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Anotace

V této praci se zabyvam sestavenim jednoduchého pftistroje EKG z dostupnych finan¢nich
zdroji. Cilem mé prace je adaptace a realizace jednoduchého elektrokardiogramu, zaroven
také provedeni métfeni na osobé. Namétfena data poté vyhodnotim. Vysledkem mého méteni
by mél byt standardni elektrokardiogram. Vénuji se také studiu EKG pouZzivaného bézné

v nemocnicich. Diky tomu mohu realizovat sviij obvod v praxi.

Klicova slova
EKG, méfeni, srdce, aktivita

Abstract

In this work | handle to make a simple ECG from the available financial resources. The aim
of this work is adaption and implementation of simply ECg, I will perform a measurement on
the person too. | will evaluate the measurement. As a result of my measurement should be a
standard ECG. | study also ECG, which is normally used in hospitals. Thanks to it | can
implement my circuit in practise.
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1 Uvod

Elektrokardiogram (EKG) se pouziva v kardiologii pro diagnostiku kardiovaskularnich
chorob. Snima elektrickou srde¢ni aktivitu a umoziuje tak posouzeni nékterych aspektti
zdravotniho stavu pacienta. Poprvé jsem se s EKG setkal pti sportovni prohlidce, kdy mélo
vySetieni posoudit moji fyzickou zdatnost. Elektrokardiogram mé velmi zaujal, proto jsem se
rozhodl napsat na toto téma svoji soutézni praci.

V ramci své prace se zabyvam sestavenim jednoduchého piistroje EKG ptipojeného na
osciloskop, se kterym bych mohl provést méfeni na osob¢. Z naméfenych hodnot elektrické
srde¢ni aktivity pfi srdecnim cyklu vytvorim elektrokardiograf. Zaroven se soustfedim na
studium principu a funkce elektrokardiogramu a ¢innosti srdce, abych se mohl pokusit
realizovat tento jednoduchy obvod v praxi. Vzhledem k nespajenym soucastkam obvodu se

Cilem této prace je adaptace a realizace jednoduchého piistroje EKG s bipolarnimi svody,
provedeni méfeni a jeho néasledné zhodnoceni. Ptistroje pouzivané 1€kati v nemocnicich jsou
finan¢n€ velmi ndkladné. Rozhodl jsem se sestavit elektrokardiogram za minimalni finan¢ni
naklady ve Skolnich podminkéch tak, aby byl schopen zaznamenat rozdily potencialt napé&ti
vyvolané ¢innosti lidského srdce a nasledné okamzité zakreslit hodnoty napétového
potencialu v zavislosti na ¢ase do grafu. Ocekavam, ze piesnost grafu neobstoji ve srovnani
s profesiondlnimi lé¢katskymi pfistroji, ale predpokladam, ze vysledna funkce bude relevantni.

My elektrokardiogram tak nebude schopen piesné diagnostiky jako ve zdravotnictvi, avSak
funguje na stejném principu jako EKG pouzivané 1€kati k odhaleni kardiovaskularnich
onemocnénti.



2 Srdce

2.1 Srde¢ni Cinnost

Srdce je duty, pti¢n¢ pruhovany sval ulozeny v osrde¢niku (perikardu). Tvofi ho svalové
bunky, které nazyvame myofibrily. Jednotlivé buiiky jsou navzajem morfologicky i funkéné
propojeny mezibunéénymi spojkami, ¢imz se srdce lisi od klasického kosterniho svalu. Srdce
vypuzuje krev do velkého télniho ob¢hu srde¢nici a do malého plicniho ob&hu plicnimi
tepnami. Pohyb krve do tepen umoznuji jednotlivé srdeéni stahy. [9]

Srde¢ni stah za¢ina podrazdénim v centru automacie v sinoatrialnim (SA) uzlu. Kratce nato
dojde ke stahu sini, kterému fikdme systola sini a doplnéni komor krvi. Po kratké prestavce se
podrazdéni pienasi z pravé siné do komor a dojde tak k systole komor, odkud je krev
vypuzena do artérii. Potom se komorové svaly uvolni a nastava diastola, pii které se srdce
plni krvi z horni a dolni duté zily. Systola trva pfiblizné 0,3 s a diastola 0,5 s, uvazujeme-li
srdecni frekvenci 75 tept za minutu. Pii srdecnim cyklu je velmi dalezita ¢innost chlopni.
Cipaté chlopn¢ zabranuji navratu krve z komor do sini. Na za¢atku aorty a plicni tepny se
nachazi polomeésicité chlopné, které se oteviou vlivem srde¢niho tlaku a po uzavieni zabranuji
zpétnému toku krve do srdce. Cely srdecni cyklus se opakuje ptiblizné 70 krat za minutu. [9]

Velky krevni ob¢h zacina v levé srdecni komote, odkud je krev rozvadéna do celého téla.
Odkysli¢end krev se Zilami vraci do pravé sin¢. Maly plicni ob&h zaciné v pravé srde¢ni
komote. Odkyslicend krev odtud mifi do plic a nasledné se okysli¢ena krev vraci zpét do
srde¢ni levé siné. [9]
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Obr.1 — stavba srdce [10]
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2.2 Elektricka srdec¢ni aktivita

Lidské srdce je neustale pracujici organ ovalného tvaru, ktery pomoci kontrakci

V pravidelném rytmu vyvolanych slabymi elektrickymi impulzy pumpuje krev do téla, ¢imz
umoznuje prutok krve v cévach. Krev zajistuje ptenos dychacich plynti a dulezitych zivin.
Kazdou kontrakci lze zmétit jako zménu elektrického potencialu v urcitém ¢asovém tseku
ptiloZzenim elektrod na ktizi. Tyto zmény pak pfedstavuji EKG, jedna se vlastné o rozdil
elektrickych potencialli métitelny na ktizi lidského téla.

Zdravé srdce bije pravidelné 60-90 tepli za minutu a ma sinusovy rytmus. Od tohoto rytmu
mohou existovat rizné odchylky, srdecni tepova frekvence miize byt vyssi nebo naopak nizsi.
Pti vyssi tepové frekvenci nez 90 tepti za minutu mluvime o tachykardii, niz$i tepova
frekvence nez 60 tepli za minutu se nazyva bradykardie. Tyto zmény tepové frekvence
povazujeme za normalni, pokud jsou timérné situaci. Napitiklad pii fyzické zatézi cloveka je
bézna daleko vyssi tepova frekvence, naopak pii relaxaci nebo spanku mtize byt tepova
frekvence nizsi. Zda se jedna o fyziologickou poruchu srde¢niho rytmu tak mizeme urcit,
pokud se ¢lovek nachézi v naprostém klidu, kdy se jeho tepova frekvence ustali. Tachykardie
a bradykardie se mohou stat voditkem k odhaleni pfipadného kardiovaskularniho onemocnéni
srdce.[2]

Sinusovy rytmus je zakladni srdecni rytmus, kterym srdce tepe za normalnich okolnosti.
Vzruch pochdzi ze sinoatridlniho (SA) uzlu, jehoz impulz se déle $iti svalovinou sini do
atrioventrikularniho (AV) uzlu. AV uzel pievadi vzruch se zpomalenim dale do srde¢ni
komory. AV uzel mlze dokonce pii vypadku sinusového uzlu pfevzit iniciativu tvorby
vzruchu. V takovém piipad¢ se nejéastéji jedna o srde¢ni frekvenci 40-60 tepti za minutu.
Potom se vzruch §ifi ptes Histv svazek, ktery se déli na levé a pravé Tawarovo raménko.
Pomérné¢ Casné se levé Tawarovo raménko rozdéluje na predni a zadni fascikl. Tento cyklus
se nazyva prevodni systém srdce a je znazornén na obrazku 1. [1]

Junkéni rytmus je srdeéni rytmus, pti némz vzruchy vznikaji v AV uzlu. Podle frekvence
rozliSujeme tzv. pasivni junkéni rytmus (40-60 tepti za minutu) a aktivni junkéni rytmus (nad
60 tepll za minutu). Pfi fibrilaci sini nastava vznik vzruchu kdekoliv v sinich. Vzruchy jsou
poté nepravidelné prendseny do komor. Je charakteristicka nepravidelnou srde¢ni akci a
neptitomnosti P viny v elektrokardiografu. [2]
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Obr. 2 — pievodni systém srdec¢ni [3]
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3 Popis EKG

3.1 Elektricky princip funkce EKG

Lidské srdce svoji ¢innosti zptisobuje slabé elektrické impulzy. V nékterych ¢astech téla je
signal elektrického potencialu vyssi nez v jinych. Srde¢ni bunky si jsou schopné pomérné
efektivné predavat elektricky potencial, ktery se dale §iti télem. Na povrchu téla je elektricky
potencial méftitelny pomoci dostatecné citlivého méticiho pfistroje. Tento potencial se méni
Vv zévislosti na Case.

Abychom vsak byli schopni naméfit tento elektricky potencial, potfebujeme na vhodna
mista na téle umistit elektrody. Rozdil mezi elektrickymi potencialy napéti jsou schopné
vnimat elektrické svody, které 1ze zapojit k elektrodam. Pro vyhodnoceni dat miizeme vyuzit
napf. minipocita¢, ktery musi byt napdjen ze zdroje, jakym je nabijecka a pfipojen na zafizeni,
které dokaze zaznamenat vychylky elektrického potencidlu v zavislosti na Case.

3.2 Popis usekit EKG

Srdec¢ni cyklus je tvofen dvéma hlavnimi fazemi, systolou (stah svaloviny), ktera odpovida
depolarizaci a diastolou (uvolnéni), coz je z elektrického pohledu repolarizace.

Depolarizace sinoatrialniho uzlu se na EKG nezobrazuje. Depolarizace srde¢nich sini se
projevi na elektrokardiografu jako vlna P. Pocatecni ¢ast viny P odpovida depolarizaci pravé
sin€, po které nasleduje depolarizace levé sin€. Konec viny P odpovidd maximalni
depolarizaci sini. [1] Repolarizace sini se projevi v dob¢ zapisu QRS komplexu, proto neni na
EKG viditelna. QRS komplex sestava ze tii kmit, které oznacujeme jako Q, S a R. Kmit Q je
negativni, nebot’ se nachazi pod izoelektrickou linii a vzdy pfedchdzi kmitu R. Ten se
oznacuje jako pozitivni, protoze se nachazi nad izoelektrickou linii. Vychylka S je druhym
negativnim kmitem QRS komplexu, tentokrat nasleduje vzdy po kmitu R. Konec QRS
komplexu odpovida uplné depolarizaci komor. [1]Hlavni podstatou tseku ST je repolarizace
komor, nachazi se mezi QRS komplexem a vinou T. VIna T znézornuje také repolarizaci
komor. Za normalnich okolnosti je vina T ve vSech svodech pozitivni. Vyznam viny U
zustava nejasny.[2]
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Obr.3 — zakladni popis kiivky EKG [4]
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Mezi dulezité soucasti kiivky EKG patii i intervaly. PQ interval se nachazi mezi vinou P a
QRS komplexem. Interval QT odpovida casovému tiseku mezi kmitem Q a koncem kmitu T.
Maximalni délka viny P ¢ini 100 ms, PQ interval trva nejvyse 200 ms a QRS komplex
disponuje délkou maximalné 100 ms. Tyto hodnoty odpovidaji zdravému srdci. Délka
intervalu QT zavisi na aktualni tepové frekvenci srdce. [1]

4 Svody EKG

4.1 Einthoveniiv trojuhelnik

Jedna se o hypoteticky trojuhelnik, jehoz vrcholy jsou tvoreny elektrokardiografickymi svody
piipojenymi na levém zapésti, pravém zapésti a levé noze, tj. aVL, aVR, aVF. Teoreticky
maji jednotlivé strany pomyslného trojihelnika shodnou vzdalenost od srdce. [1] V tomto
ptipad¢ jsou svody bipolarni se zapisem pozitivni vychylky v ptipadé, Ze se depolarizace §ifi
k elektrod¢ oznacené +. [2]
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Obr.4 — schéma zapojeni Einthovenova trojuhelniku [5]
Pracuje na principu rozdilu potencialti elektrického napéti mezi dvéma elektrodami. Pokud by
doSlo k prohozeni elektrod pii méteni, vysledné EKG by bylo chybné.

Proto je nutné bezpodminecné znat barvy jednotlivych elektrod podle toho, na kterou
koncetinu patii. Na pravé zapésti ptipojujeme Cervenou elektrodu, Zlutou elektrodu na levé
zéapesti a zelend elektroda patii na levou nohu. V nékterych ptipadech se pouzivé i Cerna
elektroda na pravou nohu, ktera slouzi jako uzemnéni. [1]

4.2 Hrudni svody podle Wilsona

Meéii elektrické potencialy napéti mezi diferentni a indiferentni elektrodou. Jedna se o Sest
unipolarnich svodi (zna¢ime V1-V6). Wilson k témto Sesti svodiim pfipojil i ti bipolarni
svody. Bipolarni svody tvofi uzavieny kruh, kde je podle Kirchhoffova zakona soucet
elektrickych proudd, které protékaji timto okruhem roven nule. Pfi vyuziti znalosti tohoto
zékona Wilson propojil vSechny tfi bipolarni svody do jednoho bodu, ¢imz vytvofil tzv.
centralni svorku. Pravé centralni svorka odpovida elektrickému stfedu srdce a ma nulové
napéti. Aby vylouc¢il mozné ptisobeni koZniho odporu (nikde na téle neexistuje misto

S nulovym napétim), ktery mtize byt zdrojem nespravného signalu, zvétsil odpor elektrod o
5000 ohmii. Srovnava se tedy napéti na bipolarnich elektrodach a na centralni svorce.

10


https://www.google.com/url?sa=i&rct=j&q=&esrc=s&source=images&cd=&ved=2ahUKEwipnLzSsJzfAhVFLVAKHYr4BGQQjRx6BAgBEAU&url=https://slideplayer.cz/slide/3105663/&psig=AOvVaw2cngS5Xb0CwrC_LhNSTDUv&ust=1544775655177202

Osa méteného svodu smétuje od stiedu srdce k danému svodu. Problém takového zapojent je,
ze ziskame pouze 58% hodnoty napéti ve srovnani s Goldbergerovou modifikaci. [1]

Obr.5 — schéma hrudnich svodi podle Wilsona[6]

Na obrazku je vidét rozlozeni zapojeni Wilsonovych hrudnich elektrod. Pfipojeni elektrod
musi byt pfesné dodrzeno, jinak hrozi nespravné

4.3 Svody podle Goldbergera

Wilsonovo zapojeni modifikoval Goldberger, ktery odpojil od centralni svorky vzdy jednu
bipolérni elektrodu a zaroven ze zbyvajicich dvou koncetin odpojil vlozeny odpor. Takova
centralni svorka uz nemé nulové napéti a je posunuta od elektrického sttedu srdce mezi ob¢
spojené koncetiny. Z toho vyplyva, ze koncéetinové svody podle Goldbergerovy modifikace
maji vy$$i amplitudu nez u Wilsonova zapojeni.[1] Touto zménou od Wilsonova zapojeni
ziskdme standardni dvanactisvodové EKG (viz obr.6), které se pouziva i v soucasnosti.

12 svodovée EKG

@&

Lead Il

@
aVvVF

Obr.6 — schéma dvanactisvodového EKG
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5 Navrh jednoduchého elektrokardiogramu

Premyslel jsem o navrhu obvodu tak, aby dokazal pracovat jako bézny elektrokardiograf.
EKG méti vychylky rozdila elektrickych potencialii v zavislosti na case. Tento ucel spliuje
osciloskop. Jedna se o elektronicky pfistroj, ktery dokéze zaznamenat zmény mérené¢ho
elektrického potencidlu v ur¢itém casovém useku. To je tedy stejna vlastnost, jakou ma
elektrokardiogram. Elektricky potencial na povrchu kiize métime elektrodami, pro méfici
soustavu jsem si vybral Einthoventv trojuhelnik, jelikoz jsem planoval méfeni se tfemi
bipolarnimi svody. Je také nejdostupnéjsi a financn¢ nejméne narocny. K elektrodam je
diilezité mit ¢ip, ktery se pouziva k ziskani co nejvice jasného signalu ze svoda. Takovy ¢ip
ma analogovy vystup. Pro pfevod analogového signalu na digitalni slouzi A/D ptevodnik.

V digitalni podob¢ mlizeme signal mnohem kvalitnéji pfendset a zaznamendavat, je také
vhodny pro zpracovani udaju pocitacem. Raspherry Pi funguje v mérné soustav¢ jako zdroj
napajeni, ale také zabranuje pfiliSnému ruseni pii pfipojeni k A/D pfevodniku. Signél z Cipu je
velmi slaby, proto je dalezité, aby ho Zadny jiny zdroj signalu neposkodil. Proto bylo dilezité
obvod navrhnout tak, aby se ptedeslo ruSeni ptivodniho signalu, coz by piedstavovalo velky
problém.

Cilem pfi zapojeni méfici soustavy tedy bylo zajistit co nejmensi ruseni (poskozeni)
puvodniho signdlu soucastkami obvodu, zda signal nebude ovlivnén Raspberry pfipojenym
jako napéjeci zdroj a zda se signal neposkodi pii prichodu ptes A/D pievodnik. Uzemnéni je
spole¢né pro osciloskop, Raspberry P1i, €ip 1 pfevodnik, aby se co nejvice zamezilo
zminovanému ruseni. Pokud by naptiklad mél osciloskop spole¢né uzemnéni s notebookem,
ke kterému je ptfipojen, méteni by bylo neuspeésné, protoze by se projevilo ruseni pochéazejici
Z notebooku. Spole¢né uzemnéni bylo feSenim, jak zamezit prilis velkému ruseni ze strany
soucastek v méfici soustave

5.1 Prehled soucéastek v mérici soustaveé

Senzory a ¢ip AD 8232

Pfi méfeni pfipojime na senzory jednorazové elektrody, kterymi métime elektrické srdecni
impulzy. Cip AD 8232 je maly &ip pouzivany pro méfeni elektrické srdeéni aktivity. Tento
¢ip dokaze zesilit signal ze svodl a odfiltruje ty nejhorsi vlivy, které by bez n¢ho byly na
osciloskopu patrné. Uzemnéni se nachdzi na desticce, ve které je pfipojen A/D prevodnik.
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Obr.7 — senzory pouzité pii méfeni

Obr.8 - &ip AD 3282
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A/D prevodnik MCP 3208

A/D ptevodnik MCP 3208 prevede analogovy signal z ¢ipu AD 8232 na signal digitalni.
Tento pievodnik pracuje na zaklad¢ protokolu SPI, coz mu umoznuje komunikaci s Raspberry
PI, nebot’ maji spolecny protokol komunikace. Uzemnéni se opet nachdzi na desticce,
podobné jako u ostatnich komponentt.
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Raspberry Pi model 3B

Raspberry Pi je maly jednodeskovy pocitac s deskou plosnych spoji. V mém obvodu je
Raspberry pfipojeno na micro USB portem na zdroj napajeni. Na svoji velikost disponuje
pomérné vysokou kapacitou paméti 512 MB, diky kabelu ethernet je také schopen se ptipojit
K internetu, kromé klavesnice a mysi k nému mtizeme ptes USB porty pfipojit i dalsi
komponenty. [8] V mé méfici soustavé pomaha diky propojeni s A/D pfevodnikem

k zmirnéni nezadouciho ruseni piivodniho signalu.

Obr. 9 — Raspberry Pi model 3B

Digitalni osciloskop

Osciloskop je elektronicky piistroj schopny zakreslit zmény rozdilt elektrickych potenciala
Vv ¢asovém useku. Je propojen s pocitatem, kde se zobrazuje vysledny graf pii ptfiloZeni
elektrod na kazi. Uzemnéni osciloskopu nalezneme na desticce, ke které je umistén A/D
prevodnik.
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6 Pribéh méreni
Pted samotnym pfilozenim elektrod na klizi se objevila na monitoru zajimava funkce, ktera
nebyla popsana v manualu ¢ipu AD 8232. Velmi mé ptekvapila. Domnivame se, Ze se jedna o
obdélnik na vystupu pfitomny pii nedostateném méfeném elektrickém potencidlu na
elektrodach. Po pfiloZeni prvni elektrody podle Einthovenova trojihelniku na levé zapésti se
graf na monitoru zménil. Byly na ném patrné zmény rozdila elektrického potencidlu, ale graf
zatim neptipominal standardni kiivku elektrokardiogramu. Kdyz jsem umistil druhou
elektrodu na pravé zapésti, na monitoru bylo mozné rozeznat kiivku standardniho EKG
S pfitomnym mirnym Sumem, ale ten jsme byli ochotni zanedbat, nebot’ méfici soustava
kone¢né fungovala. Po mnoha vyzkouSenych zapojenich jednotlivych soucastek kone¢né
obvod fungoval. Po pfipojeni tieti elektrody na levou nohu, kterd zkompletovala Einthoveniv
trojuhelnik, se vSak stalo néco zvlastniho. Graf ztratil podobu standardni kiivky EKG a
projevoval se velkymi amplitudami, které se neustale ménily. Situace se nezmenila ani pii
opakovaném pokusu o pfiloZeni elektrody. Myslim, Ze signal elektrického potencidlu byl
prilis slaby a narusil tak vyslednou podobu kiivky EKG. Po opétovném odpojeni bipolarniho
svodu na levé dolni koncetiné graf opét nabyl podobu standardni kiivky EKG.

Po prokonzultovani situace jsem se rozhodl, ze budu povazovat za relevantni podobu grafu
EKG s dvéma pfipojenymi bipolarnimi svody. Pozitivni na celém méteni bylo, Ze na$ navrh
elektrokardiogramu fungoval.

Or.10 pohled na celou méfici soust
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Obr. 11 — graf funkce pfed pfipojenim elektrod bez dostate¢ného méteného elektrického
potencialu
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Obr.12 — Gspésné naméteny elektrokardiogram
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7 Zavér

V ramci této prace jsem se zabyval navrhem a adaptaci jednoduchého elektrokardiogramu.
Nasledné jsem provedl méteni na osob¢, abych ovéril, ze moje méfici soustava funguje. Pro
zapojeni elektrod jsem zvolil Einthoventiv trojuhelnik tvofeny tfemi bipolarnimi svody, ktery
byl z hlediska jednoduchosti obvodu a finan¢ni naro¢nosti nejvhodnéjsi.

Pti sestavovani méfici soustavy bylo nejvétsim problémem nezadouci ruseni ptivodniho
signalu. Jelikoz byl signal pomérné slaby, zesilil jsem ho pomoci ¢ipu AD 3282. Pievodnik
MCP 3208 transformoval analogovy signal na digitalni, aby bylo mozné piesnéjsi
vyhodnoceni EKG. Raspberry Pi 3B umoznilo napéjeni obvodu, osciloskop v kombinaci
S pocitacem zajistil zakresleni vysledné kiivky elektrokardiografu. V bilé desticce, ve které se
nachazi A/D pievodnik, je zapojeno uzemnéni osciloskopu, Raspberry, Cipu i prevodniku.
Spole¢né uzemnéni umoznuje snizit nezadouci rusSeni piivodniho signalu. Pfi méteni se
vyskytl problém pii zapojeni bipolarniho svodu na dolni koncetinu, kdy graf EKG
neodpovidal standardu.

Vysvétluji si to moznym slabym signalem elektrického potencialu. Graf pfi ptipojeni dvou
bipolarnich elektrod na zapésti hornich koncetin rozméroveé odpovidal standardni kiivce
elektrokardiogramu. Z namétenych hodnot by bylo mozné naslednou studii uré¢it nékteré
poruchy srde¢niho rytmu (napt. bradykardii nebo tachykardii).
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