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A telemedicina alkalmazdsokban szdmos numerikus tipusi adat fordulhat
eld (tobbnyire mérési adatok), amelycknek érdemes bizonyos vdltozétol
(tobbnyire az idét6l) fiiggden valé vdltozdsit grafikonon &brdzolni. A
kédgenerdld eszkoziink képes adott entitds adott adattagjaihoz grafikon
megjelenitdket generdlni, amelyek a Flot [9] JavaScript alapu keretrendszert
hasznaljak.

Kovetkeztetés
A cikkben bemutattuk a JBoss Forge keretrendszert, amely szdmos
hasznos kddgenerdldsi képességgel rendelkezik, és plug-in-eken keresztiil
lehet6séget nydjt a funkcionalitds bévitésére is. Attekintettiink néhdny
specidlis igényt, amelyek felmeriilhetnek egy telemedicina alkalmazds
fejlesztésekor. Bzen igények jol tdmogathaték kédgenerdldsi folyamatokkal,
amelycket az dltalunk fejlesztett, Forge alapi kédgenerdls eszkoz
segitségével valdsitottunk meg.
Koszonetnyilvanitas
Jelen kutatdsi eredmények megjelenését ,, Telemedicina fékuszd kutatdsok
Orvosi, Matematikai és Informatikai tudomdnyteriileteken” cim(i, TAMOP-
4.2.2.A-11/1/KONV-2012-0073 szdmi projekt timogatja.
A projekt az BEurépai Uni6 timogatdsdval, az Eurépai Szocidlis Alap
tdrsfinanszirozdsaval valosul meg.
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A gliikoz felszivodasi folyamat és a vércukorszint

modellezése
SZABO Istvan, GYUK Péter
Pannon Egyetem, Orvosi Informatikai Kutaté és Fejleszt6i Kézpont
Magyarorszig, H-8200 Veszprém Egyetem u. 10.
sz.pistil @gmail.com, gyukpeti@gmail.com
Osszefoglalé: A cukorbetegség kezelése a XXI. szazad egészségiigyének
kardindlis probléméija, hiszen a tapasztalatok azt mutatjak, hogy a
jelenlegi becslés-alapti inzulinszamitas nem elég pontos. A sziikséges
inzulin és a vércukorérték precizebb szamitdsara fejlett algoritmusok
jelenthetik a megoldast a jarébeteg ellatdsban. Célunk a
szakirodalomban fellelheté modellek validildsa, az algoritmusok
tovabbfejlesztése és egy olyan program megalkotdsa, amely kiilonbozé
hatasokat figyelembe véve ajanlast ad a sziikséges inzulinmennyiségrol.

Bevezetd

A diabetes mellitus egyike a modern kori népbetegségeknek, amely
jelenleg kozvetleniil a tdrsadalom mintegy 3%-dt érinti, de ez az ardny
néhany évtizeden beliill megkozelitheti az 5%-ot is [1]. A felmérések
igazoljdk, hogy a cukorbetegség az egész népességet érintd probléma,
eléforduldsa novekvo tendencidt mutat.

A cukorbetegek kezelése esetenként eltérd lehet; megkiilonboztetiink
diétdra szoruld, tablettdval kezelendd és inzulinfiiggd pdcienseket. Utdbbi
esetben az inzulin bevitele szubkutdn médon térténik; a beteg az étkezések,
a mozgds ¢és egyéb hatdsok figyelembe vételével ad becslést a megfeleld
dézisrdl. Ez a becslés-alapti inzulinszdmitds azonban a hibak révén gyakran
vércukorszint-ingadozdst okoz, mely hosszitdvon néveli a szévédmények
kialakuldsi esélyét, rovidtdvon pedig veszélyezteti az egyén életét.

Az interdiszciplindris tudoményteriiletek, mint példdul az egészségiigyi
informatika fejlodésével olyan megolddsok dllnak rendelkezésre, melyek
egyesitik az orvosbioldgia eredményeit az informatika eszkozeivel. A fejlett
algoritmusok egy felhaszndlobardt feliilettel pérosulva segitséget
Jjelenthetnek a betegek szdmdra a vércukorszint bedllitasdban.

A szakirodalomban tobb mddszer is taldlhaté a vér gliikéz szintjének
szimuldldsdra, melyek egy része a szénhidrat felszivédasat modellezi, mig
bizonyos algoritmusok az inzulin hatdsit frjdk le [2]. A szénhidrat
felszivédasi modellek tobbsége dltaldnos szénhidrat mennyiséget feltételezd
egy-kompartmentes modell (pl. Diabetes Advisory System - DIAS [3]). A
médszer hétrdnya, hogy tilsdgosan leegyszerisiti a valos folyamatot, ahol a
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gyomor és a bélrendszer is részt vesz. Pontosabb eredményt adnak azon két-
kompartmentes eljdrdsok [4], melyek figyelembe veszik az dn. glikémids
indexet (GI) [S] is. Az inzulin felszivoddsat szimuldlé modellek kozot
taldlhatéak becslés-alapd, kozonséges differencidlegyenleteket alkalmazd,
diszkrét-késleltetésti - differencidl egyenleteket haszndlé [6] és egyéb
differencidl egyenleteket tartalmazé algoritmusok is.
Moédszer

Az dltalunk haszndlt stratégia a gliikéz felszivoddsat értelmezd két-
kompartmentes modell (1. dbra) és egy nemlinedris diszkrét-késleltetést
differencidlegyenleteket (DDE) tartalmazoé glikéz vezérld [6] integricioja.

A szénhidrdt felszivoddsa

Az clfogyasztott étel az emésztés sordn egy hosszd kémiai s fizikai
dtalakuldson megy keresztiil, mely sordn a gyomor és a bélrendszer
meghatdrozé szerepet jdtszik a glikéz felszivoddsdban. Az alkalmazott
modell a kordbbi, egyszertibb eljdrdshoz (DIAS) képest bevezeti a glikémiéfﬂ
indexet (GI), a gyomor Kiiiriilési ardnydt (GER). a bélbdl valé felszivodds
ardnyit, illetve szdmol a tdpldlékban 1évé zsirral. fehérjével €s rosttal is.
Ezen tényez0k cgyldl egyig befolydsoljik az cgyes szacharidok hatdsdt a
véreukorszintre, fgy a véltozok (igyelembevételével alkotott modell
pontosabb lesz és lehetdvé teszi az dtlapoldds étkezések kezelését.

A bemeneti paramélerck véltozdsa egyszerli mérlegegyenletekkel frhatd
le. A médszer alkalmazza az un. bio elérhetdségi értéket (CHOavail), amely
a szervezet dltal felvett keményitd ¢s monoszacharid ardnyt adja meg. A
gyomorbél a  bélrendszerbe  tovdbbitott mennyiségeket a  kiiriilési
cgyiitthatd  (GER) hatdrozza meg, mig a vériramba kerild glikoz
gét a bélrendszert jellemzd felszivoddsi egyenletek frjdk le.

mennyisé

( Gyomor Bélrendszer

sZsir > AeZsir
sFehérje +—> AeFeherje
sRost —>» AeRost —————>{ iRost > AfRost
sMonoszacharid  f—3» AeMonoszacharid —3p{ iM harid = AaM harid
4 AsKeményit,, AiK

«Keményits,,  |—> AeKeményito,, ——>| iKeményitd,, § [ i
S|im o
AmMonoszachand E i.-.xtmgbenme
AmKemeényito,, > | f- kidrld
1. dbra - Gliiko6z felszivoddsi modell
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Gliikoz vezérlés

Az inzulin hatdsdnak modellezésére DDE algoritmust haszndltunk, amely
a béséees paraméterezés miatt mind I-cs, mint Il-es tipust cukorbetegek
esetében is hasznalhald. Az aldbbi zdrt-hurkd vezérlés két I¢pesés szubkutin
tarolékat haszndl (S1,52). G(t) a vérplazma gliikéz szintjét, mig I(t) az
inzulin szintet jelenti adott ¢ idépillanatban. Az inzulin bemenetet u(t)-vel
jeloljiik. A tovébbi viltoz6k bemeneti paraméterckként szolgdlnak.

G T
= = ~KegiGOIO) + 7

at -
= Kl ©) + 7 (G~ y)) + )
o YY)

dt  tmaxi bnax,1

Lo L sm-ue

dt Cnax,d

Munkdnk sordan osszevontuk az emlitett két modellt, igy egy olyan
programot hoztunk létre, mely egy étkezés kapesdn képes elbre jelezni a
vércukorszint  vdltozdsdt a  kezdeti  vércukorérték, a  beadott
inzulinmennyiség és az clfogyasztott étel alapjdn.

Eredmények

N6 beteg: 156 cm, 75 kg 1. teszt - étkezésenként | 2. teszt - napi mérés

Atlagos eltérés (mmol/l) 4,0 3,55
& < 3 mmol/l 50 % 57 %
B E| <S5 mmom 48 % 79 %
A <8 mmol/l 93 % 93 %

2. dbra - Egy napi mérés (modell - folyamatos gorbe, valdsig - pontok)
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A modell validéldsdhoz a szakirodalomban fellelhetd virtudlis betegeken
mértiik egyszerii étkezések hatdsat véltozo inzulinbevitel mellett. A sikeres
tesztek utdn a balatonfiiredi MH Honvédkorhdz diabéteszes betegének
adatsordt elemeztiik (1. tdbl.).

Két féle szimuldcid keriilt futtatdsra: az elsé tesztnél az étkezések nem
voltak hatdssal egymdsra, mig a mdsodik esetben az egész napi profil
betdpldldsra keriilt (2. dbra), igy az egyes étkezések befolydsoltik egymast.
Lithaté, hogy a mdsodik tesztnél a szimuldcid jobban kozelitett a
valésdghoz, bizonyitva, hogy a beadott inzulinok és a taplalék felszivéddsa
a kovetkezd étkezésnél is jelen van.

Kovetkeztetések

A modell a kisérletek alapjan alkalmas lehet a jaré-beteg elltdsban valé
alkalmazdsra, azonban tovabbi korrekcidk sziikségesek. Az eredményekben
tapasztalhaté hibdk nem feltétlentil modellhibdk, hiszen a jelenlegi médszer
tobb  befolydsolé tényez6t is figyelmen kiviil hagy. Pontosabb
eredményekre szdmithatunk, ha bevezetjiik a stresszt vdltozét, mérjiik a
sport hatdsdt és figyeljiik az id6jards véltozasat (front) is.

Koszonetnyilvanitas

A cikkben bemutatott munkit a ,,Telemedicina fékuszid kutatdsok Orvosi,
Matematikai és Informatikai tudomdnyteriileteken” cimii, TAMOP-4.2.2.A-
11/1/KONV-2012-0073 szdmi projekt tdmogatta. A projekt az Eurdpai
Unio tdmogatdsdval, az Eurépai Szocidlis Alap tdrsfinanszirozdsdval valésul
meg.
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A Lavinia életméd-tiikor szolgaltatas
architekturalis attekintése

Cseh Lajos Tamds, Klo6 Norbert
Pannon Egyetem, Egészségiigyi Informatikai Kutat6- Fejleszté Kozpont
cselt89@gmail.com R
Osszefoglalé: A cikk riéviden bemutatja a L'avinia életmod-tukgr
szoftver architektiirajat és fé szolgaltatisait, illetve a tesztek soran
a felhasznaloktol kapott visszajelzések alapjan tervezett jovébeli
fejlesztési iranyokat.

Bevezeto

A Lavinia életméd-tikor [1] a Pannon Egyetemen fejlesztett, 10 éve.s
milttal rendelkezd [2,3] Menugene tdplalkozdsi szakértdi rendszer mobil
Androidos [4] kérnyezetre adaptdlt verzidja. -

Napjainkban az okostelefonok térhéditdsa mdr szinte megalhtl:mlat'lan.,
ezzel parhuzamosan viszont megfigyelhetjik azt is, hogy az ¢életviteli
tendencidk  is  vdltoznak. Egyre tobben  kiizdenek  elhizdssal,
cukorbetegséggel, kiros szenvedélyekkel és egyre kevesebben sportolnak.
A Lavinia életméd-tiikor szolgdltatds célja ezeknek az embereknek
segitséget nytjtani a tdpldlkozédsi szokdsaik helyes megvdlasztdsiban és
eredményeik nyomon kovetésében.

Architektira

Amint az 1. dbrdn megfigyelhetd, a klasszikus kliens-szerver felépitést
vélasztottuk a Lavinia életméd-titkor szolgdltatds megvaldsitdsa alapjdul.
Rendszeriinkben a kliens oldalt a kiilénbdzé Android operdcids rendszert
futtaté mobil eszkozok reprezentdljak, mig a szerveroldalt egy nagy
teljesitmény(i Debian Linux alapd, Java virtudlis kdrnyezetet ‘fl.J[ta[(’) 2ép
jelenti. A két oldal kozotti kommunikécié vezeték nélkiili WiFi illetve 3G
hélézatokon valésul meg. E kommunikécié biztonsdgdt az SSL [5]
szabvénynak teljes mértékben megfelels implementdcié biztositia. A
kommunikacié JSON [6] objektumok haszndlatdval zajlik.
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