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Resumen— El presente trabajo muestra un algoritmo para la
deteccion de eventos epilépticos de ausencia usando dos calculos
estadisticos: La varianza y la curtosis. Se utilizaron datos de
cinco pacientes con epilepsia de ausencia registradas con
electroencefalogramas (EEG) sobre el cuero cabelludo. Se
presenta también una interfaz griafica que ayuda al usuario a
visualizar y analizar las seiiales, asi como a observar el segmento
en donde se detecta el inicio del evento epiléptico.

Palabras clave— Ausencia, Curtosis, Electroencefalograma,
Epilepsia, Interfaz Grafica, Varianza

I. INTRODUCCION

La electroencefalografia (EEG) es una técnica de mapeo
médico la cual registra la actividad eléctrica en el cuero
cabelludo generada por el cerebro. Los electrodos puestos en
diferentes regiones del encéfalo capturan estas minusculas
perturbaciones eléctricas, las cuales son amplificadas,
filtradas analégicamente y convertidas a formato digital para
su posterior procesamiento mediante software especializado
que ayuda al analisis de las sefiales y determinar si existe
alguna anomalia en ciertas regiones cerebrales [1, 2].

La epilepsia es una de las enfermedades o anomalias
que se pueden detectar y diagnosticar mediante un registro
EEG. El término epilepsia puede ser entendido como un
trastorno en el cerebro que trae consigo crisis (0 ataques)
epilépticas repetitivas. La principal causa de este problema es
una falla en las funciones normales de un grupo de neuronas,
las cuales emiten muchas sefiales al mismo tiempo y mucho
mas rapido de lo normal causando movimientos, sensaciones
0 emociones involuntarios [3, 4].

Las descargas epileptiformes pueden ser parciales (la
actividad neuronal anormal emerge de una o mas areas
localizadas en el cerebro) y generales (las descargas
epileptiformes involucran el cerebro completo, causando
pérdida de conciencia o espasmos musculares masivos) [1,3,
5]. Los eventos epilépticos de ausencia tipica son crisis
epilépticas generalizadas, donde ocurre una descarga brusca
de neuronas al mismo tiempo. Morfoldégicamente presentan
una punta-onda generalizada, bilateral y sincrona en el EEG,
cuya frecuencia es de 3-4 Hz. Tienen una duracioén que va de
5 a 20 segundos. La “regla de los 3 segundos” es usada como
una medida objetiva para detectar epilepsias de ausencia
cuando las epilepsias clinicas son dificiles de detectar.

Normalmente este tipo de epilepsia la padecen nifios de 4 a
10 afos. Durante el episodio de ausencias, el paciente deja de
hacer lo que estaba haciendo, sus ojos pueden permanecer
abiertos, pero no responde a estimulos [3-6].

Los nifios que padecen epilepsia de ausencia se
desarrollan normalmente. Sin embargo, si presentan crisis
continuas y en gran nimero, pueden tener problemas de
aprendizaje [7].

Es importante tener una alerta antes de que un ataque
epiléptico ocurra, no solamente en el caso de ausencias, sino
en otros tipos de epilepsia. Esto es necesario debido a que
tareas cotidianas se pueden volver peligrosas si se presenta un
ataque cuando un paciente con epilepsia estd manejando o
cruzando la calle o tiene un cuchillo en la mano. Habiendo
métodos que permitan la deteccion o prediccion del evento
epiléptico, se pueden implementar técnicas o métodos para el
tratamiento de los pacientes, asi como intervenciones
preventivas lo suficientemente tempranas para atenuar el
evento epiléptico o en su caso terminar la convulsiones.

En [8] se presenta un algoritmo que usa métodos lineales
y no lineales para predecir el inicio de un evento epiléptico,
usando registros de EEG intracraneal con pacientes de
epilepsia focal.

Existen otros algoritmos de deteccion de epiodios
epilépticos que usan las ondeletas (wavelets) asi como la
energia, entropia, desviacion estandar, entre otros, para
detectar y clasificar a las sefiales como epilépticas o no
epilépticas [9, 10]. Asimismo, algoritmos que usan
entrenamiento del sistema para la deteccion temprana de
eventos epilépticos [11].

En [12] se presenta un resumen de varios métodos para
detectar y predecir episodios epilépticos, asi como su
potencial uso en sistemas de alerta.

En el presente articulo se presenta un algoritmo para la
deteccion del inicio de eventos epilépticos de ausencia,
basados en calculos estadisticos como son la varianza y la
curtosis. Ademas, se presenta una interfaz grafica creada para
la mejor visualizacion y analisis de las sefiales.

En la seccion II se presenta el algoritmo propuesto para
el procesamiento de las sefiales, incluyendo la descripcion de
los calculos estadisticos utilizados y la clasificacion de los
eventos en ausencia y no ausencia; la seccion III presenta una
breve descripcion de la interfaz grafica. Los resultados se
describen en la seccion IV. Finalmente, las conclusiones se
presentan en la seccion V.
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II. PROCESAMIENTO DE SENALES

Previo al célculo de la varianza y la curtosis utilizadas
para la deteccion de eventos epilépticos de ausencia, se hace
un preprocesamiento de las sefiales.

El primer paso consiste en hacer una normalizacion de la
sefial a analizar haciendo su valor promedio igual a cero y su
varianza total igual a uno.

El siguiente paso es aplicar un filtro pasa-bajas tipo
Butterworth, cuya frecuencia de corte es de 20 Hz y cuyo
orden es 4. Esto es con la finalidad de eliminar distorsiones
musculares que pudieran estar presentes en los registros EEG
y que pueden generar una falsa deteccion. Este filtro no afecta
los episodios de ausencia, debido a que, como se menciond
anteriormente, su frecuencia es de 3-4 Hz.

De acuerdo con datos experimentales, los episodios de
ausencia presentan una varianza mayor (desde el punto en el
que inician hasta el punto en el que terminan) que los
segmentos en donde no se presentan eventos epilépticos.
También se ha observado que el valor de la curtosis es
positivo durante el evento de ausencia. En este caso, se
observé que un valor de curtosis positivo se puede presentar
poco antes o milisegundos después de que el evento
epiléptico sea detectado con la varianza. Es por ello, que se
utilizaron estos calculos estadisticos para determinar la
presencia temprana de un evento epiléptico de ausencia.
Enseguida se explicara como fueron calculadas.

A. Varianza

La varianza es considerada como la dispersion de una
sefial con respecto a su valor medio [13]. En otras palabras,
la varianza corresponde a la media aritmética del cuadrado de
las desviaciones de una sefial con respecto a su media. En el
presente trabajo, el calculo de la varianza se hizo por
segmentos de la siguiente manera:

var(n) = = 25_y(5;(k) — ;)" (1)
donde y; es el valor medio de la sefial s; del segmento n,
formado por K puntos. El subindice j representa cada una de
las sefiales de los electrodos que conforman la medicion EEG.
Cada segmento tiene una duracion que puede ir desde 0.2 s
hasta 1 s, dependiendo del valor que el usuario utilice.

B. Curtosis

La curtosis describe la similitud que existe entre la
distribucion de probabilidad de una sefial con respecto a la
distribucion Gaussiana. Otro modo de definir a la curtosis, es
observar y medir qué tan “picuda” estd la distribucion de
probabilidad de la sefal o variable analizada [13]. Asi como
con la varianza, la curtosis se calcula por segmentos de la

siguiente manera:
1 K_ (K)—1 4
kurt](n) — 11(21‘—1(5]( ) #](Tl)) - — 3’ (2)
(R ZK_1(sj(R)=pj())?)

donde p; corresponde al valor medio de la sefial j (s;), del
segmento n formado de K puntos. Los segmentos tienen la
misma duracion que en el caso de la varianza (desde 0.2 s
hasta 1 s).

C. Clasificacion

Experimentalmente se observd que valores de varianza
por debajo de 0.1 no tenian relevancia para la deteccion de
episodios de ausencia, por lo que todos aquellos valores que
estuvieran por debajo de 0.1 se igualaron a cero. De esta
manera, los valores de varianza significativos son los inicos
que se toman en cuenta.

Posteriormente, se encuentran los valores de la varianza
que sean mayores que cero y se almacenan los indices
(niimero de segmento) que los contiene. Se observo que
cuando existen parpadeos u otro tipo de distorsion, la varianza
aparece hasta en tres segmentos consecutivos. Sin embargo,
en el caso de un evento de ausencia, la varianza permanece
alta por mas de 4 segmentos contiguos, dependiendo de la
duracion de la misma y de la longitud de los segundos por
segmento con los que se hara el calculo de varianza. Por ello,
el siguiente paso consiste en comparar cada numero de
segmento almacenado con los siguientes cuatro valores. Si su
diferencia es igual a 1, entonces los segmentos son
consecutivos y se almacenan. Es decir, el vector de indices de
segmentos resultantes, al que denotaremos como varConsec;
es aquél en el que hay 4 o mas valores consecutivos, evitando
asi tener una falsa deteccion.

En el caso de la curtosis, se observo que ésta es positiva
durante un evento epiléptico de ausencia, por lo que si
kurt;j(n) < 0, ese valor se iguala a cero, teniendo solamente
en el vector resultante valores iguales o mayores a cero. En el
siguiente paso se obtiene el nimero de segmento en donde la
curtosis es positiva, formando un vector al que denotaremos
como kurtPos;.

Posteriormente, se comparan los valores de kurtPos;con
los del vector resultante de la varianza (varConsec;). Si ambos
valores son iguales, se almacenan en un vector al que
llamaremos compVarKurt;.

Como se mencioné anteriormente, el valor de la curtosis
es positiva durante un evento epiléptico. Dicho valor puede
darse hasta dos valores (dos segmentos) antes o después de
que la varianza haga la deteccion. Por tal motivo, para realizar
una deteccion mas proxima al inicio del evento epiléptico, a
varConsec; se agregan dos valores anteriores y dos
posteriores a los que ya contiene el vector.

Finalmente, el nimero del segmento que corresponde al
inicio del evento de ausencia (AusOn;) es el valor minimo
entre compVarKurt; y el primer valor del vector resultante de
la varianza. Matematicamente:

AusOn; = min (compVarKurtj,varConsecj(l)). 3)

A continuacion se describe la interfaz grafica que permite
cargar los datos a analizar, sus propiedades o caracteristicas,
el calculo de la varianza y curtosis, sus correspondientes
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graficas; asi como la visualizacion del segmento en donde
comienza el episodio de ausencia.

II. INTERFFAZ GRAFICA

La interfaz grafica generada usando el algoritmo
anteriormente  descrito, cuenta con una seccién de
“Propiedades” de las sefiales, en donde el usuario ingresa el
valor de la frecuencia de muestreo de los datos, el punto de
inicio de la sefal, asi como la longitud de la sefial y el canal
a analizar. El boton “Cargar” sirve para elegir los datos a
analizar, los cuales puede tener la extension .mat o .cnt. La
normalizacion vy filtrado de la sefal se lleva a cabo con el
boton “Normalizar”. Si se quiere actualizar algiin valor dado
en “Propiedades”, se usa el boton “Actualizar” .

En la seccion de “Varianza y Curtosis” se hace el calculo
de éstas de acuerdo al nimero de segundos por segmento que
el usuario proporcione. Finalmente, en la seccion “Epilepsia
de Ausencia”, se muestra el valor del segmento donde
comienza el evento de epilepsia de ausencia.

Para una mejor visualizacién en la interfaz gréfica, la
sefial normalizada, los valores de varianza y curtosis se
escalan por un factor de 10, mostrando las graficas en la parte
derecha de la interfaz.

A continuacion se presentan los resultados.

IV. RESULTADOS

Se usaron registros EEG sobre el cuero cabelludo de
cinco nifios con epilepsia de ausencia. Dos de ellos contienen
tres episodios de ausencia, otro contiene 4 eventos
epilépticos, uno mas contiene 5, y el ultimo contiene 7
episodios de ausencia. La frecuencia de muestreo en todos los
casos es de 256 Hz. La duracion de los episodios de ausencia
van desde 3.5 s hasta 10 s.

Se hicieron pruebas con tres longitudes de segundos por
segmento (0.2s/segmento, 0.5s/segmento y 1ls/segmento)
para calcular la varianza y la curtosis y demostrar el
funcionamiento del algoritmo.

En la Tabla I se presentan los resultados (nimero de
segmento detectado segln la varianza, la curtosis y la que el
algoritmo obtiene) usando los datos de EEG que contienen 7
episodios de ausencia (denotados como Ausencia_7ep) y los
3 valores de segundos por segmento mencionados. Debido al
espacio, solo se muestran los tres ultimos episodios de
ausencia.

Los valores de la Tabla I corresponden, en el caso de la
varianza, al primer numero de segmento que indica la
deteccion del episodio de ausencia. Cabe mencionar, que tras
ese valor hay al menos otros cuatro valores consecutivos, tal
y como se explico en la descripcion del algoritmo. El valor de
la curtosis corresponde al valor del segmento que coincide
con alguno de los segmentos calculados con la varianza.

De acuerdo con los resultados obtenidos, mientras mas
pequeia es la longitud de segundos por segmento utilizada
para calcular la varianza y la curtosis, la precision para

determinar el segmento de inicio del evento epiléptico es
mayor. Sin embargo, pueden existir casos de falsas
detecciones puesto que la varianza se estara calculando cada
0.2s y por lo tanto puede haber mas de 4 valores consecutivos
de varianza positiva y al mismo tiempo de curtosis positiva.

TABLAT
RESULTADOS DEL ALGORITMO PARA DETECTAR EL No. DE
SEGMENTO DONDE INICIA LA AUSENCIA, USANDO LOS DATOS
DE EEG CON 7 EPISODIOS DE AUSENCIA (4usencia_7ep).

No. de No.Segmento  No.Segmento ~ No. Segmento
Evento Varianza Curtosis algoritmo
0.2s/segmento
5 51 51 49
6 32 34 30
7 20 19 18
0.5s/segmento
5 21 26 19
6 13 10 11
7 8 10 6
1s/segmento
5 11 9 9
6 7 11 X
7 4 7 X

Sefial original

_— T
Frecuencia de muestreo [256 ] Inicio .

Sk 1 4
Inicio de Intervalo (puntos) | 89600 | -
No. de Segundos a analizar 35 g
Canal ausar (€] 1,2, 13, 14) 1 5

350 3P 360 365 370 375 380 385
Sefial Normalizada

lcamar[ Normalizar [ Actualiz Jlun

~Varianzay Curtosis

Segundos por segmentos | 0.5 |

©Varianzd O Curtosis

— Epilepsia de Ausencia
Segmento Ausencia ‘

Segmento inicio

Tiempo (s)

Fig. 1 Interfaz grafica que muestra el calculo de varianza de un episodio de
ausencia de los datos denotados como Ausencia_7ep. Grafica superior:
Sefial original filtrada. Grafica media: Sefal filtrada normalizada. Grafica
inferior: Calculo de la varianza. La linea punteada indica el inicio del
episodio de ausencia.

Seital original

=
Frecuenciade muesteo | 256 | Inicio ;
[89600

No.de Segundos aanalizar | 35 ¢

Inicio de Intervalo (puntos)

Canal a usar (Ej. 1,2, 13, 14) 1

350 3P 360 365 370 375

380 385
l Seiial Normalizada

Cargar || Normalizar \l Actualizar
—Varianza y Curtosis——— 50 F |
Segundos por segmentos [ 0.5 | d d
OVarianza @ Curtosis
5 n L n L
85

~Epilepsia de Ausencia

Segmento Ausencia |
— = 5
Segmentoinicio| 9 |

65 5 385
Tiempo (s)

Fig. 2 Interfaz grafica que muestra el calculo de curtosis de un episodio de
ausencia de los datos denotados como Ausencia_7ep, asi como el segmento
donde, de acuerdo al algoritmo, inicia el episodio de ausencia. Grafica
superior: Sefal original filtrada. Grafica media: Sefial filtrada normalizada.
Grafica inferior: Calculo de la curtosis. La linea punteada indica el inicio
del episodio de ausencia.
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Si se usa 1s por segmento en el calculo de varianza y
curtosis, la precision para determinar el segmento de inicio
del evento epiléptico es menor. Ademas si el episodio de
ausencia dura menos de 4s, no es posible determinar el inicio
de ésta, ya que no habra mas de 4 segmentos consecutivos de
varianza positiva y por lo tanto no se determinara el inicio del
episodio epiléptico. Tal es el caso de los episodios 6 y 7
presentados en la Tabla I y marcados con una “X”, indicando
una no deteccion.

Con 0.5s por segmento, para este caso, no se encontraron
falsas detecciones ni episodios de ausencia no detectadas.

Las Figs. 1 y 2 muestran la interfaz grafica en donde se
visualiza el canal 1 correspondiente a Ausencia_7ep, asi
como los correspondientes valores de varianza, curtosis y
namero de segmento de inicio del episodio de ausencia. En
este caso se utilizaron 0.5s por segmento. Cada circulo en la
grafica inferior de cada figura indica un segmento.

Enla Fig. 1 se aprecia como la varianza detecta el evento
epiléptico milisegundos después de que éste aparezca (la linea
punteada indica el inicio del episodio de ausencia). De
acuerdo a la varianza, el episodio comienza en el segmento
11. En la Fig. 2 se observa que el valor de la curtosis es
positivo durante el episodio de ausencia, comenzando en el
segmento 10. De acuerdo al algoritmo, se da un margen de +2
valores en el vector de segmentos de la varianza para poder
determinar en donde esta el inicio del episodio de ausencia.
Por ello, tanto en la Tabla I como en la interfaz grafica, el
nimero de segmento detectado corresponde a dos valores
abajo del primer numero de segmento que arroja la varianza.

V. CONCLUSIONES

Se observd que tanto la curtosis como la varianza tienen
valores positivos durante el episodio de ausencia. Es por ello
que una combinaciéon de ambas sirvid para determinar el
numero de segmento en que el evento epiléptico de ausencia
inicio.

En este trabajo también se presentd una interfaz grafica
permitiendo la visualizacion de las sefiales, asi como el
calculo de varianza y curtosis para determinar el inicio del
evento epiléptico de ausencia y mostrando el resultado en la
propia interfaz grafica.

De acuerdo con los resultados obtenidos de cinco
pacientes con epilepsia de ausencia, el algoritmo detecto el
90% de los episodios de ausencia usando 0.5s por segmento
para el calculo de la varianza y curtosis. Cuando se uso 1s por
segmento en cuatro episodios (de un total de 22) no fue
posible hacer la deteccion, pues la duracion de los eventos
epilépticos fue menor a 4s o la amplitud de los episodios de
ausencia era de menor tamafio en comparacion con
distorsiones oculares presentes en el registro (misma razon
cuando se usaron 0.5s por segmento). En este caso, solo el
81% de los episodios fue detectado correctamente. En el caso
de 0.2s por segmento, el 95% de los episodios fueron
detectados. Sin embargo, existe la posibilidad de falsas
detecciones si distorsiones como parpadeos se presentan

durante el registro de las sefiales, ya que éstos también
cuentan con un valor positivo de varianza. Debido a los
resultados arrojados, se sugiere utilizar 0.5s por segmento
para el calculo de varianza y curtosis y determinar con mayor
precision el inicio de los eventos epilépticos de ausencia, asi
como evitar falsas detecciones.

En el futuro, como siguiente paso, se hara una
modificacion al algoritmo presentado para que los calculos se
hagan en tiempo real, puesto que se pretende desarrollar una
interfaz cerebro-computadora en la que con las sefiales que se
vayan obteniendo, se pueda detectar tempranamente el inicio
del evento epiléptico (no solamente de ausencias sino
también de otros tipos) y emitir una alerta al teléfono movil
de los familiares y médicos del paciente para que lo asistan.
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