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k57 Resumen:
Sistema electrónico para la medida de la impedancia
eléctrica del tórax.
El sistema objeto de invención mide la impedancia
eléctrica del tórax, de modo que puede estimarse
la pérdida de señal eléctrica del electrocardiograma
convencional.
Consta de los electrodos a situar en el cuerpo del
paciente (1); circuito electrónico para simular una
impedancia controlada por tensión (2); amplificador
de instrumentación de ganancia variable y elevada
impedancia de entrada (3); sistema de ajuste de la
impedancia, detección de señal QRS y medida de pi-
cos (4); sistema de promediado del número deseado
de medidas (5); display para la visualización de la
medida (6) y un panel de control (7) que permite se-
leccionar las condiciones de medida. Esta invención
se basa en considerar el corazón como un generador
de señal y simular con (2) una impedancia equiva-
lente a la de los tejidos interpuestos entre éste y el
electrodo explorador, reconocible porque se reduce a
la mitad la amplitud de la señal del ECG.
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1 ES 2 155 384 A1 2

DESCRIPCION

Sistema electrónico para la medida de la im-
pedancia eléctrica del tórax.
Sector de la técnica

La presente invención se refiere a un siste-
ma electrónico para la medida de la impedancia
eléctrica del tórax, sin necesidad de aplicar nin-
guna corriente eléctrica al paciente.
Estado de la técnica

Diversos estudio cĺınicos demuestran que el
aumento de la masa del corazón (hipertrofia) es
un factor de riesgo independiente para la mor-
bimortalidad de causa cardiovascular, y afecta a
una parte muy importante de la población. Esto
origina un gran interés a la hora de desarrollar
métodos que permitan la medida de la masa del
corazón de forma sencilla, barata y eficiente. La
medida en cuestión se puede realizar de forma
altamente fiable mediante resonancia magnética
nuclear (pero se trata de una prueba muy cara y
compleja) o por ecocardiograma, que es una técni-
ca más barata y accesible, pero que aún aśı precisa
de un equipamiento caro y personal entrenado.
El único medio disponible de forma casi univer-
sal para la detección de hipertrofia ventricular es
la electrocardiograf́ıa, que es barata, sencilla y
no precisa de personal altamente adiestrado. Por
el contrario, la sensibilidad de la electrocardio-
graf́ıa para la detección de la hipertrofia es escasa,
y dependiendo de las series no supera un 45 %
en población seleccionada de hipertensos, por lo
que ha de ser aún menor en la población gene-
ral. Buena parte de esa falta de sensibilidad se
debe a la pérdida variable de señal eléctrica por
la impedancia de los tejidos interpuestos entre el
corazón (generador de corriente) y los electrodos
exploradores. Esa impedancia vaŕıa de un indivi-
duo a otro dependiendo de su contenido en agua,
en grasa, el estado de su tejido pulmonar y el
grosor de su piel, entre otros. Se ha intentado
mejorar la correlación entre masa del corazón y
señal del electrocardiograma mediante correccio-
nes que se aproximan a la impedancia, como son
el peso, la talla, la superficie corporal, el sexo y
el peŕımetro del tórax. Se ha obtenido una me-
joŕıa significativa, pero escasa, de la correlación,
confirmando la importancia de la impedancia a
la hora de mejorar la detección de la hipertrofia.
La corrección ideal seŕıa utilizar una medida di-
recta de la impedancia, que hoy por hoy no puede
hacerse de forma simple. El disponer de un apa-
rato que pueda estimar esta medida con suficiente
fiabilidad y a un bajo precio, sin que el paciente
sufra ninguna agresión, puede ser de gran utilidad
sanitaria, ya que permitiŕıa mejorar la rentabili-
dad del electrocardiograma en el diagnóstico de
hipertrofia, abaratando las técnicas diagnósticas,
reduciendo listas de espera y facilitando la pre-
vención de enfermedades cardiovasculares.

Para la medida de la impedancia del tórax se
pueden considerar dos técnicas:

1.- Aplicar una corriente eléctrica en el interior
del corazón o en un punto aproximado, que
seŕıa idealmente el esófago, para luego me-
dir la señal en la superficie del tórax. Re-
quiere de intervenciones agresivas con el pa-
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ciente, que lo excluyen como método de me-
dida para grandes poblaciones.

2.- Considerar el corazón como un generador
de señal ideal en serie con la impedancia
del tórax, de modo que se pueda calcular la
resistencia interpuesta mediante la adición
en serie de una segunda resistencia de va-
lor conocido y regulable a voluntad. Este
método no requiere de la aplicación de nin-
guna forma de corriente sobre el paciente,
no tiene riesgo alguno y no modifica de for-
ma significativa las necesidades loǵısticas
de la electrocardiograf́ıa convencional, por
lo que puede considerarse una técnica ideal
para la medición de la impedancia del tórax.

La presente invención se basa en la segunda
idea expuesta.

No se conoce la existencia de patente o modelo
de utilidad alguno cuyas caracteŕısticas sean el
objeto de la presente invención.
Explicación de la invención

El sistema electrónico para la medida de la
impedancia eléctrica del tórax se compone de:
electrodos a situar en el cuerpo del paciente (1);
circuito electrónico para simular una impedan-
cia controlada por tensión (2); un amplificador
de instrumentación de ganancia variable y ele-
vada impedancia de entrada (3); sistema de digi-
talización, filtrado, ajuste de la impedancia, de-
tección de señal QRS y medida de picos (4); sis-
tema electrónico de promediado del número de-
seado de medidas (5); display alfanumérico para
la visualización de la medida (6) y un panel de
control (7) que permite seleccionar las condicio-
nes de medida e introducir datos sobre el paciente.

A continuación se describe más detallada-
mente cada uno de estos módulos:

Electrodos

Tienen la misión de capturar la señal eléc-
trica generada por el corazón; por este mo-
tivo, son válidos electrodos utilizados en
cualquier electrocardiograma, bien de uso
múltiple, bien desechables.

Circuito electrónico para simulación de im-
pedancias

Tiene como finalidad el presentar una im-
pedancia eléctrica a la señal del ECG igual
a la impedancia real de los tejidos inter-
puestos entre los electrodos y el corazón; en
estas condiciones se puede realizar la me-
dida. Se basa en un circuito con amplifica-
dores operacionales que presenta una impe-
dancia en función lineal de una tensión de
control, estando la tensión de control gene-
rada por el módulo de detección de la señal
QRS y medida de sus valores de pico. Para
cierta tensión de control, esta impedancia
presenta un valor infinito.

Amplificador

Se trata de un amplificador de instrumen-
tación de ganancia variable, con elevada im-
pedancia de entrada (del orden de varios
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3 ES 2 155 384 A1 4

MΩ). Este módulo tiene como finalidad am-
plificar la señal del corazón a niveles en los
que no le afecte el ruido eléctrico presente
en el entorno de trabajo y se pueda realizar
la conversión analógico/digital en todo su
rango dinámico. La ganancia de este am-
plificador se ajusta mediante una orden por
el panel de control.

Sistema de detección y medida de valores de
la señal QRS

Su objetivo es realizar las medidas en los
puntos de pico de la señal QRS. Secuencial-
mente se realizan las siguientes tareas:

1. Conversión analógico-digital de la se-
ñal presente a la salida del amplifica-
dor de instrumentación.
En el caso de estar activado se realiza
el filtrado digital de la señal para elimi-
nar la “ĺınea de base” t́ıpica en muchas
señales de ECG.
En el caso de estar activada esta op-
ción, se filtra digitalmente la señal pa-
ra eliminar los “artefactos” de pequeña
amplitud y alta frecuencia t́ıpicas del
temblor muscular del paciente.

2. Detección automática del complejo
QRS.
Medida de los valores de pico de di-
cha señal del complejo QRS. En primer
lugar se realizan las medidas cuando
el circuito simulador de impedancias
presenta una impedancia infinita y se-
guidamente se vaŕıa automáticamente
dicha impedancia mediante la tensión
de control, hasta que la amplitud del
ECG disminuya hasta el 50 %. En ese
momento la impedancia simulada coin-
cide con la impedancia del tórax.

Sistema de promediado

Es un sistema electrónico para repetir el
proceso de medida un número (N) indicado
por el usuario en el panel de control, con el
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objetivo de mejorar la relación señal/ruido
y en consecuencia mejorar la calidad de la
medida.

Display para presentación

Sirve para que el usuario seleccione las
condiciones más apropiadas de trabajo, co-
mo la ganancia de los amplificadores, núme-
ro de muestras a realizar en el promediado
(N), tiempo de la medida, almacenamiento
de datos del paciente, etc.

Panel de control

Consiste en un teclado con un circuito
electrónico asociado y desde el mismo se go-
bierna el funcionamiento de todo el sistema.

Breve descripción de los dibujos
La figura 1 muestra un esquema general de la

invención en la que se puede observar sus elemen-
tos constituyentes: electrodos, circuito simulador
de impedancia, amplificador de instrumentación,
conversor A/D, sistema inteligente en base a un
DSP, en el que se implementan las funciones de
filtrado, medida, y promediado del proceso; dis-
play de visualización de datos y teclado para in-
troducción de datos al sistema.
Modo de realización

El sistema de medida de la impedancia eléc-
trica del tórax está integrado en una misma tar-
jeta electrónica, aunque funcionalmente se puede
estructurar en diversos módulos. El núcleo in-
teligente de la misma es un DSP que realiza las
funciones de gobierno y en él se implementan los
algoritmos de filtrado, detección de picos y pro-
mediado de las medidas. El amplificador de ins-
trumentación debe presentar un elevado rechazo
al modo común y una impedancia de entrada de
varias decenas de MΩ. Su ganancia debe ajus-
tarse por medio de una tensión de control.

El circuito simulador de impedancias se basa
en un simulador universal en base a amplificado-
res operacionales.

El circuito de conversión analógico/digital de-
be tener una frecuencia de muestreo de 500 Hz
con una resolución de 8 bits por muestra.

3



5 ES 2 155 384 A1 6

REIVINDICACIONES

1. Sistema electrónico para la medida de la
impedancia eléctrica del tórax caracterizado
porque está constituido por la asociación funcio-
nal de los electrodos a situar en el cuerpo del pa-
ciente (1), circuito electrónico para simular una
impedancia controlada por tensión (2); amplifi-
cador de instrumentación de ganancia variable y
elevada impedancia de entrada (3); sistema de
ajuste de la impedancia, detección de señal QRS
y medida de picos (4); sistema de promediado del
número deseado de medidas (5); display para la
visualización de la medida (6) y un panel de con-
trol (7) que permite seleccionar las condiciones de
medida.

2. Sistema electrónico para la medida de la
impedancia eléctrica del tórax según reivindi-
cación 1, caracterizado por realizar la medida
de la impedancia sin aplicar ninguna corriente al
paciente.

3. Sistema electrónico para la medida de la
impedancia eléctrica del tórax según reivindica-
ciones 1 y 2, caracterizado por no modificar
las necesidades loǵısticas de la electrocardiograf́ıa
convencional.

4. Sistema electrónico para la medida de la
impedancia eléctrica del tórax según reivindica-
ciones anteriores 1, 2 y 3, caracterizado por la
utilización de un “filtro de artefacto”, selecciona-
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ble por el usuario, para eliminar las señales de
pequeña amplitud y alta frecuencia, t́ıpicas del
temblor muscular del paciente.

5. Sistema electrónico para la medida de la
impedancia eléctrica del tórax según reivindica-
ciones anteriores 1, 2, 3 y 4, caracterizado por
cumplir los estándares IEC 601-1, IEC 601-2,
AAMI EC11 y UL 544.

6. Sistema electrónico para la medida de la
impedancia eléctrica del tórax según reivindica-
ciones anteriores 1, 2, 3, 4 y 5, caracterizado
por eliminar la “ĺınea de base” mediante un filtro
digital.

7. Sistema electrónico para la medida de la
impedancia eléctrica del tórax según reivindica-
ciones anteriores 1, 2, 3, 4, 5 y 6, caracterizado
por realizar un promediado de la medida para me-
jorar la calidad de la misma.

8. Sistema electrónico para la medida de la
impedancia eléctrica del tórax según reivindica-
ciones anteriores 1, 2, 3, 4, 5, 6 y 7 caracte-
rizado por tener un puerto de comunicaciones
RS-232 que posibilita la transferencia de datos a
otros equipos electrónicos.

9. Sistema electrónico para la medida de la
impedancia eléctrica del tórax según reivindica-
ciones anteriores 1, 2, 3, 4, 5, 6, 7 y 8, caracte-
rizado por ajustar de forma automática el valor
de la impedancia mediante un lazo cerrado.
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