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En la actualidad los sistemas Doppler ultrasónicos
son ampliamente utilizados para el estudio del flu-
jo sanguíneo y el diagnóstico de enfermedades
vasculares. Esto se debe principalmente a su ca-
rácter no invasivo y su relativo bajo costo. Una ca-
racterística importante de los instrumentos Doppler
modernos es el poder obtener la dirección del flu-

jo sanguíneo de una manera precisa, para lo cual
se han propuesto diversas técnicas. En su mayoría
estos equipos utilizan la técnica de demodulación
en cuadratura de la señal proveniente de un trans-
ductor ultrasónico1. El resultado de esta demodu-
lación son dos señales en cuadratura que son fil-
tradas para eliminar las componentes de alta
frecuencia. Estas señales, conocidas como seña-
les en fase y en cuadratura, requieren de procesa-
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RESUMEN

Los sistemas Doppler ultrasónicos son ampliamente utilizados para
el estudio del flujo sanguíneo y el diagnóstico de enfermedades
vasculares. Una característica importante de estos instrumentos es el
poder detectar y discriminar la dirección del flujo sanguíneo de una
manera precisa. En su mayoría estos equipos utilizan la técnica de
demodulación en cuadratura de la señal proveniente de un trans-
ductor ultrasónico, por lo que es necesario un tratamiento adicional
para separar completamente las señales de flujo directo e inverso.
Este trabajo presenta un método digital para la conversión de seña-
les en cuadratura a direccionales, basado en la FFT, que es utilizado
para la detección de la dirección del flujo sanguíneo en sistemas
Doppler ultrasónicos. La validez del método ha sido verificada me-
diante el uso de señales Doppler ultrasónicas sintetizadas.
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ABSTRACT

Doppler ultrasound systems are widely used for studying blood flow and
diagnosis of vascular diseases. An important characteristic of these sys-
tems is the ability to detect the direction of the flow blood accurately.
Most Doppler ultrasound systems apply a quadrature demodulation tech-
nique on the ultrasonic transducer output signal. Therefore additional
treatment is necessary to separate forward and reverse flow signals. This
work presents a digital method to convert signals in quadrature into di-
rectional signals using an FFT approach. Validating of the method has
been achieved using simulated Doppler ultrasound signals.

Key Words:
Signal Analysis, Direction Detection, Doppler Ultrasound.
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miento adicional para poder extraer la dirección
del flujo sanguíneo1,2. Típicamente, métodos ana-
lógicos han sido utilizados para realizar esta deco-
dificación, basando su operación en el tratamien-
to de la señal en el dominio de la fase y en el
dominio de la frecuencia. Sin embargo con el de-
sarrollo acelerado de las técnicas digitales para el
procesamiento de las señales, diversos y novedo-
sos algoritmos han sido propuestos, demostrando
las ventajas de las técnicas digitales sobre las ana-
lógicas3-5.

Este trabajo presenta un método digital para la
conversión de señales en cuadratura a direccio-
nales (flujo directo y flujo inverso), basado en la FFT,
que es utilizado para la detección de la dirección
del flujo sanguíneo en sistemas Doppler ultrasóni-
cos. La ventaja de tener las señales en fase y en
cuadratura separadas, es la de brindar la posibili-
dad de almacenar la información de flujo directo
e inverso de forma independiente en el dominio
del tiempo, permitiendo realizar un estudio más
detallado del comportamiento de la circulación
sanguínea en la zona irradiada y presentar de for-
ma independiente el flujo en cada dirección.

DESCRIPCIÓN DEL MÉTODODESCRIPCIÓN DEL MÉTODODESCRIPCIÓN DEL MÉTODODESCRIPCIÓN DEL MÉTODODESCRIPCIÓN DEL MÉTODO

La señal discreta Doppler puede ser modelada
como una señal compleja (analítica)6 expresada
como:

)()()( njqndnx +=

donde d(n) y q(n) son las señales reales en fase y
en cuadratura de tiempo discreto. Bajo las condi-

ciones del flujo estable o pulsátil, las componen-
tes de flujo directo e inverso pueden ser expresa-
das de la siguiente manera:
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donde Xfoward (n) + Xreverse (n) son las señales de los
flujos directo e inverso y H[Xfoward(n)] son sus transfor-
madas de Hilbert2. El algoritmo implementado se
muestra en  la Figura 1, y se basa en convertir a la
señal real d(n) en una señal analítica.

Una señal analítica en tiempo continuo s(t) co-
rrespondiente a una señal real de energía finita (t)
se define en el dominio de la frecuencia como:
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Esta señal analítica es compleja y puede ser re-
presentada por su componente real Sr (t) = x(t) y
por su componente imaginaria Si(t) = H{X(t)}, don-
de H es el operador de la transformada de Hilbert7.
Basándose en la ecuación (3) en5 se propone una
aproximación en el dominio de la frecuencia para
crear un espectro periódico en el cual las frecuen-
cias negativas de cada período se hacen ceros.
Al calcular la transformada inversa se obtiene una
señal “analítica” de tiempo discreto.

Aplicando el método a d(n) en la ecuación (2)
obtenemos:
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Figura 1. Diagrama
en bloques del al-
goritmo en el domi-
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)()()( njdndnd ira +=
donde: da (n) es la señal analítica,

)]}([)({)( nxHnxHnd reverseforwardi +=

)]}([)({)( nxHnxHnd reverseforwardi +=

Desarrollando la ecuación (6) se llega finalmen-
te a:

)()]([)( nxnxHnd reverseforwardi −=

Realizando la suma y la resta de q(n) en la ecua-
ción (2) con la ecuación (7) se obtienen las seña-
les de flujo directo (f(n)) y flujo inverso (r(n)), res-
pectivamente:

)]([2)( nxHnf forward=

)(2)( nxnr reverse=

SIMULACIÓN

Para evaluar el desempeño del algoritmo imple-
mentado, se procedió a simular una señal simple
que incluye las componentes del flujo directo e
inverso:
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donde ff y fr representan las componentes del flujo
directo e inverso, respectivamente. La componente
de flujo inverso se mantuvo constante con el obje-
tivo de variar solamente la frecuencia del flujo di-
recto (desde 150 Hz hasta 8000 Hz), calculándose
el nivel de separación de acuerdo con la siguien-
te expresión:

)(log20_ 10

forward

reverse

RMS

RMS
dBlevel =

En la Figura 2 se puede observar la curva del ni-
vel de separación que presenta el algoritmo utili-
zado, en el ancho de banda en estudio. Se nota
que para frecuencias menores que 1 kHz el nivel
de separación está comprendido entre –40 y –54
dB, lo cual se debe a que el método introduce
en la señal de salida componentes de frecuen-
cias debido a discontinuidades causadas por los
efectos de los bordes de la ventana aplicada
antes del cálculo de la FFT. Sin embargo como el
nivel de estas señales y sus armónicos son meno-

res que –40 dB, su efecto sobre la señal de interés
es despreciable.

Posteriormente se aplicó el método desarrolla-
do a una señal de prueba con características de
tiempo-frecuencia conocidas y que simula una
señal Doppler ultrasónica correspondiente a la ar-
teria femoral. El flujo sanguíneo en esta arteria es
típicamente pulsátil, presentando componentes de
velocidad con dirección hacia adelante y hacia
atrás en el ciclo cardíaco1.

La señal de prueba fue generada por el progra-
ma de simulación Field II8, el cual se basa en el con-
cepto de respuesta espacial al impulso. Esta aproxi-
mación parte de la teoría de los sistemas lineales
para obtener el campo ultrasónico emitido en un
punto del espacio como una función del tiempo,
cuando el transductor es excitado por una función
delta de Dirac. El campo para cualquier tipo de ex-
citación puede ser encontrado mediante el cálculo
de la convolución de la respuesta espacial del im-
pulso con la función de excitación9,10. Los scatterers
o partículas reflectoras generadas fueron propaga-
das de acuerdo al modelo de Evans-Womersley1,
obteniéndose un modelo pulsado tridimensional del
flujo de la arteria femoral. Las posiciones de los sca-
tterers se obtuvieron previamente a la simulación de
los campos. Las características de la señal simulada
se presentan en el Cuadro 1.

Para el despliegue del espectro correspondien-
te a la señal estudiada, se utilizó la representación
de espectrograma 2-D, ya que es el método que
típicamente se utiliza en los sistemas de ultrasoni-
do Doppler. Para obtener esta representación se
evalúa la Transformada de Fourier de Tiempo Cor-
to (STFT) con ventanas Hanning de 10ms, en seg-
mentos consecutivos de la señal. Para minimizar
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Figura 2. Nivel de separación de la señal simulada.
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los efectos de la segmentación de los datos se
utiliza la técnica de traslape entre ventanas, con
ello se logra minimizar las discontinuidades que
aparecen en el dominio del tiempo. La Figura 3

muestra el espectrograma de la señal Doppler de
ultrasonido correspondiente a un ciclo cardíaco.

RESULTADOS

En la Figura 4 se aprecian las señales en cuadratura
d(n) y q(n) para un ciclo cardíaco. Éstas señales se
obtienen mediante la demodulación en cuadratura
de la señal proveniente del transductor (ambas se-
ñales son filtradas para eliminar las componentes de
alta frecuencia). En la Figura 5 se muestran las seña-
les ya separadas después de aplicarse el método
descrito, observándose claramente en el eje del tiem-
po el instante en que se produce el cambio en la
dirección del flujo (0.28 segundos a 0.4 segundos en
la Figura 3). Es importante notar que el nivel de sepa-
ración obtenido fue aproximadamente -56 dB en el
ancho de banda bajo estudio, el cual está por enci-
ma de los niveles reportados en otros trabajos.

CONCLUSIONES

En este trabajo se presenta un método digital para
la conversión de señales en cuadratura a direc-
cionales, basado en la FFT, que es utilizado para la
separación de flujos sanguíneo directo e inverso
en sistemas Doppler ultrasónicos. El método requie-
re fundamentalmente de la evaluación de una FFT
y una FFT inversa, por lo que puede ser implemen-
tado de manera eficiente en arquitecturas basa-
das en procesadores digitales de señales (DSP). Es
importante destacar el nivel de separación de las
señales de flujo Directo e Inverso que se obtuvo,
siendo éste de aproximadamente -56 dB en el
ancho de banda bajo estudio, el cual está por

Cuadro 1. Características de la señal simulada median-
te el programa FIELD-II

Frecuencia de muestreo  (fs) 8 MHz
Frecuencia central del transductor (fo) 2 MHz
Frecuencia de repetición del pulso (fprf) 5 kHz
Resolución 16 bits
Número de scatterers 4990
Posición central del vaso 60 mm
Radio del vaso 4 mm
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Figura 3. Espectrograma de la señal simulada mediante
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encima de resultados recientemente reportados en
diversos trabajos. Cabe destacar que el método
presentado, se está integrando actualmente a un
sistema Doppler ultrasónico bidireccional, basado
en una computadora personal, que es capaz de
procesar y desplegar en tiempo real el espectro-
grama de las señales de flujo Directo e Inverso en
dos ventanas independientes, así como presentar
la información en dos salidas de audio separadas.
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