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Wie die neue Methode der diskreten Periodentransformation physiologische Signale verarbeiten kann

Der Prototyp eines auf Raspberry Pi Zero basierenden Pulsoximeters.
Der MAX30102 Sp0,-Sensor befindet sich im Fingerclip in der oberen linken
Ecke des Bildes.

Basic Function Amplitudes

1.0

0.8

0.6

0.4

0.2

o

Autoren:

Dr. Dennis E. Bahr
President und
Biomedical Engineer
Bahr Management, Inc.,

Marc Smith
Principal Engineer
Analog Devices
www.analog.com

In diesem Artikel wird die glei-
tende diskrete Periodentransforma-
tion (discrete period transform, DPT)
vorgestellt. Es handelt sich hierbei
um einen neuartigen Algorithmus
zur Verarbeitung physiologischer
Signale, insbesondere von Photo-
plethysmogrammsignalen (PPG) von
Pulsoximetern. Der Algorithmus ver-
wendet eine Periodendoménenana-
lyse mit sinusférmigen Basisfunk-
tionen und bewaltigt Herausforde-
rungen wie statistisches Rauschen
und nichtstationére Daten. Die DPT
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Bild 1: Sinus-Basisfunktionen der Fourier-Transformation, wobei Rot die
erste Oberwelle (1 Hz), Blau die zweite (2 Hz) und Griin die dritte (3 Hz) ist.
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ist als gleitende Transformation in
MATLAB implementiert und kom-
biniert Autokorrelation und Ensem-
blemittelung. Es werden Details zu
einem Algorithmus bereitgestellt,
der auf einem MAX30101-Gerat
entwickelt und ausgefiihrt wurde,
und mit denen eines Masimo-Oxi-
meters mit Signal Extraction Tech-
nology (SET) verglichen.

Einleitung

Signale physiologischen
Ursprungs konnen durch Rau-
schen und Bewegungsartefakte
verfalscht werden und teilen sich
oft denselben Durchlassbereich wie
die Signale selbst [1]. Biologische
Signale sind quasi-stationér und
haben Perioden und Amplituden,
die sich im Laufe der Zeit &ndern
konnen [2]. Eine einfache Filterung
von Daten ist bei solchen Signalen
nicht maglich. Eine beliebte Methode
zur Extraktion von Informationen
ist die Verwendung eines anderen
Signals, das zeitlich mit den Daten
verknipft ist und als Zeitrahmen
fur die Ensemblemittelung dient.
Obwohl die Ensemblemittelung
mithilfe eines externen Herztrig-
gers aus einer EKG-Quelle effek-
tiv auf Oximetriesignale angewen-
det wurde [3], ist eine EKG-Quelle
in vielen Fallen mdglicherweise
nicht verfligbar. In diesem Projekt
wurden Signale ohne EKG-Trigger

erfolgreich mit &hnlichen Ergebnis-
sen verarbeitet.

Neuer Algorithmus

Zunéchst wurde ein Algorithmus
entwickelt, um eine Form der Auto-
korrelation und der Ensemblemitte-
lung durchzufiihren [4]. Es wurde
jedoch bald festgestellt, dass eine
Ensemblemittelung im Zeitbereich
nicht notwendig war, da alle rele-
vanten Informationen in den Peri-
odendomain-Daten selbst zu fin-
den waren. Die Herzfrequenz und
die Blutsauerstoffséttigung konn-
ten direkt aus den Ergebnissen der
DPT berechnet werden.

_ Diese Arbeit begann mit einer
Uberpriifung der diskreten Fourier-
Transformation (DFT), da sie das
Frequenzspektrum eines Signals
erzeugen kann, das daraufhin zur
Bestimmung seiner Periode verwen-
det wird [5,6]. Ein weiteres Ziel der
Forschung bestand darin, die Daten
mit einem sehr hohen Auflésungs-
grad abzutasten. Um mit der DFT
eine hohe Aufldsung zu erzielen,
muss eine grof’e Anzahl von Abtast-
werten gesammelt werden. Da biolo-
gische Signale quasi-stationér sind,
fuhrt das Sammeln einer grofien
Anzahl von Abtastwerten mit der
DFT oft zu Spektralverschmierung
[7]. Bendtigt wurde ein Algorithmus
mit hoher Aufldsung, der jedoch im
Vergleich zur DFT nur eine geringe
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Bild 2: Periodentransformierte komplexe sinusformige Basisfunktionen
fiir drei benachbarte Sinus- und drei benachbarte Kosinusfunktionen.
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Bild 3: Periodentransformierte Basisphasenwinkel, welche die Werte der
komplexen Phasenwinkel fiir eine zunehmende Anzahl von Abtastperioden
pro Minute zeigen. Die ansteigende Kurve zeigt die Kosinus-Phasenwinkel,
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Bild 4: Amplitudenspektrum, das die Werte von drei Sitzen sinusformiger

die abfallende Kurve die Sinus-Phasenwinkel.

Anzahl von Abtastwerten erfordert.
Da der Algorithmus auf Echtzeit-
daten unbestimmter L&nge ange-
wendet werden sollte, wurde eine
gleitende Form der Transforma-
tion genutzt, die einer gleitenden
DFT ahnelt.

Anforderungen an den Algorith-
mus waren folgende: Er musste...

* in der Lage sein, die Grund-
periode jedes biomedizinischen
Signals wie EKG und SpO, zu
bestimmen

+ eine ausreichend schnelle Reak-

Methoden tionszeit haben, um die Herzfre-
quenzperiode und Amplitudenan-
Anforderungen derungen in Echtzeit zu verfolgen

an den Algorithmus

Eigentlich wollte man einen Algo-
rithmus finden, mit dem die zugrunde
liegende Grundperiode der Daten
bestimmt werden konnte, auch wenn
diese stochastisch und nicht sta-
tionér waren. Die urspriinglichen
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brechungen oder GbermaRigen
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nicht der begrenzende Faktor
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Eingabedaten zeigt, die in Bezug zueinander unvereinbar sind.

bei der Bestimmung der Abtast-
rate zu sein

+ geringen bis moderaten Spei-
cherplatz erfordern und fir den
Gebrauch in Geraten mit nied-
riger Leistung sowie tragbaren
Geréten geeignet sein.

Entwicklung des Algorithmus

Ausgehend von der DFT wollte man
die Periode ermitteln. Daher wurden
die Frequenzterme in den DFT-Glei-
chungen durch die Periode ersetzt;
statt der Frequenzerhhung wie bei
der DFT wurde die Periode erhoht.
Wahrend die DFT die Frequenz linear
erhoht, z. B. (1f,, 2fy, 3f; ...), wobei f

die erste Oberwelle ist, erhdht die
DPT die Periode linear in Vielfachen
der Abtastperiode T,. Trotz der Ahn-
lichkeiten der Gleichungen der bei-
den Algorithmen kann die DFT nicht
dieselben Ergebnisse wie die DPT
erzeugen, da es sich um grundle-
gend unterschiedliche Algorithmen
handelt. Die DFT und die DPT kon-
nen mittels einer Analyse der Glei-
chungen, die ihre Implementierung
beschreiben, verglichen werden.
Fiir die Abtastfrequenz fs entspricht
der Frequenz-Bin k der N-Punkt-
DFT der Frequenz fy =k x fs /N Hz.
Gleichung 1 ist der Ausdruck fir das
Spektrum des k-ten Frequenz-Bin fiir
die Abtastsequenz XI ... XI + N - 1.
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Bild 5: Die gleitende Periodentransformation fiir eine Kosinus-Wellenform
mit einer Periode von 73 Perioden/Min. und einer Amplitude von 4,5. Der
Amplitudenfehler betrdgt weniger als 0,37% und der Periodenfehler
weniger als 0,24%.
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Bild 6: Unbearbeitete, gefilterte und gegliittete photoplethysmographische
Pulsdaten einer Testperson, die ein MAX30107-PPG-AFE-Gerdit verwendet. Die
oberen Wellenformen zeigen die rohen Infrarot- und Rot-Signale, wihrend
die unteren Wellenformen fiir die gefilterten und geglitteten Daten stehen.
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Bild 7: Diese Grafik zeigt die roten und infraroten Spektren unter
Verwendung des Schiebefensters DPT. Der grdfere der beiden Spitzenwerte
ist das Infrarotspektrum und der kleinere das Rotspektrum.

N-1
X (k) =Z X (i + n) e 2nnN )
n=0
Dabei entsprichtk=0,1,2,..N-1
Der i-te Abtastwert der DFT wird
berechnet wie in Gleichung 2 dar-
gestellt.

X =eN [X;a()—x(i-N) +x1)] (2)

Die DFT-Basisfunktionen haben
denselben N-ten Ordinatenwert
wie die entsprechenden Oberwel-
len des Signals, siehe Bild 1. Dies
liegt daran, dass alle Oberwellen in
der DFT so beschaffen sind, dass
die hoheren Oberwellen exakte
Vielfache der niedrigeren Ober-
wellen sind.

Der Term N in der DPT muss
fir jede Periode geéndert werden,
da die Perioden nicht einfach Viel-
fache voneinander sind, sondern
um eine Abtastperiode variieren,
wie in Bild 2 dargestellt.

Sowohl die gleitende DFT als
auch die DPT erfordern eine Imple-
mentierung mit zirkularen oder
Rekursionspuffern, die eine feste
Anzahl der neuesten Abtastwerte
enthalten. Ein Puffer wird verwen-
det, wenn die Eingabedaten real
sind, wahrend zwei Puffer ver-
wendet werden, wenn die Einga-
bedaten komplex sind. Wie man
den i-ten Abtastwert der DPT-
Transformation schreiben kann,
zeigt Gleichung 3.
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Bild 9: Vergleich der Herzfrequenzdaten zur Bewertung des MAX30101-
Oximeters (mit diskreter Periodentransformation) und des Masimo-

Oximeters.
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Bild 8: Vergleich der mit DPT verarbeiteten photoplethysmographischen

Daten.

T, (_\,:e,zm[r, ) .\'(i—%‘xaqu\-(’)} (3)

Dabei ist der Term RBS die Grofte
des Wiederholungspuffers, T, die
Lange der l&ngsten Periode und Ty
die Periode des aktuellen Basise-
lements, das verarbeitet wird. Auf
diese Weise haben die Ordinaten-
werte fiir Anfang und Ende jeder
Basisperiode denselben Wert. Die
Periode s erstreckt sich von der
gewahlten Mindestperiode bis zur
gewahlten Hochstperiode, um die
Perioden in den abgetasteten Daten
abzudecken. Die Implementierung
verwendet einen Satz von Basis-
funktionen, welche die inkremen-
tellen Phasenwinkel der Sinuskur-
ven in Bild 2 zeigen.

Die DPT ist etwas schwieriger zu
implementieren, da die Basisfunk-
tionen aus komplexen Funktionen
bestehen, die groBtenteils unverein-
bar sind und sich voneinander durch
die Abtastperiode unterscheiden.
Eine effiziente DPT-Transformation
verwendet die in Bild 3 dargestell-
ten Basisphasenwinkel. Diese Form
kam in den hierin beschriebenen
Implementierungen zum Einsatz.

Die Phasoren lassen sich leicht
mit Gleichung 4 ableiten, wobei s
der Satz von Perioden von der mini-
malen bis zur maximalen gewahl-
ten Periode in Schritten der Abtast-
periode ist.

e(s) = ej2n/s (4)
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Bild 10: Prozentuale Unterschiede des Sp0,-Werts eines Masimo- und eines
ADI-Oximeters unter Verwendung des DPT-Algorithmus. Die Bland-Altman-

Kriterien wurden erfiillt.
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Bild 11: Herzfrequenzunterschiede in Schidgen pro Minute gemessen von
einem Masimo- und einem ADI-Oximeter unter Verwendung des DPT-

Algorithmus.

Implementierung
des Algorithmus

Die gleitende DPT-Transformation
wird als [IR-Filter (Infinite Impulse
Response, IIR) implementiert und
hat ein Signalflussdiagramm eines
Kammfilters, gefolgt von einem
Resonator, ebenso wie die Imple-
mentierung der gleitenden Form
der DFT. Die Kammfilterverzoge-
rung von N Abtastwerten bewirkt,
dass die Einschwingzeit N-1 Abtast-
werte lang ist. Auf die Herzfrequenz
abgestimmte Kammfilter wurden von
anderen mit iberschaubarem Erfolg
eingesetzt [8]. Da die Komponenten
der komplexen DPT-Basisfunktionen
oder Phasenwinkel nicht alle harmo-
nisch miteinander verbunden sind,
bilden die Endpunkte dieser Funk-
tionen nicht immer kontinuierliche
Funktionen im Abtastraum, wie es
bei der DFT der Fall ist. Durch die
Implementierung der DPT als glei-
tende Transformation werden die
Basisfunktionen jedoch eingehiillt,
sodass die Komponentenbasisfunk-
tionen kontinuierlich werden. Wah-
rend die Daten und Basisfunktionen
vorbeigleiten und die Korrelation
berechnet wird, bleibt die Kontinu-
itt der Basisfunktionen erhalten.

Gleitfensteralgorithmus

Bei einem Gleitfensteralgorithmus
wird ein Fenster der Lange N Uber
ein Datenfeld unbestimmter Lénge
geschoben. Im Fall der DPT werden
zwei Rekursionspuffer beibehalten,
da die DPT sowohl reale als auch
imaginére Eingabedaten verarbeiten
kann. Wenn die Eingabe nur eine

reale Komponente hat, was haufig
der Fall ist, wird nur ein Rekursions-
puffer verwendet. Die Ergebnisse
kénnen jedoch je nach Phasenbe-
ziehung zwischen der Eingabe und
den Basisfunktionen immer noch
komplex sein. Sie werden in zwei
Ensemblepuffern gespeichert, die
jeweils eine Lange der gewahlten
maximalen Periode haben.

MATLAB-
Machbarkeitsstudie

Gleichung 4 wurde in einem MAT-
LAB-Skript implementiert. Bild 4
zeigt ein Beispiel fir eine grafische
Darstellung, wobei Sinus- und
Kosinusfunktionen als Eingaben
mit Amplituden von £1 und Perio-
den von 45 ms, 79 ms und 175 ms
verwendet wurden. Das MATLAB-
Skript war auf Perioden zwischen
400 ms (200 Perioden/Min.)und 2 s
(40 Perioden/Min.) beschrankt. Fiir
dieses Beispiel wurden insgesamt
5.000 Abtastwerte verarbeitet. Da
es sich bei den Eingabedaten um
sinusformige Wellen mit Einheits-
amplituden handelt, sind die Ampli-
tuden jeder Periode ebenfalls eins.
Man kann leicht erkennen, welch
hohe Aufldsung diese Transfor-
mation bietet.

Die Ergebnisse fir eine sinusfor-
mige Kosinuswelle mit einer Peri-
ode von 73 Perioden/Min. und einer
Amplitude von 4,5 sind in Bild 5 dar-
gestellt. In diesem Beispiel wurde
ein Wiederholungspuffer mit einer
Lange von 1500 Datenpunkten
genutzt. Man muss beachten, dass
es einige kleine Fehler gibt: einen
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Bild 12: Diagramm der Herzfrequenz im Vergleich zur Zeit fiir ein Masimo-
Oximeter und ein Oximeter von Analog Devices.

Amplitudenfehler von 0,366% und
einen Periodenfehler von 0,234%.
Die GroRenordnung dieser Feh-
ler ist flir biomedizinische Anwen-
dungen im Allgemeinen akzeptabel.
Diese Fehler sind bei Messungen
der peripheren kapillaren Sauer-
stoffsattigung (SpO,) ohne Bedeu-
tung, da der SpO,-Wert ratiome-
trisch mit dem Verhaltnis der Ver-
haltnisse der roten und infraroten
spektrophotometrischen Signale
berechnet wird [9,10], siehe Glei-
chung 6 und Gleichung 7.

Ergebnisse:

DPT mit gleitendem Fenster
fiir die Pulsoximetrie

Damit Algorithmen mit gleiten-
dem Fenster bei der Pulsoximetrie
ordnungsgeman funktionieren, sind
zwei Wiederholungsarrays erforder-
lich: eines fiir die rote Historie und
eines fir die infrarote. Um das Bild
der gleitenden Transformation zu
vervollstandigen, werden die aktua-
lisierten Inhalte der Wiederholungs-
puffer, welche die Lange des zu ver-
arbeitenden Perioden-Bin haben,
von der Basisfunktion gedreht,
die dieser Periode entspricht. Die
Lange dieses Puffers bestimmt die
Gesamtauflosung. Sobald genligend
Daten in den Prozess eingegeben
wurden, um diese Puffer zu fillen,
erreichen die Transformationser-
gebnisse eine stabile Grenze und
andern sich nur in der Amplitude
oder Periode, wenn sich die Ein-
gabedaten &ndern. Fir die gemel-
dete Datenverarbeitung enthielten

die Wiederholungspuffer die letz-
ten 10 s der Daten.

Forscher bei ADI sammelten die
Rohdaten und verwendeten als Soft-
ware zur Datenverarbeitung eine
gleitende DPT in einem MATLAB-
Skript. Bild 6 zeigt die Rohdaten
einer Testperson zusammen mit
einer Bandpassfilterung von 1 bis
4 Hz und der Verwendung eines fla-
chen Glattungsfilters mit gleitendem
Mittelwert und einer Gesamtbreite
von 200 ms. Die in Bild 7 dargestell-
ten Spektren wurden nach dem Fill-
len der Wiederholungspuffer und
dem Erreichen stabiler Amplituden
aufgezeichnet. Die DPT verfolgt wei-
terhin alle Anderungen in den Roh-
daten, wahrend neue Daten abge-
tastet werden, und die Spektren
werden entsprechend aktualisiert.

Zur Schétzung von SpO, wurde
zunéchst die allgemein bekannte
Gleichung verwendet, die als Ver-
haltnis der Verhéltnisse bezeichnet
wird. Die Komponenteneintrage fiir
Wechselstrom verwendeten die Spit-
zenwerte aus dem Spektralplot in
Bild 7 und die fiir Gleichstrom die
Durchschnittswerte der ungefilterten
Signale aus Bild 6.

_ RDac /RDdc

IRac / IRde (5)

Sp0r=104 - 17R (6)
6000

Lo The Peak Period in 10 ms Intervals (7)

Werte im Vergleich

Die mit einem Masimo-Oxime-
ter unter Verwendung seines SET-
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/f

// High Pass IIR filters to extract the ac signals

/f

w = (float)RD in + 0.99%wn;
RD ac=-(int32 t)(w - wn);

wn = w;

x = (float)IR_in + 0.99%*xn;
IR ac=-(int32_t)(x - xn);
Xn = Xx;

/!

/I Low Pass IIR filters to extract the dc signals

/!

RD dc = (int32 t) (0.99*yn + 0.01*(float)RD 1n);

yn = (float)RD dc;

IR dc = (int32 t) (0.99%zn + 0.01*(float)IR in);

zn = (float)IR _dc;

Bild 13: Die IIR-Filter werden verwendet, um die Wechselstrom- und
Gleichstromsignale aus den spektrographischen Rohdaten zu extrahieren.

Algorithmus erfassten SpO,- und
Herzfrequenzwerte wurden mit den
Daten verglichen, die zur gleichen
Zeit mit einem ADI-MAX30101-Pul-
soximetersensor erfasst wurden.
Die Daten einer Testperson wur-
den zufallig ausgewahlt; die Ergeb-
nisse sind in Bild 8 und 9 zu sehen.
Es ist in der Medizin gang und
gabe, Werte zu evaluieren, die von
zwei verschiedenen Geréaten erzeugt
worden sind, die denselben Parame-
ter messen. Dabei wird davon aus-
gegangen, dass eines der Gerate
korrekte Ergebnisse liefert und als
Standard verwendet wird.

Bland-Altman-Methode

Bland und Altman entwickelten
eine Methode, die auf der Uber-
einstimmung zwischen zwei quan-
titativen Messungen beruht [11,12].
Sie taten dies, indem sie die mitt-
lere Differenz untersuchten und
die Grenzen der Ubereinstimmung
aufstellten. Die Bland-Altman-Plot-
Analyse ist eine einfache Methode,
um eine Verzerrung zwischen den
Mittelwertdifferenzen zu bewerten
und ein Ubereinstimmungsinter-
vall zu schatzen. Wenn zwei medi-
zinische Instrumente diesem Test
unterzogen werden und eines als
Standard gilt, sollten die Ergebnisse
innerhalb von zwei Standardabwei-
chungen oder 95 % liegen, damit
das zweite Gerét fir den klinischen
Gebrauch als ebenso gut wie der
Standard angesehen werden kann.
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Mit der Bland-Altman-Methode
wird im Gegensatz zur Korrelations-
analyse, welche die Beziehung zwi-
schen zwei Variablen ermittelt, eine
statistische Methode angewandt, die
sich mit dem Unterschied zwischen
zwei Variablen befasst.

Die Genauigkeit und Prazision des
DPT-Algorithmus wurden bewer-
tet, indem Daten von 26 gesunden
erwachsenen Testpersonen unter
Verwendung des MAX30101-Pulso-
ximetersensors erfasst und mit den
Ergebnissen eines Masimo-Oxime-
ter mit der neuesten Signalextrakti-
onstechnologie verglichen wurden
[13].Die Testgruppe bestand aus 15
ménnlichen und 11 weiblichen Per-
sonen im Alter zwischen 20 und 40
Jahren. Die Studie war darauf aus-
gelegt, die Ergebnisse der beiden
Oximeter bei jeder Person der Test-
gruppe zu vergleichen und nicht
etwaige Unterschiede zwischen
Ménnern und Frauen. Man muss
beachten, dass der SpO,-Wert zwi-
schen den Geschlechtern etwas vari-
iert. Eine Studie hat ergeben, dass
bei jungen gesunden Erwachsenen
der mittlere SpO,-Wert bei Mannern
97,1+ 1,2 % und bei Frauen 98,6 £
1,0 % betragt [14].

Die Ergebnisse unter Verwen-
dung der Bland-Altman-Kriterien
sind in Bild 10 und Bild 11 zu sehen,
wobei jeder Kreis die Bland-Altman-
Ergebnisse fir ein einzelne Testper-
son darstellt. Alle SpO,-Vergleiche
erflillten die Bland-Altman-Kriterien.

Der Bland-Altman-Algorithmus
wurde in allen Féllen bis auf einen
erfillt. Ein Pfeil signalisiert, wo die
Analyse aulerhalb von zwei Stan-
dardabweichungen liegt.

In Bild 11, die einen Vergleich der
Herzfrequenz darstellt, zeigt ein
Pfeil auf einen Wert, der auRerhalb
von zwei Standardabweichungen
liegt. Die Herzfrequenz-Zeit-Kurve
fir diese Person ist in Bild 12 zu
sehen, wobei das Masimo-Oxi-
meter eine Standardabweichung
von 1,7892 und das MAX30101-
Oximeter unter Verwendung des
DPT-Algorithmus eine Standard-
abweichung von 0,8935 aufwies.
In diesem Fall ist es schwierig zu
bestimmen, welches Instrument
genauer war, aber die Standardab-
weichungen geben einen Hinweis.

Ein Prototyp-Oximeter-
system mit dem
SDPT-Algorithmus

SchlieBlich wurde ein Oximeter-
Prototyp mit einem Arm-Mikropro-
zessor entworfen, der mit einem
Bare-Metal-Betriebssystem lauft.
Der Raspberry Pi Zero wurde als
Computerplattform mit dem integ-
rierten Schaltkreis MAX30102 als
Sensor verwendet. Das Betriebs-
system und das Schiebefenster-
DPT wurden in der Programmier-
sprache C implementiert. Auf dem
Aufmacherbild ist der Prototyp
zu sehen. Das gesamte Oxime-
ter wurde Uber eine USB-3.0-Ver-
bindung mit Strom versorgt. Zwei
Digital-Analog-Wandler sendeten
die von der zugehdrigen Software
bestimmten Daten Uber ein Flach-
bandkabel an ein Tektronix-Oszil-
loskop DPO-4034, wo sie aufge-
zeichnet wurden. Die Diagramme
wurden dann (ber eine Netzwerk-
verbindung an einen Desktop-Com-
puter Gbermittelt. Bild 14 zeigt die
Daten einer einzelnen Testperson,
die Uber einen Zeitraum von ca. 9 s
nach einem Zeitraum von 10 s zum
Fillen des Wiederholungspuffers
aufgenommen wurden.

Gleichstromsignale
extrahieren

Die roten und infraroten Gleich-
stromsignale wurden aus den Roh-
signalen mit einem Tiefpass-IIR-Fil-
ter erster Ordnung extrahiert, wah-
rend dies fir die Wechselstrom-
signale mit einem Hochpass-IIR-Fil-
ter erster Ordnung geschah, siehe

Bild 13: Die Zeitkonstante fiir diese
Filter wurde auf ca. 1 s eingestellt.
Die Daten wurden mit 100 SPS
abgetastet, wobei der Interrupt vom
MAX30102 als Zeitsignal diente. Die
Ausgabe des Gerats erfolgte sowohl
fir die roten als auch fir die infra-
roten Signale in einem 12-Bit-Fest-
komma-Digitalformat.

Signalvorverarbeitung
durch die DPT

Nachdem die roten und infra-
roten Wechselstromsignale durch
die Filter extrahiert wurden, wur-
den sie ohne weitere Signalvor-
verarbeitung durch die DPT ver-
arbeitet. Die ersten Oberwellen
der spektrographischen Signale
erzeugen Spitzen wie in Bild 15.
Die Position der Datenpeaks auf
der Abszisse bestimmt die Herz-
frequenz, wéhrend die Amplituden
der roten und infraroten Datenpeaks
zur direkten Berechnung des SpO,
mit Hilfe von Verhéltnisgleichungen
verwendet wurden.

Beschreibung von Bild 15: Spek-
tren, die von Raspberry Pi Zero
unter Verwendung der diskreten
Schiebefenster-Periodentransfor-
mation mit einem SpO,-Wert von
97 % und einer Herzfrequenz von
58 Schlagen pro Minute erzeugt wur-
den. Der Cursor b (mittlere vertikale
blaue Linie) zeigt an, wo die Herz-
periode mit 1,03 s gemessen wird.
Das rechteckige Signal oben links
signalisiert, wo sich die 400-ms-Peri-
ode auf der Abszisse befindet, und
das rechteckige Signal oben rechts
gibt die Position der 2000-ms-Peri-
ode auf der Abszisse an.

Diskussion

Die von Oximetern erzeugten
optischen Rohsignale enthalten
grole stationére Gleichstromkom-
ponenten und kleine oszillierende
Wechselstromkomponenten, die
etwa 1 % des Gleichstromsignals
ausmachen. In diesen oszillie-
renden Komponenten findet die
pulsatile Aktivitat in den Kapillaren
statt. Jede Bewegung oder andere
Artefakte kénnen diese Signale
leicht Uberlagern und eine genaue
Messung verhindern. Im Laufe der
Jahre wurde viel Zeit in die Entwick-
lung von Methoden investiert, um die
Signale von Artefakten zu trennen.
Oft haben sich diese Vorgehenswei-
sen als sehr komplex und schwierig
in der Umsetzung erwiesen [16,17].
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Bild 14: PPG-Wellenformen vom Prototypen des Raspberry Pi Zero Oximeter,
welche die roten Impulse oben und die infraroten unten zeigen. Invertierte
Wellenformen werden angezeigt, um den tatsdchlichen arteriellen Druck im

Finger genauer darzustellen.

Aus diesen Griinden wurde diese
Forschung durchgeftihrt. Der DPT-
Algorithmus 16st viele dieser He-
rausforderungen durch die Ver-
wendung einer Transformation, die
eine geringe Anzahl von Abtast-
werten erfordert, aber dennoch
genaue Messungen ermdglicht.
Die Durchfiihrung der Messungen
im Periodenbereich und die Anord-
nung jedes Bin mit Abstanden durch
die Abtastperiode liefern die erfor-
derliche Auflésung. Die Perioden-
und Amplitudeninformationen aus
dem DPT kdnnten dann zur direkten
Berechnung der Herzfrequenz und
Blutsauerstoffsattigung verwendet
werden, ohne in den Zeitbereich
zurlickkehren zu missen.

Fazit

Die Periodendomanenanalyse
unter Verwendung eines inkre-
mentellen DPT-Algorithmus ist eine
effektive und effiziente Methode zur
Verarbeitung periodischer biome-
dizinischer Signale fiir den Spek-
tralgehalt. Sie bietet die Mdglich-
keiten der Frequenzbereichsana-
lyse mit Vorteilen bei der Umset-
zung. Der integrierte Schaltkreis-
sensor MAX30101, auf dem der
DPT-Algorithmus ausgefiihrt wird,
hat sich als genau genug erwiesen,
um ein Masimo-Oximeter in der
medizinischen Praxis zu ersetzen.
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