[13] saltinyje Sirdies susitraukimy daznis buvo apskaiciuotas naudojant 4 eilés Butterwortho filtra,
kuris buvo pritaikytas neapdorotiems FPG duomenims. Ribiniai daZniai buvo naudoti 0,8 Hz ir 6 Hz
— pagal fiziologinj irdies susitraukimy danj. Zemesnis ribinis daznis uztikrina pakankama atstuma
nuo kvépavimo dazniy juostos. VirSutinis ribinis daznis buvo pasirinktas siekiant i§laikyti autentiska
FPG impulsy kreive. Didziausio pulso kreivés gradiento taSke buvo nustatyta riba ir nulio Zymos
kirtimai. Sis naudotas metodas leidZia tiksliau apibrézti Sirdies diizius, kadangi didZiausios ir

maziausios vertés ne visada tiksliai apibréziamos dél pasaliniy signalo dedamyjy — triukSmo.
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5 pav. Sirdies ritmo, gauto fotopletizmografijos jutikliu patalpintu ausyje, palyginimas su
polisomnografijos biidu gautu Sirdies ritmu [adaptuota i§ 13]
Taip pat [13] Saltinyje buvo pateiktas signaly palyginimo grafikas (5 pav.), kuriame buvo atvaizduoti
du signalai: pirmasis gautas fotopletizmogramos jutikliu, patalpinty ausyje ir antrasis buvo gautas
polisomnografijos metodu. I§ Sio grafiko pastebima, jog daugybe jutikliy ir laidy turintis
polisomnografijos metodas Sirdies ritmo kreive nustato ganétinai panasiai, kaip fotopletizmogramos

metodu veikiantis jutiklis patalpintas | zmogaus ausj.

1.6. Surinkty duomeny apdorojimas ir analizé panaudojant dirbtinj intelekta

[14] Ankstyvieji ambulatoriniai Sirdies monitoriai buvo paprasti, belaidziai signaly siystuvai. Vietiné
duomeny saugojimo galimybé atsirado tik su pirmaisiais Holterio prietaisais, kuriuose buvo
naudojami kasetiniai magnetofonai. Véliau miniatitirinés kompiuterijos paZzanga palengvino vietinj
analoginj-skaitmenin} konvertavima, signaly apdorojima ir analiz¢. Pastaruoju metu sparciai
pleciantis telekomunikacijy paslaugoms, atsirado galimybé uz prieinamg kaing sparciai perduoti
didelius duomeny kiekius bei atlikti surinkty duomeny analiz¢ realiuoju, taikant skaiCiavimams
imlius metodus, pavyzdziui, maSininj mokymasi ir dirbtinj intelekta, kurie virSija paciy jutikliy
sistemy duomeny apdorojimo pajégumus.

Duomenys dirbtiniui intelektui gali biiti perduodami reguliariai arba jy surinkus tam tikrg kiekj.
Tadiau norint jvertinti Sirdies ritmo tendencijas ir analizuoti Sirdies ritmo kintamumo (SRK)
parametrus, biitinas nuolatinis duomeny perdavimas bei jy apdorojimas.

Siuolaikiniai vartotojy prietaisai, pavyzdziui, "Apple Watch", leidzia nuolat stebéti Zemesnés
kokybés Sirdies ritmg ir pagal poreik; atlikti aukStesnés kokybés matavimus. Duomeny kokybei taip
pat gali turéti jtakos naudotojo laikymasis pateikty instrukcijy. Laikrodis "Apple Watch" atlieka
ribotg automating analiz¢ ir pataria naudotojams kreiptis | gydytoja, jei aptinkami Sirdies veiklos
nukrypimai. PrieSingai, medicininés klasés ambulatoriniai matavimo prietaisai su nuolatinés
telemetrijos galimybémis, pavyzdZiui, "iRhythm Zio Patch AT", yra stebimi pusiau automatizuotos
sistemos kartu su zmogaus priezitira, kuri gali jspéti ir pacientg, ir tyrimg uzsakiusj sveikatos

prieziiiros paslaugy teikéja apie pastebéta nuokrypi.
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Viesai prieinami PPG duomeny rinkiniai dazniausiai orientuoti tik j Sirdies ritmo arba pulso analize
ir neturi papildomos informacijos apie kiino padétj, jutiklio lokalizacijg ausyje ar keliy optiniy kanaly
registracijg vienu metu. Taip pat daugelyje vieSy duomeny rinkiniy néra sinchroniskai registruojamy
akselerometro duomeny, reikalingy automatiskam ktino pozos segmentavimui bei judesio artefakty
identifikavimui. Dél iy priezas¢iy Siame darbe buvo atlikti savarankiSki eksperimentiniai matavimai
naudojant ,,OpenEarable” sistema, leidusia vienu metu registruoti PPG ir IMU signalus
kontroliuojamo eksperimento saglygomis.

Apibendrinant literatiiros analiz¢ galima teigti, kad dauguma tyrimy orientuojasi j rieSiniy arba pirsto
tipo FPG sistemas, tadiau ausyje integruoty sistemy tyrimy vis dar yra nedaug. Taip pat pastebima,
kad daugelyje tyrimy nepakankamai analizuojama kiino padéties jtaka FPG signalo kokybei ir pulso
variabilumo parametrams. D¢l Sios priezasties iSlieka poreikis kurti patogias, ilgalaikei fiziologiniy
parametry stebésenai tinkamas sistemas bei tirti skirtingy kiino padéciy poveiki uzregistruoty signaly

kokybei.
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2. Metodiné dalis
2.1. Maketas miegojimo pozicijai ir pulsui registruoti

Vienas i§ pagrindiniy Siame darbe naudojamy makety - “OpenEarable 2.0”. Tai pazangi, atviro kodo,
ausinuko tipo sistema, kuri gali biiti pritaikyta fiziologiniy signaly stebésenai bet kurioje dienos
aktyvumo fazéje - tiek ryte, tiek darbo metu, tiek poilsio metu, tick miego metu. Si sistema integruoja
jvairius jutiklius, tokius kaip 9 aSiy inercinis jutiklis, fotopletizmogramos jutiklis, optinis
temperatiiros jutiklis bei kiti biosignaly rinkimo jutikliai, suteikiantys galimybe vienu metu registruoti
7zmogaus judesius, kiino padét] bei Sirdies veiklos parametrus. Remiantis [15] Saltinyje pateiktais
sprendimais, akselerometras ir giroskopas yra naudojamas miego pozos nustatymui, o FPG signalai
leidzia jvertinti Sirdies ritmg bei jo iSvestinius rodiklius, tokius kaip pulso ar Sirdies ritmo
variabilumas. Tokiy duomeny rinkimas ir analizé suteikia galimybe tiksliau nustatyti miego stadijas
ir fiziologines busenas, kadangi skirtingi signalai papildo vienas kita ir mazina vieno metodo

ribotumus.

Slégio jutiklis

USB-C jungtis . .
Kauly laidumo mikrofonas

Monetos formos baterija Oro laidumo mikrofonas 2

9 asiy IMU Dinaminis tvarkyklés garsiakalbis

Oro laidumo mikrofonas 1 3 bangos ilgiy PPG jutiklis

Mygtukas + RGB LED indikatorikVt—' 34 Optinis temperataros jutiklis

6 pav. “OpenEarable 2.0” prietaisas bei jo sudétinés dalys [adaptuota i$ 16]

Svarbus Sios sistemos pranaSumas - pritatkomumas ir modulin¢ architektiira, leidZianti jg naudoti tiek
eksperimentiniuose tyrimuose, tiek prototipiniy sistemy kiirime. OpenEarable platforma pasizymi
realaus laiko duomeny apdorojimo galimybémis bei programinés jrangos lankstumu, kuris leidzia
kurti individualius biologiniy signaly stebésenos algoritmus, tokius kaip miego kokybés ar kiino
padéties analizés algoritmas. Be to, ausies kanalo padétis Zmogaus anatomijoje suteikia pranaSuma
biosignaly registravime, kadangi §i vieta yra artimesné centrinei kraujotakos sistemai ir galima
registruoti stabilesnius fiziologinius parametrus nei kitose kino vietose. Sios savybés suteikia

pranasumg “OpenEarable 2.0” prietaisui atliekant jvairius mokslinius darbus ar tyrimus susijusius su
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zmogaus kardiologiniais parametrais, zmogaus kiino pozicija, garso poveikiu organizmui ar kiino
temperattiros bei aplinkos slégio analize.

Antrasis naudotas maketas — “Analog devices” gamintojo MAXMS86161EVSYS eksperimentinis
maketas, skirtas integruoto optinio jutiklio MAXMS86161 veikimo jvertinimui ir pritaikymui j ausj
integruotose, nesiojamose sistemose. Sis modulis leidzia registruoti fotopletizmogramos (FPG)
signalus naudojant tris optinius LED kanalus - Zalias, raudonas ir infraraudonyjy spinduliy. Sie
matavimai leidzia tiksliau jvertinti Sirdies ritmo ir pulso variabilumo rodiklius, taip pat kraujo
deguonies prisotinimo (SpO.) vertinimui. Integruotas biometriniy duomeny apdorojimo valdiklis
(MAX32664) suteikia galimybe realiu laiku taikyti signaly apdorojimo algoritmus ir vykdyti
duomeny kaupima bei beviel] perdavimg per “Bluetooth Low Energy” sasaja. Be to, makete
integruotas akselerometras leidzia registruoti kiino judesius ir kiino padétj, todél sistema gali biiti
naudojama ne tik Sirdies veiklos, bet ir miego pozos nustatymui. Dél mazy energijos sgnaudy,
kompaktisko dizaino ir optimizuoto veikimo S§is sprendimas yra tinkamas kurti ausinése ar
ausinukuose integruotus prototipus bei sistemas, skirtas stebéti bei analizuoti miego kiino padétis ir

Sirdies ritmo variabiluma.

7 pav. MAXMS86161EVSYS eksperimentinis maketas: kair¢je - biometriniy duomeny apdorojimo
valdiklis MAX32664, desinéje - optinis jutiklis MAXM86161

Taciau naudojant §] maketa uzregistruoti duomenys pasizyméjo mazesniu stabilumu, kurj daugiausia
lémé jutiklio geometrinés savybés ir apsauginio korpuso nebuvimas. Dél nepakankamai stabilios
jutiklio padéties ausyje padidédavo judesio artefakty jtaka bei sumazeédavo optinio jutiklio kontaktas
su ausies minkStaisiais audiniais. Siekiant uztikrinti patikimg signalo registracija, butina sukurti j
ausinukg panaSy ergonominj korpusg, kuris leisty tvirtai ir stabiliai priglausti jutikl} prie ausies
audiniy bei sumazinty jo poslinkius naudojimo metu.

Dar vienas $io maketo triikumas — palyginti dideli matmenys. Naudojamas modulis realiuoju laiku
vykdo signaly apdorojimg ir perduoda duomenis ,,Bluetooth® rySiu, todél reikalinga papildoma
elektroniné dalis, didinanti bendrus sistemos gabaritus. D¢l Sios priezasties taip pat biitinas atskiras

korpusas pagrindinei maketo daliai, kuris galéty bati tvirtinamas virSugalvyje arba kitoje galvos
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srityje. Kuriant tokj korpusg svarbu uztikrinti ergonomiskuma bei minimaly diskomfortg vartotojui

miego ar gulé¢jimo metu.
2.2. UzZregistruoty duomeny rinkinys

Tyrimo metu buvo naudojami ,,OpenEarable” sistemos surinkti failai, kuriuose buvo issaugoti
fiziologiniy jutikliy duomenys. Kiekvienas failas atitiko vieng pilng eksperimento jraSg ir apémé
fotopletizmografijos (FPG), inerciniy jutikliy bei kity papildomy sensoriy informacija. Failuose buvo
registruojami trijy skirtingy FPG LED kanaly signalai — infraraudosios (IR), raudonosios spalvos ir
zaliosios spalvos, taip pat akselerometro, giroskopo bei magnetometro duomenys, naudojami kiino
padéties segmentavimui ir judesio artefakty identifikavimui.

Duomeny registravimo protokolas yra pateiktas 8 paveiksle. Eksperimento metu tiriamasis atliko 14
nuosekliy pozy pakeitimy, kur kiekvienoje padétyje iSbuvo po 60 s. Protokolas prasidéjo stoveéjimo
padétimi, po kurios buvo pereinama j gul¢jimo ant nugaros, kairiojo ir desiniojo Sono padétis. Siekiant
sumazinti atsitiktiniy judesiy ir vienkartiniy artefakty jtaka, kiekviena gul¢jimo padétis buvo
kartojama kelis kartus viso eksperimento metu. Protokolo pabaigoje tiriamasis vél grizdavo j
stovéjimo padeétj. Tokia segmenty seka leido jvertinti FPG signalo kokybés poky¢ius skirtingose kiino
padétyse bei palyginti signaly stabilumg tarp pakartotiniy matavimy. Vieno eksperimento trukmé
sudar¢ apie 14 min., todél bendras visy registruoty duomeny ilgis sieké apie 112 min. Analizei buvo
naudojami trijy optiniy kanaly fotopletizmogramos signalai, akselerometro, giroskopo bei
magnetometro duomenys. Tyrime dalyvavo keturi tiriamieji, kiekvienas eksperimentinj protokola
atliko po du kartus, naudojant ,,OpenEarable” maketg skirtingose ausyse. Tokiu biidu buvo
uzregistruoti aStuoni duomeny failai, kurie véliau buvo naudojami tolimesnei signaly kokybeés, kiino
padéties ir pulso variabilumo analizei.

Siame darbe nedidelis duomeny rinkinys apibréziamas kaip ribotos apimties eksperimentinis
fiziologiniy signaly rinkinys, sudarytas i§ 8 pilny jrasy faily, gauty 1§ 4 tiriamyjy. Kiekvieng jrasa
sudaré 14 segmenty po 60 s, todé¢l i§ viso buvo uzregistruoti 112 analizés segmentai. Kadangi
kiekviename segmente buvo registruojami trys FPG kanalai (IR, Red ir Green), galutinei signalo

kokybés analizei buvo panaudoti 336 FPG signaly segmentai.
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1. Stovéjimas 2. Nugara 3. Kaire 4. Nugara 5. Deéiné
(60s) (80s) (60s) (60s) (60s)

9. Desine 8. Nugara 7. Kaire 6. Nugara
(60s) (60s) (60s) (60s)

10. Nugara 11. Kairé 12. Nugara 13. Dediné Stov?\lmas
(60s) (60s) (60s) (60s) (SCJ)S)

8 pav. Duomeny registravimo protokolas

Segmentavimui buvo naudojami akselerometro duomenys, i§ kuriy apskaiciuoti galvos posvyrio ir
posiikio kampai. Segmentavimo algoritmas automatiskai aptikdavo kiino padéciy pasikeitimus bei
identifikuodavo atitinkamus protokolo segmentus. Tam buvo taikomas daugiapakopis metodas,
apjungiantis ,,findchangepts* algoritma, ,.k-means* klasterizacijg ir papildoma segmenty validacija
pagal protokolo seka. Tokia registravimo schema leido gauti standartizuotg ir tarpusavyje palyginama
duomeny rinkinj, tinkamg FPG signalo kokybés, kiino padéties jtakos bei Sirdies ritmo variabilumo

analizei.

2.3. Miego pozicijos atpazinimo ir fotopletizmografiniy signaly kokybés analizés algoritmas

Siame darbe sukurtas MATLAB algoritmas skirtas OpenEarable jrenginiu uzregistruoty .oe formato
duomeny faily analizei, kiino padéties nustatymui pagal akselerometro duomenis bei
fotopletizmografiniy signaly kokybeés vertinimui skirtingose kiino padétyse ir optiniuose kanaluose.

Algoritmo veikimo eiga pateikta 9 paveiksle.
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9 pav. Matlab sukurtos programos struktiiriné schema

Pirmojoje schemos dalyje pateikta pagrindiné programos vykdymo eiga. Analizé pradedama
inicializuojant sistemos parametrus ir pasirenkant aplankg su ,,.oe* formato failais. Toliau vykdomas
ciklas per visus pasirinktus failus, kurio metu atlickamas duomeny nuskaitymas, signaly failo
apdorojimas bei rezultaty kaupimas bendrose duomeny struktiirose. Baigus visy faily analize,
rezultatai eksportuojami ir automatiskai sugeneruojamos analizés diagramos.

Antrojoje schemos dalyje pateikiamas vieno failo apdorojimo algoritmas. Pirmiausia atliekamas
signaly paruosimas — FPG kanaly filtravimas, normalizavimas ir triuk§my mazinimas. Kiino padétis
buvo nustatoma analizuojant akselerometro trijy asiy (X, Y ir Z) duomenis. Kadangi skirtingose kiino
padétyse gravitacijos projekcija j akselerometro asis skiriasi, pagal dominuojancias asiy reikSmes
galima identifikuoti stovéjimo, guléjimo ant nugaros, kairiojo arba desiniojo Sono padétis. Nustacius

kiino padétj, signalas suskirstomas ] atskirus segmentus pagal eksperimento protokola.
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Toliau atlickamas artefakty riby nustatymas ir $variy signaly segmenty atranka. Siame etape
pasalinami segmentai, kuriuose aptinkami stipriis judesio artefaktai, prisotinimo efektai arba
nekokybiski FPG signalai. Siame darbe anomalija laikomas trumpalaikis FPG signalo pokytis,
neatitinkantis fiziologiSkai tikétinos pulso bangos formos. Tokios anomalijos gali biiti sukeliamos
judesio artefakty, laikino jutiklio kontakto pablogéjimo, amplitudés Suoliy arba netaisyklingo pulso
vir§tiniy aptikimo. Kiekvienam segmentui ir kiekvienam optiniam kanalui apskai¢iuojamas signalo
kokybés indeksas (SKI), sudarytas i$ signalo ir triukSmo santykio, perfuzijos indekso bei Sirdies diiziy
reguliarumo komponenty. Apskaiciuoti rodikliai iSsaugomi rezultaty lentelése.

Treciojoje schemos dalyje pateikiamas diagramy generavimo etapas. AutomatiSkai kuriami SKI
Silumos zemeélapiai, kanaly ir kiino padéciy palyginimo diagramos, koreliacijos matricos, histogramy
pasiskirstymai, Bland—Altman analizés grafikai, radary diagramos bei kokybés klasifikacijos
vizualizacijos. Taip pat atliekamas kairés ir deSinés ausies signaly palyginimas.

Ketvirtojoje schemos dalyje pavaizduota ,,NeuroKit2* analizé, integruota MATLAB aplinkoje
naudojant Python sasaja. Siame etape atlickamas papildomas FPG signaly filtravimas, smailiy
aptikimas, Sirdies daznio nustatymas bei pulso variabilumo rodikliy skai¢iavimas. Pagal kiekvieng
signaly segmentg apskai¢iuojami HRV parametrai, tokie kaip SDNN, RMSSD, pNN50 ir kiti
rodikliai. Gauti rezultatai eksportuojami j ,,.csv* formato lenteles ir naudojami Sirdies ritmo bei
signaly kokybés vizualizacijoms generuoti.

Sukurta sistema leidzia automatizuotai apdoroti didelius FPG duomeny kiekius, vertinti signaly

kokybe skirtingose kiino padétyse ir analizuoti pulso variabilumo parametry poky¢ius miego metu.

2.4. Signalo kokybés indekso struktiira ir analizé

Signalo kokybés indeksas (SKI) Siame darbe yra apskaiCiuojamas kaip keliy diagnostiniy

komponenty suma.

SKI=W1'D1+W2'D2+"'+Wn'Dn (1)

Cia, Dn — atskiri diagnostiniai signalo kokybés komponentai, o wn — jiems priskirti svoriniai
koeficientai, nusakantys kiekvieno komponento svarbg bendram signalo kokybés jvertinimui.
Kiekvienas komponentas apibiidina skirtinga FPG signalo kokybés aspekta, o jy svoriai buvo parinkti
pagal svarba signalo patikimumui ir fiziologiniam tinkamumui jvertinti. Panasiis signalo kokybés
indekso metodai pla¢iai naudojami fotopletizmogramos signaly kokybeés, artefakty ir triukSmo
vertinimui [17].
SKI sudedamosios dalys buvo parinktos ir adaptuotos remiantis mokslin¢je literatiiroje taikomais
fotopletizmogramos signaly kokybés vertinimo metodais. Pagrindiniai principai paremti M. Elgendi
pasitlytais FPG signaly kokybés indeksais, apimanciais perfuzijos, entropijos, morfologiniy poZymiy
bei impulso formos atitikimo analiz¢ [17]. SKI sudedamosios dalys:
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SNR (47 %) — signalo ir triuk§mo santykis. Signalo ir triuk§mo santykis apskai¢iuojamas
pagal naudingo signalo ir triukSmo galiy santykj:

SNR = 10logy, (M) )

¢ia, Psignat — naudingo FPG signalo galia, Proise — triuk§mo komponento galia. Didesné SNR
reik§mé rodo stabilesnj ir maziau triuk§mingg signalg.
Pl (22 %) — perfuzijos indeksas. Perfuzijos indeksas apskai¢iuojamas kaip pulsacinés ir

nepulsacinés signalo dedamyjy santykis:

AC
PI = 2% 100% ?)

¢ia, AC — pulsaciné signalo dedamoji, DC — nepulsaciné signalo dedamoji. Didelé PI reikSme
rodo geresnj kraujo perfuzijos lygj ir aiSkesnj FPG signala.
HB (15 %) — girdies diziy reguliarumas. Sis komponentas vertina gretimy Sirdies diiziy

intervaly stabilumg. Reguliarumas apskaic¢iuojamas pagal RR intervaly standartinj nuokrypj

HB=1- Z& (4)

HRR
¢ia, orr— RR intervaly standartinis nuokrypis, prr — vidutiné RR intervaly reikSmé.
Template (8 %) — pulso formos panasumas. Sis komponentas vertina kiekvieno impulso

panasumg ] etalonine¢ pulso forma, naudojant koreliacijos koeficienta:

Template = corr(x;, Xtempiate) 5)
¢ia, xi — analizuojamas impulsas; Xtemplatex — etaloniné pulso forma. Didel¢ koreliacija rodo
stabily ir fiziologiSkai tikéting signalg.

Morphology (5 %) — morfologinis jvertis.

Z?I:1|xi_ti|
L, It )

Morfology =1 —
Cia, Xi — analizuojamo FPG impulso amplitudés taskai, ti - etaloninio (template) impulso
amplitudés taskai, N — impulsy tasky skaicius.
Entropy (3 %) — entropijos komponentas. Entropija naudojama signalo chaotiskumui ir

netvarkingumui jvertinti:

Entropy = — X pilog(p:) ()
¢ia, pi— signalo amplitudZiy pasiskirstymo tikimybés. Didel¢ entropija dazniausiai rodo

didesnj triukSmo arba artefakty kiek;j signale.
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Nors ,,Template” ir ,,Morphology* komponentai vertina panaSius signaly pozymius, jy paskirtis
skiriasi. ,,Template* komponentas vertina, kiek analizuojamas FPG impulsas yra panasus j etaloning
pulso forma, dazniausiai naudojant koreliacijos koeficienta. Sis komponentas labiau apibaidina bendra
signalo periodiSkuma ir impulsy tarpusavio panasuma laiko srityje.

Tuo tarpu ,,Morphology“ komponentas vertina pacios impulso formos fiziologinj tinkamuma,
analizuojant impulso amplitude, plotj, simetriskumg ir formos pokyéius. Sis komponentas yra
jautresnis impulso deformacijoms, atsirandancioms dél judesio artefakty, triuk§mo ar netinkamo
jutiklio kontakto.

Tokie diagnostiniai komponentai leidzia kompleksiSkai jvertinti FPG signalo stabiluma,
periodiskuma ir jautruma judesio artefaktams bei triuk§mui [17]. Siame darbe signalai, kuriy SKI
reikSmé vir$ijo 0,7, buvo laikomi pakankamai kokybiskais tolimesnei pulso ir pulso variabilumo
analizei. Tokia riba pasirinkta remiantis praktine signaly klasifikacija ir vizualine kokybés analize,
kadangi segmentuose su SKI > 0,7 buvo stebimas stabilus pulso bangy periodiskumas, aiSkiai

aptinkamos pulso vir§iinés bei mazesnis triuk§mo ir artefakty lygis.

2.5. Miego pozicijos ir pulso kintamumo sasajuy analizés algoritmas

Signaly medicininiy parametry analizei buvo naudojami ,,NeuroKit2* atvirojo kodo Python
bibliotekos algoritmai, placiai taikomi biosignaly, tokiy kaip elektrokardiogramos ir
fotopletizmogramos, analizei. Si biblioteka pasizymi nuoseklia signaly apdorojimo seka ir suteikia
galimybe apdoroti tiek tiesiogiai i§ jutikliy gautus, tiek i§ dalies apdorotus duomentis. ,,NeuroKit2*
leidZia automatizuotai apskaiciuoti jvairius Sirdies ritmo variabilumo rodiklius, jskaitant laiko, daznio
ir netiesinius parametrus. Be to, bibliotekoje integruoti pazangesni metodai, tokie kaip simboliné
dinamika, paremta RR intervaly kvantizavimu j simbolius, bei chaotiniy sistemy analizés algoritmai,
taikomi trumpy ar sudétingy fiziologiniy signaly savybéms jvertinti. D¢l §iy savybiy ,,NeuroKit2*

biblioteka pasirinkta gauty signaly fiziologiniy parametry i§gavimui ir analizei.
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10 pav. Miego pozicijos ir pulso kintamumo analizés Matlab algoritmo blokiné schema

10 paveiksle pateikta miego pozicijos atpazinimo ir pulso kintamumo analizés algoritmo cikliné dalis.
Algoritmas pradedamas kiino pozos nustatymu ir FPG signalo pirminiu apdorojimu. Toliau
apskaiciuojami diagnostiniai signalo kokybés komponentai bei signalo kokybés indeksas (SKI). Jei
signalas neatitinka nustatyty kokybeés reikalavimy, segmentas atmetamas. Tinkamos kokybés
segmentuose atliekamas FPG signalo vir§iiniy aptikimas, apskai¢iuojamas S$irdies ritmas, pulso
intervalai ir pulso kintamumo rodikliai. Gauti rezultatai grupuojami pagal kiino padétj. Algoritmo

ciklas kartojamas kiekvienam segmentui ir kiekvienam analizuojamam FPG kanalui.
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11 pav. NeuroKit2 pagrindu atlikta IR kanalo FPG signalo ir $irdies ritmo analizés iliustracija: a)
Sirdies ritmo dinamika viso eksperimento metu; b) Aukstos kokybés IR kanalo FPG signalo
fragmentas su aiskiai aptiktais pulso pikais. ¢) Zemos kokybeés IR kanalo FPG signalo fragmentas
Pirmame grafike galime matyti, kad filtruota Sirdies ritmo seka yra gerokai stabilesné nei pradinis
NeuroKit2 rezultatas, kadangi papildomas filtravimas sumazina staigiy Suoliy ir artefakty jtaka. Taip
pat pastebima, jog guléjimo padétyse Sirdies ritmas tampa tolygesnis, o stovéjimo pozicijos
segmentuose yra registruojami didesni svyravimai bei prastesné signalo kokybé. Aukstos kokybés
signalo pavyzdyje (b) pulso bangos yra periodiSkos ir aiSkiai iSreikStos, todél pulso virSiinés yra
aptinkamos tiksliai ir nuosekliai. Tuo tarpu zemos kokybés signalas (c) pasizymi aiSkiais triukSmo
artefaktais, mazesniu amplitudés stabilumu bei netolygiais pulso intervalais. Dél minéty aspekty
Sirdies ritmo nustatymas tampa Zenkliai sudétingesnis bei tokie signalai tampa maZziau tinkami
tolimesnei fiziologinei analizei. Sis grafikas parodo $irdies ritmo iskraipymo priklausomybe nuo

signalo kokybés.

30



a)

Morm. amplitude
(=]
T

b)

Norm. amplitude

12 pav. IR kanalo FPG signaly palyginimo tarp aukstos ir zemos kokybés segmenty iliustracija: a) aukstos
kokybés signalas, b) Zemos kokybés signalas

Aukstos kokybés signale (a) stebimas stabilus ir periodiskas pulso bangy pasikartojimas, vienodi
amplitudziy poky¢iai bei aiSkiai iSreiksta pulso bangos morfologija. Pulso pikai aptinkami tiksliai ir
reguliariai, tod¢l signalas yra tinkamas Sirdies ritmo bei variabilumo analizei. Tuo tarpu zemos
kokybés signalas (b) pasizymi ryskiu triuk§Smu, amplitudziy svyravimais ir deformuota pulso bangos
forma. D¢l judesio artefakty ir nestabilios bazinés linijos pulso piky aptikimas tampa maziau tikslus,
o signalas praranda periodiskuma. Sis palyginimas parodo, kad SKI metodas efektyviai atskiria

fiziologiskai patikimus FPG signalus nuo segmenty, paveikty triuk§mo ir artefakty.

AVAVAVAVAVAVAVAVAVAVAVA

I I 1 I L |

5 I I 1 | | |

0 2 4 6 8 10 12
Laikas (s)

N

Stovéjimas
=]

N

N

Nugara
j=]

Kairé
=}

Desing

13 pav. Aukstos kokybés IR kanalo FPG signaly fragmentai skirtingose kiino padétyse: stovéjimo,
guléjimo ant nugaros, kairiojo ir deSiniojo Sono padétyse

Auksc¢iau esanCiaume grafike pateikiamas 12 sekundziy trukmés normalizuotas FPG signalas, o

raudonais Zymenimis pazymétos aptiktos pulso signalo vir§inés. Visose kiino padétyse matomas

aiSkus ir periodiskas pulso bangy pasikartojimas, stabiltis amplitudZziy pokyciai bei tiksliai
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identifikuoti pulso pikai, kas rodo auksta signalo kokybe. DidZiausias SKI buvo nustatytas naudojant
»OpenEarable* jutiklj gulint ant kairiojo Sono (SKI = 0,98), taciau ir kitose pozose iSlaikomas aukstas
signalo stabilumas (SKI > 0,90). Gul¢jimo padétyse signalai pasiZymi mazesniu triuk§mo lygiu ir
geriau iSreikSta pulso bangos morfologija nei stovéjimo padétyje. Rezultatai rodo, kad IR kanalas
leidzia patikimai registruoti fiziologiSkai nuoseklias pulso bangas jvairiose miego pozose ir yra

tinkamas ilgalaikei Sirdies ritmo stebésenai ausinéje integruotoje sistemoje.
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3. Tyrimo rezultatai

Eksperimentiniy tyrimy metu buvo analizuojama ] ausing integruotos sistemos geba nustatyti
zmogaus kiino padét] bei registruoti fotopletizmogramos (FPG) signalus skirtingose miego
pozicijose. Tyrimo metu tiriamieji atliko 1§ anksto apibrézta kiino padéciy seka: stoveéjimo, guléjimo
ant nugaros, kairiojo ir deSiniojo Sono padétis. Kiekviena kiino padétis buvo registruojama nustatyta

laiko intervalg pagal sukurta duomeny registravimo protokola.

3.1. SKI verciuy analizé

Siekiant jvertinti skirtingy fotopletizmogramos kanaly signaly kokybe, buvo atlikta pagrindiniy SKI
sudedamyjy komponenty analizé. Vertinimui pasirinkti trys svarbiausi diagnostiniai komponentai:
signalo ir triuk8mo santykis (SNR), perfuzijos indeksas (PI) ir Sirdies diiziy reguliarumo komponentas
(HB). Sie rodikliai leidZia jvertinti signalo stabiluma, jautruma triuk§mui bei fiziologinj tinkamuma

pulso analizés uzdaviniams.
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14 pav. Pagrindiniai SKI komponentai pagal fotopletizmogramos jutiklio kanala. Pateikiami trys
pagrindiniai SKI sudedamieji komponentai: SNR — signalo ir triukSmo santykis, PI — perfiizijos
indeksas, HB — sirdies daZiy reguliarumo komponentas
Auksc¢iau esancioje stulpelinéje diagramoje pateikiami vidutiniai signalo ir triuk§mo santykio (SNR),
perfuzijos indekso (PI) ir diiziy reguliarumo (HB) komponenty jverciai skirtinguose LED kanaluose.
Didziausi SNR ir HB komponenty jver¢iai nustatyti IR kanale, rodantys stabilesnj bei maziau

triuk§mingg signalg. PI komponentas turéjo auksciausig reikSme raudonos spalvos kanale, todél
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galima daryti i§vada, jog Sis kanalas pasizymi Siek tiek didesniu jautrumu kraujotakos pokyciams.
Zalios spalvos kanalas visuose komponentuose pasizyméjo maZiausiomis vidutinémis reik§mémis,
todél jo signalo kokybé buvo pras¢iausia i$ tirty kanaly. Taip pat matyti, kad IR kanalo standartiniali
nuokrypiai daugeliu atvejy buvo mazesni, kas rodo stabilesnj signalo elges; tarp skirtingy matavimy

segmenty.
3.2. Miegojimo pozicijos stebésena

Atlikus signaly analizg nustatyta, kad skirtingos kiino padétys turi tiesioging jtaka registruojamo FPG
signalo kokybei. Didziausios signalo kokybés indekso (SKI) reikSmés buvo stebimos stovéjimo bei
guléjimo ant nugaros padétyse, o guléjimo ant Sono padétyse signalo kokybé dazniau sumazédavo.
Tokie rezultatai gali buiti siejami su mechaniniu jutiklio poslinkiu ausies srityje, nevienodu optinio

jutiklio prigludimu ir pakitusiu audiniy spaudimu.
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15 pav. Vidutinis Signalo kokybés indeksas pagal kiino padétj ir kanala. Cia pateikiamas SKI
pasiskirstymas pagal kiino padétj ir FPG kanalg
15 paveiksle pateikiamas vidutinis SKI pasiskirstymas pagal kiino padétj ir naudojamg FPG kanalg:
infraraudonosios $viesos (IR), raudonos spalvos LED ir Zalios spalvos LED. Spalviné skalé¢ nuo
meélynos iki geltonos atspindi signalo kokybés did¢jimg. DidZiausios SKI reik§més nustatytos IR
kanale gulint ant nugaros (0,71), o maziausios — Zalios spalvos kanale stovéjimo padétyje (0,50).
Visose kiino padétyse auksc¢iausi SKI jveréiai buvo registruojami IR kanale, kg galima paaiskinti

geresniu infraraudonyjy spinduliy prasiskverbimu j gilesnius audiniy sluoksnius bei maZesniu
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jautrumu pavirSiniams odos pokyciams. Raudonos spalvos kanalas demonstravo tarpinius rezultatus,
o zalios spalvos kanalas pasizyméjo didesniu jautrumu triuk§mui ir judesio artefaktams, todél jo SKI
reik§més buvo maziausios. Analizé parodé, kad FPG signalo kokybe reikSmingai veikia tiek ktino
padétis, tiek pasirinktas optinis kanalas, o stabiliausi signalai registruojami naudojant IR kanalg

guléjimo padétyse.
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16 pav. Vidutinis signalo kokybés indeksas (SKI) skirtingose kiino padétyse

16 paveiksle pateikiamos vidutinés SKI reik§més IR, raudonos ir zalios spalvos LED kanalams
stovéjimo, guléjimo ant nugaros, kairiojo ir deSiniojo Sono padétyse bei bendras SKI pasiskirstymas
skirtingose kiino pozose. Nustatyta, kad visose kiino padétyse auks¢iausios SKI reik§més buvo
registruojamos infraraudonyjy spinduliy (IR) kanale, kuriame didziausia pasiekta verté sieke 0,71,
rodydama didziausig Sio kanalo atsparumg triukSmui ir judesio artefaktams. Raudonos spalvos
kanalas demonstravo vidutines signalo kokybés reikSmes, o zalios spalvos kanalo SKI vertés buvo
maziausios ir maziau priklausomos nuo kiino padéties pokyciy. Taip pat pastebéta, kad stovéjimo
padétyje visy kanaly signalo kokybé sumazéja, lyginant su gulimomis pozicijomis. Geriausios
salygos kokybiskam FPG signalo registravimui buvo stebimos gulint ant nugaros, kai jutiklio
kontaktas su ausies audiniais iSliko stabilesnis ir buvo mazesnis optiniy matavimy triuk§mas. Tuo
tarpu gulint ant Sono buvo registruojami didesni SKI svyravimai, tikétina, susij¢ su papildomu

mechaniniu spaudimu ausinei bei ausies audiniams.
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S = stovéjimas, B = nugara, L = kairé, R = desiné

17 pav. SKI dinamika protokolo segmentuose skirtinguose $viesos diodo kanaluose. Cia (a)
pateikiamas IR kanalas, (b) raudonos spalvos LED kanalas, (¢) zalios spalvos LED kanalas. S =
stovejimas, B = nugara, L = kairé, R = deSiné
Auksciau pateiktame paveiksle parodyta SKI dinamika viso eksperimento metu skirtingiems LED
kanalams. Analizuojant grafikus pastebima, kad signaly kokybé keitési priklausomai nuo kiino
padéties pokyc€iy ir eksperimento segmenty. Infraraudonyjy spinduliy (IR) kanalas pasizymeéjo
didziausiais ir stabiliausiais SKI jverciais beveik visuose segmentuose, o auksCiausios reikSmés
daZniausiai stebimos gul¢jimo ant nugaros segmentuose. Raudonos spalvos LED kanalas
demonstravo vidutinj signalo kokybés lygj, taciau jam biidingas didesnis variabilumas tarp segmenty.
Zalios spalvos LED kanalo SKI reik§més buvo maZiausios, ypaé stovéjimo segmentuose, kur signalas
tapo jautresnis triukSmui ir judesio artefaktams. Taip pat matyti, kad galutiniame stovéjimo segmente
(14 S) visy kanaly SKI reikSmés sumazgja, kas gali buti siejama su kiino padéties keitimu i§ gulimos
i stovima eksperimento pabaigoje. Vertinant visus segmentus matyti, kad guléjimo padétys uztikrina
stabilesng¢ FPG signaly registracija nei stovejimo padétis, o IR kanalas iSlieka patikimiausias viso

eksperimento metu, todél buvo pasirinktas tolimesnei pulso variabilumo analizei.
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18 pav. SKI koreliacija su pagrindiniais diagnostiniais komponentais. Cia (a) pateikiama SNR ir

SKI koreliacija; (b) perfuzijos indekso ir SKI koreliacija; (c) HB komponento ir SKI koreliacija

Siekiant jvertinti, kurie diagnostiniai komponentai labiausiai lemia bendra signalo kokybe, atlikta

koreliaciné analizé tarp SKI ir pagrindiniy jo sudedamyjy daliy. 18 paveiksle pateikta signalo ir

triuk§mo santykio (SNR), perfuzijos indekso (PI) ir Sirdies duiziy reguliarumo (HB) koreliacija su

bendru SKI. Nustatyta, kad stipriausias teigiamas rySys buvo tarp SKI ir SNR komponento, kas rodo,

jog bendras signalo kokybeés indeksas labiausiai priklauso nuo mazo triukSmo lygio ir mazesnio

artefakty kiekio FPG signale. Taip pat stebima stipri priklausomybé tarp SKI ir Sirdies duziy

reguliarumo — periodiSkesni ir stabilesni pulso ciklai buvo susij¢ su aukStesnémis SKI reikSmémis.

Tuo tarpu perfuzijos indekso ir SKI rySys buvo silpnesnis bei labiau i$sibarstes, todél galima teigti,

kad PI komponentas turi maZesne¢ jtaka galutiniam signalo kokybés jverciui nei SNR ar duziy

reguliarumo komponentai. Rezultatai rodo, kad ausyje registruojamy FPG signaly kokybe labiausiai

lemia triukSmo lygis ir impulso periodiSkumo stabilumas.
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19 pav. Bland—-Altman analizé tarp skirtingy FPG kanaly SKI jver¢iy: a) IR ir raudonos spalvos
LED kanaly palyginimas, b) IR ir Zalios spalvos LED kanaly palyginimas

Papildomai atlikta Bland—Altman analizé tarp skirtingy FPG kanaly SKI jverciy (19 pav.). Analizéje

juoda linija zZymi vidutinj SKI skirtumg tarp lyginamy kanaly, o punktyrinés linijos — 95 %

37



pasikliautinas ribas. Teigiama vidutinio skirtumo reikSmé abiejuose grafikuose rodo, kad
infraraudonyjy spinduliy (IR) kanalo SKI vertés dazniausiai buvo didesnés nei raudonos ar zalios
spalvos LED kanaly. IR ir raudonos spalvos kanaly poroje skirtumai buvo maZzesni ir labiau
koncentruoti aplink vidutinio skirtumo linijg, todé¢l Siy kanaly signaly kokybé tarpusavyje skyrési
maziau nei IR ir zalios spalvos kanaly atveju. Tuo tarpu zalios spalvos kanalas pasizyméjo didesniu
rezultaty i$sibarstymu bei platesnémis pasikliautinomis ribomis, kas rodo mazesnj signalo stabiluma
ir didesnj jautruma triukSmui bei judesio artefaktams. Gauti rezultatai sutampa su ankstesne SKI
analize ir parodo mazZesnj IR signalo variantiSkumg nei Zalios spalvos LED kanalas, o raudonos
spalvos kanalas uzima tarping pozicijg ir pasiZymi santykinai artima kokybe IR kanalui.

Apibendrinant galima teigti, kad tiriama sistema geba registruoti pakankamos kokybés FPG signalus
jvairiose kiino padétyse, taCiau signalo kokybé reikSmingai priklauso nuo jutiklio mechaninio
stabilumo, kiino padéties bei pasirinkto optinio kanalo. Tyrimo rezultatai parod¢, kad infraraudonyjy
spinduliy kanalas yra tinkamiausias tolimesnei Sirdies ritmo ir Sirdies ritmo variabilumo analizei, nes

pasizymi didziausiu signalo stabilumu ir maziausiu jautrumu judesio artefaktams.

3.3. Pulso kintamumo stebésena

Pulso variabilumo analizé buvo atlikta naudojant ,,NeuroKit2* bibliotekg ir papildomai sukurtus
MATLAB algoritmus. Tolimesnei SRK analizei buvo pasirinktas IR kanalas, kadangi ankstesniuose

tyrimo etapuose jis demonstravo stabiliausius signalo kokybés rezultatus.
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20 pav. ,,NeuroKit2* bibliotekos pagalba apskaic¢iuoto FPG signalo kokybés indekso pasiskirstymas
skirtingose kiino padétyse, naudojant IR kanalg
20 paveiksle pateiktas ,,NeuroKit2* apskaiciuotas FPG signalo kokybés indeksas skirtingose kiino

padétyse. Rezultatai parodé panaSias tendencijas kaip ir sukurtas SKI algoritmas — visose kiino
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padétyse FPG signalo kokybés reikSmés iSliko aukstos ir daugeliu atvejy virSijo 0,7 ribg, kas
indikuoja pakankamai aukSta registruojamy signaly kokybe. DidZiausios medianinés kokybés
reik§més buvo stebimos gulint ant nugaros ir stovéjimo padétyje, o didziausia rezultaty variacija
nustatyta gulint ant deSiniojo Sono. Nugaros padétyje matomas vienas rySkus iSskirtinis taskas su
zenkliai mazesne kokybés reikSme, kuris galéjo atsirasti dél judesio artefakty arba laikino jutiklio
kontakto pablog¢jimo. Taip pat pastebéta, kad gulint ant Sono dazniau registruojami mazesnés
kokybés signalai, tikétina, dél papildomo mechaninio spaudimo ausiai ir didesnio jautrumo judesio
artefaktams. Nepaisant tam tikry variacijy, rezultatai patvirtina, kad ausies srityje registruojami IR
kanalo FPG signalai gali buti naudojami pulso variabilumo stebésenai, tadiau norint uztikrinti

patikimg analiz¢ butinas papildomas signalo kokybés vertinimas ir artefakty Salinimas.

3.4. Miego pozicijos ir pulso kintamumo sasajy analizés

Analizuojant aukstos kokybés signaly segmentus nustatyta, kad pulso pikai aptinkami tiksliai ir
nuosekliai, todél galima patikimai apskaiGiuoti pulso variabilumo parametrus. Zemos kokybés
segmentuose pulso bangy forma tampa maziau aiski, o triukSmo artefaktai apsunkina pulso piky
aptikima. D¢l $ios priezasties aukstos kokybés signaly atranka yra svarbi pries atlickant SRK analize.
Siekiant nustatyti galimas sgsajas tarp kiino padéties ir pulso variabilumo parametry, atlikta

skirtingose padétyse apskaiciuoty Sirdies ritmo kintamumo rodikliy analizé.
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21 pav. RMSSD parametro pasiskirstymas skirtingose kiino padétyse, apskai¢iuotas i$ IR kanalo
FPG signalo
21 paveiksle pateiktas RMSSD parametro pasiskirstymas skirtingose kiino padétyse. RMSSD
parametras atspindi trumpalaikius autonominés nervy sistemos aktyvumo pokycius ir yra vienas
svarbiausiy pulso variabilumo rodikliy. Tyrimo metu nustatyta, kad didziausios medianinés RMSSD

reikSmés buvo registruojamos desiniojo Sono ir stovéjimo padétyse, o maziausios — gulint ant nugaros
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ir kairiojo Sono. Taip pat stebima didelé RMSSD reikSmiy sklaida visose pozose, rodanti
individualius Sirdies ritmo variabilumo skirtumus tarp segmenty ir tiriamyjy. Gulint ant nugaros
matomas vienas ryskus isskirtinis taskas, kuriame RMSSD reikSmé virsija 800 ms — tikétina, kad Si
reikSmé susijusi su signaly artefaktais arba nejprastais Sirdies ritmo svyravimais. Pastebéta, kad gulint
ant Sono RMSSD reikSmés pasizymeéjo didesniais svyravimais nei gulint ant nugaros, kas gali biiti
susije tiek su autonominés nervy sistemos reakcija j kiino padéties pokycius, tiek su prastesne FPG
signalo kokybe Soninése padétyse. PanaSios tendencijos buvo stebimos ir analizuojant SDNN
parametrg — didziausi SDNN svyravimai buvo registruojami segmentuose, kuriuose nustatytas
mazesnés kokybés FPG signalas, todél rezultatai leidzia teigti, kad signalo kokybé tiesiogiai veikia

pulso variabilumo analizés tiksluma.
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22 pav. Pulso intervalo variabilumo SDNN parametro pasiskirstymas skirtingose kiino pozose

22 paveiksle pateiktas SDNN parametro pasiskirstymas skirtingose kiino padétyse, apskaiciuotas 1§
infraraudonosios Sviesos (IR) kanalo FPG signalo. SDNN rodiklis apibiidina bendrg Sirdies ritmo
variabilumg ir leidZia jvertinti autonominés nervy sistemos aktyvumo pokyc€ius ilgesniame laiko
intervale.

Rezultatai parode, kad kiino padétis turi jtakos tiek FPG signalo kokybei, tiek apskai¢iuotiems pulso
variabilumo parametrams. Gul¢jimo ant nugaros padétyje registruoti stabilesni signalai ir mazesnis
artefakty kiekis, todél $ioje padétyje apskai¢iuoti SRK parametrai buvo nuoseklesni ir pasizyméjo
mazesne sklaida. Tuo tarpu gul¢jimo ant Sono padétyse dazniau stebéti mazesnés kokybés signalai,

kurie apsunkino pulso piky aptikimg ir padidino RMSSD bei SDNN parametry dispersija.
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Tyrimo metu taip pat nustatyta, kad infraraudonosios Sviesos kanalas pasizyméjo geriausiu
kompromisu tarp signalo stabilumo ir jautrumo fiziologiniams pokyc¢iams, todél buvo tinkamiausias
pulso variabilumo analizei. Gauti rezultatai sutampa su literatiiroje apraSomomis tendencijomis, kad
kiino padétis gali turéti jtakos autonominés nervy sistemos veiklai ir Sirdies ritmo variabilumui. Taip
pat nustatyta, kad FPG signaly kokybé yra vienas svarbiausiy veiksniy, lemiané¢iy patikimg pulso
variabilumo analiz¢ neinvazinése dévimose sistemose.

Apibendrinant galima teigti, kad ] ausines integruota FPG sistema geba registruoti pakankamos
kokybés signalus bei nustatyti pulso variabilumo parametrus skirtingose kiino padétyse. Taip pat
nustatyta, kad signaly kokybés vertinimas yra svarbus etapas siekiant uztikrinti patikima SRK analize

dévimose neinvazinése stebésenos sistemose.

3.5. Tyrimo ribotumai

Tyrimas turi keletg ribotumy, kurie gali turéti jtakos rezultaty tikslumui bei jy pritaikomumui
platesnéje populiacijoje. Pirmiausia, eksperimentuose dalyvavo nedidelis tiriamyjy skai¢ius, todél
gauti rezultatai negali baiti laikomi statistiSkai reprezentatyviais visos populiacijos mastu.

Antra, duomenys buvo registruojami kontroliuojamomis salygomis, o ne realaus naktinio miego
metu. Dél Sios priezasties nebuvo pilnai jvertinta natiiraliy miego judesiy, ilgalaikio jutiklio poslinkio
bei skirtingy miego faziy jtaka signaly kokybei.

Trecia, tyrime naudotas vienas eksperimentinis maketas ir vieno tipo FPG jutiklis, todé¢l rezultatai
gali skirtis naudojant kitokig aparating jrangg ar kitokias jutiklio tvirtinimo pozicijas ausies srityje.
Papildomai, pulso variabilumo analizé buvo atlickama remiantis FPG signalais, kurie yra jautresni
judesio artefaktams nei elektrokardiogramos signalai. Dél $ios priezasties dalis SRK parametry gali
biti apskaiciuoti su papildoma paklaida.

Ateityje rekomenduojama atlikti platesnés apimties tyrimus su didesniu tiriamyjy skai¢iumi, realaus
miego salygomis bei palyginti gautus rezultatus su polisomnografijos ar elektrokardiografijos
sistemomis.

Taip pat dél nedidelés tiriamyjy imties statistinio reikSmingumo analizé nebuvo atlieckama, todél gauti

rezultatai interpretuojami kaip preliminarios tendencijos
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ISvados

Atlikta literatiiros Saltiniy analizé parodé, kad zmogaus miego pozicija turi reikSmingg jtaka
tiek miego kokybei, tiek Sirdies veiklos poky¢iams. Taip pat nustatyta, kad
fotopletizmogramos metodas yra perspektyvus neinvazinis sprendimas pulso bei pulso
variabilumo stebésenai naudojant dévimus jrenginius.

Tyrimui pasirinkta ,,OpenEarable 2.0“ platforma ir MAXMS86161 optinis jutiklis leido
registruoti FPG signalus ausies srityje bei stebéti kiino pozicijos pokycius naudojant
integruotus IMU jutiklius. Tyrimo metu buvo uzregistruoti 8 eksperimentiniai jrasai, sudaryti
i§ 112 analizés segmenty ir 336 FPG signaly segmenty i$ trijy optiniy kanaly: IR, Raudonos
ir Zalios spalvos LED.

Tyrimo rezultatai parodé¢, kad kiino pozicija turi tiesioging jtaka FPG signalo kokybei.
Didziausia vidutiné SKI reik§mé nustatyta infraraudonyjy spinduliy kanale gulint ant nugaros
(SKI=0,71), o maziausia — Zalios spalvos kanale stovéjimo padétyje (SKI = 0,50). Stabiliausi
signalai buvo registruojami gulint ant nugaros, o gulint ant Sono dazniau pasireiské judesio
artefaktai ir triukSmo dedamosios.

Sukurtas miego pozicijos ir pulso variabilumo analizés algoritmas apjungé automatinj kiino
pozicijos nustatymg pagal IMU jutikliy duomenis, kiino padéties segmentavima, artefakty
aptikima, FPG signaly kokybés vertinimg ir HRV parametry skai¢iavimg. Kiino padéciy
identifikavimui buvo naudojami akselerometro duomenys bei ,k-means* klasterizacijos
metodas. Nustatyta, kad didZiausig jtakg bendram signalo kokybés indeksui tur¢jo signalo ir
triuk§mo santykio komponentas (svoris — 0,47), o mazesn¢ — perfuzijos indekso (0,22) ir
Sirdies diiziy reguliarumo (0,15) komponentai. Pritaikius ,,NeuroKit2* bibliotekg ir MATLAB
algoritmus apskaiciuoti pagrindiniai HRV rodikliai: RMSSD, SDNN ir pNN50.

Gauti rezultatai parode, kad ant ausies dévima FPG sistema gali biiti taikoma Zmogaus miego
pozos ir pulso variabilumo stebésenai. Signalai, kuriy SKI reikSme vir$ijo 0,7, buvo tinkami
tolimesnei HRV analizei, o stabiliausi rezultatai pasiekti naudojant infraraudonyjy spinduliy
kanalg. Taip pat nustatyta, kad prispaustos ausies signalai pasiZymejo didesniu
triukSmingumu ir maZesnémis SKI reikSmémis, todél jutiklio padétis turi reikSminga jtaka

signalo kokybei.
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PRIEDAI

1 ,MATLAB* signaly apdorojimo programa
Pagrindiné programa V5 main.m

clear; clc; close all;

params = V5_calculations('init_params');
params.use_neurokit2 = false;

folder_path = uigetdir(pwd, 'Select folder with .oe files');

if isequal(folder_path, 0)
error('No folder selected.');
end

file_list = dir(fullfile(folder_path, '*.o0e'));
if isempty(file_list)
error('No .oe files found in selected folder.');
end
fprintf('Found %d .oe files.\n', numel(file_list));
ALL_SUMMARY = []; ALL_SEGMENTS = []; ALL_DIAGNOSTICS = []; ALL_NK = {};
for file_idx = l:numel(file_Tist)

fname = file_list(file_idx) .name;
fullpath = fullfile(folder_path, fname);

fprintf('\n \n');
fprintf('Processing file %d/%d: %s\n', file_idx, numel(file_list), fname);
fprintf(' \n");

if exist('parseOEFile','file') ~= 2
error('parseOEFile.m not found on MATLAB path.');
end

ds = parseOEFile(fullpath);

if isempty(ds.ppg) || isempty(ds.ppg.time)
warning('Skipping file %s because no PPG data was found.', fname);
continue;

end

[T_summary, T_segments, T_diag, NK_segments] = ...
V5_calculations('process_single_file', ds, fname, params);

ALL_SUMMARY = [ALL_SUMMARY; T_summary];
ALL_SEGMENTS [ALL_SEGMENTS; T_segments];
ALL_DIAGNOSTICS = [ALL_DIAGNOSTICS; T_diag];
ALL_NK{end+1} = NK_segments;

end

V5_calculations('export_results', folder_path, ALL_SUMMARY, ALL_SEGMENTS, ALL_DIAGNOSTICS);
V5_plots('create_batch_plots', folder_path, ALL_SEGMENTS, ALL_DIAGNOSTICS, params, ALL_NK);
run_neurokit2_batch_analysis(folder_path, ALL_NK, ALL_SEGMENTS);

fprintf('\n \n');
fprintf('BATCH ANALYSIS FINISHED\n');
fprintf(' \n");
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