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Rezumat: Ritmul crescut de imbatranire a populatiei la nivel mondial conduce catre necesitatea pregatirii de
sisteme de asistentd medicala si sociald pentru persoanele in varsta. In acest context, apar provocirile de a
dezvolta tehnologii care sa raspunda nevoilor adultilor Tn varsta, si se adapteze declinului cognitiv si
perceptual al acestora. Proiectul vINCI dezvoltd un cadru integrat si validat utilizind Internetul lucrurilor
(IoT), care este capabil sa imbunatateasca asistenta medicala profesionald, oferind monitorizare si sprijin
persoanelor in varstd. Acest lucru duce in mod natural la o calitate mai bund a vietii si la favorizarea
imbatranirii active a utilizatorilor sistemului. Tn acest articol sunt prezentate considerente de proiectare pentru
sistemul de monitorizare VINCI, particularitati ale tehnologiei folosite care faciliteazd comunicarea,
interactiunea si exploatarea datelor primite de la dispozitive IoT. Datele colectate vor fi utilizate pentru a
construi modele personalizate de monitorizare a starii pacientului. VINCI oferd o oportunitate fezabila pentru
persoanele 1n varstd de a-si evalua independent calitatea vietii si factorii de risc, precum si de a primi un
feedback direct care le-ar permite s ia masuri adecvate pentru a-gi imbunatati conditiile de viata si a preveni
evenimente nedorite care le pot afecta starea de sdndtate fizica si mintald.

Cuvinte cheie: Internetul lucrurilor (IoT), calitatea vietii, persoane varstnice, proiect VINCI.

Integrated support based on IoT technologies for
improving the elderly’s quality of life

Abstract: The worldwide increasing pace of population leads to the need to prepare health and social care
systems for the elderly. In this context, there are challenges to develop technologies that meet the needs of
older adults, to adapt to their cognitive and perceptual decline. The VINCI project develops an integrated and
validated Internet of Things (l1oT) framework that is able to improve occupational health care by providing
monitoring and support to older people. This naturally leads to a better quality of life and an increase in the
active aging of system users. This paper presents design considerations for the VINCI monitoring system,
features of the technology used, which facilitate the communication, interaction and exploitation of data
received from 10T devices. The collected data will be used to build personalized patient monitoring models.
VINCI provides a feasible opportunity for older people to independently assess their quality of life and risk
factors, as well as to receive direct feedback that would allow them to take appropriate measures to improve
their living conditions and prevent unwanted adverse events that may affect their physical and mental health.
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1. Introducere

Tn prezent, de cele mai multe ori procesul de imbatranire este asociat cu nevoia crescuta de
asistenta sociald si medicala a persoanelor varstnice, ceea ce implica in unele cazuri schimbari
majore in desfasurarea activitatilor zilnice, cu implicatii negative asupra calitatii vietii acestora.
Datorita schimbarilor demografice anticipate la nivel european (se estimeazd cd numarul
persoanelor cu varsta peste 65 de ani va creste de la 27,8% la 50,1% din totalul populatiei pana in
2060 (European Commission, 2018)), cererea pentru servicii medicale si de ingrijire a persoanelor
varstnice va fi debalansata in raport cu oferta existentd, fapt ce va antrena o presiune uriasa asupra
bugetelor de asigurari de sanatate la nivelul tarilor membre.

In aceasta situatie, calitatea vietii (Quality of Life - QoL) si bunastarea persoanelor in varsta
vor trebui sustinute prin intermediul practicilor de ngrijire complementare, bazate pe tehnologii
loT (Sarvimaki, 2000). Dispozitivele integrate cu solutii de asistentd personalizatd, pot avea un
impact pozitiv asupra diferitelor dimensiuni ale sanatatii si calitatii vietii si pot fi utilizate ca
mediatori in optimizarea operationald a serviciilor de ingrijire.
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Tn prezent Internetul lucrurilor (Internet of Things - 10T) a devenit 0 noui imagine a modului
Tn care va arita viitorul in urmatorii ani, deoarece numarul de dispozitive care pot avea acces la
Internet a crescut constant. Din ce in ce mai multe dispozitive si senzori sunt interconectati, acestia
pot fi controlati cu usurinta de la distanta, iar multitudinea de tipuri de date care sunt generate
constituie baza pentru oportunitati deosebite in ceea ce priveste produsele si serviciile inovatoare
(Atzori et al., 2017).

Impactul 10T Tn domeniul medicinei este poate cel mai important (Dimitrov, 2016). Interesul
tot mai mare pentru metodele de utilizare a noilor tehnologii si procese de afaceri pentru dezvoltare
si ingrijire a pacientilor a atras Tn mod deosebit atentia asupra unor termeni precum Medicine 10T
(mloT) si Pharma loT. In ultimii ani, au fost propuse si studiate o gama de aplicatii de asistentd
medicala utilizdnd dispozitive loT purtabile. Un sondaj arata progresele recente in acest domeniu
(Islam et al., 2015) si modul in care sistemul de sanatate bazat pe loT incurajeaza economiile si
societatile spre 0 dezvoltare durabila.

Studiile arata ca persoanele varstnice din Europa, inclusiv din tara noastra, sunt expuse la
diversi factori de risc, o proportie semnificativad dintre acestia traiesc singure, si majoritatea
dezvolta o depresie care, la randul ei, atrage un mod de viata inactiv att din punct de vedere fizic
cat si intelectual, pe langd prezenta inerentd a factorilor de risc vascular si de boli
neurodegenerative (De Bacquer et al., 2019), (Maiera, 2010). Cea mai mare parte dintre acesti
factori de risc sunt potential modificabili, conditia fiind insa de a fi precoce identificati si corectati
impreund cu organizarea unui mod de viatd sdnitos, personalizat Tn functie de existenta acestor
factori de risc care trebuie cunoscuti atat de catre pacienti cat si de personalul medical, pentru ca
impreund sa stabileascd cea mai corectd preventie si tratament pentru problemele de sanatate
majore pentru varsta a treia (Krause et al., 1997).

Realizarea de solutii integrate pentru promovarea imbatranirii active si viata independenta,
cu aplicatii centrate pe utilizator, ce oferd servicii de ,,social networking”, precum si servicii de
comunicare cu personalul clinic, intr-o maniera care sa reflecte stilul de viata al persoanei in varsta,
nevoile, obiceiurile, preferintele, orientarile culturale si sociale, devine din ce In ce mai mult o
necesitate (World Health Organization, 2018), (lanculescu et al., 2018).

Proiectul VINCI (Clinically-validated INtegrated Support for Assistive Care and Lifestyle
Improvement: the Human Link — VINCI) propune crearea unei platforme tehnologice integrate si
anume: dezvoltarea unui cadru integrat si validat utilizind IoT prin oferirea de servicii de
monitorizare si asistentd nonintruziva a persoanelor in varsta, care sa vina in sprijinul acestora dar
si al familiilor lor, care nu dispun de timpul sau posibilitatea de a-i ingriji permanent. Sistemul
VINCI se adreseaza si persoanelor care ofera ingrijiri si asistentd medicala persoanelor varstnice,
precum si diverselor organizatii medicale. Proiectul vINCI propune o abordare inovatoare pentru
furnizarea de servicii de asistentd personalizate pentru pacientii dintr-un ecosistem bazat pe loT. Tn
acest context, provocarea o reprezinta tehnologiile folosite care si poata raspunde nevoilor adultilor
n varsta, de a se adapta declinului cognitiv si perceptual, sa 1i sprijine in desfasurarea activitatilor
cotidiene, protejand in acelasi timp confidentialitatea, independenta si securitatea informatiilor.

Una dintre provocarile proiectarii eficiente a acestor tehnologii este intelegerea modelului
conceptual al persoanelor in varstd. Modelele din sfera tehnologiei informationale traditionale nu
sunt suficiente pentru a raspunde cerintelor utilizatorilor, exista suficiente lacune identificate n
aceasta directie (Nasir et al., 2008). Tehnologia VINCI ar putea oferi 0 solutie fezabila, adaptata si
agreabila persoanelor in varsta in a-si evalua independent calitatea vietii si factorii de risc, precum
si de a primi un feedback direct, ceea ce le-ar permite sa ia masuri adecvate pentru a-si imbunatati
conditiile de viata si a preveni evenimentele negative nedorite care le pot afecta starea de sanatate
fizica si mintala.

Pentru a asigura cel mai inalt nivel de control al calitatii, de monitorizare automatizata si
guvernare a datelor, pentru verificare si testare (validare clinica) a tehnologiei VINCI sunt lansati
doi piloti multdisciplinari Th medii controlate (in Romania si Cipru) si alti doi piloti de tip open-call
(in Romania si Slovenia) cu implicarea persoanelor Tn varsta din tarile partenere.
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In lucrari anterior publicate sunt prezentate componente ale sistemului VINCI (Dobre et al.,
2019), modele conceptuale ale profilului pacientului (B&jenaru, L. et al., 2019), modele si
metodologii privind calitatea vietii (Balog et al., 2019), elemente arhitecturale, abordarea holistica
capabila sa coreleze si sa conecteze domeniile de asistentd medicala multipla, informatii centrate pe
pacient si tehnologie (Coardos et al., 2020).

Tn acest articol sunt prezentate considerente de proiectare pentru sistemul de monitorizare
VINCI, particularitati ale tehnologiei ce faciliteaza comunicarea, interactiunea si exploatarea datelor
primite de la dispozitive 10T. Datele colectate vor fi utilizate pentru a construi modele personalizate
de monitorizare a starii persoanei varstnice care foloseste tehnologia.

2. Platforma vINCI

In acest capitol sunt identificate cerinte functionale si non-functionale pe baza unui studiu al
literaturii de specialitate si al unor proiecte specifice proiectului. Dupa analiza acestor cerinte, au
fost stabilite cele mai importante cerinte functionale si non-functionale pentru sistemul vINCI, care
sunt prezentate in continuare.

2.1 Identificarea cerintelor functionale si non-functionale

Stabilirea cerintelor este un proces care necesitd colectarea si interpretarea datelor, dupa
intelegerea corecta a nevoilor utilizatorilor. Ca urmare, implicarea tuturor partilor interesate este
esentiala Tn acest proces. Stabilirea unui set initial de cerinte si nevoi ale utilizatorilor, Th ceea ce
priveste suportul tehnologic si independenta, are la baza o analiza detaliata a literaturii Tn domeniu.

VINCI are la bazi o metodologie centrati pe utilizator pentru identificarea nevoilor sale
constituitd din aplicarea proiectarii centrate pe utilizator (User Centrated Design-UCD) (LeRouge
et al., 2013), analiza cerintelor identificate pe baza unui studiu al literaturii de specialitate si
utilizarea observatiilor efectuate in timpul evaluarilor prototipului de cétre participantii la studiu n
mediul lor real. Relatia dintre mai multe elemente pentru definirea nevoilor si cerintelor
utilizatorului final este prezentata in Figura 1.

Identificarea nevoilor utilizatorilor Obiectivele
si stabilirea cerintelor principale vINCI

A

tudiul literaturii dé

specialitate

N Consultarea utilizatorilor finali:

\ {Chestionare structurate)

< Grupa 1: Persoane in varsta din Romania
Grupa 2: Persoane in varsta din Cipru

Rezultate: Nevoile si cerintele
utilizatorilor finali

| Validarea si rafinarea cerintelor utilizatorilor
finali i utilizarea scenariilor de caz

Figura 1. Fluxul procesului de analiza a nevoilor utilizatorilor

Rezultatele acestui studiu al literaturii de specialitate au permis intelegerea domeniului si a
fondului teoretic pentru dezvoltarea ulterioara a celor doud chestionare extinse de colectare si
identificare a cerintelor (unul adresat grupului de persoane in varsta si celalalt adresat utilizatorilor
formali si informali).

Diverse studii si proiecte specifice domeniului (Beyond Silos Project, INCASA Project,
Universall Project) au evidentiat legatura dintre utilizarea serviciilor si tehnologiei bazate pe
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Tehnologia informatiei si a comunicatiilor - TIC si modul in care acestea pot avea un impact
pozitiv asupra diferitelor dimensiuni ale sanatatii si calitatii vietii adultilor in varstd si a modului in
care acestea pot fi utilizate pentru optimizarea operationald a serviciilor de ingrijire. Tn plus, aceste
studii au urmarit sa investigheze semnificatiile pentru promovarea imbatranirii active, aplicatii
centrate pe persoana si bazate pe evenimente, sustinute de o solutie TIC (mai precis, servicii de
asistentd personalizate pentru pacientii dintr-un ecosistem bazat pe 10T), ihtr-o manierd care sa
reflecte stilul de viata, nevoile, obiceiurile uzuale si preferintele, orientdrile culturale si sociale ale
adultilor in varsta.

Relatia dintre varstnici si TIC cunoaste diverse fatete. Pe de o parte, este vorba despre
avantajele sau oportunitatile sale specifice care permit varstnicilor sa raimand mai mult timp n
propriile case, pe de alta parte, este lipsa nevoilor din viata de zi cu zi, anxietatea de a intra in
contact cu TIC, lipsa de experientd si cunoastere a TIC, perceptia persoanei privind eficienta
scazutd in utilizarea sistemului, de a fi prea in varsta pentru a invéta si de a avea putina Incredere in
sistem (Bajenaru, O.L. et al., 2019) (Eulalia et al., 2009).

Cele mai intélnite aplicatii, care utilizeaza TIC, dedicate varstnicilor sunt:

e [nteractiune sociald, integrare sociala si asistentd sociala (e-mail, mesagerie instantanee,
camere de chat);

e Monitorizare §i supraveghere (transmiterea informatiilor despre starea persoanelor in
varstd si conditii, precum parametrii starii de sanatate, pot fi colectate la domiciliu si
transmise atat furnizorilor de servicii medicale, cat si familiilor sau altor Tngrijitori);

o Tehnologii de asistentd si de mobilizare pentru efectuarea unor activitdti, care pot varia
de la dispozitive cu tehnologie scazutd, cum ar fi bastoanele si cadrele pentru mers pana
la dispozitive de inalta tehnologie, cum ar fi scaunul cu rotile;

o Comert electronic (e-commerce), care variaza de la depunerea electronica directd pe
cecuri pand la comandarea de bunuri si servicii pe Internet;

e Tehnologie la locul de munca: Exista indicii ca persoanele care lucreaza doresc sa ramana
active In muncad mai mult ca in trecut, astfel incat programele de instruire ar trebui sa fie
concepute pentru a tine cont de schimbarile cognitive, senzoriale si fizice care insotesc
imbatranirea;

e Transport si mobilitate: Renuntarea la a conduce autoturismul are efecte negative asupra
starii de bine a unor persoane in varsta. Tehnologia are potentialul nu numai de a reduce
barierele pentru a continua conducerea, dar si de a spori siguranta soferilor mai in varsta
(de exemplu: angrenaj larg, tractiune spate, iluminare mai bund, avertizare audio)
(Cutler, 2006).

Unele studii (Claes et al., 2013) au aritat ca dezvoltarea si implementarea monitorizarii fara
contact pentru persoanele in varsta care sa le sprijine n activitatile lor de zi cu zi poate avea succes.
Varstnicii acceptd monitorizarea fara contact in trei etape:

o FEtapa initiala;
e Familiarizarea cu noua tehnologie;
e Dupa utilizarea frecventd a tehnologiei, varstnicii acordd mai putind atentie la ce se

intdmpla odata ce este activat un senzor si actioneazd normal, monitorizarea fard contact
neinfluentdndu-le negativ rutina zilnica.

2.2 Specificarea cerintelor functionale si nefunctionale pentru sistemul vINCI

Pe baza studiului proiectelor relevante din domeniul TIC, dedicate imbatranirii active si
sdnatoase, ce includ solutii diverse si inovatoare in toate aspectele vietii persoanelor in varsta, s-a
observat ca folosirea TIC in incercarea de a aborda subiecte importante pentru imbunétatirea
calitatii vietii Varstnicilor, cum ar fi cresterea stimei de sine, stabilirea relatiilor sociale pe termen
lung care vor permite interactiuni sociale si participarea si asistarea Varstnicilor in nevoile lor
zilnice (Active Assisted Living Programme, 2019).
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Rezultatele acestui studiu subliniaza un succes potential al unui suport bazat pe TIC in viata
de zi cu zi a varstnicilor care le permite sa fie independenti.

Pe baza analizei rezultatelor acestui studiu au fost identificate cele mai importante cerinte
functionale si nefunctionale ale sistemului VINCI.

Cele mai importante cerinte functionale (VINCI Project, 2018) sunt urmatoarele:

Senzorii de intrare si achizitie de date. Efectuarea unei monitorizari noninvazive a
persoanelor in varsta si oferirea de asistentd de ngrijire pentru acestea. Sistemul va utiliza
senzori care pot fi purtati sau de mediu pentru a ajuta la monitorizarea persoanei in varsta.
Senzorii trebuie sa realizeze achizitia unui set de date de intrare solicitate de sistem.
Informatiile vor fi colectate si transmise dispozitivului principal prin conexiune cu fir sau
fara fir;

Detectarea activitatii fizice si sociale: Sistemul ar trebui sa interpreteze diferite tipuri de
comportament al utilizatorului si sa ofere utilizatorilor servicii de alertare in cazul
schimbatrii stilului de viata obisnuit;

Identificarea timpurie a problemelor legate de sandtate: Tehnologia VINCI trebuie sa
identifice riscurile de sanatate a persoanei in varsta dupa primirea unui feedback direct,
pentru ca apoi sa ofere recomandari specifice;

Validarea datelor clinice: Datele VINCI trebuie corelate cu datele obtinute prin evaluarea
geriatricd multidimensionala specializata;

Evaluarea impactului asupra calitatii vietii: Dupa utilizarea tehnologiei pentru o perioada
de sase luni, sistemul trebuie sa identifice orice modificare a scorurilor care ar putea avea
legatura cu utilizarea tehnologiei;

Procesarea in loturi si in timp real a datelor stocate in baza de date: Prelucrarea in timp
real poate fi utilizatd pentru a detecta aparitia unor evenimente importante, in timp ce
procesarea in loturi poate fi folositd pentru a analiza toate datele primite intr-un interval
de timp dat, de la mai multi senzori si a prezice o posibild evolutie viitoare;

Furnizarea de servicii de asistenta personalizate: Sistemul VINCI trebuie sa construiasca
un profil de utilizator care va oferi informatiile necesare pentru oferirea de asistentd
personalizata pentru activitatile zilnice;

Interfata grafica pentru utilizatori (GUI - Graphical User Interface): Pe o tableta cu
ecran activ, persoanele in varsta vor putea completa singure un chestionar care evalueaza
calitatea vietii lor (QoL) pe mai multe domenii;

Utilizarea si intretinerea continue: Sistemul ar trebui sa fie construit sd functioneze in
mod fiabil, fard sprijin si interventie continue din partea dezvoltatorilor. Actualizarile si
corectarea erorilor trebuie efectuate pe server;

Modularitatea si extensibilitatea: Avand in vedere nevoile utilizatorilor finali care se
modifica rapid, sistemul trebuie sa asigure posibilitatea de a adduga in viitor functii sau
servicii suplimentare. Aceastd cerintd impune interfete bine definite intre diversele
componente ale sistemului.

Cerintele nefunctionale ale sistemului VINCI sunt urmatoarele:

Securitate si confidentialitate: Cerintele de securitate si confidentialitate sunt indeplinite
prin utilizarea tehnologiei blockchain, care gestioneaza accesul si drepturile pentru
colectarea informatiilor de sanatate si utilizarea datelor personale stocate in platforma
VINCI. Sistemul gestioneaza informatii private si sensibile ale utilizatorului si, prin
urmare, ar trebui sa ofere un mecanism robust de securitate pentru a impiedica tertii sa
aiba acces la aceste date sau la sistem in ansamblu;

Performanta: Sistemul vINCI trebuie sa functioneze continuu si ar trebui sa raspunda

aproape instantaneu la toate interactiunile utilizatorilor;
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o Fiabilitate: Informatiile furnizate de sistemul vINCI ar trebui sa fie corecte si stabile;

o Utilizabilitate: Sistemul vINCI trebuie sa asigure eficacitate si eficienta si, in acelasi
timp, sa-si satisfaca utilizatorii;

e Persistenta: Sistemul ar trebui sa stocheze setdrile si preferintele oferite de utilizator (sau
de Tngrijitor) pentru a facilita interactiunea dintre utilizator si sistem.

3. Legatura dintre tehnologie si arhitectura vINCI

Proiectul vINCI propune dezvoltarea unui cadru integrat si validat medical, folosind date
culese de la 4 tipuri de dispozitive: ceas inteligent (smart watch CMD One), branturi inteligente
(smart insole), camera de adancime Orbbec pentru exercitii fizice si pentru detectarea sedentaritatii
si chestionare de analiza a calitatii vietii (WHOQOL-BREF). Proiectul vizeazd crearea unei
platforme in care o persoand este monitorizatd prin kituri de tehnologii extensibile, iar datele
personale sunt colectate si analizate pentru a fi utilizate Th detectarea simptomelor asociate cu
deficientele legate de varsta.

Conceptual, proiectul VINCI se incadreaza in sfera de aplicare a 10T - mai precis, platforma
vINCI poate fi asimilata unei solutii de expunere de servicii pe o platforma de colectare a datelor
(Platform as a Service - Paas). Acest tip de platforma asigurd ca toate datele colectate de senzori
sau alte dispozitive similare sunt primite si trimise la alte servicii unde pot fi stocate, vizualizate,
analizate si folosite pentru a genera un raspuns pentru alte dispozitive, intr-un un mod extrem de
disponibil, scalabil si sigur.

Exista platforme de la care s-ar fi putut incepe, cum ar fi Amazon AWS loT (Amazon AWS
loT, accesat in 2020), Microsoft Azure (Microsoft Azure, accesat Tn 2020), Google Cloud Platform
(Google Cloud Platform, accesat ih 2020) sau IBM Watson Internet of Things (IBM Watson
Internet of Things, accesat in 2020). Fiecare urmeaza un principiu arhitectural similar, incluzand un
broker, un motor de securitate si module de identitate sau module pentru managementul starii
senzorilor sau al dispozitivelor conectate. Cu toate acestea, astfel de platforme nu ajuta la crearea
de aplicatii (kituri In cazul vINCI) suficient de strans legate pentru a sustine procesarea datelor
capturate in cele mai diverse conditii.

Dispozitivele IoT integrate cu solutii de viata asistata (Assisted Living) si cu tehnologii de
asistentd pot avea impact pozitiv asupra diferitelor dimensiuni ale sanatatii si calitatii vietii si pot fi
utilizate ca facilitatori pentru optimizarea operationald a serviciilor de ingrijire. Prin urmare, o
platforma integrata pentru promovarea imbatranirii active devine o nevoie zilnica stringentd pentru
adultii in varsta. In acest context, se propune o platforma IoT bazata pe dovezi, integrata si validata,
pentru a oferi monitorizare neintruziva si Sprijin pentru adultii in varsta, in scopul sporirii acordarii
de asistentda medicala profesionala.

in cadrul platformei, adultul in varstd este monitorizat discret (tehnologia de tip blending)
utilizand seturi de tehnologie conectabila (tehnologie extensibild), inregistrarile sale personale fiind
stocate in sigurantd si analizate pentru a extrage informatii care sa fie livrate ingrijitorilor sai
(printr-un tablou de bord unic - dashboard) pentru detectarea precoce a simptomelor legate de
deficientele asociate varstei inaintate si pentru declansarea alertelor legate de incidentele posibile.
Tehnologia integratd are ca obiectiv monitorizarea si instrumentarea interventiei privind QoL.
Intrucat QoL este asociat cu sentimentul independentei adultilor in varstd, platforma va oferi
mijloacele tehnologice pentru a fi in legatura constanta cu familia si prietenii lor (the Human Link)
si cu Ingrijitorii lor.

Arhitectura functionald conceptualda modulara este prezentata in lucrarea (Dobre et al., 2019).

Prin folosirea tehnologiilor de varf si a unei arhitecturi bazate pe microservicii, platforma
VINCI oferad o solutie unica pentru imbunétatirea vietii persoanelor In varsta si a familiilor acestora.
Implementarea, integrarea si imbunatatirea tehnologiilor standardizate [oT, luand in considerare
factorii de confidentialitate, care vizeaza o monitorizare si un suport personalizat pentru starea de
bine a persoanelor in varsta, reprezintd una dintre cerintele de baza ale sistemului vINCI.
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3.1 Kiturile vINCI

VvINCI dezvolta o platforma in care un adult in varstd este monitorizat printr-un set de
tehnologii extensibile. Fiecare inregistrare individuald este stocatd si analizatd pentru extragerea
automata a caracteristicilor (informatiilor) Tn scopul detectarii deteriorarii simptomelor asociate cu
varsta inaintata.

Platforma vINCI are prevazute patru Kit-uri de monitorizare:

e Ceasul inteligent (smart watch CMD One), tehnologie existenta furnizata de partenerul
Connected Medical Devices (CMD), transmite informatii catre platforma CMD de unde
este exportatd In format JSON si transmisa catre platforma vVINCI. Informatiile furnizate
de smart watch sunt localizarea, numarul de pasi, de céte ori ceasul a iesit dintr-o zona
definita, intervalele de timp cind ceasul a fost scos de la méana.

e Branturi inteligente (smart insole), tehnologie dezvoltatd in cadrul desfasurarii
proiectului, care poate fi folositd in spatii interioare si prezinta o interfatd de comunicare
wireless (BLE sau LoRA). Branturile identificd diferite conditii de activitate a
pacientului, si anume: repaus in ortostatism, mers, alergat si non-contact (in sensul ca
pantofii nu sunt purtati sau piciorul nu este asezat pe suprafata de mers). Prin colectarea
pachetelor de date transmise intr-un interval de timp dat si verificarea timestamps-urilor
aplicate de server, poate fi posibild desenarea cronologiei activitatii fizice efectuate de
catre subiect, adica cat timp a fost petrecut in fiecare stationare pe toatd durata de
observare.

e Camera de adancime Orbbec include doua aplicatii: una pentru urmarirea nivelului de
activitate a pacientului si alta pentru stimularea activitatii fizice. Pacientul este
monitorizat in interior si se masoara timpul petrecut de acesta stdnd fara a face nimic,
precum si in miscare. Pentru aplicatia de urmarire a efectuarii exercitiilor, camera va
transmite informatii catre server din momentul in care a fost selectat scheletul persoanei
care este monitorizata. Datele culese se transmit catre serviciul care face compararea intre
acest pacient si un subiect sanatos (avatarul ca etalon). De aici sunt transmise ambele
miscari catre gateway pentru a fi analizate.

e Chestionarele WHOQOL-BREF (World Health Organization Quality of Life Instrument,
Short Form) si IPAQ (International Physical Activity Questionnaire). Chestionarul
WHOQOL-BREF este utilizat de catre cei doi piloti din proiect pentru a masura calitatea
vietii la persoanele selectate, recrutate pentru a face parte din studiu. Chestionarul
WHOQOL-BREEF este disponibil in mai multe limbi si pentru proiect in baza unui acord
legal intre echipa proiectului si Organizatia Mondiala a Sanatatii (World Health
Organization) s-a obtinut o licenta de utilizare a chestionarului WHOQOL-BREF in
conformitate cu termenii si conditiile OMS, respectiv s-au primit cele trei versiuni
solicitate: Tn limbile roméana, slovena si greaca. Versiunea WHOQOL-BREF este un
chestionar cu 26 de elemente care evalueazd calitatea vietii pe domeniile fizice,
psihologice, sociale si de mediu (The WHOQOL Group, 1998). Chestionarul IPAQ este
folosit pentru evaluarea nivelului activitatii fizice a persoanelor recrutate din cei 2 piloti.
IPAQ evalueaza activitatea fizicd desfasuratd intr-un set cuprinzitor de domenii,
incluzand: activitati fizice pentru petrecerea timpului liber, activititi casnice si de
gradindrit (curte), activitate fizicd legatd de munca, activitate fizica legatd de transport.
Formularul scurt IPAQ contine intrebari despre trei tipuri specifice de activitate
intreprinse in cele patru domenii prezentate mai sus. Tipurile specifice de activitate
evaluate sunt mersul pe jos, activitatile cu intensitate moderata si activitatile cu intensitate
puternica (World Health Organization, 2010).

Datele colectate, referitoare la conditiile de sanatate fizica si psihica ale persoanelor varstice,
compun un model al datelor monitorizate pentru o persoand, model care va fi validat cu sprijinul
profesionistilor din domeniul medical (partenerul Institutul National de Gerontologie si Geriatrie

»Ana Aslan”).
% /
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Fiecare kit al aplicatiei VINCI este reprezentat de un microserviciu. Datele colectate de la
pacienti sunt validate medical de catre specialisti, pacientului Ti este prezentata in contul siu starea
generald, urmand sa primeasca recomandari specifice conditiei de sanatate identificate.

Se mentioneaza ca toate procedurile si protocoalele experimentale folosite pe perioada
desfasurarii proiectului sunt conforme cu Directiva Consiliului Comunitatilor Europene din 24
noiembrie 1986 (86/609 / CEE), iar cercetarea care implicd subiecti umani respectda Declaratia de la
Helsinki (World Medical Association, 2013).

Toate datele provenite de la chestionare si dispozitive 10T sunt stocate intr-o maniera sigura
de pastrare a datelor private. Scopul final este extragerea diverselor concluzii care sunt utile
ingrijitorilor, ce interactioneazia cu platforma printr-un tablou de bord specializat. Aceasta
interactiune simplificatd poate ajuta la detectarea precoce a simptomelor legate de varsta avansata
sau la declansarea de alerte pentru cazuri speciale, cum ar fi caderea unui adult mai in varsta, un
accident vascular cerebral etc. Aceastd informatie este furnizatd atit persoanei In varsta,
ingrijitorilor, cat si familiei. Modelul profilul pacientului va fi utilizat pentru evaluarea impactului
tehnologiei VINCI asupra nivelului calitatii vietii percepute de cétre adultul in varstd, permitind o
ajustare corespunzatoare a asistentei de interventie oferite de familie si ingrijitori (Bdjenaru et al., 2019).

Fluxul de date pornind de la dispozitive, derivat in informatii bazate pe un model conceptual,
catre posibile alerte bazate pe o deteriorare sesizatd in conditii de varstd inaintatd este prezentat
n Figura 2.
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Figura 2. Fluxul de date n cadrul sistemului integrat vINCI

3.2 Modul de functionare a kiturilor vINCI
Modul in care functioneaza aceste kituri este prezentat in continuare:

Pasul 1: Profilul static al pacientului este detectat cu ajutorul unui set de chestionare clinice.
Odata cu inscrierea in VINCI, subiectul (sau familia sa) primeste o tabletd inteligenta care
administreaza aplicatia web Digital Caregiver dedicati telefonului mobil din VINCI (Dobre et al.,
2019). Subiectul se inregistreaza si in sistemul VINCI se creeaza un cont asociat acestuia.

Pasul 2: In continuare, subiectul completeazi chestionarul WHOQOL-BREF, pentru
determinarea nivelului de calitate a vietii perceput de acesta.

La pilotii clinici, raspunsurile vor fi completate sub supravegherea unui ingrijitor. in situatia
in care subiectul se afla in incinta casei, fie va fi ajutat de un membru al familiei, fie va introduce
singur raspunsurile. Chestionarul va fi completat periodic, pentru o evaluare continua a deteriorarii
potentiale a conditiilor asociate varstei inaintate. Daca nivelul QoL este scazut, atunci subiectului i
se recomanda sa mearga la medic.
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Pasul 3: Din acest moment, subiectul poarta smart watch-ul CMD si branturile inteligente. Tn
incinta casei, subiectul este monitorizat periodic cu camera Orbbec.

La inceput, se antreneaza un model de Invatare automatd pentru urmarirea persoanei in
interiorul casei (scopul este de a monitoriza continuu activitatile desfasurate de catre acea
persoand). Se utilizeaza mai multi senzori, precum senzorii de adancime pentru detectarea posturii
si camera video stereo pentru detectarea fetei (in casd pot exista mai multi locatari si se doreste sa
se identifice clar persoana vizata). Se trimit doar caracteristici (cum ar fi postura persoanei, nu si
identitatea ei) catre backend-ul din Cloud.

In continuare, se monitorizeazi, folosind aceeasi camera, conditiile de fragilitate asociate cu
varsta inaintatd. Pentru aceasta, se dezvoltd o aplicatie separatd pentru urmadrirea exercitiilor:
subiectul este plasat in fata televizorului sau a monitorului, iar un avatar virtual 1i cere sa efectueze
(aratand cum) un set de exercitii. Subiectul le indeplineste si este monitorizat in ceea ce priveste cat
de exact si de conform cu instructiunile efectueaza exercitiile: se extrag caracteristicile scheletului,
care sunt trimise in Cloud (ca niste perioade de timp) Impreuna cu articulatiile din avatar (pentru a
face comparatia si a identifica cat de departe se afla fata de postura ideala).

Periodic, subiectul este anuntat si completeze chestionarul IPAQ (folosind tableta sau
browserul), pentru a se obtine nivelurile percepute ale activitatilor fizice.

Pasul 4: Ceasul inteligent, branturile inteligente si chestionarele servesc pentru a obtine
caracteristici relevante despre subiect. Aceste date sunt utilizate pentru a antrena un model al
profilului subiectului. Cu toate acestea, pentru a interpreta si a construi un astfel de model, sunt
necesare fapte validate clinic (ce inseamnd a experimenta o deteriorare a conditiilor asociate cu
vérsta inaintatd, ce parametri sunt afectati si cum). In cadrul pilotului clinic roman (Institutul
National de Gerontologie si Geriatrie ,,Ana Aslan”), sunt folosite instrumente medicale alternative
pentru a obtine astfel de fapte: acestea vor fi mapate pe datele capturate prin intermediul
tehnologiei VINCI. Astfel, ,,inteligenta” din vINCI va fi data de o constructie algoritmica de
invatare automata supravegheata (in testele clinice), care va fi folosita ulterior pentru a avansa catre
o constructie nesupravegheata in cazurile din lumea reala.

4. Concluzii

Tn acest articol sunt prezentate considerente de proiectare pentru sistemul de monitorizare
VINCI, particularitati ale tehnologiei ce faciliteazd comunicarea, interactiunea si exploatarea datelor
primite de la dispozitive 10T. Datele colectate prin intermediul celor patru kit-uri vor fi utilizate
pentru a construi modele personalizate de monitorizare a starii persoanei varstnice care foloseste
tehnologia.

Scopul final este extragerea diverselor concluzii care sunt utile persoanelor care ngrijesc
varstnicii, care interactioneazd cu platforma printr-un tablou de bord specializat. Aceastd
interactiune poate ajuta la detectarea precoce a simptomelor legate de vérsta avansata sau la
declansarea de alerte pentru cazuri speciale.

Platforma integrata vINCI isi propune sa ofere servicii pentru promovarea imbatranirii active
intr-o maniera care sa reflecte stilul de viata al varstnicului, nevoile, obiceiurile si preferintele,
orientarile culturale si sociale ale acestora. Serviciile medicale traditionale vor avea astfel la
dispozitie capacitati de monitorizare suplimentare, astfel Tncat ingrijitorii vor avea acces si vor
urmari activitatea fizica si informatii despre conditia curentd de sdnatate a persoanelor varstnice,
putand adapta procedurile de ingrijire in mod dinamic, astfel incat actiunile acestora sa conduca la
cresterea calitatii vietii si la imbunatatirea starii de sanatate percepute de adultii in varsta.

Confirmare

Aceasta lucrare a fost realizata in cadrul proiectului PN-111' AAL2017-63-VINCI cu titlul
,.Clinically-validated INtegrated Support for Assistive Care and Lifestyle Improvement: the Human
Link” / ,,Sistem Integrat si Validat Clinic pentru Asistarea Medicald si Imbunatatirea Stilului de
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Viata in cazul Persoanelor Varstnice: extensii suport pentru legaturi umane - VINCI” (finantat prin
programul EU AAL 2017 si UEFISCDI Romania). Multumim colegilor si partenerilor din proiect
pentru colaborare. De asemenea, autorii ar dori s multumeasca sprijinului oferit de catre COST
Action CA16226, “SHELD-ON: Indoor Living Space Improvement: Smart Habitat for the Elderly”.
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