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Streszczenie

W artykule przedstawiono sposob uzycia elektromechanicznej folii EMFi
do pomiaru czgstosci skurczow serca cztowieka. Stanowisko pomiarowe
sktada si¢ z dwoch sensorow EMFi, umieszczonych na typowym krzesle
biurowym, modutu referencyjnego do pomiaru EKG i SpO2 oraz karty
DAQ. Wyznaczono warto$¢ tetna dla sygnatu EMFi i EKG. Btad pomiaru
tego parametru okreslony z serii pomiaréw wykonanych w czasie 1 minuty
i szacowany jako réznica mi¢dzy sygnatem pochodzacym z EMFi a sygna-
tem EKG wynosi < 1 %.

Stowa kluczowe: pomiar tgtna, balistokardiografia, sygnat EKG, pomiar
bezkontaktowy, EMFi.

Heart rate measurement using EMFi sensors
Abstract

The Electro-Mechanical Film (EMFi) sensor for measurement of the
human heart rate is presented. EMFi material is used to non-invasive
technique for the assessment of the cardiac function called ballistocardiography
(BCG). Construction and sensor operation are shown in Fig. 2. There was
built a measurement setup from a typical office chair with ECG and SpO2
reference module (Fig. 4) for obtaining the ballistocardiogram . The EMFi
signals from a subject sitting on the chair are recorded by a specially-
designed amplifiers, analog filters and dedicated data acquisition card.
A Matlab PC software was used for recording, data processing and
displaying the results. EMFi sensors were mounted on the chair seat and
backrest. The example signals are shown in Figs. 5, 6. The authors’
method was evaluated by comparing the beat-to-beat heart rate (HRBB)
values obtained from the EMFi sensors with the accurate reference values
calculated from the reference ECG signal. The experimental results
(calculated heart rate) are presented in Figs. 9, 10. The measurement error
for the HRBB parameter, estimated as a difference between the EMFi and
reference signal, is below 1 %, during 60-second recording.

Keywords: heart rate, ballistocardiography, BCG, ECG, non-contact
measurement, EMFi.

1. Wstep

Czesto$¢ skurczow serca jest waznym wskaznikiem stanu psy-
chofizjologicznego czlowieka. Mozliwo$¢ badania tego stanu
w czasie codziennych czynno$ci w sposob nieinwazyjny, moze

w duzym stopniu utatwi¢ wykrywanie nieprawidtowych zacho-
wan, wspomaga¢ diagnostyke medyczng, szacowac poziom akty-
wacji uktadu wspotczulnego, uzupetniajac informacje na temat
poziomu stresu, obcigzenia psychicznego oraz zmeczenia fizycz-
nego. Moze mie¢ zatem duzy wplyw na poprawe bezpieczenstwa
funkcjonowania cztowieka i jego najblizszego otoczenia.

Pomiar czynno$ci pracy serca na podstawie wytwarzanych
przez serce drgan mechanicznych nalezy do najstarszych metod
nieinwazyjnych i jest okreslany jako balistokardiografia (ang.
ballistocardiography — BCG). Metoda ta polega na rejestracji
drgan ciala wywotanych skurczami migs$nia sercowego. Chociaz
sama idea pomiaru jest bardzo prosta to rzeczywisty pomiar drgan
serca jest bardzo trudny i w duzym stopniu zalezy od sposobu
pomiaru oraz cech osobistych badanej osoby. Zapewniajac odpo-
wiednie warunki pomiarowe mozna uzyska¢ powtarzalny, odwzo-
rowujacy sygnat aktywnosci elektrycznej serca sygnat balistokar-
diogramu [1] pokazany na rys. 1.

Rys. 1. Typowy ksztalt sygnatu balistokardiogramu
Fig. 1. Typical shape of the ballistocardiography signal

Charakterystyczne punkty sygnalu oznaczono duzymi literami
od H do N. Nalezy doda¢, ze sa tu zatamki wywotane drganiami
bijacego serca oraz przeptywajaca przez tetnice krwig. Wyznacza-
jac odlegto$¢ pomiedzy ich wystgpowaniem mozna wyznaczyé
wartos¢ tetna.

Przez wiele lat balistokardiografia raczej nie byla stosowana
w praktyce ze wzgledu na stabe wtasciwosci diagnostyczne reje-
strowanego sygnatu oraz ograniczenia technologiczne, tj. zbyt
malg czulo$¢ sensorow. Dopiero rozwdj nowoczesnych technik
pomiarowych spowodowal ponowne zainteresowanie si¢ wielu
osrodkow naukowych tg metoda [2, 3, 4, 6].

Obecnie szczegdlne znaczenie w tej metodzie pomiarowej od-
grywaja specjalne materialty okreslane jako folie EMFi (ang.
ElectroMechanical Film) [4, 5], produkowane przez firme Emfit
Ltd. Folie te nazywane sa rowniez quasi-piezoelektrykami poniewaz
zachowujg si¢ tak samo jak materiaty PVDF (polifluorek winylide-
nu) lub inne piezoelektryki. Materiat PVDF posiada jednak statg
i jednorodng strukturg, a zmiany tadunku powstaja na przeciwle-
glych $ciankach krysztalu. Folia EMFi ma struktur¢ komoérkowa
(zblizona do pecherzykow powietrza), a zmiany pola elektrycznego
sa spowodowane wzajemnymi przesuni¢ciami fadunku elektryczne-
go, wstrzykiwanego do niej na etapie wytwarzania.
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2. Technika sensoréw EMFi

Folia EMFi jest elastyczna, cienka warstwa substancji ferro-
elektretowej (piezoelektretowej), umieszczonej na odpowiednim
podtozu, ktéra pod wplywem zamian mechanicznych naprezen
powoduje zmiany tadunku elektrycznego. Mozliwe jest rowniez
dziatanie odwrotne. Na skutek zmian polaryzacji przytozonego
napigcia, folia ulega odksztalceniom mechanicznym [5]. Materiat
wykonany w technologii EMFi jest umieszczony pomiedzy dwo-
ma elektrodami. W wyniku tego powstaje struktura podobna do
kondensatora. Elektrody zwykle sa wykonane z elastycznej folii
przewodzacej. Typowa budowe folii EMFi pokazano na rys. 2a
a sposob dziatania na rys. 2 b [5].

Sita nacisku

Rys. 2. Folia EMFi: a) typowa budowa, b) sposob dziatania
Fig. 2. EMFi film: a) material structure, b) sensor operation

Material EMFi sktada si¢ z cienkich warstw polimeréw oddzie-
lonych obszarami wypelionymi powietrzem. Sila zewngtrzna,
dzialajaca na taka strukturg¢ zmienia jej grubo$¢. Zmienia si¢
réwniez grubo$¢ warstwy polimeru Zmiany te jednak nie sa duze
ze wzgledu na obecno$¢ pegcherzykow powietrza. Cisnienie tych
pecherzykow wywiera bezposredni nacisk na warstwy polimero-
we. Sygnal elektryczny na folii EMFi powstaje w skutek zmian
fadunku elektrycznego w warstwach polimerowych majacych
wlasciwosci piezoelektryczne. Z tego wzgledu sensory takie na-
zywane s rowniez ci$nieniowymi lub quasi-piezoelektrycznymi.

Sensory wykonane na bazie materialu EMFi sa cienkie, ela-
styczne i wytrzymate. Ponadto moga mie¢ rozne ksztatty, lub by¢
przycinane przez uzytkownika. Sa produkowane w wielu wer-
sjach, rozniacych si¢ przede wszystkim rozmiarami (co wptywa na
pojemnos$¢ sensora) i sposobem rozmieszczenia warstw w struktu-
rze.

W celu pomiaru drgan mechanicznych elektrody sensora EMFi
nalezy podlaczy¢ do wejscia przedwzmacniacza pradowego lub
napigciowego. Zaleca si¢ stosowanie przedwzmacniacza prado-
wego, w ktorym pojemnos¢ sensora nie wptywa na stata czasowg ¢
przedwzmacniacza. Napiecie wyjSciowe zalezy od czutosci S,
sensora EMFi wyrazonej w pC/N i pojemnosci C wyrazonej w pF.
Dolna czgstotliwo$¢ odcigeia jest okreslona przez stalg czasowa t.
Dla czgstotliwosci duzo wigkszych od %z xr, amplitudg sygnatu
wyjSciowego ¥, mozna wyznaczy¢ zgodnie ze wzorem [2]:

v =%xsquP, (1)

P

gdzie: F), jest amplitudg sity nacisku wyrazong w N. Czutoé¢
sensora S, wynosi typowo 25 pC/N.

W przedwzmacniaczu zaleca si¢ stosowanie wzmacniaczy ope-
racyjnych, charakteryzujacych si¢ niskim pradem wejsciowym
oraz duzym tlumieniem sygnatu wspolnego. Moze to by¢ uktad
typu AD820 firmy Analog Devices.

3. Stanowisko pomiarowe

Analogowy tor pomiarowy, oprocz samego przedwzmacniacza,
powinien zawiera¢ jeszcze kolejne stopnie wzmacniajace oraz
filtry analogowe. Sygnat analogowy nalezy réwniez dopasowac do
przetwornika analogowo-cyfrowego. Wartosci zastosowanych
elementdow R i C w obwodzie przedwzmacniacza oraz czestotli-
wosci graniczne filtrow musza by¢ dostosowane do charakteru
mierzonego sygnatu.
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W tym przypadku wartosci te zostaly dobrane pod katem po-
miaru tetna osoby dorostej, siedzacej na typowym krzesle biuro-
wym. Zastosowany w badaniach uktad pomiarowy (dla jednego
toru sensora EMFi) pokazano na rys. 3.
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Rys. 3. Uktad pomiarowy dla sensora EMFi
Fig. 3. Typical EMFi measurement system

Sygnat z sensora EMFi podawany jest na wejscie przedwzmac-
niacza w konfiguracji wzmacniacza pradowego. Zgodnie z zalece-
niami producenta, zastosowano rezystor R o warto§ci 100 MQ.
W wyniku przeprowadzonych badan z réznymi pojemnosciami C
(dla warto$ci 100 pF, 1 nF, 10 nF, 100 nF i 1 pF) przyj¢to wartos§é
10 nF, zapewniajaca najlepsza jako$¢ mierzonego sygnatu. Sygnat
z przedwzmacniacza podawany jest nastepnie na filtr gornoprze-
pustowy FGP, stopien wzmacniajacy W1, filtr dolnoprzepustowy
FDP oraz stopien wzmacniajacy W2. Czestotliwo$¢ graniczna
filtra gornoprzepustowego zalezy od tego czy uklad pomiarowy
powinien przenosi¢ sygnal zawierajacy sktadowa oddechowa.
Jesli tak, to powinna on wynosi¢ ok. 0,2 Hz, w przeciwnym przy-
padku moze to by¢ wartos¢ ok. 2 Hz. Czgstotliwo$¢ graniczna
filtru dolnoprzepustowego powinna by¢ mniejsza od 50 Hz
i wicksza od 20 Hz. W opisywanym stanowisku pomiarowym
przyjeto warto§¢ 35 Hz. Wzmocnienie wzmacniaczy W1 i W2
zostato ustalone pod katem zakresu pomiarowego przetwornika
analogowo-cyfrowego.

Stanowisko pomiarowe do badania aktywno$ci mechanicznej
serca zostalo przedstawione na rys. 4. Oprdocz opisanego wczesniej
uktadu pomiarowego do badan zastosowano modutl referencyjny
SPE-100, karte¢ pomiarowa DAQ typu NI-USB-6215 oraz opro-
gramowanie komputerowe Matlab.

Modut referencyjny

SPE-100 »
" *  KartaDAQ
EKG  SpO2 NI-USB-6215
; N UsB
EMFi Uktad v
pomiarowy
Komputer
PC

Rys. 4. Schemat blokowy stanowiska pomiarowego
Fig. 4. Block diagram of the measurement system

Sensory EMFi byly umieszczone na oparciu i siedzisku typo-
wego krzesta biurowego. Badania przeprowadzono dla dwoch
roznych sensorow: oryginalnego sensora typu L-3030 (o wymia-
rach 30x30 cm) oraz sensora L-1520, przycietego do wymiarow
15%20 cm. Sensory byt podiaczone do uktadu pomiarowego ka-
blem koncentrycznym typu RG174. W celu weryfikacji otrzyma-
nych wynikéw na stanowisku pomiarowym uzyto modutu referen-
cyjny SPE-100 do pomiaru EKG (czynnosci elektrycznej serca)
oraz SpO2 (stopnia natlenienia krwi). Sygnaty analogowe z ukta-
du pomiarowego oraz SPE-100, zostaly podiaczone bezposrednio
do wejscia karty DAQ, ktoéra wykonywala przetwarzanie analo-
gowo-cyfrowe oraz przesylata dane do komputera. Karta DAQ
byta obshugiwana przez oprogramowanie Matlab.
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4. Wyniki badan

Badania byly przeprowadzone w warunkach duzej stabilnosci
badanej osoby, czyli nie wykonywano gwattownych ruchéw.
Waga badanej osoby to ok. 92 kg (me¢zczyzna, wiek 37 lat). Bada-
nia przeprowadzono w temperaturze pokojowej. Dla kazdego
z przyjetych warunkow pomiarowych zarejestrowano kilka przy-
ktadowych przebiegow. Sygnal referencyjny EKG pochodzit
z elektrod przyklejonych do ciata badanej osoby, natomiast sygnat
SpO2 z czujnika umieszczonego na palcu reki. W kazdym z przy-
padkéw czestotliwos¢ probkowania wynosita 250 Hz. Otrzymany
sygnat wyjsciowy z uktadu pomiarowego pokazano na rys. 5.
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Rys. 5. Przyktfad sygnatu z sensora L-3030, umieszczonego na siedzisku krzesta
Fig. 5. Example signal of EMFi L-3030 sensor from the chair seat

O$ y przedstawia napigcie wyjSciowe z uktadu pomiarowego
wyrazone w mV, natomiast o$ x kolejne numery probkowanego
sygnalu. Poniewaz czgsto$¢ probkowania wynosita 250 Hz, to
czas pomigdzy kolejnymi probkami wynosit 4 ms, zatem 500
probek odpowiada czasowi probkowania 2 s. Na zarejestrowanym
sygnale mozna wyraznie zaobserwowaé powtarzalno$¢ co ok. 200
probek (zaznaczong okraglymi znacznikami), co odpowiada tgtnu
75 uderzen na minute¢ (bpm — ang. beats per minute). Biorac pod
uwagg, ze jest to sygnal nieprzetworzony, mozna powiedzie¢, ze
jakos¢ rejestrowanego sygnatu z czujnika EMFi jest wysoka.

Przebieg sygnatu zarejestrowanego dla sensora o mniejszej po-
wierzchni (L-1520), umieszczonego na oparciu krzesta pokazano
narys. 6.
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Rys. 6. Przyktad sygnatu z sensora L-1520, umieszczonego na oparciu krzesta
Fig. 6.  Example signal of EMFi L-1520 sensor from the chair backrest

Na podstawie otrzymanego przebiegu mozna stwierdzi¢, ze
bardzo wiernie odzwierciedla on fazy oddychania. Charaktery-
styczne punkty wyznaczajace czestos¢ oddechu oznaczono okra-
gtymi znacznikami wypetnionymi kolorem czarnym. Ponadto, na
sygnale reprezentujacym oddech, mozna wyraznie zaobserwowac
charakterystyczne momenty wynikajace z rytmu serca (niewypet-
nione okragle znaczniki). Z tak zarejestrowanego sygnatu, po
odpowiednim przetworzeniu, mozna wyznaczy¢ czestos¢ oddy-
chania i skurczow serca.

Sygnaty pokazane na rysunkach 5 i 6 dotycza tylko jednego
z sensorow EMFi, oraz przypadku kiedy uwzgledniono sktadowa
oddechowa. Poniewaz w rozwazanym systemie pomiarowym
glownym celem bylo wyznaczenie tgtna, to w kolejnych pomia-
rach zastosowano filtr analogowy, odcinajacy sktadowa oddechu.
Ponadto zmierzone zostaly rowniez sygnaly referencyjne EKG
i SpO2. Przeprowadzono kilka prob pomiarowych z zapisem 10.
i 60. sekundowym. Wszystkie sygnaty byly prébkowane réwno-
czesnie z czgstotliwoscig 250 Hz. Przyktadowe wyniki pokazano
narys. 7.
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W celu uwidocznienia poszczegolnych przebiegow, kazdy z sy-
gnalow zostal unormowany i przesuniety do wartosci utatwiajace;j
zobrazowanie.

Sygnaty znormalizowane

7
Czas [s]

Rys. 7. Przyktadowe sygnatly z sensorow EMFi i sygnaly referencyjne
Fig. 7. Example signals of EMFi and reference EKG, SpO2

Na prezentowanym rysunku 7, w gdrnej jego czesci, sa poka-
zane dwa przebiegi referencyjne EKG i SpO2. W sygnale EKG
wyraznie wida¢ momenty wystapienia zaltamka R, dzigki czemu
fatwo mozna bylo wyznaczy¢ przebieg referencyjny tetna (HR).
Sygnat SpO2 umozliwia wyznaczenie momentow charakteryzu-
jacych przeplyw krwi, a wigc rOwniez mozna na jego podstawie
wyznaczy¢ przebieg HR. Sygnaly wyjsciowe sensoréw EMFi sg
jednak znacznie bardziej znieksztalcone. Wynika to z samego
charakteru sygnatlu balistokardiogramu oraz z zaktdcen spowo-
dowanych ruchem ciata badanej osoby. Warto jednak zauwazy¢,
ze charakter zmian otrzymanych sygnatow z sensorow EMFi jest
podobny do typowego ksztaltu balistokardiogramu jak na rys. 1.
Fragment sygnatu z rys. 7 (oznaczony okrggiem), pokazujacy
charakterystyczne punkty sygnatu sensora EMFi, pokazano na
rys. 8.

Rys. 8.  Charakterystyczne punkty zmierzonego sygnatu z sensora EMFi
Fig. 8.  Characteristic points of the signal from EMFi sensor

Poréwnujac otrzymany ksztatt z sygnatem z rys. 1, mozna za-
obserwowac podobienstwo zatamkoéw oznaczonych literami od H
do N. Potwierdza to poprawnos$¢ przyjetego sposobu pomiaru.
Nalezy jednak zauwazy¢, ze amplituda i ksztalt poszczegdlnych
zalamkow moze si¢ rozni¢ od sygnatu wzorcowego. Rdznice
wynikaja przede wszystkim z innych warunkéw pomiarowych
oraz sposobu siedzenia badanej osoby. Jednak do wyznaczenia
tetna istotna jest powtarzalno$¢ sygnaltu, a nie jego ksztalt.

Wyznaczenie parametru HR na podstawie danych pomiarowych
pochodzacych z réznych zroédel, wymaga zastosowania wielopo-
ziomowego przetwarzania, uzaleznionego od jakosci zmierzonego
sygnatu. Na poprzednich wykresach wyraznie zauwazalna jest
okresowos¢ kazdego z zaprezentowanych sygnatow. W przypadku
sygnatu EKG 1 SpO2 okresowos¢ jest wyrazna, co przektada si¢
na mniej skomplikowane algorytmy przetwarzania. Zmiany war-
tosci sygnatu tetna pochodzacego od sensora EMFi nie sa tak
oczywiste 1 wymagaja stosowania wydajnych oraz uniwersalnych
algorytméw, pozwalajacych na detekcje sygnatu HR.
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W celu wyznaczenia chwilowej warto$ci t¢tna (ang. heart rate
beat-to-beat, HRBB) zastosowana zostala funkcja detekcyjna,
ktora wykorzystuje filtr pasmowo-przepustowy oraz filtr dolno-
przepustowy. Wyniki dzialania algorytmu wyznaczania tetna dla
wybranej proby pomiarowej pokazano na rysunkach 9 1 10.

Na rys. 9 pokazano chwilowa warto$¢ tgtna wyznaczong na po-
stawie sygnatu referencyjnego EKG (linia przerywana) oraz sy-
gnatu EMFi (linia ciagla), pochodzacego z sensora umieszczonego
na siedzisku.

Porownujac obywa przebiegi HRBB mozna zauwazy¢ wyrazne
podobienstwo pomigdzy nimi. Pokazuje to, ze zastosowana meto-
da i algorytmy moga mie¢ zastosowanie do wyznaczania tetna.
W celach porownawczych wyznaczono rowniez warto$¢ $rednia
tetna, ktora dla EKG wynosita 63,56 bpm a dla EMFi 63,43 bpm.
Sa to wigc wartosci bardzo podobne.
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Rys. 9. Chwilowa warto$¢ t¢tna dla sensora EMFi umieszczonego na siedzisku
Fig. 9. Heart rate from the chair seat EMFi sensor

Wyniki obliczen tetna dla sygnatu pochodzacego z sensora
EMFi umieszczonego na oparciu pokazano na rys. 10. W odnie-
sieniu do poprzednich wynikow wystepuja znacznie wigksze
odchylenia od sygnatu wzorcowego. Jednak charakter zmian jest
podobny. Wyznaczone wartosci $rednie sg rowniez bardzo zblizo-
ne i wynosza: dla EKG 63,56 bpm a dla EMFi 63,46 bpm.
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Rys. 10. Chwilowa wartos¢ tetna dla sensora EMFi umieszczonego na oparciu
Fig. 10. Heart rate from the chair backrest EMFi sensor

Opisywany sposOb pomiaru tetna za pomoca sensoréw EMFi
jest bardzo utrudniony w przypadku, kiedy badana osoba wykonu-
je ruchy cialem, nawet w przypadku mechanicznego kontaktu
z sensorem. Przyktadowy sygnal zarejestrowany w czasie wyko-
nywania ruchéw (w pozycji siedzacej) pokazano na rys. 11.
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Rys. 11. Przyktad sygnatu zarejestrowanego w czasie wykonywania ruchéw
Fig. 11. Example of signals recorded during movement

Warto zauwazy¢, ze amplituda mierzonego sygnatu zmieniata
si¢ w granicach ponad +2 V i jest to niemal dwadziescia razy

wigcej w pordwnaniu z sygnatem uzytecznym (por. rys. 5). W tym
przypadku prawidlowe wyznaczenie t¢tna byto niemozliwe.

5. Podsumowanie

Na podstawie otrzymanych wynikow mozna wnioskowaé, ze
sensory EMFi moga by¢ wykorzystane do pomiaru tetna czlowie-
ka. Badania pokazaty, ze najlepsza jako$¢ sygnatu uzyskuje si¢ dla
sensora EMFi o najwigkszej powierzchni (L-3030), umieszczone-
go na siedzisku krzesta. Poziom mierzonego sygnatu zawierat si¢
w granicach od -100 mV do +100 mV, co przy ustalonym
wzmocnieniu odpowiada sygnalowi z sensora EMFi na poziomie
+10 mV.

Wyznaczanie t¢tna na podstawie sygnatu z sensora EMFi nie
jest procesem skomplikowanym dla pomiaréw wykonanych
w stabilnych warunkach. W wykonanych badaniach réznica
W Wwyznaczeniu t¢tna na postawie sygnatu referencyjnego EKG
i sygnatu z sensora EMFi nie przekraczata wartosci ok. 1 %. Jest
to wigc wynik bardzo dobry, ktéry pokazuje, ze metod¢ t¢ mozna
wykorzysta¢ rowniez do badania zmiennosci HRV. Jednak
w przypadku poruszania si¢ badanej osoby wyznaczenie HR jest
bardzo trudne lub niemozliwe. Nawet niewielkie ruchy badanego
maja bardzo duzy wpltyw na jako$¢ sygnatu wyjsciowego. Glow-
nym problemem jest pokrywajace si¢ pasmo sygnalu zaktdcajace-
g0 z pasmem sygnalu mierzonego.

Nalezy wspomnie¢, ze metoda ta jest stosunkowo tania w reali-
zacji 1 prosta w uzyciu. Jednak na sygnat wyjSciowy ma bardzo
duzy wplyw sposob umieszczenia sensoréow, warunki pomiarowe
oraz zachowanie badanego (aktywnos$¢ ruchowa). Wpltyw tych
czynnikow moze by¢ czeSciowo zmniejszony przez zastosowane
odpowiednich metod przetwarzania danych.

Artykul opracowano na podstawie wynikow uzyskanych w trakcie realizacji prac
naukowo-badawczych projektu nr UDA-POIG.01.03.01-14-136/08 pt. ,, Opracowanie
metod monitorowania aktywnosci psychofizjologicznej z funkcjg automatycznego
wykrywania zagrozen”, wspolfinansowanego przez Unig¢ Europejskq ze Srodkow
Europejskiego Funduszu Rozwoju Regionalnego w ramach Programu Operacyjnego
Innowacyjna Gospodarka 2007-2013.
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