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(57)摘要

本发明提供基于小波能量判定癫痫发作前

脑电信号的方法，属于信号处理与神经工程技术

领域，涉及判定癫痫发作前脑电信号的方法及系

统。本发明首先利用高通滤波对待判定的脑电信

号进行预处理、计算预处理后的脑电信号的小波

能量；然后对计算求得的所有频段的小波能量，

采用卡方检验选取存在显著性水平差异的频段；

最后以选取频段的小波能量作为输入特征对脑

电信号进行分类检测；分类并判定待判定的脑电

信号是否为发作前脑电信号。本发明解决了现有

技术无法准确判定脑电信号是否为发作前脑电

信号，从而导致癫痫发作预测时无法保证准确率

高的同时误判率低的问题。本发明可用于判定癫

痫发作前脑电信号。
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1.基于小波能量判定癫痫发作前脑电信号的方法，其特征在于，所述方法具体包括以

下步骤：

步骤一、利用高通滤波对待判定的脑电信号进行预处理；

步骤二、计算预处理后的脑电信号的小波能量；

步骤三、对计算求得的所有频段的小波能量，采用卡方检验选取显著性水平超过σ的频

段；

步骤四、以选取频段的小波能量作为输入特征对脑电信号进行分类检测；判定待判定

的脑电信号是否为发作前脑电信号。

2.根据权利要求1所述基于小波能量判定癫痫发作前脑电信号的方法，其特征在于，步

骤二计算预处理后的脑电信号的小波能量的具体过程包括：

步骤二一、采用Daubechies-5正交小波基对预处理后的脑电信号进行小波分解得到小

波分解系数dj,k，即：

其中j表示离散化尺度后的j频段，k为平移尺度，j ,k∈Z，Z表示整数，t表示时间，

为离散Daubechies-5小波基函数，S(t)为预处理后的脑电信号；T为S(t)开始的

时刻，m表示每段数据时间窗长度；

步骤二二、计算小波能量：

其中，Ej表示j频段脑电信号的小波能量值。

3.根据权利要求1或2所述基于小波能量判定癫痫发作前脑电信号的方法，其特征在

于，步骤三中采用卡方检验选取显著性水平超过σ的频段具体包括以下步骤：

步骤三一、针对j频段脑电信号的小波能量值，查阅卡方检验临界值表，取表中自由度

为j，显著性水平为σ的临界值K；

步骤三二、计算卡方χ2：

将小波能量值Ej的大小分为n个区间A1,…,Ai,…,An；i∈[1,n]；其中，fi表示预处理后

脑电信号的小波能量Ej落入区间Ai的频率，pi表示正常脑电信号小波能量Ej落入区间Ai的频

率；

步骤三三、判断χ2是否小于等于K，若小于等于，则选取此频段，否则，不选取。

4.根据权利要求3所述基于小波能量判定癫痫发作前脑电信号的方法，其特征在于，步

骤四中判定待判定的脑电信号是否为发作前脑电信号的具体包括以下步骤：

步骤四一、采用2折交叉验证选取分类器的最优参数：

步骤四一一、将提供待判定的脑电信号的病人的若干不同频段的脑电信号进行预处

理、计算预处理后的脑电信号的小波能量，然后采用卡方检验选取显著性水平超过σ的频
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段；

步骤四一二、将步骤四一一中选取频段的小波能量作为样本，将样本随机分成2个互不

相交的子集，每个子集包含的样本数量相等；

步骤四一三、利用其中一个子集进行分类模型的训练，采用网格搜索方法确定人工神

经网络模型中各层神经网络的最优参数；

步骤四一四、将步骤四一三中的最优参数作为初始值，对另一个子集进行分类模型的

训练，并采用网格搜索方法确定人工神经网络模型中各层神经网络更新后的最优参数；

步骤四一五、将更新后的最优参数作为分类器的参数；

步骤四二、将步骤三中选取频段的小波能量作为分类器的输入特征，分类器判定待判

定的脑电信号是否为发作前脑电信号。

5.根据权利要求4所述基于小波能量判定癫痫发作前脑电信号的方法，其特征在于，步

骤一中所述预处理具体过程包括，对待判定的脑电信号进行高通滤波，去除0～0.5Hz低频

干扰信号。

6.根据权利要求5所述基于小波能量判定癫痫发作前脑电信号的方法，其特征在于，步

骤二一中每段数据时间窗长度m为20s，相邻数据段时间窗重叠长度为15s。

7.根据权利要求6所述基于小波能量判定癫痫发作前脑电信号的方法，其特征在于，σ

的取值为0.5。

8.采用权利要求1～7任一所述方法的基于小波能量判定癫痫发作前脑电信号的系统，

其特征在于，包括预处理模块、计算模块、特征提取模块以及分类模块；

所述预处理模块，利用高通滤波对待判定的脑电信号进行预处理，去除0～0.5Hz低频

干扰信号；

所述计算模块，计算预处理后的脑电信号的小波能量；

所述特征提取模块，对计算求得的所有频段的小波能量，采用卡方检验来筛选频段，并

选取显著性水平超过σ的频段作为分类模块的输入特征；

所述分类模块，利用2折交叉验证选取分类器的最优参数，分类并判定待判定的脑电信

号是否为发作前脑电信号。

9.根据权利要求8所述基于小波能量判定癫痫发作前脑电信号的系统，其特征在于，还

包括脑电信号采集模块，所述脑电信号采集模块，用于脑电信号的采集与输入。

10.根据权利要求9所述基于小波能量判定癫痫发作前脑电信号的系统，其特征在于，

还包括发作预报模块，所述发作预报模块根据分类模块的判定结果发出预报信息。
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基于小波能量判定癫痫发作前脑电信号的方法及系统

技术领域

[0001] 本发明涉及判定癫痫发作前脑电信号的方法及系统，属于信号处理与神经工程技

术领域。

背景技术

[0002] 癫痫是一种常见的神经系统疾病，属慢性疾病，以大脑神经细胞群反复超同步放

电引起的发作性、突然性、短暂性脑功能紊乱为特征，常常会影响患者的生活及工作。对于

无法彻底控制发作的癫痫患者，癫痫会以突然、无法预料的状态发作，这种发作方式对患者

像是晴天霹雳。癫痫患者不但会遭遇受伤的危险，他们在日常生活还会感到绝望的无助。全

球五千万的癫痫患者和癫痫突发的高危性使癫痫发病预测在过去30年中成为临床医生、神

经生物学家、数学家、物理学家及工程师们一直合力挑战的研究课题，准确的癫痫发病预测

使临床医生能及时地提供治疗或脑电刺激抑制癫痫发病。目前脑电信号的记录和分析被认

为是预测癫痫发病的唯一手段，基于EEG(脑电信号)的癫痫的自动检测对临床分析癫痫等

神经疾病具有重要价值。

[0003] Viglione等人最先申请了一项关于电子癫痫预警仪的专利，预测成功率达到

90％，由于EEG信号记录过程中有严重的噪声和伪迹，预测产生了难以接受的错误警告

(S .S .Viglione ,G .O .Walsh .Proceedings:epileptic  seizure  prediction[J]

.Electroencephalography&Clinical  Neurophysiol,1975,39:435–36)。之后，Williamson

利用时空特征方法进行预测，预测精确率达到了85％，19个病人的平均误判率达到21％

(J .R .Williamson ,D .W .Bliss ,D .W .Browne ,et  al .Seizure  prediction  using  EEG 

spatiotemporal  correlation  structure[J],EpilepsyBehav,vol.25,no.2,pp.230–238,

Oct.2012)。Mirowski提出了一种基于脑电同步性的互相关，非线性相互依赖性特征的癫痫

发作预测技术，预测精确率为71％，没有错误警告(P.Mirowski,D.Madhavan,Y.Le  Cun,et 

al.Classification  of  patterns  of  EEG  synchronization  for  seizure  prediction

[J],Clin.Neurophysiol,vol.120,no.11,pp.1927–1940,Nov.2009)。Park提出了一种谱功

率和非线性分类的线性特征方法，预测精确率为94 .4％，平均误判率为20％(Y .Park ,

L .Luo ,K .K .Parhi ,et  al .Seizure  prediction  with  spectral  power  of  EEG  using 

cost-sensitive  support  vector  machines[J] ,Epilepsia ,vol .52 ,no .10 ,pp.1761–

1770,Oct.2011)。Li利用尖波发作率方法预测，得到了75.8％的精确率，平均误判率为9％

(S.Li,W.Zhou,Q.Yuan,Y.Liu,Seizure  prediction  using  spike  rate  of  intracranial 

EEG,IEEE  Trans[J].Neural  Syst.Rehabil.Eng ,vol.21,no.6,pp.880–886,Oct.2013)。

Rasekhi利用单变量特征的方法得到了73.9％的精确率，平均误判率为15％(J.Rasekhi ,

M .R .K .Mollaei ,M .Bandarabadi ,et  al ,Preprocessing  effects  of  22linear 

univariate  features  on  the  performance  of  seizure  prediction  methods[J] ,

J .Neurosci.Methods ,vol.217,pp.9–16,2013)。可以看到，基于EEG信号的癫痫预测研究

中，准确率和误判率(准确率表示正确识别测试样本发病状态的概率，误判率表示将未发病
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样本识别为发病样本的概率)是一对长期存在的矛盾；怎样准确判定脑电信号是否为发作

前脑电信号，从而在癫痫发作预测时保证准确率高的同时误判率低是急需解决的问题。

发明内容

[0004] 本发明为解决现有技术无法准确判定脑电信号是否为发作前脑电信号，从而导致

癫痫发作预测时无法保证准确率高的同时误判率低的问题，提供了基于小波能量判定癫痫

发作前脑电信号的方法及系统。

[0005] 本发明所述基于小波能量判定癫痫发作前脑电信号的方法，通过以下技术方案实

现：

[0006] 步骤一、利用高通滤波对待判定的脑电信号进行预处理；

[0007] 步骤二、计算预处理后的脑电信号的小波能量；

[0008] 步骤二一、采用Daubechies-5正交小波基对预处理后的脑电信号进行小波分解得

到小波分解系数dj,k，即：

[0009]

[0010] 其中j表示离散化尺度后的j频段，k为平移尺度，j,k∈Z，Z表示整数，t表示时间，

为离散Daubechies-5小波基函数，S(t)为预处理后的脑电信号；T为S(t)开始的

时刻，m表示每段数据时间窗长度；

[0011] 步骤二二、计算小波能量：

[0012]

[0013] 其中，Ej表示j频段脑电信号的小波能量值。

[0014] 步骤三、对计算求得的所有频段的小波能量，采用卡方检验选取显著性水平超过σ

的频段；具体包括：

[0015] 步骤三一、针对j频段脑电信号的小波能量值，查阅卡方检验临界值表，取表中自

由度为j，显著性水平为σ的临界值K；

[0016] 步骤三二、计算卡方χ2：

[0017]

[0018] 将小波能量值Ej的大小分为n个区间A1,…,Ai,…,An；i∈[1,n]；其中，fi表示预处

理后脑电信号的小波能量Ej落入区间Ai的频率，pi表示正常脑电信号小波能量Ej落入区间Ai

的频率；

[0019] 步骤三三、判断χ2是否小于等于K，若小于等于，则选取此频段，否则，不选取。

[0020] 步骤四、以选取频段的小波能量作为输入特征对脑电信号进行分类检测；判定待

判定的脑电信号是否为发作前脑电信号；

[0021] 步骤四中判定待判定的脑电信号是否为发作前脑电信号的具体方法包括：

[0022] 步骤四一、采用2折交叉验证选取分类器的最优参数：
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[0023] 步骤四一一、将提供待判定的脑电信号的病人的若干不同频段的脑电信号进行预

处理、计算预处理后的脑电信号的小波能量，然后采用卡方检验选取显著性水平超过σ的频

段；

[0024] 步骤四一二、将步骤四一一中选取频段的小波能量作为样本，将样本随机分成2个

互不相交的子集，每个子集包含的样本数量相等；

[0025] 步骤四一三、利用其中一个子集进行分类模型的训练，采用网格搜索方法确定人

工神经网络模型中各层神经网络的最优参数；

[0026] 步骤四一四、将步骤四一三中的最优参数作为初始值，对另一个子集进行分类模

型的训练，并采用网格搜索方法确定人工神经网络模型中各层神经网络更新后的最优参

数；

[0027] 步骤四一五、将更新后的最优参数作为分类器的参数；

[0028] 步骤四二、将步骤三中选取频段的小波能量作为分类器的输入特征，分类器判定

待判定的脑电信号是否为发作前脑电信号。

[0029] 进一步的，步骤一中所述预处理具体过程包括，对待判定的脑电信号进行高通滤

波，去除0～0.5Hz低频干扰信号；

[0030] 进一步的，步骤二一中每段数据时间窗长度m为20s，相邻数据段时间窗重叠长度

为15s。

[0031] 进一步的，σ的取值为0.5。

[0032] 本发明所述基于小波能量判定癫痫发作前脑电信号的系统，包括预处理模块、计

算模块、特征提取模块以及分类模块；

[0033] 所述预处理模块，利用高通滤波对待判定的脑电信号进行预处理，去除0～0.5Hz

低频干扰信号；

[0034] 所述计算模块，计算预处理后的脑电信号的小波能量；

[0035] 所述特征提取模块，对计算求得的所有频段的小波能量，采用卡方检验来筛选频

段，并选取显著性水平超过σ的频段作为分类模块的输入特征；

[0036] 所述分类模块，利用2折交叉验证选取分类器的最优参数，分类并判定待判定的脑

电信号是否为发作前脑电信号。

[0037] 进一步的，所述基于小波能量判定癫痫发作前脑电信号的系统还包括脑电信号采

集模块，所述脑电信号采集模块，用于脑电信号的采集与输入。

[0038] 进一步的，所述基于小波能量判定癫痫发作前脑电信号的系统还包括发作预报模

块，所述发作预报模块根据分类模块的判定结果发出预报信息。

[0039] 本发明最为突出的特点和显著的有益效果是：

[0040] 本发明所采用小波变换是一种时频局部化的信号处理方法，适合于在低频变换缓

慢和在高频变化较快的信号，它非常适合于局部瞬时事件，这种情况经常在癫痫发作时出

现。本发明公开了一种基于小波能量判定癫痫发作前脑电信号的方法及系统，可实现从记

录到的头皮电极EEG数据中自动检测到癫痫发作前的脑电信号，并能够发出预报信息；以小

波能量作为输入特征对癫痫EEG信号进行分类检测，具有较高的准确率和很低的误判率，进

行仿真实验得到平均88.89％的准确率和8.3％的误判率；准确率与误判率综合情况明显优

于现有技术；同时计算复杂度较低，可实现对癫痫发作的迅速预测。
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附图说明

[0041] 图1为本发明方法流程图；

[0042] 图2为实施例中频段为d1的脑电信号小波能量曲线图；

[0043] 图3为实施例中频段为d2的脑电信号小波能量曲线图；

[0044] 图4为实施例中频段为d3的脑电信号小波能量曲线图；

[0045] 图5为实施例中频段为d4的脑电信号小波能量曲线图；

[0046] 图6为实施例中频段为d5的脑电信号小波能量曲线图；

[0047] 图7为实施例中频段为d678的脑电信号小波能量曲线图。

具体实施方式

[0048] 具体实施方式一：结合图1对本实施方式进行说明，本实施方式给出的基于小波能

量判定癫痫发作前脑电信号的方法，具体包括以下步骤：

[0049] 步骤一、利用高通滤波对待判定的脑电信号进行预处理；

[0050] 步骤二、计算预处理后的脑电信号的小波能量；

[0051] 步骤三、对计算求得的所有频段的小波能量，采用卡方检验选取显著性水平超过σ

的频段；

[0052] 步骤四、以选取频段的小波能量作为输入特征对脑电信号进行分类检测；分类并

判定待判定的脑电信号是否为发作前脑电信号。

[0053] 具体实施方式二：本实施方式与具体实施方式一不同的是，步骤二计算预处理后

的脑电信号的小波能量的具体过程包括：

[0054] 步骤二一、采用Daubechies-5正交小波基对预处理后的脑电信号进行小波分解得

到小波分解系数dj,k，即：

[0055]

[0056] 其中j表示离散化尺度后的j频段，k为平移尺度，j,k∈Z，Z表示整数，t表示时间，

为离散Daubechies-5小波基函数，Daubechies小波系是由法国学者Daubechies

提出的一系列二进制小波的总称；S(t)为预处理后的脑电信号；T为S(t)开始的时刻，m表示

每段数据时间窗长度；

[0057] 步骤二二、计算小波能量：

[0058]

[0059] 其中，Ej表示j频段脑电信号的小波能量值。

[0060] 其他步骤及参数与具体实施方式一相同。

[0061] 具体实施方式三：本实施方式与具体实施方式一或二不同的是，步骤三中采用卡

方检验选取显著性水平超过σ的频段具体包括以下步骤：

[0062] 步骤三一、针对j频段脑电信号的小波能量值，查阅卡方检验临界值表，取表中自
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由度为j，显著性水平为σ的临界值K；卡方检验临界值表(陈彦光《地理数学方法》，北京大学

城市与环境学院，2008)见下表1：

[0063] 表1：卡方检验临界值表

[0064]
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[0065]
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[0066]

[0067] 步骤三二、计算卡方χ2：

[0068]

[0069] 将小波能量值Ej的大小分为n个区间A1,…,Ai,…,An；i∈[1,n]；其中，fi表示预处

理后脑电信号的小波能量Ej落入区间Ai的频率，pi表示正常脑电信号小波能量Ej落入区间Ai

的频率；

[0070] 步骤三三、判断χ2是否小于等于K，若小于等于，则选取此频段，否则，不选取。

[0071] 其他步骤及参数与具体实施方式一或二相同。

[0072] 具体实施方式四：本实施方式与具体实施方式三不同的是，选用人工神经网络算

法将癫痫发作状态检测转换为二分类问题。

[0073] 步骤四中判定待判定的脑电信号是否为发作前脑电信号的具体包括以下步骤：

[0074] 步骤四一、采用2折交叉验证选取分类器的最优参数：

[0075] 步骤四一一、将提供待判定的脑电信号的病人的若干不同频段的脑电信号进行预

处理、计算预处理后的脑电信号的小波能量，然后采用卡方检验选取显著性水平超过σ的频

段；

[0076] 步骤四一二、将步骤四一一中选取频段的小波能量作为样本，将样本随机分成2个

互不相交的子集，每个子集包含的样本数量相等；

[0077] 步骤四一三、利用其中一个子集进行分类模型的训练，采用网格搜索方法确定人

工神经网络模型中各层神经网络的最优参数；

[0078] 步骤四一四、将步骤四一三中的最优参数作为初始值，对另一个子集进行分类模

型的训练，并采用网格搜索方法确定人工神经网络模型中各层神经网络更新后的最优参

数；
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[0079] 步骤四一五、将更新后的最优参数作为分类器的最优参数；

[0080] 步骤四二、将步骤三中选取频段的小波能量作为分类器的输入特征，分类器判定

待判定的脑电信号是否为发作前脑电信号。

[0081] 其他步骤及参数与具体实施方式三相同。

[0082] 具体实施方式五：本实施方式与具体实施方式四不同的是，步骤一中所述预处理

具体过程包括，对待判定的脑电信号进行高通滤波，去除0～0.5Hz低频干扰信号。

[0083] 其他步骤及参数与具体实施方式四相同。

[0084] 具体实施方式六：本实施方式与具体实施方式五不同的是，步骤二一中每段数据

时间窗长度m为20s，相邻数据段时间窗重叠长度为15s。

[0085] 其他步骤及参数与具体实施方式五相同。

[0086] 具体实施方式七：本实施方式与具体实施方式六不同的是，σ的取值为0.5，此时选

取的的频段存在显著性差异。

[0087] 其他步骤及参数与具体实施方式六相同。

[0088] 具体实施方式八：本实施方式给出的基于小波能量判定癫痫发作前脑电信号的系

统，包括预处理模块、计算模块、特征提取模块以及分类模块；

[0089] 所述预处理模块，利用高通滤波对待判定的脑电信号进行预处理，去除0～0.5Hz

低频干扰信号；

[0090] 所述计算模块，计算预处理后的脑电信号的小波能量；

[0091] 所述特征提取模块，对计算求得的所有频段的小波能量，采用卡方检验来筛选频

段，并选取显著性水平超过σ的频段作为分类模块的输入特征，σ＝0.5；

[0092] 所述分类模块，利用2折交叉验证选取分类器的最优参数，分类并判定待判定的脑

电信号是否为发作前脑电信号。

[0093] 具体实施方式九：本实施方式与具体实施方式八不同的是，还包括脑电信号采集

模块，所述脑电信号采集模块，用于脑电信号的采集与输入。

[0094] 其他步骤及参数与具体实施方式八相同。

[0095] 具体实施方式十：本实施方式与具体实施方式九不同的是，还包括发作预报模块，

所述发作预报模块根据分类模块的判定结果发出预报信息；一旦分类模块得到待判定的脑

电信号为发作前脑电信号，则发作预报模块会发出预报信息，对用户进行提醒。

[0096] 其他步骤及参数与具体实施方式九相同。

[0097] 实施例

[0098] 采用以下实施例验证本发明的有益效果：

[0099] 本实施例以美国麻省理工学院提供的MIT-BIH数据库中的儿童癫痫数据为实验数

据，这些数据由Boston  Children’s  Hospital采集，包含23名被试数据，每个被试者在发作

前一个星期停止用药，均连续采集了916个小时，采样频率为256Hz。EEG电极采用10-20双极

导联方式放置。本发明使用其中的3个被试数据，其中CHB01为女性，11岁，CHB08为男性，3.5

岁，CHB20为女性，6岁。

[0100] (1)预处理模块基于小波能量判定癫痫发作前脑电信号的系统对每一个被试者的

脑电信号进行预处理，对脑电信号进行高通滤波，去除0～0.5Hz低频干扰信号；

[0101] (2)计算模块，计算预处理后的信号的小波能量：
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[0102] (2.1)、采用Daubechies-5正交小波基对预处理后的脑电信号进行小波分解得到

小波分解系数dj,k，即：

[0103]

[0104] 其中，每段数据时间窗长度m为20s，相邻数据段时间窗重叠长度为15s；

[0105] (2.2)、计算小波能量：

[0106]

[0107] (计算结果如图2～图7所示)。

[0108] (3)之后特征提取模块通过卡方检验来筛选频段，并选取显著性水平超过0.5的频

段作为分类器的输入特征；

[0109] (4)分类模块利用2折交叉验证选取分类器的最优参数，分类并判定待判定的脑电

信号是否为发作前脑电信号。

[0110] 将判定结果与测试者的实际发病情况比较进行验证准确率与误判率，最终得到平

均准确率分别达到86.67％、100％、80％，误判率分别为0％、0％、25％(具体数据见下表2)，

明显优于现有技术。其中准确率表示正确识别测试样本发病状态的概率，误判率表示将未

发病样本识别为发病样本的概率。

[0111] 表2

[0112]

[0113] 本发明还可有其它多种实施例，在不背离本发明精神及其实质的情况下，本领域

技术人员当可根据本发明作出各种相应的改变和变形，但这些相应的改变和变形都应属于

本发明所附的权利要求的保护范围。
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图1

图2
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图3

图4
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图5

图6
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图7

说　明　书　附　图 4/4 页

16

CN 108814592 A

16



专利名称(译) 基于小波能量判定癫痫发作前脑电信号的方法及系统

公开(公告)号 CN108814592A 公开(公告)日 2018-11-16

申请号 CN201810374887.9 申请日 2018-04-24

[标]申请(专利权)人(译) 哈尔滨工业大学

申请(专利权)人(译) 哈尔滨工业大学

当前申请(专利权)人(译) 哈尔滨工业大学

[标]发明人 李卓明
陈幸
岑尧辉
赵钰
夏慧云

发明人 李卓明
陈幸
岑尧辉
吴广腾
赵钰
夏慧云

IPC分类号 A61B5/0476 A61B5/00

CPC分类号 A61B5/0476 A61B5/4094

代理人(译) 杨立超

外部链接  Espacenet SIPO

摘要(译)

本发明提供基于小波能量判定癫痫发作前脑电信号的方法，属于信号处
理与神经工程技术领域，涉及判定癫痫发作前脑电信号的方法及系统。
本发明首先利用高通滤波对待判定的脑电信号进行预处理、计算预处理
后的脑电信号的小波能量；然后对计算求得的所有频段的小波能量，采
用卡方检验选取存在显著性水平差异的频段；最后以选取频段的小波能
量作为输入特征对脑电信号进行分类检测；分类并判定待判定的脑电信
号是否为发作前脑电信号。本发明解决了现有技术无法准确判定脑电信
号是否为发作前脑电信号，从而导致癫痫发作预测时无法保证准确率高
的同时误判率低的问题。本发明可用于判定癫痫发作前脑电信号。

https://share-analytics.zhihuiya.com/view/53fdd9f0-9b57-46e8-80c8-cdde89b8fe9d
https://worldwide.espacenet.com/patent/search/family/064154972/publication/CN108814592A?q=CN108814592A
http://epub.sipo.gov.cn/tdcdesc.action?strWhere=CN108814592A

