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Tóm tắt 
Tín hiệu ECG đóng một vai trò quan trọng trong chẩn 

đoán các bệnh về tim mạch nói riêng và trong thực 

tiễn của ngành y tế nói chung. Trong các loại máy 

điện tim thông thường cũng như điện tim vi tính, 

ngoài việc thu nhận tín hiệu ECG thì việc xử lý chúng 

trên phần mềm cũng rất cần thiết. Phần mềm xử lý tín 

hiệu sẽ đưa ra các thông tin cần thiết như hình ảnh tín 

hiệu, nhịp tim... và đưa ra các cảnh báo khi có vấn đề 

xảy ra: nhịp tim nhanh, chậm hay loạn nhịp... Để tính 

toán được nhịp tim cũng như đưa ra các cảnh báo 

sớm, cần phải xác định đúng sóng P, Q, R, S, T. 

Bài báo này trình bày thuật toán  sử dụng mạng Nơron 

kết hợp phép biến đổi Wavelet để tăng độ chính xác 

trong xác định phức bộ QRS. Thuật toán được trình 

bày bằng phần mềm Matlab và sử dụng các bản ghi 

điện tim trong cơ sở dữ liệu MIT-BIH để đánh giá 

hiệu quả nhận dạng. 

 

Từ khóa: ECG, Wavelet Transform, Neural Network, 

MatLab.  

 

1. Phần mở đầu 

Xác định phức bộ QRS là công việc quan trọng nhất 

trong xử lý tín hiệu điện tim. Có nhiều phương pháp 

được sử dụng để xác định phức bộ QRS: phương pháp 

sử dụng bộ lọc thông dải, phương pháp vi phân, 

phương pháp so khớp mẫu... Mỗi phương pháp đều có 

ưu nhược điểm riêng và độ chính xác khác nhau. 

Phương pháp được sử dụng trong bài báo này kết hợp 

mạng Nơron nhân tạo và phép biến đổi Wavelet. Đây 

là hai công cụ rất mạnh trong nhận dạng và xử lý tín 

hiệu. 

Tín hiệu điện tim ECG là tín hiệu phi tuyến phát ra từ 

cơ thể người - một hệ thống phi tuyến. Do đó để có 

thể đáp ứng tốt với tín hiệu phi tuyến ta sẽ sử dụng 

mô hình mạng nơron phi tuyến để nhận dạng. Mạng 

nơron được sử dụng ở đây là mạng truyền thẳng. 

Để tăng hiệu quả nhận dạng, thuật toán nhận dạng sử 

dụng phép biến đổi Wavelet. Theo đó, đầu ra của 

mạng Nơron đi qua khối biến đổi Wavelet trước khi đi 

qua các khối xử lý phía sau. 

Bài báo này cũng đưa ra kết quả so sánh hiệu quả 

nhận dạng khi kết hợp và không kết hợp phép biến đổi 

Wavelet và mạng Nơron. Dữ liệu tín hiệu điện tim 

được sử dụng ở đây là các bản ghi MIT-BIH. Kết quả 

nhận dạng được so sánh với các bản ghi đã được chú 

thích đầy đủ vị trí các phức bộ QRS. 

 

2. Nội dung chính 

2.1 Cơ sở nhận dạng QRS [3,4] 

Giả sử tín hiệu điện tim thu được là xấp xỉ của phức 

bộ QRS và nhiễu nền: yt = st + nt. Trong đó yt là tín 

hiệu điện tim thu được; st là phức bộ QRS; nt là nhiễu 

nền. Giả sử rằng 1 mẫu tín hiệu ở thời điểm t (yt) có 

thể được “ước lượng” hay “dự báo” bằng q mẫu tín 

hiệu trước đó (yt-1…yt-q) theo 1 quan hệ phi tuyến nào 

đó bằng việc sử dụng mạng nơron (q>0). Do tín hiệu 

điện tim bao gồm hầu hết các đoạn không phải là 

phức bộ QRS, mạng nơron sẽ hội tụ đối với đầu vào 

là các mẫu tín hiệu nằm trong các đoạn này (sai lệch 

đầu ra e là nhỏ); ta nói rằng mạng đã dự báo tốt. Khi 

gặp đoạn tín hiệu có sự thay đổi đột ngột (như phức 

bộ QRS – với đỉnh R có độ dốc cao), sẽ dẫn đến việc 

thay đổi đột ngột giá trị lỗi dự báo (sai lệch đầu ra e 

lớn). Do đó, lỗi dự báo của mạng nơron có thể được 

sử dụng trong việc xác định sóng QRS. 

 

2.2 Xây dựng mô hình mạng Nơron 

Do đặc tính phi tuyến của nhiễu nền, chúng ta sử dụng 

mạng nơron có lớp ẩn có hàm kích thích phi tuyến để 

có được đáp ứng tốt [7]. Mạng nơron được sử dụng có 

cấu trúc như sau: 6 đầu vào yt-1,…, yt-6; lớp ẩn có 3 

nơron phi tuyến có hàm kích thích Logsig; lớp ra có 1 

nơron tuyến tính có hàm kích thích Purelin. 

 
H. 1 Mô hình mạng Nơron 

 

Đầu ra của mỗi nơron ẩn: 
6
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1

wi t j j

j
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Trong đó a1() là hàm kích thích Logsig: 
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Giá trị T quyết định tính phi tuyến của hàm kích thích 

lớp ẩn, T càng nhỏ thì tính phi tuyến càng cao (ở đây 

ta chọn T = 1). ij

1w là trọng số kết nối đầu vào với 

nơron lớp ẩn, bj là độ lệch[6]. 

Đầu ra của mạng nơron: 
3

i

2 2 1

1

w i

i

y a net a net              (3) 

Trong đó i

2w  là trọng số kết nối nơron lớp ẩn với 

nơron đầu ra. 

Sai lệch đầu ra của mạng là hiệu giữa tín hiệu điện tim 

ban đầu và đầu ra của mạng: 

 
3 3 6

i i ij

2 1 2 1 1

1 1 1

w w wt t i t t j j

i i j

y y y a net y a y b (4) 

 

Luật học được sử dụng cho mạng nơron là luật học 

Delta (hay lan truyền ngược). Giá trị trung bình bình 

phương cực tiểu LMS bằng: 

 
2
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Luật cập nhật trọng số cho lớp ẩn (nối đầu vào thứ j 

tới nơron thứ i của lớp ẩn): 

1( 1) 1( ) 2 1 1 1( ) 1( 1). . 1ij ij i ij ij

t t i i j t tw w w a net a net x w w                                 (6) 

(j=1, 2,… 6) 

Luật cập nhật trọng số cho lớp ra (nối nơron thứ i của 

lớp ẩn tới nơron đầu ra): 

2( 1) 2( ) 1 2( ) 2( 1).i i i i

t t i t tw w a net w w   (7) 

(i=1, 2, 3) 

Tốc độ học của mạng: µ = 0.3 

Mômen: α = 0.5 

Quá trình huấn luyện mạng: với một bản ghi điện tim 

cần xác định vị trí các phức bộ QRS, tiến hành huấn 

luyện mạng với từng mẫu của đoạn tín hiệu cho đến 

hết (mỗi mẫu tín hiệu là một lần truyền thuận nghịch), 

sai lệch giữa đầu ra của mạng và tín hiệu điện tim ban 

đầu được đưa tới các khối xử lý tiếp theo. 

 
H. 2 Các khối xử lý tín hiệu 

 

Ta xây dựng sơ đồ trên nhằm mục đích xác định phức 

bộ QRS bằng phương pháp so sánh ngưỡng. 

Lỗi dự báo đi qua khối bình phương (bình phương 

từng điểm để có đầu ra không âm); khi này các sai 

lệch lớn ứng với sự xuất hiện của QRS sẽ cho đầu ra 

tương ứng là tập hợp các đỉnh nhọn có biên độ lớn và 

nổi bật so với các vùng còn lại. 

Để có thể quan sát một cách rõ ràng hơn, tín hiệu bình 

phương thu được tiếp tục đi qua khối cửa sổ tích 

phân. Lúc này đầu ra tương ứng với mỗi phức bộ 

QRS là 1 đỉnh “tù” có độ rộng xác định và là duy 

nhất, giúp người quan sát dễ nhìn và xác định hơn rất 

nhiều. 

Độ rộng của cửa sổ tích phân được chọn bằng 32 mẫu 

tín hiệu để có thể chắc chắn bao trùm toàn bộ phức bộ 

QRS. 

Đặt ngưỡng: Tín hiệu đầu ra của khối tích phân bao 

gồm tập hợp các đỉnh đơn tương ứng 1-1 với phức bộ  

QRS. Lúc này ta dễ dàng xác định vị trí QRS bằng 

phương pháp đặt ngưỡng [2,3]. 

Giá trị ngưỡng = 1/3.5 giá trị đỉnh lớn nhất tìm được. 

Để có thể hiểu rõ hơn, chúng ta tiến hành mô phỏng 

trên phần mềm MatLab. 

 

2.3 Kết quả mô phỏng 

Ta sử dụng 1 đoạn tín hiệu có độ dài 1800 mẫu trong 

bản ghi 108 cơ sở dữ liệu MIT-BIH để kiểm tra thuật 

toán. 

Sau khi huấn luyện, lấy tín hiệu ECG ban đầu trừ đi 

đầu ra của mạng Nơron ta tìm được lỗi dự báo của 

mạng như sau: 

 
H. 3 Đầu ra của mạng và lỗi dự báo 

 

Có thể thấy rằng: tương ứng với các vị trí xuất hiện 

sóng QRS, lỗi dự báo của mạng xuất hiện 2 đỉnh nhọn 

đi qua 0 (zero-crossing) có biên độ lớn hơn rất nhiều 

so với các vị trí khác. 

Lỗi dự báo sau khi đi qua khối bình phương và khối 

cửa sổ tích phân sẽ cho đầu ra là các đỉnh có biên độ 

lớn có vị trí tương ứng với QRS. Sử dụng phương 
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pháp đặt ngưỡng, ta tìm được các đỉnh tương ứng bao 

trùm toàn bộ phức bộ QRS. 

Quá trình đi qua các khối được hình dung một cách rõ 

ràng thông qua kết quả mô phỏng: 

 

 
H. 4 Các bước bình phương, cửa sổ tích phân và kết quả 

nhận dạng 

 

Trong hình 4, mỗi phức bộ QRS được giới hạn bởi 1 

“xung vuông”, độ rộng xung vuông thay đổi tùy theo 

đầu ra khối cửa sổ tích phân và ngưỡng. 

Thuật toán cũng cho kết quả nhận dạng tốt đối với các 

bản ghi có đỉnh R âm cũng như bản ghi xuất hiện các 

đỉnh nhọn bất thường không phải đỉnh R (bản ghi 

người bị bệnh tim). 

Kết quả nhận dạng với bản ghi người bị bệnh tim có 

đỉnh R âm như sau: 

 
H. 5 Đầu ra của mạng và lỗi dự báo 

 
H. 6 Kết quả nhận dạng QRS 

 

2.4 Kết hợp với biến đổi Wavelet để tăng hiệu quả 

nhận dạng QRS 

Với mô hình mạng Nơron và thuật toán huấn luyện 

đưa ra, kết quả nhận dạng QRS là tốt. Tuy nhiên, đối 

với các bản ghi bị nhiễu rất mạnh, quá trình nhận 

dạng gặp nhiều khó khăn. 

Để khắc phục vấn đề này, chúng ta kết hợp với biến 

đổi wavelet để nâng cao hiệu quả nhận dạng. Lỗi dự 

báo sẽ đi qua một khối trung gian, đó là khối biến đổi 

Wavelet: 

 
H. 7 Các khối xử lý tín hiệu 

 

Lỗi dự báo được phân tách Wavelet đến mức 3; sau 

đó chuỗi xấp xỉ A3 khôi phục được sẽ được đưa đến 

các khối tiếp theo để xử lý như mục 4.2. Mục đích của 

khối biến đổi Wavelet là loại bỏ ảnh hưởng của nhiễu 

mạnh. 

Thuật toán nhận dạng thông thường cho kết quả rất 

xấu đối với tín hiệu bị nhiễu mạnh; còn thuật toán kết 

hợp Nơron và Wavelet cho kết quả nhận dạng rất tốt. 

Ta sử dụng bản ghi số 203 để mô phỏng. 

Chúng ta có thể thấy lỗi dự báo của mạng bị ảnh 

hưởng rất mạnh bởi nhiễu, đặc biệt là vùng mẫu tín 

hiệu từ 2000 đến 3000. Cũng trong vùng này kết quả 

nhận dạng QRS rất xấu: 

 
H. 8 Đầu ra của mạng và lỗi dự báo 
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H. 9 Kết quả nhận dạng QRS với phương pháp thông 

thường 

 

Khác với phương pháp thông thường, đối với phương 

pháp kết hợp, đầu vào của khối bình phương là chuỗi 

xấp xỉ A3: 

 
H. 10 Chuỗi xấp xỉ A3 

 

Kết quả nhận dạng như sau: 

 
H. 11 Kết quả nhận dạng với phương pháp kết hợp 

 

Sau khi nhận dạng, ta cũng dễ dàng tính toán được số 

phức bộ QRS và nhịp tim của bệnh nhân: số phức bộ 

QRS = 19. 

 Đánh giá kết quả nhận dạng 

Các bản ghi điện tim trong cơ sở dữ liệu MIT-BIH 

đều được ghi chú cụ thể về vị trí của từng phức hợp 

QRS và tình trạng bệnh lý tại từng khoảng phức bộ đã 

được bác sỹ kiểm nghiệm. Qua đó có thể đánh giá 

hiệu quả hoạt động của các thuật toán nhận dạng điện 

tim tự động. 

Bản ghi số 203 chuyển đạo II có ghi chú như sau: 

 

 
H. 12 Ghi chú trong bản ghi 203 

 

Như vậy, ghi chú của bản ghi 203 cũng bao gồm 19 

phức bộ QRS có vị trí giống với kết quả nhận dạng ở 

mục 4.3.2 (trong đó có 2 nhịp bệnh được ký hiệu V - 

bệnh ngoại thu tâm thất). 

 

3. Kết luận 

Như vậy bài báo đã trình bày hoàn chỉnh phương 

pháp kết hợp mạng Nơron và biến đổi Wavelet trong 

nhận dạng sóng điện tim QRS. Ngay cả với tín hiệu 

điện tim chưa được tiền xử tốt, bị nhiễu rất mạnh 

(nhiễu tạp trắng, trôi đường cơ sở...), thuật toán vẫn 

cho kết quả nhận dạng rất tốt. Thuật toán được kiểm 

chứng với các bản ghi MIT-BIH đã được các bác sỹ 

trực tiếp ghi chú vị trí phức bộ QRS. Nếu kết hợp với 

việc tiền xử lý tốt tín hiệu đầu vào, chúng ta sẽ có 

được một thuật toán nhận dạng QRS có độ tin cậy  

cao. 
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