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W artykule przedstawiono prototyp urzqdzenia, opartego o mikrokontroler AVR, stuzgcego do monitorowania

obturacyjnego bezdechu sennego.

Stowa kluczowe: Obturacyjny bezdech senny, mikrokontroler, baza danych, aplikacja webowa, aplikacja mobilna

Design of an obstructive sleep apnea monitoring system

Abstarct: Article presents prototype of device based on microcontroller AVR , which serves as an obstructive sleep

apnea monitor .
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1. Wprowadzenie

Obturacyjny bezdech senny jest choroba, ktorej
przyczyna lezy w epizodach zatrzymania
oddechu (bezdechach) powtarzajacych sie
wielokrotnie w czasie snu. Za bezdech uwaza sig¢
sytuacje, w ktorej wentylacja pluc zostaje
wstrzymana na okres dtuzszy niz 10 sekund lub
zachodzi splycenie oddechu ponizej 50%. Fakt
ten prowadzi do obnizenia wysycenia krwi
tlenem. U o0sdb cierpigcych na zespdt bezdechu
sennego zwykle rejestruje si¢ dziesiatki, a nawet
setki takich epizodéw w czasie jednej nocy.
Najczescie] wystepujacym rodzajem bezdechu
sennego, obejmujacym ponad 80% przypadkow,
jest obturacyjny bezdech senny. Jego przyczyna
sa ponawiajace si¢ zatrzymania przeplywu
powietrza ~w  obszarze  gornych  drog
oddechowych  (gardlo, nos), skutecznie
tamujacych oddech, mimo wzmozonej pracy
pluc. Zazwyczaj bezposrednim powodem
niemoznoS$ci ptynnego oddechu jest zwiotczenie
mies$ni gardla i jezyka. W wyniku rozluznienia i
opadniecia migéni podniebienia migkkiego oraz
jezyczka, nastgpuje blokowanie przeptywu
powietrza. Stan ten prowadzi do wysilonego i
glosnego oddechu (chrapania),
a nastepnie do zupelnego zatrzymania oddechu.
Wsrod objawow, poza chrapaniem
i obserwowanymi przez partnerke¢/partnera
chorego przerwami w oddychaniu w czasie snu,
wyroznia si¢ inne, charakterystyczne
dolegliwosci: poranne bole glowy, problemy z
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koncentracja, zaburzenia pamigci, permanentne
zmeczenie, zasypianie w  ciggu  dnia.
Obturacyjnemu bezdechowi sennemu czgsto
towarzysza inne schorzenia, takie jak otylosc,
zaburzenia rytmu serca czy nadci$nienie t¢tnicze.
Informacje te pokazujg jak wazne jest wczesne
zdiagnozowanie problemu i podjecie
skutecznego leczenia. [1, 2, 3] W pracy opisano
prototyp urzadzenia, ktore umozliwia
samodzielne  (w  warunkach  domowych)
zdiagnozowanie bezdechu sennego.

2. Istniejace rozwigzania rynkowe

Na rynku urzadzen medycznych, mozna
wyrozni¢  kilka rozwigzan dedykowanych
diagnostyce obturacyjnego bezdechu sennego.
W zaleznosci od ceny, ktora waha si¢ od kilku do
kilkudziesigciu  tysigcy  zlotych,  dostepne
urzadzenia, umozliwiaja monitorowanie takich

parametrow jak wysilek oddechowy, tetno,
nasycenie tlenem, jak rowniez przeptyw
powietrza przez nos 1 chrapanie. Drozsze

pozwalajg na zapis sygnatow EEG, EKG, GSR,
EMG. Posiadaja tez mozliwo$¢ bezprzewodowej
komunikacji z sensorami oraz dodatkowym
urzadzeniem (smartfon, tablet).

3. Elementy skladowe systemu
Zaprojektowany system sktada si¢ z czterech

wspotpracujacych  ze soba  elementow.
Pierwszym z nich jest urzadzenie (TeleOBS)
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w postaci sterownika mikroprocesorowego.
Drugi element systemu stanowi aplikacja
mobilna na system Android, ktora poprzez
transmisj¢ Bluetooth ze sterownikiem TeleOBS
odpowiada za graficzng reprezentacj¢ badanych
parametréw oraz za ich eksport do bazy danych.
Baza danych, bedaca trzecim elementem
systemu, pozwala na gromadzenie wynikow
przeprowadzanego badania na  zdalnym
serwerze. Ostatni element systemu - serwis
webowy, jest narz¢dziem przeznaczonym dla
lekarzy kierujacych pacjentow na badanie
diagnostyczne.

4. Konstrukcja urzadzenia

Sterownik zostat oparty o popularny
mikrokontroler 8-bitowy z rodziny AVR -
ATmega8. W sklad urzadzenia wchodzi ptytka
z mikrokontrolerem (rys. 1) oraz zestaw
modutéw  zewngtrznych, podlaczanych do
sterownika.

W projekcie zostal wykorzystany modut
Bluetooth XM-15B uzywajacy do komunikacji
interfejsu UART (RX, TX). Maksymalny zasi¢g
dziatania modulu wynosi 30 m, co stanowi

spetnienie oczekiwan wobec systemu
funkcjonujacego w mieszkaniu czy domu
jednorodzinnym (funkcja wizualnego

monitoringu czynnos$ci oddechu i pulsu na
ekranie smartfonu/tabletu).

Jako czujnik te¢tna ludzkiego serca zastosowany
zostal optoelektroniczny sensor Grove. Pozwala
on na wykrycie uderzen serca wskutek zmiany
parametrow oswietlonych tkanek. W sktad
zestawu wchodzi przewodowy sensor z klipsem
oraz modut odbiornika. Podczas pomiaru Kklips
moze si¢ znajdowaé zaréwno na uchu jak i na
palcu, a jego przewod o dlugosci 120 cm
pozwala na wygode uzytkowania bez
krepowania ruchéw pacjenta.

Rysunek 1. Ptytka PCB sterownika

Jako czujnik oddechu, wykorzystano modut
mikrofonu z wbudowanym wzmacniaczem
LMV321L 0 nazwie handlowej
KAmodMIC ELECTRET. Modut ten
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wykorzystuje  mikrofon  elektretowy typu
KPCM6B. Whbudowany wzmacnhiacz zapewnia
100-krotne wzmocnienie sygnatu, dzigki czemu
mozliwe jest mierzenie napigcia na wyjsciu, np.
poprzez wykorzystanie przetwornika ADC
w mikrokontrolerze. Wybrany modut pozwala na
zaimplementowanie ~w  projekcie  funkcji
reagowania na dzwigk. Fakt ten zostat
wykorzystany w urzadzeniu TeleOBS do
identyfikacji oddechu pacjenta. Zamontowanie
czujnika w masce tlenowej poteguje nat¢zenie
szmeru wynikajacego z oddychania, dzigki
czemu czujnik wykrywa oddech, sygnalizujac
ten fakt zmiang napigcia na wyjsciu.

Wszystkie kody zrodtowe mikrokontrolera
zostaly napisane w jezyku C, z wykorzystaniem
kompilatora AVR-GCC, w $rodowisku Eclipse
[4]. Funkcje programu:

— kontrola i przesylanie informacji o stanie
pulsu pacjenta na podstawie czujnika
podiaczonego do jednego z wejs¢ (obshuga
przerwan zewnetrznych),

— kontrola i przesylanie informacji o stanie
oddechu pacjenta na podstawie czujnika
podigczonego do wejscia mikrokontrolera
(konwersja analogowo-cyfrowa),

— przesytanie informacji o wcisnigciu przycisku
alarmowego (“"emergency"),

— obstuga bezprzewodowej
Bluetooth poprzez interfejs USART,

— kontrola  poprawnosci  wykonywanego
programu i zabezpieczenie przed
zawieszeniem urzadzenia (Watchdog).

Wybdér  obudowy byt  podyktowany
wzgledami estetycznymi jak i ekonomicznymi. Z
uwagi na wysokie ceny obudéw wykonanych z
profili aluminiowych, zdecydowano si¢ na
wykorzystanie zewnetrznej obudowy dysku
twardego 3,57, po jej wczeSniejszej adaptacji.
Obudowa tego typu nie odbiega niczym od
dedykowanych rozwigzan wspomnianych wyzej,
a jej niska cena stanowi  argument
potwierdzajacy zasadno$¢ wyboru. Ponadto,
zdecydowano  si¢ na uzycie uchwytu
magnetycznego do telefonu/tabletu, ktéry
zamocowano na wierzchniej stronie obudowy.
Dzigki temu ekran monitorujacy parametry
pacjenta mozna bez problemu zamontowaé na
obudowie, jak i go zdemontowaé celem zdalnej
obserwacji.

transmisji
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Rysunek. 2 Widok zmontowanego urzadzenia: 1 -
obudowa, 2 - smartfon, 3 - przycisk alarmowy
"emergency", 4 - maska z czujnikiem oddechu, 5 -
czujnik pulsu.

5.  Oprogramowanie do monitorowania

bezdechu sennego

Istotnym elementem systemu monitorowania
bezdechu sennego jest aplikacja mobilna
przeznaczona dla  pacjenta  lub  os6b
monitorujacych czynnosci zyciowe pacjenta
w warunkach domowych. Aplikacja powstata
z wykorzystaniem narzedzia Applnventor,
dedykowanego do tworzenia oprogramowania na
system Android [5].

Cechy aplikacji:

— interfejs przyjazny uzytkownikowi,

— laczno$¢ ze sterownikiem TeleOBS dzigki
bezprzewodowej transmisji Bluetooth,

— graficzna i cyfrowa prezentacja parametréw
zwiazanych z oddechem i pulsem pacjenta,

— ciaggle monitorowanie obustronnej transmisji
Bluetooth i sygnalizowanie stanu zerwanego
polaczenia ze sterownikiem
(autodiagnostyka),

— automatyczne testowanie tgcznosci z siecig
Internet i bazg danych przed umozliwieniem
rozpoczgcia badania (autodiagnostyka),

— odbi6r, interpretacja i  przetwarzanie
sygnalow pochodzacych ze sterownika OBS
(oddech, puls, wezwanie pomocy),

— realizacja wpisow do bazy danych
z informacja o dacie 1 godzinie rozpoczecia
oraz zakonczenia badania,

— cykliczne  uruchamianie  skryptu  PHP,
realizujacego wstawienie nowego rekordu do
bazy danych z informacjg o aktualnym pulsie
pacjenta,

— uruchamianie skryptu PHP odpowiedzialnego
za wpis do bazy danych, w przypadku

— wykrycia epizodu bezdechu sennego,
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— funkcja wstrzymania trwajacego badania na
zadanie pacjenta (konieczno$¢ zdjecia maski

tlenowej),  pozwalajaca na  czasowe
ignorowanie  sygnatdbw ze  sterownika
TeleOBS,  ktore falszowalyby  wynik

w zwigzku z nieobecnoscia pacjenta na

stanowisku diagnostycznym.
Na rys. 3 przedstawiono ekran aplikacji podczas
normalnej pracy urzadzenia, w przypadku
wykrytego oddechu i pulsu - czerwony kolor
grafiki pluc oraz obecno$¢ ikony serca. Wykrycie
bezdechu jest sygnalizowane zmiang koloru
grafiki ptuc, a brak pulsu - zniknigciem ikony
Serca.
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Rysunek 3. Ekran aplikacji podczas normalnej
pracy.

Aplikacja mobilna, z ktora stycznos$¢ bedzie
miat pacjent, musi by¢ intuicyjna
i nieprzysparzajaca probleméw uzytkownikowi,
niezaleznie od jego wieku. Jednoczesnie peini
ona kluczowa funkcje monitoringu
diagnostycznego, z jednej strony nawigzujac
facznos¢ ze sterownikiem i interpretujac
wysylane przez niego dane, a z drugiej
odpowiadajac za ich prezentacj¢ oraz eksport do
bazy danych. Utworzona baza danych z kolei,
pozwala na  nieulotne  przechowywanie
parametrow przeprowadzanego badania, takich
jak biezacy puls pacjenta, zarejestrowane
epizody bezdechu sennego,
a takze czas trwania diagnostyki. Serwis webowy
przeznaczony dla lekarzy, umozliwia rejestracje
pacjenta, podglad aktualnego stanu trwajgcego
badania jak i wglad do kompletnych zestawien
reprezentujacych ~ wyniki  przeprowadzonych
czynnosci diagnostycznych.

Z uwagi na wysoka dostgpnos¢é 1 brak
dodatkowych oplat, zdecydowano si¢ na
wykorzystanie systemu bazodanowego jakim jest
MySQL [6]. System ten dostepny jest u wielu
przedstawicieli ustug hostingowych 1 jest
bezptatny, co czyni go szczegodlnie atrakcyjnym.
Baza danych w wersji testowej powstala
z wykorzystaniem oprogramowania XAMPP,
pozwalajacego na lokalng instalacje serwera
bazy danych. Ostateczna wersja utworzonej bazy
danych, zostata umieszczona na zewngtrznym
serwerze (cba.pl).
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Wizualna strona serwisu zostata opracowana
z wykorzystaniem hipertekstowego jezyka
znacznikow (HTML) oraz kaskadowych arkuszy
stylow (CSS). W celu wygodnego zarzadzania
wygladem wszystkich plikow sktadajacych si¢
na opracowany serwis, stworzono plik
»Style.css”,

w Kktérym ustawione zostaly globalne zasady
formatowania catej witryny. Strona internetowa
zostata opublikowana na zewnetrznym serwerze.
[6, 7, 8] Na rys. 4. przedstawiono panel gtéwny
serwisu webowego dostgpnego po zalogowaniu.

Rysunek 4. Panel gtéwny serwisu webowego.

W wyniku polaczenia jezyka PHP i systemu
bazodanowego MySQL, utworzono
oprogramowanie, w ktorym mozna wyr6znié
nastepujace funkcje:

— system logowania,

— brak mozliwosci przejscia do innych
podstron serwisu (np. poprzez wpisanie
nazwy pliku podstrony w pasku adresu
przegladarki)

w przypadku niezalogowanego uzytkownika,

— identyfikacja lekarza (imi¢ 1 nazwisko)
w systemie na  podstawie  numeru
identyfikacyjnego, podawanego podczas
logowania,

— wykaz wszystkich zarejestrowanych
pacjentéw (pozyskiwanie danych z bazy),

— formularz rejestracji pacjenta (wprowadzanie
nowych rekordéw do bazy),

14

— wyszukiwarka wynikow badan
(wyszukiwanie danych w bazie),

— usuwanie pacjenta (usuwanie rekordéw z
bazy danych),

— wylogowanie z systemu (zakonczenie sesji).
6. Whioski

System testowany byt na dziesigciu 0sobach
w wieku od 10 do 70 lat i w kazdym przypadku
radzit sobie bezbtednie z identyfikacja oddechu
oraz pomiarem pulsu. Ponadto, wszyscy
uzytkownicy aplikacji uznali ja za tatwa
w obstudze i przyjazng. Serwis webowy shuzacy
do obstugi pacjenta, wsrod osob testujacych
zyskal miano intuicyjnego.
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