BANKI KOZLEMENYEK
1. EVFOLYAM 2. SZAM

Fuzzy logika alapu kockéazat értekeld
keretrendszer személyre szabhatosaga

Personalization in a fuzzy logic-based risk assessment
framework

Téthné Laufer Edit
Obudai Egyetem, Banki Donéat Gépész és Biztonsagtechnikai Méroki Kar, Budapest, Magyarorszag
laufer.edit@bgk.uni-obuda.hu

Osszefoglalis — Paciens monitorozas sorin a személyre
szabhatosag elengedhetetlen annak érdekében, hogy realis
képet kaphassunk a paciens allapotardl. Ilyen tipusu
alkalmazasokban a fuzzy logika alapu kiértékel6 rendszerek
alkalmazasa nagy népszeriiségnek orvend, hiszen
segitségével jol kezelhet6k a bemenetek értéktartomanyainak
homalyos hatérai, valamint az adatokban és a kiértékelésben
rejlo szubjektivitas. A monitorozas soran figyelembe veendé
paraméterek szamos tényezotol fiiggnek, mint a személyes
jellemzok, személyre szabott orvosi ajanlasok, valamint a
valasztott aktivitasi forma. Ebben a cikkben a szerzé egy
olyan fuzzy alapu kockazat értékel keretrendszert mutat be,
amely a fentiek alapjan személyre szabhat6. A rendszerben
mind a bemeneti tényez6k sziama, mind azok normal
tartomanyai a személy adottsagainak megfeleléen
valtoztathatok, figyelembe véve a korabbi mérésekbél késziilt
statisztikakat is.
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Abstract — In patient monitoring personalization is
indispensable to obtain realistic results. In these kinds of
applications fuzzy logic-based inference can be used
advantageously due to the blurred boundaries of the input
parameters’ ranges; and in this way the subjectivity in the
data and in the evaluation process can also be handled. The
parameters, which should be measured depend on personal
characteristics, health status of the person, personalized
medical recommendations and on the monitored activity. In
this paper the author introduces a fuzzy logic-based risk
assessment framework, which uses these personalisation
possibilities. In the developed system the number of the input
factors, and their limits can be adapted to the person, based
on the personal parameters including the statistcs based on
the previously measured values.

Keywords: risk assessment; fuzzy, Mamdani-type inference;
patient monitoring

1 BEVEZETES

Napjainkban a technologiai fejlodésnek ¢és az
¢életmodbeli  valtozasoknak koszonhetéen a kutatdsok
népszeri teriiletét képezik a paciens monitorozo rendszerek
[1]. Az 6regedd népesség problémajabdl adoddan gyakran
id6sek feliigyeletében hasznaljak ki ennek eldnyeit [2],[3]
hiszen ezek a paciensek gyakran valamilyen kronikus
betegségben szenvednek, ennek ellenére egyediil,

feliigyelet nélkiil toltik napjaikat, igy konnyen eldallhat egy
vészhelyzet, ami az emlitett rendszerek segitségével
elkeriilhetd. A masik népszeril teriilet a sport monitorzas
[41,[5], hiszen annak ellenére, hogy tudjuk, a sport jotékony
hatassal van a szervezetben lezajlo folyamatokra, ismert az
a tény is, hogy ha nem a képességeink, orvosi ajanlasok
szerint végezziikk a tevékenységet, a tllzasba vitt, nem
megfeleld koriilmények kozott torténd mozgas, akar

veszélyes is lehet. Ezek a vészhelyzetek szintén
elkeriilheték egy megfeleld6 monitorozd rendszer
alkalmazasaval.

Orvosi vonatkozasu rendszerekben, mint példaul a cikk
témajaul szolgald paciens monitorozé rendszerekben, a
lagy szamitasi modszerek eldnydsen hasznalhatok [6],[7],
hiszen a vizsgalt tényez6k nehezen szamszeriisithetdk,
illetve nem adhatok meg éles hatarok arra vonatkozoan,
hogy melyik értéket tekinthetjiik normalisnak, és honnantdl
szamitjuk korosnak. Emellett fontos az is, hogy személyre
szabottan vizsgaljunk ezeket az atmeneteket, mivel az
orvosi irodalomban talalhato altalanos értékhatarok nem
mindig alkalmazhatok biztonsagosan. A paciensre szamos
tényez6 hat (beleértve az illetd korelozményét is) és az ezek
kozott fennalld bonyolult kolcsdnhatasok is nehezen
szamszerisithetok [5]. A személyre szabhatosagot az
irodalomban kiilonb6z6 modokon kezelik:

- az értékhatdrok definialdsa tablazatok, képletek
segitségével, melyek a személyes jellemzokon
alapulnak mint az életkor, nem, és a fittségi szint, vagyis
az azonos jellemzdkkel bird paciensek értékeinek
Osszesitésével késziil statisztika [5],[8]-[10]

- a tagsagi fiiggvény hangoldsa neuro-fuzzy rendszer
segitségével torténik, az ismert bemenet-kimenet parok
alapjan [11],[12].

Ebben a cikkben egy olyan fuzzy logika alapu kockazat
értékeld keretrendszert mutatok be, amelyben a fuzzy
logika alkalmazasa biztositja az értéktartomanyok kozotti
finom atmenetet, az alkalmazott tagsagi fliggvények pedig
személyre szabhatok. Egy személyes profil szolgal a
rendszer alapjaul, melyben a paciens adatait taroljuk,
beleértve azt is, hogy milyen tipusu mozgasokat szokott
végezni, milyen tényezéket kell mérniink az egyes
sporttevékenységek soran és az orvosi ajanlasok, illetve a
korelézmény alapjan megadhatd egy alapértelmezett
értékhatar minden egyes tényezd esetén. Mivel a korabbi
monitorozasok soran az értékeket rogzitjik, az
alapértelmezett tagsagi fiiggvények tovabb finomithatok, a
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korabbi mérésekbdl késziilt statisztikdk alapjan, igy még
biztonsagosabba téve a kiértékelést.

A cikk felépitése a kovetkezd: A 2. fejezetben az
alkalmazott keretrendszert mutatom be, annak alrendszereit
és a kiértékelés alapjaul szolgald személyes profilt is
ismertetve. A 3. fejezetben a kiértékelés menetét vezetem
végig, majd a 4. fejezetben a statisztika alapl tagsagi
fliggvény eldallitasat, valamint ennek alkalmazasat
mutatom be az alapértelmezett tagsagi fliggvény
hangolasaban. Végiil az 5. fejezetben két esettanulmanyon
keresztill szemléltetem a modszer alkalmazasat. Az
eredményeket a 6. fejezetben foglalom Gssze.

2 A KERETRENDSZER FELEPITESE

Paciensmonitorozas soran valos eredményt csak a
személyes jellemzok figyelembe vételével kaphatunk.
Egyéni kiértékelésre abban az esetben van lehetdségiink, ha
a bemenetek szamat, jellegét és azok értékhatarait nem
altalanosan, mindenkire érvényes modon definialjuk,
hanem paciensenként személyre szabottan. Ebben az
esetben nem lehetséges egy minden tekintetben egységes
rendszer épitése, olyan keretrendszerre van sziikség, ahol a
fentiek egyénileg szabalyozhatok. Minden egyes paciens
esetén megadhatok a mérendd tényez6k az orvosi
ajanlasok, a korelézmény, illetve a rendelkezésre allo
eszkozok fliggvényében. A rendszer rugalmassaga a
modularis felépitésnek koszonhetd, ahol a kiértékelés soran
figyelembe vett tényezoket csoportositjuk jellegiik szerint
az 1. abran lathatdo médon [13].
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1. abra: A keretrendszer felépitése

2.1 A kiértékelést végzé alrendszerek

A rendszer elsé csoportjanak ,,Egészségi allapot”
bemenetei a fiziologias jellemzdk pillanatnyi értékei. A
cikk szempontjabdl ez a legfontosabb alrendszer, hiszen
ahogy az abran is lathato, a bemenetek szama nem rogzitett,
illetve az sem, hogy pontosan milyen bemenetek
sziikkségesek. Ezeket a paciens személyes jellemzdinek
megfeleléen a valasztott mozgasformatol fiiggden a

személyes profilban lehet definidlni (azok értékhataraival
egyiitt), amelyet kés6bb ismertetek részletesen.

A kovetkez6 alrendszer ,,Aktivitas” a paciens mozgasi
szokasainak  megfeleld6  bemenetekkel —rendelkezik.
Megadhato, hogy milyen intenzitassal (Intenzitas, 0-100),
milyen id6tartamban (Id6tartam, min) és hetente hanyszor
(Gyakorisag) végzi a valasztott tevékenységet.

A, Kornyezeti  tényez6k”  csoportja  kiiltéri
mozgasformak esetén hasznalatos, egyéb esetben a
rendszer modularitasanak koszonhetden elhagyhato. Két
bemenetet vesziink figyelembe, mindkettd a hdmérséklet,
egy masik tényezdvel kombinalva, mivel a paratartalom és
a sz¢€| hatasa is befolyasolja a hdérzetet, igy ezeket egyiitt
kell figyelembe venni a kiértékeléskor [13].

A modularis felépités kovetkeztében a rendszer
konnyebben attekinthetd, konnyen bovithetd, az egyes
alrendszerek a koriilményeknek megfeleléen egymastol
fiiggetleniil ~modosithatok, illetve sziikség esetén
elhagyhatok. Fentiek szintén hozzajarulnak a személyre
szabhatosaghoz, hiszen a  paciens allapotaban
bekovetkezett esetleges valtozasokhoz is konnyen
alkalmazkodik a rendszer

2.2 A személyes profil

Az elsé csoportnal alkalmazott személyes profil az
azonosithatosag, illetve az alapallapot beallitasa érdekében
tartalmazza a paciens alapvetd személyes adatait. Késobb
az azonositdas a TAJ szam alapjan torténik, mivel ez
mindenkinél egyéni. Ezen kiviil itt adjuk meg a lehetséges
mozgasformakat, amelyek soran monitorozas varhato a
késdbbiekben (1. tablazat). A személyes profil
alapallapotban a szivfrekvencia és a vérnyomas értékeket
tekinti bemenetnek és azok kiértékelésekor a szakirodalmi
értékeket veszi figyelembe, ha nem all rendelkezésre orvosi
javaslat, illetve korelézmény. A rendszer jelentdsége
azonban éppen abban rejlik, hogy ezek az értékek
személyre szabhatok. Megadhat6, hogy az egyes
mozgasformak esetén milyen fiziologias jellemzoket
szeretnénk mérni, ezek szdma kiilonb6z6 is lehet, akar
ugyanazon paciens esetében is, ha ezt a mozgasforma
indokolja.  Példaul intenziv mozgas kozben a
vérnyomasmérés nem szerencsés. Az egyes tényezokhoz
tartoz6 antecedensek szama és neve altalanosan adott,
hiszen az, hogy milyen kategéridkat vizsgalunk (pl.
alacsony, normal, emelkedett tartomany), nem fligg az
egyéni jellemz6ktdl (2. tablazat), ezek értékhatarai azonban
szintén egyénileg megadhatok nem csak paciens, hanem
sport-specifikusan is definialhatok, mivel a valasztott
tevékenység befolyasolja a normalisnak tekinthetd
értéktartomanyt (3. tablazat).

1. tablazat: A felhasznalohoz k6t6dé jellemzok

Relacio Attribatumok

TAJ, név, cim, sziiletési datum, nem,

Felhasznalok . ,
magassag, testsuly

Sportok TAJ, sport

2. tablazat: A vizsgalt paraméterhez kot6do jellemzok

Relacio Attribatumok

Antecedensek szama param, MFszam

Antecedens név param, MFnév
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3. tablazat: A személyre szabott fliggvényhangolashoz kot6do

jellemzok
Relacio Attribitumok
Monitorozott_param TAJ, sport, param

Param_hatarértékek TAJ, MFnév, hatarértékek, sport

Szabalyok paramy, ..., param,, kimenet

A paciens allapotaban bekovetkezett barmilyen valtozas
esetén a személyes profilban szerepld adatokat, kiilonos
tekintettel a személyes fliggvényhangolas alapjaul szolgalod
értékekre, minden esetben frissiteni kell [13]. A még
megbizhatobb kiértékelés érdekében az orvosi ajanlasokon
kiviil, az illet6 korabbi mérési eredményeit is figyelembe
tudja venni a rendszer, ennek megfelelden modosithatok az
értékhatarok tovabb finomitva a kiértékelést. Ezt
részletesen a 4. fejezetben ismertetem.

3 A KIERTEKELES LEPESEI

3.1 A Mamdani tipusu kovetkeztetési rendszer

A kiértékelés soran fuzzy kovetkeztetési rendszert
alkalmaztam, mivel olyan bemeneteket kell kezelni,
amelyeknél nem adhato meg éles hatar, nem mondhat6 meg
pontosan, hogy milyen érték az, ami még normalisnak
tekinthetd és mi az, ami mar rossz. Az atmenet fokozatosan
torténik a két tartomany kozott, ami fuzzy tagsagi
fliggvények segitségével jol definialhatd. Ebben az esetben
a karakterisztikus fiiggvény altalanositasat alkalmazzuk.
Nem azt mondjuk meg, hogy az adott érték a halmazhoz
tartozik-e, hanem egy [0,1] tartomanybeli értékkel
jellemezziik, hogy milyen mértékben tartozik a halmazhoz.
A kiértékelés soran Mamdani-tipustt kovetkeztetési
rendszert alkalmaztam, amelyben HA feltétel AKKOR
kovetkezmény tipusu természetes nyelvi szabalyokat
alkalmazunk. Legyen x;, x,, ..., x, bemeneti paraméterck
rendre az X, X, ..., X, univerzumbdl valok a kimenet pedig
y €Y ekkor a kovetkeztetési rendszer szabalyai a
kovetkezd alakban irhatok fel [14]:

IF xy is Ay, and ...and x is A, ;, THEN y is B; | ;

n

ahol Ay, a k-adik bementhez tartozo6 ij-adik antecedens
halmaz, B; ;. a szabalyok konzekvens részéhez tartozo
fuzzy halmaz, i; = 1,..,n;, és n; a j-edik bementhez
tartoz6 antecedens halmazok szama. A szabalypremisszak
a bemenetek dsszes lehetséges kombinacidjabol allnak eld.
Az alapértelmezett tagsagi fiiggvények trapéz alaktak (1)
mind a bemenetek, mind a kimenetek esetén.

0 x<a,
il a, <x<b,
bi —a; (1)
A(x)=1 1 b <x<c
d,—x ¢; <x<d,
d,—c,
0 d, <x

ahol a;, b, c; d; a tagsagi fiiggvény paraméterek, feltéve,
hogy a#b; és c=d;. A tagsagi fliggvények hangolasa a
paraméterek valtoztatasaval torténik.

3.2 A kiértékelés folyamata

Az itt bemutatasra keriild Iépések a minden egyes
alrendszer esetén azonosak a kiértékelés soran, a rendszer

modularitasanak koszonhetéen mindegyik alrendszerben
egymastol fiiggetleniil végrehajthatok, majd ezek
eredményébdl szamithato az dsszegzett kockazati szint. A
kiértékelés elott a személyes profilt aktualizalni, illetve az
els6  hasznalat  el6tt  inicializalni  kell,  hogy
meghatarozhatok legyenek a vizsgalandé bemenetek,
illetve a mért tényezok értékhatarai.

3.2.1  Fuzzifikdlas

A kiértékelés els6 1épése a bemeneti értékek
fuzzifikalasa, ami ebben a rendszerben trapéz alak tagsagi
figgvények alkalmazasaval, (1) altal definialt modon
torténik, a személyes profilban rogzitett hatarértékek
segitségével meghatarozva a fliggvényparamétereket (3.
tablazat). Ebben a Iépésben hatirozzuk meg az
értéktartomanyokhoz rendelt halmazhoz tartozas mértékét
minden egyes bemenetre kiilon-kiilon.
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Az azonos szabalypremisszaban szerepld, az el6zd
Iépésben kapott fuzzifikalt értékek Osszesitése torténik
ebben a Iépésben valamilyen konjunkcids operator
segitségével. A rendszerben a szorzat operatort
alkalmaztam (2) [15].

wi = [1j2, p;(x) @)

ahol m az adott szabalypremisszaban szereplé bemenetek
szama.

3.2.3

A kapott tiizelési szint és a szabalyok konzekvens részei
alapjan szamithat6 a Mamdani-implikaci6 eredménye, ahol
ismét a szorzat operatort alkalmaztam (3). Itt kapjuk meg
azt, hogy az adott szabalykimenet milyen mértékben vesz
részt a végsd eredményben [15].

in = Wl'l'lyi (3)

3.2.4  Defuzzifikicio

A hagyomanyos Mamdani-tipusu kovetkeztetés esetén
az aggregacio lépése kovetkezne, de korabban
bizonyitottam, hogy az alkalmazott operatorok esetén ezek
sorrendje felcserélhetd, ezaltal csokkentve a kiértékelés
szamitasi bonyolultsagat [16]. A defuzzifikacio 1épését
minden egyes szabalykimenet esetén kiilon kell
alkalmazni. Ebben a 1épésben a kapott fuzzy halmazt
reprezentald  egyetlen  értéket kell ~meghatarozni
szabalyonként annak érdekében, hogy a rendszer kimenete
diszkrét legyen. A rendszerben a sulykoézéppont (COG)
modszert alkalmaztam (4) [15].

Tiizelési szint meghatarozdsa

Mamdani-implikacio

fsup,,uDi up,(Mydy

fi= A 0

i
Jsuppup, #p; )2
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Utolsé 1épésként a szabalyonként kapott kimeneteket
aggregalni kell, hogy egyetlen [0,1] intervallumbeli
kockazati szintet kapjunk kimenetként (5) [15].

Aggregdcio

— Tl wifi
0 =YL wifi=57—— ®)

Z‘?: 1 Wi
4 STATISZTIKAK ALTAL HANGOLT TAGSAGI FUGGVENYEK

A fenti kiértékelési folyamat elsd I1épésében egy, az
orvosi javaslatok alapjan hangolt tagsagi fiiggvényt
alkalmazhatunk, ami mar lehetévé teszi a felhasznalo-
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specifikus kiértékelést. Azonban tovabbi lehetdséget ad,
hogy a mért értékeket is tarolni tudjuk az adatbazisban és
ennek segitségével nyomon kdovetheté a paciens
allapotaban bekovetkezett valtozas. Ez nem csak az orvos,
illetve maga a paciens szamara lehet egy fontos
visszajelzés, hanem a kiértékelés is tovabb finomithaté a
segitségével, hiszen ez alapjan megismerhetjilk a paciens
reakcioit és ezt figyelembe vehetjiik a kiértékeléskor
alkalmazott tagsagi fiiggvények hangolasakor. Mivel a
hangolas a valés idejli monitorozas el6tt torténik, a
kiértékelés szamitasi bonyolultsagat nem befolyasolja.
4.1 A hisztogram alapu tagsagi fiiggvény eléallitasa
A fliggvény hangolasakor fontos, hogy az azonos
koriilmények kozott mért korabbi értékeket vegyiik alapul,
vagyis az azonos idétartam, mintavételezési gyakorisag,
nyugalmi szivfrekvencia (HR,y), maximalis szivfrekvencia
(HRpay), illetve a szisztolés vérnyomas nyugalmi értéke
(SBP,y). Természetesen az itt felsorolt értékek annak
fliggvényében valtozhatnak, hogy milyen bemeneteket
vizsgalunk. Amennyiben talalunk olyan korabbi méréseket,
ahol a koriilmények azonosak, ezekbdl az értékekbdl egy
hisztogramot készitiink. Az igy kapott értékekre egy
szakaszonként linedris tagsagi fliggvényt illesztiink,
melynek szuprémuma a hisztogram maximalis értéke. A
szamitas alapja a két ponton atmend egyenes egyenlete (6),
ahol xy, yo, X1, y1 @ két pont P(x¢,yo) és Q(x1,y;) koordinatai
és X, y meghatarozando6 pont koordinatai.
y = Yo+ 222 (x — xo) ©)

Xo—X1

A tagsagi értékeknek azonban az univerzumban kell
maradniuk, ezért az igy kapott fliggvényt normalizalni kell
olyan modon, hogy a fiiggvény maximumahoz az 1 értéket
rendeljiik, a tobbi értéket pedig (7) segitségével szamoljuk.

1 Vi = max (h)
I"lP = ) ﬂjo_“jl . v g (7)
Kjo + o1 (x xjo) killonben
ahol max(h) = {x|h(x) = sup(h(x))}, a hisztogrambol
kapott érték pj; = y,/max (h), i={0,1}, y\ pedig a k-adik
intervallumhoz tartozo hisztogram értéket jeloli [17].

4.2 A bemeneti tagsagi fiiggvény hangoldsa a
hisztogram alapu tagsagi fiiggvény alapjan
Mint kordbban emlitettem, az orvosi ajanlasok 4&ltal
hangolt tagsagi fliggvény szolgal alapul abban az esetben
is, amikor figyelembe vessziik a korabbi statisztikakat. Ezt
a fliggvényt finomitja tovabb a korabbi méréseken alapuld
hisztogram alaptl tagsagi fliggvény. A fiiggvények
aggregalasa (8),(9) segitségével torténik arra a fliggvényre
vonatkozdan, melynek értéktartomanya fedésben van a
hisztogram alapt fiiggvénnyel. Abban az esetben, ha az
orvosi ajanlasok alapjan jol hangolt alap fiiggvények allnak
rendelkezésiinkre, ez a fiiggvény a normal tartomany
tagsagi  fiiggvénye lesz. Az  aggregaldas soran
tulajdonképpen az a feladatunk, hogy meghatarozzunk egy
olyan tagsagi fiiggvényt, ami a két eredeti fiiggvény
egymas felé vald eltolasabol adodik.
#(xs + (xe - xs)/z) ha fl
us () = 1 ha — f,  (®)
0 kuldénben
ahol x,, x; és x, X,, x5, xeX az értelmezési tartomany azon

pontjait adja meg rendre, ahol az alapul szolgald (orvosi
ajanlas alapjan hangolt), a hisztogram alap és az aggregalt

tagsagi fiiggvény értéke megegyezik, vagyis wuy,(x.) =
up(xg) = pg(x).

aAl.+ap bp.+bp cp.t+cCp dy.+dp

fa: x <—-— vagy — — )
ba.+b .
for AT < x < AT (10)

ahol a hangolt és a hisztogram alapu tagsagi fiiggvények
paramétereire rendre a kdvetkezOk teljesiilnek:

Ay = Xj, = 0,ap =x;, =0¢s Xj+1,, >0,%41, >0
by, = Xjg, = 1,bp =xj, =1¢s Xj-1,, < 1,x4, <1
Cay = Xj,, = 1,cp=x, =16s Xj+1,, <1, x4, <1
dy, = Xjg, = 0,dp =xj, =0¢s Xj-14, > 0,%_1, >0

Az igy kapott aggregalt tagsagi fliggvény mar nem
biztos, hogy trapéz alak( lesz, mint az eredeti, hiszen a
hisztogram alapt tagsagi fiiggvény eldallitasa soran is ettdl
eltéré alaku, szakaszonként linearis fiiggvényt kapunk. A
bementi érték kockazatanak leirasara szolgald tagsagi
fliggvényeknek az aggregacio utan is le kell fedniiik a teljes
értelmezési tartomanyt, ennek érdekében sziikség van a
szomszédos tagsagi fliggvény(ek) értékeinek modositasara
is. Ennek a feltételnek biztosan eleget tesznek a
fiiggvények, ha meghatarozasuk soran figyelembe vessziik,
hogy Ruspini-particiét kell alkotniuk, vagyis teljesiteniiik
kell a kovetkez6 feltételeket [18]:

1. Osszeg normalizalas: Y,1-, u;(x) = 1
2. Nem-negativitas: y;(x) = 0,i = 1,2, ...,n,VxeX

Ekkor a szomszédos tagsagi fiiggvény(ek) (11),(12)

segitségével hatarozhatok meg [17].

1—us(x) ha
kiilonben

Ca, Sx=Sdy,
o) = | (an
‘uAi—l(x)
ahol ¢y, , és dy,_, a baloldali szomszédos fliggvény
paraméterei.
1—pus(x) ha
Hjobp (%) = kiillonben

aAi+1 S X S bAi+1(12)
#Ai+1(x)
ahol ay,, €s by, a jobboldali szomszédos fliggvény
paraméterei. Abban az esetben, ha pg valamelyik szélsé
fliggvény, értelemszeriien csak egy szomszédja van, igy
csak 6t kell modositani.

Statisztika alaptl fliggvény hangolds esetén az adott
bemenethez tartozo érték fuzzifikalasa soran az igy kapott
tagsagi fiiggvényeket (8),(11),(12) alkalmazzuk, az eredeti,
trapéz alaku fiiggvényt leir6 képlet helyett (1). A
kiértékelés tovabbi 1épései valtozatlanok.

5 ESETTANULMANY

Ebben a fejezetben a fentiekben ismertetett modszer
alkalmazhatosagat két esettanulmanyon keresztiil mutatom
meg. Az esettanulmanyban egy 37 éves, rehabilitacio alatt
allo né, illetve egy 23 éves, prevencios céllal sportolo férfi
személyes profiljat vessziik alapul. A szivfrekvencia
értékek vizsgalatakor kiindulasként hasznalt tagsagi
fliggvényeket a 2.a és 2.b abrak szemléltetik.
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2.a ébra: 37 éves n6 szivfrekvencia-érték tartomanyai
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2.b abra: 23 éves férfi szivfrekvencia-érték tartomanyai

A fenti tagsagi fliggvények tovabbi finomitasa
érdekében figyelembe vettem a korabban azonos
koriilmények kozott tortént mérések alapjan késziilt
statisztikakat is. A figyelembe vett tényez6k a holgy
paciens esetén: HR,=70bpm HR,,x=180bpm,
Weight=55kg; a férfi paciens esetén HR. = S5bpm
HR,,x=200bpm, Weight=69kg, az edzés idStartama
mindkét esetben 1 ora, a mintavételezési gyakorisag pedig
Ss. Az igy rogzitett értékek a 3.a,b abrakon lathatok,
melyekbdl a 4.a,b abrakon bemutatott hisztogramokat
készitettem, majd a hisztogram alapjan (6)-(7)
felhasznalasaval eldallithato az a tagsagi fliggvény, ami a
személyes profilban megadott értékhatarok finomitasara
szolgal. A szivfrekvencia értékek a vizszintes tengelyrol
olvashatok le a maximalis érték szazalékaban. Az igy
kapott fliggvényt az 5.a,b abra szemlélteti.
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3.a abra: A mért szivfrekvencia értékek (37 éves nd)
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3.b abra: A mért szivfrekvencia értékek (23 éves férfi)
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4.a abra: Szivfrekvencia hisztogram (37 éves nd)
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4.b abra: Szivfrekvencia hisztogram (23 éves férfi)
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5.a dbra: A hisztogramra illesztett tagsagi fliggvény (37 éves nd)
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5.b abra: A hisztogramra illesztett tagsagi figgvény (23 éves férfi)

Ezt kovetéen a személyes profilban rogzitett
alapfiiggvényeket és a hisztogram alapt tagsagi fliggvényt
aggregaltam. Az abrakon lathatd, hogy a statisztikdk
alapjan kapott fliggvény értelmezési tartomanya az eredeti
fiiggvények kozil a normal értékeket képviseld
fliggvénnyel van fedésben, igy rajuk alkalmazva (8)-(11)
képleteket, majd a jobboldali szomszédos fiiggvényre (12)
altal meghatarozott Osszefiiggést, a 6.a,b abran lathato
tagsagi fiiggvényeket kapjuk.
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6.a abra: A statisztikak figyelembevételével hangolt tartomanyok
(37 éves nd)
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6.b abra: A statisztikak figyelembevételével hangolt tartomanyok
(23 éves férfi)

A 2.a,b és 6.a,b abrakat 6sszehasonlitva azonnal lathato,
hogy a normal, és ennek kovetkeztében ez emelkedett
tartomany értékhatarai balra toldodnak, vagyis el6bb
tekintlink egy szivfrekvencia értéket emelkedettnek, mint
az alapfliggvény esetén, ezaltal még biztonsagosabba téve
a kockazat becslését. A 4.a,b tablazatokban néhany konkrét
érték esetén is lathatjuk az eredeti és a modositott tagsagi
fliggvények hatdsat. A tablazat els6 oszlopaban a mért érték
szerepel bpm-ben, a masodik oszlopban pedig ennek
szazalékos értéke a maximalis pulzusszamhoz viszonyitva
(HRyax), €zutan rendre a modositas soran érintett tagsagi
figgvények altal meghatarozott fuzzifikalt értéket latjuk
elészor az eredeti (orvosi ajanlas alapjan hangolt), majd a
statisztika alapii (hisztogram alapjan eltolt) tagsagi
fiiggvényekre. A modositott tagsagi fliggvényekbdl lathato,
hogy a kritikus tartomany a 37 éves holgy paciens esetén a
0,42-0,46 kozotti tartomany (76-83bpm), a 23 éves férfi
paciens esetén pedig a 0,51-0,74 kozotti tartomany (102-
148bpm), a tartomanyon kiviil es6 értékeknél nem varhato
valtozas. Ennek megfeleléen a tablazatokban a fenti
tartomanyokbol valasztottam értékeket annak érdekében,
hogy a modositas hatasa szamszer{ien is lathato legyen.

4.a tablazat: Az eredeti és a modositott tagsagi fliggvények alapjan
szamitott tagsagi értékek (37 éves nd)

Az eredeti tagsagi A modositott tagsagi
HR HR fliggvény alapjan fliggvény alapjan
(bpm) | (%)
Normal | Emelkedett | Normal Emelkedett

72 0,4 1 0 1 0

74 04111 | 1 0 1 0

77 0,4278 | 1 0 0,9291 0,0709

79 0,4389 | 1 0 0,8282 0,1718

80 0,44 1 0 0,8182 0,1818

81 0,45 1 0 0,7273 0,2727

82 0,4556 | 1 0 0,6764 0,3236

85 0,4722 | 0,8257 | 0,1743 0,5255 0,4745

87 0,4833 | 0,6671 | 0,3329 0,4245 0,5755

A tablazatok jol szemléltetik, hogy a kritikus
tartomanyban mindkét esetben fokozatosan csokken a
normal tartomanyt jeloldo tagsagi fliggvény értéke,
mikdzben az emelkedett tartomany értéke novekszik.
Vagyis ahogy emelkedik a pulzusszam, egyre kevésbé
tekintjiik normalisnak, és egyre inkabb emelkedettnek az
értéket a kiértékelés soran. A 37 éves holgy paciens esetén
példaul 82bpm az eredeti tagsagi fliggvényeket figyelembe
véve még egyértelmilen normalisnak szamit, hiszen a
normalis tartomanyt definialo tagsagi fliggvény értéke 1, az
emelkedett pedig ennek megfeleléen 0 (Ruspini-particio),
a modositott fliggvények alkalmazasakor pedig a normalis
tartomanyhoz tartozas mértéke mar csak 0,6764, mig az
emelkedett tartomanyba tartozas mar 0,3236. 87bpm esetén
pedig mar meg is fordul a kiértékelés eredménye, hiszen az
eredeti fiiggvények esetén ugy tekintjiik, hogy inkabb
szamit ez az érték normalisnak (Myormalis=0,0671; Memelkedett
=0,3329), mint emelkedettnek, a moédositott fliggvények
alapjan pedig éppen forditva (Unomais=0,4245; Hemelkedett
=0,5755).

4.b tablazat: Az eredeti ¢s a modositott tagsagi fliggvények alapjan
szamitott tagsagi értékek (37 éves no)

Az eredeti tagsagi A modositott tagsagi
HR HR fliggvény alapjan fliggvény alapjan
(bpm) | (%)
Normal | Emelkedett | Normal Emelkedett
100 0,5 1 0 1 0
104 0,52 1 0 0,9375 0,0625
110 0,55 1 0 0,75 0,25
115 0,575 | 1 0 0,5938 0,4062
125 0,625 | 1 0 0,2813 0,7187
135 0,675 | 0,7222 | 0,2778 0 1
140 0,7 0,4444 | 0,5556 0 1
145 0,725 | 0,1667 | 0,8333 0 1
A 23 ¢éves férfi paciens esetén még jelentGsebb

kiilonbségeket észlelhetiink, hiszen ott nagyobb mértékben
tolodott el az eredeti tagsagi fiiggvény. Ebben az esetben
példaul 125bpm-nél mar latszik az el6bb emlitett tendencia,
hiszen ekkor az eredeti fliggvények alapjan egyértelmiien
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normalisnak tekintett érték (Unomais=1; Memelkedett =0) 2
modositott tagsagi fliggvények hatasara mar csak 0,2813
értékkel tartozik a normal tartomanyhoz és 0,7187 értékkel
az emelkedetthez. 135bmp esetén pedig mar a modositas
hatasara egyértelmiien emelkedettnek tekintjiik az értéket
(Mnormatis=0; Memelkedett =1), ami korabban 0,7222 értékkel
tartozott a normal tartomanyba és csak 0,2778 értékkel az
emelkedettbe. A tagsagi fliggvények statisztika alapu
hangolasanak ezekben az esetekben van jelentdsége,
amikor az addig normalisnak tekinthetd érték az uj
fliggvények alkalmazasaval mar emelkedettnek szamit a
kiértékelés soran, hiszen az egyéni statisztikak mutatjak a
paciens megszokott reakciojat és ha ettdl eltérden reagal, az
jelzés értéki lehet.

6 OSSZEFOGLALAS

Abban az esetben, ha a kockazat értékelés paciens
monitorozas soran torténik, elengedhetetlen a rendszer
személyre szabhatosaga annak érdekében, hogy realis
eredmény alljon rendelkezésiinkre. Ilyen rendszerek esetén
ez tobb tényezobdl tevédik dssze. Mindenképpen célszerii
fuzzy kovetkeztetési rendszert alkalmazni, mivel a
fiziologias jellemzdk esetén nem adhaté meg egy éles hatar,
ami alatt még jonak tekinthetd az érték, és felette mar
korosnak mondhaté. A szakirodalomban a normalisnak
tekinthetd tartomanyok életkorra és nemre lebontva
megtalalhatok, illetve az edzés céljanak megfelelden is
finomithatok a hatarok. Egészen pontos tartomanyokat
azonban a befolyasold tényezdk sokfélesége és azok
bonyolult kdlcsonhatasai kovetkeztében csak a személyes
jellemzdék figyelembe vételével tudunk meghatarozni. A
cikkben ezeket a modszereket ismertettem egy fuzzy
logikan alapulé kockazat értékelé keretrendszerben
alkalmazva. A tagsagi fiiggvények egy személyes profil
alapjan mar eleve személyre szabottan hangolhatok, de
ahogy megmutattam, a kordbban azonos koriilmények
kozott végzett mérési eredményekbdl készitett statisztikak
alapjan ezek tovabb finomithatok, ezaltal biztonsagosabba
téve a kiértékelést. A statisztika alapa hangolas
eredményeként olyan esetekben is emelkedett értéket jelez
a rendszer, amikor az eredeti tagsagi fliggvények alapjan
még normalisnak tekintenénk az értéket.
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