VYSOKE UCENI TECHNICKE V BRNE

BRNO UNIVERSITY OF TECHNOLOGY

FAKULTA ELEKTROTECHNIKY
A KOMUNIKACNICH TECHNOLOGII

FACULTY OF ELECTRICAL ENGINEERING AND COMMUNICATION

USTAV BIOMEDICINSKEHO INZENYRSTVI

DEPARTMENT OF BIOMEDICAL ENGINEERING

STANOVENI KVALITY A ODHAD TEPOVE FREKVENCE ZE
SIGNALU PPG NASNIMANEHO CHYTRYM TELEFONEM Z
UCHA

ESTIMATION OF QUALITY AND HEART RATE FROM PPG SIGNALS RECORDED FROM EAR USING SMARTPHONE

BAKALARSKA PRACE
BACHELOR'S THESIS

AUTOR PRACE David Jezek
AUTHOR

VEDOUCI PRACE Ing. Andrea Némcova, Ph.D.
SUPERVISOR

BRNO 2022



VYSOKE UCENI FAKULTA ELEKTROTECHNIKY

TECHNICKE A KOMUNIKACNICH
V BRNE TECHNOLOGII

Bakalarska prace

bakalafsky studijni program Biomedicinska technika a bioinformatika

Ustav biomedicinského inzenyrstvi

Student: David Jezek ID: 217274
Rocnik: 3 Akademicky rok: 2021/22
NAZEV TEMATU:

Stanoveni kvality a odhad tepové frekvence ze signalu PPG nasnimaného
chytrym telefonem z ucha

POKYNY PRO VYPRACOVANI:

1) Provedte literarni reSerSi v oblasti snimani, stanoveni kvality a odhadu tepové frekvence z PPG signalu. 2)
Pomoci chytrého telefonu nasnimejte sadu signalt PPG z ucha za rGznych podminek. Jako referenci nasnimeijte
signal EKG. 3) Vytvorte algoritmus pro hodnoceni kvality PPG signall. Porovnejte pfesnost vaseho algoritmu
s referenci. 4) Vytvorte algoritmus pro stanoveni tepové frekvence z PPG. 5) Vyhodnotte pfesnost stanoveni
tepové frekvence z PPG vici zaznamu EKG. 6) Diskutujte proveditelnost, vyhody a nevyhody méfeni PPG
z ucha a vliv podminek snimani na kvalitu signall. Porovnejte vas algoritmus pro stanoveni tepové frekvence
s ostatnimi autory. Diskutujte pouzitelnost obou algoritm.

DOPORUCENA LITERATURA:

[1] ORPHANIDOU, Christina. Signal Quality Assessment in Physiological Monitoring. New York: Springer, 2018.
ISBN 978-3-319-68415-4.

[2] SIDDIQUI, Sarah Ali, Yuan ZHANG, Zhiquan FENG a Anton KOS. A Pulse Rate Estimation Algorithm Using
PPG and Smartphone Camera. Journal of Medical Systems [online]. 2016, 40(5). DOI: 10.1007/s10916-016-
0485-6. ISSN 0148-5598.

Termin zadani: 7.2.2022 Termin odevzdani: 27.5.2022

Vedouci prace: Ing. Andrea Némcova, Ph.D.

doc. Ing. Jana Kolarova, Ph.D.
predseda rady studijniho programu

UPOZORNENI:

Autor bakalarské prace nesmi pfi vytvareni bakalafské prace porusit autorska prava tretich osob, zejména nesmi zasahovat nedovolenym
zplsobem do cizich autorskych prav osobnostnich a musi si byt pIné védom nasledk( poru$eni ustanoveni § 11 a nasledujicich autorského
zakona €. 121/2000 Sb., v€etné moznych trestnépravnich dusledkd vyplyvajicich z ustanoveni €asti druhé, hlavy VI. dil 4 Trestniho zakoniku
€.40/2009 Sb.

Fakulta elektrotechniky a komunikacénich technologii, Vysoké uceni technické v Brné / Technicka 3058/10 / 616 00 / Brno



ABSTRAKT
Tato prace se zabyva zpracovanim a snimanim fotopletysmografickych signali (PPG),
stanovenim kvality PPG, odhadem tepové frekvence a moznosti snimat biosignaly pomocfi
chytrého telefonu. Cilem prace je nasnimat signaly PPG z ucha pomoci chytrého telefonu.
Poté navrhnout algoritmus pro hodnoceni kvality PPG signald a algoritmus pro uréenf
tepové frekvence.

KLICOVA SLOVA
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PPG.

ABSTRACT

This work deals with processing and recording photoplethysmographic signals (PPG),
PPG quality assessment, estimation of heart rate and the ability to record biosignals
using smartphone. The aim of this work is to capture PPG signals from the ear using
a smartphone. Then design an algorithm for PPG quality assessment and an algorithm
for heart rate estimation.
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Uvod

Fotopletysmogram (PPG) je biologicky signdl, ktery se standardné snimé pomoci
pulsniho oxymetru. Slouzi predevsim k urceni saturace krve kyslikem, ale da se z néj
urc¢it i tepova frekvence. Tepova frekvence je dilezity parametr, ktery lze pozoro-
vat na vsSech pacientskych monitorech pro sledovani zivotnich funkci. Pomoci néj
muzeme ur¢it pravidelnost ¢innosti srdce, popripadé dalsi kardiovaskularni onemoc-
néni.

Cilem préce je nasnimat PPG signaly pomoci chytrého telefonu z ucha, urcit
u nich kvalitu a stanovit tepovou frekvenci. PPG signal lze ziskat z videozdznamu,
kdy telefon prilozime k uchu predni kamerou obdobnym zptisobem jako pfti telefono-
vani. Stanovenim kvality signalu a urc¢enim tepové frekvence ovérime, jestli je viibec
mozné snimat PPG signal z ucha pomoci chytrého telefonu v dostatecné kvalité
a s jakou presnosti lze stanovovat tepovou frekvenci.

Teoreticka cast prace zahrnuje nejdiive anatomii a fyziologii srdce. V dalsi ka-
pitole je popsan signal EKG, moznosti snimani a zaklady filtrace EKG. Dale pak
detailni popis fotopletysmografie, PPG ktivky a moznosti snimani PPG véetné pou-
ziti chytrého telefonu. Teoreticka c¢ast je zakoncena rozebranim nékterych algoritmii
pro stanoveni kvality PPG a stanoveni tepové frekvence z PPG.

V praktické ¢asti je nejdrive popsano méreni signalu PPG. Pro vétsi komplexnost
nameérenych dat a vzniklé databaze byly méreny i dalsi signaly a hodnoty jako jsou
EKG, které slouzi jako reference, zrychleni pomoci akcelerometru, saturace krve
kyslikem, krevni tlak a glykémie. Dalsi ¢ast zahrnuje navrh algoritmu pro stanoveni
tepové frekvence a kvality PPG. Kvalita PPG je velice dilezity parametr pro pozdéjsi
analyzu PPG jako naptiklad stanoveni tepové frekvence. Stanoveni tepové frekvence
z nekvalitniho PPG signdlu by mohlo vést ke zkreslenym vysledktim. Po popsani
obou algoritmi nasleduje zhodnoceni vysledki a pouzitych metod, srovnani vysledki

s referenci a v neposledni radé diskuze a zavér.



1 Kardiovaskularni systém

Kardiovaskularni systém se sklada ze dvou ¢asti, a to ze srdce a cirkula¢niho systému.
Srdce je tustfedni organ, slouzi jako pumpa a svymi pravidelnymi stahy zajistuje
obéh krve télem a tim i distribuci dychacich plynti, zZivin a zplodin metabolismu.
Cirkula¢ni systém tvoii tepny, zily, vlase¢nice a mizni cévy, kterymi protékd krev,

v pripadé miznich cév miza. [1] [2]

1.1 Srdce

Srdce je duty organ ulozeny v mezihrudi. M4 tvar trojboké pyramidy, jejiz zdkladna
sméfuje doprava, dozadu a nahoru. Cinnost srdce je ifzena prostfednictvim vege-
tativntho nervového systému (sympatikus a parasympatikus). Srdce je rozdéleno
prepazkami na pravou a levou polovinu. Kazda polovina je tvorena sini a komo-
rou. Siné a komory jsou od sebe oddéleny pomoci chlopni (v pravé poloviné trojcipé
a v levé poloviné dvojcipa chlopen). Funkce chlopni je zajistit jednostranny tok krve.
Do pravé siné usti horni a dolni duté zila, ty privadéji odkyslicenou krev z horni
a dolni poloviny téla. Z pravé komory vystupuje plicni kmen, odkud jde krev do plic.
Do levé siné vstupuji ¢tyti plicni zily, které privadéji okyslicenou krev z plic. Z levé
komory vystupuje aorta a ta rozvadi okyslicenou krev do celého téla. Anatomie srdce

je zobrazena na [Obr. 1.1 [2] [3]
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Obr. 1.1: Stavba srdce. [4]



1.2 Srdec¢ni automacie

Vzruchova aktivita, kterd vede k pravidelnému stiidéni systoly (kontrakce srdecniho
svalu) a diastoly (ochabeni srde¢niho svalu), je tvofena pomoci prevodniho systému
srdec¢niho. V pravé sténé je sinoatridlni uzlik, kde vzniké spontéanni elektricka akti-
vita. Frekvence této elektrické aktivity udava srdeéni rytmus. Vzruch je dale veden
po svaloviné sini do atrioventrikularniho uzliku. Odtud se prenasi na Histv svazek,
ktery elektricky spojuje siné a komory. V mezikomorové prepazce se Histv svazek
déli na dvé Tawarova raménka. Tato raménka se vétvi na Purkynova vldkna, kterd
smeéruji do stén komor.

Elektricka aktivita srdce se projevuje depolarizaci a repolarizaci. Oba déje jsou
znézornény nal[Obr. 1.2]Pfi depolarizaci se méni propustnost iontt sodiku a drasliku.
Tonty sodiku zac¢nou vstupovat do bunky po koncentrac¢nim spadu. Tento déj zptisobi
zménu klidového napéti z -90 mV na 0 az +20 mV. Pro srdecni bunku pak nastava
faze platd, kdy pretrvava depolarizace 200 az 300 ms a nemiuze pii ni dojit k dalsi
depolarizaci. Béhem faze platd vstupuje do bunék vapnik a udrzuje kladny naboj
uvnitt bunky. Poté nasleduje repolarizace a ionty se vraci do ptivodniho stavu vlivem

sodiko-draslikové pumpy, ktera cerpa sodik z bunky do extracelularniho prostredi

A7 [3]

transpolarizace
+20mV T+
laté (Ca**
o4+ plato (Ca™)
—45mV =+ depolarizace (Na*) repolarizace
-90 mV +
A 1 | 1 1
I T 1 I
100 200 300 400 ms

Obr. 1.2: Depolarizace a repolarizace. [3]



1.3 Srdecéni revoluce

Srdecni revoluce zahrnuje objemové zmény, které lze rozdélit do ctyt fazi. Prvni faze
je izovolumicka napinaci faze. Zac¢ina uzavienim cipatych chlopni pri systole komor.
Nésledné dojde k uzavieni komor, kde je objem asi 130 ml krve. Tlak v komorach se
zvysuje a nastava ejekéni faze. Behem ni je vypuzena krev do aorty a hodnota tlaku
stoupd aZ na nejvyssi hodnotu (systolicky tlak). Tlak se déle snizuje a zpétnym to-
kem krve dojde k uzavieni semilunarnich chlopni. Tim kon¢i ejekéni faze a nastupuje
faze izovolumické relaxace, kdy tlak v komorach klesa témér k nulovym hodnotam.
Protoze je v této chvili tlak v sinich vétsi, vytvori se tlakovy gradient ve sméru do
komor, otevrou se cipaté chlopné a nasleduje faze plnéni komor, kterd kon¢i systolou

sini. Nakonec nastéva opét systola komor a dé&j se neustédle opakuje. [3]

1.4 Krevni obéh

Krevni obéh lze rozdélit na velky (systémovy) a maly (plicni). Pumpou velkého krev-
niho obéhu je leva srdecni komora. Aby se krev dostala do kapilarni sité, musi leva
komora vyvinout tlak, ktery prekona odpor kladeny rozvodnym systémem. Odpor
predstavuje kombinaci nékolika slozek jako jsou viskozita krve, vnitini tfeni kapa-
4 cm je systolicky ejekéni klidovy objem 70 ml pod tlakem systolickym (120 mmHg).
Aorta se pod systolickym tlakem roztahne a ve fazi diastoly se stény aorty zase vra-
ceji do ptvodniho stavu a udéluji krvi tlak diastolicky (70 az 80 mmHg). U malého
krevniho obéhu jde o kratkou cestu. Pumpou je prava komora, kterd je asi pétkrat

slabsi nez leva. Systolicky tlak je pouze 25 mmHg a diastolicky 10 mmHg. [1] [3]

1.5 Tep

Arterialni tep je tlakové-objemova vlna, ktera se siti po vypuzeni krve ze srdce po
sténé tepen. Rychlost $ifeni tepové viny je 5 m/s v aorté a 8 az 10 m/s v perifernich
tepnach. Podle tepové frekvence mizeme zjistit pravidelnost ¢innosti srdce. Zazna-

menat tuto tlakové-objemovou zménu mizeme pomoci metody fotopletysmografie.

Fotopletysmografie bude vice popsana v kapitole 3.| [3]



2 EKG

Vlakna srde¢niho svalu prochazi béhem srde¢niho cyklu ¢tyfmi fazemi, a to polari-
zaci, depolarizaci, transpolarizaci a repolarizaci. Ve fazi depolarizace a repolarizace
dochézi k napéfovym zménam. Napéfové zmény snimédme na povrchu téla pomoci
elektrokardiografie (EKG) a dostavame kfivku, ktera vznika souctem velkého poctu
elektrickych projevii v jednotlivych bunkach srde¢niho svalu. Srdecéni vektor vyja-

dfuje vysledny smér a velikost téchto zmén. [3] [5]

2.1 EKG kfivka

Krivku elektrokardiogramu miizeme popsat pomoci jednotlivych vin, které jsou na
Vlna P odpovidéd vzruchové aktivité sinoatrialniho uzliku a sifici se depo-
larizaci svalovinou sini. Usek PQ zna¢{ zpomaleni veden{ vzruchu v atrioventrikuldr-
nim uzlu a tedy i oddéleni systoly sini od systoly komor. Komplex QRS predstavuje
postupnou depolarizaci mezikomorové prepdzky, apexu a srde¢nich bazi. Usek ST
odpovida fazi plato. Nasledna vina T znaci postupnou repolarizaci myokardu komor.
Interval QT odpovida dobé elektrické aktivity komor, ktera je zavisla na srdec¢ni
frekvenci. Nékdy muze byt vidét i vlna U. Je detekovana spise u mladsich jedinct

a nepredstavuje zadny patogenni faktor. [3]

~ h/l\ e
IR

80-100ms 80-100ms 200 ms

Obr. 2.1: EKG kfivka. [3]

Dilezitym ukazatelem elektrické aktivity myokardu je délka trvani jednotlivych
vin nebo tsekd mezi vinami. Vina P ma dobu trvani 80 az 100 ms, usek PQ 80 az

100 ms. Cely interval PQ, ktery zacind vlnou P a kon¢i zacatkem kmitu Q, nesmi



presdhnout 200 ms. Komplex QRS ma dobu trvani 80 az 100 ms. Interval QT trva

350 az 400 ms. Doby trvani odpovidaji tepové frekvenci 72 tept za minutu. [3]

2.2 Svody EKG

Pro hodnoceni EKG je nejvice pouzivan systém s 12 svody (dvojice svodnych bodu,
mezi kterymi lze méfit zménu napéti v Case). Pii sniméni z povrchu téla je t¥eba
odmastit kizi a pouzit EKG gel kvili snizeni prechodového odporu. Svody vychéazi
z Einthovenova trojihelniku. Svody se déli na bipolarni koncetinové svody (I, II,
IIT), unipolérni koncetinové (aVR, aVL, aVF) a unipoldrni hrudni svody (V1 az
V6). Svody jsou zobrazeny na Bipolarni koncetinové svody méti rozdily
potenciali mezi dvéma vrcholy trojihelniku (Svod I mezi elektrodami na pravé ruce
a levé ruce, svod II mezi pravou rukou a levou nohou a svod III mezi levou nohou
a levou rukou). Unipoldrni konéetinové svody méri rozdily potenciéli vrcholu troja-
helniku proti primérnému potencidlu protilehlé strany trojihelniku. U unipolarnich
hrudnich svodi se méri napéti proti Wilsonové svorce. Elektrody se umisti na hrud-
nik od pravého okraje hrudni kosti po levou podpazni jamku. Obvykle se ale u EKG
méri jen 8 svodu, a to I, II, V1 az V6. Napéti zbylych svoda (III, aVR, aVF, aVL)
se daji dopocitat. [5] [6]

L—e aV,

Obr. 2.2: Bipolarni koncetinové svody I, II a III (vlevo). Unipolarni koncetinové
svody aVR, aVF a aVL (vpravo). [6]

2.3 Aditivni rusivé signaly

P1i snimani signali EKG je tfeba pocitat s pritomnosti aditivnich rusivych signéli,

jejichz spektra se prolinaji se spektry uziteénych signala. Patii sem sifovy brum,



kolisdni nulové izolinie (drift) a Sirokopdsmové myopotencialy. U sitového brumu
se jedna o harmonické ruseni na frekvenci 50 Hz. Brum nékdy obsahuje i vyssi
harmonické frekvence. Drift signalu, jehoz spektrum dosahuje asi do 2 Hz, je zpu-
soben dychanim, pohybem pacienta nebo elektrochemickymi procesy na rozhrani
elektroda-kiize, pokud neni pokozka dostateéné odmasténa. V pripadé myopotenci-
alt se jedné o Sum, ktery vznika svalovou ¢innosti. U klidového sniméani zasahuji do

pasma 100 Hz a vyse. [6]

2.4 Filtrace rusivych signali

Sitovy brum je periodicky signdl a jeho zakladni frekvence je 50 Hz. Tato frekvence
lezi v pasmu uziteéného signalu (do 125 Hz), proto musi byt sitovy brum odfiltrovan.
Nejvhodnéjsi jsou filtry tizkopasmové, které nepotlacuji i ostatni frekvence okolo 50
Hz. V praxi se nejvice vyuzivaji adaptivni filtry nebo tzkopasmové zadrze vycha-
zejici z Lynnovych vicepasmovych propusti. Pro potlaceni driftu je vhodné pouzit
filtry FIR (filtry s konecnou impulsni charakteristikou) typu horni propust s meznim
kmitoc¢tem 0,67 Hz. Filtry typu IIR (filtry s nekone¢nou impulsni charakteristikou)
nejsou vhodné, protoze maji nelinearni fazové charakteristiky a muze tak dojit ke
zkresleni signalu. Dalsi moznost potlaceni driftu je pouzit sérii filtrt typu dolni pro-

Vv,

vyuzit filtri typu horni propust nebo lépe adaptivni filtry. [6]

2.5 Poruchy rytmu

Klasifikace EKG je velice diilezita pro stanoveni poruch srde¢niho rytmu. V pripadé
vyraznych rozdilia v intervalech RR a shodnych intervalech PR se jedna o Sinusovou
arytmii. Komorové extrasystoly jsou predéasné komplexy QRS vznikajici v komo-
rach. Dobte jdou poznat podle absence viny P a abnormalné Sirokého komplexu
QRS. U sinové trachykardie je tepova frekvence 130 az 200 tept za minutu. Viny
P byvaji skryty ve vinach T predeslého stahu. Flutter sini je pravidelny, rychly sinovy
rytmus kolem 300 tepii za minutu. Misto vin P lze vidét pilovité viny. Pti fibrilaci
sini je rytmus nepravidelny, vétsinou kolem 400 az 700 tept za minutu. Chybi zde
vina P. [6]



3 PPG

Diky rozmachu prenosnych zafizeni, jako jsou naptiklad fitness naramky nebo i chytré
telefony, se miize rozvijet a zlepSovat stanovovani zakladnich vitalnich funkei pomoci
fotopletysmografu (PPG). PPG se stava oblibenym monitorovacim nastrojem kvili
snadnému meéfeni a schopnosti poskytovat méreni vice vitalnich funkei z jednoho
signalu. Delsi dobu je prijiman jako spolehlivy zdroj pro méreni periferni arteri-
alni saturace kyslikem a tepové frekvence. Déale se pracuje na spolehlivosti u méteni
dechové frekvence nebo tlaku krve. Méfeni je umoznéno pomoci jedné, levné a ne-

néapadné sondy. Nevyhody spocivaji v citlivosti na pohybové artefakty. [7]

3.1 Fyzikalni princip méreni PPG

Fotopletysmografie je optickda metoda, ktera métri zménu objemu krve a jak se krev
pohybuje od srdce do periferie. Nejcastéjsi misto méreni jsou konecky prsti. Daéle
se d4 meérit i na nohach nebo z ucha. Princip spoc¢iva v elektroluminiscencéni diodé
(LED), ktera osvétli tkan se dvéma ruznymi vlnovymi délkami (Cervena a infracer-
vend ¢ast spektra). Pri dopadu svétla na kuzi nastava nékolik optickych procesi
jako jako rozptyl, absorbce nebo odraz. Na druhé strané je fotodioda. Fotodioda
meéri intenzitu neabsorbovaného svétla. Vyuziva se zde dvou fyzikalnich principt.
Prvnim z nich je absorbance svétla. Absorbance se lisi u okyslicené a neokysli¢ené
krve. Druhym principem je fakt, ze absorbance ma déle pulzujici slozku (AC). Ta
odrazi pulzace ze srdecniho cyklu. Zakladni frekvence pro AC slozku je kolem 1 Hz.
Nepulzujici slozka (DC) zahrnuje odrazeni z kosti a pokozky. DC slozka se méni
vlivem dychani a vazomotorické aktivity. DC i AC slozku lze pomoci vhodného fil-

trovani extrahovat a vyuzit pro analyzu pulznich vin. Absorbce svétla je na [Obr.|

[7] 8]



absorbce krvi v Zilach
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Obr. 3.1: Absorbce svétla formujici PPG signal. [7]

3.2 Snimani PPG

Pro snimani PPG se nejcastéji vyuziva pulzni oxymetr. Oxymetr obsahuje LED
a fotodetektor. Metoda nesmi byt zavisla na intenzité vstupniho svétla, proto se
pouzivaji dvé LED. Kazdd vyzatfuje svétlo v urcité ¢asti spektra (¢ervena a infra-
Cervend ¢ast spektra). Svétlo dopadd na fotodetektor, ktery jej méni na elektricky
signal. Fotodetektory mohou byt také dva nebo pouze jeden Sirokopasmovy. Blokové
schéma muzeme vidét na[Obr. 3.4] Pro sniméni lze vyuzit i nékteré senzory na chyt-
rych telefonech. Patii mezi né predni kamera nebo zadni kamera. Zadni kamerou
se nejcastéji snimd PPG z prstu prostirednictvim videa se zapnutou LED. Sniméani
pomoci zadni kamery z prstu je zobrazeno na|[Obr. 3.5] Pfedni kameru muzeme po-
uzit pro snimani z obli¢eje (konkrétné napriklad z ucha). Tvar viny muze byt zesilen
nebo zeslaben vlivem dychani, polohy téla, pti které mérime, nebo pozici chytrého
telefonu na povrchu téla. [8] [9] [10] [11]
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Obr. 3.2: Blokové schéma pulzniho oxymetru. [I1]
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Obr. 3.3: Ukazka sniméni PPG z prstu. [12]

3.3 PPG kfivka

PPG kfivka, kterou mizeme vidét na se skldda z anakrotické faze (stou-
pajici slozka), kterda predstavuje systolu srdce, a katakrotické faze (klesajici slozka)
piedstavujici diastolu srdce. Casto se diky témto probihajicim procestim vyuzivaji
nazvy systolicka a diastolickd vlna nebo faze. V prubéhu diastolické faze miizeme
vidét dikroticky zarez. Je obvykle vidét u PPG mladych jedincti a znaci uzavieni
aortalni chlopné. Detekce peakit PPG se vyuziva pro méfeni tepové frekvence. Ca-

sovy interval mezi po sobé jdoucimi pulznimi peaky znac¢ime PRV (variabilita tepové
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frekvence), coz je ekvivalentni k HRV (variabilita srde¢niho rytmu) u EKG. [7]

systolickd faze  diastolickd faze
*—r—>

dikroticky zafez

[

<+ <«

- —
systolicka faze diastolicka faze

Obr. 3.4: PPG kiivka. [7]

3.4 Spektrum PPG signalu

Typické spektrum PPG bude obsahovat dva vrcholy, které mizeme vidét na[Obr. 3.5]
Jeden se nachézi v oblasti nizkych frekvenci (asi 0,1 Hz), predstavuje aktivitu sym-
patického nervového systému (ASNS) a souvisi s dychdnim a termoregulaci. Druhy
se nachézi blizko vyssich frekvenci (0,5 — 2 Hz) a predstavuje tepovou frekvenci
(HR). Vlna PPG muze byt zkreslena pohybovymi artefakty nebo vlivem snizeného
prutoku krve (nejcastéji jako dusledek aterosklerézy). Pohybové artefakty vznikaji
z divodu nedobrovolnych ¢innosti (zdchvaty, tfes) nebo dobrovolnych ¢innosti (tfen,

skrabani, mavani rukou). [7]
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Obr. 3.5: PPG signdl (nahote) a spektrum PPG (dole). [7]
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4 Hodnoceni kvality PPG

Pred shromazdénim dat pro hodnoceni kvality signalu je potfeba brat ohled na
meérené pacienty. Morfologie signalu se mohou vyrazné lisit vlivem stari pacienti,

lécich, které pacienti uzivaji, nebo na aktivité (sport, cviceni). [7]

4.1 Rozdéleni PPG do skupin podle kvality

Z hlediska kvality mtizeme nasnimané PPG signaly rozdélit do t¥{ skupin: vyborné
(G1), prijatelné (G2) a neprijatelné (G3). Jednotlivé skupiny jsou na Do
skupiny G1 patii signaly, kde jsou vyrazné systolické a diastolické viny. Jsou vhodné
na urceni tepové frekvence i dalsi diagnostiku. Ve skupiné G2 jsou signaly s nevyraz-
nymi systolickymi a diastolickymi vinami. U této skupiny lze urcit tepovou frekvenci.
Posledni skupina G3 zahrnuje signaly obsahujici Sum. Nelze u nich rozlisit systolické

a diastolické viny ani ur¢it tepovou frekvenci. [13]

G1 G2 G3
Vyborné PFijatelné Nepfijatelné

i@ § & 8 &

Obr. 4.1: Rozdéleni kvality PPG signalu. [13]
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4.2 Zpuasoby hodnoceni kvality PPG signali

K provedeni hodnoceni kvality signili miuzeme vyuzit obecné schéma na
V prvnim kroku jsou extrahovany prislusné vlastnosti signalt - morfologické vlast-
nosti a trendy v casovém okné. Budou se lisit mezi ¢istymi segmenty a segmenty,
které jsou poskozeny artefakty. V tomto kroku je také aplikovano predzpracovani
signalu (filtrace). Ve druhém kroku pouzijeme nékolik rozhodovacich pravidel. Za-
¢indme od jednoduchych po slozita. Rozhodovaci pravidla mohou byt stanovena
metodou pokusu a omylu, nebo se pravidla mohou naucit rozhodovat sama pomoci
velkého mnozstvi odborné anotovanych dat. Na vystupu dostaneme SQI (index kva-
lity signédlu), ktery je bindrni (ptijatelny/nepfijatelny) nebo obsahuje stupné prija-

telnosti. Poslednim krokem je fize dat, kde jsou jednotlivé SQI kombinovany do

vysledného SQI. [7]
extrakce . rozhodovaci .
vlastnosti . faze dat sQl
B pravidla
signalu

Obr. 4.2: Schéma hodnoceni kvality PPG. [7]

vstupni signal

4.2.1 Vypocet matematickych indext

Pro hodnoceni kvality signali PPG mtzeme pristupovat pouzitim matematickych
vypoctu indext nebo na zakladé fyziologickych parametrii. Pouzitim matematic-
kych vzorci mizeme dostat napriklad indexy perfuze, sikmosti, Spicatosti, entropie
nebo pomeér signélu k Sumu. Index perfuze (Psqr) je povazovan jako zlaty standard.
Jedna se o pomér pritoku pulzujici a nepulzujici krve v periferni tkédni neboli rozdil
mnozstvi svétla absorbovaného prostiednictvim pulzu pri prichodu svétla prstem.
Vypocitat ho muzeme pomoci vzorce [7] [13]

PSQI - [(ymax - ymm)/ |‘i'|] X 100, (41)

kde T je primér surového signdlu a y je filtrovany PPG signal. Index sikmosti
(Ssor) je statistickd mira, kterd ndm dava informaci o symetrii nebo naopak jeji
absenci. Vypodcitame ji pomoci rovnice |(4.2) [13]
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SSQ[:1/NZ[{L'¢—f/U]3, (4.2)

=1

kde 7 je empiricky odhad priméru z;, o je smérodatna odchylka od x;, N je pocet
vzorkl a z; je surovy signdl. Index Spicatosti (Kgqr) popisuje distribuci dat okolo
pruméru. Predstavuje strmost a plochost rozdéleni dat vii¢i norméalnimu rozdélendi.
Vipocet lze provést pomoci vzorce [(4.3)} [13]

Ksqr =1/N Y [wi - z/o], (4.3)

i=1

kde 7 je empiricky odhad priméru x;, o je smérodatna odchylka od x; a N je
pocet vzorki. Index entropie (Esqr) kvantifikuje, jak moc se 1isi hustota pravdépo-

dobnosti signalu od rovnomérného rozdéleni. Vypocitat ho mizeme pomoci vzorce
] I

Esqr = — y_ a [n]*log.(z [n]*), (4.4)

n=1

kde z je surovy PPG signédl a N je pocet datovych bodt. Pomér signalu k sumu

(Nsor) porovnava pomér rozptylu signdlu a rozptyl sumu. Urcit ho lze pomoci vzorce
(4.5)F [13]

NSQI = Ugignal/o—ioise (45)

Po vypocteni riznych SQI nasleduje statistickd analyza ve které testujeme sig-
naly G1 (vyborna kvalita) oproti G2 (prijatelna kvalita), G1 oproti G3 (neprijatelna
kvalita) a G1 oproti G2 a G3 dohromady. [13]

4.2.2 Fyziologické parametry

Dalsi varianta zahrnuje detekci pulznich peakl a rozhodovaci pravidla na zakladé
fyziologickych parametrii. Primérny tep by meél byt v rozmezi 40 az 180 tept za mi-
nutu (pfi cviceni az do 300 tept za minutu). Interval P-P (ekvivalentni R-R u EKG)
nesmi prekrocit 3 s, kdy se pripousti vynechani maximélné jednoho peaku. Pomér
maximalni a minimélni vzdalenosti mezi dvéma sousednimi peaky nesmi byt vétsi
nez 2,2. Pokud jsou vSechny podminky splnény, tak nasleduje template matching.
P1i template matching nejdrive rozdélime PPG signal na segmenty, kde kazdy seg-

ment obsahuje jeden peak. Segmenty zprimérujeme a dostaneme tak vzor (Sablonu).
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Pomoci sablony vypocteme korelacni koeficient pro kazdy segment a pokud je pri-

mérny korelacni koeficient vétsi nez 0,86, tak lze kvalitu signalu povazovat za dobrou.

7]

4.2.3 Hodnoceni kvality pomoci strojového uceni v realném case

Tato metoda vyuziva algoritmy strojového uceni a PPG signdly t¥idi podle kva-
lity na spolehlivé a nespolehlivé. Pti procesu uceni se porovnava tepova frekvence
z PPG s tepovou frekvenci z EKG, ktery slouzi jako reference. Proces uceni se
provadi pomoci konvoluéni neuronové sité (CNN). CNN je usporadand jako hiearar-
chické dopredna neuronova sit a je schopna automatické extrakce vlastnosti signéli.
Pred samotnym hodnocenim kvality PPG pomoci CNN je nutné predzpracovani.
Prvnim krokem predzpracovani je synchronizace PPG s referencnim EKG. Druhy
krok zahrnuje pouziti posuvného okna k segmentovani signali. Vznikaji tak tseky
o délce 60 sekund, které se prekryvaji z 50 %. Ve tretim kroce je nutné v kazdém
useku normalizovat vychylku. Normalizace se provadi za ucelem lepsi detekce pe-
aki (tepové frekvence). Dal$im krokem je oznaceni PPG tsekt pomoci porovnani
priumérné hodnoty tepové frekvence z kazdého tiseku PPG s odpovidajici hodnotou
tepové frekvence z referenéniho EKG. Takto oznacené PPG tseky vstupuji do prvni
vrstvy CNN, kterd je na V dalsi vrstvé CNN je pouzito 196 konvolu¢nich
filtr o velikosti 1 x 16. Kazda konvolu¢ni vrstva pouziva jako vstup vystup z pre-
chozi vrstvy a prenasi vysledek na dalsi vrstvu. Nasledné je v dalsi vrstvé pouzita
metoda max pooling k redukei rozméru a zvyseni stalosti hodnot. Dalsi vrstva CNN
zahrnuje zplosténi, pomoci kterého se sjednoti a slozi dohromady vsSechny vystupy
do vektoru. Vektor je pak plné propojen s vrstvou 1024 neuront. K minimalizaci
overfittingu se pouziva dropout technika, kterd nahodné prerusi ur¢ity pocet neuro-
novych spoji. Na vystupni vrstvu CNN je aplikovana funkce softmax. Ta na zédkladé

rozdéleni pravdépodobnosti predikuje kvalitu signalu. [14]

196 konvoluénich filtra
1024 neuron(

metoda max

‘ o . pooling plné

konvoluce zplosténi | opojeni SOftmaXH

funkce

PPG

Obr. 4.3: CNN pro hodnoceni kvality PPG. [14]
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4.3 Hodnoceni uspésnosti metod

Jakdakoli navrzena metoda urceni kvality PPG signdlu je nutnéd ovérit na anotova-
nych datech. Data jsou anotovana odborniky daného oboru na zakladé konkrétnich
pravidel. Anotovany soubor s daty se pak nazyva “ground truth“ a lze jej pouzit
pro urcovani praht rozhodovacich pravidel, tvofeni modelt strojového uceni nebo
testovani i¢innosti navrhovanych algoritmi. Nejcastéji se uc¢innost navrhovaného al-

goritmu hodnoti pomoci vypoctu senzitivity a specificity podle vzorcu a(4.7))
nebo podle celkové presnosti ze vzorce |(4.8)f [7]

TP
tivita = ————— 4.
sensitivita = e (4.6)
TN
 ficita = ————— 4.
speci ficita TN FP’ (4.7)
TP+TN
I t= 4.8
Presnost = rp " TNy FP+ FN' (48)

kde TP je pocet neptijatelnych segmentti klasifikovanych jako spravné, TN je
pocet prijatelnych segmentt klasifikovanych spravné, FN je pocet neprijatelnych
segmentt klasifikovanych nespravné a FP je pocet prijatelnych segmentt klasifiko-

vanych nespravné. [7]
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5 Stanoveni tepové frekvence z PPG signalu

Tepova frekvence je velice dtilezity parametr pri monitorovani pacienti. Tepovou
frekvenci lze uré¢it diky tomu, ze pulzni slozka je synchronni se stahy srdce. Jak jiz
bylo zminéno dtive, velkym problémem pti stanoveni tepové frekvence jsou artefakty
vzniklé pohybem. Tyto pohybové artefakty lze potlacit riznymi pristupy jako na-
priklad filtraci. V nasledujicich kapitolach budou uvedeny mozné zpiisoby stanoveni

tepové frekvence. [§]

5.1 Stacionarni vinkové transformace

PPG signal byl nasniman nahravanim videa pomoci chytrého telefonu. Pred stanove-
nim tepové frekvence vSak musi byt video predzpracovano. Je nutné video oriznout,
aby doslo k eliminaci prechodnych jevii na zac¢atku a konci videa. Dalsim krokem je
rozlozeni jednotlivych snimkt na RGB kandly a nasledné zprimérovani. Takto lze
dostat ti zdznamy PPG (Cerveny, modry a zeleny). Jedna z moznosti, jak stanovit
tepovou frekvenci z PPG, je stacionarni vinkova transformace (SWT). Po rozkladu
pomoci SWT pouzijeme koeficienty ¢tvrtého nejvyssiho frekvenéniho pasma, protoze
odpovidaji tepové frekvenci 55 az 111 tepu za minutu. Pro vyssi nebo nizsi tepovou
frekvenci je tteba pouzit jiné frekvencni pasmo nez ¢tvrté. Poslednim krokem je vy-

pocet tepové frekvence. Tepovou frekvenci lze vypocitat pomoci dvou vzorcu |(5.1)

a[(5.2); [10] [15]

NP x FR
HR, = ~ 2275 6o, (5.1)
N
FR
HR2 = ﬁ X 60, (52)

kde NP je pocet peakil, N je pocet vzorka ctvrtého frekvencniho pasma, FR
je pocet snimkt za sekundu a PP je prumérna vzdalenost sousednich vrchold. Na
Ize vidét PPG signdly a jejich rozklad pomoci SWT na jednotlivéd frekvencéni
pasma. S fyziologickou tepovou frekvenci (modré), nizkou tepovou frekvenci (¢erné) a
vysokou tepovou frekvenci (¢ervené). Déle je zelené oznaceno odpovidajici frekvenéni

pasmo, ze kterého lze vypocéitat tepovou frekvenci. [10] [I5]
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Obr. 5.1: Vinkova transforamce a frekvenéni pasma. [15]

5.2 Stanoveni ze dvou heterogennich signalii

Nejdrive je tfeba extrahovat 2 heterogenni typy PPG signédlti zaznamenané pomoci
chytrého telefonu. Oba typy lze extrahovat z jediného videozaznamu. Heterogenni
jsou proto, ze obsahuji rozdilné informace. Jeden z nich zaznamenava zménu pru-
toku krve. Dostaneme ho pomoci extrakce zeleného kandlu a vypoctu primérné
intenzity pro kazdy snimek. Druhy signal zachycuje pohyb Spicky prstu zptsobeny
¢innosti srdce. Lze ho urcit preskupenim bitli, detekci hran, vyhlazenim hran, bina-
rizaci a nasledné vypoctem oblasti zdjmu (ROT). Jednotlivé kroky jsou zobrazeny na
Pfed druhym krokem je nutné provést predzpracovani. PouZije se filtr typu
horni propust s meznim kmito¢tem 0,5 Hz. Druhym krokem je rozdéleni signél na
jednotlivé segmenty a u kazdého segmentu se uréi hodnota SQI. SQI je vypocitany
pomoci smérodatné odchylky okamzité srdecni frekvence, kvadratického prameéru
rozdilii casovych intervalii mezi 2 po sobé jdoucimi peaky a pomoci smérodatné
odchylky hodnot peaku. Algoritmus vzdy srovnava 2 segmenty (kazdy od jiného he-
terogenniho signalu v daném ¢asovém tuseku). Pokud algoritmus vyhodnoti, Ze jsou
oba segmenty poskozeny, tak oba odmitne. Pokud je poskozeny jeden segment, pak
algoritmus vybere neposkozeny segment. Pokud jsou oba segmenty neposkozené, pak
je vybran segment s lepsim SQI. Poslednim krokem je nalézt v kazdém segmentu pe-

aky jako lokalni maxima signdlu a pomoci nich ziskat primérnou tepovou frekvenci.

[12]
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originalni snimek preskupeni bitd detekce hran

vyhlazeni hran binarizace vypocet oblasti zajmu

Obr. 5.2: Postup zachyceni pohybu prstu. [12]

5.3 Stanoveni z ¢erveného kanalu PPG

Tato metoda vyuziva pouze videozdznam z kamery chytrého telefonu se zapnutym
bleskem. Pro zajisténi spravného zaznamu s minimalnimi pohybovymi artefakty byl
pouzit algoritmus, ktery detekuje pohyb a popripadé restartuje zaznam. Prvnim
krokem je extrakce t¥i kanéla (Cerveny, zeleny a modry) pro kazdy snimek. Pomoci

ekvalizéru (Eq) se nastavi prah pro intenzitu pixelu. Préh lze vypocitat podle vzorce

[G.3) 17

prah = 0,99 X (intenzitamq, — intenzitam,) (5.3)

Velikost prahu ma vliv na vysledné PPG. Pokud je zvoleny prah nizky, pak je
vystupem vodorovné ¢ara. Pokud je prah vysoky, tak PPG obsahuje vyrazné ex-
trémy. Pixely, které maji vyssi intenzitu nez prah, jsou sec¢teny pro kazdy snimek.
Pomoci sou¢tt ziskdme vysledné PPG. PPG vsech kandla jsou na Od-
hadnout tepovou frekvenci z PPG z ¢erveného kanalu je pomérné jednoduché ve
srovnani s modrym a zelenym kanalem. Pti pohledu na PPG z ¢erveného kandlu je

patrny prutok krve béhem srdec¢niho cyklu. Pro PPG z modrého a zeleného kanélu je

vvvvvv

kandlu muzeme pomoci vzorce |(5.4)} [17]
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Obr. 5.3: Extrahované PPG ze vSech tii kanalu. [17]
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6 Snimani dat

Prakticka ¢ast bakalarské prace zahrnuje snimani a zpracovani PPG signélti pomoci
chytrého telefonu. Pro tucely bakalarské prace byla vytvorena databaze s namérenymi
daty. Pro vétsi komplexnost databaze mérili idaje 4 studenti a bylo snimano navic
EKG, zrychleni (monitorovani fyzické aktivity) pomoci akcelerometru, saturace krve
kyslikem, dechova ktivka, krevni tlak, glykémie a PPG. Pro ucely této bakalarské
prace bylo vyuzito pouze EKG a PPG z ucha nebo prstu. Méreno bylo celkoveé 40
subjektu (kazdy student naméril 10 subjektii). Zapojeni vsech pristroju je zobrazeno
na

Chytry telefon
(PPG, Sense-it)

Faros (EKG)

Biosignalsplux

(akcelerometr) Biosignalsplux

(dechova kfivka)
Oxymetr
(saturace kyslikem)

Obr. 6.1: Zapojeni vSech piistroji pro méreni.

6.1 Protokol méreni

Celkova doba méreni byla 9 minut a 15 vtetin. Po zapnuti vSech pristroji pro métreni
byl subjekt vyzvan k vyskoku. Vyskok zptsobil peak v kazdém zaznamu a pomoci
néj lze synchronizovat vsechny zaznamy. Po vyskoku bylo nutné pockat 15 vtefin
pro ustaleni dat a az poté zacalo méreni jednotlivych tseki, které jsou v databazi.
Useky lze rozdélit na tyto 3 ¢asti: 2 minuty méfeni v klidu, 5 minut méfeni pii
sttidani klidu a artefaktii a nakonec opét 2 minuty méreni v klidu. U druhého tseku

tedy meéteni pri stiidani klidu a artefakt byly méreny aktivity, které jsou uvedeny
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v Po ukonc¢eni méreni byly vypnuty vSechny pristroje a data byla ulozena

do pocitace.

Tab. 6.1: Aktivity béhem méreni.

klid 20 s
pritlaceni ucha k telefonu | 20 s
klid 20 s
pohyb telefonu po uchu 20 s
klid 20 s
chiize 20 s
klid 20 s
kasel 20 s
klid 20 s
smich 20 s
klid 20 s
zména svétla 40 s
klid 20 s
mluveni 20 s

6.2 Snimani PPG

Signal PPG byl sniméan bud z prstu pomoci chytrého telefonu Huawei P20. Subjekt
prilozil prst na zadni kameru se zapnutou LED tak, aby zakryl cely objektiv i diodu.
Pro tuto bakalarskou praci byl PPG sniméan z ucha. Subjekt prilozil telefon Huawei
P20 se zapnutou predni kamerou k uchu obdobnym zpiisobem jako pri telefonovani.
Vzorkovaci frekvence byla 30 snimki za vterinu. Videozaznam bylo poté nutné zpra-
covat a vytvorit z néj PPG signdl. Tento proces byl uskutecnén v prostiedi Matlab.
Nejprve byl zdznam nahran pomoci prikazu VideoReader. Zvukova stopa, pomoci
které bylo mozné najit peak zptusobeny vyskokem, byla nahrana pomoci prikazu au-
dioread. Zobrazeni PPG z ¢erveného kanélu a zvukové stopy pro synchronizaci je na
Dal$im krokem bylo zpriimérovat kaZzdy snimek kaZdého kandlu (Gerveny,
zeleny, modry). Z ¢erveného kandlu dostaneme surovy PPG signdl a ten je nutno

dale invertovat. Inverzi je tfeba provést, protoze kamera zachycuje svétlo odrazené.
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Obr. 6.2: Ukazka PPG z cerveného kanalu (nahote) a zvukové stopy pro synchroni-
zaci (dole).

6.3 Snimani pomoci aplikace Sense-it

Chytry telefon byl pouzit nejen pro snimani PPG, ale také jako akcelerometr. Po-
moci aplikace Sense-it bylo snimano zrychleni se vzorkovaci frekvenci 100 Hz. Po
naméreni byla data ve formatu .csv presunuta do pocitace a nahrana do prostredi
matlab pomoci funkce readtable. PTi méreni bohuzel doslo k chybé. Pravdépodobné
protoze byl telefon primarné vyuzivan pro zaznam PPG pomoci videa. Zaznam ze
Sense-it ukazuje skutecné namérené hodnoty pouze na zac¢atku a na konci zaznamu
(tedy jen ve chvili, kdy byla spusténd aplikace Sense-it jako hlavni aplikace). Vy-
sledky muZeme vidét na

6.4 Snimani EKG

Pro sniméani EKG byl vyuzit pristroj Bittium Faros 180. Faros sniméd EKG a déle
ma v sobé zabudovany akcelerometr pro sniméni zrychleni (vzorkovaci frekvence
100 Hz). Pro EKG byla vzorkovaci frekvence nastavena na 1000 Hz (lze zvolit i 125,
250 nebo 500 Hz). Pomoci akcelerometru byl nalezen peak v misté vyskoku. Jedna
elektroda pro snimani byla pripnuta pod pravou kli¢ni kost a druha elektroda pod
levé prso. Po nasnimani byla data presunuta do pocitace a nahrana do prostiredi
Matlab pomoci funkce edfread. Vysledné EKG spolu se zaznamem z akcelerometru
muzeme vidét na
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S EKG
2= qo00f- T . . T T T T T
% o AL : LLLLLLL ;L LLLLL ,wa W MJWL‘, L L,LL.,.ULL,‘L,LL LLLLL ,‘Li.m L L%JLLLLLQMM Lq
z 5.1 52 53 54 55 5.6 57 5.8 59
- Cas [min]
g 2000 ‘ Zrychle‘ni (osa x) ‘
E 1000 S AN I At —
S 0k | | | 1 1 | | | L =
'\E“ 5.1 5.2 5.3 5.4 5.5 5.6 5.7 5.8 59
- Cas [min]
» Zrychleni (osa y)
E %g E T e T T T T T 3
5 o ot i b Apass
= 1 1 1 1 | | 1 1
% 5.1 52 5.3 5.4 55 5.6 57 5.8 59
N Cas [min]
n"n: Zrychleni (osa 2)
g 10001 T T i
§ 26000 C e : J N \ ‘ ]
g 5.1 5.2 5.3 5.4 5.5 5.6 5.7 5.8 5.9
N Cas [min]

Obr. 6.4: Nasnimané EKG a zrychleni z Farosu.

6.5 Snimani pomoci biosignalsplux ergoResearcher

Pomoci tohoto pristroje bylo sniméano zrychleni a dechova ktivka. Bitové rozliSeni
pristroje je 16 bitli a lze snimat se vzorkovaci frekvenci az 3 000 Hz. Subjekt mél
pristroj po celou dobu v kapse nebo za opaskem. Do zarizeni byly zapojeny 4 vstupy.
Do tfech z nich byl zapojen akcelerometr (svody X, Y a Z) a do ¢tvrtého vstupu
senzor na snimani dechové kiivky. Subjekt mél kolem hrudi elasticky pés, na ktery
byl pripnut piezoelektricky snima¢ mérici zmény objemu hrudniku. Zaznam probi-

hal pomoci aplikace OpenSignals a vysledny soubor ve formatu .txt byl nahran do
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pocitace. Nasledné byl soubor nahran do prostredi Matlab pomoci funkce import-
data. Pro snimani dechové kiivky i zrychleni pomoci akcelerometru byla nastavena
vzorkovaci frekvence na 1000 Hz. Zaznam muzeme vidét na [Obr. 6.5.]
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Obr. 6.5: Zaznam z biosignalsplux.

6.6 Snimani saturace krve kyslikem

Pro sniméani saturace kyslikem byl pouzit pulzni oxymetr Gima 34340. Zartizeni v po-
dobé hodinek si subjekt nasadil na ruku a stréil ukazovacek do sondy pro sniméni.
Snimani probihalo se vzorkovaci frekvenci 1 Hz. Data byla presunuta do pocitace
pomoci aplikace Oxymetr Data Manager s koncovkou .csv. Dale byla data nahrana
do prostiedi Matlab pomoci pitkazu readtable. Namérend saturace je na

25



97 f
9 |- ‘

95+ n 1 1 1 rj*

SpO2[%] 194 4 nn ‘" I | ' ] ‘ N l‘
| || I | |
| || I | || ‘
93— | [ el ‘;‘ n . n
| I |
| Il | \ |
ook U LI uu \w \‘—m‘\ N
I | Il | |
I |
U ol ] ||
911 J I U | N
L
I ! I I | ! | [ Iy
0 1 2 3 4 5 6 7 8 9
Cas [min]

Obr. 6.6: Saturace krve kyslikem z pulsniho oxymetru.

6.7 Meéreni krevniho tlaku a hladiny glykémie

Pred métenim byl subjekttim zméfen krevni tlak pomoci tlakoméru Sanitas SBM
22 a hladiny glykémie pomoci glukometru Fora Diamond Mini. Sanitas SBM 22
meéri krevni tlak pomoci oscilometrické metody. Piesnost méfeni je = 3 mmHg.
Rozsah méreni glukometru Fora je 1,1 - 33,3 mmol/l. Subjektu byla odebrana krev
pomoci lancety. Ocelovy hrot lancety vystreli do prstu a subjekt z prstu vymackne
kapku krve. Kapka krve je nanesena na testovaci prouzek zasunuty v glukometru.
Biorekogni¢ni vrstva testovaciho prouzku obsahuje enzym GDH-FAD. Glukometr
ihned ukéze hodnotu glykémie. Fyziologické hodnoty jsou v rozmezi 3,3 - 6,6 mmol /1

nala¢no a do 10 mmol/l po jidle.

6.8 Synchronizace a ulozeni dat

Nameérena a zpracovana data v prostiedi Matlab byla treba sesynchronizovat a ulo-
zit do vhodné datové struktury. Kvili synchronizaci se pri kazdém meéreni provedl
vyskok. Vyskok zpiisobil v kazdém méreni peak, podle kterého je mozné sesyn-
chronizovat vSechny naméfené signély. Jak jiz bylo zminéno v [kapitole 6.2} signél
PPG byl synchronizovan pomoci zvukové stopy. Zafizeni Faros pro zdznam EKG
a biosignalplux slouzi i jako akcelerometr, na kterém vyskok zptisobil peak a bylo
tak mozné provést synchronizaci. Oxymetr nebylo tieba synchronizovat, protoze byl
spustén tésné pred provedenim vyskoku. Takto sesynchronizovana data byla ulozena
do bunkového pole spolu s informacemi o méfenych subjektech (vdha, vyska, vék,
krevni tlak, glykémie).
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6.9 Anotace dat

Ulozena data od vSech studentt byla poslana péti anotatortim, kteri je dale upravili
a anotovali. Byla odstranéna nekompletni a chybna data a doslo k rozdéleni zaznami
signalii na tseky o délce 10 vterin. Takto vzniklo celkem 3894 zadznamt. Vék subjektti
je od 19 do 76 let, prumérny vék 33 let a medidn 23 let. 48,23 % zdznamu pochézi
od muzu a 51,77 % zéznamu od Zen.

Kvalitu signdli stanovovalo 5 anotatort, kdy kazdy signdl byl anotovan jen jed-
nim anotatorem. Stanoveni kvality spocivalo v urceni tepové frekvence. Pokud se
lisila o vice nez 5 tepl za minutu oproti referenci, pak byl signal oznacen jako ne-
kvalitni. V opacném pripadé byl signal oznacen jako kvalitni. Referencéni tepova

frekvence byla stanovena z EKG zdznamu.
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7 Algoritmus pro stanoveni tepové frekvence

Algoritmus je zalozeny na rozkladu signalu na frekvenéni pasma pouzitim stacionarni
vinkové transformaci (SWT). Tato metoda je blize popsand v [kapitole 5.1, Blokové
schéma algoritmu je znédzornéno na [Obr. 7.1}

SWT

Y

Y

predzpracovani findpeaks

A

Wpoget €00V || oozt PP interval

Obr. 7.1: Blokové schéma algoritmu pro stanoveni tepové frekvence.

7.1 Realizace algoritmu

Nejdrive byl PPG signél predzpracovan. Byla odstranéna stejnosmérna slozka a poté
byl signal uméle prodlouzen o 10 vzorkl na zacatku a 10 vzorkd na konci pomoci
funkce wextend. Prodlouzeni signalu bylo nutné udélat, aby sla aplikovat SWT. Pro
funkci wextend byl zvolen parametr sp0, ktery umozni rozsiteni signalu hladkym
prubéhem radu 0. Dalsim krokem byl rozklad signalu na 7 frekvencénich pasem po-
moci SWT a néasledné zkraceni signalu na ptvodnich 300 vzorkt. Predposlednim
krokem bylo pouziti funkce findpeaks s volitelnym parametrem, ktery zajistuje, ze
vzdalenost sousednich peak musi byt vétsi nez 30 vterin. Do funkce vstupuje pouze

c¢tvrté pasmo SWT a funkce detekuje v tiseku signalu peaky, pomoci nichz mizeme
v poslednim kroku algoritmu vypocitat tepovou frekvenci pomoci [15]

FR
HR = 55 % 60, (7.1)

kde FR je pocet snimki za sekundu a PP je podle ¢lanku [I5] pramér vzdéle-
nosti sousednich peaki. Pro tento algoritmus byl ale pouzit misto priméru median.

Ukéazka aplikace SWT a detekce peakii pro stanoveni tepové frekvence je zobrazeno

na pro signdl dobré kvality a na pro signdl Spatné kvality.
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Obr. 7.3: Aplikace SWT na signalu Spatné kvality.
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8 Algoritmus pro hodnoceni kvality PPG

Pti tvorbé algoritmu pro hodnoceni kvality PPG byly pouzity metody zalozené na

fyziologickych parametrech zminéné v [kapitole 4.2.2| a metody zalozené na vypoctu
dle matematickych vzorct popsané v [kapitole 4.2.1] Blokové schéma algoritmu je na
Obr. 8

predzpracovani - de’tekcv:e peakl a tepova frekvence v intervalu
N »  vypocCet tepove . .
signalu frekvence 60 - 130 tepl za minutu
max/min RR interval mensi nez 4,2
Ne
korelacni koeficient vétsi nez 0,17
dobra kvalita <

$patna kvalita

Obr. 8.1: Blokové schéma algoritmu hodnoceni kvality.
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8.1 Realizace algoritmu

Algoritmus hodnoti kvalitu tisekit PPG o délce 10 vtetin. Po nacteni PPG signélu
doslo nejdrive k jeho predzpracovani v podobé odstranéni stejnosmérné slozky. Na-
sledné byla provedena detekce peakl a vypocet tepové frekvence pomoci SWT. Tato
metoda je popsana v Déle néasledovala kaskéda rozhodovacich pravi-
del. Jakmile signal jedno z nich nesplnil, tak byl automaticky zarazen do kategorie
signalt Spatné kvality. Pro splnéni prvniho pravidla musi byt tepova frekvence v roz-
sahu 60 az 130 tepl za minutu. U druhého pravidla byly vypocitany RR intervaly
(vzdélenosti po sobé jdoucich peaki). Kazdy RR interval musi byt pro splnéni to-
hoto pravidla mensi nez 2,2 sekundy. Treti pravidlo opét pracuje s RR intervaly.
Tentokrat je ale porovndn maximalni RR interval ku minimélnimu RR intervalu
a tato hodnota musi byt mensf nez 4,2. Ctvrté pravidlo zahrnuje template matching
a vypocet korelacniho koeficientu. Nejdiive byl vypocitan median vzdalenosti RR
intervalli, podle kterého byl signal rozdélen na segmenty. Kazdy segment obsahoval
jednu vinu PPG. Ze vSech segmentti byla nasledné vypocitana praimérna PPG vina
(Sablona). Kazdy segment PPG signdlu byl porovnan se sablonou a byl vypocten
korela¢ni koeficient. Sablona pro signal dobré kvality je na a Sablona pro
signdl Spatné kvality na Pro splnéni tohoto pravidla musel byt prumérny
korelacni koeficient vétsi nez 0,17. Pro posledni pravidlo byl pouzit vypocet indexu
perfuze pro PPG z ucha. Vypocet vychazi ze Pro vypocet je tieba jak
surovy PPG signal, u kterého byla pouze odstranéna stejnosmérna slozka, tak fil-
trovany PPG signal. Pro filtraci byl zvolen FIR filtr typu dolni propust s meznim
kmitoc¢tem 1,2 Hz. Ukdzka surového a filtrovaného PPG signélu je na pro
signal dobré kvality a na pro signal Spatné kvality. Ptivodni prahové hod-
noty pro jednotlivd pravidla byly prevzaty ze zdroju [7] [13]. Postupné byly vsak

tyto prahy optimalizovany a zménény pro dosazeni kvalitnéjsiho odhadu kvality.
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Obr. 8.2: Sablona PPG pro signal dobré kvality.
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9 Vyhodnoceni vysledkii

Oba algoritmy byly testovany a optimalizovany na dvou databdazich.Prvni je data-
baze Brno University of Technology Smartphone PPG Database (BUT PPG), ktera
obsahuje 48 anotovanych signali PPG namérenych z prstu pomoci chytrého tele-
fonu spolu s referenénimi EKG signély. Délka jednotlivych signal je 10 s. Data
byla naméfena z 12 subjekti (6 zen a 6 muzi) ve véku od 21 do 61 let. Pro sni-
mani PPG byla pouzita vzorkovaci frekvence 30 Hz a pro snimani EKG 1000 Hz.
Anotace zahrnuji tepovou frekvenci a kvalitu signalu vyjadienou binarné (hodnota
1 pro dobrou kvalitu a hodnota 0 pro Spatnou kvalitu). Druhé databédze vznikla jako
soucast této prace. Snimani dat pro tuto databazi je blize popsano v [kapitole 6] Po
nasnimani byla data odborné anotovana a signaly byly rozdéleny na tseky o délce
10 s. Vysledna databéaze tak obsahovala 3894 tusekt signali PPG spolu s indexy,
které urcovaly zda meéreni probihalo v klidu ¢i pfi riznych aktivitach popsanych
v Soucdsti databédze byly anotace, které obsahovaly referencni tepovou
frekvenci stanovenou z EKG a kvalitu signalu. Pro testovani algoritmu bylo z druhé
databaze pouzito pouze 1962 signdli, které byly naméreny z ucha. Zbylé signaly
byly méfeny z prstu. [I8] [19]

9.1 Stanoveni tepové frekvence

Kritérium pro hodnoceni spravnosti algoritmu pro stanoveni tepové frekvence bylo
urceno dle normy [20]. Pfesnost stanoveni tepové frekvence musi byt £10 % nebo
+5 tepu za minutu (plati vétsi z téchto hodnot). Byla vypodcitdna tspésnost al-
goritmu jako pomér signalii spliujicich tuto normu ku vSem signalim a dale byla
vypocitana priamérnd absolutni odchylka podle [vzorce (9.1)}
1 N
o=—=> |TF,; —TF], (9.1)
Ni=
kde T'F,; je tepova frekvence podle anotace, T'F; je tepova frekvence vyhodnocena
algoritmem a N je pocet signalii. Vypocty byly provedeny jak pro signaly dobré
kvality (dle anotace), tak pro vSechny signdly dohromady. Vysledky muzeme vidét
v pro databazi BUT PPG a v pro vlastni naméfenou databdzi.

Tab. 9.1: Vysledky algoritmu na databazi BUT PPG.

uspésnost algoritmu | primérna odchylka

dobré signaly 100 % 0,09 tept za minutu

vSechny signaly 81,25 % 7,43 tepu za minutu
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Tab. 9.2: Vysledky algoritmu na vlastni databazi.

uspésnost algoritmu

priumeérna odchylka

dobré signaly

85,22 %

4,69 tepi za minutu

vSechny signaly

45,46 %

12,35 tepli za minutu

9.2 Hodnoceni kvality

Uspé&snost tohoto algoritmu byla hodnocena na zakladé vypoctu sensitivity, specifi-
city a presnosti. Tyto vypocty jsou blize popsany véetné vzorcii pro vypocet v
Uspésnost algoritmu byla opét hodnocena pro obé databdze. Vysledky jsou
vidét na pro databdzi BUT PPG a na pro vlastni nasnimanou

databazi.

Vyhodnoceno algoritmem

kvalita 0 kvalita 1
kvalita 0 TP=11 FN =2 senzitivita = 84,62 %
Anotované
hodnoty
kvalita 1 FP=3 TN =32 specificita = 91,43 %

pfesnost = 89,59 %

Obr. 9.1: Vysledky algoritmu hodnoceni kvality na databazi BUT PPG.
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Vyhodnoceno algoritmem

kvalita 0 kvalita 1
kvalita 0 TP =1228 FN =531 senzitivita = 69,81 %
Anotované
hodnoty
kvalita 1 FP = 56 TN =147 specificita = 72,41 %

pfesnost = 70,08 %

Obr. 9.2: Vysledky algoritmu hodnoceni kvality na vlastni namérené databazi.

0.3 Diskuze

Vyuziti SWT pro hodnoceni tepové frekvence mélo, jak muzeme vidét v[Tab. 9.1 vel-
kou uspésnost pro databazi BUT PPG. U kvalitnich signalu byla tspésnost 100 %
a prumérna odchylka byla 0,09 tepii za minutu. Na vsechny signdly bylo pouzito
c¢tvrté frekvenéni pasmo SWT a algoritmus fungoval spolehlivé. Pi spusténi na druhé
databézi klesla tspésnost na 85,22 % a prumérnd odchylka vzrostla na 4,69 tepu
za minutu. Zde mohla chyba nastat Spatnou volbou frekvenéniho pasma. Tepovou
frekvenci u nékterych signali 1épe vyhodnotilo paté frekvencéni pasmo. Nepodarilo
se vSak nastavit vhodny priznak, ktery by urcil, jaké pasmo kdy pouzit. Dalsi chybu
mohla zptsobit chybna detekce peakii pomoci funkce findpeaks. Ve funkci byl nasta-
ven volitelny parametr zajistujici minimalni vzdalenost mezi dvéma peaky nejméné
10 vzorki. Tato vzdalenost by vSak potfebovala byt u nékterych signdli vyssi, aby
nedochazelo k chybné detekei nizsich peaki. Ukazka této chyby je na Ke
zlepseni by mohlo vést nastaveni dalstho volitelného parametru pro minimalni vysku
peaku. Tento parametr by vSak pomohl pouze u nékolika signalti. U vétsiny signali
by naopak detekci zhorsil a zptsobil by tak pokles celkové presnosti algoritmu. Vhod-
nym Tesenim by tedy bylo najit vhodny priznak na urceni frekvenéniho pasma pro
pouziti SWT a priznak, podle kterého by se prizptisobovala samotné detekce peakti
pomoci funkce findpeaks.
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Obr. 9.3: Chybna detekce peaki.

Algoritmus pro hodnoceni kvality je sam o sobé zatizen chybou stanoveni te-
pové frekvence, na kterych je zalozena vétsina rozhodovacich pravidel. Aby nebyl
algoritmus zalozen pouze na tepové frekvenci, byl pridan vypocet indexu perfuze
podle . Po vypoctu indexti pro kazdy signal byl vykreslen krabicovy
graf jak pro signaly anotované jako signaly Spatné kvality, tak pro signaly anoto-
vané jako signaly dobré kvality. Podle krabicovych grafi lze snadno nastavit prah,
ktery rozdéli signaly na dobré a Spatné. Krabicové grafy pro index perfuze na data-
bazi BUT PPG miiZzeme vidét na[Obr. 9.4] Celkova pfesnost algoritmu byla 89,59 %.
Pii spusténi algoritmu na druhé databédzi vSsak presnost klesla na 70,08 %. Chybu
zpusobila z¢asti méné presna detekce tepové frekvence, na které je zalozena vétsina
rozhodovacich pravidel. Hlavni chybou zde vSak byl index perfuze, ktery nefungoval
tak spolehlivé jako u predchozi databdze. Po vykresleni do krabicovych grafii se oba
grafy z ¢asti prekryvaly a nebylo tak mozné spravné nastavit prah, ktery by kvalitu
signalt spolehlivé rozeznal. Krabicové grafy pro vlastni nasnimanou databazi jsou
na [Obr. 9.5 Pii¢inou této chyby muze byt odlisny zpusob chovani PPG signédlu
z ucha na rozdil od PPG signédlu nasnimaného z prstu, zpusob filtrace signalu nebo
jiny zpisob anotace nez u databaze BUT PPG. Algoritmus se nepodarilo rozsitit o
dalsi rozhodovaci pravidla, ktera by fungovala. Byla pouzita pravidla zalozena na
vypoctu maximalni a minimalni vychylky signalu, dale vypocet indexu sikmosti,
Spicatosti a Shannonovy entropie. Zadny z téchto piiznaki viak nevedl ke zlepseni

vysledk algoritmu. Moznym tesenim by byla lepsi filtrace signalu, ktery hraje roli
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ve vypoctu indexu perfuze. Autofi vsak neuvadi, jakym zptusobem je signal filtro-

van. Dalsim moznym fesenim by bylo zvoleni zcela jiné metody. Napiiklad metody
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7 celkem 1962 namétenych signali PPG z ucha je dle anotaci pouze 203 signala
dobré kvality a lze je pouzit na podrobnéjsi analyzu jako naptiklad uréeni tepové
frekvence. Zbylych 1759 signélt je sSpatné kvality. Z téchto vysledkt miizeme usou-
dit, ze méreni PPG z ucha neni spolehlivé. VIiv na métreni maji jednak pohybové
artefakty, osvétleni, ale i samotné méreni z ucha. V druhé casti databaze, ktera byla
meérena z prstu, je pomér dobrych a Spatnych signalt vyrazné lepsi.

Porovnani vysledkii s ostatnimi autory je v U autora [17] je primérnd
odchylka srovnatelna s odchylkou vlastniho algoritmu. Autor pouzil metodu popsa-
nou v [kapitole 5.2} Odchylka metody zaloZené na konvoluéni neuronové siti z ¢lanku
[2I] ma odchylku vyrazné vyssi. To je vSak zptsobeno méfenim pii naro¢néjsich
fyzickych aktivitach jako béhani, jizda na kole, hrani stolniho fotbalu nebo chiize po
schodech. Vyrazné mensi odchylku mizeme vidét u [22]. Rozdil primérné odchylky

je dan pouzitim komplexnéjsiho algoritmu zalozeného na hlubokém uceni.

Tab. 9.3: Srovnani algoritmu s ostatnimi autory.

vlastni algoritmus | [17] | [21] | [22]
pramérna odchylka [tepy/min] 4,69 3 | 7,47 047

\ muzeme vidét vliv jednotlivych artefakti na kvalitu signali. Nejkva-
litnéjsich signala bylo dle vysledki mozné dosahnout pritlacenim telefonu k uchu.
Vysledky byly dokonce lepsi nez pti méreni v klidu. Naopak nejhorsi kvalita signdlt
byla pfi chtizi, mluveni a zméné svétla. Kvalita signalt pii pohybu telefonu po uchu,

kasli a smichu byla podobn4.

Tab. 9.4: Vliv artefakti na kvalitu signalu.

kvalita 1 | kvalita 0 | pomér kvalitnich signala

klid 181 1189 7,64 %
pritlaceni k uchu 10 64 13,51 %
pohyb po uchu 3 71 4,05 %
chiize 0 74 0%

kaSel 3 71 4,05 %
smich 3 71 4,05 %
zména svétla 2 146 1,35 %
mluveni 1 73 1,35 %
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10 Zavér

Prace je tvorena teoretickou casti, ktera zahrnuje zédkladni poznatky o srdci, EKG,
PPG, metodach pro stanoveni kvality PPG a stanoveni tepové frekvence z PPG.

V praktické ¢asti je popsan proces snimani a zpracovani dat v podobé signala
EKG, PPG z ucha, zrychleni, dechové krivky, krevniho tlaku a hladiny glykémie.
7 takto namérenych dat od ¢tyr studentu vznikla databaze, ktera byla nasledné ano-
tovana. Déle prakticka cast obsahuje vlastni feSeni algoritmii pro stanoveni tepové
frekvence a hodnoceni kvality signalu.

Algoritmus pro hodnoceni kvality zahrnuje kaskadu rozhodovacich pravidel zalo-
zenych na tepové frekvenci, ale i vypocet indexu perfuze, ktery byva oznacovan jako
zlaty standard. Algoritmus fungoval pomérné spolehlivé na databazi BUT PPG, kde
byla presnost algoritmu 89,59 %, sensitivita 84,62 % a specificita 91,43 %. P¥i spus-
téni na vlastni nasnimané databazi byly vsak vysledky horsi a presnost klesla na
70,08 %. Sensitivita vysla 69,81 % a specificita 72,41 %. Kvalita signédlu je dilezity
parametr pro dalsi analyzu PPG jako napiiklad stanoveni tepové frekvence.

Algoritmus pro stanoveni tepové frekvence je zalozen na pouziti stacionarni vin-
kové transformace. Signal byl rozlozen na frekvencni pasma a ve ¢tvrtém frekvenénim
pasmu byla provedena detekce peakll a pomoci vypoctu urcena tepova frekvence.
Pramérna odchylka byla 0,09 tepti za minutu na prvni databazi a 4,69 tepu za
minutu na druhé databazi.

Posledni ¢ast prace zahrnuje zhodnoceni dosazenych vysledkii algoritmt a dis-
kuzi. Tam jsou popsany mozné chyby a nedostatky pouzitych algoritmi, srovnani
algoritmu pro stanoveni tepové frekvence s ostatnimi autory a celkové vyuziti sni-
méani PPG z ucha pomoci chytrého telefonu. Snimani PPG z ucha se ukézalo jako
malo spolehlivé, protoze vétsina signaltt méla Spatnou kvalitu a nelze je pouzit na

dalsi analyzu.
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Seznam symboli a zkratek
AC pulzujici slozka
ASNS aktivita sympatického nervového systému

BUT PPG Brno University of Technology Smartphone PPG Database

CNN konvoluc¢ni neuronova sit

DC nepulzujici slozka

EKG elektrokardiogram, elektrokardiografie

Eq ekvalizér

Esqr index entropie

FIR filtry s konec¢nou impulsni charakteristikou
HR tepova frekvence

HRV variabilita srde¢niho rytmu

IIR filtry s nekonec¢nou impulsni charakteristikou
Ksor index strmosti

LED elektroluminiscencni dioda

Nsor index poméru signélu k sumu

PPG fotopletysmogram

PRV variabilita tepové frekvence

Psor index perfuze

ROI oblast zajmu

SQI index kvality signalu

Ssor index Sikmosti

SWT stacionarni vinkova transformace
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