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Abstrakt 

Bakalá ská práce se zabývá návrhem a vývojem softwarového nástroje pro komplexní 
zpracování a následnou analýzu balistokardiografického signálu (BKG). Software byl vyvinut v 
interaktivním programové prost edí a skriptovacím programovacím jazyce Matlab v podobě grafické 
uživatelské rozhraní (GUI). 

Zpracováním signálu je myšlena primárně jeho filtrace a úprava pro následnou analýzu. Na 

základě literární rešerše byly implementovány lineární frekvenčně selektivní filtry a filtr využívající 
vlnkovou transformaci. Aplikace dále umožňuje frekvenční analýzu a úpravu signálu pro výpočet 
tepové frekvence. Jednotlivé použité metody jsou v práci testovány na syntetických i reálných datech. 
V poslední části jsou vybrané metody srovnání na základě objektivního hodnocení v podobě odstupu 
signálu od šumu (SNR).  

 

Klíčová slova 

Balistokardiografie, balistokardiogram, frekvenčně selektivní filtry, vlnková transformace, odstup 
signálu od šumu  

 

Abstract 

Bachelor thesis deals with design and development of software tool for complex processing 

and analysis of balistocardiographic signal (BCG). The software was developed in an interactive 

programming environment and the Matlab scripting programming language in the form of a graphical 

user interface (GUI). 

Signal processing means primarily its filtration and treatment for subsequent analysis. On the 

basis of literary research, linear frequency selective filters and a wavelet transform filter were 

implemented. The application also allows frequency analysis and signal processing to calculate pulse 

rate. The individual methods used are tested on synthetic and real data. In the last part, selected 

methods of comparison are based on objective evaluation in the form of signal-to-noise ratio (SNR). 
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1 Úvod  

Balistokardiografie (dále jen BKG) je neinvazivní metodou pro sledování zdraví srdce a cév. 
Jelikož jsou dnes kardiovaskulární onemocnění jednou z hlavních p íčin úmrtí ve společnosti, stává se 
tato metoda další možností pro včasné odhalení patologií [3, 4]. Zároveň balistokardiografie umožňuje 
monitorování fyzické aktivity a své uplatnění nalezne i na vesmírných misích [1]. Pokroky v oblasti 

technologie mě ení dnes umožňují získání velmi kvalitních záznamů, a proto se v nedávné době vývoj 
posouvá dále. Podrobný popis BKG nalezte v Kap. 2. 

Pro pochopení vzniku balistokardiografického signálu a jeho rušení uvádí práce hlavní metody 
získávání tohoto signálu. V současné době se výzkumy zamě ují p edevším na vývoj systémů 
implementovaných do lůžka či k esla, nositelných systémů a systémů mě ících pomocí vah, viz [1, 4]. 

Každý z těchto systému pro mě ení má své výhody i nevýhody, které budou diskutovány v Kap. 4. 

Podle použité metody mě ení je signál znehodnocen různým typem rušení o různé intenzitě, podrobný 
popis rušení nalezete v Kap. 5.  

Cílem této práce je vytvo ení aplikace pro zpracování a analýzu BKG signálů a to jak 
syntetických, tak reálných získaných pomocí akcelerometru. K vytvo ení aplikace bylo zvoleno 
grafické interaktivní prost edí GUIDE, které je součástí vývojového programu Matlab. Aplikace 
umožňuje nahrání dat, filtraci, frekvenční analýzu a výpočet tepové frekvence. Jako vhodné filtry pro 
zpracování BKG signálu byly zvoleny a navrhnuty lineární frekvenčně selektivní filtry FIR a IIR typu 
dolní a pásmová propust a filtr využívající vlnkovou transformaci. Frekvenční analýza signálu 
zahrnuje možnost zobrazení frekvenčního spektra a spektrogramu pro nahraný i filtrovaný signál. Tato 
skutečnost umožňuje uživateli aplikace zhodnotit, na kterých frekvencích se nachází užitečné složky 
signálu, a na kterých naopak rušení. 

Další část práce je věnována testování zvolených metod. Úspěšnost filtrace je hodnocena na 

základě dosaženého SNR a také na porovnání zkreslení průběhu signálu na výstupu použitého filtru. 

Testováním jednotlivých filtrů se zabývá Kap. 10.  





12 

 

3 Stručná historie vývoje balistokardiografie 

Pro uvedení celkového vývoje do kontextu je pot eba stručně zmínit postupný vývoj. Koncept 
BKG se poprvé objevuje v roce 1877, kdy Gordon pozoroval, že pokud subjekt stojí na váze, ručka 
mě idla vibruje synchronně se srdečním tepem subjektu. Inspirováni Gordonem v r. 1939 Starr a kol. 

v [15] p edstavili nástroj sloužící právě pro záznam  balistokardiogramu. Starrova dlouhodobá studie 
poukazuje na fakt, že u sledovaných subjektů s nižší amplitudou signálu je výrazně vyšší incidence 
srdečních komplikací. Tato průkopnická práce odstartovala mnoho následných studií. Během 90. let 
pak byly signály BKG p edmětem mnoha studií a několik publikací se objevilo ve významných 
vědeckých a klinických časopisech. Nicméně po nástupu echokardiografie a magnetické rezonance, a 
také z důvodu poměrně složitého hardwaru, bylo od BKG upuštěno [1, 5]. 
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4 Moderní vývoj balistokardiografie 

Moderní vývoj systémů BKG upouští od standardních klinických nástrojů. Výzkumníci vyvíjí 
p enositelné mě ící systémy, systémy zabudované do lůžka nebo k esla a systémy využívající váhy. 
V této kapitole jsou zmíněny výhody a provedení jednotlivých implementací. Základní shrnutí je 
obsaženo v Tabulka 1 [1, 24]. 

Tabulka 1: Moderní systémy balistokardiografie - přehled 

Systém pro mě ení 
BKG 

 Výhody Nevýhody 

Systémy BKG 
implementované do 

lůžka či k esla 

 

 

Méně pohybových 
artefaktů 

Bez p ipevnění 
elektrod 

 

Posturální účinky 
na signál 
   

Snížená 
amplituda signálu 
(systémy na bázi 
k esla) 
 

Nositelné BKG 
systémy 

 

Možnost 
kontinuálního 
mě ení 
  

Jednoduchost, 

nenápadnost 
 

Pohybové 
artefakty 

Mě ení BKG 
pomocí vah 

 

Zajištění čistě 
podélného mě ení 
 

Dostupnost vah 

 

Pohybové 
artefakty, vibrace 

z podlahy 

   

Prakticky 

ohraničena doba 
mě ení 
 

Mě ení BKG 
pomocí kamery 

 

 

 

Jednoduchá 
konstrukce 

 

Bez p ipevnění 
elektrod 

 

Pohybové 
artefakty 

 

Ohraničena doba 
mě ení 
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4.1 Systémy BKG implementované do lůžka či k esla 

Systémy BKG na bázi lůžka nebo k esla se obvykle zamě ují na studie spánku nebo sledování 
vitálních funkcí u pacientů na lůžku. Výhodou takového mě ení je snížení artefaktu pohybu, pohodlí 
uživatele a možnost snadno integrovat tyto systémy do domovů pacientů (Smart Homecare). 

Potenciálním omezením jsou posturální2
 účinky na signál, obtížnost párování mě eného signálu BKG 

s jinými fyziologickými mě eními a v p ípadě systémů na bázi k esla snížená amplituda signálu. 
Vzhledem k tomu, že technologie BKG nevyžaduje p ipevnění elektrod na povrch těla pacienta, 
nacházíme zde výhodu oproti EKG. Mě ení BKG může být integrováno pomocí několika typů 
senzorů. Může to být statické citlivé ložisko, snímač tlaku v nafukovací matraci nebo jiné podložce, 
snímače elektromechanického filmu (EMFi), senzory piezoelektrického filmu nebo senzory 
polyvinlidenfluoridové v matraci, tenzometry nebo hydraulické snímače [1, 4]. 

Chung a kol. v [7] instalovali zátěžové senzory do nohou lůžka a mě ili srdeční frekvenci 
během spánku. Cílem bylo odhalit bdělost bez nutnosti p ipojení elektrod na tělo pacienta. Podobnou 
studii provedli Bruser a kol. v [8]. Auto i spojili čty i tenzometry do Wheatstonova můstku a umístili 
je pod lůžko. Použitím vhodného algoritmu provedli detekci srdeční frekvence. Paalasmaa měl odlišný 
p ístup k monitorování BKG. Využitím citlivého senzoru vibrací mě il podélné BKG od subjektů 
ležících na lůžku. Navíc navrhl latentní proměnnou pro kvantifikaci respiračních změn v BKG signálu. 

Mack a kol. ve své práci [6] p edstavují systém NAPS (neinvazivní analýza fyziologických 
signálů) založený na bázi BKG, vyvinutý k mě ení srdeční frekvence, rychlosti dýchání a pohybu 
svaloviny, který slouží jako nástroj pro analýzu spánku. Systém je založen na kombinaci zpracování 
analogových signálů a automatizované algoritmy pro generování použitelných dat od získaných 
průběhů. Systém NAPS se skládá ze dvou pružných podložek, které jsou pneumaticky p ipojené k 
jednotlivým snímačům tlaku. Tyto podložky jsou p ipevněny ke čtvercové podložce, která je umístěna 
pod matraci na standardní nemocniční posteli. Systém NAPS auto i považují za slibného kandidáta na 
provádění bezobslužného monitorování spánku doma. 

Systémy ve formě k esla používají p edevším snímače EMFi založené na piezoelektrické 
transdukci. EMFi snímač, neboli senzor elektromechanického filmu, je tenký biaxiálně orientovaný 
plastový film pokrytý elektricky vodivými vrstvami, které jsou trvale polarizovány. Změny tlaku 
působící na fólii vytvá ejí náboj na elektricky vodivém povrchu. Tento náboj lze mě it jako proudový 
nebo napěťový signál. Může se tak p eměnit mechanická energie na elektrickou energii a naopak. 
EMFi tedy působí jako citlivý dynamický pohybový snímač vhodný pro nahrávání BKG. Tvar signálu 
je podobný ostatním mě ením BKG. Tyto systémy poskytují prost edek pro mě ení signálu BKG u 
pacientů, kte í nemohou zůstat nepohyblivě stát, minimalizují se tak pohybové artefakty a umožňuje 
se pohodlné mě ení. Hlavní nevýhodou záznamu BKG ve formě k esla je snížení amplitudy signálu ve 
srovnání s mě ením na lůžku nebo na váze [1]. 

 

4.2 Mě ení BKG pomocí váhy 

První mě ení BKG v elektronické podobě bylo uskutečněno v r. 1990 Jimem Wiliamsem. 

Vytvo il obvod schopný mě it tělesnou hmotnost s vysokou p esností a objevil tak BKG, které 
p edstavovalo rušení signálu p i jeho mě ení. Hlavní výhodou mě ení BKG na základě vážení je to, že 
subjekt během mě ení stojí. Paradoxně je to ale také hlavní nevýhodou. Postavení pacienta je ideální 
pro zajištění čistě podélného mě ení, ale takovéto mě ení je náchylné k pohybovým artefaktům a 
vibracím z podlahy. Také je tím prakticky ohraničena možná doba mě ení, neboť pacient nevydrží stát 

                                                           
2
 Posturál í –  týkají í se vzpří e é poloh  těla z lat. postura poloha 
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na váze v nehybném stavu p íliš dlouho. Výhodou však zůstává popularita vah. Vzhledem k možným 
výhodám výzkumníci důkladně zkoumali tento způsob mě ení BKG. 

Inan a kol. v [16] mě ili mechanickou frekvenci odezvy několika komerčně dostupných vah p i 
různých zátěžích, aby zjistili, zda jsou vhodné pro záznam BKG v širokém rozmezí tělesné hmotnosti. 

P i tělesné hmotnosti do 160 kg mají mechanické systémy většiny komerčních vah vlastnosti 
postačující pro mě ení BKG. [1]. 

 

4.3 Nositelné BKG systémy 

Nositelné BKG systémy spočívají p edevším v použití akcelerometrů, kdy je senzor umístěn na 
tělo, zpravidla na hrudi, hlavě nebo v těžišti. Výhody těchto systémů jsou v jejich jednoduchosti, 

nenápadnosti a možnosti kontinuálního sledování. Nevýhody spočívají p edevším v pohybových 
artefaktech. 

Castiglioni a kol. v [9] mě ili vibrace hrudníku pomocí t íosého akcelerometru a všimli si, že p i 
nízkých frekvencích (0,6-20 Hz) detekují síly odrážející průtok krve (tedy BKG), ale p i frekvencích 
vyšších (>18 Hz) už signál souvisí spíše se srdečními ozvami (jedná se tedy spíše o 
seismokardiografii

3). Dalším poznatkem bylo, že změny amplitudy BKG po cvičení byly podobné 
změnám srdečního výdeje mě eného pomocí finometru4. DiRienzo a kol. ve své práci popisují 
integraci t íosého akcelerometru do textilní vesty pro mě ení fyziologických parametrů v každodenním 
životě. Tímto způsobem lze získat signál mimo laborato  a to opakovaně. Další nositelný systém 
určený pro kontinuální mě ení BKG navrhli He a kol. v [10]. T íosý akcelerometr byl umístěn na 
hlavě za uchem. Společně se signálem BKG byl snímán také EKG signál a byly pozorovány změny na 
intervalu R-J. Migeotte a kol. p ipojili t íosý akcelerometr do těžiště subjektu v mikrogravitaci a 

snímali 3D BKG signál. Stav mikrogravitace umožňuje správné mě ení pro všechny t i vektorové 
komponenty BKG signálu [4]. 

 

4.4 Mě ení BKG pomocí kamery 

Mě ení BKG pomocí kamery je další z bezkontaktních metod získávání užitečných záznamů. 
Shao a kol. [24] ve své práci využívají barevnou kameru Pike k zaznamenávání tvá e subjektu p i 
rychlosti 60 snímků za sekundu. Jako vhodná oblast zájmu v obličeji byla zvolena ústa a jejich okolí. 
Jako referenční body byly využity rozdílné charakteristiky v obličeji každého z mě ených subjektů 
(pihy, vousy, nosní dírky).  BKG signál byl mě en jako vertikální posun (od hlavy k patě). Jako 

referenční signál bylo použito BKG získané pomocí akcelerometru z mobilního telefonu, umístěného 
na hlavě.  

Takovéto mě ení BKG je snadno ovlivnitelné různými zdroji šumu, jako je p edevším 
respirační aktivita a pohybové artefakty. Mě ení bylo provedeno u subjektů vleže i vsedě, kde v poloze 

vsedě byly pohybové artefakty mnohem výraznější. K p edzpracování získaných signálů byl použit 
Butterworthův filtr. 

                                                           
3
 Seismokardiografie je měře í lokál í h vi ra í hrud í stě  vz ikají í h v reakci na pohyby srdce. 

Seis okardiogra  ůže ýt deteková  u ístě í  akusti kého ěřidla v hrud í o lasti, ale ejčastěji se k 
získá í sig álu v užívá tříosého akcelerometru. 
4
 Finometr je s sté  pro ko ti uál í a e ivaziv í o itorová í krev ího tlaku ěře í  arteriál ího tlaku 

po o í prstové a žet  
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4.5 3D balistokardiografie a studie mikrogravitace  

Mě ení BKG jsou omezena vlivem gravitace. Úplné 3D nahrávky BKG jsou v běžném 
prost edí obtížně proveditelné. Vzhledem k tomuto omezení není p ekvapující myšlenka mě ení BKG 
u subjektů p i volném pádu, ve stavu bez tíže a p i mikrogravitaci. První takovýto experiment byl 
proveden v 60. letech p i parabolickém letu, kdy byl subjekt umístěn do kapsle, která byla vybavena 
pro záznam BKG. Navzdory omezené době mikrogravitace (cca 20 s) a omezení pohybu subjektu byly 
získány záznamy dobré kvality. 

Vesmírné lety p edstavují další možnost jak zaznamenat reálný 3D záznam BKG. První 
záznam byl proveden na Saluyt-6. Piezoelektrický snímač, p ivedený do blízkosti těžiště subjektu, 
zaznamenal balistické síly v podélné ose. Mě ení bylo dále provedeno i během mise Spacelab-1 v roce 

1983. Snad nejlépe analyzovaná sada dat pocházela z mě ení provedených během mise Spacelab D-2 

v roce 1993. Mě ení 3D BKG bylo provedeno na volně se pohybujícím subjektu ve stavu bez tíže. 
Subjekt byl vybaven p iléhavým oblekem, kterým se mě ily také respirační pohyby pomocí 
impedančního pletysmografu a zároveň byl zaznamenáván EKG signál [1]. 

 

4.6 Digitální balistokardiografie  

Digitální BKG je nová technologie, která je založena na BKG vyvinutém ve 20. století. 
Technologie se skládá ze snímače, digitalizační jednotky a softwaru pro zachycení a analýzu 
balistokardiogramu. Technologie obvykle používá vysoce citlivý akcelerometr s frekvenčním 
rozsahem od 0,1 Hz - 4 kHz a dynamickým rozsahem, který je lineární (± 2%) v rozmezí 0,05 mm/s2 

až 20 km/s2. Akcelerometr je p ipojený k hrudníku pomocí EKG elektrod viz Obrázek 2 [14]. P ed 
testováním, je oblast upevnění vyčištěna a p ipravena pro sběr dat. Nadměrné ochlupení nebo pot, 
které by mohly rušit p ipojení snímače a ovlivnit mě ení by měly být odstraněny. 

 

Obrázek 2: Připojení pomocí EKG elektrod. 

Balistokardiografický akcelerometr snímá srdeční síly ve t ech osách - každou reprezentuje 
anatomická osa (osa x mě í od hlavy k patě; osa y zobrazuje zprava doleva; z-osa mě ení zep edu 
dozadu). P esněji ečeno akcelerometr zachycuje seismické síly p ítomné u hrudní kosti, které jsou 
způsobeny kontrakcí srdce. Tyto vibrace jsou digitálně zpracovány. Vysílací jednotka digitalizuje a 
vysílá zaznamenaná data pomocí technologie Bluetooth®. Všechny zaznamenané údaje jsou 
zpracovány offline pomocí softwaru, který umožňuje analýzu zaznamenaných průběhů kardiálního 
cyklu [3]. 
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5.1 Lineární filtrace 

Lineární filtrace je jedním ze způsobů potlačení nežádoucích složek signálu, v tomto p ípadě 
nejčastěji harmonického rušení. Je tedy využitelná v p ípadě, kdy na vstup filtru p ivádíme směs 
užitečného signálu a šumu. Matematicky můžeme tento princip popsat jako [19]: 

 
𝐻  𝑖 𝑖  𝑖  =  𝑖𝐻[ 𝑖( )]𝑖 , 

 
(2) 

z čehož je patrné, že se jedná o odezvu lineárního systému 𝐻, který působí na šum u signálů (𝑖). 

 Lineární filtry jsou frekvenčně selektivní, což znamená, že v určitém frekvenčním pásmu 
propouštějí nebo potlačují složky signálu. Podle toho je dělíme na typy dolní propust, horní propust, 
pásmová propust a pásmová zádrž. Podle průběhu impulzní charakteristiky je potom můžeme rozdělit 
na typy s konečnou impulzní odezvou (dále jen FIR) a s nekonečnou impulzní odezvou (dále jen IIR) 

[20]. 

5.1.1 FIR filtr 

FIR filtry nebo také filtry s konečnou impulzní odezvou jsou filtry nerekurzivní a konvoluční. 
Neobsahují zpětnou vazbu a je zaručena jejich stabilita. Základní struktura nerekurzivního filtru je na 
Obrázek 4 [22]. Další výhoda těchto filtrů spočívá v dosažení lineární fázové frekvenční 
charakteristiky. P i zpracování signálu takovým filtrem dochází ke shodnému zpoždění jednotlivých 
harmonických složek a nedochází ke zkreslení. Oproti IIR filtrů jsou tyto filtry realizovatelné pouze 
číslicově. Nevýhodou těchto filtrů je, že pro dosažení pot ebně strmých charakteristik útlumu je 
zapot ebí větší ád filtru než je tomu u filtrů IIR a s rostoucím ádem filtru roste skupinové zpoždění 
[20].   

Výstup lineárního filtru FIR můžeme popsat jako [22]: 

 = ℎ0 . + ℎ1 . −1 +  … + ℎ𝑁−1 . −(𝑁−1) =  ℎ𝑖 . −1
𝑁−1𝑖−0 , (3) 

 

kde  p edstavuje odezvu lineárního filtru a ℎ𝑖  hodnoty impulzní charakteristiky. 

 

Obrázek 4: Základní struktura nerekurzivního FIR filtru. 

Pro návrhy FIR filtrů se užívá celá ada metod. Základní je návrh zadáním průběhu modulové 
frekvenční charakteristiky. 
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5.1.2 IIR filtr 

Filtry s nekonečnou impulzní odezvou neboli IIR filtry je možné realizovat analogově i 
číslicově. Jsou tvo eny jako filtry rekurzivní, tudíž obsahují zpětnou vazbu a mají nelineární fázovou 
charakteristiku. Základní strukturu IIR filtru popisuje Obrázek 5 z [22]. P i použití IIR filtru dochází u 
signálu k fázovému zkreslení, které je způsobené časovým zpožděním jednotlivých harmonických 
složek signálu [20].  

P enosovou funkcí těchto filtrů je racionální lomená funkce, což značí, že je za pot ebí u 
takových systémů sledovat jejich stabilitu. Realizace IIR filtrů je složitější než je tomu u FIR filtrů. 

eší se dvěma způsoby. Rozmístěním nulových bodů a pólů nebo za použití optimalizačních metod 
dle žádané frekvenční charakteristiky, kdy je výsledkem ešení soustavy nelineárních rovnic. 
V Matlabu lze pro usnadnění návrhu využít podobnosti s analogovými filtry [21].  

U IIR filtrů v porovnání s FIR filtry dosahujeme strmějších p echodů mezi propustným a 
nepropustným pásmem p i volbě stejného ádu filtru. 

Matematicky je výstup tohoto lineárního filtru definován jako [22]:   

 =  𝑖 . −1𝑖−0

−  𝑖 . −1𝑖−0

 (4) 

 

kde  je odezva lineárního filtru, 𝑖  p edstavuje koeficienty v dop edných vazbách, 𝑖  koeficienty ve 

zpětných vazbách,  zpoždění v nerekurzivní části a  zpoždění v rekurzivní části. 

 

Obrázek 5: Základní struktura rekurzivního IIR filtru. 

 

5.2 Filtrace využívající vlnkovou transformaci 

Vlnková transformace umožňuje v signálu rozlišit jednotlivé složky a ty následně zobrazit. 
Princip je podobný jako u Fourierovy transformace, pomocí které ale nezískáme ideální výsledky u 
signálů v čase proměnných. Algoritmus výpočtu spočívá v porovnání BKG signálu se zvolenou 

vlnkou, kdy výsledkem je koeficient udávající úroveň podobnosti vlnky se signálem. V této práci ji 
využíváme k odfiltrování nežádoucích rušení. Pro pochopení filtrace je pot eba vysvětlit pojmy spojité 
vlnkové transformace a diskrétní vlnkové transformace. 
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5.2.1 Spojitá vlnková transformace 

Spojitá vlnková transformace slouží k získání časově-frekvenčního popisu signálu. Nacházíme 
zde výhodu oproti často využívané Fourierovy transformace, jelikož získáváme časový i frekvenční 
popis zároveň. Tento rozklad signálu můžeme tedy definovat jako korelaci původního signálu 
s vlnkami odvozenými z vlnky mate ské. Mate ská vlnka musí splňovat základní podmínky: má 
nulovou st ední hodnotu a je obecně komplexní [23].  

5.2.2 Diskrétní vlnková transformace 

Diskrétní vlnková transformace (DWT) je zvláštním p ípadem zpracování signálu. Důležitým typem 
DWT je reálná dyadická vlnková transformace s diskrétním časem (DTWT), kterou můžeme 
matematicky popsat jako [19]: 

 

   =    𝑖 ℎ (2 − 𝑖)∞
=−∞ =  ℎ  𝑖 (2 − 𝑖)∞

=−∞ , (5) 

 

kde  p edstavuje diskrétní signál a ℎ  impulzní charakteristiky. 

 

5.2.3 Filtrace s využitím DTWT 

Filtrace poté spočívá v úpravě koeficientů, jejichž počet narůstá s úrovní rozložení signálu, a ve 

výběru vhodného prahování. Existují 3 typy prahování: tvrdé, měkké a hybridní. Tvrdé prahování 
podprahové hodnoty nastaví na nulu a všechny nadprahové hodnoty ponechává. Měkké prahování 
nastavuje podprahové hodnoty také na nulu, ale nadprahové upravuje dle určeného vztahu. Hybridní je 
potom kombinací obou [23]. 

Studie zabývající se porovnáváním jednotlivých metod využití vlnkové transformace pro filtraci 
signálu se věnují nejčastěji čty em základním parametrům. Je to úroveň rozložení signálu, použitá 
vlnka, stanovení prahu a způsob prahování [19]. 

 Výběr vhodné použité vlnky závisí na konkrétním využití. Pro detekci oscilací jsou vhodné 
komplexní vlnky, které umožňují detekovat amplitudu a fázi současně. Tyto vlnky ovšem nejsou 
vhodné k detekci osamocených signálů.  

 

5.3 Adaptivní filtrace 

Mě ení BKG provedená ve směru kolmém na rovinu podlahy mohou být potencionálně narušena 
vibracemi z podlahy (extrémně obtížné nap íklad p i mě ení ve vozidle). Walter a kol. v [17] vybavili 

sedadlo vozu systémem BKG pro sledování zdraví idiče. Nicméně p i zapnutém motoru byl signál 
natolik poškozen vibracemi, že byl nepoužitelný. Inan a kol. v [11] použili pro toto mě ení pomocné 
snímače pro detekci vibrací a adaptivní potlačení šumu. Pro detekci pohybových artefaktů použili 
EMG signál snímaný z nohou subjektu jako zdroj referenčního šumu. Pro detekci vibrací z podlahy 

potom seismický snímač umístěný v těsné blízkosti mě idla. V této studii následně demonstrovali 
kvalitní mě ení BKG i p i zapnutém motoru. 
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Obrázek 6: Základní schéma pro potlačení šumu. 

 Obrázek 6 popisuje základní schéma pro adaptivní filtraci šumu dle [11]. Na primárním vstupu je 
požadovaný signál  v kombinaci s nekorelovaným šumem 0. Na referenčním vstupu se p ijímá šum 

1, který koreluje s 0. Šum na referenčním vstupu se pak filtruje tak, aby odpovídal šumu z 
primárního vstupu. Výstup pak odpovídá vztahu: 

 

  = s+n0−y (1) 
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6 Modelování BKG signálu 

Modelování BKG signálu slouží pro lepší pochopení vzniku vln a pro simulaci jejich 
morfologických změn s různými myokardiálními abnormalitami. Současná interpretace vln BKG je 
založena p edevším na empirických korelacích s jinými mě eními, jako je elektrokardiogram, 

fonokardiogram a mě ení krevního tlaku [1]. 

Kim a kol. ve své studii [2] formulovali a ově ili jednoduchý matematický model k ivky BKG. 

Matematicky modelovali průběh BKG jako okamžitou sílu ve směru od hlavy k chodidlu (FBCG(t)) 

analýzou rovnováhy vyvíjených sil na krev v hlavní tepně těla, aortě. Vzniklý vztah vypadá 
následovně: 

 

 
FBCG(t) ≈AD [P1(t) − P2(t)] − AA [P0(t) − P1(t)] = AD P12(t) − AA P01(t) 

 
(6) 

 

Zde platí, že 𝐴𝐴 a 𝐴𝐷 p edstavují průměrné prů ezové plochy vzestupné a sestupné aorty; 𝑃0( ) p edstavuje krevní tlak na vstupu vzestupné aorty; P1(t) p edstavuje krevní tlak na výstupu 
vzestupné aorty nebo vstupu 

sestupné aorty; a 𝑃2( ) p edstavuje krevní tlak na výstupu sestupné aorty. Všimněte si, že 
P01(t) = P0 (t) - P1(t) a P12(t) = P1(t) - P2(t) p edstavují gradienty krevního tlaku ve vzestupné a 

sestupné aortě. Takže tento model 

p edpovídá, že hlavním mechanismem pro vznik vln BKG jsou gradienty krevního tlaku ve vzestupné 
a sestupné aortě. 
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7 Detekce srdečního tepu 

Srdeční tep může být identifikován vrcholem vlny J v signálu BKG, tedy bodem největší 
amplitudy v k ivce. Srdeční frekvence se hodnotí mě ením intervalu mezi po sobě jdoucími vrcholy 
vlny J, jak je popsáno na Obrázek 7. 

 

Obrázek 7: Identifikace J-J intervalu. 

 

Existují různé metody detekce vrcholů nebo srdečního rytmu. Vzhledem k tomu, že BKG lze 
mě it v různém nastavení s různými typy snímačů, algoritmus detekce špiček by měl být vybrán tak, 
aby optimalizoval výkon s p ihlédnutím k charakteristikám mě eného BKG. Obecný postup detekce 
špiček spočívá ve výběru nejvyšší hodnoty v amplitudě jako vrcholu J. P ed tím by mělo dojít 
k p edběžnému zpracování signálu pro zvýšení poměru signálu k šumu a odstranění artefaktů 
vzniklých v důsledku pohybu nebo jiného rušení. Součástí p edzpracování signálu je jeho zesílení a 
filtrace šumu a artefaktů. Poměr signálu k šumu (SNR/ signal to noise ratio) je mě ítkem, které 
porovnává úroveň požadovaného signálu s úrovní šumu pozadí. Platí pro něj následující vzorec: 

 SNR = 
𝑃 𝑖𝑔 á𝑃š  [dB] (7) 

 

Choi a kol. v [13] prováděli detekci algoritmem, který nachází lokální vrcholy ve čty ech 
rozdělených subintervalech v rámci periody a následně vybere z lokálních vrcholů maximální vrchol. 
J. Jansen a kol. použili detekční metodu založenou na shodě se šablonou vyhodnocením korelační 
funkce v lokálním pohyblivém okně. Tato metoda byla dále vyvíjena Shinem a kol. Ačkoliv tato 
metoda vyžaduje v první fázi návrh šablony, Shin a kol. ji úspěšně aplikovali na několik typů signálů 
BKG získaných z nafukovací matrace, snímačů zatížení a snímačů EMFi. Další metody pro detekci 

srdečního tepu z BKG signálu zahrnují ty, které používají vlnkové transformace k p edzpracování 
signálu.  

Výzkumníci ově ovali algoritmy detekce srdečního tepu na velkých datových souborech 
obsahujících stovky tisíc záznamů. Paalasmaa a kol. [12] používali hierarchické seskupování, aby 
nejprve ze záznamů vyvodili tep, následně byly určovány intervaly beat-to-beat určením pozic, ve 
kterých signál nejlépe odpovídá šabloně [1].  
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8 Realizace aplikace pro zpracování BKG  

Praktická část bakalá ské práce je zamě ena na vývoj softwaru pro zpracování BKG signálu ve 
vývojovém prost edí Matlab. Pro vytvo ení aplikace bylo využito grafické interaktivní prost edí 
GUIDE, které je součástí Matlabu. Blokové schéma aplikace popisuje Obrázek 8 a konečnou podobu 
aplikace zobrazuje Obrázek 9. 

Aplikace umožňuje nahrání dat obsahující BKG signál a v p ípadě pot eby také nahrání 
referenčního EKG signálu. Načtený BKG signál je poté možné za pomocí aplikace filtrovat několika 
možnými filtry nastavením jejich jednotlivých parametrů. Co se týče analýzy signálů, pro nahraný i 
filtrovaný signál lze zobrazit jejich frekvenční spektra, pop ípadě spektrogram. Další z funkcí je 
výpočet tepové frekvence z filtrovaného BKG signálu nebo také výpočet SNR. 

 

 

Obrázek 8: Blokové schéma aplikace 
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Obrázek 9: Aplikace pro zpracování BKG. 
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8.1 Realizace digitálních filtrů 

Pro filtraci BKG signálu je v aplikaci možné volit různé typy filtrů. Jsou to lineární frekvenčně 
selektivní filtry FIR a IIR a filtr využívající vlnkovou transformaci. Uživatel má k dispozici panel pro 

nastavení jednotlivých parametrů viz Obrázek 10.  

 
Obrázek 10: Panel pro nastavení parametrů filtru. 

 

8.1.1 Realizace lineárních filtrů 

U lineárních filtrů je zapot ebí zvolit vzorkovací frekvenci, ád filtru a mezní frekvence. Pro 

filtr typu dolní propust se volí pouze jedna mezní frekvence (Frekvence 1). Filtr nepropouští složky 
signálu s frekvencí p esahující tuto hodnotu. U pásmové propusti je pot eba zadat obě mezní 
frekvence (Frekvence 1, Frekvence 2), výstupem je signál nacházející se na frekvencích mezi těmito 
mezními frekvencemi. Frekvenční rozsah BKG signálu se obecně pohybuje v rozmezí 0,3-30Hz, podle 

toho také mezní frekvence volíme. 

Pro realizaci FIR filtru je využita funkce Matlabu fir1(n,Wn,ftype). Filtrovaný signál je 
výsledkem konvoluce. Obrázek 11 poskytuje náhled na kód v Matlabu pro filtr s konečnou impulzní 
odezvou typu pásmová propust. 
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Obrázek 11: Ukázka kódu pro FIR filtr. 

IIR filtr byl v Matlabu získán simulací Butterworthova filtru pomocí funkce butter(n,Wn,ftype). 
Samotná filtrace je provedena p íkazem filter(b,a,x). Kód pro tvorbu filtru s nekonečnou impulzní 
odezvou typu dolní propust je zobrazen na Obrázek 12. 

 

Obrázek 12: Ukázka kódu pro IIR filtr. 

 

8.1.2 Realizace vlnkové filtrace 

P i použití filtrace vlnkovou transformací je nutné zvolit použitou vlnku. Matlab umožňuje pro 

práci s vlnkovou transformací užití toolboxu, který již obsahuje sadu vlnek. Jsou to daubeschiesové 
vlnky (1-45), coiflety (1-5), symlety (2-45), biortogonální vlnky, reverzní biortogonální vlnky a 
Myerova diskrétní vlnka. Aplikace nabízí výběr z vlnek coif1, sym4, db5, rbio2.6 a bior3.7. Dalším 
volitelným parametrem je stupeň dekompozice. V aplikaci je implicitně nastaveno měkké prahování.  
Matlab toolbox disponuje funkcí wden(x,'treshold',sorth,scal,n,wname), která je určená k odstranění 
šumu. Využití této funkce je zobrazeno v ukázkovém kódu vlnkové filtrace na Obrázek 13. 

 

Obrázek 13: Ukázka kódu pro vlnkovou filtraci. 
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8.2 Realizace frekvenční analýzy signálů 

Pomocí frekvenční analýzy je možné hodnotit, na kterých frekvencích se nachází užitečný signál 
nebo naopak rušení. Aplikace proto umožňuje zobrazení frekvenčního spektra jak pro signál 
filtrovaný, tak pro signál původní. P evod signálu z časové do frekvenční oblasti se provádí pomocí 
rychlé Fourierovy transformace (FFT). Pro tu existuje funkce v Matlab toolbox viz Obrázek 14. 

 

Obrázek 14: Ukázka kódu pro frekvenční spektrum. 

Na Obrázek 15 je zobrazena část aplikace věnující se frekvenční analýze, konkrétně vykreslená 
spektra pro BKG signál zarušený síťovým brumem 50Hz a signál po zpracování.  Menu umožňuje 
uživateli aplikace volit mezi zobrazením frekvenčního spektra a spektrogramu.  

 

 

Obrázek 15:Frekvenční spektra pro nahraný (nahoře) a filtrovaný (dole) signál. 
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8.3 Realizace detekce tepové frekvence 

Součástí analýzy BKG v aplikaci je výpočet tepové frekvence. Ten je proveden na základě 
určení nejvyšších hodnot v amplitudě jako vrcholu J. Tepová frekvence je následně určena z J-J 

intervalů. Filtrovaný signál je nejprve upraven do vhodné podoby, kdy jsou potlačeny záporné 
hodnoty viz Obrázek 16. V takto upraveném signálu se pomocí p íkazu 
findpeaks(x,y,'MinPeakHeight','MinPeakDistance') vyhledají vrcholy s největší amplitudou. Označeny 
jsou všechny vrcholy s amplitudou vyšší, než je zadaná minimální hodnota pro vrchol J. Zároveň je 
určena minimální vzdálenost mezi jednotlivými vrcholy. Dále je vyobrazen průběh variability srdeční 
tepové frekvence (HRV), který ukazuje momentální tepovou frekvenci v závislosti na vzdálenosti 
p edchozího J vrcholu. Tato funkce byla testována na signálu s vyšší tepovou frekvencí, jak je vidět na 
Obrázek 17.  

 

Obrázek 16: Ukázka detekce vrcholů J a průběh HRV pro ideální BKG průběh. 

 

 

Obrázek 17: Ukázka detekce vrcholů J a průběhu HRV pro vyšší tepovou frekvenci. 
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Z namě ených dat pro analýzu nejlépe vyhovuje mě ení z osy Z, které p estavuje vertikální 
zrychlení. Tento signál byl p iveden na vstup filtru do vytvo ené aplikace. Pro filtraci byla použita 
vlnková filtrace (Obrázek 20) i lineární FIR filtr (Obrázek 21). Z průběhů je patrné, že pro reálné 
záznamy z akcelerometru je vlnková filtrace vhodnější. 

 

Obrázek 20: Filtrace naměřeného BKG pomocí vlnkové filtrace (sym4, stupeň rozložení 5). 

 

 

Obrázek 21: Filtrace naměřeného BKG lineárním FIR filtrem. 

 

 Pro výpočet tepové frekvence byla upravená minimální hodnota amplitudy pro vrchol J, 

jelikož mě ení akcelerometrem generuje BKG v jiných jednotkách než jsou signály syntetické. Pro 

mě ený signál je srdeční frekvence 78 tepů za minutu. Variabilita srdeční frekvence (HRV) je na 
Obrázek 22 zobrazena v hodnotách okolo 1 Hz. 
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Obrázek 24: Ukázka filtrace minutového záznamu pomocí vlnkové filtrace (sym4, stupeň rozložení 5). 

 

 Filtrovaný signál byl poté použit k detekci průběhu HRV podobně jako u prvního záznamu. 
Detekci vrcholů J a průběh HRV znázorňuje Obrázek 25. 

 

Obrázek 25: Minutový záznam z akcelerometru: detekce vrcholů J (nahoře) a průběh HRV (dole). 
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Tabulka 2: Lineární filtry: SNR pro BKG rušené 50 Hz. 

Vstupní SNR [dB] 10,265 

Typ filtru FIR bandpass 

ád filtru 100 500 1000 

Výstupní SNR [dB] 11,649 11,473 11,468 

Typ filtru FIR lowpass 

ád filtru 100 500 1000 

Výstupní SNR [dB] 11,701 11,473 11,461 

Typ filtru IIR bandpass 

ád filtru 5 10 50 

Výstupní SNR [dB] 11,802 11,802 12,034 

Typ filtru IIR lowpass 

ád filtru 5 10 50 

Výstupní SNR [dB] 12.529 12.529 - 

 

 

Tabulka 3: Lineární filtry: SNR pro BKG rušené 50 Hz č. 2. 

Vstupní SNR [dB] 8,712 

Typ filtru FIR bandpass 

ád filtru 100 500 1000 

Výstupní SNR [dB] 13,694 13,507 13,499 

Typ filtru FIR lowpass 

ád filtru 100 500 1000 

Výstupní SNR [dB] 13,746 13,507 13,492 

Typ filtru IIR bandpass 

ád filtru 5 10 50 

Výstupní SNR [dB] 10,682 10,682 11,714 

Typ filtru IIR lowpass 

ád filtru 5 10 50 

Výstupní SNR [dB] 11.752 11.752 - 

 

 

Tabulka 4:Lineární filtry: SNR pro BKG rušené bílým šumem č. 1. 

Vstupní SNR [dB] 9,055 

Typ filtru FIR bandpass 

ád filtru 100 500 1000 

Výstupní SNR [dB] 11,060 10,879 10,872 

Typ filtru FIR lowpass 

ád filtru 100 500 1000 

Výstupní SNR [dB] 11,115 10,879 10,865 

Typ filtru IIR bandpass 

ád filtru 5 10 50 

Výstupní SNR [dB] 12,435 12,435 12,086 

Typ filtru IIR lowpass 

ád filtru 5 10 50 

Výstupní SNR [dB] 12.344 12.344 - 
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Tabulka 5:Lineární filtry: SNR pro BKG rušené bílým šumem č. 2. 

 

 

Tabulka 6:Lineární filtry: SNR pro BKG rušené bílým šumem č. 3. 

 

 

Z tabulek lze vyčíst, že pro lineární filtraci BKG signálu se jako vhodnější jeví FIR filtry, které 
dosahují lepšího výsledného SNR. Pro dolní i horní propust byly voleny t i hodnoty pro ád filtru. P i 
volbě ádu filtru 100 byly výsledky nejlepší. Zároveň průběh užitečného signálu BKG v porovnání 
s ideálním průběhem nebyl p i použití těchto typů filtrů výrazně znehodnocen.  

 

10.2 Testování vlnkové filtrace 

Testování filtrace pomocí vlnkové transformace probíhalo podobným způsobem jako u lineárních 
filtrů. Na vstup filtru byl p iveden zašuměný signál, zvoleny parametry filtru (typ vlnky, stupeň 
rozkladu) a následně vypočteno vstupní a výstupní SNR, zaznamenány do tabulek 7-11. I u této 
filtrace bylo pot eba sledovat také průběh filtrovaného signálu. Z tabulek je patrné, že p i vyšších 
stupních rozkladu výsledné SNR sice ukazovalo lepší výsledky, nicméně průběhy užitečného BKG již 
byly mírně zkreslené. Obrázek 29 a Obrázek 30 znázorňují postup p i subjektivním hodnocení 
průběhů signálů. 

Vstupní SNR [dB] 6,553 

Typ filtru FIR bandpass 

ád filtru 100 500 1000 

Výstupní SNR [dB] 13,205 12,961 12,944 

Typ filtru FIR lowpass 

ád filtru 100 500 1000 

Výstupní SNR [dB] 13,260 12,961 12,937 

Typ filtru IIR bandpass 

ád filtru 5 10 50 

Výstupní SNR [dB] 11.051 11.051 11,707 

Typ filtru IIR lowpass 

ád filtru 5 10 50 

Výstupní SNR [dB] 11,446 11,446 - 

Vstupní SNR [dB] 3,558 

Typ filtru FIR bandpass 

ád filtru 100 500 1000 

Výstupní SNR [dB] 12,361 12,147 12,129 

Typ filtru FIR lowpass 

ád filtru 100 500 1000 

Výstupní SNR [dB] 12,422 12,146 12,121 

Typ filtru IIR bandpass 

ád filtru 5 10 50 

Výstupní SNR [dB] 11.647 11.647 11,420 

Typ filtru IIR lowpass 

ád filtru 5 10 50 

Výstupní SNR [dB] 10.703 10.703 - 
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Obrázek 29: Ukázka filtrace při nastavení coif1 a stupněm rozkladu 4. 

 

 

Obrázek 30: Ukázka filtrace při nastavení coif1 a stupněm rozkladu 6. 

 

Tabulka 7: Vlnková filtrace: SNR pro BKG rušené 50 Hz. 

Stupeň rozkladu 4 5 6 7 8 

Vstupní SNR [dB] 10,265 

Použitá vlnka sym4 

Výstupní SNR [dB] 11,569 11,600 11,657 11,658 11,658 

Použitá vlnka coif1 

Výstupní SNR [dB] 11,718 11,809 11,972 11,975 11,979 

Použitá vlnka db5 

Výstupní SNR [dB] 11,546 11,561 11,590 11,591 11,591 

Použitá vlnka rbio2.6 

Výstupní SNR [dB] 11,539 11,587 11,700 11,701 11,701 

Použitá vlnka bior3.7 

Výstupní SNR [dB] 11,582 11,594 11,628 11,628 11,627 
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Tabulka 8:Vlnková filtrace: SNR pro BKG rušené 50 Hz č. 2. 

Stupeň rozkladu 4 5 6 7 8 

Vstupní SNR [dB] 8,712 

Použitá vlnka sym4 

Výstupní SNR [dB] 13,542 13,602 13,704 13,704 13,705 

Použitá vlnka coif1 

Výstupní SNR [dB] 13,481 13,637 13,966 13,972 13,975 

Použitá vlnka db5 

Výstupní SNR [dB] 13,511 13,544 13,607 13,607 13,607 

Použitá vlnka rbio2.6 

Výstupní SNR [dB] 13,520 13,586 13,767 13,769 13,769 

Použitá vlnka bior3.7 

Výstupní SNR [dB] 13,553 13,579 13,637 13,637 13,636 

 

 

Tabulka 9:Vlnková filtrace: SNR pro BKG rušené bílým šumem č. 1. 

Stupeň rozkladu 4 5 6 7 8 

Vstupní SNR [dB] 9,055 

Použitá vlnka sym4 

Výstupní SNR [dB] 10,900 11,426 11,426 11,502 11,502 

Použitá vlnka coif1 

Výstupní SNR [dB] 10,945 11,394 11,473 11,477 11,479 

Použitá vlnka db5 

Výstupní SNR [dB] 10,866 11,293 11,492 11,493 11,494 

Použitá vlnka rbio2.6 

Výstupní SNR [dB] 10,896 11,234 11,315 11,317 11,317 

Použitá vlnka bior3.7 

Výstupní SNR [dB] 10,931 11,457 11,620 11,621 11,621 

 

 

Tabulka 10:Vlnková filtrace: SNR pro BKG rušené bílým šumem č. 2. 

Stupeň rozkladu 4 5 6 7 8 

Vstupní SNR [dB] 6,553 

Použitá vlnka sym4 

Výstupní SNR [dB] 12,880 13,767 13,994 13,997 13,998 

Použitá vlnka coif1 

Výstupní SNR [dB] 12,906 13,747 14,029 14,038 14,043 

Použitá vlnka db5 

Výstupní SNR [dB] 12,906 13,821 14,133 14,137 14,138 

Použitá vlnka rbio2.6 

Výstupní SNR [dB] 12,886 13,548 13,741 13,745 13,745 

Použitá vlnka bior3.7 

Výstupní SNR [dB] 12,769 13,634 13,790 13,793 13,792 
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Tabulka 11: Vlnková filtrace: SNR pro BKG rušené bílým šumem č. 3. 

Stupeň rozkladu 4 5 6 7 8 

Vstupní SNR [dB] 3,558 

Použitá vlnka sym4 

Výstupní SNR [dB] 11,993 13,216 13,592 13,598 13,598 

Použitá vlnka coif1 

Výstupní SNR [dB] 12,005 13,111 13,452 13,472 13,475 

Použitá vlnka db5 

Výstupní SNR [dB] 11,952 13,172 13,765 13,769 13,770 

Použitá vlnka rbio2.6 

Výstupní SNR [dB] 11,827 12,916 13,217 13,222 13,223 

Použitá vlnka bior3.7 

Výstupní SNR [dB] 11,941 13,085 13,569 13,573 13,573 

 

 

Výsledky testování filtrů využívajících vlnkovou transformaci značí, že k filtraci BKG signálů se 
jako vhodné vlnky zdají p edevším sym4 a coif, pop ípadě db5. Podle výsledného SNR se zdá, že 
s rostoucím stupněm rozkladu se zlepšuje i kvalita filtrovaného signálu. Pro ově ení byly sledovány 
jednotlivé průběhy, porovnány s ideálním BKG a následně bylo subjektivně hodnoceno zkreslení 
užitečné složky signálu vlivem filtrace. Vhodným stupněm rozkladu pro většinu použitých záznamů se 
jeví stupeň 6, p i kterém získáme signál s vyhovujícím odstupem signálu od šumu, ale zároveň ještě 
nedochází ke znehodnocení užitečné složky.   
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11 Závěr 

 Cílem bakalá ské práce bylo vytvo it aplikaci pro zpracování a analýzu BKG signálů. Součástí 
této aplikace je filtrace signálu, frekvenční analýza, výpočet tepové frekvence a její variability. 
V první části se bylo pot eba seznámit se samotným BKG signálem a metodami zabývajícími se jeho 

získáváním a zpracováním. Na základě literární rešerše byly v další části práce vybrány a navrhnuty 
filtry vhodné pro úpravu těchto signálů.   

 Vytvo ená aplikace umožňuje filtraci signálů pomocí lineárních filtrů FIR a IRR typu 
pásmová a dolní propust a filtraci pomocí vlnkové transformace. Účinnost jednotlivých filtrů byla 

v práci testována na základě objektivního hodnocení v podobě odstupu signálu od šumu (SNR) a 

subjektivního hodnocení porovnáváním průběhů signálů na výstupu filtru s ideálním průběhem BKG 
k ivky. Výsledky testování ukázali, že pro filtraci BKG signálu jsou nejvíce vhodné FIR filtry s ádem 
100 a filtry využívající vlnkové transformace za použití vlnek sym4 a coif1 a stupněm rozkladu 6. 
Tyto filtry dosáhly dobrých výsledků p i objektivním hodnocení pomocí SNR a zároveň užitečné 
složky filtrovaných signálu nebyly v porovnání s ideálním průběhem p íliš zkreslené. Nicméně i zbylé 
navržené filtry poskytovaly uspokojivé výsledky. 

 Součástí softwarového nástroje je také možnost výpočtu tepové frekvence. Algoritmus 
výpočtu byl založený na detekci J-J intervalů. V balistokardiogramu jsou jako J vrcholy určeny 
vrcholy s nejvyšší hodnotou amplitudy. Dle vzdálenosti jednotlivých J vrcholů mezi sebou byla také 
určena variabilita tepové frekvence, která byla v grafu udávána v jednotkách Hz. 

 Další část práce byla věnována ově ení funkčnosti aplikace na reálných datech. Ta byla 
získána pomocí t íosého akcelerometru p iloženého na hrudník mě eného subjektu. Ze získaných dat 
byla jako vhodná pro získání BKG vybrána data z osy Z, ta byla p ivedena na vstup filtru v aplikaci. 

Lepších výsledků bylo dosaženo filtrací pomocí vlnkové transformace. Pro výpočet tepové frekvence 

však bylo zapot ebí upravit minimální hodnotu pro detekci vrcholu J, jelikož data z akcelerometru 

byla získaná v jiných jednotkách než syntetická data, na kterých byla aplikace testována. 

Software byl vyvinut v interaktivním programovém prost edí a skriptovacím programovacím 

jazyce Matlab v podobě grafické uživatelské rozhraní (GUI). Uživateli umožňuje využití všech výše 
zmíněných funkcí a zobrazení jednotlivých průběhů. 
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bez programu MATLAB 

BP_Lancova_2018 Bakalá ská práce v elektronické podobě 

 

 


