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            초록
          
        

        
          This paper presents an innovative way to detect abnormal respiration from multiple respiration signals. Respiration status is one of the most used indicators for detecting the status of human health. In this study, ultra wide band(UWB) radar is used to measure and estimate respiration signals. UWB radar is used as a tool for measuring the repiratory status of people in both indoor and outdoor environments. By measuring the distance between the radar device and the human breast in inhalation and exhalation, the respiratory status of a person can be estimated in a quantitative and qualitative way. In this paper, mixed respiration signals are simultaneously acquired by the UWB radar. The proposed approach will then attempt to detect abnormal respiration (e.g., apnea) if the abnormality is included in the mixed respiration. Upon completion of the signal acquisition, high-pass filter is simply applied to the acquired signal. The response signal is analyzed and the existence of apnea is determined by adjusting the cut-off frequency of the high-pass filter. In order to substantiate the proposed approach, we have provided simulation results with real respiration signals.
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      1. 서 론
      최근 사람의 생채신호를 실시간으로 검사하여 이상유무를 판단하는 기술이 활발이 연구되고 있고, 이에 따른 상용화 기기들에 대한 개발이 활발하게 이루어지고 있다.1) 인간의 건강에 관한 관심이 높아짐에 따라 건강 상태를 확인 할 수 있는 간단하고 빠른 지표를 찾기 위한 새로운 기술들을 개발하기 위하여 다양한 연구들이 진행되고 있다.2) 본 논문에서는 사람의 생체신호를 측정하여 사람의 건강상태 및 건강의 위험도를 측정하는 연구중 하나인 호흡 신호 측정 및 분석을 수행하고, 획득한 신호를 통해 인간의 무호흡 상태를 감지한다. 생체신호 측정은 접촉식과 비접촉식으로 나뉜다.3) 생체신호의 측정을 위하여 접촉식 측정 방법을 사용하여 건강 이상 유무를 판단하는 기술은 정확도가 매우 높고, 비접촉식에 비해 여전히 많이 활용되는 방법이다. 생체 인식 기술은 사람의 몸에서 발생하는 전기적인 신호를 인식하는 기술로 ECG (Electrocardiogram, 심전도 측정 센서), EEG(Electroencephalography, 뇌전도 측정) BIA(Bioelectrical Impedance Analysis, 체지방), PPG(Photoplethysmogram, 광 혈류 측정계) 등을 이용하여 사람의 생체신호를 측정할 수 있다.4,5) 설치된 센서를 활용하여 얻은 데이터는 사람의 생체정보를 판단하고, 판단한 정보를 바탕으로 사람의 치료 방법에 대한 방향을 제시할 수 있다. 하지만, 병실 또는 정적인 환경이 아닌, 이동 중인 환경에서는 생체정보를 이용한 측정 및 결과 분석의 방법들은 여전히 많은 기술적 발전이 필요하며 이와 관련된 연구가 진행되고 있다.6) RF 송수신 기술을 통한 UWB 레이더를 사용하여 생체정보를 획득하고, 이를 분석하여 인식하고 판단하는 연구가 다수 진행되고 있다.7) 본 논문에서는 최근 비접촉식 방식으로 적용되고 있는 24 GHz 레이더 센서를 이용하여 무선으로 근거리의 목표물에 대한 호흡을 측정하고 이 호흡신호를 분석하여 비정상호흡(무호흡) 상태를 검출한다. 호흡 이상으로 얻을 수 있는 질병은 Hypoventilation(호흡저하), Acute respiratory distress syndrome(급성 호흡곤란 증후군), Chronic obstructive pulmonary disease(만성 폐쇄성 폐 질환), Chronic bronchitis(만성 기관지염), Motor neuron disease(운동신경원병) 등이고, 적절하지 않은 기체 교환으로 인한 호흡부전은 호흡곤란 빠른 호흡, 혼동, 졸음, 비정상적인 혈액 가스 등을 유발할 수 있다.8,9) 특히 수면무호흡증은 고혈압, 심혈관질환, 뇌졸중, 비정상 포도당 대사 등을 유발할 수 있는 위험요인으로 여겨져 왔다.10) 따라서 호흡 상태를 모니터링 하면서 비정상 호흡 상태를 검출할 수 있는 효과적인 방법이 필요하다. 접촉 방식을 활용하는 일반적인 호흡검사는 대상자의 코와 입을 가리기 위해 마우스피스를 놓거나 콧구멍에 장착된 압력 변환기 등을 사용하여 측정하는데 이는 피험자에게 불편하고 복잡하다.11) 또 다른 방법으로는 호흡 센서 벨트를 사용하는 것이다. 압전센서를 활용하여 호흡에 의한 흉부의 볼륨 변화를 측정하는 것인데 측정 중에 호흡 센서 벨트를 잘 부착해야 해야 안정적인 신호를 얻을 수 있다. 벨트가 제대로 부착되지 않으면 걷거나 잠자는 자세의 변화에 따라 측정이 불안정해질 수 있으며 해석에서의 모호함이 발생할 수 있다. 측정 장치들을 활용하여 얻은 신호를 분류하고 분리하기 위해서는 신호 데이터를 적절한 영역(Domain)으로 변환하는 과정이 필요하다. 신호의 특징을 분석하기 위하여 분류하는 방법에는 푸리에 변환(Fourier transform), 웨이블릿 변환(Wavelet transform), 라플라스변환(Laplace transform), Z-변환(Z-transform) 등이 있다. 푸리에 변환은 time-domain에서의 신호의 표현을 Frequency-domain으로 변환하여 특징을 분석할 수 있는 변환이다. 신호의 주파수 특징을 확인하여 고역통과 필터(Highpass filter, HPF), 저역통과 필터(Lowpass filter, LPF), 대역통과 필터(Bandpass filter, BPF) 등을 이용하여 주파수 상에서의 특정 성분을 제거 또는 획득 할 수 있으며 이 결과를 푸리에 역변환 하는 과정을 거쳐서 시간 영역의 신호로 복원할 수 있다. 웨이블릿 변환은 시간 영역에서의 특정 구간 내의 주파수 분포를 표현하는 것이다. 이를 통해서 특정 시간구간에서의 주파수 분포를 확인할 수 있으므로 시간대별로 필터를 적용하거나 전체 분포를 확인하는데 용이하다. z-변환은 이산시스템 표현 및 해석을 단순화 시켜줄 수 있으며 이산 신호를 복소 평면상에 z-domain으로 변환하여 해석할 수 있게 해준다. 영점(Zero)과 극점(Pole)을 이용하여 시스템의 안정성을 판단할 수 있다. 신호의 분리를 위해 사용되는 대표적인 방법중 하나는 블라인드 신호 분리(Blind source separation, BSS)이다.12) 혼합된 신호를 입력으로 하고 혼합에 기여한 성분 신호들을 복원 및 분리하는 기술을 의미한다. 이에 대표적인 방법으로는 고유성분분석(Principal component analysis, PCA)와 독립성분 분석(Independent component analysis, ICA)가 있다. PCA는 분포된 데이터들의 주성분을 찾을 때 데이터를 가장 잘 설명할 수 있는 축을 찾는 기법이다. ICA는 주성분을 사용한다는 점에서 PCA와 비슷하나 가장 독립적인 축을 찾는다는 점에서 다른 점이 있고, 독립성이 최대가 되는 벡터를 찾는다. 본 연구에서는 두 개의 신호가 선형 혼합된다는 가정을 하고, 신호의 분리보다는, 혼합신호 안에 비정상 호흡이 포함되었는지의 여부를 검출하는 방법을 제안한다. 본 논문의 구성은 다음과 같다. 2장에서는 UWB 레이더 센서를 활용하여 호흡 신호를 획득하는 내용을 소개하고, 3장에서는 실제 호흡 데이터를 혼합하고 그 중 무호흡 존재 여부를 검출하는 방법을 설명한다. 3장에서 제안한 방법을 4장에서 실험결과를 통해 뒷받침 하고 5장에서 본 논문을 끝맺는다.

    

    

  
    
      2. UWB 레이더 활용 호흡신호 획득
      레이더 센서 기술은 전자기파를 송신하여 목표 물체로부터 반사되어 도착하는 신호를 수신하여 목표 물체에 대한 정보를 얻는 기술이다. Ultra-wideband(UWB)를 활용하면 3.1~10.6 GHz 대역에서 100 Mbps 이상의 속도로 넓은 대역에서 저 전력으로 초고속 통신을 할 수 있는 근거리 무선통신이 가능하고, 신호의 스펙트럼이 잡음과 유사한 형태를 형성하기 때문에 보안성 부분이 향상된다. 우리는 일반적으로 이러한 유형의 UWB 신호를 임펄스 무선 UWB(IR-UWB) 레이더로 지칭한다.13-15) 이것은 높은 침투성과 높은 범위의 해상도 때문에, 지상 침투 레이더, 이동 표적의 탐지 사회 및 군사 응용 프로그램에서 인기를 얻고 있다.16) 이러한 특성으로 인해 근적외선 UWB(IR-UWB) 레이더는 더욱 다양한 정보를 전달하면서 절대 거리를 측정할 수 있기 때문에 비접촉식 생체신호 검출에 적합하다.17,18) IR-UWB 레이더 외에도, 연속파(Continuous wave, CW) 레이더는 흉벽 이동으로 인한 위상 정보를 감지하는 데 사용되는 기본 유형의 레이더입니다. CW 레이더는 Single tone, stepped frequency CW(SFCW) 및 Frequency-modulated CW(FMCW)의 세 가지 기본 하위 범주에 속한다.19) Single tone CW 레이더는 high-level 칩의 통합을 고려한 간단한 시스템 아키텍처를 가지고 있다.20) 전송된 신호와 수신된 신호의 위상차는 대상의 움직임에 정비례한다. 다른 한편으로, FMCW 레이더는 범위 정보를 얻을 수 있다.21) 또한, SFCW 레이더는 Single tone CW 레이더와 FMCW 레이더의 장점을 결합하여 심장 호흡 탐지에 성공적으로 사용되었다.22) Single tone 및 FMCW 레이더의 장점을 결합한 하이브리드 레이더 시스템이 보고되었다.23) 광대역 특성으로 인해 매우 높은 범위의 해상도로 IR-UWB 레이더는 실리콘에서 효율적으로 구현되었으며24) 성인과 영아의 호흡 속도와 무호흡을 정확하게 감지할 수 있는 가능성이 있다.25) 무엇보다도 각 유형의 레이더 시스템은 특정 응용 분야에 따라 비접촉식 생명 징후 탐지를 구현할 수 있다. 본 논문에서는 호흡 신호를 획득하기 위해서 UWB 레이더를 활용하였으며 흉곽의 움직임을 통해서 호흡 신호를 획득하였다. WB 레이더를 활용할 때 센서와 물체 사이의 거리를 나타내는 식은 다음과 같이 표현할 수 있다.
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      R은 물체와 센서 사이의 거리를 나타내고, c는 마이크로파의 전파속도, t는 측정된 시간을 나타낸다. UWB 레이더를 사용하여 호흡 신호를 측정하여 레이더와 흉부 사이의 거리를 시간에 따라 나타낸 그래프는 Fig. 1, Fig. 2, Fig. 3, Fig. 4와 같이 나타날 수 있다. 그래프들 상에서 가로축은 시간(초)을 나타내고 세로축은 레이더와 흉부사이의 거리를 들숨 및 날숨에 따라 표현하고 있다. Fig.1은 정상 호흡의 상태를 나타낸다. 직관적으로 호흡이 정상적이고 안정될 경우 들숨과 날숨때의 흉부 움직임은 비교적 규칙적이므로 그래프는 비슷한 진폭을 갖는다. Fig. 2 ~ Fig. 4는 무호흡이 발생할 경우 나타날 수 있는 그래프를 보여준다. 무호흡이 발생할 경우 그래프의 형태가 약간씩 다르게 나타나지만, 무호흡이 발생할 경우 진폭의 변화가 급격히 줄어들면서 고주파 성분을 발생시킨다.
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          An example of a normal respiration signal
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          An example of an abnormal respiration signal (example 1)
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          An example of an abnormal respiration signal (example 2)
        
        

        

      

      
        
        

        Fig. 4 
				
        

        
          An example of an abnormal respiration signal (example 3)
        
        

        

      

    

    

  
    
      3. 혼합신호에서의 무호흡 검출
      Fig. 5에서는 본 논문에서 제안하는 혼합신호에서의 무호흡 검출의 전체 흐름도를 보여주고 있다. UWB레이더에서는 두 사람의 신호를 동시에 획득한다. 두 신호의 조합은 총 3가지이다(정상+정상, 정상+비정상, 비정상+정상). 비정상 신호가 포함된 혼합신호를 검출하는 것이 본 연구의 목표이다. 획득한 두 개의 신호는 단순합으로 혼합된다. 혼합된 신호에서 무호흡(비정상 호흡) 성분의 존재여부를 판단하기 위해 고역통과 필터의 컷오프 주파수를 변경시켜 가면서 그 응답을 분석한다. 신호의 혼합에서 가능한 총 3가지 경우는 다음과 같은 식으로 표현할 수 있다.
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        Fig. 5 
				
        

        
          Overflow diagram of the proposed approach
        
        

        

      

      m¯1t는 무호흡 신호 두 가지를 혼합한 것하고, 식 (3)에서 m¯2t는 무호흡 신호와 정상호흡 신호 를 혼합한 것이다. m¯3t는 정상호흡 두 개를 혼합한 것이다. 본 논문에서는 비정상 호흡을 무호흡으로 제한하여 사용하고, 신호의 혼합은 단순합으로 구성하여 사용한다. 혼합 신호에 고역 필터가 적용되는 과정은 식 (6)과 식 (7)에 나타나 있다.
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      H(f)는 고역통과 필터를 푸리에 변환한 결과이고, fc 는 컷오프 주파수이다. m¯1t, m¯2t, m¯3t에 적용하는 고역통과 필터는 각각 h1(t), h2(t), h3(t)이고, 필터 적용은 컨볼루션 연산(∗)을 사용한다. 

      신호를 혼합한 후 HPF를 적용할 때 정에서 fc를 1에서 시작하여 증가시키면서 응답신호를 관찰한다. h1(t), h2(t),	h3(t)의 fc를 증가시키면서 나타나는 시간영역에서의 응답 신호의 크기변화로 무호흡 신호의 포함 여부를 확인할 수 있다. 단, 각 h1(t), h2(t), h3(t)의 컷오프 주파수는 서로 다를 수 있다.

    

    

  
    
      4. 실험결과 및 분석
      비접촉 방식 장비인 Novelda X4(레이더 모듈)를 사용하여 호흡 신호를 측정하였다. 레이더 센서를 이용하여 흉곽의 움직임을 측정하여 호흡 신호를 정량적인 수치로 획득한다. 신호 측정을 위하여 정상 호흡과 비정상 호흡 각각 50회씩 1회에 60초씩 총 7명의 사람으로부터 호흡 신호를 측정하였다. 비정상 호흡은 임의의 순간에 호흡을 인위적으로 멈추어 일정 시간동안 지속하는 방식으로 데이터를 획득하였고, 1초에 10개 샘플링을 통해 회당 600개의 데이터 샘플을 측정하여 실험을 실행하였다. Fig. 6 ~ Fig. 12에서 가로축은 호흡 획득 시간을 나타내고, 세로축은 신호의 진폭, 즉 들숨과 날숨으로 인해 발생하는 레이더와 흉부 사이의 거리 변화를 나타낸다.

      Fig. 6은 두 개의 비정상 호흡신호와 비정상 호흡신호를 혼합한 신호를 나타낸 그래프이다. Fig. 7과 Fig. 8은 정상호흡신호와 비정상호흡신호의 혼합신호를 나타낸 그래프이다. HPF의 컷오프 주파수 fc를 1에서 300까지 늘려가면서 결과의 변화를 관찰하였다. Fig. 9과 Fig. 10에서는 각각 Fig. 6의 신호에 컷오프 주파수를 30에서 300까지 변화시키면서 고역통과 필터를 적용한 결과를 보여주고 있다.

      
        
        

        Fig. 6 
				
        

        
          Mixed respiration signal composed of combination of an abnormal and an abnormal respirations
        
        

        

      

      
        
        

        Fig. 7 
				
        

        
          Mixed respiration signal composed of an abnormal and a normal respirations
        
        

        

      

      
        
        

        Fig. 8 
				
        

        
          Mixed Respiration signal composed of abnormal and normal respiration
        
        

        

      

      
        
        

        Fig. 9 
				
        

        
          Filtered signal applied to the signal in Fig. 6 with with cutoff frequency of HPF set to 30
        
        

        

      

      
        
        

        Fig. 10 
				
        

        
          Filtered signal applied to the signal in Fig. 6 with cutoff frequency of HPF set to 300
        
        

        

      

      또 다른 비정상호흡이 포함된 혼합신호(정상 + 비정상)에 컷오프 주파수를 30에서 300으로 변화시켜 가면서 응답 결과를 보여주는 그래프를 Fig. 11과 Fig. 12에 제시하였다.

      
        
        

        Fig. 11 
				
        

        
          Filtered signal applied to the signal in Fig. 7 with cutoff frequency of HPF set to 1
        
        

        

      

      
        
        

        Fig. 12 
				
        

        
          Filtered signal applied to the signal in Fig. 7 with cutoff frequency of HPF set to 300
        
        

        

      

      Fig. 13과 Fig. 14도 같은 절차를 적용하여 얻은 결과를 보여준다. 컷오프 주파수를 30 설정할 경우의 응답을 확인하면 그 결과들의 차이가 명확히 나타나지 않지만(Fig. 9, Fig. 11, Fig. 13) 컷오프 주파수를 증가시키면서 300으로 설정하였을 때는 혼합 신호상에서 비정상호흡이 있을 때와 비정상호흡이 혼합신호에 존재하지 않을 때의 차이를 확연히 확인할 수 있다(Fig. 10, Fig. 12, Fig. 14). 실험 결과들로부터 호흡이 두명으로부터 동시에 들어올 경우, 무호흡 증상을 보이는 사람이 있을 경우 고역통과 필터를 활용하여 검출할 수 있음을 확인할 수 있다.

      
        
        

        Fig. 13 
				
        

        
          Filtered signal applied to the signal in Fig. 8 with cutoff frequency of HPF set to 30
        
        

        

      

      
        
        

        Fig. 14 
				
        

        
          Filtered signal applied to the signal in Fig. 8 with cutoff frequency of HPF set to 300
        
        

        

      

    

    

  
    
      5. 결 론
      본 논문에서는 사람의 생체 신호 중 호흡신호를 활용하여 무호흡 여부를 검출하는 방법을 제안하였다. 두 사람의 호흡을 UWB 레이더로 획득하고, 혼합된 호흡신호에 컷오프 주파수를 변화시키면서 고역통과필터를 적용하여 비정상호흡의 포함 여부를 판단하였다. 컷오프 주파수의 변화에 따른 응답으로부터 혼합신호에 무호흡이 포함되어 있는지 여부를 판단할 수 있는 가능성을 보여준 연구였으며, 향후에는 신호의 혼합 방식의 다양화, 2명 이상의 사람으로부터 획득된 혼합신호 환경에서 적용가능한 알고리즘을 개발할 계획이다. 실험에 참가한 사람의 연령대 및 성별이 다양하지 않은 점은 본 연구에서의 한계점이며, 향후 실험의 대상을 다양화 하여 무호흡 검출 알고리즘이 더 일반적인 환경에서 적용될 수 있도록 하는 알고리즘을 개발할 계획이다.
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