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Abstrakt

Bakalaiska prace se zabyva vytvorenim automatického filtru odlehlych hodnot v RR
intervalech. Cilem je vyvinout v prostiedi MATLAB program na automatické odstranéni
arytmickych QRS komplexu a artefaktu, které vazné ovlivnuji vykonové spektrum HRV.
Program bude slouzit pro predzpracovani sportovnich HRV dat.

Data neobsahuji ptivodni EKG signdl, ale pouze RR intervaly. Neni proto mozné jak-
koli analyzovat puvodni EKG signal. Celkem je naprogramovano pét automatickych filtru,
z nichz jeden je vytvoten dle referenéni studie. V ramci prace je vytvotren vlastni hodnotici
systém pro porovnani filtri. Dle vysledki hodnoticiho systému ziskanych z dukladnych
simulaci filtru je zvolen nejlepsi filtr, ktery je poté implementovan do vysledného pro-

gramu.



Abstract

The bachelor thesis deals with creating an automatic filter of outliers in RR intervals.
The goal is to develop a MATLAB program that will automatically remove arrhythmic
QRS complexes and artifacts which seriously affect the power spectrum of HRV. Program
will be used for preprocessing of sports HRV data.

Data do not contain the original ECG signal, they only contains the RR intervals.
Therefore it is not possible to analyze the original ECG signal. A total of five automatic
filters was programmed, one of them is designed by a reference study. In this work own
evaluation system is designed to compare filters. According to the results of the evaluation
system derived from a thorough simulations, the best filter is selected, which is then

implemented into the final program.
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Kapitola 1
Uvod

Motivaci pro tuto praci je vytvoreni automatického filtru arytmickych QRS komplexu
a artefakti v RR intervalech. Arytmické QRS komplexy a artefakty, které nejsou dete-
kovény béhem predzpracovéni elektrokardiogram (EKG) signdlu vazné ovliviiuji vykonové
spektrum variability srde¢niho rytmu (HRV). Proto jsou série RR intervalu obvykle
peclivé manudlné upravovany pied analyzou HRV. Editace je zna¢né casové narocna,
zejména pokud jsou analyzovany udaje z 24 hodinového EKG zaznamu. Cilem této prace
je v prosttedi MATLAB vytvorit program pro automatické odstranéni arytmickych QRS
komplexu a artefaktu, ktery znaéné zkrati dobu potiebnou k editaci zaznamu. Zcela
zasadni faktem je, ze v praci pouzité data neobsahuji puvodni EKG signdl, ale pouze
RR intervaly. Neni proto mozné jakkoli analyzovat puvodni EKG signéal. Program bude
slouzit pro predzpracovani sportovnich HRV dat.

Prace je strukturovana do kapitol. Na tivod se budeme vénovat lidskému srdci. PopiSeme
si anatomii a fyziologii srdce. Déle jaké zakladni vlastnosti mé srdecni sval, z jakych vrs-
tev se sklada sténa srdecni a na jaké ¢asti se déli krevni obéh. Také si popiSeme srdec¢ni
¢innost a prevodni systém srdecni.

V dalsi ¢asti se budeme vénovat elektrokardiogramu. Popiseme si zmény elektrického
potencialu zpusobeného srdecni aktivitou, zakladni paramety EKG signalu a 12 svodové
EKG.

Nasleduje kapitola o variabilité srdecniho rytmu. Jedna se o parametr, ktery sleduje
promeénlivost ¢asovych intervali mezi jednotlivymi srdeénimi systolami. Popiseme si fak-
tory, které ovliviiuji HRV a metody méteni variability srde¢niho rytmu. Déle jsou popsany
pozadavky na zarizeni porizujici EKG signal, a také je vysvétleno klinické vyuziti HRV.

Dalsi kapitola obsahuje referen¢ni studii a vytvorené automatické filtry. Celkem bylo
vytvofeno pét filtru, z nichz jeden je naiplementovan dle studie. Déle je vysvétlen vlastni
hodnotici systém pro porovnani filtri. V této casti jsou uvedeny tabulky s vysledky
hodnoticiho systému ziskanych z dukladnych simulaci jednotlivych filtra.

Zaveérecna kapitola je vénovana zhodnoceni a diskuzi vysledku prace. Popisuje vysledky

porovnani filtru z referencni studie a nejlepstho vlastniho filtru.



Kapitola 2

Srdce

Tato kapitola popisuje anatomii a fyziologii srdce. Jaké zakladni vlastnosti ma srde¢ni
sval, z jakych vrstev se sklada sténa srde¢ni a na jaké céasti se déli krevni obéh. Daéle si

popiseme srdec¢ni ¢innost a prevodni systém srdecni.

2.1 Anatomie a fyziologie srdce

Srdce je duty svalovy autonomni orgén ulozeny ve vazivovém vaku (osrdecniku). Srdeéni
sval pripomina tvarem nepravidelny kuzel, a nachazi se v hrudnim kosi za hrudni kosti
mezi plicemi viz. obr. 2.1l Velikost srdce zhruba odpovida velikosti pésti dospélého ¢lovéka
a jeho hmostnost se prumérné pohybuje mezi 250 a 300 gramy. Funguje jako kontinualné
pracujici pumpa, kterda pohani krev v cévéach, a tim udrzuje funkéni krevni obéh. Srdeéni

sval mé tii zakladni vlastnosti, jsou to [1]:

e Autonomie - Srdce disponuje ur¢itym stupném nezavislosti. Jednotlivé srde¢ni
kontrakce vznikaji v prevodnim systému srdeénim nezavisle na centralnim nervovém
systému. Nervovy systém muze pouze regulovat frekvenci srde¢nich stahi, nikoliv

stahy samotné.

e Automacie - Srdce je schopné samoc¢inné vytvaret pravidelné se opakujici podnéty

k vlastni kontrakei.

e Rytmicita - Podnéty ke kontrakci srdce vytvaii pravidelné tj. s urcitou frekvenci.
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Srdce:
Leva komora
Prava komora

Zaludek

Branice -7 )

Jatra \

Obrazek 2.1: Umisténi srdce v hrudniku [2].

Tlusté stievo

2.1.1 Anatomie srdce

Sténa srde¢ni se z histologického hlediska skladd ze ti1 vrstev, jsou to [3]:

e Endokard (vnitini vrstva) je tenkd bldna, kterd vystyla srdecni dutiny a pokryva

i chlopné.

e Myokard (srde¢ni sval) je tvoreny piitné pruhovanou svalovinou srde¢ni, jejiz
zakladni stavebni jednotkou jsou srdecni bunky, které jsou navzajem morfologicky i
funkéné propojeny mezibunéénymi spojkami. Srdeéni svalovina zajistuje kontrakce

srdce.

e Epikard (zevni vrstva srdecni stény) je mezotelova vystelka tvoiici viscerdlni list

perikardu, ktery tvoi{ vakovity obal srdce a zajistuje mechanickou ochranu srdce.
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5

Leva komora

Dolni duta Zila

Prava komora

Obrazek 2.2: Anatomie srdce a souvisejicich cév [2].

Srdce je anatomicky i funkéné rozdéleno na ¢tyti oddily viz. obr. 2:2] jsou to [4]:

e prava sin

prava komora

leva sin

leva komora

Prava sin usti do pravé komory a leva sin tst{ do levé komory. Svalovina komor je
podstatné silnéjsi nez svalovina sini a svalovina levé komory je nejmohutnéjsi. Siné slouzi
jako rezervoar pro krev pritékajici do srdce a komory slouzi k vypuzeni krve ze srdce.
Stahy sini nejsou nezbytné pro plnéni komor krvi, ale srdce jako c¢erpadlo je vykonéjsi,

kdyz se siné stahuji.
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2.1.2 Krevni obéh

Srdce a cévy tvori dohromady krevni obéh viz. obr. 2.3] ktery odvadi skodliviny a trans-

portuje ziviny a kyslik k bunkdm. Krevni obéh muzeme délit na dva hlavni systémy [5]:

e Velky krevni obéh - Tepny jsou cévy, které vedou krev smérem od srdce. Maji
schopnost roztazeni a stazeni, a diky témto schopnostem postupuje tepova vina od

srdce a dochéazi k obéhu krve.

e Maly krevni obéh - Zajistuje okysliceni krve. Odkyslicend krev se z téla vraci
velkymi zilami do pravé siné, odkud je pfecerpana do pravé komory. Poté z ni
krev putuje do plic plicni tepnou, kde se okyslicuje. Okyslicend krev z plic se vraci

plicnimi zilami do levé siné.

Z funkéniho hlediska se krevni obéh déli na ¢tyfi ¢dsti [5]:

e Tepenny obéh - Tepny jsou cévy, které vedou krev smérem od srdce. Maji schop-
nost roztazeni a stazeni, a diky témto schopnostem postupuje tepova vina od srdce

a dochéazi k obéhu krve.

e Zilni obéh - Zily jsou cévy, které piivadéji krev smérem k srdci. Maji schopnost

se roztdhnout dle mnozstvi krve, které jimi protéka.

e Kapilarni obéh - Kapilary jsou velmi tenké cévy. Pomoci kapildr dochéazi k vlastni
vymeéne zivin, kysliku a skodlivin mezi krvi a tkdnémi. Kapilary jsou vclenény mezi

tepny a zily.

e Plicni obéh - Obéh krve mezi srdcem a plicemi zajistuji tepny i zily. Odkyslicen4
krev je vedena do plic plicni tepnou a po okysliceni se vraci pomoci plicni Zily zpét

do srdce.
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Obrézek 2.3: Krevni obéh srdce. Modré sipky znézornuji tok neokyslicené
krve, kterd pritéka horni a dolni dutou zilou do pravé siné
(1), z které se ptes pravou komoru (2) dostava pomoci plicni
tepny (3) do plic. Cervené sipky zndzornuji tok okyslicené
krve, kterd je vedena z plic plicnimi zilami (4) do levé
predsiné (5), a déle do levé komory (6) z které je krev vypu-

zena pres aortu (7) do velkého krevniho obéhu [3].

2.1.3 Srdecni chlopné

Spravnému prubéhu krevniho obéhu napoméhd koordinovand ¢innost srdecnich chlopni,
které usmériuji proud krve pfi srdeénim stahu. Jsou to ventily zajisfujici jednostranny
tok krve, které brani zpétnému toku krve z komor do sini. V srdci jsou ¢tyii chlopné (jedna
trojcipd, jedna dvojcipa a dvé polomésicité), nachdzeji se mezi sinémi a komorami, a mezi
komorami a velkymi tepnami vychézejicimi ze srdce. Neschopnost chlopni se dokonale

uzavrit je pri¢inou srdec¢nich vad.
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2.2 Prevodni systém srdecni

Prevodni systém zajistuje spravnou funkci srdce jako pumpy. Je tvoien specializovanymi
bunkami myokardu, které dovedou tvorit a vést nervové vzruchy. Tyto vzruchy se Siti
prevodnim systémem po svaloviné sini a komor, kde dochazi k podrazdéni svalovych
bunék a zméné jejich elektrického napéti, nasledné dochazi ke koordinovanym stahum.
IkdyZ je srdce ovladano nervovym systémem, lze o ném prohléasit ze diky pfevodnimu
systému funguje samostatné, a jedna se tedy o autonomni organ.

Vzruch vyvolavajici srdeéni ¢innost vznika za normalnich okolnosti v ¢asti prevodniho
systému, ktery se nachdzi v pravé sini, a oznacuje se jako sinoatridlni uzel (SA uzel).
Impulzy v SA uzlu jsou v klidovém stavu tvoteny rychlosti 70 impulzi za minutu. Vzruch
se pomoci prevodniho systému siii do obou sini az dorazi k atrioventrikularnimu uzlu
(AV uzel), ktery se nachdzi v sinové prepazce. AV uzel prevede vzruch na Hisuv svazek,
ktery na AV uzel pifimo navazuje, a prevadi vzruch ze sini na komory. Z Hisova svazku
se vzruch §iti do Tawarovych ramének a Purkynovych vlaken, kde dochéazi k prevodu

vzruchu k bunkam myokardu.

2.2.1 Srdec¢ni ¢innost

Cinnost srdce se rozdéluje na dvé zédkladn{ éinnosti na stah (systola) a uvolnéni (diastola).
Srde¢ni stah zac¢ind vznikem podrazdéni v centru automacie. Kratce na to dojde ke stahu
sini (systola sini) a doplnéni komor krvi. Poté nésleduje kratkda prestavka (cca 0,3 s)
béhem niz se podrazdéni prenasi z pravé siné do komor, kde dochéazi ke stahu komor
(systola komor) a vytlaceni krve do arterii. Komorové svaly se poté uvolni a nésleduje
delsi prestévka (cca 0,5 s), kdy jsou vSechny ¢ésti srdce ve stavu relaxace (diastola). Cely
déj od naplnéni sini a komor po vypuzeni krve ze srdce se nazyva srde¢ni cyklus. Opakuje
se s frekvenci ptiblizné 70 cykla za minutu. Pfi maximalnich fyzickych vykonech se pocet

cyklu pohybuje mezi 180 — 200 cykly za minutu.



Kapitola 3

Elektrokardiogram

Elektrokardiografie je zakladni vySettovaci metoda v kardiologii. Elektrokardiogram (EKG)
je zaznam casové zmeény elektrického potencialu zpusobeného srdecni aktivitou, ktery se
porizuje elektrokardiografem [7]. Elektrickd aktivita srdce se projevi zménami napéti i
na povrchu téla. Rozdil napéti jako projev siteni akéniho potencidlu myokardem muzeme
zaznamenavat pomoci elektrod prilozenych na povrch téla jako tzv. elektrokardiogram,
jedna se o casovy zaznam EKG kiivek. Zaznam umoznuje odhalit ruzné srde¢ni poruchy
a choroby. Rozlisuje se na ném nékolik elektricky pozitivnich i negativnich vin a kmit,
které jsou obrazem zmén elektrického potencialu depolarizace a repolarizace viz. obr. Bl

coz jsou zmeény elektrického potencialu.

DEPOLARIZATION REPOLARIZATION RESTORATION OF |IONIC BALANCE

Obrazek 3.1: Elektrofyziologie srdeéni bunky [2].

e Depolarizace - je posun hodnoty membranového napéti smérem k méné nega-
tivnim, popiipadé az k pozitivnim hodnotdm. Tento déj je zpusoben zvysenim pro-

pustnosti bunééné membrany pro sodik nebo vapnik [7].

8



3.1. ZAKLADNI PARAMETRY EKG SIGNALU 9

e Repolarizace - je faze akéniho potencidlu, ktera nastupuje po skonceni depolari-
zace. Béhem této faze se hodnota membranového napéti vraci zpét k vychozi hod-
noté. Vznik repolarizace je podminén zvySenim propustnosti membrany pro draslik,
které je zptisobeno otevirdnim napétfoveé fizenych draslikovych kanalt. Béhem repo-

larizace tece pres membranu draslikovy proud sméfujici z bunky ven [7].

EKG se snima na milimetrovy papir. Pro spravné odec¢teni hodnot musime mit na-
stavené dva parametry: tzv. cejch 1 mV (odpovidd amplitudé) obvykle 10 mm a rychlost
posunu papiru bud 50 mm/s (1 mm = 0,02 s) nebo 25 mm/s (1 mm = 0,04 s). Sys-
tematicky se proméruji jednotlivé parametry EKG zaznamu. Dodrzovanim jednotného
a prehledného postupu lze predejit zmatkum a omylum pii pozdéjsi kontrole, proto by

mély byt namérené hodnoty ihned porovnény s hodnotami fyziologickymi.

3.1 Zakladni parametry EKG signalu

Na obr.[3.2]je znazornéna EKG kiivka na které jsou oznaceny zakladni parametry signdalu.
U kiivky rozliSujeme nékolik elektricky pozitivnich i negativnich vin a kmitu. Viny a
kmity jsou projevem depolarizace a repolarizace srdecnich sini a komor. Nasleduje vycet

zékladnich parametru spolu s jednotlivym popisem a typickymi hodnotami [6]:

e VIna P - je projevem depolarizace sini. Okamzity vysledny vektor méa diky tenké
sténeé sini relativné malou amplitudu, ktera neptesahuje 0,25 mV. Vlna P trva 0,11 s

a ma vysku 2,5 mm.

e Kmit Q - jednd se o prvni negativni vychylku komplexu QRS. Zobrazuje po-
stup vzruchu skrze Hisuv svazek a Tawarova raménka na svalovinu mezikomorového

septa. Kmit Q trva 0,3 s a je hluboky 3 mm.

e Interval PQ - jedna se o tsek od zacatku P viny po zacatek QRS komplexu. PQ

interval zobrazuje prevod deporalizace ze sini na komory a trva 0,12 az 0,20 s.
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R =Rinterval

ST
segment

QRS
komplex

QT interval

Obrazek 3.2: EKG kiivka [6].

Kmit R - jedna se o vzdy kladnou vychylku nésledujici po kmitu Q. V komorovém
komplexu se muze objevit i vice kmitu R, ty jsou pak oznacovany R’, R”. Kmit
zobrazuje postup vzruchu k srdecnimu hrotu. Vyska kmitu R je zavisld na typu

svodu u koncetinovych svodu dosahuje 10 mm a u hrudnich svodu 25 mm.

Interval PR - informuje o ¢ase, za ktery dojde k prevodu elektrického impulsu ze

sini na komory. Délka intervalu je 120 az 220 ms.

Kmit S - nasleduje po kmitu R a jedna se vzdy o negativni vychylku, ktera do-
koncuje komorovy QRS komplex. Stejné jako u kmitu R se kmiti S muze objevit
vice. Zobrazuje rozsiteni depolarizace pres Purkynova vlakna na pracovni myokard

obou komor.

Komplex QRS - komplex se sklada ze tii kmith, z negativniho kmitu Q, vzdy po-
zitivniho kmitu R a vzdy negativniho kmitu S. Zobrazuje depolarizaci obou komor.
Cely QRS komplex trva 0,006 az 0,1 s.

Vlna T - predstavuje depolarizaci komor. Vlna T trva 0,2 s a ma vysku 2 az 8 mm.

Interval QT - jedna se o casovy usek, ktery zac¢ind kmitem ( a konci koncem viny

T. Je projevem depolarizace a repolarizace komor. Interval QT trva 0,34 az 0,42 s.

Usek ST - jedna se o casovy tsek mezi depolarizaci a repolarizaci komor, ktery se

nachazi mezi koncem S vlny a pocétkem viny T.

Vlna U - je provejem depolarizace komor. Vlna U m4 vysku 0,5 az 1 mm.
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3.2 12 svodové EKG

Télesné tekutiny funguji jako dobré vodice, 1ze snimat zmény srdecnich potencidlu i z
povrchu téla. EKG se snima z povrchu téla pacientu vhodnym umisténim elektrod na
kazi. Ke snizeni pfechodového odporu se kiuze odmastuje a potird specidlnim gelem.
Existuji elektrody balénkové a samolepici, u kterych je vodivy gel soucasti. V dnesni
dobé vyuziva nejbéznéjsi EKG zaznam dvandacti svodu, které vznikaji zapojenim deviti
elektrod.

Sniméani srde¢nich potencidltu zavedl na zacatku 20. stoleti holandsky fyziolog Willem
Eithoven, ktery vyuzival tfech bipolarnich koncetinovych svodu. Poté byly pfidany uni-
polarni koncetinové svody a unipolarni hrudni svody. Dnesni dvanacti svodové EKG je

kombinace téchto svodu [6].

3.2.1 Einthovenovy svody

Einthovenovy bipolarni koncetinové svody se skladaji ze tii svodu, které jsou oznacovany
I, IT a IIT [6]. Pomyslnym propojenim svodu vytvoiime tzv. Einthovenuv trojihelnik. Ve
vrcholech trojihelniku jsou umistény elektrody. Snimaji se tii svody bipolarné, tzn. vzdy

dveé elektrody proti sobé viz. obr. 3.3

Umisténi svodu:

e I - leva horni koncetina X prava horni koncetina
e IT - leva dolni konc¢etina X prava horni koncetina

o IIT - leva dolni konéetina X leva horni koncetina

svod | svod Il svod Il

Obrazek 3.3: Bipoldrni koncetinové svody podle Eithovena [6].
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3.2.2 Goldbergovy svody
Goldbergerovy unipoldrni koncetinové svody se sklddaji ze t¥i svodu, které jsou oznacovany
aVR, aVL, aVF [6]. Dosahuji vyssi tirovné signdlu nez Einthovenovy svody, protoze méfent
probihd z kazdé elektrody vzhledem k aritmetickému pruméru dalsich dvou viz. obr. 341
Umisténi svodu:
e aVR - prava horni koncetina X dolni koncetina a leva horni koncetina

e aVL - levd horni koncetina X dolni konc¢etina a prava horni koncetina

e aVF - dolni koncetina X leva horni koncetina a prava horni koncetina

svod aVR svod aVL svod aVF

Obrazek 3.4: Unipolarni koncetinové svody dle Goldberga [6].

3.2.3 W.ilsonovy svody

Wilsonovy unipoldrni hrudni svody se skladaji z Sesti svodu, které jsou oznacovany V1,
V2, V3, V4, V5 a V6 [6]. Unipolarni svody vznikaji spojenim aktivni elektrody s in-
diferentni elektrodou, ktera se oznacuje jako Wilsonova centralni svorka (WCT, CT)

viz. obr. B.5 WCT je aritmeticky prumér tfech koncetinovych elektrod.
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Umisténi svodu:
e V1 - IV. mezizebii, parasteralné vpravo
e V2 - IV. mezizebii, parasteralné vlevo

e V3 -mezi V2 a V4

V4 - V. mezizebii, leva medioklavikularni ¢ara

V5 - V. mezizebii, leva predni axilarni ¢ara

V6 - V. mezizebii, leva stredni axilarni cara

medioklaviku-
larni‘¢ara

Wilsonova centrélni
svorka (WCT, CT)

Obrazek 3.5: Unipolarni Wilsonovy svody [6].

13



Kapitola 4

Variabilita srdec¢niho rytmu

Srdeéni rytmus neni za fyziologickych podminek zcela pravidelny. Pro popis téchto pfirozenych
oscilaci mezi po sobé nasledujicimi srdeénimi stahy se pouzivalo nékolik terminu, napf.
variabilita srde¢ni frekvence (cycle length variability), variabilita srde¢nich period (heart
period variability) a variabilita intervalu RR (RR variability). V soucasné dobé se nejvice
pouzivé termin variabilita srde¢niho rytmu (HRV - Heart Rate Variability), ktery v této
praci budeme pouzivat.

Roku 1965 Hon a Lee zjistili, ze nebezpeci poskozeni plodu predchézely pred ocekavanymi
zménami tepové frekvence zmeény ve variabilité rytmu [15]. Jednd se o prvni uznédni kli-
nické relevatnosti HRV. Béhem 80. let byla Ewingem vytvorena série testi pro detekci
autonomni neuropatie u pacientu s cukrovkou [16]. Roku 1977 byl Wolfem poprvé kon-
statovan vztah mezi zvySenym rizikem mortality po infakrtu myokardu [17]. V roce 1981
pouzil Akselrod jako prvni metodu spektralni analyzy HRV pro kvantitativni hodno-
ceni kardiovaskularni relugace [18]. Klinicka dulezitost HRV se ukézala ke konci 90. let,
kdy bylo potrvzeno, ze HRV je silnym a nezavislym prediktorem mortality po akutnim
infarktu myokardu.

V 80. a 90. letech doslo k zjisténi vyznamného vztahu mezi autonomnim nervovym
systémem a srde¢ni umrtnosti [12]. Experimentédlni tidaje ukazuji vztah mezi sklonem
k smrtici arytmifm a znaky bud zvétSeného sympatiku, nebo sniZené vagalni aktivity.
Tyto udaje povzbudily vyvoj kvantitativnich ukazatelu autonomni aktivity. Heart rate
variability (HRV) reprezentuje jeden z nejslibnéjsich takovych ukazatelu. Zpopurazilo
ho predevsim snadné odvozeni tohoto méfeni. V soucasné dobé jiz mnoho komerénich
zafizeni umoznuje automatizované méreni HRV. Smysl a vyznam mnoha riuznych métent
HRV je vice komplexni nez je obecné chapano, proto je zde potencial pro chybné zavery.

Rozpoznani téchto problému vedlo roku 1995 Evropskou kardiologickou spoleénost
(ESC - European Society of Cardiology) [8] a Sdruzeni pro srde¢ni rytmus (HRS -
Heart Rhythm Society) [9] k zalozeni uskupeni, jejimz tikolem bylo zodpovédné vyvy-
nout potiebné standardy [12].

14



4.1. DEFINICE 15

4.1 Definice

Variabilita srdecniho rytmu je parametr, ktery sleduje proménlivost casovych intervalu
mezi jednotlivymi srdecnimi systolami. Vynasi se jako zavislost okamzitého srdec¢niho
pulsu (HR — Heart Rate) mezi dvéma po sobé jdoucimi R vlnami na ¢ase. Mezi me-
tody pouzivané k detekci rytmu patii: EKG, krevni tlak a pletysmograficky signal (pulsni
vlna je sniména napi. na prstu) [8]. EKG je povazovéano za nejlepsi metodu pro detekci
srde¢niho rytmu, protoze poskytuje ¢isty zaznam elektrické aktivity srdce, coz usnadnuje
odstranéni srde¢nich rytmu nepochazejicich ze sinoatrialniho uzlu. HRV je nejcastéji vy-
hodnocovéno z dlouhodobych (24 hodinovych) a kratkodobych (5 minutovych) zdznamu
EKG.

V HRV se odrazi aktivace slozek autonomniho nervového systému, fyziologicky a
emocionalni stav, fyzickd aktivita a vék. Variabilita srdecniho rytmu zobrazuje jakym
zpusobem je srdce schopné reagovat na nervové impulzy sympatiku a parasympatiku,
které ovlivinuji srdec¢ni rytmus. Sympatikus zvysSuje srdecni tempo a parasympatikus
ho naopak snizuje. Pfi absenci ¢innosti nervu sympatiku a parasympatiku, a zaroven
s nizkou urovni cirkulujicich hormonu, dosahuje srde¢ni tep 100-120 tepu/min. Rych-
lost je v urc¢itém okamziku urcena rozlozenim aktivity mezi nervus vagus, ktery rychlost
zpomaluje, a mezi sympatikus, ktery ji zrychluje. Pokud je rychlost nizsi nez spontanni
frekvence kardiostimulatoru, tak prevlada aktivita vagusu, zatimco pii vysoké srdecni
frekvenci prevlada aktivita sympatiku [8].

V soucasné dobé nejsou k dispozici zadné obecné prijimané standardni hodnoty HRV,
které mohou byt pouzity pro klinické icely. Obecné plati, ze vysoké HRV znamena lepsi
adaptivitu srdce na okolni podminky a nizké HRV horsi adaptivitu. Klidové srdecni frek-
vence mohou byt velmi rozdilné u ruznych subjektu, nékteri maji 100 teptu/min, a jini
maji pouze 50 tepu/min. Vysoce trénovani atleti mohou mit klidovou frekvenci pouze
40-50 tepu/min. Maximdlni frekvence je ¢astecné zavisla na véku, s tim ze starsi sub-
jekty dosahuji maxima pii vysoké ndmaze o 20-30 tepu/min méné nez frekvence, kterd je

dosahovana mladsimi jedinci. HRV je ovlivnéno fadou faktoru, mezi které patii:

e Vék - Rada pracf postupné prokézala zavislost HRV na véku [10]. HRV se vjznamné
snizuje se zvysujicim vékem, a proto je nutné brat pii interpretaci vysledku pacienta

vék v uvahu.
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e Dychani - Dychani podstatnou mérou ovliviiuje HRV, a tim komplikuje vlastni
analyzu HRV [10]. Tento vliv lze omezit kontrolovanym dychanim pomoci metro-
nomu. Je proto nutné, aby pti interpretaci vysledku spektralni analyzy z kratkodobych
zaznamu byla v ivahu brana frekvence kontrolovaného dychani, jinak by dochézelo

k nespravnym zamérum. HRV pri nadechu roste a pti vydechu klesa.

e Pravidelna fyzicka zatéz - Byl prokazan vzajemny vztah mezi fyzickym cvicenim
a HRV [10]. Ukézalo se, ze pravidelna fyzicka zateéz vede k zlepseni pokleslé HRV, a
naopak pri dlouhodobém nedostatku pohybu dochazi ke snizeni HRV. Velmi dulezité
je, ze pravidelna zatéz predstavuje ucinnou protekci proti ndhlé srdecni smrti a

zlepsuje snizené HRV po infarktu myokardu.

e Psychicky stav - Bylo dokazéno, ze pokud je clovék dlouhodobé ve stresu dochazi

k zvyseni HRV. Naopak pokud je ¢lovék v dobrém psychickém stavu ma HRV nizsi.

4.2 Metody analyzy variability srdecniho rytmu

V této podkapitole jsou popsany metody analyzy HRV. Jednda se o dvé zcela rozdilné
metody, prvni je v ¢asové oblasti a druhd je ve frekvecéni oblasti. Metody v ¢asové oblasti
se déli na statistické a geometrické, a metody ve frekvecni oblasti se déli na parametrické

a neparametrické.

4.2.1 Metody v casové oblasti

Pro vyhodnoceni zmén srdec¢niho rytmu muze byt pouzito nékolik metod. Nejjednodusi na
provedeni jsou metody v ¢asové oblasti. U téchto metod je bud uréena srdeéni frekvence
v kazdém casovém okamziku, nebo intervaly mezi detekovanymi komplexy. Pii spojitém
EKG zaznamu je detekovan kazdy QRS komplex, poté jsou urc¢eny vsechny NN (Normal-
to-Normal) intervaly nebo je uréena okamzitd hodnota srdecni frekvence. NN intervaly
jsou intervaly mezi sousednimi QRS komplexy vzniklymi sinovou depolarizaci komor.

Jednoduché parametry ¢asové oblasti, které mohou byt vypocteny jsou [11]:

e Prumeérny NN interval.

e Pruameérna srdecéni frekvence.
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o Rozdil mezi nejdelsim a nejkratsim NN intervalem.

o Rozdil mezi srde¢ni frekvenci v noci a ve dne.

Dalsi méreni casové oblasti, které mohou byt pouzity jsou:
e Parametry popisujici vztah okamzité srdecni frekvence a dychani.
e Tilt (test mentélniho stresu a fyzického cviceni).

e Valsalviv manévr, pti kterém dochazi k nasilnému vdechovani.

Tyto parametry mohou byt popsany bud jako rozdily v srdeéni frekvenci, nebo jako
délka cyklu.

4.2.1.1 Statistické metody

Ze série okamzitych srdec¢nich frekvenci nebo casovych intervali mohou byt vypocteny
komplexnéjsi statistické méreni v ¢asové oblasti, a to zejména u dlouhodobych zaznamu.

Tato méteni mohou byt rozdélena do dvou tid [11]:

e Meérfeni, kterd jsou odvozena z primych méreni intervali NN nebo z okamzitych

srdecnich frekvenci.
e Meéfeni, kterd jsou odvozena z rozdili mezi NN intervaly viz tabulka [4.1]

Tyto proménné mohou byt odvozeny z analyzy celého elekrokardiografického zéznamu,
nebo mohou byt vypocteny z kratsich segmenti EKG signdlu. Druhd metoda slouzi k
porovnani HRV pii ruznych fyzickych stavech, jako je napt. odpocinek, spanek nebo
fyzicka aktivita.

Nejjednodussi parametr pro vypocet je SDNN, ktery odrazi vSechny cyklické slozky
zodpovédné za proménlivost v ¢asovém intervalu zaznamu EKG. Nejedna se o dostatecné
kvalitni statisticky parametr, protoze je zavisly na délce zaznamu EKG signalu. V praxi
proto neni vhodné porovnavat tento parametr u zaznamu s ruznou délkou. Z tohoto
duvodu doslo k urcité standardizaci délek zaznamu. Dnes se pouzivaji predevsim zaznamy
kratkodobé (5 min) a dlouhodobé (24 hodin). Jiné bézné pouzivané statistické parametry
vypoctené z celého tiseku zaznamu jsou SDANN a SDNN index. Nejbéznéji uzivané para-
metry odvozené z rozdilu intervalu jsou RMSSD, NN50 a pNN50. Vsechny tyto parametry

kratkodobych rozdilu odhaduji vysokofrekveéni zmény srde¢niho rytmu.
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Parametr Jednotka Popis
SDNN ms Standardni odchylka vsech NN intervalt.
Standardni odchylka priméra véech NN intervala kazdého 5
SDANN ms
minutového segmentu z celého zaznamu.
Odmocnina praméru umocnénych rozdili po sobé jdoucich NN
RMSSD ms ]
intervalii.
SDNN Pramér standardnich odchylek vsech NN intervala kazdého 5
ms
index minutového segmentu z celého zaznamu.
SDSD ms Standarni odchylka rozdili po sobé jdoucich NN intervala.
NN50 Pocet dvojic po sobé jdoucich NN intervalii, u kterych je rozdil
count vice nez 50 ms, z celého zaznamu.
Hodnota parametru NN50 podélend celkovym poctem NN
pNN50 % P 7 podet ymp
intervali.

Tabulka 4.1: Statistické metody metody méfeni HRV

4.2.1.2 Geometrické metody

Série NN intervali mohou byt také prevedeny do geometrickych vzort. Napiiklad jako
vzor hustoty distribuce délky NN intervaltu nebo jako vzor hustoty distribuce rozdilu délek
sousednich NN intervalu. Také mohou byt pfevedeny na Lorenzovu kiivku NN intervalu
nebo RR intervalu. Je pouzivano jednoduché pravidlo, které hodnoti variabilitu zalozenou
na geometrickych a/nebo grafickych vlastnostech vysledného vzoru. Tti obecné postupy

jsou pouzivany v geometrickych metodédch [11]:

e Zékladni méreni geometrickych vzoru (napi. sitka distribuce v histogramu ve spe-

cifické trovni) je prevedeno na miru HRV.

e Geometricky vzor je interpolovany matematicky definovanym tvarem (napf. apro-
ximace histogramu trojihelnikem nebo aproximace diferenéniho histogramu expo-
nencidlni kiivkou), a poté jsou pouzivany parametry téchto matematickych tvart
viz tabulka [£.2]

e Vznikly geometricky tvar se rozdéli do nékolika kategorii, které reprezentuji ruzné

tiidy HRV (napf. eliptické, linedrni a trojihelnikové tvary Lorenzovy kiivky).

Vétsina geometrickych metod vyzaduje méteni sekvenci RR nebo NN intervali, a

nebo jejich prevod na diskrétni stupen. Hlavni vyhoda geometrickych metod spociva
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v jejich relativni nezavislosti na analytické kvalité NN intervalu. Hlavni nevyhodou je
potteba priméreného mnozstvi NN intervalu ke konstrukci geometrickych vzoru. K za-
bezpeceni spravnych vysledkii geometrickych metod by mély byt pouzity nejlepé 24 ho-

dinové zaznamy.

Parametr Jednotka Popis
Trojihelnikovy Celkovy pocet NN intervalu podéleny vyskou
index HRV historogramu vsech NN intervalu.

Sitka pasma minima umocnéného rozdilu
TINN ms trojihelnikové interpolace maxima histogramu vsech

NN intervalu.

Diferencialni Rozdil mezi §itkami histogramu rozdili mezi po sobé

index jdoucimi NN intervaly méfenych na zvolené vysce.

Tabulka 4.2: Geometrické metody metody méreni HRV

4.2.2 Metody ve frekvecni oblasti

Ruzné spektralni metody pro analyzu tachogramu byly pouzivany od konce 70. let.
Analyza vykonové spektralni hustoty (PSD — Power Spectral Density) poskytuje zakladni
informace o tom, jak je vykon ve spektru rozdélen do jednotlivych frekvec¢nich pasem.
Nezavisle na pouzité metodé muze byt ziskan odhad skuteéné PSD ze signalu pouze
vhodnymi matematickymi algoritmy [11].

Metody pro vypocet PSD mohou byt obecné déleny jako neparametrické a paramet-

rické. Ve vétsiné pripadu dochézi ke srovnatelnym vysledkum u obou metod.

Vyhody neparametrickych metod:

e Jednoduchost pouzitého algoritmu (nejcastéji FFT — Fast Fourier Transform).

e Vysoka rychlost zpracovani.
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Vyhody parametrickych metod:

e Hladsi spektralni slozky, které lze rozlisit nezavisle na prednastavenych frekvecnich

pasmech.

e Snadné pozdéjsi zpracovani spektra pomoci automatickych vypoctu nizkofrekveénich

a vysokofrekvecnich vykonovych slozek.

e Presny odhad PSD dokonce i na malém poctu vzorku.

Nutnost ovéreni vhodnosti zvoleného modelu patii mezi zadkladni nevyhodu parame-

trickych metod.

4.2.2.1 Spektralni slozky kratkodobych zaznami

Tti hlavni spektralni slozky se rozlisuji ve vypocteném spektru kratkodobého zaznamu:

e VLF (Very Low Frequency) - Vykon v rozsahu velmi nizkych frekvenci.
e LF (Low Frequency) - Vykon v rozsahu nizkych frekvenci.

e HF (High Frequency) - Vykon v rozsahu vysokych frekvenci.

Méien{ spektralnich slozek je obvykle v absolutnich hodnotdch vykonu (ms?), ale LF
a HF jsou také méfeny v normalizovanych jednotkach (n.u.), které reprezentuji rela-
tivni hodnotu vykonové slozky v pomeéru k celkovému vykonu. Rozlozeni PSD a centralni
frekvence LF a HF nejsou stélé, a mohou se lisit vzhledem ke zménam v autonomnich mo-
dulacich srdecni periody. Slozky LF a HF reprezentuji chovani nervového systému. LF re-
prezentuje sympatikus a HF parasympatikus. VLF slozka je pti posuzovani kratkodobych

zdznamu zpochybnitelnd, protoze zatim neexistuje jeji fyziologické vysvétleni [11].
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Parametr | Jednotka Popis Frekv. rozsah
5 min
celkovy ms? Rozptyl NN intervalu v ¢asovém segmentu. <=0.4Hz
vykon
VLF ms? Vykon v rozsahu velmi nizkych frekvenci. <=0.4Hz
LF ms? Vykon v rozsahu nizkych frekvenci. 0.4-0.15Hz

Vykon LF v normalizovanych jednotkéch.
LF norm n.u.
LF/(Celkovy vykon-VLF)x100
HF ms’ Vykon v rozsahu vysokych frekvenci. 0.15-0.4Hz
Vykon HF v normalizovanych jednotkach.
HF norm n.u.
HF/(Celkovy vykon-VLF)x100
LF/HF Pomér LF [ms?]/HF [ms?].

Tabulka 4.3: Analyza kratkodobych zaznamu (5 minut)

4.2.2.2 Spektralni slozky dlouhodobych zaznamu

Spektralni analyza muze byt také pouzita k analyze sekvence NN intervalu v 24 hodi-

novém zaznamu. Kromé slozek VLF, LF a HF je u dlouhodobého zaznamu navic slozka

ULF (Ultra Low Frequency). U zdznamu musime mit na paméti problém stacionarity

signalu (Staciondrni signal méa na rozdil od nestaciondrniho v ¢ase neménné statistické

vlastnosti jako napf. stfedni hodnotu, distribu¢ni funkci a rozptyl. Pokud se zvoli do-

statecné dlouhy casovy interval méteni signédlu, zjisti se stejné vlastnosti bez ohledu na

posunuti na casové ose). Predevsim fyziologické mechanismy modulaci srde¢ni periody

zodpovédné za vykonové slozky LF a HF nemohou byt povazovany za stacionarni behém

24 hodinového zaznamu. Proto spektralni analyza 24 hodinového zaznamu, stejné jako

spektralni vysledky ziskané z kratsich tseku zprumérovanych ptes celych 24 hodin, po-

skytuje pruméry modulaci ptrisuzované k LF a HF slozkam viz. obr. 1] [11].
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Obrazek 4.1: Piiklad rozdéleni vykonové spektrdlni hustoty ziskany z
celého dlouhodobého 24 hodinového zaznamu [11].
Parametr Jednotka Popis Frekv. rozsah
Celkovy vykon ms? Rozptyl véech NN intervalii. <=0.4Hz
ULF ms? Vykon v rozsahu ultra nizkych frekvenci. | <=0.003Hz
VLF ms? Vykon v rozsahu velmi nizkych frekvenci. | 0.003-0.04Hz
LF ms? Vykon v rozsahu nizkych frekvenci. 0.4-0.15Hz
HF ms? Vykon v rozsahu vysokych frekvenci. 0.15-0.4Hz

Tabulka 4.4: Analyza dlouhodobych zéznamu (24 hodin)

4.2.2.3 Technické pozadavky a doporuceni

U spektrélni analyzy kratkodobého a dlouhodobého EKG signalu dochézi k vyznamnym

rozdilum ve vykladu vysledku, proto je vzdy nutné analyzy striktné rozlisovat. Analy-

zovany EKG signdl by mél splnovat nékolik pozadavku, které jsou nezbytné pro ziskani

spravného spektralniho odhadu [11]:

e Fyziologické mechanismy modulujici srde¢ni rytmus by se nemély béhem zaznamu

menit.

e Vzorkovaci kmitocet musi byt spravné zvoleny. Optimélni vzorkovaci frekvence
EKG signélu je v rozsahu 250 — 500 MHz.
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e Je nutné kontrolovat frekvecni odezvu filtru a ovérit, zda spektralni slozky nejsou

vyznamné ovlivnény.

e Pro nalezeni stabilniho vychodiskového bodu QRS je nutné pouzit dobfe testovany

algoritmus.

Rada dat uréenych k spektralni analyze muze byt ziskdna rozdilnymi zpusoby. Uziteén4
obrazové reprezentace dat je diskrétni série udélosti (DES - discrete event series). Jednd
se o nepravidelné navzorkovany graf zavislosti intervalu Ri-(Ri-1) na case vyskytu Ri.
Také se pouziva spektralni analyza z poradi okamzitych srde¢nich cykli.

Spektrum signdlu HRV je obecné vypocteno bud z tachogramu RR intervalu (graf
zévislosti délky R-R intervalu na poctu srdecnich cykla), nebo z interpolaci DES, tim se
ziskd spojity signél jako funkce ¢asu. Takova volba muze mit vliv na morfologii, mérené
jednotky a na méfeni vyznamnych spektralnich parametru. Za ucelem standardizace
téchto metod je navrzeno pouziti tachogramu RR intervalu s parametrickou metodou

nebo pravidelné vzorkovana interpolace DES s neparametrickou metodou.

4.3 Pozadavky na zarizeni

V této casti si popiseme pozadavky na komercni zafizeni urcené k analyze kratkodobého i
dlouhodobého HRV. Déle jakou dobu trvani by mély mit EKG zédznamy a jaké je klinické
vyuziti HRV.

4.3.1 EKG signal

Pro nalezeni FP (Fiducial Point) by diagnostické EKG zafizeni mély myt splnény tyto
dobrovolné standardy: pomér signél /Sum, sitka pasma a spoleény fezim odmitnuti. Pod-
statné nizsi horni mezni frekvence pdsma nez je stanovena pro diagnostické zatizeni (200
Hz) muze vytvorit chyby v méfeni RR intervalu. Také omezend vzorkovaci frekvence
zpusobuje chyby v HRV spektru, které nartstaji se zvysujici se frekvenci, a tim se vice
ovliviiuji vysoké frekvenéni slozky. Interpolace podvzorkovaného EKG signalu snizuje tyto
chyby [11].
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4.3.2 Doba trvani a okolnosti EKG zaznamu

Ve studiich zkoumajicich HRV je doba zaznamu urc¢ena povahou kazdého vysetieni. Proto
je standardizace nutnd, a to zejména ve studiich zkoumajicich fyziologicky a klinicky
potencial HRV.

Pii vysetrovani kratkodobého zaznamu by mély byt metody ve frekvenéni oblasti
uprednostinovany pred metodami v casové oblasti. Z duvodu zajisténi stability signalu by
meély zaznamy trvat nejméné deseti nasobek vinové délky dolni mezni frekvence vysetiované
komponenty. Pro posouzeni HF komponenty je nutny zaznam délky cca 1 min a pro LF
2 min.

Z duvodu standardizace rozdilnych studii zkoumajicich kratkodobé HRV je prefe-
rovana 5 min délka zaznamu.

Pro vysetieni kratkodobého zaznamu lze pouzit metody v ¢asové oblasti, ale metody
ve frekvencni oblasti obvykle poskytuji snadnéji zpracovatelné vysledky:.

Obecné lze fici, ze v metody v ¢asové oblasti jsou idealni pro analyzu dlouhodobych
zdznamu. Velmi podstatna ¢ést dlouhodobého HRV je tvorena rozdilem mezi dnem a
noci. Proto by délka dlouhodobého zaznamu, ktery je analyzovany pomoci metod v ¢asové

oblasti, méla byt minimalné 18 hodin a méla by obsahovat celou noc.

4.3.3 Komerc¢ni zarizeni

Komercni zafizeni urcené k analyze kratkodobého HRV by méla zahrnovat neparamet-
rickou, a pokud mozno i parametrickou spektralni analyzu.

Zarizeni urcena k analyze dlouhodobého HRV by méla obsahovat metody v ¢asové
oblasti vsech ¢ty standardnich méfeni (SDNN, SDANN, RMSD a trojihelnikovy index
HRV). Frekvenéni analyza by méla byt provadéna v 5 min segmentech. Pro vypocet HF,
LF, VLF a ULF pomoci spektralni analyzy celkového 24 h zdznamu by méla byt analyza
provedena s podobnou presnosti vzorkovaciho periodogramu jako u analyzy kratkodobé.

Strategie ziskdvani dat pro HRV analyzy by mély kopirovat design popsany obr. [£.2
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Obrazek 4.2: Blokové schéma shrnujici jednotlivé kroky pouzivané k
zaznamu a zpracovani EKG signdlu za ucelem ziskat data
pro analyzu HRV [11].

4.3.4 Klinické vyuziti HRV

V klinické praxi se analyza variability srdecniho rytmu nejcastéji pouziva jako ukaza-
tel srde¢ni kondice pacienta. Spektrdlni analyza HRV se rutinné pouziva predevsim u
diabetické neuropatie a u pacientu po akutnim infarktu myokardu. U diabetické auto-
nomni neuropatie dochazi k redukci spektralniho vykonu. K redukci celkového vykonu
i jeho jednotlivych slozek dochazi také u pacientu po infarktu myokardu. Redukované
HRV reflektuje snizenou srdec¢ni vagovou aktivitu, a je povazovana za velmi silny pre-
diktir mortality. HRV je vyuzivano také ve vrcholovém sportu. Kondi¢ni trenér upravuje
sportovcum tréninkové davky dle vysledku analyzy variability srde¢niho rytmu.
Nezjisténé arytmické srdecni tdery vazné ovliviiuji vykonové spektrum HRV. Proto
jsou obvykle RR intervaly peclivé upraveny pred analyzou HRV, pokud je ale analyzovan

24 hodinovy zdznam je tprava velmi ¢asové naro¢nd [11].



Kapitola 5

Prakticka cast

Arytmické QRS komplexy a artefakty, které nejsou detekovany béhem predzpracovani
EKG signalu vazné ovliviuji vykonové spektrum HRV. Proto jsou série RR intervalu
obvykle peclivé upravovany ptred analyzou HRV. Pouzité datové sady neobsahuji puvodni
EKG signél, ale pouze RR intervaly.

Cilem této prace je v prostredi MATLAB vytvorit program na automatické odstranéni
arytmickych QRS komplexu a artefaktu. Program bude slouzit pro predzpracovani spor-
tovnich HRV dat. Nejdulezitéjsi ¢ast programu je automaticky filtr odlehlych hodnot v
RR intervalech. Jako prvni je implementovan filtr popsany ve studii [13]. Filtr pouziva
vekové zavisly prah. U nasich datovych sad je ale vék subjektu neznamy, proto bude
zvolena fixni hodnotu prahu.

Inspirovan timto filtrem vytvorim nékolik vlastnich filtru, které budou zalozeny na
rozdilném principu ptistupu k odlehlym hodnotam. Jelikoz zatim neexistuje zadny stan-
dardizovany systém hodnoceni, ktery by porovnaval tispésnost filtri, tak vytvorim vlastni
systém. U kazdého optimalizovaného filtru se provede simulace, jejimz vysledkem jsou
hodnoty systému hodnoceni. Do vysledného programu bude naiplementovan filtr, ktery

v simulacich dosahne nejlepsich vysledku.

5.1 Studie

Studie [13] s ndzvem , Automatic filtering of outliers in RR intervals before analysis of
heart rate variability in Holter recordings: a comparison with careffuly edited data“ se
zabyva vytvorenim automatického filtru odlehlych hodnot v RR intervalech, a naslednym

porovnanim manuélné upravenych dat a dat upravenych vytvorenym filtrem.

26
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5.1.1 Skupina subjekti

Studie je zaloZena na datech ze 140 subjektu (73 muzi a 67 zen), které byly ziskany z
databaze diive provedenych Holter zaznamu u zdravych dospélych a mladych subjektu.

Vzhledem k tomu, ze se HRV méni s vékem, byly subjekty rozdéleny do ¢ty skupin:

e Déti ve véku 1 az 14 let (prumérny vék 9 let).
e Miladé subjekty ve véku 15 az 24 let (prumérny vék 19 let).
e Subjekty stiedniho véku ve véku 25 az 49 let (prumérny vék 38 let).

e Starsi subjekty ve véku 50 az 75 let (prumérny vék 62 roku).

Vsechny subjekty byly dobrovolnici a méli normélni klidové EKG. Zadny ze subjektt

neuziva léky, které ovliviuji kardiovaskularni regulaci.

5.1.2 EKG zaznam

Vsechny subjekty podstoupili standardni 24 hodinové ambulantni sledovani elektrokar-
diogramu béhem kazdodenni ¢innosti pomoci standardniho rekordéru. EKG 1udaje byly
digitalizovany se vzorkovaci frekvenci 128 Hz. EKG zaznamy byly analyzovéany pomoci
systému Holter. VSechny nahravky byly vyhodnoceny pomoci normalnich postupt pro

analyzu standardnich 24 hodinovych ambulantnich zaznamu EKG.

5.1.3 Datové sady

TTi rizné soubory dat byly generovany na zakladé peclivé upravené série RR intervalu a

odpovidajicich anotaci kazdého QRS komplexu:

e Editovana datova sada - obsahujici vSechny RR intervaly, které byly spojeny s
dvéma po sobé jdoucimi normélnimi sinusovymi QRS komplexy, s vyjimkou prvniho

RR intervalu po nesinusovém QRS komplexu.

e Datova sada s artefakty - vytvorena vlozenim syntetizovanych ektopickych QRS

komplexu do editované datové sady.
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e Neupravena datova sada - vytvorena odstranénim vsech anotaci QRS komplext,
které odpovidaly nejhorsimu ptipadu zcela neupravenych dat. To znamenad, ze ne-
upravend datova sada obsahuje RR intervaly vyplyvajici ze vSech typu QRS kom-

plext, jako jsou normalni QRS komplexy, ektopické QRS komplexy a artefakty.

5.1.4 Syntetizované ektopické QRS komplexy

Pro zjisténi ucinosti filtrovactho algoritmu pii odstranéni ektopickych QRS komplexu,
které nebyly detekovany béhem editace, bylo 1% normalnich QRS komplexu v editovanych
datech nahrazeno syntetizovanymi QRS komplexy. RR intervaly odpovidajici ektopickym
QRS komplexum byly konstruovany tak, aby jejich hodnota byla mezi 30% a 100%
pruméru ¢tyt predchazejicich RR intervali, hodnota byla ur¢ena generatorem nahodnych
¢isel. RR interval po ektopickém QRS komplexu byl upraven tak, aby prumérny RR in-
terval zdznamu nebyl zménén. Pocet syntetizovanych ektopickych QRS komplexi byl
vybran na zakladé prumérného poctu nesinusovych QRS komplext v zaznamu, ktery byl
az 1%. Nahodny generétor byl také pouzit pro vybér mista kam je ektopicky QRS kom-
plex vlozen, s omezenim Ze tam musi byt alespon jeden normalni RR interval mezi dvéma

ektopickymi QRS komplexy.

5.1.5 Automaticky filtr

Vsechny datové sady byly filtrovany pomoci rekurzivniho filtrovani. V kazdé iteraci se
odstranily vSechny RR intervaly, které se lisily vice nez ptedem stanoveny limit z pruméru
predchoziho a nésledujictho RR intervalu. Vétsina odlehlych hodnot byla odstranéna v
prvni iteraci, ale pro odstranéni sekvence s nékolika po sobé jdoucimi odlehlymi hod-
notami musi byt filtrovani opakovano, dokud neni odstranéna zadna odlehld hodnota.
Nicméné, maximéalni pocet iteraci je nastaven na 20 iteraci, aby se zabranilo odstranéni
hodnot z posloupnosti s velmi rychlymi zménami tepové frekvence. Datova sada s arte-
fakty byla pouzita pro vyhodnoceni filtru za pouziti péti ruznych prahovych hodnot: 10,
20, 30, 40 a 50%.
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5.1.6 Filtrovani zavislé na véku

Na zékladé zjisténi pti vyhodnoceni filtracniho algoritmu na datech s artefakty byl navrzen
vékove zdvisly prah. Prah byl vybrén, tak aby se linearné zvySoval od 20% ve véku 1
roku az na 40% ve véku 15 let, a poté linearné klesa dolu na 20% ve véku 75 let. Ucinek
filtrovani na zakladé véku byl hodnocen porovnanim HRV indexu pted a po filtraci edi-
tované datové sady a neupravené datové sady.

Na obr. B.1] jsou ukazany piiklady vykonovych spekter HRV pted a po filtraci ze
ti1 ruznych dat od tif subjektu. Tyto subjekty byly vybrany, aby ukéazaly vliv ruznych
prahovych hodnot v automatickém filtru. Obrazky vlevo ukazuji vykonova spektra sta-
novend ze série editovanych RR intervalu, prostiedni obrazky zobrazuji vliv pfidani syn-
tetizovanych ektopickych QRS komplextu a data po filtrovani. Pravé obrazky zobrazuji
vykonova spektra pro neupravena data, pokud byly vSechny anotace odstranény diive,
nez byla pouzita filtrace.

Horni obrézky zobrazuji vysledky subjektu s vysokou HRV (vék 20 let), kde filtrace s
prahovou hodnotou mensi nez 20% méla za nasledek vyrazné snizenou HRV ve srovnani
s vykonovym spektrem editovanych dat. HRV nemohlo byt stanoveno po filtraci dat s ar-
tefakty s prahem 10%, protoze prilis mnoho QRS komplexu bylo odstranéno. Prostiedni
obrézky zobrazuji data od subjektu s nizkou HRV (vék 70 let), kde byl vliv synteti-
zovanych ektopickych QRS komplexu efektivné odstranén filtraci se vSsemi hodnotami
prahu. Spodni obrazky zobrazuji vykonova spektra objektu s nizkou HRV (vék 73 let),
kde casté supraventrikuldrni ektopické QRS komplexy nebyly odhaleny béhem tprav.
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Obrazek 5.1: Vykonové spektrum HRV u tfech subjektu pred a po fil-
traci na rozdilnych datovych sadach: editovana datova sada
(vlevo), datova sada s artefakty (uprostfed) a neupravena

datova sada (vpravo) [13].

5.1.7 Zaveér

Studie ukéazala, ze automatické filtrovani vedlo k ekvivalentni kvalité HRV parametru
s parametry, které vznikly po dukladné editaci. Velikost rozdilu byl mald ve srovnani s
prumérnymi hodnotami kazdého parametru. Protoze byly zietelné rozdily v HRV mezi
subjekty ruzného véku, byl definovan vékovy prah pro zvySeni ucinnosti automatické
filtrace.

Ukazalo se, ze pecliva editace vSech zjisténych QRS komplextu v zdznamu nemusi byt
nutna pred analyzou HRV. Misto toho je asi dostatecné provedeni béznych tuprav, které
jsou nezbytné pro pravidelnou Holter-EKG analyzu arytimie. Automatické filtrovani by
se mélo vzdy pouzit pro odstranéni nezjisténych nesinusovych QRS komplextu. Automa-
ticka filtrace zjednodusuje analyzu HRV dlouhodobych zaznamu, snizuje riziko falesné
zvyseného HRV z duvodu nezjisténych arytmii, a také pomahd identifikovat objekty s

velmi nepravidelnym sinus rytmem.
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5.2 Automatické filtry

Tato ¢ast popisuje vytvorené filtry, hodnotici systém a vysledky simulaci. Kazdy z filtru je
zalozen na jiném principu detekce odlehlych hodnot. Filtry se skladaji ze dvou ¢éasti. Prvni
je detekce odlehlych hodnot a druha cast je jejich nahrazeni. Pro nahrazeni hodnot byly
vytvoteny dva algoritmy CleanOut a CleanDif f. Jako prvni byl vytvoren filtr FindOut,
ktery je popsany v referencéni studii [13]. Déle byly vytvoreny vlastni filtry FindMean,
FindHL, FindOthers a FindDif f. Testovani filtri a jejich simulace probihaly na 18

datovych sadach [14]. Kazda simulace je tvofena témito kroky:

e Nacténi datové sady.
e Vytvoreni ektopickych QRS komplex.
e Pouziti testovaného filtru.

e Vypocet systému hodnoceni.

Vysledky simulaci jsou prumérné vysledky systému hodnoceni a jejich smérodatnd
odchylka. Aby bylo mozné co nejlépe porovnat vytvorené filtry jsou vysledky ziskany z
1800 simulaci, na kazdé z 18 datovych sad je provedeno 1000 simulaci. Poté jsou vysledky
simulaci jednotlivych filtri porovnany, a filtr s nejlepsi dosazenymi vysledky je naimple-
mentovan do vysledného programu.

Vsechny nize uvedené obrazky zobrazujici vytvotreni ektopickych QRS komplext, in-
dentifikaci artefaktu a data po filtraci, znazornuji stejny 5 minutovy tsek z prvni datové

sady.

5.2.1 Vytvoreni ektopickych QRS komplexi

Algoritmus pro vytvoreni ektopickych QRS komplexu vychézi z referenéni studie. Algorit-
mus nahradi v datech normélni QRS komplexy za ektopické QRS komplexy. Pro zjisténi
presnéjsi tcinnosti filtru byly vytvoreny dvé simulace v prvni je nahrazeno 1% a v druhé
simulaci jsou nahrazeny 3% normélnich QRS komplexu. RR intervaly odpovidajici ekto-
pickym QRS komplexum jsou konstruovany tak, aby jejich hodnota byla mezi 30% a 100%
prumeéru piedchéazejicich RR intervalu. Hodnoty ektopickych QRS komplexu, stejné jako
mista kam jsou komplexy vlozeny, jsou urceny generatorem nahodnych ¢isel. Na obr.

jsou zobrazeny puvodni data a data s 3% ektopickych QRS komplext.
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Obrézek 5.2: Puvodni data a data s 3% ektopickych QRS komplexu.

5.2.2 Systém hodnoceni

Podle mého védomi v soucasnosti neexistuje zadny standardizovany systém hodnoceni,
ktery by porovnaval tuspésnost filtria. Vytvoril jsem vlastni komplexni systém, ktery

pomuze urcit nejlepsi automaticky filtr. Vysledné hodnoceni se skldada ze tii udaju:

e Senzitivita testu - vyjadiuje spésnost s niz test zachyti piitomnost sledovaného
jevu. V nasem piipadé urcuje kolik procent z vytvorenych odlehlych hodnot bylo
spravné indentifikovano. 100% senzitivita znamend, ze filtr nalezl kazdou odlehlou

hodnotu.

e Specificita testu - vyjadiuje schnopnost testu presné vybrat piipady u nichz
sledovany jev nenastava. V nasem piipadé urcuje kolik procent z normalnich hod-
not nebylo identifikovdno jako hodnota odlehld. 100% specificita znamend, ze filtr

neoznacil zadnou z normalnich hodnot jako hodnotu odlehlou.

e Korelace - je algoritmus, ktery umoznuje porovnavat signaly a urcit jejich po-
dobnost. V nasem ptipadé urci podobnost puvodniho signalu a signalu po filtraci.

100% korelace znamen4, ze jsou signédly identické.
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Pii porovnani filtri ma nejvyssi vahu senzitivita a nejnizsi specificita. Cilem této
prace je nalezt filtr, ktery dosdhne velmi vysoké (98%-+) senzitivity a korelace, ale také

vysoké (96%+) specificity.

5.2.3 Nahrazeni ektopickych QRS komplexi

Vétsina vytvorenych filtru nahrazuje odlehlé hodnoty pomoci rekurzivniho filtrovani. V
kazdé iteraci jsou detekovany vSechny RR intervaly, které se lisi vice nez pfedem stanoveny
limit. Vétsina odlehlych hodnot je nahrazena v prvni iteraci, ale pro odstranéni sekvence
s nékolika po sobé jdoucimi odlehlymi hodnotami musi byt filtrovani opakovano. Pro

nahrazeni odlehlych hodnot byly vytvoreny tyto dva algoritmy:

5.2.3.1 Algotimus CleanOut

Tento jednoduchy algoritmus nahradi jednotlivé odlehlé hodnoty prumeérem piedchozi a
nasledujici hodnoty. Sekvence odlehlych hodnot jsou nahrazeny v cyklu po jednotlivych
hodnotéach. Vstupem algoritmu je datova sada s artefakty = a nalezené indexy odlehlych

hodnot outliers. Tento algoritmus pouzivaji filtry FindOut, FindHL a FindMean.

Algorithm 5.2.1: CLEANOUT(z, outliers)

comment: outliers are indexes of found outliers in noisy data set x

Set x[outliers] to average of x[outliers — 1] and x[outliers + 1]

5.2.3.2 Algotimus CleanDiff

Tento algoritmus nenahrazuje sekvence odlehlych hodnot po jednotlivych hodnotéach, ale
nahrazuje celou sekvenci. Kazda odlehla hodnota ze sekvence je nastavena na soucet
prumeéru piedchozi a nasledujici hodnoty sekvence a 5% hodnotu rozdilu odlehlé hodnoty
a prumeéru. Vstupem algoritmu je datova sada s artefakty x a pole outliers typu boolean,
kde index odlehlé hodnoty méa hodnotu true. Pouzivaji ho filtry FindDif f a FindOthers.
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Algorithm 5.2.2: CLEANDIFF(z, outliers)

for every outlier group

(1 is first index of outlier group

k is last index of outlier group

do [ Set std to average of x[n — 1] and x[k + 1]

for i < n to k
do {Set x[i] to std + (x[i] — std) 0.05

5.2.4 Automatické filtry

Tato cast popisuje vytvotrené filtry FindOut, FindMean, FindH L, FindOthers a FindDif f.
Z téchto filtru byla také vytvorena kombinace filtru FindHL a FindOthers. U kazdého
z filtru je popis a pseudokdd vytvoreného algoritmu.

Podle schopnosti odstranéni sekvence s nékolika po sobé jdoucimi odlehlymi hodno-
tami muzeme filtry rozdeélit do dvou skupin. V prvni skupiné jsou to filtry FindQOut,
FindMean a FindH L, které vétsinu odlehlych hodnot nahradi pti prvni iteraci, ale pro
odstranéni sekvence musi byt filtrovani opakovano. Maximalni pocet iteraci je u téchto
filtri nastaven na 10 iteraci. Druhd skupina jsou filtry FindOthers a FindDif f, tyto
filtry pottebuji k nahrazeni sekvence s nékolika po sobé jdoucimi odlehlymi hodnotami
pouze jedinou iteraci. Prvni skupina filtru pouziva pro nahrazeni odlehlych hodnot algo-
ritmus CleanOut a druh& algoritmus CleanDif f. Vstupy algoritmu jsou datova sada x
a limit lim, ktery je v nasem piipadé 30%. Pouze algoritmus FindDif f mé jako vstup
jen datovou sadu z. Vystupem prvni skupiny filtru jsou indexy detekovanych odlehlych
hodnot. Vystupem druhé skupiny je pole typu boolean, kde index odlehlé hodnoty ma

hodnotu true.
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Automaticky Filtr | Algoritmus nahrazeni
FindOut CleanOut
FindMean CleanOut
FindHL CleanOut
FindOthers CleanDiff
FindDiff CleanDiff

Tabulka 5.1: Kombinace filtri a algoritmu pro nahrazeni odlehlych hodnot

5.2.4.1 Algoritmus FindOut

35

Algoritmus byl vytvoren dle popisu v referen¢ni studii. V tomto filtru je RR interval

oznacen jako odlehld hodnota, pokud se jeho hodnota lisi vice nez predem stanoveny

limit od pruméru predchoziho a néasledujictho RR intervalu. Vstupem je datova sada x

a limit lim. Vystupem jsou indexy detekovanych odlehlych hodnot. Algoritmus vyuziva

pro nahrazeni odlehlych hodnot algoritmus CleanQOut.

Algorithm 5.2.3: FINDOUT(z, lim)

Set N to length of x
forn<2to N -1

Set avg to average of z[n — 1] and z[n + 1]

do (< if z[n] > avg * lim or x[n] < avg/lim

then z[n| is an outlier

5.2.4.2 Algoritmus FindMean

Tento filtr vychazi z principu, ktery je popsan v referenc¢ni studii. Pro nalezeni artefaktu

porovnava RR interval s prumérem okolnich intervali. Ve filtru FindOut byl prumeér

ziskan pouze z predchoziho a nasledujiciho intervalu. Tento algoritmus byl testovan s

ruznymi pocty okolnich hodnot. Nejlepsich vysledku dosahoval, pokud byl prumeér poc¢itan

ze trech predchozich a nésledujicich intervalu. V tomto filtru je RR interval oznacen jako

odlehla hodnota, pokud se jeho hodnota lisi vice nez predem stanoveny limit od pruméru

tfech predchozich a nasledujicich RR intervali. Vstupem je datova sada z a limit lim.
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Vystupem jsou indexy detekovanych odlehlych hodnot. Algoritmus vyuziva pro nahra-
zeni odlehlych hodnot algoritmus CleanOut.

Algorithm 5.2.4: FINDMEAN(z, lim)

Set N to length of x
for n<-4to N -3
Set avg to average of x[n —3:n — 1] and z[n+1:n+ 1]
do { if z[n] > avg x lim or x[n] < avg/lim

then z[n| is an outlier

5.2.4.3 Algoritmus FindHL

Jednd se o jednoduchy filtr, ktery je zalozen na jiném principu nez predchozi dva filtry.
Pro nalezeni artefaktu se porovnava hodnota pouze s predchozi a néasledujici hodnotou.
RR interval je oznacen jako odlehla hodnota, pokud se jeho hodnota lisi vice nez predem
stanoveny limit od predchoziho a nasledujictho RR intervalu. Vstupem je datova sada x
a limit lim. Vystupem jsou indexy detekovanych odlehlych hodnot. Algoritmus vyuziva

pro nahrazeni odlehlych hodnot algoritmus CleanOut.

Algorithm 5.2.5: FINDHL(z, lim)

Set N to length of z
forn<2to N -1
if x[n] > z[n — 1] * lim and z[n] > z[n + 1] * lim
do then z[n| is an outlier
else if z[n] < z[n — 1]/lim and z[n] < x[n + 1]/lim

then z[n| is an outlier
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5.2.4.4 Algoritmus FindOthers

Tento filtr patii do druhé skupiny filtri, kterd nahrazuje sekvence odlehlych hodnot v
jediné iteraci. Vstupem je datova sada x a limit lim. Vystupem je pole typu boolean,
kde index odlehlé hodnoty ma hodnotu true. Filtr vyuziva pro nahrazeni odlehlych hod-
not algoritmus CleanDif f. Algoritmus hleda sekvence odlehlych hodnot. Nejdrive na-
lezne prvni odlehlou hodnotu, a poté testuje nasledujici RR intervaly dokud nenalezne
normalni RR interval. RR intervaly od prvni odlehlé hodnoty do normélniho intervalu

jsou oznaceny jako odlehlé hodnoty.

Algorithm 5.2.6: FINDOTHERS(z, lim)

Set N to length of z
for n<3to N —2
(if z[n + 1] > z[n] * lim or z[n + 1] < z[n]/lim
E<+n+1
do while z[k] is an outlier
then
do k+— k+1

z[n + 1 : k| are outliers

5.2.4.5 Algoritmus FindDiff

Filtr pracuje na stejném principu jako minuly, ale k porovnani RR intervalu nepouzivéa
jejich hodnoty, ale hodnoty ziskané funkeci di f f. Tato funkce vypocita rozdily mezi hod-
notami sousednich RR intervalu. Algoritmus nejdiive nalezne prvni odlehlou hodnotu, a
poté testuje nasledujici RR intervaly dokud nenalezne normalni RR interval. RR intervaly
od prvni odlehlé hodnoty do normélniho intervalu jsou oznaceny jako odlehlé hodnoty.
Vstupem je datova sada z, a vystupem je pole typu boolean, kde index odlehlé hod-

noty ma hodnotu true. Algoritmus vyuziva pro nahrazeni odlehlych hodnot algoritmus

CleanDif f.
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Algorithm 5.2.7: FINDDIFF(x)

Set N to length of z

d < dif f(r)comment: dif f(x) calculates differences between adjacent elements of

forn<2to N -1

[ comment: lim is value calculated from d

if d[n] > lim or d[n] < —lim

do k< n+1

while z[k] is an outlier
dok+k+1

z[n + 1 : k| are outliers

then

5.2.4.6 Kombinace filtru FindHL a FindOthers

Bylo testovano celkem Sest kombinaci filtru. Prvni filtr byl vybran z prvni skupiny
(FindOut, FindMean a FindH L) a druhy z druhé skupiny (FindOthers a FindDif f).
Nejdiive je provedena jedna iterace filtru z prvni skupiny, kterd nahradi vétsinu od-
lehlych hodnot. Poté jsou zbylé odlehlé hodnoty nahrazeny filtrem z druhé skupiny,
ktery potiebuje k nahrazeni sekvenci odlehlych hodnot pouze jedinou iteraci. Nejlepsich

vysledku ze Sesti kombinaci dosahla dvojice filtri FindH L a FindOthers.
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5.2.5 Vysledky simulaci

Tato cast zobrazuje vysledky simulaci filtra FindOut, FindMean, FindH L, FindOthers,
FindDif f a kombinace FindHL a FindOthers. U kazdého z filtru je popis vysledkii,
obrazek zobrazujici datovou sadu obsahujici 3% ektopickych QRS komplexu po filtraci a
tabulka s vysledky simulace. Na konci kapitoly jsou tabulky s celkovymi vysledky vsech
filtria. Pro porovnani obrazku znazornujici datovou sadu po filtraci je na obr. zobra-
zena puvodni datova sada. Vsechny nize uvedené obrazky zobrazuji 5 minutovy tsek z
prvni datové sady. U kazdého filtru je tabulka s vysledky simulace. Jedna se o vysledky
systému hodnoceni, které byly ziskany z 1800 simulaci. Na kazdé z 18 datovych sad bylo

provedeno 1000 simulaci.

— original RR

800— —

Obrazek 5.3: 5 minutovy tsek z prvni datové sady.
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5.2.5.1 Filtr FindOut

Filtr dosdhl pii 1% ektopickych QRS komplext velmi dobrych vysledku simulace, kazdy z
testovanych idaju dosahoval vysokych hodnot (98,5-99%). Pi zvyseni poctu ektopickych
QRS komplextu na 3% doslo k znacnému snizeni specificity (2,8%) a korelace (2,2%), ale
senzitivita zustala skoro stejna. Filtr oznacuje zna¢né mnozstvi normalnich RR intervalu
jako odlehlé hodnoty, a tim dochézi k snizené korelaci signalu. Na obr. 5.4l ktery zobra-
zuje datovou sadu obsahujici 3% ektopickych QRS komplexu po filtraci filtrem FindOut,
muzeme vidét nenalezenou sekvenci odlehlych hodnotu a nékolik upravenych normalnich

RR intervalu.

Obrazek 5.4: Data obsahujici 3% ektopickych QRS komplexu po filtraci
algoritmem FindOut.

Artefkaty Senzitivita Specificita Korelace
1,00% | 98,79% + 1,67 | 98,48% + 0,24 | 99,01% + 0,81
3,00% | 98,39% + 1,16 | 95,64% + 0,34 | 96,81% =+ 1,71

Tabulka 5.2: Vysledky simulaci filtru FindOut
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5.2.5.2 Filtr FindMean

Stejné jako filtr FindOut dosahuje tento filtr velmi dobrych vysledku pri simulaci s 1%
ektopickych QRS komplexu. Hlavni rozdil mezi témito filtry nastavd pii filtraci 3% ek-
topickych QRS komplexu. Tyto dva filtry jsou zalozeny na stejném principu, pouze u
filtru FindMean je porovnavaci hodnota poc¢itana z prumeéru vice okolnich RR intervalu.
Tento rozdil se ukazal jako velmi dulezity pii filtraci 3% ektopickych QRS komplexu, kde
filtr FindM ean dosahuje velmi vysokych hodnot specificity (99,55%) a korelace (98,71%).
Tento filtr dosahuje vynikajicich hodnot simulace, coz je i patrné na obr. 5.0, ktery je

skoro totozny s obr. (.3 zobrazujici puvodni data.

Obrazek 5.5: Data obsahujici 3% ektopickych QRS komplexu po filtraci

algoritmem FindM ean.

Artefkaty Senzitivita Specificita Korelace
1,00% | 98,56% + 1,79 | 99,79% =+ 0,58 | 99,48% + 0,93
3,00% | 98,41% + 1,15 | 99,55% + 0,64 | 98,71% =+ 1,16

Tabulka 5.3: Vysledky simulaci filtru FindMean
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5.2.5.3 Filtr FindHL

Filtr dosahuje podobnych vysledku simulace pii 1% a 3% ektopickych QRS komplexu. V
obouch piipadech dosahl témer 100% senzitivity, neidentifikuju tedy skoro zddné normalni
RR intervaly jako odlehlé hodnoty. Problémem tohoto filtru je ale nizsi senzitivita, kterd
je pii 1% ektopickych QRS komplext 97,39% a pii 3% pouze 96,44%. Filtr tedy nenalezne
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znacné mnozstvi odlehlych hodnot. Tento jev muzeme vidét na obr. (.6l

Obrazek 5.6: Data obsahujici 3% ektopickych QRS komplexu po filtraci

algoritmem FindH L.

Artefkaty

Senzitivita

Specificita

Korelace

1,00%

97,39% =+ 2,54

99,97% =+ 0,006

99,67% =+ 0,45

3,00%

96,44% + 1,15

99,93% =+ 0,007

98,69% + 1,07

Tabulka 5.4: Vysledky simulaci filtru FindH L
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5.2.5.4 Filtr FindOthers

Tento filtr dosahuje slabsich vysledku podobné jako filtr FindOut. Nejvétsi slabinou to-
hoto filtru je nizkd specificita, ktera pii 3% ektopickych QRS komplexu dosahuje 96,74%.
Filtr nahradi 3,26% normalnich RR intervalu viz. obr. 57 A¢ samotny filtr nedosahuje
optimalnich vysledku simulace, tak v tab. uvidime, ze v kombinaci s filtrem z prvni

skupiny dosahuje skvélych vysledki.

Obrazek 5.7: Data obsahujici 3% ektopickych QRS komplexu po filtraci
algoritmem FindOthers.

Artefkaty Senzitivita Specificita Korelace
1,00% | 98,36% + 1,90 | 98,63% =+ 0,99 | 98,75% + 2,31
3,00% | 98,19% 4+ 1,21 | 96,74% 4+ 0,96 | 97,06% =+ 2,53

Tabulka 5.5: Vysledky simulaci filtru FindOthers
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5.2.5.5 Filtr FindDiff

Filtr dosahuje nejlepsich vysledku simulaci. Na rozdil od ostatnich filtru dosahuje skoro
totoznych vysledku simulace pii 1% a 3% ektopickych QRS komplexu. U vétsiny filtru
dochézi k zna¢nému poklesu hodnot pii zvysSeni poctu artefaktu, ale u tohoto filtru jsou
poklesy minimélni. Filtr identifikuje témér 100% odlehlych hodnot, a zaroven neoznaci
skoro zddné normalni RR intervaly. Témeér 99% korelace je také patrnd na obr. [5.8] ktery

je skoro totozny s obr. 5.3l zobrazujici puvodni data.

Obrézek 5.8: Data obsahujici 3% ektopickych QRS komplexu po filtraci
algoritmem FindDiff.

Artefkaty Senzitivita Specificita Korelace
1,00% | 99,80% =+ 0,77 | 99,30% + 1,63 | 98,98% + 2,21
3,00% | 99,27% 4+ 1,27 | 99,28% + 1,21 | 98,75% + 2,01

Tabulka 5.6: Vysledky simulaci filtru FindDif f
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5.2.5.6 Kombinace filtru FindHL a FindOthers

Je zajimavé, ze nejlepsich vysledku simulace dosahla kombinace filtra FindH L a FindOthers,
které samostatné dosahovaly nejslabsich vysledku. Filtr FindDif f, ktery dosahl nej-
lepsich vysledku, se ukazal jako nevhodny pro kombinaci s ostatnimi filtry. Stejné jako u
predchoziho filtru i u tohoto nedochéazi k poklesu hodnot pfi zvysSeni poctu ektopickych
QRS komplexu. Tento filtr dosahuje skvélych hodnot v pruméru 99% senzitivity, specifi-
city a korelace. Skvélé vysledky filtru jsou vidét i na obr.

800— —

750 — —

Obrézek 5.9: Data obsahujici 3% ektopickych QRS komplexu po filtraci
algoritmy FindMean a FindOthers.

Artefkaty Senzitivita Specificita Korelace
1,00% | 99,32% + 1,22 | 99,60% =+ 0,95 | 99,13% + 2,12
3,00% | 99,15% 4+ 0,81 | 99,46% =+ 0,94 | 98,99% + 2,11

Tabulka 5.7: Vysledky simulaci kombinace filtri FindH L a FindOthers
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5.2.5.7 Celkové vysledky filtra
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Pro lepsi porovnani vysledku filtri jsou v této ¢asti zobrazeny dvé tabulky. Prvni obsa-

huje vysledky po filtraci dat s 1% ektopickych QRS komplexu a druhd tabulka zobrazuje
vysledky filtrace dat s 3% ektopickych QRS komplext.

Filtr

Senzitivita

Specificita

Korelace

FindOut

98,79% + 1,67

08,48% =+ 0,24

99,01% =+ 0,81

FindMean

98,56% = 1,79

99,79% =+ 0,58

09,48% =+ 0,93

FindHL

97,39% + 2,54

99.97% + 0,006

99,67% =+ 0,45

FindOthers

98,36% + 1,90

98,63% + 0,99

08,75% =+ 2,31

FindDif f

99,80% =+ 0,77

99,30% + 1,63

08,98% =+ 2,21

FindHL + FindOthers

99,32% + 1,22

99,60% =+ 0,95

09,13% =+ 2,12

Tabulka 5.8: Vysledky simulaci filtru (1% ektopickych QRS komplex)

Filtr

Senzitivita

Specificita

Korelace

FindOut

98,39% =+ 1,16

95,64% =+ 0,34

06,81% =+ 1,71

FindMean

98,41% + 1,15

99,55% =+ 0,64

08,71% 4 1,16

FindHL

96,44% + 1,15

99,93% =+ 0,007

08,69% + 1,07

FindOthers

98,19% =+ 1,21

96,74% + 0,96

97,06% + 2,53

FindDif f

99,27% + 1,27

09,28% =+ 1,21

08,75% =+ 2,01

FindHL + FindOthers

99,15% =+ 0,81

99,46% =+ 0,94

08,99% 4 2,11

Tabulka 5.9: Vysledky simulaci filtru (3% ektopickych QRS komplexu)




Kapitola 6
Zaveér

Cilem této prace bylo vytvoreni programu pro automatické odstranéni arytmickych QRS
komplext a artefakti, ktery znacné zkrati dobu pottebnou k editaci zaznamu. Hlavni casti
programu je automaticky filtr odlehlych hodnot v RR intervalech. V praci byl vytvoren
filtr FindOut, ktery vychéazi z referencéni studie s nazvem ,, Automatic filtering of outliers
in RR intervals before analysis of heart rate variability in Holter recordings: a compa-
rison with careffuly edited data“. Déle byly vytvoreny ¢tyfi vlastni filtry (FindMean,
FindHL, FindOthers a FindDif f), a také kombinace filtru FindH L a FindOthers. V
ramci prace byl vytvoren vlastni hodnotici systém pro porovnani filtru, ktery je zalozen
na senzitivité, specificité a korelaci. Filtry byly dukladné otestovany, a u kazdého byla
provedena simulace, jejimz vysledkem byly hodnoty idaju hodnoticiho systému. Kazdy z
filtru dosahoval dobrych vysledku, ale nejlepsich vysledku dosahovaly filtry FindM ean,
FindDif f a kombinace filtri FindHL a FindOthers. V simulaci s daty obsahujicimi
3% ektopickych QRS komplexu dosahovaly filtry téchto hodnot:

Filtr Senzitivita Specificita Korelace
FindMean 98,41% + 1,15 | 99,55% + 0,64 | 98,71% + 1,16
FindDif f 99,27% £ 1,27 | 99,28% + 1,21 | 98,75% =+ 2,01

FindHL a FindOthers | 99,15% + 0,81 | 99,46% + 0,94 | 98,99% + 2,11

Tabulka 6.1: Vysledky simulaci nejlepsich filtra

Pfi porovnani filtri ma nejvyssi vahu senzitivita a nejnizsi specificita. Cilem této
prace bylo ndlezt filtr, ktery dosdhne velmi vysoké (98%-+) senzitivity a korelace, ale
také vysoké (96%+) specificity. Kazdy z téchto filtru spliuje stanoveny cil. Kvuli nizsi
senzitivité nez maji filtry FindDif f a kombinace FindH L a FindOthers byl z finalniho
vybéru odstranén filtr FiindM ean. Rozhodnuti ktery z dvojice filtru bude implementovan
do vysledného programu bylo slozité, protoze filtry dosahovaly velmi podobnych vysledku.
Nakonec byl zvolen filtr FindDif f, ktery dosahuje o 0,12% lepsi senzitivity a méa mensi

casovou slozitost.

47



48 KAPITOLA 6. ZAVER

Pokud porovname vysledky filtru FindOut z referencni studie a nejlepsiho vytvoreného
filtru FindDif f, tak FindDif f dosdhl jednoznacné lepsich hodnot pii simulacich viz.
tab. Filtr FindDif f dosahl pii simulaci s daty obsahujicimi 3% ektopickych QRS

komplext znacné lepsi specificity a korelace.

Filtr Senzitivita Specificita Korelace
FindOut | 98,39% 4+ 1,16 | 95,64% + 0,34 | 96,81% + 1,71
FindDiff | 99,27% + 1,27 | 99,28% =+ 1,21 | 98,75% =+ 2,01

Tabulka 6.2: Porovnani filtra FindOut a FindDif f

Cilem této prace bylo vytvoreni programu, ktery odstrani velkou vétsinu arytmickych
QRS komplexu a artefaktu, a zarovén minimalné ovlivni podobu signalu. Vysledny pro-
gram s automatickym filtrem FindD:f f spliujé tyto pozadavky. Filtr identifikuje spravné
99,27% odlehlych hodnot, a zaroven oznaci pouze 0,72% normélnich RR intervalu jako
odlehlé hodnoty.
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Priloha A

Obsah prilozeného CD

K praci je prilozené CD s elektronickou kopii bakalaiské prace a slozkou se zdrojovymi

kody.
e hnizdlul_BP_2014.pdf

o slozka cleanOutliers
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