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Osszefoglalé: Bar a korasziilott csecsemék spontin légzésledllisinak
valésziniisége a sziiletéstél kezdve folyamatosan csokken, a légzés
monitorozasa az elsé néhany hénapban kritikus. A légzésmonitorozas
jelenleg hasznalt eszkozei kiilonbozd agy-betétek, amelyek késleltetése
akar tobb tiz masodperc is lehet, a pulzus és a véroxigén szint nyomon
kovetése pedig a testtel érintkezé pulzoximéter segitségével torténik. Az
dj technikdk kialakitdsaban - kiilondsen az elektronikus alapon
miikodé eszkiziok esetében — tovabbi komoly kihivist jelent, hogy az
ujszillottek kornyezetét sterilen kell tartani, a kornyezetiikkben
elhelyezett eszkozoket, kiillonosen azokat, amikkel érintkezhetnek,
iddrdl iddre sterilizilni kell. A digitilis képrigzités ma mar olyan
fejlettségi szinten all, hogy egy képsorozaton kimutathatdék olyan apré
eltérések is, amit az emberi szem sem feltétleniil érzékel. Megfelelé
kamerak alkalmazisival a monitorozé eszkéz tivolabb viheté a
megfigyelt személyt6l, mindamellett a képelemzéssel elegendden
pontosan kovethetok az életfunkciok. A képfolyam elemzésén alapuld
médszeriinkben a 1égzés megfigyelése az apré periodikus elmozdulasok
alapjan torténik, mig a pulzusszim a kiillonbozé szinterek csatorniin,
illetve aggregat szincsatornikon mért jelek vizsgalatival pontosan
becsiilheté. A médszeriink dltal becsiilt pulzus értékeket dsszhangban
levinek talaltuk egy kalibralt pulzoximéter mérésével. A korai, sajat
magunkon végzett vizsgilatok mellett konkrét klinikai mérési
kornyezet kidolgozisa mellett, tijsziilottekrol készitett videofelvételeken
is megvizsgaltuk a javasolt médszerek hasznalhatésagat.

Bevezeto

A korasziilottek életfunkcidinak monitorozdsa kiemelkedd fontossagd,
hiszen sok esetben az idegrendszer és az immunrendszer nem teljesen
fejlodik ki, emiatt a haldlozdsi arany jelentds. A korasziilottek korében a
haldlozasi arany 8,9%, mig a kis sillyal sziiletetteknél 8,6%, szemben a
teljes csecsemOhalandésdg 4,9 ezrelékes értékével [1]. Az djsziilott
fejlédésével a varatlan haldl kockdzata még tobb hénapig nem sziinik meg,
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az Tugynevezett hirtelen csecsemodhaldl (SIDS) illetve bolcsdhalal
leggyakrabban az 1-6. hénap kozott fordul el6, az apnoe-s fulladds oka
ismeretlen [2]. A folyamatos monitorozdsra régéta rendelkezésre allnak
kiilonbozo eszk6zok. A 1égzés és mozgas figyelésére a baba alatt elhelyezett
nyomdsmérd szenzorpad [3] hasznilhat6, a pulzus és a véroxigén szint
méréséhez az igynevezett pulzoximéter alkalmazhaté [4].

A pulzoximéter hosszii tdvi alkalmazdsa azonban kényelmetlen, hiszen a
baba valamelyik ujjara rd kell csiptetni az eszkozt, illetve korasziilGttek
esetében mindent, ami az inkubétorba keriil, folyamatosan ferttlenfteni kell.
A csecsemd monitorozdsara otthoni kdrnyezetben, vagy akdr egy utazas
sordn is bevethetd, kis koltségli eszkozre is biztosan lenne kereslet.

Jelen cikkiinkben azt vizsgidljuk meg, hogy egy hétk6éznapi kamera
milyen megfigyeléseket tehet lehetdvé, hiszen a modern kérnyezetben mar
az okostelefonokban is taldlhatéak kamerdk, illetve a szdmitégépek
webkamerija is sok helyen megtaldlhaté.

A kovetkezd fejezetekben eldszor megadjuk azt a moédszert, amely
segitségével egy videofelvétel képsorozatit elemezve megéillapithaté a
monitorozott csecsemd pulzusa és 1€gzési frekvencidja, valamint kitériink
egy kisérleti véroxigén szint méréshez kapcsol6dé elméleti vizsgalodasra is.
Ezutdn a vide6k rogzitésének mérési elrendezését mutatjuk be, végiil az
elemzett videékkal kapcsolatos eredményeinket ismertetjik.

Modszer

Kiindul6pontként olyan tudomianyos publikaciék szolgiltak [5,6],
amelyekben olyan periodikus mozgisokat és szinvaltozdsokat tudtak
~felnagyitani”, amelyeket az ember nem, vagy alig érzékel [7]. Amennyiben
megszinik a periodikus jel pl. a mozgasmintdban vagy a szinjelben, akkor
az a csecsemo légzésének illetve keringésének leallasara utalhat.

Az [5] publikaciébdl kiindulva, a periodikus mozgds erdsitésének alapja a
kovetkez6. Minden egyes képkockat fel kell bontani egy tun. Laplace
képpiramisra, amely képhalmazbdl az eredeti kép teljesen visszadllithat. A
felbontds utan, a piramis elemein, de mar idoben, tehat felhaszndlva az
egymdst kovetd piramisokat, transzformdéciét hajtanak végre: idOben egy
sdvsziirést alkalmaznak egy elore megadott frekvencia tartomidnyban. Az
{gy megsziirt piramis sorozat tehat azokat a véltozdsokat emeli ki, amelyek
az adott frekvenciatartomanyba esnek. A sdvsziirt képpiramist helyredllitva
az adott frekvenciatartomanyba es6 valtozas feler6sodik. Ezt a fajta erdsitést
szinvaltozasok esetén is el lehet végezni: a képeket YIQ szintérbe képezve
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és a két szincsatornat (I,Q) erdsitve egy adott szorzéval, a szin periodikus
véltoz4sa emelhetd ki.

Az eldbb roviden felvazolt perceptudlis felerdsitési lehetdség t6bb olyan
elemet tartalmaz, ami csecsem® monitorozds szempontjdbdl irrelevéns,
illetve a feldolgozas valGsidejlis€gét nem teszi lehetdvé. A monitorozas
szempontjabél csak az a lényeges, hogy a monitorozott baba bdrének
periodikus  szinvéltozasit, illetve mozgasdt detektdljuk, valamint
meghatirozzuk a frekvencidjat. A borszin véltozds (ami az emberi
megfigyeld szdmdra l4thatatlan) azon alapszik, amit a pulzoximéterek is
mémek: a szivveréskor felszaporodé vér és vérlemezkék kdvetkezménye ez.

A szivritmus méréséhez tehit egy megfeleld borfeliiletet kell taldlni és ezt
kovetni, ha elmozdul. Tapasztalataink szerint a homlok bdrfeliilete alkalmas
a mérésre, igy a mérés inicializdldsakor ki kell jeldlni egy teriiletet a
homlokon, majd statisztikai alapd szinszegmentdldssal (szAdmitégépes
képfeldolgozasi médszer homogén régié meghatirozdsira) egy nagyobb,
osszefiiggd borfeliiletet hatirolunk be, majd a késdbbiek sordn ezen tertilet
szinvéltozdsat elemezziik. A szinviltozds elemzéshez a HSV szintér Hue
(szindrnyalat) csatorndjat tekintettiik, és ezt atlagolva a feliilet pixeleire, a
kapott egyértéki fiiggvényt vizsgaltuk az id6 fiiggvényében.

A 1égzés vizsgilatakor periodikus mozgist keresiink, ez sok esetben a
csecsemd oOltdzetén figyelhetd meg legjobban has vagy hit tijékon. Ilyen
teriilet keresésére alkalmas mddszer az, amikor egy képpiramis
felbontdsban olyan texturalt teriileteket keresiink, amelyen viszonylag er0s,
id6ben periodikus intenzitdsvaltozds mutatkozik. Tovibbi otletként meriilt
fel az, hogy az arcszin megfigyelésével nem csak a pulzussal, hanem a
véroxigén szinttel kapcsolatban is lehetne bizonyos kovetkeztetéseket
levonni. Ennek az elméleti alapjat a [8]-ban leirtak képzik, leegyszeriisitve,
két eltér6 hulldmhosszd szin (pl. piros és kék) A4tlagintenzitdsdnak
hdnyadosaként definidlt fliggvény elemezése célravezetd lehet.

Meérési elrendezések

Az elsd, proof-of-concept mérésekhez  internetr6l  letoltott
videofelvételeket, valamint Panasonic NV-GS300EP kameraval rogzitett,
emberi arcokat tartalmazé felvételeket gyljtottink Ossze. A sajat
felvételeink sordan lehetOség volt parhuzamosan véroxigén szint és pulzus
referencia adatok rogzitésére egy Wrist Oxz 3150 tipusd pulzoximéterrel.
Hogy modelleziink véroxigén szint valtozast, a vizsgalt alany egy bizonyos
ideig csak kevesebbet és ritkabban 1élegezhetett be.
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1. dbra. A kamera elhelyezése az inkubétor tetején

Az elképzeléseinket igazolé mérések utdn klinikai mérések kovetkeztek.
Ezek inkubitorban gondozott korasziilott csecsembkén térténtek, a sterilitds
és sterilizdlhatésdg biztosftasa érdekében egy plexi dobozba zart Panasonic
HDC-SD20 kamera segitségével, amely az inkubdtor tetejére volt helyezve
(1.4bra). Minden mérés esetében a kamera kézzel lett az ottani
fényviszonyokhoz dllitva, kikapcsolva mindenféle automatizmust, mint
példaul az automatikus fehéregyensily opcitt, mivel ezek befolydsoljdk a
szincsatorndkat, igy nehezitve az elemezhet6séget. A klinikai mérések soran
parhuzamos véroxigén szint mérésekre nem volt lchetdség, a 1égzésszdm
kiértékelés is csak leszdmoldsos Osszehasonlitds segitségével volt
megoldhato.

Eredmények

Az eredmények aldtdmasztjdk azt a hipotézist, hogy a borszinviltozdsok
és elmozduldsok mérése alkalmas a pulzus és a légzésszdm becslésére.

Szivritmus: A sajit egyéni mérések sordn lehetfség volt parhuzamos
mérésre kamerdval és pulzoximéterrel egyszerre. Az igy kapott egyik
eredményiinket a kovetkezd grafikon szemlélteti (2. dbra). A kameraval
mért pillanatnyi pulzusértékeket a Hue szin-idosor egy néhdny méisodperces
ablakkal képzett jeldarabjdnak maximélis amplitddéjd frekvencia
OsszetevOje adja. Az édbra j6l mutatja a referencia (pulzoximéter) és a
szinvéltozas alapjan kapoit pillanatnyi pulzus kézitti erds korreldciét.

A csecsemOkrol készitett felvételeket elemezve hasonlé eredményt
kaphatunk. A 3. dbra szemlélteti a szin-idésor frekvenciaspektrumat. A két
éles csics a pulzus és a 1€legzés frekvencidjandl talilhaté. A cstcsok
»~Slessége” azt is bizonyitja, hogy a szemmel nem lithaté kis szinvéltozis a
zajszintné] sokkal nagyobb amplitid6jd, igy j6l mérheto.

35



—oximeter
7w —video

|
%% 0 50 100 150 200

2. dbra. Pulzoximéter és video alapjin kapott pillanatnyi pulzus értékek
(fliggbleges tengely), idében dbrazolva (vizszintes tengely)

Légzés: A légzés vizsgdlata megfeleld koniraszios terillet dtlagos pixel
intenzitdsibél képzett idosor elemzésével valdsult meg. A 3. dbra
szemlélteti egy ilven idbGsor Fourier-spektrumédt. A valés légzési
frekvencidhoz igazodé csdcs er8sen kiemelkedik 53 légzés/perc
frekvencianil, ami jél mutatja, hogy a szemmel alig lathaté elmozduldsok
alapjin is bdven zajszint felett mérhetd a 1égzési frekvencia is, hasonléan a
pulzushoz.

Véroxigén szint: A véroxigén szint méréseket sajat modell kisérletekkel
végeztilk, amely sordn Osszehasonlitisra keriilt a pulzoximéter adatsora a
szin alapjan kapott gorbével. A 4. dbra egy ilyen gbrbe pdrost szemléltet. Az
abran jol lathaté az erds korrelicié a két gorbe kozott, azonban ezt az
credményt csak érdekességnek tekinthetjilk, hiszen a pontos értékeket csak
hosszadalmas kalibriciés folyamat utdn lehetne valamekkora biztonsdggal
megmeérni.

x10

Motion spectrum
Respiratory rate: 53/min

8 ¥ 4 w 3 =i

3. 4bra. Példa szinérték id6sor- (bal), és intenzit4s idGsor (jobb)
frekvenciaspektrumok
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4. dbra. Szinértékek segitségével kapott gorbe (bal oldal) és a pulzoximéter
altal szolgéltatott SpO2 adatsor (jobb oldal)

Kovetkeztetések

A fentebb kozolt eredményeink mutatjdk, hogy szivverés és 1égzés
frekvencidk pontos becslésére illetve véroxigén valtozis, trend nyomon
kovetésére alkalmas lehet a vide6 képfolyam elemzése.
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