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Santrauka

Kvépavimo ir Sirdies ritmas yra du i$ keturiy pagrindiniy gyvybiniy parametry ir yra siejami su dau-
gybe ligy. Kontaktiniai kvépavimo ir Sirdies ritmo registravimo metodai riboja Zmogaus judesius,
yra netinkami registruoti naujagimiy, smarkiai kiing apdegusiy ar uzkreCiamomis ligomis serganciy
7moniy gyvybinius parametrus. Sio darbo tikslas — istirti nekontaktinio Zmogaus kvépavimo ir $ir-
dies ritmo registravimo galimybes naudojant elektromagnetinj impulsinj radara. Tikslui pasiekti ap-
Zvelgiami kvépavimo ir Sirdies ritmo registravimo elektromagnetiniais impulsiniais radarais metodai,
sudaromas kveépavimo ir Sirdies darbo radaro signalo modelis, sitlomas radaro signalo apdorojimo al-
goritmas Zmogaus kvépavimo ir Sirdies ritmui registruoti bei iStiriamas pasiulytas signaly apdorojimo
algoritmas atliekant modeliuotus ir realius eksperimentus.

ApZzvalginéje dalyje apraSomas kvépavimo ir Sirdies ritmo stebésenos aktualumas, registravimo meto-
dai, pagrindZiama bekontakcio registravimo svarba. Taip pat, apZvelgiami elektromagnetiniy radary
tipai bei signaly apdorojimo algoritmai, su kuriais lyginamas sitilomas algoritmas. Metodologinéje
dalyje apraSomas suprojektuotas ir pagamintas kvépavimo ir Sirdies darbo fantomas, radaro signalo
modelis, siilomas algoritmas kvépavimo ir Sirdies ritmui registruoti, atliekamy eksperimenty planas
bei statistiniai metodai. Rezultaty dalyje pateikiami atlikty modeliuoty ir realiy eksperimenty rezulta-
tai. Modeliuoty eksperimenty metu aptiktas kvépavimo ritmas nuo tikrojo skiriasi 0,04 + 0,09 RPM,
o Sirdies ritmas —-0,63 4 1,72 BPM. Realiy eksperimenty metu aptiktas kvépavimo ritmas nuo tikrojo
skiriasi 0,08 4= 0,49 RPM, o Sirdies ritmas — -4,19 4 3,89 BPM.
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Summary

Respiration and heart rate are two out of four most important Vital signs and are related to a variety
of diseases. Contact-based respiration and heart rate measuring methods restrict person’s movements,
are unsuitable to register new-borns’, people’s with severe burns, people’s with contagious diseases
Vital signs. The goal of this work is to investigate the feasibility of contactless registration of respi-
ration and heart rate using electromagnetic pulsed radar. To reach this goal the methods to register
respiration and heart rate using electromagnetic pulsed radars are reviewed, a respiration and heart
rate radar’s signal’s model is established, a radar’s signal processing algorithm to register human’s
respiration and heart rate is proposed and investigated by performing modelled and real experiments.

The theoretical section provides a review of respiration and heart rate monitoring’s importance, met-
hods, motivates the importance of contactless registering. This section also provides a review of the
types of electromagnetic reviews and signal processing algorithms, with which proposed algorithm is
compared. The methodological section presents designed and made Vital signs phantom, its signal’s
model, proposed signal processing algorithm to register respiration and heart rate, the plan of perfor-
med experiments, and statistical methods. In research section the results of performed experiments
are presented. During modelled experiments detected respiration rate differed from the actual by
0,04 + 0,09 RPM, while detected heart rate differed from the actual by -0,63 + 1,72 BPM. During
real experiments detected respiration rate differed from the actual by 0,08 + 0,49 RPM, while detected
heart rate differed from the actual by -4,19 + 3,89 BPM.
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Santrumpuy sarasas
BPM - Sirdies duZiai per minute (angl. beats per minute);
CW — nepertraukiamos bangos (angl. continuous wave);
EKG - elektrokardiograma;
EMD - empiriné mody dekompozicija;

FMCW - daZniu moduliuotos nepertraukiamos bangos (angl. frequency-modulated continuous wa-
ve);

FPG - fotopletizmograma;

IR-UWB - impulsiniai ypac placiajuosciai (angl. impulse-radio ultra wideband);

KR - kvépavimo ritmas;

RGB - raudona, Zalia, mélyna spalvos (angl. red, green, blue);

RPM - jkvépimai per minutg (angl. respirations per minute);

SFCW - pakopinio daznio nepertraukiamos bangos (angl. stepped-frequency continuous wave);

SR — Sirdies ritmas.
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Ivadas

KR ir SR yra du i§ keturiy pagrindiniy gyvybiniy parametry, o ju steb&jimas yra labai svarbus sie-
kiant uzkirsti kelig Zmoniy buklés prastéjimui, trumpinti ligoninéje praleidziamo laiko dalj, maZin-
ti sergamuma, mirtinguma ir gydymo i3laidas [1]. Tiek KR, tiek SR yra siejami su daugybe ligy:
Sirdies sustojimu [2], apnéja [3], pneumonija [4], dusuliu [5], hipertenzija [6], Sirdies nepakanka-
mumu [7], vainikiniy arterijy liga [8], insultu [9]. DaZniausiai naudojami KR ir SR registravimo
metodai (kratinés judesiy matavimas jtempimo jutikliais, kvépavimo srauto matavimai, jkvepiamo ir
iSkvepiamo oro temperatiros matavimai, elektrokardiograma, fotopletizmograma, slégio bangy ma-
tavimai) yra kontaktiniai, t.y. reikalauja tiesioginio kontakto su Zmogaus kiinu. Sie metodai riboja
Zmogaus judesius, yra netinkami registruoti naujagimiy, smarkiai kiing apdegusiuy ar uzkrec¢iamomis
ligomis sergan¢iy Zmoniy gyvybinius parametrus. Tokie kontaktiniy KR ir SR registravimo metody
trukumai lemia vis didéjantj poreikj gyvybinius parametrus registruoti bekontakc¢iu metodu.

Tyrimy [10, 11, 12, 13, 14] rezultatai rodo, kad KR ir SR gali bti patikimai registruojami bekontak&iu
budu elektromagnetiniais impulsiniais radarais. Kvépavimo ir Sirdies darbo sukelty judesiy signalus
galima iSskirti atliekant Siy radary iSsiunciamy impulsy atspindZiy nuo kiino laiking arba daZning
analiz¢. Elektromagnetiniai impulsiniai radarai pasizymi auksta atstumo ir jo poky¢iy matavimo geba,
Zemomis energijos sanaudomis, jy placiajuosciai impulsai gerai skverbiasi pro elektriSkai nelaidzius
objektus (pvz., drabuZius). Kadangi KR ir SR registravimas elektromagnetiniu impulsiniu radaru yra
pagristas kiino (kriitinés arba kaklo) judesiy registravimu, tai $io metodo tikslumas itin priklauso nuo
pasSaliniy judesiy nebuvimo, todé¢l geriausi rezultatai pasiekiami Zmogui maZzai judant (pvz., miegant,
vairuojant, dirbant kompiuteriu, Zitirint televizoriy).

Darbo tikslas — istirti nekontaktinio Zmogaus kvépavimo ir Sirdies ritmo registravimo galimybes nau-
dojant elektromagnetinj impulsinj radara.

Darbo uzdaviniai:

1. apzvelgti kvépavimo ir Sirdies ritmo registravimo elektromagnetiniais impulsiniais radarais meto-
dus;

2. sudaryti kvépavimo ir Sirdies darbo radaro signalo modelj;
3. pasialyti radaro signalo apdorojimo algoritmg Zmogaus kvépavimo ir Sirdies ritmui registruoti;

4. istirti pasiulyta signaly apdorojimo algoritma atliekant modeliuotus ir realius eksperimentus.
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1. Apzvalginé dalis
1.1. Kvépavimo ritmo stebésenos aktualumas

Kvépavimas yra gyvybiskai svarbi Zmogaus kiino fiziologiné funkcija — ji uZtikrina dujy mainus,
rugs¢iy-Sarmy reguliavima ir kitas homeostatines funkcijas [15]. Suaugusiy Zmoniy normali KR verte
yra 12-20 RPM, o vaikams §i verté kinta priklausomai nuo amziaus [16]. Sveikatos stebésenoje KR
suteikia informacija apie klinikin; buklés prastéjima, gresiantj Sirdies sustojima, padeda diagnozuoti
sunkia pneumonijos stadija [2], KR priklauso nuo daugelio veiksniy, jskaitant emocin;j stresa, pro-
ting apkrova, Saltj, karSty [17, 18]. Fizinés veiklos metu KR yra geras fiziniy pastangy ir nuovargio
indikatorius [19]. Toliau darbe aptariamos Sios sritys, kuriose KR stebéjimas yra svarbus: bandant
aptikti kvépavimo veikla, nepageidaujamus Sirdies reiSkinius, apnéjos epizodus; diagnozuojant pne-
uomonija, dusulj; nustatant skausmo, emocinio streso, protinés apkrovos lygj; vertinant fizing veikla,
aplinkos salygy daroma jtaka.

Nekontaktinis kvépavimo veiklos aptikimas yra vertingas ieSkant iSgyvenusiyjy civiliniy ar kariniy
nelaimingy atsitikimy atvejais [20] bei jaunesniems nei vieny mety amziaus vaikams, kuriems gresia
staigios kudikiy mirties sindromas [21]. Tikslus kvépavimo veiklos nustatymas taipogi yra labai svar-
bus kveépavimo ir Sirdies sistemy gaivinimo metu [15]. Paprastai tokiose situacijose kvépavimo veikla
yra jvertinama rankiniu skaiciavimu, taciau net ir apmokytiems medicinos studentams bei sveikatos
priezitros profesionalams daZnai tai yra sudétingas uzdavinys [15]. Dél Sios priezasties objektyvus
KR jvertinimas kvépavimo ir Sirdies sistemy gaivinimo proceduros metu gali palengvinti tokios ekst-
remalios situacijos valdyma [15].

Tyrimy [22, 23] duomenimis KR yra tiksliausiai mirtinas Sirdies ligas indikuojantis gyvybinis para-
metras ir todél kvépavimo ritmas geriausiai nuspéja galima Sirdies sustojima [22]. Tyrimo [24] metu
buvo nustatyta, kad KR didesnis nei 27 RPM yra geresnis gresian¢io kvépavimo ir Sirdies sistemy su-
stojimo indikatorius nei SR ar kraujospiidis. Atlikti tyrimai [25] rodo, kad ramybés KR padidéja prie$
ivykstant Sirdies sustojimui, todél KR stebé¢jimas gali padéti anksti diagnozuoti ir suvaldyti mirtinas
Sirdies ligas [2].

Miego apnéja yra rimtas kvépavimo sistemos sutrikimas, susijgs su neurokognityviniy ir Sirdies
bei kraujagysliy ligy pasekmémis [26]. Miego apnéja yra siejama su suprastéjusia miego koky-
be, nuovargiu dienos metu, mieguistumu, neuropsichiatriniais sutrikimais, bendros gyvenimo ko-
kybés suprastejimu [27]. Laikoma, kad Zmogui miego apnéjos epizodas pasireiSkia tuomet, kai jo
kvépavimas sustoja arba beveik sustoja bent 10 sekundziy, todél norint aptikti Siuos epizodus reikia
stebéti kvépavimo veikla [3]. Laiku diagnozuota miego apnéja bei jos paimeéjimy atpaZinimas gali
sumazinti sergamuma, mirtinguma bei ekonoming nastg sveikatos prieziirios sistemoms [15]. Daznas
KR stebéjimas leidZia pasiekti Siuos tikslus.

Pneumonija yra pagrindiné jaunesniy nei 5 mety amZziaus vaiky mirties priezastis, o Pasaulio Sveika-
tos Organizacija siulo KR jvertinima naudoti kaip pagrindinj metoda diagnozuoti pneumonija [28],
ypac neturtingose ir vidutinio turtingumo Salyse, kuriose tinkamu laiku diagnozuoti vaikams budinga
sukeliamos mirtys gali bti iSvengiamos laiku pastebint sutrikima ir suteikiant tinkama gydyma [29].
Sunki pneumonijos forma yra laikoma tuomet, kai KR yra daugiau nei 60 RPM vaikams iki 2 ménesiy,
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daugiau nei 50 RPM vaikams nuo 2 iki 11 ménesiy bei daugiau nei 40 RPM vaikams nuo 12 iki 59
ménesiy [30]. Si uzkretiama liga yra pavojinga ne tik vaikams, bet ir vyresnio amZiaus suaugusiems
bei létinémis kvépavimo taky ligomis sergantiems Zzmonéms[31]. Be to, tokie pneumonijos protriikiai,
kaip tas, kurj sukélée COVID-19 pandemija, kelia didelius medicininius, socialinius bei ekonominius

issuikius visame pasaulyje [32]. Sie faktoriai jrodo, kad ankstyvas pneumonijos diagnozavimas stebint
KR, kurio vertei pneumonija daro didelg jtaka, gali sumaZinti pacienty mirtinguma.

Dusulys yra daznas létinémis obstrukcinémis kvépavimo sistemos ir kitomis kvépavimo bei Sirdies
sistemy ligomis serganciy Zmoniy simptomas [2]. Be to, dusulys gali reiksti iSsivysCiusig sportinés
veiklos netolerancija bei pernelyg didelj sédint praleidZiama laika ir gali suprastinti gyvenimo ko-
kybe [2]. Dusulys, kaip simptomas, pasireiSkia nesugebéjimu pakankamai jsisavinti deguonies ir tai
sukelia padidéjus; ramybés KR [5]. RySys tarp KR ir dusulio pastebimas tiek ramybés, tiek fizinés
veiklos metu [15].

Tyrimai [34, 35] rodo, kad skausmas daro jtaka kvépavimui ir jprastai padidina KR. Skausmo sukelti
psichologiniai ir elgesio pokyciai (diskomfortas, baimé) yra labiausiai KR didinantys skausmo efek-
tai [15]. Tyrimo [36] metu pastebéta, kad didesnis nei 25 RPM KR skausmo lygj indikavo geriau
nei SR ar kraujospidis. Taip pat pastebéta, kad, pacientui davus daZniausiai naudojamy skausma
malSinanciy vaisty, KR sumazéja labiau nei pulso oksimetrijos metodu iSmatuotas kraujo prisotini-
mas deguonimi [37]. Tokia KR priklausomybé nuo skausmo lygio yra ypatingai naudinga tuomet, kai
norima nustatyti negalin¢iy kalbéti Zmoniy ar naujagimiy skausmo lygij [35].

Tyrimo [38] metu pastebéta, kad KR padidéjimas yra tiesiogiai susijgs su Zmogaus jautrumo so-
cialinéms situacijoms jver¢iu. Todél KR yra laikomas geru kriterijumi identifikuojant emocines
busenas [39]. Pavyzdziui, KR padidéja panikos priepuoliy metu ir Sis padidéjimas yra didesnis
tarp Zmoniy, kuriems yra diagnozuotas panikos sutrikimas, nei tarp Zmoniy, kuriems diagnozuota
socialiniy situacijy fobija [34]. Tyrimo [18] metu tiesiogiai stimuliuojant migdoling liauka pastebétas
staigus KR padidéjimas, todel galima teigti, kad KR gebéjimas atspindéti emocinj stresa gali biti
priskirtas faktui, kad tiek KR, tiek emocinis valdymas yra reguliuojami ty paciy smegeny sriciy.

KR yra jautrus jvairovei protiniy uzduociy ir didéja proporcingai uzZduoties sunkumui [40]. Todel
KR registravimas gali padéti jvertinti protinés apkrovos lygi [15]. Si KR savybé yra ypa¢ aktuali
protiskai sunkiais uzZduotis atliekantiems darbuotojams — chirurgams, kariams, pilotams [40]. KR
iSlieka jautrus protinei apkrovai net ir fizinés veiklos metu, nes tyrimy [41] metu pastebéta, kad,
fizing veikla papildzius protine apkrova, KR padidéja daugiau nei tik atliekant tg pacia fizing veikla
be protinés apkrovos.

KR yra glaudziai susijgs su fizinés veiklos metu patiriamu kraviu nepriklausomai nuo veiklos
trukmés, formato (pvz., nepertraukiama ar su pertraukomis) bei rasiy (pvz., vaZziavimas dviraciu ar
bégimas) [42, 43] tol, kol veikla yra auksto intensyvumo [44]. Kitaip nei kiti fiziologiniai paramet-
rai, KR greitai reaguoja j intensyvumo padidéjima bei sumazéjima, todél yra tinkamas vertinti fizing
veikla su pertraukomis, pvz., futbolu, uZsiimanciy Zmoniy fizinj aktyvuma [45].

KR taip pat yra labai jautrus ir aplinkos salygy (karscio, Sal¢io, Zemos deguonies koncentracijos)
daromai jtakai [15]. KR padidéjimas dél aplinkos karscio pastebimas tiek ramybés metu, tiek atlie-
kant fizing veikla [34]. RySys tarp KR ir kiino temperaturos gali buti panaudojamas identifikuojant
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darbuotojus, kuriems gresia perkaitimo rizika. Tai yra aktualu ugniagesiams, tropiniame klimate dir-
bantiems, masiniuose renginiuose tvankiose patalpose dalyvaujantiems darbuotojams [46]. KR yra
jautrus ir Sal¢io sukeltam stresui, ypac¢ tuomet, kai Salta pasidaro labai greitai [15]. Staiga j Salta
vanden;] patekusio Zmogaus KR gali virSyti ir 60 RPM [34]. Todél Saltomis salygomis dirbanciy
darbuotojy (pvz., kareiviy, jurininky) KR stebéjimas gali i§ anksto jspéti apie gresiantj suSalima [47].

1.1.1. Kvépavimo ritmo registravimo metodai

KR registravimo metodai yra klasifikuojami j kontaktinius (Zr. 1 pav.) ir bekontak¢ius (Zr. 2 pav.)
Kontaktiniai metodai skirstomi j septynias pagrindines kategorijas pagal matavimo pobiidj: srauto
matavimas, garsy registravimas, oro temperatiiros matavimas, oro drégnumo matavimas, oro sudéties
analize, krutinés judesiy registravimas bei Sirdies veiklos moduliacija [48].

Kontaktiniai metodai

Sirdi iklo
Kvépavimo srautas Kvépavimo garsai Oro temperatira Oro drégnumas Oro analizé Kratinés judesiai " IES‘CEI » =
moduliacija
Diferenciniai srauto | Mikrofonai | Termistoriai || Talpuminiai jutikliai | | EKG jutikliai |

matuokliai

Termoporos | Variiniaijutikliai || Sviesolaidiniai jutikliai || Talpuminiai jutikliai
Turbininiai srauto " PP > " e
matuokliai Piroelektriniai jutikliai Nanokristaly ir Indukciniai jutikliai
e Sviesolaidiniai jutikliai]|Ga2nodaleliy jutikliai Sviesolaidiniai jutikliai PPG jutikliai
Karsto laido

anemometrai ‘
Kratinésimpedanso

———————
Akselerometrai

Sviesolaidiniai jutikliai

Giro skopai

Magnetometrai

1 pav. Populiariausi kontaktiniai KR registravimo metodai ir su jais susijusios kiino sritys, kuriose turi buti
dedami jutikliai (adaptuota i$ [48])

Kvépuojamo oro srauto matuokliai, kuriuos naudojant galima registruoti KR, gali buti naudojami
matuoti kvépavimo metu jkvepiamo ir iSkvepiamo oro tirj ir (ar) greitj. Tokie matuokliai gali buti
diferenciniai, turbininiai, kar§to laido anemometrai arba $viesolaidiniai [48]. Sie jutikliai pasiZymi
geru tikslumu, jautrumu bei daznine skyra [48]. Kvépavimo srauto matuokliai turi buti atviri Zmogaus
ikvepiamo ir i§kvepiamo oro srautui, todél, nors paprastai yra mazo dydzio, yra ganétinai kliudantys
kasdieninei veiklai ir nepanaudojami ilgalaikiams nepertraukiamiems matavimams.

Kveépuojant Zzmogaus gerkle ir kvépavimo takais judantis oras sukuria garsa, kurj analizuojant galima
nustatyti jkvépimo bei iSkvépimo fazes, o 1§ jy KR [49]. Dazniausiai Siame KR registravimo metode
naudojami jutikliai yra mikrofonai, kurie jrasinéja garso bangy sukeltus slégio poky¢ius. Sis metodas
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yra populiarus dél lengvo mikrofony integravimo j dévimus jrenginius, taciau vis dar retai naudojamas
del didelio aplinkos keliamo triuk§mo bei uZregistruojamy su kvépavimu nesusijusiy paciento garsy.

ISkvepiamo oro temperatura visuomet yra didesné uz jkvepiamo oro (Si yra lygi aplinkos tempe-
ratirai). Temperatiry skirtumas gali siekti net apytiksliai 15 °C [50], todél jvairiis temperatiiros
jutikliai gali padéti jvertinti KR analizuojant jkvepiamo ir iSkvepiamo oro temperattros skirtumus.
Dazniausiai Siam tikslui naudojami temperaturos jutikliai yra termistoriai, termoporos bei piroelekt-
riniai jutikliai [48]. Jie yra pozicionuojami Snerviy ar (ir) burnos lygyje ir daznai yra integruoti me-
chaniniuose jtvirtinimuose arba veido kaukése tam, kad buty mechaniskai stabilesni ir maZiau jautras
kiino judesiams. Visi temperatiiros jutikliai turi biiti atviri Zmogaus jkvepiamo ir iSkvepiamo oro
srautui, todél ganétinai trukdo kasdieninei veiklai.

Ikvepiamas ir iSkvepiamas oras skiriasi vandens gary kiekiu, todél yra pasitlyta keletas skirtingy
jutikliy ir jy konfigtracijy, skirty jvertinti kvépavimo signalg i§ vandens gary skirtumo jkvepiamame
ir iSkvepiamame ore. Jkvepiamo oro santykinis drégnumas normaliomis aplinkos salygomis yra 40—
80 %, o i18kvepiamo oro — 100 % [51]. Elektriniy drégmés jutikliy principas yra pagristas kurio nors
vieno elektrinio parametro jautrumu santykinei drégmei. DaZniausiai tai yra elektriné talpa arba va-
rZa, taiau pastaruoju metu pastebimas didéjantis jutikliy su nanodalelémis, nanokristalais, grafenu
populiarumas [48]. Visi vandens gary jkvepiamame ir iSkvepiamame ore skirtuma matuojantys ju-
tikliai turi buti atviri Zmogaus jkvepiamo ir iSkvepiamo oro srautui, o kai kurie dar ir yra minimaliai
invaziniai — dedami nosies ertmés viduje. Santykiné oro drégmé yra nustatoma Snerviy ar (ir) burnos
lygyje, daZniausiai jutiklius integruojant veido kaukeése.

Kvépavimo metu deguonies ir anglies dvideginio (CO;) kiekis skiriasi jkvepiamame ir iSkvepiamame
ore del lastelinio kvépavimo. CO, procentiné dalis ore kinta nuo tipiskai 0,04 % jkvépimo metu iki 6
% i8kvepimo metu [52], todél CO, kitimo analizé gali bati panaudota vertinant KR. Siam tikslui ga-
lima panaudoti keleta i CO, koncentracijy jkvepiamame ir iSkvepiamame ore skirtumus reaguojanciy
cheminiy jutikliy, taciau daZniausiai naudojami elektriniai arba optiniai jutikliai. Kvépavimo veiklos
vertinimas i iSkvepiamo oro CO, kiekio vadinamas kapnografija. CO; jutikliai pasiZymi geru tiks-
lumu ir reakcijos laiku, taciau turi buti atviri Zmogaus jkvepiamo ir iSkvepiamo oro srautui ir jiems
reikia pneumatiniy sujungimy ir vamzdeliy dujy surinkimui, todél yra ganétinai nepatogus ir trukdo
vykdyti kasdiening veikla. Daznai CO, koncentracija yra matuojama Snerviy arba lupy lygyje ir tam
reikia veido kaukiy. Toks matavimas yra ganétinai nejautrus kiino judesiams, tod¢l daznai naudoja-
mas sportinés veiklos metu [48]. Vienas didZiausiy CO; jutikliy trikumas yra jy jautrumo priklauso-
mybé nuo kity dujy (oro) komponenty bei aplinkos faktoriy (drégmés, temperatiiros ir pan.) [48].

Kvépavima jgalina kvépavimo raumeny, tarp kuriy svarbiausi yra diafragma ir tarpSonkauliniai rau-
menys, darbas. Jkvépimo metu diafragma susitraukia ir nusileidZia Zemyn, todél susidaro slégio
skirtumas ir oras patenka j plaucius. TarpSonkauliniy raumeny susitraukimas pakelia Sonkaulius, o tai
lemia kriitinés erdvés padidéjima bei leidZia daugiau oro patekti j plaudius. Sis oro kiekis plauciuose
gali padidinti krutinés sienos diametra iki 7 cm [53]. Dél Sios priezasties krutinés judesiy registra-
vimu pagrjsti KR registravimo metodai yra placiai tiriami ir taitkomi. Populiariausi KR registravimo
metodai analizuojant kriitinés judesius yra pagrjsti kriitinés:

* pavirSiaus jtempimu dél kvépavimo veiklos;
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* pilnutinés varZos pokyciais;
* judesiais erdveje — pasivirimu, pagreiciu, greiciu.

Itempimo ir judesio jutikliai yra itin tinkami KR registruoti, nes jie gali buti integruoti tiesiai j dra-
buzius. Kritinés pavirSiaus jtempimui registruoti skirti varZiniai, talpuminiai, indukciniai jutikliai gali
buti jterpiami j drabuZius dar jy gaminimo metu, o kriitinés judesiams erdvéje registruoti skirti akse-
lerometrai, giroskopai bei magnetometrai gali buti pritvirtinami prie drabuZiy tam tikrose, norimose
vietose [48]. Sie jutikliai netrukdo vykdyti kasdienine veikla (ypa¢ lyginant su kituose metoduose
naudojamais jutikliais). Nors ir yra reikalingi laidai, kuriais jutikliams paduodama elektros energija,
juos galima nesunkiai integruoti j drabuziy audinj [48]. Krutinés pavirSiaus jtempimo jutikliai yra
placiai naudojami stebint miego apnéjq bei vertinant KR, taciau turi ir didelj trikuma — jautruma su
kvépavimu nesusijusiems judesiams.

Bekontaktis KR registravimas yra naudojamas tais atvejais, kai reikalingas stebéjimas, kuris netruk-
do vykdyti kasdiening veikla. Bekontaktis KR registravimas ypa¢ populiaréja sveikatos prieziuros
istaigose (siekiant sumaZzinti kontakto metu perduodamy ligy atvejus), darbo aplinkose (emocinio
streso ilgalaikiam, netrukdanciam dirbti steb€jimui), sportinése veiklose (bekontakciai metodai neva-
rZo judesiy) [54]. Bekontakc¢iai metodai skirstomi j keturias pagrindines kategorijas pagal matavimo
pobudj: garsy registravimas, oro temperatiiros matavimas, kriitinés judesiy registravimas bei Sirdies
veiklos moduliacija [54].

Kveépavimo veikla sukelia tipinius jkvépimo ir iSkvépimo metu atsirandancius garsus [55]. Metodai,
kuriy metu aplinkoje esancCiais mikrofonais klausomasi kvépavimo garsy, daznai naudojami siekiant
nustatyti miego apnéjos bei knarkimo jvykius, taciau yra tinkami ir nepertraukiamam KR registravi-
nant su kitais metodais, bekontakciai akustiniai KR registravimo metodai turi pranaSumy — kvépavimo
garsus galima uZregistruoti naudojant komerciSkai prieinamus jrenginius [54]. Pagrindinis Sio meto-
do trikumas registruojant KR yra tai, kad kai kuriais atvejais sudétinga tiksliai iSskirti kvépavimo
garsus del metodo jautrumo aplinkiniams garsams — foninei muzikai, véjo bei eismo triukSmui.

Snerviy ar burnos srityje uZregistruojami temperatiiros poky&iai yra sukeliami dél kvépavimo judina-
mo oro. Pasitelkiant Siluminj vaizdinima galima bekontakciu biidu registruoti jkvepiamo ir iSkvepia-
mo oro temperaturg [54]. Tiesa, Sis metodas reikalauja nepertraukiamo ir automatinio veido (jo daliy)
atpazinimo ir sekimo [56]. Peréjimai iS jkvépimo j iSkvépimo fazes ir atvirkSciai sukelia pastebimus
spinduliavimo intensyvumo — temperatiiros — pokycius burnos ir nosies srityse. D¢l Sio proceso di-
naminés kilmés registruojamas temperatiiros pokytis gali biiti iSreiSkiamas kaip nuo laiko ir pozicijos
priklausanti funkcija. Siekiant registruoti KR Siluminémis kameromis svarbu turéti gera signalas-
triukSmas santykj [54]. Tam reikia dominancig (burnos ir nosies) sritj parinkti labai atidZiai ir daZnai
ieSkoti kompromiso. Dominanti sritis turi biiti pakankamai didelé, kad kompensuoty su kvépavimu
nesusijusius judesius, kurie gali sumaZinti kameros registruojama temperattros intensyvuma, bet pa-
kankamai maza, kad pastebéty kvépavimo sukeltus pikseliy intensyvumo pokycius.

Su kvépavimo veikla susij¢ kiino judesiai gali buti registruojami norint iSskirti vidutinj ar momentinj
KR [54]. Paprastai Sie judesiai yra registruojami peties, kaklo, kriitinés arba pilvo srityse panaudo-
jant stereofotogrametring Zymekliy sistema, gylio jutiklius, lazering vibrometrija, elektromagnetinius
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Bekontakciai metodai

Kvépavimo garsai aplinkoje Oro temperatira Kratinés judesiai Sirdies veiklos moduliacija
L —— _ .. _ . . .. Sviesos intensyvumo
Akustiniai matavimai Temperatlros matavimal Kino judesiy matavimai ; W
matavimai
Mikrofonai Siluminés kameros Stereofotogrametrinés RGB kameros

zymekliy sistemos

.‘ Gylio jutikliai
Stereoskopines kameros
Struktdriné Sviesa
sklidimo laiko jutikliai

Lazeriné vibriometrija

Elektromagnetiniai jutikliai

Radaral
WiET

RGB kameros ir matomos
Sviesos jutikliai

2 pav. Populiariausi bekontakciai KR registravimo metodai ir su jais susijusios kiino sritys, kurias registruoja
nuotoliniai jutikliai (adaptuota i§ [54])

jutiklius arba matomos Sviesos ir RGB jutiklius [54].

Kvépavimo metu tiris kriitinés viduje kei¢iasi ir tai sukelia kratinés pavir$iaus judesius [54]. Sie
judesiai gali biiti uzregistruojami ant krutinés pavirSiaus dedant pasyvius, t.y. neSvieciancius, ar-
ba aktyvius, t.y. SvieCianCius, optinius Zymeklius ir Siam tikslui skirtomis kameromis sekant Siy
Zymekliy judesiy trajektorijas erdvéje [57]. Nors Zymekliai ir yra uzdéti ant Zmogaus, toks metodas
laikomas bekontakciu, nes optiniai jutikliai (kameros) neturi tiesioginio kontakto su tiriamuoju [54].
Sio metodo principas yra Zymekliy sekimas norint gauti ju dvimates ar trimates trajektorijas laiko
atzvilgiu [54]. Tokiam metodui reikalingos dvi ar daugiau kameros norint jgyvendinti trianguliacijos
principa, taciau daznai naudojama SeSiy kamery sistema [57].

Gylio jutikliai gali iSgauti gylio (atstumo) informacija i§ signaly naudojant aktyvius arba pasyvius
metodus. Aktyvus metodas naudoja kontroliuojamus tam tikros strukturos skleidZiamos energijos
Saltinius, o pasyvus metodas naudoja trianguliacijos principa [58]. Gylio jutikliai yra patogesni nei
kiti metodai tuo metu, kai Zmogaus oda néra matoma arba dominancia sritj yra sunku sekti ar aiskiai
surasti [54]. Taip pat, kitaip nei dauguma kity metody, gylio jutikliai nereikalauja papildomo apsvie-
timo ir gali biiti naudojami tamsoje. Taciau, Sio metodo signalas-triukSmas santykis stipriai priklauso
nuo su kvépavimu nesusijusiy judesiy ir atstumo tarp jutikliy bei Zmogaus [54].

Lazeriniai jutikliai gali biiti naudojami netiesiogiai matuoti KR. Sis metodas yra pagristas Doplerinio
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postimio paieSka iSsibarsCiusioje Sviesoje, kai lazerio spindulys yra nukreiptas j krutinés pavirsiy,
kuris juda kvépuojant [59]. DidZiausias §io metodo trikumas yra atspindZio artefaktai, kuriuos su-
kelia atspindindio pavirSiaus charakteristikos [54]. Sj triikuma galima dalinai pagalinti ant kratinés
pavirSiaus pozicionavus maza labai gerai lazerio spindulj atspindin€ios juostos gabalél; arba uzlasi-
nus kelis laSus aliejaus [60]. Taip pat, lazeriné vibrometrija gali signala registruoti tik nuo vieno tasko
ir todel paprastai su kvépavimu nesusij¢ judesiai stipriai iSkraipo signala. D¢l Sios prieZasties Sis
metodas negali buiti naudojamas sporting veikla atliekantiems Zmonémes.

Kvépavimo bangos ir ritmas gali biiti uZregistruojami naudojant matavimo sistemas, veikiancias ra-
dijo daZniy signaly pagrindu. Sie elektromagnetiniai signalai gali bati 3 kHz — 300 GHz daznio [54].

Radarai gali buiti panaudojami matuoti atstuma iki objekto naudojant radijo arba mikro bangas. Ra-
daro sistema paprastai susideda i§ siystuvo, kuris kuria elektromagnetines bangas radijo (0-300 GHz)
arba mikro (300 MHz — 300 GHz) bangu diapazone, siystuvo antenos, imtuvo antenos (daznai biina
tik viena antena, kuri atlieka abejas funkcijas) bei procesoriaus, kuris apskaiciuoja objekto savybes.
IS imtuvo sklindancios impulsinés arba nepertraukiamos radijo bangos atsispindi nuo objekto ir griZta
1 imtuva taip suteikdamos informacija apie objekto vieta [54].

IR-UWB radaras veikia spinduliuvodamas periodiskus impulsinius signalus. Sie ypa¢ trumpi impul-
sai turi labai placia dazniy juosta ir keleta privalumy: gera skverbtj, atsparuma bandymui blokuoti
tam tikra daZniy diapazono juosta, gali biiti panaudojami aplinkoje, kurioje vienu metu veikia keletas
radijo bangu Saltiniy. Impulsiniai radarai geba suteikti daug informacijos per nedidelj atstuma sunau-
dojant labai nedaug energijos bei prasiskverbti pro objektus, nuo kuriy atsispindéty siauresnés daznio
juostos signalai [54].

CW radary energija yra skleidziama Zinomu stabiliu daZniu ir atsispindéjusi nuo objekty sugriZta }
imtuva. Taciau Sie radarai nesuteikia informacijos apie atstuma iki objekto. CW radary siystuvas
ir imtuvas yra susieti, todel Siems radarams yra biidinga nuolatinés srovés dedamoji ir Zemo daznio
triukSmas, kuris gali daryti jtaka objekto aptikimo rezultatams. CW radary pogrupis yra FMCW ra-
darai. Sie radarai bangas skleidZia tam tikrais intervalais ir, matuojant atsispindéjusio signalo daZnj,
galima iSmatuoti laiko intervalg tarp bangos iSsiuntimo ir atsispindéjusios bangos priémimo. Tai lei-
dzia pvertinti atstuma iki objekto. Paprastai banga yra moduliuojama tiesiSkai didinant signalo dazn;.
Kvépavimo sukeliamas iSorinio kriitinés pavirSiaus judéjimas moduliuoja atsispindéjusj signalg. Tai
leidZia uZregistruoti kvépavimo kreive ir i$ jos apskaiciuoti KR vertes [54].

RGB kameros ir matomos $viesos jutikliai geba registruoti vaizdo jrasus tam tikru diskretizavimo
dazniu ir i$ jy kadry galima apskaiciuoti KR. Tai galima pasiekti trimis biidais: analizuojant pasirink-
to dominancio regiono pikseliy intensyvumo ver¢iy pokycius, judesio vektoriy individualizavimas
siekiant apskaiCiuoti signalo optinj kelig pagal vaizdo gradientus arba padidinant vaizda taip, kad
padidéty kratinés pavirSiaus judesio amplitude [54].

1.2. Sirdies ritmo stebésenos aktualumas

Mirtys dél Sirdies ir kraujagysliy sistemos ligy sudaro didZiausia mirciy dalj pasaulyje [61]. [rodymuy,
kad padidéjes ramybés SR daro neigiama jtaka Siai sistemai yra ganétinai daug — ramybés SR yra
susijes su hipertenzija, iSemine Sirdies liga, Sirdies nepakankamumu bei insultu [62].
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Tyrimy [63, 64] metu pastebéta, kad ramybés SR yra susijes su padidéjusiu sergamumu Sirdies ir
kraujagysliy sistemos ligomis bei mirtingumu nuo jy. Zinoma, kad ramybés SR padidéjimas 10 BPM
yra susijes su bent 20 % padidéjusia rizika mirti nuo Sirdies ligy [65]. Tyrimo [66], kuriame dalyvavo
18462 tiriamieji, metu pastebéta, kad mirtingumas nuo Sirdies ir kraujagysliy ligy padidéja po 10
% kas 10 BPM padidéjusj SR. Tyrimo [67], kuriame buvo analizuojama 112680 tiriamyjy sveikatos
bikle, metu pastebéta, kad tiriamieji, kuriy ramybes SR yra didesnis nei 80 BPM, turi 44 % didesne
tikimybe susirgti Sirdies ir kraujagysliy ligomis bei 54 % tikimybe mirti nuo ju nei tie tiriamieji, kurig
ramybés SR yra maZesnis nei 65 BPM.

Tyrime [68] pastebéta, kad kiekviena karta ramybeés SR padidéjus 10 BPM rizika susirgti Sirdies
nepakankamumu i$auga 16 %, o tyrimo [69] rezultatai parodé, kad ramybés SR padidéjimas vos 1
BPM padidina rizika susirgti Sirdies nepakankamumu 4 %. Didelé meta analizé [70], kurioje buvo
vertinami 19209 pacientai, rado, kad vaisty pagalba ramybés SR sumazinus 5 BPM rizika mirti nuo
Sirdies nepakankamumo sumaZzéja vidutiniskai 18 %.

Aune’as ir kolegos savo atliktoje meta analizéje [64] pastebéjo, kad ramybés SR padidéjimas 10 BPM
padidina rizika susirgti vainikiniy arterijy liga 7 % ir 9 % rizika patirti staigia Sirdies mirtj. Kita didele
meta analizé [71], kurioje buvo vertinami 1227511 tiriamieji, rado, kad ramybés SR padidéjimas 10
BPM padiding rizika susirgti vainikiniy arterijy liga 12 %. Wang’o ir kolegy atliktas tyrimas [8]
atskleide, kad aukstesnis ramybés SR yra susijes su rimtesne vainikiniy arterijy ligos forma. Fox’o ir
kolegu atliktas tyrimas [72] parodé, kad ramybés SR didesnis nei 70 BPM yra susijes su padidéjusia
rizika patirti mirting arba nemirting miokardo infarkta — kiekvieng karta ramybés SR padidéjus S BPM
rizika patirti miokardo infarkta padidéja 11,3 %.

Aune’o ir kolegu atliktoje meta analizéje [64] matoma, kad ramybés SR padidéjimas 10 BPM pa-
didina rizika patirti insulta 6 %, o Woodward’o ir kolegy atliktas tyrimas [67] rodo, kad tiriamieji,
kuriy ramybés SR didesnis nei 80 BPM, turi 47 % didesng rizika patirti hemoraginj insulta, 38 % —
iSemin] insultg ir net 68 % — neklasifikuojamg insulta nei Zmonés, kuriy ramybeés SR yra mazesnis nei
65 BPM. Tyrimo [73], kurio metu buvo vertinami 3185 pacientai, pastebéta, kad aukStesnis ramybés
SR patekimo j ligoning dél hemoraginio insulto metu yra susijes su didesniu mirtingumu bei didesne
negalia iSgyvenimo atveju.

1.2.1. Sirdies ritmo registravimo metodai

Sirdies ritmo registravimo metodus taip pat galima klasifikuoti j kontaktinius ir bekontak&ius. Popu-
liariausi kontaktiniai metodai yra EKG, FPG bei slégio bangy matavimai [74].

Ivairiais Sirdies susitraukimo ir atsipalaidavimo etapais sinusinis Sirdies mazgas generuoja elektrinius
impulsus, kurie plinta visu Sirdies audiniu ir vercia jos raumenis ritmiskai susitraukti ir atsipalaiduoti.
Sugeneruoti impulsai gali buiti aptinkami tinkamose vietose ant Zmogaus kiino uzdétais elektrodais
(Zr. 3 pav.), o iy impulsy laikiné suma vadinama EKG [74]. Vidutinis SR i§ EKG yra suskai¢iuoja-
mas tam tikra laikg (paprastai 15, 30 arba 60 sekundZiy) matuojant laiko intervalus tarp dviejy gretimy
R danteliy (R-R intervalus) ir Sias vertes suvidurkinant. Tuomet Sis vidurkis yra perskai¢iuojamas i
BPM.
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ECG

RL L

3 pav. EKG registravimo principas; ¢ia RA — deSinés rankos elektrodas (angl. right arm); LA — kairés rankos
elektrodas (angl. left arm); RL — deSinés kojos elektrodas (angl. right leg); LL — kairés kojos elektrodas (angl.
left leg) [75]

FPG yra optinis matavimo metodas, kuris gali buti panaudotas aptikti kraujo tirio pokycius audi-
niuose [76]. FPG metodas gali buti dvieju tipy (Zitr. 4 pav.): pereinancios (dazniau naudojama klini-
kinémis aplinkybémis) arba atsispindéjusios (dazniau naudojama nesiojamuose jrenginiuose) Sviesos.
Abiem atvejais paprasta fotopletizmografa sudaro Sviesos Saltinis bei detektorius [77]. IS Sirdies at-
sklidusiai pulso bangai esant kiino dalyje (daZniausiai rankos pirSte arba ausies spenelyje), kurioje
matuojama fotopletizmograma, arterinio kraujo kiekis nezenkliai padidéja, o bangai nusklidus toliau
sumaZzeja. Vidutinis SR i§ FPG yra suskaiCiuojamas tam tikra laika (paprastai 15, 30, 60 sekundZiy)
matuojant laiko intervalus tarp dviejy gretimuy sistoliniy piky ir Sias vertes suvidurkinant. Tuomet Sis
vidurkis yra perskai¢iuojamas j§ BPM.

(0)p]
(0)p]
=

a)

8D SS SD

4 pav. Pereinancios $viesos (a) ir atsispindéjusios §viesos (b) FPG registravimo principas; ¢ia SS — §viesos
Saltinis; SD — Sviesos detektorius (adaptuota i [78])

SR registravimas slégio bangy matavimo metodu yra pats seniausias. Ritmigkas Sirdies susitraukimas
ir atsipalaidavimas sukelia kintantj slégj kraujagysliy sienelése, todél paCios kraujagyslés pradeda rit-
miskai pulsuoti Sirdies plakimo ritmu [74]. Siuo metodu SR galima registruoti tick ap&iuopiant kuria
nors arterija pirsStais, tiek, manZete dalinai uZspaudus arterija, slégio (arba pjezo) jutikliy manzetéje
ar stetoskopo pagalba (Zr. 5 pav.) Dél to, kad Sis metodas daugeliu atvejy reikalauja dalinai sustabdyti
kraujotaka kurioje nors galiinje, jis néra tinkamas nepertraukiamam ar daznam SR matavimui [77].
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Stetoskopas

Jutimas pirstais

Pripu€iama manzeté Arterija

5 pav. Sirdies ritmo nustatymo i3 slégio bangu principas (adaptuota i3 [79])

Dazniausiai naudojami bekontakciai SR registravimo metodai veikia radary, lazeriy arba vaizdy ap-
dorojimo principais [80].

SR gali biiti registruojamas pasitelkiant radarus, kuriy siystuvo antena yra nukreipta j Zmogaus puse
ir spinduliuoja nepertraukiamas bangas arba impulsus. Sie impulsai atsispindi nuo dél Sirdies pla-
kimo judancio krutinés pavirSiaus arba dé¢l kraujo tekéjimo judanciy audiniy aplink miego arterijqg ir
yra priimami imtuvo antenos (Zr. 6 pav.) RitmiSki kratinés iSsiplétimai bei susitraukimai dél Sirdies
veiklos yra pastebimi radaro imtuvu uZregistruotame signale, i§ kurio véliau galima apskaiiuoti SR.

Siundiamas
impulsas

Radaras MMMMWM

-

Priimamas impulsas

6 pav. SR nustatymo radaru principas (adaptuota i3 [81])

Lazeriné doplerio vibrokardiografija yra bekontaktis SR matavimo metodas, kurio metu panaudo-
jant lazerj yra matuojami dél Sirdies plakimo atsirad¢ kiino pavirSiaus judesiai. Paprastai lazeris yra
nukreipiamas arba j kriting ir registruoja jos judesius, kuriuos Sirdis sukelia atlikdama savo krau-
jo varymo funkcija, arba j atvirg odos pavir$iy ir registruoja jo vibracijas, atsiradusias dél arti odos
pavirSiaus esanciy arterijy sieneliy judéjimo jomis sklindant pulso bangoms (Zr. 7 pav.)

Sirdies ritma galima jvertinti ir atliekant vaizdy analiz¢ — nuotoling FPG. Sis metodas veikia tuo
principu, kad i§ gerai apSviestoje patalpoje nufilmuoto Zmogaus odos pavirSiaus jraso kadry jmanoma
isskirti pikseliy kanaly RGB signalus, o tuomet i§ kurio nors i§ jy apskaiiuoti SR (Zr. 8 pav.)
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7 pav. Sirdies ritmo nustatymo lazerine doplerio vibrokardiografija principas (adaptuota i¥ [82])

@ Sviesos altinis /%

A Skaitmeniné
kamera
. . .. . . . . ... Suskai¢iuojami kadry ISgaunamas fiziologinis
Skaitmeniné kamera uzregistruoja odos pavirsiy |raSo kadrai yra atskiriami

pikseliy kanaly signalai signalas

8 pav. Nuotolinés FPG principas (adaptuota i$ [83])

1.3. Bekontakcio kvépavimo ir Sirdies registravimo aktualumas

Bekontaktis KR ir SR registravimas yra aktualus tokiomis aplinkybémis:

1. registruojant naujagimiy gyvybinius parametrus;

2. registruojant smarkiai kiing apdegusiy Zmoniy gyvybinius parametrus;

3. registruojant uzkrec¢iamomis ligomis sergan¢iy Zmoniy gyvybinius parametrus;

4. kuomet ilgas kontaktinis gyvybiniy parametry registravimas trukdyty uZsiimti kita veikla ar
erzinty;

5. kuomet reikalingas daznas periodiSkas gyvybiniy parametry registravimas netrukdant uzZsiimti kas-
dienine veikla;

6. kuomet yra rizika, kad Zmogus pamir§ uZregistruoti savo gyvybinius parametrus arba vengs tai
daryti.

1.4. Elektromagnetiniy radary apzvalga
Priklausomai nuo iSsiunciamo signalo tipo, radarai gali bati CW, IR-UWB, FMCW arba SFCW [84].

CW radarai yra naudojami daZniausiai déka jy paprastumo — jprasta radara sudaro tik prie siuncianc¢ios
bei priimancios anteny prijungtas siystuvas-imtuvas bei skaitmeninis signaly apdorojimo jrenginys.
Supaprastinta CW radaro schema pateikta 9 paveiksle. Siystuvas per siunCiamaja anteng spinduliuoja
nepertraukiamag vieno daznio bangos signala link Zmogaus kritinés, o atsispindéjusi banga yra uZre-
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gistruojama priimanciaja antena.

Siundianti antena . .
A Kompiuteris

VW D Siystuvas-

HRVATAY D imtuvas
\ LN

Priimanti antena

9 pav. Supaprastinta gyvybiniy parametry registravimo CW radaru schema (adaptuota i$ [84])

Laiko srityje i§siun¢iamas signalas 7'(¢) gali bati iSreikstas pagal (1.1) formulg, o priimamas signalas
R(t) pagal (1.2) formule:

T(t)=A;cos(wt+¢(1)); (1.1)
R(t) =A,cos |of — 4% (do+x(t))+ ¢ (t— %)] ; (1.2)

¢ia A; —iSsiunciamo signalo amplitudé; @ — iSsiunciamo signalo kampinis daznis; ¢ — signalo pradiné
fazé; A, — priimamo signalo amplitudé; A — signalo bangos ilgis; x(7) — kratinés judesio momentiné
pozicija, apskai¢iuojama pagal (1.3) formulg; dy — pastovus atstumas tarp anteny ir tiriamojo; ¢ —
Sviesos greitis.

x(t) = Apcos (Wpt + @p) +Ap cos (Wpt + @p) ; (1.3)

Cia A, — kritinés judesio dél kvépavimo amplitudé; @, — kriitinés judesio dél kvépavimo dazninio
pagreicio pokytis; ¢, — kriitinés judesio dél kvépavimo sukeltas fazés poslinkis; A;, — kruitinés judesio
deél Sirdies plakimo amplitudé; wy, — krutinés judesio dél Sirdies plakimo daZninio pagreicio pokytis;
¢y, — kriitinés judesio dél Sirdies plakimo sukeltas fazés poslinkis.

Kaip matoma i§ (1.1) ir (1.2) iSraiSky, kratinés judesiai moduliuoja iSsiysto signalo daznj ir fazg.
Si moduliacija vadinama Doplerio efektu, todél galima teigti, kad visi CW radarai veikia Doplerio
efekto principu. CW radarai gali suteikti informacija apie objekto santykinj judéjima radaro atzvilgiu,
taCiau negali suteikti informacijos apie atstuma iki to objekto.

FMCW radary sistemose iSé¢jimo signalo daznis kinta tiesiskai laiko atzvilgiu. Kaip matoma 10 pa-
veikslo (b) dalyje, kiekvieng signalo perioda 7 generuojamas nepertraukiamas chirp formos signalas.
Toks signalas yra sugeneruojamas tiesiSkai kontroliuojama jtampa Zadinant nuo jtampos priklausoma
osciliatoriuy.

FMCW radarai geba aptikti tiek atstuma iki objekto, tiek jo Doplering informacija — judéjima link ar
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10 pav. FMCW signalas: (a) daznio kitimas laiko atZvilgiu, (b) chirp formos signalas laiko srityje [84]

nuo radaro.

SFCW radary veikimo principas yra panaSus | FMCW radary. SFCW radary atveju N signalo kadry,
kuriy daznis skiriasi Af, yra i§siunciami link objekto su Ar laiko intervalu tarp juy (Zr. 11 pav.)

Lalkas (s)

\/W\/\/\/\/\NWWWV\

Laikas (S)

Y
rd

Daznis
f1 f2e = «fN

Amplitudé

11 pav. SFCW signalas: (a) daZnio kitimas laiko atzvilgiu, (b) chirp formos signalas laiko srityje (adaptuota
is [84])

SFCW radarai turi ganétinai gera jautruma siekiant aptikti judesius, taCiau jy efektyvumas galios
sunaudojimo atZvilgiu yra Zemas bei siunc¢iami signalai negali prasiskverbti pro kliitis.

Impulsiniy veikimo principas yra pagristas laiko srityje trumpy (maZiau nei nanosekundés trukmés)
moduliuoty ar nemodulivoty impulsy siuntimu radaro siystuvu link paciento. Atsispindéjes aidas
yra uzregistruojamas imtuvu. Populiariausias impulsinis radaras yra IR-UWB radaras. Tipiné tokio
radaro architektira pateikta 12 paveikslo (c) dalyje. Atsispindéjusiy impulsy atspindZiai yra priimami
analoginiu imtuvu ir diskretizuojami panaudojant suvélintg iSsiun¢iamo impulso kopija. Vélinimo
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blokas sukuria vélinima, lygy impulso sklidimo laikui — laikui, kurj impulsas sklinda nuo siystuvo
antenos ir atgal j imtuvo antena. Tipinis IR-UWB radaro impulsas parodytas 12 paveikslo (a) dalyje,
o0 jo spektras (c) dalyje.

g 50
ko)
'g L 'Or £0
= o
< 1
80
80
' 05 1 15 2 25 ER 2 3 4 5 [
Laikas, ns Daznis, GHz
(a) (b)
Analoginis < )
siystuvas )
. - Vélinimo
Skaltm.er.nms blokas
valdiklis
Diskreti- Analoginis j
zatorius | imtuvas Q(

()

12 pav. (a) Impulsinis signalas laiko srityje, (b) impulsinio signalo spektras, (c) IR-UWB radaro struktiiriné
schema (adaptuota iS [84])

1.4.1. Palyginimas ir priimto sprendimo motyvacija

Radary tipy palyginimas atliktas remiantis [84, 85, 86] tyrimy duomenimis ir pateiktas 1 lenteléje.

1 lentelé. Skirtingy radary tipy palyginimas

Cw FMCW SFCW IR-UWB
. . Tikslus, jei daZnio .
Atstumo matavimas Nejmanomas | . ] Geras Labai geras
juosta plati
Skverbtis pro elektriskai ) ) )
. Rk Nejmanoma | Nejmanoma Nejmanoma | Imanoma
nelaidZius objektus
Sistemos sudétingumas Nedidelis Didelis Nedidelis Labai didelis
Skiri ji geba atst
Vlr.laI.IIOJl geba dlstumo Gera Gera Gera Labai gera
atzvilgiu
Kaina Maza Didele Didele Labai didelé
Energijos sanaudos Aukstos Aukstos Vidutinés Labai Zemos
Signal doroji
1ghatu apdorojmo Geras Prastas Geras Labai geras
metody paprastumas

Remiantis 1 lentelés duomenimis, IR-UWB radaras yra geriausias pasirinkimas. Jo gebéjimai tiksliai
ir aukSta geba registruoti atstuma ir jo pokycius, skverbtis pro elektriSkai nelaidZius objektus (pvz.,
drabuzius, iuzinj, kédés atlo$a) yra labai aktualiis siekiant registruoti Zmogaus KR ir SR. Labai
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Zemos energijos sanaudos ir nedaug skai¢iavimo resursy reikalaujantys signaly apdorojimo metodai
leidzia pritaikyti Siuos radarus sistemose, kuriy energijos Saltiniai yra baterijos ar akumuliatoriai.

Siame darbe pasirinkta naudoti ,,Acconeer AB“IR-UWB radara A111 [87], patalpinta XM 112 modu-
lyje [88]. A111 radaro struktiriné schema pavaizduota 13 paveiksle. Sis radaras impulsus skleidZia
60 GHz dazniu (ziur. 14 pav.), todél jo atstumo skiriamoji geba yra 0,48 mm. Taip pat, toks aukstas
radaro daznis lemia tai, kad jis yra atsparus visiems naturaliems triukSmy Saltiniams — elektromag-
netiniam triukSmui, dulkéms, objekto spalvai, tiesioginei ir netiesioginei Sviesai [89]. Tokio radaro
vidutinés galios sanaudos yra 3 mW registruojant atspindzius 10 Hz daZniu ir 20 mW registruojant
atspindzius 100 Hz daZniu [89]. Todél toks radaras gali ilgai veikti gaudamas energija vien is bateriju.

A111 mikroschema
-
A111 radaras
Skaitmeniné ) i diob
. mm radijo bangos
SPI[4) £ qu_:||ka = Programiné Tk ant
PertrauktisA g atmintis | T &
XN [refclk) 5
xour 3 Py ant],
atmintis
\ S \ r,
i I’ ' =
Maitinimo Laiko blokas
1,8 \ grandiné alo
maitinimo LDOs
" galtinis St PLL
Elektroninis I{:]PDR
jungiklis
\, A %,

13 pav. ,,Acconeer AB“A111 radaro struktiiriné schema (adaptuota i [89])

T = 1/PRF = 1/13 MHz = 76 900 ps

- .
- ¥

— |

1/60 GHz
=16.7 ps
\H B S —
t
L L ! 1  Pulse | |
-200 0 200 77500 77700 77900
Time [ps]

14 pav. ,,Acconeer AB“A111 radaro iSsiunciamas signalas laiko srityje, Vienas signalas paprastai susideda i$
keleto tikstanciy impulsy [89]

1.5. Algoritmuy apZvalga

Nuo Zmogaus atsispindéj¢ elektromagnetiniy impulsy atspindZiai suteikia informacija ne tik apie
gyvybiniy parametry vertes, bet ir apie aplinkoje esancius objektus bei nejudancias Zmogaus kiino
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dalis. Sios su KR ir SR nesusijusios signalo komponentés trukdo tinkamai jvertinti dominan&ius para-
metrus ir turi biiti pasalintos iS signalo pacioje signalo apdorojimo proceso pradzioje [90]. Dazniausiai
§i operacija jgyvendinama atliekant kilpinj rekursinj filtravima, vienos vertés dokompozicija, Kal-
mano filtravima arba vidurkinimag [90]. Tuomet signalai yra analizuojami laiko arba dazniy srityje
siekiant aptikti ir i¥skirti su kvépavimu ar Sirdies darbu susijusius judesius. Si operacija dazniausiai
igyvendinama atliekant Furjé transformacija, EMD, vilneliy transformacija, laiko eiluciy filtravima
arba analizg [90]. ISskyrus kvépavimo ar Sirdies darbo sukelty judesiy signalus, skai¢iuojami interva-
lai tarp jy piky, o Sios reikSmés véliau perskai¢iuojamos j RPM ir BPM.

1.5.1. Kvépavimo ritmo aptikimas miego metu

Sis algoritmas skirtas KR registruoti tuo metu, kai Zmogus nejuda (miega) ir tik kvépavimo sukelti
judesiai gali biti aptikti [91].

Si algoritma galima suskirstyti j tris dalis:

1. kvépuojancio Zmogaus judesiy iSskyrimas;

2. Furjé transformacijos atlikimas kiekvieno atstumo tarp radaro ir objekto signalui;
3. kvépavimo daZnio aptikimas spektre.

Uzregistruoti IQ duomenys gali biti iSreiSkiami taip, kaip parodyta (1.4) iSraiSkoje:
x[s,d]; (1.4)
¢ia s — matavimo indeksas; d — atstumo indeksas.

Kadangi gretimos atstumo atskaitos yra stipriai koreliuotos, IQ duomeny geba atstumo srityje gali
buti sumazinta iki xp pagal (1.5) formule:

X4[s,d] = x[s,dD+ D/2]; (1.5)

¢ia D — gebos atstumo srityje sumazinimo faktorius (daznai artimas 100). Gebos atstumo srityje
sumazinimo tikslas yra sumazinti duomeny kiekj tolimesniems matavimams.

Sekantis Zingsnis yra paprastas triukSma slopinantis Zemy dazniy filtravimas laiko srityje, kuris yra
atlieckamas pagal (1.6) formulg:

x[s,d] = ajgx[s — 1,d] + (1 — otig)xpls,d]; (1.6)
Cia oy — filtro koeficientas, apskaiCiuojamas pagal (1.7) formulg:
aiq — 672/(Tiqfs); (1 7)

Cia T, — filtro trukmé sekundémis; f; — diskretizavimo daZnis.

Paskutinis Sios algoritmo dalies Zingsnis yra IQ duomeny fazés iStiesinimas, atliekamas pagal (1.8)
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formule:

Ny—1
¢[s]:a¢¢[s—1]+z{ ) xD[s,d]x;g[s—Ld]}; (1.8)

d=0

Cia ¢ [s] — matavimo faze; ofy — auksty daZniy filtro koeficientas, apskaiCiuojamas pagal (1.9) formule;
N4 — kiekvieno matavimo atskaity skaiCius po gebos atstumo srityje sumazinimo.

a(P — efzflow/fs; (19)

c¢ia fj,,, — filtro pjuvio daZnis.

Pirmosios signalo apdorojimo algoritmo dalies rezultatas yra kiekvienam matavimui suskaiciuota jj
reprezentuojanti viena fazes verte.

Miegancio Zmogaus kratinés judesiai gali buti aptikti kaip virpesiai fazés signale @[s]. I8 jo iSskirti
KR galima Furjé transformacijoje ieSkant pikuy.

Dazniausiai radaru duomenys yra registruojami kvépavimo dazniui (0,1-1 Hz) aptikti nereikalingai
dideliu diskretizavimo daZniu, todél, siekiant sumazinti apdorojamy duomeny dydj, rekomenduotina
Siame etape sumazinti diskretizavimo daZnj. Prie§ atliekant Sig operacijq signalg butina nufiltruoti
antros eilés Batervorto Zemy dazniy filtru. Nufiltruoto fazés signalo ¢ [s] diskretizavimo daZnis tuomet
gali biiti sumaZinamas pagal (1.10) formulg:

Pumls] = ¢[Ms]; (1.10)

¢ia M — diskretizavimo daZnio sumazinimo koeficientas, parinktas taip, kad signalo ¢y[s] diskretiza-
vimo daznis buty mazdaug 10 Hz. Toks diskretizavimo daznis atitinka 5 Hz Naikvisto daznj, kuris
yra gerokai aukStesnis nei tikétinai maksimalus kvépavimo daznis (1 Hz).

Diskretiné Furjé transformacija atlieckama pasirinktam Zemu daZniu nufiltruoto ir sumazinto diskre-
tizavimo signalo lango dydziui. Dazniné geba priklauso nuo duomeny dydzio laiko srityje, todél,
norint j3 pagerinti, spektro pikas yra interpoliuojamas pagal (1.11) formule darant prielaida, kad piko
forma yra Gauso.

Af logPli,+ 1] —logPli, — 1]
2 2logPliy] —logPli, + 1] —logPi, — 1]

fp=1Flip]+ ; (1.11)
Cia f), — interpoliavimu patikslintas didZiausio piko daznis; i, — prieS interpoliavima gauto didZiausio
piko daZnio indeksas; P — signalo galia; Af — dazniné spektro geba.

Paskutinis algoritmo etapas yra patikrinti, ar spektro pikas yra pakankamai aukstas lyginant su spekt-
riniu trivkSmu. Triuk§mo lygis nustatomas skaiCiuojant vidutinj galios lygj puséje spektro atskaity,
kuriy galia yra maziausia. Jeigu pikas yra didesnis nei triuk§mas padaugintas i§ slenkscio A,
kvépavimo daznis skaitomas aptiktu ir yra perskaic¢iuojamas j KR.
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1.5.2. Sirdies ritmo aptikimas atliekant Furjé transformacija ir empiring moduy dekompozicija

Sis algoritmas gali biiti suskirstytas j tris dalis:

1. signalo apdorojimas;

2. Greitosios Furjé transformacijos skaiciavimas;

3. Isskirto judesio apdorojimas bei SR i§skyrimas atliekant EMD.

Signalo apdorojimas pradedamas nuo signalo interpoliavimo iki 200 Hz diskretizavimo daZnio. Tuo-
met uZregistruoty IQ duomeny kiekviena dedamoji filtruojama juostiniu Batervorto filtru, kurio
centrinis daznis sutampa su radaro impulso juostos centriniu dazniu. Tuomet suskai¢iuojamas 1Q
duomeny fazés signalas, kuris yra toliau naudojamas algoritme.

Siekiant fazés signale surasti atstuma, kuriame atsispindéty kriitinés judesiai, skai¢iuojama Greitoji
Furjé transformacija kiekvienam matavimui ir ieSkomas atstumas, kuriame GFT pikas yra stipriausias.
Tuomet surandamas atstumas, kuriame GFT pikas yra stipriausias daugiausiai karty. Laikoma, kad
Siame atstume uZregistruotas signalas yra sukeltas kriitinés judesiy.

ISskyrus dominantj signala, jis yra dar karta nufiltruojamas auksto ir Zemo daZznio filtrais. Tuomet,
signalui atlickama empiriné dedamyjy dekompozicija, kuri i§ pradZiy signalg suskaido } monokompo-
nentinius signalus, i§ kuriy sudéjus tik tam tikrus signalus gaunamas SR signalas. Matuojant atstumus
tarp §io signalo piky suskai¢iuojamas SR.
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2. Metodai
2.1. Kbvépavimo ir Sirdies darbo fantomas

Eksperimentams, kuriy metu norima istirti algoritmy galimybes registruoti KR ir SR esant jvairioms
parametry (ritmy ir kraitinés pavirSiaus judesiy amplitudés) vertéms, yra reikalingas fantomas. Kadan-
gi krutinés pavirSius daugiausiai juda kvépuojant ir tik papildomai juda dirbant SirdZiai, tai naudoja-
mas fantomas turi buti toks, kuris elektromagnetiniy bangy atspindétuva (reprezentuojantj kriitinés
pavir$iy) judinty taip, kad jo judesiai atitikty kriitinés judesius, sukeliamus kvépavimo ir Sirdies dar-
bo. Toks fantomas buvo suprojektuotas ir pagamintas panaudojant Totem Maker [92] konstruktoriaus
rinkinj bei du servo motorus, valdomus Totem RoboBoard X4 [93] ploksteje esaniu ESP32 mikro-
valdikliu [94].

Pirmasis motoras, simuliuodamas krutinés judesius kvépuojant, judina platforma, ant kurios pritvir-
tintas antrasis motoras bei elektromagnetiniy bangy atspindétuvas. Antrasis motoras, simuliuvodamas
kriitinés judesius del Sirdies darbo, papildomai judina elektromagnetiniy bangy atspindétuva. Solid-
Works programine jranga sumodeliuoto fantomo vaizdai pateikti 15, 16, 17, 18 paveiksluose.

15 pav. Suprojektuoto ir pagaminto kvépavimo ir Sirdies darbo fantomo izometrinis vaizdas
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16 pav. Suprojektuoto ir pagaminto kvépavimo ir Sirdies darbo fantomo vaizdas i§ virSaus (kairéje) ir apacios
(desinéje)

[F 3o DO ORI SOOI o £ [ 8 [lIp[Ele s eccccccosvosscoscscccccce oIl

17 pav. Suprojektuoto ir pagaminto kvépavimo ir Sirdies darbo fantomo vaizdas i§ kairés (kairéje) ir deSinés
(desingje)
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18 pav. Suprojektuoto ir pagaminto kvépavimo ir Sirdies darbo fantomo vaizdas i§ priekio (kairéje) ir galo
(deSingje)

2.1.1. Kveépavimo ir Sirdies darbo radaro signalo modelis
Kratinés pavirSiaus judesiai kvépuojant x,(¢) ir dirbant $irdZiai x,(¢) jgyvendinti pagal Weishaupt’o
ir kolegy pasiualytus [95] modelius, apraSytus atitinkamai (2.1) ir (2.2) formulése. Vienas jkvépimo

ir iSkvépimo ciklas pateiktas 19 paveiksle, o 20 s trukmés signalas pateiktas 20 paveiksle. Vienas
Sirdies darbo ciklas pateiktas 21 paveiksle, o 20 s trukmés signalas pateiktas 22 paveiksle.

xr(t) = Ar (1 =2 (sin(zf1)")); (2.1)

Ciat — laikas; A, — judesio amplitude; f, — kvépavimo daZnis; p — signalo formos parametras.

Xa(t) = 24, (e_Ttb n ((&) sin (wazt) —cos (%)) e(%> ; 2.2)

Cia t — laikas; Aj; — judesio amplitudé; 7, — impulso laiko konstanta; @ — filtro kampinis daZnis.
Tokio signalo trukmé turi buti lygi norimam ciklo periodui, o ilgesnis signalas gaunamas $ig atkarpa
kartojant norimu Sirdies plakimo daZniu fj,.
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Amplitudé, mm

0 0.5 1 15 2 2.5 3 3.5 4 4.5 5
Laikas, s

19 pav. Vienas modeliuotas jkvépimo ir iSkvépimo ciklas; ¢ia A, =3 mm; f, =0,2 Hz; p=3

Amplitude, mm

’ 0 2 4 6 8 10 12 14 16 18 20
Laikas, s

20 pav. Modeliuoto kvépavimo signalo 20 s trukmés atkarpa; ¢iaA, =3 mm; f, = 0,2 Hz; p =3

0.3

0.2

Amplitudé, mm
e
o o

o

-0.2

| | | | | | | |
0 0.1 0.2 0.3 0.4 0.5 0.6 0.7 0.8 0.9
Laikas, s

-0.3

21 pav. Vienas modeliuotas Sirdies darbo ciklas; ¢ia A, = 0,3 mm; T, = 0,05 s; f, =0,9Hz; f,=1,1 Hz
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0.3

0.2 A

Amplitudé, mm
I
o =

o
o
T

0 2 4 6 8 10 12 14 16 18 20
Laikas, s

22 pav. Modeliuoto Sirdies darbo signalo 20 s trukmés atkarpa; ¢ia Ay = 0,3 mm; T, = 0,05 s; f, = 0,9 Hz;
fi="1,1Hz

2.2. Sialomas algoritmas kvépavimo ir Sirdies ritmui registruoti

Sitllomas algoritmas yra pagristas filtravimu bei signalo fazés pokycio sekimu. Sitlomo signaly ap-
dorojimo algoritmo KR ir SR registruoti seka pateikta 23 paveiksle.

Pradzia ﬂ Radaro signalo > 2 |Gaubtinés > 3 |Signalo pokycio
filtravimas skaiCiavimas skaiciavimas

6|Judesio aptikimas i |¢ 5|Koeficientq < 4|Koeficientq (svoriy)
iSskyrimas korekcija skaiciavimas

) 7 |Kvépavimo ir Sirdies 8 | Slenkantis > 9 |Signa|q amplitudziy
darbo judesiy iSskyrimas integravimas normalizavimas

Pabaiga uzvVidutiniq KRIr ¢ 1] Slenkanio < 19] piky paieska
SR skai€iavimas vidurkio filtravimas signaluose

23 pav. Sitilomas signaly apdorojimo algoritmas KR ir SR registruoti IR-UWB radaru

Y

Si algoritma galima suskirstyti j 12 daliy (Zr. 23 pav.):

1. Radaro atspindZio (IQ) duomenuy filtravimas 100 eilés ribotos impulsinés reakcijos (RIR) juostiniu
filtru (Zr. 24 pav.), kurio pjuvio dazniai (f.; = 0,05 Hz ir f.o = 5 Hz) tokie, kad bty nufiltruojama
su kvépavimu ir Sirdies darbu nesusij¢ atspindZiai;

2. IQ duomeny amplitudés (gaubtinés) skaiCiavimas ir jos pakartotinis filtravimas tuo paciu filtru
(Zr. 24 pav.);

3. signalo pokyc¢io nuo pries tai buvusios atskaitos skai¢iavimas;

4. koeficienty (svoriy) skai¢iavimas pagal jvykusio signalo pokycio dydj ir Siy koeficienty filtravimas

tuo paciu filtru (Zr. 24 pav.);
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Amplitude, dB

-100

-120 -

-20 -

-40 -

-80 -

-140 1 1 1 1 1 1 1 1 1 |

0 1 2 3 4 5 6 7 8 9
Daznis, Hz

10

24 pav. Filtro, naudojamo nufiltruoti su kvépavimo ir Sirdies darbo nesusijusius atspindZius, amplitudés

dazniné charakteristika

5. koeficienty korekcija pagal gaubtinés amplitudg;

6. judesio aptikimas ir iSskyrimas panaudojant koreguotus koeficientus ir apskaiciuota signalo pokytj;

7. judesio signalo filtravimas 100 eilés RIR juostiniais filtrais (Zr. 25 pav.), siekiant i$skirti kvépavimo
ir Sirdies darbo sukeltus judesius;

Amplitudé, dB

Amplitudé, dB

0
-50
-100
| | | 1 | | | | L | |
0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
Daznis, Hz
0
-50
-100
| | | | | | | 1 | |
0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
Daznis, Hz

25 pav. Filtro, naudojamo iSskirti kvépavimo sukeltus judesius, (virSuje) ir filtro, naudojamo iSskirti Sirdies

darbo sukeltus judesius, (apacioje) amplitudés daZninés charakteristikos

8. 18skirty judesiy signaly kompozicija su minimalaus numatomo vieno kvépavimo ar Sirdies darbo

ciklo trukmeés trikampiu langu (Zr. 26 pav.) — slenkantis integravimas;

9. 1Sskirty judesiy signaly amplitudZiy normalizavimas;

10. piky paieSka iSskirtuose judesiy signaluose;

11. atstumy tarp piky (kvépavimo ir Sirdies darbo intervaly) vidurkinimas slenkancio vidurkio filtrais;

12. vidutiniy KR ir SR skai¢iavimas.
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26 pav. Minimalaus numatomo kvépavimo ciklo (virSuje) ir minimalaus numatomo Sirdies darbo ciklo
(apacioje) trukmés trikampiai langai

2.3. Eksperimentu planas

2.3.1. Eksperimentai su fantomu

Su fantomu planuojami atlikti eksperimentai, kuriy tikslas iStirti algoritmy sugebéjima registruoti KR
ir SR didinant atstuma bei esant skirtingoms kvépavimo ir $irdies darbo amplitudéms, ritmams ir
vienu metu simuliuojamy gyvybiniy veikly skaiciui. Visy eksperimenty metu signalai registruojami
vieng minutg, o matavimai kartojami penkis kartus norint véliau suskaiCiuoti rezultaty statistinius
1vercius. Radaro atspindZiy signalai registruojami 60 Hz daZniu. Supaprastinta eksperimenty schema
pateikta 27 paveiksle. Planuojami tokie eksperimentai:

1. jjungtas tik kvépavima simuliuojantis motoras. Judesio amplitudé nustatyta j 8§ mm. Keiciamas
atstumas tarp radaro ir fantomo nuo 130 cm iki 280 cm kas 50 cm. Atliekami tyrimai, kuomet KR
nustatytas j 8 RPM, 15 RPM ir 22 RPM;

2. jjungti abi gyvybines veiklas simuliuojantys motorai. Kvépavimo judesio amplitudé nustatyta j 8
mm, $irdies darbo judesio amplitudé nustatyta j 0,4 mm, SR nustatytas j 80 BPM. Kei¢iamas atstumas
tarp radaro ir fantomo nuo 130 cm iki 280 cm kas 50 cm. Atliekami tyrimai, kuomet KR nustatytas i
8 RPM, 15 RPM ir 22 RPM;

3. ijungtas tik Sirdies darba simuliuojantis motoras. Judesio amplitudé nustatyta j 0,4 mm. Keiciamas
atstumas tarp radaro ir fantomo nuo 130 cm iki 280 cm kas 50 cm. Atliekami tyrimai, kuomet SR
nustatytas j 55 BPM, 80 BPM ir 120 BPM,;

4. jjungti abi gyvybines veiklas simuliuojantys motorai. Sirdies darbo judesio amplitudé nustatyta j
0,4 mm, kvépavimo judesio amplitudé nustatyta j 8 mm, KR nustatytas j 15 RPM. Kei¢iamas atstumas
tarp radaro ir fantomo nuo 130 cm iki 280 cm kas 50 cm. Atliekami tyrimai, kuomet SR nustatytas j
55 BPM, 80 BPM ir 120 BPM;

5. jjungtas tik kvépavima simuliuojantis motoras. KR nustatytas j 15 RPM. Kei¢iamas atstumas tarp
radaro ir fantomo nuo 130 cm iki 280 cm kas 50 cm. Atliekami tyrimai, kuomet judesio amplitudé
nustatyta j 6 mm, 8 mm, 10 mm;
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6. jjungti abi gyvybines veiklas simuliuojantys motorai. KR nustatytas j 15 RPM, SR nustatytas j 80
BPM, Sirdies darbo judesio amplitudé nustatyta j 0,4 mm. Kei¢iamas atstumas tarp radaro ir fantomo
nuo 130 cm iki 280 cm kas 50 cm. Atliekami tyrimai, kuomet judesio amplitudé nustatyta j 6 mm, 8
mm, 10 mm;

7. ijungtas tik Sirdies darba simuliuojantis motoras. SR nustatytas j 80 BPM. Kei¢iamas atstumas tarp
radaro ir fantomo nuo 130 cm iki 280 cm kas 50 cm. Atliekami tyrimai, kuomet judesio amplitude
nustatyta j 0,2 mm, 0,4 mm, 0,6 mm;

8. jjungti abi gyvybines veiklas simuliuojantys motorai. SR nustatytas j 80 BPM, KR nustatytas j 15
RPM, kvépavimo amplitudé nustatyta } 8 mm. KeiCiamas atstumas tarp radaro ir fantomo nuo 130
cm iki 280 cm kas 50 cm. Atliekami tyrimai, kuomet judesio amplitudé nustatyta j 0,2 mm, 0,4 mm,
0,6 mm.

Radaras ﬁ

=

« & ¢
»))

j Kompiuteris
Fantomas <—‘

27 pav. Supaprastinta eksperimenty su fantomu schema

2.3.2. Eksperimentai su Zmogumi

Su Zmogumi planuojami atlikti eksperimentai, kuriy tikslas iStirti algoritmy sugebéjima registruoti
KR ir SR didinant atstuma realiomis salygomis. Tuo paliu metu gTec Mobilab jranga registruojami
ir atraminiai signalai: EKG ir kratinés lastos judesiai jtempimo jutikliais. Radaro atspindZiy sig-
nalai registruojami 60 Hz daZniu. Atraminiai signalai registruojami 256 Hz daZzniu. Supaprastinta
eksperimenty schema pateikta 28 paveiksle. Planuojami tokie eksperimentai:

1. tiriamasis kvépuoja jam jprastu naturaliu ritmu ir talpa. Keiciamas atstumas tarp radaro ir paciento
nuo 130 cm iki 280 cm kas 50 cm. Signalai registruojami vieng minutg, o matavimai kartojami penkis
kartus norint véliau suskaiciuoti rezultaty statistinius jvercius;

2. tiriamasis nekvépuoja. KeiCiamas atstumas tarp radaro ir paciento nuo 130 cm iki 280 cm kas
50 cm. Signalai registruojami 30 sekundZiy, o matavimai kartojami penkis kartus norint véliau su-
skaiCiuoti rezultaty statistinius jvercius;

3. tiriamasis uZsiima jam jprasta veikla (pvz., darbu kompiuteriu). Atstumas tarp radaro ir paciento
230 cm. Signalai registruojami 30 minuciy.
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28 pav. Supaprastinta eksperimenty su Zmogumi schema

2.4. Statistiniai metodai

Eksperimenty su fantomu rezultatai pateikiami priklausomybés kreivémis, kuriy X aSyje — atstumas
tarp radaro ir fantomo, o Y asyje — aptikto KR ar SR skirtumas nuo fantomo judesiy ritmo kartais
per minute. Visi rezultatai pateikiami taskais, tiesinés regresijos tiesémis bei 95 % patikimumo in-
tervalais [96]. Visy rezultaty pateikiami du variantai — gauti Siame darbe sitilomu algoritmu ir gauti
algoritmais, su kuriais lyginama.

Eksperimenty su Zmogumi rezultatai pateikiami priklausomybémis kreivémis, kuriy X aSyje — atstu-
mas tarp radaro ir tiriamojo, o Y a8yje — aptikto KR ar SR skirtumas nuo uZregistruoto atramine jranga
kartais per minutg. Visi rezultatai pateikiami taSkais, tiesinés regresijos tiesémis bei 95 % patikimu-
mo intervalaiss [96]. Visy rezultaty pateikiami du variantai — gauti Siame darbe siilomu algoritmu ir
gauti algoritmais, su kuriais lyginama.

TrisdeSimties minu¢iy su Zmogumi eksperimenty rezultatai pateikiami KR ar SR variabilumo
kreivémis. Kiekviename grafike yra po tris kreives: pirma sitlomu algoritmu i§ radaro signaly ap-
tiktam variabilimui, antra algoritmu, su kuriuo lyginama, i§ radaro signaly aptiktam variabilimui ir
treCia atraminés jrangos uzZregistruotam variabilumui.
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3. Rezultatai
3.1. Signalo apdorojimo tarpiniai rezultatai

Signalu, kurio tarpiniai apdorojimo apdorojimo rezultatai pateikiami kaip pavyzdiniai, pasirinktas
modeliuoto eksperimento metu uZregistruotas signalas. Sio eksperimento metu buvo jjungti abi gy-
vybines veiklas simuliuojantys motorai, kvépavimo judesio amplitudé nustatyta ;} 8§ mm, KR nustaty-
tas j 15 RPM, §irdies darbo judesio amplitudé nustatyta j 0,4 mm, SR nustatytas j 80 BPM. Signalo
registravimo metu atstumas tarp fantomo ir radaro buvo 2,3 m.

Atlikus visy IQ duomeny filtravima 24 paveiksle parodytu filtru suskaiciuota jy gaubtiné, kuri dar
karta pakartotinai filtruojama tuo paciu filtru. Gaubtinés prie§ filtravima ir po jo dvimatis vaizdas

parodytas 29 paveiksle.
a c 10°
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, 700 500 .
£ 236 ‘ - £ 235 £ 235
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29 pav. IQ duomeny gaubtiné pries (a) ir po (b) filtravimo juostiniu filtru; signalo pokyciai nuo pries tai
buvusios matavimo atskaitos (c)

Kadangi $§is signalas yra uZregistruotas modeliuoto eksperimento metu, gaubtiné¢je dar prie§ filtra-
vima stebimas pakankamas santykis signalas-triukSmas, joje nesimato akivaizdziai su gyvybiniais
parametrais nesusijusiy atspindZiy. Sekantis apdorojimo etapas yra signalo pokycio nuo prie§ tai
buvusios atskaitos skai¢iavimas. Sie signalo poky¢iai nuo pries tai buvusios matavimo atskaitos pa-
rodyti 29 paveikslo (c) dalyje. Matoma, kad didZiausi pokyciai signale aptinkami ties mazdaug 2,3
m Zyma. Toliau signalui skai¢iuojami koeficientai (svoriai) pagal jvykusj signalo pokytj nuo pries tai
buvusios matavimo atskaitos. Suskaiciuoti koeficientai pavaizduoti 30 paveikslo (a) dalyje, o ju nufil-
truota versija pavaizduota (b) dalyje. Pagal gaubtinés amplitud¢ koreguoti koeficientai pavaizduoti 30
paveikslo (c) dalyje.

Zinant signalo poky&ius nuo prie§ tai buvusiy matavimo atskaity ir suskaiiavus koreguotus koefi-
cientus galima i3skirti bendra uZregistruoto judesio signala. Sis signalas pavaizduotas 31 paveikslo
(a) dalyje juoda kreive. ISskirta judesio signala sudaro tiek kvépavimo, tiek Sirdies darbo sukeliami
judesiai, kuriuos galima atskirti bendra judesio signalg filtruojant 25 paveiksle pavaizduotais filtrais.
ISskirti kvépavimo ir Sirdies darbo judesiy signalai pavaizduoti 31 paveikslo (a) dalyje mélyna ir rau-
dona kreivemis. ISskirtiems kvépavimo ir Sirdies darbo signalams tuomet yra atliekama kompozicija
su minimalaus numatomo vieno kvépavimo ar Sirdies darbo ciklo trukmés trikampiu langu (Zr. 26
pav.) Po slenkancio integravimo operacijos signalams dar yra atliekamas amplitudés normalizavimas,
o tada ieSkoma Siy signaly piky. Kvépavimo signalas po integravimo ir amplitudés normalizavimo
bei atpaZinti jkvépimai pavaizduoti 31 paveikslo (b) dalyje. Sirdies darbo signalas po integravimo ir
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30 pav. Suskaiciuoti koeficientai (a); koeficientai po filtravimo (b); pagal gaubtinés amplitude koreguoti

koeficientai (¢)

amplitudés normalizavimo bei atpaZinti Sirdies susitraukimai pavaizduoti 31 paveikslo (c) dalyje.
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31 pav. ISskirtas bendras judesio signalas ir i$ jo i$skirti kvépavimo ir Sirdies darbo sukelty judesiy signalai
(a); i8skirtas kvépavimo signalas po integravimo ir amplitudés normalizavimo bei atpaZinti jkvépimai (b);

i§skirtas Sirdies darbo signalas po integravimo ir amplitudés normalizavimo bei atpaZinti Sirdies susitraukimai

(©)
3.2. Eksperimentai su fantomu

Eksperimenty rezultatuose yra lyginami sidlomas algoritmas zmogaus KR ir SR registruoti su apzval-
ginéje dalyje apraSytais algoritmais. KR registravimo atveju sitilomas algoritmas yra lyginamas su
KR aptikti miego metu skirtu algoritmu. SR registravimo atveju siiilomas algoritmas yra lyginamas
su SR aptikimo atliekant Furjé transformacija ir empiring mody dekompozicija algoritmu.

Eksperimenty, kuriy metu jjungtas tik kvépavimo motoras, kurio amplitudé nustatyta i 8§ mm, rezulta-
tai pavaizduoti 32 paveiksle. Matoma, kad siulomo algoritmo nustatytas KR nuo tikrojo visais tirtais
atvejais skyrési maziau nei lyginamo algoritmo nustatytas KR. Tiesa, siilomo algoritmo suskaiciuotas
KR nuo tikrojo labiausiai skyrési tuomet, kai tikrasis KR yra mazas (15 RPM), o lyginamo algoritmo
suskaiciuotas KR nuo tikrojo labiausiai skyrési tuomet, kai tikrasis KR yra didelis (22 RPM).
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[=]

Algoritmas
/I = 8 2 2 & - =
§ '] ! L L v L L b - N Lyginamas
05 e Sidlomas
-1
1.5
-2
1.3 1.8 2.3 2.8 1.3 1.8 2.3 2.8 1.3 1.8 2.3 2.8
Atstumas, m Atstumas, m Atstumas, m

32 pav. Sitlomu ir lyginamu algoritmu aptikto KR skirtumas nuo tikrojo KR, kuomet veikia tik kvépavimo
motoras, kurio judesio amplitudé nustatyta j 8 mm; tiesé Zymi tiesinés regresijos linija; Sviesi zona Zymi 95 %
patikimumo intervala

Eksperimenty, kuriy metu kvépavimo motoro judesio amplitudé nustatyta j 8 mm, Sirdies darbo mo-
toro judesio amplitudé nustatyta i 0,4 mm, o ritmas i 80 BPM, rezultatai pavaizduoti 33 paveiksle.
Matoma, kad sitilomo algoritmo nustatytas KR nuo tikrojo visais tirtais atvejais skyrési maZziau nei
lyginamo algoritmo nustatytas KR. Tiesa, sitilomo algoritmo suskai¢iuotas KR nuo tikrojo labiausiai
skyrési tuomet, kai tikrasis KR yra mazas (15 RPM), o lyginamo algoritmo suskaiCiuotas KR nuo
tikrojo labiausiai skyrési tuomet, kai tikrasis KR yra didelis (22 RPM).

KR = 8 RFM KR =15 RPM KR =22 RPM
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33 pav. Sitlomu ir lyginamu algoritmu aptikto KR skirtumas nuo tikrojo KR, kuomet kvépavimo motoro
judesio amplitudé nustatyta j 8 mm, Sirdies plakimo motoro judesio amplitudé nustatyta j 0,4 mm, o ritmas j
80 BPM; tiesé Zymi tiesinés regresijos linija; Sviesi zona Zymi 95 % patikimumo intervala

Eksperimenty, kuriy metu jjungtas tik Sirdies darbo motoras, kurio amplitudé nustatyta j 0,4 mm,
rezultatai pavaizduoti 34 paveiksle. Matoma, kad sitilomo algoritmo suskaiiuotas SR visais atvejais
labai nedaug skiriasi nuo tikrojo, o lyginamo algoritmo suskai¢iuotas SR nuo tikrojo daug nesiskiria
tik tais atvejais, kai atstumas yra nedidelis arba tikrasis SR néra nei labai mazas, nei labai didelis.

Eksperimenty, kuriy metu Sirdies darbo motoro judesio amplitudé nustatyta j 0,4 mm, kvépavimo
motoro judesio amplitudé nustatyta } 8 mm, o ritmas j 15 RPM, rezultatai pavaizduoti 35 paveiksle.
Matoma, kad siilomo algoritmo suskaiiuotas SR visais atvejais labai nedaug skiriasi nuo tikrojo,
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34 pav. Siiilomu ir lyginamu algoritmu aptikto SR skirtumas nuo tikrojo SR, kuomet veikia tik Sirdies
plakimo motoras, kurio judesio amplitudé nustatyta j 0,4 mm; tiesé Zymi tiesinés regresijos linija; Sviesi zona

Zymi 95 % patikimumo intervala

bet skirtumas Siek tiek didesnis tada, kai atstumas tarp radaro ir fantomo yra didesnis nei 2,3 m.
Lyginamo algoritmo algoritmo suskai¢iuotas SR visais atvejais nuo tikrojo skiriasi ganétinai daug.
Sis skirtumas yra ypac didelis tada, kai tikrasis SR yra labai maZas arba labai didelis.
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35 pav. Siiilomu ir lyginamu algoritmu aptikto SR skirtumas nuo tikrojo SR, kuomet Sirdies plakimo motoro
judesio amplitudé nustatyta j 0,4 mm, kvépavimo motoro judesio amplitudé nustatyta j 8 mm, o ritmas j 15
RPM; tiesé Zymi tiesinés regresijos linija; Sviesi zona Zymi 95 % patikimumo intervala

Eksperimenty, kuriy metu jjungtas tik kvépavimo motoras, kurio ritmas nustatytas i 15 RPM, re-
zultatai pavaizduoti 36 paveiksle. Matoma, kad sitlomo algoritmo nustatytas KR nuo tikrojo visais
atvejais skiriasi maZiau nei nustatytas lyginamo algoritmo. Tiek sitlomas, tiek lyginamas algoritmas
kvépavimo ritma prasc¢iausiai nustato tuomet, kai kvépavimo judesio amplitudé yra maza.

Eksperimenty, kuriy kvépavimo motoro ritmas nustatytas i 15 RPM, Sirdies darbo motoro judesio
amplitudé nustatyta j 0,4 mm, o ritmas j; 80 BPM, rezultatai pavaizduoti 37 paveiksle. Matoma, kad
siilomo algoritmo nustatytas KR nuo tikrojo visais atvejais skiriasi maZiau nei nustatytas lyginamo
algoritmo. Lyginamas algoritmas kvépavimo ritma labai prastai nustato tuomet, kai judesio amplitudé

yra maza.
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36 pav. Sitlomu ir lyginamu algoritmu aptikto KR skirtumas nuo tikrojo KR, kuomet veikia tik kvépavimo
motoras, kurio ritmas nustatytas j 15 RPM; tiesé Zymi tiesinés regresijos linija; Sviesi zona Zymi 95 %
patikimumo intervala
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37 pav. Sitlomu ir lyginamu algoritmu aptikto KR skirtumas nuo tikrojo KR, kuomet kvépavimo motoro
ritmas nustatyta j 15 RPM, Sirdies plakimo motoro judesio amplitudé nustatyta j 0,4 mm, o ritmas j 80 BPM;
tiesé Zymi tiesinés regresijos linija; Sviesi zona Zymi 95 % patikimumo intervalg

Eksperimenty, kuriy metu jjungtas tik Sirdies darbo motoras, kurio ritmas nustatytas ; 80 BPM, re-
zultatai pavaizduoti 38 paveiksle. Matoma, kad siiilomo algoritmo nustatytas SR nuo tikrojo visais
atvejais skiriasi maZiau nei nustatytas lyginamo algoritmo. Tiek sitlomas, tiek lyginamas algoritmas
kvépavimo ritma prasciausiai nustato tuomet, kai kvépavimo judesio amplitudé yra maZza, o tuomet,
kai amplitudé yra auksta, SR nustatomas tiksliai.

Eksperimenty, kuriy Sirdies darbo motoro ritmas nustatytas i 80 BPM, kvépavimo motoro judesio
amplitudé nustatyta j 8 mm, o ritmas j 15 RPM, rezultatai pavaizduoti 39 paveiksle. Matoma, kad
siilomo algoritmo nustatytas KR nuo tikrojo visais atvejais skiriasi maziau nei nustatytas lyginamo
algoritmo. Tiek sitilomo, tiek lyginamo algoritmo nustatytas SR labiausiai skiriasi nuo tikrojo tuomet,
kai judesio amplitudé yra maza.
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38 pav. Sidlomu ir lyginamu algoritmu aptikto SR skirtumas nuo tikrojo SR, kuomet veikia tik $irdies
plakimo motoras, kurio ritmas nustatytas j 80 BPM; tiesé Zymi tiesinés regresijos linija; Sviesi zona Zymi 95 %
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39 pav. Siiilomu ir lyginamu algoritmu aptikto SR skirtumas nuo tikrojo SR, kuomet 3irdies plakimo motoro
ritmas nustatytas i 80 BPM, kvépavimo motoro judesio amplitudé nustatyta j 8 mm, o ritmas j 15 RPM; tiesé¢
Zymi tiesinés regresijos linija; Sviesi zona Zymi 95 % patikimumo intervalg

3.3. Eksperimentai su Zmogumi

Eksperimenty rezultatuose yra lyginami sidlomas algoritmas Zmogaus KR ir SR registruoti su apZval-
gin¢je dalyje apraSytais algoritmais. KR registravimo atveju siilomas algoritmas yra lyginamas su
KR aptikti miego metu skirtu algoritmu. SR registravimo atveju sidlomas algoritmas yra lyginamas

su SR aptikimo atliekant Furjé transformacija ir empirine mody dekompozicija algoritmu.

Realiy eksperimenty rezultatai pavaizduoti 40 ir 41 paveiksluose. 40 paveiksle matoma, kad sitilomo
algoritmo apskaiciuotas KR nuo tikrojo visais atvejais skiriasi maZiau nei apskaiciuotas lyginimo al-

goritmo. 41 paveiksle matoma, kad siiilomo algoritmo apskailiuotas SR nuo tikrojo visais atvejais
skiriasi maZiau nei apskaiciuotas lyginamo algoritmo. [domu tai, kad nekvépuojant SR yra aptinka-
mas panasiu tikslumu kaip ir kvépuojant.
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40 pav. Sitlomu ir lyginamu algoritmu aptikto KR skirtumas nuo tikrojo KR, iSmatuoto atramine jranga; tiesé
Zymi tiesinés regresijos linija; Sviesi zona Zymi 95 % patikimumo intervala
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41 pav. Siiilomu ir lyginamu algoritmu aptikto SR skirtumas nuo tikrojo SR, i§matuoto atramine jranga; ties¢
Zymi tiesinés regresijos linija; Sviesi zona Zymi 95 % patikimumo intervala

Ilgos trukmeés realaus eksperimento rezultatai pavaizduoti 42 ir 43 paveiksluose. 42 paveiksle mato-
ma, kad siilomo algoritmo KR variabilumo kreivé beveik idealiai sutampa su atramine jranga uZre-
gistruota KR variabilumo kreive. Vienintelis aiSkiai matomas skirtumas yra jraSo pabaigoje, kurj ga-
limai nulémeé su kvépavimu nesusij¢ kiino judesiai (eksperimento metu buvo dirbama kompiuteriu).
Lyginamu algoritmu gauta KR variabilumo kreivé daugeliu atvejy stipriai skiriasi nuo tikrosios. Tai
galima buty paaiSkinti tuo, kad lyginamas algoritmas turi prasta daZning¢ skyra. 43 paveiksle matoma,
kad tiek siilomu, tiek lyginamu algoritmais gautos SR variabilumo kreivés gan smarkiai skiriasi nuo
tikrosios. Tokj didelj skirtuma galima priskirti faktui, kad viso matavimo metu tiriamasis nesédéjo
visiSkai ramiai, todél signalo registravimui salygos nebuvo optimalios.
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42 pav. Atramine jranga ir siilomu bei lyginamu algoritmu aptikto KR variabilumo kreivés 30 min intervale
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43 pav. Atramine jranga ir siilomu bei lyginamu algoritmu aptikto SR variabilumo kreivés 30 min intervale
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ISvados

1. ApZzvelgti kvépavimo ir Sirdies ritmo registravimo elektromagnetiniais impulsiniais radarais me-
todai. Dauguma algoritmy susideda i§ dviejy daliy: su kvépavimu ir Sirdies darbu nesusijusiy judesiy
bei statiniy atspindZiy pasalinimo ir su kvépavimu ar Sirdies darbu susijusiy judesiy iSskyrimo. Su
kvépavimu ir Sirdies darbu nesusij¢ judesiai bei statiniai atspindZiai daZniausiai yra paSalinami atlie-
kant kilpinj rekursin; filtravima, vienos vertés dekompozicija, Kalmano filtravimg arba vidurkinima.
Su kvépavimu ar Sirdies darbu susij¢ judesiai yra iSskiriami atliekant Furjeé transformacija, empiring
mody dekompozicija, vilneliy transformacija, laiko eiluciy filtravima arba analiz¢. Algoritmai, su
kuriais lyginamas Siame darbe sitilomas algoritmas, yra jgyvendinami taikant Furjé transformacija ir
(ar) empiring mody dekompozicija.

2. Sudarytas kvépavimo ir Sirdies darbo radaro signalo modelis. Modelio amplitudé ir vieno ciklo
trukmé gali biiti kei¢iamos koreguojant lyg€iy parametrus. Ilgi (neriboti) signalai gali buti sukuriami
norimu daZniu kartojant sumodeliuotus signalo ciklus. Realiam modelio jgyvendinimui ir iSbandymui
suprojektuotas ir pagamintas kvépavimo ir Sirdies darbo fantomas. Fantomas servo motory pagalba
judina elektromagnetiniy bangy atspindétuva (reprezentuojantj kriitinés pavirsiy) ir taip simuliuoja
sudaryta kvépavimo ir Sirdies darbo radaro signalo modelj.

3. Pasiulytas radaro signalo apdorojimo algoritmas Zmogaus kvépavimo ir Sirdies ritmui registruo-
ti. Algoritma sudaro dvylika daliy (veiksmy). Radaro atspindZio duomenys yra filtruojami juostiniu
filtru siekiant nufiltruoti su kvépavimu ir Sirdies darbu nesusijusius atspindzius. Tuomet yra skaiciuo-
jama atspindZio duomeny gaubtiné bei atliekamas jos pakartotinis filtravimas. Tuomet skaiCiuoja-
mas signalo pokytis nuo prie§ tai buvusio matavimo atskaitos. Pagal suskaiiuota signalo pokytj
suskaiCiuojami koeficientai, kurie irgi yra nufiltruojami juostiniu RIR filtru bei koreguojami pagal
gaubtinés amplitude. Pasinaudojant Siais koeficientais, i§ suskaiiuoto signalo pokycio iSskiriamas
bendras judesio signalas. Sj signalg filtruojant juostiniais RIR filtrais iSskiriami kvépavimo ir Sir-
dies darbo sukelti judesiai, kurie véliau integruojami panaudojant slenkantj trikampj langa. ISskirty
judesiy amplitudés yra normalizuojamos ir signaluose ieSkomi jkvépimus ar Sirdies susitraukimus
reiSkiantys pikai.

4. IStirtas pasiulytas signaly apdorojimo algoritmas atliekant modeliuotus (su fantomu) ir realius (su
Zmogumi) eksperimentus. Eksperimenty su fantomu metu sitlomo algoritmo aptiktas kvépavimo
ritmas nuo tikrojo skyrési vidutiniskai 0,04 4 0,09 RPM, o Sirdies ritmas — -0,63 + 1,72 BPM (lygi-
namo algoritmo atitinkamai -0,24 + 0,73 RPM ir -1,52 4+ 13,62 BPM). Mazos trukmés eksperimenty
su Zmogumi metu aptiktas kvépavimo ritmas nuo tikrojo skyrési vidutiniskai 0,08 £+ 0,49 RPM, o
Sirdies ritmas — 4,19 £+ 3,89 BPM (lyginamo algoritmo atitinkamai 0,04 4+ 0,97 RPM ir -1,65 £
10,34 BPM). Didelés trukmés eksperimento su Zmogumi metu sitilomu algoritmu i$ radaro duomeny
gauta kvépavimo ritmo variabilumo kreivé beveik idealiai sutampa su atramine jranga uzregistruo-
ta kvépavimo ritmo variabilumo kreive, o lyginamu algoritmu i§ radaro duomeny gauta kvépavimo
ritmo variabilumo kreivé nuo tikrosios Zenkliai skiriasi. To paties eksperimento metu sitlomu algo-
ritmu i§ radaro duomeny gauta Sirdies ritmo variabilumo kreivé nuo atramine jranga uzregistruotos
Sirdies ritmo variabilumo kreivés skiriasi daug maziau nei lyginamu algoritmu i§ radary duomeny
gauta Sirdies variabilumo kreivé.

47



Literatuiros sarasas

. DA COSTA C. A., PASLUOSTA C. F,, ESKOFIER B., DA SILVA D. B., and DA ROSA RIG-
HI R. Internet of Health Things: Toward intelligent vital signs monitoring in hospital wards.
Artificial Intelligence in Medicine. 2018, 89, 61-69. ISSN 0933-3657.

. CRETIKOS M. A., BELLOMO R., HILLMAN K., CHEN J., FINFER S., and FLABOURIS
A. Respiratory rate: the neglected vital sign. Medical Journal of Australia. 2008, 188(11), 657—
659. ISSN 1326-5377.

. BERRY R. B., BUDHIRAIJA R., GOTTLIEB D. J., GOZAL D., IBER C., KAPUR V. K., MAR-
CUS C. L., MEHRA R., PARTHASARATHY S., QUAN S. F,, REDLINE S., STROHL K. P.,
DAVIDSON WARD 8. L., and TANGREDI M. M. Rules for Scoring Respiratory Events in Sle-
ep: Update of the 2007 AASM Manual for the Scoring of Sleep and Associated Events. Journal
of Clinical Sleep Medicine. 2012, 8(5), 597-619. ISSN 1550-9397.

. BAKER K., ALFVEN T., MUCUNGUZI A., WHARTON-SMITH A., DANTZER E., HABTE
T., MATATA L., NANYUMBA D., OKWIR M., POSADA M., SEBSIBE A., NICHOLSON J.,
MARASCIULO M., IZADNEGAHDAR R., PETZOLD M., and KALLANDER K. Performance
of Four Respiratory Rate Counters to Support Community Health Workers to Detect the Symp-
toms of Pneumonia in Children in Low Resource Settings: A Prospective, Multicentre, Hospital-
Based, Single-Blinded, Comparative Trial. EClinicalMedicine. 2019, 12, 20-30. ISSN 2589-
5370.

. WASSERMAN K. and CASABURI R. Dyspnea: Physiological and Pathophysiological Mecha-
nisms. Annual Review of Medicine. 1988, 39(1), 503-515. ISSN 1545-326X.

. PALATINI P, DORIGATTI E., ZAETTA V., MORMINO P., MAZZER A., BORTOLAZZI A.,
D’ESTE D., PEGORARO F., MILANI L., and MOS L. Heart rate as a predictor of development

of sustained hypertension in subjects screened for stage 1 hypertension: the HARVEST Study.
Journal of Hypertension. 2006, 24(9), 1873—1880. ISSN 0263-6352.

. KHAN H., KUNUTSOR S., KALOGEROPOULOS A. P., GEORGIOPOULOU V. V., NEW-
MAN A. B., HARRIS T. B., BIBBINS DOMINGO K., KAUHANEN J., GHEORGHIADE M.,
FONAROW G. C., KRITCHEVSKY S. B., LAUKKANEN J. A., and BUTLER J. Resting Heart
Rate and Risk of Incident Heart Failure: Three Prospective Cohort Studies and a Systematic Meta
Analysis. Journal of the American Heart Association. 2015, 4(1), 1—26. ISSN 2047-9980.

. ZHANG Y., WU N.-Q., XU R.-X., LI S., ZHU C.-G., GUO Y.-L., GAO Y., QING P., CUI C.-J.,
SUN J., and LI J.-J. Elevated resting heart rate is associated with the severity of coronary artery
disease in non-treated patients who underwent coronary angiography: potential role of lipoprotein
subfractions. Archives of Physiology and Biochemistry. 2017, 123(5), 356-363. ISSN 1744-4160.

. YUIJ, DAI L., ZHAO Q., LIU X., CHEN S., WANG A., SU Z., and WU S. Association of
Cumulative Exposure to Resting Heart Rate with Risk of Stroke in General Population: The
Kailuan Cohort Study. Journal of Stroke and Cerebrovascular Diseases. 2017, 26(11), 2501—
2509. ISSN 1052-3057.

48



10.

11.

12.

13.

14.

15.

16.

17.

18.

19.

20.

21.

22.

LEEM S. K., KHAN F,, and CHO S. H. Vital Sign Monitoring and Mobile Phone Usage Detection
Using IR-UWB Radar for Intended Use in Car Crash Prevention. Sensors. 2017, 17(6), 1240.
ISSN 1424-8220.

LIANG X., DENG J., ZHANG H., and GULLIVER T. A. Ultra-Wideband Impulse Radar
Through-Wall Detection of Vital Signs. Scientific Reports. 2018, 8, 13367. ISSN 2045-2322.

GUILLEN A., GIRBAU D., and VILLARINO R. Analysis of vital signs monitoring using an
IR-UWB radar. Progress In Electromagnetics Research. 2010, 100, 265-284. ISSN 1070-4698.

KHAN F., GHAFFAR A., KHAN N,, and CHO S. H. An Overview of Signal Processing Tech-
niques for Remote Health Monitoring Using Impulse Radio UWB Transceiver. Sensors. 2020,
20(9), 2479. ISSN 1424-8220.

SCHIRES E., GEORGIOU P., and LANDE T. S. Vital Sign Monitoring Through the Back Using
an UWB Impulse Radar With Body Coupled Antennas. IEEE Transactions on Biomedical Cir-
cuits and Systems. 2018, 12(2), 292-302. ISSN 1940-9990.

NICOLO A., MASSARONI C., SACCOMANDI P., and SACCHETTI M. The importance of
respiratory rate monitoring: From healthcare to sport and exercise. Sensors. 2020, 20(21), 1-45.
ISSN 1424-8220.

YUAN G., DROST N. A., and MCIVOR R. A. Respiratory Rate and Breathing Pattern. McMaster
University Medical Journal. 2013, 10(1), 23-25. ISSN 1927-2413.

SHEA S. Behavioural and arousal-related influences on breathing in humans. Experimental Phy-
siology. 1996, 81(1), 1-26. ISSN 1469-445X.

HOMMA 1. and MASAOKA Y. Breathing rhythms and emotions. Experimental Physiology.
2008, 93(9), 1011-1021. ISSN 1469-445X.

NICOLO A., MASSARONI C., and PASSFIELD L. Respiratory Frequency during Exercise: The
Neglected Physiological Measure. Frontiers in Physiology. 2017, 8, 922. ISSN 1664-042X.

LIJ., LIU L., ZENG Z., and LIU F. Advanced Signal Processing for Vital Sign Extraction Wi-
th Applications in UWB Radar Detection of Trapped Victims in Complex Environments. /[EEE
Journal of Selected Topics in Applied Earth Observations and Remote Sensing. 2014, 7(3), 783—
791. ISSN 2151-1535.

RANTONEN T., JALONEN J., GRONLUND J., ANTILA K., SOUTHALL D., and VALIMAKI
L. Increased amplitude modulation of continuous respiration precedes sudden infant death syndro-
me: —Detection by spectral estimation of respirogram. Early Human Development. 1998, 53(1),
53-63. ISSN 0378-3782.

CHURPEK M., YUEN T., MELTZER D., HALL J., and EDELSON D. Derivation of a cardiac
arrest prediction model using ward vital signs. Critical Care Medicine. 2012, 40(7), 2102-2108.
ISSN 1530-0293.

49



23.

24,

25.

26.

27.

28.

29.

30.

31.

32.

CHURPEK M. M., YUEN T. C., HUBER M. T., PARK S. Y., HALL J. B., and EDELSON
D. P. Predicting Cardiac Arrest on the Wards: A Nested Case-Control Study. Chest. 2012, 141(5),
1170-1176. ISSN 0012-3692.

LOUGHLIN P. C., SEBAT F.,, and KELLETT J. G. Respiratory Rate: The Forgotten Vital
Sign—Make It Count!. The Joint Commission Journal on Quality and Patient Safety. 2018, 44(8),
494-499. ISSN 1553-7250.

FIESELMANN J., HENDRYX M., HELMS C., and WAKEFIELD D. Respiratory rate predicts
cardiopulmonary arrest for internal medicine patients. Journal of General Internal Medicine.
1993, 8(7), 354-360. ISSN 1525-1497.

BENJAFIELD A. V., AYAS N. T., EASTWOOD P. R., HEINZER R., IP M. S. M., MORRELL
M. J., NUNEZ C. M., PATEL S. R., PENZEL T., PEPIN J.-L., PEPPARD P. E., SINHA S., TU-
FIK S., VALENTINE K., and MALHOTRA A. Estimation of the global prevalence and burden
of obstructive sleep apnoea: a literature-based analysis. The Lancet Respiratory Medicine. 2019,
7(8), 687-698. ISSN 2213-2600.

KAPUR V. K., AUCKLEY D. H., CHOWDHURI S., KUHLMANN D. C., MEHRA R., RAMAR
K., and HARROD C. G. Clinical Practice Guideline for Diagnostic Testing for Adult Obstructive

Sleep Apnea: An American Academy of Sleep Medicine Clinical Practice Guideline. Journal of
Clinical Sleep Medicine. 2017, 13(3), 479-504. ISSN 1550-9397.

MASSARONI C., NICOLO A., SCHENA E., and SACCHETTI M. Remote Respiratory Moni-
toring in the Time of COVID-19. Frontiers in Physiology. 2020, 11, 635. ISSN 1664-042X.

GINSBURG A. S., LENAHAN J. L., IZADNEGAHDAR R., and ANSERMINO J. M. A Sys-
tematic Review of Tools to Measure Respiratory Rate in Order to Identify Childhood Pneumo-
nia. American Journal of Respiratory and Critical Care Medicine. 2018, 197(9), 1116-1127.
ISSN 1535-4970.

GOODMAN D., CROCKER M. E., PERVAIZ F., MCCOLLUM E. D., STEENLAND K., SIM-
KOVICH S. M., MIELE C. H.,, HAMMITT L. L., HERRERA P, ZAR H. J., CAMPBELL H.,
LANATA C. F, MCCRACKEN J. P, THOMPSON L. M., ROSA G., KIRBY M. A., GARG S.,
THANGAVEL G., THANASEKARAAN V., BALAKRISHNAN K., KING C., CLASENT., and
CHECKLEY W. Challenges in the diagnosis of paediatric pneumonia in intervention field trials:
recommendations from a pneumonia field trial working group. The Lancet Respiratory Medicine.
2019, 7(12), 1068—1083. ISSN 2213-2600.

LIAPIKOU A., POLVERINO E., EWIG S., CILLONIZ C., MARCOS M., MENSA J., BELLO
S., MARTIN-LOECHES I., MENENDEZ R., and TORRES A. Severity and outcomes of hospi-
talised community-acquired pneumonia in copd patients. European Respiratory Journal. 2012,
39(4), 855-861. ISSN 0903-1936.

KISSLER S. M., TEDIJANTO C., GOLDSTEIN E., GRAD Y. H., and LIPSITCH M. Projecting
the transmission dynamics of SARS-CoV-2 through the postpandemic period. Science. 2020,
368(6493), 860-868. ISSN 0036-8075.

50



33.

34.

35.

36.

37.

38.

39.

40.

41.

42.

43.

44.

45.

46.

AMBROSINO N. and SERRADORI M. Determining the cause of dyspnoea: linguistic and bio-
logical descriptors. Chronic Respiratory Disease. 2006, 3(3), 117-122. ISSN 1479-9731.

TIPTON M. J., HARPER A., PATON J. E R., and COSTELLO J. T. The human ventilato-
ry response to stress: rate or depth?. The Journal of Physiology. 2017, 595(17), 5729-5752.
ISSN 1469-7793.

JAFARI H., COURTOIS I., VAN DEN BERGH O., VLAEYEN J., and DIEST I. Pain and respi-
ration: A systematic review. PAIN. 2017, 158(6), 995-1006. ISSN 1872-6623.

BENDALL J., SIMPSON P., and MIDDLETON P. Prehospital vital signs can predict pain seve-
rity: Analysis using ordinal logistic regression. European Journal of Emergency Medicine. 2011,
18(6), 334-339. ISSN 1473-5695.

LEE L., CAPLAN R., STEPHENS L., POSNER K., TERMAN G., VOEPEL-LEWIS T., and
DOMINO K. Postoperative Opioid-induced Respiratory Depression A Closed Claims Analysis.
Anesthesiology. 2014, 122(3), 659-665. ISSN 1528-1175.

MASAOKA Y. and HOMMA 1. The effect of anticipatory anxiety on breathing and metabolism
in humans. Respiration Physiology. 2001, 128(2), 171-177. ISSN 0034-5687.

ZHANG Q., CHEN X., ZHAN Q., YANG T., and XIA S. Respiration-based emotion recognition
with deep learning. Computers in Industry. 2017, 92, 84-90. ISSN 0166-3615.

GRASSMANN M., VLEMINCX E., LEUPOLDT A., MITTELSTADT J., and VAN DEN
BERGH O. Respiratory Changes in Response to Cognitive Load: A Systematic Review. Neural
Plasticity. 2016, 2016, 1-16. ISSN 1687-5443.

ACEVEDO E., WEBB H., WELDY M., FABIANKE E., ORNDORFF G., and STARKS
M. Cardiorespiratory Responses of Hi Fit and Low Fit Subjects to Mental Challenge during
Exercise. International journal of sports medicine. 2006, 27(12), 1013—1022. ISSN 1439-3964.

NICOLO A., BAZZUCCHI 1., HAXHI J., FELICI F., and SACCHETTI M. Comparing Con-
tinuous and Intermittent Exercise: An “Isoeffort” and “Isotime” Approach. PLOS ONE. 2014,
9(4), 1-8. ISSN 1932-6203.

NICOLO A., SACCHETTI M., GIRARDI M., MCCORMICK A., ANGIUS L., BAZZUCCHI
I., and MARCORA S. A comparison of different methods to analyse data collected during time-
to-exhaustion tests. Sport Sciences for Health. 2019, 15(3), 667-679. ISSN 1825-1234.

NICOLO A., GIRARDI M., BAZZUCCHI 1., FELICI F., and SACCHETTI M. Respiratory
frequency and tidal volume during exercise: differential control and unbalanced interdependence.
Physiological Reports. 2018, 6(21). ISSN 2051-817X.

NICOLO A., MARCORA S. M., BAZZUCCHI 1., and SACCHETTI M. Differential control
of respiratory frequency and tidal volume during high-intensity interval training. Experimental
Physiology. 2017, 102(8), 934-949. ISSN 1469-445X.

JACKSON L. L. and ROSENBERG H. R. Preventing Heat-Related Illness Among Agricultural
Workers. Journal of Agromedicine. 2010, 15(3), 200-215. ISSN 1545-0813.

51



47.

48.

49.

50.

51.

52.

53.

54.

55.

56.

57.

38.

59.

60.

BROOKS C., HOWARD K., and NEIFER S. How much did cold shock and swimming failure
contribute to drowning deaths in the fishing industry in British Columbia 1976-2002?. Occupa-
tional medicine. 2005, 55(6), 459—462. ISSN 1471-8405.

MASSARONI C., NICOLO A., LO PRESTI D., SACCHETTI M., SILVESTRI S., and SCHENA
E. Contact-based methods for measuring respiratory rate. Sensors. 2019, 19(4), 908. ISSN 1424-
8220.

SOVIJARVI A., DALMASSO F., VANDERSCHOOT J., MALMBERG L., RIGHINI G., and
STONEMAN S. Definition of Terms for Applications of Respiratory Sounds. European Respira-
tory Review. 2000, 10(77), 597-610. ISSN 1600-0617.

HOPPE P. Temperatures of expired air under varying climatic conditions. International Journal
of Biometeorology. 1981, 25, 127-132. ISSN 1432-1254.

BRANSON R. D. and GENTILE M. A. Is Humidification Always Necessary During Noninvasive
Ventilation in the Hospital?. Respiratory Care. 2010, 55(2), 209-216. ISSN 0020-1324.

NURULAIN S., RADIN M. R., SUZALINA K., and MANAP H. Spectra comparison for
an optical breathing gas sensor development. AIP Conference Proceedings. 2017, 1835, 1-6.
ISSN 1551-7616.

MOLL J. M. and WRIGHT V. An objective clinical study of chest expansion. Annals of the
Rheumatic Diseases. 1972, 31(1), 1-8. ISSN 0003-4967.

MASSARONI C., NICOLO A., SACCHETTI M., and SCHENA E. Contactless methods for
measuring respiratory rate: A review. [EEE Sensors Journal. 2020, 1-19. ISSN 1558-1748.

PASTERKAMP H., KRAMAN S., and WODICKA G. Respiratory Sounds. Advances Beyond
the Stethoscope. American Journal of Respiratory and Critical Care Medicine. 1997, 156(3),
974-987. ISSN 1535-4970.

SCEBBA G., DA POIAN G., and KARLEN W. Multispectral Video Fusion for Non-Contact Mo-
nitoring of Respiratory Rate and Apnea. IEEE Transactions on Biomedical Engineering. 2021,
68(1), 350-359. ISSN 1558-2531.

MASSARONI C., CASSETTA E., and SILVESTRI S. A Novel Method to Compute Breathing
Volumes via Motion Capture Systems: Design and Experimental Trials. Journal of Applied Bio-
mechanics. 2017, 33(5), 361-365. ISSN 1543-2688.

ZANUTTIGH P, MINTO L., MARIN G., DOMINIO F., and CORTELAZZO G. Time-of-flight
and structured light depth cameras. Technology and applications. 2016, 978-983.

CASTELLINI P., REVEL G. M., and TOMASINI E. P. Laser Doppler Vibrometry. An Introduc-
tion to Optoelectronic Sensors. 2009, 216-229.

SCALISE L., MARCHIONNI P., and ERCOLI I. A non-contact optical procedure for precise
measurement of respiration rate and flow. Proceedings of SPIE - The International Society for
Optical Engineering. 2010, 7715, 216-229. ISSN 0000-1981.

52



61.

62.

63.

64.

65.

66.

67.

68.

69.

BENJAMIN E. J., VIRANI S. S., CALLAWAY C. W., CHAMBERLAIN A. M., CHANG A. R,
CHENG S., CHIUVE S. E., CUSHMAN M., DELLING F. N., DEO R., DE FERRANTI S. D.,
FERGUSON J. F., FORNAGE M., GILLESPIE C., ISASI C. R., IMENEZ M. C., JORDAN
L. C.,JUDD S. E., LACKLAND D., LICHTMAN J. H., LISABETH L., LIU S., LONGENEC-
KER C. T., LUTSEY P. L., MACKEY J. S., MATCHAR D. B., MATSUSHITA K., MUSSO-
LINO M. E., NASIR K., O'FLAHERTY M., PALANIAPPAN L. P, PANDEY A., PANDEY
D. K., REEVES M. J., RITCHEY M. D., RODRIGUEZ C. J., ROTH G. A., ROSAMOND W. D.,
SAMPSON U. K., SATOU G. M., SHAH S. H., SPARTANO N. L., TIRSCHWELL D. L., TSAO
C. W., VOEKS J. H., WILLEY J. Z., WILKINS J. T., WU J. H.,, ALGER H. M., WONG S. S,
and MUNTNER P. Heart disease and stroke statistics-2018 update: A report from the american
heart association. Circulation. 2018, 137(12), 67-492. ISSN 1524-4539.

TADIC M., CUSPIDI C., and GRASSI G. Heart rate as a predictor of cardiovascular risk. Euro-
pean Journal of Clinical Investigation. 2018, 48(3), 1-11. ISSN 1365-2362.

ALHALABI L., SINGLETON M. J., OSENI A. O., SHAH A.J., ZHANG Z.-M., and SOLIMAN
E. Z. Relation of Higher Resting Heart Rate to Risk of Cardiovascular Versus Noncardiovascular
Death. The American Journal of Cardiology. 2017, 119(7), 1003—1007. ISSN 0002-9149.

AUNE D., SEN A., HARTAIGH B., JANSZKY I., ROMUNDSTAD P., TONSTAD S., and
VATTEN L. Resting heart rate and the risk of cardiovascular disease, total cancer, and all-cause

mortality — a systematic review and dose-response meta-analysis of prospective studies. Nutri-
tion, Metabolism and Cardiovascular Diseases. 2017, 27(6), 504-517. ISSN 0939-4753.

BENETOS A., RUDNICHI A., THOMAS FE., SAFAR M., and GUIZE L. Influence of Heart Rate
on Mortality in a French Population. Hypertension. 1999, 33(1), 44-52. ISSN 1524-4563.

PITTARAS A. M., FASELIS C., DOUMAS M., MYERS J., KHEIRBEK R., KOKKINOS J. P,
TSIMPLOULIS A., AIKEN M., and KOKKINOS P. Heart Rate at Rest, Exercise Capacity, and
Mortality Risk in Veterans. The American Journal of Cardiology. 2013, 112(10), 1605-1609.
ISSN 0002-9149.

WOODWARD M., WEBSTER R., MURAKAMI Y., BARZI F., LAM T.-H., FANG X., SUH
I, BATTY G. D., HUXLEY R., and RODGERS A. The association between resting heart rate,
cardiovascular disease and mortality: evidence from 112,680 men and women in 12 cohorts.
European Journal of Preventive Cardiology. 2014, 21(6), 719-726. ISSN 2047-4881.

NANCHEN D., LEENING M. J., LOCATELLI 1., CORNUZ J., KORS J. A., HEERINGA 1J.,
DECKERS J. W., HOFMAN A., FRANCO O. H., STRICKER B. H., WITTEMAN J. C., and
DEHGHAN A. Resting Heart Rate and the Risk of Heart Failure in Healthy Adults. Circulation:
Heart Failure. 2013, 6(3), 403—410. ISSN 1941-3297.

OPDAHL A., AMBALE VENKATESH B., FERNANDES V. R., WU C. O., NASIR K., CHOI
E.-Y., ALMEIDA A. L., ROSEN B., CARVALHO B., EDVARDSEN T., BLUEMKE D. A., and
LIMA J. A. Resting Heart Rate as Predictor for Left Ventricular Dysfunction and Heart Failure:
MESA (Multi-Ethnic Study of Atherosclerosis). Journal of the American College of Cardiology.
2014, 63(12), 1182-1189. ISSN 0735-1097.

53



70.

71.

72.

73.

74.

75.

76.

7.

78.

79.

80.

81.

82.

MCALISTER F. A., WIEBE N., EZEKOWITZ J. A., LEUNG A. A., and ARMSTRONG
P. W. Meta-analysis: f3-Blocker Dose, Heart Rate Reduction, and Death in Patients With He-
art Failure. Annals of Internal Medicine. 2009, 150(11), 784-794. ISSN 1539-3704.

MENOWN 1. B. A., DAVIES S., GUPTA S., KALRA P. R, LANG C. C.,, MORLEY C.,
and PADMANABHAN S. Resting Heart Rate and Outcomes in Patients with Cardiovascular
Disease: Where Do We Currently Stand?. Cardiovascular Therapeutics. 2013, 31(4), 215-223.
ISSN 1755-5922.

FOX K., BOUSSER M.-G., AMARENCO P., CHAMORRO A., FISHER M., FORD I., HEN-
NERICI M. G., MATTLE H. P, and ROTHWELL P. M. Heart rate is a prognostic risk factor
for myocardial infarction: A post hoc analysis in the PERFORM (Prevention of cerebrovascular
and cardiovascular Events of ischemic origin with teRutroban in patients with a history oF ische-

mic strOke or tRansient ischeMic attack) study population. International Journal of Cardiology.
2013, 168(4), 3500-3505. ISSN 0167-5273.

QIU M., SATO S., ZHENG D., WANG X., CARCEL C., HIRAKAWA Y., SANDSET E. C,,
DELCOURT C., ARIMA H., WANG J., CHALMERS J., and ANDERSON C. S. Admission
Heart Rate Predicts Poor Outcomes in Acute Intracerebral Hemorrhage. Stroke. 2016, 47(6),
1479-1485. ISSN 1524-4628.

KUMAR S. Cardiac waveform: key to efficient heart rate monitoring. Cypress Semiconductor
Corp. 2011.

CHIA B. L. Clinical electrocardiography. WORLD SCIENTIFIC. 2016, 4.

ALLEN J. Photoplethysmography and its application in clinical physiological measurement. Phy-
siological Measurement. 2007, 28(3), 1-39. ISSN 1361-6579.

LUDWIG M., HOFFMANN K., ENDLER S., ASTEROTH A., and WIEMEYER J. Measure-
ment, prediction, and control of individual heart rate responses to exercise—basics and options
for wearable devices. Frontiers in Physiology. 2018, 9, 1-15. ISSN 1664-042X.

TAMURA T., MAEDA Y., SEKINE M., and YOSHIDA M. Wearable photoplethysmographic
sensors—past and present. Electronics. 2014, 3(2), 282-302. ISSN 2079-9292.

FOROUZANFAR M., DAJANI H. R., GROZA V. Z., BOLIC M., RAJAN S., and BATKIN
I. Oscillometric blood pressure estimation: Past, present, and future. IEEE Reviews in Biomedical
Engineering. 2015, 8, 44—-63. ISSN 1941-1189.

KRISHNAN R. A survey of contactless heart rate monitoring system. International Journal of
Current Research. 2017, 9(3), 44-48. ISSN 0975-833X.

RONG Y. Remote sensing for vital signs monitoring using advanced radar signal processing
techniques. Arizona State University. 2018.

SCALISE L. and MORBIDUCCI U. Non-contact cardiac monitoring from carotid artery using
optical vibrocardiography. Medical Engineering & Physics. 2008, 30(4), 490-497. ISSN 1350-
4533.

54



83.

84.

85.

86.

87.

88.

89.

90.

91.

92.

93.

94.

95.

96.

MCDUFF D. J., ESTEPP J. R., PIASECKI A. M., and BLACKFORD E. B. 37th annual inter-
national conference of the ieee engineering in medicine and biology society (embc). A survey of
remote optical photoplethysmographic imaging methods. 2015, 6398-6404.

KEBE M., GADHAFI R., MOHAMMAD B., SANDULEANU M., SALEH H., and AL-
QUTAYRI M. Human vital signs detection methods and potential using radars: A review. Sen-
sors. 2020, 20(5), 1-38. ISSN 1424-8220.

SAMAD S. Contactless detection of cardiopulmonary activity for a person in different scenarios.
Electronics. 2017.

WANG Y. UWB pulse radar for human imaging and doppler detection applications. University
of Tennessee. 2012.

»Acconeer AB“ Alll radaro produkto puslapis [zZitréta 2021-05-19]. Prieiga per:
https://developer.acconeer.com/download/al 1 1-product-brief-pdyf/.

XM112  modulio  produkto  puslapis [zioréta ~ 2021-05-19]. Prieiga  per:
https://www.digikey.com/en/product-highlight/a/acconeer-ab/xml 12-pulsed-coherent-radar-
module.

»Acconeer AB“ All11l radaro techniné dokumentacija [Ziuréta 2021-05-19]. Prieiga per:

https://developer.acconeer.com/download/introduction-to-acconeers-sensor-technology-pdyf/.

KHAN F., GHAFFAR A., KHAN N., and CHO S. H. An Overview of Signal Processing Tech-
niques for Remote Health Monitoring Using Impulse Radio UWB Transceiver. Sensors. 2020,
20(9), 2479. ISSN 1424-8220.

Sleep  breathing [zioreta  2021-05-19].  Prieiga  per: https://acconeer-python-

exploration.readthedocs.io/en/latest/processing/sleep-breathing.html.

Totem XL Maker Kit [Zitréta 2021-05-19]. Prieiga per: https://totemmaker.net/product/totem-
xl-maker-kit/.

RoboBoard X4 — Programmable Robotics Controller [zitiréta 2021-05-19]. Prieiga per:

https://totemmaker.net/product/roboboard-x4-programmable-robotics-controller/.

ESP32  mikrovaldiklio  produkto puslapis [ziuréta 2021-05-19].  Prieiga  per:
https://www.espressif.com/en/products/socs/esp32.

WEISHAUPT F., WALTERSCHEID I., BIALLAWONS O., and KLARE J. Vital Sign Localiza-
tion and Measurement Using an LFMCW MIMO Radar. /9th International Radar Symposium
(IRS). 2018, 1-8.

MOREL P. Gramm: grammar of graphics plotting in Matlab. Journal of Open Source Software.
2018, 3(23), 568. ISSN 2475-9066.

55



Priedai

1 priedas. Papildomi eksperimenty su fantomu rezultatai

2 lentelé. Pirmo eksperimenty plane apraSyto eksperimento su fantomu metu aptikto KR vidutinés verteés,
atitikimo tikrajam KR vidutinés vertés ir skirtumo nuo tikrojo KR vidutinés vertés

Siilomu . Lyginamu .
. X . S Skirtumas ] . Skirtumas
Atstumas, | Tikrasis algoritmu  Atitikimas . algoritmu  Atitikimas .
. . nuo tikrojo, . . nuo tikrojo,
m KR, RPM | aptiktas tikrajam, % aptiktas tikrajam, %
RPM RPM
KR, RPM KR, RPM
8 8,01 99,82 0,01 7,62 95,25 7,61
1,3 15 15,01 99,91 0,01 14,88 99,20 14,87
22 22,00 99,99 0,00 21,84 99,27 21,84
8 7,99 99,88 -0,01 8,16 98,00 8,17
1,8 15 15,03 99,81 0,03 14,64 97,60 14,61
22 21,81 99,15 -0,19 21,84 99,27 22,03
8 8,12 98,49 0,12 7,62 95,25 7,50
2,3 15 15,05 99,66 0,05 14,34 95,60 14,29
22 22,02 99,93 0,02 21,90 99,55 21,88
8 8,31 96,14 0,31 7,86 98,25 7,55
2,8 15 15,03 99,80 0,03 14,52 96,80 14,49
22 22,00 99,99 0,00 21,84 99,27 21,84

3 lentelé. Antro eksperimenty plane apraSyto eksperimento su fantomu metu aptikto KR vidutinés vertés,
atitikimo tikrajam KR vidutinés vertés ir skirtumo nuo tikrojo KR vidutinés vertés

Siilomu . Lyginamu .
: X . . Skirtumas . . Skirtumas
Tikrasis algoritmu  Atitikimas . algoritmu  Atitikimas .
Atstumas, m . o nuo tikrojo, . o nuo tikrojo,
KR, RPM | aptiktas tikrajam, % aptiktas tikrajam, %
RPM RPM
KR, RPM KR, RPM
8 8,04 99,46 0,04 7,92 99,00 -0,08
1,3 15 15,02 99,84 0,02 14,34 95,60 -0,66
22 22,01 99,96 0,01 21,96 99,82 -0,04
8 8,04 99,53 0,04 8,22 97,25 0,22
1,8 15 15,00 100,00 0,00 14,46 96,40 -0,54
22 22,02 99,92 0,02 21,90 99,55 -0,10
8 8,00 100,00 0,00 8,16 98,00 0,16
2,3 15 15,03 99,77 0,03 15,00 100,00 0,00
22 22,02 99,91 0,02 21,96 99,82 -0,04
8 8,47 94,14 0,47 8,34 95,75 0,34
2,8 15 14,97 99,83 -0,03 13,92 92,80 -1,08
22 22,00 100,00 0,00 22,08 99,64 0,08
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4 lentelé. Trelio eksperimenty plane aprayto eksperimento su fantomu metu aptikto SR vidutinés vertés,

atitikimo tikrajam SR vidutinés vertés ir skirtumo nuo tikrojo SR vidutinés vertés

Sialomu . Lyginamu .
. . . . Skirtumas . . Skirtumas
Tikrasis algoritmu  Atitikimas . algoritmu  Atitikimas .
Atstumas, m | . . . nuo tikrojo, . o nuo tikrojo,
SR, BPM | aptiktas tikrajam, % aptiktas tikrajam, %
. BPM - BPM
SR, BPM SR, BPM
55 55,07 99,88 0,07 59,16 92,44 4,16
1,3 80 80,07 99,91 0,07 80,17 99,79 0,17
120 120,01 99,99 0,01 119,74 99,78 -0,26
55 55,13 99,76 0,13 55,39 99,29 0,39
1,8 80 80,09 99,88 0,09 80,11 99,86 0,11
120 120,05 99,96 0,05 120,07 99,94 0,07
55 55,12 99,79 0,12 55,33 99,39 0,33
2,3 80 80,05 99,94 0,05 80,15 99,81 0,15
120 120,83 99,31 0,83 120,86 99,28 0,86
55 55,01 99,99 0,01 82,86 49,35 27,86
2,8 80 80,01 99,99 0,01 84,94 93,82 4,94
120 120,00 100,00 0,00 101,93 84,94 -18,07

5 lentelé. Ketvirto eksperimenty plane aprasyto eksperimento su fantomu metu aptikto SR vidutinés vertés,

atitikimo tikrajam SR vidutinés vertés ir skirtumo nuo tikrojo SR vidutinés vertés

Siiilomu . Lyginamu .
X . . - Skirtumas . e Skirtumas
Tikrasis algoritmu  Atitikimas . algoritmu  Atitikimas .
Atstumas, m | . . . nuo tikrojo, . . nuo tikrojo,
SR, BPM | aptiktas tikrajam, % aptiktas tikrajam, %
- BPM - BPM
SR, BPM SR, BPM
55 57,18 96,04 2,18 88,02 39,97 33,02
1,3 80 80,20 99,75 0,20 80,31 99,62 0,31
120 120,13 99,89 0,13 85,16 70,97 -34,84
55 54,98 99,97 -0,02 68,41 75,62 13,41
1,8 80 80,31 99,61 0,31 65,89 82,37 -14,11
120 120,11 99,91 0,11 109,90 91,58 -10,10
55 57,93 94,66 2,93 72,84 67,56 17,84
2,3 80 80,28 99,65 0,28 79,63 99,54 -0,37
120 120,58 99,52 0,58 98,63 82,19 -21,37
55 58,71 93,25 3,71 81,58 51,67 26,58
2,8 80 76,47 95,58 -3,53 61,24 76,55 -18,76
120 120,04 99,97 0,04 81,60 68,00 -38,40
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6 lentelé. Penkto eksperimenty plane aprasyto eksperimento su fantomu metu aptikto KR vidutinés verteés,

atitikimo tikrajam KR vidutinés vertés ir skirtumo nuo tikrojo KR vidutinés vertés

. Sialomu . Lyginamu .
Judesio . . Skirtumas X . Skirtumas
.. .. | algoritmu Atitikimas - algoritmu  Atitikimas .
Atstumas, m | amplitudeé, . o nuo tikrojo, ] o nuo tikrojo,
aptiktas tikrajam, % aptiktas tikrajam, %
mm RPM RPM
KR, RPM KR, RPM
6 15,01 99,94 0,01 14,76 98,40 -0,24
1,3 8 15,01 99,91 0,01 14,88 99,20 -0,12
10 15,03 99,80 0,03 14,88 99,20 -0,12
6 15,06 99,60 0,06 15,00 100,00 0,00
1,8 8 15,03 99,81 0,03 14,64 97,60 -0,36
10 15,00 99,98 0,00 15,12 99,20 0,12
6 15,17 98,88 0,17 14,88 99,20 -0,12
2,3 8 15,05 99,66 0,05 14,34 95,60 -0,66
10 15,03 99,77 0,03 15,48 96,80 0,48
6 15,00 99,99 0,00 14,16 94,40 -0,84
2,8 8 15,03 99,80 0,03 14,52 96,80 -0,48
10 15,02 99,88 0,02 15,12 99,20 0,12

7 lentelé. Seito eksperimenty plane apraSyto eksperimento su fantomu metu aptikto KR vidutinés vertés,

atitikimo tikrajam KR vidutinés vertés ir skirtumo nuo tikrojo KR vidutinés vertés

. Sialomu ) Lyginamu .
Judesio . S Skirtumas i I Skirtumas
.. .. | algoritmu Atitikimas o algoritmu  Atitikimas o
Atstumas, m | amplitude, . o nuo tikrojo, ) o nuo tikrojo,
aptiktas tikrajam, % aptiktas tikrajam, %
mm RPM RPM
KR, RPM KR, RPM
6 15,06 99,62 0,06 14,28 95,20 -0,72
1,3 8 15,02 99,84 0,02 14,34 95,60 -0,66
10 15,02 99,85 0,02 14,52 96,80 -0,48
6 15,03 99,83 0,03 14,76 98,40 -0,24
1,8 8 15,00 100,00 0,00 14,46 96,40 -0,54
10 15,03 99,80 0,03 14,88 99,20 -0,12
6 15,10 99,31 0,10 14,82 98,80 -0,18
2,3 8 15,03 99,77 0,03 15,00 100,00 0,00
10 15,02 99,87 0,02 14,52 96,80 -0,48
6 15,03 99,78 0,03 15,00 100,00 0,00
2,8 8 14,97 99,83 -0,03 13,92 92,80 -1,08
10 15,01 99,94 0,01 14,82 98,80 -0,18
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8 lentelé. Septinto eksperimenty plane aprasyto eksperimento su fantomu metu aptikto SR vidutinés vertés,
atitikimo tikrajam SR vidutinés vertés ir skirtumo nuo tikrojo SR vidutinés vertés

. Sialomu . Lyginamu .
Judesio ] . Skirtumas . . Skirtumas
.. .. | algoritmu Atitikimas o algoritmu  Atitikimas ..
Atstumas, m | amplitude, . o nuo tikrojo, . o nuo tikrojo,
aptiktas tikrajam, % aptiktas tikrajam, %
mm < BPM - BPM
SR, BPM SR,BPM
0,2 80,11 99,86 0,11 83,14 96,07 3,14
1,3 0,4 80,07 99,91 0,07 80,17 99,79 0,17
0,6 80,04 99,96 0,04 80,03 99,96 0,03
0,2 79,71 99,63 -0,29 80,10 99,88 0,10
1,8 0,4 80,09 99,88 0,09 80,11 99,86 0,11
0,6 80,07 99,91 0,07 80,07 99,92 0,07
0,2 80,17 99,78 0,17 80,26 99,67 0,26
2,3 0,4 80,05 99,94 0,05 80,15 99,81 0,15
0,6 80,07 99,91 0,07 80,37 99,54 0,37
0,2 80,03 99,96 0,03 80,18 99,77 0,18
2,8 0,4 80,01 99,99 0,01 84,94 93,82 4,94
0,6 80,03 99,96 0,03 81,05 98,69 1,05

9 lentelé. Astunto eksperimenty plane aprasyto eksperimento su fantomu metu aptikto SR vidutinés vertés,
atitikimo tikrajam SR vidutinés vertés ir skirtumo nuo tikrojo SR vidutinés vertés

. Siiilom . Lyginamu )
Judesio . o Skirtumas . o Skirtumas
... | algoritmu Atitikimas . algoritmu  Atitikimas L
Atstumas, m | amplitude, ] o nuo tikrojo, ) o nuo tikrojo,
aptiktas tikrajam, % aptiktas tikrajam, %
mm < BPM < BPM
SR, BPM SR, BPM
0,2 74,24 92,80 -5,76 88,39 89,51 8,39
13 0,4 80,20 99,75 0,20 80,31 99,62 0,31
0,6 80,13 99,84 0,13 75,81 94,77 -4,19
0,2 71,83 89,79 -8,17 81,17 98,54 1,17
18 0,4 80,31 99,61 0,31 65,89 82,37 -14,11
0,6 80,07 99,91 0,07 70,76 88,45 -9,24
0,2 76,18 95,22 -3,82 73,52 91,90 -6,48
2,3 0,4 80,28 99,65 0,28 79,63 99,54 -0,37
0,6 80,12 99,85 0,12 78,99 98,74 -1,01
0,2 76,66 95,82 -3,34 85,17 93,53 5,17
2,8 0,4 76,47 95,58 -3,53 61,24 76,55 -18,76
0,6 80,04 99,94 0,04 61,80 77,25 -18,20
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2 priedas. Papildomi eksperimenty su Zmogumi rezultatai

10 lentelé. Pirmo eksperimenty plane aprasyto eksperimento su Zmogumi metu aptikto KR vidutinés vertés,
atitikimo tikrajam KR vidutinés vertés ir skirtumo nuo tikrojo KR vidutinés vertés

Siailomu ] Lyginamu .
' . . I Skirtumas . I Skirtumas
Tikrasis algoritmu  Atitikimas . algoritmu  Atitikimas ..
Atstumas, m . .. nuo tikrojo, . o nuo tikrojo,
KR, RPM | aptiktas tikrajam, % aptiktas tikrajam, %
RPM RPM
KR, RPM KR, RPM
1,3 11,28 11,23 99,58 -0,05 11,35 99,33 0,08
1,8 10,16 10,25 99,14 0,09 9,73 95,76 -0,43
2,3 10,15 10,14 99,91 -0,01 10,16 99,84 0,02
2,8 10,19 10,46 97,31 0,27 10,68 95,16 0.49

11 lentelé. Pirmo eksperimenty plane apra$yto eksperimento su zmogumi metu aptikto SR vidutinés vertés,

atitikimo tikrajam SR vidutinés vertés ir skirtumo nuo tikrojo SR vidutinés vertés

Sialomu . Lyginamu .
X . . . Skirtumas . o Skirtumas
Tikrasis algoritmu  Atitikimas o algoritmu  Atitikimas .
Atstumas, m | . . o nuo tikrojo, . o nuo tikrojo,
SR, BPM | aptiktas tikrajam, % aptiktas tikrajam, %
« BPM " BPM
SR, BPM SR, BPM
1,3 68,79 70,15 98,03 1,36 55,35 80,47 -13,44
1,8 63,87 66,59 95,73 2,73 62,96 98,58 -0,91
2,3 68,84 74,81 91,32 5,97 64,27 93,37 -4,57
2,8 70,36 75,65 92,48 5,29 68,34 97,14 -2,01

12 lentelé. Antro eksperimenty plane aprasyto eksperimento su Zmogumi metu aptikto SR vidutinés vertés,

atitikimo tikrajam SR vidutinés vertés ir skirtumo nuo tikrojo SR vidutinés vertés

Sialomu . Lyginamu .
' . . I Skirtumas . I Skirtumas
Tikrasis algoritmu  Atitikimas o algoritmu  Atitikimas o
Atstumas, m | . . o nuo tikrojo, . o nuo tikrojo,
SR, BPM | aptiktas tikrajam, % aptiktas tikrajam, %
« BPM - BPM
SR, BPM SR, BPM
1,3 75,32 82,81 90,05 7,49 71,09 94,38 -4,23
1,8 73,60 78,10 93,90 4,49 71,79 97,53 -1,82
2,3 72,47 77,35 93,26 4,88 79,37 90,47 6,90
2,8 70,18 71,48 98,14 1,31 77,02 90,25 6,84
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