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PR S e

RESUME

Le présent article déecrit wune méthode

d' analyse automatique des tracés

polygraphiques de sommeil, Une application

temps réel du logiciel sur microsyst®me est

évoquée.

Un tel syst®me permet notamment

- d'alléger le travail de cotation (+ &
heures par nuit analysée et par patient)

- de réduire la part de subjectivitéd et les
différences

d'interprétation entre

cotateurs créant ainsi une structure

d' analyse plus rigoureuse.
Les techniques d' analyse du signal
employées sont:

- la .prédiction linéaire pour les é&lectro-

encéphalogrammes;

- la corrélation pour la détection de
mouvements oculaires;

~ le sous-é&chantillonnage

pour 1l'electro-
myogramme . ’

Un arbre de décision déterministe conduit

aux stades de sommeil.

Le taux d'accord visuelle

avec 1'analyse

avoisine les 80 %.

SUMMARY

Sleep analysis are important tools in the

diagnosis of =sleep disorders, and in +the

evaluation of the efficiency of  hypnotic

drugs. These studies are usually performed by

recording on paper several electro~
physiological signals: electroencephalogram
(EEG), electromyogram (EMG) and electro-.

(EOG).

recordings, 1is

oculogram The visual scoring of such

time consuming, tedious and
its reliability depends on the skill of the
scorer, So, a computerized analysis may be

useful and means to objectivize and
standardize the scoring.

The algorithm involves an autoregressive
model for the EEG. The only information we
are interested in when scaning EOGs 1is the
presence of eye movements (detection by local
The EMG algorithm is

correlation). designed

to measure the envelope width by means of
undersampling.

The algorithm brievly described in this paper
has been compared with routine Human scoring
of the same records, ylelding good accuracy:

average 80 %.
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1. INTRODUCTION

Selon des statistiques récentes, au moins 30 %
de la population adulte souffre d'une pathologie du
sommeil. Quantitativement, il apparailt que 15 & 20%
des consultations chez le généraliste ont 1' insomnie
pour motif. Et pourtant, 1'insomniaque est encore
souvent traité sur base de sa seule anamnse.

. I1 existe cependant une possibilité plus
objective d'évaluation de la réalité et de la nature
de cette insomnie: 1' examen polygraphique.
Actuellement, ce type d'analyse reste 1'apanage de
quelques  laboratoires  spécialisés, En effet,
1' instrumentation utilisée implique 1'extraction du
malade hors de son environnement habituel et son
envoi en milieu hospitalier.

Pour remé&dier A cette situation, nous avons
développd un systdme léger d'analyse automatisée du
sommeil,

Remarquons que, méme au niveau des
"laboratoires de sommeil", un tel syst2me n'est pas
sans intérét: il permet notamment
- d'alléger le travail de cotation (+ 4 heures par

nuit analysée et par patient)

- de réduire 1la part de subjectivité et les
différences d' interprétation entre cotateurs
créant  ainsi une structure d'analyse plus
rigoureuse.

2. ASPECT MEDICAL SOMMAIRE
Ce paragraphe, sans aucune prétention médicale,

ne vise qu'a introduire quelques notions -

indispensables 2 la suite de 1'exposé.

Le sommeil est en fait, un é&tat physiologique
complexe et actif se répétant de manidre périodique.
En 1935, Loomis avait déji, sur base de critéres
purement &lectroencéphalographiques, dé&fini cing
stades de conscience spécifiques. Entre 1935 et
1968, de nombreux auteurs arguant des limitations
inhérentes & 1'é&lectroencéphalographie ont ajouté
divers autres signaux électrophysiologiques dont les
plus importants sont:

- 1'électromyogramme caractérisant 1'activité
musculaire
-~ les &lectrooculogrammes permettant de dé&tecter des
mouvements oculaires,
De plus, ils se sont défini nombre de
classifications différentes. Ce n'est qu'en 1968,
sous 1'impulsion de Rechtschaffen et Kales [1] qu'un
effort de normalisation a été tenté. Leur but &tait
de codifier 1les nomenclatures existantes et de
définir les rdgles de cotation sur une base
strictement visuelle. Si, actuellement, leurs
critéres font toujours force de loi, il n'en demeure
pas wolns vral que certaines notidns ont évolué et
que certains criti®res devraient &tre pondérés. Quoi
qu' 11 en soit, une polygraphie minimale comprenant
un ou plusieurs é&lectroencéphalogrammes (notés EEG),
2 oculogrammes (EOG), 1 myogramme (EMG) sert de base
a toute étude.

L'activité &lectroencéphalographique de sommeil
(figure 1) est interprétée comme une activité de
fond sur laquelle viennent se superposer des figures

typées: les graphoé&léments.
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Figure 1: Activité polygraphique de sommeil

pages caractéristiques.

La gamme de fréquences occupde par 1'activité de
base est conventionnellement divisée en bandes dont
les limites les plus communément admises sont les
suivantes:

- bande A 0,5 - 2,5 Hz
- bande © : 3 - 7 Hz
~ bande « 8§ -12 Hz
~ bande ¢ : 13 - 15 Hz
- bande 8 : 16 -4 Hz

Les graphoéléments caractéristiques du sommeil 1é&ger
sont:

- le complexe K, onde biphasique simple de
fréquence comprise entre 1 et 2 Hz d'amplitude
créte 2 créte supérieure 3 100 uV, précédée et
suivie de périodes d'activité de faible amplitude
dont la durée peut 8tre estim&e & 2 secondes,

- Le fuseau, bouffée d'ondes monomorphes (11,5-14,6
Hz) d'amplitude successivement croissante et
décroissante (35,5 -70,3 uV en moyenne) dont la
durée varie entre 1 et 2,5 secondes,

L'état de vigilance est é&valud toutes les 20 secondes
selon les critdres suivants:
Eveil EEG : activité de faible amplitude o ou B8-6;
EOG : actif;
EMG : &levé, artéfacts dus aux mouvements du
sujet.
Stade1 EEG : chute de 1'activité o« prédominance
(transition) d'activité O mé&langée & du B
amplitude faible, absence de K complexe
EOG : mouvements oculaires lents
EMG : élevéd mais inférieur au niveau de

17 &veil.
Stade 2 LEG : fusecux, complexes K, possibilitg d
(somme 'apparition d'ondes polyphasiques de
1&ger) haut voltage n'ayant pas la morphologie
d'un K

EOG : pas de mouvements oculaires

EMG : faible amplitude
Stade 3 EEG : activité delta d'amplitude supérieure
(sommeil ou égale & 75 uV pendant 20 % au
profond) moins, 50 % au plus, de la période
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d' analyse; présence &ventuelle de
fuseaux ou de K complexes.

EOG : pas de mouvements oculaires

EMG : faible amplitude

Stade 4 EEG : activité delta d' amplitude
(sommeil supérieure ou é&gale a 75 v
profond) pendant au moins 50% de 1la

période d! analyse; présence

&ventuelle de fuseaux ou de
K complexes.
EOG : pas de mouvements oculaires
EMG : faible amplitude
Stade REM  EEG : similaire 2 stade 1
(sommeil quoique parfois 1 & 2 Hz plus bas
paradoxal) dans la région occipitale, Absence
totale de de K
complexes. Des ondes en dents de
scie peuvent &tre observées juste
avant les mouvements oculaires.

celui du

fuseaux et

EOG : mouvements oculaires rapides
isolés ou en bouffées
EMG : atonie profonde.
éventuelle de quelques
augmentations d'amplitude
Ce pseudo-stade est donné aux périodes
] phase
quelconque de sommeil mais au cours de
laquelle 1'EEG et 1'EOG sont perturbés
sur plus de la moitié de la période par

des artéfacts de mouvements, Si cette

Présence
breves

Mouvement :

d' analyses contigués 34 une

période est contigué & une phase
d' &éveil, elle est considérée comme
faisant partie du stade d'éveil et

n'est, de ce fait, pas cotée mouvement.
Qutre ces divers critdres, il existe un certain

nombre de cas transitoires. Pour chacun d'eux,
Rechtschaffen et Kales donnent des rdgles de
cotation basées sur le contexte, L'é&volution du
sommeil peut se résumer par un hypnogramme, ce qui
n'est autre que la représentation graphique de la
séquence de sommeil au

chronologique des stades

cours d'une nuit (figure 2).
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Figure 2: Hypnogramme d'un sujet normal,

Ce type de représentation est cependant biaisé
1' &volution du sommeil léger vers le sommeil profond
est un processus continu, non une fonction en
&chelons,

Par contre, le phénomdne inverse est mieux

représenté : les transitions vers 1'éveil sont

généralement abruptes,
Elles correspondent souvent 3 des mouvements
corporels ou A de br2ves phases d'éveil,

Nonobstant cette remarque d'ordre théorique, on
peut dé&duire de 1'hypnogramme un certain nombre de
paramdtres importants:

- la latence précédant 1l'endormissement

- la durée et la régularité du cycle REM/NREM

- la duréde totale et la proportion de stade REM

- la durde totale et la proportion de stade NREM

- la durde totale et la proportion .de chacun des
stades de sommeil 1léger

Chez 1tindividu adulte et normal, les valeurs moyennes

de ces quantités sont les suivantes

phase 1 : 3 4 8 % de la durée totale (8h),

phase 2 : 50 4 de la durée totale

phase 3 & 4 : 22 4 27 % de la durée totale

phase REM : 20 % de la durée totale

3. ENVIRONNEMENT INSTRUMENTAL
Les résultats présentds ici ont &té& obtenus dans
le cadre du laboratoire de sommeil de 1'hdpital
Erasme. La chalne de mesures est schématisée par 1la
figure 3.
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Figure 3: Environnement instrumental.

Trois signaux &lectroencéphalographiques sont obtenus
par des &lectrodes collées sur le scalp. Deux
&lectrooculogrammes sont prélevés par des é&lectrodes
placdes de part et d'autre des yeux. Pour 1'ensemble
de ces signaux 1la référence é&lectrique est le
mastoide. De plus, un myogramme est mesuré entre deux
&lectrodes collées sur la houpe du menton. Tous ces
signaux sont préamplifiés dans la chambre du patient
envoyés par lignes blindées vers un
polygraphe: enregistreur graphique multicanaux avec
filtrage analogique différencié, Aprds ce systime
d'amplification classique, le matériel 1ié au
processus de traitement se compose:

avant d'étre
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~ d'un enregistreur d' instrumentation Honneywel 101
— d'un banc de filtres de gardes
- d'un miniordinateur DEC PDP11-44 pourvu
- d'un convertisseur 12 bits (AD11K) précédé d'un
multiplexeur (AM11K) travaillant en accds
direct % la mémoire sous contr8le d'un LPA11K;

- de périphériques conventionnels et de

périphériques graphiques.

- du systdme opératoire temps réel RSX11M-PLUS
Parall®lement au développement du logiciel FORTRAN
sur PDP, nous avons é&galement congu, & la Facultéd
Polytechnique de Mons, un microsystdme informatique
dont la structure est donnée A& la figure 4., Ce
calculateur est doté d'un progiciel assembleur
donnant, A peu de frais, les mémes résultats,
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Figure 4: Structure matérielle du micro- systime de
traitement des signaux

4, LOGICIEL D' ANALYSE
Le logiciel proposé peut &tre décomposé en deux
bloes principaux:
réduit les signaux
ensemble limité d'activités typées
~ le second utilise ces résultats pour en déduire le
stade.
I1 est A noter que, pour rester indépendant de
la chalne analogique, il n'a &té fait usage
d* aucun crit2re de seuil absolu. -

- le premier &tudiés A un

5. MODELISATION DE L'EEG PAR UN SYSTEME A
TEMPS DISCRET

Arguant du fait que 1'eeg de sommeil est
essentiellement un phénomdme basse fréquence 0,5 i
~ 20 Hz, -nous avons opté pour une
d' échantillonnage de 20 ms.

L'analyse du signal EEG n'est pas un probl2me
simple, en effet, i1 y a lieu, non seulement,
d' évaluer 1les caractéristiques spectrales d'un
signal non stationnaire, mais aussi d'y déceler la
présence de graphodléments. Partant du fait qu'un
cotateur humain ne semble qu'a la
présence d'une activité périodique et non A son
absence, il nous a paru opportun d*utiliser un
modéle de type M"All pole", Ce moddle conduit en
outre & une estimation spectrale plus fiable que
la classique FFT sur des segments de signal de

période

sensible

courte durée.

Bruit

blanc ~1

Figure 5: Mod®le & temps discret de 1'EEG

Ce filtre résulte des considérations suivantes: on

suppose a priori qutun é&chantillon quelconque du

signal peut &tre calculd & partir des échantillons qui

le précdédent.
p

§n = I q
k=1

Ce qui s'éerit mathématiquement:

L'erreur de pré&diction est donnée par:

De cette expression, on peut déduire que le signal
d' erreur serait donné par un filtre dont la fonction
de. transfert s'é&crit:

p

A(z) =1 -3% o z
k=1 K

-k

et dont le graphe de fluence est donné a la figure 6.

Figure 6: filtre prédicteur avant graphe de fluence

Les paramitres o optimaux sont ceux qui minimisent la

somme des carrds des erreurs de prédiction, somme
calculée sur un ensemble de points sn(m) pris au

voisinage de 1'é&chantillon n:

E =12 éfl (m)
m
” 2
= % (sn(m) - sn(m))
m p
- (m) -1 o s (m)°
m k=1

La condition de minimisation s'écrit

=0 i= 1,2,40e D

ce qui conduit aux équations suivantes
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(m)

"

[ e e}

s _(m)s (m) =

s i(m sy
m k m

1
i=1,2,0.. D '
Dans le cas particulier ol les é&chantillons sont
supposés nuls 2 1'extérieur de la fenétre d'analyse,
le systdme d'équations en % peut s'écrire sous
forme matricielle: ’

R (0) R (1) R (p=1) | oy | |RL(D
R (1) R (2) R(p-2) || ey | R, (2)
R (p-1) R (p-2) R, (0) oy R,(1)

ol Rn(x) représente la fonetion d'autocorrélation
&valuée en x. La structure de Toeplitz dont jouit la
matrice des coefficients d'autocorrélation autorise
1temploi d'algorithmes de résolution du type
récursif, Nous avons opté& pour celui de Leroux et
Guegen [4] dont la spécificité est de n'utiliser que
des variables normées; ce qui permet une
optimisation du code sur un calculateur dépourvu
d* accélérateur d'arithm&tique flottante.

De fagon concréte, nous avons limité 1'ordre du
e 2 4, eu &gard au fait gque 1'ceil humain ne
peut discerner plus de 2 composantes fréquentielles
distinctes dans un EEG. Des considérations de
stationnarités et d'effet de bords nous ont, de
plus, conduits 2 opter pour des fenétres d'analyse

de 2,5 secondes se chevauchant de 1,25 seconde.

6. DECOMPOSITION EN TERMES SEMEIOLOGIQUES

Ainsi qu' exposé précédemment, 1'interprétation
d*un EEG recouvre essentiellement un  aspect
fré&quentiel, La détection de fuseaux peut elle, &tre
considérée comme une recherche d'instabilité (entrée
en oscillations ) du moddle. On congoit donc
facilement qu' une tranche d"EEG puisse 8&tre
interprétée en fonction de la position des pSles de
la fonction de transfert. La rdgle discriminante
graphiquement exposée A la figure T.

15.6 Hz Im{11.5 Hz

N T

ATYPIQUE 2.1 Hz

25 Hz

Figure 7: régie discriminante basée sur la
position du pdle dominant

De plus, le complexe K est défini comme &tant une
activité delta isolée entre deux tranches d'activités
atypiques de plus faible amplitude.
Le processus de ré&duction déecrit ci-dessus est
appliqué séparément 3 chacun des EEG. Une synth®se des
trois canaux en est ensuite dé&duite selon les régleé
suivantes:
activité€ pure
atypique

- en cas de conflit, 1'&lectroencéphalogramme central
a priorité sur le frontal qui a lui-méme priorité
sur 1'occipital.

- une a priorité sur une activité

7. DETECTION DES MOUVEMENTS OCULAIRES
Les yeux peuvent &tre considérés comme des dipBles. De
plus, leurs mouvements sont binoculairement
synchrones. Il est donc clair qu'en collant des
&lectrodes sur les canthis latéraux, 1les
oculographiques ainsi prélevés seront en opposition de
phase. Cette particularité permet -d' &liminer 1les
arté&facts qui apparaissent en phase. L'algorithme de

signaux

détection, illustré par la figure 8 est de type
temporel.
EOG droit / \
- d A G B!'
Fen8tre de cor.
EOG gauche
? \ haad Bl
EOG droit
- EOG gauche
A —a\ N B
a )7 d
Figure 8: Algorithme de* détection de mouvements
oculaires.

- Les lignes de base Br, Bl et Bd sont définies comme
&tant, respectivement, les niveaux moyéns des
signaux EOG gauche, droit et de leur différence. Ces
moyennes sont calculées sur les périodes précédant
la page courante par la formule

B, (i-1) + X (i) * a

B, (i) =
X 1+ a

ousr x (i) est la valeur moyenne du signal x
calculde sur la période i
a = facteur d'oubli.
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- 8i le signal de différence s'é&loigne de sa ligne
de base de plus de 4 &cart-type, on peut suspecter
la présence d'un mouvement,

-~ un calcul de corrélation entre voies permet alors
de vérifier que les EOG sont en opposition de
phase.

- 8i le coefficient de corrélation est supérieur i
-0.87, 1'é&vénement est ignoré
-~ Dans le cas ol un mouvement a &t& détectd, 1la

discrimination mouvement lent, mouvement rapide
se fait par seuil de pente, De fagon A se
prémunir du bruit autant que faire se peut,
1'estimation de 1la pente du flanc montant du
signal de différence est &valuée par régression
linéaire.

8. EVALUATION DE L'ACTIVITE MUSCULAIRE

Dans 1le cadre réduit de la polygraphie de
sommeil seule, 1'amplitude de 1'enveloppe du signal
EMG est 2 considérer. La technique d'é&valuation
utilisée est de type statistique. Le signal est
volontairement sous—échantillonné sans
filtrage préalable, La suite des valeurs
obtenues est considérée comme une variable al&atoire
que 1'estimateur de la variance

aucun
ainsi

§=%E]x—x] i=1,...n

avec x =

Si=

i i=1,.e.n
suffit 3 caractériser,

9. COTATION EN STADES

Le logiciel de décision final a pour mission
d' assigner un stade de sommeil % chaque tranche
polygraphique de 20 secondes.
Il utilise dans ce but:
- les résultats du prétraitement exposé plus haut
- le contexte: stade précédent, &volution i moyen

terme du tonus,...
La décision s'opére de fagon déterministe par un
arbre binaire simulant les critdres de cotations de
Rechtscaffen et Kales ainsi que quelques régles de
bonne pratique.

11. RESULTAT

Une étude de validation compldte, incluant des cas
pathologiques est en cours, néanmoins les ré&sultats
partiels dont nous disposons
prometteurs: 80 ¢ d'accord strict en moyenne sur des
_tracés de sujets sains, T0 % sur des cas
pathologiques. Il faut cependant relativiser ces
chiffres, En effet ’

- la cotation visuelle qui sert de référence n'est
pas absolue. Le taux d'accord intercotateur peut
8tre estimé % 90 % pour un sujet normatif, 80 ¢
pour un tracé pathologique.

- la discrimination stades 3 et U4 est
discutable, auteurs les fusionnent
d'ailleurs en 1 seul d&nommé sommeil delta

entre
‘certains

actuellement sont .

- aucune page n'a &té exclue des traces, méme pas
celles jugées ambigu&s par le cotateur visuel

La figure 9 donne un exemple d' interprétation visuelle

et automatique d'un tracé normal.

STAE ¢ 4
FTADC 3

oTace 3 4

saoe 1 o

ven
T T
N 4 H

] B

e « 4 Putomatique {

ra0e 3

o 2 4 1 '

TTAE 1

vt o

Ve -l T T T
M 4 H

T T
En LN,

T TR
sH H

Figure 9: Comparaison entre interprétation visuelle et

automatique d'un tracé de sujet sain.

CONCLUSIONS
Le logiciel présenté permet d'analyser, en temps réel,
un tracé polygraphique de sommeil avec une fiabilité
plus que suffisante.

Un microsyst®me informatique basé sur le MC68000 a
&té mis au point. Les performances de cette machine
traitement d'un enregistrement
polygraphique de 8 heures sur support magnétique peut
8tre effectué en 2 heures.
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