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IKINCI KALP SESI CIFTLESMESININ ANLIK FREKANS IZLENMESI
YONTEMIYLE KESTIRIMINDE FARKLI ZAMAN-FREKANS DONUSUMU
YONTEMLERININ KARSILASTIRILMASI

OZET

Kalp sesleri, kalbin calismast sirasinda kalp kapakgiklarinin kapanmasi ve kanin
damarlar igerisine ilerlemesi nedeniyle olusan seslerin bilesimidir. Insan kalbi
tarafindan bir kalp dongiisii boyunca iki ana ses iiretilir. Bu sesler birinci kalp sesi
(S1) ve ikinci kalp sesi (S2) olarak isimlendirilir.

Birinci kalp sesi, mitral kapakcik tarafindan tretilen M1 ve trikiispid kapakeik
tarafindan {iretilen T1 bilesenlerinden meydana gelir. Ikinci kalp sesi iki ana
bilesenden olusmaktadir. Bu bilesenler: aortik kapakeik tarafindan iiretilen A2 ve
pulmoner kapakeik tarafindan iiretilen P2'dir. Bu bilesenler 80 ms’den kisa siireli
sinyallerdir. A2 bileseni 50 Hz ile 250 Hz aras1 frekans bilesenleri icerirken P2
bileseni 50 Hz ile 200 Hz arasinda frekans bilesenleri icerir. Normal bir kalp
dongiisii sirasinda A2 ve P2 bilesenlerinin baslangi¢c zamanlar1 arasinda bir miktar
gecikme meydana gelmektedir. Bu gecikmeye S2 c¢iftlesmesi adi verilir ve
gecikmenin uzunlugu doktorlara gesitli kalp hastaliklar1 hakkinda 6nemli ipuglar
saglamaktadir.

Ikinci kalp sesi ciftlesmesi ¢esitli kalp hastaliklari hakkinda 6nemli bilgiler
tagimasina ragmen, ¢ok kisa siireli olmasi nedeniyle (10-60 ms) insan kulagiyla ayirt
edilmesi olduk¢a zordur ve ancak c¢ok deneyimli doktorlar tarafindan ayirt
edilebilirler. Bu nedenle c¢iftlesme siiresinin otomatik ol¢iimiinii gergeklestirecek
sistemlere ihtiya¢ duyulmaktadir.

Ciftlesme siiresinin otomatik 6lgimii igin ge¢miste birgok g¢alisma yapilmis ve bu
calismalarda  farkli  yontemler oOnerilmistir.  Onerilen  yontemlerin  biiyiik
cogunlugundaki ortak ve en Onemli adim, isaretin zaman-frekans doniistimii
analizinin yapilmasidir. Birgok yontemde kalp sesi bilesenleri dogrudan zaman-
frekans gosterimi lizerinden belirlenirken, bazi yontemlerde zaman-frekans analizi
anlik frekansin elde edilmesi gibi amaclarla kullanilmistir. Gegmis caligmalarda
siklikla kullanilmis ii¢ farkli zaman-frekans doniisiimii yontemi bulunmaktadir.
Bunlar: kisa zamanli Fourier doniisimii, Wigner-Ville doniisimii ve dalgacik
doniisimiidiir.

Geemis calismalarda S2 sesinin A2 ve P2 bilesenlerinin kisa siireli ve hizli
sonlimlenen civiltt sinyalleri oldugu gdosterilmistir. Bilesenlerin anlik frekanslar
zamanla hizli bir sekilde iistel olarak azalmaktadir. Bu ¢alismada ¢iftlesme kestirimi
icin bilesenlerin anlik frekanslarindaki bu degisimden faydalanilmistir. Bilesenin
baslangicinda yiliksek olan ani frekansin zamanla azalmasi, bilesenlerin baslangic
zamanlarinin belirlenmesi agisindan &nemli bir ipucu vermektedir. Iki bilesenin
baslangic zamanlar1 belirlendiginde ise baslangiclar arasindaki zaman farki
hesaplanarak ciftlesme kestirimi yapilabilir.
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Bu c¢alismada, kalp sesinin anlik frekansindaki degisikliklerin izlenerek ciftlesme
siiresi kestiriminin yapilmasini &neren bir kestirim yontemi kullamlmigtir. Ug farkl
zaman-frekans dontisimii  yontemi, S2 isaretlerinin anlik frekansmin elde
edilmesinde kullanilmig ve yontemlerin ¢iftlesme kestirimindeki dogruluk oranlari
incelenmistir.

Yontemlerin karsilastirilmas: yapilirken yapay ve gercek S2 verileri kullanilmistir.
Yapay S2 verileri farkli ¢iftlesme siireleri (10 - 60 ms) ve farkl giiriiltii seviyelerinde
(5, 10, 15 dB) iiretilerek kullanilmistir. Gergek S2 verileri ise elektronik bir stetoskop
yardimiyla hasta ve saglikli bireylerden alinmistir.

Calisma sonucunda yapay ve gergek verilerle yapilan kestirimlerde Wigner-Ville
dontistimiintin kullanildig1 analizlerin, diger iki yonteme gore daha fazla dogruluk
oranina sahip oldugu gézlemlenmistir. Bunun nedenleri: Wigner-Ville doniisiimiiniin
diger iki yonteme gore daha iyi zaman ve frekans ¢oziiniirliiklerine sahip olmasi, kisa
zamanlt Fourier doniisiimiiniin zaman ve frekans ¢ozlinlrliikkleri arasinda bir
Odiinlesim bulunmas1 ve dalgacik donilisiimiiniin  diisiik genlikli sinyallerde
hassasiyetinin azalmasidir.
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COMPARISON OF DIFFERENT TIME-FREQUENCY ANALYSIS
METHODS IN ESTIMATING S2 SPLIT BY TRACKING THE
INSTANTANEOUS FREQUENCY

SUMMARY

The heart is an organ consists of muscles and its main function is pumping the blood
to the lungs and to various parts of the body throughout the blood vessels. The
human heart contains four chambers: the right and left atriums and the right and left
ventricles. There are four heart valves within the heart: mitral valve, tricuspid valve,
aortic valve and pulmonary valve. The valves prevent blood from flowing backwards
into the heart. The mitral and tricuspid valves are referred as atrioventricular valves.
The mitral valve is located between the left atrium and left ventricle while the
tricuspid valve is located between the right atrium and right ventricle. The aortic and
pulmonary valves are named as semilunar valves. The aortic valve is located between
the left ventricle and aorta while the pulmonary valve is located between the right
ventricle and pulmonary artery. The heart sounds are produced mainly during the
closure of the valves.

Auscultation is an important step for the diagnosis of the several heart diseases. It
gives the doctors important clues about the certain heart problems. The heart sounds
are generated by closure of the heart valves and blood flow through the veins. There
are two main heart sounds that are produced during a single cardiac cycle: the first
heart sound (S1) and the second heart sound (S2). S1 and S2 are produced during
systole and diastole respectively.

The first heart sound consists of two components namely M1 and T1, which are
produced by the closure of mitral and tricuspid valves respectively. The second heart
sound consists of two main components: the aortic component (A2) and the
pulmonic component (P2). The aortic component is produced during the closure of
the aortic valve and the pulmonary component is produced during the closure of the
pulmonary valve. Each of the components lasts less than 80 milliseconds. The aortic
component has higher frequency contents and its frequency range is between 50-250
Hz while P2 has a frequency range between 50-200 Hz. The aortic component is
louder than the pulmonic component and it can be heard from all the auscultation
sites. Because of the aortic valve closes before the pulmonary valve in normal
cardiac activity, the aortic component is heard first. There is a time split between the
onsets of the aortic and the pulmonary components, which is known as S2 split in
medical community. There occur some changes in the structure of the split in the
presence of abnormal cardiac activities.

In the presence of certain pathological conditions with heart or other organs, which
has a direct connection with heart, abnormal heart sounds can be heard. The
abnormal sounds occur due to anatomical abnormalities with veins, changes in blood
flow through the veins, anatomical abnormalities with heart chambers, changes in the
electrical activities of the heart, failures with chambers in heart etc. The abnormal
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heart sounds can be heard as addition to the normal heart sounds, as murmurs and
extra heart sounds like the third and the fourth heart sounds.

The length of the S2 split gives doctors important clues for diagnosis of
cardiovascular diseases. In a healthy subject, the length of the S2 split changes with
respiration. The S2 split widens during inspiration whilst it becomes shorter during
expiration. These changes occur due to the pressure changes in the veins and the
cardiac chambers during respiration.

The length of the S2 split changes abnormally in the presence of different
pathological conditions. There are three commonly observed types of pathological S2
split: wide split, fixed split and paradoxical split. If the split between the onsets of the
aortic and the pulmonary components is wider than normal split length during both
inspiration and expiration, it is named as wide split. Fixed split is when the length of
the split does not vary with respiration. If the split narrows with inspiration and
widens with expiration or the components of S2 reverse, it is named paradoxical
split. Pathological split of S2 is related to several heart diseases including: pulmonic
stenosis and right bundle branch block (wide split), atrial septal defect and right
ventricular failure (fixed split), left bundle branch block (paradoxical or reverse

split).

It is known that, the components of the first and second heart sounds have short
durations (shorter than 80 ms). Moreover, it is known that the time split between the
onsets of the first and the second heart sounds has very short duration (10-60 ms).
For these reasons, the human ear is poorly suited for classifying the heart sounds.
Besides, at the present time, doctors use ECG and ultrasound data for diagnosis,
which is time consuming. For these reasons, it is a necessity to use an automated
method, which is capable of measuring the S2 split to make the diagnosis more
accurately and reduce the time of diagnosis.

There are several proposed methods to measure the time split. Some of these
methods measure the split directly over the time-frequency representation of the
signal manually while some of others use the data, which is obtained from time-
frequency representation of the signal (i.e. instantaneous frequency). In the most of
the proposed methods, analyzing the signal in time-frequency domain is the most
common and important phase. There are three time-frequency representation
methods, which are used mostly in the previous works: short time Fourier transform
(STFT), Wigner-Ville transform (WVD) and continuous wavelet transform (CVT).
These time-frequency representations have some advantages and disadvantages when
compared. It is known that the short time Fourier transform is not very sensitive to
the sudden changes in the time domain. To deal with this problem, the length of the
time window can be decreased but this operation will reduce the frequency resolution
of the time-frequency representation of the signal. Wigner Ville transform has high
resolutions in the time and frequency axes but it suffers from cross-terms. Several
methods that have been proposed to suppress the cross-terms. One of the most used
method is to filter the WVD transform of the analyzed signal in the both time and
frequency axes. The filtering operation suppresses the cross-terms but it also reduces
the time and frequency resolutions of the time-frequency representation of the
analyzed signal. Wavelet transform has good resolution in both frequency and time
axes but it has bad performance with the signals that has low amplitude. It is known
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that components of second heart sound (A2 and P2) have low amplitudes at the
onsets and the endings.

As the S2 split estimation method, we used a method that is proposed by Yildirim et
al in a previous work. The method is based on tracking the changes of the
instantaneous frequency of the S2 signal. The S2 signal consists of two main
components (A2 and P2) as mentioned before. These components can be modeled as
nonlinear transient chirp signals. Each component has a decaying instantaneous
frequency with time. At the onset of the components, the instantaneous frequency is
high and it decreases with time exponentially. When the instantaneous frequency
approximates to zero, the second component starts and the instantaneous frequency
rises sharply again. This results in a region that has zero gradients at the onset of the
second component on the instantaneous frequency curve. If the region can be
detected, the onset of the second component can be estimated. In that the onset of the
first component is found, it can be computed the S2 split length.

In this thesis, short time Fourier transform, Wigner-Ville transform and wavelet
transform are used to obtain the time frequency representations of S2 signals
respectively. The instantaneous frequencies of S2 signals, which have different noise
levels and different time splits are computed by using the three time-frequency
representations. The accuracy and the effectiveness of the time-frequency
representation methods are compared in estimation of the time split.

Simulated signals and signals acquired from the patients and healthy volunteers are
used to estimate the time split. The reason of using simulated data is that it gives the
accuracy ratio better than the real signals due to the split length and the noise level
are known. The reason of using the real heart sound data is to determine the
accuracies of the different time-frequency methods in real data and compared the
three time-frequency representation methods.

As simulated signals, we used a simulated data, which is proposed by Xu at al. They
modeled the components of S2 as nonlinear transient chirp signals. The simulated S2
signals have different split times (10 ms, 20 ms, 30 ms, 40 ms, 50 ms and 60 ms) and
different noise levels (5 dB, 10 dB and 15 dB) for each split length. The split
estimations are made 30 times for each split length (10-60 ms) and noise level (5-15
dB) and the means and the standard deviations of the estimations are computed.

The real S2 signals are acquired from healthy volunteers and patients under the
supervision of a consultant. An electronic stethoscope, which converts the analog
sound signal to digital signal, is used for acquiring heart sounds. The sounds are
acquired from pulmonary and aortic auscultation areas of the heart due to S2 sound is
heard best from these areas. All the patients under examination have an atrial septal
defect (ASD), which cause wide split. Approximately 30 S2 signals are extracted
manually from each heart sound signal and the means and the standard deviations of
the signals are computed.

The S2 split estimations are made by using the simulated S2 signals with and without
addition noise and the real S2 signals acquired from patients and healthy subjects. It
can be concluded that Wigner-Ville transform is the most appropriate method among
the three time-frequency representations to estimate the split by tracking the changes
of the instantaneous frequency of the S2 signal. This is due to Wigner-Ville
transform has better time and frequency resolutions than short time Fourier transform
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and continuous wavelet transform. Short time Fourier transform has a tradeoff
between time and frequency resolutions, so it is hard to choose an appropriate time
window to analyze the heart sounds. Continuous wavelet transform has a less
sensitivity to the signals with low amplitude and it is known that, the heart sounds
have low amplitudes at the onsets and the endings of the every individual
component.
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1. GIRIS

Kardiyolojik muayene sirasinda kalp sesi dinleme islemi, kalp hastaliklarinin teshisi
acisindan olduk¢a 6nemli bir yere sahiptir. Kalp sesi, c¢esitli kalp hastaliklari
hakkinda doktorlara ¢ok Onemli ipuglari verirler. Doktorlar bu sesi dinleyerek
edindikleri on bilgileri, elektrokardiyografi ve ultrasonografi gibi diger inceleme
yontemleriyle birlestirerek kesin teshis koyma yolunu izlerler. Kalp seslerinin
dinlenebilmesi i¢in doktorlar tarafindan oncelikle kullanilan cihaz stetoskoptur. Kalp
sesleri stetoskop tarafindan kuvvetlendirilir ve doktorun bu sesleri net bir sekilde

duymasi saglanir.

Glinlimiizde analog cihazlarin kullanim1 hizla azalmakta, sayisal cihazlarin kullanimi
ise hizla artmaktadir. Bunun nedeni; sayisal cihazlar tarafindan kullanilan sayisal
bilgiler ilizerinde bir¢ok islemin kolayca yapilabilmesi, bdylece zaman ve enerji

tasarrufu saglanmasi ve islemlerin dogruluk kontroliiniin artmasinin saglanmasidir.

Biyolojik isaretlerin hepsi analog isaretlerdir ve bu isaretlerin uygun cihazlar
tarafindan alinarak sayisala ¢evrilmesi gerekmektedir. Bu islem, biyolojik isaretlerin
genelde cok kiigiik genlikli olmasi ve giiriiltiiye duyarli olmasi nedeniyle zordur.
Ayrica biyolojik isaretler genellikle diizensiz ve ani degisimler gosteren isaretlerdir.
Bu nedenle biyolojik isaretlerin kaydi alinirken birgok faktor goz Oniinde

bulundurulmalidir.

1.1 Tezin Amaci

Kalp sesleri birgok kalp ve iliskili organ rahatsizliklar1 hakkinda doktorlara ¢ok
onemli ipuglar1 saglar fakat bazi durumlarda kalp seslerindeki degisimlerin insan
kulagiyla fark edilebilmesi oldukga giigtiir ve deneyim gerektirir. Ayrica muayenenin
yapildig1 ortamin giiriiltiiden arinmis olmas1 gerekmektedir. Bu nedenlerden dolay1
kalp sesi analizini yapabilecek, fiziksel etmenlerin birgogundan etkilenmeyecek

otomatik bir sisteme ihtiya¢ duyulmaktadir.

Kalp sesi kullanilarak otomatik teshis yapilabilmesi i¢in ge¢cmiste birgok calisma

yapilmistir ve giiniimiizde de bu calismalar devam etmektedir. Ozellikle insan



kulagiyla ¢ok zor algilanabilen ve deneyim gerektiren ikinci kalp sesi ¢iftlesmesinin
uzunlugundaki degisimlerin algilanmasinin otomatik hale getirilebilmesi i¢in farkl
yontemlerin kullanildigi ¢alismalar mevcuttur. Bu ¢alismalarin biiyiik bir kisminda,
isaretin zaman-frekans dontisiimii tizerinde c¢esitli islemler uygulanarak analiz

yapilmaktadir.

Bu tezde, ikinci kalp sesi ¢iftlesmesinin otomatik kestirimi igin isaretin anlik
frekansindaki degisikliklerin izlendigi ve onceki ¢alismalarda kullanilmig bir yontem
kullanilmistir. Bir isaretin anlik frekansinin hesaplanabilmesi i¢in, isaretin zaman-
frekans analizinin yapilmasi gerekmektedir. Bu ¢alismada, zaman-frekans analizi
tiiriiniin, ciftlesme kestirimi tizerindeki etkilerini gérmek ve en verimli olan zaman-
frekans analiz yontemini elde edebilmek i¢in Kisa zamanli Fourier doniisiimii,
Wigner-Ville doniisiimii ve dalgacik dontisiimii yontemleri kullanilmig ve elde edilen

sonugclar arasinda karsilastirma yapilmistir.

Ikinci boliimde, ¢alismanin daha iyi anlasilabilmesi ve ileriki calismalara kaynak
olabilmesi amaciyla kalbin fizyolojisi, kalp seslerinin olusum mekanizmalari, kalp
sesi dinleme bdlgeleri ve kalp seslerinde degisikliklere neden olan bazi patolojik
durumlar ve bu patolojik durumlarin seste meydana getirdikleri degisimler ele

alinmistir.

Ucgiincii bolimde, calismada kullanilan ve ¢alismanin ana konusu olan zaman-
frekans analizi yontemleri anlatilmistir. Kisa zamanli Fourier doniisiimii, Wigner
Ville doniisiimii ev dalgacik doniisiimii hakkinda matematiksel bilgiler verilmis ve

bu yontemlerin avantaj ve dezavantajlar1 verilmistir.

Dérdiincii boliimde calismada izlenilen yol ve yontemler hakkinda bilgi verilmistir.

Besinci boliimde calisma sonucunda elde edilen sonuglar ¢esitli grafik ve tablolar

aracilifiyla verilmistir.

1.2 Literatiir Arastirmasi

Ikinci kalp sesi ciftlesmesinin otomatik kestirimi ge¢miste bircok ¢alismaya konu
olmustur. Yapilan ¢aligmalarin bir¢ogunda, S2 sesinin bilesenlerinin ayr1 ayri elde

edilmesi ve bu bilesenler yardimiyla da c¢iftlesme siiresinin hesaplanmasi yolu



izlenmistir. Yapilan galismalarin biiyiik bir kisminda kalp sesi sinyalinin zaman-

frekans gosteriminden faydalanilmistir.

Yapilan ¢aligmalarin birgcogunda ¢iftlesme kestirimi isaretin zaman-frekans gosterimi
tizerinden bilesenlerin manuel olarak belirlenmesiyle yapilmistir [18, 19, 27-29].
Bilesenlerin  manuel olarak belirlenmesi beraberinde baz1  dezavantajlar
getirmektedir. Bu islem sistemin otomatik olmasini engellemekte ayrica sistemi

insan eliyle yapilabilecek hatalara karsi oldukg¢a duyarl hale getirmektedir.

T.S. Leung ve digerleri tarafindan yapilmis bir ¢alismada, S2 sesine ait A2 ve P2
bilesenlerinin belirlenmesi i¢in isaretin zaman-frekans gosterimi kisa zamanli Fourier
dontigiimii kullanilarak elde edilmistir. Daha sonra zaman-frekans gosterimi tizerinde
A2 ve P2 bilesenleri manuel olarak tespit edilmis ve bu iki bilesene ait baslangi¢
zamanlari belirlenmistir. Bilesenler ait baslangi¢c zamanlar1 arasindaki fark ciftlesme

uzunlugunun belirlenmesinde kullanilmistir [27].

S.M. Debbal ve digerleri, S2 sinyalinin bilesen analizinde Fourier doniisiimiiyle
stirekli dalgacik doniisiimiinii karsilastirmislardir. Yapilan analiz sonucunda siirekli
dalgacik doniisiimiiniin, isaretin bilesenlerinin tespiti i¢in gerekli olan tiim bilgileri
verdigini fakat Fourier doniisiimiiniin bu islem i¢in yetersiz kaldig1 sonucuna

varmiglardir [28].

Farkli bir caligmada ise S.M. Debbal ve digerleri, ¢aligmalarinda oncelikle gercek
kalp seslerine ait S1 ve S2 werilerini ayrik dalgacik doniistimii kullanarak
filtrelemislerdir. Daha sonra filtrelenmis sinyalin siirekli dalgacik doniistimii
kullanarak zaman-frekans doniisiimiinii elde etmislerdir. Elde edilen zaman-frekans
analizi gdsteriminde A2 ve P2 bilesenleri manuel olarak tespit edilmis ve bu bilgi

kullanilarak ¢iftlesme kestirimi yapilmistir [29].

Xu ve digerleri, S2 sinyalinin Wigner-Ville doniisiimiinii aldiktan sonra, bu doniisiim
lizerinde tamamen manuel olarak bir maskeleme islemi gerceklestirmisler ve
girtltiyii, Wigner-Ville doniisiimiinde ortaya ¢ikan ¢apraz terimleri ve P2 bilesenini
ortadan kaldirmiglardir. Bu islem sonrasinda doniisiim igerisinde A2 bileseninin
zaman-frekans doniisiimiinli yalniz olarak elde etmisler ve bu bilesene ait anlik
frekans ve zarf bilgisini hesaplayip, buradan da A2 bilesenini zaman bolgesinde elde
etmiglerdir. Zaman bolgesinde elde edilen bu bilesen S2 sinyalinden ¢ikartilmis ve

A2 i¢in uygulanan yontemler P2 icin de uygulanarak P2’ nin anlik frekansi, anlik fazi



ve zarfi elde edilmistir. Boylece iki bilesenin de baslangi¢c zamanlari belirlenmis ve

buradan da ciftlesme siiresi hesaplanmigtir [18].

Debbal ve digerleri, S2 ¢iftlesmesinin kestiriminde Wigner-Ville doniisiimii, kisa
zamanl Fourier doniistimii ve dalgacik doniisiimii kullanarak bu ii¢ yontem arasinda
bir karsilastirma yapmislardir. Karsilastirma sonucunda elde edilen verilere gore
dalgacik doniisiimiiniin en verimli ve en dogru kestirimin yapildigi yontem oldugu
sonucuna varilmistir [19]. Fakat bu ¢alismada A2 ve P2 bilesenlerinin belirlenmesi
manuel olarak yapilmis ve ¢iftlesme stiresi de aymi sekilde manuel olarak

Olclilmiistiir.

Gegmis calismalarda ciftlesme kestirimi i¢in siklikla kullanilmig diger bir yontem ise
isarete ait anlik frekans egrisinin elde edilmesi ve ciftlesme kestirimin anlik frekans
bilgisi kullanilarak yapilmasidir. Calismalarin  bazilarinda anlik frekanstaki
degisimler siniflandirilarak farkli patolojik durumlar i¢in ipucu elde edilmesi
amaglanirken [17,30] bazi ¢alismalarda anlik frekanstaki belirli bir degisikligin
varhigr gézlemlenmistir [20,26]. Bu yontemlerde anlik frekansin elde edilebilmesi
igin, isarete ait ¢esitli zaman-frekans doniistimleri kullanilmistir. Calismalarda isarete
ait zaman-frekans gosterimlerinin elde edilebilmesi i¢in genellikle ii¢ gesit zaman-
frekans analiz yontemi kullanilmistir: kisa zamanli Fourier dontisiimii, Wigner-Ville

dontisiimii ve dalgacik doniigtimii.

Abdelghani ve digerleri, ¢alismalarinda 6ncelikle A2 ve P2 bilesenlerinin basglangig
ve bitis kisimlarindaki diisiik genlikli kisimlarin genliklerini arttirmay1 ve boylelikle
analiz sirasinda sinyalin diisiik enerjili kisimlarindan kaynaklanan sorunlarin
giderilmesini hedeflemislerdir. Bu islem igin sinyal oncelikle normalize edilmis ve
daha sonra 1’e tiimleyeniyle art arda ¢arpilmistir. Bu isleme iki sinyal arasindaki
korelasyon %99.90 olana kadar devam edilmistir. Elde edilen sinyalin Wigner-Ville
dontisiimii alinmis ve buradan anlik frekans egrisi elde edilmistir. Sinyalin anlik
frekans fonksiyonu lizerinde bir izleme algoritmasi araciligiyla ciftlesme kestirimi

yapilmistir [26].

Xu ve digerleri, calismalarinda S2 sesinin A2 ve P2 bilesenlerini modelleyebilmek
i¢in zaman-frekans analiz yontemlerinden faydalanmiglardir. Isarete ait zaman-
frekans doniistimiinii kullanarak isaretin anlik frekansimni elde etmisler ve bunu

kullanarak her bir bilesenin zamanla azalan anlik frekansa sahip dar bantl sinyaller



oldugunu gostermislerdir. Isarete ait anlik frekans bilgisinden yapay anlik frekans
fonksiyonu, isarete ait genlik zarfindan da yapay bir genlik fonksiyonu iiretmislerdir.
Bu fonksiyonlar1 kullanarak yapay A2 ve P2 bilesenleri iiretmislerdir. Bu ¢alismada

yapay veri olarak Xu ve digerlerine ait bu yapay veriler kullanilmistir [17].

Hisashi Yoshida ve Digerleri sistolik {iflirlimiin karakterizasyon analizini yapmak
icin kalp sesi sinyalinin anlik frekansindan yararlanmiglardir. Sinyalin anlik
frekansindaki degisimler tespit edilmis ve buradan iifiiriim siiflandirmasi yapmaya
yonelik ipuglar1 elde etmislerdir. Sinyalin anlik frekansini elde etmek icin oncelikle
sinyale ait zaman-frekans doniisiimiini Wigner-Ville doniisimii kullanarak elde
etmisgler, daha sonra bu doniisiimiin agirlikli ortalamasini alarak sinyale ait anlik

frekans bilgisine ulasmislardir [30].

Yildirim ve digerleri, S2 sinyaline ait bilesenlerin hizla azalan anlik frekanslara sahip
olmalarindan yararlanarak, bu olguyu temel alan bir kestirim yontemi kullanma
yoluna gitmislerdir. Oncelikle S2 sinyalinin zaman-frekans doniisiimiinii Wigner-
Ville doniisiimii kullanarak elde etmislerdir. Elde edilen bu doniisiimiin birinci
momenti hesaplanarak isarete ait anlik frekans bilgisi elde edilmis ve anlik
frekanstaki degisimler izlenerek S2 ciftlesmesinin otomatik kestirimi yapilmistir
[20]. Calismada isarete manuel olarak uygulanan herhangi bir islem s6z konusu
degildir. Bu tezde Isa Yildinm ve digerleri tarafindan kullanilan bu ¢iftlesme

Kestirim yontemi temel alinmustir.






2. KALP VE DOLASIM FiZYOLOJiSi

2.1 Kalbin Yapasi ve Islevi

Kalp, viicut igerisinde kan dolagiminin saglanabilmesi i¢in gerekli basinci olusturan,
kendiliginden kasilma Ozelligine sahip ¢izgili kaslardan olusan yumruk

biiyiikliigiinde bir organdir. Sekil 1.1°de kalbin fizyolojik yapist gosterilmistir.

Ust Anatoplard Aort Kavisi
Sol Akclger
Atardamarianimn Dallan
Sag Akciger
Atardamarlarinin Dallari Pul Govde
Akciger
Toplardamarian
Aortik Semilunar ot
Kapakgik
Sol Kulakcik
Akciger
Toplardamarlan
ikil Kapakgik

Akciger Semilunar
Kapakgik

Sag Kulakgik

Uglu Kapacik Sol Kanncik
(TrikGspid K

Papiller Kaslar

Sag Kanncik

Alt A

Sekil 1. 1: Kalbin fizyolojik yapisi.

2.1.1 Kalbin yapis1

Kalp, sag karincik, sag kulak¢ik, sol karincik ve sol kulakg¢ik olmak tizere dort
odaciktan olusan bir organdir. Sag karincik ile sag kulak¢ik arasinda ti¢lii (trirkiispit)
kapakeik, sol kulakgik ile sol karincik arasinda ikili (mitral) kapakeik, sag karincik
ile pulmoner arter arasinda pulmoner semilunar kapak ve sol karmncik ile aorta
arasinda aortik semilunar kapak bulunur. Kapakg¢iklarin gorevi kanin tek yonde

akmasini ve yiiksek basingla damar sistemine gonderilmesini saglamaktir.



Kalbin etrafin1 kalp duvari denilen ve ii¢ katmandan olusan doku sarar. Bu ii¢
katman, digtan ice dogru epikardiyum, miyokardiyum ve endokardiyum olarak
isimlendirilir. Epikardiyum kalbin dis yiizeyini kaplayan ince zardir ve kalbin dis
ylizeyinin plriizsiiz olmasini saglar. Miyokardiyum giiclii kalp kaslarinin bulundugu
katmandir ve kalbin kasilmasindan sorumludur. Endokardiyum, kalbe temas eden
genis damarlarin bulundugu en icteki tabakadir. Sekil 2.1°de kalp duvari semasi

verilmistir.

Kalp Duvan
A

N\

Epikardiyum

Sekil 2. 1: Kalp duvari.

2.1.2 Kalp kasi

Kalp kasina mikroskopla bakildiginda, iskelet kasina benzer sekilde c¢izgili yapida
oldugu goriiliir fakat ¢izgili kalp kasi, iskelet kasindan bazi farkliliklar gosterir.
Kalpte bulunan ¢izgili kaslar ii¢ farkl tiptedir. Bunlar karincik kasi, kulake¢ik kast ve
uyar1 ve ileti i¢in Ozellesmis kas lifleridir. Karincik ve kulak¢ik kaslari, kasilma
siirelerinin daha uzun olmasi1 disinda iskelet kasina benzer sekilde kasilirlar.
Ozellesmis uyarici lifleri ise ¢ok az kasilirlar, asil gérevleri degisik hizlarda iletiler
gondererek kalbin uyari sistemini olugturmalaridir. Kalp kasinin iskelet kasina gore
bazi farkliliklari: disaridan herhangi bir sinirsel baglantist olmaksizin kendi uyarisini
tiretebilir olmasi, yavas kasilan tek tip lif igermesi ve tiim hiicrelerinin birbirine bagh

olmasi1 ve bu sayede bir biitiin olarak hareket edebilmesidir.



2.1.3 Kalbin elektriksel sinyal iletim sistemi

Kalbin uyar1 ve iletim sistemi, kalp igerisinde 6zellesmis bir sistemdir. Bu sistem
kalp kasi hiicrelerinin 6zellesmesiyle olusmustur. Uyarilarin baslatildig: ve iletildigi
yapilar: sinoatrial diiglim, atrioventrikiiler diigiim, his demeti ve bunun sag ve sol
yant ve purkinje sistemidir. Sinoatriyal diigiim, kalbin ¢alismasi i¢in gerekli uyarinin
tiretildigi  diglimdiir. Diger uyart firetici diigiimler, ancak sinoatriyal diigiim
calismiyorsa ya da iirettigi uyarilar herhangi bir nedenle iletilemiyorsa uyari
iiretmeye baslarlar. Sinoatriyal diiglimde {iretilen bir potansiyel, once kulakgiklar
uyarir. Daha sonra bu uyar1 atriyoventrikiiler digiime gelir. Atriyoventrikiiler
diigimde uyarinin hizi azalir ve yaklasik 0,1 saniyelik bir zaman kaybiyla

karinciklar1 uyarir.

2.1.4 Kalp kapakeiklar:

Kalp igerisinde, kanin akisimnin tek yonlii olmasini saglayan yapilar bulunur. Bu
yapilara kalp kapakcigi denilir. Bir memeli kalbi icerisinde dort tane kapakeik
bulunur. Bu kapakgiklar: sag kulakcik ile sag karincik arasinda bulunan trikiispit
(Gglii) kapakeik, sag karincikla pulmoner atardamar arasinda bulunan pulmoner
kapakeik, sol kulakgik ile sol karincik arasinda bulunan mitral (ikili) kapakg¢ik ve sol
karincikla aorta arasinda bulunan aortik kapakeiktir. Sekil 2.2°de insan kalbine ait

kalp kapakgiklar: gosterilmistir.

Pulmoner Trikiispit Mitral
kapakcik

Mitral
| kapakeik

Trikiispit

RS Kalbin
sag

tarafi

Sekil 2. 2: Kalp kapakgiklari [33].

Kulakgikla karincik arasinda bulunan kapakgiklara atriyoventrikiiler kapakeik adi

verilir. Atriyoventrikiiler kapakeiklar kanin kulak¢iklardan karinciklara dogru



pompalanmasi sonrasinda kanin kulakgik icerisine geri donmesini engelleyerek kanin
tek yonli akismna izin verirler. Bu mekanizmanin isleyisi su sekilde olur;
akcigerlerden veya viicuttan kalbe donen kan, kulak¢iklart doldurur ve
atriyoventrikiiler kapakgiklara basing yapar. Atriyoventrikiiler kapakc¢iklar basing
sayesinde agilirlar ve kulakgiklardaki kan karinciklara dolmaya baglar. Kan
karmciklara dolarken atriyoventrikiiler kapakeiklar karmcik igerisine dogru
biikiiliirler. Bu sirada kulakg¢iklar kasilir ve karincik icerisine daha fazla miktarda kan
dolmasi saglanir. Kulakgiklarin kasilmasi bittikten sonra bu defa karinciklar kasilir.
Kasilmanin yarattigi basing, kani atriyoventrikiiler kapakciklara dogru iter ve
kapakgiklarin kapanmasini saglar. Bu sirada kapakgiklara bagl olan tendindz baglar

kisalir ve basing nedeniyle kapak¢ik yapraklarinin zarar gérmesi engellenir.

Sag karmcik ile akciger atardamart ve sol karincikla aorta arasinda bulunan
kapakgiklara semilunar kapakg¢ik denilir. Semilunar kapakgiklarin gorevi, kariciklar
tarafindan arterlere gonderilen kanin karinciklara geri donmesini engellemektir.
Karinciklar kasildiginda icerideki basing artar ve kan semilunar kapakg¢iklara dogru
itilir. Semilunar kapaklar basing etkisiyle acilirlar. Kan arterlere dogru hareket
ettiginde karinciklar gevser ve karincik i¢i basing diiser. Basincin diismesiyle
arterlerdeki kan karinciklara dogru akmaya baslar. Kan senilunar kapakciklarin

yapraklarina dolar ve bu kapakg¢iklarin kapanmasina yol agar.

2.1.5 Kiigiik ve biiyiik dolasim

Kiigiik dolasim kalple akcigerler arasindaki dolasim; biiyiik dolasim ise kalple tiim
viicut arasindaki dolasimdir. Kiiciik dolasimda, sag karincik tarafindan, pulmoner
arterler araciligiyla akcigerlere pompalanan oksijence fakirlesmis kan, akcigerlerde
oksijence zenginlestirilir ve pulmoner venler araciligiyla kalbin sol kulak¢igina gelir.
Biiyiik dolasimda ise, oksijence zenginlesmis kan, sol karincik tarafindan aort
araciligiyla viicuda gonderilir. Kandaki oksijen, ¢esitli doku ve organlar tarafindan
emilir ve bu doku ve organlardaki karbondioksit kana verilir. Oksijence fakirlesmis
olan kan venler araciligiyla tekrar sag kulak¢iga tasinir. Sekil 2.3 ve sekil 2.4’te
sirastyla biiyiik ve kiigiik dolagimin organlar bazinda ve kanin izledigi yol bazinda

semalar1 verilmistir.
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Sekil 2. 3: Kiiciik ve biiyiik dolagim.

Sekil 2. 4: Kanin viicutta izledigi yol.



2.2 Kalp Sesi Dinleme Odaklar:

Kalp seslerinin gogiis bolgesi lizerinde en net dinlendikleri odaklardir. Gogiis

bolgesinde 5 tane ana odak bulunmaktadir.

2.2.1 Mitral odak (apeks)

Mitral kapak¢igin kapanmasi nedeniyle olusan seslerin en net duyulabilecegi odaktir.
Sol midklavikuler hattin besinci interkostal araligi kestigi yerdir. Sol karincik ile

ilgili hastaliklar nedeniyle olusan sesler ve iiftirimler en net bu odaktan duyulur.

2.2.2 Trikiispit odak

Sag 4. Kostanin, sternumun sol kenariyla kesistigi yerdir. Sag karmcik ve trikiipit

kapakgiga ait seslerin en net duyuldugu odaktir.

2.2.3 Aortik odak

2. interkostal aralik ile sternumun sag kenarinin kesistigi bolgedir. Aort ve aortik

kapakgikla ilgili hastaliklarin neden oldugu sesler bu odakta net duyulur.

2.2.4 Pulmoner odak

2. interkostal aralik ile sternumun sol kenarmin kesistigi bolgedir. Pulmoner

kapakeikla ilgili hastaliklarin neden oldugu seslerin en net duyuldugu odaktir.

2.2.5 Mezokardiyak odak

3. Interkostal aralikla sternumun sol kenarmin kesistigi bolgedir. Aort ve aortik

kapakeikla ilgili hastaliklar bu bolgede de iyi duyulur.

2.3 Kalp Sesleri

Kalp sesleri, fiziksel 6zellikleri bakimindan iki cesittir: yiiksek frekansli ve kisa
stireli olan sesler, kapakgiklarin acilip kapanmasiyla olusan seslerdir. Diisiik frekansl
sesler ise karinciklardaki erken ve ge¢ diyastolik dolum mekanizmasi nedeniyle
olusan seslerdir [1,2]. Atriyoventrikiiler kapakgiklarin agilip kapanmasiyla olusan
sesler; mitral ve trikiispit kapanma seslerini (M1, T1), kanin tahliyesi sirasinda ortaya
¢ikan seslerl ve bu islem sirasinda ortaya ¢ikan diger sesleri icerir. Semilunar
kapakeiklarin agilip kapanmasiyla ilgili olan sesler ise aortik ve pulmoner kapanis

seslerini (A2, P2) ve erken kapakgik tahliye seslerini veya klikleri igerir.
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Kalp sesleri, normal kalp sesleri ve patolojik kalp sesleri olmak iizere iki gruba

ayrilabilir.

2.3.1 Normal kalp sesleri

Inceleme yapilan hastalarda duyulmasi normal olan kalp sesleridir. Bu sesler her
hangi bir hastalik nedeniyle ortaya c¢ikmazlar fakat bircok hastalik, bu seslerde
degisiklikler meydana getirebilir.

2.3.1.1 Birinci kalp sesi (S1)

Atriyoventrikiiler kapakg¢iklarm kapanmasiyla ortaya cikan sestir. Iki ana bileseni
bulunur: Mitral kapagin kapanmasiyla ortaya c¢ikan M1 ve Trikiispit kapagin
kapanmasiyla ortaya ¢ikan T1. Ayrica bu sese karincik kaslarinin kasilma sirasindaki
titresimi, aortik kapagin ve pulmoner kapagin acilma sesi ve kanin daha genis
damarlara gonderilmesi sirasinda olusan titresimler de eklenerek farkli frekans ve
uzunlukta sesler {iiretirler. S1 ortalama 150 milisaniye uzunlugundadir ve 100 - 180
Hz arasinda frekans bilesenleri igerir [18]. S1 sesinin stetoskop araciligiyla
dinlenmesi sirasinda, stetoskop diyaframi mitral odak bdlgesine koyulmalidir. Eger

diyafram trikiispit odaga konulursa T1 bileseni daha net duyulur.

2.3.1.2 Tkinci kalp sesi (S2)

Semilunar kapakgiklarin kapanmasiyla ortaya c¢ikan sestir. Iki ana bileseni bulunur:
Aortik kapake¢igin kapanmasi sonucu ortaya ¢ikan A2 ve pulmoner kapagin
kapanmasi1 sonucu ortaya ¢ikan P2. Bu iki bilesenin uzunluklari ortalama 60 ms’dir.
Ayrica bu iki bilesene ek olarak atriyoventrikiiler kapakgiklarin agilma sesleri ve
arter ile karmciklarin titresimleri de ikinci kalp sesinin olugsmasina katki saglar. Ses
uzunlugu ortalama 120 milisaniyedir ve 0-200 Hz arasinda frekans bilesenleri igerir
[18]. S2 sesi stetoskopla en iyi aortik ve pulmoner odaklardan dinlenilebilir. Nefes
alig-veris sirasinda ikinci kalp sesinin iki ana bileseni olan A2 ve P2 bilesenlerinin
baslangiclar1 arasinda gecen siire degisir. Nefes alis sirasinda pulmoner kapagin
kapanis1 gecikir ve iki ana bilesenin baslangiclar1 arasinda gegen siire uzar. Bu olaya
ikinci kalp sesinin fizyolojik ciftlesmesi denir. Sekil 2.5’te S2 sesine ait fizyolojik

ciftlesme sekilsel olarak gdsterilmistir.
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Sekil 2. 5: S2’nin fizyolojik ¢iftlesmesi.
2.3.1.3 Ugiincii kalp sesi (S3)

Inceleme altindaki bireylerin ortalama % 40’inda 6zellikle cocuklarda, ergenlikte ve
geng yetiskinlik evresinde duyulabilir. 40 yasin iizerindeki bireylerde genellikle
duyulmaz. Diisiik frekansli bir sestir ve uzunlugu 120 - 200 ms arasinda degisir [19].
Karnciklarin hizli dolumu sirasinda karincik g¢eperlerinde meydana gelen titresim

nedeniyle olusur. En iyi apeks bolgesinden duyulur.

2.3.1.4 Dordiincii kalp sesi (S4)

Inceleme altindaki bireylerin % 25’inde dinlenilebilir ve dinlenilebilmesi igin sesin
kuvvetlendirilmesi gerekir. Kanin kulak¢iklardan karinciklara gecisi sirasinda
meydana gelen titresimler nedeniyle olusur. Birinci kalp sesiyle st iiste gelir ve bu

nedenle perdelenir. Ortalama 70 milisaniye uzunlugundadir ve disiik frekans:

seslerdir [20].

Kalp hastaliklar1 nedeniyle duyulan {igiincii ve dordiincii kalp seslerine gallop sesleri
denir ve varlig1 doktorlara karinciklarla ilgili hastaliklar hakkinda 6nemli bilgiler
verir. Sekil 2.6 ve sekil 2.7°de sirasiyla farkli kalp sesleri ve bu seslere ait bilesenler

gosterilmistir.

5t o
0 2000 4000 6000 8000 10000
Sekil 2. 6: Kalp sesleri.
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Sekil 2. 7: Kalp sesi bilesenleri [4].
2.3.2 Patolojik kalp sesleri

Her hangi bir patolojik durumu bulunmayan bireylerde dinlenmeyen, patolojik
durumlarda ortaya ¢ikan ve kimi zaman yeni bir sesin olusmasi, kimi zaman ise

fizyolojik bir sesin farklilasmasiyla ortaya ¢ikan seslerdir.

2.3.2.1 Ufiiriim

Kan, normal sartlar altinda damarlardan akarken ses ¢ikarmaz. Damar darlig1 ve
arteriovendz fistiil gibi patolojik durumlarda kan akisi sirasinda girdap olusumu
goriillir ve bunun olusturdugu sese {iflirlim denir. Kalpteki patolojik seslerin kaynagi
genellikle kalp kapakgiklarindaki darlik veya yetmezliklere baghidir. Ventrikiiler
septal defekt (VSD) isimli hastalikta, kalpte iki karincik arasi duvar dogustan tam
olarak kapanmamistir ve bu durum sistolik iifiiriime neden olur. Atrial septal defekt
(ASD) isimli hastalikta ise kulakgiklar arasindaki duvar dogustan tam olarak
kapanmamistir ve bu durum pansistolik iifiirime neden olur. Bunun disinda aort ve

mitral kapak yetersizliklerinde kanin geri kagmasi nedeniyle iifiirtimler goriiliir [1].

2.3.2.2 Birinci kalp sesindeki patolojik degisimler

Birinci kalp sesindeki (S1) patolojik degisimler, sesin siddetlenmesi, hafiflemesi ve

ciftlesmesi seklinde ortaya ¢ikabilir.

Mitral kapak, normal hizindan daha hizli kapanirsa S1’in siddeti artar. Ventrikiiler
septal defekt (VSD), patent duktus arterious gibi kanin yiiksek debili oldugu
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durumlarda, diastol siiresini kisaltan tagikardi gibi durumlarda, trikiispit darliginda,

sag atriyal miskomada ve sol santli atriyal septal defekt varliginda S1 siddetlenir.

Diastol sonunda mitral kapagin nispeten kapali durumda olmasi ise sl siddetinin
azalmasina neden olur. Ileri kalp yetmezligi, mitral yetersizlik ve mitral kapagin
hareketlerinin  kisitlanmasina neden olan diger patolojik durumlar SI’in

hafiflemesine neden olur [8].

S1 sesinin iki ana bileseni olan M1 ve T1’in baslangiclar1 arasinda gecen siirenin
uzamast sonucu Sl1, ¢ift ses halinde duyulur. Bu duruma birinci Kkalp sesinin
ciftlesmesi denilir. Normal durumda, T1 bileseninin sesi ¢ok hafif oldugundan S1
genellikle tek ses halinde isitilir. Tam sag dal blogu, ASD, trikiispit darlig1 gibi
kapak¢igin kapanmasinin gecikmesine neden olan durumlarda giftlesme goriiliir [8].
Mitral dalig1r gibi durumlarda mitral kapagin kapanmasi c¢ok fazla gecikir ve T1

bileseni M1 bileseninden dnce duyulur ve bu duruma tersine ¢iftlesme denir.

2.3.2.3 ikinci kalp sesindeki patolojik degisimler

Ikinci kalp sesini (S2) olusturan iki ana bilesen olan A2 ve P2 sesleri, A2 — P2
siralamastyla duyulur. S2 sesi S1’e gore daha diisiik frekansli bir sestir. S2’deki
degisimler: siddetlenme, hafifleme ve ciftlesme seklinde ortaya g¢ikar [9]. Aort ve
pulmoner artedeki basinglar, aortik ve pulmoner kapakgiklarin hareket yetenekleri ve

biiyiik damarlarin yapilar1 S2’nin siddetinde degisime neden olur.

Sistemik hipertansiyon, aort koarktasyonu ve ¢ikan aort anevrizmasinda A2 bileseni
normal durumundan daha siddetli duyulur. Aorttaki basincin artmasi ve uzayan sol
karincik kasilmasi nedeniyle A2 ve P2 bilesenlerinin iist iiste gelmesi S2’nin
siddetlenmesinin nedenleri olarak sayilabilir [9]. P2 bileseninin siddetlenmesinin en

onemli nedeni ise pulmoner hipertansiyondur.

Aortik ve pulmoner kapakgiklarin hareketlerinin kisitlanmas1 sonucu S2’nin
siddetinde azalma goriiliir. Bu durumun nedeni aortik ve pulmoner kapakgiklarda
olusan kalinlagma veya komissural flizyon bulunmasidir. Ayrica sistemik arter
basincindaki diislis veya sol karincik performansinin azalmasi A2 bileseninin
siddetinin azalmasina neden olur. Pulmoner arter basincinda ileri derecede pulmoner
darlik gibi sorunlar nedeniyle goriilen azalma, P2 bileseninin siddetinin azalmasina

ve bazi durumlarda hi¢ duyulmamasina neden olur.
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Aortik ve pulmoner kapakgiklarin kapanmalart arasindaki siire ¢ok kisadir ve bu

durum bu iki bilesenin tek bir ses olarak duyulmasina neden olur. Baz1 durumlarda

bu iki bilesenin baslangiglar1 arasindaki siire uzar ve bu da iki bilesenin ayr1 ayri

duyulabilmesine neden olur. Nefes alma sirasinda sag kalbe donen kan miktar1 artar

ve bu nedenle sag karincigin kan tahliye islemi daha uzun siirer. Bu durumda A2 ve

P2 bilesenleri birbirinden ayrilir ve ¢ift ses olarak duyulur. Bu durum patolojik

degildir ve fizyolojik ciftlesme ismini alir. Bazi durumlarda S2’nin iki bileseni

birbirine ¢ok yakin olmasma ragmen ayr1 ayr1 duyulabilir. Sekil 2.8’de farkli S2

ciftlesme tiirleri sekilsel olarak gosterilmistir.

Nefes Veris Nefes Ahsg
Az P2 Az P2
Genis Ciftlesme I II I I I
T — S F— 5,:. ;
Pz Az F2 Az
Paradoksal
Ciftlesme
5, Sz 5, 8o
Az P2 Az P2
Sabit Ciftlesme I l I l
S Ss 5 Sz

Sekil 2. 8: S2’nin patolojik ¢iftlesmeleri.
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3. ZAMAN-FREKANS ANALIiZi YONTEMLERI

3.1 Fourier Doniisiimii

Fourier doniisiimii zaman domenindeki isareti frekans domenine g¢evirme islemini
yapan matematiksel bir doniisiimdiir. Zaman domenindeki isaretin icerisindeki
frekans bilesenlerini gorebilmemizi saglar. Dontlisiimde, herhangi bir sinyalin farkli
frekanslardaki kosiniis ve siniis fonksiyonlarinin toplami olarak gdsterilebilecegi
ozelliginden yararlanilarak, sinyal igerisinde hangi frekanstaki bilesenden hangi

miktarda bulundugu hesaplanir.
S(w) = [ s(t).eTWdt (3.1)

Esitlik (3.1)’de S(w), s(t) isaretinin Fourier doniistimiidiir [10]. Frekans domenindeki
bir isaretin zaman domenindeki karsiligini elde etmek i¢in ise ters Fourier doniistimii

kullanilir.

_ 1 r» jwt
s(t) = 27T.f_ooS(W).e dw (3.2)
Esitlik (3.2)’de ters Fourier doniisiimii gosterilmistir. s(t), frekans domenindeki S(w)
isaretinin zaman domenindeki karsiligidir [10]. Sekil 3.1°de gergek bi S2 sinyaline

ait Fourier dontistimii verilmistir.

Gergek S2 sesinin frekans spektrumu
0.2f ' ! '

0.15+

0.1

1s2(f)l

0.05

0 100 200 300 400 500 600
Frekans (Hz)

Sekil 3. 1: Gergek S2 sesinin Fourier doniigtimii.
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3.2 Zaman-Frekans Doniisiimleri

Fourier doniistimi, bir isaretin frekans bilesenlerini gérebilmemiz igin ¢ok kullanish
bir aragtir fakat hangi zamanda hangi frekans bileseninden hangi miktarda bulundugu
bilgisini veremez. Duragan olmayan kisa siireli bir isaretin Fourier doniistimii
alindiginda elde edilen spektrum, frekans ve genlik eksenlerinde olusan iki boyutlu
bir grafiktir ve hangi frekanstaki bilesenlerden hangi miktarda bulundugu bilgisini
verir. Eger hangi zamanda hangi frekans bileseninden hangi miktarda bulundugu

ogrenilmek istenirse zaman-frekans doniisiimleri kullanilmalidir.

Fourier donilisiimii duragan olmayan sinyaller ve kisa siireli sinyaller i¢in uygun
olmadigindan alternatif yaklasimlar aranmistir. Bu alandaki ilk ¢aligmalar arasinda
Gabor'un, bir pencere fonksiyonun pencere icerisinde kalan sinyalin duragan oldugu
kabul edilerek sinyal boyunca kaydirilmasi islemiyle elde edilen kisa zamanli Fourier
doniistimiinii gelistirmesinden bahsedilebilir. Diger bir yaklasim Wigner tarafindan
yapilmis ve daha sonra Ville tarafindan sinyal islemeye uygulanmistir. Bu
uygulamada sinyalin zaman ve frekans karakteristiklerinin karesel dagilimi elde
edilmistir. Bu yaklasimin en biiyiikk dezavantaji, dagilimin yorumlanmas: sirasinda
ortaya c¢ikar. Dagilim yalmizca sinyal bilesenlerini degil, sinyal bilesenlerinin
birbirileriyle etkilesimi sonucu ortaya ¢ikan terimleri de igerir. Wigner-Ville
dagilimim gelistirmek icin bir¢ok calisma yapilmistir. Tiim bu calismalarda, sinyal
bilesenlerini iyilestirmek ve girisim terimlerini zayiflatmak i¢in bir gesit filtreleme

islemi gergeklestirilmis [15].

Cohen, karesel zaman-frekans gosterimlerini birlestirmis ve bunlarin birgogunun,
uygun bir cekirdek fonksiyon secilerek iiretildigi genel bir smifa ait oldugunu
gostermistir. 1980°lerin baglarinda sinyalleri farkli ¢oziiniirliiklerde analiz etmeyi
Oneren belirli fikirler birlestirilmis ve buna dalgacik doniisiimii denilmistir. Bu
yontemin en ilgi c¢ekici 6zelligi, kisa siireli sinyallere zum yapabilmesi sayesinde

adeta matematiksel bir mikroskop gorevi gormesidir [15].

Sekil 3.2°de bir isaretin zaman ve frekans alanlarindaki gosterimlerinin zaman-

frekans alan1 gosterimiyle iliskisi gosterilmistir.
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Sekil 3. 2: Bir isaretin zaman-frekans domeninde gésterimi [11].

Glinlimiizde kullanilan kisa zamanli Fourier doniisiimii, dalgacik doniisiimii,
spektrogram, Wigner-Ville doniisiimii, Choi-Williams doniisiimii  gibi  birgok
dogrusal ve dogrusal olmayan zaman-frekans analizi yontemi bulunmaktadir.
Calismada bu zaman-frekans analizi yontemlerinden, ¢alismalarda siklikla
kullanilmis olan ti¢ tanesi karsilastirilmistir: kisa zamanli Fourier doniistiimii,

Wigner-Ville dontisiimii ve dalgacik dontigiimii.

3.2.1 Kisa zamanh Fourier doniisiimii (KZFD)

Eger zaman domenindeki bir sinyalin {izerinde bir pencere fonksiyonu kaydirilir ve
her kaydirma islemi sonrasinda pencere ile belirlenmis bolgenin Fourier doniistimii
alinirsa isaretin kisa zamanl Fourier doniisiimii elde edilmis olur. KZFD dogrusal bir

zaman-frekans doniisimii yontemidir.
S(t,w) = fjooo s(w(r — t)e Mz (3.3)

Esitlik (3.3)’te zaman domenindeki s(.) sinyali tizerinde w(.) penceresi kaydirilmakta
ve her kaydirma iglemi sonrasinda pencereyle belirlenen kismin Fourier doniisiimii
alinmaktadir [12]. Bu nedenle KZFD belirlenen zaman araligindaki frekans
bilesenlerini yansitir; yani her bir zaman araligi i¢in farkli bir spektruma sahip

oluruz. Sekil 3.3’te yapay bir S2 sinyaline ait KZFD doniigiimii gosterilmistir.
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KZFD Analizi
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Sekil 3. 3: Yapay S2’ye ait KZDF doniistimii.

Sinyal tizerinde kaydirilan pencere boyutu, istenilen zaman c¢oziiniirliigline gore
ayarlanabilir. Eger yiikksek zaman ¢Oziiniirligii isteniyorsa pencere genisligi
azaltilmali, yliksek frekans ¢oziiniirliigii isteniyorsa pencere genisligi arttirilmalidir.
Sekil 3.4 farkli pencere uzunluklarinin KZFD {izerindeki etkisi gosterilmistir. Sekil

3.5’te ise farkli pencere uzunluklarinin zaman alanindaki pencereleme islemine etkisi

gosterilmistir.

Frekans

Zaman

Sekil 3. 4: Farkli se¢ilmis pencere boyutlarinin ¢oziintirlige etkisi [32].
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Sekil 3. 5: Genis bir pencereyle sinyalin ¢arpilmasi [31].
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Sekil 3. 6: Dar bir pencereyle sinyalin garpilmasi [31].

Kisa zamanlhi Fourier doniisimiinde, zaman ve frekans ¢oziiniirliikleri arasinda bir
Odiinlesim s6z konusudur. Eger pencere uzunlugu kiigiik secilirse, kii¢iik zaman
parcalar1 i¢in Fourier doniisiimleri alinacak ve daha yiiksek zaman ¢oziiniirliigii elde
edilmis olacaktir. Secilen kiiciik pencere boyutu, zaman ¢oziinlirliiglinii arttirmasina
ragmen, isaretin frekans spektrumunda, disiik frekanslar algilanamayacagi igin
frekans ¢oziintirliigli diismiis olacaktir. Eger yiiksek frekans ¢oziiniirliigli isteniyorsa
pencere genisligi biiyiik secilmelidir. Pencere genisligi biiyiik secildiginde ise her bir
adimda biiylik bir zaman pargas1 i¢in Fourier doniisiimii alimacagindan, zaman

¢Oziiniirligl diigmiis olur.
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Sinyale uygun pencere boyutunu secebilmek i¢in optimal pencere uzunlugu teoremi
kullanilabilir. Bu teoreme gore tek bilesenli ve sabit genlige sahip bir sinyal igin
optimal pencere uzunlugu anlik frekanstaki degisime gore degisir [13].

dafi(t —1/2
V=25 @4

Esitlik (3.4)’te ¥ optimal dikdortgen pencere uzunlugudur ve anlik frekansin
degisimine gore farkli degerler alir. Eger sinyal, lineer bir FM sinyali ise optimal

pencere uzunlugunun hesaplanmasi biraz daha basitlesir [13].

W = J2T/B (3.5)

Esitlik (3.5)te T sinyalin uzunlugu, B ise sinyalin bant genisligidir. KZFD’de
optimal pencere boyutu teoremini kullanmak elverissizdir ¢iinkii teorem anlik
frekans bilgisini gerektirmektedir ve anlik frekans bilgisi de ancak bir ¢esit zaman-
frekans analizi yontemi kullanilarak elde edilebilir. Sinyalin bir FM sinyali oldugu
durumda ise optimal pencere boyutu, eger sinyal modiile edilmis bir tasiyici olarak

kabul edilirse zamanla degisir.

3.2.2 Wigner-Ville doniisiimii (WVD)

Titresimsel olgular sonucu olusan sinyaller genellikle zamanla degisen sinyallerdir.
Zamanla degisen sinyaller, karakteristikleri zamanla degisen sinyallerdir ve farkl
zamanlarda farkli Gzellikler gosterirler. Sinyalin kisa siireli ve duragan olmayan
Ozellik gosterdigi bazi durumlarda geleneksel sinyal analiz yaklasimlari, sinyalin

frekans bilesenlerindeki degisikliklerin dinamigini tanimlamakta yetersiz kalirlar.
Bir sinyalin zaman-frekans dagiliminin genel ifadesi esitlik (3.6)’daki gibi verilebilir.

W (t,w) = — [[f e Jot-Tw-ifug(g,)s" (u - g) s(u—)dudrdd  (3.6)

Burada s(u) zaman sinyali, s'(u) bunun karmasik eslenigi ve ¢(6,7) kernel olarak

isimlendirilen herhangi bir fonksiyondur. Farkli kerneller secilerek farkli dagilimlar
elde edilebilir. Wigner dagilimi, ¢(6,7)=1 alinarak elde edilir. Aksi belirtiimedikce

tlim integrasyonlar [-oo,00] araliginda alinmaktadir.

Esitlik (3.6)’da ¢(6,7)=1 yerine konuldugunda;

w(ew) = [[s* (v —3) e M 8u - t)s(u —)drdu (3.7)

Esitlik (3.7)’den Wigner-Ville dagilimi elde edilebilir.
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Wt,w)=[s" (t - g) s(t + e Wrdr (3.8)

Bir sinyalin temel frekans gosterimlerinden biri, gii¢ yogunluk dagilimidir. Giig
yogunluk dagilimi sinyalin frekans bilesenlerinin dagilimini karakterize eder. Bir
s(t)sinyalinin gii¢ yogunluk dagilimi fonksiyonu S(w), sinyalin otokorelasyon

fonksiyonu R(z)’nin Fourier doniistimii ile iliskilendirilebilir.
S(w) = [eWR(T)dT (3.9)
R(7) = [s(t)s(t + 7)dt (3.10)
Bu iliskiden zaman-bagimli bir gli¢ yogunluk dagilimi fonksiyonu yazilabilir;
W(t,w) = [ R.(r)e /Wtdr (3.11)

Burada Ri(z) zaman-bagimli ya da yerel otokorelasyon fonksiyonudur.

R.(7) = s*(t —%)S(t +§) (3.12)

L -

WVD Analizi

frekans (Hz)

z;man (ms)
Sekil 3. 7 : Yapay S2 sinyaline ait WVD doniistimdi.

3.2.2.1 Wigner dagilim fonksiyonunun oézellikleri

Q) Wigner dagilim fonksiyonu gergel-degerli bir fonksiyondur.
w*(t,w) = W(t,w) (3.13)

(i) Wigner fonksiyonunun frekansa gore integrali anlik sinyal giiciini,

zamana gore integrali ise sinyalin gii¢ yogunluk spektrumunu verir.

[Z wt,w)dw = 2m|s(t)|? (3.14)

IZ w(t,wydt = 2n|S(w)|? (3.15)
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(i)  Sinyaldeki bir zaman veya frekans kaymasi Wigner dagilim
fonksiyonunda da bir kaymaya neden olur.
Eger s(t) — s(t + ty) = W(t,w) — W(t+ty,w) (3.16)

Eger s(t) — e/Vots(t) = W(t,w) — W(t,w + wp) (3.17)

(iv)  Verilen bir sinyal i¢in Wigner dagilim fonksiyonu zamanda simetriktir.

Eger s(t) — s(—t) = W(t,w) — W(-t,w) (3.18)
Eger s(t) — s*(t) = W(t,w) — W(t,—w) (3.19)

(V) Wigner dagilim fonksiyonu her zaman pozitif degerli degildir.

(vi)  Wigner dagilim fonksiyonunun karesinin integrasyonu, sinyal giiciiniin
zamana gore integrasyonunun karesine esittir. Bu 6zellik Wigner dagilim
fonksiyonunun Pervesal Teoremi karsiligidir ve Mayol Formiilii adi

verilir.

[ Wt w)2dtdw = | [ s2(®)dt|” (3.20)

(vil)  Wigner dagilim fonksiyonu, verilen sinyalin Fourier doniisimii alinarak
zaman ve frekans parametrelerinin yer degistirmesiyle olusan temel

simetriye sahiptir.

s(t) =— [ e/t S(w)dw = W(t,w) = — [ e5%ts (w+5) 5" (w —$dg (3.21)

2

WVD isleminin dogrusal bir islem olmamasi nedeniyle, islem sonucunda g¢apraz
terimler ortaya c¢ikar ve bu ¢apraz terimler, istenilen sonucun elde edilmesine engel
olur [13]. Ortaya ¢ikan ¢apraz terimlerin azaltilabilmesi igin smoothed Pseudo
Wigner-Ville dontisiimii (SPWVD) kullanilabilir. SPWVD, WVD sonucu elde edilen
fonksiyonun iki boyutlu algak geciren filtreden gecirilmesiyle elde edilir.
Diizgiinlestirme, zaman ve frekans diizlemlerinde, g ve h fonksiyonlariyla
¢TF(u,Q2)=g(u)H(Q) kerneli kullanilarak, ¢ift konvoliisyon uygulanmasiyla elde
edilir [13].

SPW,(t,v) = fj;o h(t) f::og(s —t)x (s + %) x*(s — %)dse‘jz’””dr (3.22)

Esitlik (3.9)’da g ve h reel gift pencerelerdir. h(0)=g(0)=1"dir.
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3.2.3 Siirekli dalgacik doniisiimii (SDD)

Dalgacik doniisimii (DD) sinyalin zaman ve frekans domenlerinin ikisinde de
yiiksek ¢oOziiniirliklii olarak gosterilebildigi bir zaman-frekans dontisiimiidiir. Bir
sinyalin farkli 6l¢eklerde veya c¢oziintirliiklerde analiz edilmesi fikrinin 20. yiizyilin
baslarindan beri var olmasma ragmen, dalgacik teorisi ancak 1980'lerde ortaya

cikmustir.

Dalgacik doniisiimii, belirli temel dalgacik fonksiyonlarinin sinyal {izerinde
genisleyip biiziilerek kayma islemi yapmasi yardimiyla sinyalin analizinin yapilmasi
seklinde elde edilir. Dalgacik doniistimii ile kisa zamanli Fourier doniisiimii arasinda
cok temel bir farklilik bulunmaktadir; KZFD'de sabit genislikteki bir pencere
fonksiyonu sinyal iizerinde kaydirilirken, DD'de frekansa bagli olarak degisen
uzunluktaki bir pencere fonksiyonu sinyal {izerinde kaydirilir. Diger bir deyisle,
yiikksek frekansli bilesenlerin analizi i¢in dar bir pencere sinyal iizerinde
kaydirilirken, disiik frekansli bilesenler i¢in genis bir pencere ile islem
yapilmaktadir. Bu ise DD'ye kisa siireli ve ani degisimlere sahip sinyaller i¢in bir

biiytiteg 6zeligi kazandirir [15].
Xu(a,b) = = [ x(Op(EDdt (3.23)

Esitlik (3.23)’te x(t) giris sinyali, w(?) ana dalgacik, a parametresi konum ve b
parametresi 0l¢eklendirmedir. Bu esitlik, dalgacigin kaydirilarak ve 6lgeklendirilerek
sinyalle eslestirilmesi anlamina gelir. @ parametresi herhangi bir reel sayr ve b
parametresi herhangi bir pozitif reel say1 olabilir. b parametresinin biiyiikk olmas1 ana
dalgacigin diisiik frekansli oldugu anlamima, b parametresinin kiiciik olmasi
dalgacigin yiiksek frekansli oldugu anlamina gelir. Boylelikle dalgacigin
¢cozlinirligi de b ile birlikte degismis olur. Bu islem asagidaki gibi gosterilebilir;
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Sekil 3. 8: Dalgacik parametrelerinin analize etkisi.

Dalgacik doniisiimiinde b azaldikga zaman ¢Oziiniirligii artacaktir ve frekans
diisecektir. Diger yandan b arttitkga zaman ¢oziintrligi kotiilesecek, frekans

yiikselecektir.

3.2.3.1 Ayrik katsayih siirekli dalgacik doniisiimii
a=n2"™ b=2"" X,(nm)=2"2[" x(t)hp(2™t—n)dt (3.24)

Esitlik (3.24)’teki durum, siirekli dalgacik déniisiimiindeki 6zel bir durumdur. ikisi
arasindaki fark, burada a ve b degerlerinin simirlandirilmis olmasindan kaynaklanir.

Bu sinirlandirma iglemin gerceklemesinin daha kolay olmasini saglar.

3.2.3.2 Morlet dalgacik

Eger ana dalgacik Esitlik (3.25)’teki gibiyse, bu dalgacik Morlet olarak isimlendirilir.

Y(t) = exp(_ﬂjtz)cos(nt) (3.25)

Morlet dalgacik kullanilarak kaydirma ve dlgekleme islemi yapildiginda ise Morlet,
esitlik (3.26)’deki gibi degisir.

Pap(t) = exp |- ”)(Z—‘b)] cos =2 (3.26)

Esitlik (3.26)’dan Morlet dalgacigin bir kosiniis fonksiyonu oldugu ve zamanla sifira
dogru azaldig1 goriilebilir. Esitlikte S parametresi dalgacigin seklini kontrol
etmektedir. Ayn1 zamanda Morlet dalgacigin zaman ve frekans ¢oziiniirliiglinii de

etkilemektedir. g sifir oldugunda Morlet dalgacik en iyi frekans ¢oziiniirliigiine sahip
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olacaktir. f arttikca frekans ¢oziliniirliigii diisecek ve zaman ¢oziiniirliigii artacaktir. S

sonsuz oldugunda ise en iyi zaman ¢oziiniirliigli saglanacaktir.

Sekil 3. 9: Morlet dalgacik.

Bu caligmada ana dalgacik fonksiyonu olarak Morlet dalgacik kullanilmasinin
nedeni; Ge¢miste yapilmis calismalar sonucu Morlet dalgacigin kalp seslerine en
uygun dalgacik oldugunun belirlenmis olmasidir [21-25]. Morlet dalgaciga seklen
bakildiginda da S1 ve S2 kalp seslerinin bilesenlerine olduk¢a benzedigi goriilebilir.

SDD ile zaman-frekans analizi

Zaman

Sekil 3. 10: Yapay S2 sinyaline ait dalgacik doniigiimii.
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4. YONTEM

4.1 Ikinci Kalp Sesi Bilesenlerinin Ozellikleri

S2 sesi iki ana bilesenden meydana gelir. Bu bilesenler: aortik kapak¢igin
kapanmasiyla olusan A2 ve Pulmoner kapak¢igin kapanmasiyla olusan P2’dir. Bu iki
bilesen, dogrusal olmayan anlik civilti sinyalleridir. Bilesenlerin c¢ikardigi ses bir
gitar telinin ¢ikardig1 sese benzetilebilir. Gitar teli ¢ekilip birakildiginda 6ncelikle
yiikksek frekansla titresmeye baglar ve titresim frekansi zamanla azalir. Kalp
kapakciklarinin ani basing ve ¢ekme kuvvetlerinin etkisiyle kapanmasi da buna
benzetilebilir. Kapakciklar hizli bir bi¢cimde kapandiklarinda, oncelikle yiiksek
frekansta titresmeye baslarlar ve yiiksek frekansl ses yayarlar (maksimum 250 Hz).
Daha sonra gitar telinde oldugu gibi kapakegiklarda da titresim gittikce yavaslar ve
diisiik frekansli ses yaymaya baslar. Bilesenlerin frekanslarinin zamanla azalmasi
eksponansiyel bir sekilde gerceklesir. Sekil 4.1°de 60 ms ¢iftlesmeye sahip yapay S2

sinyalinin anlik frekans egrisi gosterilmistir.

Anlik Frekans Egrisi
100 .

anlik frekans (Hz)

60 80 100 120
zaman (ms)

Sekil 4. 1: Yapay S2’ye ait anlik frekans egrisi.

A2 ve P2 bilesenleri ¢ok kisa siireli sinyallerdir, her biri 80 milisaniyeden daha
kisadir ve ortalama olarak 60 milisaniye civarindadirlar. Bilesenlerin baslangiglari
arasindaki siire nefes alig sirasinda 30 — 80 milisaniye araliginda ve ortalama olarak
30-40 milisaniyedir. Bu siire nefes verme sirasinda ise 15 milisaniyeden daha kii¢iik

bile olabilir [1]. Patolojik durumlar igin ise bu stireler ¢ok farkli olabilir.
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4.2 Kullanilan veri tirleri

Caligmada farkli yontemlerin karsilastirilmas: i¢in yapay ve gergek S2 oOrnekleri
kullanilmistir. Kullanilan yapay S2’ler, Xu ve digerlerinin ¢iftlesme kestirimi igin
kullandiklar1 yapay S2’lerdir [17]. Kullanilan ger¢ek S2 sesleri ise genis ¢iftlesmeye
sahip hastalardan ve saglikli kisilerden bir elektronik stetoskop yardimiyla elde

edilmistir.

4.2.1 Yapay S2 verisi
Calismada yapay S2’lerin kullanimima yer verilmesinin nedeni, yapay verilerin
ozelliklerinin istege bagl olarak ayarlanabilmesi ve 6zelliklerinin 6nceden bilinmesi

sayesinde yapilan analiz ve kestirimlerin dogruluklarinin kolayca belirlenebilmesidir.

Kullanilan yapay S2, dogrusal olmayan anlik civilt1 sinyalleri olarak modellenmis A2
ve P2 seslerinin iist iiste bindirilmesi veya birbirlerine eklenmesi ile elde edilmistir
[18]. Yapay A2 ve P2 sinyallerinin ve bunlarin birbirine eklenmesiyle ortaya ¢ikan

S2 sinyalinin esitlikleri asagida verilmistir.
IF,(t) = 24.3 + 225.7(t + 1)7°° (4.1)

Esitlik (4.1), A2 bileseninin anlik frekans fonksiyonudur. Esitlikte kullanilan t
zamant goOstermektedir. Esitlikten de goriilebilecegi gibi A2 bileseninin anlik

frekans1 zamana bagli olarak degismektedir.

—t -t\ . (mt

Ay(t) = (1 — exp (?)) exp (5) sin (5) (4.2)

Esitlik (4.2), A2 bileseninin genlik fonksiyonudur. Esitlikten goriilebilecegi gibi A2
bileseninin anlik genligi de zamana bagl olarak degismektedir.

IFp(t) = 21.83 + 178.17(t + 1)™°5 (4.3)

Esitlik (4.3), P2 bileseninin anlik frekans fonksiyonudur. A2 bileseni gibi zamana
bagimli olarak degigsmektedir.

Ap(t) = (1 —exp (_?t)) exp (6—;) sin (Z—;) (4.9)

Esitlik (4.4), P2 bileseninin anlik genlik fonksiyonudur ve zamana bagli olarak
degismektedir.

A, (t) = Amy(t) x sin(2me4(t)) (4.5)
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Esitlik (4.5), A2 bileseninin fonksiyonudur. Esitlikte goriilen @A(t) ifadesi anlik fazi
temsil etmektedir. Anlik faz, anlik frekansin integralinin alinmasiyla elde edilebilir.
Gortldugu gibi A2 isaretinin hem genligi hem de fazi zamana bagimli olarak
degismektedir.
P,(t) = Amp(t) x sin(2m@p(t)) (4.6)
Esitlik (4.6), P2 bileseninin fonksiyonudur.
S(t) = Ay(t) + Po(t) + n(t) (4.7)

Esitlik (4.7)’de A2 ve P2 bilesenlerinin birbirine eklenerek S2 sesinin elde edilmesi
gosterilmektedir. Esitlikte goriilen n(t) beyaz Gauss giriiltiisiidiir ve gergek kalp sesi
bilgisi toplama sirasinda meydana gelen giiriiltiiyli temsil etmektedir. Sekil 4.2, sekil
4.3 ve sekil 4.4’te sirastyla A2 ve P2 bilesenleri, bu bilesenlerden olusturulmus S2
sinyali ve bu S2 sinyalinin {izerine 10 dB oraninda giiriiltii bindirilmesiyle elde

edilmisg giiriiltiili S2 sinyali verilmistir.

A2 P2

10 20 30 40 50 60 S0 10 20 30 40 50 60
zaman (ms) zaman (ms)

Sekil 4. 2: Yapay A2 ve P2 sinyalleri.
S2

< L L L i 1 1 - 1 1 .
0 10 20 30 40 50 60 70 80 90
zaman (ms)

Sekil 4. 3: A2 ve P2’den olusturulmus S2 sinyali.
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Gurultu eklenmis S2
03 T T T T T T

Genlik

_ I I I I I
0 4O 10 20 30 40 50 60 70 80 90

Zaman (ms)

Sekil 4. 4: 10 dB SNR oranina sahip giirtiltiilii S2.

Yukarida bahsedilen yontem kullanilarak 10, 20, 30, 40, 50 ve 60 milisaniye
ciftlesme uzunluguna sahip S2’ler iiretilmistir. Uretilen farkli ¢iftlesme uzunluklarina
sahip bu S2 sinyallerine, sinyal giiriiltii oran1 (SNR) 5, 10 ve 15 dB olacak sekilde
beyaz Gauss giiriiltiileri eklenmistir. Yapay S2’lere beyaz Gauss giiriiltiisii ekleme
islemi, gercek kalp sesi kaydi sirasinda olusan viicut i¢i veya dis ortam kaynakli

giiriiltiilerin benzetilmesi amaciyla yapilmistir.

4.2.2 Gergek S2 verisi

Calismada kullanilan ger¢cek S2’ler Thinklabs markali elektronik bir stetoskop
kullanilarak, Thinklabs Phonocardiography isimli kalp sesi kayit yazilimi araciligiyla
44100 Hz ornekleme hizinda 32 bitte kayit edilmistir. Hastalara ait kalp sesleri
hastane ortaminda, hasta sirtiistii uzatilarak aortik ve pulmoner odaklardan dinlenilip,
A2 ve P2 bilesenlerinin her ikisinin de net olarak duyulabildigi nokta belirlenerek bu
noktadan alinmigtir. Kalp sesi kaydi sirasinda Oncelikle hastaya normal solunum
yapmasi sOylenmis ve bu sekilde 30 saniyelik kalp sesi kayd: alinmigtir. Daha sonra
hastaya daha yavas ritimli nefes almasi sdylenmis ve bu sekilde 30 saniyelik kayit
alimmustir. Son olarak hastaya nefesini tutmasi sdylenilip bu sekilde 15 saniyelik

kayit alinmustir. Sekil 4.5°te ASD’ye sahip bir hastadan alinmis S2 verilmistir.
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Sekil 4. 5: ASD’ye sahip bir hastadan alinmis S2.
4.2.2.1 Ses almada kullanilan elektronik stetoskop ve yazilim

Hastalarla yapilan ¢alismada, kalp sesi kaydi igin elektronik bir stetoskop
kullanilmistir. Kullanilan elektronik stetoskop, Thinklabs isimli biyomedikal cihaz
tireticisinin  Rhythm ds32a+ isimli modelidir. Rhythm ds32a+ modeli, yiiksek
¢ozuntrlikli kalp sesi kaydetme, kalp seslerini 50 kata kadar kuvvetlendirebilme ve
istege bagli olarak kalp sesi frekans araligi disindaki sesleri filtreleme o6zelligine
sahip bir stetoskoptur. Stetoskopun ses kaydi i¢in herhangi bir kaydediciye veya
bilgisayara baglanabilmesi i¢in 2.5 mm ¢ikis jaki ve 2.5 mm ve 3.5 mm giris uclari
bulunmaktadir. Ara kablolar araciligiyla ayni anda kayit ve dinleme yapilabilmekte
veya ayni zamanda birden c¢ok kisi tarafindan dinleme islemi yapilabilmektedir. Sekil

4.6’da elektronik stetoskopa ait resimler verilmistir.

Sekil 4. 6: Calismada kullanilan elektronik stetoskop.

Kalp seslerinin bilgisayar ortamina aktarilmasi i¢in ise Thinklabs phonocardiography
isimli yazilim kullanilmistir. Yazilim, kalp seslerinin istenilen bit oraninda ve

istenilen oOrnekleme frekansinda kaydedilebilmesine kullanilabilmesine olanak
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vermektedir. Ayrica sesin kayittan sonra analizinin yapilmasi gibi ek 6zellikleri de

mevcuttur. Sekil 4.7’ de yazilima ait bir ekran goriintiisli verilmistir.

hon

File Edit View Project Help Thinklabs

L Al 4| B @ | oo #|p|8]LAFI

R L
w21 0 S 21 0

. I .. & Thinklabs &) |
0|

5.0 6.0 K X X X K Z . . . X 17.0 18.0

X[canii2 v

e

4]

Project rate: 44100 | [Cursor: 0.000000 sec [Snap-To Off]

Sekil 4. 7: Kalp sesi kaydinda kullanilan yazilim.

4.3 Verilerin Analizi

Calismada yapay ve gercek veriler ayr1 ayri kullanilarak analizleri yapilmistir. Yapay
verilerin kullanilmasinin amaci, verinin ¢esitli durumlara gore 06zelliklerinin
ayarlanabilmesine imkan vermesi ve bdylece kestirim sonuglarinin daha diizgiin
analiz edilebilmesinin saglanmasidir. Gergek verilerde ise her bir S2 wverisi,
hastalardan alinan kalp sesi igerisinden kesilerek elde edilmistir. Her bir kalp sesi
verisi icinde ortalama 30 adet temiz S2 verisi bulunmaktadir. Sekil 4.8, sekil 4.9 ve
sekil 4.10°da sirastyla 10, 30 ve 60 milisaniyelik ¢iftlesmeye sahip yapay S2’ler

gosterilmistir.

36



! ‘ s ‘
0 10 20 30 40 50 60 70
zaman (ms)

Sekil 4. 8: 10 ms ¢iftlesme uzunluguna sahip S2.
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Sekil 4. 9: 30 ms ciftlesme uzunluguna sahip S2.
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Sekil 4. 10: 60 ms ¢iftlesme uzunluguna sahip S2.

Daha Onceden bahsedilen yontemler kullanilarak elde edilmis yapay S2’lerin ve
hastalardan alinmig biyolojik S2’lerin 6ncelikle zaman-frekans doniisiimleri
yapilmigtir. Zaman-frekans doniisimii  yontemlerinden ilk olarak KZFD

kullanilmistir.  Sinyalin zaman-frekans doniisiimiiniin birinci momenti alinarak,

isarete ait anlik frekans bilgisi elde edilmistir.
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Anlik frekans, sinyal igslemede duragan olmayan sinyallerin sunumu agisindan son
derece 6nemli bir kavramdir. Fonksiyona ait frekans bilgisinin zamanla degisiminin
bir gostergesidir ve fonksiyon hakkinda 6nemli ipuglar verir. Anlik frekansin genel
tanimi1 su sekilde yapilabilir: f(t), t zamaninin bir fonksiyonu olsun. Bu fonksiyonun
karmasik gosterimi esitlik (4.8)’deki gibi tanimlanir.

c®) =f@)+ih(t) (4.8)

Esitlikte h(t), f(t)’nin Hilbert doniisiimiidiir. Bu karmasik gosterim, A(t) genligi ve
@(t) anlik faz1 cinsinden esitlik (4.9)’deki gibi gosterilebilir.

c(t) = A(t)cle® (4.9

Tanim olarak anlik frekans, anlik fazin tiirevidir [16].

'] _ fF@OR ©-f" (@) (4.10)

w(t) = ¢'(t) = Im [c(t) T fAD+R2(D)

Bu calismada sinyalin frekans bilesenlerinin, zaman-frekans gdsterimi iizerinden
agirlikll ortalamast alinarak elde edilen anlik frekans egrisi kullanilmistir.

_ S STFRx (L) aS
JZa TFRx(6.1)af

fx () (4.11)

Esitlik (4.8)’de TFRx(t,f), x(t) sinyalinin zaman-frekans diizlemi gosterimi, fXx(t)
isarete ait anlik frekans bilgisidir. A2 ve P2 bilesenlerinin anlik frekanslari, daha
once de bahsedildigi gibi zamanla exponansiyel olarak azalmaktadir. S2 sinyali
icerisinde, bazi patolojik durumlar disinda A2 bileseni once, P2 bileseni ise A2
bileseninin ardindan gelir. Sekil 4.11°de 30 ms giftlesme uzunluguna sahip yapay S2

sinyaline ait anlik frekans egrisi gosterilmistir.

Anlik Frekans Egrisi
100 ; :

so-\

™~

60+

40¢

anlik frekans (Hz)

20¢

L 1 1 L 1 1 L
% 10 20 30 40 50 60 70 80 90
zaman (ms)

Sekil 4. 11: S2 sinyaline ait anlik frekans egrisi.

Sekilde (4.11)’de de goriildiigii gibi, anlik frekans oOncelikle birinci bilesenin
baslamasiyla hizla ylikselecektir. Daha sonra anlik frekans zamanla eksponansiyel

olarak azalmaya baglayacaktir. Genelde ilk bileseninin anlik frekansi hentiz sifira
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diismeden veya bazi durumlarda sifira diistiikten sonra ikinci bilesen baslayacak ve
bu nedenle anlik frekans tekrar hizla yiikselecektir. Boylece ilk bilesenin bittigi ve
ikinci bilesenin basladigi yerde bir igbiikkey egri olusacaktir. I¢biikey egrinin
egiminin sifir oldugu nokta, ikinci bilesenin basladigi nokta olarak kabul edilebilir.
Bu nokta tespit edildiginde ikinci bilesenin basladigi zaman kestirilebilir. Ilk
bilesenin baslangi¢ zamani ise ani frekans egrisinin baslangi¢ noktasidir. Bu iki
nokta arasinda gecen siire, S2 isaretinin ¢iftlesme uzunlugunu verir. Sekil 4.12 ve

sekil 4.13’te sirastyla 30 ms ve 60 ms ciftlesme uzunluklarina sahip S2’lerin anlik

frekans egrileri gosterilmistir.

Anlik Frekans Egrisi

anlik frekans (Hz)

0 10 20 30 40 50 60 70 80 90
zaman (ms)

Sekil 4. 12: 30 ms ¢iftlesmeli S2’nin anlik frekans egrisi.

Anlik Frekans Egrisi
100

anlik frekans (Hz)

1 1 1 1
0 20 40 60 80 100 120
zaman (ms)

Sekil 4. 13: 60 ms ¢iftlesmeli S2’nin anlik frekans egrisi.

Yapilan bu islemler, KZFD, WVD ve DD yontemleri i¢in tekrarlanarak, hangi

yontemin daha dogru ve verimli oldugu anlasilabilir.
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5. SONUCLAR VE TARTISMA

5.1 Yapay veriler icin sonuclar

Yapay verilerle yapilan ¢alismada, iiretilen 10, 20, 30, 40, 50 ve 60 ms c¢iftlesme
stirelerine sahip S2 sinyallerinin {izerine sirasiyla 5, 10 ve 15 dB sinyal giirtiltii
oranina sahip beyaz Gauss giiriiltiisii eklenmistir. Daha sonra her ¢iftlesme siiresi i¢in
once 5 dB, sonra 10 dB ve son olarak da 15 dB sinyal giiriiltii oranina sahip
gurtiltillerle 20°ser kere ciftlesme kestirimi yapilmis, her giftlesme siiresi ve her
giiriiltii oran1 i¢in ortalamalar1 ve standart sapmalart hesaplanmistir. Giiriiltiisiiz S2

sinyalleri i¢in ¢iftlesme kestirim sonuglari ¢izelge 5.1°de gosterilmistir.

Cizelge 5.1: Giiriiltiisiiz S2’ler i¢in kestirim sonuglari.

10ms | 20ms | 30ms | 40 ms | 50 ms | 60 ms
WVD | 17 22 27 40 49 59
KZFD | 19 19 28 39 49 57
DD 16 20 28 37 44 52

Cizelge 5.1°de verilen giiriiltiisiiz yapay verilerle gerceklestirilmis analizde, WVD ve
KZFD kullanilarak elde edilen sonuglarin birbirlerine yakin olduklar1 goriilmektedir.
10 ms ¢iftlesme degeri icin {i¢ yontemin de dogru kestirim yapamadigi goriilmiistiir.
Bunun nedeni sinyalin baslangicta diisiik enerjiye sahip olmasidir. Bu nedenle
yapilmig benzer c¢alismalarda ciftlesme kestirimi 20 veya 30 ms ve sonrasini

kapsamaktadir [20].

WVDhnin  performansinin, bilesenler  birbirlerinden  uzaklastikca  arttig1
goriilmektedir. DD'nin performanst ise bilesenler birbirinden uzaklastikca
azalmaktadir. KZFD ise herhangi bir degisiklik gostermemektedir. Sonug olarak

giirtiltiisiiz sinyaller i¢in en dogru kestirim WVD kullanilarak yapilmistir.

Farkl1 sinyal giiriiltii oranlarinda giiriiltii eklenmis S2’lerin Wigner-Ville dontigiimii
kullanilarak elde edilen kestirim sonuglart ¢izelge 5.2°de verilmistir. Cizelge 5.3°te
kisa zamanli Fourier doniistimii kullanilarak elde edilmis kestirim sonuglari, Cizelge

5.4°te ise siirekli dalgacik doniisiimii kullanilarak elde edilen kestirim sonuglari
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verilmigtir. Her bir deger, 20 kestirim sonucu hesaplamis ortalama ve standart

sapmay1 vermektedir.

Cizelge 5.2, Cizelge 5.3 ve Cizelge 5.4 karsilastirlldiginda; Tim analiz
yontemlerinde SNR degeri arttik¢a kestirim dogrulugunun da arttig1 gériilmektedir ki
bu olagan bir sonugtur. SDD'in yapay S2 ciftlesmelerini 5 dB SNR igin
hesaplayamadigi goriilmektedir. 10 ve 15 dB SNR i¢in de kestirim sonuglart 20 ms
ciftlesme disinda oldukc¢a kotiidiir. Bunun nedeninin, SDD’nin kiigiik genlikli

sinyallerde slem yapildiginda duyarliliginin azalmasi oldugu s6ylenebilir.

WVD ve KZFD arasinda karsilastirma yaptigimizda ise WVD'nin, kestirimlerin
bliyilk c¢ogunlugunda KZFD'ye gore daha dogru ortalama sonuglar verdigi
goriilmektedir. Standart sapmalara bakildiginda da yine WVD'nin KZFD'ye gore
daha kiiciik standart sapma degerlerine sahip oldugu goriilmektedir. Yapay veriler
i¢in standart sapmanin kii¢iik olmasi, yontemin tutarliliginin yiliksek olmasi anlamina

gelmektedir.
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Cizelge 5.2: WVD kullanilarak elde edilmis ¢iftlesme kestirim sonuglari.

SNR 10 ms 20 ms 30 ms 40 ms 50 ms 60 ms
Ortalama Stsaa':)drs;t Ortalama Stsaa':)drs;t Ortalama Stszr;)dr:;t Ortalama Sgia"pd;;t Ortalama Sg’p‘:ﬁ; Ortalama Sg’p‘:ﬁ;
5dB 18 134 | 215 | 199 | 27.05 | 248 | 36.7 21 | 4495 | 488 | 50.5 | 8.43
10dB | 17.8 2.5 22 0.92 | 265 1.9 385 | 1.19 | 47.85 | 3.59 58 1.29
15dB | 17.75 |1 097 | 21.8 | 041 | 27.2 | 052 | 38.7 | 1.03 | 4745 | 431 | 58.85 | 0.81
Cizelge 5.3: KZFD kullanilarak elde edilmis ¢iftlesme kestirim sonuglart.
SNR 10 ms 20 ms 30 ms 40 ms 50 ms 60 ms
Ortalama Stszr:;:sgt Ortalama Sg:)ﬁg Ortalama Sg;:ﬁ: Ortalama Sg;:ﬁ: Ortalama Stszr:)?r?: Ortalama Sg:)drs;t
5dB | 16.45 | 4.27 | 20.3 | 3.81 | 29.65 | 5.3 36.4 | 5.66 | 43.7 5.1 | 53.05 | 6.75
10dB 18.2 258 | 1955 | 3.21 28.7 453 | 38.45 | 3.03 | 48.45 | 2.03 | 54.85 | 4.45
15dB | 18.2 1.1 | 1995 | 14 | 29.15 | 271 | 3855 | 0.76 | 479 | 0.79 | 57.15 | 1.39
Cizelge 5.4: SDD kullanilarak elde edilmis ¢iftlesme kestirim sonuglari.
SNR 10 ms 20 ms 30 ms 40 ms 50 ms 60 ms
Ortalama Stszr;dnf; Ortalama Stszr;dnf; Ortalama sg;ﬁ; Ortalama S;%?:g Ortalama Stszr:)d;: Ortalama Stszr:)d;:
5dB - - - - - - - - - - - -
10 dB - - 19 15 25.4 1.3 34 2.4 41 2 48 2.7
15dB | 154 2.3 19.1 0.7 26.1 1 33.1 1.2 41 1 50 0.9
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5.2 Gercek veriler icin sonuglar

Gergek verilerle analiz yapilirken gercgek ciftlesme siireleri bilinmedigi i¢in, verilerin
dogrulugu, kalp sesi sahibinin S2 sesinde degisiklik meydana getirecek herhangi bir
rahatsizliga sahip olup olmadigina gore anlagilabilir. Calismanin asil amaci olan
WVD, KZFD ve DD yontemlerinin karsilastirmasi ise yine ayni sekilde yapilabilir

zira hangi yontemin dogru ciftlesme siiresini gosterdigi bilinmemektedir.

Cizelge 5.5’te hasta ve saglikli kisilere ait S2 ¢iftlesme siiresi kestirimlerinin

ortalama ve standart sapma degerleri verilmistir.

Cizelge 5.5: Gergek S2’lere ait ortalama ve standart sapmalar.

Kisiler 52 Ciftlesme Ortalamalar (ms) S2 Ciftlesme Standart Sapmalari
- WVD KZFD DD WVD K7ZFD DD
2 Kisi 1 39 42 39 4.5 4.5 2.5
= | Kisi2 42 39 41 145 124 9.9
Kisi 3 36 32 30 7.6 79 32
Kisi 4 51 47 45 6.7 71 9.6
Kisi 1 19 15 33 29 39 5.2

Kisi 2 26 35 26 6.4 5.2 13
Kisi 3 23 26 22 47 4 24

= Kisi 4 26 23 21 4.2 3 2
Bh Kisi 5 24 38 25 1.4 11 1.4
& Kisi 6 17 13 17 47 3 33
Kisi 7 16 14 13 2.5 24 13

Kisi 8 22 22 33 4.6 7 3

Kisi 9 27 24 31 6.8 6.6 3.8

Cizelge 5.5te, hasta oldugu belirtilen kisiler ASD hastalifina sahip kisilerdir.
Saglikli oldugu belirtilen kisiler ise kalp ve iliskili organlarla ilgili herhangi bir

rahatsizliga sahip olmayan kisilerdir.

Gergek verilerle yapilan analizlere bakildiginda; Hasta kisilere ait ¢iftlesmelerin, li¢
analiz yontemiyle de 30 ms'den biiyiik oldugu goriilmektedir. Buradan, ii¢ yontemin
de genis ciftlesmeyi dogru olarak gdsterdigi anlamu ¢ikarilabilir. Saglikli kisilere ait
verilere baktigimizda ise kestirimlerin biiylik bdliimiiniin 30 ms'nin altinda oldugu
goriilmektedir. WVD ile elde edilmis kestirimlerin tiimii 30 ms'nin altina iken KZFD
ve SDD'de 30 ms'nin iizerinde degerler de goriilmektedir. Buradan; WVD’nin diger

iki yonteme gore daha saglikli sonuglar verdigi ¢ikarilabilir.
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Hesaplanan standart sapmalar, S2 c¢iftlesmelerinin solunumla nasil degistigini
gostermektedir. Saglikli kisilerde nefes alirken ciftlesmenin genislemesi ve nefes
verirken c¢iftlesmenin daralmasi nedeniyle, standart sapma ¢ok kiigiik olmaz. Fakat
standart sapmanin ¢ok bliyilik olmasi da istenilen bir durum degildir zira biiyiik
standart sapma, ¢iftlesme siiresinin solunumla ¢ok fazla degistigini gostermektedir ve

bu normal degildir.

5.3 Gelecek Calismalar

Bu calismada kullanilan gergek kalp sesi verileri hasta ve saglikli kisilerden
alindiktan sonra, her bir S2 bileseni ses icerisinden bir yazilim aracilifiyla kesilerek
elde edilmistir. Bu, uzun zaman alan ve yorucu bir prosediirdiir. Ayrica S2’lerin
diizgiin olarak ses igerisinden kesilmesi manuel olarak yapildigindan, islem insan
eliyle yapilacak hatalara karsi oldukga duyarlidir. Bu nedenle S2 bilesenlerinin
otomatik bir sistem tarafindan taninarak kesilmesi, islem siiresini oldukg¢a kisaltacak
ve insan eliyle yapilmis hatalar1 azaltacaktir. Bunun i¢in daha onceki bir¢ok

calismada incelenmis olan kalp sesi siniflandirma algoritmalari kullanilabilir.
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