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Abstrakt

Tato bakalaiska prace se zabyva zplsoby detekce QRS komplexu v EKG signalu.
Je zde zobrazena elektricka aktivita srdce a samotny signal EKG. Jsou zde vyliceny
nékteré metody zpilisobu detekce a podrobnéji je popsana realizace v matlabu
dvou z nich. Nechybi zde ani hodnoceni tispéSnosti obou realizovanych detektor.
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EKG signal, zpracovani signalu, detekce QRS komplexu, umocnény signal, obalka
signalu, zatézové EKG

Abstract

This thesis deals with methods for detection of QRS complex in ECG signal. There is
described electrical activity of cardiac muscle and the ECG signal itself. There are
also described some of the methods for detection of QRS complex and detailed
procedure of realization of the two methods in matlab. Also, the efficiency of each
method is discussed and compared at the end of the thesis.
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ECG signal, signal processing, detection of QRS complex, enhanced signal, envelope
signal, exercise ECG
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1 UVOD

Srdce je nepostradatelny organ, ktery rozvadi krev do celého téla a dodava tak
ziviny do vSech bunék lidského téla. V srdci dochazi ke spontanni elektrické
komplex, jehoZ délkou a tvarem lze ziskat spoustu diagnostickych informaci
o stavu pacienta.

Tato prace se zabyva problematikou detekce QRS komplexu v EKG signalu.
Je zde stru¢né popsana cinnost lidského srdce, jeho srdecni aktivita, Sireni
elektrického impulsu po srde¢ni svaloviné a samotna krivka EKG. Je zde vyliten
zakladni princip predzpracovani signalu, ktery predchazi detekci QRS komplexu.
Nasleduje charakteristika obecného detektoru QRS komplexu a nékolika
vybranych metod detekce.

Byly vybrany dvé metody detekce, konkrétné metoda detekce zaloZena
na umocnéni signalu a metoda detekce pomoci obalky filtrovaného signalu.
Tyto metody detekce byly vytvoreny v prostiedi matlab a je detailné popsana jejich
realizace. Detektory jsou otestovany na signalech z CSE databaze. Pro ucely
bakalarské prace byla vytvorena vlastni databidze EKG signdlli, sestavajici
z nékolika klidovych a zatéZovych zaznami.

Detektory jsou hodnoceny podle uspésnosti detekce, respektive podle
senzitivity a pozitivni prediktivity na kompletni CSE databazi, a jsou porovnavany
s jinymi autory. Detektory jsou taktéZ testovany na vlastni databazi. Rovnéz bylo
vytvoreno grafické uzivatelské rozhrani GUI pro lepSi prehlednost uZzivatele pri
testovani detekce.
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2 SRDCE

2.1 Fyziologie srdce

vvvvvv

vypumpovat aZz 7400 litrGt krve za den. Diky srdci se do vSech tkani a bunék
lidského téla dostava kyslik. Srdce se sklada ze tif vrstev. Vnitini vrstva endokard
pokryva chlopné, které slouzi k tomu, aby krev v srdci proudila spravnym smérem.
DalSi vrstva myokard je vlastni srdec¢ni svalovina, ktera ma slozité usporadani
vlaken. Vnéjsi vrstva epikard je vazivova tkan, ktera pokryva zevni povrch
srdce, zabranuje jeho nadmérnému rozpéti a chrani srdce samotné pred jeho
okolim [1].

Srdce obsahuje pravou sin, levou siii, pravou komoru a levou komoru. Diky
tomuto uspotradani miiZzeme srdce rozdélit na pravou a levou ¢ast. V pravé casti
srdce proudi neokyslicena krev a v levé ¢asti srdce krev okysli¢ena. Do pravé ¢asti
srdce vstupuje krev z dolni a horni duté Zzily, kde krev obsahuje malé procento
kysliku. Tato krev je dale pumpovana pres plicni cévy do plic, kde dochazi
k nasyceni kyslikem. Okyslicena krev vstupuje do levé Casti srdce plicni Zilou, kde
je aortou (srdecnici) pumpovana do krevniho obéhu pres kapilary, tepny
a tepénky. Krev cirkuluje po celém téle a dodava kyslik a potrebné Ziviny
do tkani, a zaroveti se zbavuje odpadnich latek véetné oxidu uhligitého. Zily sbiraji
neokyslicenou krev a privadi ji zpatky do pravé ¢asti srdce [2].

Krev vsrdci musi proudit spravnym smérem, aby okyslicena krev
neproudila zpatky do Zil. Proto srdce obsahuje chlopné, které zarucuji spravny
smér krve. Chlopné obsahuji dvé nebo tfi malé a silné klapky tkané, nazyvané cipy.
Tyto cipy se otviraji, aby umoznily krvi proudit pres chlopeii a zaviraji, aby krvi
zabranily proudit zpét. Z Zil vstupuje do pravé siné neokyslicena krev z celého téla.
Po naplnéni pravé siné krvi dochazi k plnéni pravé komory. Chlopen, ktera
povoluje krvi proudit z pravé siné do pravé komory a zabrainuje toku opa¢nym
smérem se nazyva trojcipa (trikuspidalni) chlopen. Tok krve z pravé komory do
plicni tepny a dale do plic, kde dochazi k okysliCeni, umozZiiuje jedna ze dvou
polomésicitych chlopni lidského téla, chlopeni plicnice, ktera zabranuje zpétnému
toku krve z malého obéhu (plicniho ob&hu) do srdce. Okyslicena krev je z plic
vedena plicnimi Zilami, které vedou do levé siné. KdyZ se leva siii naplni, otevie
se dvojcipa (mitralni) chlopen a kontrakci siné je krev vypuzena do levé komory.
Dvojcipa chlopenn tedy zabranuje zpétnému toku krve zlevé komory
do levé siné. Po naplnéni levé komory je pres druhou polomésicitou chlopen
(aortalni chloperi) vypuzena krev do aorty a velkého obéhu (télnitho obéhu).
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Aortalni chlopeini tedy zabranuje zpétnému toku krve z velkého obéhu zpatky
do srdce [2]. Schéma srdce je zobrazeno na obrazku 1.

Schéma lidského srdce:
1. Horni duta zila

. Plicni tepna
. Plicni zila
. Mitrdlni chlopen

. Aortalni chlopen
. Leva komora

. Prava komora

. Leva predsin

O 0 N O 0 B W N

. Prava predsin

10. Aorta

11. Plicni chlopen
12. Trojcipa chlopen
13. Dolni duta zila

Obrazek 1: Schéma lidského srdce [9].

2.2 Prevodni systém srdecni

Pravidelné stridani systoly a diastoly, které vede Kk plnéni srdce krvi je
zprostiredkovano prevodnim systémem srdecnim. Jedna se o tkan, ktera dokaze
vést vzruchy. Do tohoto sytému patii sinoatridlni uzel (SA uzel), atrioventrikularni
uzel (AV uzel), internodalni drahy, Hisliv svazek, Tawarova raménka a Purkyiiova
vlakna [2, 8].

Udavatelem srde¢niho rytmu je sinoatrialni uzel, ktery leZi v pravé predsini
pfi usti horni duté Zily do pravé siné. V sinoatrialnim uzlu dochazi k spontanni
elektrické aktivité, ktera udava tzv. sinusovy rytmus. Spontanné vytvorené
elektrické vzruchy se S$ifi ze sinoatrialnitho uzlu pres internodalni drahy, které
vodiveé spojuji SA a VA uzel, na uzel atrioventrikularni, ktery leZi na rozhrani pravé
siné a pravé komory v zadnim useku srdecni prepazky [2, 8].

Atrioventrikularni uzel slouzi jako elektricka brana ze siné do komory
a zpozd'uje elektricky impuls sméfrovany ke komore. K tomuto zpozdéni dochazi
proto, aby sin stihla vypudit krev do komory pred kontrakci. AV uzel prijima
signaly z VA uzlu a piredava je na Histiv svazek [2, 8].

Hisiv svazek je jedinym vodivym spojenim mezi sinémi a komorami,
umoznuje tak dalsi Sifeni srde¢niho vzruchu. Histiv svazek se v mezikomorové
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prepaZce dale déli na pravé a levé Tawarovo raménko, které vede impulsy
k hrotu srdce. Impulsy jsou dale vedeny pres Purkyiiova vlakna, ktera vzruchy
rozvadi na cely myokard komor [2].

Tento systém zarucuje vytvoreni impulsu v sinoatrialnim uzlu, ktery se dale
$ifi po prevodnim sytému do celého myokardu [8]. Prevodni srde¢ni systém je
zobrazen na obrazku 2.

SA uzel

leveé Tawarovo raménko

Hissav svazek Purkynova viakna

AV uzel

pravé Tawarovo raménko

Obrazek 2: Pievodni systém srde¢ni [10].

2.3 Elektrokardiografie

Elektrickad aktivita srdce mliZze byt mérena pomoci elektrokardiografu, kterym
ziskdvame krivku EKG. Existuje mnoho postuptli, jak snimat EKG, nicméné
se standardizoval postup, pri kterém se pouZziva deset elektrod - ¢tyfi umisténé
na koncetinach (leva ruka, leva noha, prava ruka a prava noha, ktera slouzi jako
zemnici svorka) a Sest umisténych na hrudi. Tento systém umisténi elektrod
se nazyva dvanactisvodovy. Svod je rozdil napéti mezi dvéma elektrodami. Svody
rozdélujeme na bipolarni a unipolarni [4]. Standardni rozmisténi elektrod je
zobrazeno na obrazku 3.

Bipolarni koncetinové svody (Einthovenovy) méri rozdil napéti mezi dvéma
aktivnimi elektrodami (leva a prava horni koncetina, leva noha) a oznacuji se jako
svody [, I, III. Svod I je zapojeni mezi hornimi koncetinami. Svod Il je zapojeni mezi
levou dolni koncetinou a pravou horni koncetinou. Svod III je zapojeni mezi levou
dolni koncetinou a levou horni koncetinou [6].
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Unipolarni svody vznikaji zapojenim aktivni elektrody s indiferentni
elektrodou (Wilsonovou svorkou). Tim se ziskavaji unipolarni svody koncetinové
(Goldbergovy) a svody hrudni. Goldbergovy svody vznikaji spojenim jedné
koncetinové elektrody a svorky, ktera vznika spojenim zbylych dvou elektrod.
Spojenim elektrod do svorky vznika nenulovy potencidl a méfené napéti vici této
vytvorené elektrodé je zvySené. Tyto svody se oznacuji jako aVR (zvySeny svod na
pravé horni koncetiné), aVL (zvySeny svod na levé horni koncetiné) a aVF (zvySeny
svod na levé dolni koncetiné) [6, 7].

Druhym typem unipolarnich svod jsou svody hrudni. Sest elektrod
umisténych na hrudi v blizkosti srdce je postupné porovnavano s indiferentni
elektrodou (Wilsonovou svorkou). Tato svorka ma nulové napéti. Takto vytvorené
svody umozinuji detailnéjSi zaznam srdecni aktivity. Hrudnich unipolarnich svodt
je Sest a oznacuji se jako V1-V6 v zavislosti na umisténi hrudnich elektrod. Svod V1
je spojeni elektrody umisténé na pravé casti hrudniku a postupné prechazi
ke svodu V6, ktery vznika spojenim elektrody umisténé na levé ¢asti hrudniku
[4,7].

Obrazek 3: Standartni rozmisténi elektrod [4].
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2.4 Krivka EKG

Pri spravném rozmisténi elektrod ziskavame elektrokardiografem vlastni krivku
EKG. Kazda vlna i segment odpovida urcité udalosti srde¢niho elektrického cyklu.
Krivka EKG je znazornéna na obrazku 4.

2.4.1 VilnaP

KdyZ je siii naplnéna krvi, SA uzel spontanné reaguje elektrickymi signaly, které
se Sifi po sini a zplsobuje jeji depolarizaci, tato udélost je na kiivce EKG
reprezentovana P vinou. Vlna P ma dobu trvani 80-100 ms. Kontrakce sini zac¢ina
asi za 100 ms po zacatku viny P. JestliZe vina P predchazi komplexu QRS, miZeme
oznacit srdeCni rytmus jako sinusovy [3, 8].

2.4.2 P-Q segment

P-Q segment reprezentuje dobu, za kterou se signal prenese z SA uzlu na AV uzel.
Jde tedy o zpomaleni prenosu signalu na komory, tim je dano oddéleni systoly sini
od systoly komor. Tento segment trva 80-100 ms a doba od zacatku viny P
do zacatku viny Q by nemél presahnout 200 ms [8].

2.4.3 QRS komplex

Q vlna reprezentuje depolarizaci mezikomorové prepazky. R vina je produkovana
depolarizaci hlavni casti komor. Svlna odpovida posledni fazi komorové
depolarizace u samotného hrotu srdce. Cely komplex téchto tfi vin se nazyva QRS
komplex a predstavuje celkovou depolarizaci komor. BEhem této doby probiha
i sifiova repolarizace, ta ovsem na krivce neni viditelna kviili dominantnimu QRS
komplexu. Doba trvani celého komplexu je 60-100 ms [2].

2.4.4 S-T segment
Segment S-T odpovida fazi platd, kterd je zplisobena pomalejSim otevienim
vapnikovych iontll a jednd se o obdobi stabilni aktivity srdce. V myokardu
fyziologicky nedochazi k zadnym elektrickym zménam. S-T segment by nemél
presahnout 200 ms [6].

2.4.5 Tvlna

T vlna reprezentuje komorovou repolarizaci hned pfed komorovou relaxaci. Doba
trvani viny T je 200 ms. Na nékterych EKG zaznamech se vyskytuje vlna U, jejiZ
existence neni dosud znama [6, 8].
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2.4.6 RR interval

Na EKG zdznamu miiZeme definovat dalsi interval - interval RR, ktery predstavuje
dobu mezi dvéma sousednimi vinami R a je z ného odvozovana srdecni frekvence.

Cely cyklus od vlny P po vinu T (pripadné U) se opakuje s kazdym tiderem
srdce [5].

Fl{ R-R Interval Fiz

— —

Obrazek 4: Fyziologicky pribéh EKG signalu [3].

L
Qs
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3 PREDZPRACOVANI SIGNALU

3.1 RusSeni signalu

Vsechny signaly EKG jsou znehodnoceny rusenim riizného typu. Nejcastéjsi zdroje
ruSeni signalu EKG jsou: sitové ruSeni (brum), kolisani nulové linie signalu (drift)
a myopotencialy.

3.1.1 Sitové ruseni

Vv

indukci harmonického signédlu z elektrovodné sité. Jednd se o kmitocet 50 Hz
+ vyS$8i harmonické slozky, v jinych zemich, napiiklad v USA se jedna o 60 Hz.
Tento typ rusenti je odstratiovan filtrem typu pasmova propust [6, 11].

3.1.2 Kolisani nulové linie

Kolisani nulové linie (drift) - toto ruSeni zapricinuji pomalé elektrochemické déje
na rozhrani elektrody s pokoZzkou, vliv dychani a pomalé pohyby pacienta. Jedna se
o kmitocet do 2 Hz. Toto ruSeni je filtrovano horni propusti [6, 11].

3.1.3 RuSeni myopotencialy

RuSeni myopotencidly je zplisobeno svalovou c¢innosti vySetfované osoby.
U predchozich zminénych typl ruSeni se jednalo o tizkopasmovy Sum, ktery se
snaze filtruje. Tento typ ruSeni obsahuje Sirokopasmovy Sum, ktery se odstranuje
adaptivni filtraci, vhodna je kumulace. U klidového EKG se jedna o kmitoCet nad
100 Hz, u zatéZového EKG od 10 Hz a vyse [6, 11].

3.2 Filtrace signalu

V kazdém EKG signdlu je néjakym zplisobem zakomponovano ruseni. Pro dalsi
praci se signalem, jako je napfiklad detekce vin, je nutné odstranit nékteré slozky
signalu. Tyto slozky odstraniujeme filtraci. Jde o potlaceni neuZite¢nych slozek
signalu a zvyraznéni uZziteCnych slozek. Filtrace signalu neni dokonald, proto pri
potlaCovani neuzitené casti signalu dochazi k potlaceni samotné EKG kiivky.
nejpresnéjsimi parametry. NejpouZivanéjSimi typy filtrt jsou pasmové filtry. Jedna
se 0 pasmovou propust, pasmovou zadrZz, horni propust a dolni propust [5].
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4 DETEKCE QRS KOMPLEXU

v

QRS komplex je nejvyraznéjsi utvar v EKG signalu a jeho detekce je nezbytna pro
klasifikaci srde¢niho rytmu a srdec¢ni frekvence. Jak miiZeme vidét na obrazku 5,
pirevaznda Cast energie komplexu QRS se nachazi v pasmu mezi 5-20 Hz a jeji
maximum mezi 10-15 Hz. Signal EKG, ktery je ptriveden na vstup je filtrovan, cemuZz
odpovida faze predzpracovani. Filtrace musi byt realizovana takovym
zplisobem, aby byly odstranény neZadouci slozky jako ruseni signalu, vina P a vina
T. JelikoZ vina T a P kon¢i u frekvence 10 Hz a prevazna ¢ast QRS komplexu
u 30 Hz, vyuziva se pasmové propusti s rozmezim 10-30 Hz [12].

vykonové spektrum

Obrazek 5: Vykonové spektrum EKG signalu [12].

Predzpracovany signal je nasledné podroben detekci piku, respektive QRS
komplexu. Obecné blokové schéma je zobrazeno na obrazku 6.
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EKG | Linearni | | Nelinearni | i Detekce | | Rozho dnuti:
] . . , d
——» | filtrace | | filtrace | » | pika | | .
X(n) | I I I (| |
Faze predzpracovani Rozhodovaci faze

Obrazek 6: Obecné schéma QRS detektoru [13].

Zptisobli, pomoci kterych miiZeme detekovat QRS komplex je nespocet,
proto budou predstaveny jen nékteré vybrané metody.

4.1 Detekce zaloZena na umocnéni signalu

Pro popis této metody bylo cerpano z [12]. Blokové schéma této metody je
znazornéno na obrazku 7.

EKG signal —p filtr:acc PP — umocnent —»| filtrace DP > rOZhOd_Ovaci
(11az 21 Hz) () pravidlo

Obrazek 7: Blokové schéma metody detekce zaloZené na umocnéni signalu [12].

Prvnim krokem je filtrace pasmovou propusti s dolnim meznim kmito¢tem 11 Hz
a s hornim meznim kmitoCtem 21 Hz. Touto filtraci ziskame signal, ve kterém je
potlaceno ruseni rtizného druhu a zaroven byly potlaceny viny T a P, které pro
detekci nejsou potiebné. V praxi se rozmezi pasmové propusti miiZe lisit. Po takto
filtrovaném signalu prichazi na fadu jeho umocnéni. Umocnénim se nam dostavaji
vSechny hodnoty do hodnot kladnych, tudiZ se ze zapornych QRS komplexii stavaji
kladné. Dale dochazi ke zvyraznéni vSech sloZzek signalu, ve kterém by mély
vystupovat pouze QRS komplexy z diivodu diivéjsi filtrace. Ve filtrovaném signalu
je ovSem pritomen zbyly Sum o vy$Sich frekvencich, a proto dochazi ke zvyraznéni
i této neuZitetné slozky. Z tohoto diivodu se pristupuje kdalsi filtraci dolni
propusti, po které ziskavame vyhlazeny signal.

Takto predzpracovany signal je nyni podroben samotné detekci piku, ktery
predstavuje QRS komplex. Nejprve je nutné zjistit maximum v prvnich
dvou sekundach signalu, tomu odpovida ucebni faze. Nasledné je zjiStén prvni
prah, ktery odpovidd 40 % maxima nalezeného v ulebni fazi. Prah mtiZe byt
stanoven konstantné po celou dobu signélu, ¢ehoZ se vyuziva u kratkych signalt
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s malym rusenim, nebo se miiZe adaptivné ménit na 40 % hodnoty posledniho
nalezeného maxima, ¢ehoZ se vyuZiva u delsich signalti s mensSim rusenim.

Pro lepSi ucinnost detekce se vyuZivaji dalSi kritéria, jako je napriklad
uvazovani refrakterni faze, coZ je doba, po kterou se po detekovaném QRS dalsi
QRS neocekava. Refrakterni faze odpovida dobé 0,15 sekund a nemtiZe byt p¥i ni
QRS detekovano. Dal8i kritérium je zpétna detekce. Pokud po 1,66 nasobku
posledniho RR intervalu nebylo zjiSténo QRS, zacina detekce v opacném sméru
s niz§im prahem.

Tato metoda detekce bude pozdéji detailnéji popsana.

4.2 Detekce pomoci obalky signalu

Tato metoda je relativné podobna jako metoda predchozi. Blokové schéma je
znazornéno na obrazku 8.

- Vypocet obalky o ) o
EKG signil —p filtrace PP —»| Tilrovancho |—p| UmOCHCNI > rozhodovaci
pravidlo

signalu ( )2

Obrazek 8: Blokové schéma metody detekce pomoci obalky signalu [12].

Nejprve je nutné filtrovat signal pasmovou propusti pro potlateni neuzitetnych
sloZek podobné jako u predchozi metody. Dale je nutné ziskat obalku filtrovaného
signalu EKG. Tento proces ma nékolik krokt. V prvnim kroku se ziskava spektrum
filtrovaného signalu pomoci diskrétni Fourierovy transformace (DFT). DalSim
krokem je vynulovani poloviny spektra a nasledna inverzni (zpétna) diskrétni
Fourierova transformace (IDFT). Absolutni hodnota vystupu IDFT predstavuje
analyticky signal. Modul analytického signalu tvofi obalku péivodniho signalu.
Po ziskani obalky prichazi na fadu jeji umocnéni. Samotna detekce QRS probiha
identicky jako u predchozi metody [12].
Tato metoda detekce bude pozdéji detailnéji popsana.

4.3 Detekce na zakladé pocitani prichodi nulou

K popisu této metody bylo ¢erpano z [13]. Blokové schéma metody je znazornéno
na obrazku 9.

Predzpracovani Detekce Lokalizace Vysledky

EKG signal —p
e signalu udalosti QRS komplexu detekce

Obrazek 9: Blokové schéma metody detekce na zikladé pocitani priichodt nulou [13].
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Tato metoda se sklada ze tfi fazi. Prvni faze predzpracovani signalu
zahrnuje filtraci pasmovou propusti pro potlaceni neuZziteCnych slozek signalu.
Pasmova propust ma linearni fazovou charakteristiku, aby bylo moZné presné
lokalizovat QRS komplex. Po pasmové filtraci nasleduje nelinearni transformace
podle rovnice:

y(n) = sign(x¢(n)) - xf (), (D
kde n je vzorek signalu, x;(n) je filtrovany signal pasmovou propusti a y(n) je
transformovany signal. U této metody je potfeba mit v signalu zakomponovanou

vysokofrekvencni slozku. JelikoZ tato slozka byla drivéjsi filtraci odstranéna, je
nutné ji znovu pricist. Vysokofrekvenc¢ni slozka je ziskana podle rovnice:

b(n) = (=" -K(n), (2)
kde b(n) je vysokofrekven¢ni slozka a K(n) je amplituda vysokofrekvenéni
slozky, ktera se vypocita podle rovnice:

Km) = AxkK(n -1 + (1 -2 )ly(n)] - c, (3)

kde Ay je faktor zapominani a miiZze nabyvat hodnot (0;1) a ¢ je konstanta zisku.
Nyni je ziskan signal s prictenou vysokofrekvencni slozkou podle rovnice:

z(n) =y(n) + b(n), (4)
kde z(n) je filtrovany signal obsahujici vysokofrekvenéni slozku. U tohoto signalu
je vmistech, kde se nenachazi QRS komplex pritomno mnoho priichodi nulou.
Naopak v misté kde se QRS komplex nachazi, je priichodii nulou velmi malo.
Pro detekci priichodti nulou je vyuZivano rovnice:

d(n) = |Sign[Z(n)] - ;ign[Z(n — D] , (5)

kde vystupem je vektor hodnot d(n), ktery je zapotiebi pro vypocet poctu

priichodii nulou, ktery se obvykle pocita podle rovnice:
N-1

D(n):;d(n—i), ©

Druha faze obsahuje detekci udalosti. V této Casti se pouziva adaptivni prah
0, ktery se vypocita pomoci signalu D(n) podle rovnice:

6(n) = 2g0(n—1) + (1 =29)D(n), (7)

kde A4 je faktor zapominani a nabyva hodnot (0;1). Nyni je adaptivni prah 6(n)
porovnavan se signdlem D(n). Pokud signal klesne pod hodnotu prahu, je
detekovana udalost. Jakmile se signal opét dostane nad hodnotu prahu, je
detekovan konec udalosti. Jestlize je mezi dvéma udalostmi prili§ kratka
vzdalenost, jsou obé udalosti spojeny do udalosti jedné. Aby se zabranilo
vicenasobné detekci, je konec udalosti detekovan pouze v pripadé, pokud je mezi
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potencidlnim koncem udalosti a naslednym zacatkem udalosti urc¢itda minimalni
vzdalenost.

Posledni fazi je samotna lokalizace QRS komplexu. V kazdém tuseku se
lokalizuje minimum a maximum. Pokud je rozsah minima mnohem vétsi nez
rozsah maxima, povaZuje se za misto R viny minimum. Jinak je za misto R viny
brano maximum.

4.4 Detekce zaloZena na prizpusobené filtraci

Tato metoda se obecné pouziva pro detekci nepravidelnych impulsti ve smési se
Sumem. Blokové schéma metody je zobrazeno na obrazku 10.

‘ filtrace
EKG signal —p| filtrace PP | }ysi7h6s0benym]—p rozhodovaci pravidlo
15-40 Hz filtrem

Obrazek 10: Blokové schéma metody detekce zaloZené na prizptsobené filtraci [12].

Necht y(n) je signal, ktery se skladd zimpulsu znamého tvaru x(n)
(v naSem pripadé usek, ktery odpovida QRS komplexu) a bilého Sumu w(n), potom
y(n) =x(n) +w(n), C))
Tato metoda vyuZziva Korelaci a autokorelaci. Aplikovanim Kkorelace mezi y(n)
a x(n) ziskavame:
y(n)x(_n) = Tex(n) + 1 (), €))
kde r,,(n) je autokorelace signalu x(n), ktery predstavuje znamy impuls a r,,,.(n)
je korelace mezi Sumem a znamym impulsem. Idedlnim vysledkem detekce jsou
autokorelacni $pi¢ky znamych impulsti a korelace mezi Sumem a impulsem by se
méla bliZit nule.
Impulsni charakteristika prizptisobeného filtru h(n) je rovna reverznimu
znamému impulsu (QRS komplexu):
h(n) = x(—n), (10)

Samotna detekce QRS probiha podobné jako u metody umocnéného signalu
podle prahovych kritérii [12].
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4.5 Detekce zaloZena na neuronovych sitich

Umélé neuronové sité jsou Siroce vyuZivany u nelinearniho zpracovani
signalu, klasifikace nebo optimalizace. V. mnoha aplikacich se jejich vykon jevi jako
nadrazeny proti klasickym linearnim metodam. Pro zpracovani signalu EKG se
nejvice pouziva vicevrstvy perceptron MLP (multilayer perceptron) a sit
s dopfednou radidlni bazi RBF (radial basis function). MLP sit obsahuje nékolik
vrstev propojenych neuronti, kde kaZdy neuron reprezentuje funkci:

N
y=f(wo+ Zwixi) , (11)

kde w; je vektor vah, x; je vstupni signal a f predstavuje linearni, nebo nelinearni
funkci. RBF sit je implementaci funkce:

N
y() = ) wiexp (—x(")—_c> (12)

O;

kde x(n) je vstupni vektor, N je pocet neuront, w; vektor vah, ¢; centralni vektory
a o; smérodatna odchylka. w;, ¢; a o; jsou parametry sité. RBF sité jsou velmi
pribuzné k metodam fuzzy logiky, a to v moZnosti interpretovat parametry. To déla
vysledky vice predvidatelné a spolehlivé [14].

4.6 Detekce zalozena na vinkové transformaci

Vinkova transformace WT (wavelet transform) funkce f(t) je integralni
transformaci definovanou podle rovnice:

Wf(ab) = j FOW, (D)t (13)

kde W(t) je matefska vinka, a je dilatace viny a b je ¢asovy posun vinky. Zménou
parametri a, b lze tedy vinku riizné roztahovat a posouvat po ¢asové ose. Tato
transformace Casové zavislosti je podobna jako Casové-frekven¢ni reprezentace
kratké Fourierovy transformace STFT (short-time Fourier transform). WT na
rozdil od SPFT pouZziva spoustu analytickych funkci, které dovoluji proménlivé
¢asové a Casové-frekvencni rozliSeni pro rtzné frekvencni pasy. Analytické
funkce, které toto umozinuji se vypocitaji z matetrské funkce W(t) dle rovnice:

Wy (0) = \/—g-w(t;b), (14)

VétSina metod QRS detekce zaloZenych na vinkové transformaci jsou zaloZeny na
metodé Mallata a Hwanga vyuZivajici singularity a klasifikace, kde se uZziva
lokalnich maxim vinky [14].
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5 REALIZACE QRS DETEKTORU PRO KLIDOVA
DATA V MATLABU

V prostiedi matlab byly realizovany dva zplisoby detekce QRS komplexu. Metody
detekce zaloZené na umocnéni signalu a pomoci obalky signalu zde budou
podrobné rozepsany a bude presné vysvétleno, jak se v jednotlivych fazich
postupovalo.

Pro tuto praci byly vytvoreny detektory pro klidova a detektory pro
zatézova data. V téchto detektorech byly pouzity parametry pro co nejlepsi
vysledky detekce na datech, na kterych byly detektory testovany. Z obou vzniklych
typli detektorii (pro zatéZova a klidova data) byl vytvoren univerzalni
detektor, ktery mlZe byt pouZit jak pro klidova, tak pro zatéZova data. Pro tento
univerzalni detektor byl nalezen kompromis mezi parametry detektoru pro
klidova a parametry detektoru pro zatézova data. Pti popisu realizace jednotlivych
detektort jsou zminény pouze jiZ kompromisni parametry.

Detektor pro klidova data byl testovan na signalech z CSE databaze a na
signalech, jenZ byly naméreny béhem bakalaiské prace viz kapitola 7.5.

5.1 Metoda detekce zaloZena na umocnéni signalu

Jak bylo zminéno drive, nejprve je provedeno predzpracovani signalu. Nejdrive je
signal filtrovan pasmovou propusti. Filtr je navrhnut pomoci ptikazu firl, kde rad
je 100, dolni mezni kmitocet 11 Hz a horni mezni kmitocet 21 Hz. Poté je originalni
signal filtrovan pomoci prikazu filtfilt, ktery na rozdil od prikazu filter automaticky
odstrainiuje zpozdéni, které se sfiltraci objevuje. Nyni je ziskan signal, ktery
neobsahuje neuZzitetné slozky, jako je ruSeni signalu nebo viny T a P. Filtrovany
signal je umocnén na druhou a dan do absolutni hodnoty. Timto krokem se
zaporné QRS komplexy dostavaji do kladnych hodnot a zaroven dochazi
ke zvyraznéni QRS komplexii. Nakonec je signél vyhlazen dolni propusti s délkou
impulsni charakteristiky 51 vzorkli a meznim kmito¢tem 21 Hz. Jednotlivé kroky
predzpracovani signalu lze vidét na obrazku 11. Takto predzpracovany signal je
podroben samotné detekci QRS komplexi.

24



Originalni signal
T

N
o
o
o

Napéti U [pV]
o

=N
o
o
o

0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
Cas t[s]
Filtrovany signal PP
< 200 T T T T T T T T
=
2 o0 |
3 [
Q
g -200 | | | | | | | | |
0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
Cas t[s]
Umocnény signal
S 40 T T T T T T T T
£
D
b
Q
©
z
Cas t[s]
Vyhlazeny signal DP
S 40 T T T T T T T T
£
220 i
AW LA ado) LA
g 0 | | /\l /\ | /\ | | /\ IA |
0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

Cas t[s]

Obrazek 11: Piedzpracovani signalu M0O1_003_12, 1. svod.

Nejdrive je potreba stanovit prah pro detekci prvniho QRS. Signal je
rozdélen na deset Casti. Vkazdé Casti je nalezena nejvétSi hodnota, vSechny
hodnoty jsou zpriimérovany a vynasobeny 0,4. Vysledna hodnota je prah pro prvni
QRS. Nyni jsou hodnoty signalu porovnavany s prahem. Pokud signal prekroci
hodnotu prahu, je aplikovano okno, ve kterém je hledana nejvétsi hodnota. Délka
QRS komplexu by neméla presahovat 100 ms, ¢emuz odpovida 50 vzorkdl. Pokud je
tedy aplikovano okno délky 50 vzorkd, je nejvétsi hodnota vzdy nalezena, jelikoZ
cely QRS komplex je pokryt timto oknem. NejvétSi hodnota (QRS komplex) je
uloZena jako prvni hodnota vektoru hodnoty a pozice tohoto komplexu je uloZena
jako prvni hodnota vektoru polohy. Nyni je prah pro dal$i porovnavani adaptovan
na 0,4 nasobek nalezené hodnoty. Nasleduje dalSi porovnavani, jakmile hodnota
signalu prekro¢i adaptovany prah, je aplikovano okno. Nejvétsi hodnota okna a jeji
pozice jsou uloZeny jako druhé hodnoty zminénych vektori. Nasleduje dalsi
adaptace prahu a cely proces probiha znovu. Program je opatifen cyklem while,
ktery zajiStuje posouvani okna a ukladani hodnot do vektorti aZ do uplného konce
signalu. Program je taktéZ opati'en kritériem proti vicenasobné detekci. UvaZuje se
tzv. refrakterni faze, coZ je doba, po kterou se po poslednim detekovaném QRS
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komplexu nemiize vyskytovat dalsi QRS komplex. Refrakterni faze trva
150 ms, ¢emuZ odpovida 75 vzorkdl. Proto po kaZdém detekovaném QRS komplexu
proces preskoci 75 vzorli a porovnavani signalu s prahem zac¢ina znovu.

25 Signal pripraveny na detekci
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Obrazek 12: Adaptivni prahové Kritérium signalu M01_003_12, 1. svod.

V programu je rovnéz kritérium pro zpétnou detekci. Jakmile skon¢i prvni
cyklus while, je aplikovan dalsi cyklus, ktery porovnava hodnoty ve vektoru polohy.
Kazdé dvé sousedni hodnoty vektoru znaci vzdalenost mezi dvéma QRS komplexy
(RR interval). Pokud je v prvnim cyklu while detekovan novy QRS komplex, jehozZ
vzdalenost je k poslednimu detekovanému QRS komplexu vétsi nez 1,66 nasobek
posledniho RR intervalu (vzdalenost posledniho a predposledniho komplexu),
predpoklada se, Ze detektor vynechal QRS komplex. Proto jsou hodnoty ve vektoru
polohy porovnavany druhym cyklem while, ktery méri vzdalenosti QRS komplexi
s predchozimi RR intervaly. Pokud cyklus najde tuto vétsi vzdalenost (vynechany
QRS komplex), detekuje se znovu od QRS komplexu, ktery predchazi
predpokladanému vynechanému QRS komplexu po nasledujici QRS komplex. Tato
detekce ovSem neprobiha stejné jako v prvnim cyklu while, jelikoz by detektor
opakované nic nedetekoval. Proto se pristupuje ke sniZeni prahu, ktery by mél
za normalnich okolnosti 0,4 nasobek posledni hodnoty QRS komplexu. Prah je
v této zpétné detekci sniZzen na 0,3 nasobek plvodniho prahu. Pokud je po této
detekci nalezeno QRS, je jeho hodnota a pozice pripsana do jiZ existujicich vektori
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hodnoty a polohy. Adaptivni prahové kritérium je znazornéno na obrazku 12
a kritérium pro zpétnou detekci na obrazku 13.

Zpétna detekce
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’T‘_i
tU 2 - \;,
4
1 = -
0 Adaptivni préah B
* Detekované R viny
Prah pro zpétnou detekci
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Obrazek 13: Viditelna zpétna detekce u signalu M01_026_12, 1. svod.

Signal je poté vykreslen a pomoci prikazu hold on jsou do plotu vykresleny
detekované polohy QRS komplexi.
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Detekované QRS komplexy
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Obrazek 14: Originalni signal M01_026_12, 1. svod s detekovanymi QRS komplexy.

5.2 Metoda detekce pomoci obalky signalu

Stejné jako u predchozi metody je nejprve signal predzpracovan. Je aplikovan filtr
pasmova propust se stejnymi parametry jako v predchozi metodé. DalSim krokem
je vypocitani DFT, vynulovani poloviny spektra a aplikovani IDFT. Také je mozné
provést Hilbertovu transformaci pomoci prikazu hilbert. Po této transformaci je
vytvorena obalka filtrovaného signalu, ktera je dana do absolutni hodnoty
a umocnéna na druhou. Obdalka filtrovaného signalu je znazornéna na obrazku 15.

Rozhodovaci pravidla a kritéria pro detekci QRS komplexu jsou uplné stejna
jako v predchozi metodé.
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Obrazek 15: Obalka filtrovaného signalu MO1_001_12, 1. svod.

Signal pfipraveny na detekci pomoci obou metod
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Obrazek 16: Signal MO1_001_12, 1. svod. Srovnani obou metod.
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Obrazek 17: Bezproblémova detekce u signdlu MO1_001_12, 1. svod.
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Obrazek 18: Problémova detekce u signalu MO1_103_12, 1. svod z diivodu nedostatecné
zvyraznénych QRS komplexi pri piredzpracovani signalu. Detekovano: 8, referencné: 11.
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6 ZATEZOVE EKG

6.1 Rychly avod do fyziologie srdce pri zatézi

Centrum pro fizeni srdecni Cinnosti se nachazi v prodlouZené mise, odkud jsou
vysilany vzruchy sympatickymi a parasympatickymi vlakny do srdce. Sympaticka
vlakna jsou aktivovana jak pri télesné a psychické zatézi, tak i pfi samotné pripravé
na zatéz ¢i ohrozeni. Sympaticka vlakna aktivuji ¢innost dfené nadledvin, ¢imZ
dochazi k produkci latek, jako je naptiklad adrenalin. Adrenalin soustied'uje krev
v Zivotné dtlezitych organech, urychluje srde¢ni cinnost a zvySuje tepovou
frekvenci a silu stahu srde¢niho svalu [20].
Parametry, které byvaji obvykle pozorovany pfi zménach klidového

a zatézového stavu jsou predevSim tepova frekvence a minutovy objem srdecni.
Tepova frekvence je definovana jako pocet tepili srdce za minutu. Minutovy objem
srdecni je objem krve vypuzeny srde¢ni komorou za jednu minutu. Fyziologické
hodnoty tepové frekvence v klidovém stavu jsou mezi 60 a 90 tepy za minutu.
Objem krve vypuzen stahem levé komory v klidovém stavu se pohybuje mezi 60
a 80 ml za minutu a oznacuje se jako tepovy nebo systolicky objem. Minutovy
objem srdecni je tedy nasobkem tepové frekvence a systolického objemu, pohybuje
se okolo péti litri. V priibéhu zatéZe se miiZe tepova frekvence vlivem hormonti
zvySovat az na hodnotu tzv. kritické frekvence, ktera se urcuje podle vzorce
220-vék. Pokud se tedy jedna o dospélého clovéka, mohla by se tato frekvence
pohybovat kolem 190 tepli za minutu. Systolicky objem se pri zatéZi zvySuje
na 100-150 ml. Minutovy objem srde¢ni se tudiZz mlZe zvySit aZ na 25 litr
za minutu. Srde¢ni diastola je pri dosazeni kritické tepové frekvence natolik
zkracena, Ze dalSi zvySeni tepové frekvence neni mozné [21].

Sportovci maji zpravidla niZ8i tepovou frekvenci neZ netrénovani jedinci.
Je to zplisobeno tim, Ze sportovci maji silnéjsi a vétsi myokard, pfi jednom stahu
srdce tedy vypudi vice krve. Pii samotné zatéZi, kdy je zapotiebi zvySeny priitok
krve svalstvem, neni vyZzadovano zvySeni tepové frekvence, jelikoZ je poZadovany
priitok pokryt zvySenym systolickym objemem [15].

6.2 Krivka EKG pri zatézi

Krivka zatéZového EKG je proti kiivce klidového EKG lehce rozdilna. V zatézi roste
tepova frekvence, coZ se projevi zkracenim RR intervalli, nicméné plati, Ze se dalsi
QRS komplex miZe objevit aZ po refrakterni fazi srdce. Kdyby srdce nebylo
opatfeno refrakterni dobou a byl by vybaven dalsi impuls z AV uzlu v dobé, kdy
jeSté neprobéhlo uvolnéni myokardu, doSlo by k svalovému tetanu. Se zvySujici se
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frekvenci dochazi ke zkracovani intervalu mezi T a P vlnou, coZ se na ktrivce EKG
jevijako ,nasedani“ viny T navinu P [21].
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7 REALIZACE QRS DETEKTORU PRO
ZATEZOVE EKG

7.1 Predzpracovani zatéZzového EKG signalu

Stejné jako u klidového EKG signalu je nutné signal nejprve predzpracovat.
U klidového EKG rusi signal predevsim drift a myopotencialy. Oba typy ruSeni jsou
snadno filtrovatelné. Filtrace zatéZového EKG miiZe ovSem predstavovat problém.
Drift, podobné jako u klidového signalu, je moZny filtrovat horni propusti
s meznim kmitoCtem 2 Hz. Zatimco myopotencialy se u klidového EKG objevuji od
100 Hz (snadna filtrace bez zasahu do frekvencniho spektra EKG 0-40 Hz),
u zatézového EKG se mohou objevovat jiz od 10 Hz. Pokud jsou tedy myopotencialy
filtrovany ze zatéZového EKG, nelze se obejit bez zdsahu do plivodniho tvaru
signalu.

Pro ucinnou filtraci bez vétSitho zkresleni EKG signalu jsou pouZivany
realizovana aplikaci vinkového filtru. Pro detekci QRS komplexu je potieba pouze
cast frekventniho pasma EKG a to cast, ktera odpovida prevazné energii QRS
komplexu (10-25 Hz viz obrazek 5), proto neni nutné pouZit sloZitéjsi filtracni
techniky, jako pfi filtraci celého EKG signalu. Pro filtraci je tedy pouZito pasmové
propusti s meznimi frekvencemi 11 a 21 Hz. Negativem linearni filtrace
myopotenciali miiZe byt zkresleni signdalu, které vsak v tomto piipadé neni znat.
Ukazalo se, Ze signaly filtrované pasmovou propusti jsou pro naslednou detekci
QRS komplexu dostacujici.

Po filtraci EKG signalu prichazeji na radu dal$i kroky predzpracovani
v zavislosti na pouZitych metodach, které jsou popsany v kapitole 5.1 a 5.2.
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Obrazek 19: Kroky prredzpracovani zatéZového signalu zatezovy_20 pomoci obalky.

7.2 Samotna detekce QRS komplexii

Vzhledem k tomu, Ze délka QRS komplexu i refrakterni doba zlistavaji stejné, nenf
nutné ménit parametry detektoru. Hodnoty pro detekci tak zlistdvaji totoZné.
Filtrace signalu neni vzdy dokonala a dochazi k utlumeni amplitud nékterych QRS
komplexli v pfedzpracovaném signélu viz obrazek 19. Utlumené QRS komplexy
pak nejsou detekované. Nedetekované QRS komplexy jsou nasledné detekovany
zpétnou detekci. Zpétné detekovany komplex je pouzit pro vypocet nového RR
intervalu a zpétna detekce pokracuje. Jestlize QRS komplex opakované chybi, je
jako prah pro detekci definovan 0,3 nasobek hodnoty posledniho QRS komplexu
(zpétné detekovaného). Pri vice nedetekovanych QRS komplexech tedy vznika
adaptivni prah pro zpétnou detekci. Celkova detekce je zobrazena na obrazku 20.
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Obrazek 20: Detekce QRS komplexti u signalu zatezovy_20.

7.3 Stanoveni tepové frekvence

Jak jiZ bylo zminéno v kapitole 6.1 tepova frekvence je definovana jako pocet tepii
za jednu minutu. Jeden tep je predstavovan jednim QRS komplexem. JelikoZ byl
sestrojen detektor pro detekci QRS komplexl, je moZné zjejich poctu tepovou
frekvenci stanovit.
Pro vypocet tepové frekvence v detektoru byl navrZzen nasledujici vzorec:
(R-2)-60

(RRte—;?Rte_l+RRte_1)_(RRt2;RRt1 +Rt1) , (15)

TF=

z

kde R je pocet QRS komplexii v signdlu, RRi. a RRe-1jsou Casy, ve kterych se nachaz

posledni a predposledni R vlna signalu a RR; a RR; jsou casy, ve kterych se nachaz
prvni a druha R vlna signalu. VSechny parametry RR jsou dosazovany v sekundach.

[
{
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JelikoZ matlab pracuje se vzorky, je nutné prevést vzorky na Cas. Prevod je
mozny dle nasledujictho vzorce:

RRyT
RR,= ——, (16)

kde index x je parametr v Case (ti, tz tes, te) @ y index je parametr ve vzorcich
(v, V2, Veg, Ve). T je doba signalu EKG v sekundéch a V je pocet vzorki signalu EKG.
U signali z vytvorené databaze v kapitole 7.5 a u signéld z CSE databaze T=10 s
a V=5000. Ukazka vypoctu srdecni frekvence bude popsana pomoci obrazku 21.
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Obrazek 21: Ukazka vypoctu tepové frekvence.

Jak lze vidét na obrazku, signal neni v ¢asové ose, nybrz ve vzorkové. Prvni R vlna
lezi na vzorku 134, druha R vlna leZi na vzorku 626. Posledni R vlna leZi na vzorku
4928 a predposledni vlna lezi na vzorku 4468. Detektor detekoval 11 QRS
komplexli. Dosazenim do rovnice 15 vyjde:

(11-2) - 60

(4928 - 4468 4468) ~ (626; 134 134) ' (17)

Ve jmenovateli bylo ovSem pracovano se vzorky a proto je nutny prevod na
sekundy. Pro prevod vzorkii na sekundy bude pouZita rovnice 16.

TF =
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JelikoZ se ve jmenovateli vyskytuji pouze parametry ve vzorcich neni potreba
prevadét kazdy vzorek zvlast, ale je mozné prevést jmenovatel jako celek.

Po prevodu je rovnice upravena:

TF = (11-2) 60 = 62,529
- - e 18
[(4928 4468 4468) (626 134 10 (18)

2 7 +134)] 555

Srdecni tepy jsou predstavovany pouze celymi Cisly, tepova frekvence je tedy vzdy
zaokrouhlena dolti. Srde¢ni tepova frekvence je proto 62 tepii za minutu.

7.4 Tepova frekvence v prubéhu zatéze

Tepova frekvence se v klidovém stavu neméni. Po zacatku psychické ¢i fyzické
zatéze se tepova frekvence rychle zvySuje po dobu nékolika sekund. Po ustaleni
zatéze se zvySuje pomaleji aZ k potencialni kritické frekvenci. Po skonceni zatéze
se tepova frekvence rychle nékolik sekund sniZuje, nasledné jiz pomaleji. Z dat pri
méfeni vlastnich EKG zaznamii byl vytvoren graf zavislosti srdecni tepové
frekvence na case pri urcitych stavech, ktery je zobrazen na obrazku 22.
Na obrazku je rovnéz srovnani tepové frekvence sportovce s netrénovanym

jedincem.
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Obrazek 22: Tepova frekvence v priibéhu zatéze.
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7.5 Vlastni databaze EKG signali

Pro hodnoceni uspésnosti detektoru predevSim pro zatéZova data bylo potreba
vytvorit vlastni databazi EKG signdlli, protoZe jina volné dostupna databaze se
zatézovymi daty neni kdispozici. Kvytvoreni databaze byl pouzit Faros
360, prenosny EKG zaznamnik od spoletnosti Bittium. Faros 360 je schopny
monitorovat EKG signal, srde¢ni tep, télesnou teplotu, fyzickou aktivitu a dychani
[16].

Pro potreby této bakalarské prace bylo vyuzito pouze zaznamenani EKG
signalu. K ziskani EKG signalu bylo pouZito systému péti elektrod, jak lze vidét
na obrazku 23.

Obrazek 23: RozloZeni systému péti elektrod [16].

Bylo naméieno nékolik signalii v klidovém, zatéZovém i pozatéZovém stavu.
PozatéZové signaly se lisi od klidovych pouze zvySenym pocltem QRS komplexi,
proto byly zahrnuty mezi klidové EKG signdly. Vlastni databaze obsahuje 100
klidovych EKG signalii a 63 zatéZovych EKG signali. Tyto signdly byly naméfreny na
nékolika pacientech v riiznych Casovych intervalech. ZatéZova data jsou obvykle
ziskavana pomoci bicyklové ergometrie. Pro ziskani zatéZovych dat v této praci
bylo ovSem nutné improvizovat a misto ergometru byl pouZit rotoped. Namérené
signaly jsou zobrazeny na obrazku 24.

38



Klidovy signal
T

10000 T T T T T T T T
. 8000 - s
>1
— 6000 -
]
B 4000 [- .
@
=z
2000
0 | | | | | | | | |
0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
Cas t[s]
Zatézovy signal
2000 T T T T T T T T T
E ol |
o)
o}
& 2000 - B
P4
4000 | | | | | | | | |
0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
Cast[s]
Pozatézovy signal
6000 T T T T T T T T T
4000
>
= 2000
o)
3 0
©
z
-2000
4000 | | | | | | | | |
0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
Cas t[s]

Obrazek 24: Naméiené signaly, seshora: klidovy_012, zatezovy_12, klidovy_005.
Vytvorena databaze obsahuje ke kazdému EKG signalu referen¢ni polohy, které

byly diskutovany na Fyziologickém tustavu Lékarské fakulty Masarykovy univerzity
v Brné.
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8 UPRAVENI DETEKTORU

Po otestovani detektoru na CSE a vytvorené databazi byla pridana dal$i opatfeni
pro dosazeni co nejleps$i uspéSnosti. Néktera z nich budou vysvétlena a popsana.

8.1 Zpétna detekce

Zpétna detekce je zaloZena na porovnani vzdalenosti dvou RR intervald. JestliZe
detektor spravné detekuje nékolik QRS komplexli a zaroveii $patné nedetekuje
QRS komplexy, které se nachazi mezi prvnim a druhym detekovanym QRS
komplexem, tak tyto nedetekované QRS komplexy neni mozné zpétné detekovat.
Detektor byl upraven tak, aby i tyto nedetekované QRS komplexy byly zachyceny.

Po skonceni normalni i zpétné detekce je nalezen nejdel$i ze vSech RR
intervalli. Po nalezeni nejdelSiho RR intervalu je spustén cyklus, ktery projizdi
signal aZ do druhého detekovaného QRS komplexu. Pokud je RR interval prvnich
dvou detekovanych QRS komplexl delsi neZ nejdelsi nalezeny RR interval, za¢ina
dalsi detekce. Detekce zacina na vzorku signalu, na kterém leZi prvni QRS komplex
+ refrakterni doba srdce a kon¢i na vzorku signalu, na kterém lezi druhy
detekovany QRS komplex - refrakterni doba srdce. Prah pro detekci je 0,3 nasobek
hodnoty prvniho QRS komplexu.

Detekované QRS komplexy po upravé
T T T T T

70 T T
* Detekované QRS komplexy po zpétné detekci
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Obrazek 25: Detekované QRS komplexy po tipravé, signal MO1_061_12, 12. svod.
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Pokud detektor spravné detekuje nékolik QRS komplexti a zaroven Spatné
nedetekuje QRS komplexy, které se nachazi pred prvnim detekovanym QRS
komplexem, je nalezen nejdelsi RR interval ze vSech detekovanych QRS komplex.
JestliZze je vzdalenost mezi zatatkem a prvni polohou signalu vétsi neZz nejdelsi
interval, zactne nova detekce od zacatku signalu po prvni detekovany QRS komplex.
Prah pro detekci je nejmensi hodnota z detekovanych QRS komplexii.

Detekované QRS komplexy po tpravé
T T

30 T T T T T T T

*  Detekované QRS komplexy po zpétné detekci
%  Detekované QRS upravenym detektorem

20 - b

Napéti U [mV]
>
T
|

Ll Ll Ll

0 1 4 5 6 7 8 10
Cas t[s]

Obrazek 26: Detekované QRS komplexy po tipravé, signal MO1_105_12, 12. svod.

8.2 Opatreni proti vicenasobné Spatné detekci

Pokud je signal nedostatecné filtrovan, zlistanou v ném i ostatni frekven¢ni pasma
EKG. Naslednymi upravami pri predzpracovani signalu sice dochazi k zvyraznéni
slozek odpovidajicich QRS komplexu, ale i kzvyraznéni slozek, které jsou
nezadouci. Takto predzpracovany signal obsahuje spoustu pikidi, které ale
neodpovidaji jednotlivym QRS komplexiim a dochazi tak ke Spatné detekci.

Priklad nedostatecné filtrovaného signalu, Spatného predzpracovani
a Spatné detekovanych QRS komplexii je zobrazen na obrazku 27. Detektor byl
upraven zptisobem, ktery $patné detekce ¢aste¢né eliminuje.
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Obrazek 27: Spatné detekovany signal MO1_046_12, 1. svod.

Pro zlepSeni tspésnosti detekce jsou detekované polohy a hodnoty QRS komplext
vyneseny do originalniho signalu takovym zpiisobem, Ze se posouvaji po signalu
v okné délky QRS komplexu, coZ v CSE databazi odpovida 50 vzorkiim (QRS
komplexy se tedy posouvaji o 25 vzorki dozadu a 25 vzorkl dopfedu) a usadi se
v nejvétsi absolutni hodnoté signalu tohoto okna. Nasledné jsou vzdalenosti poloh
porovnavany. Pokud je vzdéalenost dvou poloh QRS komplexti mensi neZ soucet
délky QRS komplexu a refrakterni faze srdce, je odstranéna ta poloha, ktera je
usazena v mens$i hodnoté signalu. Polohy ,usazenych“ QRS komplexti jsou nasledné
znovu vyneseny do predzpracovaného signalu. V predzpracovaném signalu se
lehce posunuté QRS komplexy usazuji v maximalni hodnoté signdlu v okné po 50
vzorcich stejnym zplisobem jako v originalnim signéalu. Polohy takto usazenych
bodi jsou polohy novych QRS komplexi.

Toto opatieni je spusténo, jestliZe je pocet detekovanych QRS komplexii
vétsi nez 25 (predpoklad pro Spatnou detekci). Ukdzka opatieni proti vicendsobné
Spatné detekci je zobrazena na obrazku 28.
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Obrazek 28: Eliminace Spatné detekce (pomoci obalky) MO1_046_12, 1. svod.

Nasledné jsou detekované polohy vyneseny do originalniho signalu.
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Obrazek 29: Detekce po upraveni detektoru (pomoci obalky) MO1_046_12, 1.
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K Gpravé detektoru patii také zpozdéni cyklu pro detekci. Cyklus nezacina
od prvniho vzorku, ale od pevné stanovené hodnoty, aby se zamezilo detekci QRS
komplexti s ofezem viny Q. Takto ofezany QRS komplex se nepovaZuje za
referenéni QRS Kkomplex signalu. Pevnd hodnota zpozdéni cyklu byla
s piihlédnutim na délku QRS komplexu stanovena na 60 ms (pro CSE
a vlastni databazi 30 vzorki).
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9 VYHODOCENI

9.1 Posuzovani spolehlivosti detekce komplexi QRS

Pro posuzovani spolehlivosti detektorli se pouZiva zejména senzitivita a pozitivni
predpovédni hodnota, respektive prediktivita. Tyto dva parametry jsou na sobé
vétSinou vzajemné zavislé. Pokud se zvySi hodnota jednoho parametru, snizi se
druha a naopak. Proto je nutné volit kompromis.

9.1.1 Senzitivita

Senzitivita (S*) zna&i procento detekovanych QRS ze vSech komplexi, které se
v signalu nachazi, neboli pravdépodobnost pozitivni detekce, je-li pritomen QRS
komplex [12].

Senzitivita se vypocita podle rovnice:

SP
SP+FN

(5*)= -100 [%] , (19)

kde SP je celkovy pocet spravné detekovanych komplexi a FN je pocet
nezachycenych komplex{i. Jmenovatel tedy znaci celkovy pocet QRS komplext
v signalu [12].

9.1.2 Pozitivni prediktivita
Pozitivni prediktivita (P*) zna&i pravdépodobnost ptitomnosti QRS pii pozitivni
detekci [12].

Prediktivita se vypocita podle rovnice:

(PH)=—2—.100 [%], (20)

SP+FP

kde FP je pocet faleSné detekovanych komplexli. Jmenovatel znaci celkovy pocet
detekci [12].

9.2 Spolehlivost vytvorenych detektori

Detektory byly testovany na signdlech z databaze CSE a to konkrétné na 125
signalech, kde kaZdy obsahoval 12 svodd.

Ve vSech signdlech se dohromady vyskytovalo 17676 QRS komplext.
NavrZeny detektor metodou umocnéni z toho spravné detekoval 17450 QRS
komplexli, dosazenim do rovnice 15 vychazi senzitivita 98,72 %. Detektor
navrZeny pomoci obalky spravné detekoval 17451 QRS komplexii, dosazenim do
rovnice 15 vychazi senzitivita 98,73 %.

45



Detektor navrZeny metodou umocnénim detekoval 17490 QRS komplex,
ztoho 17450 bylo spravné pozitivnich, dosazenim do rovnice 16 vychazi
prediktivita 99,77 %. Detektor navrzeny pomoci obalky detekoval 17491 QRS
komplexli, ztoho bylo 17451 pozitivnich, dosazenim do rovnice 16 vychazi
prediktivita 99,77 %.

Tabulka 1: Srovnani ispésnosti obou detektort pro CSE databazi.

. v TYP DETEKTORU
USPESNOST DETEKCE — =
Umocnéni Obalka
Senzitivita S* 98,72 % 98,73 %
Prediktivita P* 99,77 % 99,77 %

Obé metody dosahly srovnatelnych vysledkii. Nepatrné lepsi tspésnost
senzitivity vykazuje metoda pomoci obalky, kterou detektor pozitivné detekoval
o jeden QRS komplex vice neZ metodou umocnénim. Prediktivita dosahuje stejné
hodnoty u obou metod. Usp&nost detekce obou metod na jednotlivych signalech
se obcas nepatrné liSila, nicméné uspésnost detekce na CSE databazi jako celku je
témér totoZna. Pro objektivni porovnani jsou v tabulce 3 uvedeny uspéSnosti
detektorti jinych autort, ktefi své detektory testovali na stejné databazi.

Tabulka 2: Srovnani iispésnosti detektori s jinymi autory.

ey AUTORI
USPESNOST DETEKCE -
Chouhan [17] Vitek [18] Mehta [19]
Senzitivita S* 98,56 % 99,29 % 99,93 %
Prediktivita P* 99,18 % - 99,13 %

Vytvorené detektory pomoci obou metod vykazuji leps$i senzitivitu proti
[17], ale hor8i neZ zbylé dva detektory. Porovnanim s autory, ktefi zde nejsou
zminéni, dosahuje senzitivita obou detektorii spiSe prlimérnych az
podpriimérnych hodnot. To je také dano vysokou hodnotou prediktivity, ktera
prevySuje hodnoty uvedenych autortli a je srovnatelnd s detektory zaloZenymi na
klesla by prediktivita a naopak.

Detektory byly testovany i na vytvorené databazi, ktera obsahuje 100 EKG
signali, kde kaZdy signal obsahuje 1 svod. Ve vSech signalech se dohromady
vyskytovalo 1497 QRS komplexii. Detektor navrZeny pomoci obalky jich spravné
zachytil 1493 a faleSné detekoval 2. Detektor navrzeny pomoci umocnéni
vykazoval totoZné vysledky. Srovnani spolehlivosti obou metod je zobrazeno
v tabulce 3.
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Tabulka 3: Srovnani tispésnosti obou detektort pro klidové signaly z vytvorrené databaze.

. v TYP DETKTORU
USPESNOST DETEKCE — =
Umocnéni Obalka
Senzitivita S* 99,73 % 99,73 %
Prediktivita P* 99,87 % 99,87 %

Vytvorena databaze obsahuje 63 zatéZovych signalu EKG, obsahujicich
1 svod, ve kterych se dohromady vyskytovalo 1686 QRS komplex{i. Detektor
navrzeny pomoci obalky jich spravné zachytil 1680 a faleSné detekoval 1.
Detektor navrZeny pomoci umocnéni vykazoval totozné vysledky. Srovnani
spolehlivosti obou metod je zobrazeno v tabulce 4.

Tabulka 4: Srovnani ispésnosti obou detektort pro zatézové signaly z vytvoiené databaze.

ey TYP DETEKTORU
USPESNOST DETEKCE — -
Umocnéni Obalka
Senzitivita S* 99,64 % 99,64 %
Prediktivita P* 99,94 % 99,94 %

Oba detektory ze vSech pritomnych QRS komplexi v klidovych signalech
nedetekovaly jen 4 QRS komplexy a faleSné detekovaly pouze 2 QRS komplexy, coz
je solidni vysledek. Je ovSem nutné vzit v uvahu, Ze v namérenych signalech nebyl
spatien vyskyt patologii, a které obsahovaly Casové useky bez vyraznéjsich zmén
morfologie.

U zatéZzovych dat byly hodnoty tuspésSnosti obou metod rovnéZ totoZné.
Ze vSech QRS komplexii nebylo detekovano 6 QRS komplexli a pouze jeden byl
detekovan faleSné. Detektory tedy mohou byt pouzity i pro detekci zatéZovych
signdlli a 1ze je povaZovat za univerzalni. Otazkou zlistava, jak by se zménila
uspésnost detekce u zatéZovych signalii, obsahujicich patologie a vyraznéjSi zmény
morfologie.
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10 GRAFICKE UZIVATELSKE ROZHRANI

Pro vétsi pohodlnost a lepSi vizualitu testovani detekce na signalech EKG bylo
vytvoireno GUI, které se sklada ze ctyt blokl. Prvni blok slouZi k vyhrazeni jedné
z metod, na které se bude detekce testovat. DalSim blokem si uZzivatel zvoli slozku
se signaly. Na tfetim (hlavnim) bloku je zobrazen originalni signal s vyznaCenymi
detekovanymi i referen¢nimi (pokud jsou dostupné) QRS komplexy. Je také
moznost volit mezi signaly a svody, pfipadné ménit nastaveni. V tomto bloku je
mozné vidét pocet spravné ci faleSné pozitivnich detekci a faleSné nedetekovanych
detekci. Tyto hodnoty jsou ziskavany pomoci algoritmu, ktery byl béhem
bakalarské prace vytvoren. TaktéZ lze vidét hodnotu tepové frekvence, ktera je
ziskdna z rovnic 15 a 16. Blok také obsahuje tlacitko, jehoZ stisknutim se otevie
posledni blok se zobrazenymi kroky detekce. Hlavni blok je zobrazen na obrazku
30.

Zvolena metoda: Detekce pomoci umocnéni

Zvolena cesta:D:\Final_Version_BC\CSE_Database
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Obrazek 30: Ukazka hlavniho bloku GUI.
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11 ZAVER

Cilem této bakalarské prace bylo seznamit se s problematikou detekce QRS
komplexu. Bylo zde stru¢né vysvétleno fungovani lidského srdce a jeho elektricka
aktivita, ktera ma za nasledek vznik krivky EKG, jejiz parametry byly nalezité
popsany. Dalsi kapitola se zabyvala filtraci a zpracovanim signdall, nej¢astéjSimi
typy ruSeni EKG signalu a moZnostmi, jak tato ruSeni odstranit.

Nasledujici ¢ast se vénovala metodam detekce QRS komplexu. Z téchto
metod byly vybrany dvé, jedna zaloZena na umocnéni signalu a druha zaloZena
na obalce filtrovaného signalu. Tyto metody byly zrealizovany v prostredi matlab
a bylo detailnéji popsano predzpracovani a samotna detekce QRS komplexu.

JelikoZ byla tématem této bakalarské prace i detekce QRS komplexu
ze zatézového EKG, byly zde popsany zakladni zmény cinnosti srdce pri zatézi
a krivka EKG.

Vytvorené detektory byly obohaceny o riiznd opatfeni a Kkritéria
pro dosaZeni co nejlepSich vysledkii na CSE databazi. Metoda pomoci umocnéni
vykazovala senzitivitu 98,72 %, metoda pomoci obalky 98,73 %. Prediktivita Cinila
99,77 %. Obé metody byly tedy srovnatelné a dosahovaly relativné stejnych
vysledkli. Porovnanim s detektory jinych autorli byla senzitivita spiSe
podpriimérna aZ primérnda, naopak prediktivita byla srovnatelna s detektory

vvvvvv

vvvvvv

Pro otestovani vytvorenych detektorli na zatéZovych datech byla vytvorena
databaze obsahujici 63 zatéZovych EKG signalli. Tyto signdly byly naméreny
na nékolika pacientech v rliznych casovych intervalech. ZatéZzové EKG signaly
se bézné ziskavaji pomoci bicyklové ergometrie. Pro ziskani dat v této praci bylo
nutné improvizovat a byl pouzit rotoped. Referen¢ni polohy vSech QRS komplext
byly diskutovany na Fyziologickém tustavu Lékarské fakulty Masarykovy univerzity
vBrné. Na zatéZovych datech vychazela senzitivita obou metod 99,64 %
a prediktivita 99,94 %, lze tedy prohlasit, Ze tyto detektory jsou univerzalni.
V téchto datech se ovSem nachazi ¢asové useky bez vyraznéjSich morfologickych
zmén, které navic kromé extrasystol neobsahuji jiné patologické jevy. Databaze
rovnéZ obsahuje 100 namérenych klidovych EKG signalli, na které oba detektory
reagovaly senzitivitou 99,73 % a prediktivitou 99,87 %. DosaZeni vy3si senzitivity
u vytvorené databaze neZ u CSE databdze mohlo byt zplisobeno mensim poctem
namérenych signadlli a dostupnych svodii, coZ mélo za nasledek niZsi vypovidaci
hodnotu.
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Pro snaz$i a pohodIngj$i manipulaci uZzivatele pri testovani detekce bylo
vytvoreno grafické uzivatelské rozhrani GUI, které informuje uZivatele naptiklad
o pottu spravné ¢i fale$né detekovanych QRS komplext.

50



Literatura

[1]

MUDr. K. Kapounkova. Fyziologie kardiovaskuldrniho systému [online
prezentace]. Brno: Masarykova Univerzita, [cit. 2018-11-11]. Dostupné z:
https://is.muni.cz/el /1451 /podzim2012 /bk1156 /um/Fyziologie_kardiov
askularniho_systemu.pdf

BARRET, Kim, PhD, BARMAN, Susan, PhD, BOITANO, Scott, PhD and
BROOKS, Heddwen, PhD. Ganong’s Review of Medical Physiology.
25t edition. New York: McGraw-Hill Education, 2016. 721 s. ISBN 978-1-
25-925538-0

Zakladni ¢teni a hodnoceni EKG k¥ivky. Rehabilitace.info [online]. Rijen 12,
2012, [cit.2018-12-30]. Dostupné z: https://www.rehabilitace.info/z
dravotni-zarizeni/zakladni-cteni-a-hodnoceni-ekg-krivky/

Markéta Vojtova. EKG, monitoring FF [online prezentace].
Hradec Kralové: VOSZ a SZS, [cit. 2018-11-11]. Dostupné z:
https: //www.zshk.cz/sites /default/files/EKG_monitoringFF.pdf

Lysak, K. Metody detekce QRS komplexu. Brno: Vysoké uceni technické
v Brné, Fakulta elektrotechniky a komunikac¢nich technologii, 2014. 43 s.
Vedouci bakalarské prace Ing. Luka$ Smital

Kubik, A. Detektor QRS komplexu. Brno: Vysoké uceni technické v Brné,
Fakulta elektrotechniky a komunikac¢nich technologii, 2010. 37 s. 2 pril.
Vedouci bakalarské prace Ing. Luka$ Smital

Tarantikova, D. Analyza EKG signdlu. Plzen: Zapadoceska univerzita
v Plzni, Fakulta aplikovanych véd, Katedra informatiky a vypocetni

techniky, 2017. 48 s. Vedouci bakalarské prace Ing. Pavel Mautner, PhD

MOUREK, Jindrich. Fyziologie. Utebnice pro studenty zdravotnickych
obori. 1. vyd. Praha: GRADA publishing, 2005. 204 s. ISBN 80-247-1190-

51


https://is.muni.cz/el/1451/podzim2012/bkll56/um/Fyziologie_kardiov
https://www.rehabilitace.info/z
https://www.zshk.cz/sites/default/files/EKG_monitoringFF.pdf

[10]

[11]

[12]

[13]

[14]

[15]

Obéhovd soustava, srdce, cévy, krevni obéh, krevni tlak [online prezentace].
Hranice: Gymnazium hranice, [cit. 2018-11-11]. Dostupné z:
https://www.slideserve.com/muncel/ob-hov-soustava-srdce-c-vy-krevn-
ob-h-krevn-tlak

Mgr. Marek Schwarz. Obéhovd soustava - srdce a cévy [online prezentace].
Tyn nad Vltavou: Gymnazium Tyn nad Vltavou, [cit. 2018-11-11].
Dostupné z: https://docplayer.cz/docview/24 /3303750 /file=/storage/24
/3303750/3303750.pdf

KOZUMPLIK, J.: Zpracovani biologickych signdli (AABS): Filtrace signalii
EKG. Elektronicka prednaska FEKT VUT v Brné, 2017,
https://www.vutbr.cz/elearning/

KOZUMPLIK, J.. Zpracovani biologickych signal (AABS): Detektory
komplexti QRS. Elektronicka prednaska FEKT VUT v Brné, 2017,
https://www.vutbr.cz/elearning/

KOHLER, B. U.; HENNING, C.; ORGLMEISTER, R. QRS detection using zero
crossing counts. Progress in Biomedical Research, Vol. 8, No. 3, pp. 138-
145,2003

KOHLER, B. U,; HENNING, C.; ORGLMEISTER, R. The principles of software
QRS detection. IEEE Engineering in Medicine and Biology Magazine, Vol.
21, No. 1, pp. 42-57, 2002

SEIDENGLANZ , David. Fyziologie: Srde¢ni Cinnost a krevni ob&h pfi
namaze (2.¢ast). In: Trenink.com [online], [cit. 2019-04-01]. Dostupné z:
http: //www.trenink.com/index.php/medicina-medicina-a-regenerace-
265 /fyziologie-medicina-a-regenerace-270/1848-fyziologie-srdeni-
innost-a-krevni-obh-pi-namaze-2ast

Faros series manual. Version 3.0.0. Kuopio: Bittium biosignals ltd
pioneerinkatu, 2018. 52 s

CHOUHAN, V. S,, MEHTA, S. S. Detection of QRS Complexes in 12-lead ECG

using Adaptive Quantized Threshold. I[JCSNS International Journal of
Computer Science and Network Security. 2008, vol. 8, No. 1, pp. 155-163

52


https://www.slideserve.com/muncel/ob-hov-soustava-srdce-c-vy-krevn-
https://docplayer.cz/docview/24/33
https://www.vutbr.cz/elearning/
https://www.vutbr.cz/elearning/
http://Trenink.com
http://www.trenink.com/index.php/medicina-medicina-a-regenerace-

[18]

[20]

[21]

VITEK, M., KOZUMPLIK, J. Detection of QRS Boundaries and T Wave End in
Multilead ECG Signals. In Proceedings of the 14th Conference Student
EEICT 2008, Vol. 4, Brno 2008, p. 285-289, ISBN 978-80-214-3617-6

MEHTA, Sarabjeet Singh a Nitin Shivappa LINGAYAT. Development of
entropy based algorithm for cardiac beat detection in 12-lead
electrocardiogram. Signal Processing [online]. 2007, vol. 87, issue 12, s.
3190-3201 [cit. 2019-5-5]. Dostupné z: http://linkinghub.elsevier.com
/retrieve/pii/S0165168407002320

POCOCK, Gillian, RICHARDS, Christopher D. Human Physiology. The basis
of medicine. 3rd edition. New York: Oxford university press, 2006. 656 s.

ISBN 978-0-19-856878-0

HALL, E. John, PhD. Textbook of medical physiology. 13% edition.
Philadelphia: Elsevier, 2016. 1168 s. ISBN 978-1-4557-7005-2

53


http://linkinghub.elsevier.com

SEZNAM SYMBOLU, VELICIN A ZKRATEK

AV - Atrioventrikularni

DFT - Diskrétni Fourierova transformace

Dp - Filtr dolni propust

EKG - Elektrokardiogram

FEKT - Fakulta elektrotechniky a komunikacnich technologii
GUI - Grafické uZivatelské rozhrani

Hz - Hertz

IDFT - Inverzni diskrétni Fourierova transformace
MLP - Multilayer perceptron

ms - milisekunda

mV - miliVolt

p+* - Pozitivni prediktivita

PP - Filtr pAsmova propust

QRS - Komplex, jenZ reprezentuje depolarizaci komor
RBF - Radial basis function

SA - Sinoatrialn{

Set - Senzitivita

STFT - Kratka Fourierova transformace (Short-time Fourier transform)
VUT - Vysoké uceni technické v Brné

WT - Vinkova transformace (Wavelet transform)

Y - mikroVolt
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