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Ozetce—Hipopne, insanlarin uyku kalitesini etkileyen, yasam
standartlarim  diisiiren bir solunum bozuklugudur. Uyku
bozukluklarimin tespiti ve tedavisi ¢ok maliyetlidir. Zaman ve
emek harcamay1 gerektirir. Ciinkii hastalar zamanlari,
fizyolojik sinyallerinin kaydedildigi 6zel sistemler ve uzman
personel ile birka¢ gece uyku laboratuvarlarinda gec¢irmek
zorundadirlar. Polisomnogramlarin her gece alaminda uzman
hekimler tarafindan analiz edilmesi gerekir. Giivenilir uyku
asamas1l skorlamasi uzmanlar tarafindan elle yapilir. Bu, her
sabah, bir uzmanin hipnogram olusturmak icin sekiz saatlik bir
polisomnogramin 960 donemini gorsel olarak analiz etmesi
demektir. Bu uzun zaman gerektirir. Bu ¢caliymada hipopnenin
doktor etkisini ortadan kaldirarak otomatik tespiti icin bir yontem
onerilmistir. Bu yontemde Kisiden elde edilen hava akisi, toraks ve
abdominal genlik bilgileri kullamlarak epoklar skorlanmstir.
Hipopneli ve normal epoklarin varyanslari ve gii¢ spektral verileri
eklenerek bir egitim verisi olusturulmustur. Bu veriler 6znitelikler
kullamlarak simiflandirma islemi yapilmistir. Hipopne varhgini
belirlerken Karesel Destek Vektor Makineleri (DVM) en yiiksek
dogruluk degerini vermistir. Karesel DVM yontemi %90,6
dogrulukta egitilmistir ve sonrasinda sistem test edilmistir. %90
hassasiyet ile hiopneli epoklarin tespit edilebildigi goriilmiistiir.

Anahtar Kelimeler — uyku apnesi; hipopne; solunum sinyali.

Abstract— Hypopnea is a respiratory disorder that affects
people's sleep quality and reduces their standard of living.
Detection and treatment of sleep disorders are costly. It requires
time and effort. Because patients have to spend their time with
special systems in which their physiological signals are recorded
and specialist personnel in their sleep laboratories.
Polysomnograms should be analyzed by medical doctors every
night. Reliable sleep stage scoring is done manually by experts.
This means that each morning, a specialist visually analyzes the
960 period of an eight-hour polysomnogram to create a
hypnogram. This requires a long time. In this study, a method for
automatic detection of hypopnea by eliminating the effect of the
doctor is proposed. In this method, epoxes were scored by using
air flow, thorax and abdominal amplitude information obtained
from the person. A training data was created using hypopnea and
normal epochs and grading was performed using the determined
attributes. Quadratic Support Vector Machines (SVM) gave the
highest accuracy when determining the presence of hypopnea. The
linear DVM method was trained in 90.6% accuracy and the system
was then tested. It was found that hioped epochs can be detected
with 90% sensitivity.

Keywords — sleep apnea; hypopnea; respiratory signal.
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I. Giris
Obstriiktif uyku apne hipopne sendromu (OUAS); iist hava
yolunun uyku sirasinda siirekli olarak tikanmasidir. Yetiskin
kadinda %2 ve erkekte %4 oranlarinda goriiliir. Geceleri
horlama, giindiizleri ise asir1 uykululuk haline sebep olur [1, 2].

Uyku apnesinin en Onemli 0&zelligi, uyku sirasinda,
solunumun engellenmesidir. Solunum, tamamen (apne) veya
pargali (hipopne) olarak engellenebilir. Apne, solunumun en az
10 saniye siire ile tamamen kesilmesidir. Solunumun en az 10
sn siire boyunca %50 oraninda azalmasi hipopne olarak
tanimlanir. Birgok uzman, %3’liik bir oksijen desatiirasyonu
veya arousal tespitinin hipopne tespiti i¢in gerekli gormektedir.
Upyku sirasinda saat basina diigsen apne ve hipopnelerin ortalama
toplami, apne-hipopne indeksi (AHI) olarak tanimlanir. AHI,
apnenin derecesini belirlemede kullanilir. Yas, cinsiyet, genetik
ozellikler, kraniofasiyal anomaliler, sigara ve alkol tiiketimi
OUAS’na egilimi artiran baglica faktorlerdir [2].

Tanida altin standart polisomnografidir (PSG). Uyku
sirasinda gece boyunca, pek ¢ok fizyolojik parametrenin (ndro-
fizyolojik, kardiyak, respiratuar) eszamanli ve devamli olarak
kaydedilmesi PSG olarak adlandirilir [3]. Kaydedilen bu
sinyaller daha sonra alaninda uzman hekimler tarafindan
skorlanir. Bu sekilde hipopne tespiti yapilir.

Hipopne teshisi i¢in yapilan c¢aligmalarda yaygin olarak
EKG, SPO; ve solunum verileri kullanilmaktadir. Khandoker
ve ark. [4] EKG sinyallerinin dalgacik tabanli ozelliklerini
kullanarak normal solunum olaylarindan apne ve hipopneyi
tespit etmislerdir. Alvarez-Estévez ve Moret-Bonillo tarafindan
yapilan bir ¢alismada [5], apne ve hipopneyi tespit etmek icin,
gece boyunca kaydedilen solunum verileri kullanilmustir.
Bunun i¢in bulanik mantik tabanli bir sistem kullanmuslardir.
Bir baska c¢alismada [6] SPO, verisinden elde edilen sinyalin
zaman alani, frekans alan1 ve dogrusal olmayan 6zellikleri bu
sinyallerin dinamik davranigin1 yansitmak i¢in kullanilmstir. 4
farkli smiflandirma ydntemi ile apne ve hipopne tespit
dogrulugu arastirtlmistir.

Uykuda sirasinda meydana gelen solunum bozukluklarinin
tanis1 igin solunumun takip edilmesi gereklidir. Hastanin
solunumsal agidan takibinde agiz ve burundan hava akimi
iletimi, torakoabdominal hareketler, oksijenlenme, CO, miktari
Olciimil, 6zefagus basmci takibi, solunum sesi, darbe gegis
stiresi (PTT) incelemeleri yapilir [7]. Gogiis ve karma kemer
yerlestirilerek toraks ve abdominal i¢in Olgiim degerleri
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belirlenir. Bunun igin genellikle piezo bantlar, solunum
indiiktans pletismografisi, empedans pnomografi, respiratuar
manometer ve respiratuar kas EMG’si kullanilir. Piezo bantlar,
solunum eforu esnasinda toraks ve abdomende meydana gelen
genisleme ve daralma hareketleri aninda meydana gelen
gerginligi kaydeder. Bu yoOntem ile hava akimindaki
degisiklikler kalitatif olarak hesaplanarak hipopne tespitinde
kullanilir.

Bu calismada kisinin PSG ile alinan hava akisi, toraks ve
abdominalden alman sinyal bilgileri incelenmistir. Inceleme
sonucunda sinyalden varyans ve gili¢ spektral yogunlugu
hesaplanmast ile Oznitelikler elde edilmistir. Cikarilan
oznitelikler ve makine Ogrenmesi algoritmalar1 kullanilarak
hipopne siniflandirilmistir. Elde edilen dogruluk oranlarina gére
hipopneyi siniflandirmak i¢in kullanilacak en iyi veri gruplarini
bulmak amaglanmigtir.

II. CALISMA KAPSAMINDA KULLANILAN VERI SETI

Calisma kapsaminda, uyku kalp saghg calismast PSG
veritabani  (Sleep Heart Health Study PSG Database)
kullanilmigtir [8]. Kullanilan hava akisi, toraks ve abdominale
ait sinyaller 10Hz ile 6rneklenmistir. Veritabanindan alinan bu
sinyaller, MATLAB programu kullanilarak 30 saniyelik epoklar
halinde incelenmistir.

I11. YONTEM VE ANALIZLER

Caligmada yapilan islemlere ait akis semasi Sekil 1° de
goriilmektedir.

Polizomnografi Sinyalinin
Yiklenmesi

'

Tigili Epoklarin Secilmesi

'

Varyans Hezaplanmasi ve
Giig Speldral Yogunlugu
Analizi

'

‘ Oznitelik Cicarimi |

'

| Smaflandirma ‘

Sekil 1 Algoritma akis semast

A. Solunum Sinyalinin Incelenmesi

Heniiz yeterince ve verimli bir gekilde ¢oziilmemis olan
bircok zorlu problem vardir, bunlardan ikisi uyku evresi
skorlamasi ve apne-hipopne tespitidir. Uyku evresi skorlamasi,
uyku seviyesinin derinligine goére Onceden tanimlanmis
evrelerde smiflandirilmasidir.  Bu, genel olarak uyku
bozukluklarinin tespiti ve tedavisi i¢in Onemli bir temel
olusturur. Uyku bozuklugu apnesini tespit etmenin dogrudan bir
yolu, uyku sirasinda solunum akisinin tamamen veya kismen
kesilmesiyle karakterize edilen gece apnesi-hipopne olaylarinin

tespitidir. Hava akisi, toraks ve abdominalden elde edilen
sinyaller Sekil 2’ de verilmistir.
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Sekil 2. Hava akigindan, toraks ve abdominalden elde edilen sinyaller
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Sekil 3 Hipopne durumunda hava akis, toraks ve abdobinalden elde edilen
sinyaller

Bu ¢aligmada dnceden skorlanmis veriler kullanilmistir. Bu
veriler igerisinden Skorlanmig verilerden 197 adet hipopneli
olan ve 197 adet normal epoklar secilerek bir diziye atanmis ve
buradaki verilerden 6znitelik ¢ikarimi yapilmistir.

Oznitelik ¢ikarim icin arastirilan yontemler asagidaki
gibidir:
e Her bir sinyalin varyansinin ortalamasi
e  Sinyallerin varyansinin standart sapmast
e  Giic spektral yogunlugu hesaplanmasi

Gii¢ spektral yogunlugu sinyalin frekans bilesenlerinin
yogunlugu olarak tanimlanabilir. Bu c¢alismada gii¢c spektral
yogunlugu hesaplanmak i¢in Welch yontemi kullanilmistir. Bu
yontem parametrik olmayan bir yaklagima dayanir. Temelinde
hizli Fourier doniisimii yer alir. Klasik spektral kestirim
yontemlerindendir. Isaret periyodogram ile ¢ercevelere
boliiniir ve gili¢ spektral yogunlugu elde edilir [9]. Welch
periyodogram igin bir iyilestirme onermistir. Isaret iist iiste
cakigabilecek sekilde boliimlere ayrilir. Her bir boliim igin ayri
ayr1 iyilestirilmis periyodogramlar ve daha sonra bu
periyodogramlarin ortalamasi almir. Elde edilen ortalama
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n=0
Sonugta elde edilen giig spektral yogunlugu kestirimi esitlik
3’ te verilmistir.

A

L-1 A ()

P f)= : Z S (f) 3)

L zaman dizisi serisinin uzunlu unu ifade eder. Varyans
azaltilmasi ile ¢Oziiniirliik arasinda ters oranti vardir. aret
giiriilti oranim1 dii iik olmast durumunda periyodograma
kiyasla daha yiiksek bir ¢oziiniirli e ula mak igcin Welch
yontemi kullanilabilmektedir [9].

Welch yontemi kullanilarak normal ve hipopneli epoklardan
elde edilen giic spektrumu grafikleri ekil 4 ve ekil 5 te
verilmi tir.

Walch Powar Spectral Density Estimate

20

Powrarfrequency (dBMHz)

f 0 4 60 B 10 120
Fraquancy (Hz)
Sekil 4 Normal bir epok i¢in gii¢ spektral yogunlugu
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degerler tlim verinin tek bir periyodogram kestirimine gore Walch Powsr Spectral Density Estimate
varyansim1  azaltir. Welch yontemi ile iyilestirilmis T T T y T
periyodogramlarin  ortalamasimi  alinarak giic  spektral
yogunlugu kestirilir. 1’ inci iyilestirilmis periyodogram W0
denklem (1)’deki gibi verilir. 2
. £
g
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f=fs : normalize edilmis frekans degiskeni
Ts : Olgekleme faktorii a0
w(n) : pencereleme fonksiyonu
K : normalize sabiti 40
x] 0 40 6 B0 100 120
Z ) 2 Frequancy (Hr)
w (n @ Sekil 5 Hipopneli epoktan elde edilen gii¢ spektral yogunlugu

B. Suiflandirma

Destek Vektor Makineleri (DVM) istatistiksel §grenme
teorisine dayali kontrollii bir siniflandirma yontemidir [10]. En
onemli avantaji, kareli optimizasyon ile smiflandirma
problemini ¢ozer. Coziime yonelik 6grenme sirasinda islem
sayis1 azaltarak diger yontemlere gore daha hizli ¢dziime
ulagilmasini saglamaktadir [11]. Bu ¢aligmada, hipopne karesel
DVM ile siniflandirilmastir.

Analiz sonucunda elde edilen 6zniteliklerin hipopnenin
varliginda ve olmadigi durumlarda farklilik gosterdigi goriildii.
Hipopnenin oldugu ve olmadigi epoklar kullanilarak bir veri
dizisi olusturuldu. Ve bahsi gegen 6znitelik ¢ikarim teknikleri
kullanilarak sinyalimiz hakkinda bilgi iceren bir matris
olusturuldu. Elde edilen Oznitelikleri igeren bu veri setinin
%60’ 1 egitim igin %40’ 1 test i¢in kullanildi. Hipopnenin
olmasi durumu 1, olmamasi durumu ise 0 olarak kabul edildi.
Daha sonra egitim verileri siniflandiriciya sokuldu ve karesel
DVM yontemi ile hipopne tespitinin %90,6 oraninda
yapilabildigi goriildi. Sekil 6 da apnesiz ve hipopneli verilerin
dagilimina ait grafik yer almaktadir.

Modal 1.8
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Sekil 7° de hipopneli ve normal epoklara ait verilerin Literatiirdeki caligmalar apne ve hipopne endeksinin

dagilim grafigi goriilmektedir. Turuncu veriler hipopneli
epoklart temsil ederken mavi veriler normal epoklari
gostermektedir. Belirlenen egitim verilerini kullanilmasi ile
yapilan siniflandirma iglemlerinde 9 veri hipopneye ait iken
normal olarak bulunmaktadir; 7 veri ise gergekte hipopneli iken
siniflandirici tarafindan normal olarak bulunmaktadir.

Predictions: model 1.8

-

Sekil 7 Veri dagilim grafigi

ROC egrisinin altinda kalan alan smiflandiricinin dogru
tahmin oranini vermektedir. Egrinin altindaki alan 1’ e ne kadar
yakin ise dogruluk orani o kadar fazla demektir. Bizim
yaptigimiz ¢aligma sonucunda elde edilen sonuglarin dogruluk
orani 0.94 bulunmustur (Sekil 8).
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Sekil 8 ROC egrisi

IV. SONUC VE TARTISMA

Calisma kapsaminda hiponeli ve normal durum olmak iizere
120 adet epok incelenmistir. Sinyal iizerinden dznitelik ¢ikarimi
islemi uygulanarak elde edilen veriler karesel DVM
kullanilarak smiflandirilmis ve hipopnenin %90.6 oraninda
tespit edilebilecegi sonucuna varilmistir. Bu sekilde egitilen
smiflandirict test verileri iizerine de uygulanmis ve %90
hassasiyet ile hipopneli epoklarin tespit edilebildigi
goriilmistiir.

belirlenmesine yoneliktir [4-6]. Direkt olarak hipopne tepitine
yonelik bir caligma bulunmamaktadir. Apne teshisi icin
alaninda uzman doktorlarin polisomnografi kayitlarini tek tek
incelemesi ve verileri skorlamasi gerekmektedir. Bu uzun
zaman alr ve daha da Onemlisi kisiye gore karar
degisebilmektedir. Onerilen ydntem ile birlikte hem zaman
kayb1 en aza indirilecek hem de kisiye gore degisen kararlarin
oniine gecilerek objektif sonuglar elde edilecektir.
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