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Abstrakt

Tato praca pojednava o automatickom rozmerani EKG signalu. Vyuziva algoritmus popisany
autormi Lagune, Jané a Caminale. Ich praca vyuziva prvi diferenciu pre rozmeranie signalu
EKG. Tato bakalarska praca taktiez vyuziva vinkovl transforméciu pre dosiahnutie lepSich

vysledkov.

KPacové slova

Automatické rozmeranie EKG, detekcia QRS komplexu, elektrokardiografia, detekcia T viny,
detekcia P viny, MATLAB.

Abstract

This thesis deals about automatic delineation of ECG. We use algorithm, which is descriped by
autors Lagune, Jané and Caminale. Their work uses first derivation for delineation ECG signal.

This bachelor thesis also uses a wavelet transform to reach better results.

Keywords

Automatic delineation of ECG, QRS detection, electrocardiography, detection of the T wave,
detection of the P wave, MATLAB.
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1. UVOD

Elektrokardiografia zazila svoj najvac¢si rozmach na zaciatku 20. storoCia, ked’ fyziolog
Willem Einthoven zostrojil elektrokardiograf (za ¢o dostal v roku 1924 Nobelovu cenu)
a popisal elektricka aktivitu srdca. Od tohto okamihu sa vyvoj v segmentacii a rozmerania
signadlov EKG posuval dopredu abola vynajdend rada metdd a algoritmov na ziskavanie
potrebnych dat pre lekarov. DneS$na doba vSak kladie ovela vécSie naroky na presnost

detekovania a kvalitu vyhladenia signalov.

Cielom prace je automatickd segmentéacia viaczvodového EKG signalu. Vystupom algoritmu
je stibor hodnét, ktoré obsahuju zadiatky a konce jednotlivych segmentov signalu. Uvodna ast’
algoritmu je venovand predspracovaniu signalov. Pomocou stacionarnej vinkovej
transformécie si detekované najprv R viny arozmerané¢ QRS komplexy. Nasledne su
detekované aj P a T viny, kde je uz detekcia zlozitejSia, nakol’ko T viny m6zu nadobudat rozne

tvary roznej velkosti.

Vysledky ziskané algoritmom st porovnané s CSE databazou a s vysledkami prac, ktoré sa

zaoberaju podobnou tematikou.
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2. ELEKTROKARDIOGRAFIA

Ako bolo poznamenané v uvode, najvacsi vzostup elektrokardiografie nastal v roku 1901,
ked’ doktor a fyzioldog Dr. Willem Einthoven zostrojil strunovy galvanometer s vel'mi vysokou
citlivostou. Tomuto prelomu predchadzala rada vyznamnych objavov. Roku 1786 taliansky
fyziolog a fyzik Dr. Luigi Galvani ako prvy zaznamenal elektrickt aktivitu na rozpitvanych
svaloch [1]. Profesor fyziky Dr. Carlo Matteucci v roku 1842 demonstroval stvislost
elektrického pradu s tdermi srdca Zaby [2]. Dalsi dolezity objav nastal v roku 1877, kedy
britsky fyzioldg August Waller predstavil prvy ludsky elektrokardiogram pouZzivajuci
kapilarny elektrometer a elektrody umiestnené na hrudi a chrbte ¢loveka. Poukazal tak na to,
ze elektrickd aktivita predchadza ventrikuldrnej kontrakcii. Prave od prace Wallera sa
in$piroval Einthoven, ktory vd’aka prepracovanejSiemu kapilarnemu elektrometru popisal pat’
roznych vychyliek signalu [3]. Po matematickej uprave ich oznadil pismenami PQRST

(nasledoval tak matematicku tradiciu, ktort zalozil Descartes), ktoré pouzivame dodnes [4].

Prva polovica 20. storocia bola v rdmci elektrokardiografie poznacend mnohymi vyznamnymi
objavmi a zisteniami, ktoré viedli k 12-zvodovému elektrokardiogramu, tak ako ho pozname
dnes [5]. Princip snimania elektrokardiogramu a popis parametrov jednotlivych vin je popisany

v tejto kapitole.
2.1 Cinnost’ srdca — prevodovy systém srdcovy

Poznatky do tejto kapitoly boli ziskané pre anatomicku cast’ z [6], pre fyziologicku ¢ast’
z[7].

Srdce spadéd z hl'adiska anatomie do obehovej sustavy. Je to duty svalovy organ, ktory lezi
v mediastine, pricom jeho hrot smeruje smerom dolu, dol'ava a dopredu. Z hl'adiska vertikalnej
polohy sa srdce deli na horny oddiel, ktory tvoria srdcové predsiene, a dolny oddiel tvoreny
srdcovymi komorami. Z hl'adiska horizontalnej polohy sa predsiene, resp. komory delia na l'avé

a pravé, pricom su tieto duté Casti rozdelené septami (prepazkami) na I'ava a pravu polovicu.
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Obidve z predsieni aj komor st spojené otvorom, v ktorom su cipovité chlopne, ktoré maja za

ulohu usmeriiovat’ prietok krvi z predsieni do komor.

Bunky srdca mozeme rozdelit' do dvoch kategorii: pracovné bunky a bunky prevodového
systému srdca. Pracovné bunky maju za tlohu zaistovat’ koordinovanymi stahmi mechanickt
pracu srdca. Stavbou su vel'mi podobné bunkam kostrového svalu. Obsahuju vel'ké mnozstvo
myofibrilov, mitochondrii atiez sarkoplazmatické retikula, maju centralne ulozené jadro
atvoria steny predsieni, komor a prepazok medzi nimi. Bunky prevodového systému su

zodpovedné za automaciu a rychle vedenie akéného potencidlu.

Samotné srdce sa sklada z 3 vrstiev: vnatornej, strednej a vonkajsej. Vnutorna vrstva je tvorena
tenkou lesklou blanou, srdcové chlopne su duplikatom tejto vrstvy. Vonkajsiu vrstvu tvoria dva
listy. Vnutorny list je tenkd védzivova vrstva naliehajica na srdcovll svalovinu a pril’ahlt Cast’
velkych ciev, kde prechadza do vonkajSieho listu. Medzi vonkaj$im a vnutornym listom je
dutina vyplnena malym mnozstvom ¢irej tekutiny. Strednu vrstvu — myokard, tvori svalovina,

ktora je najmohutnejSia v 'avej komore a tvori tzv. srdcovy hrot.

V strednej vrstve sa nachadza aj prevodovy systém srdca. Tvoria ho sinoatriadlny uzol (SA uzol),
preferencné predsieniové drahy, atrioventrikularny uzol (AV uzol), Hisov zvdzok, Tawarove
ramienka a Purkynove vlakna. Existuji 2 typy buniek prevodového systému. Bunky predsiene
majt primarne za tlohu vytvarat’ spontanne vzruchy, kym ostatné bunky prevodového systému

su zodpovedné hlavne za rychle vedenie.

SA uzol je primdrnym centrom automacie, pricom frekvencia impulzov zo sinoatridlneho uzlu
je uzdravého cloveka priemerne 72/min. Sekundarnym centrom automacie je AV uzol.
V pripade poSkodenia SA uzlu preberé jeho ulohu, frekvencia tvorby vzruchov AV uzlu je vSak
0 nie¢o nizSia, cca 40-60/min. Ked nastane problém v sekunddrnom centre automacie,
nastupuju tercidrne centra, ktoré sa nachadzaji v zakonceniach Purkynovych vlaken a dokazu
tvorit' impulzy v frekvencii cca 20-40/min. Tato postupnost’ sa nazyva gradient srdcovej
automacie atvori poistny mechanizmus nasho organizmu. Jednoduchy nacrt rozlozenia

prevodového systému srdca zobrazuje Obr. 2.1.

Ake¢né napitie pracovnych buniek myokardu je podobné akénému napétiu nervovej bunky

alebo bunky kostrového svalu. Kym depolarizacia je zhodna pre vyssie spominané typy buniek,
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repolarizacia prebieha u buniek myokardu odlisne. Je to sposobené kvoli inému chovaniu
vodivosti membrany pre draslik. Myokard preto repolarizuje s oneskorenim 250 ms az 300 ms,
¢o vedie k faktu, Ze maximalna tepova frekvencia sa pohybuje okolo 240-300 tepov za sekundu.
V tejto praci je pre nas nepodstatné, ako presne funguje priepustnost’ membrany pre jednotlivé
i6ny, dolezité je, ze kvoli nerovnosti koncentracii jednotlivych idnov vznikaju rézne potencialy
vo vnutri bunky ana povrchu membrany. Vdaka tomuto systému roznej priepustnosti
membrany pre jednotlivé i0ny vznikd na membrane napdtie. Pri prudkej zmene koncentracie
Na* sa na danej bunke spusti kaskada dejov a v rdoznych ¢asoch ana rézne dlha dobu sa
otvarajli, resp. uzatvaraju jednotlivé kanaly na transport ionov (Na*, K*, Ca?"). Kazdy typ
buniek v srdci ma Specificky priebeh, EKG potom vznikd priestorovou sumaciou akénych
potencidlov miliénov srdcovych buniek. Nacrt priebehu akénych potencidlov jednotlivych

buniek je zobrazeny na Obr. 2.1.

SA uzol

Myokard predsiegi

/ AV uzol

Hisov zvazok

L

Ay
A {\ . ]
X \:\3/('{ \\\ . Tawarové ramienka
- \Y —
A\

2N Y
) \N\ Purkyriové viakna
\2{_\\ \—) Myokard komor
VA ¢ T

/
v

Obr. 2.1: Znéazornenie priebehu akéného potencidlu z kazdej Casti prevodového systému srdca. Ich sumaciou

vznikne EKG signal.
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2.2 Snimanie EKG

Meranie srdcovej elektrickej aktivity sa vykonava na povrchu tela pripojenim sady
elektréd na kozu. Rozdiel napdtovych potencidlov medzi dvojicou elektrod sa nazyva zvod.
Pozname unipolarne a bipolarne zvody, ktoré su sucastou viaczvodovej konfiguracie
zaznamenavajuce] EKG. Rozdiel medzi unipolarnymi a bipolarnymi zvodmi je v principe
merania napdtia. Kym unipolarne zvody meraji napitie medzi meracou a referenc¢nou
elektrodou, bipolarne zvody zaznamenavajii napétie medzi dvoma meracimi elektrodami.
Vyuzivanych je viacero zvodovych systémov so Standardizovanymi poziciami elektréd, no
blizSie charakterizujeme dva najpouzivanejSie systémy, ato Standardné 12-zvodové EKG

a ortogonalny zvodovy systém vytvarajuci vektorkardiogram.

Standardné 12-zvodové EKG je v klinickej praxi jednym z najéastejsie pouzivanych zvodovych
systémov. Je tvoreny kombindciou troch réznych zvodovych konfiguricii: bipoldrnymi
konc¢atinovymi zvodmi, rozSirenymi unipolarnymi koncatinovymi zvodmi a unipolarnymi
prekordidlnymi zvodmi. Zaznamenévanie jednotlivych zvodov je vykonéavané prostrednictvom
desiatich elektréd umiestnenych na Standardizovanych poziciach na povrchu tela. Tri bipolarne
koncatinové zvody oznacované I, II a lll sa ziskavaji zaznamenanim napétia medzi l'avou
rukou, pravou rukou alavou nohou. Pozicie tychto troch meracich elektrod vytvaraju
pomyselny rovnostranny trojuholnik, v ktorého prostriedku je umiestnené srdce. Elektricka
aktivita srdca je popisovana ziskanymi zvodmi v troch r6znych smeroch ¢elnej roviny, priCom
jednotlivé smery zvieraju uhol 60°. Rozsirené unipolarne koncatinové zvody oznacované ako
aVF, aVL aaVR vypliaji 60° medzery v smeroch bipolarnych konéatinovych zvodov.
Vyuzivaja sa pri nich rovnaké elektrédy ako pre bipolarne koncatinové zvody, avSak definuje
ich napidtie medzi jednym z vrcholov trojuholnika a priemerom zvys$nych dvoch vrcholov.
Umiestnenie prekordiadlnych zvodov, alebo tieZ hrudnikovych zvodov je na prednej l'avej strane
hrudnika v ur€enych miestach a ich vyhodou a uc¢elom je poskytnutie detailnejSieho pohl'adu
na srdce, nez pri koncatinovych zvodoch. Hrudnikovych zvodov je Sest’ a si oznacované V1 az
V6. Tieto zvody su unipoldrne a vztahuju sa k centralnej svorke, ktord je definovana ako
priemer napéti meranych na pravej ruke, 'avej ruke a I'avej nohe. Vplyv na viny EKG ma aj
vzdialenost’ meracich elektrod od srdca, a preto maju v koncatinovych zvodoch nizsiu vel'kost’

a obsahuju viac rusenia nez zvody prekordialne.

15



Ortogonalny zvodovy systém je zaujimavy tym, ze odraza elektricku aktivitu srdca v troch
navzdjom kolmych smeroch - X, Y a Z. Interpretacia EKG v ortogonalnom zvodovom systéme
nie je obmedzend len na analyzu jednotlivych zvodov, ale mozu sa ziskat’ d’alSie informacie
prostrednictvom zobrazenia trojrozmernej slucky, ktora je opisovand koncovym bodom
elektrického vektoru popisujiiceho dominantny smer behom srdcového cyklu. Takyto typ
zaznamu je oznacovany ako vektorkardiogram. Merané elektrody st dve a ich umiestnenie je
na povrchu tela pozdiz vzajomne kolmych linii. VyuZivajui sa opravené ortogonalne zvody,
zname tiez ako Frankove zvody, a ziskavaju sa linearnou kombinaciou zo siedmych elektrod
umiestnenych na hrudi, chrbte, krku a l'avej nohe. Informécie obsiahnuté v ortogonalnych
zvodoch boli v uréitych aplikaciach interpretované ako uzitocné, najmi Co sa tyka analyzy
slucky, ¢ize vektorkardiogramu, avSak Standardné 12-zvodové EKG je stale najpreferovanej$im
zvodovym systémom v klinickej praxi, pre jeho interpretaciu pretoze ma jasne stanovené

pravidla.

Informacie v tejto kapitole su ¢erpané z odbornej literatary [20], [21] a [22].

2.3 Charakteristika EKG signalu

Vyvoj algoritmu spracovania signdlov zavisi od popisu doleZitych parametrov
jednotlivych vin krivky EKG. Vlna P predstavuje depolarizaciu predsieni, nasleduje komplex
QRS, ktory odréaza depolarizaciu komor a vina T odrazajtica repolarizaciu komor. Repolarizacia
predsieni sa ¢asovo prekryva s komplexom QRS, ktory je vyraznejsi, a preto je zvycajne v EKG
nerozpoznatelnd. Viny na EKG zazname su rozne vel’ké, ich velkosti st stanovené vzhl'adom
Kk izolinii EKG, ktora sa nachadza pred komplexom QRS. Priebeh signalu EKG spolu

S vyznacenim dolezitych parametrov krivky je znazorneny na Obr. 2.4.

VIna P predstavuje postupnt depolarizaciu pravej a l'avej predsiene. Polarita P viny je vo
vacsine zvodov pozitivna a ma hladky, monofazicky tvar. Jej velkost’ nezvykne prekracovat’
hodnotu 300 pV a jej doba trvania je kratSia ako 120 ms. Povazuje sa za nizkofrekvencnt a jej
spektralne zlozky su v intervale 0-15 Hz. Ked’Zze P vlna ma pomerne mala velkost’ a hladky

priebeh, v niektorych pripadoch je naro¢né stanovit’ presné okamihy jej zaiatku a konca.

Komplex QRS zobrazuje depolarizaciu pravej a l'avej komory, ktora ma trvanie v zdravom

srdci 70-110 ms. VInou Q oznacujeme prvi negativnu vychylku komplexu, nasledujica
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pozitivna vychylka sa oznacuje ako vlna R a negativna vychylka po vine R predstavuje vinu S.
Komplex QRS je najvyraznejSia Cast’ krivky EKG a mdéze dosahovat velkosti 2-3 mV.

Komplex QRS obsahuje spektralne zlozky o vyssich frekvenciach, a to v intervale 10-50 Hz.

VIna T odrazajuca repolarizaciu komor sa vyskytuje v intervale 300 ms za komplexom QRS.
Pri vysSich tepovych frekvenciach je vina T uzSia a nachadza sa blizSie pri komplexe QRS.
Normélna vina T ma tvar hladky a zaobleny. Niekedy po nej nasleduje vina U, ktorej pévod nie
je uplne objasneny. Problém odlisit” koniec viny T a zaCiatok viny P nastava pri vysokych

frekvenciach. Stanovenie konca viny T staZuje aj pozvolny prechod viny do izolinie.

Interval RR je vzdialenost’ merana medzi dvoma po sebe idticimi vinami R a vyjadruje dobu
trvania komorového srdcového cyklu. Je zakladnou veli¢inou v analyze EKG, pretoze sa

pouziva k popisu rdznych arytmii, ¢i k analyze variability srdcovej frekvencie.

Interval PQ sa meria od pociatku predsieiovej depolarizacie k pociatku komorovej
depolarizacie. Vyjadruje sa nim doba Sirenia elektrického impulzu zo siefiového uzlu do

srdovych komor. Nie je zavisly na tepovej frekvencii.

Interval QT predstavuje casovy usek medzi zaciatkom depolarizacie a dokoncenim
repolarizicie komor. Pri vyssej tepovej frekvencii sa dizka trvania intervalu skracuje. Srdcové

poruchy spojené s rizikom nahlej srdcovej smrti si charakteristické predlZzovanim QT intervalu.

V tejto kapitole sme vychadzali z literatary [23].
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Obr. 2.2: Ukazka fyziologickych hodn6t jednotlivych intervalov a vyznamnych bodov v EKG. Prebraté z [8].
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3. METODY POUZiVANE PRI ROZMERANI EKG

3.1 VSeobecny prehl’ad metod

V biosignaloch sa mozu vyskytovat niektoré neziaduce frekvencné zlozky. Na ich
odstranenie vyuzivame nevyhnutni sucast’ procesu, ato predspracovanie signalu pomocou
Cislicovej filtracie. Pri filtracii vyuzivame rozne filtre, ktoré sa rozdel'uji do niekol’kych skupin
na zéklade ich impulznych charakteristik a ich dizok, filtrovaného pasma a d’alsich vlastnosti.
V prostredi MATLAB st najjednoduch$imi z hladiska navrhu tzv. FIR filtre, ktoré maja
kone¢nti impulznt charakteristiku a tiez maji presne dana linearnu fazova charakteristiku.
Vsak najcastejsie sa pouzivaju Lynnove filtre, ktoré s podskupinou filtrov FIR. V nasej praci

je pouzita funkcia filtfilt, ktora eliminuje omeskanie filtrovaného signalu.

Analyza biosignalov vyuZziva postupy, s ktorymi je mozné hodnotit’ biosignaly z hl'adiska

ich vybranych vlastnosti. Tieto postupy su:

1. Spektralna analyza, ktord umoZziuje pomocou Fourrierovej transformacie zistit
spektrum biosignalu, to znamend, Ze pomaha rozloZzit’ signal na vSetky harmonické zlozky,

z ktorych sa signal sklada.

2. Casovo-frekvenéna analyza zachytava vyvoj kratkodobych spektier biosignalu s
meniacim sa charakterom v ¢ase. Vystupom tejto metody je spektrogram v podobe
dvojrozmerného obrazu, v ktorom kazdé spektrum, ¢i uz amplitidové alebo vykonové, je

zobrazené uzkym zvislym pruhom a kazda hodnota je vyjadrend inym odtiefiom Sedi.

3. Korela¢na a autokorela¢na analyza sa prevadza v Casovej oblasti a funguje na
principe hladania podobnosti vztahov medzi jednotlivymi signalmi, ale iv ramci jedného

biosignalu medzi dvojicami hodndt v ré6znych vybranych ¢asovych okamihoch.

4. Segmentacia predstavuje rozdelenie pévodného signalu na sibor segmentov alebo

vyber ur¢itého useku, ktory je vhodny pre d’alie spracovanie.

5. Rozmeranim biosignalu sa rozumie detekcia a popis jednotlivych vin a intervalov

vstupného predspracovaného biosignalu.
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Klasifikacia je poslednym krokom spracovania biosignalov. Klasifikaciou priradzujeme
kazdy biosignal do jednej z oznacenych tried v svislosti so stanovenymi parametrami alebo

priznakmi.

Vlastny algoritmus predstaveny v tejto praci, sluzi len na rozmeranie EKG signélu, Co je
jeden z krokov analyzy biosignalov, pri ktorom dochadza k detekcii jednotlivych vyznamnych
usekov signalov pre nasledujuce vyhodnotenie. Pojem rozmeranie EKG signalu zna¢i najdenie
vetkych vin a kmitov EKG krivky vratane lokalizacie zaciatkov a koncov, velkosti amplitady
a doby trvania. Z klinického a medicinskeho pohladu je najdolezitejSia detekcia viny R,
zaciatok a koniec QRS komplexu atiez vilny P, akoniec viny T. Pre uspesné a presné
rozmeranie je najdolezitejSia spolahliva detekcia QRS komplexu, respektive viny R.
Rozmeranie EKG signalu méze prebiehat’ v rezime off-line (automaticke), alebo moze byt
prebichajiice v realnom c¢ase, v rezime on-line. Zameriavat sa budeme na automatické

rozmeranie so vstupnym signalom z nahratych EKG zéznamov z databazy CSE.

Medzi jedny z najstarSich metod patria metody zalozené na diferenciach. Vyuziva detekciu
najstrmsieho prechodu jednej z vin QRS komplexu. Existuje viacero pristupov k poéitaniu
diferencii. Vyuziva sa hlavne filter horna priepust. Metoda pracujuca s diferenciami sa da pri
vhodne zvolenych predspracovaniach pouzit' ako na detekciu QRS komplexov, tak aj na
rozmeranie ostatnych vin EKG. Ak algoritmus vyuziva filtrovanie dolnou priepustou, hornou
priepustou, pasmovej zadrze aich kombinacie, jednd sa o metddy vyuZzivajlice cislicova
filtraciu. Z metddy vyuzivajicej kombinaciu Cislicove;j filtracie a metddy diferencie Cerpali aj

autori Laguna, Jané a Caminale [10].

3.2 Metoda autorov Laguna, Jané a Caminale

Nasledujuca cast’ blizSie popisuje metodu automatického rozmerania multizvodového
signalu EKG, ktora v roku 1993 popisali Laguna, Jané a Caminale. Realizovanie danej metody

je jednym z ciel'ov bakalarskej prace.

Vysledkom tejto metody je automatické lokalizovanie hranic vin EKG (to znamena zadiatky
akonce P, QRS aT vin). Algoritmus je aplikovany na multizvodové EKG. Unipolarne
koncatinové zvody, bipolarne koncatinové zvody, unipoldrne hrudné zvody a ortogonélne

zvody X, Y, Z. Vstupny signal pre algoritmus je teda 15zvodovy signal EKG. Uvod tejto prace
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spracovava problematiku a vyznamnost' (hlavne z medicinskeho hl'adiska) spravneho
rozmerania EKG. Pre nasu pracu tieto poznamky nie st dolezité a st zhrnuté v druhej kapitole
tejto prace. Metoda autorov Laguna, Jané a Caminale bola aplikovana na MIT-BIH databazu

bola kontrolovana na vzorkach CSE databazy.

Prvy krok metédy pozostiva z predspracovania signalu EKG pre kazdy jeden zvod
samostatne. Predspracovanie pozostava z aplikovania linearneho filtru vyuzivajiceho Lynnov
filter 2. radu (0.8-18 Hz, -3 dB) na odstranenie driftu a vysokofrekvencnych zloziek. Z tohto
filtrovaného signalu (ECGPB) je d’alej vypocitana prva diferencia (ECGDER) a nasledne je
pouzita nelinearna transformécia s pouzitim integraéného plavajuceho okna s dizkou 95 ms [4].
Po predspracovani nasleduje detekcia QRS komplexu. Pozostava zdvoch casti.
Jednozvodového QRS detektoru predstaveného v uz spominanej praci [4], ktory sleduje
strmosti hrén a po splneni pravidla strmosti hran a prekroceni prahu, ktory je uréeny ako +-30%

velkosti predchadzajuceho komplexu, detekuje QRS komplex.

Informaciu o strmosti hran jednotlivych vin a kmitov poskytuje prva diferencia, ktora je
pokracovanim predspracovania signalov. Signaly sa po prvej diferencii umociiuju na druht a
pomocou metddy nelinearnej transformacie zaloZenej na integra¢nom plavajlicom okne sa
vyhladzuju. Sirka plavajuceho okna odpoveda predpokladanej priemernej diZzke jednotlivého

komplexu, kmitu ¢i viny, nastavuje sa na hodnotu okolo 95 ms.

Nasledujacim krokom po faze predspracovania signalov je samotnd detekcia QRS komplexov.
Uskutociiuje sa v kazdom zo zvodov pomocou jednoduchého jednozvodového detektoru, ktory
je popisany v metéde Pana a Tompkinsa [4] a vychadza z principu detekcie strmosti hran
jednotlivych QRS komplexov. Prah je adaptivny a v zavislosti na strmosti hran
predchadzajiceho QRS komplexu sa mdéze menit. Ak je prahova hranica prekrocena, QRS
komplex je mozné povazovat za spesne detekovany. Vstupom viaczvodového detektoru je
teda mnozina detekovanych QRS komplexov zo vSetkych zvodov, ktoré sa oznacuje symbolom
QRS;j (i), kde iodpoveda poradiu jednotlivého QRS komplexu v ramci j-tého zvodu. Prvy
detekovany QRS komplex vo zvode Cislo 2 sa potom oznacuje zapisom QRS2(1). MnoZina
QRSj(i) mdze obsahovat’ aj falosne detekované QRS komplexy, nie len spravne detekované
komplexy. Preto je potrebné pouzivat' viaczvodové rozhodovacie pravidla pre kontrolu
vystupnych dat. Zobrazenie principu viaczvodového rozhodovacieho pravidla pouzivaného

v metdde [4] je na Obr 3.1, kde: Horna ¢ast’ Obr 3.1 predstavuje ¢asovl os v jednotkach ms, na
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ktorej st vyznacené Ciary. Kazda z Ciar reprezentuje ¢asovy okamih, v ktorom doslo k vyskytu
I-t¢tho QRS komplexu z mnoziny QRS;j(i) (j =1,2,3,4,5, ... 15). Pocet ¢iar odpoveda poctu
zvodov s detekovanymi i-tymi komplexami QRS. Prva ¢iara zl'ava predstavuje minimalnu
Casovu poziciu detekovaného QRS komplexu z mnoziny QRS;(i) ( =1,2,3,4,5, ... 15),
a povazuje sa za minimum, poslednd ¢iara odpovedd maximalnej ¢asovej pozicii a je oznacena
za maximum. Na zdklade minima a maxima sa QRS komplexy delia do dvoch sérii s dizkou 90
ms. Ako vidime na Obr. 3.1., séria ¢. 1 zahrniuje 11 detekeii, séria ¢. 2 len 8 detekcii. Je dolezité
poznamenat’, ze niektoré detekcie sa mozu vyskytovat’ v kazdej zo sérii. Porovnavaju sa obe
série. V pripade, ze obe obsahuji rovnaky pocet detekcii mnoziny QRS;j(i) (j =1,2,3,4,5, ... 15),
predpoklada sa, ze i-ty QRS komplex je detekovany spravne v kazdom zo zvodov. Ak séria
obsahuje odlisny pocet detekcii, odstranuje sa hranicnd pozicia zo série s men$im poctom
detekcii. Odstranena pozicia maxima znamena, ze dany QRS komplex patri d’al$iemu
srdcovému kmitu v prislusSnom zvode podla vzorca (1). Falo$ne pozitivna detekcia QRS
komplexu moéze zapriCinit odstranenie minima. Za spravnu detekciu sa potom povazuje
nasledujici QRS komplex v danom zvode podl'a vzorca (2). Priklad odstranenia minima je
mozné vidiet' v dolnej casti Obr. 3.1. Cyklus rekurzivne pokracuje, kym obe série nie su
identické. Zvysné pozicie si povazované za spravne detekcie i-t¢ho QRS komplexu v kazdom
zo zvodov. Dal$iemu spracovaniu nepodlichaju zvody, v ktorych i-ty QRS komplex nie je

detekovany alebo jeho detekcia je odmietnutad v predchédzajucich krokoch.
QRSj()=QRSjQRS;() = QRS;(I—1)(I>»>i+1) Q)

QRS;(1) = QRS;(L + (I » ©) )

V d’alSej faze metody automatického rozmerania je vykonand detekcia a identifikacia
jednotlivych vin a kmitov EKG signalu. Vstupnymi datami je mnozina spravne detekovanych
QRS komplexov z predchadzajuceho kroku metédy. Tato mnozina podava len informaciu
0 poziciach detekovanych QRS komplexov, no neberie ohl’ad na rozpoznanie jednotlivych vin
(Q, R alebo S). Okolie kazdého QRS komplexu skiima Specialne nastaveny identifikator, ktory
vyhladava blizke vrcholy. Identifikdtor sa rozhoduje na zaklade polarity a v zavislosti
od pribliznych hodnét susednych vrcholov, o aky kmit QRS komplexu sa jedna. Spektralne

vlastnosti vin P a T st iné ako pri QRS komplexe, preto sa aplikuje filter na predspracované
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signaly na dolnu priepust’ s hodnotami dolnej medznej frekvencie okolo 12 Hz. Na detekciu P
viny sa tak pouziva plavajice okno o dizke 155 ms so §tartovacou poziciou nastavenou na
hodnotu 225 ms pred zaciatkom viny R. V rdmci okna sa hl'add minimalna a maximalna
hodnota. Ak st obe hodnoty vicsie ako 2 % od maximalneho sklonu QRS komplexu, P vlna je
detekovana. V opa¢nom pripade algoritmus predpokladéd nepritomnost’ viny P. Podl’a nulove;j
izolinie signalu sa moze urcit' lokalizacia P viny, a to v intervale ohrani¢enom minimalnou
a maximalnou hodnotou. Detekcia viny T je vyhotovena podobnym principom. Vynimku tvori

len dizka plavajiiceho okna, ktord je zavisla od tepovej frekvencie.

Poslednym krokom metddy je detekcia hranic, &ize zadiatku a konca jednotlivych vin
a kmitov. Na Obr. 3.2 vidime priklad detekcie konca QRS komplexu. Pozicia nulového bodu
predspracovaného signalu odpoveda pozicii vyskytu S viny v povodnom signaly. Najblizsi
vrchol nulového bodu predstavuje inflexny bod viny S. Pomocou vzt'ahu (3) je ur¢ena poloha
konca komplexu QRS.

TH = “22 3)

Oznacenie TH je prah, t(pk) je ¢asovy okamih vyskytu vrcholu pk a k je konstanta. Na zistenie
hodnoty konstanty K vyuzivame experimentalne metddy podla najlepSie dosiahnutych
vysledkov detekcie, pric¢om detekcie za¢iatku a konca ostatnych vin prebiehaju rovnakym

sposobom.

Mnozina obsahujtca informécie o detekovanych hraniciach vietkych vin a kmitov EKG
signalov v jednom zvode je vystupom jednozvodového detektoru. Pri viaczvodovom detektore
su spracovavané data, ktoré su ziskané v kazdom zo zvodov ana ziklade viaczvodového
rozhodovacieho pravidla sa ur€uje jedna hranica, ktora je povazovana za spravny zaciatok alebo
koniec prislusnej viny, priCom tato hranica je Casto detekovana zo zvodu, kde elektricka aktivita

srdca je najdlhsie trvajuca.
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Obr. 3.1 Blokova schéma metddy autorov Laguna, Jané a Caminale. Prevzaté z [11].
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Obr. 3.2 Detekcia konca QRS komplexu podl'a metédy autorov Laguna, Jané, Caminal. Prebraté z [10].



4. REALIZOVANA METODA

Automatické rozmeranie multizvodového EKG je riesené v prostredi MATLAB. V ramci
praktickej Casti zaverecnej prace bol vytvoreny algoritmus, ktory vychadza z metody autorov
Laguna, Jané a Caminale [zdroj]. Pocas testovania boli menené parametre algoritmu, ktoré
Vv niektorych pripadoch viedli k lepsim vysledkom ako uvadzaju autori prace. V niektorych
Castiach (detekcia P a T viny) bola pouzitd ind metoda pre dosiahnutie lepsich vysledkov.
Program bol vytvarany v 5 krokoch. Detekcia globalnych poloh QRS komplexu, rozmeranie
QRS komplexu, rozmeranie T vlny, rozmeranie P vilny a automatické rozmeranie
multizvodového EKG signalu. Vysledky prace boli ziskané porovnanim nami dosiahnutych
hodnét s referenénymi hodnotami so Standardnej databazy CSE. Vysledky st porovnané
S pracou autorov Laguna, Jané a Caminale. Jednotlivé pri¢iny nezhod vo vysledkoch su

diskutované v zavere kapitoly.
4.1 Databaza CSE

Tato databaza bola vytvorena v ramci projektu Common Standards for quantitative
Electrocardiography (odtial’ skratka CSE) z roku 1978 [14]. Z viacerych databaz, ktoré CSE
obsahuje, bola vybrana databaza so 125 origindlnymi multizvodovymi EKG zdznamami. Jedna
skupina zdznamov obsahuje 12 §tandardnych zvodov a druha skupina obsahuje 3 Frankove
zvody, jedna sa vSak 0 signaly ziskané v rovnakom ¢ase z rovnakého pacienta. Referencné
hodnoty obsahuju pozicie 5 vyznamnych bodov v ramci jedného cyklu EKG. Su to zaciatok
a koniec P vlny, zaciatok a koniec QRS komplexu a koniec T viny. Tieto hodnoty boli ziskané
ako medianové hodnoty 14 programov a piatich kardiologov, pricom kardiolégovia hodnotili
kazdy piaty zdznam a niektoré zdznamy, kde vysledky programov boli prili§ odliSné.
Referenéné hodnoty st k dispozicii pre 123 15zvodovych signalov EKG, pretoze signaly 67
a 70 st zaznamy s umelym pacemakerom a preto boli referen¢né hodnoty nastavené na -1. Tieto

zaznamy neboli zapojené do testovania.

CSE ponuka kritéria pre rozmeranie databazy. Uvadzaju sa ako smerodatna odchylka rozdielu

referen¢nych a detekovanych pozicii vyznamnych bodov EKG. St uvedené v Tab 4.1.

Zaznamy pouzivané v tejto praci boli v stibore s priponou .mat. Kazdy zdznam obsahuje 5000

vzorkov, pricom vzorkovacia frekvencia je 500 Hz.
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Tab. 4.1: Kritéria pre rozmerane databazy CSE.

tok P ac P atok QRS oc QRS ec T

1téria 2scse
10,2 12,7 6,5 11,6 30,6
[ms]

Maximalna smerodajna odchylka rozdielu medzi referenénymi hodnotami CSE a detekovanymi hodnotami
vytvorena v ramci CSE.

4.2 Detektor QRS Komplexu

V ramci algoritmu na automatické rozmeranie viaczvodového EKG je detekcia QRS
komplexu prvou a zrejme najdolezitejSou cast'ou celého algoritmu, pretoze spravne detekovana
pozicia QRS komplexu je vychodzim bodom pre vsetky d’alSie kroky rozmerania a bez tohto

bodu rozmeriavaci algoritmus d’alej nemodze spravne pokracovat’ v d’al§ich krokoch.

Nami navrhnuty detektor QRS komplexu je vel'mi podobny detektoru, ktory pouzili Laguna,
Jané a Caminale, 1i$i sa vSak v nastaveni niektorych parametrov, napr. koeficientov filtrov
a pouziti pevného prahu namiesto adaptivneho. Dalej sa 1i3i v ziskavani globalnej pozicie QRS

komplexu z lokalnych pozicii z jednotlivych zvodov.

Detektor pracuje v 3 krokoch. Prvym je odfiltrovanie neziadtcich zloziek a zvyraznenie QRS
komplexu pomocou derivacie a umocnenia signdlu. Vstupom je signdl z jedného zvodu EKG.
V druhom kroku je realizovand detekcia vzniknutych pikov, ktoré predstavuji vo vicSine
pripadov polohu R viny, nie je to vSak pravidlo. Tieto piky su povazované za QRS komplex,
ak prekrocia prahova hodnotu. V poslednom kroku st zo ziskanych lokalnych pozicii zo
vsetkych zvodov vytvorené pozicie globalne, a to metodou zhlukovej analyzy. V tomto kroku
sa metoda znacne odliSuje od metddy Laguna, Jané a Caminale, ktord pouziva vypocetne
naro¢ny a pre nase potreby zbytocne sofistikovany algoritmus na ziskanie globalnych pozicii.
Je to pravdepodobne kvoli tomu, Ze praca pochadza z roku 1993 a autori metoédy nemali

k dispozicii poznatky a digitalnu techniku odpovedajucu dnesnej situdcii.

Prvy blok zaistuje spravne predspracovanie signalu. Na EKG signdli Casto pozorujeme
zasumenie 50 Hz brumom zo siete a vysokofrekvenénymi zlozkami vznikajucimi napr.
svalovou aktivitou pacienta, tieto myopotencialy sa vyskytuju zhruba od 100 Hz. Na EKG

zazname sa toto zaSumenie vysokofrekvenénymi zlozkami prejavuje ako artefakt, ktory moze
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svojou amplitidou presiahnut’ QRS komplex, nemusi sa vSak nutne jednat’ o svalovu aktivitu.
Dalsi velmi Gasty typ $umu je nizkofrekvenény, tzv. drift izolinie, vznikajlici pomalymi
pohybmi pacienta, ako je napr. dychanie a pomalymi elektrochemickymi dejmi na rozhrani
pokozka-elektroda. Vsetky tieto nizkofrekvencné sa vyskytuju v pasme do 2 Hz. ViacSina
energie QRS komplexu sa nachadza v pasme 5-20 Hz s maximom v pasme 10-15Hz. Vystupom
prvého bloku detektoru QRS komplexu je signal o rovnakej dizke, ako vstupny EKG signél s
odfiltrovanymi neziadicimi zlozkami a ¢o najmenej porusenym pasmom, v ktorom sa
nachadza QRS komplex. Tento blok bol v prostredi MATLAB rieSeny funkciou filtfilt, ktora
podla zvolenych parametrov zaist'uje napr. pasmovu priepust’ s nulovym fazovym skreslenim
(dostupné na [13]), prave tato vlastnost’ filtra je vitana, ked’ je na vstupe EKG signal. Medzné
frekvencie filtru boli nastavené na 6 Hz a 18 Hz. Tu sa naSa praca li$i od prace autorov Laguna,
Jané a Caminale, ktori nastavili dolni medznu frekvenciu na hodnotu 0,8 Hz. Tato zmena bola
prevedend za ucelom ziskania lepSich vysledkov. Aplikacia filtra na pévodny signal je

zobrazena na Obr. 4.1.

EKG signal M01-001-12 - 1. zvod
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T
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Obr. 4.1: Ukazka aplikacie FIR filtru s pasmovou priepust'ou od 8 do 18 Hz s nulovym fazovym skreslenim.
Zobrazené st prvé 4 sekundy prvého zvod signala MO1 001 12 CSE databazy.

Tento vzniknuty signal oznaceny EKGPB v d’alsom kroku derivujeme, ¢im vznikne signal
EKGDER, ktory je umocneny na druhu a vyhladeny dolnou priepust'ou. Tu sa nasa praca opat’

odliuje od prace autorov Laguna, Jané a Caminale, kde autori vyuzivaju metddu (z ich clanku
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10), kde bol pouzity nizkofrekvecny diferenciator, nasledne prebehla aplikacia integracného

okna o dizke 95 ms podl'a vzorca (4):

y(T) = (3) @l = (N = DT) + x(nT = (N = 2)T) + -« + x(nT)), @)

kde N je pocet vzoriek integracného okna, X je vstupny signal a T predstavuje poziciu prvej

vzorky integra¢ného okna v ramci signalu x.

V naSej praci sme sa rozhodli otestovat’ tento typ vyhladenia druhej mocniny signalu EKGDER,
d’alej vyhladenie pomocou plédvajiceho medidnového okna a vyhladenie dolnou priepustou
pomocou FIR filtra, ktory bol zostrojeny tak isto v prostredi MATLAB pomocou funkcie filtfilt,
takze vystupny signal nebol znehodnoteny posunom fazovej charakteristiky. NajlepSie

vysledky boli dosiahnuté poslednou spominanou metddou a vystupny signal (EKGPOW) je

zobrazeny na Obr.4.2
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Obr. 4.2: Ukazka vysledného signalu EKGPOW, ktory vznikol umocnenim a naslednym vyhladenim dolnou
priepust'ou signalu EKGDER.

EKGPOW je teda signal, ktory je vystupom prvého bloku, ktory zaistoval predspracovanie
signalu. Nasleduje druhy blok, teda samotna detekcia QRS komplexov. V praci autorov
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Laguna, Jané a Caminale vychadzaju z metody Pana a Tompkina [odkaz, v praci 10], kde sa
detekuju piky, ktoré maju vel’kost’ +- 30% predchadzajiiceho piku. Pri pouziti tohto pravidla
doslo ku minimalne jednej falo$ne pozitivnej alebo falo$ne negativnej detekcii v jedenastich
signaloch. Preto bol v nasej metdode pouzity pevny prah pq, ktory je rovny trojndsobku

priemernej hodnoty signalu ECGPOW. Tento vzt'ah je vo vzorci (5)

pq =32 i x(n), (5)

kde N je pocet vzorkov signalu, x je vstupny signal EKGPOW a pq je prah na detekciu QRS
komplexov. Po pouziti pevného prahu sa UspeSnost’ detekcie zvysila a boli zaznamenané 4
falosne negativne detekcie zo vSetkych detekcii testovanej databazy (jednd sa o globalne
pozicie). Signal EKGPOW bol prechadzany oknom o dizke 150 vzorkov a v kazdom okne bolo
hl'adané maximum. Ak toto maximum prekrocilo stanoveny prah, tento bod bol povazovany za
uspesne detekovany QRS komplex a okno pokracovalo v detekcii 0 150 vzorkov za prave

detekovanym QRS komplexom.

V tretom bloku algoritmus ziskava globalne pozicie QRS komplexov, ktoré st spolocné pre
vSetky zvody signdlu. Autori metédy Laguna, Jané a Caminale rieSia vyber globalnej pozicie
tzv. viaczvodovym rozhodovacim pravidlom, ktoré je detailnejSie popisané v predchadzajuce;
kapitole. Pre viaceré nejasnosti a nevyhody, ako je napr. vypocetna néarocnost’ a prilisna
sofistikovanost’ tohto pravidla, bolo od tejto metddy upustené a globalne pozicie boli ziskané
pomocou zhlukovej analyzy. Zhlukova analyza je vSeobecny nazov pre metddu, ktord na
zaklade vstupnych dat (objektov) vytvori podl'a nami zvolenych parametrov zhluky z tychto
vstupnych dat, ktoré maji podobné vlastnosti. Ako vstup pre nas algoritmus zhlukovej analyzy
sluzia pozicie QRS komplexov zo vSetkych zvodoch jedného signalu. V prvom kroku je
vypocitand euklidova vzdialenost’ medzi kazdou dvojicou zo vstupnych objektov. Ked’ze madme
len jeden parameter objektu, a to poziciu QRS komplexu, jedna sa o druhtt mocninu rozdielu
dvojice objektov. Euklidova vzdialenost’ sa teda zvac¢suje s druhou mocninou. Nasledne su
objekty rozdelené do zhlukov na zaklade minimalnej vzdialenosti medzi zhlukmi. Ta je
nastavena pre kazdy signal zvlast. Je dana ako S$tvrtinova hodnota medidnu z dvanastich
priemernych hodn6t RR intervalu v jednom zvode. Ako globalna pozicia QRS komplexu je
median objektov toho zhluku, kde bol zaradeny aspon polovicny pocet zvodov, pre 12 zvodovy

signal je to teda aspon 6 objektovy zhluk [12]. Na Obr. 4.3 je znazorneny dendrogram signalu
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M 001 03. Ukézka detekcie lokalnych a globalnych poléh QRS komplexu zo signalu
M 001 03 je na obr. 4.4. Ako je vidiet’, globalne a lokalne pozicie sa vo vicsine pripadov
prekryvaju, pripadne sa lisia o jednotky milisekind. Globalne pozicie ndm sluzia ako vstup pre

rozmeranie EKG signalu.
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Obr. 4.3: Dendrogram zo zhlukovej analyzy pouzitej na signal M_001_03. Je vidiet, Ze bolo vytvorenych 11
zhlukov, ktorych minimalna vzdialenost’ je vdc¢§ia ako 116,75 vzorkov, ¢o je median z priemernych hodnét RR

intervalov z troch zvodov.
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Obr. 4.4: Zobrazenie globalnych pozicii (¢ierna) a lokalnych pozicii (¢ervend) na signaly M_001_03, 3. zvod.
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4.3 Rozmeranie QRS komplexu

Pre rozmeranie QRS komplexu podl'a metdody Laguna, Jané a Caminale potrebujeme zistit’
polohu Q, R a S vin. Algoritmus pracuje so signdlom EKGDER. Pozicia jednotlivych vin QRS
komplexu predstavuji prechody nulou v signaly EKGDER. Tieto hodnoty sa odvijaji od
globalnej pozicie QRS komplexu pre dany signal. Najblizsi prechod nulou pri detekovane;j
pozicii QRS komplexu je oznaceny za vinu R. AK v okoli +- 20 ms od globalnej pozicie QRS
komplexu nie je ndjdeny ziadny prechod nulou, za vinu R je povazovand minimalna pozicia
signalu EGKDER v okoli +- 20 ms od globalnej pozicie QRS komplexu Vlna Q je prvy prechod
nulou pred vinou R avina S je prvy prechod nulou za vinou R. Nasledne su najdené lokalne
piky vsignadly EKGDER. Jeden pred vinou Q, druhy za vinou S. Tieto piky oznacuju
maximalnu strmost’ signalu, teda inflexné body signalu EKGPB. Zaciatok viny Q a koniec viny
S, teda zaciatok a koniec QRS komplexu st detekované pred, resp. za vinou Q aS. Je

definovany prah Hq podl'a vzorca (6)

__ EKGDER(Q))
Hy= = (6)

kde Qi je pozicia lokalneho piku pred vinou Q, urCuje maximalnu strmost’ signalu EKGPB
medzi zaciatkom a poziciou viny Q, Kq je konstanta nastavena na 1,8, EKGDER je

predspracovany signal a Hq je prah pre stanovenie zaciatku viny Q.

Algoritmus prechadza signal od pozicie Qi smerom dolava a prvé prekro¢enie prahu Hg je
oznacené ako zaciatok viny Q, teda zaciatok QRS komplexu. Podobne prebieha aj stanovenie
konca QRS komplexu, kde je hodnota kqnastavena na hodnotu 3 podla prace [13]. Fyziologicka
hodnota QR intervalu je 80 ms. V pripade, Ze je tato hodnota medzi detekovanymi prechodmi
nulou vigsia, hl'ada sa v okne o dizke 60 ms prva hodnota, ktora prekro¢i prah Hq. Koniec okna

je 6 ms pred vinou R. Dizka okna bola urena experimentalne.

Globalne pozicie zaciatku a konca QRS komplexu st ziskané rovnakym spdsobom, akym doslo
ku ziskaniu pozicie QRS komplexov, teda zhlukovou analyzou. Vysledok lokalneho
rozmerania jedného QRS komplexu je zobrazeny na Obr. 4.5. Vysledné pozicie lokalnych

a globalnych pozicii rozmerania QRS komplexu st zobrazené na Obr. 4.6
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Obr. 4.5: Ukazka vystupu rozmerania jedného QRS komplexu. Horny signal je derivovany signal EK GPB, dolny
signal je pdvodny signal EKG. Q vlna nabera v tomto pripade tak malé hodnoty, Ze je nie je mozné detekovat’
v EKGDER ako prvy prechod nulou pred vlnou R, pretoze QR interval je prili§ vel’ky. Preto je pouzité pravidlo
opisané v texte. Pozicia S VIny bola uspesne detekovana ako prvy prechod nulou za vinou R. Ukazka bola

zhotovena na signaly M01_006 12, 6. zvod.

T T
400 f
z
= 200 ) —
2 . r~
£ v
oo

200 | 1 1 1 3

1300 1400 1500 1600 1700 1800 1800
\zorky signlu

500" T |.. T ]
< . A il y - e .
ES
2
® 0 —
g
2
g

500l L 1 | 1

1300 1400 1500 1600 1700 1800 1800
\zorky signalu

500~ T T T 7
= - -
EY
e O
]
2
g
g

500 | | Y 1

1300 1400 1500 1600 1700 1800 1900
\zorky signalu

Obr. 4.6: Na obrazku su zobrazené globalne pozicie hranic QRS komplexov (zelenou), lokalne pozicie hranic
QRS komplexu (Cervenou) a referenéné hodnoty CSE databazy (Ciernou). Jedna sa o signal M001 12, 1.-3.

zvod.

4.4 Rozmeranie T viny

Metdda autorov Laguna, Jané a Caminale pouzivana na detekciu a rozmeranie T a P viny

pracuje so signalom EKGDER a jej princip je podobny ako pri rozmerani QRS komplexu. Kym
32



pri QRS komplexe je tato metdda dostacujlica, rozmeranie P a T viny pomocou tejto metddy
prinieslo zl¢é vysledky a ani zmenou parametrov filtra pre predspracovanie signalu, parametrov
pre velkost’ prahu a dizku okna na detekciu P a T viny sa nepodarilo dosiahnut’ uspokojivych
vysledkov. Preto bolo od tejto metdody celkom upustené a rozmeranie P a T viny je rieSené
pomocou vinkovej transformécie [15]. Vinkova transformécia bola vybrana z dovodu mensej
vypoctovej narocnosti a nendro¢nému prevedeniu v prostredi MATLAB. Vdaka vinkovej
transformacii sme schopni navrhnit' dostato¢ne robustni metodu, ktora funguje aj pri
zasumenych EKG signaloch, kde metéda Laguna, Jané a Caminale zlyhala. Metoda pouzita na

rozmeranie P a T viny bola vypracovana na zaklade metddy opisanej v [12].

V pouzitom algoritme je vyuzitd spojitd vinkovéa transformécia prevedena v prostredi
MATLAB pomocou funkcie cwt. Spojita vinkova transformacia je metoda, ktord vyuZiva

korelaciu vinky so vstupnym signdlom. Vinku ziskame transldciou a dilatdciou materskej vinky

(7)
Yo (® = =9 (57), ()

kde v, , (t) je rodina viniek, a urcuje dilataciu viny a b translaciu, obidva parametre st spojité.
P (t) je materska vinka. CWT(a,b) je potom funkcia, kde vstupom je spojity signal x(t) a vinka

Y(t). Vystupom je korelacia medzi tymito vstupmi s parametrami funkcie a a b (8)
o 1 t—-b
cwT(a,b) = [, x®) =¥ (57), (8)

pomocou ktorej sa vytvori obraz v ¢asovo-meritkovej oblasti. Dnes je k dispozicii rada
materskych viniek (MATLAB pontka 7 typov materskych vlniek), pre EKG je vhodnou
rodinou materskych vilniek biortogonalna sada, konkrétne vinka biorl.5. Pre dobru korelaciu
vinky s P a T vlnou je pouzita vinka biorl.5 s meritkom 41. Meritko je pouzité pre testovaciu
databazu CSE, ktora ma vzorkovaciu frekvenciu 500 Hz. Korelacia vinky svinou T je
zobrazend na Obr. 4.7. Z grafov je mozné pozorovat, ze transformovany signal mé podobné

vlastnosti, aké sme vyuZzivali v praci so signalom
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Obr.4.7: Ukazka transformovaného signalu (hore) po korelacii vinky biorl.5 s meritkom 41 a EKG signalu,

vybrana ¢ast’ predstavuje T vinu.

EKGDER. Teda nulovy bod transformovaného signalu predstavuje vrchol viny v signaly EKG.
Maxima transformovaného signalu predstavuji najvicsie strmosti stran, resp. inflexné body
EKG signalu. A nakoniec vieme urcit’ zaciatok a koniec vlny nastavenim prahu, ktory signal

prekroc¢i pred, resp. za tymito lokalnymi pikmi transformovaného signalu.

Transformovany signal, na ktorom prebicha detekcia a rozmeranie viny T vznikol ako CWT
EKG signalu. Pouzita vinka je biorl.5 s meritkom 41. Z EKG boli odstranené QRS komplexy,
aby nedochadzalo k zbyto¢nej koreldcii, pretoze pouzity prah v algoritme je zavisly na
smerodatnej odchylke signalu. Odstranenie prebehlo v segmente QRS zaciatok — 2 ms az QRS
koniec + 2 ms, kde hodnota signalu EKG medzi tymito bodmi bola nahradena hodnotou EKG
signalu v bode QRS zaciatok — 2 ms.

V prvom kroku je teda potrebné urcit’ polohu T viny. Algoritmus ju vyhl'adava medzi koncom
J-teho QRS komplexu a zaciatkom j+prvého QRS komplexu. Ak je vzdialenost’ tohto segmentu
menSia ako 0,41 x RRmed, detekcia T viny je vynechana. T viny sa hlada v segmente od
QR Skoniec + 0,14xRRmed PO QRSkoniec + 0,41 xRRmed. Nasledne sa hl'ada taky prechod nulou, kde
absolutne hodnoty extrémov medzi susednymi prechodmi nulou st vécsie ako 0,11xSOtsig, kde
SOssig je smerodatna odchylka transformovaného signal. Ako prvy a posledny prechod nulou st

nastavené polohy zaciatku a konca segmentu. V pripade, Ze vina T nebola detekovana, prah sa
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znizuje o 10 % a detekcia prebieha znova. Prah je mozné znizit' 10krat. Hladanie polohy T viny
prebicha od zaciatku segmentu. V opa¢nom pripade by sme mohli detekovat’ vinu P. Pre
najdenie konca viny T je potrebné ngjst’ taku hodnotu transformovaného signalu medzi dvoma

prechodmi ntl, ktora prekracuje prah Tofsset (9)
Toffset = 0,7 X min (Vl, VZ), (9)

kde V1 a V2 su vrcholy obklopujice nulovy bod predstavujuci vinu T. Algoritmus postupne
prehladava signal, ktory sa nachddza medzi dvoma prechodmi nulou, za¢inajuc na prechode
nulou oznacujicom vinu T a postupuje prechodmi nulou smerom vpravo. Ak vzdialenost
medzi vinou T a d’al$im prechodom nulou, ktoré algoritmus prave prehl'adava, bude vicsia ako
0,25%xRRmed alebo ak bude maximum absolutnej polohy transformovaného signalu mensie ako
Toffset, je hl'adanie konca viny T ukoncené a za koniec viny T je povazovana poloha, kde signal

posledny krat prekro¢i hodnotu Toffsetz, danti vzorcom (10)
Toffsetz = 0,15 X V3, (10)

kde V3 je vrchol transformovaného signalu, kde signal posledny krat prekrocil hodnotu Toffset.
Hodnoty pre jednotlivé prahy a dizky okien boli prebrané z [6]. Takto detekovany koniec viny
je zobrazeny na Obr. 4.8. Nésledne st uréené globalne polohy konca T vin, podobne ako pri

ur¢ovani globalnych poloh QRS komplexov pomocou zhlukovej analyzy.
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Obr. 4.8: Ukazka rozmerania viny T pomocou CWT. Jedné sa o T vinu za 4. QRS komplexom signalu
MO001_12, 12. zvod.
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4.5 Rozmeranie P viny

Rozmeranie P viny prebicha rovnakym principom ako detekcia a rozmeranie T viny.
Pomocou CWT je teda ziskany transformovany signal pouzitim vinky biorl.5 s meritkom 41.
Prvy krok metddy kontroluje, ¢i segment medzi j-tym QRS koncom a j+prvym QRS zac¢iatkom
je vacsi ako 0,625 X RRmedian. Ak tak nie je, ku detekcii P viny nedochddza. V d’alSom kroku sa
hladaju také prechody nulou v transformovanom signaly, kde absolitne hodnoty medzi
susednymi prechodmi nulou su vicsie ako 0,39xSO41, kde SO41 je smerodatna odchylka
transformovaného signalu. Postupuje sa v segmente zacinajucom v bode QRSg+1jonset -
0,035 %RRmed do bodu QRSjoffset + 0,59 X RRmed. Smer hl'adania pozicie viny P je zl'ava doprava,
teda opacne, ako pri hl'adani viny T. Z toho dovodu, ze v opaénom pripade by sme mohli
detekovat’ vinu T. V pripade, ze detekcia P viny bude netspesna, prah je mozné znizit' o 5 %,
ato celkovo 19-krat. V okne, kde algoritmus hlad4d vinu P, st najdené prechody nulou.
Algoritmus postupne kontroluje signal medzi dvoma prechodmi nulou, pricom zacina na
detekovanej P vine a postupuje smerom vpravo. V kazdom kroku musi maximum absolatne;j

hodnoty signdlu medzi dvoma prechodmi nulou byt’ vicsie ako prah Poffset
Pynset = 0,7 X min(V1,V2) (11)

kde V1 a V2 su lokalne piky, medzi ktorymi sa nachadza prechod nulou detekovany ako P vlna.
Sucasne musi byt vzdialenost’ medzi vlnou P a prave prehl'addvanym prechodom nulou mensia
ako 0,27 xRRmed. Ak je tato vzdialenost’ mensia alebo je maximum absolutnej hodnoty signalu
vV danom tseku menSie ako Ponset. Je hl'adanie ukoncené a koniec viny P je dany ako posledna

hodnota, ktora prekrocila prah Ponset2
Ponsetz = 04 X V3 (12)

kde V3 je posledné pozicia signalu, ktord prekrocila hodnotu Ponset. Hl'adanie konca viny P
prebieha rovnako. Vzdialenost medzi P vinou a prave prehl'addvanym prechodom nulou musi
byt menSia ako 0,27 XRRmed & suCasne musi byt maximum medzi vinou P a prehl'adavanym
prechodom nulou vac¢si ako Ponset. V opacnom pripade je koniec viny P oznaceny ako pozicia
signalu, ktora ako posledna prekrocila prah Poffseto. Prahy Poffset @ Poffsete sU nastavené

nasledovne:
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Poffset = 0,75 X mln(Vl, VZ), (13)
Poffsetz = 0,6 X V4, (14)

kde V4 je posledna pozicia signalu, ktora prekrocila hodnotu Pofset. ROzmeranie P viny je

zobrazené na Obr.4.9.

t L 1 L 1 L _ ) P -
1440 1480 1480 1500 1520 1540 1580 1580
vzorky signélu

yans formaang signall—

napétie [Pv)

1480 1420 1500 1620 1540 1560
vzorky signéiu

Obr.4.9: Rozmeranie viny P pomocou CWT. Zelené ¢iary naznacuju hranice viny P, éervena Ciara oznacuje
prechod nulou transformovaného signalu, vyhodnoteného ako vinu P.

4.6 Kompletné rozmeranie EKG signalu

Rozmeranie viaczvodového EKG vzniklo aplikovanim vSetkych rozmerovacich
algoritmov na signal. Vystupom su globalne vyznamné pozicie vin a kmitov. Globalne pozicie
st ziskavané zo vSetkych 15 zvodov. UkaZzka takejto aplikacie je na Obr. 4.10. Okrem
uspesnych aplikacii vznikli aj neuspesné rozmerania. Ich pric¢inou bol zle detekovany QRS

komplex.
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Obr. 4.10: Ukézka uspesného rozmerania EKG zaznamu. Cervenou farbou je zaznacena pozicia konca T viny.

Ciernou &iarou je rozmerana P vina. Zelenou &iarou je rozmerany QRS komplex. Signal M001_12, 1.-111. zvod.
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4.7 Vyhodnotenie

Uspesnost’ QRS komplexu sme hodnotili pomocou senzitivity, ktora uréuje pomer
SP/SP+FN, kde SP je spravne detekovana pozicia a FN je falosne detekovana pozicia. V naSom
pripade je SP = 1449 aFN = 1454, z &oho vyplyva, Ze senzitivita je 99,66%. Dalej bola
hodnotena prediktivita, ktora sa pocita ako SP/SP+FP, kde FP je falo$ne pozitivna detekcia.
V nasom pripade sa jednalo 0 jednu falosne pozitivnu detekciu, a prediktivita nabera hodnotu
99,93%. Ukazka faloSne negativnej detekcie je zobrazena na Obr.4.11, kde neboli detekované
prvy a posledny qrs komplex z dévodu nastavenia nizkeho prahu. Nastavenim adaptivneho
prahu by sa tento problém mohol vyriesit, avSak nepodarilo sa najst’ také parametre
adaptivneho prahu, ktorym by sa dosiahli lepsie vysledky ako pouzitim prahu pevného, preto

bol ponechany pevny prah aj za cenu piatich faloSne negativnych detekcii.

Zvysné 4 vyznamné body EKG boli hodnotené na zaklade absolutnej odchylky od referenénych
hodnoét databazy CSE. Nasledne bola vypocitana smerodajna odchylka. Hodnoty dosiahnuté
realizovanou metodou st spolu vysledkami podobnych prac zobrazené v Tab.4.2. Smerodajné
odchylky vsetkych vyznamnych bodov neprekracuju toleranény limit databazy CSE. Koniec
a zaCiatok viny P akoniec QRS komplexu je vSak takmer na hranici limitu. Problém pri
rozmerani QRS komplexu nastaval v pripadoch, ked’ bola globalna pozicia QRS komplexu
prili§ odchylena od R viny. V takom pripade sa v signaly EKGDER detekovala Q alebo S vina,
pripadne pozicie signalu medzi vinou Q a R, resp. R a S a celé¢ rozmeranie bolo nepresné.
Takyto priklad je zobrazeny na Obr. 4.12. Detekcia P viny bol najvacsi problém, kvoli relativne
malej dizke P vIny a jej nejasnému koncu. Detekciu T viny povazujem za najispesnejsiu
vV ramci piatich vyznamnych bodov. Vysledky rozmerania QRS komplexu st podobné ako
v praci [11], taktiez rozmeranie P viny. Rozmeranie T viny prinieslo lepsie vysledky, ako
uvadza praca [11]. Z toho usudzujem, ze metdda vyuzivajuca vinkovu transformaciu je na

rozmeranie T viny lepsia ako metoda vyuzivajuca prvu diferenciu.

Signaly, ktoré obsahovali patologické artefakty atym neumoznili spravnu detekciu, resp.

jednalo sa o FN detekcie, neboli zahrnuté do testovania.
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Obr. 4.12: Ukazka zlyhania rozmerania QRS na signaly EKGDER. Z ukazky vyplyva, Ze kvéli
chybnej detekcii R viny je celé rozmeranie posunuté smerom vpravo.
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Obr. 4.11: Ukéazka signalu M012_12, XII. zvod, kde prah detektoru pre detekovanie qrs komplexu z
umocneného signalu EKGDER je prili$ nizky, désledkom ¢oho neboli detekované globalne pozicie
prvého a posledného grs komplexu.
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Tab. 4.2: Zobrazuje Statistické parametre jednotlivych metdd a nami realizovanej metody

Nazov Statistické | Zaciatok | Koniec | Zagiatok | Koniec | Koniec
metédy parametre | P viny P viny QRS QRS T viny
komplexu | komplexu
Martinez N, [-] 25 24 32 27 26
[13] Xx+o,[ms]| 49+54 [1,0+64 | 1,3+6,3 5,8 +£10,9 1,3
+21,8
Laguna N, [-] 111 111 121 121 121
[11] X+o,[ms]| 0,1+57 |05+83| 36+42 | 00+7.7 9,7
+16,5
Laguna N, [-] 30 29 30 25 26
[11] X+o,[ms]| 1,079 [10+51] 21+74 | 02 +36 | 2.6 +
10,5
Alvarado N, [-] 25 25 25 25 25
[17] X0, [ms] - - 45+15 | 76 £18 | 82 =
3,6
De Chazal N, [-] - - 32 27 -
S e - |os=ss|osrra| -
Chouhan N, [-] - - - - -
[19] X+o,[ms] |32 +92] 94+ | 75+66|09*92|185=
27,6 14,4
Realizovany N, [-] 116 116 123 123 119
program X £ o, [ms] 6,8+6,7 | 105 51*41 | 46*6,9 | 135%
8,9 8,9
Toleran¢ny limit o
2sCSE,[ms] 10,2 12,7 6,5 11,6 30,6
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5. ZAVER

Cielom prace bola realizacia a otestovanie metody autorov Laguna, Jané a Caminale
[11]. Pracu bola rozdelena na 3 ¢asti. Teoreticky uvod, kde je prebrana problematika ziskania
EKG signalu a jeho nasledné spracovanie. V praktickej Casti bol zostrojeny algoritmus na
rozmeranie EKG signalu v prostredi MATLAB. V poslednej ¢asti bol algoritmus testovany na
Standardnej databaze CSE.

V praktickej ¢asti bol zostrojeny algoritmus podla [11], ktory je zalozeny na vypocte
prvej diferencie. Detekcia QRS komplexu a jeho nasledné rozmeranie v ramci jedného zvodu
bolo takmer totozné s pracou Laguna, Jané a Caminale, avSak s tym rozdielom, Ze v nasej praci
boli zmenené niektoré parametre filtrov a algoritmus bol taktiez doplneny o niektoré
podmienky umoznujuce detekciu komplexov, ktoré sa nachadzali na zaéiatku, resp. konci
signalu a dizka okna ich neumoziiovala detekovat’. Detektor QRS komplexu funguje spolahlivo
aj na vel'mi znehodnotenych signaloch, dokazom ¢oho je senzitivita 96,66 %. Pre vypocet
globalnych pozicii bolo od prace [11] uplne upustené a pozicie sa ziskavali pomocou zhlukovej
analyzy metodou najbliz§ieho suseda. Pri zostrojovani algoritmu na rozmeranie P a T viny
nastavali ¢asté chyby algoritmu, ktoré sa museli oSetrovat’ ¢astymi podmienkami a robili tak
algoritmus neprehladnym a vypocetne naroCnym, naviac som sa nevedel dopracovat
k vysledkom, aké prezentuje praca [11]. Preto som sa rozhodol pouzit’ modernejsiu a znacne
jednoduchsiu metodu popisanua v [12], s ktorou bolo dosiahnutych lepsich vysledkov.

Ciel’ prace povazujem za splneny, dokonca aj s lepSimi vysledkami, ako boli popisané

Vv praci Laguna, Jané a Caminale.
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