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Gyakori probléma az egészségligyi tavfeliigyeleti
rendszerek esetében a lassan megoldhatatlanna valo,
megfelel6 siirliségli, személyes ellendrzés biztositasa.
Ennek megoldasara mutatunk be egy vezeték nélkiili
tavfeliigyeleti rendszert, amely képes a betegek korhaz-
ban és kérhazon kiviili autondm o6rzésére. Az els6dle-
ges cél egy valds idejli beteg-feliigyel6 rendszer kialaki-
tasa, amelyet a szolgaltatas mobil egységérdl Elektroni-
kus Személyi N6vérnek neveztiink el. A rendszer alap-
vet6 elvei a skalazhatésag, modularitas és megfizethet6
kialakitas. A beteg egészségiigyi jeleinek, mint példaul
a vérnyomasanak, véroxigénjének vagy EKG jelének
mérését egy mobil egység végzi, amelyben megtorténik
a meért jelek el6zetes feldolgozasa és sziirése is. Az in-
formaciok ezutan — a vezetékes vagy vezeték nélkiili
moédon — egy feldolgozé és megjelenitdé kézponti rend-
szerbe keriilnek.

A common problem in Telecare systems is that the
physician and nurses are unable to be with a patient
with sufficient frequency. This paper introduces a wire-
less telecare system for patients in and out of the hos-
pital. The primary goal of this study is to establish real
time monitoring the vital signs of the patients in a sys-
tem called the Personal Electric Nurse (PEN). The main
features of the system are the scalability modularity and
cost effective development, in a “plug&play” fashion.
The biomedical data for each patient, such as ECG,
blood pressure and body temperature are preprocessed
at a mobile device. The system is able to monitor the
vital data of the patients and send it on the most reliable
and effective wired or wireless communication channel.

BEVEZETES

Manapsag egyre nagyobb hangsulyt kap az id6s6dé
tarsadalom egészségugyi problémajanak hatékony megol-
dasa. Ennek megvaldsitasara tobb lehetség is kinalkozik.
Az egyik legfontosabb kritérium, hogy a k6zdsség id6sebb
tagjai minél jobb és gondoskoddbb ellatasban részesiilje-
nek. Sajnos az éregedd tarsadalom jellemz6je, hogy a ke-
res@ rétegre egyre nagyobb teher harul. A jévében a fejl6-
dés fenntartasa érdekében ezeket a terheket csdkkenteni
kell. Sajnos ez a két jelenség ellentmond egymasnak. Ma-
sik hasonldéan fontos probléma az olyan betegek megfigye-
Iése és apolasa, akik éppen muiitét el6tti, illetve miitét utani
allapotban vannak. Az olyan betegek ellatasa szintén prob-
Iémas, akik bizonyos szempontbdl veszélyben vannak a
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betegséguk miatt, de mégsem szorulnak szigoru szemé-
lyes ellatasra.

Az orvosi rendszerek folyamatos fejl6dése elérhetd tavol-
sagba helyezi napjainkra az olyan rendszerek létrehozasat,
amelyek megoldast nyujthatnak a fent emlitett problémakra.
Lehetdvé valik, hogy az apolt személyek életjeleit egy értel-
mezhet§ formaban kapjuk meg. Az adatok feldolgozasakor
az orvos és a szakmai személyzet sokkal hatékonyabban di-
agnosztizalhat, ha a mérések az apolt allapotat a lehetd leg-
atfogébban jellemzik. Az Uj rendszerek készitése kdzben
egyre nagyobb teret hoditanak az olyan tanulé algoritmusok,
amelyek képesek lehetnek egy ilyen alkalmazasban minta-
vételezni az apolt altalanos életjeleit. I'gy a rogzitett és mért
jellemzd8k kozti kildnbségek azonnal észrevehetévé valnak.
A vészhelyzet észlelésének segitségével egy arra felkészult
egészségugyi személyzet kdnnyen és gyorsan intézkedhet.

A rogzitett életjelek nem csak sirgdsségi ellatas kezde-
ményezésére hasznalhatéak, hanem a Nyugat-Eurépaban
fontos a preventiv gyégyaszat egyik fontos eszkdze lehet. A
gy(ijtétt adatok feldolgozaséaval olyan trendek valnak tanulma-
nyozhatéva, amely szamtalan kronikus betegség akut rom-
lasanak bekovetkezését jelezhetik elére. A vizsgalat eredmé-
nye hasznos informaciét nyujthat olyan folyamatok felfedezé-
séhez, amelyek egy adott betegség kialakulasahoz vezethet-
nek (1. &bra).
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1. dbra
Altalanos rendszerfelépités

A Bay Zoltan Alkalmazott Kutatasi Kézalapitvany egyik
intézete, az Ipari Kommunikéaciés Technoldgiai Intézet
(IKTI), céljaul tlizte ki az olyan rendszerek kutatasat és fej-
lesztését, amelyek megoldhatjék a felvetett problémakat. Az
IKTI égisze alatt olyan rendszerek és részmegoldasok szi-
lettek mar, amelyek az életben is bizonyitottdk hasznossa-
gukat és hasznalhatésagukat.
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KOLTSEG OPTIMALIZALASI ELVEK

Az ambiens tamogatott életvitel (AAL — Ambient
Assisted Living) megvaldsitasara fejlesztett rendszerek ta-
nulmanyozasa soran tébb olyan hianyossagot fedeztlink fel,
amelyek megoldasat célul tliztlk ki a sajat szolgaltatasunk
kidolgozésa el6tt. Altalanos tapasztalat, hogy a mar létez6
rendszerek tovabbfejlesztése hatékonyabb, sikeresebb és
hasznalhatobb eredményre vezet. A mar rendelkezésre allo
megoldasok tovabbfejlesztése azért nem volt jarhatd ut,
mert a szlkséges eszkdzOk és dokumentaciok rendkivil
megdragitottak volna az altalunk elképzelt rendszert. Ez el-
lentétben all azzal az alapkritériummal, hogy a rendszer a
lehet6 legalacsonyabb koéltség mellett legyen képes a maxi-
malis hasznalhatésagot biztositani. Ezek a feltételek a mi
esetlinkben Uj alapok kialakitasat tették sziikségessé.

Tobb olyan altalanosan elvarhaté kritériumot fogalmaz-
tunk meg magunknak a tervek készitése soran, amelyet az
egészségligyben megtalalhaté rendszerek vizsgalataval,
valamint egészséglgyi szakemberekkel egyeztetések soran
gydijtoéttink.

Az elsé és az egyik legfontosabb kritérium, hogy a rend-
szernek olcson elallithatonak kell lennie. A koltségcsok-
kentés egyik legbiztonsdagosabb modszere a kiprobalt, szé-
les korben elterjedt technolégia hasznalata. Ennek a mod-
szernek a legjobb kdvetkezménye, hogy a beépitett egysé-
gek mar kiprobaltak és a legtdbb hibajukat mar kijavitottak a
mar megvalodsitott alkalmazasok tapasztalatai alapjan. A
nagy darabszam pedig biztositja az alacsony beszerzési
koltséget. Természetesen ez a kritérium hatarokat szabhat
a rendszer hardver igényét illetéen, de a rendszer szoftver
moduljain keresztill mégis teljesithetéek a szigoru kdvetel-
mények.

A koltségcsokkentés nem csak a hardver modulok meg-
felel6 megvalasztasaval érhetéek el. Az ingyenesen hasz-
nalhato, nyilt forraskddu programkdd fejlesztésével tovabb
csOkkenthet§ a szikséges fejlesztési anyagi raforditas,
amely végeredményben a késztermék koltségeit csokkenti
(2. abra).
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2. dbra
Adatgyiijté egység kommunikécios lehetéségei

A fejlesztési tervek megvaldsitasa soran egy olyan min-
tarendszerben dolgoztunk, amely biztositja mind a hardver
koézeli szoftverszint, mind a magasabb szintli protokollok
megvaldsitasanak ingyenes fejleszt6kdrnyezetét.

A fejleszt6kdérnyezet és a hasznalt programozasi nyelv
kivalasztasa harom kulén szinten folyt. Elséként fontos a
hardver kozeli szoftverfejlesztd kérnyezet akkuratus és ha-
tékony kivalasztasa. Ebben az esetben mindenképpen ha-
tart szabnak a valasztott elektronikai egységek programoza-
si tulajdonsagai. A masik szint, amely az érzékel6k és ve-
zérl6 egységek halozatanak vezérlésével, valamint az ada-
tok mozgatasaval foglalkozik. A harmadik szinten pedig a
szolgaltatasok adatfeldolgozé és megijelenité szoftver mo-
duljai talalhatoak meg.

Az alacsonyabb szintli szoftverek kritériumai mind a
nagy adatsebesség és az alacsony energiafogyasztas elé-
rését szolgaljak. Magasabb szinten pedig a mérési eredmé-
nyek begydijtésébdl kell a lehetd legtébb informaciot kinyer-
ni az apolt személyrél. Arra kell térekedniink, hogy a két
egymassal részben ellentétben all6 kritérium kézétt megta-
laljuk a legoptimalisabb kompromisszumot. A legnagyobb
kihivast az jelenti a rendszer szamara, hogy hogyan tudja
megoldani a beteg adatainak minél inkabb zékkené6mentes
szolgaltatasat és az adatok atviteléhez hasznalt radids egy-
ségek energiafogyasztasanak minimalisra csokkentését, a
lehetd leghatékonyabb médon.

Az egyik lehetséges megoldas a koltségek csdkkentésé-
re a modularis felépitésli rendszermodell alkalmazasa. Eb-
ben az esetben a rendszer egységei egylttesen biztositjak
a mikodést, viszont a szolgaltatdsok és mér6 egységek
kénnyedén és veszély nélkil ki- és bekapcsolhatok. Ezzel
megoldhatjuk, hogy a beteg kérnyezetéhez és megfigyelni
kivant jeleihez idomithatjuk a mérérendszert.

A rendszer modularis felépitéslii a kommunikacids csa-
tornak tekintetében is (2. abra). Ezzel elérhets, hogy az
apolt kérnyezetének megfelel6en, egy WIFI kérnyezetben,
csak WIFI kommunikéacids csatornat mikodtetiink, vagy pél-
daul egy tanyasi otthonban GSM/UMTS eszkdzt csatolunk
az adatgy(jt6 egységhez, amely egy kézponti rendszerbe
tovabbitja a gydijtott adatokat.

PEN EGYSEG KIFEJLESZTESE

A rendszer tervezési szempontjait figyelembe véve, egy
teljes rendszer terveit allitottuk fel. Ebben harom 6 egység
taldlhaté (3. abra). A rendszer magjat képezi egy olyan
elektronikai egység, amelyet a medfigyelt/feligyelt szemé-
lyen kell elhelyezni. Feladata, hogy az apolt megdfigyelésére
a kornyezetben telepitett szenzorok jeleit 6sszegydjtse és
feldolgozza. Az 6sszegyljtott szenzorjelek ebben az egy-
ségben egy eléfeldolgozason és sziirésen esnek at. Korai
fazisban megallapithatéak azok a devianciak az egészség-
Ugyi jelekben, amelyek lehet6séget adnak korai vészjelzé-
sek generalasara.

A rendszer masik fontos alkotéeleme az adatgydijté
rendszer. Legfébb feladata, hogy a vezérl6 egység altal mar
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3. dabra
A PEN egység hasznalata

részben feldolgozott, sz(irt és tomoritett adatokat atvegye és
a nagyobb szamitasi kapacitas birtokaban egy kézponti sza-
mitégépes rendszerben feldolgozza a kés6bbi megjelenités
és kiértékelés érdekében. A feldolgozasi algoritmusok ered-
ményét a rendszerben talalhat6 adattarolé egységeknek to-
vabbitja.

Fontos szolgdltatas az adatok megjelenitése, amely se-
gitségével az egészségligyi személyzet tajékozodhat az
apolt allapotardl és a jellemzd egészségugyi jeleirél. Az or-
vos mar egy korai diagnozist is kap az esetleges problémak-
rél, amely az apoltnal Iévé egységtél és az adatfeldolgozd
egységtdl is szarmazhat.

A rendszer modularitasat tobbféle szinten oldottuk meg.
Egyrészt a kommunikaciés egységek cserélhetGségét valo-
sitottuk meg Bluetooth és Zigbee technoldgiaval. A tovabbi-
akban tervezzik még a WIFI és GSM csatold illesztését a
rendszerhez. igy a rendszer kiépitésnél a mobil egységhez
azt a modult kell csak egyszer(ien csatlakoztatni az eszkdz-
h6éz, amelyhez a technoldgia a kdrnyezetben rendelkezésre
all. A miikddési biztonsag névelése érdekében e kommuni-
kacios vonalak szamat ndvelni is lehet, igy az egység a leg-
alacsonyabb energiafogyasztds mellett hasznalhaté és a
legszélesebb atvitellel bird eszkdzt hasznalja fel az adatok
tovabbitasara. A kommunikacios lehet6ségek kombinalasa-
val el lehet érni a megdfigyelhetéség hataranak kitolasat is,
igy a beteg az otthonatdl tavol is felligyelet alatt lehet.

PEN MOBIL ESZK®Z ALTAL HASZNALHATO
SZENZOROK

A rendszer egyik legfontosabb feladata az életjeleket fi-
gyel6 szenzorok adatainak begydijtése. Ehhez tdbbféle szen-
zor kezelhet6ségét valdsitottuk meg. A rendszer jelenleg
tébb olyan szenzort is tud kezelni, amelyek folyamatos meg-
figyelésre alkalmasak (beteg utvonala, aktivitdsa a koérnye-
zetben, testhémérséklete), valamint olyan szenzorokat, ame-
lyek mérési fazisai periodikusan tébbszér ismétiédnek a nap
folyaman (vérnyomasmérés, EKG vizsgalat, vér oxigénszint-
mérés) (4. abra). Ezek a szenzorok nincsenek folyamatos
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kapcsolatban az elektronikus vezérl6 egységgel, viszont a
rendszer figyelmeztet a mérések elvégzésére, amelyek ered-
ménye automatikusan atkerll a mobil egységbe vezeték nél-
kili vagy vezetékes kommunikacios csatornan.
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4. abra
PEN egység dltal hasznélt szenzorok

A rendszer egyik fontos alapétlete volt, hogy képes le-
gyen a legtébb gyarté orvosi szenzorjaival egyUttm(kodni.
Ez azzal biztosithatd, hogy egy szenzor rendszerbe valo be-
jelentkezése utan a mobil egység megkeresi a hozza tarto-
z6 vezérl6 szoftver modult. Ez a meghajté modul vagy a hat-
tértarban helyezkedik el, vagy pedig a kdzponti adatgydijté
egységtdl letdlthetd. igy egyfajta ,plug&play” rendszert ala-
kithatunk ki. A rendszer fejlesztése soran egyre tébb gyarto
egysége lesz a rendszer szamara elérhetd. A késGbbiek-
ben, igy az apolt kénnyedén bévitheti a megfigyelt informa-
cidkat a polcrol megvasarolhaté altalanos szenzorokkal is.

A mobil egység szamara az adatfeldolgozé modul elvi-
ekben mindig elérhet. Abban az esetben, ha ez mégsem
lehetséges, akkor van szikség az elektronikus névér egy-
ség hattértarold szolgaltatasara. A mobil egység folyamato-
san tarolja az el6feldolgozott szenzor adatokat és abbdl
csak a sziikségeseket kildi el a halézaton. Az eltarolt ada-
tok egy PDA vagy notebook szamara is egyszeriien felhasz-
nalhatéak a rendszer SD memoria kartyajabol (Secure
Digital Card). Amikor az egészségugyi személyzet meglato-
gatja az apolt személyt, akkor kdnnyedén letdltheti a nala lé-
v6 eszkdzbe és a helyszinen az el6diagnosztizalt értékekbdl
intézkedhet az egészségugyi ellatasrol.

BETEG MONITOROZAS

A rendszer terveit egy otthoni felligyeleti alkalmazas kri-
tériumai mentén hoztuk létre. A fejlesztési id6szak végén
egy olyan megoldast kaphatunk, amely képes egy egységes
feligyeleti szolgaltatdascsomagot nyujtani azon személyek
szamara, akiknek folyamatos ellen6rzésre van szlksége.
Ugyanakkor olyan életvitelt biztosithat az emberek szamara,
amelyben sokkal komfortosabban érezheti magat, igy a gyo-
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gyulas és a javulas esélye is joval nagyobb. Nem mellékes
szempontként a kezdeti beruhazasok eredményeképpen
hosszutavon az 6regedd tarsadalom miatt a fiatalokra haru-
16 ndvekvd terhelés problémajat is enyhiti, ezaltal is el6se-
gitve a fenntarthato fejl6dést. A rendszer terveinek megalko-
tdsa és a megvaldsitas soran az egészségligyi szakembe-
rekkel torténé egyeztetések alatt felvet6dott az egészségu-
gyi intézetben torténd felhasznalas is. Mar a tervek soran
megvizsgaltuk ennek lehet6ségét. A rendszer tartalmazza
azokat a lehet6ségeket, amely képessé teheti, akar egy kor-
terem Osszes betegének megfigyelését és egységes keze-
lését (5. abra).

TOVABBFEJLESZTESI IRANYOK

A mar létezd rendszerekhez képest egy flexibilisebb és
Osszetettebb megoldas megvaldsitadsan dolgozunk. A rend-
szer minden egyes moduljanak elkészllését kovetéen, a
minta-laboratériumban vizsgaljuk hatékonysagat és hasz-
nalhatésagat. Az alaprendszert a valds életben is szeret-
nénk kiprobalni, amely reményeink szerint igazolja a minta-
rendszerben elért eredményeket.

Fontos, hogy tovabbi olyan modulokkal bévitsuk és fej-
lesszlk a rendszert, amely jol kiegésziti és teljesebbé teheti
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5. dbra
PEN mintakérnyezet

a medfigyel6 rendszer mikodését. Minél tébb szenzor ada-
tai allnak rendelkezésiinkre, annal 0sszetettebb diagndzis
készitésére lesz a rendszernek lehetésége. A legfontosabb
cél a jovében, hogy a betegségek kivalté okait felfedezhes-
sk a szenzorok adatai kdzott, igy a betegségeket még kia-
lakulasuk el6tt jelezhetjlk, valamint az informaciok alapjan
az egészségugyi szakemberek megkezdhetik a megel&zés-
hez szlikséges ellatast is.
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