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RESUME ABSTRACT

Cette étude a pour but d'évaluer différentes méthodes de sélectipie objective of this study is to evaluate different methods of

du deuxieme son cardiaque et de ses composantes aortiques@fection of the second heart sound and its aortic and pulmonary
pulmonaire et d'estimation de leurs parametres spectraux pour gamponents and estimation of their spectral parameters for the
mesure de la pression artérielle pulmonaire. Trois méthodes base¢gminvasive measurement of the pulmonary artery pressure. Three
sur la transformée rapide de Fourier (FFT) et 5 méthodes basé@sthods based on the fast Fourier transform and five methods
sur la distribution Wigner-Ville (DWV) ont été testées a l'aide debased on the Wigner-Ville distribution were tested with signals

signaux enregistrés chez 27 patients. La performance de chadé@orded in 27 patients. The performance of each method was
méthode a été évaluée par l'indice de corrélation entre la mesuregl@luated by using the degree of correlation between the pressure
la pression artérielle pulmonaire obtenue a partir de quati®easurements obtained by using the four spectral parameters
parametres spectraux extraits du deuxiéme son cardiaque et de &agacted from the second heart sound and its aortic and pulmonary
composantes aortique et pulmonaire et celle mesurée pasmponents, and those obtained by Doppler echocardiography. The
échocardiographie Doppler. Les résultats démontrent que lasults of the study show that the best method based on the fast
meilleure méthode basée sur la transformée rapide de Fourier @jurier transform and the best method based on the time-frequency
celle basée sur la représentation temps-fréquence (RTF) ont depresentation provide similar performance. Also, both methods

performances similaires. Les deux méthodes nécessitent upgquire that the aortic and pulmonary components are initially

séparation préalable des composantes aortique et pulmonaire siparated from the second heart sound signal.
deuxieme son cardiaque avant deffectuer l'analyse spectrale ou

I'analyse temps-fréquence.

1 Introduction pulmonaire e,st proportior]nelle ala pr}ession intra-artérielle
[2]. Par conséquent, la fréquence de résonance de la colonne
Dans la majorité des patients, I'hypertension pulmonairganguine dans l'aorte ou dans I'artére pulmonaire doit &tre
qui est secondaire a des maladies pulmonaires ou cardigtoportionnelle & la tension dans la paroi artérielle et en
vasculaires, augmente significativement lincidence deonséquence a la pression artérielle.

morbidité et mortalité. La Pression Artérielle Pulmonaire Une méthode basée sur le spectrogramme du S2 et
(PAP) est difficile & mesurer précisément sans recourir a Ygtilisant une technique de reconnaissance de formes a été
examen invasif. D'autre part, I'échocardiographie Doppleproposée par Bartels et Harder [3] pour I'estimation de la
offre une alternative noninvasive pour mesurePhRP [1].  pression artérielle aortique. Cette technique doit &tre calibrée
Cette méthode consiste a calculer le gradient de pression glsur chaque individu par I'enregistrement simultané du
régurgitation a travers la valve tricuspide a l'aide dehonocardiogramme (PCG) et la mesure de la pression
I'équation de Bernoulli a laquelle est ajoutée une estimatiqptravasculaire de  l'artére  brachiale.  Différentes
de la pression de l'oreillette droite, elle méme obtenue de daractéristiques des sons ont été étudiées et les meilleures ont
pression de la veine jugulaire qui est facile a mesurer efté les 10 premiers coefficients du spectre normalisé.
clinigue. Cependant, la pression ventriculaire droitejsposant d’enregistrements de 17 patients et de leurs
systolique ne peut étre considérée équivalente a la PAflessions de référence, les coefficients extraits et les
systolique (PAPS) qu'a la cdtidn qu'il n'y ait pas de pressions de référence ont été ensuite utilisés pour la
gradient de pression anormalement €levé a travers la valygnception d’'un systéme de reconnaissance de formes basé
pulmonaire. Les autres limitations de cette approche sosir le classifieur des plus proches voisins. Cette méthode a
dues & l'estimation trés approximative de la pression 4gurnit une bonne estimation de la PAP.
l'oreillette droite et I''mpossibilité de I'appliquer chez les | a méthode proposée par Longhini et al. [4] et Aggio et
patients qui n'ont pas de régurgitation tricuspidienne. al. [5] est basée sur les modifications du spectre de la
Compte tenu de ces remarques, d'autre methodes nedmposante pulmonaire (P2) du S2 produites par
invasives pour I'évaluation de RAP ont été proposées. Ces|'augmentation de laPAP suite a cémines maladies
méthodes reposent principalement sur la relation entre grdiaques. L'analyse fréquentielle du S2 basée sur la FFT a
pression et le spectre du deuxiéme son cardiaque (S2). kfontré que le pic du spectre de P2 (Fp) et sa qualité de
principe fondamental de cette hypothése est basé sur la tekonance (Qp) sont liés & la variation déhP et surtout
Laplace qui stipule que la tension de la paroi aortique oge la PAPS. En supposant qu'ilajt une relation linéaire
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entre chacune des PAP (systolique, diastolique et moyenne) a) La fréequence dominante de P2Fp)
et ces parameétres spectraux : correspondant a [Il'amplitude maximale du
PAP=a+Bp+cQp spectre de P2,

les coefficients de cette équation ont été estimés en b) La fréquence dominante de A2 Fgf

appliquant une régression linéaire multiple entre les correspondant a [Il'amplitude maximale du

pressions intravasculaires et les paramétres spectraux d’'une spectre de A2,

trentaine de patients. lls ont trouvé que cette méthode non c) La fréquence dominante du S2Fs(

invasive est fiable pour I'estimation deP&APS. Récemment, correspondant a [I'amplitude maximale du

Chenet al. [6] ont montré que, outre les deux parametres spectre du S2.

spectraux utilisés dans le modéle de LonghiniPAPS est d) La qualité de résonance de FX) définie par

aussi liée a deux autres parameétres spectraux (Retdsd Qp=Fp/(f2-f1) ou f1 et f2 correspondent a

estimés a partir du S2 et sa composante aortique (A2). lls ont I'amplitude du spectre a mi-hauteur.

donc proposé un modéle non-paramétrique reliaRABS a La Figure 2 illustre un exemple d'un cycle S2 et de son

cesquatres parametres : spectre ainsi que les spectres de ses composantes A2 et P2.
PAPS=a+bFp+cQp+dFp/Fa+eFs Les parameétres définis plus haut sont représentés sur cette

L’objectif de la présente étude est, en prenant I'hypothéddgure.
proposée par Cheet al, de tester différentes méthodes Etant donné la variation du spectre des différents S2 et
d’estimation de ces paramétres spectraux et de comparerSRs composantes, différentes methodes ont éte utilisées pour

PAPS estimée & celle mesurée par Doppler. estimer les parametres spectraux. Pour certaines, les spectres
des signaux moyens,,, A,, et P,, sont utilisés. Pour
Z d’'autres, ceux de et de ses deux composantes sont
2 Méthodes Som P

utilisés. Certaines méthodes sont basées sur les

En général, les composantes A2 et P2 du S2 somtprésentations temps-fréquence moyennes des M S2, M A2
synchrones avec la fin des périodes d’'éjection ventriculairet M P2 retenus. Finalement, le moyennage, sur les M S2
gauche et droite, respectivement. La composante P2 sstenus, des parameétres spectraux est utilisé par certaines
produit |égérement apres la composante A2 car |'éjectiométhodes.
ventriculaire droite se termine aprés celle de gauche. La
variation de chronologie entre A2 et P2 varie de 10 a 80 ni-1 Les méthodes utilisant la transformée
dépendamment de la phase respiratoire. La séparabilit¢ entggide de Fourier
A2 et P2 est maximale en inspiration et minimale en
expiration.

Pour chaque patient et en visualisant les cycles cardiaques
disponibles et le contenu temps-fréquence des S2, I'opérateur
choisit un S2 ayant une séparabilité maximale entre A2 et
P2, ainsi que l'instant de séparation. Ce S2 est considéré
comme la référence et est ndk, . Ses deux composantes
sont notées A, et P,. La Figure 1 représente deux ©)
exemples de S2 choisis du PCG d’un patient pour des phases
respiratoires différentes, ainsi que leurs représentations
temps-fréquence obtenues en utilisant la distribution pseudo
Wigner-Ville lissée (DPWVL) [7]. Lintervalle entre A2 et
P2 sur la Figure 1-a est plus long que celui de la Figure 1-b. ; . ,
Dans le plan temps-fréquence, les composantes A2 et P2 séng ~ L€S methodes utilisant l'analyse temps-
bien séparées sur la Figure 1-c alors quelles se chevauch&igquence Wigner-Ville

a) Pour chaque patient, les spectresSge, A, et
P,, sont utilisés pour estimer les 4 paramétres
spectraux.

b) Les spectres deS,, et de ses composantes

aortiqgue et pulmonaire fournissent les 4

parameétres spectraux de chaque patient.

Pour chacun des M S2 retenus, les 4 paramétres

spectraux sont obtenus des spectres de S2 et de

ses composantes A2 et P2. Les 4 parameétres
spectraux du patient sont alors les moyennes de
ceux fournis par les M S2.

légerement sur la Figure 1-d. a) Pour chaque patient, les RTFSje, A, et
Disposant d’enregistrements de N patients et de leur P,, sont calculées et leurs distributions

PAPS Doppler, I'esimation de la PAPS a partir des marginales fréquentielles fournissent les 4

parametres spectraux du S2 comprend 3 étapes : parametres spectraux de chaque patient.

1- identifier, pour_chaque patient, M sons S2 ayant b) Les RTF deS,, et de ses deux composantes
des ressemblances maximales avec le S2 de réfé®nce sont calculées ainsi que leurs distributions
choisi par I'opérateur (réalisant une meilleure séparabilité marginales & partir desquelles les paramétres
entre A2 et P2). Comme critere de ressemblance, la spectraux sont extraits.
corrélation temporelle normalisée ou la corrélation temps- c¢) Les RTF des M S2, M A2 et M P2 sont calculées
fréguence normalisée est utilisée. Identifier également M A2 ainsi que leurs RTF moyennes respectives. Les
et M P2 ayant des ressemblances maximales Ayeet P, distributions marginales de ces 3 RTF moyennes
respectivement. Trois signaBy,, A,, et B, sont ensuite fournissent les 4 paramétres spectraux de chaque
générés respectivement par le moyennage des M S2, M A2 et patient.

M P2 retenus. d) Les composantes A2 et P2 de chaque S2 sont

2- estimer, pour chaque patient, les 4 parametres extraites. Les RTF des M S2 retenus et celles de

spectraux définis ci-dessous. leurs composantes sont calculées ainsi que les 3
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RTF moyennes respectives; leurs distributions
marginales  permettent d'estimer les  42- | es résultats des méthodes basées sur la RTF
parametres spectraux. 2a)
e) Pour chacun des M S2 retenus, les 4 parametres, o 484+0.72Fp - 4.8Qp~- 22.1Fp/ Fa - 0.14Fs
spectraux sont obtenus des distributions " ~
marginales des RTF de S2 et de ses deuX =0.956E =2.3879
composantes. Les 4 paramétres spectraux du 2b)
patient sont alors les moyennes de ceux fourni$®APS=425+0.631Fp —2.56Qp—-184Fp/Fa-0.075Fs

par les M S2. r =0.724 E =5.6024
3- calculer les coefficients de I'équation de régression 2¢)

entre Ia‘PAPS et Ie_s 4 paramgtres spectraux. Les coefficierggpg- 517 +0.559Fp - 3.650p- 17.3Fp/ Fa - 0.198Fs
du modele sont estimés en utilisanPl&aPS Doppler comme ~ 0.778 E = 5.0989
la PAPS de référence et les paramétres spectraux de N~ o
patients comme les données d'une analyse de régressionZd)
linéaire multiple. PAPS=40.4+0.536Fp-1.38Qp—-14.8Fp/ Fa-0.0518Fs

Ces méthodes ont été appliquées a une série=0.710E =5.7165
d'enregistrements de phonocardigramme (PCG) et 2e)
d'él_ectrocardiogramme (EQG) syr\10hrones repueillis phez 2BAPS=428+0.22Fp +2.31Qp—-139Fp/ Fa—0.026&s
patlents’ portfaurs d'une bloproyhese vallvula|re gard|aqqe gt_ 0.446 E = 7.2698
comparées a leur PAPS tie®ee par échocardiographie . , . ,
Doppler. Le PCG etait filtré passe-bande, 100 Hz & 2 kHz Les meilleurs résultats sont fournis par les méthodes 1-a
afin de rehausser le deuxiéme son cardiaque, et échantillorfffe? @ c§st—ag|re (cjelles Ut',“f]agt Iesd signaux moySg$, d
a 5 kHz. Pour chaque patient, 30 S2 ont été initialement m,et. om - €S dEUX methodes donnent un in Ice de
sélectionnés a partir du PCG en utilisant 'ECG CommgorreJatlon tres eleve.(0.950 et 0.956) gveEA:PS mesuree
référence. Le nombre de cycles retenus, M, a été fixé a 5. par echocardiographie Doppler. Parmi ces deux méthodes,

choix de 5 S2, 5 A2 et 5 P2 reste inchangé pour les deﬁ?”f basee,tshurdla RTF est leg?re\mentlmtlallleulre. ot
méthodes de corrélation utilisées. es méthodes consistant & calculer les parametres

Pour les méthodes du premier groupe (2-1), les Spectrg;bzectraux pour chaque S2 et les moyenner (les méthodes 1-c

nécessaires sont calculés par la transformée rapide de FouﬁErz'e) donnent les moins bons résultats : un indice de

de 1024 points (avec zéro-padding) du signal pondéré p prrelatltog respeclttlftde_ 0t.434’?jt' Q.446. Les 4 autres méthodes
une fenétre de Hamming. Quant au deuxiéme groupe, nnent des resultats intermeadiaires.

distribution Wigner-Ville définie par : Les résultats de cette étude comparative démontrent
' clairement que la séparation préalable des composantes
T T, _i aortique et pulmonaire du S2 est nécessaire pour maintenir
— s _ j2mfr
Wit ) IX(H z)g(t 2)e d une performance élevée de l'estimation de la pression

artérielle pulmonaire par analyse spectrale du S2. Cependant

est utilisée et le spectre du signal est obtenu a partir de;ja goivent étre confirmés sur une plus grande base de

distribution marginale fréquentielle [7] :

données.
2
W, (t, f)dt=| X( f) Yy
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Figure 1. Exemple de deux S2 sélectionnés de I'enregistrement PCG d’un patient pour deux phases respiratoires difféb@netddiaret
DPWVL (c et d). Les composantes A2 et P2 de I'exemple de gauche sont bien séparées tandis que celles de I'exempleedewlate se
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Figure 2. a) Exemple d'un S2 ayant une séparabilité maximale entre ses deux composantes A2 et P2, b) le spectre dec82,ag la sp
composante A2 et d) le spectre de la composante P2. Les paramétres Fs, Fa, Fp, f1 et f2 sont indiqués sur la Figure



