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ABSTRAKT

Tato bakalarska prace se zamétuje na problematiku méfeni variability srde¢niho
rytmu. Variabilita srde¢niho rytmu (HRV) je oscilace v intervalu mezi po sobé
nasledujicimi tdery srdce. Mize byt analyzovana n¢kolika metodami, ale v této praci
byla pouzita pfedev§im metoda ¢asova a Gaborova transformace. Byly vyhodnoceny
zmény v HRV zplisobené globalni ischemii jak metodou ¢asovou, tak pomoci Gaborovy
transformace a zjistény rozdily mezi obéma metodami. Metody byly nasledné vzajemné
porovnany. V zavéru prace je pak zhodnoceno, kterd z metod je pro analyzu HRV

vhodné;jsi.

KLICOVA SLOVA

Variabilita srde¢niho rytmu, tachogram, analyza HRV, ¢asové metody, Gaborova
transformace, ischemie.

ABSTRACT

This bachelor thesis focuses on the problem of measurement of heart rate
variability. Heart rate variability (HRV) is an oscillation in the interval between
consecutive heartbeats. It can be analysed by several methods, but in this work was used
method analysis in time domain and Gabor transform. There were evaluated changes in
HRV caused by global ischemia by both methods and reveal differences between the
two methods. The methods were compared. In the conclusion was evaluated which
method is more suitable for analysis of HRV.

KEYWORDS

Heart rate variability, tachogram, HRV analysis, time domain methods, Gabor
transform, ischemia.
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UvVOD

Cilem této bakalarské prace je uvedeni do problematiky HRV analyzy. Variabilita
srdecniho rytmu mize byt analyzovana nékolika metodami, ale tato prace se
soustied'uje pouze na dvé znich. A to na Casovou metodu a metodu Gaborovy
transformace.

V prvni ¢asti se prace zabyva rozborem variability srde¢niho rytmu, je zde uvedena
definice HRV, klinicky vyznam, vyhody a nevyhody analyzy HRV. Néasleduji metody
analyzy HRV. V této Casti prace se hlavni pozornost soustied’uje na rozbor Casové
metody, ktera se dé€li na statistickou metodu a geometrickou metodu. Nasleduje ivod do

problematiky Gaborovy transformace. Ostatni metody jsou jen okrajové vyjmenovany.

Dale se prace vénuje analyze ischemie pomoci HRV. K tomu slouzi pravé aplikace
casové metody a metody Gaborovy transformace. Zmény jednotlivych parametrt HRV
byly analyzovany v Usecich normalniho srde¢niho cyklu, v usecich kde byla uméle
zavedena ischemie a v usecich normalniho srde¢niho cyklu. Nakonec byly porovnany
ob¢ metody a zhodnoceny jejich vyhody a nevyhody.
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1  VARIABILITA SRDECNIHO RYTMU

Variabilita srdecniho rytmu je oscilace v intervalu mezi po sobé nasledujicimi
udery srdce, stejn¢ jako je to oscilace po sobé nasledujicich okamzitych frekvenci
srdecniho rytmu. Stala se bézné pouzivanym terminem popisujicim varianty okamzité

srde¢ni frekvence a RR interval. [7]

Srde¢ni frekvence je fizena sinoatridlnim uzlem (viz Obrdzek 1.1), ve kterém
vznikaji akéni potencialy, jejichz cCetnost je modulovana sympatickym a
parasympatickym systémem autonomni nervové soustavy. Nervovou regulaci zajist'uje
sympatikus, ktery zvySuje tepovou frekvenci a stazlivost (odezva srde¢ni frekvence na
vliv sympatiku je pomala — nékolik sekund) a parasympatikus, ktery naopak snizuje
tepovou frekvenci (odezva je rychlejsi). V klidovém stavu je vy$si podil parasympatiku
(az 75%). [5]

i
]
Tawarova raménkd
]

Purkyhova viakna |

" f T T T T I T 1
gas[ms] ¢ 100 200 300 400 SO0 GO0 FOO

Obrazek 1.1 Prevodni systém srdecni, rozdilné pribéhy vin pro kazdou srdecni cast zvlast' [6]

1.1 Faktory ovliviiujici HRV

V pritbéhu dne se diky riznym faktoriim méni srde¢ni frekvence. Kardiovaskularni
systétm se tak snaZi zachovat dynamickou stabilitu. Zmény zavisi na tonizaci

sinoatrialniho uzlu sympatickym a parasympatickym autonomnim nervstvem. [8]

Mezi faktory ovliviiujici HRV patii sympaticky a parasympaticky nervovy systém
dychani, citlivost baroreceptord, chemoreceptori, termoregulace, prostiedi (teplota,
relativni vlhkost, tlak a proudéni vzduchu, denni doba), apod. HRV je také ovlivnéno
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pohlavim, tepovou frekvenci, pravidelnou fyzikou zatézi a Iéky. Kromé téchto faktort
existuji i parametry charakteristické pro kazdého pacienta zvlast. Jsou to hmotnost,

vyska, typ onemocnéni a jeho délka. [8]
1.2 Uplatnéni v diagnostice

V praxi slouzi HRV K ziskani informace o zdravotnim stavu, ke zhodnoceni
funkéniho stavu organismu a méfeni aktivity autonomniho nervového systému.
Uplatiiuje se piedevsim v diagnostice onemocnéni, napi. jako prediktor rizika po
infarktu myokardu, jako v€asné varovani pti znacich diabetické neuropatie, pii detekci
spankovych stadii, v diagnostice plodu, pfi zjisténi hypertenze, atd. [1]

1.3 Vyhody a nevyhody analyzy HRV

HRYV pftedstavuje jeden z neslibnéjSich ukazatelti (markerl) autonomni Cinnosti.
Pravidelny srde¢ni rytmus totiz pfedstavuje negativni prognosticky faktor, protoze tato
pravidelnost je patologicka. Dale mezi jeho velké vyhody patii neinvazivnost a
automatizace mefeni. V dnesni dobé existuje spousta dostupnych ptistroji, které slouzi
kardiologim jako zdéanlivé jednoduchy nastroj pro vyzkum a klinické studie. Pfi
piedzpracovani a analyze signalu vSak miize dochazet k chybam, coz Ize povazovat za
nevyhodu. [4]

HRV byva analyzovdno ztachogramu, coz je soubor po sobé jdoucich RR
intervalii. Tyto RR intervaly byvaji detekovany z EKG signalu.

1.4 Detekce RR intervalii a predzpracovani tachogramu

Typicky QRS detektor se sklada z casti pro predzpracovani EKG zaznamu, a casti
rozhodovaci, ve které jsou aplikovany rozhodovaci pravidla. Piedzpracovani obvykle
zahrnuje filtraci pAsmovou propusti pro odstranéni uzkopasmového sitového ruseni (na
50 Hz), driftu signalu (nizkofrekvencni kolisani nulové izolinie, které obsahuje
frekvence do 2 Hz) a vlivu myopotenciali (Sum vznikly svalovou ¢innosti, v Klidovém
stavu pacienta obsahuje frekvence od 100 Hz vyse). Pasmova propust se miize nastavit
ptiblizné na 5 - 30 Hz, coz zahrnuje vétsinu z frekvencniho obsahu QRS komplexu [9].
Kromé toho miize pfedzpracovani obsahovat diferenciace a umocnéni vzorka kvuali

zvyraznéni QRS komplexu. [9]

Po ptedzpracovani se pouzije rozhodovaci pravidlo, nebo jejich série, k uréeni
vyskytu QRS komplexu. Toto pravidlo obvykle obsahuje amplitudovy prah, ktery se

obvykle adaptivné upravuje s postupujici detekci. Potfebna ptesnost odhadu casového
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vyskytu R viny je 1 — 2 ms, a proto se vzorkovaci frekvence doporucuje alesponn 500 —
1000 Hz [9]. Pokud je vzorkovaci frekvence signalu mensi nez 500 Hz, mohou vzniklé
chyby v odhadu vyskytu R viny zptisobit zkresleni vysledki HRV analyzy, zejména
odhadu spektra. Zkresleni spektra je jesté vétsi v pripade, ze celkova variabilita srdecni
frekvence je mald. Odhadovana piesnost se mize zlepsit interpolaci QRS komplexu
napt. pomoci kubické splinové interpolace. [9]

1.4.1 Odhad casové posloupnosti HRV

Z Casove fady vyskytll R viny lze odvodit ¢asovou posloupnost HRV. Analyzuji se
pouze intervaly NN (normal to normal), tj. vSechny intervaly mezi sousednimi QRS
komplexy vyplyvaji z depolarizace sinového uzlu. Z detekovanych komplexti QRS se
uplatiiuji jen takové, pred kterymi se vyskytuji viny P. Pfi analyze dlouhodobych
zaznaml by mohl nastat problémem pfi vyfazeni abnormalnich cykli, tedy téch bez
viny P, a proto se za abnormalni interval RR povazuje takovy, ktery se odchyluje od
priméru predeslych RR intervalil o vice nez 20 %. Vysledné hodnoty téchto

abnormalnich intervald do analyzy HRV nevstupuji. [9]
1.4.2 Tachogram

Jde o posloupnost indexovanych hodnot po sobé jdoucich intervali NN (tj. RR),
kdy

drr(i)= NN, 1)

kde d, (i) je intervalovy tachogram a NN; se ziskaji zrozdilu mezi po sobé

jdoucimi ¢asovymi vyskyty R viny. To znamena, Ze i-ty NN interval ziskame jako

kde t; jsou casové okamziky vyskytu detekovanych komplex QRS.

Casova posloupnost vytvofend ze vsech dostupnych NN intervala je

neekvidistantné vzorkovana. [9]
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Obrazek 1.2 Tachogram d1(i) a intervalova funkce die(t) [9]

Na obrazku (viz Obrdzek 1.2) je vidét intervalova funkce die(t) jako sled
neekvidistantnich Diracovych impulzii v okamzicich vyskytu komplexii QRS, kde je
mohutnost kazdého Diracova impulzu dana velikosti korespondujiciho intervalu NN.
Pfevod neekvidistantnich vzorkli na ekvidistantni mtize byt realizovan pomoci

interpola¢nich metod. Po interpolaci se mohou pouzit metody odhadu spektra. [9]

2 ANALYZA HRV

HRV vyjadifuje aktivitu sinusového uzliku, proto by korektni analyza HRV méla
vychazet z detekce aktivity SA uzlu. Casové nejbliz§i pozorovatelnou vychylkou EKG
signalu, spojenou s aktivitou SA uzlu, je vina P odpovidajici depolarizaci sini. HRV tak
Ize analyzovat ze série intervaltt mezi po sobé jdoucimi P vlnami (viz Obrdzek 2.1). [6]
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Obrazek 2.1 Segmentace kiivky EKG

HRV se v praxi ur¢uje ze snadnéji detekovatelnych komplexti QRS, kdy interval
PR je povazovan za fixni [9].

Analyza HRV se provadi ze zaznami kratkodobych (5 az 20 minut) a
dlouhodobych (24 az 48 hodin), které jsou soucasti Holterova monitorovani signalu

EKG a zahrnuji celodenni aktivitu pacienta. [9]

Analyza se provadi v Casové oblasti a geometrické (vyhodnocovani statistické a
vizualni), ve frekvencni oblasti (vyhodnocovani vykonovych spekter sledu NN
intervalil) nebo v Casové-frekvencéni oblasti (vyuziti spektrogrami nebo spojitych

vinkovych transformaci). [1]

2.1 Analyza HRYV v ¢asové oblasti

Metody analyzy v ¢asové oblasti jsou nejjednodussi na provedeni. V téchto
metodach jsou parametry HRV uréeny bud’ z kazdého RR intervalu nebo z jejich
rozdilu.[6]

2.1.1 Statistické metody

Jednou z moznosti analyzy HRV jsou statistické metody. HRV jde ptimo
kvantifikovat vypo¢tem smérodatné odchylky RR intervalt
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1 M

SDNN J— (NN, — iy
=1 ,

M —1-

kde NN, je i-ty interval NN, M je pocet intervald a

1
Hnn :MZNNi :

kde unn je stfedni hodnota z celkového poctu M intervald NN. [9]

Vzhledem k tomu, ze SDNN se vypocita jako druha odmocnina z rozptylu a

Dale se posuzuji [9]:

a) Rozdil mezi nejkrat§im a nejdelSim intervalem NN [ms].
b) Rozdily mezi primérnymi intervaly NN ve dne a v noci [ms].

c) SDANN [ms], coz je smérodatna odchylka prumérnych pgrgr intervali z 5

minutovych tsekll za 24 hodin.

d) RMSSD [ms], coZz je odmocnina praméru kvadratd diferenci sousednich NN

intervalii nebo to samé bez odmocniny (MSSD)

M
RMSSD = \/LZ (NN, = NN, ,)*,

M-1

=2
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3)

(4)

rozptyl je matematicky roven celkovému vykonu spektralni analyzy, SDNN odrazi
vSechny cyklické slozky odpovédné za variabilitu v zdznamu. V mnoha studiich se
SDNN pocita z 24 hodinového zaznamu [6]. S celkovou dobou méfeni klesa citlivost
SDNN na kratkodobé pusobici zmény HRV [4]. Celkovy rozptyl HRV s délkou
analyzovaného zaznamu roste. SDNN je tedy zavislé na délce trvani zdznamu, a proto je
pro porovndni SDNN ziskané ze zdznamu vice subjektl potifeba dodrzet stejnou délku
zdznamu (napt. 24 hodin). Naopak u porovnani SDNN jednoho subjektu je potieba
provést méfeni s rtiznou dobou zdznamu a poté vSechny tyto ziskané vysledky
zhodnotit. [6]

(5)



1 M
MSSD = NN NN. , 6
v 12 (6)

kde NN; oznacuje velikost i-t¢ého NN intervalu a M je celkovy pocet po sobé

jdoucich intervalti.
e) NN5O [-] je pocet sousednich NN intervali, které se lisi o vice nez 50 ms.

f) pNN50 [%] je pocet NN50 déleny celkovym poctem M intervald NN (x100)

pNN50 = [:AN—al) 100, )

kde NN50 je pocet sousednich NN intervalil lisicich se o vice nez 50 ms a M je

celkovy pocet po sob¢ jdoucich intervald.
2.1.2 Geometrické metody

Krom¢ vyse uvedenych statistickych parametri existuji také geometrické
parametry, které se pocitaji z histogramu NN interval. V histogramu NN intervali se
posuzuje Sifka histogramu nad danym prahem a tvar aproximovaného histogramu. Za
ucelem ziskani srovnatelnych vysledkti byvaji hodnoty NN intervalti v histogramu
diskretizovany s krokem 1/128 s (tj. 7,8125 ms). [9]

K hodnoceni variability jsou vyuzity vlastnosti tohoto vzoru. NejCastéji jsou

v geometrickych metodach uzivany tfi postupy [4]:

a) zakladni méfeni geometrickych vzort (napi. Sitka distribuovaného histogramu

V urcité urovni) je ptevedeno do rozlozeni HRV

b) geometricky vzor se interpoluje matematicky definovanym tvarem (napf.
aproximace distribuovaného histogramu trojihelnikem) a pak se pouzivaji

parametry téchto tvari

€) hodnoceni vzniklého geometrického vzoru a jeho zatazeni do skupiny podle
tvaru (elipticky, linearni, trojihelnikovy), kde kazda skupina reprezentuje urcité
vlastnosti variability

Hustota distribuce NN intervali D je sestrojena pomoci histogramu NN intervald,
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neboli zavislosti ¢etnosti NN intervald na jejich délce. NejCastéji se vyskytuje délka X,

ktera definuje maximum cetnosti Y = D(X). Trojihelnikovy index HRV je pak

trojuhelnikovy index HRV = D/Y, (8)

kde D je cela hustota distribuce (celkovy pocet NN intervali) a Y je maximum
hustotni distribuce.

Dale se pocita nejlepsi trojuhelnikova interpolace histogramu NN intervali, coz je

zakladni Sitka aproximované distribuce NN intervalu, méfend na zakladé trojuhelniku

TINN=M —N, 9)

kde hodnoty M a N jsou stanoveny na ¢asové ose (viz Obrdzek 2.2). [4]

Vyhoda geometrickych metod spociva v jejich relativni necitlivosti na analytickou
kvalitu fady NN intervali. Nevyhodou je, ze pro rozumny pocet NN interval je nutné
konstruovat geometricky vzor. V praxi by se museli pouzivat ziznamy dlouhé nejméné
20 minut (Iépe 24 hodin) k zajisténi spravnosti geometrickych metod. To znamena, Ze
geometrické metody nejsou vhodné k posouzeni kratkodobé zmény HRV. [6]

Pocet
nommalich A
NN intervahi |

Celkova hustota
rozlozeni D

/\’\-\_/E\A/\ N |
Doba trvani
normalnich NN
intervahl

Obrazek 2.2 Geometrické parametry na histogramu NN intervalii [7]

20



Shrnuti parametrii casové analyzy HRV [7]:

Tabulka 2.1 Shrnuti HRV parametrii v ¢asové oblasti

Parametr Jednotky Popis
RR [ms] Primér RR intervalt
SDNN [ms] Smérodatna odchylka RR intervall
Statisticka i ame qta di {
RMSSD [ms] Odmocnina priméru kvadratt diferenci
metoda sousednich NN intervald
NN50 Pocet sousednich NN intervali, které se lisi
o vice nez 50 ms
ONN50 [%] Pocet NN50 déleny celkovym poctem NN
intervali
Trojahelnikovy Celkovy pocet NN intervald déleny
Geometricka HRYV index maximem Cetnosti délky NN intervalu
metoda A i Sif 1 1 U
TINN [ms] Zakladni sirka histogramuNN intervalil
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3 GABOROVA TRANSFORMACE

3.1 Historie

Gabor se nechal inspirovat kvantovou mechanikou, hlavné Heisebergovym
principem neurcitosti. Ten vychazi z kvantové mechaniky a zabyva se popisem pohybu
hmotnych mikroc¢astic. Bylo prokazéano, ze lze popsat hybnost a tim i energii ¢astice
anebo najit jeji polohu. Oboji zaroven neni mozné. Pfenesené tento princip plati pro
signaly, kde nelze stanovit soucasné presny popis v ¢asove i kmitoctové oblasti. Protoze
je Gaussova funkce optimalné soustiedéna v ¢asové frekvencni oblasti, z principu

neurcitosti vychazi
1

coz je spodni mez rozliitelnosti, a proto je pravé Gaussovo okno silny nastroj pro
STFT. Okénkovou funkci pak pojmenoval atomem. [10]

Vyhodou je tedy vysokd ¢asova a frekvencni rozliSovaci schopnost, ale vlivem
Heisenbergova principu neurcitosti plati, ze ¢im je ziskana informace o Casovém
vyskytu lepsi, tim horsi je frekven¢ni rozliSeni a naopak.

Jeho cilem bylo najit pro jednorozmérny signal co nejptesnéjsi dvourozmérnou
reprezentaci, jejiz soutadnice bude tvofit ¢as a kmitoc¢et. Celou svou teorii zveiejnil
vroce 1946 a kromé principu neurcitosti se v ni opira také o Nyquistiv (Shannon-
Kotélnikovliv) teorém. Ten se tykd prfevodu analogovych signalti do diskrétni podoby.
Spociva ve stanoveni vzorkovaciho kmitoc¢tu, ktery musi byt alespont dvojnasobkem
maximalniho kmito¢tu vzorkovaciho signalu. Tato podminka je dilezita pro zabranéni

vzniku tzv. aliasingu, ktery piedstavuje posSkozeni signalu. [10]

3.2  Zakladni mySlenka

Snahou bylo co nejptesnéji vyjadfit signal proménny v Case konecnym poctem
vhodné zvolenych parametri. Gabor navrhl rozsifeni funkce f(t) v fadu elementarnich
funkci sestavenych z bazovych (zékladnich) funkei a koeficientd rozsifeni. RozSifena

funkce je tedy definovéna jako
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f(t) = Zm,n €z Cm,nlpm,n(t)’ (11)

kde wmn(t) je bazova funkce a Cmpy je koeficient rozsiteni.

Samotné bazové funkce wmn(t) jsou vytvoieny z jediné fixni stavebni jednotky w(t)
a to translaci v ¢asové (1) i kmitoctové oblasti (). Stavebni jednotka w(t) je atom, ktery
u vinkové transformace (WT) odpovidd mateiské vince. Translace v kmitoctové oblasti
je prvnim odlisenim od WT. [10] Bazova funkce je definovana jako

Yn(t) = /2%y (t —n1); 7,0 > 0; m,n € Z, (12)

kde 7 a Q jsou parametry proménné v Case a kmitoétu, t je ¢as, j imaginarni
jednotka a Zje mnozina celych ¢isel. Pavodné Gabor doporuéil pouzit za atom
Gaussovu funkci

w(t) = i/%exp {—%tz}, (13)

kde o je parametr definujici jeji priabéh (udava roztaZzeni Gaussova okna), je zde
vSak mozné pouzit i jiny typ funkce. Zvolend funkce se pak vzdy nazyva Gaboriv atom.
Prakticky je w(t) opét ,,okénkovou‘* funkci, jako to bylo u WT, ktera se prolozi pies
originalni funkci f(t). Dvojrozmérné vyjadieni bazové funkce wmn(t) ziskame
posouvanim atomu W(t) podél miizky, tvofené celo¢iselnymi nasobky 7 a £, po ¢asové-

kmito¢tovém (TF) ramci. [10]
3.3 Souvislost STFT s Gaborovou transformaci

Nejvétsi nevyhodu celé transformace byl z pocatku vypocet koeficientll rozsitent
Cmn. Algoritmus pro jejich vypocet Gabor pouze nastinil, coz zptlisobilo, Ze jeho
transformace nebyla pouzivana az do roku 1980, kdy byl uveiejnén vypocet koeficientl
rozsiteni cymp pomoci diskrétni kratkodobé Fourierovy transformace (STFT). ProtoZe je
vypocetni algoritmus velmi ndro¢ny, jeho praktické vyuZiti zaznamendvame az
vV posledni dobé, kdy je jiz zvladatelny pro nejmodernéjSi vypocetni techniku.
Algoritmus STFT je velmi redundantni (vysokd nadbytecnost algoritmu a zbytecné
obsahly popis transformovaného signdlu) a stejné je tomu tak i1 v inverzni podobég. Ke

snizeni redundance je vhodné pouziti pravé diskrétni podoby STFT. [10]
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Ptevod do diskrétni podoby STFT miize byt proveden zavedenim substituci
translacnich koeficienti T = na, Q = mb s pevné stanovenymi parametry @, b > 0 a
indexy n, m € Z, kde Z je mnozina celych ¢isel. Velké hodnoty a, b jsou pro hrubé

vzorkovani, zatimco malé hodnoty vedou ke zjemnéni. [10]

Zavede se operator s diskrétnim parametrem Tp, pPro translaci

Thaf (t) = f(t — 1) = f(t — na), (14)

kde 7 je parametr proménny v Case, t je ¢as, parametr a > 0 a index n € Z. Dalsi

zavedeny operator s diskrétnim parametrem je My, pro modulaci

Mppf (8) = P27 f(t) = e2mPEf (D), (15)

kde Q je parametr proménny V kmitoctu, t je Cas, j imaginarni jednotka, b > 0 a
index m € Z, pak mizeme vyjadiit STFT funkce f(t) s ohledem na dané okno w(t) takto

Fsrpr(na, mb) = f oof (OY (t —na)e™/2mmbq¢

(16)
= (f(t): TnaMmbW(t))l

kde f(t) je funkce, Tha je diskrétni parametr pro translaci, My, pro modulaci a w(t) je
atom,  je parametr proménny v Case, 2 je parametr proménny v kmitoCtu, t je Cas, j

imaginarni jednotka, a, b > 0aindexn,me Z.

Nyni je mozné vyjadiit Feppr(na, mb) diskrétnim popisem rastru jako posloupnost
vnittnich produktt f(t) s bazovymi funkcemi

l/)m,n (t) = ThaMpmpw(t), (17)

kde Thnaje diskrétni parametr pro translaci, My, pro modulaci a w(t) je atom.

Je ziejmé, Ze prvky této mnozZiny jsou vytvofeny stejnym zpisobem, jako u

Gaborova rozsiteni ymp (t). [10]
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3.4 Volba ¢asové-kmito¢tového rozlozeni

Jak je vidét na obrazku 3.1, jestlize je atom w(t) umistén do pocatku soufadnic
¢asoveé-kmitoctového rozlozeni (TF), potom je transformovan vysledny signal pomoci
bazové funkce wmn(t) do okoli bodu [nt,mQ] a to tak, Ze prevazuje-li rozliSeni
Vv originalni Casové oblasti, tak je vysledek koncentrovan do okoli bodu [nz,0] a
analogicky pokud je kladen diiraz na rozliseni v kmitoctech, tak bude cilova oblast
kolem bodu /0,m<]. [10]

'~ i
£ m% . .
Sy
& W)
w(t) * % 0.0 & 4
0 T RT

Obréazek 3.1 Casové kmitoctové zobrazeni Gaborovy transformace [10]

Kazdy z koeficientl rozsifeni Cy n vzniklych v souéinnosti s funkcemi wmn(t), které
zabiraji urcity prostor v naznaCeném TF poli (viz Obrdzek 3.1), zastupuje urcité
mnozstvi informace. Aby bylo mozné celé toto pole pokryt a nedoslo pti tom ke ztraté

relevantni informace, je nutné zvolit vhodné jeho parametry z, Q. [10]

Gabor predpokladal parametry translace a modulace 7, Q2 takové, aby vyhovovaly
rovnici tQl = 1. Takovato volba poukazuje na efektivni vyuziti informace nesené
signalem. Pokud je tQ > 1 plati, Ze by mnozina funkci ymn(t) byla pfilis fidka a
jednotlivé elementy by nebyly dostate¢né reprezentativni. Naopak pro koeficienty
T <1 a pro Gaussovu zékladni funkci by mohlo dojit k dvojzna¢nosti reprezentace,
¢imz by doslo k potlaceni mySlenky na pouziti téchto koeficient k ureni kmitoctového
rozsahu v daném casovém segmentu. Pro zvolené nastaveni tQd = 1 je realné ziskat
reprezentaci kazdé funkce a zarovenl zachovat jedinecnost jednotlivych koeficienti.

Pracuje se na hranici mtizky, ktera tuto jedine¢nost zajisti. [10]
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3.5  Spektralni analyza HRV

Je zalozena na reaktivité¢ s autonomnim nervovym systémem, ktery ovliviiuje
kardiovaskularni systém. Existuji dvé metody vypoctu spektralni analyzy (parametricka

a neparametricka).

Srde¢ni frekvenci délime vramci spektralni analyzy na: VLF (velmi nizkd
frekvence 0,003-0,04 Hz), na LF (nizka frekvence 0,04-0,15) a HF (vysoka frekvence
0,15-0,4 Hz). Pti dlouhodobém zadznamu spektralni analyzy, ktery je vyuzivan k analyze
posloupnosti intervald NN béhem 24 hodin, se vyskytuje i ULF (ultranizka frekvence
0,003 Hz), vSechny tyto spektralni slozky vidime na obrazku (viz Obrdzek 3.2). [4]

100

10 = \

1 P
Vykon (ms?) 0.1 = \
0.01 N\

0.001 = \
0.0001 = ULF VLF LF | HF \

0.00001 ' |
0.0001 0.001 0.01

0.003
0.04

Frekvence (Hz)

Obrazek 3.2 Priklad odhadu vykonové spektralni hustoty ziskané z 24 hodinového

Holterovského zaznamu [4]

Pro analyzu v pfislusném pédsmu by méla délka zdznamu odpovidat alesponl
pfiblizné 1 minuta pro pasma HF, 2 minuty pro pasmo LF a pro pasmo VLF je to jiz
kolem 50 minut. VLF a ULF pasma se neanalyzuji piili§ Casto, protoze je to pftili§
problematické. Plati zde totiz stacionarita signalu a tyto Useky HRV staciondrni

nejsou.[9]

Pasma LF a HF souviseji s autonomni nervovou ¢innosti. Absolutni vykon, ktery je
obsazen vLF a HF pasmech, a pomér LF/HF jsou indikatory pro detekci zmén
V nervovém systému. Tento typ analyzy, ale neur¢i, jak slozky reaguji v zavislosti na
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Case, coz dokaze zajistit Casoveé — frekvencni analyzy jakou je i Gaborova transformace.

3.6  Vyuziti Gaborovy transformace pro analyzu HRV

Ve studii [15] byly studovani pacienti s anamnézou infarktu myokardu. Studie byla
provedena pomoci WT a STFT. Komorové arytmie byly prokdzany u 41 pacientd ve
véku 6448 let z toho 38 muzi. Pred arytmii se zvysila srde¢ni frekvence, ale vyznamné

se nezménil pomér LE/HF pozorovany pro skupinu jako celek. [15]

V kratkodobém zaznamu odrazeji vysokofrekvenéni slozky HF (0,15-0,4 Hz)
vagovou aktivitu, zatimco nizkofrekvenéni slozky LF (0,04-0,15 Hz) jsou ovliviiovany
¢innosti sympatiku a parasympatiku. Pomér LF/HF mize pfitom znamenat bud’

zvySenou ¢innost sympatiku nebo sniZzeni vagové aktivity. [15]

Aby se ziskal pravidelné vzorkovany signal, byla provedena linearni interpolace na
4 Hz. STFT analyzuje signal pomoci pevného okna. V tomto pfipadé byla provedena
spektralni analyza s oknem 256 spro ziskani ¢tverct LF, HF a LF/HF slozek
kratkodobé diskrétni Fourierovy transformace (STFT) s Gaussovym oknem tzv.
Gaborova transformace. Okno o velikosti 256 s bylo zvoleno podle doporuceni pro
kratkodobé analyzy HRV. Velmi nizké frekven¢ni slozky ULF analyzovany nebyly. Byl

také pocitan pramérny RR interval v kazdém ¢asovém bodé¢. [15]

Analyzou STFT s Gaussovym oknem pied nastupem arytmie nebyly pozorovany
z4dné vyznamné odchylky v LF, HF a LF/HF. Jak je vidét na obrazku 3.30brazek 3.3
LF/HF variability byla vysoka. [15]

30| 1

S5 S0 45 40 35 30 25 20 15 10 5

Cas pred nastupem arytmie (min)

Obrazek 3.3 Vypocet LF/HF pomoci STFT pred ndstupem arytmie [15]

Tato studie ukézala, Ze pfed arytmii nebyly detekovany Zadné odchylky v LF, HF a
LF/HF. Celkové se studie nevztahovala ptimo k ischemii, ale pouze k arytmii pii
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ischemickych chorobach srde¢nich, ukazala vSak aplikaci Gaborovy transformace na
HRV. Nepodaftilo se nalézt dalsi prace, které¢ by se pfimo zabyvaly pfimym pouzitim

Gaborovy transformace pro analyzu HRV signdlu s ischemii.

Z jinych studii naptiklad pomoci vinkové transformace, ale vyplyva, ze ve
vykonovych spektrech frekvenénich pasem se vyskytuji vyrazné odchylky. Ptfimo

v ischemické oblasti pak doslo k patrnym zvySenim parametru. [14]

3.7  Porovnani analyzy HRV ¢asovymi metodami s
Gaborovou transformaci

Pro analyzu HRV signélu jsou vhodné jak metody Casové, tak frekvencni. Aplikace
casovych metod pro porovnani HRV zdravych pacienti s nemocnymi se v odbornych
publikacich objevuji casto, protoze se jednd o jednodu$si metody. Gaborova
transformace je naproti tomu metoda ¢asové — frekvenéni, ktera se ve studiich vyskytuje
jen ziidka a v souvislosti s ischemii vibec. MiiZze to byt zptisobeno i tim, Ze neni tak

dokonald jako vSeobecn¢ pouzivané€jsi vinkova transformace.

Vyhoda casovych metod spociva ptedevSim v nenaroc¢nosti na vypocetni
algoritmus. Dalsi vyhodou parametri c¢asovych metod je mozZnost analyzy
dlouhodobych zaznamt, ale nevyhodou mize byt jejich zavislost na délce zaznamu,
ktera se 1isi pro jednotliva vysSetteni. Proto se parametry v Casové oblasti standardizuji.
Porovnavanim ¢asovych parametri miizeme zjistit zvySeni nebo snizeni sympatické a

parasympatické ¢innosti. [6]

Vyhodou Gaborovy transformace je tedy vysoka casova a frekvenéni rozliSovaci
schopnost, ale vlivem Heisenbergova principu neuréitosti plati, ze ¢im je ziskana
informace o Casovém vyskytu lepsi, tim hor$i je frekvenéni rozliSeni a naopak [10].
Mezi vyhody muzeme také pocitat, ze dokaze urcit, jak frekvencni slozky reaguji
Vv zavislosti na case. Nevyhodou Gaborovy transformace je sloZity algoritmus pro
vypocet, ztoho dliivodu se tato transformace zacala pouzivat aZ s rozvojem moderni
vypocetni techniky [10]. Dalsi nevyhodou Gaborovy transformace je, ze analyzuje

signal pomoci pevného ¢asového okna.

Z tohoto srovnani v8ak nelze s jistotou tvrdit, Ze pro sledovani zmén signalu HRV

v ischemickych usecich je vhodné&jsi pouzit Gaborovu transformaci nez metody casové.
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4 ISCHEMIE

Ischemie srdce neboli nedostate¢né okysli¢eni srde¢niho svalu vznika diky
patologickym procestim piisobicim v koronarnim fecisti. Dochazi k zizeni véncitych
tepen na povrchu srdce, které vyzivuji srde¢ni sval. V dusledku tohoto zizeni nejsou
koronarni tepny schopné dodat srdci tolik krve, kolik ji potfebuje (hlavné pfi namaze).
To vede ke svalovému poskozeni, které se projevuje morfologickou zménou na
jednotlivych usecich EKG (EG). Uplné uzavieni (okluze) koronarnich tepen vede
Kk infarktu myokardu. Nejcastéj$i pti¢inou okluze koronarniho feCisté je koronarni
ateroskleroza. Zpisobit ji mohou 1 jiné faktory, jako naptiklad uvolnéni trombu ze
vzdalenych mist. Aby se témto nasledkiim piedeslo, je potieba ischemii diagnostikovat
vcas. K tomu slouzi detekce pomoci frekvenénich a casovych metod. [12]

4.1  Souvislost ischemie a analyzy HRV v Casové oblasti

V Casové oblasti lze zméfit Casové parametry (viz Tabulka 2.1), které lze
porovnavat v kontrolni a ischemické fazi. Souvislost ¢asovych parametri HRV a
ischemie byla potvrzena ve studii umrtnosti u nahlych srde¢nich selhani. [13]

K analyze v této studii [13] byly pouzity HRV zaznamy od 524 pacientd, z toho
76% trpélo ischemickou chorobou srdecni. Béhem této studie bylo zjisténo, Ze
statisticky parametr SDNN ma souvislost s umrtnosti. U pacientt, ktefi piezili, nabyval
parametr SDNN hodnoty 116439,3 ms, zatimco u zemielych pacienti 93,4+48,1 ms.
Pro porovnani normalni hodnota parametru SDNN u zdravého ¢loveéka je 141£39 ms.
Dalsi hodnoty parametri sNN50 a RMSSD byly podobné stejné¢ tak u piezivsSich
pacientti, kde hodnota sNN50 byla 2,93+0,6 ms a RMSSD byla 22+12 ms, tak u
zemfelych pacientt, kde SNN50 bylo 2,85+0,6 ms a RMSSD bylo 19+8 ms. [13]

Ztoho lze usoudit, Ze nejvyznamnéjS$im prediktorem rizika umrti v disledku
srdecniho selhani je snizeni SDNN. Vyplyva to také z vysledkli ro¢ni umrtnosti, kde
51,4 % zemfelych mélo parametr SDNN < 50 ms, 12,7 % mélo parametr SDNN
Vv rozmezi 50 — 100 ms a jen 5,5% mélo parametr SDNN > 100 ms. [13]
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5 EXPERIMENT

Elektricka aktivita sinoatrialniho uzlu se $ifi pfevodnim systémem z SA uzlu do
myokardu. Vzniklé elektrické pole je pak nehomogenni, a méni sviij smér a intenzitu
v Case. Prubeh elektrického pole pfi Sifeni akéniho napéti 1ze zaznamenat bud’ z povrchu
srdce (elektrografie) nebo z povrchu téla (elektrokardiografie). [2]

V experimentu byla snimdna srde¢ni elektricka aktivita z izolovaného krali¢iho
srdce. Vitalni funkce srdce byla zajisténa metodou perfuze izolovaného srdce podle
Langendorffa jak je vidét na obrazku 5.1. Experiment byl zaméfen na studium
fyziologickych a patofyziologickych stavil. Zvife bylo uvedeno do hluboké anestezie.
Po otevieni hrudniku bylo vyjmuto srdce s dostatecné dlouhym kusem aorty. Nasledné
bylo ponofeno do Krebs-Henseleitova (K-H) roztoku o teploté 5°C. Do aorty se zavedla
kanyla a prokrveni srdce K-H roztokem se nastavilo na konstantni perfuzni tlak (80-85
mmHg) a teplotu blizkou 35°C. [3]

Pak bylo srdce umisténo do vaniCky s lazni s tfemi pary bezdotykovych elektrod,
kde byla pomoci elektrogramu sledovana jeho elektricka aktivita (viz Obrdzek 5.1). [3]

Detail bijiciho srdce

Langendorffiv perfusni systém

Obrazek 5.1 Perfuze izolovaného srdce podle Langengdorffa [2]

Srdce se stabilizovalo po dobu 30 minut. Nasledoval pétiminutovy tsek kontroly.
Po ni byla zavedena ischemie, kterd trvala 10 minut, ale pro dalsi analyzu byly vybrany
pouze pétiminutové useky. Nasledovala reperfuze, kterd rovnéz trvala 10 minut, a pro
analyzu byl pouzit jen pétiminutovy tsek. Cely cyklus stfidani ischemie a reperfuze byl
proveden tiikrat po sobé. Béhem celého experimentu byla zaznamenavana elektricka

¢innost srdce pomoci bezdotykového zaznamu tii ortogonalnich elektrogramu. [3]

6 ZPRACOVANI AANALYZA SIGNALU
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HRV V PROSTREDI MATLAB

Tato kapitola se zabyva zpracovanim a analyzou signalu HRV v prostfedi Matlab.
Ke zpracovani byl pouzit signal naméfeny z izolovaného krali¢iho srdce. Celkem bylo
k dispozici $est soubort (od Sesti zvifat), pricemz kazdy obsahoval data v nasledujicim
poradi: kontrola, ischemiel, reperfuzel, ischemie2, reperfuze2, ischemie3 a reperfuze3.
Jedna se o kratkodobé zaznamy trvajici 5 minut (viz str 30). Ke zpracovani byla pouzita
analyza v Casové oblasti, a také analyza v Casové-frekvenéni oblasti pomoci Gaborovy

transformace.

6.1 Vytvoreni tachogramu

Vzhledem ktomu, Ze signaly obsahovaly detekované impulsy, které cCasoveé
odpovidaly okamziku vyskytu R viny, byla pouzita funkce diff, ktera pocita diference
vstupniho parametru, a tim tedy diference ¢asovych okamzika vyskytu R viny. Takto
navzorkované RR intervaly byly vyneseny do tachogramu, kde osa x urCuje pocet
vzorkll a osa y délku jednotlivych RR intervall v Case, jak je vidét na obrazku 6.1.

Tachogram

Délka RR intervalu [s]

Pocet vzorku [-]

Obrazek 6.1 Tachogram signalu f2_ischemiel z24

Takto navzorkovany signal bylo jesté nutné detrendovat pomoci piikazu detrend v
Matlabu. Tato funkce odstrafiuje stfedni hodnotu nebo linearni trend z vektoru nebo
matice, a je vyhodna pro nasledné zpracovani rychlou Fourierovou transformaci (FFT).

Takto detrendovany signal byl opét vynesen do tachogramu (viz Obrdzek 6.2).
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0.1
T T T T T

0.06

3
1)
S

3
S
S

-0.02

Délka RR intervalu [s]
o

-0.06

-0.08

100 200 300 400 500 600
Pocet vzorki [-]

Obrazek 6.2 Tachogram detrendovaného signalu f1_kontrola z24

Srovnani obou signalu v tachogramu, jak nedetrendovaného tak detrendovaného, je

dobfe vidét na obrazku 6.3.

Tachogram nedetrendovaného a detrendovaného signalu
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Obrazek 6.3 Srovnadni tachogramu nedetrendovaného a detrendovaného signalu
f2_ischemiel z24

6.2  Analyza v ¢asové oblasti

K vyhodnoceni HRV v ¢asové oblasti byly pouZity statistické parametry, které jiz
byly popsany v podkapitole 2.1 (viz str. 17). Analyza v ¢asové oblasti probihala ve

vSech sedmi fazich signélu.
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Nejdtive byly vypocteny parametry, které se pocitaji z nedetrendovaného signalu.

Témito parametry jsou prumérny RR interval a primérna tepova frekvence HR:

RR [ms] - K vypoctu prumérné délky RR intervalu byla pouzita funkce mean, ktera
vypo¢ita stiedni hodnotu parametru (viz str. 18).

HR [tep/min] - Pro vypocet primérné tepové frekvence bylo nutné podélit délku

signalu dobou jeho trvani, v tomto piipadé 5 minutami.

Nasledujici statistické parametry v Casové oblasti se jiz pocitaly z detrendovaného

signalu:

SDNN [ms] — K vypoctu standardni odchylky NN intervald byl pouzity vzorec pro
vypocet tohoto parametru (viz str. 18). Nejdiive byl vytvoten cyklus for, ktery prochazi
cely vektor RR intervald a hledé rozdil mezi i-tym RR intervalem a stfedni hodnotou
RR intervalu. Rozdil byl umocnén na druhou. Po ukonéeni cyklu byly vysledné hodnoty
seCteny pomoci piikazu sum. Tato hodnota pak vstupuje do rovnice, kde je pod
odmocninou nasobena zlomkem, kde ve jmenovateli je celkovy pocet RR intervali a

vysledek je vynesen jako parametr SDNN.

RMSSD [ms] — K vypoétu druhé odmocniny pruméru umocnénych rozdili po sobé
jdoucich NN intervali byl pouzity vys$e definovany vzorec (viz str. 18). Tento parametr
se opét ziskaval postupné pomoci cyklu for, kde byly zjistény rozdily vSech postupnych
RR interval, které byly nasledné umocnény, a nakonec byla spocitand druha
odmocnina téchto rozdila.

NN21 [-] — Pocet intervald, kdy rozdil po sobé jdoucich NN intervali je vétsi nez
21 ms. Tento parametr je ekvivalent k parametru NN50, ktery se pouziva u analyzy
HRV lidského signalu. V tomto piipadé je zpracovavan krali¢i signal, proto doslo
k pfepoctu, aby mohla byt provedena spravna analyza signalu. Byl vytvofen cyklus for,
ktery prochézel cely vektor RR intervali a hledal jejich po sobé jdouci rozdily, které
odpovidaly podmince, Ze rozdil musi byt vétsi nez 21 ms. Pokud byla tato podminka

splnéna, ulozi se do proménné NN21.

PNN21 [%] — K vypoctu parametru pNN21 (coz je parametr NN21 vydéleny
celkovym pocétem RR intervall) byl pouzity vyse definovany vzorec (viz str. 19). Udava
se v procentech. Je to tedy procentudlni zastoupeni parametru NN21 mezi vS§emi RR
intervaly.
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6.3  Analyza Gaborovou transformaci

Jednd se o casové-frekvencni analyzu, kterd pro zkoumdni signdlu vyuziva
spektrogram. Pro vytvofeni spektrogramu byla pouzita funkce spektrogram v Matlabu,
ktera vyuziva STFT. [16] [18]

Detrendovany signal x, ktery vstupuje do této funkce, je rozdélen na 8 ¢asti. Pokud

jej nejde rozdelit presné na téchto 8 segmentt, je zkracen. Dalsi vstupni parametry jsou:

Window — V tomto piipad¢ je pouzito Gaussovo okno gausswin(n), kde proménna
n predstavuje délku okna (nepiimo imérné urcuje rozliseni ve vertikalnim sméru). Jeste
je mozné nastavit v ném proménnou Alpha, ktera je pfimo tumérna pievracené hodnoté
standardni odchylky a nepfimo umérné $ifce okna. Cim je hodnota a vy3si, tim je okno

uz8i. Hodnota a byla ponechana ve vychozi hodnoté 2,5.

Noverlap — Jedna se o pocet vzorkd, které se v kazdém segmentu piekryvaji, neboli

velikost prekryti oken. Tato hodnota musi byt vzdy mensi, nez je délka okna.

NFFT — Jde o pocet vzork, které vstupuji do FFT. Urcuje rozliSeni v horizontélni
oblasti.

Fs — Je to vzorkovaci frekvence, piicemz vychozi je normalizovana frekvence.

Pro spravné vykresleni spektrogramu se také nastavoval rozsah ¢asové a frekvencni
osy. Casova osa byla nastavena tak, aby odpovidala dobé trvani signalu 5 minut (300 s)
a frekvenc¢ni osa byla natavena na normalizovanou frekvenci (od 0 do 1 xm rad/vzorek).
Vykresleni spektrogramu zajisti funkce imagesc a funkce colormap piitadi kazdému
fadku (vektor RGB) barvu piislu$né intenzity, v tomto pfipad¢ je zvolena barevna skala
od modré¢ pfes azurovou, zlutou, oranzovou az po ¢ervenou jak je vidét na obrazku (viz
Obrdazek 6.4). Matice spektrogramu S je vykreslena v absolutni hodnoté a umocnéna na
druhou.
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Spektrogram
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Obrazek 6.4 Spektrogram signalu f2 _ischemiel z24

Pro kvantifikaci obrazu bylo z kazdé matice spektrogramu vybrano normalizované
frekvenéni pasmo od 0,073 do 0,081 xm rad/vzorek. Toto pasmo bylo zvoleno na
zaklad¢ vizudlni analyzy obrazki podle toho, Ze v ném na téchto frekvencich dochazelo
K nejvétsim energetickym zménam. Energie ve zvoleném pasmu byly nasledné secteny,
tak aby ptitadily kazdé fazi signdlu u kazdého zvifete reprezentativni hodnotu energie
spektra.

6.4  Vytvoreni uzivatelského prostredi GUI

Pro zjednodusSeni prace uzivatele, lepsi orientaci v programu a vyneseni vSech
vysledkti soucasné¢ bylo v Matlabu vyuzito programové prostiedi GUI (z anglického
Graphical User Interface), které bylo vytvofeno pomoci nastroje pro tvorbu
interaktivniho grafického rozhrani GUIDE (z anglického Graphical User Interface
Development Environment). [17]

UZivatelské prostfedi je naprogramovano tak, ze kdyz uzivatel klikne na tlacitko
vybrat data, je mu umoznéno vybrat si soubor a nacist vybrany signal. Dale md moznost
nastavit si parametry pro vykresleni spektrogramu. Pro snadnéj$i praci jsou tyto
parametry jiz prednastaveny pii otevieni GUI, je vSak dovoleno nastavit si je
individudlng. Pro pfehlednost je pod témito parametry poznamka, kterd pomaha
Kk nastaveni parametrui tak, aby se dosahlo co nejlepsiho rozliseni. V programu je také
brana v tvahu situace, kdy miZe dojit ke Spatnému zadani parametrt (del$i okno neZ
délka signdlu a prekryti oken vétsi nez délka okna). V takovém piipad¢ je na to uzivatel
upozornén vystrahou. Program se spousti stisknutim tlacitka spustit. Timto je vykreslen

tachogram z nedetrendovaného signalu (je zde moznost ménit mezi nedetrendovanym a
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tachogramem z detrendovaného signalu) a spektrogram. Zaroven jsou do tabulky nalevo
vyneseny statistické parametry analyzy v ¢asové oblasti (viz Obrazek 6.5). Celé GUI je
ulozeno v souboru analyzaHRV.m.

h

- Nacteni souboru — Zobrazeni : -Typ vykresleni 9!

Tachogram z detrendovaného signalu 7 7
Vybrat data 9 g Tachogram z detrendovaného signalu ¥

Po kiiknuti nacte data ze souboru
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__ Statistické vypoity
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Obrazek 6.5 Zobrazeni signdlu f1_kontrola z23 v uzivatelském prostredi GUI
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7 VYHODNOCENI VYSLEDKU

V této kapitole jsou uvedeny vysledky vSech ¢asti analyzy HRV a jejich
vyhodnoceni. Pro ziskani vysledki byly vSechny signdly od jednotlivych zvirat
nahravany do souboru analyzaHRV.m a nasledné vyhodnocovany.

7.1  Vyhodnoceni vysledkii analyzy v ¢asové oblasti pomoci

diagramii

Po provedené analyze jednotlivych signalt ze soubord 20061201, 20060502,
20060503, 20061114, 20061123 a 20061124 byly vsechny vysledky vyneseny do
prehlednych tabulek. VSechny tabulky (viz Tabulka 7.1, Tabulka 7.2, Tabulka 7.3,
Tabulka 7.4, Tabulka 7.5 a Tabulka 7.6) zobrazuji analyzované parametry od
jednotlivych zvifat a porovnavaji je ve vSech fazich.

Tabulka 7.1 Nameérené hodnoty priimérného RR intervalu [ms]

RR interval [ms]
Soubor/Faze | Kontrola| Isch1 Rep 2 Isch 2 Rep 2 Isch 3 Rep 3
20061201 |303,5456 | 678,0182 | 665,8007 | 641,3882| 704,0918 | 621,4625 | 678,4295
20061124 | 336,6524 | 531,7407 | 644,1746 | 480,9952 | 563,4821 | 461,3912 | 557,1872
20061123 |[379,9524 | 657,0374|696,7991 | 691,1181 | 742,0249 | 692,797 |751,8719
20061114 |348,7284 |526,4261 |563,8151 | 500,794 |517,1756 | 469,5714 | 486,5285
20060503 | 330,2241 | 631,3679 | 666,6998 | 651,0512 | 649,138 | 694,1961 | 685,4782
20060502 |370,4994 | 682,7877 | 747,2675 | 684,0814 | 754,9013 | 679,2602 | 720,1292
Tabulka 7.2 Namérené hodnoty priimérné tepové frekvence HR [tep/min]
Primérna tepova frekvence HR [tep/min]
Soubor/Faze | Kontrola| Isch 1 Rep 2 Isch 2 Rep 2 Isch 3 Rep 3
20061201 197,4 88,2 90 93,2 85,2 96,2 88,2
20061124 178 112,8 93 124,6 106,4 129,8 107,6
20061123 157,6 91,2 85,8 86,6 80,6 86,4 79,8
20061114 171,8 113,8 106,2 119,6 115,8 127,6 123,2
20060503 181,4 94,8 89,8 92 92,2 86,4 87,4
20060502 161,8 87,8 80,2 87,4 79,2 88,2 83
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Tabulka 7.3 Nameérené hodnoty SDNN [ms]

SDNN [ms]

Soubor/Faze | Kontrola| Isch 1 Rep 2 Isch 2 Rep 2 Isch 3 Rep 3
20061201 | 13,3034 | 68,9294 | 47,9783 | 84,7408 | 41,5939 | 25,8396 | 46,1207
20061124 | 12,1277 | 50,3272 | 50,742 | 36,5924 | 22,1648 | 23,317 | 71,3959
20061123 | 2,6853 | 35,7368 | 54,0045 | 30,8387 | 44,266 | 20,9895 | 53,5006
20061114 | 3,1452 | 7,7935 | 25,2051 | 8,861 8,0297 5,361 |1,12,8896
20060503 | 1,7798 | 4,452 | 21,7832 | 8,1962 |1,10,8196| 26,8858 | 18,7082
20060502 6,5186 | 11,7305 | 34,8425 | 29,514 | 138,7719 | 26,7802 | 129,3717

Tabulka 7.4 Nameérené hodnoty RMSSD [ms]
RMSSD [ms]

Soubor/Faze | Kontrola| Isch 1 Rep 2 Isch 2 Rep 2 Isch 3 Rep 3
20061201 | 23,2471 | 46,5338 | 35,0478 | 36,4404 | 2,344 | 1,7152 | 51,0978
20061124 | 21,2404 | 11,262 | 43,4866 | 11,1571 | 3,8394 | 15,4634 | 89,5701
20061123 | 0,56729 | 18,5735 | 34,9467 | 7,3647 | 26,5097 | 8,4238 | 33,6162
20061114 | 5,4285 | 3,7426 | 8,9929 | 4,7944 | 7,1146 | 6,4318 | 9,1962
20060503 | 2,1598 | 5,9132 | 18,6209 | 5,3165 | 6,8001 | 21,3839 | 19,9659
20060502 | 3,3702 | 8,7198 | 50,9636 | 6,3526 | 16,1708 | 1,226 | 14,0295

Tabulka 7.5 Nameérené hodnoty NN21 [-]
NN50 [-]

Soubor/Faze | Kontrola| Isch 1 Rep 2 Isch 2 Rep 2 Isch 3 Rep 3
20061201 541 13 25 33 0 0 6
20061124 114 32 17 14 3 52 87
20061123 0 10 83 8 95 8 88
20061114 14 0 36 4 23 16 33
20060503 0 6 68 8 12 85 87
20060502 0 12 66 13 45 0 27
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Tabulka 7.6 Namerené hodnoty pNN21 [%]

PNN21 [%]

Soubor/Faze | Kontrola| Isch 1 Rep 2 Isch 2 Rep 2 Isch 3 Rep 3
20061201 | 54,8682 | 2,9545 | 5,5679 | 7,0968 0 0 1,3636
20061124 | 12,8234 | 5,6838 | 3,6638 | 2,2508 0,565 8,0247 | 16,2011
20061123 0 2,1978 | 19,3925 | 1,8519 | 23,6318 | 1,8561 | 22,1106
20061114 1,6317 0 6,7975 0,67 3,9792 | 2,5118 | 5,3659
20060503 0 1,2685 | 15,1786 | 1,7429 | 2,6087 | 19,7216 | 19,9541
20060502 0 2,7397 | 5,2013 | 2,9817 | 11,3924 0 6,5217

Z téchto tabulek byl nasledn¢ pro kazdy parametr vytvoten krabicovy diagram
pomoci prikazu boxplot v Matlabu (viz Obrazek 7.1, Obrazek 7.2, Obrazek 7.3, Obrdzek
7.4, Obrdazek 1.5 a Obrdzek 7.6). Krabicovy diagram umoziuje posoudit symetrii a
variabilitu dat a také poukazuje na existenci extrémnich dat. Dolni a horni strana
diagrami odpovidaji dolnimu a hornimu kvartilu daného souboru a vodorovna ¢ara
uprostied odpovida medianu souboru. Vyska diagramu se nazyva mezikvartilové
rozpéti. Hodnotam, které leZi pod krabici maximaln€ ve vzdalenosti 1,5 nasobku jeji
vysky, odpovida dolni svisla tsecka. U horni svislé tiseCky je to obdobné. Tyto svislé
usecky tedy odpovidaji hodnotdm, které nepatii mezi kvartily, ale jsou od nich vzdéaleny
nejvyse o 1,5 nasobek mezikvartilového rozpéti. Symbol kiizku v obrazku oznacuje
extrémni (odlehlou) hodnotu, které lezi az za svislymi tiseCkami (hradbami).

Vysledné krabicové diagramy a jejich vyhodnoceni:

Parametr RR v jednotlivych fazich

T - )

600 — —

750

700

650 —

550 —

RR [ms]

500

450 -

400~ —

350 —

300 — —

Isch 2
Faze signalu

Obrazek 7.1 Krabicovy diagram priumérného RR intervalu
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Na krabicovém diagramu pramérného RR intervalu (viz Obrazek 7.1) je vidét, ze
medidn kontroly ma hodnotu 342,69 ms, zatimco medidny v ischemické fazi se
pohybuji od 644,2 ms do 650,36 ms. V této fazi tedy doslo k zna¢nému prodlouzeni
pramérné délky RR intervalu. Ve fazich reperfuze, které nasledovaly po kazdé ischemii,
pak doslo jesté k mirnému prodlouzeni primérného intervalu. Jejich medidny se totiz
pohybovaly od 666,25 ms do 681,95 ms.

Parametr HR v jednotlivych fazich

200 —

160 — —

R [tep/min]
N
3
T
1

{
4‘
4‘

100[— —

Kontrola Isch 1 Rep 1 Isch 2 Rep 2 Isch 3 Rep 3
Faze signalu

Obrazek 7.2 Krabicovy diagram primeérné tepové frekvence HR

Median kontroly u pramérné tepové frekvence nabyval hodnoty 174,9 tepti/min,
jak je vidét na obrazku 7.2. Oproti primérné délce RR intervalu vSak doslo
v ischemickych fazich k jeho poklesu (92,2 — 93 tepti/min). Nasledna reperfuze pak tuto
hodnotu jesté mirné€ snizila (87,8 — 89,9 tepti/min).

Parametr SDNN v jednolivych fazich

140 — - —
120 — -
100 — —

80— .

60— —
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Obrazek 7.3 Krabicovy diagram parametru SODNN
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U parametru SDNN dosdhla hodnota medianu 5 ms. Pti ischemické fazi doslo
K jejimu navySeni na 23,39 az 30,17 ms, kdy tyto hodnoty byly naslednou reperfuzi
jesté navyseny (31,8 — 49,8 ms). Vse je vidét na obrazku 7.3 (viz Obrazek 7.3).

Parametr RMSSD v jednotlivych fazich

RMSSD [ms]
&
T
1

Kontrola Isch 1 Rep 1 Isch 2 Rep 2 Isch 3 Rep 3
Faze signalu

Obrazek 7.4 Krabicovy diagram parametru RMSSD

Median parametru RMSSD mél velikost 4,43 ms, jak je vidét na obrazku 7.4. U
ischemickych fazi se median ptili§ nenavysil, maxima dosahoval u ischemie 1, kde byla
jeho velikost 10,12 ms. K vyrazn&jSimu zvySeni doslo az pii reperfuzich. Hlavné u
reperfuze 1 doslo ke zvySeni medianu az na hodnotu 34,99 ms.

Parametr NN21 v jednotlivych fazich

400 — —

300 -

NN21 [

100 — —

== R =

Kontrola Isch 1 Rep 1 Isch 2 Rep 2 Isch 3 Rep 3
Faze signalu

Obrazek 7.5 Krabicovy diagram parametru NN21

Na krabicovém diagramu (viz Obrdzek 7.5) je vidét, Zze median poctu NN intervall

lisicich se o vic jak 21 ms dosdhl hodnoty 7. U ischemie byl median prakticky stejné
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velky, zatimco u reperfuze 3 dosahovala stfedni hodnota doby, o kterou se intervaly
lisily velikosti 60 ms.

Parametr pNN21 v jednotlivych fazich

50— -

01— -

30— -

PNN21 [%]

10—

0k -
Kontrola Isch 1 Rep 1 Isch 2 Rep 2 Isch 3 Rep 3
Faze signalu

Obrazek 7.6 Krabicovy diagram parametru pPNN21

Procentualni vyjadieni parametru NN21 (pNN21) dosahovalo v kontrole stiedni
hodnoty 0,585 %. U ischemie doslo jen k nepatrnému ndrtstu na hodnoty od 1,685 do
2,615 %. O néco vyssi byl nariist u reperfuze, kde se stfedni hodnota pohybovala od
3,39 % az po 11,18 % (viz Obrdzek 7.6).

7.2  Vyhodnoceni parametri HRV v ¢asové oblasti pomoci

statistického testu

Pro statistické vyhodnoceni parametri byl zvolen dvouvybérovy Wilcoxonlv test,
ktery pfedstavuje neparametrickou analogii dvouvybérového t-testu. Pouziva se
neparametricky test, protoze se nepiedpokladé specifické rozdéleni zakladniho souboru,
z n¢hoz se ziskavad nahodny vybér. Wilcoxonlv test se nejcastéji pouziva, pokud je
nutné overit, zda se dva parové vybery vyznamné lisi svou polohou. Dtlezitou roli u
statistického testovani hraje tzv. p-hodnota testu, ktera urcuje pravdépodobnost, se
kterou statistika nabyva ,,hor§ich‘‘ hodnot (proti testované hypotéze), nez je pozorovana
hodnota statistiky. P-hodnota tedy udava mezni hladinu vyznamnosti, pii které by byla

hypotéza jesté zamitnuta.

Byla stanovena nulova hypotéze Ho, ktera tika, ze pfi hladiné¢ vyznamnosti p >
0,05, jsou porovnavané hodnoty nahodné, a tedy mezi nimi neexistuje vztah. Nulovou

hypotézu zamitame, pokud je p < 0,05, pak hodnoty nejsou ndhodné a vztah mezi nimi

42



existuje.

Matice hodnot parametri RR, HR, SDNN, RMSSD, NN21 a pNN21 byly
statisticky vyhodnoceny Wilcoxonovym testem pomoci programu STATISTICA. Tento
test hodnotil u kazdého parametru vztah mezi kontrolou a vSemi ischemiemi, mezi
kontrolou a vSemi reperfuzemi, mezi ischemii 1 a reperfuzi 1, mezi ischemii 2 a
reperfuzi 2 a nakonec mezi ischemii 3 a reperfuzi 3. VSechny vysledky byly nasledné
zapsany do tabulky (viz Tabulka 7.7), kde ¢ervené hodnoty vyvraci nulovou hypotézu
Ho, ¢erné Hy potvrzuji.

Tabulka 7.7 Vysledky Wilcoxonova testu

p-hodnota parametri
Faze RR HR SDNN | RMSSD | NN21 | pNN21
Kont-Ischl |0,027709 | 0,027709|0,027709 | 0,248865 | 0,345448 | 0,600180

Kont-Isch2 |0,027709 | 0,027709 | 0,027709 | 0,027709 | 0,916512 | 0,600180

Kont-Isch3 |0,027709 | 0,027709 | 0,027709 | 0,345448 | 0,463072 | 0,753153

Kont-Repl |0,027709|0,027709 | 0,027709 | 0,753153 | 0,916512 | 0,916512

Kont-Rep2 |0,027709|0,027709 | 0,027709 | 0,916512 | 0,892738 | 0,892738

Kont-Rep3 |0,027709|0,027709 | 0,027709 | 0,027709 | 0,674987 | 0,345448

Ischl-Repl |0,046400 | 0,046400 | 0,248865 | 0,074736 | 0,074736 | 0,046400

Isch2-Rep2 | 0,046400 | 0,046400 | 0,753153 | 0,753153 | 0,463072 | 0,345448

Isch3-Rep3 | 0,046400 | 0,046400 | 0,074736 | 0,046400 | 0,027709 | 0,027709

Z vysledkiit Wilcoxonova testu Ize vyvodit, Ze hypotézu Ho zamitame v ptipadé
vSech porovnavanych dvojic fazi u primérného RR intervalu a primérné tepové
frekvence HR. Mezi témito hodnotami existuje nendhodny vztah, protoze se vyznamné
li$1 svou polohou. Nejvice je tento vztah patrny mezi kontrolou a vSemi ischemiemi a
reperfuzemi, kde p-hodnota dosahuje hodnoty 0,027709. Mezi ischmii 1 a reperfuzi 1 p-
hodnota mirn¢ narostla téméf na dvojnasobek a dosahuje hodnoty 0,046400. Stale je
vSak pod hladinou vyznamnosti p, a lze tedy tvrdit, Ze se jejich polohy vzdjemné
vyznamné li$i. Toto tvrzeni plati i pro vztah ischemie 2 a reperfuze 2 a ischmeie 3 a
reperfuze 3. Tyto vysledky jsou také podlozeny vysledky z krabicovych diagramt, kde
byly rozdily poloh parametrti znazornény graficky. Z toho lze vyvodit, Ze primérny RR
interval v ischemické fazi oproti kontrole vyznamné vzroste. Naproti tomu primérna

tepova frekvence HR v ischemické fazi oproti kontrole vyznamné klesa.

Daéle z vyslednych hodnot (viz Tabulka 7.7) vyplyva, ze u parametru SDNN

existuje nenahodny vztah pouze mezi kontrolou a vSemi ischemiemi i reperfuzemi, kde
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dosahuje p-hodnota velikosti 0,027709. Poloha tohoto parametru v téchto
porovnavanych fazich se tedy vyznamné liSi (hodnota parametru SDNN ve fazi
ischemie i reperfuze oproti kontrole vyznamné vzroste). Mezi porovnavanou ischemii 1
a reperfuzi 1 (stejné jako ischemii 2 a reperfuzi2 a také ischemii3 a reperfuzi3) uz
hladina vyznamnosti ptekrocila hodnotu p > 0,05, a proto Ize nulovou hypotézu Hy
potvrdit a fici tak, ze porovnavané hodnoty jsou ndhodné. Tedy mezi nimi neexistuje
vztah.

Parametr RMSSD mé nendhodny vztah pouze mezi porovnavanymi fazemi
kontrola — ischemie 2, kde p-hodnota nabyva velikosti 0,027709, mezi fazemi kontrola
— reperfuze 3, ptfi p-hodnoté opét 0,027709 a fazemi ischemie 3 a reperfuze 3, kde
vzrostla p-hodnota témét na dvojnasobek.

Parametry NN21 a pNN21 nejsou statisticky vyznamné rozdilné, protoze se
vyznamné li§i pouze pfi porovnani fazi ischemie 3 a reperfuze 3. U parametru pNN21
byl jesté prokazan existujici nenahodny vztah mezi fazi ischemie 1 a ischemie 1, ale jen

tésné pod hladinou vyznamnosti.

Timto testovanim bylo prokazano, ze ischemie v ¢asové oblasti nejvice ovliviiuje
velikost parametrt RR, HR a SDNN.

7.3  Statistické vyhodnoceni vysledkii analyzy Gaborovou

transformaci

Pro statistické vyhodnoceni analyzy HRV Gaborovou transformaci bylo nejdiive
nutné kvantifikovat vSechny spektrogramy (vSechny faze u vSech zvirat). Kvantifikace
vysledkt probéhla na zakladé vizudlniho zhodnoceni spektrogrami (viz Obrdzek 7.7,
Obrazek 7.8, Obrazek 1.9, Obrazek 7.10, Obrazek 7.11, Obrazek 7.12, Obrazek 7.13,
Obrazek 7.14, Obrazek 7.15, Obrazek 7.16, Obrazek 7.17, Obrazek 7.18, Obrazek 7.19,
Obrazek 71.20, Obrazek 7.21, Obrazek 7.22, Obrazek 7.23, Obrazek 7.24, Obrazek 7.25,
Obrazek 71.26, Obrazek 7.27, Obrazek 7.28, Obrazek 7.29, Obrazek 7.30, Obrazek 7.31,
Obrazek 71.32, Obrazek 7.33, Obrazek 7.34, Obrazek 7.35, Obrazek 7.36, Obrazek 7.37,
Obrazek 7.38, Obrazek 7.39, Obrazek 7.40, Obrazek 7.41, Obrazek 7.42, Obrazek 7.43,
Obrdzek 7.44, Obrdazek 7.45, Obrdazek 7.46, Obrazek 7.47 a Obrdazek 7.48).
Spektrogramy byly vygenerovany S timto nastavenim parametri spektralni analyzy -
délka okna = 90 vzorkl (¢im delsi okno, tim horsi Casové rozliSeni, ¢im kratsi, tim horsi
frekvenéni rozliSeni), piekryti oken = 89 vzorkl (ptekryti oken by mélo byt co nejvétsi)
a NFFT = 518 (pocet vzorkl vstupujicich do FFT).
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Obrazek 7.8 Spektrogram signalu f1_kontrola_z(02
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Obrazek 7.9 Spektrogram signalu f1_kontrola 703
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Obrazek 7.13 Spektrogram signalu f2_ischemiel z01
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Obrazek 7.14 Spektrogram signalu f2_ischemiel z02
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Obrazek 7.15 Spektrogram signdlu f2_ischemiel z03
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Obrazek 7.16 Spektrogram signadlu f2_ischemiel z14
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Obrazek 7.17 Spektrogram signalu f2_ischemiel z23
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Obrazek 7.19 Spektrogram signalu f3_reperfuzel z01
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Obrazek 7.20 Spektrogram signalu f3_reperfuzel z02
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Obrazek 7.21 Spektrogram signdlu f3_reperfuzel z03
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Obrazek 7.22 Spektrogram signdlu f3_reperfuzel z14
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Obrazek 7.23 Spektrogram signadlu f3_reperfuzel z23
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Obrazek 7.24 Spektrogram signadlu {3 reperfuzel z24
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Obrazek 7.25 Spektrogram signalu f4_ischemie2 z01
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Obrazek 7.27 Spektrogram signdlu f4_ischemie2 z03
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Obrazek 7.28 Spektrogram signadlu f4_ischemie? z14
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Obrazek 7.29 Spektrogram signalu f4_ischemie? z23
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Obrazek 7.30 Spektrogram signadlu f4_ischemie2 z24
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Obrazek 7.31 Spektrogram signadlu f5_reperfuze2_z01
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Obrazek 7.32 Spektrogram signalu 5 reperfuze? z02
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Obrazek 7.33 Spektrogram signdlu 5 reperfuze2 z03
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Obrazek 7.37 Spektrogram signalu f6_ischemie3 z01
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Obrazek 7.38 Spektrogram signalu f6_ischemie3 z(02
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Obrazek 7.39 Spektrogram signdlu f6_ischemie3 z03
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Obrazek 7.40 Spektrogram signadlu f6_ischemie3 z14
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Obrazek 7.41 Spektrogram signalu f6_ischemie3_z23

Spektrogram

Normalizovana frekvence [xpi rad / vzorek]

o 50

100 150 200 250 300

Casl[s]

Obrazek 7.42 Spektrogram signadlu f6_ischemie3 z24
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Obrazek 7.43 Spektrogram signalu f7 reperfuze3 z01
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Obrazek 7.44 Spektrogram signadlu f7 reperfuze3 z02
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Obrazek 7.46 Spektrogram signdlu f7 reperfuze3d z14
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Obrazek 7.47 Spektrogram signdlu f7 reperfuze3 z23
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Obrazek 7.48 Spektrogram signadlu 7 reperfuze3 z24

Z kazdé matice spektrogramu bylo vybrano normalizované frekvencni pasmo od

0,073 do 0,081 xm rad/vzorek, protoze pravé v tomto pasmu dochézelo v kazdé fazi
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k dostatecnym energetickym zménam. Nasledné byly energie tohoto pasma secteny, tak
aby ke kazdé fazi signalu byla pfifazena jeji reprezentativni hodnota.

Vsechny vysledné reprezentativni hodnoty energii byly zapsany do tabulky (viz
Tabulka 7.8), ze které byl nasledné vytvoten krabicovy diagram (viz Obrdzek 7.49).

Tabulka 7.8 Nameérené hodnoty energii spektrogramu [-]

Energie spektrogramu [-]

Soubor/Faze | Kontrola | Isch 1 Rep 1 Isch 2 Rep 2 Isch 3 Rep 3
20061201 4,9932 | 643,2187 | 69,6636 | 129,6477 | 3,0222 2,7997 5,2969
20060502 0,6803 1,8896 6,6033 3,2085 6,7088 1,6392 1,9093
20060503 0,0467 0,9986 2,2025 6,813 2,1085 6,0414 0,1189
20061114 0,0284 1,5983 7,1151 3,545 2,1778 1,0262 7,2997
20061123 0,2979 | 14,7829 | 137,5399 | 73,4451 | 100,0658 | 33,5527 | 73,5228
20061124 1,1683 | 38,4156 | 101,1824 | 11,9657 | 3,5309 | 14,3356 | 163,5281

Energie spektrogramu v jednotlivych fazich
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Obrazek 7.49 Krabicovy diagram energie spektrogramu v jednotlivych fazich

V kontrolni fazi dosahla energie spektrogramu stiedni hodnoty (median) 0,4891.
Naésledujici faze ischemie 1 tuto hodnotu mirné navysila na 8,3714, poté co ji vysttidala
reperfuze 1 se hodnota medidnu zvySila vyraznéji az na 38,39, ale stfidajici faze
ischemie 2 ji opét snizila na hodnotu 9,19. Reperfuze 2 tuto hodnotu jest€ o néco snizila
a to na velikost 3,06. V ischemii 3 vzrostl median na hodnotu 6,8, ale v reperfuzi 3 se jiz

tato hodnota vyrazné neménila.

Matice energii byla také statisticky testovana, a to dvouvybérovym Wilcoxonovym
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testem, stejn¢ jako u parametri v ¢asové oblasti. Opét byla zavedena nulova hypotéza
Ho, ktera tika, ze pti hladin€ vyznamnosti p > 0,05, jsou porovnadvané hodnoty nahodné,
a tedy mezi nimi neexistuje vztah. Nulovou hypotézu zamitdme, pokud je p < 0,05, pak
hodnoty nejsou ndhodné a vztah mezi nimi existuje. Vysledky testovani byly vyneseny
do tabulky (viz Tabulka 7.9), kde ¢ervené hodnoty vyvraci nulovou hypotézu Hy, ¢erné

Ho potvrzuji.

Tabulka 7.9 Vysledky Wilcoxonova testu

Faze p-hodnota
Kont-lIschl 0,027709
Kont-Repl 0,027709
Kont-lIsch2 0,027709
Kont-Rep2 0,046400
Kont-1sch3 0,115852
Kont-Rep3 0,027709
Ischl-Repl 0,345448
Isch2-Rep2 0,463072
Isch3-Rep3 0,115852

Z vyslednych hodnot (viz Tabulka 7.9) vyplynulo, Ze mezi kontrolou a ischemii 1 a
mezi kontrolou a ischemii 2 existuje nenahodny vztah pii velikosti p-hodnoty 0,027709.
Velikost energie se tedy ve fazich ischemie oproti kontrole vyznamné zvysila. Stejny
vztah je pozorovan i mezi kontrolou a vSemi reperfuzemi, zde také doslo k vyznamnym

odlisnostem mezi polohou parametru energie v kontrole a v reperfuzi.

Naopak mezi porovnavanymi ischemiemi a reperfuzemi je jiz hladina vyznamnosti
p > 0,05. Proto Ize potvrdit nulovou hypotézu Hy a tvrdit, Ze porovnavané hodnoty jsou

nahodné a neexistuje mezi nimi vztah.

Statistické vyhodnoceni energii spektrogramu tedy dokézalo, ze kontrolni a
reperfuzni faze jsou statisticky vyznamné odli§né. Statisticky vyznamny rozdil je 1 mezi
kontrolou a prvni a druhou ischemii. Mezi ischemii a reperfuzi nebyl shledan statisticky

vyznamny rozdil.
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7.4  Zhodnoceni pouzitych metod

Na zakladé ziskanych vysledkt lze fici, Zze pro analyzu HRV a zhodnoceni zmén
zpuasobenych ischemii jsou vhodngjsi ¢asové metody. Jejich vyhodou je, Ze jde
S jistotou pozorovat zmény mezi kontrolni a ischemickou fazi u parametrd RR, HR a
SDNN. Tyto zmény byly potvrzeny, jak pomoci krabicovych diagramt, kde bylo
graficky vidét zvyseni primérného RR intervalu u ischemické faze oproti kontrolni a
snizeni pramérné tepové frekvence HR u ischemické faze oproti kontrolni, tak pomoci
statistické analyzy. Statisticky test U vSech téchto parametri prokdzal nenahodny vztah
mezi kontrolou a ischemii, protoZze se vyznamné liSily svou polohou. ZvySeni
pramérného RR intervalu v ischemické fazi bylo tedy statisticky vyznamné, stejné tak

bylo statisticky vyznamné snizeni priimérné tepové frekvence HR v této fazi.

Oproti tomu analyza HRV a pozorovani zmén v ischemické fazi pomoci Gaborovy
transformace neni pfili§ vhodné. Je to zpuisobeno tim, ze kvantifikaci spektrogramu
pfedchazi jeho vizudlni zhodnoceni, na zékladé které¢ho je vybrano normalizované
frekvencni pasmo, ze kterého se pak ziskava reprezentativni hodnota energie dané faze.
Toto vizualni zhodnoceni neni jednoznacné, protoZe poloha vyznamnych energetickych
oblasti se v kazdé¢ fazi méni. Nelze tedy vybrat idealni frekvenéni pasmo, které by
pokrylo vSechny vyznamné energetické oblasti na stejné energetické hladin€. Toto
zkresleni se pak prenasi i do statistického vyhodnoceni, kde nebyl prokédzan nendhodny
vztah mezi vSemi fazemi ischemie (1,2,3) a kontrolou. I pfesto je vSak z krabicového

diagramu jasné, Ze se v ischemické fazi vyznamné zvysila energie spektrogramu.
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ZAVER

Tato prace se vénuje hodnoceni HRV pfi ischemickych zménach elektrogramu
S vyuzitim Gaborovy transformace, kterou srovnava s bézné uzivanymi casovymi
metodami.

Prvni kapitola se zabyva definici HRV a jejim podrobnéjs$im popisem. Jsou zde
uvedeny faktory, které ji ovliviuji (teplota, tlak, denni doba aj.). Dale popisuje
uplatnéni HRV v diagnostice a shrnuje vyhody a nevyhody jejiho analyzovani. V této

kapitole je také uveden zptisob piedzpracovani signalu a nasledna detekce RR intervalii.

Ve druhé¢ a tfeti kapitole jsou pak podrobné rozebrany zplsoby samotné analyzy
HRYV. Tato prace se podrobné zabyva piedev§im metodou v ¢asové oblasti a Gaborovou
transformaci. Metoda analyzy v ¢asové oblasti je povazovana za nejjednodusSi na
provedeni a hodnoti se v ni parametry HRV ziskané z kazdého RR intervalu nebo jejich
rozdili (napt. SDNN, RMSSD aj.). Dalsi podrobné popsanou metodou je Gaborova
transformace, jeji vyhody a nevyhody, souvislost se STFT a vyuziti pro analyzu HRV.
Tato metoda nebyla doneddvna pfili§ pouzivand pro svou narocnost, protoze vyuziva

naro¢ny vypocetni algoritmus.

Prakticka cast bakalarské prace zacind v Sesté kapitole. S pomoci programového
prosttedi MATLAB byly zpracovany biologické signaly s ischemickymi Useky, ziskané
Z experimentu, ktery je uvedeny v paté kapitole. Analyza HRV se skladala z n¢kolika
¢asti. Byl vytvotfen tachogram z nedetrendovaného i detrendovaného signalu, z jejichz
vystupti byly pocitany parametry analyzy v Casové oblasti. Signdl z detrendovaného
tachogramu byl také jednim ze vstupnich parametri pro tvorbu spektrogramu. Cilem
této analyzy bylo ziskat vysledky pro statistické vyhodnoceni HRV pfi ischemickych

zménach.

V sedmé kapitole jsou uvedeny vSechny vysledky probéhlé analyzy HRV a jejich
statistické zhodnoceni. Pro grafické znazornéni zmén v HRV byly vysledky vyneseny
do krabicovych diagramii. Nasledné byly analyzovany statistickym Wilcoxonovym
testem za pomoci programu STATISTICA. Vyhodnocovanim byl prokazan vztah mezi
HRV a ischemii, ktery potvrzuje, ze zavedena ischemie zplsobila v ¢asové oblasti
zvySeni hodnoty primérného intervalu RR, snizeni hodnoty priimérné tepové frekvence
HR a nartist parametru SDNN oproti kontrole. U spektralni analyzy Gaborovou
transformaci zplsobuje zavedend ischemie ndrlst energie ve spektrogramu oproti
kontrolni fazi. Tato tvrzeni nebylo mozné z teoretického ivodu vyvodit. Porovnanim
obou metod se dospélo K zavéru, ze pro analyzu HRV a zhodnoceni zmén zptisobenych

ischemii je vhodnéjsi pouzit ¢asové metody nez Gaborovu transformaci.
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SEZNAM POUZITYCH ZKRATEK

EG — Elektrogram
EKG — Elektrokardiogram

GUIDE — Graphical User Interface Development Environment, vyvojové prostiedi
pro GUI

GUI — Graphical User Interface, grafické uzivatelské rozhrani

FFT — Fastu Fourier Transform, rychla Fourierova transformace

HF — High Frequency, vysoka frekvence

HRV — Heart Rate Variability, variabilita srde¢niho rytmu

LF — Low Frequency, nizka frekvence

NN50 — Pocet postupnych intervali lisicich se o vice nez 50 ms

PNN50 — NN50 vydéleny celkovym poctem RR intervalt

QRS — Komplex QRS

RMSSD — Odmocnina priméru kvadratt diferenci sousednich NN intervalt
RR - Priimér RR intervalti

SA - Sinoatrialni

SDNN - Standardni odchylka NN intervala

STFT — Short Time Fourier Transform, kratkodob4 Fourierova transformace
TF — Time-frequeny, ¢asové frekvenéni ramec

TINN — Triangular interpolation of NN interval histogram, parametr HRV v ¢asové
oblasti

ULF — Ultra Low Frequency, ultra nizka frekvence
VLF — Very Low Frequency, velmi nizka frekvence

WT — Wave Transform, vinkova transformace
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