Fysiologisk overvakning av forare for fordonets

hantering av nodsituationer (DrivER)

|

Forfattare: Stefan Candefjord, Pelle Viberg, Da Wang, Jawwad Ahmed, Xuezhi Zeng,
Ke Lu, Bengt Arne Sjoqvist, Anna Sjors Dahlman

Datum: 2024-02-16

Engelsk titel: Driver physiologic monitoring for vehicle Emergency Response (DrivER)
Projekt inom: FFI - Trafiksédkerhet och automatiserade fordon

FFI Fordlt:nsstrat:gisk RIS @ crerginyndighoen & TRAFIKVERKET
Forskning oc ——
Innovation E e © scann vorvo




COPE DrivER (Connected Occupant Physiological Evaluation - Slutrapport Vinnova FFI
Driver physiologic monitoring for vehicle Emergency Response) 2024-01-31 COPE

Innehallsforteckning

1 Sammanfattning ......ccooo e ————————————————— 3
2 Executive summary in ENglish ... 3
3 BaKgrund ... s 4
4 Syfte, forskningsfragor och metod.........cccooiiircccciinn e 7
4.1 Delprojekt 1 Detektion av trotthet i verklig KOIMingG ............ccceueeiiiiiiieeiieiiieeee e 7
4.2 Delprojekt 2 Bedéma mental belastning hos yrkesférare i simulator ....................c........ 15
4.3 Delprojekt 3 Detektion av hjartfrekvens / plotslig sjukdom i labb ..............c.cccocvevennnnns 17
£ 1 - 1 21
6 Resultat och maluppfyllelse ... 21
6.1 Delprojekt 1 Detektion av trétthet i verklig KOrming ...............ccoocceeiiiioiieieaeiiiiiieeeeeee 21
6.2 Delprojekt 2 Bedéma mental belastning hos yrkesférare i simulator ..................cc......... 25
6.3 Delprojekt 3 Detektion av hjértfrekvens / pl6tslig sjukdom ilabb ..................cccceeeeenn. 28
7 Spridning och publiCering........ccccoeomiiiiiiiiicccc e 32
7.1 Kunskaps- och resultatSpridning........oooi e 32
7.2 PUDIKAHONET ...ttt e e e e e 32
8 Slutsatser och fortsatt forskning .......cccceeeeecccicieernri s 33
9 Deltagande parter och kontaktpersoner ..........scscssssssssssssnnnnns 34
TOREFEIrENSEr ...t ————— 34
Kort om FFI

FFI ar ett samarbete mellan staten och fordonsindustrin om att gemensamt finansiera forsknings- och
innovationsaktviteter med fokus pa omradena Klimat & Miljo samt Trafiksakerhet. Satsningen innebar verksamhet
for ca 1 miljard kr per ar varav de offentliga medlen utgér drygt 400 Mkr.

LLas mer pa www.vinnova.se/ffi.

FFI Fordonsstrategisk Forskning och Innovation | www.vinnova.se/ffi 2



COPE DrivER (Connected Occupant Physiological Evaluation - Slutrapport Vinnova FFI
Driver physiologic monitoring for vehicle Emergency Response) 2024-01-31 COPE

1 Sammanfattning

COPE DrivER har genom tre olika delprojekt undersdkt och utvecklat méjligheterna att uppskatta
forartillstdnden sdémnighet och mental belastning / stressniva samt plétslig sjukdom genom att
mata fysiologiska signaler fran hjartaktivitet med icke-invasiva sensorer i form av
konsumentklassade pulsband och avancerad radarteknologi. Generellt har foérsdken visat att det
finns potential for de testade teknologierna att bidra till att detektera och kvantifiera dessa
forartillstand, men visar ocksa att det ar utmanande att med hég noggrannhet lyckas detektera
tillstanden utifran endast matningar av hjartaktivitet, det behdvs troligen kompletterande data fran
andra sensorer. Forutsattningar for att mata pa forare ar svara p.g.a. fordonets vibrationer,
forarens rorelser samt tjocka klader. Effektiv signalbehandling spelar en nyckelroll och har har
projektet bidragit med utveckling av nya algoritmer. Projektresultatet pekar mot att det finns
behov av vidare forskning och utveckling av icke-invasiva matmetoder for att detektera
forartillstand, vilket kan bidra till sékrare automatiserad kdrning genom ett battre samarbete
mellan férare och fordon.

2 Executive summary in English

COPE DrivER has through three different sub-projects investigated and developed the
possibilities of estimating driver states sleepiness and mental load / stress level as well as
sudden disease by measuring physiological signals from cardiac activity with non-invasive
sensors in the form of consumer-grade chest straps and advanced radar technology. In general,
the experiments have shown that there is potential for the evaluated technologies to help detect
and quantify these driver states, but they also show that it is challenging to succeed in detecting
the driver states with high accuracy based on measurements of cardiac activity alone, and
additional data from other sensors is probably needed. Conditions for measuring drivers are
challenging due to vehicle vibrations, the driver's movements and thick clothing. Efficient signal
processing plays a key role and here the project has contributed to the development of new
algorithms.

In sub-project 1 “Detection of fatigue in real-world driving”, we have investigated the ability to
estimate sleepiness through a machine learning model. In general, we can conclude that a small
size of the dataset limits performance. It has also been observed in the literature that it may be
difficult to predict subjective measures of sleepiness such as KSS based solely on physiological
data unless additional contextual or metadata also reinforces the amount of information. In
addition, physiological parameters can vary between the individual drivers, time of day, and
many other factors, making this a challenging problem. It is also noteworthy that the Mediator
dataset may exhibit patterns derived from the controlled experiment design that makes it not
ideal for training data for a model that predicts sleepiness during naturalistic driving. DrivER
datasets, on the other hand, are collected under more free forms as a result of fewer constraints
on the experimental design, but it also makes the data more complex.

In sub-project 2 “Assess mental load of professional drivers in simulator’, we noted that heart
rate (HR) seems to be the physiological parameter that best reflects stress level. Analyzing
average heart rate variability (HRV) does not appear to be effective in measuring stress,
although it cannot be ruled out that it may correlate at higher stress levels than those measured
in our study. There were large differences between different individuals' physiological stress
responses and these differences between individuals were greater than the differences between
driving tasks. It is therefore important for further studies on stress responses in drivers to take
into account individual differences and use analysis methods that take this into account. Stress
rates were moderate during the tests and there were no ratings above 7 on the 9-point scale.
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This may be due to the fact that the simulator scenes were not experienced as stressful as real-
life emergencies while driving. The use of simulators allowed for a high level of control over the
scenarios between the participants. However, it is difficult to achieve the same feeling of
perceived stress as in real emergencies when driving in a simulator. Driving ability, measured as
the number of incidents involving vehicle damage and heavy braking, differed between the
driving tasks. This was likely due not only to the stress level of the tasks, but also to the different
traffic environments and events included in the scenarios. It is therefore difficult to draw
conclusions as to whether stressed drivers have poorer driving skills than non-stressed drivers
here.

In sub-project 3 “Detection of heart rate / sudden disease in the lab”, we have shown that it is
necessary to model the vibrations found in the passenger compartment of a car in order to detect
the driver's heart rate with satisfactory quality. A first step is to use the radar sensor to measure
the vibrations that occur. This has been carried out and it turns out that the RADSENZ sensor
(Raytelligence AB) can measure these vibrations accurately. Further research is required to
introduce this in a car cabin and verify that the vibrations can be filtered out so that the
measurement signal from the object (the driver) can be identified. It is possible to measure heart
rates in a wide frequency range and the intervals between heartbeats with radar technology,
which suggests that there is good potential to detect arrhythmia. We have developed methods
that can provide high accuracy under stationary conditions. However, there are still several
challenges with signal processing before radar can be implemented in a vehicle. Among other
things, it is necessary to develop the method further so that it becomes more robust and can
measure over a longer period. More and longer measurements need to be carried out in the
future on more healthy people, but also on patients with arrhythmia in a clinical study.

The results of the project indicate that there is a need for further research and development of
non-invasive measurement methods to detect driver states, which can contribute to safer
automated driving through better cooperation between driver and vehicle.

3 Bakgrund

Detta projekt har sitt fokus pa att utveckla och forbattra metoder for dvervakning av
forartillstand, dar tre huvudsakliga drivkrafter ar somnighet, mental belastning (stress) och
plotslig sjukdom. Forskningslaget skiljer sig at mellan dessa omraden, dar sémnighet hos férare
ar mer studerat an andra forartillstand.

Somnighet eller trétthet hos féraren ar en bidragande orsak till 10-30 % av dédsolyckorna [1],
[2]. Darfor har system for 6vervakning av férarens somnighet potential att radda manga liv.
Somnighetsdetekteringssystemen som finns tillgangliga ar vanligtvis baserade pa kérprestanda,
sasom styrning och hastighet; ansiktsanalys, inklusive 6gonrdrelser som blinkning och
blickriktning, huvudstallning; fysiologiska matningar, sdsom elektroencefalografi (EEG),
elektrokardiografi (EKG) och elektromyografi (EMG). De flesta av de nuvarande kommersiellt
tillgangliga systemen for sémnighetsdetektering ar baserade pa korprestanda och
ansiktsanalys [3]. Men vid helt eller delvis automatiserad kérning, dar fordonet kontrollerar
parametrar som hastighet och positionen pa vagen, och féraren kan vara vand bort fran vagen,
kanske somnighetsdetektering baserad pa kameror och kérprestanda inte fungerar
tillfredsstallande. Eftersom styrningen och hastigheten da delvis styrs av fordonet autonomt vid
partiell automatisering, kommer de fordonsbaserade kérprestandamatten inte att vara
tillgangliga for bedémning av férarstatus. Da kan detektering av forartillstand baserat pa
fysiologiska parametrar vara lampligare. Vi argumenterar for att fysiologiska data potentiellt kan
forbattra precisionen for metoder for detektion av sémnighet [4], [5], och dessutom kan sadana
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matningar vara tillgangliga som reserv om t.ex. kamerasystemet av nagon anledning inte ar
tillgangligt, till exempel att féraren antingen avsiktligt av integritetsskal eller oavsiktligt blockerar
kameran, eller pa grund av att féraren under kérning med hogre automatisering agnar sig at en
icke-korrelaterad uppgift som kan paverka bilden och forsvara tydning av tecken pa sémnighet.
Ytterligare en fordel med fysiologiska matningar ar att de signalerna borjar forandras i det
tidigaste stadiet av sémnighet [6], vilket kan leda till en tidig upptackt som ar avgérande for att
undvika olyckor.

Flera studier har undersokt forhallandet mellan férarens sémnighet och hjartfrekvens (heart
rate, HR) och att bygga system for detektion av sémnighets baserat pa hjartfrekvensvariabilitet
(heart rate variability, HRV) metrik [7], [8], [9]. Tidigare har vi studerat HRV-sémnighetsmonster,
se Buendia et al [9], och trots deras komplexitet aterspeglades skillnaderna mellan sdmniga och
icke-sdmniga forare tydligt i HRV-indexen. | en annan studie demonstrerade vi en personlig
sodmnighetsdetekteringsalgoritm med hjalp av HRV och tidsinformation, som uppnadde god
noggrannhet i verkliga vagtester fér bade manuell och delvis automatiserad kérning (L2
automatisering) [4]. Tidigare experiment har dock utférts med begransade och kontrollerade
korscenarier inom ett kort tidsspann. Verkliga naturalistiska data kravs for att utvardera
inflytandet av flera andra faktorer som paverkar kroppens pulsreglering och kan paverka
tillférlitligheten hos algoritmer 6ver tid.

Stabila forarprestationer ar grundldggande for att férhindra fordonsolyckor, och stress kan
paverka forarens prestation negativt och avsevart 6ka risken for en kollision [10]. Australiens
nationella haverirapporter visar att stress ar en av de tio framsta orsakerna till allvarliga

olyckor [11]. HOg mental belastning pa grund av stress eller kravande koérsituationer kan leda till
otillracklig informationsbehandling och ofullstéandig uppfattningsférmaga, vilket i sin tur kan leda
till forsamrade forarprestationer [12]. Att utveckla ett forarstddsystem som exakt och automatiskt
kan upptacka olika forares mentala tillstand kan darfor spela en viktig roll for trafiksakerheten
genom att forutsdga och férebygga farliga trafiksituationer och proaktivt stédja férare i stressiga
lagen. Fysiologiska signaler som EKG och fotopletysmografi (PPG) och andningsfrekvens har
tidigare anvants for att klassificera forares stressnivaer [13], [14], [15]. Flera studier visade ett
starkt samband mellan EKG, elektrodermal aktivitet och andningssignaler och stressnivaer hos
foraren. Fysiologiska variabler har ocksa anvants for att skilja mattlig mental belastning fran lag
mental belastning vid kérning pa vag pa motorvagar och i stader [12]. Manga av de sensorer
som tidigare anvants ar dock for invasiva for att anvandas i verkliga trafiksituationer, och det
finns ett behov av att utveckla mer praktiska metoder som lampar sig for verkliga situationer [5].
En utmaning med att studera hég mental belastning vid bilkdérning ar dessutom att den normailt
bara forekommer i enstaka korta handelser kopplade till ett komplext trafikscenario.
Simulatorkdrning & andra sidan kan gora det magjligt att standardisera scenarier och skapa en
hdg arbetsbelastning under hela kdrningen.

Det finns fa studier om plétslig sjukdomsupptackt hos férare. Den mesta forskningen inom detta
omrade ar retrospektiva studier av kraschrapporter. Det finns ett signifikant samband mellan
plétslig sjukdom och olycksrelaterad dodlighet och skada hos aldre forare [16], [17] Plotslig
sjukdom/distraktion konstaterades ha varit den omedelbara riskfaktorn fér ca 10 % av alla
motorfordonsolyckor med dodlig utgaéng i Finland under aren 2003-2004 [17]. Hjart- och
karlsjukdomar var vanligast. Det &r mycket svart att genomféra forskningsstudier om plétslig
sjukdom vid verklig kdrning. Ett forsta steg mot évervakning och upptackt av plétslig hjart-
karlsjukdom under korning i realtid ar att identifiera och utveckla diskreta sensorer som kan
upptacka vissa kardiovaskulara handelser i kontrollerade miljoer. | detta projekt fokuserar vi pa
hdg puls och arytmier som efterliknas av simulering, men konceptet kan vidareutvecklas for att
téacka andra kardiovaskulara handelser.
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For att tillgodose behovet av automatisk dvervakning av vitaldata sasom hjartfrekvens och
andningsfrekvens har ingenjorer utvecklat och undersokt olika nya koncept under de senaste
aren och bland alla foreslagna tekniker har mikrovags/radarbaserad 6vervakning stor potential
pa grund av flera férdelar. For det forsta ar det den mest bekvama och diskreta metoden
eftersom sensorn inte behdver nagon kontakt med kroppen. For det andra begransas dess
funktion inte av siktlinjen eller ljusférhallandena, vilket kravs fér kamerabaserade och
laserbaserade |6sningar. Mikrovagor kan tranga igenom klader och ar darfér lampliga for olika
Overvakningssituationer. Slutligen kan mikrovagssensorer enkelt integreras i olika miljoer, t.ex.
forarhytten, ambulanser och hem for att mojliggora kontinuerlig évervakning av vitaldata. En
fordel med mikrovagsradarsensorer jamfort med kamerabaserade I6sningar ar att anvandarna
kan vara mer positiva ur integritetssynpunkt. Konceptet har redan visat sig fungera under
gynnsamma férhallanden, men inte under férutsattningarna som finns i rérliga fordon och med
forarens rorelser nar t.ex. ratten vrids. Var hypotes ar att framgangsrik upptackt under
utmanande omstandigheter kan krava sofistikerad signalanalys och méjligen mer an en
radarsensor. Genom att detektera slag-fér-slag-intervall med tillracklig precision kan HRV
beddmas, vilket kan gora det mgjligt att upptacka hjartsjukdomar, t.ex. arytmier.

Malet med konceptet Connected Occupant Physiological Evaluation (COPE) som initierats av
Chalmers tekniska hogskola i samarbete med Autoliv Research ar att utveckla och utforska
forsknings-, samhalls- och affarsmajligheter inom fordon och halsa med hjalp av en plattform for
uppkopplade fordon (Figur 1). Plattformen kommer att anvandas for att 6ka trafiksakerheten,
forbattra intelligenta transportsystem och mdjliggora halsoapplikationer i fordon och
uppkopplade halsoapplikationer. COPE kommer att mojliggéra férarévervakning och
kapacitetsuppskattning i realtid genom diskret matning och analys av férarens fysiologiska
signaler som hjartfrekvens (HR), hjartfrekvensvariabilitet (HRV) och andningsfrekvens, samt
data relaterade till férarens prestationer. TilldAmpningar kan hittas i scenarier som férvantas i helt
eller delvis automatiserade fordon, samt maojligheten att upptacka halsoproblem som kan
paverka korformagan, och i situationer efter en olycka for att férbattra vard och raddning. De
automatiserade fordonen kommer att vara battre rustade for att hantera sddana situationer om
forarens tillstand kan detekteras korrekt.
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Figur 1: COPE-plattformen kombinerar data fran olika sensorer som méter férarens fysiologiska
parametrar. Genom att anvédnda datafusion och maskininldrning kan vara méjligheter att detektera
férarens tillstand forbéttras och slutsatser om lamplighet att kéra kan dras.

* others

Utvecklingen av COPE-konceptet startade 2019 som ett samarbete mellan Chalmers och
Autoliv Research, som tillsammans ar val lampade att driva bade fordons- och
halsodomanerna. Idén till COPE bygger pa arbete som utforts vid institutionen for elektroteknik
pa Chalmers i samarbete med Autoliv och VTI for att bedoma forares sémnighetsniva via
artificiell intelligens (Al), genom maskininlarning av HRV-signaler. Malet &r att ga mot
detektering av vitala data i realtid och bedomning av forartillstand, och att bredda omfattningen
av Overvakning av forartillstand till att aven omfatta stress och plétsliga sjukdomstillstand. En av
de storsta utmaningarna kommer att vara att fa robusta vitala signaler, t.ex. hjartfrekvens, fran
diskreta matningar via flera sensorer i bilen som ratt och sate, med varierande signalstyrka
beroende pa férarens position och kladsel.

Syfte, forskningsfragor och metod

Det overgripande syftet med projektet ar att visa proof-of-concept for att detektera forartillstand
utifran matningar av fysiologiska data, och mer specifikt adresserades foljande: 1) Detektion av
sdmnighet / trotthet i verklig kdrning; 2) Beddma mental belastning hos yrkesfdérare i simulator; 3)
Detektion av hjartfrekvens / plotslig sjukdom i labb. Projektet delades darfor in i tre delprojekt
som foljer, dar flera projektdeltagare deltog i flera delprojekt for att utbyta erfarenheter och
lardomar och diskutera projektets mal.

Delprojekt 1 Detektion av trotthet i verklig kérning

| COPE DrivER-projektet har vi genomfort en studie dar fordonsinstrumentering och
datainsamling gjordes specifikt med fokus pa fysiologiska data och sémnighetsdata och relaterad
instrumentering. Som en del av studien har vi gjort en omfattande analys av fysiologiska data
och sdmnighetsdata som samlats in fran bilférare i en naturalistisk milj6. Baserat pa analysen av
insamlade data har vi utvecklat en maskininlarning (ML)-baserad algoritm for att forutsaga
forarens sémnighet eller trétthet enligt Karolinska Sleepiness Scale (KSS) med hjalp av HRV-
index [9]. KSS mater en subjektiv somnighet per individ vid en viss tid pa dygnet som ar lyhord
for miljéfaktorer samt dygnsrytm.
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Det har gjorts manga forskningsinsatser som rapporterats i litteraturen for att férutsaga forarens
sodmnighet baserat pa de fysiologiska matningarna [5]. En nyhet med denna studie ar dock att
analysen baseras pa data som samlats in under verkliga korforhallanden pa verkliga vagar
istallet for i en kdrsimulator. Dessutom har en naturalistisk datainsamling anvants dar det inte
fanns nagra begransningar for kdrsessionens langd, tid pa dygnet, bildrift (manuell/automatisk)
bland andra majliga kontrollparametrar for att fa data sa nara som majligt hur manniskor kor i
verkligheten i en dynamisk milj6. Vi har bedémt potentialen att upptacka sémnighet baserat pa
ML med hjalp av flera utvarderingsstrategier relaterade till flera datakallor som vi hade tillgang till.
Detta for att forsta effekten av datamangdens storlek och generaliseringsmojligheter hos de
utvecklade modellerna.

Datainsamling och instrumentering

Som tidigare namnts utformades studien som en naturalistisk kérstudie, som férst godkants av
Etikprovningsmyndigheten (dnr 2022-05313-01). Deltagarna kérde en instrumenterad bil som en
del av sin dagliga rutin, och instrumentet i bilen samlade in data som laddades upp till en séker
molninfrastruktur. Den insamlade datan anvandes for att trana och forbattra somnighetsmodeller
med hjalp av maskininlarningsmetoder.

Instrumenteringen bestar av tva delar: huvudenheten som ar en lada med ett
pekskarmsgranssnitt monterat pa instrumentbradan i bilen, och ett Polar H10 pulsband
(konsumentklassat).

Huvudenheten (Figur 2) bestar av tre distinkta delar: 1) En Raspberry Pi 4, som ar en liten
enkortsdator; 2) En pekskarm som anvands for att interagera med anvandarna. Huvudenheten
ber deltagarna att mata in sin upplevda sémnighet var femte minut med hjalp av Karolinska
sOmnighetsskalan (KSS) med hjalp av pekskarmen (fragan ligger kvar ett tag ifall
trafiksituationen gor det olampligt att svara direkt). 3) Ett skraddarsytt kretskort med olika
granssnitt som stéder anslutning till olika sensorer. | det har projektet anvander vi den for att
omvandla spanningen fran bilen till en [amplig niva fér Raspberry Pi for att driva huvudenheten
och hantera dataanslutningen till bilen via diagnostikporten (OBD2-porten). Férutom att I&sa data
fran diagnosporten samlar huvudenheten aven in andra data. Den har en inbyggd IMU som
registrerar accelerations- och rotationsdata.

Huvudenheten ansluter kringutrustning tradidst. En mobiltelefon anvands for att ansluta
huvudenheten for att dela internetatkomsten sa att enheten bade kan kalibrera tiden och ladda
upp den insamlade datan till molnlagringen automatiskt. En annan enhet kravs for att samla in
hjartslagsdata, det vill sdga Polar H10-bandet.
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Figur 2: Exempel pd montering av huvudenheten i bilen.

Polar H10

Polar H10 ar ett konsument pulsband. Det kan antingen anvandas via de standardiserade
Bluetooth-pulsprofilerna, dar den tillhandahaller grundidggande forbehandlade data, eller valfritt
genom att anvanda anpassade protokoll for att Iasa radata fran enheten. Sadana data kan t.ex.
vara ra EKG-data eller accelerationsdata fran den inbyggda accelerometern.

| datainsamlingsfasen anvande vi standard Bluetooth-profil for att Idsa av dessa data av
huvudenheten, det vill sdga pulsbandet mater EKG och utfér berakningen for att harleda
hjartfrekvens och RR-intervall.

Specifikation av uppgifter
Uppgifterna samlades in i realtid av huvudenheten. Datatyp, kallor och frekvenser som anvands
for datainsamling beskrivs i Tabell 1.

Tabell 1: Specifikation och kdllor fér insamlade data.

Data Name Source Frequency
Vehicle Speed OBD2 Port 3 Hz
Pedal Percentage OBD2 Port 3 Hz
KSS Touchscreen Every 5 minutes
Heartrate & RR-interval Polar H10 Strap 1 Hz
Acceleration IMU 4.5 Hz
Rotation IMU 45Hz

Test procedur

Datainsamlingen inleddes med ett pilottest nar instrumenten var klara. | pilottestet kérde nagra
projektmedlemmar instrumenterade bilar for att testa systemkapaciteten, och uppgraderade
sedan hardvara och mjukvara i enlighet med de problem som hittades. Darefter inleddes en
formell datainsamlingsfas dar deltagarna efter att ha givit informerat samtycke uppmanades att
kora sina egna privata bilar. Om nagra deltagare hade svart att anvanda sin privata bil eller om
deras bil inte var tekniskt tillganglig fér datainsamling med hjalp av huvudenheten, erbjéds de att
anvanda en testbil fran Autoliv Research. Alla inblandade bilar var instrumenterade pa féljande
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satt: 1) Fixerade huvudenheten till ventilationsutloppet; 2) Kopplade in stromuttaget i bilens 12-V
uttag (forr cigarettédndare); 3) Anslét huvudenhetens datakabel till bilens OBD-port.

Deltagarna gavs forst utforlig information om studien och gav informerat samtycke. Sedan
ombads de att anvanda sin mobiltelefon for att stélla in sitt anonyma anvandar-ID via Bluetooth-
parning. De fick ocksa instruktioner om hur datainsamlingen ska genomféras och hur de ska
mata in varden enligt KSS-skalan pa huvudenheten efter var 5:e minut av resan. Deltagarna
korde vanligtvis de instrumenterade bilarna till kontoret och hemkomsten som sin dagliga rutin.
Deltagarna kunde aven kora pa andra turer. En resa bor vara langre &an 20 minuter for att samla
mer tillforlitiga data med tillracklig volym for analys. Férarna ombads att bara Polar H10
pulsband fére bilfarden startar och ta med den ihopparade mobiltelefonen i den instrumenterade
bilen. Huvudenheten startar nar féraren startar tandningen. Polar H10 ansluts automatiskt via
Bluetooth till huvudenheten. Displayen visade férarens namn och antal registrerade koérningar vid
varje kornings bérjan. Om allt var i sin ordning blev slacktes skdrmen snart efter start férutom nar
huvudenheten begarde att féraren skulle mata in KSS-bedémning var 5:e minut, detta for att
stora foraren sa lite som majligt.

Huvudenheten samlade in data fran bilen och pulsbandet, och detta sparades i loggdfiler. Nar en
resa avslutas och tdndningen stangs av, stangs huvudenheten av automatiskt. Loggfilerna
stannade kvar i huvudenhetens interna lagring tills de laddades upp till molnlagringen nasta gang
huvudenheten slogs pa.

Beskrivning av dataset

Har beskriver vi den datamangd som samlades in som en del av datainsamlingsarbetet inom
detta projekt. Alla personuppgifter pseudonymiserades och ersattes med unika
deltagaridentifierare. Det var totalt 18 deltagare (forskningspersoner) da denna rapport skrivs
(datainsamlingen ar pagaende) och 16 aterstod efter datafiltrering och férbehandling, detaljer om
dataanalysen kommer att beskrivas senare. Det totala antalet resor uppgick till 224 och 138 blev
kvar efter forbehandling av data. P4 samma satt fanns det efter férbehandling 795 episoder med
5 minuters varaktighet i datasetet. Datasetet inkluderade fysiologiska signaler inklusive RR-
intervall och hjartfrekvensdata. Nar det géller markning av data samlade vi in KSS-varden som
rapporterades ungefar var 5:e minut av férarna baserat pa deras upplevelse under de senaste 5
minuterna. Det ar ocksa vart att namna att for en liten del av de totala resorna samlades aven
nagra ytterligare signaler fran fordonet in, namligen fordonshastighet, bromspedaltillstand samt
IMU-signaler (3D-accelerometer och gyroskop) som registrerades fran en smartphone monterad
pa instrumentbradan i bilen. Pa grund av tekniska svarigheter i instrumenteringen i vissa bilar var
det dock inte mgjligt att samla in dessa signaler under de flesta resorna.

Fran Tabell 2 kan vi se att de flesta resorna innehaller antingen 3, 4, 5 eller 6 episoder (5-min
avsnitt av resan), vilket innebar att manga resor var cirka 15 till 30 minuter langa. Tabell 3 visar
att vissa forsokspersoner bidrog med manga fler resor medan andra hade mycket fa resor
rapporterade i datasetet. Sa fordelningen av resorna baserat pa resans langd och resor per
deltagare var ganska varierad.
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Tabell 2: Resldngder (antal 5-min episoder) och deras frekvens i datamdngden.

Trip Length (Episodes) Trip Frequency
1 8
2 9
3 12
4 33
5 23
6 13
7 7
8 9
9 3
10 3
11 6
12 2
13 5
14 1
15 3
16 1

Tabell 3: Antal resor per deltagare.

Participant ID Trip Count

0 5
1 1
2 4
3 4
4 19
5 9
6 21
7 16
8 8
9 2
10 17
11 7
12 13
13 1
14 9
15 2

Externa datakéllor

| denna studie har vi for vissa utvarderingsmetoder som beskrivs senare i resultatavsnittet ocksa
anvant data som samlats in som en del av Mediator-projektet. Den experimentella designen och
datainsamlingen genomférdes gemensamt av Autoliv, Statens vag- och
transportforskningsinstitut (VTIl) och Smart Eye AB. Studien har finansierats av ett anslag inom
ramen for EU-projektet MEDIATOR. Experimentet involverade individer som kérde genom en
tvafilig motorvag med varierande grad av automatisering och tid pa dygnet. Forskarna
administrerade en 2x2-kombination av automatisering och tillstdnd: med niva 2-assistans
aktiverad/inaktiverad och med korforhallanden dagtid (efter normal sémn) / nattetid (efter
sOmnbrist). Foljaktligen deltog varje deltagare i fyra separata korningar, tva pa dagen och tva pa
natten. Deltagarna instruerades att fa minst 7 timmars sémn, ga och lagga sig senast vid midnatt
och vakna senast klockan 9 pa morgonen under tre dagar i foljd fére experimentdagarna. Under
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datainsamlingen fick deltagarna ta pa sig olika sensorer for att mata fysiologiska data. Under
korpasset rapporterade deltagarna sin niva av sémnighet var 5:e minut enligt KSS-matskalan.
Mer information om projektet, experimentell design, instrumentering och datainsamling finns

i [18].

Férbehandling av data och feature extraction
Som tidigare namnts anvands pulsband for att samla in EKG radata om RR-intervall fran bilférare

under deras korpass. Data samlas ursprungligen in i JSON-format pa enheterna och konverteras
sedan senare till mer ML-anvandarvanligt CSV-format som en del av férbehandlingsfasen. RR-
intervall (R-toppar) berdknas fran R-vagsdata som fangas fran EKG signaler, och det hanvisar till
tidsintervallet fran en R-vag till nasta. Normal-Normal intervall beraknas genom filtrering av
onormala R-toppar som kan forvréanga de statistiska matten. Detta inkluderar att ta bort bade
extremvardena samt att ta bort de ektopiska slagen. Detta hjalper till att rensa data (Figur 3). For
att ta bort extremvarden faststalldes ett acceptabelt intervall av RR-intervall fran 300 ms till 1300
ms. Nar det galler borttagning av ektopiska slag anvande vi Malik-regeln [19]. Borttagna punkter
interpolerades sedan med hjalp av linjar interpolation. Det fanns nagra resor som antingen
saknade fysiologiska data eller KSS-data pa grund av vissa datainsamlingsproblem. De uteslots
fran analysen samt den traningsdata som senare anvandes for prediktiv modellering.

Outliers

0 100 200 300 400 500 600 700 800
5-min Episode No.

Figur 3: Héga extremvdérden och ektopiska slag observerades i vissa episoder.
Vi fann ocksa att i vissa fall pa grund av hogt brus rapporterades inte hjartfrekvensen korrekt av

sensorn, som visas i Figur 4 baserat pa de processade RR-intervallen. Observera att x-axeln
visar tripp/resnumret och y-axeln visar medelpulsen i slag per minut (BPM).
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Figur 4: Medelpuls rapporterad av sensorn fér varje resa jamfort med berdknad baserat RR-intervallen.

HRV-parametrar extraheras fran Normal-Normal slagintervall (baserat pa RR-intervall matt i
millisekunder). Nar aktuell KSS rapporteras tar vi hansyn till de senaste 5 minuterna som forflutit
(sedan den senast rapporterade KSS) och anvander det tidsfonstret fér extrahering av features.
Pa sa satt genereras en funktionsvektor for varje 5-minutersfénster och matchas med KSS for
det tidsfonstret. For narvarande har vi implementerat ett fast tidsfonster (ingen fonsterglidning)
for extrahering av funktioner. Den for narvarande implementerade data pipelinen for extrahering
av features extraherar langs tre nyckeldimensioner, namligen: Temporal (minimum, maximum av
hjartfrekvens, medelvarde och standardavvikelse etc.), Spektral (total effekt och varians i olika
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frekvensband) och Domanspecifik (fysiologirelaterad i detta fall). Totalt finns det 31 features som
extraheras fran signalen. Som tidigare namnts omfattar annan férbearbetning, som en del av
data pipelinen, datanormalisering, hantering av avsaknade varden, borttagning av avvikande
varden osv. for att forbattra kvaliteten pa de data som ska matas in i ML-
modelltraningsalgoritmen.

Problemformulering och datadrivet férhallningssétt

Har har vi valt att anvanda ett datadrivet tillvagagangssatt baserat pa ML for att I6sa problemet
med att prediktera somnighet hos forare baserat pa fysiologiska data. Vi har formulerat
problemet som ett binart klassificeringsproblem. Det innebar att forarens tillstand betraktas som
antingen "sémnig" eller "inte sdmnig". Kriterier i detta fall ar att féraren endast klassificeras som
"soémnig" om villkoret KSS = 7 ar uppfyllt, annars klassificeras den som "icke-sdmnig".

En ML-baserad modell utvecklas baserat pa gradientforstarkta beslutstrad i en Python-miljé med
hjalp av det valkanda XGBoost Python-biblioteket [20], [21]. Parametrar fér XGBoost-
modelltraningen justerades manuellt och konfigurerades inkluderande antalet estimatorer,
vaxande traddjup, inlarningshastighet och vikter. Fér funktionsnormalisering anvandes
standardskalning i Python. Det &r en skalningsteknik dar vardena &r centrerade kring
medelvardet med en enhetsstandardavvikelse. Skalningsparametrar beraknades endast med
hjalp av traningsdata och anvandes for transformering pa bade tranings- och testdata. Detta
gjordes for att undvika datalackage.

Den tranade algoritmen kan forutsaga drivrutinstillstandet baserat pa en 5-minutersepisod av
berakning av HRV-parametrar for foraren. Observera att metadata som time-on-task (tid som
forflutit sedan féraren har startat den aktuella kérsessionen), férar-1D eller bil-ID inte anvandes
for att trana ML-modellen. Huvudorsaken ar att var avsikt ar att forutsdga férarens sémnighet
enbart utifran forarens fysiologiska tillstand. Dessutom kan anvandning av sddan metadata
tvinga ML-modellen att lara sig odnskade monster som relaterar till sardragen hos det insamlade
datasetet som samlats in under en viss miljo och vissa forutsattningar, vilket skulle kunna géra
generaliserbarheten (hur bra modellen presterar pa ny data) samre.

Tabell 4: Antal sémnighetsepisoder per KSS-vérde.

KSS Label Frequency

1 12
2 105
3 118
4 151
5 228
6 130
7 47
8 3

9 1

Vi observerade en stor variation i fordelningen av antalet episoder associerade med varje
somnighetstillstand per forare. Detta resulterar i kraftigt obalanserade data (férhallandet mellan
"sOdmniga" episoder och "icke-sdmniga" episoder ar endast 0,064 i datauppsattningen) for att
trana algoritmen vid klassificering. Samma obalans kan ocksa observeras nar frekvensen av
sdmnighetsepisoder som ar associerade med vart och ett av KSS-vardena studeras, som visas i
Tabell 4. | synnerhet &r antalet episoder med KSS-nivan 8 och 9 nastan obefintligt
representerade i data. Detta medfor ytterligare utmaningar for utvecklingen av
somnighetsprediktion. Av den anledningen har inlarningsalgoritmen konfigurerats for att tranas
med hjalp av hogre klassvikt som tilldelats data som ar associerade med klassen "inte sémnig".
Syftet ar att bestraffa felklassificeringen av "minoritetsklassen” ("sémnig") mer jamfért med
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majoritetsklassen ("icke-sémnig"). Regularisering gors ocksa genom att ange parametern for att
begransa det maximala djupet for genererade trad for att undvika éveranpassning av
traningsdata.

Som tidigare namnts, efter filtrering for datakvalitetsproblem, fanns det data fran 16 férare
(deltagare) som inkluderades for utveckling och validering av den fysiologibaserade ML-modellen
for forutsagelse av sémnighet. For att battre forstd modellens prestanda tar vi inte hansyn till
prestandan hos de férare som inte upplevde nagra sémnighetsepisoder alls under denna studie
(inga KSS 2 7). Data fran dessa forare ingick dock fortfarande i traningsdatasetet.

Observera att i denna studie samlas inte ra EKG-data in fran deltagande férare och beaktas
darfor inte heller i analys- och modellutvecklingsfasen. Detta gjordes delvis av praktiska skal for
att begransa den datamangd som genererades samt for att minska batteriférbrukningen pa
datainsamlingsenheter vid insamling och lagring av data under langre korpass. Detta ar ocksa i
linje med de verkliga situationerna dar sensorenheterna i de flesta praktiska scenarier endast
matar ut IBl-data (Inter-beat Intervals, RR) i stéllet for ra EKG-data, aven om det finns méjlighet
att minska batteriférbrukningen och évervinna begransningar for datagenomstrémning. Detta
innebar att den utvecklade algoritmen latt kan distribueras aven pa en enhet med begransade
resurser utan dverdriven berakningskapacitet, minnesresurser eller batterikapacitet. En potentiell
nackdel ar dock att det finns en oundviklig informationsforlust vid omvandling av detaljerade
EKG-signaldata till IBl-data, s& ML-modellens prestanda kan potentiellt vara hogre med full EKG
data

Performance Evaluation and Metrics

For att utvardera prestandan hos utvecklade ML-baserade algoritmer anvande vi [ampliga
prestandautvarderingskriterier for klassificering. Eftersom data var kraftigt obalanserade som
tidigare namnts och for att gora en rattvis jamforelse, forlitar vi oss pa F1-prestandautvarderingen
av algoritmen pa testdata (harmoniskt medelvarde for precision och recall) (Figur 5). Observera
att F1-poangen endast maximeras om bade precision och traffsdkerhet ar maximerade (pa grund
av det harmoniska medelvardet). Nar det galler beteckningar hanvisar TP till "True Positives", FP
till "False Positives", FN till "False Negatives" och TN till "True Negatives".

Precision = _Tr
TP+ FP
Recall = T‘PﬂiPFN
FL=2 % e Rl
ACC = T}Eii;N

Figur 5: Prestandamadtt for klassificering.

Har representerar vardet 1,0 for F1 det basta vardet och 0 ar det samsta vardet. Vidare
definieras Makro F1-score som medelvardet av klassvis/etikettvis F1-poang bade for positiv och
negativ klass i detta fall. Viktad F1-poang som beraknas utifran klassrepresentationen i datan
redovisas ocksa. Detta ger oss en battre bild av klassificeringsprestanda pa obalanserade data. |
Figur 5 hanvisar ACC till modellens totala noggrannhetsprestanda pa testdata.

Forutom F1-poangen rapporterar vi ocksa Cohens kappa-matt, som mater inter-annotators
Overensstammelse pa ett klassificeringsproblem. Det ar ett tal mellan -1 och 1. Det maximala
vardet betyder fullstdndig dverenskommelse medan noll eller Iagre varde betyder slumpmassig
overenskommelse. Har anvands Kappa for att mata dverensstammelsen mellan de utvecklade
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4.2

modellférutsagelserna jamfort med en "perfekt" modell som alltid forutsager det korrekta KSS-
vardet (dvs. grundsanningen, ground truth).

Observera att utéver de normala HRV-funktionerna som beskrivits tidigare konstruerade vi aven
en "baslinjekorrigerad" funktionsuppsattning per férare pa grund av variationen i HRV-
parametrarna som observerats per forare. Detta konstruerades genom att subtrahera de
genomsnittliga vardena for olika features per deltagare som motsvarar KSS < 5 fall. En ML-
modell som utvecklats baserat pa inlarning fran denna baslinjekorrigerade funktionsuppsattning
resulterade dock inte i ndgra meningsfulla prestandaforbattringar, och darfor rapporterades inte
heller resultaten har. En mer omfattande undersdkning for att hitta den [Ampligaste strategin for
individualisering av funktioner kravs i framtida studier.

For utvarderingen beslutade vi att anvanda oss av Cross Validation (CV) eller mer exakt Leave
One Out CV (LOOCYV). Det ar en utvarderingsmetod dar tranings- och testdata uppséattningar
konstrueras dynamiskt i varje iteration av CV. Pa sa satt kan man maximera anvandningen av
mindre datauppsattningar med farre exempel for bade traning och testning. Dessutom gor
LOOCV-varianten det mojligt for oss att utvardera modellens generaliseringsprestanda pa ett
adekvat satt. Kanske viktigast av allt ar att LOOCYV férhindrar informationslackage dar
dataproverna som tillhér samma resa och/eller férare kan ha liknande egenskaper och endast
bor ingad i antingen traningsdata eller testdata, men inte bada.

Prestatanda utvarderades med hjalp av tre olika strategier som beskrivs nedan. Den storsta
skillnaden mellan dem ar hur datauppsattningar (interna och externa datauppsattningar till
projektet) anvands for att trana modellen och validera prestandan.

Metod 1: DrivER-datauppsattningen (intern) anvands for bade traning och testning av modellen
med hjalp av korsvalidering (LOOCYV). | det har fallet uppskattar vi generaliseringsprestanda pa
samma datauppsattning (men fér osedda férare/forskningspersoner).

Metod 2: Mediator-dataset (externt) som samlas in i Mediator-projektet anvands for att trana
modellen och DrivER-dataset anvands for prestandautvardering. Sa i det har fallet uppskattar vi
modellens generaliseringsprestanda i ett svarare scenario med en helt osedd datauppsattning
som samlats in under olika antaganden och experimentdesign.

Metod 3: DrivER-datauppsattningen (intern) anvands for bade tréaning och testning med
korsvalidering (LOOCV). | det har fallet uppskattar vi generaliseringsprestanda pa samma
datauppsattning (men for osynliga forare/forskningspersoner) som metod 1. En viktig skillnad
fran metod 1 ar dock att i varje CV-fold matas data fran Mediator-datauppséattningen in i
traningsdatapoolen for en mer robust tréning av modellen.

Delprojekt 2 Bedéma mental belastning hos yrkesforare i simulator

Syfte och forskningsfragor

| denna delstudie anvandes simulatortester designade for att framkalla olika nivaer av upplevd
stress med malet att 6ka kunskapen om hur férarens mentala tillstand (stress och mental
belastning) paverkar kérningen och hur fysiologisk stress kan 6vervakas under kérning.
Simulatorkérning mojliggor standardiserade scenarier mellan deltagare och att designa en hog
arbetsbelastning under hela kérningen. Syftet med studien var att understka hur akut stress
paverkar korférmagan och att underséka om det ar mgjligt att detektera héga stressnivaer med
objektiva fysiologiska matningar, samt validera en skala for att subjektivt uppskatta stress som
liknar KSS for sdmnighet. Sambandet mellan mental belastning, upplevd stress och korprestation
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undersoktes for att fa insikt i vilka mentala tillstdnd som ar viktiga att dvervaka av
trafiksadkerhetsskal.
De specifika forskningsfragorna var:

e Hur paverkar akut stress kérférmagan?

e Kan fysiologisk 6vervakning anvandas for att upptécka akut stress och hdg
arbetsbelastning under koérning i en simulator?

e Kan stabila och robusta matningar av vitaldata, sdsom hjartfrekvens och
andningsfrekvens, utféras under kdrning med enklare sensorer som inte stér
deltagarna?

e Validera en ny skala for att subjektivt uppskatta stress som kallas VTI Acute Stress
Scale (VSS)

Metod

Ambulanssimulatortester genomférdes med scenarion utformade for att framkalla olika
stressnivaer hos ambulans- och raddningstjanstpersonal. Fysiologiska matningar (hjartfrekvens,
HR), subjektiva upplevelser och koérdata fran simulatorn samlades in. Deltagarnas subjektiva
beddmningar av kdrningarna och rapportering enligt VSS jamférdes med objektiva fysiologiska
matningar av stress och med kérdata fran simulatorn. Resultaten jamfordes mellan kdrningar.
Deltagare

Deltagarna rekryterades bland ambulanspersonal och raddningstjansten i vastra Sverige.
Ambulanssjukvardare, ambulanssjukskéterskor och brandman tillfragades att delta.
Exklusionskriterier var sjukdomar som kunde paverka hjartfrekvensmatningarna, inklusive hjart-
karlsjukdom, diabetes och neurologiska sjukdomar. Datainsamlingen &gde rum vid tva olika
ambulansstationer under fem olika tillféllen under 2022. Studien genomférdes i enlighet med
Helsingforsdeklarationen, och informerat samtycke erhdlls fran alla deltagare. Studieprotokollet
godkandes av Etikprévningsmyndigheten (ref 2021-04352).

Testprocedur

Deltagarna fyllde i en bakgrundsenkat med fragor om deras arbete, kdrerfarenhet, allman halsa,
stress och sémn. Varje deltagare utforde tre simulatoruppgifter: uppgift A var en rutinkérning med
lag stressniva, uppgift B var en relativt bradskande utryckning med medelhdg stress, uppgift C
var en prio 1-utryckning med forvantat hog stress. Uppgifterna randomiserades mellan
deltagarna. Efter varje koruppgift fyllde de i en enkat med fragor om arbetsbelastning (NASA-
TLX), stress (VSS, 9-gradig skala) och somnighet (KSS, 9-gradig skala).

Datainsamling och bearbetning

Simulatorhardvaran bestod av en dator, tre skarmar, pedaler och en ratt. Simulatorscenarierna
var utformade for att likna verklig ambulanskdrning. Inget av scenarierna involverade att ha en
patient i fordonet. Férarna var fria att valja om de ville sla pa blaljus och sirener. De instruerades
att kdra som de skulle ha gjort vid en verklig utryckning.

Hjartfrekvensen mattes med Polar H10 pulsband. Fran simulatorerna registrerades kérdata
(hastighet, acceleration, bromsning, hastighetsbegransning, handelse/event). Antalet kraftiga
inbromsningar (deceleration <—4,5g) och antalet skador pa fordonet anvandes som matt pa
korformaga.

Hjartfrekvensvariabilitet (HRV) analyserades som ett 5-minuters glidande medelvarde med 1
minuts steglangd. For analys av respons pa specifika handelser anvandes hjartfrekvens fran H10
med en samplingsfrekvens pa 1 Hz. Avvikande RR-intervall rensades med metoden beskriven av
Clifford et al [22]. Tidsdoman- och frekvensdomanparametrar beraknades med hjalp av
PhysioNet cardiovascular signal toolbox [23], [24]. Lomb periodogram anvandes for
frekvensdomananalys. HRV-parametrar inkluderade medelvardet for normala till normala (NN)
intervall, standardavvikelse av NN-intervall (SDNN), roten ur medelvardet av pa varandra
foéljande skillnader (RMSSD) och antalet par pa varandra féljande NN-intervall som skiljer sig
med mer an 50 ms (pNN50), mycket lag frekvens (VLF), lag frekvens (LF), hog frekvens (HF),
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forhallandet mellan LF och HF (LF/HF) samt total power. En beskrivning av parametrarna finns

i [25].

Statistisk analys

Resultaten presenteras generellt som medelvarden med standardavvikelser (SD). Skillnader i
HRV-parametrar och skattningar mellan de tre kéruppgifterna analyserades med variansanalys
(ANOVA). Separata regressionsmodeller skapades med varje utfallsmatt som beroende variabel.
Koruppgift (A, B, C) inkluderades som en inomindividfaktor och forskningsperson inkluderades
som en slumpmassig faktor. Om koéruppgiftseffekten var signifikant, gjordes parvisa jamforelser
mellan koruppgifter med Tukey post hoc-test. Signifikansnivan sattes till 0,05. Statistiska
analyser utfordes i IBM SPSS Statistics version 29 (IBM Corp., Armonk, NY, USA).

Delprojekt 3 Detektion av hjartfrekvens / plotslig sjukdom i labb

Delprojekt 3 genomfordes genom nagra olika experiment baserat pa sensorer och
forsoksuppstallningar utvecklade av Raytelligence AB och Chalmers primart, samt ett test som
genomférdes tillsammans med Autoliv i testfordon. Vi beskriver har forst forséken med
Raytelligence metodik (inklusive matningar i Autolivs testfordon) och darefter férsdken pa
Chalmers.

Syfte och bakgrund Raytelligence experiment

Som ett delprojekt i COPE DrivER har vi studerat mdjligheterna att anvand radarsensorer for att
under fard detektera vitalparametrar hos féraren. Fokus har varit pa hjartfrekvens viket ar
anvandbart for att upptacka plétslig sjukdom da onormalt hég hjartfrekvens (t.ex. > 140 BPM)
kan vara tecken pa plétslig sjukdom. Vi har anvant en specialutvecklad sensor fran Raytelligence
AB. Sensorn baseras pa RADSENZ-plattformen. Raytelligence har sedan i projektet utvecklat
nya funktioner som ar ndédvandiga for att kunna detektera vitalparametrar i den mycket
besvarliga miljon som rader i en bil under fard.

Den barande principen for att detektera andning och puls hos en person med radar ar att ur
fasinformationen fran den reflekterade radarsignalen urskilja de mycket sma rérelser som
forarens torso gor till féljd av bade andning och hjartslag. Detta ar en mycket utmanande uppgift.

Metod Raytelligence experiment

| en preliminar studie utférd hos Autoliv kordes Autolivs experimentbil bestyckad med en
RADSENZ-sensor placerad pa insidan av vindrutan riktad mot férarens brostkorg. Bilen kordes i
tva sessioner pa vanlig vag och signaler fran sensorn registrerades. Figur 6 visar forsdksbilen vid
tillfallet for provet.
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e

Figur 6: Autolivs férséksbil vid testet
med radardetektering av
hjartfrekvens.

| Figur 7 visas sensorns placering och signalen som registrerades.

Figur 7: Placering av radarsensor vid métning av férarens hjértfrekvens.
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Figur 8: Registrerad radarsignal under kérning.

| Figur 8 visas den signal som radarn ger. | det bla faltet visas en rangeprofil fran radarn dar
intensiteten ar fargkodad. Varje linje ar en rangeprofil. X-axeln representerar tiden. Med tanke pa
de mycket sma deplacement som skall matas visade de preliminara experimenten att
vibrationerna fran bilen ar for stora for att med tillracklig noggrannhet detektera hjartfrekvens. Det
finns studier som visar bade hjartfrekvens och andning hos personer som sitter pa en stol framfér
radarn. Det har inte visats att detta ar mojligt i en kérande bil.

Darfor genomférdes ett omfattande arbete att modifiera RADSENZ-plattformen som méjliggjorde
matning av de vibrationer som férekommer i en bil under fard. Om dessa kan méatas kan ocksa

Figur 9: Férs6ksuppstéllining fér vibrationsmétning.

filter konstrueras for att eliminera dessa i signalen. Av praktiska skal utférdes dessa matningar i
Raytelligence labb i Halmstad. Olika vibrationskallor anvandes vid experimenten. All
signalbehandling genomférdes i sensorn och visades pa en hemsida som lag pa sensorn. Detta
ar unikt sa vitt vi vet. | Figur 9 visas en forsokuppstallning for att mata vibrationer. | detta fall
anvands en borrmaskin som vibrationskallan. | bilden visas &ven ett hinder framfér radarsensorn.
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Syfte och bakgrund Chalmers experiment
Syftet var att undersodka potentialen for att detektera tecken pa plotslig sjukdom i form av arytmi
med radarteknik genom att mata hjartfrekvens och intervallen mellan hjartslag.
Forskningsfragor inkluderar:
e Var bor radarsensorn placeras?
Radarpositionen ar avgérande for hur noggrant hjartslagssignalen kan detekteras och
det bedoémdes darfor nodvandigt att undersoka olika positioner av radarn for att kunna
dra slutsatser kring vilken position som ar mest lamplig.
e Hur sakert kan hjartfrekvensen matas med radarteknik i ett brett hjartfrekvensomrade?
De flesta av de publicerade studierna betraktade endast ett normailt
hjartfrekvensomrade, d.v.s. 60~100 BPM. For att detektera en arytmi, vilkken kan
kannetecknas av en mycket hdgre hjartfrekvens, behéver vi kunna mata onormalt hdg
hjartfrekvens med hég noggrannhet.
e Paverkar klader matningsnoggrannhet?
Principen av radarteknik ar att skicka ut en elektromagnetisk signal som traffar ett
foremal och reflekteras tillbaka och sen mottas. Tjockleken och materialet pa kladderna
paverkar styrkan av den reflekterade signalen, vilket i sin tur kan ha en effekt pa
matningsnoggrannhet.
e Kan vi astadkomma matningar av intervallen mellan hjartats slag med hég precision
(RR-intervall)?
Arytmi kdnnetecknas av oregelbundna, fér langsamma eller for snabba hjartslag. Om
intervallen mellan hjartats slag kan matas med hdg precision, kan man upptacka
forekomsten av olika typer av arytmier.

Metod Chalmers experiment

For att besvara de ovanstaende forskningsfragorna, har vi designat och genomfért tva olika
studier. Den fosta studien fokuserade pa hur radartekniken kan tillampas for att uppskatta
hjartfrekvensen hos patienter med arytmi och den andra studien fokuserade pa hur radarteknik
kan anvandas for att urskilja hjartslag hos patienter med arytmi. Bada studierna utférdes i en
labbmiljo pa Chalmers.

Radarsensorn var AWR1642BOOST tillverkad av Texas Instruments. AWR1642BOOST ar en
FMCW-radar som arbetar vid 77 GHz och stédjer en bandbredd pa 4 GHz. En inspelningsenhet
DCA1000EVM tillverkad av Texas Instruments anvands ocksa i projektet for att fanga ra data
fran sensorn for vidare signalbehandling. | Figur 10 (vanster) syns FMCW-radarn
AWR1642BOOST och inspelningsenheten DCA1000EVM. Som referens till FMCW-radarn
anvandes en EKG-sensor, en tradlds 8-kanals biosignalspluxmodul (Figur 10, héger), for att ge
grundsanningen for hjartslag.

Figur 10: Radarsensor (vinster) och EKG sensor (héger).
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| den forsta studien undersoktes tre olika sensorpositioner, dar det aven har tagits hansyn till att
uppstallningen ska kunna appliceras i en bil. Tre forsékspersoner med normal puls och hég puls
skapad genom fysisk anstrangning mattes under stationara och rorliga férhallanden. Dessutom

har tva olika jackor provats under matningar, en tunnare och en tjockare jacka.

| den andra studien placerades radarsensorn framfor och bakom forsdkspersonen i olika
matningsserier och totalt har sex férsokspersoner uppmatts under stationara och rorliga
forhallanden. Avancerade metoder har tagits fram for signalbehandling.

Mal
Syftet med projektet var att utveckla foljande relaterade koncept fér detektering av forartillstand:
1) Studera somnighetsdetektion i verklig kdrning; 2) Bedomning av stressniva och mental
belastning hos yrkesférare (ambulanspersonal) med hjalp av diskreta sensorer separat eller i
kombination (sensorfusion). 3) Detektion av vitaldata och pl6tslig sjukdom pa grund av
hjartrelaterade komplikationer sasom arytmier. De specifika forskningsfragorna var:
1. Ar det mojligt att upptacka sémnighet hos féraren med hjélp av diskreta sensorer vid
vardagskorning?
2. Kan fysiologisk dvervakning anvandas for att upptacka hog mental belastning och
stress under koérning?
3. Kan vi etablera stabila och robusta matningar av vitaldata, sasom HR/HRV och
andningsfrekvens i kdrscenarier?
4. Vilka sensorer ar lampliga for diskret fysiologisk dvervakning och detektering av
somnighet, stress/hog arbetsbelastning och plétslig sjukdom?
5. Kan sensorfusion forbattra évervakningen av forartillstand?

Malen har under projektets gang egentligen inte forandrats, men projektet lyckades inte angripa
forskningsfraga 4 och 5 sa som ambitionen var, da de tre delprojekten var mycket utmanande i
sig utan att addera den ytterligare komplexitet som det innebar att addera fler sensorer.

Resultat och maluppfyllelse

Delprojekt 1 Detektion av trétthet i verklig kérning

| COPE DrivER-projektet har vi genomfért en studie dar fordonsinstrumentering och
datainsamling gjordes specifikt med fokus pa fysiologiska data och sémnighetsdata samt
relaterad instrumentering i fordonet. Som en del av studien har vi gjort en omfattande analys av
fysiologiska data och sémnighetsdata som samlats in fran bilférare i en naturalistisk miljé (verklig
korning). Baserat pa analysen av insamlade data har vi utvecklat en ML-baserad algoritm for att
prediktera forarens upplevda sémnighet / trétthet enligt KSS. En nyhet med denna studie ar att
analysen baseras pa data som samlats in under verkliga korforhallanden pa verkliga vagar
istallet for i en kdrsimulator. Dessutom har datainsamlingen inga begransningar for
korsessionens langd, tid pa dygnet, bildrift (manuell/automatisk), bland andra méjliga
kontrollparametrar, for att fa data sa nara som méjligt hur manniskor kor i verkligheten i en
dynamisk miljé. Vi har bedéomt potentialen att upptacka sémnighet baserat pa ML med hjalp av
flera utvarderingsstrategier relaterade till flera datakallor som vi hade tillgang till. Detta for att
forsta effekten av datamangdens storlek och bedémd generalisering till nya osedda data hos de
utvecklade modellerna.
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Resultat

Nar det galler prestandautvarderingen, med bdrjan i utvarderingsmetod 1, redovisas detaljerade
resultat i Tabell 5. Har visar varje rad prestandamatten for en specifik test fold. Observera att 2:a
och 3:e kolumnen hanvisar till makrot respektive det viktade genomsnittet av F1-podngen. Som
vi kan observera, vilket dock beror pa den stora obalansen i datasetet (fa episoder innehaller
héga KSS-varden som motsvarar vad vi definierat som sémnig dvs KSS = 7), ser resultaten bra
ut for de flesta test folds och uppnar prestanda pa mer an 90 procent. En liknande bild malas upp
av den viktade genomsnittliga poangen. En mer realistisk resultataspekt visas dock av
makrogenomsnittet som faller under 50 procent pa alla satt. Kappa-statistik visar ocksa att tranad
klassificerare inte ar battre an en slumpmassig klassificerare eftersom vardena ligger kring 0.

Accuracy Macro Avg. Weighted Avg. Kappa Stats Test Fold
0.926 0.481 0.950 -0.021 1
0.954 0.488 0.944 -0.019 2
0.812 0.448 0.728 0.000 3
0.970 0.492 0.955 0.000 4
0.746 0.485 0.665 0.062 5
0.928 0.481 0.893 0.000 6
0.444 0.308 0.274 0.000 7

Tabell 5: Tabellen visar prestandamdtten per test fold for klassificering av testdata med metod 1.

Resultaten av utvarderingen av prestanda med utvarderingsmetod 2 visas i Tabell 6. Vi kan
observera att &ven om prestanda pa majoritetsklassen "Not-Sleepy" ar ganska bra, kdmpar
modellen med férutsdgelseprestanda pa minoritetsklassen (Sleepy). Testkappa-poang pa 0,13
uppnaddes dock, vilket tyder pa en viss grad av 6verensstammelse mellan en hypotetisk "perfekt
klassificerare" och den klassificerare vi har tranat har.

Precision Recall F1-Score Accuracy Kappa Stats Support/Count

Not-Sleepy 0.95 0.84 0.89 - - 744
Sleepy 0.14 0.39 0.21 - - 51
Accuracy - - - 0.81 - 795
Kappa Stats - - - - 0.130 795
Macro Avg. - - 0.55 - - 795
Weight. Avg. - - 0.85 - - 795

Tabell 6: Tabellen visar prestandamdtten per test fold for klassificering av testdata med metod 2.

Utvardering av prestanda med hjalp av utvarderingsmetod 3 redovisas i Tabell 7. Som vi kan
observera forbattras makrogenomsnittet (av F1-poang) och kappa-statistik avsevart jamfért med
vad som observerades tidigare for utvarderingsmetod 1. Detta visar tydligt férdelarna med att
anvanda mer traningsdata nar ML-modellen utvecklas.

Accuracy Macro Avg. Weighted Avg. Kappa Stats Test Fold
0.951 0.487 0.963 -0.019 1
0.841 0.556 0.888 0.153 2
0.583 0.531 0.629 0.144 3
0.910 0.601 0.931 0.215 4
0.746 0.595 0.716 0.208 5
0913 0.477 0.885 -0.025 6
0.556 0.500 0.481 0.182 7

Tabell 7: Tabellen visar prestandamdtten per test fold for klassificering av testdata med metod 3.

Nar det galler modellens forklarbarhet ar vi ocksa intresserade av den relativa betydelsen av
olika HRV-parametrar som extraherats fran fysiologiska data och spelar en viktig roll fér
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modellens prediktionsformaga. | det har fallet har vi anvant SHAP-varden (SHapley Additive
exPlanations) for tillforlitliga resultat for att fanga den relativa betydelsen och férdelningen av
olika HRV-parametrar. SHAP-varden ar ett elegant satt att samla in ett matt pa en variabels
bidrag till férutsagelsen av modellens utdata. Vi har anvant SHAP Python-paketet for att berékna
SHAP-vardena. Figur 11 visar fordelningen av de effekter som varje funktion har pa modellens
utdata i ett detaljerat Beeswarm-diagram. Observera att modellen som utvecklats i metod 2 har
anvants for att generera resultaten som rapporteras har.

High

total_power -

mean_hr -
If hf ratio
median nni

cvsd

Feature value

Modified_csi

Sum of 22 other features

. | | . Low
15 ~10 05 0.0 0.5 1.0 ow

SHAP value (impact on model output)

Figur 11: Férdelning av SHAP-véirden fér prediktionsmodellens ingdende variabler.

Det har diagrammet ger en 6versikt éver viktiga variabler for modellen genom att visualisera
SHAP-vardena. Diagrammet sorteras efter summan av SHAP-vardets storlek éver alla prover.
Som vi kan observera beraknas de frekvensbaserade variablerna vara viktiga av modellen (total
effekt, vif, etc.). Med tanke pa dessa tva viktigaste variabler som exempel kan vi dra slutsatsen
att lagre varden for dessa funktioner minskar SHAP-vardet, vilket i sin tur resulterar i minskad
sannolikhet for bra férutsagelse av sdmnighet. Ett forenklat diagram som sammanfattar
variabelns betydelse baserat pa detta diagram visas i Figur 12. Detta ar ett enkelt SHAP-
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stapeldiagram som beraknar det genomsnittliga absoluta vardet for varje funktion dver alla
instanser (rader) av datasetet for att fanga den 6vergripande betydelsen av olika funktioner.
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If hf ratio

median_nni

cvsd

Modified _csi

If

std_hr

Sum of 22 other features 041

i i i i
0.0 0.1 0.2 0.3 0.4
mean(—SHAP value—)

Figur 12: Variabelns betydelse baserat pa genomsnittligt absolut SHAP-vdrde.

Det viktigaste att ta med sig fran resultaten av utvecklingen av sémnighetsprediktionsmodellen &r
att metod 1 inte visar tillfredsstallande prestanda. Det var vantat pa grund av den lilla storleken
pa DrivER-datasetet i nulaget (studien &r pagaende). A andra sidan visar metod 2 férbattrad
prestanda jamfort med metod 1. Detta intraffar &ven om hela utvarderingsdatasetet (d.v.s.
DrivER datasetet) inte kan ses av den tranade modellen. Som tidigare namnts i metod 2 kommer
utbildningsdatasetet fran de historiska data som samlats in i Mediator-projektet. En forklaring till
detta ar att tréning pa storre datamangder (t.ex. Mediator) gor det magjligt att utveckla en mer
robust modell. Den totala prestandan ar dock fortfarande inte pa en férvantad niva, vilket kan
bero pa bias i traningsdata och det satt pa vilket data i Mediator-projektet hade samlats in under
mer kontrollerade experimentella miljder for att besvara olika forskningsfragor. Metod 3 kan
tyckas likna metod 1 men foérbattrar den i prestanda dar modellen visar battre prestanda for
manga forskningspersoner. Detta kan forklaras av det faktum att i varje CV-fold matas ytterligare
traningsdata (fran Mediator-datasetet) in, vilket gor att den trénade modellen i varje fold kan ha
ett stérre traningsdataset att lara sig av.

Framtida arbete

Datainsamlingsinstrumentationen utvecklas vidare for att fungera fullt ut i de flesta fordon.
Autolivs datainsamlingsarbete kommer att fortsatta for att berika datasetet till en tillfredsstallande
niva for en planerad kommande vetenskaplig publikation. En lovande riktning for framtida
forskning ar att potentiellt forbattra algoritmens prestanda med hjalp av dataforstarkning och
syntetiska datagenereringstekniker. Battre tekniker for funktionsanpassning eller
modellanpassning kan ocksa forbattra forutsagelseprestanda genom att ta hansyn till den
individuella skillnaden i fysiologisk respons. | samband med férbehandling av data kan fler
dataexempel extraheras fran resedata med hjalp av glidande tidsfonster for att maximera
genererade data per resa och pa sa satt 6ka den totala datamangdsstorleken i viss utstrackning.
Det ar ocksa vart att utforska djupinlarningsbaserade metoder dar modellen ar fértranad pa stora
HRV-data pa ett odvervakat satt fére den slutliga dvervakade traningen eller finjusteringen.
Slutligen kan sensorfusionsbaserade metoder utforskas dar HRV-data kombineras med
andningsdata fran forare for att berika data och ge ML-modellen mer gynnsamma forutsattningar.
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6.2 Delprojekt 2 Bedéma mental belastning hos yrkesférare i simulator

Fyrtionio personer (33 man och 16 kvinnor) deltog i studien. Medelaldern var 43 ar (spann 25 till
64 ar). De hade i genomsnitt arbetat 10 ar som utryckningspersonal, med en variation fran
mindre an ett ar till 39 ar.

Subijektiva skattningar

Upplevd stress (VSS) och samtliga delskalor av NASA-TLX var signifikant hogre for uppgift C
jdmfort med uppgift A och B (Figur 1). Uppgift B hade signifikant hdgre poang an uppgift A nar
det galler upplevd stress, mentala, fysiska och temporala krav, anstrangning och frustration
(Figur 1). Det fanns ingen signifikant skillnad i sdmnighet mellan uppgifterna (Figur 1). De
genomsnittliga VSS-skattningarna var A=3,17 (SD 1,58, intervall 1-7), B=3,77 (SD 1,59, intervall
1-6) och C=4,65 (SD 1,77, intervall 1-7).
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Figur 13: Subjektiva skattningar fran de tre kéruppgifterna.
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Medelvarden for NN-intervall var signifikant kortare i uppgift C jamfért med uppgift A och B
(Figur 14). Medelvardet for VLF HRV var signifikant hogre i uppgift C jamfort med uppgift A och
B (Figur 14). Det var inga andra signifikanta skillnader i HRV-parametrar mellan kéruppgifterna.
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Figur 14: HRV frdn de tre kbruppgifterna.

Respons pa specifika event

| uppgift C fanns en specifik handelse - en bil som plétsligt backade ut framfér ambulansen.
Hjartfrekvensforandringar kring eventet i scenario C undersoktes. En 6kning av hjartfrekvensen
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Figur 15: Hjdrtfrekvens fére och efter eventet i kéruppgift C (vid tidpunkt 0) fran tva olika forskningspersoner.

efter handelsen kunde ses hos vissa deltagare (Figur 15, exempel till vanster) men vi kunde inte
se en sadan 6kning hos alla férare (Figur 15, exempel till héger). Pa gruppniva var den
genomsnittliga hjartfrekvensen 20 sekunder fére handelsen 82,5 slag per minut (SD 0,6) och
den var 82,0 slag per minut (SD 0,8) efter handelsen, med en genomsnittlig forandring pa -0,5
slag per minut (SD 1,0).

Korformaga

Det fanns signifikanta skillnader mellan kéruppgifterna for antalet kraftiga inbromsningar
(F=30,7, p<0,001, n2=0,411) och fordonsskador (F=12,6, p<0,001, n2=0,218), som visas i Figur
16. Antalet handelser med fordonsskador var signifikant hogre i det stressigaste scenariot
(uppgift C) jamfért med uppgift A och B (p<0,001). Alla parvisa jamforelser mellan uppgifter var
signifikanta (alla p<0,001) vid analys av antalet kraftiga inbromsningar.

Incidenter
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6.00
5.00
4.00
3.00 B Hard inbromsning
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1.00
0.00 —-
A B C
Koéruppgift

M Fordonsskada

Medelantal per kérning

Figur 16: Kérférmdga mdétt som genomsnittligt antal incidenter per uppgift.

Jamforelse av korformaga mellan stressade och icke-stressade férare med Mann-Whitney U-
test visade signifikant fler fordonsskador (U=2609, p<0,001) och kraftiga inbromsningar
(U=2375, p=0,009) hos stressade individer. Nar uppgift A, B och C analyserades separat, sags
inga signifikanta skillnader i uppgift A, stressade individer hade signifikant farre kraftiga
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6.3

inbromsningar i uppgift B (U=98, p=0,018), och stressade forare hade signifikant fler handelser
med fordonsskador i uppgift C (U=376, p=0,011).

Utdver ovanstaende resultat sa har ocksa ny kunskap om hur hjartfrekvensvariabilitet paverkas
av faktorer som tid pa dagen och hur lange kérningen har pagatt har utarbetats och
presenterats pa DDI2022 — Conference on Driver Distraction and Inattention (
https://ddi2022.org/ ). Pa samma konferens presenterade vi en studie dar vi jamfor
noggrannheten for Polar H10 heart rate sensor med ett referenssystem (EKG).

Delprojekt 3 Detektion av hjartfrekvens / plotslig sjukdom i labb

Resultat Raytelligence experiment

Experimenten med Autolivs experimentbil i Vargarda gav vid handen att direkt matning av
hjartfrekvens med hjalp av radar i bilen inte ar majlig utan att kunna mata och modellera de
vibrationer som bilen inducerar.

Av den anledning lades tyngdpunkten av arbetet i delprojektet pa att med en 60 GHZ radar
sensor baserad pa RADSENZ mata vibrationer upp till 2000 Hz. Resultatet av studien visar att
detta kan goras och ar ett nédvandigt steg pa vagen mot att kunna mata vitalparametrar i en bil
under fard.

Efter Raytelligence vidareutveckling av sensorn som mojliggér matning av vibrationer med
mycket sma deplacement upp till frekvensen 2000 Hz. Det visade sig dessutom méjligt att gora
dessa matningar genom vaggar. Detta 6ppnar for stor flexibilitet vad galler placering av sensorn
i bilen (t.ex. bakom instrumentbridan).

Vi kan konstatera att sensorn mycket val kan detektera dessa vibrationer som kan aterfinnas i
kupén av en bil. | Figur 17 visas frekvensspektret hos vibrationerna, och i Figur 18
demonstreras att frekvensspektrumet ocksa kan matas val genom en vagg. Av sekretesskal kan
inte signalbehandlingen narmare visas.

Vibration spectrum of milling machine at range 2.681m

!
I

Distance [m]

Frequency [Hz]

S— Status
5118

RUNNING

Figur 17: Mdtning av vibrationer med radarsensorn RADSENZ
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Vibration Spectrum

Vibration spectrum of milling machine at range 2.681m
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Figur 18: Mdtning av vibrationerna med en végg mellan det vibrerande objektet och sensorn.

Resultat Chalmers experiment

Resultat frén den férsta studien (métningen av hjértfrekvens)

Tabell 8 visar medelvarde och median av noggrannheten fér 12 matningar dar radarsensorn var
positionerad bakom férsoksperson. Medelvardet av samtliga beraknade medelvarden av
noggrannheten ar 91,0 %, och medelvardet av samtliga berdknade medianer av
noggrannheten ar 94,0 %. Noggrannheten for samtliga matningar utom en ar hogre an 89 %,
och det ar inte nagon storre skillnad i noggrannheten mellan matningarna med normal puls och
de med hog puls.

Tabell 8: Noggrannheten fér mdtningar dér radarsensor var bakom férséksperson.

Matning Medelvarde(%) | Median (%)
AT-A9 94,18 96,29
B7-B9 88,56 91,34
C7-C9 93,30 95,83
D7-D9 88,36 89,08
E7-E9 91,42 93,04
F7-F9 94,78 96,67

| Medelviirde: | 91,77 | 94,01 |

| Figur 19 visas hjartfrekvenserna fran radarn och fran EKG for tva matningar med hog
noggrannhet. Det visades att hjartfrekvensen som fas fran radarn och hjartfrekvensen som
erhélls fran EKG foljer varandra val.
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Figur 19: Hjdrtfrekvenser erhdlls fran radarn och fran EKG, med god éverensstimmelse.

Resultat fran den andra studien (métningen av intervall mellan hjértats slag)

Tabell 1 visade medelvarde och median av noggrannheten fér sex olika forsdkspersoner.
Radarsensorn var positionerad bakom férsdksperson och tre matningar utférdes pa varje
person. Det totala medelvardet av noggrannheten uppgar till 91,77% och medelvardet av
medianen uppgar till 94,01%.

Amplitud [a.g]

4 Radar
| Toppar
— EKG

Tid [s]

nre

or

D.BB

IBI (8]

D.66

0.64

082

06

1Bl av radar vs 1Bl av EKG

2 4 B B 10 12

Tid [s]

EKG
Radar

14 16 18 ]

Figur 20: Detekterade toppar (vinster) och interbeatintervall (I1Bl) mellan radar och EKG (héger).

De tva matningar med hoégst medelvarde for den aktuella matserien presenteras i Figur 20 och
21. Bild till vanster visar detekterade toppar jamfort med EKG R-vagor och bild till héger
presenterar jamforelsen av interbeatintervall (IBl) mellan radar och EKG. Resultaten visade
ocksa att det ar mojligt att detektera hjartfrekvens nar férsokspersonerna har jacka pa sig men
att jackans material kan spela roll.
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Figur 21: Ytterligare exempel pd detekterade toppar (véinster) och interbeatintervall (1Bl) mellan radar och EKG (héger).
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7.1

7.2

Spridning och publicering

Kunskaps- och resultatspridning

Hur har/planeras projektresultatet att Markera | Kommentar

anvandas och spridas? med X
Oka kunskapen inom omradet X
Féras vidare till andra avancerade X
tekniska utvecklingsprojekt

Féras vidare till X

produktutvecklingsprojekt

Introduceras pa marknaden

Anvandas i utredningar/regelverk/
tillstandsarenden/ politiska beslut

Projekt COPE DrivER och kunskapsbyggandet och natverket projektet har byggt har lett till
vidare projekt och ytterligare projekt har definierats for vilka nu finansiering soks. Exempel pa
pagaende projekt ar Syncope som ar ett samarbete mellan Chalmers och VTI och fortsatter att
undersodka mojligheterna att detektera plétslig sjukdom utifrdn matningar av EKG / puls. Autoliv
fortsatter datainsamling for detektion av sdmnighet och en kommande vetenskaplig publikation
planeras. Utvecklingen av plattformen for datainsamling som gjordes i COPE DrivER kan ocksa
utnyttjas i andra studier. Vidare arbetar parterna bakom TEAPaN mot en fortsattning i TEAPaN
2 som ska leda narmare skarp implementering av nya tjanster for att férebygga och hantera
trafikolyckor (se film om TEAPaN projektet har: https://vimeo.com/797279963 ).

Publikationer

Nedan listas publikationer som har publicerats eller ar inskickade for granskning. Utéver dessa
planeras fler vetenskapliga publikationer att genomféras av parterna framover da det bedéms
att flertalet resultat av projektet har ett vetenskapligt nyhetsvarde.

e K. Lu, J. Karlsson, A. Sjérs Dahlman, B. A. Sjoqvist, and S. Candefjord, “Detecting Driver
Sleepiness Using Consumer Wearable Devices in Manual and Partial Automated Real-Road
Driving,” IEEE Trans. Intell. Transport. Syst., pp. 1-10, 2021, doi: 10.1109/TITS.2021.3127944

e K. Lu, A. Sjors Dahlman, J. Karlsson, and S. Candefjord, “Detecting driver fatigue using heart
rate variability: A systematic review,” Accident Analysis & Prevention, vol. 178, p. 106830, Dec.
2022, doi: 10.1016/j.aap.2022.106830

e A. Sjors Dahlman, K. Lu, J. Karlsson, B.-A. Sjoqvist, and S. Candefjord, “Field evaluation of
using Polar H10 sensor to measure heart rate variability for driver state monitoring,” in 19th
International Conference Road Safety on Five Continents (RS5C). Grapevine, Texas, USA. Held
October 10-12, 2022, Statens vag-och transportforskningsinstitut, 2022, pp. 74—76. Available:
https://www.diva-portal.org/smash/record.ijsf?pid=diva2:1709216. [Accessed: Feb. 15, 2024]

e  Xuezhi Zeng, Ke Lu, Stefan Candefjord, Andreas Fhager, Bengt-Arne Sjqvist, “Towards
continuous in-home health monitoring using radar”, Medicinteknikdagarna 2022, Lulea, Sverige

e K. Lu, A. Sjors Dahlman, J. Karlsson, B.-A. Sjoqvist, and S. Candefjord, “Heart rate variability as
an indicator for driver fatigue, different effects of time of day and time-on-task,” in The 8th
international conference on driver distraction and inattention. Lindholmen Conference Centre &
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online October 19-20, 2022, Safer, 2022, pp. 98—100. Available: https://www.diva-
portal.org/smash/record.jsf?pid=diva2:1725774 [Accessed: Feb. 16, 2024]

e A Sjors Dahlman, K. Karlsson, S. Candefjord, and A. Anund, “Validation of a one-item acute
stress scale for driving tasks,” submitted to AHFE 2024, 15th International Conference on Applied
Human Factors and Ergonomics (AHFE 2024) and the Affiliated Conferences 2024, 2024.

8 Slutsatser och fortsatt forskning

| tre olika delprojekt har projekt COPE DrivER undersdkt och utvecklat méjligheterna att
uppskatta forartillstanden sémnighet och stressniva hos forare genom att mata fysiologiska
signaler fran hjartaktivitet. Generellt har forsdken visat att det finns potential for de testade
teknologierna att bidra till att uppskatta dessa forartillstand, men visar ocksa att det ar
utmanande att med hég noggrannhet lyckas detektera tillstdnden utifran endast matningar av
hjartaktivitet, det behovs troligen kompletterande data fran andra sensorer. Forutsattningar for att
mata pa forare ar svara p.g.a. vibrationer, férarens rorelser samt tjocka klader.

| delprojekt 1 har vi undersékt férmagan att genom en maskininlarningsmodell uppskatta
somnighet. | allmanhet kan vi dra slutsatsen att en liten storlek pa datasetet begransar
prestandan. Det har ocksa observerats i litteraturen att det kan vara svart att férutsdga subjektiva
matt pa sdmnighet som KSS enbart baserat pa fysiologiska data om inte ytterligare kontextuell
eller metadata ocksa forstarker informationsmangden. Dessutom kan fysiologiska parametrar
variera mycket mellan de enskilda férarna, tid pa dygnet och manga andra faktorer, vilket gor
detta till ett utmanande problem. Det ar ocksa noterbart att Mediator-datasetet kan uppvisa
monster som harstammar fran den kontrollerade experimentdesignen och goér den inte ideal for
som traningsdata for en modell som predikterar somnighet under naturalistisk kérning. DrivER-
dataset a andra sidan samlas in under mer fria former till f6ljd av farre begransningar for den
experimentella designen, men det goér ocksa data mer komplex.

| delprojekt 2 noterade vi att HR (mean NN) verkar vara den fysiologiska parameter som bast
avspeglar stressniva. Att analysera genomsnittlig HRV verkar inte vara effektivt for att mata
stress, aven om det inte kan uteslutas att det kan korrelera vid hogre stressnivaer an de som
uppmattes i var studie.

Det var stora skillnader mellan olika individers fysiologiska stressresponser och dessa skillnader
mellan individer var storre an skillnaderna mellan kéruppgifter. Det ar darfor viktigt for fortsatta
studier pa stressresponser hos forare att ta hansyn till individuella skillnader och anvanda
analysmetoder som tar detta i beaktande. Stresskattningarna var mattliga under testerna och det
fanns inga skattningar 6ver 7 pa den 9-gradiga skalan. Detta kan bero pa att simulatorscenerna
inte upplevdes lika stressande som verkliga nddsituationer under kérning. Anvandningen av
simulatorer mojliggjorde hog kontroll 6ver scenarierna mellan deltagarna. Det ar dock svart att
uppna samma kansla av upplevd stress som i verkliga nédsituationer nar man kor i en simulator.

Korformaga matt som antalet incidenter med fordonsskador och kraftiga inbromsningar skiljde
sig at mellan kéruppgifterna. Det berodde troligtvis inte bara pa uppgifternas stressniva, utan
ocksa pa de olika trafikmiljéerna och handelser som ingick i scenarierna. Det ar darfor svart att
dra slutsatser om stressade forare har samre korformaga an icke-stressade forare har.

| delprojekt 3 har vi visat att det ar nédvandigt att modellera de vibrationer som aterfinns i kupén
pa en bil for att med tillfredstallande kvalitet detektera hjartfrekvens pa foraren. Ett forsta steg ar
att med radarsensorn mata de vibrationer som forekommer. Detta har genomférts och det visar
sig att sensorn RADSENZ kan med stor noggrannhet mata dessa vibrationer.
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Fortsatt forskning kravs for att inféra detta i en bilkupé och verifiera att vibrationerna kan filtreras
bort s& matsignalen fran objektet (féraren) kan identifieras.

Det gar att mata hjartfrekvenser i ett brett frekvensintervall och intervallen mellan hjartats slag
med radarteknik, vilket tyder pa att det finns god potential att detektera arytmi. Vi har utvecklat
metoderna som kan ge hdg noggrannhet under stationara férhallanden. Dock aterstar det flera
utmaningar med signalbehandlingen innan radarn kan implementeras i ett fordon. Bland annat ar
det nédvandigt att utveckla metoden vidare sa att det blir mer robust och kan mata under en
langre period. Fler och langre matningar behdver genomféras i framtiden pa fler friska personer
men aven pa patienter med arytmi i en klinisk studie for att f& battre och mer trovardiga resultat.
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