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Siirekli Dalga Radar ve S1g Yapay Sinir Aglar ile Kalp Atis1 Tespiti
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Ozet: Bu ¢alismada, siirekli dalga doppler radart verilerinden kalp atisi tespitine yonelik sig yapay sinir ag
modeli olusturulmustur. 24 GHz siirekli dalga radarindan alman I (in-phase) ve Q (quadrature) sinyalleri
dengesizlik diizeltme ve daha diisiik frekansta yeniden ornekleme isleminin ardindan 250ms uzunlugunda
orneklere boliinerek ag modelinin girdi verileri olusturulmugstur. Cikis katmani tek nérona sahip sinir agi verilen
girdinin kalp atig araliginda olma olasiligini ¢ikti olarak vermektedir. Ardisik girdilere karsilik gelen bu ¢iktilarla
olusturulan grafikte tepe detektérii kullanilmis ve elde edilen tepe noktalar: kalp atist olarak isaretlenmistir.
Sonuglar degerlendirildiginde modelin élgiim alinan birey degisse bile kararli ve basarili sonuglar verdigi
goriilmiistiir.

Abstract: In this study, a shallow artificial neural network model was created to detect heartbeats from
Continuous Wave Doppler radar data. In-phase and Quadrature signals received from 24 GHz CW radar were
divided into 250ms long samples after imbalance compensation and resampling, and the input data of the network
model was created. The output layer of the neural network which consists of a single neuron was designed to
output the probability that the given input is whether in the heartbeat range or not. In the array created with these
outputs corresponding to consecutive inputs, the peak detector was used and the obtained peaks were marked as
heartbeats. When the results were evaluated, it was seen that the model gave robust and successful results even if
a different person radar data used.

1. Giris

Son yillarda, bilgisayar tabanli yasamsal isaret izleme, tip alaninda artan bir rol oynamaktadir. Yasamsal
isaretlerden biri olan kalp atis1 genellikle elektrokardiyogram (EKG), fotopletismografi (PPG) veya bilege takilan
cihazlarla tespit edilmektedir. Fakat bu tiir cihaza bagl sistemler kisinin konforunu azaltmaktadir [1]. Bu nedenle
kalp atisinin temassiz 6l¢limii son yillarda popiiler arastirma konularindandir. Bu konudaki ilk ¢aligmalar
genellikle kamera tabanli gergeklestirilmigtir [2-3]. Kullanilabilecek bir bagka temassiz yontem ise radar tabanli
yontemlerdir. Radar tabanli yontemler temelde kalp atig aninda gogiis kafesinde olugan 1-2 mm civarindaki
hareketleri tespit etmeye dayalidir. Siirekli dalga doppler radari (CW) ve frekans modiileli siirekli dalga doppler
radar1 (FMCW) bu alanda en sik kullanilan radar modelleridir [4]. FMCW radarlar tek bir frekans yerine, bir
frekans araliginda tarama yaparak ¢alistigl i¢in hem hedefin radara uzakligini hem de hedefin géreceli yer
degistirme hareketini tespit edebilmektedir. CW radarlar ise yalnizca goreceli yer degistirme hareketini tespit
edebilmektedir. Bu nedenle FMCW radarlari ¢oklu insan tespitinde kullanabilirken, CW radarlar1 sadece tek bir
kisinin yagsamsal igaret izlemesinde kullanilabilmektedir [5].

Bir CW radar sisteminde hedefe sinyal {ireteci ve verici anten yoluyla sabit frekans siniis sinyali génderilmekte,
hedeften yansiyan sinyaller alici anten tarafindan alinmaktadir. Eger hedef sabit duruyor ve ani viicut
hareketlerinde bulunmuyorsa, yakalanan bu sinyal kalp atis1 ve nefes alip-verme kaynakli gégiis duvari hareketi
bilgisini icermektedir [6]. Denklem 1’de gonderilen, 2’de alinan sinyalin matematiksel karsilig1 verilmistir.

dmd  4mx(t)
R(t) = A, cos <27Tft——— +9(t—2d/c)> 2

T(t) = A, cos(2mft + 0(t)) (1) 7 7

Burada, A, ve A,gonderilen ve alinan sinyalin genligini, f sistem frekansini, ¢ 151k hizini, d radar ile hedef
arasindaki mesafeyi (sabit), x(t) ise zamana bagl olarak degisen hedefin bagil yer degistirmesini ifade etmektedir.
Radar tarafindan alinan bu sinyal I/Q demodiilatér kullanilarak 1 ve Q (in-phase/quadrature) sinyallerine
doniistiiriiliirler. I ve Q sinyallerinin matematiksel formiilii 3 ve 4’de verilmistir.
4mx(t) 4mx(t)
I(t) = A cos (90 + p ) (3) Q(t) = Agsin <90 + T + A(p) 4)

Burada, 4, ve A, I ve Q sinyallerinin genligine, Ag faz kaymasina, 6, ise radar ve hedef arasindaki sabit mesafeye
karsilik gelmektedir. Idealde 4; = Aq ve Ap = 0 olmasi gerekirken DC ofset ve giirtiltii gibi problemler nedeniyle
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dengesizlik olugmaktadir [7]. Mesafe bilgisinin daha dogru bir sekilde ¢ikarilmasi i¢in dncelikle bu problemin
¢ozlilmesi gereklidir.

2. Materyal ve Metot

a. Veri seti

Bu ¢alismada kullanilan veri seti Shi ve ark. tarafindan 2020 yilinda olusturulmusgtur [8]. Bu veri seti 7 erkek 4
kadindan olusan ve herhangi bir rahatsizlig1 bulunmayan 11 goniilli kullanilarak olusturulmustur. Bu deneklerin
ortalama yas1 34.73 £ 15.94, boyu 176.45 + 8.13 cm ve kilosu 72.64 £ 14.89 kg olarak verilmistir. Deney
diizeneginde 24Ghz siirekli dalga doppler radart ile birlikte dogrulama amaciyla EKG elektrotlari, dijital stetoskop
ve bir nefes sensorii bulunmaktadir. Veri alma esnasinda genel (radar ve diger sensorler viicudun 6n yiiziinden
6l¢iim almaktadir), sahdamari, mesafe dalgalanmasi, konusma, sirt bolgesinden 6l¢iim ve ag1 degisimi gibi farkl
senaryolar kullanilmigtir. Biitiin senaryolarda radar denege yaklasik 20cm mesafede bulunmaktadir. Toplam 13376
s uzunlugunda 265 ayr1 Olgim verisi bulunmaktadir. Veri setinde nefes, EKG ve fonokardiyografi (PCG)
sensOriiniin verileriyle birlikte radar sisteminden alinan ve modiile edilen I ve Q sinyalleri bulunmaktadir [8].
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Sekil 1. I, Q ve EKG sinyalleri ile gogiis kafesi hareketine karsilik gelen sinyal dalgalanmalari.

Onerilen ydntemin blok diyagramu sekil 2°de verilmistir. Veri setinden alinan I ve Q sinyalleri incelendiginde hem
genlik hem de fazda dengesizlik oldugu goriilmiis ve I/Q dengesizlik diizeltme islemi uygulanmistir. Veri setinde
bulunan sinyaller 500 veya 2000 Hz frekansinda 6rnekleme yapilarak olusturulmustur. Bu nedenle hem 6rnekleme
frekanslarinin farkli olmast hem de bu frekanstaki verileri kullanmanin YSA giris ndron sayisint asiri artirmasi
nedeniyle, biitiin sinyaller 100 Hz frekansinda yeniden 6rneklenmistir. Bu 6rnekleme isleminin ardindan I ve Q
sinyalleri 25 6rnek biiyiikligiinde parcalara ayrilmis, I ve Q sinyallerinin ayni zamana karsilik gelen pargalari sekil
2’deki gibi yan yana bir dizi olusturacak sekilde birlestirilmistir. Toplam 50 deger igerecek sekilde bdliinen veri
seti YSA’nin girdi degerlerini olusturmaktadir.
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Sekil 2. Onerile kalp atis1 tespit metodu

Veri setinde bulunan EKG sinyali ise islenerek R tepe noktasi ¢ikarilmistir. sekil 1°de verildigi tizere kalp atiginin
olusturdugu gogiis kafesi hareketi I ve Q sinyallerinde genligi diisiik dalgalanmalar seklinde goriilmektedir. Bu
dalgalanmalar EKG sinyali ile es zamanli olarak incelendiginde genellikle R pik noktasindan sonra baglamakta ve
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yaklagik 200-300ms siirmektedir. Veri setinin hedef degerleri olusturulurken, R tepe noktasindan itibaren 30 — 280
ms araligt 1, diger boliimleri 0 olacak sekilde etiketlenmistir. Bu etiketlerden veri boliimlemede karsilik gelen 1
¢ikti orani hedef deger olarak belirlenmistir. Sekil 3.a’da boliimleme siireci 6rneklendirilerek agiklanmistir.
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Sekil 3. a) EKG sinyalinin etiketlenmesi ve hedef degerlerin belirlenmesi, b) Tespit edilen kalp atis noktalart

YSA Gitis1

Olusturulan girdi ve ¢ikt1 setleri toplam 34875 6rnek igermektedir. Bu veri seti %70-%30 egitim-test verisi olarak
rastgele boliinmiistlir. Tek katmanl ve gizli katmaninda 10 néron bulunan ileri beslemeli yapay sinir agi
kullanilarak egitim yapilmistir. Baslangi¢ katsayilari rastgele belirlenmistir. Gizli katman ve ¢ikig katmani
aktivasyon fonksiyonu olarak tanh kullanilmistir. Egitim islemi 300 iterasyonda yapilmustir.

Ag modelinin olusturulmasinin ardindan, daha 6nce aga gosterilmemis radar sinyali ardisik olarak uygulanmis ve
ag ciktisinin grafigi olusturulmustur. Grafikte tepe noktasi tespit iglemi gergeklestirilmis ve elde edilen tepe
noktalar kalp atig noktalar1 olarak belirlenmistir (Sekil 3.b). Tespit edilen kalp atis noktalar1 ile gercek kalp atis
noktalari karsilastirildiginda, ortalama kalp atis sayis1 hatas1 %6.95, maksimum kalp atis say1st hatas1 %18.52, tepe
noktalar arasi ortalama siire hatas1 %7.65 (60.76 ms) olarak elde edilmistir.

3. Sonuglar

Bu calismada, siirekli dalga radarlarinin insan kalp atis1 tespitinde kullanimi i¢in s1g yapay sinir ag1 tabanli model
gelistirilmistir. YSA girdileri olusturulurken diisiik veri uzunlugu se¢imi yapilarak (250ms) nefes alip-verme
hareketinin girdi verilerine etkisi azaltilmistir. Bu nedenle diger calismalarin aksine on filtreleme islemi
yapilmamistir. YSA sonucunda elde edilen ¢iktilarin tepe detektdrii kullanilarak kalp atig zamanlari ¢ikarilmig ve
veri setindeki gercek verilerle karsilagtirilmistir. Sonuglar incelendiginde ve literatiirdeki diger caligmalar
degerlendirildiginde CW radar sistemi i¢in basarili bir model olusturuldugu goriilmiistiir.
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