Rev.Hex.Ing.Biomed. 11¢1) 1990 : 37

ELECTRCCARDIGGRAEG DE TRES CANALES
Guiiédrrez H., Hernindaz 7,

Instituts Tecnoiegice ¥ de Estudios Superioras de Cccidenta
Escuela de Ingenieria Zlectrénica

RESUMEN
Ge prasenta unp siztoma bisice de
adguisiecign da S2fales
electrocardiogrificzas de tres
Canales basado en una computadora zc
XT.
INTRODOCCION
Como miembros de 1a primera gensracieén de graduades de 1la
Licenciatura de Irgenieria Electrénica en el drea de Ingenieria
Biomédica, desarrollamos un sistega de adquisicion de sepales
electrocardiograficas de tres canales bdsico (derivacicnes de

Einthoven)., E1 objetive de dicho broyecte fus, per un lade,
reforzar les conocimientos tedricos de nuestros curse: de
Ingenieria Biomédica a nivel de practica de laboratorie, asi como
Ponerle a disposicién de los cursos subsacuentas, ¥ por el otro,
S8rvir come equipo base Para la inplementacidn ¥ Pprusba de
algoritmos del brocesamiento digital de sefales fisiologicas.

DIAGRAMM DE BLOQUES DEL SISTEMA

En la figura 1 se muestra e1l diagrama de blogues del sistena
implementado,

El equipo ests conformade de 2 partes: la etapa de
amplificacién y acondicionamiento analdgico de 13 sefal, vy la de
adquisicidn de datos,

DESCRIPCION DEL SISTEMA

) La primera parte, en su etapa de entrada, consta de
amplificadores en configuracidn de instrumentacidn, filtros pasa-
banda de primer orden {frecuencias de corte de 0.05 Hgz ¥ 150 Hz) y

tres canales tienen idénticas caracteristicas y son alimentades
mediante pilas. La razén de esto es evitar 1a induceién del ruido
de la linea de alimentacién de 60 Hz y aislar eléctricamente al
Paciente de 1la computadora,

Los transistores de salida de los optoacopladores se usan en
Configuracion de emisor comun. Cuenta con filtros Pasa-altag
adicionales Para cada derivacidgn (no mostrados en la figura 1)
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Figura 1

+con el fin de evitar el efectos de modulacién producido por 1la

resplraclun del paciente. Cada canal cuenta con un amplificador de
ganancia ajustakble externamente.

lina cuarta sefial se cobtiene promediande analdgicamente las
tres derivaciones, para asi obtener la derivacidén central de

ls?m Las 4 sefiales se acoplan mediante seguidores de voltaje al
multiplexor que es gobernade por la computadora.

La etapa de conversion A/D y adquisicién de datos estd basado
en el uso de un circuito programable de interfase con periféricos:
8255. El convertidor A/D utilizado es de alta velocidad (tiempo de
conversion de 2.5 ps mdx.) y cuenta con una resolucién de 8 bits.

DESCRIPCION DEL PROGRAMA

El programa bdsico para la adquisiclén y despliegue de los
datos cuenta con las siguientes caracteristicas:

1. Despliegue en tiempo real de las derivacicnes 1, 2, 3 ¥y

derivacién central de Wilson en forma independiente (frecuencia de
muestreo de 373 Hz).

2. Despliegue en tiempo real de las tras derivaciones del
tridngule de Einthoven (frecuencia de muestrec de 142 Hz).

3. Muestrec de las derivacienes 1, 2 ¥y 3 <¢on opcidn para
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alzacenar la infermaciin en diseo y su desplagade an el mcalter
(tLlempo total de muestreo de 54 sagundos, frecuencia de auvestrac da
520 Hz/3 por sefal).

El programa esta escrito en Turbo Pascal version 5.0,

n con
alqunas rutiras en lenguaje ensamblador.

RESULTADGS OBTENIDOS

En la siguiente grafica se muestra un

: registro tipico obtenideo
mediante este sistema.
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Figura 2

Los registros obtenidos cuentan con un bajo nivel de ruido de
alta frecuencia, sin embargo, el registro cbtenido de uno de los
canales se encontra un poce distoraieanda (parte superinr de la
figura 2). Debe hacerse notar gue a los datos obtenidos no se les
hizo ningin tipo de procesado digital (suavizado o filtrado).

CONCLUSIOMNES

El sistema cumple <con 1los reguerimientos educativos
planteados, pues aporta un equipoc bdsico de registro de
-blopotenciales para futuras prdacticas y/o proyectos ligados a los
cursos de Ingenieria Biomédica.

El disefio presentado estd sujeto a las siguientes mejoras: 1)
utilizacién de amplificadores operacionales de instrumentacion, 2)
mejoraniento de la selectividad de les filtros activos, 3)
implementacién de escalamiento y seflal de calibracion sobre el
moniter de la PC, 4) procesamiento digital de las sefiales con fines

especificos (extraccion de Caracteristicas de 12 sefal de ECG)
entre atrns, :
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