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1. UVOD

Tema ovog rada odnosi se na mogucénost primjene suvremenih informacijskih 1
komunikacijskih tehnologija (ICT, engl. Information and communication technologies) u
olakSavanju svakodnevnog zivota, pracenju i nadzoru zdravstvenog stanja osoba oboljelih od
Secerne bolesti ili dijabetesa. U prakticnom dijelu rada ostvareno je programsko rjeSenje koje
prikazuje korist od povezivanja mobilnih, komunikacijskih 1 informacijskih tehnologija te
njihovu primjenu 1 dobrobit u zdravstvu 1 upravljanju dijabetesom. Razvijeni sustav namijenjen
pracenju zdravstvenog stanja oboljelih od dijabetesa sastoji se od: (1) prenosivog senzorskog
uredaja (FitBit Charge HR) za pracenje fizicke aktivnosti i nekih fizioloskih parametara, (2)
Contour Next One Bluetooth glukometara za pracenje razine glukoze u krvi, (3) Android
mobilne aplikacije za automatizirano prikupljanje podataka, dvosmjernu komunikaciju s
posluZziteljem te pruzanje pristupacnog korisnickog sucelja pacijentu i (4) web rjeSenja ili e-
platforme koja s jedne strane sluzi kao posluzitelj (engl. server) koji povezuje cijeli sustav u
cjelinu te za pohranu i sinkronizaciju podataka, njihovu obradu, analizu, sigurnost i distribuciju,

a s druge strane kao aplikacija koja korisnicima pruza korisni¢ko sucelje.

Kroni¢ne bolesti poput dijabetesa ogroman su teret zdravstvenih institucija i javnog
zdravstva. Velika rasprostranjenost dijabetesa u Hrvatskoj 1 na globalnoj razini, komplikacije
koje donosi te ekonomska opterecenja, poti¢u na intenzivna medicinska istrazivanja, a sve vise
se pokuSava poboljSati zdravstvena zastita pacijenata iskoriStavanjem naprednih moguénosti
spomenutih tehnologija. Pacijenti oboljeli od kroni¢nih bolesti moraju svakodnevno pratiti 1
biljeziti brojne zdravstvene pokazatelje i fizioloSke parametre vlastitog zdravlja poput razine
Secera u krvi i1 rada srca. U sadaSnjem zdravstvenom sustavu, uglavnom se ovi bitni podaci
biljeze na papiru gdje nastaju problemi u pracenju, preglednosti i ¢itanju tako biljezenih
podataka, a posebice u analiziranju te otkrivanju veza i utjecaja razli¢itih pokazatelja na razvoj
bolesti 1 stanje pacijenta. Istrazivanja i napredak u podrucju racunarstva zadnjih nekoliko
desetlje¢a omogucili su razvoj tehnologije pa tako i1 senzorskih uredaja. Oni mogu automatski
mjeriti i prenositi ve¢inu klju¢nih fizioloSkih parametara neinvazivnim putem, a programskom
podrskom moguce ih je integrirati u vece zdravstvene sustave gdje je omogucena nesmetana
pohrana i koriStenje podataka u stvarnom vremenu, kao i pra¢enje profila znacajnih parametara i
zivotnih navika u odnosu na zdravstveno stanje pacijenta. Razvojem zdravstveno-informatickih
sustava 1 programskih rjeSenja nastoji se olakSati i unaprijediti upravljanje vlastitim zdravljem ili
boles¢u te potaknuti pacijente na aktivno ukljucivanje, djelotvornije upravljanje dijabetesom i

pojacanu kontrolu nad vlastitim zdravljem. S druge strane, nastoji se povezati zdravstvene
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ustanove i lijeCnike sa pacijentima i na taj na¢in omoguciti kontinuirano udaljeno pracenje stanja
pacijenata, personalizirano lijeenje 1 upravljanje dijabetesom te pravovremeno donoSenje
odluka, a pacijente usmjeriti i osnaziti u preuzimanju vece odgovornosti za vlastitim zdravljem

(engl. “patient empowerment”).

Na pocetku drugog poglavlja rada opisan je dijabetes i utjecaj ove bolesti na pacijente. U
tom poglavlju govori se i o utjecaju dijabetesa na globalnoj razini i u Hrvatskoj. Spominju se
dijagnosticki i terapijski postupci u kojima se razmatraju faktori rizika koji mogu prouzrokovati
razvoj bolesti te metode koje se koriste u dijagnozi 1 otkrivanju ove bolesti. Nakon toga govori se
o prevenciji i lijecenju gdje se opisuju kljucni postupci u sprjeCavanju prerastanja predijabetesa u
dijabetes te nacini lijeCenja i utjecaj razlicitih vrsta terapija na bolest i zivot oboljelog. Zatim se
opisuju vazni pokazatelji zdravstvenog stanja koji utjeu na razinu Secera u krvi i njihovo
pracenje Sto je potrebno u potpunosti razumjeti kako bi bilo koji zdravstveno-informaticki sustav
bio upotrebljiv i zadovoljavao potrebe korisnika i zdravstvenih djelatnika. Na kraju ovog
poglavlja govori se o dosadaSnjim istrazivanjima i eksperimentima u aspektu primjene ICT u
zdravstvu te se opisuju postoje¢a popularna programska rjeSenja. U poglavlju “Programsko
rjeSenje za pracenje zdravstvenog stanja” opisuje se razvijeno programsko rjeSenje koje
demonstrira u¢inkovitu upotrebu i spoj razli¢itih tehnologija u zdravstvu, odnosno upravljanju
dijabetesom. Ovdje se opisuju koriStene racunalne platforme, alati i tehnologije koje omogucuju
rad 1 koriStenje cjelokupnog sustava. Opisani su dijelovi sustava i nacini na koji su oni povezani
u cjelinu. Takoder, u ovom poglavlju govori se i o razvoju i na¢inu rada sustava gdje se opisuju
znacajke poput baze podataka te sinkronizacija s uredajima koji su iskoriSteni za automatizirano
prikupljanje podataka. Opisuje se razvoj web 1 mobilne aplikacije kao i programske podrske na
strani posluzitelja koja omogucuje rad cjelokupnog sustava, a na kraju je detaljnije objasnjena 1
sinkronizacija uredaja za mjerenje glukoze u krvi sa strane Android mobilne aplikacije.

Posljednje poglavlje predstavlja zakljucak ovog rada.



2. DIJABETES I PROBLEMI KOJE DONOSI

Dijabetes ili Secerna bolest je poremecaj metabolizma koji nastaje zbog prevelike
koli¢ine krvnog Secera (glukoze) u krvi. Glukoza je glavni izvor energije u ljudskom tijelu koja
se stvara unosom hranjivih tvari u organizam. Hranjive tvari sastoje se od ugljikohidrata, masti i
bjelanc¢evina. Ugljikohidrati predstavljaju najbolji izvor energije, a gotovo sav udio unesenih
ugljikohidrata pretvara se u glukozu. Glukoza u krv dolazi iz probavnih organa razgradnjom
hrane ili iz jetre, a hormon koji pomaze glukozi da iz krvi ude u stanice naziva se inzulin. Inzulin
se stvara u gusteraci, a veca razina Secera u krvi poti¢e gusterau na vece stvaranje inzulina.
Kada glukoza iz krvi ude u stanice, one ju koriste za proizvodnju energije koja je nuzna za rad
organizma te se time ujedno smanjuje razina Secera u krvi. Organizam oboljelog od dijabetesa
inzulin ne proizvodi u dovoljnoj koli¢ini, uopce ga ne proizvodi ili ga ne koristi ispravno. Iz tih
razloga glukoza ostaje u krvi i nema moguénost ulaska u stanice, a povecana i prekomjerna
razina Secera u krvi uzrokuje nagle i prolazne reakcije, ali i ozbiljne dugoro¢ne zdravstvene
komplikacije poput src¢anih i bubreznih bolesti, problema s vidom, dentalnih bolesti 1 oStecenja
zivaca [1]. Razina Secera u krvi izrazava se u mmol/l ili u mg/dl te za neoboljele iznosi izmedu
4.0 1 6.0 mmol/l prije unosa hranjivih tvari, a nakon unosa do 7.8 mmol/l. Oboljeli od dijabetesa
trebaju voditi racuna da njihove vrijednosti razine Secera prije unosa hranjivih tvari variraju

izmedu 4.0 1 7.0 mmol/l, a nakon unosa ne prelaze 9.0 mmol/l [2].

Postoje dva najzastupljenija tipa dijabetesa: dijabetes tip 1 (ovisan o inzulinu) i dijabetes
tip 2 (neovisan o inzulinu). Organizmi oboljelih od dijabetesa tipa 1 ne proizvode inzulin, ve¢
imuni sustav uniStava stanice gusterace zaduZene za proizvodnju inzulina. Ovaj tip najcesce je
dijagnosticiran kod djece 1 osoba mlade dobi, a oboljeli kako bi prezivjeli moraju svakodnevno
uzimati doze inzulina. Organizmi oboljelih od dijabetesa tipa 2 ne proizvode dovoljno inzulina
ili ga ne koriste pravilno. Dijabetes tipa 2 najvise je zapazen kod osoba u srednjim godinama i
starijim osobama te predstavlja najces¢i oblik dijabetesa. Vecina oboljelih od dijabetesa (devet

od deset oboljelih) ima dijabetes tipa 2 [1].

Na globalnoj razini, u 2014. godini prema agenciji World Health Organization (WHO),
procjenjeno je da je 422 milijuna ljudi zivjelo s dijabetesom, dok je u 1980. godini broj ljudi
oboljelih od dijabetesa iznosio 108 milijuna. Rasprostranjenost dijabetesa u populaciji odraslih
osoba u svijetu od 1980. godine do danas gotovo se udvostrucila, odnosno narasla je s 4.7% do

8.5% kako je prikazano slikom 2.1, izradenoj prema [3].
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Slika 2.1. Graf rasprostranjenosti dijabetesa u 1980. 1 2014. godini.

Porast rasprostranjenosti dijabetesa povezan je s povecanjem faktora rizika povezanih s
nastankom dijabetesa poput nepravilne ishrane, povecanja tjelesne mase, pretilosti ili fizicke
neaktivnosti. Istrazivanja su pokazala da je rasprostranjenost fizicke neaktivnosti sve vise i1 vise
globalno zastupljena. Podaci WHO-a iz 2010. godine pokazali su da 27% Zena i 20% musSkaraca
nisu zadovoljili minimalne potrebe fizicke aktivnosti na tjednoj bazi te su klasificirani kao
nedovoljno fizi¢ki aktivni. Prikupljeni podaci iz 2014. godine pokazuju da je prekomjerna
tjelesna masa i1 debljina znatno povecana u gotovo svim zemljama. Procjenjeno je da je te godine
viSe od 30% osoba imalo problema s prekomjernom tjelesnom masom, a vise od 10% problema s
pretilos¢u. U 2012. godini dijabetes je prouzrokovao smrt 1.5 milijuna ljudi zbog nastalih

zdravstvenih komplikacija uzrokovanih previsokom razinom Secera u krvi [3].

U Hrvatskoj je 2014. godine identificirano preko 250 tisu¢a odraslih osoba sa
dijabetesom - 49% muskaraca, te 51% Zzena. Nasuprot visoke rasprostranjenosti ove bolesti,
vidljiv je 1 znatan rast bolesti tipa 2, a najnoviji podaci pokazuju rasprostranjenost dijabetesa u
Hrvatskoj iznosi 6.86% u dobnoj skupini od 20 do 79 godina. Rasprostranjenost Se¢erne bolesti u
razdoblju od 2009. do 2014. godine kretala se u rasponu od 6.69% do 7.90%, odnosno broj
oboljelih kretao se izmedu 215 tisuc¢a i 254 tisu¢e (Slika 2.2.). Najucestaliji oblik lijecenja
Secerne bolesti u Hrvatskoj u 2014. bio je primjenom hipoglikemika (tablete koje oboljeli od
dijabetesa tipa 2 uzimaju kad razina SeCera u krvi ne moze biti zadovoljavaju¢e regulirana

prehranom, tjelovjezbom ili smanjenjem tjelesne mase) te inzulinskih doza.
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Slika 2.2. Graf rasprostranjenosti dijabetesa u Hrvatskoj od 2009. do 2014. godine [4].

Prema Hrvatskom zavodu za javno zdravstvo (HZJZ), istrazivanje Hrvatskog zavoda za
zdravstveno osiguranje (HZZO) pokazalo je da Se¢erna bolest sa sobom nosi i velika ekonomska
opterecenja. Provedena analiza troSkova lijeenja pokazala je da troskovi po oboljeloj osobi
dosezu iznos od gotovo 2000 eura godiSnje. To znaci da sveukupni izdaci za oboljele
predstavljaju 11.49% ukupnih troSkova HZZO-a. Takoder, istrazivanje je pokazalo potencijalne
znatne ustede 1 poboljSanu zdravstvenu zaStitu oboljelih intenziviranim pristupom (bolja
kontrola, bolja dijagnostika, povecan broj pregleda) i strozom kontrolom bolesti uvodenjem
informacijskih tehnologija. Procijenjeno je da bi pojedinac navedenim pristupom mogao zivjeti
13% duze - uz sprjecavanje mogucih komplikacija i bolju kvalitetu Zivota. HZJZ zakljucuje da je
vaznost informacijskih tehnologija u brizi za oboljele pokazana u analizi financijskih i klinickh

aspekata implementiranja sustava informacijskih tehnologija u kontroli Secerne bolesti [4].

2.1. Problemi s kojima se nose oboljeli

Nepravilno kontroliran ili nekontroliran dijabetes kod oboljelih moze voditi do velikog
broja kratkoro¢nih, ali i dugoro¢nih zdravstvenih komplikacija. Ve¢ina komplikacija povezanih s
dijabetesom pojavljuju se kao posljedica povecane razine Secera u krvi, a teze komplikacije
pojavljuju se nakon duzeg perioda nekontrolirane povecane razine Secera koja u duljem periodu
odstupa od optimalnih vrijednosti. Visoka razina Secera u krvi prouzrokuje oste¢enje krvnih zila
1 zivaca Sto dovodi do oStecenja funkcioniranja organizma. Dobrom kontrolom dijabetesa,

zdravim Zivotom 1 aktivnim stilom Zivota dijabetiCari mogu smanjiti broj komplikacija ili



sprijeciti komplikacije od pojavljivanja te zivjeti bez pojave komplikacija i nekoliko desetaka

godina.

Kratkorocne komplikacije mogu se pojaviti u bilo kojem trenutku kada razina Secera u
krvi znacajno padne ili znacajno naraste u kra¢em periodu vremena. Ova vrsta komplikacija
predstavlja neposrednu opasnost i stoga treba brzo i djelotvorno pristupiti lijeCenju kako bi se

izbjegle hitne situacije. Najzastupljenije kratkoro¢ne komplikacije su [5]:
e hipoglikemija
e ketoacidoza (DKA)

Hipoglikemija je stanje koje za razliku od ostalih komplikacija nastupa kada razina
Secera u krvi padne ispod 4 mmol/l (72 mg/dl). lako je dijabetes usko vezan uz znatno povisenu
razinu Secera u krvi, nepravilna ishrana te nekontrolirano lijeCenje 1 uzimanje lijekova moze
dovesti do preniske razine Secera u krvi (hipoglikemije) [6]. Osim navedenih uzro¢nika, alkohol
takoder predstavlja opasnost. Alkoholna pi¢a sadrze velik udio ugljikohidrata S§to inicijalno
povecava razinu Secera u krvi, no jetra koja je zaduZena za otpusStanje uskladiStenog Secera
(glikogena), nakon nekog vremena postaje optereéena razgradnjom alkohola Sto ju sprjecava u
otpustanju tog uskladiStenog Secera te razina Secera u krvi poCinje naglo opadati. S obzirom da
alkohol ima tendenciju da na pocetku povisi razinu Secera u krvi, a kasnije naglo smanji, oboljeli
prevelikom dozom lijeka mogu jo§ viSe utjecati na kriticno smanjenje Secera u krvi $to dovodi do
hipoglikemije [7]. Glavni simptomi su prekomjerno znojenje, umor, vrtoglavica, a posljedice
mogu biti u rasponu od blagih do teskih. Blage epizode hipoglikemije obi¢no su tretirane od
strane pojedinca te nisu povezane sa znacajnim dugorocnim zdravstvenim problemima. Teske
epizode zahtijevaju hitno lijecenje i brzo postupanje jer mogu dovesti do velikih prijetnji poput
kome, gubitka svijesti ili napadaja, a mogu prouzrokovati i smrt. Hipoglikemija se tretira
unosom 15-20g brzo razgradivih ugljikohidrata iz glukoznih tableta, slatkiSa, slatkih napitaka ili
voénog soka te je nakon 20-ak minuta potrebno provjeriti je li razina Secera u krvi stabilizirana
(testiranjem Secera u krvi) [6]. Ketoacidoza je ozbiljna komplikacija koja nastupa kada
organizam ostaje bez inzulina, a razina Secera u krvi jako naraste. Uobi¢ajeno nastupa kada Secer
u krvi kroz 24 sata ostaje na previsokoj razini (15 mmol/l), to jest znatno vecoj od optimalne.
Neki od simptoma koji se pojavljuju su povracanje, dehidracija, neobian zadah (poput
neugodnog mirasa alkohola ili kruSke), hiperventilacija, brzi otkucaji srca te zbunjenost i

dezorijentacija. U slucaju ketoacidoze potrebna je brza akcija i hitno lijecenje jer u suprotnom



ova komplikacija moze dovesti do smrti pacijenta. Ketoacidoza se najefikasnije moze izbjeci

stalnom kontrolom i odrZzavanjem optimalne razine glukoze u krvi [8].
Dugoroc¢ne zdravstvene komplikacije u najvecoj mjeri odnose se na:

e probleme s vidom i o¢ne bolesti

e bubrezne probleme

e srcane i1 krvoZzilne probleme

e oStecenja Zivaca i ziv€anog sustava

e Dbolesti stopala

Bolesti oc¢iju prouzrokovane dijabetesom mogu voditi prema gubitku vida. Istrazivanja
pokazuju da regulacija razine Secera u krvi odgada ili u potpunosti sprjeCava postepen gubitak
vida. Dokazano je da uz razine Secera u krvi vec¢e od preporucene optimalne razine takoder i
visok krvni tlak oStecuje oci pa je stoga bitno da dijabeticari odrzavaju krvni tlak ispod 130/80
mmHg. PoviSena razina Secera u krvi kroz duzi period vremena moze prouzrokovati i bubrezne
bolesti. Bubrezi pomazu organizmu u filtriranju otpada, zvanog urea, i toksina koji ne smiju biti
zadrZani u organizmu. Nekontroliran dijabetes oste¢uje dijelove bubrega zaduzenih za filtriranje
Sto vodi k zatajenju bubrega. Osnovni pristup u prevenciji je odrzavanjem razine Secera u krvi
Sto blize preporucenoj optimalnoj razini i odrzavanje krvnog tlaka ispod 130/80 mmHg. Srcani 1
krvozilni problemi prouzrokovani dijabetesom predstavljaju najces¢i uzrok smrti oboljelih od
dijabetesa. Ukljuc¢uju komplikacije poput visokog krvnog tlaka, sr€anih udara i nepravilnog rada
srca te mozdanog udara. Takoder, ukljucuju i komplikacije povezane s loSom cirkulacijom krvi u
nogama 1 stopalima. Vrtoglavica, nejasan govor, osjecaj umora ili slabost jedne ruke ili noge
mogu ukazivati na pojavu sréanih i1 krvozilnih problema. Prevencija ovih problema kod
dijabetiCara moguca je kroz ispravnu ishranu s naglaskom na regulaciju kolesterola i masti,
fizicku aktivnost i nepusenje (ili prestanak puSenja). PuSenje predstavlja velik problem kod
pacijenata jer i puSenje i povecana razina glukoze oStecuju krvne zile i suzuju ih S§to u
kombinaciji jo§ u vecoj mjeri otezava cirkulaciju krvi [9]. LoSe upravljan dijabetes je velik
uzro¢nik poremecaja rada Ziv€anog sustava. Dugorocne previsoke razine Secera u krvi, povisene
masnoce u krvi 1 prekomjerna tjelesna masa mogu uzrokovati gubitak osjetila u rukama, nogama
1 stopalima te ziv€ane komplikacije u probavnom traktu, srcu i spolnim organima. Komplikacije
sa stopalima su Cest problem kod dijabetic¢ara [10]. Osim ¢injenice da oSte¢enje ziv€anog sustava
vodi do gubitka osjecaja u stopalima, kontinuirana previsoka razina Secera u krvi moze
prouzrokovati loSu cirkulaciju krvi, teZe zacjeljivanje rana i pove¢anu mogucénost infekcija Sto
moze voditi pojavljivanju gangrene. SprjeCavanje mogucih komplikacija sa stopalima, osim
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regulacijom glukoze u krvi, moguce je dnevnom samoprovjerom stopala, pojacanom higijenom

te povremenim pregledima od strane specijalista [11].

2.2. Dijagnosticki i terapijski postupci

Oboljeli od dijabetesa mogu zivjeti dugo i zdravo ukoliko se na pojavu bolesti ¢im ranije
reagira i ukoliko ju se §to bolje prati, kontrolira i njome upravlja. Prvi uvjet za dobar Zivot je
rana dijagnoza bolesti - Sto dulje osoba Zivi s nedijagnosticiranim i nepravilno tretiranim
dijabetesom zdravstveni ishodi sve su gori. Dijabetes tipa 1 ¢esto dolazi sa simptomima poput
pojacane zedi, gubitka tjelesne mase i obilnog mokrenja koji poticu pacijenta da kontaktira
zdravstvene sluzbe. Dijabetes tipa 2 ¢esto ne pokazuje alarmantne simptome te ga oboljeli mogu
otkriti dosta kasno kroz komplikacije poput naglog i iznenadnog mrSavljenja, slabljenja vida,
problema sa srcem, povecanom gladu te povecanim umorom. Ovaj tip razvija se vrlo sporo i

cesto postoji vrlo dugacak period u kojem je bolest prisutna ali neotkrivena [3].

2.2.1. Faktori rizika i dijagnoza

Kod osoba kod kojih nisu vidljivi znakovi dijabetesa, debljina, pretilost i nedostatak
fizicke aktivnosti mogu voditi razvoju inzulinske rezistencije, odnosno otpornosti organizma na
inzulin Sto se dalje moze pretvoriti u dijabetes. Debljina, osobito viSak masnoca oko struka,
primarni je uzro¢nik otpornosti na inzulin. Kontinuiranim prekomjernim unosom hrane
(energije) pojacano se stvaraju loSe masnoée u krvi koje prelaze uobicajene vrijednosti (LDL
kolesterol), a smanjuju se korisne masnoc¢e (HDL kolesterol). Drugim rijeCima, pove¢anom
potrebnom za inzulinom i pove¢anim masno¢ama u krvi, organizam postaje otporniji na inzulin
te se Secerna bolest puno lakSe moze razvijati. Znanstvenici jo§ uvijek u potpunosti ne razumiju
zasto se dijabetes tipa 2 kod nekih ljudi razvije, a kod nekih ne. S druge strane, jasno je 1 sigurno

koji faktori rizika povecavaju mogucénost razvoja dijabetesa [12]:

e prekomjerna tjelesna masa ili pretilost - Sto viSe masnog tkiva tijelo sadrzi, stanice
postaju sve otpornije na inzulin

e fizicka neaktivnost - fizicka aktivnost pomaze u kontroli tjelesne mase, potice na vece
koristenje energije iz glukoze te stanice postaju osjetljivije na inzulin

e obiteljska povijest - rizik od pojave dijabetesa raste ako roditelj ili netko iz uze obitelji
ima dijabetes

® rasa - joS nije jasno zasto, ali afroamerikanci, latinoamerikanci, amercki indijanci i azijski

amerikanci imaju vece Sanse za razvojem dijabetesa



e godine - rizik od dijabetesa raste kako osoba stari, pogotovo nakon 45. godine Zivota, a
razlog tome je vjerojatno zbog manje fizicke aktivnosti, smanjenja udjela misiéne mase i
povecanja tjelesne mase kroz godine

e predijabetes - stanje u kojem je razina Secera u krvi visa od normalnih granica, ali ne
dovoljno visoka da bude klasificirana kao dijabetes (ukoliko se ne lije¢i na vrijeme,

predijabetes Cesto prerasta u dijabetes tipa 2)

Osoba koja je u stanju predijabetesa moze sprijeciti razvoj bolesti ukoliko je to stanje
otkriveno na vrijeme. Agencija American Diabetes Association (ADA) preporuca testiranje na
predijabetes (dijabetes) svim odraslim osobama koje su deblje ili pretile i imaju barem jedan ili
viSe od prethodno navedenih faktora rizika dijabetesa ukljucujuéi povecani krvni pritisak (140/90
mmHg ili viSe), razinu HDL kolesterola ispod 35 mg/dl ili kroniCan stres. Ukoliko su rezultati
testiranja normalni, testiranje bi se trebalo ponoviti svake tri godine. Predijabetes se moze
dijagnosticirati krvnim testovima poput Alc testa jo§ poznatog i kao test koncentracije
hemoglobina Alc ili kao HbAlc test, FPG test (test glukoze u plazmi, engl. fasting plasma
glucose test) ili OGTT testom (oralni glukoza tolerans test, engl. oral glucose tolerance test)

[13].

Alc test je najpouzdaniji test kojim se u laboratoriju ispituje koncentracija hemoglobina
Alc (proteinska molekula u crvenim krvnim stanicama) koja se mijenja kada se na nju veze
glukoza. Ovim ispitivanjem zapravo se mjeri srednja razina glukoze u krvi u zadnja tri mjeseca,
a vrlo je precizan jer nedavna promjena ishrane ne utjece na rezultate. Rezultat se izrazava kao
postotak, a Cesto se prikazuje samo kao brojana vrijednost koja predstavlja procjenjenu
prosjecnu razinu glukoze (eAG, engl. estimated Average Glucose). Vrijednosti ispod 5.7%
odreduju osobu koja nema predijabetes i kod koje je razina glukoze normalna. Vece vrijednosti
vrijednosti znace viSak glukoze §to je povezano s dijabetickim komplikacijama [14]. FPG testom
mjeri se razina glukoze kod ljudi koji u zadnjih 8 sati nisu nista jeli, a najprecizniji je u jutarnjim
satima. Razine izmedu 100 mg/dl 1 125 mg/dl predstavljaju predijabetes. OGTT je vrsta testa u
kojoj se u laboratoriju mjeri razina glukoze nakon $to osoba nije jela barem 8 sati, a vrijednost
izmedu 140 i1 199 mg/dl predstavlja predijabetes. U sljedecoj tablici vidljive su vrijednosti

razli¢itih vrsta testova.
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Tablica 2.1. Odnos vrijednosti i stanja razliCitih vrsta testova za dijagnozu.

Alc[%] | FPG [mg/dl] OGTT [mg/dl]

Dijabetes 6.51li vise | 126 1ili vise 200 ili vise
Predijabetes 5.7do6.4 | 100do 125 140 do 199
Normalno stanje oko 5 99 ili manje 139 ili manje

Rezultati ispitivanja koji predstavljaju predijabetes znaci da je otpornost organizma na
inzulin napredovala te nije u stanju proizvesti dovoljne koli¢ine inzulina §to prouzrokuje rast
razine Secera u krvi 1 vodi prema dijabetesu tipa 2. Vece vrijednosti testa predstavljaju i veci
rizik od pojavljivanja dijabetesa, a razina opasnosti takoder ovisi i o prethodno spomenutim

faktorima rizika [13].

2.2.2. Prevencija i lijeCenje

Klju¢ u prevenciji prerastanja predijabetesa u dijabetes ili u lijeCenju dijabetesa je u

sljede¢im postupcima:

e zdrava ishrana i odrZzavanje zdrave tjelesne mase

e povecanje fiziCke aktivnosti

e kontrola razine Secera u krvi

e smanjenje unosa alkohola i odbacivanje loSih navika (poput pusenja)
® smanjenje stresa

e kontrolirano uzimanje lijekova poput tableta ili doza inzulina

U pogledu zdrave prehrane, oboljelima je bitno usredotociti se na hranu s niskim udjelom
masti 1 visokim udjelom vlakana, poput voca, povréa i cjelovitih zitarica. Bitno je 1 smanjiti unos
hrane Zivotinjskog podrijetla, a pogotovo unos rafiniranih ugljikohidrata, odnosno hrane koja
ima visok glikemijski indeks (poput slatkiSa, slatkih pica, bijelog kruha, bijele tjestenine,...).
Glikemijski indeks (GI) je mjera koja pokazuje koliko brzo hrana uzrokuje povecanje Secera u
krvi [14]. Hrana s visokim GI povecéava krvni Secer vrlo brzo zbog teze probave te hrane, dok s
druge strane hrana s niskim GI rezultira s umjerenim 1 mirnijim otpuStanjem glukoze te pomaze
u ostvarivanju stabilnije razine Secera u krvi. Hrana s niskim GI pomaze u mrSavljenju, dok

hrana s visokim GI ima korist u lijecenju hipoglikemije.
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Tablica 2.2. Razli¢iti iznosi glikemijskog indeksa u vezi s dodatnim pojavama.

Vrlo nizak GI Nizak GI Srednji GI Visok GI
Vrijednost 0-35 36-55 56-69 70+
Dodatne pojave mrsavljenje uravnotezena debljanje ubrzano debljanje
tjelesna masa

Odrzavanje tjelesne mase u normanlnim granicama cesto je primarni cilj kod oboljelih od
dijabetesa. Kod pacijenata s prekomjernom tjelesnom masom, gubitak tezine moze pomoci u
poboljsanju osjetljivosti na inzulin te olakSati upravljanje dijabetesom. Kako bi se to postiglo,
potrebno je pridrzavati se niskokalori¢éne prehrane i uvesti ve¢u koli¢inu povréa u prehranu jer
sadrzi raznolike hranjive tvari, a s obzirom da sadrzi i velik udio vlakana, pomaze u zadrzavanju
osjecaja sitosti 1 smanjenju kolesterola. Fizicka aktivnost moze biti vrlo ucinkovita u kontroli
razine Secera u krvi. Kada miSi¢i rade, koriste glukozu iz krvi, jetre 1 miSi¢a, a nakon aktivnosti

organizam obnavlja uskladistenu glukozu uzimanjem i troSenjem dostupne glukoze iz krvi [16].

Vecina pacijenata za upravljanje dijabetesom i lijeCenje treba uzimati dodatne doze
inzulina ili druge lijekove 1 pripravke protiv dijabetesa. Odabir vrste lijeka ovisi o tipu dijabetesa
1 drugim faktorima poput zdravstvenog stanja i nacina zivota. Oboljeli od dijabetesa tipa 1
moraju uzimati doze inzulina nekoliko puta tijekom dana jer ga njihov organizam uopcée ne
proizvodi. Oboljeli od dijabetesa tipa 2 trebaju dodatne doze inzulina u manjoj mjeri te se mogu
lijeciti 1 uzimanjem tableta za lijeCenje dijabetesa. Postoji viSe vrsta inzulina koje se razlikuju po
brzini i trajanju djelovanja (tablica 2.3.). Vec¢ina vrsta doseze maksimum koji predstavlja najjaci
ucinak djelovanja. Primjena odredene vrste ovisi o preporuci lije¢nika i situaciji u kojoj se

oboljeli nalazi [17].
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Tablica 2.3. Razli¢ite vrste inzulina i njihove karakteristike.

Vrsta inzulina Vrijeme pocetka Maksimum Trajanje djelovanja
djelovanja djelovanja

Ultrakratkodjelujuci nakon 15 minuta 1 sat 2 do 4 sata

Kratkodjelujuéi kroz 30 minuta 2 do 3 sata 3 do 6 sat

Srednjedugodjelujudi nakon 2 do 4 sata 4 do 12 sati 12 do 18 sati

Dugodjelujudi nakon nekoliko sati nema 24 sata (neki i dulje)

Za odlucivanje i prilagodbu potrebnih doza inzulina potrebno je vrijeme te ovisi o
osjetljivosti tijela na inzulin (odnosno kako smanjenje razine Secera ovisi o dozi inzulina),
potrebama, nacinu zivota i ostalim okolnostima pojedine osobe. Kod dijabetesa lijenik propisuje
procjenjenu koli¢inu 1 vrstu inzulina koju pacijent treba uzimati tijekom dana. Postoje dvije
terapije koje su bitne kod doziranja inzulina: bazalna 1 bolus terapija. Bazalna predstavlja dnevnu
potrebnu dozu inzulina potrebnog za odrzavanje ciljane razine Secera u krvi, a bolus doza
predstavlja koli¢inu inzulina potrebnog za pokrivanje unesenih ugljikohidrata, odnosno hrane
tijekom dana. Bazalni inzulin (dugodjeluju¢i) kontrolira razinu Secera tijekom dana 1 za vrijeme
sna te se uzima jednom ili dva puta dnevno, dok bolus inzulin (ultrakratkodjeluju¢i ili
brzodjelujuc¢i) kontrolira povecanje razine Secera tijekom obroka [18]. Levemir je tip bazalnog
inzulina koji traje 12-16 sati te se ubrizguje dva puta dnevno u razmaku od 12 sati, kao §to je to
vidljivo na slici 2.3. Uz bazalnu terapiju moguce promjene razine Secera u krvi tijekom dana

reguliraju se bolus terapijom, odnosno dodatnim dozama [21].

Bazalni inzulin
Levemir

........................................
......................................
-

rad inzulina
e
.
=

Slika 2.3. Djelovanje i rad bazalnog inzulina (Levemir) [18].

U slucaju veée razine Secera u krvi od ciljane, kod oboljelih jedna jedinica
ultrakratkodjeluju¢eg inzulina smanjuje razinu Secera u krvi za 2 mmol/l, medutim, kod nekih je

smanjuje za 1 mmol/l, a kod nekih jedna jedinica smanjuje za 3-5 mmol/l. Djelovanje jedinice
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inzulina naziva se faktor osjetljivosti inzulina CF (engl. correction factor), a procijeniti se moze

sljede¢om formulom:

CF =100/TDD (2-1)

gdje je TDD ukupna dnevna doza inzulina (engl. total daily dose). Primjerice, ukoliko je
oboljeloj osobi potrebno 8 jedinica inzulina za vrijeme dorucka, 6 za vrijeme rucka, 10 za
vrijeme vecere te 8 jedinica dugodjeluceg inzulina ujutro 1 18 jedinica u 22 sata, slijedi da je
TDD =8 +6 + 10 + 8 + 18 = 50, a CF = 100/50 = 2 mmol/l [19]. TDD moze se procijeniti i

unaprijed na temelju indeksa tjelesne mase, kao $to je to prikazano u tablici 2.4.

Tablica 2.4. Procjena TDD vrijednosti na temelju iznosa BMI

BMI < 18.5 18.5 <BMI <25 25 <BMI > 30 BMI > 30
(pothranjenost) (idealno) (prekomjerno) (pretilost)
0.3 jedinica/kg/dan 0.4 jedinica/kg/dan 0.5 jedinica/kg/dan 0.6 jedinica/kg/dan

Prema navedenom, BMI 25-godiSnjaka visokog 180 cm i mase 75 kg iznosit ¢e 23, Sto
rezultira TTD vrijednos$¢u od 0.4 jedinica’kg/dan, to jest 30 jedinica na dan [20]. Postoje razni
proracuni potrebnih doza inzulina za lijeCenje dijabetesa poput izracuna potrebnih jedinica prije
ili nakon jela ili ukupnih dnevnih potrebnih doza, no s obzirom da prorac¢uni nisu uvijek potpuno
precizni, potrebno je savjetovanje s lijeCnikom. Lijecnik pomaZze u odredivanju doza bazalnog
dugodjelujuceg inzulina te u odredivanju dodatnih (ultra)kratkodjeluju¢ih doza prema razli¢itim

pokazateljima zdravstvenog stanja oboljelog od dijabetesa.

Osim lije¢enja dozama inzulina, Cesta je primjena odredenih tableta poput metformin
tableta. One smanjuju razinu glukoze koju stvara jetra, pomazu organizmu da inzulin koristi
efikasnije te pomazu u smanjenju tjelesne mase. Kombiniranjem vise razlicitih lijekova protiv
dijabetesa razina Secera u krvi moze se ustabiliti djelotvornije nego koriStenjem samo jednog

lijeka.
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2.3. Vazni pokazatelji zdravstvenog stanja i njihovo pracenje

Kako bi se izbjegle komplikacije koje dijabetes moze stvoriti, najvaznije je praenje i
upravljanje razinom Secera u krvi. Kako bi se moglo upravljati razinom Secera u krvi, bitno je
kontinuirano pratiti 1 upravljati ostalim pokazateljima koji utjecu na nju, a prema [9, 22-25] to

su:
e ABC - A1C, krvni tlak (engl. blood pressure), kolesterol (engl. cholesterol)

Odnosi se na AIC test, krvni tlak, kolesterol i prestanak pusSenja. A1C testom provjerava
se prosjecna razina Secera kroz protekla tri mjeseca, a ciljana vrijednost za vecinu oboljelih je
manja od 7 posto. Ciljanu vrijednost odreduje lije¢nik svaka tri mjeseca. Krvni tlak za veéinu
oboljelih treba iznositi manje od 140/90 mmHg. Ciljanu vrijednost odreduje lijecnik te se svakim
posjetom lije¢niku provjeravaju mjerenja kako bi se utvrdila odstupanja i eventualno postavila
nova ciljana vrijednost. Kolesterol je supstanca sli¢na masti koja se nalazi u organizmu, a sluzi
za razlic¢ite metaboli¢ke procese. HDL-kolesterol ("dobar" kolesterol) nastaje u organizmu te
sluzi za "CiS¢enje" organizma od suviSnih masti, dok LDL tip kolesterola ("lo§" kolesterol)
odlaze masti, a povecava se unosom zasi¢enih masnoca u organizam. Prekomjernim unosom
masnoc¢a povecava se 1 ukupna razina kolesterola, razina HDL-kolesterola postaje premala, LDL-
kolesterola previsoka te to dovodi do nakupljanja masti u krvnim Zilama $to uzrokuje otezanu i
usporenu cirkulaciju krvi (zacepljenje krvnih Zzila). Pozeljna vrijednost ukupnog kolesterola je
manje od 5.2 mmol/l, LDL-kolesterola manje od 3.0 mmol/l, a HDL-kolesterola 1.5 mmol/l ili
viSe (minimalno jedna tre¢ina ukupnog). Ciljanu vrijednost odreduje lijecnik. Ukoliko oboljeli
koristi duhanske proizvode, prestanak moZe poboljSati razinu kolesterola i krvni tlak.

Konzumacija duhanskih proizvoda treba se mjeriti isto kao i svi ostali faktori.
e razina Secera prije obroka

Za vecinu oboljelih treba iznositi od 4 do 7 mmol/l. Ciljanu vrijednost odreduje

lijecnik.
e razina SeCera 2 sata poslije obroka

Za vecinu oboljelih treba iznositi manje do 9 mmol/l. Ciljanu vrijednost odreduje

lijecnik.
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e prehrana i alkohol

Pracenje dnevnog unosa kalorija te prac¢enje i odabir ispravne prehrane pomaze u
upravljanju razinom Secera u krvi te tjelesnom masom. S obzirom da sastav hrane u
velikoj mjeri utjece na dijabetes, pracenje prehrane trebalo bi se odvijati zajedno sa
pracenjem doza lijekova i razine Secera u krvi. Bitni faktori su naziv obroka (namirnica),
koli¢ina te nutritivne vrijednosti (kalorijska vrijednost, udio ugljikohidrata, masti,
proteina i1 vlakana). Za svaki prehrambeni proizvod znaju se ili su naznacene sve
spomenute vrijednosti. Koli¢ina dnevne potrebne energije izrazava se u kalorijama, a
ovisi o starosti, spolu, tjelesnoj masi, visini i prosjecnoj dnevnoj aktivnosti. Minimalna
koli¢ina dnevne potrebne energije koja je potrebna organizmu naziva se bazalni
metabolizam (BMR, engl. basal metabolic rate), a raCuna se prema Mifflin - St Jeor

formuli:

BMR = 10 * masalkg] + 6.25 * visina[cm] — 5 * starost[god.] + 5 (2-2)

Tako za prosjecnu zenu BMR iznosi 1500 kalorija, dok za muskarca 1700
kalorija. Dnevni unos ugljikohidrata, s naglaskom na $to ve¢i udio slozenih ugljikohidrata
koji imaju visok udio vlakana, trebao bi iznositi oko 45% dnevnog unosa kalorija, a unos
prehrambenih proizvoda s visokim glikemijskim indeksom trebalo bi u Sto vecoj mjeri
smanyjiti. Kako bi se utjecaj pojedine hrane na razinu Secera u krvi mogao tocnije odrediti,
nije dovoljno znati samo GI, ve¢ je potrebno znati odnos izmedu GI, tj. brzine kojom
glukoza ulazi u krv i koli¢ine glukoze koja ulazi u krv. Koli¢ina glukoze koja ¢e uéi u krv
najvise ovisi o ugljikohidratima, a veli¢ina koja opisuje spomenuti odnos naziva se

glikemijsko opterecenje (GL, engl. glycemic load):

GL = (ugljikohidrati[g] = GI) / 100 (2-3)

GL iznosa 10 ili manje smatra se niskom, a iznosa 20 ili viSe smatra se vrlo
visokim. Primjerice, lubenica ima visok GI (80), medutim porcija lubenice ima vrlo malo
ugljikohidrata (6 grama) Sto rezultira niskim GL (5) [15]. Grafikon koji prikazuje
usporedbu koli¢ine ugljikohidrata te GI i GL vrijednosti vidljiv je na slici 2.4 izradenoj

prema [25].
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Ugljikohidrati[g] = GL @ GI

80

52 52

Slika 2.4. Graf usporedbe koli¢ine ugljikohidrata sa GI i GL vrijednostima.

Prosjecna oboljela odrasla osoba svakodnevno bi trebala unositi barem 30 grama
vlakana. Masti sadrze vrlo visok stupanj energije te bi dnevni unos masti trebao iznositi
izmedu 25% do 35% dnevnog unosa kalorija. Zdrave masno¢e mogu povecati razinu
"dobrog" kolesterola, a nalaze se u namirnicama poput orasastih plodova i maslinovog
ulja. Proteinima treba dulje vremena za razgradnju, kontroliranim unosom mogu pomo¢i
u stabilizaciji razine Secera u krvi, a njihov dnevni unos trebao bi iznositi oko 12% do
20% dnevnog unosa kalorija. S obzirom da su ove vrijednosti procijenjene, na temelju
zdravstvenog stanja 1 ostalih pokazatelja oboljelog, lije¢nik bi trebao pomoéi u

upravljanju, kontroli 1 postavljanju pravila prehrane.
fizicka aktivnost

Aktivan zivot pomaze u cirkulaciji krvi te u kontroli razine Secera i tjelesne mase.
Fizicka aktivnost moze predstavljati tjelovjezbu, ali i bilo koji drugi oblik fizicke
aktivnosti poput Setnje, plesa, bicikliranja, plivanja, tr¢anja i slicno. U odabiru vrste 1
intenzitetu fizicke aktivnosti moze pomo¢i lijecnik, a vazno je svakodnevno barem 20
minuta odvojiti na Setnju ili neki drugi oblik aktivnosti (ovisno o stanju oboljele osobe).

U istrazivanju iz 2012. godine zakljuceno je da je povecan broj dnevnih napravljenih
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koraka povezan sa smanjenjem A1C vrijednosti. Samo 2600 dnevnih dodatnih koraka
smanjuje A1C vrijednost za 0.2%, a ve¢i broj dodatnih dnevnih koraka moze jo$
znacajnije utjecati na stabilnost razine Secera u krvi. U pracenju fizicke aktivnosti bitno je
voditi raCuna o vrsti aktivnosti, trajanju, brzini otkucaja srca ili intenzitetu, potrosenoj

energiji, te datumu i vremenu obavljanja aktivnosti.
lijekovi

Koli¢ina i vrijeme uzimanja doza lijekova protiv dijabetesa te koristenje ostalih
lijekova utjeCe na dijabetes. Kao Sto je veé prije spomenuto, oboljeli koji se lijece
dozama inzulina, jednom ili dva puta dnevno uzimaju bazalnu dozu inzulina, a prije
obroka dozu ultrakratkodjeluju¢eg inzulina. Za pracenje je potrebno obratiti paznju na
vrijeme uzimanja doze pojedine vrste inzulina. Svaki dan potrebno je pratiti bazalne doze
inzulina, a uz pojedini obrok i ostale doze inzulina. Vrijeme (trenutak) uzimanja doze
inzulina ima velik utjecaj na samo djelovanje te je idealan trenutak 20 minuta prije
obroka. Osim toga, oboljeli mogu uzimati 1 tablete protiv dijabetesa (poput metformina)
jednom do tri puta dnevno u koli¢ini od 500 mg do 2000 mg (ovisno o potrebama i
uputama lijecnika) gdje je potrebno pratiti naziv i vrstu lijeka te datum i vrijeme
uzimanja lijeka. MijeSanje lijekova protiv dijabetesa s lijekovima protiv drugih bolesti
moze poremetiti rad lijekova protiv dijabetesa i loSe utjecati na razinu Secera u krvi, stoga

je potrebno pratiti i unos ostalih lijekova.
bioloSki pokazatelji

Odnose se na stres, bolesti te koli¢inu sna. Stres i bolesti poti¢u stvaranje glukoze
1 povecéanje razine Secera u krvi. Tjelovjezba ili fizicka aktivnost te provodenje vremena
na zraku moze pomoc¢i u smanjenju i kontroli stresa. Kod nekih dijabeticara organizam
razinu Secera u krvi (kontinuirano pracenje razine Secera u krvi za vrijeme bolesti je
nuzno). Za vrijeme bolovanja potrebno je povecati unos tekucine (barem jedna ¢asa vode
svaki sat), pridrzavati se ispravne prehrane te konzultirati se s lije¢nikom u vezi lijekova
protiv prehlade ili gripe (zbog moguéeg medudjelovanja s lijekovima protiv dijabetesa), a
potrebno je voditi ratuna o iznosu tjelesne mase (svakodnevno), unosu dnevne tekuéine
(svaku vecer), tjelesnoj temperaturi (ujutro i navecer) te ostalim pokazateljima poput
doza inzulina (prije svakog obroka) te razine Secera u krvi (prije i poslije obroka).

Kvaliteta sna utjece na dijabetes - nedostatak sna ili nekvalitetan san moze uzrokovati
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tezu kontrolu dijabetesa, vecu otpornost na inzulin te povecanje tjelesne mase. Umor
tijekom dana, a posebice ujutro rezultira pove¢anjem razine Secera u krvi, a povecanje
kvalitete sna moguce je kroz odrzavanje optimalne razine Secera u krvi, odrzavanje
prostorije ugodnom (temperatura oko 18°C i dobra prozracenost), mracnom i mirnom
(bez buke ili vanjskih utjecaja) te odrzavanja redovitog spavanja (koli¢ina i vrijeme). Kod
pracenja potrebno je uzeti u obzir vrijeme odlaska u krevet, vrijeme budenja, procjenu
kvalitete sna, broj no¢nih budenja, koli¢inu konzumiranog kofeina ili alkohola

prije/poslije spavanja.
tjelesna masa i debljina

Posjetom lijecniku trebala bi se provjeriti 1 postaviti ciljana vrijednost tjelesne
mase. Odrzavanje tjelesne mase u preporucenim granicama pomaze u odrZavanju i
kontroli razine Secera u krvi. Osim same tjelesne mase u kilogramima, prate se i indeks
tjelesne mase (BMI) te opseg struka kako bi se dobio bolji pogled na gradu tijela
oboljelog 1 kako bi se preispitala debljina ili pretilost §to znatno utjeCe na dijabetes. BMI
je okvirni pokazatelj debljine i1 pretilosti te omogucéuje lakSe svrstavanje osobe u
kategoriju kojoj pripada na temelju vlastite mase i visine. Formula prema kojoj se ratuna

je sljedeca:

BMI =m / h? (2-4)

Vrijednost do 18.5 predstavlja pothranjenost, od 18.5 do 25 idealnu tjelesnu masu,
od 25 do 30 prekomjernu tjelesnu masu, a od 30 nadalje pretilost. Opsegom struka i
bokova u nekim situacijama moze se tocnije procijeniti zdravlje u pogledu grade tijela jer
se viSe promatra udio masnih naslaga tijela. Mjera struka moze se usporedivati s visinom
(WHtR, engl. waist-to-height ratio). Opis WHtR-a u pogledu grade tijela na temelju

odnosa struk:visina dana je u tablici 2.5.

Tablica 2.5. Veza izmedu veli¢ine WHtR 1 odnosa struk-visina.

Muskarci Zene Opis
<=0.34 <=0.34 mrSavost, zdrav WHtR
0.43 do 0.52 0.42 do 0.48 zdrav WHtR
0.53 do 0.62 0.49 do 0.57 povecan udio masti, povecan zdravstveni rizik
>=0.63 >= (.58 jako poveéan wudio masti, velik rizik od
zdravstvenih komplikacija
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e o(i, stopala, zubi

Znakovi komplikacija dijabetesa mogu se pojaviti na navedenim dijelovima tijela
te su potrebni regularni specijalisticki pregledi lijecnika: oci jednom godiSnje, stopala
svakih tri ili Sest mjeseci te zubi svakih Sest mjeseci. U pracenju je potrebno navesti

datum i rezultate pregleda.

Prac¢enje svih prethodno spomenutih pokazatelja moze se jednostavnije prikazati

sljedecom tablicom (tablica 2.6).

Tablica 2.6. Vazni pokazatelji zdravstvenog stanja i pracenje.

Pokazatelj | Promatrana vrijednost Prosjecna poZeljna vrijednost*® Pregled i
ili faktor provjera ciljeva
kod lije¢nika
ABC AIC test <7% svaka 3 mjeseca
krvni tlak <140/90 mmHg svakih 3 ili 6
mjeseci
kolesterol ukupan < 5.2 mmol/l jednom godisnje
HDL > 1.5 mmol/l
LDL < 3.0 mmol/l
pusenje prestanak/nepusenje barem jednom
godisnje
razina prije obroka 4 - 7 mmol/l uz A1C
Secera -
2h poslije obroka < 9 mmol/l uz A1C
prehrana | naziv obroka/namirnice/jela barem jednom
godisnje

koli¢ina

energija (kalorije)

dnevno minimalno da pokrije BMR

(savjetovanje o
prehrani ¢eSce u

il slucaju
ugljikohidrati 225g (45%) dnevno prekomjerne
vlakna >=30g dnevno tjelesne mase ili
. pretilosti)
masti 60g (25% - 35%) dnevno
proteini 80g (12% - 20%) dnevno
fizicka vrsta/naziv aktivnosti Setnja/tr¢anje/plivanje/... barem jednom
aktivnost trajanje najmanje 20-30 min dnevno (barem ?;%.S;JO evan'e o
2600 dodatnih koraka Setnjom vjetovany .
fizickoj aktivnosti
dnevno) < s Y
cesce u slucaju
otkucaji srca / intenzitet prekomjerne
N o (kalorii tjelesne mase ili
potrosena energija (kalorije) pretilosti)
datum i vrijeme jednom ili viSe puta dnevno, barem
nekoliko dana u tjednu
lijekovi inzulin [jedinica] |bazalna doza ovisno o osjetljivosti na inzulini |zajedno s A1C

bolus doza

stanju

testom ili
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Pokazatelj | Promatrana vrijednost Prosje¢na poZeljna vrijednost* Pregled i
ili faktor provjera ciljeva
kod lije¢nika
vrijeme doze bazalna ujutro i navecer (ovisno o | provjerom krvnog
tipu), bolus 20 min prije obroka tlaka
tablete protiv koli¢ina doze 500 mg - 2000 mg
dijabetesa n . .
(npr. metformin) vrijeme ovisno o potrebi, 1-3 puta dnevno
ostali lijekovi vrsta/naziv ovisno o medudjelovanju s
e lijekovima protiv dijabetesa, bolesti
koli¢ina . S
i uputama lije¢nika
vrijeme
bioloski stres S§to manje moguce barem jednom
pokazatelji bolesti tjelesna masa svakodnevno, pozeljno odrzati godisnje
(provjera) stalnu tjelesnu masu
dnevna tekucina barem 1 ¢aSa vode na sat
tjelesna temperatura | ujutro i navecer,
pozeljno < 38°C
san vrijeme pocetka i regularan odlazak u krevet i budenje
budenja (raspon spavanja 7-9 sati)
procjena kvalitete i Sto bolja kvaliteta sna, temperatura
okoline (temperatura |oko 18°C, dobra prozracenost, bez
prostorije, vanjski buke izvana
utjecaji)
br. noénih budenja $to manje (0)
koli¢ina kofeina i $to manje (0)
alkohola prije/poslije
tjelesna tjelesna masa takva da BMI bude izmedu 18.5 i svakih 3 ili 6
masa i 25 mjeseci
debliina pn 11 (masarvisina®2) 18.5 do 25
odnos struk-visina (WHtR) M: 0.43 do 0.52
7:0.42 do 0.48
o€, infekcije, komplikacije, zdravstveno stanje jednom godiSnje
stopala, ocl1, svakih 3 do 6
zubi mjeseci stopala,
svakih 6 mjeseci
zubi

Za pracenje i upravljanje dijabetesom nuzno je da lijecnici postave ciljeve i optimalne
vrijednosti zdravstvenih pokazatelja, kako bi oboljeli znali kojim vrijednostima trebaju teziti i Sto
trebaju postic¢i kako bi smanjili utjecaj dijabetesa na njihov zivot. Najvazniji su: razina Secera u
krvi prije obroka, razina Secera u krvi dva sata nakon obroka, A1C vrijednost, krvni tlak, razina
ukupnog, LDL 1 HDL kolesterola, tjelesna masa, dnevni unos kalorija te dnevna fizicka

aktivnost.
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2.4. Provedena istrazivanja i postojeca programska rjeSenja

Postoje brojne aplikacije 1 racunalni alati namijenjeni pracenju zdravstvenog stanja
oboljelog od dijabetesa koji rade s ru¢nim unosom podataka ili na temelju sinkronizacije s
ostalim uredajima (poput pametnih narukvica) koji pomazu u mjerenju zdravstvenih i fizioloskih
parametara. Programska rjeSenja informacijske 1 komunikacijske tehnologije (ICT) pomazu
oboljelima u upravljanju njihovim zdravljem, posebno dijabetesom, te ne prikazuju samo stanje
parametara, ve¢ pruzaju personalizirane preporuke temeljene na ulaznim podacima. Uglavnom
poticu korisnike na prilagodbu njihovog ponasanja i odnosa prema bolesti. Istrazivanja pokazuju
da primjena informacijske 1 komunikacijske tehnologije u upravljanju i pra¢enju dijabetesa
omogucuje znatna smanjenja razine Secera u krvi, olakSanu kontrolu bolesti te brzu reakciju na
potencijalne komplikacije, poput istrazivanja razradenog u znanstvenom radu ,,mHealth for
Development: The Opportunity of Mobile Technology for Healthcare in the Developing World*.
U svijetu je provedeno ve¢ vise pilot projekata u vezi primjene ICT-a na dijabetes, medutim
trenutno su u upotrebi uglavnom samo rjeSenja koja oboljelima omogucuju informativno
pracenje njihovog zdravstvenog stanja te nisu integrirana u vece zdravstveno-informaticke

sustave [26].

Karakteristike koje se pokazuju kao nuzne u ICT programskim rjeSenjima u kontekstu
dijabetesa su: m-zdravlje (engl. mHealth), odnosno koriStenje mobilne tehnologije i prijenosnih
uredaja (poput pametnih telefona ili tableta) za olakSanu interakciju korisnika (pacijenata) i
razmjenu podataka sa zdravstveno-informatickim sustavom, senzorski uredaji potrebni za
automatsko prikupljanje podataka pacijenta te koriStenje metoda kontrole, samokontrole,
informiranja, pracenja, modeliranja 1 analize skupova podataka osobe s dijabetesom.
Unaprjedenjem tehnologije i istrazivanjem sve se viSe priblizava potrebama korisnika (u
podrucju zdravstva i pacijenata) u upravljanju kroni¢nih bolesti poput dijabetesa, a projekti i

programska rjeSenja koja su se istaknula u posljednjih nekoliko godina su:

e Few Touch Application (FTA) - projekt napravljem u svrhu istrazivanja pristupa lijecenju
1 prac¢enju dijabetesa pomoc¢u mobilnih i web tehnologija

e CroDiab - hrvatski nacionalni registar osoba sa Sefernom boleS¢u razvijen u obliku
racunalnog sustava koji se sastoji od CroDiabNET aplikacije za integraciju elektroni¢kog
zapisa o bolesniku 1 prikupljenje podataka te CroDiabWEB aplikacije koja sluzi za
olaksavanje pristupa vlastitim informacijama pacijentima putem Interneta

e MpyNetDiary - platforma koja oboljelima pruza mogucnost informativnog pracenja i
kontrole dijabetesa kroz raliCite digitalne dnevnike te se sastoji od web aplikacije
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(usluge) koja se koristi iz web preglednika i mobilne aplikacije prilagodene za rad u
Android 1 10S operacijskom sustavu

e Glooko - platforma koja nastoji povezati pacijente i zdravstvene dijelatnike, razvijena je
za kontrolu 1 upravljanjem dijabetesom, sastoji se od Android 1 iOS mobilne aplikacije
namijenjene pacijentima 1 web bazirane aplikacije namijenjene zdravstvenim
djelatnicima koji su zaduzeni za pracenje zdravstvenih pokazatelja pacijenata

e Glucosio - besplatan projekt otvorenog koda (engl. open source) koji se sastoji od
Android 1 10S mobilne aplikacije za upravljanje dijabetesom s posebnim naglaskom na
istrazivanje, a jedinstven je po mogucnosti anonimnog dijeljenja podataka izmedu

oboljelih 1 znanstvenika u svrhu olakSavanja i napretka istrazivanja

2.4.1. Few Touch Application
Few Touch Application (FTA) je prema Journal of Diabetes Science and Technology

Casopisu istrazivacka platforma razvijena kao alat za pomo¢ u samokontroli i upravljanju
dijabetesom, a kategorizirana je kao osobna zdravstvena aplikacija (PHA, engl. personal health
application). FTA projektom provedena su istrazivanja u kojima su se pratili zahtjevi, potrebe,
ponasanja i iskustva krajnjih korisnika (pacijenata) koji su koristili FTA mobilnu aplikaciju. Cilj
istrazivanja 1 samog projekta bio je opisati mogucnosti razvoja i koriStenje funkcionalnosti
mobilnih uredaja za implementaciju m-zdravlje sustava u svrhu lijeCenja 1 upravljanja
dijabetesom na temelju ispitivanja razli¢itih skupova znacajki. Zahtjevi programskog rjeSenja
temeljeni su na sljede¢im znacajkama: (1) automatski prijenos o€itavanja razine glukoze u krvi,
(2) razmjena bitnih informacija pomo¢u SMS (engl. short message service) usluge, (3) digitalni
dnevnik za pracenje dijabetesa tipa 2, (4) integracija dnevnika s zdravstvenim ustanovama, (5)
digitalni dnevnik za prac¢enje dijabetesa tipa 1, (6) dnevnik fotografija hrane, (7) pracenje fizicke
aktivnosti, (8) nutritivne informacije, (9) kontekstna osjetljivost alata i znacajki (prilagodba
mobilne aplikacije na trenutno okruzenje korisnika) i (10) modeliranje razine glukoze u krvi.
Bluetooth tehnologija koriStena je za automatski prijenos podataka ocCitavanja razine glukoze u
krvi s glukometra (OneTouch Ultra) na mobilni uredaj. SMS usluga koriStena je za
obavjestavanje roditelja o o€itavanjima stanja njihovog djeteta. Svaki put kada bi mobilni uredaj
djeteta bio povezan s glukometrom unutar dometa Bluetooth tehnologije (10 m) i kada bi se
sinkronizirali podaci oCitavanja razine glukoze u krvi, roditeljima bi se poslala SMS poruka sa

sadrzajem ocCitavanja stanja njihovog djeteta (Slika 2.5.).
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Slika 2.5. Povezanost razlicitih tehnologija u svrhu pracenja dijabetesa [27].
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Dnevnik za pra¢enje dijabetesa razvijen je tako da sadrzi pracenje razine glukoze u krvi
(Slika 2.6.), brojac¢ koraka, prac¢enje unosa hrane i prepoznavanje navika u prehrani, edukacijski
sustav s korisnim savjetima, pracenje doza inulina, pracenje napretka u njihovim ciljevima

(ciljanim vrijednostima) te graficki prikaz podataka.

Insulin Dosage ? | Last measures  ? LERORNZ R/ W0 TR A S 1)
Time | Registration |‘ M .
Last BG: 08/03 11:24 AM 87mg/dL 08/03 112, 87 mag/dL 2 s :
08/03 10:1... Low carb. snacks s B Ea
1 J 2 J 3 08/03 10:0... 58 mg/dL 26 s S
J 08/03 8:11... Low carb. meals 24 .
08/03 8:11... Low carb. drinks 2 2 s
4 | 5 6 | 08/03 8:11... 6 units 2 " g
08/037:15.. 93 mg/dL - o >
08/03 12:1... 117 mg/dL . 0 A6S
Zoon) gl grduw) 08/02 9:24... 171 mg/dL o d SR
08/02 7:52... 221 mg/dL Y SR ey et
CIearJ 0 J - | 08/02 6:10... 117 mg/dL e —
08/024:40..  58mg/dL « oo
. 08/02 1:50... Low carb. snacks o) ¥
I 0.0 I Ll 08/02 1:50... Low carb. snacks 5 i
08/02 1:42..  72mg/dL o Sk sn Mn Tue Wed Thu Bl
Back = Ok J Settime | ¢ | Graph | Menu | Back J PenodJ Menu |

Slika 2.6. Digitalni dnevnik za praéenje dijabetesa (razina glukoze u krvi) [27].

Dnevnik fotografija hrane implementiran je kako bi se korisnicima pruzio detaljniji i
jasniji pogled na vezu izmedu zdravstvenih pokazatelja (poput razine glukoze u krvi) i unosa
hrane. Ova znacajka uz svaku snimljenu fotografiju hrane automatski ukljucuje i posljednja
relevantna ocitavanja razine glukoze u krvi, uzete lijekove (poput doza inzulina) 1 fizicku

aktivnost (Slika 2.7.).
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Time: 04/08/2010 at 12:26
Activity: Sitting

Blood Glucose Measures:
11:49: 7.7 mmol/I|
14:08 : 16.9 mmol/I|

Insulin:

12:26 : 80 IU

Slika 2.7. Prikaz zapisa iz digitalnog dnevnika fotografija hrane zajedno s ostalim relevantnim

podacima [27].

Pracenje fizicke aktivnosti omoguceno je na slican nacin kao u nekim prijaSnjim
znaCajkama, Bluetooth tehnologijom, gdje se primarno prati broj dnevnih koraka pacijenta.
Sinkronizacija podataka odvijala se automatizirano svaku vecer, a korisniku je bilo omoguceno
da samostalno sinkronizira podatke senzora koraka (uredaja koji mjeri aktivnost) sa mobilnim
uredajem, odnosno aplikacijom. Pokazalo se da se korisnicima svidjela jednostavnost ove
funkcionalnosti te dodatna motiviranost na kretanje, a neki su izazili zelju za funkcionalnoscu
kojom bi se myjerile i ostale fizicke aktivnosti. Nutritivne informacije pokazale su se vrlo
atraktivnim jer su korisnicima omogucile laksi odabir hrane, a pokazalo se i da bi vrlo korisna
znacajka bila predlaganje namirnica korisnicima na temelju nutritivnih vrijednosti u odnosu na
njihovo zdravstveno stanje. Kroz eksperiment je utvrdeno da bi modeliranjem podataka (razine
glukoze u krvi, doze inzulina, fizicka aktivnost, prehrana,...) uz metode prepoznavanja uzoraka
bilo moguce pronaci relevantne uzorke koji bi koristili u pouzdanom predvidanju porasta ili
smanjenja razine glukoze u krvi. Osim toga, modeliranjem podataka korisnicima je omoguéeno

prac¢enje ovisnosti razli¢itih parametara uz detekciju najboljih i najlosijih ishoda.

Eksperimentiranjem ovim projektom utvrdeno je da je iskustvo korisnika pokazivalo vrlo

pozitivne reakcije na sljede¢e elemente arhitekturalnog dizajna:

e automatizirano prikupljanje i prijenos podataka kad god je to moguce

e motivacijsko i vizualizirano korisni¢ko sucelje

25



e pruzanje znacajne zdravstvene koristi na $to jednostavniji nacin
e dinami¢nost: osobna upotreba i upotreba zajedno sa zdravstvenim djelatnicima

(integracija u ve¢i zdravstveno-informaticki sustav) i sli¢cno

Istrazivanjem je zakljuCeno da aplikacije (m-zdravlje) i zdravstveni sustavi ohrabruju i
poti¢u korisnike (pacijente) na vecu ukljuCenost i vecu motiviranost u upravljanju vlastitim

zdravljem te osnazuju ulogu osoba sa dijabetesom [27].

2.4.3. Ostala rjeSenja u upotrebi

MyNetDiary je platforma koja pruza aplikacije dostupne na Android i i1OS platformama,
a takoder pruza i web uslugu kojoj se pristupa preko web preglednika. Funkcionalnosti
cjelokupne platforme koncentrirane su na vodenje digitalnog dnevnika prehrane, osobno
upravljanje dijabetesom i odrzavanje ili smanjenje tjelesne mase, odnosno odrzavanja zdravog
nacina zivota. Neke od znacajki su zapisivanje i1 pracenje razina glukoze u krvi, A1C rezultati te
pracenje prehrane, fizicke aktivnosti, krvnog tlaka i lijekova (Slika 2.8.). Omogucuje
postavljanje alarma (podsjetnika) za provjeru razine glukoze, a nadogradnjom na potpunu verziju
nudi 1 integraciju sa sportskim senzorima (poput pametnih narukvica), planiranje prehrane,
detaljniju vizualizaciju podataka i izvjeStaje. Istaknute prednosti su moguénost povezivanja s
uredajima za mjerenje razine glukoze u krvi, velika baza podataka namirnica i nutritivnih
vrijednosti te mogucénost postavljanja pitanja specijalistima na internetskom forumu. Usluge ove
platforme naplacuju se jednokratno, a potpuna verzija naplacuje se na mjesecnoj ili godisSnjoj

bazi [28].
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Slika 2.8. MyNetDiary web 1 mobilno programsko rjesenje [28].

Glooko je platforma koja povezuje razli¢ite tehnologije i nudi softver kao uslugu (engl.
Software as a Service, SaaS). Sastoji se od Android i iOS mobilne aplikacije te web zasnovane
usluge. Ova platforma za upravljanje 1 kontrolu dijabetesa nastoji povezati pacijente i
zdravstvene djelatnike kako bi udaljeni nadzor i pracenje zdravstvenog stanja pacijenata
poboljsao rezultate te smanjio troskove lijeCenja i1 hitnih slucajeva (Slika 2.9.). Zahvaljujuci
vlastitoj inovaciji MeterSync Blue uredaja koji povezuje glukometar s mobilnom aplikacijom,
Glooko platforma kompatibilna je s velikim brojem glukometara poput Accu-chek, Bayer,
Glucocard 1 OneTouch modela. Korisnicka mobilna aplikacija osim sinkronizacije s
glukometrom nudi pracenje prehrane i fizicke aktivnosti. Omoguéen je prikaz pilagodenih
grafova i prosjecnih vrijednosti kroz zeljeni period (dan, tjedan, mjesec, 60 dana, itd.) 1
generiranje tjednih izvjeStaja pracenja i1 mjerenja. Velika prednost Glooko platforme prema
drugima je povezanost pacijenta sa zdravstvenim djelatnicima. Kroz svoj sustav nude
povezivanje sa zdravstvenim ustanovama koje tada mogu pratiti zdravstvena stanja pacijenata od
stanja razine glukoze u krvi i trendova do unosa hrane, lijekova, itd. Takoder, unutar sucelja,
zdravstvenim djelatnicima osim pracenja stanja omoguceno je 1 postavljanje prilagodenih
"zastavica rizika" koje sluze za obavjeStavanje o kriticnom ili rizihom stanju pojedinog

pacijenta. lako se platforma jos uvijek razvija i ima nedostataka, funkcionalnosti i arhitekturalni
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dizajn Glooko platforme pokazuju veliku primjenjivost u lijecenju i prevenciji dijabetesa, a neke
zdravstvene ustanove u SAD-u ostvarile su suradnju s Glooko kompanijom te zapocele s
eksperimentalnom fazom. S obzirom da je Glooko komercijalan proizvod, za koristenje je

potrebna godiSnja pretplata [29].
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Slika 2.9. Glooko web 1 mobilno programsko rjesenje za lije¢nike i pacijente [29].

Glucosio, besplatan projekt otvorenog koda namijenjen istrazivanju i upravljanju
dijabetesom, nastao je zahvaljuju¢i grupi razvojnih programera koji su htjeli razviti programsku
podrsku koja ¢e istovremeno oboljelima pomo¢i u praéenju i samoupravljanju dijabetesom, a
znanstvenicima 1 inzenjerima u istrazivanju i pronalazenju §to ucinkovitijih nacina u ICT
podrucju za borbu protiv dijabetesa. Glucosio se sastoji od Android i1 iOS aplikacije pomocu
kojih oboljeli mogu pratiti svoje zdravstveno stanje te povezati ostale usluge 1 aplikacije (poput
MyFitness Pal aplikacije za pracenje fiziCke aktivnosti) kako bi se dobio bolji pogled na pracenje
dijabetesa. Korisnici mogu pomo¢i znanstvenicima, inZenjerima i zdravstvenim djelatnicima na
nacin da dopuste anonimno koriStenje njihovih podataka (mjerenja, praéenja, upravljanja). S

obzirom da je projekt u potpunosti otvoren, otvoren je i pristup programskom rjeSenju na
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mogu sudjelovati 1 pomo¢i u razvoju ove platforme ili ju koristiti u stvaranju vlastitih usluga
[30].
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Tips

Slika 2.10. Dio Glucosio mobilne aplikacije koja je dio projekta
namijenjenog istrazivanju i upravljanju dijabetesom [30].

Postoji velik broj programskih rjeSenja u obliku web baziranih sustava ili platformi 1
samostalnih aplikacija poput spomenutih za upravljanje, pracenje, dijagnostiku i lijeCenje
dijabetesa te su nova rjeSenja u stalnom porastu, medutim vec¢ina njih ne ukljucuje vazne
funkcije ili nudi tek nekoliko funkcija na koje su koncentrirane. Neke nisu jednostavne za
koriStenje, kvaliteta velike vecine je upitna zbog nedostatka suradnje sa stru¢njacima iz podrucja
zdravstva, a vrlo je malen broj onih koje su prihvacene od strane zdravstva i integrirane u vecée
zdravstvene sustave. Istrazivanja pokazuju da bududi sustavi, usluge 1 m-zdravlje aplikacije
moraju biti osobnije orijentirane, poboljSane u pogledu upotrebljivosti 1 pristupacnosti te

prihvacene i podrzane od strane zdravstvenih sluzbi i institucija [26].
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3. PROGRAMSKO RJESENJE — SUSTAV ZA PRACENJE
ZDRAVSTVENOG STANJA OBOLJELIH OD DIJABETESA

Sustav namijenjen pracenju zdravstvenog stanja oboljelih od dijabetesa napravljen u
sklopu ovog rada temelji se na potebama, funkcionalnostima i karakteristikama koje su se kroz
prethodno diskutirana znanstvena istrazivanja pokazale nuZznima za implementaciju kvalitetnog i
pristupacnog programskog rjeSenja za poboljSanje zdravstvenih usluga u aspektu dijabetesa.
Programsko rjeSenje, odnosno sustav, sastoji se od nekoliko dijelova: web aplikacije koju koriste
lijecnici 1 pacijenti za detaljan pregled zdravstvenog stanja na temelju prikupljenih podataka o
mjerenjima i raznih analiza, Android mobilne aplikacije koja nudi korisne funkcije orijentirane
prema pacijentu te od programske podrske na strani posluzitelja izradene na LAMP platformi uz
Laravel razvojni okvir zaduzene za obradu, manipulaciju i pohranu podataka te primanje
zahtjeva 1 vracanje odgovora (API) strani klijenta koja moze biti web aplikacija ili mobilna
aplikacija. Automatizacija prikupljanja podataka ostvarena je intgriranjem Fitbit fitness
senzorske narukvice te Countour Next One glukometra u sustav. Jedan od najvec¢ih ciljeva
sustava je, osim pruzanja mogucnosti naprednog pristupa u pracenju zdravstvenog stanja, u Sto
vecoj mjeri ukloniti potrebu za ru¢nim unosom podataka te u Sto vecoj mjeri olakSati pristup
podacima automatskim prikupljanjem primjenom suvremenih informacijskih i komunikacijskih

tehnologija.
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Slika 3.1. Arhitekturalni pregled cjelokupnog programskog rjesenja

3.1. Opis platformi, alata i tehnologija

Glavni dio sustava namjenjenog pracenju zdravstvenog stanja oboljelih od dijabetesa
razvijen je na temelju LAMP platforme i Laravel MVC razvojnog okvira. Funkcije sustava
prosirene su uvodenjem klijentskih aplikacija poput web aplikacije koja se pokrece iz web
preglednika te mobilne Android aplikacije koja pacijentima pruza najbitnije funkcije. Pored
iskoriStavanja standardnih mogucnosti pojedine tehnologije, uvedene su razliCite biblioteke i
prosirenja koja povecavaju djelotvornost sustava. U sljede¢im poglavljima opisane su najbitnije

tehnologije, alati i platforme koriStene za razvoj ovog sustava.

3.1.1. LAMP stog
LAMP stog (engl. Linux, Apache, MySQL, PHP stack, LAMP) je platforma koja koristi

Cetiri slojevito strukturirane komponente koje zajedno pruzaju temelj za izradu vlastite
programske podrSske na strani posluzitelja: Linux operacijski sustav, Apache HTTP (engl.

Hypertext Transfer Protocol, HTTP) posluzitelj, MySQL baza podataka i PHP programski jezik
31



koji je zamjenjiv jezicima Python i1 Perl. Linux kao operacijski sustav predstavlja najnizi sloj te
je na njemu smjeSten Apache kao HTTP web posluzitelj. Apache pruza siguran i u¢inkovit
prijenos podataka putem HTTP protokola te kroz module omogucuje prosirivost funkcija poput
uvodenja sigurnosne autentikacije, digitalnih certifikata, prilagodavanja poruka o greSkama,
definiranja visestrukih virtualnih domacina (engl. virtual host), itd. MySQL kao relacijska baza
podataka pruza skladiSte podataka unutar LAMP platforme. Dohvacanje, formatiranje i obrada
podataka u bazi podataka na tradicionalni na¢in moguca je kroz izradu upita koriste¢i SQL jezik.
PHP kao programski jezik predstavlja najvisi sloj strukture LAMP stoga te programeru
omogucuje interakciju s ostalim dijelovima platforme poput pristupa podacima, rad sa HTTP

zahtjevima i1 odgovorima, 1 pokretanja naredbi na razini operacijskog sustava.

Korisnici
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Slika 3.2. Struktura LAMP platforme [31].
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LAMP pruza alternativu komercijalnim paketima i radi kao skup softverskih programa
koji pruzaju potrebnu platformu za razvoj i implementaciju programskih rjeSenja na internetu.
Nudi jedan od najucinkovitijih 1 najpopularnijih nacina razvijanja web aplikacije kao
programskog rjeSenja cjelokupnog podruc¢ja djelovanja organizacija (engl. enterprise solution)
zbog svoje fleksibilnosti, prilagodbe i ekonomicnosti. LAMP platforma predstavlja tehnologiju
otvorenog koda visoke razine sigurnosti te pruza mogucnost odabira izmedu razliCitih

distribucija Linux operacijskog sustava poput CentOS, Ubuntu i Debian distribucija [31].

3.1.2. Laravel MVC razvojni okvir

Laravel je moderni web razvojni okvir napisan u PHP programskom jeziku s ciljem

poboljsanja kvalitete izrade programske podrske na strani posluzitelja te koristi koncept MVC
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(engl. model-view-controller) arhitekturalnog obrasca. MVC arhitekturalni obrazac omogucuje
odvajanje programskog koda u logicke cjeline, a to su modeli (engl. model), pogledi (engl. view)
1 kontroleri (engl. controller). Modeli su klase zaduzene za definiranje struktura podataka,
entiteta u bazi podataka te interakciju izmedu entiteta. Odgovorni su za rad s podacima,
definiranje relacija izmedu podataka i implementaciju poslovnih pravila te pruzaju laksSe
odrzavanje programskog koda uz smanjenje mogucénosti pojavljivanja greSaka i uz ponovnu
upotrebu odredenih dijelova koda. Kontroleri sadrze metode koje definiraju logiku aplikacije 1
pruzaju razlicite funkcionalnosti sustava, upravljaju korisnickim zahtjevima, reagiraju na njih te
vra¢aju odgovore na zahtjeve. Kada kontroler primi zahtjev (engl. request) vrsi validaciju
podataka, poziva odreden model, priprema podatke i nakon toga vra¢a odgovor. Pogledi (engl.
view) uzimaju podatke od objekta kontrolera i prosljeduju pregledniku. Zaduzeni su za prikaz
podataka i dodaju funkcionalnosti koje su potpuno izolirane od slozenih operacija nad podacima.
Kod interakcije sa sustavom, pogledi su najces¢e predstavljeni kroz HTML. Prednosti koriStenja

MVC tehnologije su sljedeci [32]:

e lakSe odrzavanje, testiranje te nadogradivanje aplikacije ili posluziteljske programske
podrske

e fleksibilnost kod planiranja i implementiranja objekata i baze podataka

e viSestruka iskoristivost 1 modularnost

e prosirivost i skalabilnost

Model View
Controller
Dispatcher
Routes

Web Server

!

[ Browser J

MVC

Slika 3.3. Dijelovi MVC arhitekture i medusobne veze izmedu njih [32].
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Laravel je jedan od rijetkih PHP razvojnih okvira koji pruza stvarnu modularnost programskog
koda. To ostvaruje kroz fleksibilnu moguénost upravljanja kesiranjem (engl. cache), sjednicama
(engl. session), bazama podataka (engl. database) 1 funkcijama autentikacije (engl.
authentication). Kroz ukljuc¢ivanje dodatnih programskih paketa omogucuje prosirenje funkcija
samog razvojnog okvira, a s druge strane omogucuje 1 pakiranje (engl. bundling) vlastitih
implementacija i rjeSenja u samostalne programske pakete koji se mogu ponovno Koristiti u
drugim aplikacijama i sustavima. Kroz takozvane migracije (engl. migrations) pruza mogucnosti
izrade shema baza podataka na platformski neovisan nacin §to znaci da generiranje sheme baze
podataka kroz migracije moze biti ostvareno na razli¢itim vrstama baza podataka poput MySQL,
PostgreSQL, MSSQL i SQLite baza. Vrlo bitna znacajka Laravela je Eloquent implementacija
objektno relacijskog preslikavanja (ORM, engl. object-relational mapping). ORM je tehnika
koja u sustavima s relacijskim bazama podataka povezuje objekte aplikacije definirane kroz
modele s tablicama baze podataka. Time omogucuje lakSe odrzavanje programske podrske te
fleksibilnost u obradi i upravljanju podacima. Laravel kroz Eloquent pruza moderan nacin
interakcije s bazom podataka na objektno orijentiran nacin gdje se podacima pristupa preko
objekta modela koji definira skup podataka predstavljen tablicom u bazi podataka. Umjesto
pisanja SQL upita, upiti se koriStenjem Eloquent tehnike prema bazi podataka ostvaruju
pozivima metoda koje se prema potrebi mogu nadovezivati jedna na drugu, a kao rezultat vraca
se kolekcija objekata na kojima je moguce raditi dodatnu obradu. Znacajka koja se dodatno istice
je Artisan sucelje naredbenog retka (engl. command-line interface). Koriste¢i Artisan, razvojni
programer moze automatizirati postupke tijekom razvoja programske podrSke poput generiranja
klasa modela i kontrolera, dok s druge strane moze pokretati migracije nad bazom podataka te

pokretati zakazane zadatke i1 naredbe na posluzitelju [33].

3.1.3. JavaScript, HTML, CSS i Sass

JavaScript je platformski neovisan objektno orijentirani programski jezik koji se unutar
okruzenja u kojem se pokrece (poput web preglednika) moze povezati s objektima i resursima
tog okruzenja i njima upravljati programskim putem. JavaScript sadrzi standardnu biblioteku
objekata poput objekata Array, Date, Math, a funkcionalnost je proSirena za razliite svrhe
dopunjavanjem s dodatnim objektima poput objekata strane klijenta (engl. client-side) za
upravljanjem preglednikom i1 njegovim objektom modela dokumenta (DOM, engl. Document
Object Model). Tako na primjer proSirenja na strani klijenta omogucuju klijentskoj aplikaciji
postavljanje elemenata u HTML strukturu i odgovaranje na razli¢ite akcije i dogadaje poput

reagiranja na ulazne podatke (npr. tipkovnica, mis, reakcija na dodir zaslona mobitela). S druge
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strane, proSirenjima za pokretanje JavaScripta na strani posluzitelja omogucuje se stvaranje
posluziteljske programske podrske u ovom programskom jeziku gdje se pruza izravna
komunikacija s bazom podataka, kontinuirano primanje HTTP zahtjeva i vracanje odgovora,
formatiranje podataka i1 renderiranje pogleda, rad s tehnologijama za prijenos podataka i

komunikaciju u stvarnom vremenu poput web socketa ili rad s datotekama na posluzitelju [34].

3.1.3.1. Paketi jQuery, Handlebars, Highcharts, Underscore

Postoje mnogobrojni paketi (biblioteke) razvijeni za JavaScript programski jezik koji
pruzaju mogucnosti jednostavnijeg razvoja znacajki 1 funkcija web aplikacija. Tako su u ovom
sustavu namjenjenom za pracenje zdravstvenog stanja iskoriSteni paketi poput jQueryja,

Handlebarsa, Highchartsa 1 Underscorea.

jQuery pruza op¢i sloj za apstrakciju pisanja JavaScript programskog koda gdje
objedinjuje izvorne funkcije JavaScripta u vlastite metode i time omogucuje lakSu i brzu
primjenu ovog programskog jezika u sljede¢im situacijama [35]:
e HTML i DOM manipulacija
Podrazumijeva upravljanje elementima korisnickog sucelja, jednostavniji nacin

pristupanja elementim, pronalazenje zeljenih dijelova i struktura te efikasan nacin

dohvacanja 1 manipulacije nad podacima.

|$('div.content').find('p'); |

e manipulacija CSS stilskim svojstvima, animiranje elemenata korisnickog sucelja

|$('div.details') .slideDown () ; |

e upravljanje dogadajima i1 akcijama korisnika

|$('button.show—details').click(function() { $('div.details"').show(); }); |

o AJAX (engl. Asynchronous JavaScript and XML) - asinkrono slanje zahtjeva na odreden

dogadaj ili poziv metoda sa strane klijenta 1 primanje odgovora od strane posluzitelja

$.get (APP_URL + '/admin/patients/' + patientId, function(r) {}, "json")
.done (function (data) {
console.info (data) ;
.fail (function (data) {

console.log(data) ;
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e pojednostavljenje Cestih zadataka poput dohvacanja i manipulacije objekata iz polja

(engl. arrays) te parsiranja JSON transportnog formata podataka

$.each(dataObj.maxs, function (key, value) {

value.y = (value.y/1000)/60;

Jedna od najkorisnijih biblioteka za rad s razli¢itim vrstama podataka, manipulaciju i
obradu u JavaScript programskom jeziku je Underscore. Sastoji se od vise od stotinu funkcija
koje spadaju u cetiri glavne kategorije ovisno o vrstama podataka kojima manipuliraju: funkcije
za manipulaciju polja podataka, funkcije za manipulaciju objekata, funkcije za manipulaciju i
polja i objekata i funkcije za manipulaciju ostalih vrsta podataka. Te funkcije znatno olakSavaju
najcesce potrebe u smislu obrade i formatiranja skupova razlicitih vrsta podataka. Neke cesto

koristene funkcije su sljedece:

® map - stvara novo polje vrijednosti dobiveno mapiranjem svake vrijednosti u danom

polju kroz transformacijsku funkciju:

| .map ([1, 2, 3], function(num) { return num * 3; });

=> [3, 6, 9]

e filter - vraca polje svih vrijednosti koje prolaze provjeru istinitosti u funkciji:

| .filter([1, 2, 3, 4, 5, 6], function(num) { return num % 2 == 0; });

e pluck - izvod vrijednosti iz polja na temelju dane klju¢ne vrijednosti:

| .pluck([{name: 'moe', age: 40}, {name: 'curly', age: 60}], 'name');

=> ["moen, "curly"]

e min - vraca najmanju vrijednost iz danog polja:

| .min([10, 5, 100, 2, 1000]);

=> 2

Takoder, Underscore pruza i funkcije za jednostavnu provjeru vrste podatka i postojanosti
podataka poput . isdrray(val), . isObject(val), . isString(val), . isNumber(val), . isNull(val),
._isUndefined(val).

Handlebars je poznat JavaScript template engine koji se koristi na strani klijenta za
potrebe dinamickog generiranja prikaza korisnickog sucelja, odnosno HTML-a, na temelju

ulaznih podataka 1 definiranog predloska (engl. femplate). Koristi se u slucajevima kada su

prikazi sucelja aplikacije Cesto promjenjivi ili se Cesto osvjezavaju posebice kao rezultat
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promjena u skupovima podataka dohvacenih od strane REST API-ja ili neke druge vrste
posluZzitelja prema strani klijenta, kada je aplikacija vrlo responzivna na akcije korisnika ili kada
se razvija jednostranicna web aplikacija (SPA, engl. single-page application). Zahvaljujuci
Handlebarsu, prilikom punjenja korisnickog sucelja podacima iz formata podataka poput JSON
formata, generiranje prikaza tih podataka u korisnickom sucelju potpuno je izolirano i odvojeno
od logike JavaScript programskog koda te se u predlosku koji treba prikazati podatke definiraju
izrazi s varijablama koje ¢e zamijeniti stvarni podaci. Handlebars je prevoditelj te generira
HTML tako S§to se njegovoj funkciji predaju zeljeni podaci kao objekt (ili red objekata) nakon
Cega vraca string strukture HTML-a sa svim svojstvima objekta ukljuCenim na relevantnim
mjestima predloska [36]. Jednostavan primjer primjene Handlebars biblioteke iz web aplikacije

sustava:

JavaScript:

function (data) {
var template = $('#bg-summary-hb') .html () ;
S ('"#bg-summary-hb-holder') .html (Handlebars.compile (template) (data));

HTML prezlozak:

<div class="label label-info">
<!-- total logs atribut objekta data -->
<b>{{total logs}}</b> mjerenja ukupno

</div>

<div class="label label-info">
<!-- avg logs per day atribut objekta data -->
<b>{{avg_logs per day}}</b> mjerenja/dan

</div>

Highcharts je jedna od najpoznatijih JavaScript biblioteka koja se koristi u
implementiranju naprednih vizualizacija podataka. Nudi programsku podrsku za izradu
intuitivnih 1 interaktivnih vektorskih grafikona razli¢itih vrsta: linijski, povrSinski, stupcasti,
trakasti, tortni, polarni, t¢ mnogo drugih uz mogu¢nost kombiniranja razli¢itih vrsta grafikona.
Highcharts pruza vrlo napredne mogucnosti u vizualizaciji podataka uz visoku razinu prilagodbe
vlastitim potrebama. Takoder, pruza reponzivnost interaktivnih grafikona §to znaci da je

omogucena adaptacija prema uredajima manjih dimenzija poput tableta ili mobitela. Prihvaca
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podatke u razli¢itim formatima poput JSON i CSV formata te omogucuje ucitavanje i aZuriranje

podataka uzivo, odnosno u bilo kojem trenutku nakon pocetne inicijalizacije i renderiranja.
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Slika 3.4. Neki grafikoni implementirani koriste¢i Highcharts biblioteku.

3.1.4. Fitbit i OAuth 2.0

Fitbit Charge HR je prenosivi senzorski uredaj u obliku narukvice za neinvazivno
mjerenje aktivnosti. Nudi mjerenje i pracenje rada srca (puls), broja napravljenih koraka,
prijedene udaljenosti, broja popetih katova, fizicki aktivnih minuta, fizicke akivnosti, potroSenih
kalorija te duljinu 1 karakteristike sna. Pored pracenja aktivnosti, Fitbit kao organizacija nudi
web 1 mobilnu aplikaciju za pracenje i pregled tjelesne aktivnosti te su te aplikacije okrenute 1
koncentrirane prema sportu i fitnesu. Istrazivanja u 2014. godini napravljena na temelju osam
Fitbit narukvica u trajanju od 70-ak minuta tjelovjezbe ukljucujuci 13 razli¢itih aktivnosti,
pokazala su da su ove senzorske narukvice “razumno to¢ne” te su pokazivale greske od desetak
posto. Novija istrazivanja u 2015. godini pokazala su bolje rezultate te su odstupanja od stvarnih

vrijednosti iznosila od Sest do deset posto.

Fitbit Charge HR uredaj koji je koristen u sklopu prakti¢nog dijela ovog rada omogucio
je prikupljanje podataka u stvarnom vremenu te mjerenje i prikupljanje vrijednosti podataka
pacijenta o pulsu, koracima, fizickoj aktivnosti i intenzitetu, potrosenim kalorijama te snu. Fitbit
koristi vlastitu PurePulse tehnologiju za automatsko i kontinuirano prac¢enje pulsa tijekom cijelog
dana. Kada srce kuca, kapilare se proSiruju na temelju promjene volumena krvi. Fitbitova
PurePulse LED svijetla reflektiraju se na kozu kako bi senzorski uredaj detektirao promjene
volumena te se primjenjuju prilagodeni algoritmi za kontinuirano mjerenje pulsa. Intenzitet rada
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srca koristi se gotovo u svim aspektima mjerenja. 1z tog razloga bitno je $to duze nositi ovu
senzorsku narukvicu jer Sto viSe podataka kroz vrijeme prikupi, mjerenja ¢e biti tocnija. Veliku
ulogu u tome ima intenzitet srca u stanju mirovanja (engl. resting heart rate) koji uredaj
neprekidno prikuplja u trenucima mirovanja kada je osoba budna ili spava. Za to¢nija o€itanja
bitno je naglasiti ispravnost noSenja senzorske narukvice na ruci pa je iz tog razloga za vrijeme
mirovanja ili za vrijeme ne bavljenja fizickom aktivnos¢u preporuceno nositi uredaj kao na slici

3.5.a, a za vrijeme fizicke aktivnosti kao na slici 3.5.b.

) |« =

Slika 3.5.a. Polozaj senzorske narukvice za Slika 3.5.b. PoloZaj senzorske narukvice za
vrijeme mirovanja [38]. vrijeme trajanja fizicke aktivnosti [38].

Za mjerenje koraka, Fitbit uredaji koriste 3-osni akcelerometar za detektiranje pokreta.
Akcelerometar je elektromehanicki uredaj koji mjeri sile nastale akceleracijom ili ubrzanjem. Te
sile mogu biti staticne, kao stalna sila gravitacije ili dinami¢ne - uzrokovane kretanjem ili
vibriranjem akcelerometra. Ovisno o tipu, moze mjeriti sile nastale akceleracijom na jednoj,
dvije ili tr1 osi koriste¢i kapacitivne ploCice na temelju promatranja promjene kapaciteta.
Djelovanjem sile u jednom smjeru kapacitet se mjenja te je moguce detektirati akceleraciju u
pojedinom smjeru [37]. Fitbit analizom podataka o ubrzanju pruza detaljne informacije o
ucestalosti, trajanju, intenzitetu i uzorcima kretanja te odreduje broj napravljenih koraka,
prijeden put, potroSene kalorije 1 karakteristike 1 kvalitetu sna. Takoder, u pogledu prac¢enja broja
koraka, Fitbit senzorske narukvice koriste optimizirane algoritme za brojanje koraka gdje se
traze obrasci gibanja koji su najizrazitiji kod vec¢ine ljudi kada hodaju. Algoritmi odreduju je li
kolic¢ina pokreta dovoljno velika postavljanjem pragova. Ako pokret i naknadno mjerenje
ubrzanja zadovoljavaju uvjete praga, pokret se racuna kao korak. Automatizirano mjerenje
fizicke aktivnosti 1 intenziteta realizirano je kroz Fitbitovu SmartTrack tehnologiju koja
omogucuje otkrivanje kontinuiranih aktivnosti poput hodanja, tr€anja i bicikliranja, a kod nekih

novijih uredaja omoguceno je i otkrivanje aktivnosti poput plivanja 1 aerobnih aktivnosti (poput
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Zumbe, kardio-kickboxinga, plesa, itd.). SmartTrack ima ulogu u prepoznavanju aktivnih minuta
gdje je aktivnost koja se obavlja znatno napornija od analiziranih podataka u stanju mirovanja ili
regularnog hodanja, a to ukljucuje sve aktivnosti od brzog hoda do kardio treninga ili tréanja.
Osim u pracenju pokreta i kretanja, velik znacaj u otkrivanju ovakvih aktivnosti je u naprednom
pracenju rada srca gdje se u obzir uzima intenzitet otkucaja srca. Potro$nja energije (kalorija)
racuna se standardiziranim putem na temelju starosti, spola i tjelesne mase gdje Fitbit u obzir
uzima intenzitet rada srca kroz vrijeme S§to predstavlja vrlo pouzdan nacin mjerenja potrosnje
kalorija. Automatsko otkrivanje sna temelji se na pokretima, kretanju i uzorcima intenziteta rada
srca. Uredaj pretpostavlja san nakon otprilike sat vremena stanja mirovanja gdje u obzir uzima
moguce manje pokrete 1 nizi puls od uobicajenog. Fitbit uredaj prati i faze spavanja koje se
procijenjuju kombinacijom pokreta i uzoraka rada srca za vrijeme sna. Uredaj prati promjene u
brzini otkucaja srca, poznate pod nazivom varijabilnost brzine otkucaja srca (HRV, engl. heart
rate variability), koje se mijenjaju tijekom prijelaza izmedu laganog sna, dubokog sna i
stupnjeva REM faza. S obzirom da se prikupljaju vece koli¢ine podataka 1 koriste se
kompleksnije programsko rjeSenje za ove procjene, proracuni se vrSe prilikom sinkronizacije
senzorskog uredaja s Fitbitovim servisom na web posluzitelju gdje se nalazi odgovarajuca

programska podrska [38] [39].

Pristup podacima u stvarnom vremenu omoguéen je kroz vlastitu implementaciju
programske podrske na temelju OAuth 2.0 standarda. OAuth predstavlja standardizirani
autorizacijski okvir koji aplikacijama omogucuje ograni¢en pristup resursima putem HTTP
usluga posluzitelja. Djeluje na nacin da korisnicima stranih aplikacija omogucuje tok
autentikacije kroz web ili desktop aplikacije te aplikacije na mobilnim uredajima. OAuth sadrzi
jasno definirane uloge, vrste odobrenja autorizacije, slucajeve upotrebe te autentikacijske tokove.
Uloge koje definira OAuth standard su: vlasnik resursa (engl. resource owner), klijent (engl.
client) te posluzitelj resursa i autorizacije (engl. resource server, authorization server). Vlasnik
resursa je korisnik (engl. user) koji autorizira stranu aplikaciju da pristupi resursima korisni¢kog
racuna. Pristup aplikacije korisnickom racunu je ogranicen kroz takozvani scope nad kojim je
dozvoljena autorizacija (primjerice read ili write pristup). Posluzitelj resursa sadrzi zaSti¢ene
korisnicke racune, a njegova autorizacijska strana potvrduje identitet korisnika koji zatrazuje
pristup resursima te nakon potvrde isporuCuje access token stranoj aplikaciji. Sa stajaliSta
razvojnog programera strane aplikacije, API usluge posluZzitelja koji koristi OAuth objedinjuje
uloge posluzitelja resursa i autorizacije zajedno u jednu cjelinu. Klijent je predstavljen stranom

aplikacijom koja trazi pristup resursima korisnickog racuna na strani posluzitelja domacina. Prije
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nego ostvari pristup, mora biti odobrena kroz autorizaciju i validaciju od strane API-ja

posluzitelja.
\utt zat ' . "
Usel
A srization Gran (Resource Owner)
ADP“CatIOH = Auonzaton et Authorization
(Client) ' A y Server
5. Access Token Resource
- Server
Service API

Slika 3.6. Pojednostavljen tok autorizacije OAuth 2.0 standarda [40].
Pojasnjenje toka autorizacije OAuth 2.0 standarda:

1. strana aplikacija Salje zahtjev za autorizacijom pristupa resursima korisnika
2. korisnik autorizira zahtjev i API posluzitelja vra¢a odobrenje autorizacije
3. strana aplikacija Salje zahtjev za dohvacanje access tokena od strane
autorizacijskog posluzitelja (putem API-ja) uz prilaganje informacija o vlastitom
identitetu i primljenom odobrenju autorizacije
4. ukoliko je identitet prihvacen i autenticiran, autorizacijski posluzitelj (API) izdaje
access token aplikaciji koja je zatrazila zahtjev
5. strana aplikacija Salje zahtjev za dohvacanje resursa od posluzitelja resursa (API)
uz prilaganje access token podatka za autentikaciju
6. ukoliko je access token ispravan, posluzitelj vraca traZeni resurs stranoj aplikaciji
Postoji viSe nacina pristupa resursima posluzitelja koji koristi OAuth 2.0 standard te se razlikuju
po tipu odobrenja autorizacije (engl. Authorization Grant Type). Svaki pristup sadrzi vlastite
modifikacije standardnog toka autorizacije gdje neki pojednostavljuju tok, a neki dodaju dodatne

zahtjeve u standardni OAuth tok [40].

U sustavu realiziranom u prakti¢nom dijelu rada koristen je Authorization Code tip

odobrenja autorizacije. Ovaj tip je najrasprostranjeniji tip autorizacije koristen kroz OAuth 2.0
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standard jer je optimiziran za aplikacije na strani posluzitelja (engl. server-side applications).
Modificirani tok ovog tipa dodaje dodatnu vrstu tokena naziva refresh token. Ovaj token uvodi
se iz sigurnosnih razloga jer token za pristup (access token) ima ogranic¢eno vrijeme trajanja te se
nakon njegovog isteka treba zatraziti novi slanjem zahtjeva s prethodno primljenim refresh
tokenom. Postupak inicijalnog postavljanja, autoriziranja i povezivanja Fitbit senzorskog uredaja
u razvijeni sustav te primarno ostvarivanje komunikacije u stvarnom vremenu izmedu vlastitog
sustava i Fitbitovih usluga ostvareno je implementacijom Authorization Code Grant Flow

pristupa koji se sastoji od sljedecih koraka [41]:

1. sustav preusmjerava korisnika na sluzbenu Fitbit autorizacijsku stranicu gdje
korisnik potvrduje autorizaciju sustava

2. Fitbit preusmjerava natrag u sustav zajedno sa priloZzenim autorizacijskim kodom
(engl. authorization code)

3. sustav Salje zahtjev prema Fitbit API-ju za izdavanje access tokena 1 refresh
tokena uz prilaganje autorizacijskog koda

4. sustav sprema access token 1 refresh token te ih koristi za automatizirano
prikupljanje podataka od usluge Fitbita (API)

5. nakon detekcije isteka tokena za pristup resursima, automatiziranim putem
osvjezava se access token slanjem zahtjeva uz prilaganje refresh tokena kako bi

se mogli dohvacati novi podaci

3.1.5. Android

Android je mobilni operacijski sustav koji se temelji na modificiranoj inacici Linux
operacijskog sustava. Izvorno je razvijen kroz startup istog naziva, Android Inc. 2005. te ga je
nedugo nakon toga Google kupio i preuzeo svu dotadasnju razvijenu funkcionalnost, isto kao 1
razvojni tim. S obzirom da je Google Zelio da Android bude otvoren i besplatan, vecina
Androidovog izvornog koda objavljena je kroz Apache License licencu otvorenog koda §to znaci
da svatko moze pristupiti, proucavati, nadogradivati i prilagodavati izvorni programski kod
Android operacijskog sustava ili na temelju postoje¢eg napraviti vlastiti. Velika prednost u
razvijanju aplikacija na Android operacijskom sustavu je ta Sto Android pruza jedinstven i
uniforman pristup razvoju aplikacija. To znac¢i da razvojni programeri mogu iste aplikacije
pokretati na brojnim razli¢itim uredajima koji su pokretani Android operacijskim sustavom.
Osim najpopularnije kategorije takvih uredaja - mobitela, pametni satovi, kucanski aparati,
uredaji u automobilima, kamere, pametni televizori i igrace konzole samo su neke od kategorije

uredaja koje takoder koriste Android kao operacijski sustav.
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S obzirom da je Android otvoren i dostupan proizvodacCima za prilagodbu, prilikom
potrebe za izradom nadogradnji, nema ograni¢enja u hardverskim ili softverskim

konfiguracijama [42]. Medutim, neke od najbitnijih znacajke koje Android originalno pruza su:

e korisnicko sucelje (UI, engl. user interface)
e pohrana podataka - koriStenje SQLite kao lagane relacijske baze podataka
e povezivanje - podrzava velik spektar mreza i1 moguénosti povezivanja poput
GSM/EDGE, Bluetooth, LTE i Wi-Fi tehnologija
e razmjena poruka - SMS 1 MMS, Android Google Cloud Messaging (GCM) servis za
razmjenu poruka u stvarnom vremenu putem interneta
e podrSka prema razli¢itim multimedijskim datotekama poput H.263, H.264, MPEG-4,
MP3, MIDI, WAV, JPEG, PNG, GIF i drugih
e multi-touch - izvorna podrSka za prepoznavanje visSestrukih dodira ekrana osjetljivog na
dodir istovremeno
e multi-tasking - izvodenje viSe zadataka, aplikacija i procesa istovremeno
e Wi-Fi Direct - tehnologija koja dozvoljava otkrivanje i povezivanje razlicitih uredaja
putem visokopropusne peer-to-peer veze
e NFC - tehnologija koja dopuSta instantnu razmjenu podataka dodirom dvaju NFC
podrzana uredaja
Ove znacajke zajednicke su ve¢ini Android uredaja te predstavljaju skup najbitnijih znacajki
koje Android pruza. Android omogucuje upravljanje i pristup mnogim resursima uredaja, ovisno
o mogucnostima hardvera. Tako na primjer neki uredaji sadrze Sirok spektar senzora koji su
prepoznati od Android operacijskog sustava te je razvojnim programerima omogucen pristup tim
resursima i iskoriStavanje moguénosti u razvoju vlastite Android aplikacije. To su primjerice

ziroskop, barometar, magnetometar, akcelerometar, senzor udaljenosti, senzor vlage, itd.

Za razvoj aplikacija za Android operacijski sustav poput mobilnih aplikacija, potrebno je
podesiti razvojno okruZenje i programsku podrsku za razvoj aplikacija. Najzastupljenije razvojno
okruzenje koje se danas koristi je Android Studio koji pruza moderan pristup u programiranju,
razvijanju, izgradnji 1 testiranju Android aplikacija. S obzirom da se u Android programiranju
najcesce koristi Java programski jezik, uz Android studio koristi se Java JDK (Java Development
Kit) koji se sastoji od Java Runtime Environmenta (JRE) zaduZenog za pokretanje aplikacija
pisanih u Java programskom jeziku, Java interpretera i kompajlera te dodatnih alata. Prilikom

razvoja aplikacija, postoje Cetiri glavne komponente koje treba razlikovati:
1. Aktivnosti (engl. Activities)
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o predstavljaju jedinstven zaslon s korisnickim suceljem u kojem se obavlja neka
radnja

o aplikacija se moze sastojati od viSe aktivnosti te svaka aktivnost ima svoj zivotni
ciklus (engl. Activity Life Cycle) kojeg je za efikasan razvoj aplikacije potrebno u
potpunosti razumjeti

2. Usluge (engl. Services)

o komponente koje se pokreéu u pozadini i obavljaju dugorocne operacije poput
dohvacanja podataka (jednokratnog ili periodni¢nog) od posluzitelja, pokretanje
glazbe, itd.

3. Broadcast Receivers

o komponente zaduZene za pruzanje odziva na odaslane poruke od strane sustava ili
drugih aplikacija unutar sustava

o nude moguénost reagiranja na dogadaje 1 pokretanje odredenih akcija na pojedini
dogadaj

4. Pruzatelji sadrzaja (engl. Content Providers)

o omogucuju pruzanje i prijenos podataka iz jedne aplikacije prema drugima na
zahtjev koji se mogu pohraniti u datote¢nom sustavu, bazi podataka ili negdje
drugdje

o pruzatelji sadrzaja implementirani su tako da nasljeduju klasu ContentProvider i
moraju implementirati standardni skup metoda koji omogucuju sucelje prema
ostalim aplikacijama i razmjenu podataka

Dodatne komponente koje su najzastupljenije u razvoju Android aplikacija su sljedece:

1. Fragmenti (engl. Fragments)
o predstavljaju dio korisnickog sucelja unutar Activity komponente
2. Pogledi (engl. Views)
o UI elementi koji su renderirani u korisnickom sucelju, predstavljeni u
programskom kodu kroz objekte poput objekta Button, ListView, itd.
3. Intenti (engl. Intents)
o objekti koji omogucuju izradu zahtjeva prema dohvacanju drugih komponenti
unutar aplikacije, poput dohvacanja, prijenosa podataka i pokretanja druge
aktivnosti aplikacije

4. Resursi (engl. Resources)
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o vanjski elementi aplikacije poput stringova, konstanti, ikona, definicija dimenzija
1 veli¢ine fontova, itd.
5. Manifest datoteka

o glavna konfiguracijska datoteka svake aplikacije
Svaka aktivnost sadrzi metode onCreate(), onStart(), onResume(), onPause(), onStop(),
onDestroy(), onRestart() te se te metode pozivaju ovisno o stanju aplikacije i1 predstavljaju
zivotni vijek aktivnosti. Ovisno o stanju kroz koje aktivnost prolazi, programski kod unutar
navedenih metoda bit ¢e izvrSen. Dijagram koji pokazuje prijelaz u razlicite faze Zivotnog ciklisa

prikazan je na slici 3.7 [43].
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Slika 3.7. Zivotni ciklus aktivnosti i veze izmedu pojedinih faza [43].

3.1.5.1. Retrofit i Gson

Retrofit je popularni REST klijent napravljen za Android i Java programski jezik.
Omogucuje uredno i relativno jednostavno dohvacanje i slanje podataka u nekom od strukturnih

formata poput JSON transportnog oblika podataka ili XML oblika putem REST bazirane web
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usluge. U razvijenom sustavu na strani Androida koristi se Gson konverter zajedno s Retrofit
API klijentom za potrebe serijalizacije i deserijalizacije podataka. Gson je Java biblioteka
zaduZena za pretvaranje JSON formata podataka u Java objekte i obratno. Velika prednost u
koristenju Retrofita zajedno s Gson bibliotekom je moguc¢nost definiranja hijerarhije podataka i
relacija (odnosa medu podacima) na razini objekata. Zbog te znac¢ajke omoguceno je jedinstveno
modeliranje entiteta i resursa, koji se primjerice dohvacaju s udaljene baze podataka putem
REST web API-ja, na isti nacin kao $to su oni definirani na udaljenom posluzitelju u bazi
podataka. Pri izradi HTTP zahtjeva Retrofit u pozadini koristi OkHttp biblioteku. Retrofit
omogucuje uniformno definiranje adresa odrediSta resursa ili krajnjih to¢aka komunikacije
putem HTTP protokola (engl. endpoint), a prilikom dohvacanja podataka osigurava parsiranje u
Plain Old Java Object (POJO) objekte Cija su svojstva definirana u zasebnim klasama svakog

resursa (modela).
Prilikom koriStenja funkcionalnosti Retrofita uglavnom je potrebno definirati tri klase:

e model klasu koja se koristi za mapiranje JSON podataka (serijalizacija i deserijalizacija)
e interface koji definira mogué¢e HTTP operacije i zahtjeve
e Retrofit.builder klasu koja predstavlja instancu koja koristi sucelje Retrofita za pokretanje
HTTP operacija
Svaka metoda interfacea predstavlja jedan mogu¢i API poziv. Mora biti nazna¢ena HTTP
anotacijom koja definira tip zahtjeva (poput GET ili POST tipa) i relativnu adresu resursa (URI,

engl. uniform resource identifier):

@GET ("users")

Call<List<User>> getUsers()

Kroz anotacije moguce je koristiti blokove koji ¢e kasnije biti zamijenjeni navedenim

parametrom uz pomo¢ (@Path anotacije:

QGET ("users/{name}/commits")

Call<List<Commit>> getCommitsByName (@Path ("name") String name)

Parametri upita (engl. query parameters) mogu biti dodani definiranjem @Query anotacije nad

parametrom metode te su automatski nadovezani na URL koji se poziva od strane posluzitelja:

QGET ("users")

Call<User> getUserById (@Query ("id") Integer id)
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Korisna anotacija za definiranje tipa podatka koji se Salje prema API-ju je i @Body koja definira
objekt kao tip podatka. Na taj nacin se zapravo u tijelo zahtjeva (engl. body) Salje JSON
reprezentacija podataka nastala serijalizacijom navedenog objekta, a u pozadini Retrofit
osigurava postavljanje zaglavlja HTTP zahtjeva (engl. header) na pravilan tip “application/json”

kako bi odrediste (REST posluzitelj) razumio oblik podataka koji prima [44]:

@POST ("users")

Call<User> postUser (@Body User user)

3.1.5.2. Bluetooth Low Energy

Unutar razvijenog sustava za pracenje zdravstvenog stanja oboljelih od dijabetesa
implementirana je mogucénost automatiziranog prikupljanja i sinkronizacije podataka ocitanja
razine Secera u krvi izmedu Android aplikacije i Contour Next One glukometra ¢ija je
komunikacija u smislu prijenosa podataka temeljena na BLE protokolu. Bluetooth Low Energy
ili BLE tehnologija dizajnirana je 1 osmisljena kako bi pruzala funkcionalnost bezi¢nog prijenosa
podataka uz znatno manju potrosnju energije. Takav pristup Android aplikacijama dozvoljava
komunikaciju s BLE uredajima koji imaju stroZe energetske zahtjeve poput glukometara i drugih
zdravstvenih uredaja, razlicitih senzora, automobilskih uredaja i ostalih manjih uredaja. Nasuprot
standardnim Bluetooth uredajima, BLE pruza standardiziran pristup u komunikaciji s uredajima

ove vrste kroz standardne modele i definicije podataka koji se prenose.

Kako bi dva uredaja mogla medusobno komunicirati putem BLE standarda, BLE uredaji
moraju biti u skladu s definiranim pravilima BLE standarda. Ta pravila su poop¢ena u protokole

1 konfiguracije [45].

1. Protokol: skup pravila koji definiraju oblikovanje paketa, naCin usmjeravanja,
Sifriranje, itd. za razmjenu podataka izmedu dvije strane.

2. Profil: definira nain na koji se protokol upotrebljava za postizanje odredenih
ciljeva. Postoje dvije vrste konfiguracija: genericki profili (engl. generic profiles)
1 profili prema upotrebi (engl. use-case profiles).

a. Genericki profili: osnovni i1 temeljni profili koji su definirani kroz
Bluetooth specifikaciju poput GATT profila koji je neophodan u
povezivanju i razmjeni podataka izmedu dva uredaja.

b. Profili prema upotrebi: profili za specificne slucajeve upotrebe definirani
od strane Bluetooth Special Interest Group (SIG) organizacije i ru¢no od

strane proizvodaca.
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Za potrebe implementacije komunikacije izmedu Android aplikacije i glukometra
koristen je GATT profil (Generic Attribute Profile). GATT postavlja pojedinosti 1 detalje o
razmjeni svih profila 1 korisnickih podataka preko BLE veze. Podaci su organizirani hijerarhijski
u odjeljke nazvane usluge (engl. services), koje grupiraju koncepcijske dijelove podataka
nazvanih karakteristike (engl. characteristic). Ukratko, podaci koji se razmjenjuju putem BLE
standarda su strukturirani podaci, a prijenos podataka putem BLE mogu¢ je samo uz pravilnu
implementaciju protokola uz ispravno definiranje usluga i karakteristika koje se pozivaju i
izmjenjuju.

Podaci koji se razmjenjuju zovu se atributi, a svaki atribut jedinstveno je identificiran
UUID (Universally Unique Indentifier) identifikatorom koji predstavlja informaciju u
standardiziranoj veli¢ini od 128-bita. Svaki atribut unutar UUID identifikatora sadrzi 32-bitni dio
koji definira UUID tip (engl. UUID type) koji se odnosi na karakteristiku ili uslugu. Atributi koji
se prenose putem BLE veze formatirani su kroz karakteristike i usluge. Karakteristika sadrzi
jedinstvenu logi¢ku vrijednost te moze biti promatrana kao tip, analogno klasi. Usluga sadrzi
kolekciju karakteristika te se preko pojedine usluge pristupa karakteristikama koje ta usluga

pruza [46].

Profile

Service Service

Include ! Include
- ©
: a
: H

1d H 1 ie
Include i : Include

Characteristic

.............................

...........

e ————
]

...........

Slika 3.8. Striktura i hijerarhija GATT profila [46].

Popis svih usluga i karakteristika, kao 1 strukture sadrzanih podataka i definicija moguce je

pronaci na sluzbenoj Bluetooth web stranici.
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3.3. Razvoj i nacin rada sustava za pracenje zdravstvenog stanja oboljelih
od dijabetesa

U ovom poglavlju opisana je realizacija cjelokupnog programskog rjeSenja, odnosno
sustava namijenjenog pracenju zdravstvenog stanja oboljelih od dijabetesa. Istaknuti su i1
objasnjeni dijelovi od kojih se sustav sastoji, opisana je struktura baze podataka koja se koristi 1
modela koji ju definiraju, objasnjena je implementacija sinkronizacije Fitbit senzorske narukvice
1 glukometra te su predstavljeni najbitniji dijelovi sustava za krajnjeg korisnika — web i mobilna
aplikacija. Bitni segmenti popraceni su opisom programskog rjeSenja na strani posluzitelja koje

omogucuje funkcionalnost odredenih dijelova sustava.

3.3.1. Baza podataka i modeli

Baza podataka koju koristi razvijeni sustav sastoji se od tablica i relevantnih modela

prikazanih u tablici 3.1. Takoder, prikazane su i definirane veze izmedu modela.

Tablica 3.1. Prikaz tablica, modela te odnosa izmedu razli¢itih modela.

DB tablica Model Relacije (veze u Laravel MVC
okruzenju)

base units BaseUnit

roles Role User

glucometer devices logs (nema)

role user (nema)

glucose logs GlucoseLog HealthLoglabel, HealthLog

insulin_log types InsulinLogType InsulinLog

insulin_logs InsulinLog InsulinLogType, HealthLogLabel,
HealthLog

health log labels HealthLogLabel

patient _infos PatientInfo

health goals HealthGoal User

users User FitbitUser, GlucometerDevice,
HealthGoal, MedicalTest,
PatientInfo, Role

health logs HealthLog User, HealthLogType,
GlucometerDevice, CalorieLog,
GlucoseLog, InsulinLog,
Physical ActivityLog, SleepLog,
StepLog

glucometer devices GlucometerDevice

step_logs StepLog HealthLog

calorie logs CalorieLog HealthLog

physical activity logs Physical ActivityLog HealthLog

sleep logs SleepLog

health log types HealthLogType HealthLog

fitbit users FitbitUser FitbitDevice, User

fitbit devices FitbitDevice FitbitUser

Tablica users sadrzi glavne podatke o korisnicima sustava. Korisnici cjelokupnog sustava
su doktori i1 pacijenti, a podacima se pristupa preko modela User. Osim osnovnih informacija,

ovdje je definiran 1 API klju¢ za svakog pacijenta koji je generiran prilikom kreiranja
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korisnickog racuna pacijenta. U tablici roles definirane su uloge korisnika (lije¢nik i pacijent) te
je svaki korisnik preko relacijske tablice role user povezan s odgovaraju¢om ulogom. Model
koji je usko vezan uz User model je PatientInfo model s odgovaraju¢om tablicom patient infos.
U toj tablici nalaze se dodatne informacije o korisnicima koji imaju ulogu pacijenta te su s
modelom User povezani stranim klju¢em (engl. foreign key) patient id. Svaki zapis u tablici
patient infos, odnosno objekt PatientInfo moZze pripadati jednom korisniku, Sto je definirano

kroz relacijsku metodu belongsTo():

|public function patient() { return $this->belongsTo(User::class, 'patient id'); } |

S druge strane, u generaliziranom modelu pacijenta User, postoji metoda patientInfo() koja

pozivom vraca objekt PatientInfo, odnosno vra¢a dodatne informacije o pacijentu:

public function patientInfo() {

return S$this->hasOne (PatientInfo::class, 'patient id');

Ovakva vrsta odnosa izmedu modela u relacijskim bazama podataka naziva se jedan-na-jedan

(engl. one-to-one).

Tablica health goals sadrzi podatke o ciljnim vrijednostima pacijenata. Svaki pacijent
moze imati viSe zapisa ciljnih vrijednosti, s obzirom da u stvarnosti lije¢nik moZe nakon nekog
vremena postaviti nove ciljne vrijednosti. Zbog statisticke obrade podataka bitno je cuvati
podatke o proslim ciljnim vrijednostima pa svaki objekt User moze imati viSe objekata
(kolekciju objekata) HealthGoal, a svaki objekt HealthGoal moze pripadati jednom objektu User.
Takva veza izmedu modela User i modela HealthGoal predstavlja jedan-na-viSe (engl. one-to-

many) vezu.

Model HealthLog definira tablicu health logs u kojoj se pohranjuju sva mjerenja
pacijenata. Neki od atributa koje drzi su value koji predstavlja vrijednost mjerenja, log ts
predstavlja datum i vrijeme mjerenja, log type je strani klju¢ koji povezuje svako mjerenje s
dodatnim informacijama te vrste mjerenja, insert type oznacava je li mjerenje rucno uneseno ili
automatizirano putem uredaja (poput glukometra i Fitbit senzorske narukvice), user id povezuje
svako mjerenje s odgovaraju¢im pacijentom, a loggable type i loggable id odnose se na zapise u
polimorfskim tablicama, odnosno u tablicama koje proSiruju ovu generalnu tablicu mjerenja.
HealthLog model sadrzi svojstva koja su zajedni¢ka svim mjerenjima, a putem polimorfskih
relacija ovaj model povezan je s ostalima koji sadrze dodatne podatke: GlucoseLog, InsulinLog,

PhysicalActivityLog, StepLog, CalorieLog i SleepLog. Laravel MVC razvojni okvir kroz
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polimorfske relacije pruza generalizaciju modela tako da objekti sli¢nih atributa zajednicke
atribute drze u zajednickoj tablici koja je u ovom slucaju definirana kroz model HealthLog, a
vlastite dodatne atribute drze u dodatnoj tablici s pripadaju¢im objektom modela kojem je
relacija s HealthLog modelom definirana kroz morphOne() metodu. Na primjer, GlucoseLog

objekt pripada jednom HealthLog objektu te je njegova veza definirana na sljedec¢i nacin:

public function log() { return S$this->morphOne (HealthLog::class, 'loggable'); }

S druge strane, jedan objekt HealthLog takoder je u ovom primjeru povezan s GlucoseLog

objektom, ali metodom morphTo():

public function loggable() { return S$this->morphTo(); }

Podrska Laravel razvojnog okvira omogucuje povezivanje s ispravnim polimorfskim modelom
na temelju loggable type i atributa kojeg sadrzi svaki zapis u tablici health logs. Osim glavnih
atributa mjerenja, GlucoseLog model sadrzi i podatak o oznaci mjerenja kroz relaciju s
HealthLoglLabel objektom, a InsulinLog model takoder na isti nadin sadrzi podatak o oznaci
mjerenja, ali i podatak o vrsti inzulina (bazalni ili bolus) kroz relaciju s InsulinType modelom.
CalorieLog i StepLog modeli mjerenja nemaju dodatnih atributa, ve¢ koriste samo one iz
glavnog HealthLog modela. PhysicalActivityLog model sadrzi sljedee dodatne atribute:
calories, steps, average heart rate te se za svaki zapis mjerenja fiziCke aktivnosti biljeze i ovi
podaci. Model SleepLog osim atributa iz HealthLog modela sadrzi i sljedece: asleep mins,

awake_mins, restless_mins, sleep _quality, awake count i restless_count.

Dodjeljivanje razli¢itih oznaka mjerenjima kod kojih je to nuzno omogucuju relacije tih
modela s modelom HealthLoglLabel koji podatke drzi u health log labels tablici. Kod mjerenja
glukoze u krvi 1 doza inzulina vrlo je bitno pratiti 1 prije kojeg dogadaja se odvilo to mjerenje.
Zbog toga su u health _log labels tablici definirane vrijednosti poput ,,prije dorucka®, ,,poslije
dorucka®, ,,prije rucka®, itd. Modeli GlucoseLog i InsulinLog povezani su s odgovaraju¢om

oznakom kroz relaciju s HealthLoglLabel modelom:

public function label () {

return S$this->belongsTo (HealthLogLabel::class, 'health log label id');

Modeli GlucometerDevice i FitbitDevice definiraju atribute uredaja za automatizirano
prikupljanje podataka. GlucometerDevice model povezan je s pacijentom kroz relaciju s

modelom User, a FitbitDevice je sa svakim pacijentom povezan kroz relaciju s FitbitUser
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modelom koji je u relaciji s User modelom. Svaki objekt FitbitDevice mora biti povezan s
odgovaraju¢im FitbitUser modelom jer su u tablici fithit users sadrzani podaci koriSteni za
potrebe prethodno spomenutog OAuth 2.0 standarda. I FitbitDevice i GlucometerDevice modeli

sadrZe atribute bitne za automatiziranu sinkronizaciju podataka s uredajem.

U tablici base units postavljene su standardne vrijednosti jedinica koje se koriste u
razli¢itim vrstama mjerenja. Prilikom koriStenja mjernih jedinica u sustavu, mjerne jedinice se
iS¢itavaju iz ove tablice preko modela BaseUnit. Tako se na primjer za razinu glukoze u krvi

vraca jedinica mmol/l, a za primjerice potrosnju kalorija kcal.

3.3.2. Sinkronizacija s Fitbit uredajem
Veza izmedu sustava za pracenje zdravstenog stanja oboljelih od dijabetesa 1 Fitbit
uredaja ostvarena je koriste¢i koncepte OAuth 2.0 standarda koji je objasnjen u prethodnom
tekstu. Podaci koji se prikupljaju su vrijednosti mjerenja fizickih aktivnosti uz intenzitet rada

srca, potroSnje kalorija 1 kretanje (koraci) te sna.

Ovaj sustav nastoji u $to kra¢im vremenskim intervalima pristupiti resursima Fitbit
uredaja spajajuci se na Fitbitov REST OAuth API automatiziranim putem. Kako bi inicijalni
pristup bio mogué, pribavljeni su potrebni podaci poput client id i client secret podataka kroz
proces registracije serverske aplikacije kroz Fitbitovo korisnicko sucelje. Razvijena programska
podrska i cijela logika na strani posluzitelja ovog sustava koja omogucuje komunikaciju putem
navedenog standarda izolirana je od ostatka programske podrske te je jedino spojena sa sustavom
preko modela kako bi se prilikom komunikacije s Fitbit posluziteljom moglo pristupati internoj
bazi podataka. Za izradu HTTP zahtjeva prema udaljenom posluzitelju koriStena je GuzzleHttp
biblioteka. Implementirano rjeSenje zadovoljava potrebe sustava te se sastoji od nekoliko

komponenata:

e metode za ostvarivanje autorizacije i odrzavanje komunikacije s Fitbit posluziteljem

e metode organizirane u klase prema odredenom resursu za dohvacanje relevantnih
podataka 1 vrijednosti mjerenja

e definirane naredbe (engl. commands), rasporedivanje zadataka (engl. task scheduler)

te Cron posla (engl. Cron Job)

Metode za ostvarivanje autorizacije i odrzavanje komunikacije s Fitbit posluziteljem
nalaze se u BaseApiAbstract klasi i Fitbit klasi. BaseApiAbstract klasa sadrzi glavna svojstva
potrebna za ostvarivanje autorizacije i komunikacije s Fitbit posluziteljem poput konstanti

BASE URL, CLIENT ID, CLIENT SECRET, TOKEN EXPIRES, itd. Implementirane metode
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postRetrieveUserAccessDatay(), initialFitbitUserSetup(), postRefreshUserTokens() i
getUserAccessTokenForApi() omogucuju ostvarivanje i odrzavanje kontinuirane komunikacije s
Fitbit posluziteljom. Inicijalna autorizacija i1 povezivanje Fitbit uredaja s korisnikom
(pacijentom) ovog sustava vrSi se pozivima metoda putem objekta Fitbit klase koja nasljeduje
BaseApiAbstract klasu. Nakon zavrSetka procesa i1 dohvacanja potrebnih podataka, poziva se
metoda initialFitbitUserSetup() koja stvara novi zapis u bazi podataka tipa FitbitUser te sprema
sve podatke potrebne za buducu razmjenu podataka s Fitbit posluZiteljem za pacijenta koji je
preko FitbitUser modela povezan sa svojim uredajem unutar ovog sustava. Metoda
postRefreshUserTokens() implementirana je za potrebe automatskog obnavljanja pristupnih
podataka nakon njihovog isteka: access token, refresh token, token expires in te
token_timestamp. Prve dvije vrijednosti bitne su za pristup resursima korsnika na strani Fitbita 1
zahtjevanje novog prostupnog tokena (access_tokena), a druge dvije za mogucnost odredivanja

valjanosti (isteka) pristupnog tokena:

protected function postRefreshUserTokens (FitbitUser $fitbitUser) ({
StokenRequestTimestamp = \Carbon\Carbon: :now() ;
Scredentials = $this->encodeAppCredentials();
SaccessData = json _decode ($this->client->post ('ocauth2/token', [
'headers' => [
'Authorization' => "Basic {S$credentials}",
'Content-Type' => 'application/x-www-form-urlencoded'
I
'form params' => [
'grant type' => self::GRAND TYPE REFR TOKEN,
'refresh token' => $fitbitUser->refresh token,
'expires_in' => self::TOKEN EXPIRES
]
1) ->getBody ()) ;
$fitbitUser->access token = SaccessData->access_token;
$fitbitUser->refresh token = SaccessData->refresh token;
$fitbitUser->token expires in = SaccessData->expires in;
$fitbitUser->token timestamp = S$tokenRequestTimestamp;
SfitbitUser->save () ;

return $fitbitUser;

Klase ActivitiesResource, CaloriesResource, SleepsResource i StepsResource nasljeduju
osnovne funkcionalnosti nasljedivanjem ApiResourceAbstract klase te implementiraju potrebne
metode kako bi objekti ovih klasa mogli koristiti funckionalnosti nasljedene klase.

ApiResourceAbstract sadrzi ve¢ definirane metode koje sadrze logiku zajednicku klasama
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pojedinog resursa poput metode getData(...), a kako bi koriStenje tih metoda bilo moguce, klasa

svakog resursa treba implementirati sljede¢e metode ApiResourceAbstract klase:

abstract class ApiResourceAbstract extends BaseApiAbstract ({
abstract protected function getResourceModel () ;
abstract protected function getResourceData (
FitbitUser S$fitbitUser, Carbon $dateFrom) ;
abstract public function updateResourceTable (

User S$user, $logs, Carbon $dateFrom) ;

Svaka od ovih klasa kroz implementirane metode definira logiku koja se odnosi na resurs kojem

objekt svake klase pristupa (poput resursa fizicke aktivnosti ili koraka):

e getResourceModel() — vra¢a model pojedinog resursa (primjerice StepLog::class)
e getResourceData() — definira logiku dohvacanja podataka od strane Fitbit posluzitelja
e updateResourceTable() — definira logiku sinkronizacije s internom bazom podataka

(osvjezavanje s novim mjerenjima)

Implementiranjem ovih metoda omoguéeno je uniformno pozivanje metoda na objektima
razlicitih klasa prilikom potreba dohvacanja novih podataka ili sinkroniziranja s bazom podataka

sustava.

Laravelov koncept naredbi omogucuje definiranje funkcija koje se mogu pokretati na
razini operacijskog sustava iz naredbenog retka. Zajedno s rasporedivaCem zadataka i
definiranjem Cron posla omoguceno je automatizirano prikupljanje podataka od strane Fitbit
posluzitelja. Drugim rijeCima, ¢im se Fitbitova senzorska narukvica sinkronizira s Fitbit
posluziteljem, ovaj sustav ¢e sinkronizirati nove prikupljene podatke s bazom podataka.

Definirane naredbe (klase tipa Command) su:

e UpdateDevicelnfo

e UpdateActivityLogs
e UpdateDevicelnfo

e UpdateStepLogs

e UpdateSleepLogs

Bitno za napomenuti je da UpdateDevicelnfo ima zadatak u periodickom osvjezavanju podataka
u vezi korisnikovog access tokena 1 refresh tokena tako da se osigura ispravnost pozivanja

metoda koje dohvacaju stvarna mjerenja od strane Fitbita. Svaka od ovih klasa u handle() metodi
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koja izvrSava programski kod na poziv naredbe ima definirane metode koje ¢e pozvati. Tako

naprimjer UpdateCalorieLogs implementira handle() metodu na sljede¢i nacin:

Susers

= User::fitbitUsersWithSetAccess () ->get ()

foreach (Susers as S$Suser)

{

Slogs = S$this->caloriesResource->getData (Suser,

$dateFrom = $this->caloriesResource->getDateFromForApiCall (Suser->fitbitUser) ;

SdateFrom) ;

Sthis->caloriesResource->updateResourceTable (Suser,

$Slogs, $dateFrom);

U Kernel.php klasi definirana je logika rasporedivaca zadataka kroz schedule() metodu.
Postavljeno je da se svaka od navedenih naredbi poziva svakih 5 minuta, $to iznosi 60 zahtjeva
na sat te ne prelazi ogranicenja Fitbit API-ja (150). Kako bi bio omoguéen ovakav rad u
pozadini, definiran je Cron job koji predstavlja proces pokrenut na serveru te osigurava

pokretanje ovog rasporedivaca zadataka:

*x x Kk Kk %

www-data php /home/dir/dest/e-gluko/artisan schedule:run >> fitbit log.log 2>&l1

Prva od pet zvjezdica predstavlja minute, druga sate, tre¢a dan u mjesecu, ¢etvrta mjesec i zadnja
dan tjedna. Postavljanjem vrijednosti moze se definirati koliko ¢esto ¢e se pokretati neka
naredba u operacijskom sustavu. Znak zvjezdica (*) oznacava sve moguce brojeve za tu poziciju,
pa tako na podrucju ,,minute oznacava svaku minutu. Drugim rije¢ima, rasporediva¢ zadataka

¢e se pokretati svake minute i provjeravati postoje li zadaci koje treba obaviti.

3.3.3. Sinkronizacija s glukometrom

Neinvazivno prikupljanje podataka jedan je od najbitnijih faktora u ostvarivanju i razvoju
kvalitetno sustava za pracenje zdravstvenog stanja pacijenata. U sustav je uvedena vlastita
implementacija automatiziranog postupka prikupljanja podataka s pacijentovog glukometra i
sinkronizacija tih podataka s bazom podataka sustava. Zahvaljujuc¢i donaciji Contour Next One
glukometra i1 popratne opreme poput lanceta, lancetara i senzorskih trakica za mjerenje razine
glukoze u krvi od strane tvrtke MEDILAB koja se bavi nabavom 1 distribucijom medicinske
opreme, ostvareni su preduvjeti za uvodenje glukometra u sustav. Tijekom testiranja glukometra

i rada sa sustavom uzeto je i izmjereno deset uzoraka krvi spomenutim glukometrom.

Contour Next One glukometar koji podrzava komunikaciju putem BLE tehnologije
unutar sustava izmjenjuje informacije s mobilnom aplikacijom na nacin kako je to prije

objasnjeno, a mobilna aplikacija nakon zavrSetka komunikacije radi zahtjev prema posluzitelju

55



ovog sustava. Definirana je RESTful ruta, odnosno endpoint koji dozvoljava mobilnim

aplikacijama pacijenata slanje prikupljenih podataka glukometra:

Route: :post ('glucometer-devices/sync',

'GlucometerDeviceController@syncGlucometerData') ;

GlucometerDeviceController je kontroler zaduzen za rad s udaljenim glukometrom putem
Android aplikacije, a metoda koja obraduje zahtjev sinkronizacije je syncGlucometerData().
Metoda prihvaca podatke s postavljenim HTTP zaglavljem ,,application/json*, odnosno JSON
format podataka te ih usporeduje s podacima u bazi. Usporeduje vremena mjerenja i vremena
sinkronizacije te ona mjerenja koja ne postoje pohranjuje u bazu podataka za daljnju analizu 1
dostupnost pacijentu i lije¢niku zajedno s ostalim skupovima podataka. Metoda kao odgovor
vraca informacije o sinkronizaciji, JSON format podataka koji sadrzi broj primljenih mjerenja
'received’, broj novih mjerenja 'new data' i broj zapisa mjerenja spremljenih u bazu podataka
'synced'. Svakom sinkronizacijom osvjezavaju se podaci o glukometru u bazi podataka kroz
model GlucometerDevice te i lijenik 1 pacijent u vlastitim suceljima mogu vidjeti osvjezene

podatke.

3.3.4. Web aplikacija

Web aplikacija je jedan od dijelova cjelokupnog sustava koja lije¢nicima pruza napredne
mogucnosti pregleda bitnih mjerenih vrijednosti od strane pacijenata uz mnogobrojne analize
podataka i vizualizacije kroz raznorazne grafikone te funkcije upravljanja korisnickim racunima
pacijenata i ciljnim vrijednostima. Pacijentima se omogucuje pristup i pregled vlastitih mjerenja
kao 1 pristup razli¢itim statistickim analizama. Pored ovih moguénosti, nude se i moguénosti
izvoda podataka na razli¢ite nacine u razli¢itim formatima. U nastavku je u svakom potpoglavlju
objasnjen po jedan dio funkcionalnosti potkrijepljen dodatnim informacijama o nacinu na koji je

razvijen.

3.3.4.1. Prikaz pacijenata
Pocetni prikaz dijela web aplikacije koju koristi lijecnik je popis pacijenata. Ovdje su na
pregledan nacin ispisani bitni podaci pacijenata te korisnik dobiva brz pregled stanja pacijenata

kroz zadnjih tjedan dana.
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E-Gluko = . Dr Doktor
. Loy Pacijenti popis svih pacijenata
Online

& Pacijenti Pacijent Datum rodenja Dijabetes od Zadnje mjerenje Kretanje (dn.) GUK
Kalorije (dn.) Bolus/bazalni (dn.)

AVG vrijednosti zadnjih 7 dana

+ Novi pacijent

Luka 20.05.1993 15.02.2013 £ srijeda, 24.01.2018. 1889 koraci A 11.2 mmol/l

S " "
Prikaz Sartalis 23:59 278 keal UK. OCITAVANJA: 17
Kora
(s 072 o MJERENO DANA: 4 ®17u/4 17u
UK. DOZIRANJA:19/ 7
~— Acme 20.05.1993. 15.02.2013. £3 Cetvrtak, 25.01.2018. 2 6.5 mmol/l
' Emca 4 : © 09:14 UK. OCITAVANJA: 17
i m Razina glukoze ®17u/416U
UK. DOZIRANJA:17 /6
Testime 21.06.1995. 20.01.2012.
Test prezime

v

Slika 3.9. Prikaz popisa pacijenata za lijecnika.

Osim osnovnih podataka poput imena i1 prezimena te tipa dijabetesa od kojeg pacijent boluje, za
svakog pacijenta prikazan je datum i vrijeme zadnjeg mjerenja te vrsta zapisa mjerenja.
Medutim, najbitnija znaCajka je statisticki pregled stanja u zadnjih tjedan dana na temelju
prikupljenih i obradenih podataka. Prikazani su statisticki podaci prosjecnog dnevnog kretanja i
prosjec¢ne dnevne potrosnje kalorija kako bi se dobio generalni uvid o aktivnosti pacijenta. Pored
toga, korisniku je izraCunata i statistika razine glukoze u krvi te koli¢ina i odnos unosa doza
inzulina. Izracunate vrijednosti poprac¢ene su indikatorima koji oznacavaju odstupanja od ciljnih

vrijednosti ili kriticna stanja na temelju ciljnih vrijednosti za taj period.

3.3.4.2. Kreiranje pacijenta

Odabirom stavke ,,Novi pacijent” u izborniku otvara se prikaz s obrascima za dodavanje
pacijenta. Popunjavanjem obrasca i potvrdom za unosom pacijenta poziva se metoda store() u
kontroleru PatientController, a kao prvi parametar prima zahtjev, odnosno instancu
StorePatientRequest objekta. Validacija podataka, odnosno ispitivanje ispravnosti unesenih
podataka vrsi se na strani posluzitelja kroz StorePatientRequest klasu koja nasljeduje Laravelovu
FormRequest klasu. Laravel kroz FormRequest klasu nudi moguénost autorizacije i validacije
podataka na temelju postavljenih pravila i uvjeta. U metodi rules() unutar StorePatientRequest
klase definirana su pravila, a u metodi messages() povratne poruke greSaka koje se vracaju kao
odgovor na zahtjev ukoliko validacija nije prosla. Ukoliko validacija ne prode, korisniku se u
korisnickom sucelju ispisuju poruke greSaka te nakon ispravljanja pacijent moze biti dodan.
Programski kod na strani posluzitelja zaduzen za kreiranje novog pacijenta nalazi se u
PatientRepository klasi te je ista metoda iskoristiva 1 za poziv prilikom operacije update,

odnosno uredivanja podataka pacijenta.

57



Metode iz klase repozitorija pozivaju se iz kontrolera, naprimjer:

|$user = Sthis->patientRepo->storeOrUpdate ($request) ;

E-Gluko = [

Dr Doktor

Pacijenti kreir

Opéeniti podaci

Ime Prezime Email

Lozinka Status

Dlee2G ® Aktiviran Neaktiviran

Dodatni podaci

Datum rodenja Visina Spol

m

® Mudko Zensko

Dijabetes od Tip dijabetesa

m

@ DT1 D12

Slika 3.10. Obrasci za dodavanje novog pacijenta.

Nakon sto sustav doda pacijenta u bazu podataka, korisnik (lije¢nik) mu mora postaviti
prve ciljne vrijednosti. Ukoliko ciljne vrijednosti nisu postavljene, pristup pacijentu biti ¢e
onemogucen jer su za potrebe detaljne statisticke obrade i analize potrebne definirane ciljne
vrijednosti. U ovu svrhu koristi se koncept middlewarea. Middleware pruza prikladan
mehanizam za filtriranje zahtjeva HTTP-a koji pristizu na stranu posluzitelja. U Laravel
razvojnom okviru stvara se izradom klase u kojoj se implementira glavna metoda
handle(Request $request, Closure $next). Ta metoda kao parametre prima zahtjev Srequest 1
povratnu metodu $next. Unutar glavne metode handle(...) definira se zadatak koji se mora izvrsiti
prije propustanja zahtjeva prema kontroleru. U ovom slucaju provjerava se ima li pacijent

postavljen barem jedan skup ciljnih vrijednosti pa je metoda implementirana na sljede¢i nacin:

public function handle (Request S$request, Closure S$next) {
Suser = User::where('id', $request->route('patient'))->first();
ShealthGoals = $Suser->healthGoals ()->get();
if (ShealthGoals->count () == 0) {
return redirect () ->route ('admin.health-goals.index', Suser->id);
}

return $next (Srequest);
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Ukoliko pacijent ima postavljene ciljne vrijednosti, middleware e propustiti zahtjev prema

kontroleru koji ¢e ga obraditi, a ako nema, korisnik ¢e biti preusmjeren na prikaz web aplikacije

za dodavanje ciljnih vrijednosti.

E-Gluko

' Dr Doktor
Online

& Testime Test prezime

® Ciljne vrijednosti

4+ Novig

Ciljne Vrijed nosti popis svih ciljnih vrijednost

A Ciljne vrijednosti nisu postavijene, potrebno ih je postaviti.

Dodavanje novih ciljnih vrijednosti

MAX A1C [%)] MIN prije obroka [mmol/l] MAX prije obroka [mmol/l]
Uk. bazalni/dan [V] Uk. bolus/dan [U] TDD [U]
MIN aktivnost/dan [min] MIN kretanje/dan [koraci] Tjelesna masa [kg]

M

Slika 3.11. Onemogucenost pristupa pacijentu zbog nepostavljenih ciljnih vrijednosti.

Postoje razliCite primjene ovog koncepta, primjerice u aspektu razvoja API-ja, u slucaju

nepropustanja zahtjeva mogao bi se definirati odgovaraju¢ JSON odgovor s povratnom

informacijom i statusom ili kodom pogreske.
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3.3.4.3. Profil pacijenta

Odabirom jednog od pacijenata iz liste pacijenata otvara se prikaz profila tog pacijenta.

E-Gluko = . Dr Doktor
DEbokes Pacijenti popis svih pacijenata
Online
@ Uredi # Ciljne vrijednosti
i Posljednje vrijednosti postavljene 10.08.2017.
Luka Bartoli¢
» Luka Bartolic
Pregle Diiabetes tir
¢ Oijabetes i 2 QDY 7.2 4-72 <9.5
Datum rod. 20.05.1993. MAXALC GUK PRIJE OBROKA GUK POSLIJE OBROKA
24god.
16 14 40
Dijabetes od 15.02.2013. UK. BAZALNI/DAN UK. BOLUS/DAN 0D
4god.
20 3000« 75
Spol M MIN AKTIVNOST/DAN MIN KRETANJE/DAN TJELESNAMASA
Visina 175
Posljednja mjerenja m
Uredaji

Srijeda, 24.01.2018.

% GLUKOMETAR

Naziv Contour-3462-5322
Zadnja sink. 05.02.2018. 12:45 o Razina glukoze Iznos: & 5.7 mmol/l
Postavljen 24.01.2018.

O Dozeinzulina Iznos:3U Oznaka: estale
< FITBIT

Koraci Iznos: 5196 Unos: ®ureda

Naziv Charge HR
Zadnja sink. 14.09.2017. 18:03 o Kalorije Iznos:516kcal Unos: ®ureda)
Postavljen 16.08.2017.

o Razina glukoze Iznos:® 5.7 mmol/l  Oznaka: S0

Oznaka: LY

Unos: ®ureda)

Unos: ®ureda)

Vrsta: m

Unos: &kerisnik

Pregled stanja
Glukoza u krvi

Sva mjerenja

@ VISOKA
57.8%
e
NISKA
6.2%
@ NORMALNA
36%
Ocitavanja
A g & 1.9 A 136
SREDNJA NAINIZA NAJVISA
VRIJEDNOST VRIJEDNOST VRIJEDNOST

Slika 3.11. Profil pacijenta.

Ovdje korisnik ima uvid u najbitnije informacije o pacijentu:

01.06.2017. & do 31.08.2017. @&

Prije/poslije obroka

PRIJE

& 8.9 & 2.8 A 136
SREDNJA NAJNIZA NAJVISA
VRIJEDNOST VRIJEDNOST VRIJEDNOST

POSLUJE
35.2% 0.0%) 64.:8%

& 105 & 6.9 A3
SREDNJA NAINIZA NAJVISA
VRIJEDNOST VRIJEDNOST VRIJEDNOST

e osnovne informacije (ime 1 prezime, tip dijabetesa, datum rodenja, datum dijagnoze

dijabetesa, spol i visina)

e aktualne (posljednje postavljene) ciljne vrijednosti
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e posljednja mjerenja (lista nedavnih mjerenja s dodatnim informacijama i indikatorima
odstupanja od ciljnih vrijednosti)
o ovaj dio sucelja profila koristi parcijalan prikaz (engl. partial view) izveden iz
dijela sustava ,,Zapisi i izvjeStaji“ i daje primjer ponovne iskoristivosti funkcije
sustava te je potpuna funkcionalnost opisana u poglavlju ,,Pregled zapisa i
izvjestaja‘“
e popis povezanih uredaja s pacijentom (uvid u stanje glukometra i Fitbit uredaja) gdje su
prikazane informacije poput naziva uredaja i zadnje sinkronizacije podataka
o informacije su osvjezene u bazi podataka i korisnickom sucelju svaki put kad
pacijentovi uredaji izvrSe sinkronizciju podataka

e pregled stanja razine glukoze u krvi
Pregled stanja razine glukoze u krvi

Ovaj dio sucelja korisniku pruza elegantan, interaktivan i dinamican uvid u stanje razine glukoze
u krvi za Zzeljeni period. Korisnik odabire raspon datuma (period), posluziteljska programska
podrska prikuplja podatke i obraduje ih te se u sucelju prikazuju statisticki podaci uz

vizualizaciju. Sucelje sadrzi:

e statistika i vizualizacija na temelju svih mjerenja u odabranom periodu
o grafikon prikazuje zastupljenost visoke, niske i normalne razine glukoze u krvi s
vrijednostima izrazenima u postocima
o unutar prstenastog grafikona prikazano je odstupanje estimirane A1C vrijednosti
od ciljne vrijednosti za A1C izrazeno u postocima uz podatak o tocnoj vrijednosti
o prikaz ukupnog broja mjerenja i prosje¢nog broja mjerenja na dan
o srednja, najniza i najvisa vrijednost o€itanja glukoze u krvi uz indikatore
odstupanja
e odvojena statistika 1 vizualizacija na temelju oznaka mjerenja — prije 1 poslije obroka na

slican nacCin kao i za sva mjerenja

Implementacija ovog dijela sucelja izvedena je na temelju razlicitih tehnologija koje su veé
prethodno opisane. S obzirom da je cilj bio na elegantan nac¢in pruziti najbitnije podatke o
stanju pacijenta (stanje razine glukoze u krvi) uz vizualizaciju podataka, koriSten je
JavaScript programski jezik uz dodatak Handlebars template enginea, Highcharts biblioteka
za vizualizaciju te AJAX tehnologija za asinkrono slanje zahtjeva prema serveru i

preuzimanje skupa podataka. Funkcionalnost se izvodi na sljede¢i nacin:
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1. nakon renderiranja prikaza profila od strane posluzitelja poziva se JavaScript funkcija
setupGlucoseSummaryUl(true),;

2. funkcija uzima predefiniran raspon datuma te poziva funkciju getGlucoseSummary()
koja je odgovorna za izradu asinkronog zahtjeva prema posluzitelju

3. posluzitelj vraca ocekivan skup podataka te se kroz callback(data) funkciju podaci
vracaju natrag funkciji setupGlucoseSummaryUI() koja zatim poziva funkciju
Handlebars biblioteke compile() 1 predaje joj odgovaraju¢ predlozak (engl. template) 1
podatke, zatim formatira podatke u odgovaraju¢ oblik za vizualizaciju i poziva
funkcije za generiranje grafikona poput drawGlucoseSummaryChart()

4. nakon zavrSetka prevodenja sucelja od strane Handlebarsa i generiranja grafikona od
strane Highchartsa korisniku se prikazuju Zeljeni podaci

5. korisnik ima moguénost promjene raspona datuma te se navedena procedura izvodi

ponovno na isti nacin

Na ovaj na¢in omogucen je brz i jasan prikaz stanja pacijenta u odabranom periodu.

Pregled stanja 01.06.2017. & do 31.082017. @&
Glukoza u krvi
Sva mjerenja Prije/poslije obroka
PRIJE
iy [ s [ e
57.8%
o NisKA [ 183 mjerenja
6.2%
4 4
® NomALs 8.9 2.8 A 186
360/0 SREDNJA NAJNIZA NAJVISA
VRIJEDNOST VRIJEDNOST VRIJEDNOST
[ 322 mjerenia ukupno |
m POSLIJE
Oéitavanja 35.2% 0.09) 64:8%
[ 58 mijerenja
A o & 1.9 A 136
“ 105 © 6.9 A j3s

SREDNJA NAJINIZA NAJVISA
VRIJEDNOST VRIJEDNOST VRIJEDNOST

SREDNJA NAJNIZA NAJVISA
VRIJEDNOST VRIJEDNOST VRIJEDNOST

Slika 3.12. Pregled zdravstvenog stanja pacijenta s naglaskom na razinu glukoze.

3.3.4.4. Prikaz zdravstvenog stanja kroz trendove

Prikaz zdravstvenog stanja kroz trendove predstavlja kompleksniji dio web aplikacije, a
obrada podataka zahtjevniji dio posluZzitelja. Korisnicko sucelje sastoji se od opcija vrste prikaza

trendova, odabira vremenskog raspona i pocetnog datuma uz moguénost pomaka ulijevo ili
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udesno za odabran raspon (strelice lijevo-desno), analize prema vrsti zapisa prikazane kroz
tablicu 1 interaktivnih grafikona s indikatorima odstupanja i dodatnim informacijama. U
pozadini, na strani posluzitelja, izvrSava se detaljna obrada podataka za odabranu vrstu prikaza te
se sve vrijednosti usporeduju s postavljenim ciljnim vrijednostima od strane lijje¢nika za taj
period. Krajnji korisnik ima moguénost odabira prikaza trendova na dva nacina: dnevni pregled

kroz tjedan i vremenski pregled.

Dnevni pregled kroz tjedan omogucuje prikaz analize podataka i vizualizacije podataka

za odabran vremenski raspon grupiranih po danima u tjednu.

Na ovaj nacin korisnik dobiva detaljan uvid u kretanje vrijednosti razli¢itith mjerenja kroz dane u
tjednu te se vrlo jasno moze vidjeti i iS€itati u kojim danima su mjerenja bila kriticna ili u
dozvoljenim rasponima vrijednosti. Analiza mjerenja prikazana u tablici prikazuje obradene
podatke kroz dane u tjednu na sljedec¢i nacin:
e za svaki dan u tjednu izraCunate su prosjecne vrijednosti, najnize vrijednosti i najvise
vrijednosti
¢ indikatorima odstupanja prikazana su odstupanja od ciljnih vrijednosti, a odstupanje je
dodatno izrazeno u postocima pored vrijednosti mjerenja
e za najnize i1 najviSe pronadene vrijednosti u odabranom periodu ispisan je datum tog

mjerenja

Dodatno, za analizu glukoze u krvi za raspon datuma gdje je pronaden dovoljan broj mjerenja,
estimirana je A1C vrijednost na temelju standardne formule za izratun A1C vrijednosti. S druge
strane, kod analize doza inzulina izracunata je TDD vrijednost za odabran raspon datuma. Obje
izraCunate vrijednosti usporedive su s ciljnim vrijednostima te su u odnosu na ciljne vrijednosti

na odgovaraju¢ nacin prikazane i vizualizirane.
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INZULIN DOZE

FIZICKE AKTIVNOSTI

SAN

KRETANJE | KALORIJE

Dnevni pregled kroz tjedan Vremenski pregled
« T ™ n od 03072017. & m »
© OD. ERIOD: 03.07.2017. - 03.10.2017.
Analiza
Glukoza u krvi Inzulin doze Kretanje i kalorije Fizicka aktivnost San

Ponedjeljak Utorak Srijeda Cetvrtak Petak Subota Nedjelja
Prosu:as %92 % 9.3 A 109 A 105 Z 9.4 “ 8.8 ¥ 9.4
MIN A 34 -5 ¥ 4.4 1 A 39 25 & 6.3 575 A33 175 A3 2 A37 15
4-95 7 7 7 7 2
MAX A151 s A 152 A 186 95 A 143 505 A 137 442 A 158 6 A 158 663
4-9.5 10.07.201 4.07.201 201 20.07.201 4 17, 19.08.201 20.08.201
Ponedjeljak Utorak Srijeda Cetvrtak Petak Subota Nedjelja

GUK  -o- Srednjavrijednost + Dnevni prosjek

Ponedjeljak Utorak Srijeda Cetvrtak Petak Subota Nedjelja

-O- Srednja vrijednost (bolus) @ Raspon (bolus) + Ukupni dnevniprosjek  -O- Srednja vrijednost (bazaln)) @ Raspon (bazalni)

Ponedjeljak Utorak Srijeda Cetvrtak Petak Subota Nedjelja

Aktivnost + Ukupnl dnevni prosjek

Ponedjeljak Utorak Srijeda Cetvrtak Petak Subota Nedjelja

-O- Ukupnl dnevni prosjek (kretanje) MAX (kretanje)  -O- Ukupni dnevnl prosjek (kalorije) MAX (kalorije)
Ponedjeljak Utorak Srijeda Cetvrtak Petak Subota Nedjelja

® san *  Ukupni dnevni prosjek

Slika 3.13. Prikaz trendova — dnevni pregled kroz tjedan.
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Implementirani interaktivni grafikoni prikazuju sljedeca svojstva kroz dane u tjednu:

1. glukoza u krvi
e kretanje srednje vrijednosti (dnevnog prosjeka)
e kretanje srednje vrijednosti unutar pojedinog dana
e konkretne vrijednosti mjerenja unutar pojedinog dana oznacenih odgovaraju¢om
bojom u odnosu na ciljne vrijednosti
e raspon ciljnih vrijednosti prije obroka i raspon poslije obroka
2. doze inzulina
e kretanje srednje vrijednosti unutar pojedinog dana grupirano kroz sate odvojeno
prema tipu inzulina
e raspone kretanja vrijednosti (raspon izmedu najnize 1 najvise vrijednosti doze
inzulina u tom dijelu dana) unutar pojedinog dana takoder grupirano kroz sate
odvojeno prema tipu inzulina
e ukupni dnevni prosjek (oba tipa inzulina)
3. fizicke aktivnosti
e ukupni dnevni prosjek trajanja aktivnosti
e trajanje pojedine aktivnosti kroz sate
4. kretanje i kalorije
e odvojeni ukupni dnevni prosjek kretanja i potroSnje kalorija
e odvojeno kretanje najvisih izmjerenih vrijednosti kretanja i potrosnje kalorija
5. san

e na isti nacin kao 1 fiziéke aktivnosti

Vremenski pregled, za razliku od dnevnog pregleda kroz tjedan, pruza analizu i
vizualizaciju podataka kroz vrijeme za odabran period. Odabirom opcije prikaza raspona jednog
tjedna (17T) ili jednog mjeseca (1M) obraduju se podaci, generira analiza i prikazuje vizualizacija
kontinuiranih vrijednosti mjerenja kroz taj period, a odabirom opcije prikaza od tri mjeseca (3M)
vizualizacija je kroz grafikone prilagodena za prikaz podataka grupiranih po tjednima. Time je
korisniku omoguceno pratiti mjerenja i stanje pacijenta kroz dane u odabranom periodu, ali 1
usporedivati obradene podatke kroz tjedne odabranog perioda. Analiza mjerenja u tablicnom
prikazu prikazuje izracunate vrijednosti zajedno s indikatorima odstupanja u ovisnosti o ciljnim

vrijednostima, a detaljnije je objaSnjena u poglavlju ,,Statistika®,
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Slika 3.14. Trendovi — vremenski pregled (3M).
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Grafikoni se za periode od 1T i 1M generiraju se na sli¢an nacin kao i kod dnevnog pregleda
kroz tjedan, no vrijednosti nisu grupirane ve¢ su prikazana kretanja konkretnih izmjerenih
vrijednosti kroz odabran vremenski raspon. S obzirom da se prikazuju to¢ne vrijednosti

mjerenja, u grafikonima su vizualizirana i kretanja dodatnih vrijednosti:

e glukoza u krvi: odvojene vrijednosti mjerenja prije 1 poslije obroka

e doze inzulina: zastupljenost ukupnih jedinica inzulina po danu

e fizicke aktivnosti: intenzitet rada srca (otkucaji srca)

e san: zastupljenost trajanja faze spavanja, budnog stanja i nemirnog stanja te kretanje

vrijednosti broja budenja i nemirnosti
Uz samu vizualizaciju, za svaku vrijednost na grafikonima implementirani su elementi koji
prikazuju detaljniji opis vrijednosti, a pojavljuju se postavljanjem pokazivaca na pojedinu

vrijednost

14.08.-20.08.
GUK: 8.9

GUK prije obroka: 12.2
GUK poslije obroka: 9.6

. 10.07.-16.07. 17.07.-23.07. 24.07.-30.07. 31.07.-06.08. 07.08.-13.08. 14.08.-20.08. 21.08.-27.08.

kolovoz
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24.07.-30.07.

Uk. jed. krozdan: 7

Bolus prije obroka: 7
assssi@iass Bolus: 6

Bazalni: 16

. 10.07.-16.07. 17.07.-23.07. 24.07.-30.07. 31.07.-06.08. 07.08.-13.08. 14.08.-20.08. 21.08.-27.08.

Slika 3.15. Elementi koji sadrze dodatne informacije o pojedinoj vrijednosti u grafikonu.
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3.3.4.5. Pregled zapisa i izvjeStaja

Pregled zapisa i izvjeStaja pruza korisniku kronoloski pregled mjerenja grupiranih po
danima te obradenih i analiziranih statistickih podataka grupiranih za odabran tjedan i svaki dan
zasebno. Sva mjerenja koja imaju definirane ciljne vrijednosti sadrze indikatore odstupanja, isto
kao 1 tjedna i dnevna statistika. Na razini programskog koda, izlistavanje zapisa mjerenja
napravljeno je na modularan nain Sto omogucuje ponovno koristenje u razli¢itim dijelovima
web aplikacije. Primjer je ponovno koriStenje dijela ovog korisni€¢kog sucelja i1 logike
renderiranja sucelja u prikazu koje predstavlja profil pacijenta. KoriStenjem Laravelovog Blade
template enginea napravljeni su predlosci koji primaju podatke kroz parametre te ih renderiraju u

cjelokupno korisnic¢ko sucelje.

<ul class="timeline logs-timeline">
@foreach ($logs['data'] as $dataKey => $dataValue)
<li class="time-label">
<span class="bg-navy">
{{ \Carbon\Carbon: :parse (
SdataValue(['date'])->formatLocalized (config(
'application.time.locale date formats.default day date')) }}
</span>
</1li>
<li>
<div class="timeline-item">
<div class="box-body stats-box">
@include ('backend.layouts.health-logs.includes.total-stats',
[
'stats' => S$dataValue['stats'],
'except' => ['activity daily avg']
1)
</div>
</div>
</1li>
@include ('backend.layouts.health-logs.includes.
'log-list', [
'logs' => S$dataValue['logs']
1)
@endforeach

</ul>

Petlja foreach na pocetku iterira kroz podatke grupirane po danu dohvacenih od strane
posluzitelja, odnosno kontrolera zaduZenog za vrac¢anje podataka u ovaj dio web aplikacije, te
kroz include metode poziva predefinirane predlosSke koje popunjava proslijedenim podacima

kroz dane parametre. Lista zapisa mjerenja generira se predajom odrediSta predloSka metodi

68



include, §to je u ovom slucaju backend.layouts.health-logs.includes.log-list, odnosno log-list
predlozak. Parametar /ogs koji je predan predlosku sadrzi kolekciju objekata dohvacenu iz polja
SdataValue pod klju¢em logs. Predlozak log-list zatim iterira kroz kolekciju objekata tipa
HealthLog 1 prema vrsti zapisa postavlja potrebne vrijednosti i primjenjuje odredenu strukturu i

stil.

Programski kod na strani posluzitelja zaduzen za obradu i vracanje obradenih podataka
koji omogucuje funkcionalnosti zapisa i izvjeStaja definiran je u kontroleru HealthLogController
1 repozitorij klasi HealthLogRepository. Kontroler najprije u metodi showPatientLogs() prihvaca
zahtjev od strane klijenta i potrebne parametre te definira osnovne varijable poput objekata
pocetnog 1 krajnjeg datuma, objekta korisnika za kojeg se dohvacaju zapisi mjerenja te nakon tog

poziva metodu iz klase repozitorija za dohvacanje potrebnih podataka.

public function showPatientLogs (Request S$request, S$userlId, S$date = null) {
if ($date == null) S$date = S$Sthis->now;
else $date = Carbon::parse(S$date);
$dateFrom = $date->copy()->startOfWeek () ;
SdateTo = Sdate->copy () ->endOfWeek () ;
Suser = User::findOrFail (SuserId);
ShealthGoals = $this->healthGoalRepo->getPatientGoalsBetweenDates (
Suser, S$dateFrom, S$dateTo);
ShealthLogs = $this->healthLogRepo->getPatientLogsList (
Suser, ShealthGoals, S$dateFrom, S$dateTo, true);
return view ('backend.layouts.health-logs.logs', [
'logs' => S$ShealthLogs,
'user' => Suser,
'next' => S$date->copy () ->addWeeks (1)->toDateString(),
'prev' => S$date->copy () ->subWeeks (1)->toDateString ()
1)
}

Metoda getPatientLogsList() klase HealthLogRepository zaduZena je za definiranje logike
dohvacanja zapisa kako bi se kontroler rasteretio i kako bi se definirana programska logika
mogla ponovno iskoristiti u drugim dijelovima programske podrske posluzitelja nevezanih uz
navedenu metodu kontrolera. Metoda repozitorij klase objedinjuje dvije opéenite metode koje su
implementirane kako bi se mogle prema potrebi zajedno koristiti te ih poziva i kao rezultat

kontroleru vraca rezultat koji sadrzi strukturu podataka liste zapisa.
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[public function getPatientLogsList (User Suser, Collection $healthGoals, $dateFrom,
SdateTo, $dailyStats = false, $sort = null) {
$logs = S$this->getPatientLogs (Suser, S$dateFrom, $dateTo);
SlogsList = S$this->createlogsList ($logs, S$healthGoals, $dateFrom, $dateTo,
$dailyStats, $sort);
return $logsList;
}
E-Gluko = ‘ Dr Doktor
Dr Doktor Zapisi i izvjestaji Luka Bartoli¢
Online
Odabir tjedna: 4 14.08.2017. & »
A (e Ciljne vrijednosti
Opcije izvoza podataka
apisi i izvjestaji Prikaz podataka za period: 14.08.2017. - 20.08.2017.
A 102 ®5.3-A17.2 v 15/4 18 549 .../ 4 5835
AVG RAZINA GLUKOZE RASPON RAZINE GLUKOZE AVG DNEVNI BAZALNI/BOLUS AVG DNEVNE KALORIJE/KORACI
4 02:41:13 115 28:17:00 92%
UK. AKTIVNOST AVG PULS AKTIVNOSTI UK. SAN AVG KVALITETA SNA
9.2 “ 5.7-A 15.8 Vv 15/4 18 568 .../ 4 4922
AVG RAZINA GLUKOZE RASPON RAZINE GLUKOZE AVG DNEVNI BAZALNI/BOLUS AVG DNEVNE KALORIJE/KORACI
4 00:25:15 150 08:14:00 94%
UK. AKTIVNOST AVG PULS AKTIVNOSTI UK. SAN AVG KVALITETA SNA

Dozeinzulina |znos:8U  Oznaka: Vrsta: [SM)  Unos: | Bkerisnik
Dozeinzulina Iznos:15U Oznaka: \”7  dort Vrs\a:m Unos: @ korisnik
Razinaglukoze Iznos:& 5.7 mmol/l Oznaka: [  Unos: Bkorisnik
Razina glukoze Iznos:& 9.5 mmol/l Oznaka: [EEIITNEY Unos: | Skerisnik
Dozeinzulina Iznos:3U Oznaka: estate  Vrsta: [ESM)  Unos: Skerisnik
Dozeinzulina |znos: 7U  Oznaka: Vrsta: 5  Unos: | @kerisnik

Razina glukoze |znos: A 15.8 mmol/l  Oznaka: Unos:  &korisnlk

Fizicka aktivnost  Iznos: 00:25:15  Kalorije: 239 kcal ~ Koraci: 2707  Otkucaji srca: 150 bpm

Razina glukoze Iznos:& 5.7 mmol/l Oznaka: prije spavanja Unos: @korisnik

San  Iznos: 08:14:00 Spavanje: 07:45:00 Budenje: 00:02:00 (2«

Koraci 1znos: 4922 Unos: = ureda)

006000000000V

Kalorije Iznos: 568 kcal Unos: ®uredaj

Slika 3.16. Prikaz zapisa i izvjestaja.

Nemirnost: 00:27:00 (16x

Unos: @ ureda)

Unos: = ureda)
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3.3.4.6. Statistika

Pregled statisticki obradenih podataka za proizvoljan vremenski raspon omogucen je kroz
ovo sucelje web aplikacije. Kroz ovaj dio web sucelja korisnik ima pristup detaljnoj analizi za
odabran period, a sama implementacija koja ukljucuje programski kod kao i generiranje tabli¢nih
prikaza napravljena je modularno te je time omogucena ponovna iskoristivost u sucelju web
aplikacije ,,Trendovi“. Funkcionalnost je implementirana kroz metode kontrolera
HealthLogController, repozitorij klase HealthLogRepository i dodatne metode iz klasa
repozitorija razli¢itth vrsta zapisa mjerenja kao Sto su GlucoseLogRepository i
InsulinLogRepository. Metoda kontrolera showPatientStats() prihvaca zahtjev te poziva metodu
getSeparatedLogStats() klase HealthLogRepository. S obzirom da svaka vrsta zapisa mjerenja
ima implementiranu metodu koja je zaduzena za statisticku obradu i manipulaciju podataka,
navedena metoda klase HealthLogRepository vraca odvojene statistiCke strukture obradenih
podataka prema vrsti zapisa. Primjer strukture podataka (polja) koja je rezultat statistiCke obrade
vidljiva je na 3.17. gdje su prikazani obradeni podaci za vrste zapisa glucose i physical activity,

odnosno razinu glukoze u krvi i fizicku aktivnost.
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E-Gluko
' Dr Doktor
Online

w ra

. Dr Doktor

Statistika Luka artoli¢
Odabir perioda: 4 15.06.2017. & do 31.082017. & » m

& Luka Bartoli¢ Ciljne vrijednosti

Opcije izvoza podataka

Prikaz podataka za period: 15.06.2017. - 31.08.2017.

~
B8 Statistika

Razina glukoze

A Estimirana A1C vrijednost za odabrani period: 7.5% (est. cilj. vr.: 7.2%).

Mjerenja Prosjek [mmol/t] Visoka [%] Niska [%] Normalna [%] MIN [mmol/i] MAX [mmot/t]
Pr:]e:]broka 144 A9 62.5 76 29.9 A28 A 186 1
Poslije obroka 74 A 104 64.9 0 35.1 & 6.9 A 138 45
©4-95
0o 255 93 592 55 353 Ri28 486 03
$4-95 K
Doze inzulina
¥ Ukupna prosje¢na dnevna doza inzulina za odabrani period: 34 U (est. TDD cilj. vr.: 40 U).
UKUPNO PROSJEK [u]
Doziranja Jedinica [u] Jedinica/dan Prije obroka Poslije obroka Prije spavanja Ukupno
I L= i, 68 1076 016 16 0 0 16
I"°“‘s y 191 1182 418 2¢ 7 0 2 6
Fizicka aktivnost
UKUPNO PROSJEK PO AKTIVNOSTI
Mj. dana Trajanje Kalorije Koraci Trajanje/dan Trajanje Kalorije Koraci Otkucaji srca
Aktivnost
00:19:05 1 ¥ 05:18:52 -7 2199 33196 00:28:59 00:28:59 200 3018 98
24:30:00
Kretanje Kalorije
Ukupno Prosjek/dan MAX dan Ukupno [keal] Prosjek/dan [keal] MAX [keal]
Kretanje 91708 43057 1 #9632 211 1119 400 1490
3000k 2 22.07.2
San
UKUPNO PROSJEK PO SNU
Mj. dana Trajanje sna Spavanje Budenje Nemirnost Trajanje/dan Trajanje Spavanje Budenje Nemirnost
10 73:40:00 67:26:00 00:35:00 (26x) 05:39:00 (182x) 07:22:00 07:22:00 06:44:36 00:03:30 (3x) 00:33:54 (18x)

< Prosli period

Sljedeci period >

Slika 3.17. Statistika razli¢itih vrsta mjerenja pacijenta.

3.3.4.7. Izvoz obradenih i neobradenih podataka

Izvoz obradenih i1 neobradenih podataka kroz sucelja web aplikacije ,,Zapisi 1 izvjestaji‘
te ,,Statistika® pruza moguénosti preuzimanja skupova podataka u PDF ili XLS formatu.
Prilikom izvoza podataka koji se ticu zapisa i izvjesStaja, korisnik moze odabrati u kojem formatu
zeli izvesti podatke. Odabirom opcije PDF programsko rjeSenje na strani posluzitelja c¢e
generirati PDF dokument koji ¢e sadrzavati prikaz zapisa mjerenja sa pridruzenom statistickom

obradom koristec¢i slu¢nu logiku kao Sto koristi sucelje ,,Zapisi i izvjestaji* za izlistavanje zapisa
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mjerenja. S druge strane, odabirom opcije XLS, korisniku se generiraju ,,sirovi®, odnosno izvorni
podaci grupirani po stranicama XLS dokumenta prema vrsti zapisa mjerenja. S obzirom da se
vec¢ina podataka prikuplja automatiziranim putem, lijeCnik primjerice moZe preuzeti svjeze
podatke u izvornom obliku te nad njima raditi dodatnu Zeljenu obradu ukoliko funkcionalnosti

sustava kroz korisnicko sucelje ne pruzaju potrebnu obradu.

= . Dr Doktor
Zapisi i izvjeStaji Luka gartolic
Odabirtjedna: ¢ 14.082017. & »
Ciljne vrijednosti
m XS 08/2017 L m
Prikaz podataka za period: 14.08.2017. - 20.08.2017.
~9.3 “4.6-A17.2 v 15/4 18 549 .../ 4 5835
AVG RAZINA GLUKOZE RASPON RAZINE GLUKOZE AVG DNEVNI BAZALNI/BOLUS AVG DNEVNE KALORIJE/KORACI
4 02:41:13 115 28:17:00 92%
UK. AKTIVNOST AVG PULS AKTIVNOSTI UK. SAN AVG KVALITETA SNA

Slika 3.18. Opcije izvoza podataka u prikazu ,,Zapisi 1 izvjeStaji‘.

Za potrebe implementacije generiranja PDF 1 XLS dokumenata koriSteni su paketi (biblioteke)
Laravel-DOMPDEF i Laravel-Excel koje pruzaju elegantnu podrsku Laravel razvojnom okviru
postoje¢im bibliotekama za navedene primjene. Laravel-DOMPDF kao temelje Kkoristi
mogucénosti DOMPDEF biblioteke, dok Laravel-Excel koristi moguénosti PHPEXxcel biblioteke.

Primjeri generiranih datoteka vidljivi su na 3.19 i 3.20. Primjer generiranja PDF dokumenta:

Spdf = PDF::loadView ('pdf.health-logs.stats', [
'stats' => S$stats,
'user' => Suser,
'dateFrom' => S$dateFrom,
'dateTo' => $dateTo
1)
return $pdf->download ("{$fileName}.pdf");
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logs-luka-bartolic-2017-08-01-2017-08-31 (2).pdf

23:59 | Kalorije

Petak, 18.08.2017.

Ra:
AVG razina slpon AVG dnevni AVG dnevne AVG puls AVG
glukoze razine lus vy | kalorijerkoraci : aktivnosti Kkvaliteta

mmol/l keal/koraci b
( )] {m 1 [ 1 [bpm] sna

271 ©53-@82 |d15/T18 53/ 4 3294 1 00:17:56 |79 00:00:00 |-%

Unos Oznaka Otkucajl

srca

Doze
korisnik - ostalo bolus
inzulina

korisnik | 0g:00 |P°Z® ostalo bazalni
inzulina

Razina * 8. poslije
glukoze dorucka

korisnik

korisnik |12:00 |P°Z® 6U ostalo
inzulina

Fiziek
uredaj ':m“'o“ 00:17:56 70 keal

. g Doze prije
KDESIEC : inzulina &9 velere

Razina 953 prije

korisnik
orisnl glukoze mmol/l velere

Razina 978 prije
glukoze mmol/l spavanja

korisnik

uredaj Koraci 1936

uredaj Kalorije 53 kcal

Cetvrtak, 17.08.2017.

AVG razina
glukoze
[mmol/1]

Raspon
razine AVG dnevni ::’Iir‘l’“‘""‘ | uk. A:: pulsu ::.Gum.
fuk Ini w RO aktivnosti | 2KHVRos

[mmoln] [kcal/koraci) [bpm] sna

©69-1T88 |115/@14 1034/ T 3294 T 00:45:22 |97 05:39:00

Otkucaji l
srca

Iznos Oznaka Vrsta Kalorije | Koraci

Slika 3.19. Primjer generiranog PDF-a zapisa 1 izvjeStaja.

Primjer generiranja XLS dokumenta:

return Excel::create("{$fileName}", function (Sexcel) use($logsExport,
$sharedHeadings) {

foreach ($logsExport as S$key => S$value) {

SheadingArr = array merge (SsharedHeadings,
config('application.excel.headings.health log.models.'
$sheet->fromArray ($value, null, 'Al', true, false);
Ssheet->prependRow ($headingArr) ;
1)
}

})—->export ('xls');

Sexcel->sheet ($key, function ($sheet) use($value, S$key, $sharedHeadings)

Skey));
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logs-luka-bartolic-2017-08-01-2017-08-31.xIs [Protected View]

File Home Insert Page Layout Formulas Data Review View Q Tell me what you want to do
o PROTECTED VIEW Be careful—files from the Internet can contain viruses. Unless you need to edit, it's safer to stay in Protected View. Enable Editing
Al v fe iznos
A B C D E F
1 Iiznos |vrijeme unos (0 - korisnik, 1 - uredaj) vremenska oznaka vremenska oznaka
2 5 2017-08-01 08:30:00 0 1 prije dorucka
3 8.7 2017-08-01 10:55:00 0 2 poslije dorucka
4 | 7.4 2017-08-01 17:30:00 0 5 prije vecere
S | 5.8 2017-08-01 23:25:00 0 7 prije spavanja
6 | 4.4 2017-08-02 08:00:00 0 1 prije dorucka
7 | 9.7 2017-08-02 10:44:00 0 2 poslije dorucka
8 | 8.4 2017-08-02 12:49:00 0 3 prije rucka
9 4.3 2017-08-02 17:30:00 0 5 prije vecere
10 12.1 2017-08-02 22:38:00 0 7 prije spavanja
11 13.6 2017-08-03 05:30:00 0 1 prije dorucka
12 8.7 2017-08-03 10:45:00 0 2 poslije dorucka
13 14.3 2017-08-03 18:00:00 0 5 prije vecere
14 13.7 2017-08-04 08:00:00 0 1 prije dorucka
15 | 7.5 2017-08-04 10:50:00 0 2 poslije dorucka
16 | 13 2017-08-05 08:00:00 0 1 prije dorutka
17 | 12.7 2017-08-05 10:42:00 0 2 poslije dorucka
18 | 9.5 2017-08-05 18:00:00 0 5 prije vecere
19 | 6.1 2017-08-05 22:30:00 0 7 prije spavanja
20 | 5.6 2017-08-06 08:22:00 0 1 prije dorucka
21| 8.2 2017-08-06 10:45:00 0 2 poslije dorucka
22 | 8.7 2017-08-06 18:15:00 0 5 prije vecere
23 9.2 2017-08-07 07:51:00 0 1 prije dorucka
aa 4n A anaman Az an.ca.0n a Al
glucose insulin calorie step physical_activity sleep ]
Ready

Slika 3.20. Primjer generirano XLS-a zapisa i izvjestaja.
Pored ovih datoteka, korisnik mode takoder izvesti i preuzeti statisticki obradene podatke za

zeljeni vremenski raspon kroz sucelje ,,Statistika* u PDF formatu.

3.3.4.8. Upravljanje ciljnim vrijednostima

Krajnji korisnik, u ovom slucaju iskljucivo lije¢nik, kroz korisni¢ko sucelje definirano u
dijelu web aplikacije ,,Ciljne vrijednosti moze upravljati ciljnim vrijednostima pacijenta.
Lije¢niku je omogucen pregled promjena ciljnih vrijednosti koje u slucajevima kad je to nuzno
moze obrisati, a takoder moze i postaviti nove ciljne vrijednosti kroz obrazac smjesten u istom
prikazu aplikacije. Polja u obrascu za unos novih ciljnih vrijednosti su unaprijed popunjena
zadnjim postavljenim ciljnim vrijednostima tako da je lije¢niku smanjen napor u definiranju
novih te ith moze brzo postaviti. Za uspjeSnu validaciju podataka koja se provodi na strani
posluzitelja potrebno je unijeti sve podatke nakon cega su nove ciljne vrijednosti vazece od

postavljenog datuma te se primjenjuju na sva mjerenja od tog datuma nadalje.
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E-Gluko = @ orookor
Dr Dokt TF o o
. g Ciljne vrijednosti popis svin ciljnin vrijednost

1 Posljednje vrijednosti postavijene 10.08.2017.

GLUKOZA U KRVI (GUK) INZULIN

Luka Bartolic

MAXAIC  Raspon prije obroka MAX poslije obroka Uk. bazalni/dan Uk. bolus/dan TDD  MIN aktivnost/dan MIN kretanje/dan Tjelesna masa Datum od

75 4-7.5 mmo! 10 mmolt 14v 150 320 15min 2500 koraci 80kg 01.03.2017. (sri) [ x |
2 4-7.2 mmo! 9.5 mmol/ 16V 14v 40U 15min 3000 koraci T5kg 13052017.sub) ()

72 4-7.2 mmol 9.5 mmolf 16V 14v 40U 20min 3000 koraci T5kg 10082017. ety ()

Ciljne vrijednosti

Dodavanije novih ciljnih vrijednosti

MAX ALC [%)] MIN prije obroka [mmol/l] MAX prije obroka [mmol/l] MAX poslije obroka [mmol/1]
7.2 4 7.2 9.5

Uk. bazalni/dan [U] Uk. bolus/dan [U] TOD [V]
16 14 40

MIN aktivnost/dan [min] MIN kretanje/dan [koraci] Tjelesna masa [kg] Datum od

20

3000

75

Slika 3.21. Upravljanje ciljnim vrijednostima pacijenta.

3.3.5. Android mobilna aplikacija

Razvijena mobilna aplikacija orijentirana je prema pacijentima te im dozvoljava brz
pristup najbitnijim informacijama i mjerenjima, pregled stanja i statistike te im omogucuje brz i
jednostavan unos podataka te sinkronizaciju s vlastitim glukometrom. Mobilna aplikacija
povezana je s posluziteljskom uslugom (API-jem) te na temelju jedinstvenog API kljuca putem
HTTP protokola ostvaruje komunikaciju 1 pristupa resursima posluzitelja. Koriste¢i
implementaciju BLE standarda, putem Bluetooth veze ostvaruje komunikaciju s glukometrom 1
omogucuje automatsku sinkronizaciju s podacima mjerenja u bazi podataka na strani

posluzitelja.

3.3.5.1. Prijava

Prva Android aktivnost koja se ucitava prilikom pokretanja aplikacije je MainActivity.
Ova aktivnost jedino sadrzi metodu koja provjerava jesu li korisnicki podaci postavljeni,

odnosno pohranjeni za buduée koristenje aplikacije:
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public void callNextActivity () {
Intent intent;
if (User.isLoggedIn(this)) {
intent = new Intent(this, LogsActivity.class);
}
else {
intent = new Intent(this, LoginActivity.class);
}
startActivity (intent);
finish();

Poziva se metoda na objektu User isLoggedin() koja vraca boolean tip vrijednosti. Ukoliko je
API kljuc vré¢ postavljen, pokrenut ¢e se aktivnost LogsActivity, a ukoliko nije, pokrenut ¢e se

aktivnost zaduzena za prijavu LoginActivity.

LoginActivity je jednostavna aktivnost koja omoguce pacijentu prijavu u sustav kroz
mobilnu aplikaciju. U pozadini se nakon uspjesne prijave prima API klju€ koji se lokalno sprema
za buduce koristenje usluga posluzitelja putem REST API-ja. Slanje zahtjeva za autentikacijom
obavljeno je koriste¢i Retrofit biblioteku te je definirana metoda postAuth(! koja prima
parametre email i password. Kroz anotaciju @POST ve¢ je definirano da se radi o POST
zahtjevu, a kao parametar je predan URI, odnosno endpoint ili adresa odredista kojoj se pristupa.

Nakon uspjesne prijave pacijentu se prikazuje pocetno sucelje, odnosno LogsActivity.

B3N F.i35%0G02:38

eGluko

fannIadrosn
lozinka

PRIJAVA

Slika 3.22. Aktivnost za prijavu u mobilnu aplikaciju.
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3.3.5.2. Tjedni zapisi

Tjedni zapisi predstavljaju polaznu tocku nakon autentikacije u Android mobilnoj
aplikaciji. Ovdje su pacijentu ispisani obradeni podaci u obliku liste kroz dane odabranog tjedna.
Ovdje su iskoriStene komponente poput objekata ViewPager, TabLayout, Fragment,
PagerAdapter, itd. Inicijalno ucitavanje podataka aplikacija vrs$i iz LogsActivity aktivnosti
pozivom metode getLogsList() iz HealthLogRepository klase koja definira potrebnu logiku prije
poziva same HTTP operacije poput definiranja povratne (callback) metode uz definiranje
povratnog tipa. Salje se GET zahtjev web API-ju sustava, kao §to je to definirano u
HealthLoglnterface Retrofit sucelju. Nakon primanja odgovora od strane posluzitelja, podaci se
iz JSON formata pomocu Gson biblioteke konvertiraju u objekte definirane klase
(HealthLogList). U svojstvu listData HealthLogList objekta nalaze se objekti tipa ListData koji
zapravo predstavljaju zapise mjerenja grupiranih po danu. Na temelju podataka stvara se
korisnicko sucelje na dinamican nacin pa se tako kroz LogsListDayPagerAdapter stvaraju tabovi

koji predstavljaju dane a kroz fragmente se ucitavaju zapisi mjerenja odabranog dana:

@Override
public CharSequence getPageTitle (int position) {
return DateUtil.formatDateString(listData.get (position) .getDate(),
DateUtil. DB _DATE FORMAT, DateUtil. APP DATE FORMAT DAY) .toUpperCase();
}

Uz pomoc¢ biblioteke MaterialDateTimePicker pacijentu je omogucéen jednostavan odabir tjedna
za koji zeli dohvatiti obradene podatke. Brza navigacija prema prethodnom ili sljedecem tjednu
omogucena je kroz gumbe (objekt Button) sa strelicama lijevo i desno. Odmah ispod izbornika
tjedna prikazani su statisticki podaci za cijeli period. Funkcionalnost je slicna kao i u web
aplikaciji — prikazana je vrijednost zajedno s indikatorom odstupanja i postotkom odstupanja od

ciljne vrijednosti za ona mjerenja koja sadrze definirane ciljne vrijednosti.

Korisna znacajka ove aktivnosti je vizualizacija kretanja razine glukoze u krvi kroz tjedan
dana. Uz statisticke podatke pacijent moZe dobiti brz uvid u kretanje vrijednosti o€itanja koja ne
treba ni unositi buduc¢i da se unose bezicno povezivanjem s glukometrom. U grafikonu je
prikazana srednja vrijednost po danu uz prikaz to¢nih vrijednosti mjerenja gdje boje sluze kao
indikator odstupanja. Za bolje razumijevanje grafa iscrtane su ciljne vrijednosti koje vrijede za
taj tjedan — najviSa razina glukoze prije obroka i najviSe razina glukoze poslije obroka koje bi
pacijenti trebali nastojati ne prije¢i. Grafikon je implementiran koriste¢ci MPAndroidChart

biblioteku.

U cjelokupnom sustavu koriste se razliita mjerenja i prikupljaju se razli¢iti podaci,

medutim postoji jedna vrsta zapisa mjerenja koja se mora unositi rucno, a to su doze inzulina.
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Doze inzulina pacijent unosi kroz mobilnu aplikaciju gdje dodirom gumba tipa
FloatingActionButton otvara izbornik 1 pristupa obrascu za brz unos doza inzulina. Najprije se

radi GET HTTP zahtjev za dohvacanjem bitnih podataka za prikaz u obrascu poput oznake

mjerenja i tipa inzulina.

@GET ("{api key}/health-logs/create-data")

Call<HealthLogCreateData> createData (@Path ("api key") String apiKey):;

Implementirana je 1 validacija koriste¢i Android Saripaar biblioteku tako da pacijent ne
moze zabunom potvrditi unos praznih vrijednosti. Nakon uspje$nog unosa podataka radi se

POST HTTP zahtjev koji sadrzi unesene podatke prema web API-ju.

S obzirom da se u §to vecoj mjeri pokuSava izbje¢i ru¢ni unos podataka i1 vecina podataka
se prikuplja automatiziranim putem, nije moguce brisati podatke, osim doza inzulina. Tu vrstu

zapisa mjerenja moguce je obrisati dodirom na stavku u listi i odabirom opcije ,,Izbrisi*.

BB N F.135%0 02:42 o° B BN 7.1 35%4 02:42 ° BB N 7 ./35%002:42

20:25

Novi unos

DOZE INZULINA

1ZNOS DATUM | VRIJEME
Novi unos Iznos Datum Vrijeme

prije dorucka

ZATVORI TIP INZULINA

bazalni

ODBACI  SPREMI

CANCEL

Slika 3.23.a. Odabir Slika 3.23.b. Dodavanje Slika 3.23.c. Definiranje
dodavanja doza inzulina. doza inzulina. vremena doze inzulina.
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@FormUrlEncoded

@POST ("{api key}/health-logs")

Call<HealthLog> store(@Path("api key") String apiKey,

QField ("value") Float value,

@Field("log ts") String logTs,
@Field("log_type key") String logTypeKey,
@Field("health log label id") Integer labellId,
@Field("insulin type id") Integer insulinTypeld);

B3N 7. 35%M@02:39

Tjedni zapisi N~

14.08.2017.-20.08.2017.

B3N 7. 35%ud 02:39

Tjedni zapisi N~

14.08.2017.-20.08.2017.

10.2 M 7.4% 17.2 1 811% 53¢ 10.2 1 7.4% 17.2 1 811% 53¢

AVG RAZINA GLUKOZE MAX RAZINA GLUKOZE MIN RAZINA G AVG RAZINA GLUKOZE MAX RAZINA GLUKOZE MIN RAZINA C

19
1 ° d J * . «

» o M 2 3 L]
9 . e 90 . M .......... )
H ® s ° e ‘

0pc'n uto sri Get pet sub ned OPO"' uto sri et pet sub ned
Cetvrtak, 17.08.2017. STATISTIKA ® FIZICKA AKTIVNOST © 19:00

Iznos 00:45:22 = uredaj
‘ DOZE INZULINA @ 07:45 Kalorije Koraci Puls
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— .
. | -30: = uredaj
® DOZE INZULINA ©® 07:45 znos 05:39:00
® orisnik Spavanje Budenje Nemirnost
lznos 15 = xorsni 00:30:48 00:00:30 00:02:36
Oznaka WIEGEITEN  Vrsta m 3x 15x
© RAZINA GLUKOZE ® Koraci
—_ )
I7nos 8.8 2 ik Iznos 9632 = uredaj
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Slika 3.24.a. Tjedni zapisi koji prikazuju

Slika 3.24.b. Tjedni zapisi koji prikazuju
podatke obradene na tjednoj bazi.

podatke obradene na tjednoj bazi.

3.3.5.3. Statistika i ciljne vrijednosti

Pacijent koriste¢i mobilnu aplikaciju moze dobiti brzi pregled statistickih podataka koji
su vezani uz razinu glukoze i doze inzulina. Za obje vrste zapisa mjerenja moguce je vidjeti
statistiku pa razli¢itim kriterijima — za razinu glukoze ukupnu statistiku, prije obroka ili poslije

obroka, a za doze inzuline ukupnu statistiku ili statistiku bazalnih ili bolus doza. Za vrijednosti
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gdje je to moguce, koristeni su indikatori za prikaz kriticnih vrijednosti ili odstupanja od ciljnih
vrijednosti. Statistika je prikazana za period od mjesec dana, generalne informacije o obradenim
podacima (broj ukupnog broja mjerenja, broj mjerenih dana i ukupan period) takoder su pruzene
pacijentu. Ova aktivnost implementirana je koriste¢i TotalStatsTypeFragment fragment,
TotalStatsPagerAdapter te model podataka TotalStats koji kroz svoja svojstva ukljucuje
StatsByType objekt i listu HealthGoal objekata. TotalStats je generalni model napravljen za
primanje ukupne statistike prema nekoj vrsti mjerenja, a svaka podrZzana vrsta mjerenja u

mobilnoj aplikaciji ima svoj model za parsiranje statistickih podataka.

[Wmo BRN F.135%302:41 | IO BB N T .135%a02:41 © B3N 7. 35%3 02:42

& Statistika < Statistika

01.07.2017.-01.08.2017. 01.07.2017.-01.08.2017.

Razina glukoze  Doze inzulina Razina glukoze  Doze inzulina

i o . Period
/' 122 uk. mjerenja (5] 31 mj. dana getiod /' 122 uk. mjerenja (5] 31 mj. dana

31d 31d Ciljne vrijednosti
Ukupno  Prije obroka  Nakon obroka Ukupno  Prije obroka  Nakon obroka 7.2 7.2 9.5
MAX A1C GUK PRIJE GUK POSLIJE
15.2 1 60.0% 3 L 250% 9 M 15.1 1 109.7% OBROA OBRoA
MAX RAZINA GLUKOZE MIN RAZINA GLUKOZE AVG RAZINA GLUKOZE MAX RAZINA GLUKOZE 16 14 40
UK. BAZALNI/ UK. BOLUS/ TDD
9229 7.4 1 28% 3 L 250% 61.6% DAN DAN
AVG RAZINA GLUKOZE EST. A1C VRIJEDNOST MIN RAZINA GLUKOZE VISOKA RAZINA 20 3000 75.0
MIN MIN TJELESNA
57.4% 6.6% 8.2% 30.1% AKTIVNOST/ KRETANJE/ MASA
VISOKA RAZINA NISKA RAZINA NISKA RAZINA NORMALNA RAZINA DAN DAN
36.1% 4
NORMALNA RAZINA AVG DNEVNA MJERENJA
Slika 3.25.a. Prikaz ukupne  Slika 3.25.b. Prikaz statistike Slika 3.25.c. Ciljne
statistike razine glukoze. razine glukoze prije obroka. vrijednosti pacijenta.

3.3.5.4. Sinkronizacija s glukometrom

Za potrebe sinkronizacije s Contour Next One glukometrom razvijena je programska
podrska kroz Android aplikaciju. Programska podrska inicijalno je razvijena u odvojenom
projektu te funkcionalnost povezivanja s glukometrom na temelju BLE standarda razvijeno
prate¢i pravila standarda na vrlo elegantan nacin. Za potrebe povezivanja, odrzavanja veze i
razmjenu podataka na temelju usluga i karakteristika GATT profila implementirana je klasa
BleService, odnosno usluga, koja nasljeduje Service klasu. Pored BleService klase kreirana je i

klasa GlucoseRecord koja predstavlja model podataka kojeg ¢e glukometar slati na zahtjev
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karakteristike. Metode BleService klase koja je razvijena odvojeno kako bi samostalno pruzala

usluge aktivnostima, aktivnosti pozivaju iz vlastitog konteksta.

Prilikom pokretanja aktivnosti ,,Glukometar* pokrece se GlucometerActivity i provjerava
se ima li korisnik aplikacije (pacijent) ve¢ podesSen 1 postavljen glukometar (1). Ukoliko nema,
automatski se pokrece skeniranje BLE uredaja (2). Na pojavu uredaja, pacijent ga odabire,
podaci o uredaju spremaju se lokalno i na strani posluzitelja putem API-ja (3). Mobilna
aplikacija se automatski nastoji povezati s glukometrom (4). Nakon ostvarivanja veze odmah
krece sa sinkronizacijom podataka (5). Definira se BLE usluga koja se koristi te se prvo putem
odredene karakteristike Salje zahtjev za obavjesStavanjem o broju dostupnih podataka na uredaju
(6). Ako postoje mjerenja na glukometru pacijenta, Salje se vrijednost druge karakteristike
glukometru koja naznacuje da kao rezultat treba vratiti zapise glukoze u krvi (7). Nakon tog Salje
se jos jedan zahtjev putem pisanja karakteristike za dohvacanje dodatnih podataka o mjerenjima
kao $to je odnos sa obrokom (prije/poslije obroka). Podaci se privremeno spremaju u listu
(List<GlucoseRecord>) te kada su spremni, aktivnost koja koristi uslugu (servis) moze pristupiti
listi objekata GlucoseRecord. Kada aktivnost pristupi podacima, sinkronizira ih s onima na strani
posluzitelja te pacijentu kroz aplikaciju vra¢a informacije o stanju sinkronizacije (8). Ovaj

pojednostavljen tok u programskom kodu moze se objasniti i na sljedeci naCin:

1. uonCreate() metodi poziva se metoda isDeviceSetUp()
e ukoliko vrati neistinitu vrijednost, poziva se nova aktivnost ScanBleActivity te se
nastavlja na korak 2.
e ukoliko vrati istinitu vrijednost, nastavlja se na korak
2. u ScanBleActivity aktivnosti poziva se metoda scanLeDevice() koja sadrzi logiku za
skeniranje BLE uredaja te se pokrece skeniranje
e implementirana je povratna funkcija koja na detekciju BLE uredaja ukljucuje

uredaj u listu kako bi ga korisnik mogao odabrati
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Trazenje glukometra Trazenje glukometra

Contour7802-1158183

Allow eGluko to access
this device's location?

DENY ALLOW

Slika 3.26. Dodjeljivanje prava za pristup Slika 3.27. Rezultati skeniranja i
lokacijskim uslugama Sto neki operacijski  pretrazivanja glukometra (BLE uredaja).
sustavi zahtjevaju prilikom koristenja
BLE.

jprivate BluetoothAdapter.LeScanCallback bleScanCallback =
new BluetoothAdapter.LeScanCallback() {
@Override
public void onLeScan(final BluetoothDevice device, int rssi, bytel]
scanRecord) {
runOnUiThread (new Runnable () {
@Override
public void run() {
Log.d ("DEVICE", device.getAddress() + " " + device.getName());
boolean deviceExists = false;

for (BluetoothDevice listDevice : btDevices) ({

if (listDevice.getAddress () .equals (device.getAddress())) {
deviceExists = true;
}
}
if (!deviceExists && device.getName() != null) {

btDevices.add (device) ;
btDevicesAdapter.notifyDataSetChanged() ;
PR it

e odabirom uredaja s popisa aktivnost poziva staru uz prosljedivanje rezultata

(naziva 1 adrese uredaja) kroz objekt Intent
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3. poziva se postStoreDevice() metoda GlucometerRepository klase koja je zaduzena za
slanje zahtjeva za spremanjem uredaja pacijenta u bazu podataka kroz web API

4. poziva se metoda setUpService() koja najprije provjerava jesu li sva dopuStenja
potrebnim uslugama dozvoljena te nakon toga povezuje uslugu s aktivnosti kroz
Androidovu bindService() metodu 1 registrira receivera koji omogucuje primanje
povratnih informacija u vezi komunikacije za vrijeme trajanja povezanosti

5. odmah nakon povezivanja s BleService uslugom, zapocinje koriStenje njenih funkcija, a
prva je bleService.connect(deviceAddress) — povezivanje s BLE uredajem na temelju

definirane adrese

W+0O.. BB N 7.1 36%a 02:50 W+0O.. 8B N T . 36%u 02:50

< Glukometar

<  Glukometar

3 POVEZAN S UREDAJEM Contour7802-1158183

* NEPOVEZAN S UREDAJEM Contour7802-1158183

O Trazenje uredaja... ) ZADNJASINK. (9
Q) ZADNJASINK. () Zadnja mjerenja

Zadnja mjerenja

Uredaj uspjesno postavljen

Slika 3.28. Uspjesno dodavanje uredaja, Slika 3.29. Uspjesna povezanost s
pocetak inicijalne konekcija s glukometrom, pocetak dohvacanja
novdodanim uredajem. podataka i sinkronizacije.

6. slanje karakteristike koja naznacuje potrebu za vracanjem broja spremljenih podataka:

racpCharacteristic.setValue (new byte[2]);
racpCharacteristic.setValue (4, BluetoothGattCharacteristic.FORMAT UINT8, 0);
racpCharacteristic.setValue(l, BluetoothGattCharacteristic.FORMAT UINT8, 1);
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7. ako postoje podaci, ponovno se Salje ta karakteristika ali s drugim vrijednostima koje
naznacuju zahtjev za dohvacanje podataka s uredaja

8. za dohvacane podatke vrsi se pretvorba u odgovaraju¢ tip podatka za pojedine dijelove
vracene vrijednosti na temelju specifikacije profila i karakteristika, poput dohvacanja

konteksta mjerenja koji predstavlja opcionalne parametre mjerenja (npr. odnos sa

obrokom — prije ili poslije):

GlucoseRecord.MeasurementContext measurementContext = new GlucoseRecord.MeasurementContext () ;

flags = characteristic.getIntValue (BluetoothGattCharacteristic.FORMAT UINT8, offset);

offset += 1;

boolean moreFlagsPresent = (flags & 0x80) > 0;

boolean carbohydratePresent = (flags & 0x01) > 0;

boolean mealPresent = (flags & 0x02) > 0;

measurementContext.sequenceNumber = characteristic.getIntValue (
BluetoothGattCharacteristic.FORMAT UINT16, offset);

offset += 2;

if (moreFlagsPresent) offset += 1;

if (carbohydratePresent) offset += 3;

if (mealPresent) {
measurementContext.meal = characteristic.getIntValue (

BluetoothGattCharacteristic.FORMAT UINT8, offset);
}
GlucoseRecord record = glucoseRecords.get (measurementContext.sequenceNumber) ;

record.context = measurementContext;

e nakon toga aktivnost GlucometerActivity reagira na dogadaj koji naznacuje

uspjesno dohvacanje podataka (ACTION RACP RESPONSE SUCCESS) te salje

polje podataka tipa GlucoseRecord u JSON formatu prema posluZzitelju
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Slika 3.30. Poruka o uspjesnoj sinkronizaciji, prikaz zapisa koji su pohranjeni

na glukometru, informacija od strane posluzitelja o stanju sinkronizacije (dolje desno).



4. ZAKLJUCAK

Razvijeni sustav namjenjen pracenju zdravstvenog stanja oboljelih od dijabetesa
demonstrira primjenu suvremenih informacijskih i komunikacijskih tehnologija u zdravstvu.
Kroz automatizirano prikupljanje podataka, temeljitu obradu, statisticku analizu i vizualizaciju
podataka olakSava pacijentu i lijeCniku pracdenje zdravstvenog stanja u odnosu na ciljne
vrijednosti u bilo kojem trenutku. Sustav za pracenje zdravstvenog stanja oboljelih od dijabetesa
sastoji se od programskog rjeSenja na strani posluzitelja koje je zaduzeno za rad s bazom
podataka, pohranjivanje, distribuciju, obradu i analizu podataka te posluzivanje strane klijenta na
zahtjev, web aplikacije kao rjeSenja kojeg lije¢nik i pacijent koriste iz web preglednika, mobilne
aplikacije orijentirane prema pacijentu te prenosivih uredaja temeljenih na suvremenoj
tehnologiji koriStenih u svrhu kontinuiranog prikupljanja podataka o mjerenjima pacijenta —
senzorske narukvice 1 glukometra. NajvaZzniji podaci koje sustav prikuplja od strane pacijenta za
pracenje zdravstvenog stanja su podaci o mjerenjima razine glukoze u krvi, doza inzulina, fizicke
aktivnosti, dnevnog kretanja 1 potrosnje kalorija te trajanja i kvalitete pojedinog sna. Lije¢nicima
je omoguceno postavljanje ciljnih vrijednosti kojima pacijenti trebaju teziti te se zdravstveno
stanje pacijenta u pojedinom periodu obraduje i prikazuje kroz odstupanja od ciljnih vrijednosti
tog perioda S§to je popraceno razli¢itim relevantnim indikatorima koji mogu upozoravati na

kriticne vrijednosti ili naznacavati da su izmjerene vrijednosti u dozvoljenim rasponima.

Kroz razvijeni sustav pokazala se velika moguénost povezivanja razli¢itih postojecih
tehnologija i njihovo integriranje u jedinstven zdravstveni sustav. Uvodenjem automatiziranog
prikupljanja, pravovremene obrade i analize bitnih parametara koji se prikupljaju u ovom sustavu
te uz dodavanje 1 drugih usko vezanih uz dijabetes poput krvnog tlaka, tjelesne mase, tjelesne
temperature 1 ostalih koji su spomenuti u radu, mogao bi se dobiti jo$ bolji pogled na stanje
oboljelog od dijabetesa. Radom u timu stru¢njaka iz podrucja racunarstva, medicine i drugih
vezanih podru¢ja mogao bi se razviti sustav prema mjeri koji tocno odgovara potrebama
lijec¢nika 1 pacijenata uz pracenje trendova u tehnologiji i maksimalo iskoriStavanje tehnoloskih
resursa koji mogu pomoc¢i oboljelima. KoriStenjem naprednih tehnika u prikupljanju i obradi
podataka uz uklju¢ivanje pacijenata na aktivno sudjelovanje za zajedni¢ko dobro, lije¢nicima bi
bilo jednostavnije razumjeti utjecaj ove bolesti na pojedinog pacijenta te otkriti naCine za
smanjivanje utjecaja bolesti, a pacijenti bi bili dodatno motivirani na poduzimanje akcija bitnih

za vlastito zdravlje.
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SAZETAK

Sustav namijenjen pracenju zdravstvenog stanja oboljelih od dijabetesa temelji se na
potrebama, funkcionalnostima 1 karakteristikama koje su se kroz znanstvena istraZivanja
pokazale nuznima za implementaciju kvalitetnog i djelotvornog programskog rjeSenja. Sustav
prikazuje moguénost primjene suvremenih informacijskih i komunikacijskih tehnologija u
pracenju 1 u nadzoru zdravstvenog stanja osoba oboljelih od dijabetesa. Sastoji se od web
platforme koja sluzi kao posluzitelj kojoj je cilj povezati cijeli sustav u cjelinu i omoguciti
pristup podacima, web aplikacije koja pruza glavni dio korisnickog sucelja, mobilne aplikacije
kod koje se istice uloga sinkronizacije s glukometrom i integriranih prenosivih uredaja u sustav -
Fitbit Charge HR senzorske narukvice te Contour Next One Bluetooth glukometra. Jedan od
najvecih ciljeva sustava je, osim mogucnosti naprednog pristupa u pracenju zdravstvenog stanja,
u Sto vecoj mjeri olakSati pristup podacima automatskim prikupljanjem primjenom modernih
tehnologija. Kroz rad je na temelju prakti¢nog dijela opisan razvoj i funkcionalnost programskog

rjeSenja, kao i tehnologije koriStene u samom razvoju.

Kljuéne rijeci: dijabetes, mobilna aplikacija, pracenje, web aplikacija, zdravstveno stanje.
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ABSTRACT

Title: Health indicators monitoring computer system for diabetes patients

System for monitoring the health status of people with diabetes is based on the needs,
functionalities and characteristics that have been proven to be necessary for the implementation
of a quality and effective software solution through scientific research. The system demonstrates
the ability of applying modern information and communication technologies in monitoring and
controlling health status of those affected by diabetes. It consists of a web platform that serves as
a server whose main goal is to connect entire system as a whole and provide the access to data,
web application that provides main part of the user interface, mobile application which
highlights the role of synchronization with a glucometer and mobile devices integrated into the
system — Fitbit Charge HR sensor bracelet and Countour Next One Bluetooth glucometer. One of
the major goals of the system is, apart from the advanced approach in health monitoring, to
faciliate the access to patient's data as much as possible by automating the process of data
collection. Throughout the thesis, development and functionality of the software solution, as well
as the technology used in the development itself, is described based on the practical part of the

thesis.

Keywords: diabetes, mobile application, monitoring, web application, health status.
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