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RESUMO

Nos últimos anos, a aquisição e o monitoramento de sinais de ECG têm sido amplamente

utilizados no campo da medicina cardiológica. Os sinais de ECG podem fornecer informações

importantes sobre a atividade cardíaca de pacientes, permitindo que sua análise seja utilizada

como ferramenta de auxílio ao diagnóstico médico. A presença de ruídos em sinais de ECG

pode afetar o processo de detecção na aquisição de medições precisas e confiáveis do batimento

cardíaco para o sistema de monitoramento de ECG, além da possibilidade de gerar alarmes

falsos em classificadores automáticos de doenças cardiovasculares. O presente trabalho propõe

o desenvolvimento e implementação de um sistema IoT móvel de baixo custo para aquisição,

processamento, armazenamento em nuvem e monitoramento remoto de sinais de ECG. Neste

sistema, o sinal de ECG é detectado e condicionado por um biossensor acoplado a um Arduíno

UNO R3. Em seguida, o sinal coletado é enviado para uma aplicação WEB desenvolvida e

hospedada com o auxílio dos softwares MATLAB designer TM e MATLAB WEB App Server TM.

A comunicação entre a aplicação WEB e o hardware do sistema pode ser estabelecida de três

formas distintas: via comunicação serial, bluetooth ou Wi-Fi. Os testes de operação de todos os

elementos do sistema proposto foram realizados em pacientes do Hospital Universitário Walter

Cantídio da Universidade Federal do Ceará (UFC). Foram coletados 50 registros de 5 (cinco) min

a uma frequência de amostragem de 256 Hz. Os resultados de desempenho da aplicação WEB

foram satisfatórios, apresentando um tempo médio de apenas 1,7830 s com um desvio padrão de

0,0737 s para calcular a DFT, aplicar uma decomposição wavelet multinível em um Buffer de 7

(sete) segundos, gerar um novo sinal a partir das componentes de frequências desejadas e plotar

os resultados. O monitoramento remoto e armazenamento em nuvem dos registros cardiográficos

foram realizados com êxito.

Palavras-chave: Arquitetura IoT, Sinal de ECG, Monitoramento, Processamento de Sinais,

Aplicação WEB.



ABSTRACT

In recent years, the acquisition and monitoring of ECG signals have been widely used in the

field of cardiology. ECG signals can provide important information about the cardiac activity

of patients, allowing their analysis to be used as a tool to aid medical diagnosis. The presence

of noise in ECG signals can affect the detection process in acquiring accurate and reliable

measurements of the heartbeat for the ECG monitoring system, as well as the possibility of

generating false alarms in automatic classifiers of cardiovascular diseases. This work proposes the

development and implementation of a low-cost mobile IoT system for the acquisition, processing,

cloud storage, and remote monitoring of ECG signals. In this system, the ECG signal is detected

and conditioned by a biosensor coupled with an Arduino UNO R3. Then, the collected signal

is sent to a web application developed and hosted with the help of MATLAB designer TM and

MATLAB WEB App Server TM software. The communication between the web application and

the hardware of the system can be established in three different ways: via serial communication,

Bluetooth, or Wi-Fi. Operation tests of all the elements of the proposed system were carried

out on patients from the Walter Cantidio University Hospital of the Federal University of Ceará

(UFC). Fifty records of 5 (five) minutes were collected at a sampling frequency of 256 Hz.

The performance results of the web application were satisfactory, with an average time of only

1.7830 s and a standard deviation of 0.0737 s to calculate the DFT, apply a multilevel wavelet

decomposition in a 7 (seven) seconds buffer, generate a new signal from the desired frequency

components, and plot the results. The remote monitoring and cloud storage of the cardiographic

records were successfully performed.

Keywords: IoT Architecture. ECG Signal. Monitoring. Signal Processing. WEB Application.
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1 INTRODUÇÃO

Segundo a Organização Mundial da Saúde (OMS), em 2019 as doenças cardiovascu-

lares foram a principal causa de mortes no mundo, sendo responsáveis por 16% dos falecimentos

em todo o planeta. As doenças cardíacas têm se tornado uma preocupação séria, pois afetam

pessoas de todas as faixas etárias. De 2000 a 2019, o maior aumento de mortes também foi por

doenças cardiovasculares: A quantidade de pessoas afetadas por estas doenças passou de 6,8

milhões para 8,9 milhões(OMS, 2020), onde diversos fatores de risco contribuem para o apare-

cimento de doenças cardiovasculares como obesidade, hipertensão, tabagismo, sedentarismo,

colesterol alto, estresse e diabetes mellitus (JANVEJA; TRIVEDI, 2022).

Uma das principais formas de combate a estas doenças é por meio de exames preven-

tivos. Dentre eles destaca-se o eletrocardiograma (ECG), exame que monitora e registra o sinal

formado pela diferença de potencial gerada pela atividade elétrica cardíaca. O monitoramento

contínuo do Sinal de ECG pode ser usado para identificar diversos problemas cardiovasculares,

como arritmias, isquemia miocárdica, infarto agudo do miocárdio, doenças do músculo cardíaco

e outras condições (Li et al., 2017). Profissionais da área da medicina utilizam o monitoramento

do sinal de ECG como uma prática importante na prevenção e diagnóstico precoce de doen-

ças cardiovasculares, permitindo o tratamento adequado e a redução do risco de complicações

e morte (JANVEJA; TRIVEDI, 2022). É recomendado que o exame de ECG seja realizado

regularmente, especialmente em pessoas com fatores de risco para doenças cardiovasculares

(HARSKAMP, 2019).

Para realizar a aquisição, monitoramento e processamento de sinais de ECG é

necessário ter equipamentos específicos para captar os sinais que caracterizam a atividade

elétrica do coração e convertê-los em sinais visuais ou digitais. Esses equipamentos podem ser

caros e difíceis de adquirir em algumas regiões ou países, especialmente em locais com sistemas

de saúde precários ou com recursos financeiros limitados (AHAMED et al., 2015). No entanto,

com o avanço da tecnologia, atualmente é possível desenvolver dispositivos mais acessíveis

e móveis, que podem ser utilizados em ambientes diversos, incluindo ambulâncias, clínicas e

hospitais. Além disso, algumas iniciativas têm buscado desenvolver soluções tecnológicas que

proporcionam o monitoramento e compartilhamento em nuvem de sinais de ECG coletados em

tempo real, como softwares e aplicativos que se integram com dispositivos móveis utilizados no

processo de aquisição dos sinais de ECG (ZACARIAS et al., 2014).
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1.1 Problema/Justificativa

O custo associado à realização de ECGs, bem como a impossibilidade de se trans-

portar tais equipamentos para monitoramento fora de locais específicos dificulta o acesso de

pacientes, especialmente os mais carentes, à um tratamento adequado. Com isso, alternativas

precisam ser propostas.

Um caminho interessante é o uso de estratégias baseadas em dispositivos embarcados

no modelo da chamada Internet das Coisas (IoT), que se refere a interconexão de dispositivos

físicos (sensores, atuadores, dispositivos de processamento, entre outros) por meio de redes de

comunicação, permitindo que esses dispositivos coletem, transmitam e processem dados em

tempo real. Na área médica, essa tecnologia pode ser utilizada para monitoramento remoto de

pacientes, coleta de dados de sinais vitais, diagnóstico remoto, entre outras aplicações. Hoje, já

existem diversos sensores de baixo custo capazes de monitorar sinais cardíacos que podem ser

utilizados para prototipar soluções mais baratas, leves e de fácil transporte, como por exemplo,

biossensor. Estes sensores capturam os sinais de ECG brutos, que podem ser usados para criação

de diversas aplicações.

Porém, estes sinais ainda sofrem com ruídos quando processados por dispositivos

baseados em microcontroladores. Esses ruídos podem ser causados por diversos fatores, como

interferências eletromagnéticas, movimentos do paciente, variações de impedância elétrica, entre

outros. Para minimizar ou remover esses ruídos, é necessário aplicar técnicas de processamento

de sinais que permitam separar o sinal de ECG dos ruídos presentes. Existem diversas técnicas

de processamento de sinais que podem ser utilizadas, tais como: Aplicação de filtros digitais,

decomposição em componentes independentes (do inglês: Independent Component Analysis),

técnicas de aprendizado de máquina e algoritmos de classificação.

Outro fator importante é a capacidade de compartilhar ou facilitar o acesso de exames

entre especialistas de saúde. Neste sentido, têm-se tornado padrão o uso de aplicações WEB para

acesso a diversos domínios, como aplicações bancárias, comércio eletrônico, dentre outros. Com

isso, a forma de acesso a diversos por meio de metáforas como botões, links, listas de seleção

têm se tornado padrão para o desenvolvimento de sistemas atualmente. Seguir este modelo

facilitaria o engajamento de profissionais, uma vez que eles já estão acostumados a usar tais

aplicações fora do domínio da saúde.

Por fim, ao usar os dados obtidos dos sensores, seria também interessante auxiliar os

especialistas na detecção de problemas cardiovasculares de acordo com padrões já conhecidos na
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literatura médica. Para isso, o uso de algoritmos computacionais aplicada a técnicas clássicas e

modernas de processamento digital aparecem como possível solução para a extração automática

de informações sobre a morfologia e o comportamento do sinal de ECG analisado.

Neste sentido, é necessário pensar em uma proposta que permita resolver de modo

sistemático os problemas supracitados em uma solução viável para coleta de ECG de modo

rápido, com fácil transporte, baixo custo e fácil uso para seus usuários finais.

1.2 Objetivo

Com base no cenário e problemas citados anteriormente, esta dissertação de mestrado

têm por objetivo principal propor uma arquitetura de sistema baseada em dispositivos móveis

e sensores IoT para obter informações de ECG de pacientes, e uma aplicação WEB capaz de

processar, apresentar e compartilhar tais informações, em modelo colaborativo.

Para se conseguir este objetivo principal, outras metas secundárias também precisa-

ram ser alcançadas. Dentre elas, cita-se:

1. Desenvolver um protótipo de baixo custo baseado em IoT capaz de obter dados de ECG

de modo fácil, rápido e confiável;

2. Desenvolver uma solução WEB capaz de permitir que diversos usuários sejam capazes de

acessar a dados de pacientes remotamente;

3. Utilizar algoritmos para detectar ruídos;

4. Utilizar algoritmos para análise espectral e aplicação de técnicas modernas de processa-

mento digital em sinais de ECG, com o propósito de auxiliar no diagnóstico médico;

5. Validar a solução com pacientes reais.

1.3 Metodologia

Para se alcançar o objetivo final, este trabalho seguiu um conjunto de etapas

1. Levantamento de trabalhos relacionados, onde foram encontrados 5 trabalhos voltados ao

desenvolvimento de dispositivos baseados em microcontroladores para coletar, monitorar

e processar sinais de ECG. Esse levantamento é importante para ajudar a identificar

possíveis oportunidades de inovação e aprimoramento da tecnologia existente, bem como

para entender as principais limitações e desafios a serem enfrentados no desenvolvimento

de uma nova solução.
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2. Levantamento dos requisitos de sua solução, tanto de hardware quanto software. No que

diz respeito ao hardware, foram levados em consideração critérios como baixo consumo

de energia, baixo custo, possuir hardware livre e proporcionar uma prototipagem rápida.

Esses critérios são importantes para garantir que o dispositivo possa ser utilizado por

longos períodos de tempo, sem a necessidade de troca frequente de baterias, além de

permitir a produção em larga escala a um baixo custo. O hardware livre e a prototipagem

rápida permitem maior flexibilidade e agilidade no desenvolvimento do projeto. Já para a

plataforma de desenvolvimento de aplicações WEB, foram levados em consideração requi-

sitos como facilidade de criação de interface gráfica, possibilidade de integrar algoritmos

de processamento de sinais e comunicação via Serial UART, bluetooth e WIFI utilizando

protocolo MQTT.

3. Modelagem da Arquitetura de Solução. A arquitetura da solução é composta por três

principais camadas: a camada de sensoriamento, a camada de processamento e a camada

de aplicação. A camada de sensoriamento é responsável pela aquisição dos dados e

consiste no biossensor ECG-EMG Olimex, que é utilizado para detectar o sinal elétrico

produzido pelo coração e convertê-lo em um sinal elétrico analógico. O sinal analógico

é então enviado para o Arduíno UNO R3, que é responsável por converter o sinal em

uma representação digital que pode ser processada ou enviada para outros dispositivos.

A camada de processamento é responsável pelo processamento dos dados e consiste

no Arduíno UNO R3, que é responsável por receber o sinal digital do biossensor e

processá-lo. Os dados podem ser processados localmente ou enviados para outras camadas

para processamento adicional. A camada de aplicação é responsável pela apresentação

dos dados ao usuário e consiste em um aplicativo web criado usando o ambiente de

desenvolvimento MATLAB App Designer. O aplicativo permite a visualização dos dados

do sinal elétrico do coração em tempo real e fornece informações adicionais, como

batimentos cardíacos por minuto e análise da frequência cardíaca.

4. Desenvolvimento da Solução de Hardware e do Software. Para prototipar o hardware

do dispositivo móvel, usamos um biossensor ECG-EMG Olimex, um Arduíno UNO

R3, um módulo WI-FI ESP8266 e um módulo bluetooth HC-05. O biossensor detecta

o sinal elétrico produzido pelo coração e o Arduíno o converte em sinal digital que

pode ser processado ou enviado para outros dispositivos. O módulo WI-FI e o módulo

bluetooth permitem a conexão sem fio do dispositivo móvel com outros dispositivos,
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como smartphones ou computadores, para enviar e receber dados. Esses módulos também

permitem a integração do dispositivo com plataformas de IoT, possibilitando a análise

e compartilhamento dos dados coletados pelo dispositivo. Para desenvolvimento da

aplicação aplicação WEB, foi utilizado o ambiente de desenvolvimento de aplicativos

executáveis e aplicativos WEB do MATLAB ®. Este ambiente de desenvolvimento é

denominado de MATLAB App Designer. Nele, é possível desenvolver aplicativos de alta

qualidade apenas movendo os componentes visuais para definir o design da sua interface

gráfica com o usuário (GUI), utilizando o editor integrado para programar rapidamente

seu comportamento.

5. Testes de desempenho, testes com pacientes. Para os testes de desempenho na aplicação

WEB, foi utilizado o MATLAB profile, que permitiu avaliar o tempo de execução de

cada função implementada. Foram realizados 30 ensaios, em que a aplicação WEB foi

submetida a diversas operações, como a decomposição multinível wavelet, o cálculo da

DFT e a plotagem dos sinais coletados. Os resultados desses testes foram utilizados

para otimizar os algoritmos implementados e melhorar a eficiência da aplicação. Já

nos testes com pacientes, foram coletados registros eletrocardiográficos de 50 pacientes

hospitalizados em fase ativa da doença Covid-19. Cada registro coletado possui uma

duração de 5 minutos e juntos formam um banco de dados para estudos colaborativos

com o objetivo de identificar a existência de um padrão de alteração na variabilidade da

frequência cardíaca. Esses testes permitiram verificar a qualidade do sinal adquirido pelo

dispositivo de aquisição de sinais ECG e a estabilidade do dispositivo durante a coleta de

dados.

1.4 Estrutura da Dissertação

Esta dissertação está dividida em seis capítulos. Neste primeiro capítulo, apresenta-

se a motivação por detrás da sua formulação, bem como os objetivos, a metodologia adotada

para alcançar o objetivo final e o modo como a dissertação está organizada.

Já o Capítulo 2, apresentará um levantamento dos trabalhos relacionados encontrados

e discutir suas principais contribuições para a área de coleta de sinais de ECG baseada em

microcontrolador. Essa análise dos trabalhos relacionados servirá para contextualizar a proposta

em relação ao conhecimento existente, identificar possíveis melhorias e definir as lacunas de

conhecimento a serem preenchidas com o estudo em questão.
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No Capítulo 3, é exposto, inicialmente, uma introdução à eletrocardiografia, seguida

da discussão de conceitos fisiológicos e clínicos aplicados ao exame de eletrocardiograma. Em

seguida, são apresentados os tipos de derivação padrão utilizados no exame de ECG, incluindo

as derivações bipolares (DI, DII e DIII), as derivações unipolares aumentadas (aVR, aVL e aVF)

e as derivações precordiais (V1 a V6).

O Capítulo 4, aborda a metodologia adotada. Inicialmente, é apresentado um deta-

lhamento sobre os componentes escolhidos para compor o Hardware do sistema proposto, bem

como os esquemáticos elétricos e procedimentos de montagem. Em seguida, são descritos os

procedimentos utilizados para desenvolvimento da aplicação WEB e dos algoritmos de processa-

mento de sinais. Por fim, é realizado um detalhamento sobre os algoritmos desenvolvidos para

detectar de forma não supervisionada os principais ruídos que corrompem os sinais de ECG.

No Capítulo 5, são apresentados os resultados alcançados fazendo uma análise deles

e gerando discussões. Inicialmente, são apresentados os parâmetros de orçamento do sistema,

que foram definidos como parte do processo de projeto. Em seguida, são apresentados os ensaios

realizados para levantar os parâmetros de energia consumida pelo hardware do sistema. Os

resultados dos testes de operação do sistema também são apresentados neste capítulo. Por fim, é

apresentada uma comparação do sistema proposto com trabalhos correlatos, a fim de avaliar sua

eficiência e relevância em relação a outras soluções existentes.

No Capítulo 6, por fim, são apresentadas as contribuições finais deste trabalho e as

indicações de trabalhos que podem dar continuidade a esta pesquisa e desenvolvimento.
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2 TRABALHOS RELACIONADOS

Recentemente, muitos dispositivos programáveis foram propostos para realizar a

coleta do sinal de ECG. O trabalho realizado por Pereira et al. (2022) propos uma arquitetura IoT

para aquisição, armazenamento e visualização de sinais de ECG. Neste trabalho, foi utilizado

uma shield ECG-EMG para detectar o sinal eletrocardiográfico e em seguida convertê-lo em

um sinal elétrico analógico. A representação discreta do sinal analógico proveniente da shield é

obtido com o auxílio de um conversor analógico-digital de um microcontrolador ESP 32, que

por sua vez processa o sinal e o envia para uma Google Spreadsheet. O ESP 32 é programado

utilizando linguagem microphyton.

Em Al-Busaidi e Khriji (2013), os autores propuseram o projeto de uma arquitetura

para coleta de sinais de ECG baseada em microcontrolador Atmega32. Esta arquitetura conta

com filtros digitais integrados do tipo passa-baixa, notch e passa-banda. A coleta das amostras

do sinal de ECG é realizada a partir da conexão por cabo entre um dispositivo e um computador.

O trabalho realizado por Gupta et al. (2010) propos o desenvolvimento de um sistema

(hardware e software) de baixo custo para aquisição, armazenamento e processamento de sinais

de ECG. O hardware deste sistema foi desenvolvido com base em microcontrolador, amplificador

de instrumentação, ADC, conversores de nível RS 232 com seus CIs periféricos. Já o software

consiste em uma interface gráfica de usuário (GUI) desenvolvida com o auxilio do software

MATLAB. Neste sistema, o sinal de ECG é amostrado a uma taxa de 1 (um) kHz e, após a

digitalização, é alimentado por um sistema embarcado baseado em microcontrolador para em

seguida converter os dados de ECG em um fluxo de bits serial formatado em RS232.

Em Bansal et al. (2009), é proposto um protótipo de sistema de aquisição e proces-

samento de sinais de ECG formado por um amplificador front-end, um transceptor sem fio e

uma interface com dispositivo de exibição de saída e filtros digitais para remoção de ruído. O

amplificador front-end é responsável por detectar e condicionar os sinais de ECG. Ele é formado

por eletrodos, amplificadores de ganho de buffer e unidade, circuito de restauração DC, circuito

de acionamento da perna direita, circuito de filtro ativo e unidade de fonte de alimentação.

O transceptor utilizado é composto por um transmissor e uma unidade receptora. Para envio

dos sinais coletados sem a necessidade de cabos, o transmissor fica conectado ao amplificador

front-end enquanto a unidade receptora fica conectada à porta de som do computador usando

um conector compatível. A partir de uma Interface Gráfica, o usuário pode visualizar os sinais

coletados e os resultados da aplicação de filtros digitais FIR (do inglês: Finite Impulse Response).
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Os autores em Christ et al. (2020) propuseram um sistema IoT para monitoramento

contínuo de sinais de ECG. Na implementação deste sistema foi utilizado o computador single-

board Raspberry-Pi para processar o sinal proveniente de múltiplos biossensores. Caso seja

detectado inconformidades no sinal coletado, o sistema envia uma mensagem para o médico

por meio de um módulo GSM conectado na porta seria do Raspberry. Os sinais coletados são

encaminhados para um dashboard desenvolvido na plataforma de análise IoT ThingSpeak.

Em relação aos trabalhos descritos anteriormente, muitos projetos usaram Arduíno,

ESP 32 e Raspberry-Pi por serem dispositivos destinados à prototipagem rápida e por apre-

sentarem um ambiente de desenvolvimento de programação de fácil utilização. A maioria dos

sistemas de aquisição de ECG que acompanham uma interface gráfica de usuário necessita

de uma CPU para executar a interface e estabelecer uma comunicação com o hardware do

sistema via comunicação serial. Uma abordagem pouco utilizada é a aplicação WEB para mediar

a interação entre usuários e arquiteturas IoT de aquisição, processamento, armazenamento e

monitoramento de sinais de ECG.
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3 FUNDAMENTAÇÃO TEÓRICA

3.1 Eletrocardiografia

A eletrocardiografia é o estudo dos registros gráficos da atividade elétrica do coração,

representada pelo eletrocardiograma (ECG). O ECG registra os sinais elétricos do coração

por meio dos eletrodos posicionados na superfície do corpo (GOLDBERGER, 2006). A ele-

trocardiografia é considerada a principal técnica usada para estudos acerca da dinâmica dos

desenvolvimentos de doenças cardiovasculares, sendo considerada uma técnica menos invasiva e

que, por isto, acaba por deixar o paciente mais relaxado (OGANISYAN et al., 2020).

O primeiro ECG foi desenvolvido por Willem Einthoven em 1902. Embora en-

frentasse oposição na época para ser utilizada como uma ferramenta de diagnóstico, a técnica

se tornou posteriormente uma das principais ferramentas de diagnóstico de doenças cardíacas.

Apesar de ter passado por evoluções ao longo dos anos, sua mecânica é a mesma criada por

Einthoven e, mesmo após mais de 100 anos de sua criação, o ECG é o aparelho de cardiologia

mais reconhecido e utilizado por médicos em todo o mundo (CAJAVILCA; VARON, 2008).

O ECG teve avanços contínuos nos últimos dois séculos, tornando-se a primeira e

a mais comum técnica para o diagnóstico cardíaco. O eletrocardiograma é ainda considerado

importante na avaliação de terapias para pacientes que sofrem com insuficiência cardíaca, bem

como na identificação e avaliação de pacientes com doenças genéticas propensas à arritmia

(MIRVIS; GOLDBERGER, 2001).

Desta forma, a eletrocardiografia é fundamental na compreensão das doenças cardía-

cas como também na avaliação de pacientes com problemas cardíacos, principalmente por ser

uma ferramenta não invasiva e com custo acessível para avaliar doenças cardíacas, tais como a

arritmias e cardiopatias isquêmicas. Além disto, possui extrema importância no fornecimento de

dados objetivos sobre a função e a estrutura do corpo humano. Por tudo isto, a eletrocardiografia

é considerada por médicos(as) como um instrumento clínico essencial (ALGHATRIF; LINDSAY,

2012).

A eletrocardiografia é baseada em três técnicas: O eletrocardiograma clínico padrão

(ECG), o vetorcardiograma (VCG) e o Monitoramento de ECG. A primeira técnica, o ECG clínico

padrão, ou eletrocardiograma, de repouso registra os sinais elétricos do coração, incluindo as 12

derivações. Ou seja, são registrados 12 potenciais diferentes na superfície do corpo (TOMPKINS,

2000). A segunda técnica, o VCG, consiste na representação da força eletromotriz gerada pelo
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coração durante as atividades cardíacas. Esta representação ocorre por meio de um único vetor

em que os vetores sucessíveis possuem pontos de origem comuns (RIERA et al., 2007).

A terceira técnica consiste no monitoramento de ECG ou eletrocardiografia dinâmica.

Esta técnica baseia-se no registro de uma ou duas derivações das 12 do eletrocardiograma clínico

padrão, para ser realizado o monitoramento destas derivações. Isto é feito para que seja possível

verificar a ocorrência de distúrbios ou alguma anomalia no ritmo dos batimentos cardíacos do

paciente (TOMPKINS, 2000).

3.2 Anatomia e fisiologia do coração

O coração é o principal órgão do sistema circulatório, atuando como uma bomba

eletricamente temporária com a função de contrair ritmicamente e bombear o sangue primeira-

mente para os pulmões (promovendo sua oxigenação) e depois bombear este sangue oxigenado

por todo o organismo (GOLDBERGER, 2006).

O coração é composto por quatro câmaras (Figura 1): Duas delas superiores cha-

madas de átrios e duas inferiores denominadas de ventrículos. Além destas câmaras, o órgão

é composto por quatro válvulas que abrem e fecham de acordo com as mudanças de pressão

provocadas pelos movimentos de contração e relaxamento do coração. Durante estes movimen-

tos, o sangue é ejetado para dentro dos ventrículos ou para fora do coração. As válvulas servem

para impedir o refluxo do sangue (TORTORA; DERRICKSON, 2014). Conforme este autor, as

quatro válvulas são:

• Válvulas atrioventriculares (AV): Situadas entre os átrios e o ventrículo;

• Válvulas tricúspides (VT): Situadas entre o átrio direito e o ventrículo direito. Esta válvula

é composta por outras três (cúspides);

• Válvulas bicúspides ou mitral: Situadas entre o átrio esquerdo e o ventrículo esquerdo;

• Válvulas semilunares ou válvula da aorta: Situadas no óstio, entre o ventrículo esquerdo e

a aorta.
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Figura 1 – Representação do corte frontal do coração humano.

Fonte: Adaptado de Zhong et al. (2019)

O processo de bombeamento é iniciado quando o sangue desoxigenado do corpo

entra no coração por meio da veia cava superior e inferior, fundindo-se ao entrar no átrio direito,

o qual faz fluir este sangue para o ventrículo direito, passando pelas válvulas tricúspides e

impedindo o seu retorno durante a contração do ventrículo. Do ventrículo direito, o sangue

é bombeado para os pulmões por meio da válvula pulmonar para a artéria pulmonar que, em

seguida, bombeia o sangue para os pulmões, ocorrendo o retorno do sangue para o átrio esquerdo

por meio das veias pulmonares. No pulmão, o sangue é oxigenado e segue para o átrio esquerdo

onde é bombeado para o ventrículo esquerdo passando pela válvula mitral e impedindo o retorno

do sangue com a contração do ventrículo, o qual ao contrair impulsiona o bombeamento do

sangue para fora do coração por meio da válvula aórtica (ZHONG et al., 2019).

Além disto, é por meio dos batimentos cardíacos que ocorre a normalização da

pressão arterial, bem como a oxigenação dos tecidos e do sistema nervoso, garantindo que o

coração seja capaz de atender às demandas das diferentes situações apresentadas pelo organismo.

A prova disto é que se houver alguma alteração na pressão arterial e no nível de oxigênio, haverá

por consequência alterações na frequência cardíaca (SCANLON; SANDERS, 2018).
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Figura 2 – Ciclo cardíaco.

Fonte: (TORTORA; DERRICKSON, 2014, p. 352)

A sequência dos batimentos cardíacos forma o ciclo cardíaco. Este ciclo possui

três etapas (Figura 2). A seguir é apresentado um detalhamento sobre cada uma destas eta-

pas(TORTORA; DERRICKSON, 2014):

1. Período de relaxamento: Ocorre quando temos a repolarização dos ventrículos, iniciando

o relaxamento dos ventrículos e provocando a diminuição da pressão em seu interior até

que a mesma fique abaixo da pressão arterial. Este processo promove a abertura das

válvulas AV e os ventrículos começam a encher, dando início à segunda fase.

2. Sístole atrial: Consiste na contração dos átrios promovida pelo potencial das atividades

do nodo sinoatrial. Este fenômeno ocorre com as válvulas AV ainda abertas e as válvulas

semilunares fechadas, iniciando a terceira e última fase.

3. Sístole ventricular: Esta fase começa com a despolarização ventricular que leva à contra-

ção dos ventrículos, os quais conduzem o sangue contra as válvulas AV que se fecham,

promovendo a elevação da pressão nos ventrículos. Quando a pressão do ventrículo

esquerdo supera a da aórtica e a do tronco pulmonar, ocorre a abertura das válvulas se-

milunares e temos a ejeção de sangue no coração. Além disto, os ventrículos começam a

relaxar até a pressão neles diminuir e as válvulas semilunares se fecharem, dando início a
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um novo ciclo.

Além disto, os impulsos elétricos gerados durante os batimentos do coração seguem

uma rota específica por todo o miocárdio (Figura 2). Tais impulsos ocorrem por meio das células

do miocárdio que são capazes de gerar seu próprio potencial eletrônico, o qual rapidamente se

espalha do miocárdio para as demais células musculares por meio dos seus discos intercalados,

promovendo assim a contração dos átrios seguida da contração dos ventrículos e gerando um

ciclo cardíaco (SCANLON; SANDERS, 2018).

Figura 3 – Sistema de condução elétrica do coração.

Fonte: Adaptado de Scanlon e Sanders (2018)

A estimulação elétrica cardíaca inicial ocorre por meio de um grupo de células

capazes de gerar um estímulo elétrico (sinal). Estas células são conhecidas como o marca-passo

natural do coração. O estímulo gerado por estas células é direcionado primeiramente para o

átrio direito e depois para o átrio esquerdo, tendo início no nodo sinusal ou nodo sinoatrial

(Figura 3), localizado no átrio direito próximo à veia cava superior e se espalhando para o nodo

atrioventricular e o feixe de His; depois disto, o estímulo se espalha simultaneamente pelos

ramos esquerdo e direito do feixe do miocárdio ventricular por meio das células condutoras

das fibras de Purkinje, localizadas no miocárdio ventricular. Logo, a propagação dos estímulos

elétricos pelos átrios e pelos ventrículos resulta no bombeamento do sangue para o pulmão e

para a circulação geral (GOLDBERGER, 2006).
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3.3 Eletrocardiograma (ECG)

O eletrocardiograma (ECG) corresponde à representação gráfica (Figura 4) da dife-

rença de potencial durante as atividades de batimento do coração. Estes potenciais são refletidos

no sinal ECG (OGANISYAN et al., 2020).

Figura 4 – Eletrocardiograma (ECG) normal de um único batimento cardíaco.

Fonte: Adaptado de Tortora e Derrickson (2014)

O eletrocardiograma típico se baseia em três ondas (Figura 4): a Onda P, o Complexo

QRS e a Onda T (que correspondente a um evento específico (SCANLON; SANDERS, 2018):

• A Onda P corresponde à despolarização dos átrios;

• O Complexo QRS corresponde à despolarização dos ventrículos;

• A Onda T corresponde à repolarização dos ventrículos. O sinal referente à repolarização

dos átrios coincide com o Complexo QRS.

Assim, o sinal do ECG em condições normais corresponde a repetições regulares

das cinco deflexões das ondas P, Q, R, S e T (Figura 5), onde cada onda representa um único

evento ocorrido durante o batimento cardíaco. Ou seja, cada onda está relacionada somente a

um evento, podendo este ser o de despolarização ou de repolarização do coração. Deste modo,

poderá ser associada e rasteada até o evento que lhe deu origem (PINTO et al., 2018).
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Figura 5 – Sequências de eventos de despolarização e repolarização e sua relação
com as ondas P, Q, R, S e T.

Fonte: Adaptado de Pinto et al. (2018)

Os sinais destas ondas são detectados por eletrodos colocados em locais específi-

cos do corpo que, em sistemas informatizados, serão digitalizados, armazenados e analisados

seguindo determinados critérios para que o diagnóstico forneça a interpretação do eletrocardio-

grama, seja manualmente ou por meio do auxílio de computadores (MIRVIS; GOLDBERGER,

2001).

3.3.1 Sistema de derivações

O primeiro sistema de derivações foi proposto pelo próprio Eintrhoven em 1912

quando desenvolveu o Triângulo de Eintrhoven (Figura 6), o qual representa a magnitude e a

direção da diferença de potência criada pelo coração em vários locais do corpo humano, obtendo

a relação das derivações I, II e III (ARORA; MISHRA, 2021).

As derivações I, II e III (Figura 7) são consideradas as derivações de membros

bipolares ou derivações de membro padrão em que cada uma dessas derivações registra a

diferença de potencial criado entre dois membros, conforme descrito abaixo (WASIMUDDIN et

al., 2020):

• Derivação padrão I: Entre o braço esquerdo e o braço direito;

• Derivação padrão II: Entre a perna esquerda e o braço direito;

• Derivação padrão III: Entre a perna esquerda e o braço esquerdo.

O eletrocardiograma clínico padrão possui, além das três derivações padrões, mais

nove derivações: Três precordiais representadas por V1 a V6 (Figura 8) e três derivações de

membros aumentadas representadas por aVR, aVL e aVF (Figura 9), as quais são considera-



30

Figura 6 – Triângulo de Eintrhoven. As abreviaturas RA, LA e LL (Abreviaturas
do termo em inglês) representam respectivamente os membros: Braços
direito, braço esquerdo e perna esquerda.

Fonte: (TOMPKINS, 2000, p. 28)

Figura 7 – Derivações bipolares em 60° de intervalos.

Fonte: Adaptado de AlGhatrif e Lindsay (2012)

das unipolares em virtude do potencial destas derivações corresponder à média dos potenciais

detectados em dois ou mais eletrodos que formam o eletrodo composto. Fora isto, as deriva-

ções aumentadas geram amplitudes 50% maiores que as geradas pelas derivações precordiais

(MIRVIS; GOLDBERGER, 2001).



31

Figura 8 – (A) Derivações precordiais (B) Derivações aumentadas em 60° de inter-
valos.

Fonte: Adaptado de AlGhatrif e Lindsay (2012)

As derivações aumentadas e precordiais devem ser posicionadas seguindo locais

padrões para a disposição dos eletrodos conforme lista abaixo (MIRVIS; GOLDBERGER, 2001):

• Derivação aVR - Eletrodo colocado no braço direito e em uma entrada negativa no braço

esquerdo mais perna esquerda;

• Derivação aVL – Eletrodo colocado no braço esquerdo e em uma entrada negativa no

braço direito mais perna esquerda;

• Derivação aVF – Eletrodo colocado na perna esquerda e em uma entrada negativa no braço

esquerdo mais braço direito;

• Derivação V1 - Eletrodo colocado no quarto espaço intercostal direito, rebordo esternal;

• Derivação V2 - Eletrodo colocado no quarto espaço intercostal esquerdo, rebordo esternal;

• Derivação V3 - Eletrodo colocado a meio caminho entre V2 e V4;

• Derivação V4 - Eletrodo colocado no quinto espaço intercostal, linha médio-clavicular;

• Derivação V5 - Eletrodo colocado no mesmo plano de V4 (mesma altura), linha axilar

anterior;

• Derivação V6 - Eletrodo colocado no mesmo plano de V4 e V5, linha axilar média.

3.3.2 Características Elétricas do Sinal Cardíaco

Os sinais elétricos das atividades cardíacas são capturados por meio de eletrodos

dispostos em locais específicos pela eletrocardiografia (TORTORA; DERRICKSON, 2014).

As faixas de frequência capturadas variam conforme sua aplicação como, por exemplo, ECG

padrão de 12 derivações que possuem bandas com variação de 0,05-100 Hz e o ECG dinâmico

que possui variação de 0,5 – 50 Hz. As bandas utilizadas do sinal de ECG para diferentes
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aplicações representadas na Figura 9 são compostas por três frequências: Frequência cardíaca,

monitoramento e clínico (TOMPKINS, 2000).

Figura 9 – Banda utilizada do sinal de ECG para diferentes aplicações.

Fonte: Adaptado de TOMPKINS (2000)

3.4 Monitoramento Prolongado do ECG

O monitoramento do ECG é essencial para a detectação precoce e prevenções de

doenças cardíacas, garantindo que haja uma maior eficiência na preceituação de medicamentos

ao paciente (CHEE; SEOW, 2007). Além disto, o monitoramento é fundamental, pois algumas

alterações cardíacas ocorrem principalmente durante o período de sono ou perante mudanças no

estado mental, emocional ou físico do paciente (KADISH et al., 2001).

Os sistemas de monitoramento de ECG sofreram diversas modificações e são atual-

mente aplicados em diferentes ambientes como em hospitais, residências, ambulatórios além do

contexto remoto, utilizando uma ampla gama de tecnologias (SERHANI et al., 2020). Assim, os

sistemas de monitoramentos de ECG caminham para sistemas sem fios combinados a tecnologias

informáticas avançadas e a ferramentas de inteligência artificial (IA), melhorando o serviço de

saúde e facilitando o monitoramento da funcionalidade cardíaca (COSOLI et al., 2021).

Existem duas maneiras de realizar os registros de ECG: Por meio dos registros

contínuos conhecidos como Monitoramento de Holter ou eletrocardiografia dinâmica (os quais

são realizados normalmente em um período de 24 horas ou 48 horas) e por meio dos registros

intermitentes ou conhecidos como monitores de eventos ou gravadores de loop, realizados por

um longo período para fornecer registros breves e sendo em alguns casos incorporados a um
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loop de memória que captura eventos sintomáticos. Esta prática é utilizada normalmente em

pacientes que apresentam sintomas infrequentes (KADISH et al., 2001).

3.4.1 Eletrocardiografia Dinâmica

A eletrocardiografia dinâmica ou Monitoramento de Holter se baseiam no registro

de uma ou duas derivações das 12 do eletrocardiograma clínico padrão, para seu monitoramento,

de modo a analisar ocorrências de distúrbios (TOMPKINS, 2000). Tais registros são realizados

normalmente em um período de 24 ou 48 horas (KADISH et al., 2001).

Assim, a eletrocardiografia dinâmica vem sendo cada vez mais utilizada nas últimas

duas décadas, principalmente no diagnóstico de arritmias cardíacas. Isto se deve às limitações

do ECG convencional em detectar este tipo de doença, uma vez que a mesma pode ocorrer

em qualquer horário do dia. Diante disto, a eletrocardiografia dinâmica tem sido utilizada

no diagnóstico de distúrbios cardíacos, frequência ou condução em paciente com queixas

cardiovasculares como palpitações, dor torácica ou sensação de falta de ar ou até mesmo em

distúrbios transitórios como tonturas e desmaios (FIEV et al., 2019).

O primeiro dispositivo portátil de gravação de ECG ficou conhecido como Monitor

Holter, por ter recebido o nome do seu criador, Dr. Norman Holter. O dispositivo foi desenvolvido

em 1957 e se utilizava de fitas magnéticas para armazenar o ECG, sendo usado por vários anos,

permitindo assim o registro do ECG a um baixo custo. Contudo, o uso de fitas magnéticas

acabava causando distorções de fase e de frequência do sinal do ECG armazenado em alguns

dispositivos devido às limitações de modulação e pela inteligência mecânica empregada no

dispositivo (CRAWFORD et al., 1999).

O Monitor de Holter convencional é frequentemente desconfortável, pois além de ser

um dispositivo pesado (com vários eletrodos conectados ao tórax, dificultando o seu deslocamento

pelo paciente e fazendo com que normalmente o monitoramento exija uma disponibilidade maior

do paciente em ficar no hospital), o aparelho ainda apresenta um alto custo, não sendo sofisticado

se levada em consideração a tecnologia moderna (MAHDY et al., 2018).

Em virtude dos avanços tecnológicos, os equipamentos de ECG utilizam agora

gravações de estado sólido. Isto permite que as gravações passem direto do sinal ECG em

formato digital, evitando as distorções anteriormente registrada pelas fitas magnéticas usadas

pelo Monitor de Holter. Diante disto, as tecnologias com formato digital permitem uma análise

mais rápida do ECG, porém necessitam de uma grande memória para a gravação dos dados
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(CRAWFORD et al., 1999).

No entanto, o surgimento da internet, do Wi-Fi, da transmissão de banda larga e do

smartphone móvel aliado a esta nova capacidade digital levou à criação de tecnologias com

custo-efetivo mais rápidos para o Monitor de Holter. Um exemplo é a criação de aplicativos

Holter para smartphone que podem se tornar um instrumento móvel de diagnóstico fisiológico,

prognóstico, terapêutico e de vigilância com arquivamento (KENNEDY, 2013).



35

4 METODOLOGIA

Neste trabalho, é proposto um sistema IoT para aquisição, monitoramento, proces-

samento, armazenamento em nuvem e visualização de sinais de ECG. A arquitetura proposta

dispõe de algoritmos para a detecção não supervisionada dos principais ruídos que corrompem

sinais de ECG, além de uma aplicação WEB para mediar a interação entre o usuário e o sistema

de aquisição. A Figura 10 apresenta um esquemático detalhado do sistema proposto.

Figura 10 – Arquitetura do sistema proposto.

Fonte: Próprio Autor.

A arquitetura do sistema apresentado na Figura 10 é formada por: Um biossensor

ECG-EMG Olimex, um Arduíno UNO R3, um módulo WI-FI ESP8266, um módulo blueto-

oth HC-05, uma unidade central de processamento (CPU) e uma aplicação WEB que pode

ser hospedada em um servidor de uma máquina local ou em um servidor de uma máquina

virtual de um serviço de computação em nuvem. O biossensor é utilizado para detectar o sinal

eletrocardiográfico e em seguida condicioná-lo em um sinal elétrico analógico. Já o Arduíno

UNO R3 é responsável por gerar uma representação digital do sinal analógico proveniente do

biossensor e enviar para uma aplicação WEB hospedada em uma máquina local ou em um serviço

de computação em nuvem. A comunicação entre o Arduíno UNO e a aplicação WEB pode

ocorrer de três formas: Via comunicação serial, bluetooth ou Wi-Fi. A aplicação WEB contempla

algoritmos responsáveis por processar, monitorar e armazenar os sinais de ECG coletados. Além
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disto, a aplicação WEB dispõe de algoritmos para detecção não supervisionada dos principais

ruídos que corrompem sinais de ECG.

Neste capítulo, serão apresentados conceitos gerais sobre os dispositivos que com-

põem o hardware do sistema (seção 4.1). Na seção 4.2, serão apresentados os procedimentos

executados para o desenvolvimento da aplicação WEB. Por fim, a seção 4.3 apresentará um

detalhamento sobre o desenvolvimento dos algoritmos para processamento e detecção não

supervisionada dos principais ruídos que corrompem sinais de ECG.

4.1 Hardware do dispositivo móvel de aquisição

O dispositivo utilizado no processo de aquisição de sinais de ECG é formado por

uma placa microcontroladora Arduíno UNO R3, um módulo WI-FI ESP8266, um módulo

bluetooth HC-05 e um biossensor ECG-EMG Olimex. Para a escolha dos componentes que

compõem o hardware do dispositivo móvel de aquisição, foram levados em consideração os

seguintes critérios: Apresentar um baixo consumo de energia, baixo custo, possuir hardware

livre e proporcionar uma prototipagem rápida.

Dentre os diversos microcontroladores com hardware livre e baixo consumo de

energia, o Arduíno UNO R3 foi escolhido devido sua construção mecânica e elétrica adequadas

para a interligação com o biossensor OLIMEX ECG-EMG por meio de encaixe. Para estabelecer

uma troca de dados entre o dispositivo móvel de aquisição e a aplicação WEB, são necessários

módulos adicionais para realizar esta comunicação, levando em consideração um baixo consumo

de energia e um baixo custo. Para o sistema proposto, foi utilizado um módulo para se conectar

à internet com o objetivo de realizar coletas wireless de forma online e um módulo bluetooth

para coletas wireless de forma offline. Os módulos HC-05 e ESP8266, além de atenderem a

todos os critérios estabelecidos, são capazes de ser configurados e programados de forma prática,

utilizando a IDE (do inglês: Integrated Development Environment) do Arduíno. Nas subseções

seguintes, serão apresentados conceitos gerais sobre os componentes utilizados no hardware do

dispositivo móvel de aquisição. Além disto, será apresentado o passo a passo da montagem do

hardware.
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4.1.1 Biossensor ECG-EMG Olimex

Como os sinais brutos de ECG são pré-amplificados dentro dos eletrodos que ficam

dispostos sobre a pele do paciente, estes sinais, portanto, precisam ser condicionados em

um nível adequado para digitalização e processamento(OLIMEX, 2014). Para realizar esse

condicionamento, foi utilizado a shield ECG-EMG desenvolvida pela empresa Olimex LTDA. A

Figura 11 apresenta uma foto do biossensor ECG-EMG Olimex juntamente com os eletrodos

utilizados no processo de aquisição.

Figura 11 – Biossensor ECG-EMG Olimex.

Fonte: (AMAZON, 2015).

O dispositivo apresentado na Figura 11 é responsável por converter a diferença de

potencial gerada pela atividade elétrica cardíaca e pela atividade muscular em um sinal elétrico

analógico anexado às suas entradas CH1IN +/CH1IN− e em um único fluxo de dados como

saída(OLIMEX, 2020). O sinal de saída é analógico e deve ser discretizado com o objetivo de

aplicar técnicas de processamento digital. Normalmente, isto é feito via conversor analógico

digital (ADC) dedicado, embutido em placas Arduíno de 3.3 e 5V. No presente trabalho, foi

utilizado o conversor ADC de 10 bits de um Arduíno UNO R3 para discretizar o sinal de ECG

bruto coletado pelo biossensor ECG-EMG Olimex.

4.1.2 Arduíno UNO R3

Arduíno UNO R3 é uma placa de prototipagem eletrônica baseada no microcon-

trolador ATmega328P de 8 bits, com um clock máximo de 16 MHz, memória SRAM de 2KB

e uma memória flash de 32KB(ATMEL, 2015). Esta placa possui 14 pinos de entrada/saída

digitais (dos quais seis podem ser usados como saídas PWM), uma conexão USB, um conector
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de alimentação, um botão de reset, e um conector ICSP (do inglês: In Circuit Serial Programmer)

para possibilitar a programação do microcontrolador sem removê-lo do circuito (ARDUINO.CC,

2021). A Figura 12 apresenta uma foto de um Arduíno UNO R3.

Figura 12 – Arduino UNO R3.

Fonte: (JOOM, 2022).

A placa apresentada na Figura 12 contempla seis entradas analógicas com conversor

digital-analógico de 10 bits, no qual é possível estabelecer uma resolução de 4,8mV em uma

referência de 5V. No presente trabalho, foi utilizada uma destas entradas analógicas para obter

a representação discreta (no domínio do tempo) do sinal analógico detectado pelo biossensor,

considerando uma taxa de amostragem de 256 Hz.

4.1.3 Módulo WIFI ESP8266 NodeMcu

O ESP8266 consiste em um microcontrolador com Wi-Fi integrado e desenvolvido

pelo fabricante chinês Espressif Systems. Ele é formado por um microprocessador RISC L106

de 32 bits baseado no Tensilica, com um clock máximo de 160 MHz, memória RAM de 20KB e

uma memória flash SPI externa para armazenar programas do usuário de até 32 MB e recurso

Wi-Fi 802.11 b/g/n. (ESPRESSIF-SYSTEMS, 2022). A Figura 13 ilustra um microcontrolador

ESP8266.
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Figura 13 – Módulo Wi-Fi ESP8266.

Fonte: (FATEC, 2022).

O dispositivo apresentado na Figura 13 apresenta recursos de memória aproximada-

mente 100 vezes maiores do que outros microcontroladores de baixo custo como, por exemplo,

o microprocessador ATmega328 usado em Placa Arduíno UNO. Assim, o ESP8266 pode ser

usado para desenvolver um hardware de aquisição de dados IoT com mais facilidade do que

placas baseadas em Arduíno. No presente trabalho, foi utilizado o ESP8266 para intermediar a

troca de dados entre o Arduíno UNO R3 e a aplicação WEB. A troca de dados entre o ESP8266 e

a aplicação da WEB ocorre via Wi-Fi, utilizando o protocolo de comunicação MQTT (do inglês:

Message Queue Telemetry Transport). A programação do ESP8266 foi escrita em linguagem de

programação C e C++ executada a partir do ambiente de desenvolvimento integrado (IDE) do

Arduíno.

4.1.4 Comunicação MQTT

As aplicações em que há necessidade de comunicação em tempo real exigem o

uso de protocolos leves que permitam altas taxas de transferência em baixa latência. Assim, o

protocolo MQTT, desenvolvido por Andy Stanford-Clark e Arlen Nipper em 1999, se aplica às

características exigidas neste contexto. Este protocolo se encontra na camada de aplicação da

pilha TCP/IP e é caracterizado por permitir conexões assíncronas (HIVEMQ, 2015; MORAES,

2020).

No sistema proposto, a comunicação WI-FI utiliza o protocolo de comunicação

MQTT para envio de dados do dispositivo móvel para a aplicação WEB. Com isto, a troca de

dados entre clientes se baseia no modelo de mensagem publish/subscribe. Este modelo possui
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três componentes: Publicador(es), serviço de eventos e assinante(s). Os assinantes informam

ao barramento de eventos que desejam receber uma determinada notificação e este roteia para

os consumidores interessados, as notificações geradas pelos publicadores. Neste sistema de

integração, a topologia básica de rede é estruturada em estrela, sendo o broker o elemento que

gerencia o fluxo de dados da rede. Este é encarregado pelo roteamento e encaminhamento da

mensagem entre o cliente emissor e o de destino. As mensagens são classificadas em tópicos

e entregues aos clientes que tenham interesse. No sistema proposto, foi utilizado o broker

Mosquitto.org para gerenciar o fluxo de dados da rede. Este é encarregado pelo roteamento e

encaminhamento da mensagem entre o dispositivo móvel (cliente emissor) e a aplicação WEB

(cliente receptor). As mensagens são classificadas em tópicos e entregues aos clientes inscritos

nos tópicos.

4.1.5 Módulo bluetooth HC-05

O módulo bluetooth HC-05 é um módulo SPP (do inglês: Serial Port Protocol)

projetado para transferir dados serialmente do controlador ou PC por meio de uma configuração

de conexão serial sem fio. Ele detecta a tensão de nível de 3,3V para transmissão ou recep-

ção do microcontrolador e possui dois modos de operação como modo de dados e modo de

comando(BALAKRISHNA; RAJESH, 2022). O bluetooth HC-05 se trata de uma tecnologia

de rádio frequência que opera na frequência de nível global sem restrições ISM (do inglês:

Industrial, Scientific, and Medical). Com o auxílio do pino de chave, podemos configurar este

módulo utilizando o conjunto de instruções de comando AT para definir nome, senha e selecionar

a taxa de transmissão(SAIRAM et al., 2002). A Figura 14 apresenta a foto de um módulo

bluetooth HC-05.

Figura 14 – Módulo bluetooth HC-05.

Fonte: (MóDULO-ELETRôNICA, 2018).



41

O dispositivo apresentado na Figura 14 foi utilizado para enviar os sinais de ECG

bruto coletados para a aplicação WEB. Na configuração da senha, na taxa de transmissão, e no

nome do módulo bluetooth HC-05 foi utilizado o software Config HC. Com o auxilio da caixa de

ferramentas MathWorks Bluetooth Toolbox, foi possível estabelecer uma comunicação wireless

entre o módulo bluetooth supracitado e a aplicação WEB, com uma taxa de transferência de dados

de 57600 bits por segundo (bps). Para que a comunicação bluetooth ocorra, é necessário que a

CPU que hospeda a plicação WEB tenha a tecnologia de conexão wireless bluetooth embutida.

Caso a CPU não tenha a tecnologia bluetooth embutida, é possível habilitar essa funcionalidade

utilizando um adaptador e receptor bluetooth USB.

4.1.6 Montagem do hardware

A shield ECG-EMG Olimex possui uma padronização elétrica e mecânica que

possibilita sua interligação com um Arduíno UNO R3 por meio de encaixe. Logo, o primeiro

passo da montagem do hardware consiste na conexão entre a shield ECG-EMG Olimex e o

Arduíno UNO R3, conforme apresentado na Figura 15.

Figura 15 – Conexão entre a shield ECG-EMG Olimex e o Arduíno UNO R3.

Fonte: Próprio Autor.

O segundo passo da montagem do hardware consiste na integração do módulo

bluetooth HC-05 com o conjunto apresentado na Figura 15. Para esta integração, foi considerado

o esquemático de ligação apresentado na Figura 16.
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Figura 16 – Conexão entre a shield ECG-EMG Olimex, Arduino UNO R3, e o
módulo bluetooth HC-05.

Fonte: Próprio Autor.

O terceiro e último passo da montagem do hardware consiste na ligação elétrica

entre o conjunto apresentado na Figura 16 com o módulo Wi-Fi ESP8266. Nesta ligação elétrica

foram acrescentados dois resistores: Um de 1 KΩ e outro de 2 KΩ, conforme apresentado na

Figura 17. Estes dois resistores foram instalados como divisor de tensão, substituindo assim o

conversor de nível bidirecional. Já a Figura 18 apresenta uma foto do hardware do dispositivo

móvel montado.

Figura 17 – Conexão entre a shield ECG-EMG Olimex, Arduíno UNO R3, módulo
bluetooth HC-05 e módulo Wi-Fi ESP8266.

Fonte: Próprio Autor.
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Figura 18 – Hardware do dispositivo IoT após a montagem.

Fonte: Próprio Autor.

Como pode ser observado na Figura 18, foi adicionado uma case para proteção do

biossensor, além de uma placa de expansão para conectar o módulo ESP8266 e possibilitar a

alimentação dos dispositivos do hardware.

4.2 Desenvolvimento da Aplicação WEB

A arquitetura do sistema proposto contempla uma aplicação WEB desenvolvida com

o auxílio do ambiente de desenvolvimento de aplicativos executáveis e aplicativos WEB do

MATLAB ®. Este ambiente de desenvolvimento é denominado de MATLAB App Designer.

Nele, é possível desenvolver aplicativos de alta qualidade apenas movendo os componentes

visuais para definir o design da sua interface gráfica com o usuário (GUI), utilizando o editor

integrado para programar rapidamente seu comportamento(MATHWORKS, 2020a). O que

motivou a escolha da ferramenta MATLAB App Designer para desenvolver a aplicação WEB

foi a disponibilidade de amplas ferramentas para implementação de técnicas de processamento

digital de sinais, comunicação serial, bluetooth e MQTT. Além disto, a vasta experiência do autor

com o uso do MATLAB foi um fator decisivo. Nesta aplicação WEB, foram implementados

algoritmos e protocolos de comunicação com o objetivo de agregar as seguintes funcionalidades

ao sistema: Coletar, armazenar em nuvem, processar e monitorar os sinais de ECG e sua FFT

(do inglês: Fast Fourier Transform). A troca de informações entre a plicação WEB e o hardware

apresentado na seção 4.1, ocorre via protocolo de comunicação serial ou via tecnologia wireless
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(bluetooth ou Wi-Fi).

Os procedimentos realizados para criar, executar e acessar remotamente a aplicação

WEB foram divididos em três etapas, conforme detalhadas abaixo:

4.2.1 Etapa 1: Instalação do software MATLAB ®

O software MATLAB ® é uma plataforma de programação projetada com o ob-

jetivo de possibilitar engenheiros e cientistas analisarem e projetarem sistemas que utilizam a

matemática computacional. Com o auxílio deste software foi possível desenvolver a interface

da aplicação WEB, além de algoritmos para fins de processamento de sinais, comunicação

serial, comunicação wireless, envio de dados para plataformas de armazenamento em nuvem e

comunicação com o hardware apresentado na seção 4.1. No presente trabalho, foi utilizada a

versão 2021b deste software. Os requisitos mínimos necessários para utilização da versão 2021b

consistem em: 60 GB de capacidade de disco, 1 (um) GB de memória RAM, alocação de 1 (um)

núcleo de processador, além da utilização de um sistema operacional Windows ou Linux.

4.2.2 Etapa 2: Escrita da programação e desenvolvimento da interface gráfica da aplicação

WEB

Com o auxílio do MATLAB App Designer, foram desenvolvidas duas interfaces

gráficas para aplicação WEB do sistema proposto. A primeira interface foi desenvolvida com

o objetivo de auxiliar o usuário no processo de aquisição e monitoramento dos sinais de ECG.

Para isto, foram inseridos blocos com o objetivo de selecionar o tempo de aquisição, nome do

paciente, visualizar o tempo de aquisição, selecionar a porta de comunicação serial, escolher o

modo de comunicação e aplicar um filtro passa baixa para verificar se os sinais que estão sendo

coletados não são ruídos de alta frequência. Esta primeira interface foi desenvolvida para ser

usada por pacientes no processo de coleta e armazenamento dos registros cardiológicos e por

profissionais da área de saúde para monitorar remotamente os pacientes. Logo, o modelo da tela

foi projetado para possuir blocos com as funcionalidades obrigatórias para configurar uma coleta

via serial, WI-FI e bluetooth. Além disto, para um armazenamento dos registros em um banco

de dados colaborativo foi necessário limitar o tempo de aquisição e identificar o paciente ao

qual pertence o registro. Isto foi o que motivou a inserção dos demais blocos na tela da primeira

interface. A Figura 19 mostra a interface gráfica da tela inicial da aplicação WEB desenvolvida

com o auxílio do MATLAB ®App Designer.
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Figura 19 – Interface gráfica da tela inicial da aplicação WEB.

Fonte: Próprio Autor.

Cada bloco inserido na interface gráfica apresentada na Figura 19 recebeu uma

programação com o objetivo de proporcionar diferentes funcionalidades na aplicação WEB.

A programação implementada em cada bloco foi escrita em linguagem de programação C e

C++ com o auxílio do ambiente de programação MATLAB Coder. A seguir é apresentado um

detalhamento sobre a funcionalidade proporcionada pela programação implementada em cada

conjunto de blocos enumerados na Figura 19:

1. Conjuntos de blocos que permitem ao usuário implementar em tempo real um filtro passa

alta, filtro passa baixa ou comparar os resultados de um filtro passa alta com um filtro

passa baixa. Tudo isto utilizando um filtro Daubechies wavelet.

2. Conjuntos de blocos que permitem o usuário selecionar de forma manual ou automatizada

a porta de comunicação serial em que o dispositivo móvel está conectado;

3. Botão para iniciar o processo de aquisição de sinais de ECG após a conexão com o

hardware do dispositivo móvel de aquisição;

4. Botão para interromper o processo de aquisição de sinais de ECG, caso seja necessário

terminar a aquisição antes do tempo definido;

5. Botão para limpar os dados inseridos do paciente anterior, caso seja necessário inserir os

dados de um novo paciente;

6. Botão para para encerrar o aplicativo;

7. Drop Down Utilizado para possibilitar ao usuário selecionar se quer visualizar em tempo
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real o sinal coletado ou a FFT (do inglês: Fast Fourier Transform) do sinal coletado;

8. Conjunto de blocos utilizados para possibilitar que o usuário escolha o local onde deseja

salvar o arquivo contendo os dados do paciente, sinal de ECG bruto e sinal filtrado. O

cliente pode fazer o download dos dados coletados ou enviá-los para uma plataforma de

armazenamento em nuvem;

9. Conjunto de bloco que possibilita selecionar qual o intervalo do sinal que o usuário deseja

plotar;

10. Check box: Utilizado para mostrar ou ocultar as linhas de grade de eixos;

11. Conjunto de blocos utilizado para selecionar qual o sinal que o usuário irá acompanhar em

tempo real: Sinal original ou sinal filtrado;

12. Edit Field: Utilizado para mostrar a contagem do tempo no decorrer de um processo de

aquisição;

13. Conjunto de blocos destinado à inserção de senha para liberar o acesso à aplicação WEB.

As funcionalidades do aplicativo WEB só serão liberadas após a inserção da senha correta;

14. Conjunto de blocos destinado à inserção de dados do paciente tais como nome completo

e dada da coleta do sinal. No final da coleta, o nome do paciente e data são inseridos

automaticamente no arquivo que contem o sinal coletado;

15. Edit Field: Utilizado para mostrar tempo de coleta do sinal de ECG;

16. Conjunto de blocos utilizado para possibilitar ao usuário selecionar o tipo de comunicação

(serial, bluetooth Wi-Fi) entre o hardware dispositivo móvel e a aplicação WEB;

17. Ambiente de plotagem dos sinais coletados e dos sinais obtidos a partir da aplicação de

uma técnica de processamento;

O designer da segunda interface foi criado com objetivo de aplicar técnicas de

processamento digital nos sinais durante o processo de coleta ou em qualquer sinal salvo em

formato ".m". Para isso, foi pensado em uma tela que permita que especialistas da área de

processamento digital de sinais de ECG consigam analisar os sinais no domínio do tempo ou

no domínio da frequência sem a necessidade de programação. Com isso, auxiliar especialistas

no processo de detecção de padrões de doenças cardiovasculares a partir de informações sobre

a morfologia e o comportamento do sinal analisado. Na segunda interface, foram aplicadas

diversas ferramentas processamento digital, detecção de ruídos, análise e visualização dos sinais

coletados. A Figura 20 mostra o resultado da interface gráfica da segunda tela desenvolvida para

a aplicação WEB.
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Figura 20 – Interface gráfica da segunda tela da aplicação WEB.

Fonte: Próprio Autor.

Cada bloco inserido na interface gráfica apresentada na Figura 20 recebeu uma

programação com o objetivo de proporcionar diferentes funcionalidades na aplicação WEB.

A programação implementada em cada bloco foi escrita em linguagem de programação C e

C++ com o auxílio do ambiente de programação MATLAB Coder. A seguir é apresentado um

detalhamento sobre a funcionalidade proporcionada pela programação implementada em cada

conjunto de blocos enumerado na Figura 20:

1. Conjunto de blocos que possibilita ao usuário aplicar uma decomposição wavelet baseada

em funções que formam a família Wavelet: Daubechies, Biorthogonal, Coiflets, Symlets,

Discrete Meyer, e Reverse Biorthogonal;

2. Conjunto de blocos que possibilita ao usuário escolher se o sinal vai ser inserido automati-

camente (a partir do processo de aquisição) ou se o sinal vai ser inserido manualmente;

3. Conjunto de blocos que possibilita ao usuário determinar qual o nível da decomposição

wavelet que será aplicado;

4. Conjunto de blocos que possibilita ao usuário carregar o sinal que será inserido manual-

mente;

5. Conjunto de blocos que possibilita ao usuário plotar as componentes de detalhe e de

aproximação do sinal decomposto;

6. Conjunto de blocos que possibilita ao usuário reconstruir e plotar um sinal a partir da

adição dos componentes de frequências desejados;
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7. Botão para interromper a execução do processamento aplicado pelos blocos da segunda

tela da aplicação WEB;

8. Botão para iniciar o processamento aplicado pelos blocos da segunda tela da aplicação

WEB;

9. Conjunto de blocos que possibilita ao usuário aplicar os algoritmos de detecção não

supervisionada dos principais ruídos que corrompem sinais de ECG;

4.2.3 Etapa 3: Instalação do MATLAB Web App Server e hospedagem da aplicação WEB

O MATLAB Web App Server TM consiste em um software desenvolvido com o

objetivo de hospedar aplicativos do MATLAB e aplicativos interativos da WEB. Para isto, é

necessário que os aplicativos sejam desenvolvidos no MATLAB Compiler TM(MATHWORKS,

2020b). O MATLAB Web App ServerTM pode ser executado em uma máquina local ou em uma

máquina virtual de um serviço de computação em nuvem. Uma vez hospedada, a aplicação WEB

pode ser controlada de forma remota a partir de um navegador WEB. Esta aplicação pode ser

acessada por meio de dispositivos conectados à rede local ou a uma rede externa. Para acessar

à aplicação WEB por meio de uma rede local é necessário que o MATLAB Web App Server TM

esteja sendo executado em uma máquina conectada à mesma rede do dispositivo que deseja

acessar a aplicação. Já para acesso remoto por meio de dispositivos conectados a uma rede

externa é necessário que a máquina que hospeda o App esteja conectada a um roteador e que

este roteador esteja configurado para direcionar o acesso de uma porta externa para o servidor

local onde o App está hospedado.

4.3 Desenvolvimento dos algoritmos para detecção não supervisionada dos principais

ruídos que corrompem sinais de ECG

O sistema proposto dispõe de algoritmos de processamento de sinais para detecção e

identificação de ruídos nos sinais de ECG coletados. Os algoritmos desenvolvidos e implementa-

dos no sistema utilizam a metodologia de detecção e identificação não supervisionada de ruídos

apresentada em Satija et al. (2018). Dentre os principais tipos de ruídos que corrompem sinais

de ECG, é possível detectar e identificar de forma não supervisionada os seguintes ruídos: FL

(do inglês: Flat Line), TVN (do inglês: Time-Varying Noise or Pause), BW (do inglês: Baseline

Wander), AB (do inglês: Abrupt Change), MA (do inglês: Muscle Artifacts), PLI (do inglês:
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Power Line Interference) e AWGN (do inglês: Additive White Gaussian Noise). Os algoritmos

implementados detectam de forma não supervisionada ruídos de curta e de longa duração sem a

necessidade de detecção do complexo QRS, além de não exigirem fases de aprendizagem antes

de sua utilização. A Figura 21 apresenta o fluxograma do método utilizado para detecção de

ruídos nos sinais de ECG. O método de detecção de ruídos foi implementado em três etapas: De-

composição wavelet multinível, reconstrução simultânea do sinal e do ruído de ECG e detecção

de ruídos com base na extração de características das componentes de detalhe e de aproximação

do sinal decomposto. As seções seguintes apresentam um breve detalhamento sobre o passo a

passo do desenvolvimento do algoritmo de detecção dos principais ruídos que corrompem sinais

de ECG.

Figura 21 – Fluxograma do método de detecção de ruídos.

Fonte: Próprio Autor.
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4.3.1 Análise wavelet

A análise wavelet é uma ferramenta matemática bem adequada para sinais não

estacionários e transitórios. Sua aplicação permite decompor um sinal em um conjunto de

formas de onda ortogonais localizadas tanto no domínio do tempo quanto no domínio da

frequência. A localização temporal de componentes espectrais pode ser obtida por análise

wavelet multiresolução, a qual fornece a representação tempo-frequência do sinal(SATIJA et al.,

2018; BOUAZIZ et al., 2014). Matematicamente, a transformada contínua wavelet consiste na

operação de convolução do sinal a ser analisado x(t) e a família de funções wavelet, ψ(t):

Tm,n =
1√
n

∫ +∞

−∞

x(t)ψ∗
(t −n

m

)
dt (4.1)

Onde ψ∗(t) é o conjugado complexo da wavelet mãe ψ(t), que é deslocada por um

tempo n e dilatada ou contraída por um fator m antes de calcular sua correlação com o sinal x(t).

A transformada wavelet é uma transformação linear que decompõe um sinal em

componentes que aparecem em diferentes escalas (ou resolução). A Transformada Wavelet

Discreta (TWD) proporciona uma análise multinível por meio da decomposição do sinal em

várias sub-bandas de frequência sucessivas(BANERJEE et al., 2012). A TWD utiliza dois

conjuntos de funções φ(t) e ψ(t) que estão associadas aos filtros passa-baixa e passa-alta

respectivamente.

φ(t) = ∑
n

h[n]φ(2t −n) (4.2)

ψ(t) = ∑
n

g[n]φ(2t −n) (4.3)

O sinal de domínio de tempo original x(t) amostrado a 1000 amostras/s forma um

sinal de tempo discreto x[n], o qual é primeiro passado por meio de um filtro passa-alta de meia

banda g[n] e um filtro passa-baixa h[n]. A filtragem reduz a resolução pela metade, mas deixa a

escala inalterada. O sinal é então subamostrado por dois. Este procedimento pode ser expresso

matematicamente como (POLIKAR, 2004; BANERJEE et al., 2012):

cA[k] = YLOW [k] = ∑
n

x[n] ·h[2k−n] (4.4)
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cD[k] = YHIGH [k] = ∑
n

x[n] ·g[2k−n] (4.5)

O filtro passa-baixa gera a componente de aproximações (cA), enquanto o passa-

alta gera a componente de detalhes (cD). Usando o algoritmo de Mallat, a TWD pode ser

implementada utilizando o banco de filtros. A decomposição wavelet multinível do sinal em sua

forma discreta x[n] usando bancos de filtros é ilustrada na Figura 22.

Figura 22 – Decomposição wavelet multinível utilizando um banco de filtro em
cascata.

Fonte: Próprio Autor.

O sinal original pode ser reconstruído a partir das componentes de detalhes e aproxi-

mação. Para isto, é necessário aplicar a transformada inversa de wavelet (TIW). O esquemático

do processo de reconstrução do sinal original está apresentado na Figura 23:

Figura 23 – Processo de reconstrução do sinal original a partir das componentes de
detalhe e aproximação.

Fonte: Próprio Autor.

O processo de reconstrução apresentado na Figura 23 pode ser representado da

seguinte forma:

x[n]
L

∑
i=1

cDi[n]+AL[n] (4.6)
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Onde:

L = Número de decomposições;

cDi[n] = Componente de detalhe do isimo nível de decomposição;

AL[n] = Componente de aproximação do último nível de decomposição.

As duas primeiras etapas do método de detecção de ruídos (Decomposição Wavelet

Multinível e reconstrução simultânea do sinal e ruído de ECG) são obtidas a partir da análise

Wavelet. Com o auxílio das bibliotecas de análise Wavelet do software MATLAB coder foram

desenvolvidos algoritmos que implementam a decomposição Wavelet multinível e reconstrução

do sinal original. Para teste e validação dos algoritmos desenvolvidos, foram utilizados sinais do

banco de dados do MIT-BIH Arrhythmia Database.

4.3.2 Detecção de ruídos FL ou TVN

O ruído de Flat Line (FL) consiste em uma componente CC nos sinais fisiológicos

capturados. Na literatura, o ruído FL é considerado como uma linha CC de amplitude zero.

Quando os dispositivos microcontrolados saturam ou apresentam problemas na comunicação, os

registros de ECG coletados ficam cheios de pausa. Estas pausas são classificadas como ruídos

Time-Varying Noise or Pause (TVN). Elas caracterizam a ausência de informação no sinal e

podem ser de curta ou longa duração que variam com o tempo(SATIJA et al., 2018).

O Sinal do registro 232 do banco de dados MIT-BIH Arrhythmia Database possui

ruídos FL e TVN, por isto logo ele foi utilizado para teste e validação dos algoritmos. Como

se trata de um sinal amostrado a uma frequência de 360 Hz, foi aplicada uma decomposição

wavelet de nove níveis. A Figura 24 apresenta as componentes de detalhes e de aproximação

após a aplicação da decomposição wavelet multinível no registro contaminado com FL e TVN

(registro 232).
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Figura 24 – Componentes de aproximação e de detalhe de uma decomposição
multinível aplicada ao registro 232.

Fonte: Próprio Autor.

A maior parte das informações das ondas locais de ECG se situa entre 2 e 20 Hz.

Assim, a aproximação do sinal de ECG é reconstruída usando as sub-bandas cD5, cD6 e cD7.

x̂(n) = cD5+ cD6+ cD7 (4.7)

Onde x̂(n) é o sinal de ECG reconstruído e cD5, cD6, cD7 são as componentes

de detalhe contidas na faixa de frequência 2 a 20 Hz. O próximo passo consiste no cálculo

da amplitude máxima absoluta (Am1). Caso a amplitude máxima seja menor que o limiar pré-

definido experimentalmente λ1 = 0.1, pode-se concluir que o sinal é formado apenas por FL ou

TVN. O valor de λ1 foi obtido com base na amplitude mínima da onda local do ECG (ou seja,

onda P). Se a amplitude máxima for maior que λ1,deve-se realizar uma análise para verificar se

não há trechos locais do sinal de ECG com a presença de FL ou TVN.

Para detecção local de FL ou TVL foi implementado uma janela de tamanho de 1

(um) segundo, e, em seguida foi utilizada esta janela para percorrer o sinal de ECG de 1 (um) em

uma amostra. Logo após, foi calculada a amplitude absoluta local (Aml). Se a amplitude máxima

Aml for menor do que o limiar λ1, caracteriza que o trecho de 11 segundos testado é formado por

FL ou TVN. O vetor T EST E1 apresentado em (4.8) assume valor 1 (um) quando for detectado
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ruídos FL ou TVN e valor zero caso contrário.

T EST E1 =

 1 se Aml < λ1

0 CASO CONT RARIO
(4.8)

A Figura 25 apresenta os resultados da aplicação dos algoritmos de detecção de FL e

TVN no registro 232 do banco MIT-BIH Arrhythmia Database. Nela, é possível observar o sinal

original e o sinal de ECG reconstruído após a decomposição multinível e as estimativas locais de

detecção de FL ou TVN.

Figura 25 – Resultados da aplicação dos algoritmos no registro 232 do banco MIT-
BIH Arrhythmia Database.

Fonte: Próprio Autor.

4.3.3 Detecção de ruídos BW ou AB

Os ruídos Baseline Wander (BW) e Abrupt Change (AB) consistem em ruídos de

baixa frequência que afetam os sinais de ECG. A frequência máxima destes tipos de ruídos

é menor do que 1 (um) Hz. Logo, as características deles podem ser detectadas a partir das

componentes de um sinal decomposto que apresenta sub-bandas de frequência menores que 1

(um) Hz (SATIJA et al., 2018).

Sinal de ECG do registro 111 do banco de dados MIT-BIH Arrhythmia Database

possui ruídos BW localizados em alguns trechos. Sendo assim, este registro foi utilizado para
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teste e validação do algoritmo de detecção de ruído BW. Como se trata de um sinal amostrado a

uma frequência de 360 Hz foi aplicada uma decomposição wavelet de nove níveis. A Figura

26 apresenta as componentes de detalhes e de aproximação após a aplicação da decomposição

wavelet multinível no registro contaminado com BW (registro 111).

Figura 26 – Resultados da aplicação dos algoritmos no registro 111 do banco MIT-
BIH Arrhythmia Database.

Fonte: Próprio Autor.

Após a aplicação da decomposição multinível apresentada na Figura 26, considera-

mos xb(n) como um sinal reconstruído e formado pelas componentes de frequência menores do

que 1 (um) Hz. Desta forma, foi obtida a equação:

x̂b(n) = cA9 (4.9)

onde cA9 consiste na componente de aproximação do último nível da decomposição.

O próximo passo consiste no cálculo da amplitude máxima absoluta de xb(n). Caso a amplitude

máxima seja maior do que o limiar pré-definido experimentalmente λ2 = 0.1, pode-se concluir

que o sinal está contaminado com BW. O valor de λ2 foi obtido com base na amplitude mínima

da onda P. O vetor T EST E2 apresentado em (4.10) assume valor 1 (um) quando for detectado

ruído BW e valor zero em caso contrário.

T EST E2 =

 1 se Am2 > λ2

0 CASO CONT RARIO
(4.10)
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Onde Am2 é a amplitude máxima absoluta do sinal x̂b(n). Para detectarmos a presença

de BW por meio de uma estimação local, devemos segmentar o sinal xb(n) em blocos sobrepostos

de 500ms com um fator de sobreposição de 50%. Em seguida, é preciso calcular as diferenças

da faixa de amplitude dinâmica local consecutiva, conforme representado em (4.11).

d(k) = max{| uk+1 |}−max{| uk |} (4.11)

Onde d(k) é a diferença da faixa de amplitude dinâmica local consecutiva. Já o uk+1

e uk são segmentos consecutivos de 500ms do sinal xb(n)

A Figura 27 apresenta os resultados da aplicação dos algoritmos de detecção de

BW no registro 111 do banco MIT-BIH Arrhythmia Database. Nela, é possível observar o sinal

original, o sinal x̂b(n) reconstruído após a decomposição multinível e as estimativas locais de

detecção de BW. A partir das estimavas locais, é possível determinar a gravidade de BW.

Figura 27 – Resultados da aplicação do algoritmo de detecção de ruído BW no
registro 111 do banco MIT-BIH Arrhythmia Database.

Fonte: Próprio Autor.

Como pode ser observado na Figura 27, as estimativas locais de BW não ultrapassam

o valor de λ2. Tanto BW como AB causam uma alteração de amplitude no sinal de ECG. Os

mesmos procedimentos para detecção do ruído BW também se aplicam na detecção de ruídos

AB.
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A amplitude máxima absoluta de d(k) nos permite classificar se o ruído detectado é

AB ou BW. Experimentalmente foi obtido um limiar λ4 = 0.2 para distinguir os ruídos BW e

AB, conforme apresentado em (4.12):

Γ =

 AB se max{| d(k)} | > λ4

BW CASO CONT RARIO
(4.12)

O sinal de ECG do registro 116 do banco de dados MIT-BIH Arrhythmia Database

possui ruídos AB localizados em alguns trechos. Logo esse registro foi utilizado para teste e

validação do algoritmo de detecção de ruído AB. A Figura 28 apresenta os resultados da aplicação

dos algoritmos de detecção de AB no registro 116 do banco MIT-BIH Arrhythmia Database.

Nela, é possível observar o sinal original, o sinal x̂b(n) reconstruído após a decomposição

multinível e as estimativas locais de detecção de AB.

Figura 28 – Resultados da aplicação do algoritmo de detecção de ruído AB no
registro 116 do banco MIT-BIH Arrhythmia Database.

Fonte: Próprio Autor.

A partir da comparação entre as Figuras 27 e 28, podemos observar que as estimativas

locais de AB ultrapassam o dobro de λ2, enquanto as estimativas locais de BW não ultrapassam

sequer o valor deste limiar.
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4.3.4 Detecção de ruídos de alta frequência (MA, PLI ou AWGN)

Muscle Artifacts (MA), Power Line Interference (PLI) e Additive White Gaussian

Noise (AWGN) são ruídos de alta frequência que corrompem sinais de ECG, comprometendo

com isto a precisão de um diagnóstico médico. A maior parte da energia dos ruídos de alta

frequência está acima de 40 Hz. Logo podemos decompor um sinal e analisar as componentes

acima de 40 Hz para detectar ruídos de alta frequência(SATIJA et al., 2018). Considerando Xh(k)

como sendo o sinal formado por todas as componentes acima de 40 Hz, temos:

Xh(n) =
l

∑
i=1

cDi(n) (4.13)

Onde Xh(n) é o sinal formado pelas componentes acima de 40 Hz, cDi é a i-ésima

decomposição TWD e l é o número de níveis contendo o sinal de frequência acima de 40 Hz.

Para um sinal amostrado a uma frequência de 360 Hz, temos l=3. Para detectar a presença de

ruído de alta frequência, calculamos o número local de cruzamentos por zero (CZ). De modo

análogo às estimativas locais apresentadas nas seções anteriores, temos que segmentar o sinal

que será analisado. Para esta análise, foi utilizada uma janela de tamanho de 50ms para percorrer

o sinal Xh(n) com um deslocamento de 1 (uma) amostra. Para cada segmento de sinal formado

pelas amostras contidas na janela de tamanho 50ms, foi calculado o valor médio de amplitude.

Caso o valor médio de amplitude de um segmento seja superior ao limiar λ3 = 0,002mV , temos

que calcular o número de cruzamento por zero (CZ) deste respectivo segmento. Caso contrário,

será contabilizado como sendo o número de cruzamentos por zero. O valor de λ3 foi estimado

experimentalmente com base na amplitude mínima da onda P. O vetor z apresentado em (4.14)

armazena o valor de CZ para cada seguimento do sinal Xh(n)

z(k) =

 CZ se
1

M
∑

M
k=1 Xh(n) > λ3

0 CASO CONT RARIO

(4.14)

Onde M é o número de amostra em cada seguimento de 50ms. Após a obtenção do

vetor z, aplicamos uma filtragem para obter a envoltória de cruzamento por zero (ECZ). O vetor

T EST E3 apresentado em (4.15) assume valor 1 (um) quando for detectado ruídos MA, PLI ou

AWGN e valor zero caso ocorra o contrário (SATIJA et al., 2018).



59

T EST E3 =

 1 se (max{ECZ} > γ1) e (WECZ > γ2)

0 CASO CONT RARIO
(4.15)

Onde WECZ consiste na largura do lóbulo de ECZ que é comparada com o limiar

γ1. Aqui consideramos o valor de γ1 como sendo 300 ms, baseado no intervalo RR do período

refratário mínimo. Já o valor do limiar γ2 foi obtido empiricamente e assume valor igual a 4.

O sinal do registro 104 do banco de dados MIT-BIH Arrhythmia Database possui

ruídos de alta frequência. Logo ele foi utilizado para teste e validação dos algoritmos. Como

se trata de um sinal amostrado a uma frequência de 360 Hz, foi aplicado uma decomposição

wavelet de nove níveis. A Figura 29 apresenta as componentes de detalhes e de aproximação

após a aplicação da decomposição wavelet multinível no registro contaminado com ruídos de

alta frequência (registro 104).

Figura 29 – Resultados da aplicação dos algoritmos no registro 104 do banco MIT-
BIH Arrhythmia Database.

Fonte: Próprio Autor.
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Já a Figura 30 apresenta os resultados da aplicação dos algoritmos de detecção de

ruídos de alta frequência no registro 104 do banco MIT-BIH Arrhythmia Database. Nela, é

possível observar o sinal original, o sinal que contem as frequências acima de 40 Hz reconstruído

após a decomposição multinível e as estimativas locais de detecção de ruídos de alta frequência.

Figura 30 – Resultados da aplicação do algoritmo de detecção de ruídos de alta
frequência no registro 104 do banco MIT-BIH Arrhythmia Database.

Fonte: Próprio Autor.

Message Queuing Telemetry Transport (MQTT), Fast Fourier Transform (FFT),

Massachusetts Institute of Technology (MIT), Flat Line (FL), Time-Varying Noise or Pause

(TVN), Baseline Wander (BW), Abrupt Change (AB), Muscle Artifacts (MA), Power Line

Interference (PLI), Additive White Gaussian Noise (AWGN), Eletrocardiograma (ECG), Trans-

formada Wavelet Discreta (TWD), Componente de Detalhe (cD), Componente de Aproximação

(cA), Transformada inversa de Wavelet (TIW), Internet of Things (IoT), Unidade Central de

Processamento (CPU), Pulse Width Modulation (PWM), In Circuit Serial Programmer (ICSP),

Ambiente de Desenvolvimento Integrado (IDE), Serial Port Protocol (SPP), ndustrial, Scientific,

and Medical (ISM), Interface Gráfica do Usuário (GUI), Finite Impulse Response (FIR)
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5 RESULTADOS E DISCUSSÕES

Nesta seção, serão discutidos os principais resultados inerentes ao sistema proposto.

Na subseção 5.1, são apresentados os parâmetros e orçamentos do sistema; em seguida são

apresentados os parâmetros de energia (subseção 5.2). Na subseção 5.3, serão mostrados os

parâmetros de coleta dos registros cardiográficos e utilização de recursos a partir de parcerias com

projetos de pesquisa da Universidade Federal do Ceará (UFC). Já na subseção 5.4, apresentaremos

os testes de operação do sistema, enquanto na subseção 5.5 será apresentada a análise de

desempenho da aplicação WEB. Por fim, na subseção 5.6 são apresentadas comparações entre o

sistema proposto e trabalhos correlatos.

5.1 Parâmetros e orçamento do sistema

O orçamento do sistema proposto é mostrado na Tabela 1, considerando o custo

em reais (BRL) e em dólares americanos (USD). Como resultado do uso de um serviço de

computação em nuvem para estudantes, não consideramos o custo do serviço de máquina virtual

e rede em nuvem para hospedar as aplicações WEB. Além disto, para utilizar a funcionalidade

de coleta de sinais via WI-FI, fez-se necessária a contratação de um serviço de computação e

armazenamento em nuvem.

Tabela 1 – Orçamento do sistema
Componente Custo (BRL) Custo (USD)

ESP8266+ Placa de Expansão R$ 43,82 U$ 8,10
Shild ECG-EMG Olimex com eletrodos R$ 162,95 U$ 30,12

Arduíno UNO R3 R$ 44,85 U$ 8,29
Módulo HC-05 R$ 12,88 U$ 2,38

Power bank 10000mAH R$ 48,90 U$ 9,04
Fonte chaveada 9v R$ 13,47 U$ 2,49
Custos adicionais R$ 30 U$ 5,54

Custo Total R$ 356,87 U$ 65,96
Fonte: Próprio autor (2022).

Os valores apresentados na Tabela 1 consideraram valores de mercado para os

componentes em julho de 2022. Foi considerado 1 USD= 5,41 BRL e um custo referente às

características de hardware para uma coleta via comunicação: Serial, bluetooth e Wi-Fi.
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5.2 Parâmetros de Energia

Para medir o consumo de energia, configuramos nosso dispositivo para coletar

amostras de dados, considerando uma frequência de amostragem de 256 Hz. Medimos um sinal

de 7 segundos e atualizamos a medição a cada 10 segundos (o que significa que o hardware

do sistema realizou 6 medições por minuto). Nos testes de consumo, o sistema foi alimentado

com uma fonte de tensão variável e, com o auxílio de um multímetro de bancada, foi possível

verificarmos o consumo médio de corrente. A Figura 31 apresenta uma foto do experimento

realizado para verificar o consumo de energia do dispositivo.

Figura 31 – Testes de bancada para verificar o consumo de energia durante o funcio-
namento do sistema proposto.

Fonte: Próprio autor (2022).

Considerando o consumo de corrente, o hardware do sistema apresentou uma entrada

média de corrente de 180 miliamperes (mA). Em relação à média corrente e tensão, o consumo

de energia estimado do dispositivo móvel foi de 0,90 Watt-hora (Wh), menor do que o consumo

de um Raspberry Pi (1,4 Wh). Considerando um consumo médio de energia de 0,90 Wh, um

power bank de 10000 mAh leva aproximadamente 55 horas para descarregar.
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5.3 Parâmetros de coleta dos registro cardiográficos e utilização de recursos

Em parceria com o projeto de pesquisa "Caracterização do Perfil da Variabilidade da

Frequência Cardíaca em Indivíduos com Covid-19 e Associação com Variáveis Inflamatórias e

Prognóstico Clínico", o sistema proposto foi utilizado no Hospital Universitário Walter Cantídio

da Universidade Federal do Ceará (HUWC-UFC). Foram coletados registros eletrocardiográficos

de 50 pacientes hospitalizados em fase ativa da doença Covid-19. Cada registro coletado possui

uma duração de 5 minutos e juntos formam um banco de dados para estudos colaborativos com

o objetivo de identificar a existência de um padrão de alteração na variabilidade da frequência

cardíaca. Para utilização do sistema em pacientes do hospital universitário foi concedido pelo

Comitê de Ética um parecer consubstanciado. Com Certificado de Apresentação de Apreciação

Ética (CAAE) Nº 47229221.9.0000.5045

Em parceria com o projeto de pesquisa "Sensoriamento e Monitoramento Remoto da

Vitalidade Fetal", foram utilizados recursos de computação em nuvem da AWS para hospedar a

aplicação WEB desenvolvida em uma máquina virtual e então realizar testes experimentais de

comunicação entre o dispositivo móvel e a aplicação WEB hospedada em uma máquina virtual.
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5.4 Testes de operação do sistema

Esta seção mostra a operação de todos os elementos do sistema IoT para aquisição,

monitoramento, processamento, armazenamento em nuvem e visualização de sinais de ECG

como um todo. Os ensaios experimentais foram realizados com os eletrodos do hardware do

sistema IoT conectados ao braço direito, braço esquerdo e perna direita do paciente (Figura 32).

Figura 32 – Eletrodos do hardware do sistema conectados ao paciente.

Fonte: Próprio autor (2022).

Com o auxílio do hardware do sistema IoT proposto, o sinal que caracteriza a

atividade elétrica do coração do paciente foi detectado, condicionado e representado em uma

forma digital (discreta no tempo). Em seguida, este sinal foi enviado para uma aplicação WEB

de três formas: Serial, bluetooth e Wi-Fi. Para limitar o acesso por usuários não autorizados, a

aplicação WEB só pode ser utilizada após a inserção de uma senha. A Figura 33 mostra uma foto

da interface da aplicação WEB com as funcionalidades desativadas. Estas funcionalidades são

liberadas somente após a inserção da senha de usuário.
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Figura 33 – Interface da aplicação WEB com as funcionalidades desativadas.

Fonte: Próprio autor (2022).

Com o auxílio da aplicação WEB foi possível inserir os seguintes dados: Nome do

paciente, data de aquisição e tempo de aquisição. Para estabelecer uma comunicação serial entre

o hardware e software, é necessário que a aplicação WEB esteja hospedada em uma CPU local.

Esta CPU deve estar conectada fisicamente com o hardware do sistema por meio de um cabo

USB. A Figura 34 apresenta uma foto da interface da aplicação WEB durante o processo de

aquisição de um sinal de ECG via comunicação serial-UART (do inglês: Universal asynchronous

receiver/transmitter).

Figura 34 – Interface da aplicação WEB durante o procedimento de coleta de um
sinal de ECG via comunicação serial.

Fonte: Próprio autor (2022).
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Para estabelecer uma comunicação bluetooth entre o hardware do sistema e a aplica-

ção WEB é necessário que a aplicação WEB esteja hospedada em uma CPU local com conexão

bluetooth. Esta CPU deve estar localizada a uma distância máxima de 30 metros do hardware do

sistema. A Figura 35 apresenta uma foto da interface da aplicação WEB durante o processo de

aquisição de um sinal de ECG via comunicação wireless bluetooth.

Figura 35 – Interface da aplicação WEB durante o procedimento de coleta de um
sinal de ECG via comunicação wireless bluetooth.

Fonte: Próprio autor (2022).

Ao selecionar a opção "Canal2"na interface da aplicação WEB, é ativado o algoritmo

que calcula a DFT (do inglês: Discrete Fourier Transform) do sinal coletado. A Figura 36

apresenta uma foto da interface WEB com a representação no domínio da frequência do sinal

coletado após o cálculo e plotagem da DFT em tempo real.
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Figura 36 – Cálculo e plotagem da representação no domínio da frequência do sinal
coletado.

Fonte: Próprio autor (2022).

Com o auxílio da segunda interface da aplicação WEB, foi possível aplicar outras

técnicas de processamento digital de sinais, tais como: Decomposição wavelet, reconstrução

de um sinal contendo apenas componentes de frequência desejadas, aplicar filtros com base na

família de wavelets: Daubechies, Biorthogonal, Coiflets, Symlets, Discrete Meyer, e Reverse

Biorthogonal. A Figura 37 apresenta uma foto da segunda interface da aplicação WEB após a

aplicação de uma decomposição wavelet de 5 níveis em um sinal de ECG.

Figura 37 – Interface da aplicação WEB após a aplicação de uma decomposição
wavelet de cinco níveis em um sinal de ECG.

Fonte: Próprio autor (2022).



68

No primeiro gráfico da Figura 37, é possível visualizar o sinal formado pelas com-

ponentes de frequência 0 a 90 Hz, conforme selecionado pelo usuário. Já no segundo gráfico é

possível visualizar a comparação do sinal original com o sinal do gráfico 1. A Figura 38 mostra

as componentes de aproximação e de detalhe do sinal de ECG geradas pela aplicação WEB após

a aplicação de uma decomposição multinível.

Figura 38 – Componentes de aproximação e de detalhe de um sinal de ECG após a
aplicação de uma decomposição wavelet em cinco níveis.

Fonte: Próprio autor (2022).

Para estabelecer uma comunicação Wi-Fi entre o hardware do sistema e a aplicação

WEB, é opcional a utilização de uma CPU física. Para a exclusão da CPU física, é necessário

hospedar a aplicação WEB em uma plataforma de computação em nuvem (AWS ou Azure). Nessa

comunicação, foi utilizado o broker Mosquitto.org para receber e encaminhar as mensagens

criptografadas por meio da camada subjacente TLS/SSL entre os clientes WEB e o dispositivo. A

Figura 39 apresenta uma foto da interface da aplicação WEB sendo acessada por um smarthphone

durante o processo de aquisição de um sinal de ECG via comunicação wireless Wi-Fi. Já a

Figura 40 mostra uma foto da segunda interface da aplicação WEB, sendo acessada a partir de

um smartphone após uma decomposição wavelet multinível.
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Figura 39 – Interface da aplicação WEB sendo acessada por um smartphone durante
o procedimento de coleta de um sinal de ECG via comunicação wireless
Wi-Fi.

Fonte: Próprio autor (2022).

Figura 40 – Interface da aplicação WEB sendo acessada a partir de um smartphone
após a aplicação de uma decomposição wavelet de cinco níveis em um
sinal de ECG.

Fonte: Próprio autor (2022).

Nas aplicações demonstradas nas Figuras 39 e 40, o servidor foi instalado em

uma máquina virtual do serviço de computação em nuvem AZURE. Com o auxílio de um

smarthphone, a aplicação WEB foi acessada por meio de uma conexão RDP (do inglês: Remote

Desktop Protocol). Outra forma de acessar remotamente uma aplicação WEB hospedada em um

serviço de computação em nuvem consiste no uso de um endereço URL em um navegador de um

smartphone, notebook ou tablet. Este URL é formado pelo IP público da máquina virtual, porta
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de acesso externo e link da aplicação WEB. O recurso Auto-Reflow proporcionado pelo software

MATLAB faz com que a aplicação WEB se adapte ao tamanho de tela de qualquer smartphone,

notebook ou tablet.

5.5 Análise de desempenho da aplicação WEB

O desempenho de códigos desenvolvidos no MATLAB é medido usando um conjunto

de benchmarks que abrange operações unitárias e aplicativos completos que representam fluxos

de trabalho reais do usuário. Com isto, é possível verificar quais partes do programa levam mais

tempo para serem executadas e identificar os gargalos que afetam o desempenho dos códigos

implementados. Algumas técnicas foram aplicadas para aumento do desempenho dos códigos

implementados tais como: Utilização de sub-rotinas locais ao invés de sub-rotinas aninhadas, pré-

alocação de arrays, vetorização, uso de funções ao invés de scripts, uso de programação modular,

uso de short-circuit operators, evitar utilização de variáveis globais, criar novas variáveis quando

houver mudança no tipo de dados, além de evitar funções (eval, evalc, evaline, clear all) do

MATLAB que afetam o desempenho dos algoritmos.

Na análise de desempenho dos códigos implementados na aplicação WEB, foi uti-

lizado MATLAB profile. Com esta ferramenta, foi possível identificar quais funções estão

consumindo mais tempo e determinar quais linhas de código não são executadas. Desta forma,

melhorias de desempenho foram realizadas nos códigos implementados. A análise de desem-

penho dos códigos da aplicação WEB foi executada em paralelo com a utilização do sistema

proposto. Isto foi possível a partir da combinação dos recursos MATLAB profile com o Parallel

Computing Toolbox. Como resultado da análise de desempenho, o MATLAB profile gerou um

relatório contendo o nome de todas as funções utilizadas nos códigos, número de vezes que cada

função foi executada no decorrer da utilização da aplicação WEB, bem como o tempo gasto em

cada uma delas. Ao clicar em cada função do relatório, é possível visualizar o tempo gasto em

cada linha de código e quantas vezes cada linha foi executada.

Para a análise de desempenho da aplicação WEB, foram considerados 30 ensaios.

Em cada ensaio, a aplicação WEB foi submetida à introdução de uma decomposição multinível

wavelet, cálculo da DFT, plotagem do sinal coletado, plotagem da comparação entre o sinal

coletado com um sinal reconstruído a partir das componentes de 0 a 90 Hz do sinal original e a

plotagem das componentes de detalhe e de aproximação de uma decomposição de nove níveis

em um buffer de sete segundos. As ferramentas MATLAB profile com o Parallel Computing
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Toolbox foram executadas em paralelo com a utilização da aplicação WEB. A Figura 41 apresenta

uma foto do relatório de desempenho da aplicação WEB gerado durante um ensaio.

Figura 41 – Relatório de desempenho gerado com o auxílio das ferramentas MA-
TLAB profile e Parallel Computing Toolbox.

Fonte: Próprio autor (2022).

Conforme apresentado na Figura 41, o relatório de desempenho fornece o nome das

funções utilizadas, número de chamadas e tempo gasto em cada uma destas funções durante

a utilização da aplicação WEB. Ao clicar no nome de cada função, é possível verificar o

número de chamadas e tempo gasto em cada linha de código. Junto com os relatórios, em cada

ensaio foi gerada uma representação gráfica de dados hierárquicos (Figura 42) para visualizar

rastreamentos de pilha de software com perfil para que os caminhos de código mais frequentes

sejam identificados com rapidez e precisão.
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Figura 42 – Gráfico de chama gerado a partir dos dados de desempenho da aplicação
WEB.

Fonte: Próprio autor (2022).

O gráfico apresentado na Figura 42 consiste em uma representação compacta dos

dados hierárquicos para verificar o rastreamento de pilhas. Nele, as funções são representadas por

frames retangulares de mesma altura. O tempo de CPU total usado pela função nomeada no frame

determina a largura do frame. Assim, quanto mais largo for um frame, mais frequentemente ele

esteve presente nas pilhas. O eixo x mostra a população do perfil da pilha (classificada em ordem

alfabética) e o eixo y mostra a profundidade da pilha ao contar a partir de zero na parte inferior.

Após a realização dos 30 ensaios, foi verificado que a aplicação WEB apresentou um

tempo médio de 1,783 s com um desvio padrão de 0,0737 s. A Tabela 2 mostra um resumo dos

resultados obtidos nos ensaios realizados.

Tabela 2 – Resultados obtidos na análise de desempenho da aplica-
ção WEB

Ensaios experimentais Tempo total (s) Ensaios experimentais Tempo total (s)
Ensaio 01 1,9190 Ensaio 16 1,7210
Ensaio 02 1,6160 Ensaio 17 1,7650
Ensaio 03 1,7560 Ensaio 18 1,7180
Ensaio 04 1,8760 Ensaio 19 1,7820
Ensaio 05 1,7120 Ensaio 20 1,7060
Ensaio 06 1,7650 Ensaio 21 1,7630
Ensaio 07 1,8330 Ensaio 22 1,8190
Ensaio 08 1,8760 Ensaio 23 1,7770
Ensaio 09 1,7400 Ensaio 24 1,7140
Ensaio 10 1,7200 Ensaio 25 1,7820
Ensaio 11 1,8180 Ensaio 26 1,8730
Ensaio 12 1,8400 Ensaio 27 1,9370
Ensaio 13 1,8820 Ensaio 28 1,8240
Ensaio 14 1,7320 Ensaio 29 1,7240
Ensaio 15 1,7130 Ensaio 30 1,7870

Média (s) 1,7830
Desvio padrão (s) 0,0737

Fonte: Próprio autor (2022).
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Os resultados apresentados na Tabela 2 foram obtidos com a aplicação WEB hospe-

dada em uma instância do MATLAB Web App Server executada em uma CPU com as seguintes

especificações: Processador Intel Core I7 de 10ª Geração, 8GB RAM, 256GB SSD e sistema

operacional Windows 10.

5.6 Comparação com trabalhos relacionados

Uma comparação mais detalhada do sistema proposto com artigos selecionados é

apresentada nas Tabelas 3 e 4. Com exceção do trabalho proposto por Christ et al. (2020), todas

as soluções relacionadas não proporcionam um monitoramento contínuo do sinal de ECG sem a

dependência de uma CPU. Apenas os trabalhos: Christ et al. (2020) e Pereira et al. (2022) foram

projetados para mobilidade, portanto os demais trabalhos requerem uma fonte de alimentação CC.

Alguns trabalhos relacionados não apresentaram parâmetros de coleta de sinal e custo agregado

ao protótipo.

Tabela 3 – Comparação com trabalhos relacionados
(PEREIRA et al., 2022) (AL-BUSAIDI; KHRIJI, 2013) (GUPTA et al., 2010)

Interface gráfica ✗ ✗ ✓
Comunicação serial ✗ ✓ ✓
Comunicação Wi-Fi ✓ ✗ ✗
Comunicação Bluetooth ✗ ✗ ✗
Detecção de ruídos ✗ ✗ ✗
Algoritmos de PDS ✓ ✓ ✓
Mobilidade ✓ ✗ ✗
Armazenamento em nuvem ✗ ✗ ✗
Custo (USD) U$ 57,90 NA U$ 65,00

Fonte: Próprio autor (2022).

Tabela 4 – Comparação com trabalhos relacionados
(BANSAL et al., 2009) (CHRIST et al., 2020) Sistema proposto

Interface gráfica ✓ ✓ ✓
Comunicaçãoserial ✓ ✓ ✓
Comunicação Wi-Fi ✗ ✓ ✓
Comunicação Bluetooth ✗ ✗ ✓
Detecção de ruídos ✗ ✗ ✓
Algoritmos de PDS ✓ ✓ ✓
Mobilidade ✗ ✓ ✓
Armazenamento em nuvem ✗ ✓ ✓
Custo (USD) N/A NA U$ 65,96

Fonte: Próprio autor (2022).

Com exceção dos trabalhos Gupta et al. (2010) e Bansal et al. (2009), todas as

soluções relacionadas não são aptas à utilização de diversas técnicas de processamentos simulta-

neamente devido as limitações de memória. Apenas o trabalho proposto por Pereira et al. (2022)

envia os registros cardiológicos para uma plataforma de armazenamento em nuvem. Nenhuma
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das arquiteturas dos trabalhos relacionados proporciona a funcionalidade de alternar entre coleta

no modo offline e modo online. Apenas no sistema proposto é possível realizar a aplicação de

técnicas de processamento digital de sinais em tempo real nos dados cardiográficos coletados,

possibilitando uma análise no domínio do tempo e no domínio da frequência com o objetivo de

detectar padrões que possibilitem diagnosticar doenças cardiovasculares.
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6 CONCLUSÕES E TRABALHOS FUTUROS

Neste trabalho, foi demonstrado com êxito o desenvolvimento e implementação da

arquitetura de sistema IoT móvel para aquisição, processamento, armazenamento em nuvem e

monitoramento remoto de sinais de ECG para fins de pesquisa em ambientes colaborativos. No

processo de aquisição, os sinais que caracterizam a atividade elétrica do coração foram detectados

e condicionados por uma shield ECG-EMG Olimex. Com o auxílio de um conversor ADC de 10

bits de um Arduíno UNO R3, foi obtido uma representação digital do sinal analógico proveniente

do biossensor. As etapas de processamento, monitoramento e armazenamento do sinal coletado

foram realizadas a partir de uma aplicação WEB desenvolvida no ambiente de programação do

MATLAB app designer. Os teste de operação de todos os elementos do sistema proposto foram

realizados em pacientes do Hospital Universitário Walter Cantídio da Universidade Federal do

Ceará (UFC). Para utilização do sistema proposto em pacientes, foi concedido pelo Comitê de

Ética um parecer consubstanciado com Certificado de Apresentação de Apreciação Ética (CAAE)

Nº 47229221.9.0000.5045. Foram coletados registros eletrocardiográficos de 50 pacientes

hospitalizados em fase ativa da doença Covid-19. Cada registro coletado possui uma duração de

5 (cinco) minutos e uma frequência de amostragem de 256 Hz. Juntos, estes registros formam um

banco de dados para estudos colaborativos com o objetivo de identificar a existência de um padrão

de alteração na variabilidade da frequência cardíaca. Os testes de desempenho da aplicação WEB

desenvolvida foram realizados a partir das ferramentas MATLAB profile e Parallel Computing

Toolbox, por meio das quais foi possível identificar quais funções estão consumindo mais tempo

e determinar quais linhas de código não são executadas. Com isto, melhorias de desempenho

foram implementadas nos códigos. Os resultados de desempenho da aplicação WEB foram

satisfatórios, apresentando um tempo médio de 1,7830 s com um desvio padrão de 0,0737 s

para calcular a DFT, aplicar uma decomposição wavelet multinível em um Buffer de 7 segundos,

gerar um novo sinal a partir das componentes de frequências desejadas e plotar os resultados.

Em termos de consumo de energia, o hardware do sistema apresentou um consumo médio de

180 mA durante o funcionamento. Em relação à média de tensão e corrente, o consumo de

energia estimado do dispositivo móvel é de 0,90 Watt-hora, com um power bank de 10000 mAh

conectado ao hardware do sistema proposto, é possível obter 55 horas de coleta. A aplicação WEB

desenvolvida foi hospedada tanto em uma CPU local como em máquinas virtuais dos serviços

de computação em nuvem AWS e AZURE. Para acessar a aplicação WEB, foram utilizados

navegadores de smartphone, tablet e notebook. O monitoramento remoto e armazenamento em
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nuvem dos registros cardiográficos foram realizados com êxito. Dentre diferentes arquiteturas

de IoT para coletar registros cardiográficos, o sistema proposto se destacou por proporcionar

diversas funcionalidades tais como comunicação bluetooth, serial, Wi-Fi, processamento em

tempo real dos registro coletados e comunicação direta com serviços de armazenamento em

nuvem. Além disso, o hardware do sistema proposto foi prototipado utilizando componentes de

baixo custo e baixo consumo de energia, tornando-o uma tecnologia móvel acessível capaz de

alimentar automaticamente base de dados colaborativas.

6.1 Trabalhos Futuros

Pretende-se para atividades futuras:

• Implementar algoritmos de segmentação: Acrescentar na aplicação WEB a funcio-

nalidade de segmentação completa do sinal ECG com a derivação das principais séries

temporais resultantes como série de intervalos R-R (variabilidade da frequência cardíaca),

série de durações do complexo QRS, séries de durações das ondas P e T, séries PR e QT;

• Implementar algoritmos de Machine Learning: Adicionar na aplicação WEB algoritmos

capazes de classificar os principais tipos de arritmias cardíacas.

• Migrar para uma plataforma Open Source: Replicar a programação desenvolvida no

MATLAB App Designer em uma plataforma Open Source com o objetivo de tornar o

sistema aberto para pesquisas colaborativas. Com isto, novos pesquisadores podem utilizar

o sistema proposto para aplicar seus algoritmos de detecção de doenças cardíacas.
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ANEXO A – CÓDIGOS UTILIZADOS NO MICROCONTROLADOR ARDUÍNO UNO

R3

/**********************************************************/

#include <compat/deprecated.h>

#include <FlexiTimer2.h>
//http://www.arduino.cc/playground/Main/FlexiTimer2

// All definitions
#define NUMCHANNELS 6

#define HEADERLEN 4

#define PACKETLEN (NUMCHANNELS * 2 + HEADERLEN + 1)
#define SAMPFREQ 256                     

#define TIMER2VAL (1024/(SAMPFREQ))                          

#define LED1  13
#define CAL_SIG 9

// Global constants and variables
volatile unsigned char TXBuf[PACKETLEN]; 

volatile unsigned char TXIndex;          

volatile unsigned char CurrentCh;      
volatile unsigned char counter = 0;

volatile unsigned int ADC_Value = 0;

//~~~~~~~~~~

// Funções

//~~~~~~~~~~

void Toggle_LED1(void){

 if((digitalRead(LED1))==HIGH){ digitalWrite(LED1,LOW); }

 else{ digitalWrite(LED1,HIGH); }

}

void toggle_GAL_SIG(void){

 if(digitalRead(CAL_SIG) == HIGH){ digitalWrite(CAL_SIG, LOW); }
 else{ digitalWrite(CAL_SIG, HIGH); }

}

void setup() {

 noInterrupts();  // Disable all interrupts before initialization

 // LED1
 pinMode(LED1, OUTPUT);  //Setup LED1 direction

 digitalWrite(LED1,LOW); //Setup LED1 state

 pinMode(CAL_SIG, OUTPUT);



 //Write packet header and footer

 TXBuf[0] = 0xa5;   

 TXBuf[1] = 0x5a;   
 TXBuf[2] = 2;       

 TXBuf[3] = 0;       

 TXBuf[4] = 0x02;   
 TXBuf[5] = 0x00;   

 TXBuf[6] = 0x02;    

 TXBuf[7] = 0x00;   
 TXBuf[8] = 0x02;   

 TXBuf[9] = 0x00;  

 TXBuf[10] = 0x02;  
 TXBuf[11] = 0x00;   

 TXBuf[12] = 0x02;  

 TXBuf[13] = 0x00;  
 TXBuf[14] = 0x02;  

 TXBuf[15] = 0x00;  

 TXBuf[2 * NUMCHANNELS + HEADERLEN] =  0x01;

 FlexiTimer2::set(TIMER2VAL, Timer2_Overflow_ISR);

 FlexiTimer2::start();

 Serial.begin(57600);

 interrupts();  

}

void Timer2_Overflow_ISR()

{

  Toggle_LED1();

  for(CurrentCh=0;CurrentCh<6;CurrentCh++){

    ADC_Value = analogRead(CurrentCh);
    TXBuf[((2*CurrentCh) + HEADERLEN)] = ((unsigned char)((ADC_Value & 0xFF00) >> 

8));

    TXBuf[((2*CurrentCh) + HEADERLEN + 1)] = ((unsigned char)(ADC_Value & 
0x00FF));

  }

  for(TXIndex=0;TXIndex<17;TXIndex++){

    Serial.write(TXBuf[TXIndex]);
  }

  TXBuf[3]++;



  counter++;

  if(counter == 12){

    counter = 0;
    toggle_GAL_SIG();

}

void loop() {

 __asm__ __volatile__ ("sleep");

}
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ANEXO B – CÓDIGOS UTILIZADOS NO MÓDULO WI-FI ESP8266

#include <ESP8266WiFi.h>    // Biblioteca que gerencia o wifi
#include <PubSubClient.h>   // Biblioteca que gerencia o cliente mqtt

#include <SoftwareSerial.h> // Biblioteca que cria a porta serial nos pinos 

digitais para se comunicar com o Arduino

//Parâmetros de configuração da tua aplicação

#define BUFFER_SIZE  (50)   // Tamanho do teu buffer de dados recebido pelo 
Arduino

byte ret = 0;

 long int timeelapsed ;
 long int currentime;

//int dados[BUFFER_SIZE];    // variável que obtém o buffer do Arduino

char dados[BUFFER_SIZE];
int idx = 0;                // incrementa o buffer de dados

String GERAL="";

// Configuração do Wifi e MQTT
const char* ssid = "Adriel";

const char* password = "asdfghjk";

const char* mqtt_server = "test.mosquitto.org";
// Topico que o esp8266 vai publicar os dados do arduino. O matlab deverá estar 

// inscrito neste tópico para receber as mensagens do esp8266.

const char* topicPublish = "teste";

// Inicializa cliente wifi

WiFiClient espClient;
// Inicializa cliente mqtt

PubSubClient client(espClient);

//Inicializa Serial que se conecta com o Arduino.
// Rx: GPIO 14 (D5)

// Tx: GPIO 12 (D6)

SoftwareSerial serialArduino(14, 12);

/* 
 *  Inicializa conexão do esp8266 com a rede wifi

 */

void setup_wifi() {

  delay(10);

  Serial.println();

  Serial.print("Connecting to ");

  Serial.println(ssid);

  WiFi.mode(WIFI_STA);

  WiFi.begin(ssid, password);

  while (WiFi.status() != WL_CONNECTED) {

    delay(500);



    Serial.print(".");
  }

  randomSeed(micros());

  Serial.println("");

  Serial.println("WiFi connected");
  Serial.println("IP address: ");

  Serial.println(WiFi.localIP());

}

/*

 * Função de retorno de chamada do mqtt. Quando chega uma mensagem
 * de um tópico que você se inscreveu o mqtt executa essa função

 * onde será processada a mensagem recebida. 

 * Detalhe: esta função somente será chamada se você estiver inscrito 
 * em algum tópico, caso contrário ela nunca será chamada. Para a sua

 * aplicação não será necessário, uma vez que você só precisa publicar 

 * os dados para o mqtt.
 */

void callback(char* topic, byte* payload, unsigned int length) {

  Serial.print("Mensagem recebida [");
  Serial.print(topic);

  Serial.print("] ");

  // Imprime mensagem recebida
  for (int i = 0; i < length; i++) {

    Serial.print((char)payload[i]);

  }
  Serial.println();

}

/*

 * Essa função reconecta com o broker, caso tenha se desconectado

 * deste ou do wifi.
 */

void reconnect() {

  // Verifica se o cliente foi desconectado e entra no loop até que ele se 
conecte. 

  while (!client.connected()) {

    Serial.print("Attempting MQTT connection...");
    // Inicia conexão com o broker mqtt e verifica se deu certo.

    // cliente_esp8266 é o ID do cliente mqtt.

    if (client.connect("cliente_esp8266")) {
      Serial.println("Conectado ao Broker MQTT!");

      // Aqui você já pode se inscrever em algum tópico que eu deseje receber 

mensagem, ex:
      // client.subscribe("nome do topico");

    } else {

      Serial.print("Conexão com Broker MQTT falhou, rc=");



      Serial.print(client.state());
      Serial.println("Tentando se reconectar em 5s");

      delay(5000);

    }
  }

}

void setup() {

serialArduino.setTimeout(50);

  pinMode(BUILTIN_LED, OUTPUT);
  // Inicializa Serial padrão do Esp8266 para logs

  Serial.begin(57600);

  // Inicializa Serial para comunicação com Arduino
  serialArduino.begin(57600);

  // Conecta-se na rede Wifi

  setup_wifi();
  // Define os parâmetros de configuração MQTT

  client.setServer(mqtt_server, 1883);

  client.setCallback(callback);
}

void loop() {

  // Verifica constantemente se o cliente mqtt foi

  // desconectado e reconecta caso necessário.
  if (!client.connected()) {

    reconnect();

  }

  // Mantém a conexão mqtt aberta

  client.loop(); 
 // Recebe os dados do Arduino e publica no mqtt

 currentime = millis();

 while(serialArduino.available() > 0){
    GERAL=serialArduino.readString();

    Serial.println(GERAL);

//      if( idx < BUFFER_SIZE ){
//        // Ler um byte recebido e incrementa o buffer até completá-lo

//        dados[idx++] = serialArduino.read();

//        Serial.println(serialArduino.read());}
//      }else{

//        // Significa que o buffer está cheio, agora é só publicar no mqtt.

//        // Imprime na Serial padrão do esp8266, você pode comentar isso.
//        Serial.print("dados: ");

//        Serial.println(dados);

//        // Publica no mqtt.
          client.publish(topicPublish, (char*) GERAL.c_str());

//        client.publish(topicPublish, GERAL);

//        client.publish(topicPublish, (char*) payload.c_str())
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ANEXO C – CÓDIGOS UTILIZADOS NA SEGUNDA INTERFACE DA APLICAÇÃO

WEB
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