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Cilem tohoto projektu je seznamit se ze zakladnimi

metodami filtrace elektrokardiografickych signald a s detekci
vyznamnych vin v signdlu EKG.Prvni ¢éast projektu je vénovana
teoretickym poznatkdm o srdci, elektrickym déjdm v srdci a
elektrokardiografické svodové systémdm.Dale se seznamime se
zékladnimi ruSenimi v signdlu EKG a z&kladnimi metodami
filtrace a detekce QRS komplexu. V druhé Casti projektu se
sezndmime se systémem BIOPAC student Lab. A navrhneme
jednoduchou ulohu pro méfeni klidového EKG. Ziskané data
zpracujeme pomoci programového vybaveni MATLAB a
ukéZzeme si na ndmi zmérenych datech zakladni metody filtrace
EKG a detekce QRS komplexd. Uginnost detektord QRS
otestujeme na databazi EKG signalu.

EKG, filtrace EKG detekce QRS

The aim of this thesis is to provide insight into certain

elementary methods/ways of electrocardiographical signals
filtration. Also, the thesis aims to introduce d ifferent techniques
of detecting the EKG signal waves. The first part of the work
analyses the theory of heart, electrical processes in heart, and the
EKG signals systems. Further, the elementary methods of
filtration and QRS detection are introduced.In the second part,
the thesis analyses the BIOPAC student Lab system and presents
simple methods of measuring the static EKG. The measure data
results are then processed using the MATLAB program, and
they are further used to demonstrate and practice the elemen tary
methods of EKG filtration and QRS complex detection.
Operation detectors QRS test on database EKG signal .

ECG, filtering ECG, detection QRS
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1 Uvod

Cilem tohoto projektu je seznamit se zakladnimi metodami filtrace
elektrokardiografickych signalll a s detekci vyznamnych vin v signalu EKG.

Signdl EKG ma nejveétsi uplatnéni v Iékarské praxi, kde slouzi k monitorovani stavu
pacienta. Na zakladé tvaru signdlu EKG mize lékaf urCit diagnézu pFipadné nalezené
choroby. Je nutné aby signal, ktery lékar diagnostikuje neobsahoval nezadouci slo Zky vzniklé
rGznymi druhy ruseni. Toho miZeme dosahnout vhodnou filtraci signalu, kterou zddraznime
podstatné slozky a potlacime nezadouci. V Praci se tedy seznamime se zakladnimi metodami
filtrace signalu EKG. Metody budeme testovat na signalu zméreném pomoci BIOPAC.

Nejvyraznéjsim Gtvarem v pribéhu EKG je komplex QRS. Jeho detekce je zakladni
procedurou jakékoliv poCitacové analyzy signalu EKG. Na jeji presnosti vétSinou zavisi i
kvalita celkovych vysledkd zpracovani. Sezndmime se tfemi metodami jeho detekce.
Jednotlivé detektory navrhneme a otestujeme na nami zméfeném signalu pomoci BIOPAC a
na evropské databazi EKG signald.
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2 Srdce

Srdce je duty svalovy organ, ktery zajistuje pravidelnymi kontrakcemi neustaly obéh
krve a mizy organismem . Srdce lezi v mezihrudi mezi pravou a levou plici, vétsi ¢asti vlievo
.Velikost srdce u dospélého Clovéka je 12,5-13,0 cm dlouhé, kolem 8-9cm Siroké a asi 6¢cm
hluboké .Hmotnost srdce je zavisla na pohlavi ¢lovéka. U muZe se pohybuje okolo 280-340
gramll ,u Zen je znatelné leh&i a jeho hmotnost se pohybuje okolo 230-280gramtl. Pokud je
srdce v Kklidu tepe u zdravého ¢lovéka 70-80 tepy za minutu a pfeCerpa za den kolem 12 000 |
krve. Objem preCerpané krve je ve skutecnosti mnohem vyssi, protoZe s fyzickou zatézi
Clovéka roste i tep srdce tim padem i mnoZstvi preCerpané krve .

21 Stavbasrdce

Srdce je tvofeno specidlni pFicné pruhovanou sva lovinou zvanou téZ jako myokard.
Vnéjsi povrch srdce pokryva vazovita blana zvand epikard. Vnitini vystylka srdce se nazyva
endokard. Je to tenk& vazovitd bléna, kterou jsou tvofeny i chlopné mezi predsinémi
a komorami. Endokard musi snaSet vysoky vnitfni tlak vznikajici pfi kazdé kon trakci srdce
a jeho Ukolem je nepropustit sténou srdce krev do organismu. Celé srdce je uloZeno
v blanitém vaku (perikard) ktery vytvari ochranné pouzdro a je pfichyceno specialnimi vazy
k prsni kosti, patefi a dalSim Castem hrudniku. Prostor mezi epikardem a perikardem je
vypInén malym mnoZstvim serozni tekutiny ,které umoZiuje hladky pohyb pfi kontrakci
srdce.

aorta plecri
{sradedinnce tepry
b p!ll::ni
duld Fila Fily
— leva
Criopen “n
) mitralri
prara chlopern
sin
e Al
s ipa chicpes
lawa
prava Romora komora
dolni duta 2ila prepasky

Obr.1:Stavba srdce
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Srdce mé Ctyfi dutiny. Podélnou sinokomorovou prepazkou srdecni je r ozdéleno na
pravé a levé srdce. V kaZzdé Casti se nachazi predsin (téZ zvana sif) a komora.Srdce se
neustale rytmicky stahuje — tzv. systola a ochabuje - tzv. diastola, a tim zabezpeCuje
nepretrzité preCerpavani krve do celého téla. Na pocatku diastoly se c elé srdce plni krvi, kterd
pritéka ze Zil do predsini. KdyzZ klesne tlak krve v komoréach pod hodnotu tlaku v pfedsinich
relaxaci svaloviny komor, oteviou se cipaté chlopné a krvi se plni i komory. Systola zaCina
stahem predsini. Tim se z nich krev vytlaci d o komor. Brzy po systole predsini nastane systola
komor, tlak v komorach prudce stoupne, krev je vypuzovana do tepenné Casti krevniho
feCisté. Leva predsin dostava krev z plicnich Zil, prava pfedsin z horni a dolni duté Zily. Na
hranici predsini a komor jsou cipaté chlopné. Mezi pravou sini a komorou je trojcipa
(trikuspidalni) chlopen. Mezi levou sini a levou komorou je dvojcipa (mitralni) chlopen. Ty
dovoluji proudit krvi z predsini do komor, ale nikoliv zpét. Chlopné funguji jako jednosmérné
ventily. Velké tepny vychézeji z komor. Z levé komory aorta, z pravé plicni tepna. Obé maji
na bazi trojité polomeésicité chlopné, které brani zpétnému proudu krve. PruZné stény tepen se
tlakem krve napnou. Jejich elasticita udrzuje v tepnach tlak,ktery jednak zplsobi uzavreni
polomésicitych chlopni. KdyZ tlak v komorach zaCne klesat (na pocatku diastoly), jednak
Zene krev dale ve sméru obéhu. Tim tlak krve ve velkych tepnach v pribéhu diastoly
pozvolna klesa, a opét rychle stoupne pfi dalsi systole. Svalovina komor je mnohem silngjsi
nez svalovina predsini. Leva komora ma svalovinu nejmohutnéjsi, nebot z ni musi srdce
vytlaCit krev do celého téla — to je tzv. velky (nebo systémovy) krevni obéh. Maly krevni obéh
(plicni) zacCina v pravé srdecni komore, ze které plicni tepna odvadi odkyslicenou krev do
plic. Tam se déli na CtyFi hlavni vétve, které se postupné dale vétvi na mensi a nakonec tvori
hustou sit’ vlase¢nic kolem plicnich sklipkd. Zde dojde k okysliéeni a krev se pak
z vlaseCnicové sité shird do plicnich Zil, které ji vedou do levé predsing.

Hizva a horni
Handetiny
Tepny zasubujici
hlavu a paze

Horni duta Zila
Plice

L Fila plicni
Tepna pulmonalni

Prawvé srdce Srdecnicelaorta)

Lewve srdoce

Dalni dutéd Eila - — 0

- Tepny = akysli-

Senou krvi Trup a dalni kandetin'

- Fily = krvi chudou na kyslik

Obr.2:Schéma krevniho obéhu
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3 Elektricke déje v srdci

3.1  Sifeni akéniho potencialu v srdci (vznik EKG)

Srdce je duty svalovy organ, jehoZ vlakna jsou schopna velké mechanické prace.
Elektrofyziologicka zvlastnost vlakna srdeni svaloviny spoCiva v dlouhé dobé trvani jeho
¢innostniho potencialu. To zplsobuje, Ze vlakno myokardu po podrazdéni depolarizuje jako
celek. Kazdé vlakno prochazi postupné Ctyfmi fazemi :

-polarizace(povrch vladkna nabit kladné ),
-depolarizace(postupna zména polarity povrchu ),
-transpolarizace (povrch vlékna nabit zaporng),
-repolarizace (postupny navrat k plivodni polarité),

Ve fazi depolarizace se vlakno myokardu chova jako elektricky dipdl a stava se
generatorem mistnich proudl. Srdce jako celek mdZe byt povaZzovano za dipél, jehoZ
dipélovy moment je v kazdém okamZziku dan sumou dipolovych momentl jednotlivych
vldken. Smér tohoto vektoru byva oznaco van jako elektricka srde¢ni osa.

Svalovina srdeCnich predsini komor predstavuje z funkéniho hlediska dva
samostatné oddily. Vznik predrazdéni a jeho rozvod v srdci zajistuje zvIastni vodivy systém.
Mistem primarni srde¢ni automacie (generatorem impulzd) je sinoatrialni uzel v oblasti pravé
predsiné. Odtud se podrazdéni Sifi svalovinou predsini k uzlu atrioventrikularnimu. lezicimu
na rozhrani pfedsini a komor. Ten je vychozim bodem vodivého systému komor -Hisova
svazku ,Tatarovych ramének a Purinovych vlaken.

Prechodem podrazdéni na svalovinu pfedsini dochazi k jeji postupné depolarizaci,
kterd dava vzniku vIné P. Jakmile podréZdéni dostihne atrioventrikuarniho uzlu, zacina
depolarizace komor. Probihd soucasné na obou komorach a postupuje z vnitfni strany na
stranu vngjsSi. V zaznamu depolarizace komor se projevi komplexem QRS. Zaroven probiha
repolarizace predsini, jejichZ elektrickd manifestace je timto komplexem prekryta. P osledni
fazi je depolarizace komor ta probiha z vnéjsi strany ke strané vnitfni a dava vznik viné T.

Zaznam srdecnich potenciald je zobrazen na obrazku 3. [4]
R
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Obr.3:Prlibéh EKG kfivky
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3.2 Podrobngjsi zobrazeni vzniku EKG krivky z pohledu

fyziologie srdce

Na kFivce rozeznavame viny P a T (viny predstavuji zaoblené vychylky s niZsi
amplitudou ) a kmity Q,R a S (Uzké hrotové vychylky ). VVzdalenosti mezi vinami a kmity se

nazyvaji Useky a Useky spole¢né s vinami tvofi intervaly.

VlIna P —vzruch pfichazi ze sinoatriadlniho uzlu a vina depolarizace
rozsSifi svalovinu predsiné. Amplituda je mald Uzka sténa predsini
obsahuje malo svaloviny.

Usek PQ- kdyZ dospgje vina depolarizace do atrioventrikularniho
uzlu, dojde ke zbrzdéni jejiho dalSiho postupu (pomaly presun je
podrazdéni z pfedsine  na komory je dan strukturou
atrioventikularniho uzlu, ktery vede vzruch nejpomaleji s celého
myokardu) .

Komplex QRS - po zdrZeni v uzlu prechazi vzruch Hisovym
svazkem a Tawarovymi raménky na myokard mezikomorového
septa a vyvola jeho depolarizaci ve sméru od levé komory k pravé.
V 1. A 1l. svodu se piSe kmit Q , ve 1l svodu pak pozitivni R kmit.
Vzruch mezitim postupuje dale po prevodnim systému a vyvolava
depolarizaci myokardu v oblasti srde¢niho hrotu. Ve vSech tfech
bipolarnich svodech se piSe pozitivni kmit R. VIna depolarizace
pokraCuje po svalovingé komor. Jeho smér je dan predevsim

v

depolarizaci myokardu mohutnégjsi levé komory .

v s

Usek ST- kdyZ se rozSifi depolarizace po celé svaloviné komor je po
kratkou dobu elektricka aktivita srdce nulova (srde¢ni vlakna komor
jsou ve fazi platd, maji tedy stejny elektricky naboj a nikde neteCou
Zadné elektrické proudy ).

VlIna T —na fazi plato navazuje depolarizace komorového myokardu,
kterd na rozdil od depolarizace probiha od epikardu k endokardu.
Protoze v3ak je depolarizace d&j elektricky opaCny oproti
depolarizaci ma sumacni vektor smér od endokardu k epikardu stejné
jako pfi depolarizaci. Na EKG zaznamu se béhem depolarizace
komor piSe vina T.

VIna U - za vinou T nésleduje nékdy tzv.vina U, cozZ je ploc ha vina
ne zcela jasnému plvodu. NejspiS je zplsobena repolarizaci
Purkynovych vldken, kterd maji napadné delSi fazi platd ve
srovnanim s okolnim myokardem. Tato vina neni na obrazku
uvedena. [4]

Obr.4:Poloha sumacniho vektoru
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4  Elektrokardiograficke svodove systémy

Pokud chceme ziskat co nejlepsi a nejuZitngjsi informace o elektrickych projevech
srdce musime definovat zplisob rozmisténi a snimacich elektrod a odvozeny vypocet
jednotlivych elektrokardiografickych signalli. V dnesni dobé se v elektrokardiografii nejvice
pouZivaji dva typy svodovych systému

-ortogonalni svodovy systém
-standardni 12 svodovy systém

4.1  Ortogonalni svodovy system

Snimani signald EKG pomoci ortogonalnich svod( neni u nas prili§ rozsifeno, proto
se mu budeme vénovat jen okrajové. Ortogonalni systém umoZiiuje vytvoreni
celeprostorového vjemu.Poskytuji obraz nepfetrZitého vektoru ve tfech na sebe kolmych
rovinach: frontalni(rovina xy), horizontalni(rovina xz) a sagitalni(rovina yz). Elektrody pro
snimani ortogonalnich svod( se umistuji odlisné od klasického EKG. Zaznam srde€nich
vektorl Ize provadét bud skalarng, tj. jako kmity EKG, nebo plo$né. PFi skalarnim zobrazeni
dostaneme 3 svody X, Y a Z. Pfi ploSném zobrazeni dostavame vektorové smycky, jez tvori
podstatu vektokardiografie. Na rozdil od skalarniho zobrazeni pfi EKG Ize pomoci
vektokardiografie ziskat planarni zobrazeni velikosti a sméru jednotlivych vektord.
Zobrazenim ve frontalni horizontélni a sagitalni roviné tak ziskdme i prostorovou orientaci .

P =1

[24]
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Obr.5:Zobrazeni vektokardiografické smycky v horizontalni, sagitalni a frontalni roviné

Nejvice rozsifenou ortogonalni metodou v elektrokardiografii je systém Frank(v, dale
se setkavame s axialnim systémem Mc Fee,a Schmidtdvym systémem SVEC IlI.

4.1.1 Frankdv systém

Je zaloZen na vyuZiti nékolika elektrod k vytvoreni jednoho svodu. Jednotlivé napéti
z elektrod umisténych na téle pacienta jsou prevedena na odporovou sit, ze které jsou
odvozeny signaly svodl Ux,UyaUz. Umisténi jeho elektrod a jejich zapojeni je na obrazku
6b. Ze tfi ortogonalnich svodl je jen jeden tvoren béznym zplsobem (sniméanim rozdilu
potencialu krku a branice). Kazdy z obou horizontalnich signald je tvoren napétimi méfenymi
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na elektrodach umisténych podél horizontalniho obvodu hrudniku. Podily potenciall
jednotlivych elektrod na celkovém napéti svodu byly urCeny empiricky méfenim na
elektrolytickém modelu hrudniku. Zatimco u standardniho svodového systému je zvykem
zobrazovat dynamiku svodovych napéti vyhradné v Case, v pfipadé ortogonalnich svodl je
davana prednost zobrazeni spoleénych primétl svodovych napéti do jednotlivych télesnych
rovin - frontalni, horizontalni a sagitalni. V této formé zobrazeni se sice primarné ztraci
Casova zavislost, geometrickd nazornost viak tento handicap potlacuje. Ve Frankové systému

pro signaly svodd UX, UY a UZ plati vztahy.

U,=0133-A+0,736-M -0,264-1-0,374-E -0,231-C

U, =0610-A+0171-C-0,781-1
U,=0,655-F+0,345-M —-1,000- H

Kde A, C, E, F, H, I a M jsou potencialy na pfislusnych svorkach.
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Obr.6:a)Zapojeni odporoveé sité. b) Rozmisténi elektrod Frankova systému.
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4.2  Dvanacti svodovy standardni snimaci systém

Je to nejuzivangjsi systém pro snimani EKG signalli. Tento systém je zaloZzen na
snimani napéti mezi rdznymi misty. Systém se sklada dvanécti elektrokardiografickych
svodl,které snimaji signal ze &tyf koncetinovych a Sesti hrudnich elektrod. Ty to svody
mizeme rozdélit do t¥i skupin.

-bipolarni svody koncetinové — I, 11, 111
-unipolarni svody koncetinové —aVR, aVL, aVr,
-unipolarni svody hrudni — V1, V2, V3, V4, Vs, V.

4.2.1 Bipolarni svody konCetinové podle Einthovena

Nékdy se oznaCuji také jako standardni svody. Jsou nejstar$i pouzivané svody v
elektrokardiografie. Jsou s nimi velké zku3enosti a nelze je pro béZnou praxi zcela odmitnout.
Pfi bipolarnim zapojeni méfime rozdil potenciald mezi dvéma aktivnimi elektrodami. Svody
se oznaCuji Fimskymi Cislicemi I, 11, 111.

Svod | - spojuje pravou ruku a levou ruku.

Svod Il — spojuje pravou ruku a levou nohu.
Svod 111 - spojuje levou ruku a levou nohu.

\\"l" .F'I.l_

Obr.7:Bipolarni koncetinové svody

Pokud si oznaCime snimané potencialy konCetinovych elektrod jako V (prava ruka
nad zapéstim) V (leva ruka nad zapéstim ) V (leva noha v dolni holeni €asti nad kotnikem)
jsou bipoléarni koncetinové svody definovany takto .

U, =V, -V 2
UII:VFL_VRA
U||| :VFL_VLA
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Poloha elektrod je zamérné volena na mistech kde je minimum svalové hmoty z
ddvodu minimalizovani rusivych vlivii myopotencidlovych artefakt(l, toto umisténi prinasi
vyhodu i pacientovi v pohodInéjSim méreni EKG.

4.2.2 Unipolarni koncCetinové svody

Ve tficatych letech dvacéatého stoleti zavedl F. N. Wilson unipolarni zdznam. Zapojeni
mélo ale nevyhodu malych vykyvli méfenych hodnot, a proto se zacali pouZivat zvétsené
unipolarni svody podle Goldbergera (aV r, aVL, aVF) pismeno ,,a“ znamena augmentovany, tj.
zesileny. Kazdy ze svod( je poCitan z potencial(l tfi koncetinovych el ektrod - prliméru
potencialli dvou elektrod Vici ,,prot&jsi“ treti elektrodg. Sipky vektord vychazeji ze stfed(
protilehlych stran, nejsou to tudiz téZnice ale vySky trojuhelnika. Jejich smér je stejny, ale
jejich délky a tim padem i velikost ziskaného signalu, jsou o polovinu vysSi, proto se
oznacuji pismenkem 'a’ jakoZto ‘augmentované'.

Pro napéti na svodech plati tedy vztahy :

V, -V
. UaVR :VR_% (3)
V., -V
UaVL:VL_ R2 :
V., -V
UaVF :VF_%

Symboly R,F a L jsou prevzaty s anglického jazyka a znaCi :

R(right) - pravou horni koncetinu
L(left) - levou horni koncetinu
F(foot) - levou dolni koncetinu

a ko a ko
R L
o - 8 —
>
T _.a""'r
& kO '-.I ‘
|-] |I
5 ke S ) N
¥ IlI | F
| ! | I|
’_ul | | ]
N
av,

Obr.8: Unipolarni koncetinové svody

19



4.2.3 Unipolarni hrudni svody

Tyto svody jsou umistény co nejblize kolem jednotlivych €asti srdce. Byly zavedeny
do elektrokardiografie na zakladé predpokladu, Ze potencialy v rliznych mistech hrudniku
jsou nejvice ovliviiovany nejbliZsi asti srdce .

Zatimco koncetinové svody zobrazuji elektrickou aktivitu srdce do frontalni projekce ,
unipolarni hrudni svody sleduji elektrickou aktiv itu srdce v horizontalni roving. Referencni
elektroda je v tomto pfipadé vytvorena pomoci tzv. Wilsonova svorky, ktera je vytvorena
spojenim tfi koncetinovych svod(l pomoci odpord.

Wilsonova
svarka

Obr.9:Zapojeni Wilsonovy svorky

Aktivni elektroda je umisténa na jednom ze Sesti mist na hrudnim kosi (Obrazek.7).
Svody se oznacuji V1 aZ V6.

V1 hrudni svod 4.mezizebfi vpravo od hrudni kosti

V2 hrudni svod 4. mezizebfi vlevo od hrudni kosti

V3 hrudni svod mezi V2 a V4

V4 hrudni svod 5. meziZebfi v medioklavikularni ¢are (s tfed klicku)
V5 hrudni svod 5. meziZebfi v pfedni axilarni Care

V6 hrudni svod . mezizebfi ve stfedni axilarni ¢are

ol

Obr.10:Unipolarni hrudnikové svody
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Pro unipolarni hrudni svody plati

U,, =V, -W @
U,,=V,-W
U,,=V,-W
Uy, =V,-W

kde V1az V6 jsou potencialy namérené hrudnimi elektrodami a W je potencial na
wilsonové svorce.

4.3  Elektrody

Elektrody nam slouZi k vytvofeni vodivého spojeni mezi méficim zafizenim a
vySetfovanym pacientem. Elektrody pfi snimani biologickych signald prichazeji do
bezprostfedniho kontaktu s télem pacienta a proto musi jejich material i konstrukce podléhat
prisnym pozadavkim zdravotni nezavadnosti, aby nemohli ohrozit zdravotni stav pacienta.

NejpouZivangjsi elektrodou pro snimani EKG v ambulantni elektrokardiografii je
plodné kovovéa elektroda. Jednd se polarizovatelnou elektrodu. Po naneseni fyziologického
roztoku na povrch elektrody se na elektrodé vytvori ste jnosmérny polarizacni pote ncial, jehoz
hodnota se pohybuje v fadech desitek az stovek milivoltli. Nevyhodou této elektrody je, Ze
pokud dojde k pohybu elektrody oproti kiiZzi nastane znac¢né kolisani polarizatniho napéti a
tim ke vznikani vyznamnych ruSivych pohybovych artefaktu v méfeném signalu. Tento
nedostatek do jisté miry odstrafuji ploSné nepolarizovatelné elektrody, které se nejCastéjsi
vyrabéji ze stfibra s konstantni vrstvou sintrovaného chloridu stfibra (AgCl). Potencialovy
rozdil dvou takovychto elektrod je jen nékolik milivoltd a je velmi stabilni. Déle se pouZivaji
plovouci nepolarizované elektrody, které jsou zaloZeny na principu Ag/AgCl. Navic jsou
opatfeny komdrkou vyplnénou EKG pastou, ktera umoziuje snadny prechod potencialu mezi
kdzi a kovem.

Obr.11:Priklad provedeni plovouci nepolarizovatelné elektrody
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5 Ruseni signalu EKG

Zmeéteny signal EKG je do jisté miry degradovan diky rlznym druhlim ruseni. Rusivé
signaly pfitomné v signdlu EKG mUzeme z hlediska $itky frekvencniho pasma rozdélit na
Uzkop&smové a Sirokopasmové.

5.1  Uzkopasmové rueni

Kolisanim izoelekrické linie vznika nejCastéji na rozhrani elektroda -pokozka, kde je
zplsobena vlivem pomalych elektrochemic kych dgji. Ma nahodny charakter €i trvaly narGst
frekvence ruseni je do 0,8Hz. Dale muze byt kolisani zplsobeno dychanim pacienta .Ruseni
ma repeticni charakter a jeho frekvence je opét mensi nez 0,8Hz.Kolisani linie miZeme
zaznamenat i pfi pomalych pohybech pacienta, kde dosahuje maximalniho kmitoC€tu do 1,5Hz .
Vétsinou maji ndhodny charakter, ale mohou mit i pravidelny repeti¢ni pribéh, ktery vznikne
pfi pravidelnych pohybech pacienta nej€a stéji pfi méfeni zatéZového EKG.

Sitove ruseni vznika jako dUsledek indukce napéti ze silovych elektrickych rozvod(
na Uzemi CR se jedna o kmitocet 50Hz(60Hz).

5.2 Sirokopasmové

Myopotencialy s timto druhem ruSeni je zejména nutné pocitat pfi zatéZovych testech.
Jde o signaly generované aktivitou kosternich svall pfi spontannich pohybech , pfi vySetfeni
nebo pfi cilené vyvolané svalové Cinnosti. Signaly maji viceméné nahodny charakter.Jejich
frekvenéni pasmo zasahuje od asi 20Hz do nékolika KHz

Rychlé (skokové) zmény izoelektrické linie jsou vyvolany Spatnym kontaktem
snimaci elektrody s pokoZkou pfi pohybech pacienta. Casté jsou pfi zatéZzovém EKG u
kojencli nebo u zvifat. Frekvenéné zasahuje zdola do spektra signadlu EKG do 15 Hz,
ojedinéle i do kmitoCtu 20 Hz.

Impulsni rudeni je vyvolano technickymi artefakty v blizkosti sil ovych elektrickych
rozvodl &i zafizeni nebo indukovanim komunikagnich signall. Mdze jit napfiklad o jiné
Iékarske pFistroje Ci zafizeni, elektromotory, aj. RuSeni tohoto typu vétSinou nejde GCinné
odstranit. PFfi detekci takového typu ruSeni nelze nez prohlasit kvalitu signalu za
nedostate¢nou pro dalsi analyzu.
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6 Filtrace ruseni signalt EKG

Odstranéni rusivych slozek se signalu EKG je velmi problematické z divodu, Ze
jakykoliv algoritmus, ktery budeme aplikovat na zkresleny signal, nepotlaci jen nezadouci
Sum, ale zdeformuje i tvar signdlu EKG. ProtoZe tvar elektrokardiogramu nese diagnostickou
informaci nemUzeme si dovolit, aby zkresleni pfekrocilo urcitou pfipustnou mez. Z tohoto
dlvodu se k samotné filtraci signalu pfiklanime jen v nezbytné nutnych pripadech a za p ouziti
nejpresngjsich filtr(. Jako nejjednodussi cesta se jevi zajistit zpracovani neruseného signalu,
tudiZ za pomoci podminek snimani vilbec ne dopustit zkresleni signalll EKG. Omezit pohyby
snimanych vodi¢l a zajistit co nejmensi rozméry indukénich smycek a fadné uzemnéni
elektrokardiografu. ProtoZe zplisoby analyzy a zpracovani signald EKG jsou velmi rozmanité
jen velmi téZzce mizeme definovat pripustné zkreslent.

6.1  Filtrace pomalého kolisani izoelektrické linie

K odstranéni tohoto typu ruseni je vhodné pouZzit filtr typu horni propust, ktery nebude
zavadeét fazové zkresleniytj. filtr s linearni fazovou charakteristikou. Jeho mezni frekvence
mit pevné stanovenou mezni frekvenci. Tato variabilita umoZiuje v praxi dosaZzeni lepSich
vysledkd filtrace v téch situacich, kdy se frekvence srdecni Cinnosti zvySuje. Zpravidla
nejCastéjSi nastdva pri zatéZzovych testech, kdy se vyznamné zvétSuje zastoupeni sloZzek
nizkofrekvenéniho Sumu. Pfi navrhu filtru musime striktné dodrZzet Gtlum v propustném
sméru, ktery by mél byt mensi nez -0,5dB.

Takto definovany filtr mlzZeme realizovat pomoci nékolika rdznych zplsobu.
realizovat co nejjednodussi, ale ne na ukor pozadované kvality filtrace. V praxi se nejCastéji
pouzivaji Lynnovy filtry, adaptivni filtry, splajn a dalsi.

6.2  Filtrace myopotenciald

Filtrace myopoencialll je velmi problematicka, protoze potencialy sval( zasahuji shora
az ke kmitoftu 20 Hz, coz zplsobuje, Ze se frekvence myopencidlu pfimo prolinaji
s uzitenym signalem EKG. Pokud bychom tedy navrhli filtr, ktery odstrafiuje poZadované
frekvencni pasmo ruseni zcela zfetelné by zdeformoval i uziteCny signal .PouZiti takového
filtru je jen kompromisem, ktery se ve vétsiné pfipadd v praxi se ukazuje jako Spatny. Proto se
v dnesni dobé pouziva v pFipadech, kdy se da ofekavat vysoké ruseni myop otencialy(zatézové
testy EKG ). Alternativni pfistupy, které jsou zaloZeny na kumulagnich technikach nebo na
rozkladu signélu pomoci vinovkoveé transformace .

Kumulaéni metody jsou zaloZeny na zprdmérfiovani jednoho srdeéniho cyklu z nékolika
srde€nich cykl( jdoucich po sobg. Cim vice cykll budeme primérovat, tim dosahneme
lepsich vysledkl .Zakladnim problém je nalezeni refe renénich synchronizaénich bodd, které
umoznuji vzajemnou synchronizaci jednotlivych cykli .K tomuto Gcelu se pouZivaji detektory
QRS komplexd.
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6.3  Filtrace sit"ového ruseni

Sit’ovy brum je pfitomen vice ¢i méné ve vSech zdznamech signdlu EKG . Na druhou
stranu neni pro elektrokardiografické pristroje norma, ktera by pfipoustéla moznost filtrace
tohoto ruSeni. Jde tedy velmi pracné a obtiZzné odhadnout vliv na signdl EKG v €asové oblasti.
Proto se ve VEtSing pristrojl pro zpracovani zaznamu EKG zobrazuje s ignal s filtraci sit"ového
brumu nebo bez néj a je jen na obsluze pfistroje, které zobrazeni zvoli. NejCastéji se
k odstranéni sitového ruSeni pouZiva pasmova zadrz se stfedni frekvenci 50Hz(60Hz) se
zadrZzovanym pasmem +/-3Hz, které dostatecné oSetfi kolisani sit"ového kmitoCtu.

7 Detekce QRS komplexu

Komplex QRS je obecné nejvyraznéj$im Gtvarem v priibéhu EKG. Jeho detekee je
zakladni procedurou jakékoliv pocitacové analyzy signalu EKG. Na jeji pfesnosti vétSinou
zavisf i kvalita celkovych vysledkd zprac ovani .

Cilem detekce QRS je stanovit urcCité referencni body v signalu EKG, které se dale
vyuziji v algoritmech analyzy EKG. Polohu jednotlivych bodl Ize dal$im zpracovanim jesté
vice zpresnit, coz vede ke kvalitnéjsim vysledkdm.

Samotna detekce QRS je ovlivnéna fadou ruSivych faktor(. Detektory se musi
vyporadat s kolisanim izoelektrické linie, myopetencialy a sitovym ruSenim. Kromé téchto
problémd je nutné, aby se detektory vyrovnaly i s pfitomnosti vysokych a strmych vin T nebo
P. Je nutné pfi vlastnim navrhu algoritml pocitat s jednotlivymi rusivymi elementy a snazit
se co nejvice potlacit jejich vliv na detektory pomoci vhodného pf edzpracovani signall.
Jednotlive rusivé faktory se projevuji v zavislosti na druhu vySetfeni klidové EKG, zatéZzové
EKG, analyza dlouhodobého zaznamu atd. Z toho plynou mozné rozdily mezi algoritmy.
Jinak Fe€eno algoritmy, které budou detekovat bezchybné komplex QRS pfi méreni klidového
EKG mohou pracovat pfi detekci zatézového EKG se znaCnou chybou.

| pres vzajemné rozdily Ize obecné popsat QRS detektoru pomoci blokového
schématu znadzornéného na obrazku 12. Cinnost detektoru lze rozdélit na dvé &asti,
Predzpracovani signalll a na rozhodovaci ¢ast, na které pfimo navazuji bloky pro zpiesnéni
polohy referentniho bodu, stanoveni jeho zaCatku a konce popfipadé Klasifikace, které jiz
s vlastnim rozhodnutim kde se QRS komplex v signalu nachazi nesouvisi, ale maji za Ukol
upfesnit rozhodnuti vlastniho detektoru.

detekce komplexu QRS nasledné zpracovani komplexu QRS
fedzpracovani | rozhodovaci zpfesnéni " klasifikace
—m P P ® pravidlo polohy ® komplexu QRS .-
lin. metody referenéniho
nelin. metody bodu

\ 2B ]

Obr.12:Princip Cinnosti QRS detektoru
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Ukolem bloku pFedzpracovani je co nejvice zvyraznit v signalu komplex QRS a
potlacit ostatni slozky. Nejcastgji se pouzivaji rlizné druhy filtr(. PouZiva jak linearnich tak
nelinearnich algoritmd, jejichz  Cinnost se mlze navzajem prolinat a dopliiovat. ProtoZe
vétSina energie komplexu QRS se nachdzi pfiblizné ve frekvencnim pasmu od 5 do 30Hz
s tim, Ze funkce spektralni hustoty energie dosahuje maxima v intervalu od 5 do 20 Hz.
ProtoZe v intervalu od 5 do 20Hz je ruSeni signalu EKG minimalni da se oCekavat , Ze
nejvhodnéjsi pro zvyraznéni komplexu QRS bude pouZiti pAsmové propusti jejiz mezni
hodnoty frekvence budou orientané odpovidat uvedeny m hodnotam. DalSi vhodna metoda,
kterou lze dosahnout kvalitniho predzpracovani je rozklad vstupniho signdlu pomoci
diskrétni vinkové transformace.

Rozhodovaci pravidla jsou principialné zaloZena na porovnavani signald na vystupu
bloku pfedzpracovani a s uritou prahovou hodnotou. Pro zpracovani kratkodobych zaznamd
se zpravidla pouZiva prah neménny. V technické praxi se prahova hodnota nastavuje pfiblizné
na 1/3 hodnoty maxima pfedzpracovaného signalu. Proménny prah se pouZiva pro zpracovani
dlouhodobych zaznamd nebo pfi kontinualnim monitorovanim srde¢niho rytmu. Tento prah
pribézné reaguje na zmény maximalnich hodnot predzpr acovaného signalu a automaticky
upravuje svoji velikost .

7.1  Metoda na principu filtrace

Tato metoda je jedna z nejpouZzivangjSich pro svou jednoduchost, rychlost zpracovani
a dostatecnou presnost detekce .Zakladni blokové schéma je uvedeno na obrazku 13.

pavodni piredzpraco-

signal P P MH)Z . D P vany signal

¥

o prahovani | Spickovy Yin) RR RRR

detektor

Obr.13:Blokové schéma detektoru QRS

Pokud bychom méli k dispozici spektrum signalu EKG zjistime, Ze v pasmu od 14Hz
do 25Hz se vyskytuji nejvyznamnéjsi spektralni slozky QRS komplexu. Je nasnadé pfi detekci
ostatni kmitoCty potlacit i na Ukor zdeformovéni signdlu. K tomu to GCelu se nejcastéji
pouziva pasmova propust s meznimi kmitoCty 14Hz a 25Hz. Abychom signal jesté vice
zdlraznily je za timto blokem umistén blok pro vypocet kvadratu. Ten to blok nam signal
nejen zdlrazni, ale prevede i véechny hodnoty do kladné poloroviny. Nasledujicim blokem je
dolni propust s meznim kmitoétem 20 Hz, ktera nam jesté vice zdGrazni $picky signalu R .
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Takto predzpracovany signal nam vstupuje do bloku prahovani, kde dochazi
k rozhodovani, zda se v signalu objevil komplex QRS. Rozhodovaci pravidlo ve vétSiné
pfipadech vyuziva adaptivniho prahu.
Spickovy detektor ma za dkol najit v daném signalu maxima. Zakladni ¢ast mdze byt
tvorena pomoci podminky :

x(i-1)< x(i)> x(i+1) ©)

kde x(i) je i-ty vzorek signalu .Tato podminka je vSak nedostaCujici dochazi k falesné
pozitivni detekci Spicek v signalu. Proto se detektory doplfuji o dalsi kritéria napf. pokud
jsou dva extrémy od sebe vzdaleny méné nez pripustnou vzdalenost dana frekvenci srde¢niho
tepu vylouci se druhy extrém bez ohledu na jeho velikost.

7.2 Metoda AMCD (average magnitude cross-difference)

Metoda je zaloZena na principu porovnavani jednotlivych Usek(l priibéhll EKG se
vzorkem QRS.Z&kladnim problémem je tedy jak ziskat vlastni vzorek QRS komplexu v
signalli .Jednou z nejzakladngjsich metod je moZnost v kratkém intervalu detekovat QRS
komplexy v signalu a jejich hodnoty zprimériovat a zjistit zakladni hodnotu pro porovnavani

Poté metoda pocita rozdil mezi odpovidajicimi EKG vzorky a QRS vzorky a sCita
absolutni hodnoty téchto rozdil(.

N-1
y(i)= ¥ btk) - xt =[xl +1)-x] ®)
k=0
i=0,1, ...
xt(k).... vzorky QRS
X(k+i)...vzorky signalu EKG,
NP délka QRS,
[T index Useku EKG,
Xt......... primérna hodnota QRS
Xiviinan je priimérna hodnota i-tého bloku dat v signalu EKG.
Prlimérné hodnoty xt a xi se urci ze vztahl (7) a (8)
. 1 N-1
y(i)=-=> xt(k) (7)
N k=0
1 N-1
xi=WZx(k+i) (8)
K=

Pokud jsou si Usek EKG signalu a QRS vzor podobné, hodnota y(i) je minimalni.

[7]

26



7.3 Matched filtering

Obvykle se pouziva k detekci (obnoveni) ¢asu ve velmi ruseném signalu. Hlavnim
predpokladem této metody je, Ze signal je Casové omezen a ma znamy tvar. Problém potom je
ur€it €as vyskytu. Impuls odpovidajici digitdlnimu matched filtru h(k) je Casové opa€na
reprodukce signalu, ktery budeme detekovat. V naSem pfipadé koeficienty matched filtru jsou
dany vztahem:

h(k) =xt(N-k-1),k=0, 1, ..., N-1 9)
xt(k)... pfedem stanoveny vzor QRS komplexu.

Samotny Matched filtr m(iZe byt potom filtr FIR s obvykle pri¢nou strukturou popsany
vztahem

.ﬁ

N-1 N -

y(i)=>_[h(k)x xt(N —k —1x(i - k) (10)

k=0 =0

~

h(k).....matched filter koeficienty,

X(i) ... vzorky EKG signalu,

N.... délka filtru a

[ index pfisludného Useku EKG signalu

[7]
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8 Meéreni EKG pomoci systemu BIOPAC

8.1 PocCitaCovy mérici systtm BIOPAC

Tento systém umoziuje rozsahlé méfeni na lidském organizmu. My se budeme ale
pouze zabyvat jeho vyuZitim pro méfeni EKG .Jeho pouZiti si ukazeme na jednoduché lekci,
ve které si popiSeme hardware a software nezbytny k méfeni zaznamu EKG pomoci
dvanacti svodového snimaciho systému.

8.2 Meéreni EKG

8.2.1 Pomlcky nezbytné pro méreni pomoci systému BIOPAC

- PC s operacnim systémem Windows nebo Macintosh
- BIOPAC Software: BIOPAC Student Lab PRO

- BIOPAC jednotka pro snimani tdaj

- BIOPAC souprava méficich elektrod

- BIOPAC jednoucelové elektrody

- Nedrazdivy vodivy gel

8.2.2 Postup méreni :

Zapneme pocitac a ujistime se, Ze jednotka BIOPAC MP30 je vypnuta (zadni strana
spina¢ ON/OFF).Zapojime vybaveni podle obrazku 14.

Obr.14:Zapojeni BIOPAC MP30
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Zapneme BIOPAC MP30 pomoci spinae ON/OFF.Umistime natfené elektrody
vodivym gelem na subjekt podle obrazku 15. Pomoci kabeld propojime BIOPAC MP30
s elektrodami na lidském téle, striktné dbame na dodrZeni barvy zapojeni viz obrazek15.

0
k_\

Lews ruka
Bila

Pravé noha
Felend

{ Levanoha
Cervens

lund LD
Obr.15:Umisténi svodu pro vlastni méreni

Spustime software na hostitelském pocCitati pomoci ikony BIOPAC STUDENT LAB
PRO.Z nabidky vybereme lekci LO5, zvolime jméno a klikneme na OK.Dale provedeme
kalibraci. Nejprve zkontrolujeme zda je subjekt v klidu, pokud ano klikneme na tlaitko
CALIBRATE (kalibrace). Pockadme neZ se provede samotna kalibrace . Po ukonceni kalibrace
zkontrolujeme, zda signal odpovida predpokladim signali EKG. Pokud odpovida
predpokladdm, klikneme DATA RECORDING (nahravani dat). Pokud signal neodpovida
predpokladdim, zkontrolujeme znovu zapojeni a provedeme kalibraci znovu pomoci t lagitka
CALIBRATION (kalibrace).

Nyni pfipravime subjekt pro nahravani. Subjekt umistime na lehatko a musi po dobu
méreni relaxovat, poté jeSté jednou zkontrolujeme umisténi a zapojeni elektrod na lidském
téle. Pak klikneme na tlaCitko RECORD(zaznam). Signal zaznamenavame po dobu 20 sekund
a pak ukonCime kliknutim na tlacitko SUSPEND(pozastavit). Nyni se subjekt rychle posadi
na lehatku a znovu spustime méfeni pomoci tlacit ka RESUME(pokratovat). Méfeni bude
trvat dalSich 20 sekund, ve kterych vykona subjekt pét hlubokych nadechl. Po uplynuti
stanovené doby preruSime meéfeni pomoci tlaCitka SUSPEND(pozastavit). Tuto proceduru
s péti hlubokymi nadechy opakujeme jesté jednou po stisknuti RESUME (pokraCovat) a
zastavime opét stisknutim tlacitka SUSPEND(pozastavit)Pro dalSi méfeni je nutné zvysit
srdecni tep zkoumaného subjektu, coZ provedeme pomoci nékolika dfepll nebo jiné fyzické
aktivity v ramci moznosti v laboratofi. Poté opét spustime méfeni pomoci RESUME
(pokraCovat)a zaznamenavame signal po dobu jedné minuty . Ukon€ime kliknutim na tlacitko
SUSPEND(pozastavit). Dokon¢ime celé méfeni pomoci stisknuti tlaCitka DONE. Nyni
miZeme z méfeného subjektu odstranit elektrody.
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9 Zobrazeni a zpracovani EKG
v prostredi MATLAB

Zpracovani signélu v prostfedi MATLAB je velmi ucelné a ndzorné. Proto budeme
pro zpracovani naseho biologickych signalu vyuZivat jeho moZnosti.

9.1 Filtrace EKG signalu

Nyni si pfedvedeme zakladni metody filtrace ruSeni v signdlu EKG na datech
ziskanych pomoci systemu BIOPAC viz kapitola 8. Na obrdzku 16 je zobrazena Cést
plvodniho signalu ziskaného mérenim v laboratofi.

Fuvadni signal - prenich 4000 vzorku

U [miv]

0 s00 1000 1500 2000 2500 3000 3500 4000
pocet vzorku

Obr.16:Cast plivodniho signalu

Spektrum ndmi zméreného diskrétnino signalu lze obec né ziskat pomoci  diskrétni

Fourierovy transformace. Tato transformace je obecné popsana rovnici (11)
.2m
e

DFT{fn}z{NZ_:lank“},W—e N (11)
n-0

Spektrum signalu EKG ziskané pomoci DFT je zobrazeno na obrazku 17. ProtoZe je
spektrum  symetrické podle f\z/2 jen zobrazeno jen po hranic fyz/2. Spektrum signélu
v oblasti nizkych kmito¢tu neni zobrazeno v plné velikosti z dlivodu prehlednosti.

Frekvencniho spektrum puvodniho signalu

T T T T T
7000 =

5000 -
5000 =
4000 H =

3000 { -

2000 H
o 1 ] ] ] ]
0

50 100 150 200 250
fHz]

Obr.17:Frekvenéni spektrum plvodniho signalu
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9.1.1 Filtrace pomalého kolisani izoelektricke linie

Z teoretickych predpoklad(l v kapitole 5.1 je patrné Ze pro filtraci kolisani
izoelektrické linie je vhodné pouZzit horni propust s meznim kmito¢tem 1,5Hz. Jeji frekvencni
charakteristika je uvedena na obrazku 18.

Frekvencni charakteristika filtru HP -Amplitudova

] 20 40 B0 &0 100 120 140 160 180
fiHz]

Obr.18: Frekvencni charakteristiky filtru HP zobrazené do hodnoty f,/2

V naSem pripadé je pouzita HP(horni propust) realizovana pomoci filtru FIR s linearni
fazovou charakteristikou. Je nutné pocitat pfi realizaci filtrace s tim, Ze tyto filtry zavadgji
zpozdéni.Vlivem tohoto zpozdéni mlze dojit ke ztraté info rmace na konci pribéhu signalu.
Zpozdéni mGzeme obecné vypocitat pomoci vztahu(12) .

X == (12)

kde N je fad filtru a X je pocet vzorku zpozdéni . U ndmi pouZitého filtru kdy je N=501 je tedy
nutné posunout signal o 250 vzork (.
a

Cast puvodniho signalu

=
E
=
_2 1 1 1 1 1 1 1
u} 500 1000 1500 2000 2500 3000 3500 4000
pocet vzorku
Cast puvodniho signalu po filtraci HP
4 T T T T
=
—
E o
=
-2
_4 1 1 1 1 1 1 1
u} 500 1000 1500 2000 2500 2000 3500 4000

pocet vzorku

Obr.19: a) Cast ptvodniho signalu b)Cast plivodniho signalu zpracovaného filtrem HP
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9.1.2 Filtrace sit’ového ruseni

U tohoto typu ruSeni je nutné si uvédomit zda je opravdu nutna filtrace sit’ového
kmito€tu.K tomuto Ucelu ndm nejlépe poslouZi detail spektra signdlu EKG zobrazeny na
obrazku 20.

Detail frekvencniho spektra signalu
W T T T T T T
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Obr.20:Detail spektra signélu

Z detailu spektra je patrné, Ze ruSeni sit’ovym kmito¢tem nenastalo, protoze velikosti
spektralnich sloZek kolem sit"ového kmito€tu 50HZ jsou minimalni. Proto by samotna filtrace
byla zbyteCna nepfinesla by Zadné vyrazné zlepSeni signalu. Na druhou stranu pouZiti
filtru(PZ s meznim kmito€tem 50 HZ) pro odstranéni sitového kmitoCtu by jen zanedbatelné
a minimalné ovlivnila ostatni slozky spektra. PouZiti filtru by ani pozitivné ani negativné
neovlivnili tvar signalu. Pokud nemame dispozici spektrum signalu méizeme filtr pouz it bez
obavy, Ze by zna€né zdeformoval zméfeny signal.

9.1.2.1 Umélé rudeni signalu EKG sit"ovym kmitotem

Abychom si mohli vyzkouSet odstranéni sit"ového ruseni na zméfeném signalu, budeme
uméle rusit nas signal EKG kmitoctem 50Hz. Pomoci sinusového priibéhu o kmitoctu 50Hz.
Timto krokem dojde ke znacné zméné tvaru EKG signalu. Tyto zmény jsou zachyceny na
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obrazku 21, na kterém je zobrazen plvodni signal bez ruseni sit"ovym kmitoctem , zatimco na
obrazku 22 je zachycen signal s ruSenim 50Hz. Ve vyfezu obrazku 22 je patrné, Ze doslo
k superponovani sinusového signalu o kmito¢tu 50 Hz na priibéh EKG.

puvadni signal - prenich 3000 vzorky

08 T T T T T
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Obr.21:Plvodni signal EKG
puvadni signal umile zarugeny 50Hz - prenich 3000 vzorku
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Obr.22:Plvodni signal EKG uméle ruseny sit’ovym kmitoctem 50Hz

Pokud se zaméfime na detail spektra takto uméle ruSeného signalu zobrazeného na
obrazku 23 zjistime, Ze spektralni ¢ara odpovidajici kmito€tu 50Hz prudce vzrostla oproti

obrazku 20 ,kde je jeji hodnota téméF nulova..

Detail frekvencniho spektra signalu
T T

40 &0 a0 100
Hz]

Obr.23: Detail frekvenéniho spektra signalu po ruseni m sit’ovym kmitoctem 50Hz.
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9.1.2.2 Filtrace umélé ruseneho signalu EKG sit"'ovym kmitoCtem

Z detailu frekvencniho spektra z obrazku 23 je patrné, Ze k odstranéni ruseni je nutné
pouZit pasmovou zadrZz s meznim kmitoftem 50Hz. V naSem pfipadé by bez problému stacila,
ale je nutné si uvédomit, Ze v praxi dochazi ke kolisani sit"ového kmitoctu. Z tohoto diivodu
je lepsi pouzit pasmovou zadrz s meznimi kmitoCty 47Hz a 53Hz tim zarucime, Ze filtr bude
filtrovat sitové ruSeni i pfi znacném Kkolisani sit’ového kmitoctu. Frekvencni charakteristika
filtru je zobrazena na obrazku 24. K filtraci pouzijeme filtr typu FIR fadu 501 z dlvodu
linearni fazové charakteristiky . Je nutné tedy pocitat se s poZzdénim viz. vzorec 12.

frekvencni charakteristika filtry PZ -Amplitudava
0 1 r 1 r
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SO O SO .

70
0
fHz]

Obr.24: Detail Frekvencni charakteristika filtru PZ -Amplitudova

Pokud pouzijeme nami navrhnuty filtr na uméle ruSeny signal EKG, dojde
k odstranéni neZadoucich sloZzek spektra kolem 50Hz, a tim k samotné filtraci sit"ového
kmito€tu. Na obrazku 25 je zobrazen detail spektra odfiltrovaného signalu, na némz je vidét,
Ze doslo k odstranéni spektralnich sloZek zastupujici kmitocty 47Hz -53 Hz.Tvar signalu po
filtraci je zobrazen na obrazku 26. Z obrazku je patrné, Ze nedoSlo ke zméné tvaru EKG
signalu, coz je velni ddlezité z ddvodu, Ze tvar EKG nese diagnostickou informaci .

-
M

Detail frekvencniha spektra
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Obr.25: Detall frekvencniho spektra signalu po filtraci PZ.

signal pa filtraci PZ- prenich 3000 vzaorku
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Obr.26: Signal po filtraci PZ

9.1.3 Filtrace myopotencialll

Z teoretickych predpokladu v kapitole 6 je ziejmé, Ze filtrace pomoci filtrd je velmi
sloZitou metodou, ktera velmi Casto deformuje tvar signdlu. Proto se budeme zabyvat
odstranéni ruSeni pomoci kumulace nékolika repetic signalu EKG. ProtoZze budeme
kumulovat signal klidového EKG mizZeme pouzit kumulaci s rovnomérnymi vahami a s
pevnym oknem. Obecné je ten to typ kumulace popsan rovnici (13) .

y(n) = kz_;ﬁxk (n) (13)

y(n)...vzorek vystupniho signalu
xk(n)..vzorek k-té repetice
M...... pocet repetic vstupujicich do kumulace

Abychom mohli pfistoupit k samotné kumulaci musime zjistit délku jedné repetice,
protoZe nejvyraznéjSim sloZzkou signalu EKG je komplex QRS. PouZijeme k tomuto Gcelu
nami navrzeny detektor na principu filtrace. Detektor je popsan v kapitole 9.2.1. Detektor
vykazuje dobrou  UspéSnost z naSich tfi navrhnutych detektord QRS a je jeden
s nepouzivanéjSich v praxi a také vyuZijeme jeho primou detekci viny R.
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9.1.3.1 Realizace kumulace signalu EKG

Nyni midZeme pFistoupit k samotné realizaci kumulace. Na obrazku 27 je znazornéna
jedna perioda signalu EKG ,kterd je znacné zkreslena rusenim myopotenciald.

Prubeh jedne periody EKG
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Obr.27:Priibéh jedné periody EKG signalu

ProtoZze nejvyrazngjSi Casti signalu EKG je pravé komplex QRS, pouZijeme pfi
kumulaci nami navrhnuty detektor QRS. ProtoZe se jedna o klidové EKG je moZno pouZzit
kumulaci pomoci pevného okna. Algoritmus, ktery realizuje samotnou kumulaci, pracuje na
principu hledani komplex QRS v signalu. Pokud objevi komplex, vytvofi okno s pevnou
délkou, ktera je od komplexu QRS vzdalend na obé strany o stejny pocet vzorkll v nasem
pripadé 400 na jednu stranu jak je patrné i na obrazku 32. Timto zplsobem dochazi ke s¢itani
mnozstvi nami poZadovanych period signalu EKG.Po seCteni period je nutné signal vydélit
poctem kumulovanych period z diivodu zachovani velikosti jednotlivych sloZek signalu EKG.
Vysledky kumulace prvnich 5 period signalu jsou zobrazeny na obrazku 28, z néhoz je velmi
patrné zlep3eni tvaru signalu.

Prubeh EKG po kurmulaci 5 period signalu

3

U [mv]
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Obr.28:Priibéh EKG po kumulaci 5 period signalu
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Pokud chceme kumulovat vice period v ndmi naméfeném signalu je nutné si
uvédomit, Ze aby kumulace s pevnym oknem méla vyznam, musi byt perioda signalu
shodna, proto je nutné detektor QRS popravit tak, aby detekoval pouze QRS komplexy, které
jsou od sebe vzdaleny o podobny pocet vzork(. V nasem signalu byla zhruba v poloviné
méfeni zvySena tepova frekvence pomoci fyzické zatéZe viz kapitola 8.1, proto je tato korekce
nutna.Po provedeni korekce zjistujeme, Ze v signalu je pouze 40 QRS komplexd které jsou
vzdaleny o ndmi poZadovanou vzdalenost jak mdzeme vidét na obrazku 29.

GRS komlexi
4 T T T T
3 - e
2 - —
1 - e
D - Fa|
Ak -
ol = _
3 1 | I |
0 1 2 3 4 g B
pocet vzorku « 10

Obr.29:QRS komplexy

Nyni miZeme pFistoupit k samotné kumulaci viech 40 period signalu EKG .Vysledky
jsou znazornény na obrazku 30. Pokud srovname vysledky obou kumulaci mdZzeme fici, Ze
k lepSimu vyhlazeni signalu doslo pfi pouZiti 40 period.

Prubeh jedne periody EKIG po kumulaci

U [miv]
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0 100 200 300 400 500 BOO YOO 800
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Obr.30:Priibéh EKG po kumulaci 40 period signalu
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9.2 Detektory QRS komplex(

Navrhneme si tfi zékladni detektory QRS komplexu. Metodu na principu filtrace,
AMCD, Matched filtering. Jejich principy jsou popsan v kapitole 7. Detektory budeme
navrhovat a testovat na nami zméfeném signalu pomoci BIOPAC. UspéSnost detekce
otestujeme pomoci evropské databaze EKG signalu.

9.2.1 Metoda na principu filtrace

Jako prvni budeme realizovat detektor QRS komplexUt zaloZeny na principu filtrace.
BliZe je popsén v kapitole 7.1. Jeho blokové schéma je znazornéno na obrazku 13. Jak je
patrné z blokového schématu nez dojde k samotné detekci R-viny musi dojit k vhodnému
predzpracovani signélu. Pro nazornost je na obrdzku 31 zobrazena Céast signdlu EKG
zméreného pomoci BIOPAC.

Puiodni signal - prnich 4000 vzarky
4 T T T T T

0 500 1000 1500 2000 200 3000 300 4000
pacet vzorku

Obr.31:Cast plivodniho signalu

9.2.1.1 PFedzpracovani signalu EKG

Nejvyznamnéjsi spektralni slozky QRS komplext se vyskytuji v pasmu 14Hz-25Hz. Z
tohoto ddvodu budeme signal filtrovat nejprve PP(pasmovou propusti)s meznimi kmitocty
okolo téchto hodnot .V naSem pfipadé je pouZita PP s meznim kmitofty 10Hz a 26Hz tyto
hodnoty byly stanoveny experimentalné. Amplitudova frekvencni charakteristika PP je
znazornéna na obrazku 32. Je patrné, Ze navrhnuty filtr typu FIR dostatecné tlumi
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V nepropustném pasmu. Zatimco v propustném je jeho Gtlum roven 0dB. ProtoZe fad filtru je
501 je podle rovnice (12),je nutné signal opét posunout o 250vzork .

Frekvencni charakteristika filtru PP -Amplitudova

fiHz]

Obr.32:Frekvencni charakteristiky filtru PP1 zobrazené do f .,/

Signal po fitraci PP jen prnich 4000 vaorky
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Obr.33:Ukazka pribéhu signalu po filtraci PP

Na obrazku 33 je zobrazena ¢Cast signalu po prichodu filtrem PP(pasmova propust).
Na prvni pohled je zfejmé, Ze doSlo ke znacné degradaci tvaru signalu. Takto zpracovan y
signal by pro diagnostické ucely byl nepouZitelny. Ale pro ucely detekce QRS je samotné
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zkresleni tvaru nepodstatné. Spektrum signalu po priichodu filtrem je znazornéno na obrazku

34 a je z ného patrné, Ze v signalu zlstaly jen ndmi poZzadované slozky.

Frekvencni spektrurm po pruchodu signalu filtrem PP
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Obr.34:Frekvencni spektrum filtrovaného signalu zobrazené do f /2

Abychom dosahly jesté vétsiho zdlraznéni QRS komplexu v signalu v dal$im kroku
signal EKG umocnime. Tim pfevedeme vSechny hodnoty do kladné poloroviny a dojde ke
znacnému zvyraznéni Spicek signalu a potlaceni nizkych hodnot v signalu. Umocnéni signal

je zobrazen na obrazku 35.

S@nalpnumucnenig-pwmchdﬂﬂﬂvzumu
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Obr.35:Ukazka pribé&hu signalu po umocnéni 2
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Frekvencni spekirum signalu po umocneni 2
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Obr.36:Frekvencni spektrum umocnéného signalu zobrazené do fVZ/2

Aby nedoSlo v pFipadé blizkych Spicek signalu k chybné detekci R-viny pouZijme filtr
typu DP. K uréeni jeho mezniho kmito&tu ndm pomdze spektrum znazornéné na obrazku 36, z
néhoZ je patrné, Ze po umocnéni signalu pribyly ve spektru slozky od 20Hz do 45 Hz.
Abychom tedy ziskaly obalku signalu m usime signal filtrovat DP pravé s meznim kmitoCtem
20Hz. Realizaci filtrace pouZijeme opét filtr typu FIR.Frekvencni charakteristika je
znazornéna na obrazku 37. Vysledek filtrace DP je znazornén na obrazku 38.

Frekvencni charakteristika fitru DP -Amplitudaova
? | [ ! [

50 100 150 20 240
fiHz]

Obr.37: FrekvenCni charakteristiky filtru DP1 zobrazené do f,/2
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Signal pa ftvct OF - pamich 4000 vzorky
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Obr.38: Ukazka priibéhu signalu po filtraci DP
Frekvencni spektrum pa pruchody signaly fitrerm DP
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Obr.39:Frekvenéni spektrum po prdchodu signalu filtrem DP

9.2.1.2 Detekce QRS komplexu

Nyni mize dojit k samotné detekci QRS komplexu v predzpracovaném signalu EKG.
Prvnim krokem je prahovani, které ma za Ukol rozhodnout, zda se nachazi komplex QRS
v signalu. Jednou ze zakladnich metod je porovnavani predzpracovaného signalu s pevnym
prahem. Jednd se o velmi jednoduchy algoritmus, ktery podava velmi dobré vysledky pfi
zpracovani kratSich signalu EKG s nizkou urovni ruSeni. Zakladnim problémem je urceni
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prahu na jeho velikosti zalezi nejvice vysledky samotné detekce . Pokud by byl prach pfilis
vysoky mohly by nékteré komplexy QRS detektoru uniknout a pokud pfilis nizky mohlo by
dojit k chybné detekci. Zakladni metodou urCeni pevného prahu je pouziti zhruba 60%
maxima ziskaného pomoci medianu z tzv “nastfelu maxim”.Chybné nastaveni rozhodovaci
ho prahu je zndzornéného na obrazku 40, z kterého je zfejmé, Ze takto chybné nastaveny préh
by 3 a 4 QRS komplex nezachytil.

Signal po filtraci DP - prvnich 4000 vzorku
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Obr.40:Chybné nastaveny rozhodovaci prach pfi detekci QRS

Kvili zminénym problémdm pfi nastavovani pevného prahu se v dnesni dobé nejvice
pouZivaji adaptivni prahy, které plynule reaguji na zmeény velikosti maxim
v signalu.Algoritmus ktery bude detekovat QRS komplex v nami zméfeném signalu EKG
bude zéaroveri i Spickovym detektorem signalu.

Prvnim krokem detektoru bude pevné nastaveny prach P pro prvni komplex QRS.
V nasem pripadé bude nastaveno P= 0,45mV. Tuto podminku mlzZeme vyjadfit rovnici 14.

x(i)> P
(14)
Pokud vzorek projde timto prahem, bude jeho hodnota provéfena SpiCkovym detektorem ze
zakladni podminkou uvedenou v kapitole 7.1 vzorec(5). Pomoci této jednoduché podminky
najdeme v signélu prvni komplex QRS neboli prvni maximum (max) pfedzpracovaného

signalu.Poloha tohoto maxima nam vyjadfuje polohu prvni R-viny a jeho hodnota nam
poslouzi k prepoctu prahu podle vzorce 15.

P=0,4*max (15)
Pokud je tedy pfibliZzna hodnota prvniho maxima 5,1mV , je rozhodovaci prah pro dalSi vzorky

40% prede$lého maxima neboli P=2,04mV. Takto bude detektor pfepocitavat hodnotu prahu
po kazdém nalezeném maximu. Na prvni pohled na obréazek 29 je jisté, Ze adaptivni prah bez
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problému zachyti 3 a 4 maximum signalu. Timto zpdsobem zpracujeme vsechny vzorky
signalu a nejdeme polohy viech R-vIn v signalu. Vysledky jsou zobrazeny na obrdzku 41. Z
obrazku je ziejmé, Ze detektor nepracuje bezchybné, Chyby jsou nejvice zfejmé v oblasti
kolem vzorku 26 000, kde detektor zachytil Spatné nékolik maxim.

Chyby pri detekei QRS
4 |

3 ! | !
0 1 2 3 4 5 =]

pocet vzarku w10t

Obr.41:Chyby pfi detekci QRS komplexu

Ke korekci téchto chyb detektoru pouzijeme algoritmus , ktery mGzZeme slovné popsat
takto:pokud jsou dva extrémy od sebe vzdaleny méné nez prfipustnou vzdalenost dana
frekvenci srde¢niho tepu vylouci se druhy extr ém bez ohledu na jeho velikost.

ProtoZe se jedna o klidové EKG stanoveni pfipustné vzdalenosti je velmi snadné .
Pokud se blize zaméfime na obrazek 41 mlzeme snadno zjistit, Ze kolem 26000 vzorku do$lo
k narCstu tepové frekvence z dlivodu télesné zatéZe viz kapitola 8.2.2 postup méfeni.
Musime tedy tuto hranici zvolit mensi neZz je nejmensi vzdalenost mezi dvéma spravné
detekovanymi vinami R a pocitat s jistou odchylkou tepové frekvence. V naSem pfipadé bylo
zvoleno 550 vzorku.Vysledky jsou znazornény na obrazku 42.

QRS komlexi po odstaraneni chyb
4 |

- -

- -

3 | | |
0 1 2 & 4 & B

pocet vzarkuy <t

Obr.42:Detekované QRS komplexy v signalu EKG
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9.2.1.3 Vysledky detekce QRS komplex

Na obrazku 43 je znazornéna ukazka detekce QRS komplexu v plivodnim signalu .V
tabulce jsou uvedeny vysledky detekce.

Puvodni signal - prenich 4000 vzorku 5 detekei QRS
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Obr.43:Ukazka detekce QRS komplext v pdvodnim signalu

QRS Pocet komplext QRS v signalu EKG 81
DQRS Pocet detekovanych komplext v signalu EKG 74
n Uginnost detektoru 95%
DQRS
S [%]  (16)

Uginnost detektoru snadno spoGitaime pomoci vztahu 16. Vyslednou acinnost
detektoru musime brat jenom informativné, protoZe detektor byl odzkouSen jenom pro jeden
zméreny signal EKG, tudiZ vysledky mohou byt do znacné miry zkreslujici.

9.2.1.3.1 Uginnost detektoru

Aby vysledna Gcinnost detektoru mohla byt smérodatnd, otestujeme nami navrhnuty
databaze se sestava z 90 pojizdnych EKG zaznami. Subjektl je celkem 79, z toho 70 muzi ve
stafi mezi 30 aZ 84 lety a 8 Zen ve véku 55 az 71 let. Jedna se o0 zaznamy klidového EKG po
dobu 2 hodin. Zaznamy jsou pofizeny pomoci nékolika typ( zafizeni pro méreni klidového
EKG. Signaly jsou vzorkovany kmitoCtem 250HZ.

Pro naSe ucely a zkousku navrhnutého detektoru si vybereme nahodnym vybérem 10

signall od rdiznych subjektd. ( 8 muzll a 2 Zzeny). U kazdého signalu jsou dva priibéhy EKG.
Budeme testovat vZdy jen na jednom. ProtoZe u klidového EKG nepfedpokladame Zadné
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dramatické zmeény tvaru signalu bylo by zbyte¢né testo vat celé dvé hodiny zaznamu EKG.
Vybereme tedy jen Cast signalu prvnich 100 000 vzork(. Nebo-li zaznam signalu o délce
6min a 40s. Tak to dlouhy signal nam zaru¢i 500 QRS komplex{ v signalu pro klidovou
tepovou frekvenci 75tep/min. Je zfejmé, Ze pocet komplexd v signalu bude pfimo Umérny
tepové frekvenci pacienta. Da se také predpokladat, Ze klidova tepova frekvence v priibéhu
méfeni sniZovala. Pfed samotnou detekci je nutné nas$ detektor modifikovat na vzorkovaci
kmitoCet 250Hz. Tato zména se projevi predevsim v nastavovani meznich kmitoctl
filtru.Ostatni parametry z(stavaji stejné. Detektor budeme pouzivat bez korekce chyb.

V prvni Casti tabulky 1 jsou uvedeny identifikaCni Gdaje o méfeném subjektu.
Nejdllezitéjsi Casti je evidenéni Cislo. To ndm umozni tento signal najit v internetové
databazi po pripadné dalSi pouZziti nebo pro ziskani blizSich informaci o signalu. Dale je
uvedeno pouZzité zdznamové zafizeni. Druha Cast tabulky obsahuje infor mace o samotnych
vysledcich detektoru a jeho ucinnosti v procentech.

Tabulka 1 : Metoda na principu filtrace - vysledky jednotlivych subjekt(

Subjekty Typ QRS Detektor
Evidencni zdznamového )
Cislo v zafizeni Pocet Spravné Chybné Ucinnost
databazi | Pohlavi | Vé&k komplext | detekované | detekované [%]
1 0103 M 62 ICR 7200 402 402 1 100%
Oxford Medilog
2 0113 M 55 4-24 420 418 1 99.52%
Oxford Medilog
3 e0111 M 43 4-24 407 407 1 100%
Oxford Medilog
4 0107 M 52 4-24 358 354 0 98.88%
5 0105 M 65 ICR 7200 370 370 0 100%
Del Mar
6 0613 M 55 Avionics 445B 368 368 1 100%
7 0409 M 71 ICR 7200 464 459 1 98.92%
8 0163 M 66 ICR 7200 431 431 0 100%
5 Oxford Medilog
9 0801 Z 62 MR-40 428 426 0 99.53%
5 Oxford Medilog
10 0213 Z 56 MR-20 626 587 0 93.76%

Tabulka 2 Metoda na principu filtrace -celkové vysledky

Celkovy pocet komplex( QRS v signalech EKG 4274
Celkovy pocet spravné detekovanych komplext v signalech EKG 4222
Celkovy pocet chybné detekovanych komplex i v signalech EKG 4

Uginnost detektoru 98,78%
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JiZ na prvni pohled je patrné, Ze detektor si vedl vice neZ dobre, celkova Uspésnost
98,78% je velmi slusna. Musime ale zddraznit, Ze signaly z této databaze jsou velmi kvalitng
zméreny a minimalné ruSeny. Na ukazce signalu e0103 na obrazku 44 je patrné, ze signal ma
vysoké Spicky R, proto je detekce velmi snadna. Uvadét viechny ukazky signalll z databaze
nebudeme. PFipadny zajemce si je mUZe vyhledat v databazi na internetu (10) pomoci
evidencniho Cisla.

puvadni signal - prenich 4000 vzorku
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pocet vzarky

Obr.44:Cast signalu e0103

Z vysledk( jednotlivych subjektl je patrné, Ze GspéSnost detekce neni zavisla na typu
zdznamového zafizeni. MUzZeme ho tedy pouzit pro rdzné druhy pfistrojd s normovanou
amplitudou signalu.

Chybné detekované komplexy QRS se objevili vZdy jen na zaCatku signalu, tyto chyby
byly mnohonésobné ale jsou uvadény jako jednonasobné z diivodu prehlednosti. Ukéazka chyb
je ukazana na signalu e0113 na obrazku 45. Tyto chyby jsou zplsobeny $patné nastavenou
rozhodovaci hladinou, ta je nastavena pro prvni maxima fixni. Hladina zlstala pro vsechny
signaly EKG s databaze stejna. Podotykam, Ze detektor nepouziva korekci chyb pouZitou pfi
detekci ndmi zmeéreného signdlu pomoci BIOPAC. Pfi pouZiti korekce chyb popsané
v kapitole 9.1.1.2.by detektor odstranil chybné detekované komplexy, ale na Ukor rychlosti a
jednoduchosti detektoru.

Cast signalu 5 detekci QRS
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Obr.45:Cést signalu e0113 s detekci QRS
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Vétsina nedetekovanych komplex( byla zpisobena velkym kolisanim izoelektrické
linie. Na obrazku 46 je znazornéno velké kolisani a nesledné nedetekovani tfi komplexd QRS.
Selhani detekce bylo nejvice patrné na signalu e021, kde detektor vykazoval nejmensi
acinnost. Tento signal byl nejvice ruen, mél velké kolisani izoelektrické linie, coZz mélo za

nasledek 39 nedetekovanych komplexd.

Ukazka signalu- 5000 vzorkd
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Obr.46:Cast signalu e0409 s detekci QRS
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9.2.2 AMCD(Average magnitude cross —difference)

Metoda je zalozena na porovnavani signalu EKG se vzorkem QRS . Pocita rozdil mezi
EKG vzorky a QRS vzorky a scité jejich absolutni hodnoty. Pfed samotnym pocitanim rozdilu
musime ziskat QRS vzorek. QRS je nejvyraznéjsi slozka EKG mlzeme tedy snadno tento
vzorek signalu QRS bez problému vytvofit jako ¢ast z naseho plivodniho signalu.

Postup je zobrazen na obrazku 47. V naSem pfipadé vzorek QRS vytvofime z prvni
periody EKG signalu. Pochopitelné mizeme vytvofit vzorek z libovolné periody signélu .
Snazime si vybrat takovou periodu signalu, ve které je QRS komplex minimalné ruSeny a
odpovida tvarové predpokladdm. Pokud tedy mame vybrany vzorek QRS, vybereme ze
signalu pravé jen vzorky EKG odpovidajici pravé nami zvolenému QRS vzorku. Vzorek je
znadzornén ve vyrezu na obrazku 47.

Fivodni EKG -prvnich 3000 vzorkd
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Obr.47:Plvodni signal EKG a vybér vzorku EKG

Pokud tedy mame vzorek QRS mUzeme realizovat algoritmus, ktery bude poditat
rozdil mezi odpovidajicimi EKG vzorky a QRS vzorky a scitd absolutni hodnoty téchto
rozdild.podle vzorce (6) Je nutné vypocitat primérné hodnoty xt a xi pomoci vztahl (7) a (8)

Vysledny priibéh vypoditany pomoci algoritmu naprogramovaného dle vzorce (6) je
zobrazen na obrazku 48. Je patrné, Ze na misté kde se objevuje zaCatek QRS komplexu je
diferencialni rozdil minimalni a blizi se k nule.U prvniho QRS komplexu je dokonce nulovy,
coZ je zplsobeno tim, Ze vzorek QRS byl préavé vyroben s prvni periody signalu. MGzeme
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tedy fict, ¢im vice se bude QRS komplex v signalu EKG podobat vzorku QRS, tim vice se
bude hodnota y(i) blizit k nule.

Average magnitude cross difference
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Obr.48: y(i) (Average magnitude cross —diference)

Nyni nam staCi najit minima signalu y (i), které ndm budou urCovat zaCatky QRS
komplex(i v signalu EKG. Prvnim krokem abychom mohli minima najit je porovnavani
predzpracovaného signalu s pevnym prahem. V naSem pfipadé velikost prahu nastavime na
hodnotu 10, coz zaruCi nalezeni QRS komplexu s toleranci menSi podobnosti s vzorkem
QRS.Nataveny prah je zobrazen na obrazku 49.

Awverage magnitude cross difference
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Obr.49: y(i) (Average magnitude cross —diference) s nastavenym prahem

Nyni uvaZzujeme jen samotny signal pod Cervenou Carou na obrazku 49. Abychom
zvysili pfesnost pouZijeme na takto pfedzpracovany signal detektor minima, ktery mize byt
realizovan vzorcem (17), tento algoritmus nadm najde minima signalu, které budou odpovidat
zacatkim QRS komplexd.

x(i-1) < x(i)> x(i+1) 7

kde x(i) je i-ty vzorek signalu
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Ten to algoritmus nam najde minima signalu, které budou odpovidat zac¢atkim QRS
komplexu v signdlu EKG. Vysledky detekce na prvnich 3000 vzorcich jsou znazornény na
obrézku 50 Je vidét Ze detektor nedetekuje Spicky R, ale zaCatek komplexu QRS neboli vinu

Q.

puvadni signal - prvnich 3000 vzorku,s detekei zagatkl GRS
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Obr.50:Ukazka detekce QRS komplext v plivodnim signalu

9.2.2.1 Vysledky detekce QRS komplex

Pokud si zobrazime na obrazku 51 cely ndS zméfeny signal EKG se vsemi
detekovanymi QRS komplexy. miZeme snadno urcit Gcinnost detekce pro signal ziskany
pomoci BIOPAC. Uginnost snadno vypocitame podle vzorce (16).

puvodni signal s detekei QRS
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Obr.51: Detekce QRS komplext v pdvodnim signalu

QRS Pocet komplexti QRS v signalu EKG 80
DQRS Pocet detekovanych komplex( v signalu EKG 78
n Uginnost detektoru 97,5%
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9.2.2.1.1 Uginnost detektoru

Abychom vysledky Gc€innosti mohli povaZovat za smérodatné , otestujeme navrhnuty
detektor na databazi EKG signalu. Databaze a postup vybrani  jednotlivych subjektl je

sv v

detekci musi opatfit novy vzorek EKG signalu z dlvod( dvojnaso bné mensiho vzorkovaciho
kmitoCtu.Vzorek bude vytvoren ze signalu EKG e103 s jeho prvni periody a bude pouZzit na

av v

uvedeny v kapitole 9.1.1.3.1.

Tabulka 3 : AMCD - vysledky jednotlivych subjektd

Subjekty Typ QRS Detektor
Evidencni zaznamového .
Cislov zaFizeni Pocet Spravné Chybné Ucinnost
databazi |Pohlavi| Vék komplex( | detekované | detekované [%]
1 0103 M 62 ICR 7200 402 402 0 100%
Oxford Medilog
2 e0113 M 55 4-24 420 418 0 99.52%
Oxford Medilog
3 e0111 M 43 4-24 407 407 0 100%
Oxford Medilog
4 e0107 M 52 4-24 358 358 0 100%
5 0105 M 65 ICR 7200 370 370 0 100%
Del Mar
6 e0613 M 55 Avionics 445B 368 366 0 100%
7 e0409 M 71 ICR 7200 464 461 0 99.35%
8 0163 M 66 ICR 7200 431 431 0 100%
5 Oxford Medilog
9 0801 Z 62 MR-40 428 422 0 98.59%
5 Oxford Medilog
10 0213 Z 56 MR-20 626 595 0 95.04%

Tabulka 4 :AMCD -celkové vysledky

Celkovy pocet komplex(i QRS v signalech EKG 4274
Celkovy pocet spravné detekovanych komplex( v signalech EKG 4230
Celkovy pocet chybné detekovanych komplext v signalech EKG 0

Uginnost detektoru 98,97%
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Vysledky samotné detekce jsou vice nez dobré.Z tabulky 3 je patrné, Ze vysledky
detekce nejsou zavislé na pouZitém zaznamovem zafizeni. Celkovy poCet chybné
detekovanych komplexi v signalech EKG je nulovy. Nejvétsi chybovost detektor vykazoval
na signalu e0213, ktery byl znané rusen. Samotné chyby jsou vétSinou zplsobeny
z deformovanim tvaru komplexu EKG. Tfi nedetekované komplexy jsou zndzornény na
obrazku 52, kde je znacné deformovan tvar signalu. Tento problém by se dal snadno odstranit
hodnym pFedzpracovanim pomoci filtru.

Signal EKG s detekci QRS
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Obr.52:Cést signalu e0409 s detekci QRS
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9.2.3 Matched filtering

U této metody potfebujeme QRS vzorek. Jeho ziskani je popsano v kapitole 9.2.2.
Hlavnim pfedpokladem této metody je, Ze QRS komplex méa znamy tvar a je Casové omezeny.
Musime tedy urcit jen €as vyskytu. Impuls odpovidajici matched filtru h(k) je Casové opacna
reprodukce signalu. Jestlize je xt(k) QRS vzor, potom koeficienty jsou dany vztahem 9.
Samotny Matched filtr mlze byt potom filtr FIR s obvykle pricnou strukturou popsany
vztahem 10.

Z rovnice je patrne, Ze pokud bude QRS vzor shodny s QRS komplexem v naSem
signalu EKG bude vystup filtru maximalni.Vysledek filtrace je zobrazen na obrazku 53.

MATCHED FILTERING
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Obr.53:Signal po filtraci y(i)

Nyni uz staéi najit maxima pribéhu, kterda budou odpovidat poloze zaCatku QRS
komplext. Prvnim krokem je prahovani, které ma za Ukol rozhodnout, zda se nachazi
komplex QRS v signalu. Jednou ze zékladnich metod je porovnavani predzpracovaného
signalu s pevnym prahem.V naSem pfipadé nastavime pevny prdh 5 viz obrazek 54 coz
odpovida pfiblizné 60% prvnich 4 maxim.

MATCHED FILTERING
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Obr.54:Signal po filtraci y(i) s nastavenym prahem 5
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Po procesu pruhovani nam zbyla ze signalu oblast nad prahem (nad ¢ervenou €arou).
Na takto zpracovany signal pouzijeme SpiCkovy detektor, ktery ndm nalezne jednotliva
maxima neboli polohy QRS komplexti. Spi¢kovym detektorem ze zékladni podminkou
uvedenou Vv kapitole 7.1 vzorec(5). Vysledky detekce pro prvni Ctyfi periody signalu EKG
jsou zobrazeny na obrazku 55.

Puvodni signal - prénich 3000 vzorkus s detekci QRS
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Obr.55:Pdvodni signal prvnich 3000 vzorku s detekci zadatku QRS komplexu

9.2.3.1 Vysledky detekce QRS komplex

Pokud si zobrazime na obrazku 56 cely nas signal EKG se vsemi detekovan ymi QRS
komplexy mizeme urgit i€innost detektoru. U¢innost vypoéteme pomoci vzorce 16.

puvodni signal s detekci QRS
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Obr.56: Detekce QRS komplext v pdvodnim signalu

[

QRS Pocet komplexti QRS v signalu EKG 80
DQRS Pocet detekovanych komplext v signalu EKG 80
n Ucinnost detektoru 100%
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9.2.3.1.1 Ug&innost detektoru

signaly z databaze. Je nutné ménit

Pokud chceme stanovit G¢innost detektoru, musime signal otestovat na vétSim poctu
subjektl. K tomu nam poslouzi databdze EKG signall z (10). Databaze a postup vybrani
jednotlivych subjektu je popsan v kapitole 9.1.1.3.1. Pfed samotnou detekci musime opatfit
novy vzorek EKG signalu z ddvodd dvojnaso bné mensiho vzorkovaciho kmitoctu. Vzorek
bude vytvoren ze signalu EKG €103 s jeho prvni periody a bude pouZit na vSech ny testované

rozhodujici rozhodovaci Uroven pro kazdy subjekt

z dGvodu velkych rozdild po vypoétu podle vzorce 10. Vysledky detekce pro jednotlivé

informace o jednotlivych Gdajich v tabulce jsou uvedeny v kapitole 9.1.1.3.1.

Tabulka 5 : AMCD - vysledky jednotlivych subjekt(

My s

subjekty jsou znadzornény v tabulce 5. Celkové vysledky jsou uvedeny v tabulce 6. BIliZsi

Subjekty Typ QRS Detektor
Evidencni zdznamového .
Cislo v zafizeni Pocet Spravné Chybné Ucinnost
databazi | Pohlavi | Vé&k komplext | detekované | detekované [%]
1 e0103 M 62 ICR 7200 402 402 0 100%
Oxford Medilog
2 e0113 M 55 4-24 420 420 0 100%
Oxford Medilog
3 e0111 M 43 4-24 407 407 0 100%
Oxford Medilog
4 e0107 M 52 4-24 358 358 0 100%
5 e0105 M 65 ICR 7200 370 370 0 100%
Del Mar
6 e0613 M 55 Avionics 445B 368 367 4 100%
7 e0409 M 71 ICR 7200 464 452 15 97.41%
8 e0163 M 66 ICR 7200 431 430 0 99.76%
5 Oxford Medilog
9 e0801 Z 62 MR-40 428 424 1 99.06%
5 Oxford Medilog
10 e0213 VA 56 MR-20 626 515 27 82.26%
Tabulka 6 :AMCD -celkové vysledky
Celkovy pocet komplexd QRS v signalech EKG 4274
Celkovy pocet spravné detekovanych komplex( v signalech EKG 4145
Celkovy pocet chybné detekovanych komplexd v signalech EKG 47
Uginnost detektoru 96,98%
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Vysledky samotné detekce komplexu QRS jsou dobré. Detektor neni zavisly na
pouzitém zaznamovem zafizeni. Nejvétsi problémy detektoru Cinil signal e0213. Tento signal
mél velké kolisani izoelektrické linie. Kolisani zplsobovalo jak detekovani chybnych QRS
tak vynechani nemalého pottu QRS komplexu pfi detekci. Samotny problém by se dal
odstranit pouzitim filtr(i, ktery by odstranil nizké kmitocty které kolisani zplsobuji. Chybng
detekované komplexy by se daly odstranit pomoci algoritmu popsaného v kapitole 9.1.1.2.
Problémy pfi detekci jsou zndzornény na obrazku 57.

sighal EKG s detekci QRS
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Obr.57:Cést signalu €0213 s detekci QRS
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9.2.4 Srovnani detektorli QRS

Predchozich kapitolach jsme realizovali detekci QRS komplexd pomoci tfi metod.
Metody jsme testovaly na nami zméfeném signalu EKG pomoci BIOPAC. Na databazi EKG
signalu popsané v kapitole 9.1.1.3.1. Nyni se pokusime zhodnotit celkové vysledky detektor(.

Na EKG signalu zméfeném pomoci BIOPAC. Nejlepsi Gcinnosti dosahoval Matched
filtering. Nevynechal ani jediny QRS komplex a detekoval bez chyby spravné vsechny
komplex QRS. Druhou nejlepsi metodou byla metoda AMCD, ktera s tcinnosti  97,5%
detekovala komplex QRS. Nejméné Gcinnou metodou detekce byla metoda na principu
filtrace, ktera detekovala jen 95% QRS komplexu v signalu. Tyto vysledky detektor( jsou
spiSe orienta€ni, protoZe byly testovany na jednom EKG signalu o kratké délce.

Abychom mohli stanovit smérodatnou UGcinnost detektord, tak jsme vsechny tfi
detektory otestovali pomoci evropskeé databaze EKG signalu. Informace o databazi a o praci s
ni jsou uvedeny v kapitole 9.1.1.3.1. Vysledky ucinnosti jsou graficky znazornény na obrazku
58. Na vodorovné ose jsou uvedeny jednotlivé subjekty, na svislé ucinnost detektoru pro
jednotlivé metody. Je patrné, Ze nejvétsi problémy vsem detektorl délal signal EKG 10
(e213). Proto nejvice ovlivnil samotné vysledky. Tento signal byl nejméné kvalitni a byl rusen
velkym kolisanim izolektrické linie. V ostatnich pfipadech se G¢innost detektor( drZela nad
95%. U subjektu 1,3,5,6 byla UspéSnost stoprocentni. Samotné problémy jednotlivych
detektordl jsou popsany v predeslych kapitolach.

Pfehled Gginnosti detektord
100% -

98% A

96% -

94% -

92%
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Uginnost
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84%

82% A

80% -
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

Subjekty

m Metoda na principu filtrace m AMCD O Matched filtering

Obr.58:Prehled uginnosti detektor(

Pokud vezmeme v potaz celkové vysledky nejlepSiho vysledku dosahla metoda
AMCD, ktera detekovala témér 99% komplex(. Bez jediného chybné detekovaného
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komplexu  Metoda byla vypoCetné velmi rychla a staCilo nastavit rozhodovaci préh na
konstantni droven 10. Jeji zakladni nevyhodou je nutnost vzorku EKG. V nékterych
aplikacich by mohla vadit detekce zaCatku QRS a ne viny R . Metoda na principu filtrace
vykazovala pfiblizné jen o dvé desetiny horsi acinnost nez AMCD. Metoda nepotfebuje
vzorek komplexu QRS. Problémy nastaly v péti pfipadech na zaatku signédlu kde metoda
vykazovala chybné detekované QRS komplexy z dlvodu $patné nastaveného prahu. Dalsi
nevyhodou je dlouha doba zpracovani signalu. Doba by se dala zkratit pouzitim filtr i nizsiho
radu.Nejhire dopadla metoda Matched filtering, ktera detekovala s G¢innosti 97%. Metoda
vykazovala velké mnoZstvi chybné detekovanych komplexd.Nejvice selhala pfi detekci
signdlu 10(e0213), v ostatnich pfipadech drzela krok s ostatnimi metodami. Jeji zakladni
nevyhodou je nutnost vzorku EKG. V nékterych aplikacich by mohla vadit detekce zacatku
QRS a ne viny R.Nejvétsi pfednosti metody byla rychlost vypoctu.

MUzeme tedy konstatovat, Ze vSechny tfi metody jsou pouZitelné pfi detekci QRS
komplext a budou dosahovat slusnych vysledkd . Nejlépe na mé pisobila metoda na principu
filtrace, ktera sice méla o nepatrné horsi G€innost, ale nepotfebuje ke své detekci vzorek QRS
komplexu. Pokud bychom hledaly metodu pro rychlé zpracovani mirné ruseného sig nalu jevi
se pouziti AMCD a Matched filtering vhodnéjsi.
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10 Zaveér

Prvni Casti prace bylo sezndmeni s mechanikou funkci srdce a vznikem jeho akéniho
potencialu. Byly popsany nejdllezitéjsi Casti vlastniho signalu EKG se zaméfenim na
zakladni elektrokardiograficke svodove systémy pro jeho méfeni. Dale byly popsany druhy
rudeni tohoto signélu a metody jeho filtrace. Zavérem prvni Casti byly rozebrany tfi zékladni

e

metody detekce QRS komplex a jejich blizsi popis.

Druhd Cast prace se vénovala navrhu jednoduché Glohy pro méfeni klidového EKG
pomoci systému BIOPAC s popisem jednoduchého postupu nastaveni hardwaru a softwaru
pfi vlastnim méfeni klidového EKG. Cely postup méfeni je v krocich detailné rozpracovan
vCetné chovani pacienta pfi méfeni a popisu umisténi elektrod na téle pacienta.

Zméreny signal touto metodou byl zpracovan v prostiedi MATLAB. Zde byla
provedena zkou$ka filtrace sit”ového ruseni pomoci PS(pasmova zadrZ). ProtoZe vSak signal
Zadné sit"ové ruSeni neobsahoval byl do néj umeéle pfidan pro vétsi nazornost. Déle bylo
provedeno odstranéni pomalého kolisani izoelektrické linie za pomoci filtru HP(Horni
propust). Pro odstranéni ruSeni myopotencialy bylo pouZito metody kumulace nékolika
period EKG signalu. Pfi samotné realizaci filtr( byly pouzivany filtry FIR Fadu 501 z ddvodu
linearni fazové charakteristiky,

Posledni Gast prace byla zamérena na realizaci tfi detektord QRS komplext. Prvni z
nich pracoval na principu filtrace. Nejprve doslo k predzpracovani signalu EKG pomoci filtrdl
a umocnéni signalu. Nasledovala detekce QRS komplex pomoci adaptivniho prahu a
SpiCkového detektoru s naslednym zobrazenim. Dale byl navrhnut detektor AMCD, tato
metoda porovnavala jednotlivé Useky EKG se vzorkem QRS komplexu. Pokud byly uUseky
EKG signalu a QRS vzor podobné, hodnota vystupu byla minimélni. Poté nésledovala
detekce téchto minim pomoci nastaveného prahu a detektoru minim. Posledni navrhnutou
metodou byla Matched filtring. Metoda byla zaloZzena na znamem tvaru Q RS a realizaci
filtru FIR s pfi¢nou strukturou. Pomoci prahovani a Spickového detektoru byl y z filtrovaného
signalu ziskany jednotlivé polohy QRS komplexd.

Detektory byly odzkouSeny na zméfeném signalu EKG pomoci BIOPAC. Aby byla
ur€ena smeérodatna Gcinnost, byly detektory otestovany na evropské databazi signélu. Z
vysledkl je patrné, Ze nejlépe detekovala QRS komplexy v signalu ziskaného pomoci
BIOPAC metoda Matched filtring, ktera byla stoprocentni. Smérodatnéjsi vysledky ucinnosti
byly ale ziskany pomoci testovani na evropské databazi signalu EKG, kde bylo testovano 10
signaldl EKG zmétenych pomoci rliznych zaznamovych zafizeni na 10 subjektech. Nejlépe si
vedla metoda AMCD, ktera vykazovala celkovou G€innost 98,97%. Druhou nejlepsi G¢innost
doséhla metoda na principu filtrace, kterd zachytila 98,78 % komplex(. Nejhlre dopadla
metoda Matched filtring, kterd dosahla ucinnosti 96,98%.
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12 PFilohy

Zdrojove kody pro zpracovani signalu pomoci MATLAB se nachazi na pfiloZzeném
CD v adresafi EKG_ZPRACOVANI.

Adresai EKG_FILTRACE

Filtrace_50HZ.m -Filtrace sit"ového ruseni

Filtrace_1ZO.m -Filtrace pomalého kolisani izoelektrickeé linie
Filtrace_ MYO.m- Filtrace myopotencialll

Adresaf EKG_DETEKCE_QRS

AMCD.m - AMCD(Average magnitude cross —difference)
Matched filtering.m - Matched filtering

MNPF.m - Metoda na principu filtrace

Zmeéreny signal pomoci BIOPAC osobal.txt je umistén v adresafi
ZMERENY_SIGNAL_BIOPAC

P¥i préaci s evropskou databazi EKG signalll je nutné pfed samotnou praci v MATLAB
pouzit soubor rddata.m v adresafi EKG_ZPRACOVANI. Ktery ndm umozni snadné préci ze

soubory databaze. Soubor mlizeme také stahnout z (11).Soubory databaze jsou umistény (10).
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