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Abstrakt

Tato prace zabyvé analyzou stresovych pa-
rametru pilotd. V prvni ¢asti je objasnén
teoreticky pojem stres, lidska fyziologie a
biologické procesy vedouci k méritelnym
projevam stresu. Nasledné jsou zpraco-
vany predeslé publikace zabyvajici se pro-
blematikou stresu, jeho méreni pomoci
fyziologickych parametri a vyhodnocova-
nim stresu. Na zakladé reserse literatury
jsou stanoveny biosignaly elektrokardio-
gramu, respirace, elektrodermalni aktivity
a pulsni pletysmografie, které jsou pou-
zity pro vyhodnoceni stresu béhem ex-
perimentu. Z téchto biosignald jsou zis-
kany parametry, které jsou nasledné zpra-
covany. Mezi parametry, které jsou pro-
kézany jako statisticky vyznamné patii
napriklad srde¢ni frekvence (HR), varia-
bilita srde¢ni frekvence (HRV), rychlost
pulsni vilny (PWV) nebo hladina vodi-
vosti ktize (SCL). Stanoveny experiment
zkouma troven stresu pilota béhem simu-
lovaného letu v simuldtoru, pri provadéni
naroc¢nych tkonu.

Kli¢ova slova: stres, letecky simulator,
elektrokardiogram, elektrodermalni
aktivita, pletysmograf, respirace, HRV,
SCL, SCR, krevni tlak, stresor, méreni
stresu

Skolitel:
CSec.

Prof. Ing. Roman Cmejla,

vi

Abstract

This thesis deals with stress parameters
analysis of Boeing simulator pilots. In
the first part of this thesis theoretical ba-
sics of stress are explained, as well as bio-
logical processes leading to physiological
measurable manifestation of stress. Liter-
ature review examines previous publica-
tions dealing with topic of stress, stress
measure using biosignals and evaluation of
stress. These theoretical findings are ap-
plied to determine biosignals used in this
experiment for stress evaluation. These
signals are electrocardiography, respira-
tory, electrodermal activity and plethys-
mography. On these biosignals is then per-
formed feature extraction. These features
include heart rate (HR), heart rate vari-
ability (HRV), pulse wave velocity (PWV)
or skin conductance level (SCL), which are
proved to statisticaly significantly change
during stress conditions. Estabilished ex-
periment is to determine pilot’s stress
level during simulated flight, while given
difficult task.

Keywords: stress, flight simulator,
electrocardiography, electrodermal
activity, plethysmography, respiration,
HRV, SCL, SCR, blood pressure, stresor,
stress analysis

Title translation: Stress parameters
analysis of Boeing simulator pilots
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Kapitola 1
Uvod

Mmnoho télesnych procesu je ovladano vuli, pokud se chceme napit sklenice
vody, védomé ovladame svaly tak abychom sklenici uchopili a napili se. Jakmile
ale za¢neme pit tak si nasledujici procesy prestavame uvédomovat (polykaci
reflex, sekrece slin. .. ). Tyto procesy jsou reguloviany autonomnim nervovym
systémem a nepotiebuji védomé rizeni z mozkové kury.

Tato prace zkoumd tyto podvédomé procesy zpusobené stresem, objektivni
metody méreni stresu pomoci fyziologickych parametrii, sou¢asné moznosti
meéreni stresu a metody jeho identifikace z namérenych biosignali.

V praktické c¢asti bude sestaven experiment vychazejici z jiz existujicich
reseni, které jsou popsany v teoretické ¢asti, kde jsou rovnéz popsany fyziolo-
gické projevy stresu. Dale se praktickd ¢ast se zabyva rozpoznavanim miry
stresu pilota na letovém simulatoru, kvantifikaci schopnosti pilota vykonédvat
letové tkoly a zda miru presnosti provadéni téchto kol odpovida mire stresu
pilota.

Metodika vychéazi z parametrizace namérenych zaznamu fyziologickych
i letovych dat a vhodné interpretace dosazenych vysledkt pomoci statistické
analyzy pro tcely urceni stresové tirovné pilota.

Cilem je stanoveni biologickych signali vhodnych pro analjzu miry stresu
v podminkach simulatoru letu.

. 1.1 Stres

Koncept stresu a jeho kvantifikace je stale vice objektem vyzkumu v oblastech
psychologie, neurologie, mediciny a dalsich oblasti, jako naptiklad afektivni
vypocetni metody (Affective Computing) [2]. Stres muze byt pouzit v sou-
vislosti s vnéjsi (zpusob zZivota, vztahy, finan¢ni problémy...) nebo vnitini
(osobnost, zpusob mysleni, psychologie) udalosti, spoustéjici negativni emoce
(obavy, strach) a s tim spojené fyziologické (télesné) zmény. Bézna predstava
je, ze prozitek stresu je spojen jak s vnimanim a subjektivnim vyhodnocenim
udalosti, tak s vjemem zmény télesnych funkci ji zptasobenych.

Termin stres mtzeme chapat jako faktor vystavujici jedince negativnimu
tlaku, tak i napriklad nepriznivé zivotni podminky pro jedince. Aby se tyto
vyznamy odlisily, oznacuji se nepfiznivé vlivy pojmem stresor [4]. Stresem je
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1. Uvod

pak samotné reakce ¢lovéka na stresogenni situaci a tato reakce je zodpovédna
za nasledujici procesy:

® Vyhodnoceni potencionalniho stresoru a priprava adekvatni reakce.
®8 Zmobilizovani pohybového systému a vykonani motorickych akci.
® Priiprava téla odolat zranénim a zvySenému metabolismu

Stres je tedy reakce organismu na stresor, kterym muze byt napiiklad
prostredi, ve kterém se nachéazi. U ¢lovéka je stres metodou vyporadani se s ne-
priznivymi podminkami, nebezpecim, fyzickou a psychickou vyzvou apod.
Hlavni systémy fizeni stresu jsou autonomni nervstvo (ANS) a Hypothalamo-
hypofysarni systém (HPA)[1].

Dle Atkinsona [4] je stres reakci na setkani s udélosti, kterou vnima jako
ohrozeni své télesné nebo dusevni pohody. Stresova zatéz prameni z poruseni
rovnovahy mezi vnitinim stavem jedince a jeho vnéjsim okolim, tato nerovno-
vaha vypliva z nepriméreného poméru mezi pozadavky kladenymi na jedince
a jeho individualni schopnosti umeét se s témi pozadavky vyporadat.

Stres se fadi mezi nespecifické adaptacni reakce jedince a je posuzovana
jako emocidlni zazitek, ktery je doprovazen specifickymi biochemickymi, fyzio-
logickymi, kognitivnimi a behavioralnimi zménami, zaméfené na zménu nebo
prizpusobeni situaci ohrozujici jedince. Stres je dale rozliSovan na dva typy:

B Distres — negativné prozivany stres,
® Eustres — stres vyvolany pozitivnimi zazitky [3].

Kratkodoby, akutni stres je vyvolan nahlou, relativné kratkou udélosti
a dochézi k nému za zavaznych okolnosti zptsobujici bezprostiedni ohrozeni
zivota. Je to tedy adaptivni reakce téla s cilem ochrany organismu. Pii akutnim
ohrozeni je reakce organismu automaticka a velmi rychle dojde k emocionalnim
a fyziologickym zméndm.

Rozmanitost popisu a vyhodnoceni stresu je mozné rozlozit do tii hlavnich
kategorii: psychologické, behaviordlni a fyziologické. Metody dostupné pro
subjektivni vyhodnoceni stresu jsou z definice ovlivnéné radou systematickych
chyb méreni, naptiklad zkresleni odpovédi (response bias), tedy tendence
odpovidat zptisobem povazovanym za zadouci pro vyzkumnika. I presto, ze né-
jaké behaviordlni télesné vzory chovani (oblicejovd mimika nebo gestikulace)
se projevuji béhem stresu, mohou také podléhat neliimyslné nebo castecné
védomému Ttizeni. Nasledné cteni téchto projevit muze byt také zatizeno
systémovou chybou ze strany hodnotitele.

Tyto divody v kombinaci s dostupnosti kvalitnich senzorii zvysuji potfebu
vhodnych fyziologickyjch detektort stresu, které neni mozné manipulovat.
Biologické procesy spojené se stresem jsou autonomni (tedy fizeny ANS).
Meéfeni je mozné provadét pomoci elektrokardiografie (ECG), krevni tlak
(blood pressure; BP), respira¢ni aktivita (RESP), télesnd teplota, elektro-
dermdlni aktivita (EDA), elektromyografie (EMG), o¢ni aktivita, velikost
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1.2. Teorie stresu

zornic, zaznam hlasu a dalsi. Kromé téchto signalu, elektricka aktivita mozku,
zaznamenand elektroencefalografem (EEG), ukazuje na neurofyziologickou
aktivitu pfimo asociovanou se vznikem stresové reakce a sekundarniho efektu
stresoru na probihajici proces neurofyziologické aktivity.

. 1.2 Teorie stresu

Termin stres zavedl Selye jiz v roce 1926 [6], jako ,nespecifickou reakce téla
na jakykoli pozadavek na zménu“. Cohen stres definuje jako ,,proces béhem
kterého naroky prostiedi presahuji adaptacni kapacitu organismu, zpisobujici
psychologické a biologické zmény“ [19]. Cannonem byl stres popsan jako
odpovéd organismu na utok nebo nebezpeci, a vytvoril pojem reakce boj
nebo uték (Figh or flight) [5]. Fyziologické komponenty stresu byly formélnéji
popsany Selyem, ktery prisel s VSeobecnym adaptacnim syndromem (Gene-
ral adaptation syndrome; GAS) [6]. GAS je soubor fyziologickych reakci na
siroké spektrum stresort sklddajici se z fazi zalarmovani, odporu a vycerpani.
V novéjsich studiich, je mechanismu stresu pridavana kognitivné-evaluacni
komponenta, kterd zahrnuje intra i inter individualni variabilitu v asociacich
mezi stresory v prostiedi a indukovanou trovni stresu [7]. Za tohoto pred-
pokladu, mapovéani stresu neni univerzalni (stejné pro vSechny jedince) ani
konstantni (stejné pro téhoz jedince v ruznych pripadech), protoze stres je
regulovan kognitivnimi procesy vyhodnocovani.

Lazarus popisuje stres jako transakéni model mezi jedincem a prostie-
dim ve kterém se nachézi [7]. Intenzita a vyznam takové transakce podléha
osobnosti jedince poskytujici odpovidajici vyrovnavaci mechanismy. Holmes
a Rahe popisuji, jak kritické zivotni udalosti, negativni i pozitivni, zptisobuji
zmény v organismu, které vedou ke vzniku stresového syndromu [8]. Dalsi
studie popisuji rozdily mezi pohlavimi v adaptaci na stres a existenci specific-
kym osobnostnich typi a vlastnosti jako napiiklad empatie, samostatnost,
intelekt, pracovitost aj., které jsou nachylnéjsi stresu [9]. Dle teorie osobnosti
typu A a B [10], osobnosti typu A maji tendenci reagovat prehnané, tudiz
jsou i vice nachylni ke stresu [11].

Shrnuti téchto teorii je v tabulce [1.1)

B 13 Fyziologie stresu

Pokud jedinec vniméa nadchéazejici nebezpeci, dojde ke spusténi kaskady fyzi-
ologickych procesi, které jsou shrnuty pojmem stresovd odpovéd. Fyziologické
vysledky téchto procesii pomahaji télu vyrovnat se s vlivem stresoru [12].
Mechanismus stresu zacind v mozku, a presto ze pusobi na cely mozek, tii
hlavni oblasti: hipokampus [13], amygdala a prefrontdlni kortex maji hlavni
vliv [I4]. Stresujici audio-vizuélni stimulace jsou nejprve zpracovany v mezi-
mozku a poté je informace predavana dvéma cestami. Rychla cesta vede primo
do amygdaly, kde probéhne analyza stimulu bez podilu védomi a vyssich
kognitivnich funkci, tudiz predstavuje evoluéné primitivnéjsi a starsi cestu.
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1. Uvod

Autor Publikace | Teorie
Selye i Nevspeciﬁckéu reak(vje téla na jakykoliv
pozadavek na zménu
Proces béhem kterého naroky prostredi
Cohen [19] presahuji adaptacéni kapacitu organismu,
zpusobujici psychologické a biologické zmény
Cannon [5] Boj nebo uték (Fight or flight)
Selye 6] Vseobecny adapta.méni syndrom
(General adaptation syndrome; GAS)
Teorie intra a inter individualni variability;
Lazarus [7] Stres je transakéni model
mezi jedincem a prostredim
Holmes a Rahe 8] Teorie stresového syndromu
Popis charak ych vl i
Dumitru a Cozman ] ?plS C f,%f,a terovych vlastnosti
nachylnéjsich na stres
Eysenck [10] Teorie osobnosti typu A a B

Tabulka 1.1: Shrnut{ teorif stresu.

Pomala cesta vede informaci do prefrontalniho kortexu, kde probihd védoma
analyza a informace je dale zpracovana preddna do amygdaly [15].

Prozitek stresu je paralelni se dvéma systémy, Hypothalamo-hypofysarni
systém (Hypothlamus-Pituitary-Adrenal; HPA) a Autonomni nervovy systém

(ANS) [I].

| I Hypothalamo-hypofysarni systém

Hypothalamo-hypofyzarni systém je souc¢ast neuroendokrinntho systému pro-
pojujici nervové signély se signaly endokrinnimi a 1idi zlazy s vlastni sekreci.
Je slozen ze dvou ¢asti: hypothalamu a hypofyzy.

Hypothalamus je ¢ast mezimozku a obsahuje fidici centrum autonomniho
nervového systému organismu. Sdm tvoii hormony:

B Liberiny a statiny, reguluji uvolnovani hormont adenohypofyzy,

8 Antidiureticky hormon, jehoz hlavni funkci je resorpce vody v ledvinach,

® QOgzitocin, uplatnovany v tehotenstvi a materstvi, fidi kontrakce svaloviny
délohy, produkci mléka pri kojeni, vznik vztahu k ditéti.
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1.5. Autonomni nervovy systém

Hypothalamus je s hypofyzou spojeny cévné portalnim systémem, zajistu-
jici transport liberinu a statinu a nervové je spojen nemyelizovanymi axony
neuront jader hypothalamu. Nervové jsou do zadniho laloku hypofyzy dopra-
vovany antidiureticky hormon a oxytocin[16].

HPA je nejprve aktivovana v hypothalamu, ptimo nebo prostfednictvim neu-
rotransmiteru z amygdaly. V zadpéti hypothalamus zpracuje vyznam stimulu
a uvolni kortikotropni hormon do predniho laloku hypofyzy, ktera zptisobi
uvolnéni adrenokotikotropniho hormonu do krve. Adrenokortikotropin stimu-
luje syntézu a sekreci adrenalinu, noradrenalinu a kortisolu v kure nadledvin
[1]. Tyto tfi hormony zvysuji hladinu glukosy a tim zajistuji energeticky zdroj
pro svaly a nervové bunky [17].

cosrtisol levels

| 1 1 | 1 | | | ] 1 >

6am 9am 12pm 15pm 18pm 2ipm Oam 3am 6am time

Obrazek 1.1: Schéma typického cirkadidlniho rytmu a tirovné kortisolu v krvi [88].

Fyziologicka sekrece kortisolu probihd béhem celého dne v cirkadidlnim
rytmu |1.1| [I7]. V ptfipadé pfitomnosti stresoru dochdzi k narustu aktivity HPA
a zvySeni hladiny kortisolu v krvi [24]. Tento efekt je regulovan zpétnovazebni
smyckou (kortisol prochézejici hypofyzou a hypothalamem inhibuji sekreci
adrenokotikotropniho hormonu).

B 15 Autonomni nervovy systém

Autonomni nervovy systém (ANS), téz vegetativni nervovy systém, je ¢asti
periferniho nervového systému. ANS zabezpecuje prevadéni vzrucht mezi cen-
tralnim nervovym systémem a efektorovymi tkanémi nezavislymi na kontrole
vuli (myokard, hladké svalstvo, exokrinni zlazy. .. ).

Paralelné k HPA, je organizmus v reakci na stresor mobilizovan pomoci
ANS. Hormony adrenalin a noradrenalin vyluc¢ované z nadledvin aktivuji
receptory v ruznych organech a zptsobi aktivaci kardiovaskularniho, pohy-
bového, gastrointestinalniho, nervového a endokrinniho systému, zahrnujici
reakci boj nebo uték [5]. Hlavni fyziologické ucinky jsou zvySend tepova
frekvence, respiracni aktivita, krevni tlak, svalové napéti a dalsi [I8]. Tyto
priznaky jsou podrobnéji popsany v nasledujicich kapitolach.

ANS rozdélujeme na eferentni (motorickou) a aferentni (senzorickou) ¢ast.
Aferentni vlakna hraji roli v udrZeni homeostazy. Eferentni ¢ast se sklada



1. Uvod
ze dvou systému, sympatiku a parasypatiku[I].

® Sympatikus — kratkodobéd odpovéd na stres, ,figh-or-flight“ reakce [5].
Odpovida za okamzité reakce organismu na hrozici nebezpeci, mobilizuje
zasoby energie a inhibuje traveni.

B Parasympatikus — dlouhodobé udrzovani homeostazy.

Napftiklad, obé slozky reguluji srde¢ni frekvenci, ale v pripadé ze parasympati-
kus dominuje, srde¢ni frekvence je nizsi, nez kdyz je dominantni sympatikus[I].

B 16 Projevy stresu

Autonomni nervstvo muze aktivovat fight-or-flight reakci na stresor, prostred-
nictvim sympatického nervu, ktery zaktivuje télesné funkce pro akutni reakce
na stres, zatimco parasympatikus zajistuje navrat organismu do homeostizy
[25, 86).

Reakce ANS na stresor:

Sympatikus

B zrychleni srdec¢ni ¢innosti

B zvysSend mira poceni

B zrychleni dychani

B zvySeni napéti kosterniho svalstva a jeho zvysSené zasobeni krvi
B gnizeni napéti hladkého svalstva
B snizeni tvorby slin

® zpomaleni traveni

B vazokonstrikce cév v kuzi

® odkrveni prstu

® husi kuze

B rozsifeni zornic

B zvysena aktivita a bdélost
Parasympatikus

B zpomaleni srde¢ni ¢innosti

® snizeni poceni

® zpomaleni dychani



1.7. Stres a emoce

® snizeni napéti kosterniho svalstva

® vyssi motilita stiev

B lepsi zpracovani a traveni potravy

® zvysend produkce slin [anatomie a fyziologie]

Hypothalamo-hypofysarni systém reguluje uvolniovani kortisolu, ktery méa
vliv na metabolismus, psychiku a funkci imunitniho systému. Autonomni
nervstvo a Hypothalamo-hypofysarni systém jsou rizeny z vice mozkovych
center najednou, ty zahrnuji limbicky systém, prefrontalni kortex, amygdalu,
hypothalamus a stria terminalis[25].

Fyziologické reakce Psychické reakce
Zrychleni metabolismu Uzkost
Zrychleni srde¢ni ¢innosti Vztek a agrese
Dilatace zornic Apatie a deprese
Zvyseni krevniho tlaku Oslabeni kognitivnich funkci

Zrychleni dychéani
Svalové napéti
Vylucovani endorfinu
a adenokortikotropniho hormonu
Uvolniovani cukru z jater

Tabulka 1.2: Tabulka reakci na stresor [4].

. 1.7 Stres a emoce

V praxi je termin pouzivan psychology pro oznaceni Siroké skaly negativnich
emoci jako je rozruch, podrazdénost, tzkost, hnév, nadmérnd stimulace,
frustrace a dalsSi. Presto studie ukazuji, ze stres muze mit pozitivni vliv
na imunitni systém jedince [20] a dopad stresu na zdravi a vykon jedince
se méni zavisle na pristupu daného jedince ke stresu [2I]. To znamena, ze
stresova hodnota zévisi na vyhodnoceni situace jedincem, zda bude povazovana
za stresor ¢i nikoliv [87]. Mira pusobeni stresu ze strany zatézovaného jedince
zavisi na:

® Charakterovych (osobnostnich) faktorech a individudlni vnimavosti,

® Zkusenostech z obdobnych situaci [87].

Vlastnosti urcujici odolnost vici stresovym reakcim se fadi odolnosti viici
stresu, rozumové zvladani krizovych situaci, tolerance frustrace, iroven emo-
tivity a stabilita nervové soustavy [87]. Nejvétsi vyznam je vSak piisuzovin
vrozené emotivité a ziskanym zkusenostem, tudiz se citlivost na stres inte-
rindividuélné lisi. Toto lze prekonat cvicenim zvladani stresu nebo ziskdnim
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1. Uvod

Druh stresoru Popis
Fugicks Naro¢na fyzicky c¢innost, nedostatek spanku,
zic , , « .
YAICRY Unava, bolest nebo akutni poranéni
. _ Extrémni teploty, vysoka vlhkost vzduchu,
Enviromentalni 1 , . el
nizké /vysokd koncentrace oxidu uhli¢itého, hluk
., Kognitivné narocné ulohy, rychle se ménici nebo
Dusevni . o
si rozporujici instrukce
o1, Spatné socialni interakce, nezadouci socialni role,
Socidlni o s o (o
kritika, sebekritika, nespravedlivé zachazeni
Psychologické Problémy v osobnim zivoté, mentalni poruchy
C Financni tisen, nejisté zaméstnani, chronické one-
Chronické . .
mocnéni
Traumatické Vzpominka predchozi traumatické zkusenosti

Tabulka 1.3: Tabulka shrnujici typy stresoru [22].

zkusenosti s jednotlivymi stresogennimi udalostmi. Jedinec pak dokéze danym
situacim 1épe celit.

| K Stresory

Stresor je exogenni (vnéjsi) nebo endogenni (vnitini) stimul, udélost nebo stav,
ktery je schopny vytvorit stresovou reakci [22]. Rozdéleni stresorii je popséno
v tabulce [1.3.

Podle c¢asového plisobeni stresoru muzeme stres délit na akutni nebo chro-
nicky. Chronicky stres ma dopad na jedince periodicky, bez nutnosti pritom-
nosti stresoru. Akutni stres je podminén:

1. Dobou piisobeni stresoru.

2. Regulacnim fyziologickym (napfiklad aktivace parasympatiku), behavio-
ralnim nebo psychologickym procesem.

Chronicky stres miize byt také vysvétlen jako série dlouhodobé opakujicich
se stresoru [23]. Maji tedy vicerozmérny dopad ovliviujici rizné trovné lidské
aktivity.

Tato prace se zabyva mérenim akutniho stresu spojeného s provadénim
kognitivné narocnych tloh.



Kapitola 2

Meéreni stresu

Méreni stresu je mozné provadét pomoci psychologickych postupt nebo
mohou byt pouzity biologické informace (biosignaly) o reakcich na stresor
(viz Projevy stresu). Biosignaly jsou signdly proménné v case méfitelné v
lidském organismu [26], ty muzeme délit na dva typy:

8 Fyzikalni signaly
8 Fyziologické signaly

Fyzikalni biosignaly jsou méritelné télesné deformace, vzniklé svalovou
aktivitou, radi se mezi né velikost zornic, oéni pohyby, mrkani, mimovolni
pohyby hlavy a téla, mimika, dychéani a hlas. Fyziologické biosignaly jsou primo
meérené funkce organismu, naptiklad srde¢ni aktivita, krevni tlak, mozkova
aktivita nebo poceni. Rozlozeni biosignalti na lidském téle je znazornéno
na obrazku 2.1L

Psychologické postupy vyuzivaji dotazniku a tabulek a diky tomu mohou byt
zatizené velkou mirou subjektivity. Biologické jsou zalozené na biochemickych
reakcich (ELISA, Corometr), a pro vyhodnoceni je tedy nutné odebrani
vzorku pro biochemické vysSetfeni (napf. pritomnost katecholamini v modi,
zvysend sekrece glukokortikoidi). Mezi nejobjektivnéjsi metody patii méfeni
fyziologickych funkcich a vyhodnoceni (srdeéni frekvence, krevni tlak nebo
kozni vodivost) [3].

Biologické vysetrovani stresu u populace je ovlivnéna vysokou intraindi-
vidudlni a interindividualni variabilitou, protoze reakce jedince na stresor
je tmérna jeho pripravenosti a ¢innostni kapacité. Tak muze byt ziskdna
variabilita raznych reakci jednoho organismu.

V nasledujicich sekcich jsou biosigndly serazeny a popsany dle toho, kde
na téle se nachazi.

. 2.1 Hlava

B 2.1.1 Eletroencefalogram (EEG)

Elektroencefalogram (EEG) je rozsifend metoda méfeni zmén neurofyzio-
logické aktivity spojené se stimulaci nebo vykonavanim nejruznéjsich tloh.

9



2. Méreni stresu
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Obrazek 2.1: Rozmisténi biosignalii souvisejicich se stresem na lidském téle
[autor]

V psychofyziologii je EEG vyznamné pro moznost mérit aktivitu v regionech
zapojenych do geneze stresové reakce a aktivitu spojenou s vzrusenim nebo
jinym specifickym emoc¢nim stavem [27]. Leva predni hemisféra mozku se zda
zodpovédnd za emoce pristupové (radost, hnév...), zatimco pravé predni he-
misféra zodpovidé za emoce vyvarovani (smutek, strach...) [28]. EEG index
asymetrie (Asymmentry index)je robusni pfiznak pro detekci stresu [29], ktery
v ruznych studiich umoziuje odliSovat psychologické stavy [30]. EEG Index
asymetrie je rozdil prirozenych logaritmi pravé a levé hemisféry:

Asymmetry index = In(a)|pchannel — In()|gchannel

Dle studii [31 [32, B3] je nejvhodnéjsi pro vypocet indexu asymetrie kanaly
F3-F4 nad dorsélni prefrontélni kirou (2.2). Vétsina studii zjistila vyssi
alpha aktivitu v pravé frontdlni ¢asti v poméru k levé [27]. K tomu dochézi
béhem stresovych obdobi (napfiklad student béhem zkouskového) [32], v
pripadech chronického stresu [35], smutného/veselého nebo strasidelného
filmu [34], 37].

Frekvenc¢ni spektrum EEG signalu je déleno do frekvencnich intervali,
jmenovité delta (0,5-4 Hz), theta (4-8 Hz), alpha (8-13 Hz), beta (13-30 Hz)
a gamma (30-70 Hz). Pokles aktivity alpha vin a zvySena aktiva vin beta
se vyskytuje béhem puisobeni stresujicich podnétu [30} B6]. Index popisujici
zmény alpha a beta vIn je nazyvin beta alpha koeficient (b/a ratio) a vlivem
stresu se jeho hodnota zvysuje [31].
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Obrazek 2.2: Pozice elektrod pro méfeni indexu asymetrie v systému 10/20.
Nejcastéji pouzivany je par F3-F4 (ervend), modrou barvou jsou oznaceny
dalsi elektrodové pary, které se také pouzivaji v psychofyziologickych studiich
[autor].

B 2.1.2 Primér zornice

Velikost zornice je fizena dvémi svalovymi skupinami (contrictor a dilator
pupillae), které jsou ovladany ANS [38]. Reflektuje tak autonomni aktivitu
a je spojovana s emoc¢nim, kognitivnim nebo sexudlnim vjemem.

Vyzkumy potvrzuji vztah mezi velikosti zornic a afekénim stavem [39] a byl
pouzit jako index stresu a uzkosti. V laboratornim prostiedi bylo prokézano,
Ze prumeér zornic se zvétsuje vlivem pusobeni stresoru.

Pri zkouméni vlivu stresu na velikost zornic existuji riiznd omezeni. Zména
pruméru zornic je ovlivnéna vékem [41], s pfibyvajicim vékem zornice postupné
ztraci schopnost zmény velikosti. Mimo jiné i osvétleni ovlivnuje zornice
a zpusobuje pupilarni svételny reflex [39], ktery vede k stazeni zornic s
rostoucim osvétlenim.

B 213 Ret

Stres miize zpusobit variace v fec¢i v porovnani s fe¢i za neutralnich nebo
béznych podminek [42]. Re¢ se vytvaii na zékladé vydechovaného vzduchu
z plic, ktery prochazi pres hlasivkovou stérbinu, frekvence s jakou hlasivky
kmitaji se nazyva zakladni frekvence F0 a udava vysku tonu. V dutiné dstni,
nosni a hltanové je dale modulovan, dochazi k rezonancim zesilujici urcité
¢asti zvukového spektra a vzniku rezonancnich frekvenci. Tyto frekvence se
nazyvaji formantové (F1, F2, F3, F}) . Sevienim hlasivek dochdz{ proudem
vzduchu k jejich rozkmitani a vytvoreni znélé hlasky. Oteviené hlasivky
nevibruji a vytvari hlasku neznélou.

Vyska ténu (FO) je jeden z nejzkoumangjsich indikatort emocéniho stresu a
béhem stresu typicky vzrista [42]. Stresovani jedinci kladou duraz na porty
bohaté na informace, tudiz je mozné pozorovat zménu ve specifickych spekt-
ralnich pasmech oproti feci v klidném stavu [43]. Kromé F0, je prokdzano ze
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2. Méreni stresu

stres se projevuje na prvnich dvou formantech (F1, F2) a na energetickém
spektru [42]. Mezi dalsi parametry, které se pro tento tcel pouzivaji patii
jitter (frekvenéni nestabilita), shimmer (amplitudova nestabilita), prozddie,
dialogové a lexikdlni jevy [44]. Statisticky signifikantni je také rozdil pii
hlasité, zlostné fe¢i a Lombardovym efektem (zesilené hlasové usili v hlasi-
tém prostiedi) mezi feci v klidu a ve stresu [45]. Pfedmétem zkouméni jsou
také mikro tremory (mimovolni vibrace hlasivek o frekvenci 8-12 Hz) jako
indikatory stresu. Tyto mikro tremory jsou indukovany z CNS a koreluji se
signaly EMG [46].

Tyto spolehlivé identifikdtory stresu v fec¢i by tak mohli byt pouzity v auto-
matickém rozpoznavani hlasu, napiiklad pro uprednostnéni tisnovych hovorta
[47].

B 2.1.4 Aktivita oé&i

Zrychlend frekvence mrkani béhem stresu je ¢astené pripisovani zvysenému
prokrveni periorbitalnich svalti, ale tkoly vyzadujici zvySenou pozornost
(napriklad ¢teni slozitého textu) frekvenci mrkéni snizuji [48]. Distribuce
pohledu a dalsi priznaky jako smér pohledu nebo fixace jsou také ovlivnéné
stresem [49).

B 2.1.5 Infradervené zobrazovani

Infracervené zobrazovani (Thermal infrared imaging; TII) je bezkontaktni
métici metoda, kterou je mozné pouzit pro méreni povrchové télesné teploty.
Je mozné ji také vyuzit pro estimaci saturace tkane kyslikem [67]. Béhem
stavl zvysSeného vzruchu se zvysuje krevni pratok cév, tim dochazeni ke
zvyseni teploty prilehlych oblasti. Zda se ze neni zadny konzistentni zptisob
urceni zmén, které stres zpusobuje v obliceji. Priznaky popsané v [2.1| obecné
plati, ale mohou se interindividuélné lisit [68]. Hong a kol. [69] navrhuji
diferencidlni méreni teploty mezi ¢elem a Celistni oblasti, které ma statisticky
vyznamnou shodu s ustanovenymi stresovymi markery jako je tfeba HR.

B 2.1.6 Elektromyogram (EMG)

Elektromyogram (EMG) je metoda pro vyhodnoceni elektrické aktivity svalu
méfenim akénich potencidlii prendsenych z motoneuronu do svali. Aktivita
ve svazcich svalovych vldken je métitelnd pomoci povrchovych elektrod, umis-
ténych na pokozku v misté svalového briska. Stresujici podminky aktivujici
sympatikus vedou ke zméné svalového tonu (svalové napéti) [70]. V bipolarnim
usporadani jsou elektrody umistény na sval trapézovy (m. trapezius), nebo
svaly cela. EMG aktivita u trapézového svalu roste béhem testovani pomoci
Stroopova testu barevnych slov (Stroop color word test; SCWT) a Test konti-
nualniho vykonu (Continuous performance task; CPT) [71]. Svalovy tremor
(tfes, neimslny rytmicky svalovy pohyb) se také ukazuje jako mozny indikator
stresu. Normalni fyziologicky tremor ma frekvencni pasmo o rozsahu 6.5-11
Hz. Stresové stavy toto pasmo zuzuji do okoli 11 Hz [72].
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2.2. Télo a koncetiny

Cast téla | Zména teploty | Studie
Télo Roste [52]
Prsty Klesa [51]

Oblicej Roste [51]
Celo Roste [51]
Periorbitalni Roste [51]
Nos Klesa [51]
Celistni Klesa [69]

Tabulka 2.1: Vliv stresu na zménu teploty (méfené na ruznych ¢astech téla)
[autor].

B 22 Téoa koncetiny

B 2.2.1 Drzeni a pohyby téla

Drzeni téla také mtze podat informaci o tirovni stresu. S rostouci trovni
stresu se snizuje mnozstvi pohybt horni ¢asti téla [50]. Kombinovana analyza
oblicejové mimiky a gestikulace horni ¢asti téla je schopna odhalit ruzné
emociondlni stavy vcetné tzkosti [64]. Obdobné byly zkoumény samotné po-
hyby hlavy. Pohyby hlavy béhem stresovych podminek jsou castéjsi, rychlejsi
a celkove vice prominentni [66].

Bl 2.2.2 Teplota pokozky

Zmény v povrchové teploté téla jsou rovnéz spojovany se stresem a tzkosti
[53]. V patologickych situacich se u jedince muze projevit psychogenni horecka,
choroba zpusobujici zvyseni télesné teploty u jedincu trpicich chronickym
stresem [54].

Télesnd teplota méfend na ruznych ¢astech téla (prsty, horni koncetiny,
oblicej...) mé protichudné vysledky. Tyto zmény jsou popsany v [2.1.

B 2.2.3 Respirace a dechova frekvence

Respiraci mtizeme mérit jako cetnost nebo objem vyménéného vzduchu v pli-
cich. Dechova frekvence a hloubka dechu (amplituda) jsou nejcastéjsi metody
hodnoceni respirace. Béhem stresovych situaci se dechova frekvence zvysuje,
vznikaji nepravidelnosti dechu, zvyseni minutové ventilace (objem vzduchu
prodychaného za minutu), braniéni dychani se méni na hrudni a intenzivni
kréatkodobé situace mohou zpusobit preruseni dychani [73].

Respirace je nejlépe métitelnd pomoci dechovych senzort, které méri mnoz-
stvi vyménéného vzduchu plicemi. Také je mozné pouzit zmény objemu
hrudniho kose, pomoci Hallovy sondy nebo tenzometru. Pro méfeni hladiny
stresu se nejcastéji pouzivaji dvé metody: Hallova sonda na elastickém pasu
upevnéném kolem hrudniku jedince, nebo termistorovy senzor umistény pod
nosem [95].
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2. Méreni stresu

B 2.2.4 Elektrodermalni aktivita (EDA)

v

Elektrodermalni aktivita (EDA) méri elektrickou vodivost pokozky, ménici
se z diavodu poceni. EDA je sniméno bipolarné z rukou (napiiklad dva
prsty) nebo plosky nohy, kde se nachézi nejvic potnich zlaz na lidském téle
(>2000/cm?) [12]. EDA se déli na:

® Hladina kozni vodivosti (Skin conductance level, SCL): Klidovéd hladina
EDA.

® Odezva kozni vodivosti (Skin conductance response, SCR): Casové zavisla
odezva na stimulus.

® Nespecificka odezva kozni vodivosti (Non-specific skin conductance re-
sponse, NS.SCR): Projevuje se bez pritomnosti externiho stimulu a je
spojovano s kognitivnimi procesy.

Aktivita potnich 7zlaz je fizena CNS a sympatikem. Pokud je jedinec vystaven
stresu, SCL i SCR roste diky zvysené produkei potu potnimi zlazami. Spicka
SCR obvykle nastupuje 1.5 az 6.5 s po zacatku plisobeni stresového stimulu
[74]. Spolu s HRV, RESP a EMG koreluje SCR se stresovym stavem a muze
byt povazovan za dobry indikétor stresu [12].

. 2.3 Srdecdni aktivita

Cinnost srdce je Fizena pomoci dvou neurotransmitertl, acetylcholinu a no-
radrenalinu. Uvolniovani téchto neurotransmiteri je fizeno ANS. Stres aktivuje
sympatikus, coz vede k zrychlené tepové frekvenci a silnéjsi kontrakcim. Krev
pak cirkuluje télem rychleji a dodava vétsi mnozstvi kysliku a energie organim
a svaltim.

B 2.3.1 Elektrokardiogram (ECG)

Elektrokardiogram (ECG) je signal produkovany elektrickou aktivitou srdce.
R spicka a jeji distribuce v signdlu je ¢asto pouzivdna pro méreni HR (RR
interval).

B 2.3.2 Srdeéni frekvence (HR)

Srdecni frekvence je nejpouzivanéjsi a nejptiméjsi metodou méteni stresu. HR
udéva pocet srdecnich kontrakei za minutu (bpm). Alternativou je prumérny
RR interval, coz je doba mezi po sobé nasledujicimi R spickami. V litera-
ture muzeme najit mnozstvi studii, které popisuji signifikantni vztah mezi
rostoucim HR a stresem [30, 51}, [95].
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2.3. Srdecni aktivita

B 2.3.3 Variabilita srdeéni frekvence (HRV)

Variabilita srde¢ni frekvence (Heart rate variability, HRV) je distribuce RR
intervalil v signdlu a reflektuje aktivitu sympatiku v ANS. Parametr HRV
je bézné nutné nahravat alespon po dobu 5 minut, ale existuji studie, které
pracuji i s mensim vzorkem a poskytuji presny odhad stresu [75].

Spektralni analyza HRV odhaluje, Ze stimulaci nervus vagus odpovidaji
vyssi frekvence, zatimco nizsi frekvencni pas koreluje se stimulaci sympatiku
[76]. V pripadé smutku, hnévu nebo tizkosti ma HRV chaotické (neusporadéné)
chovani, jehoz periodicitu lze popsat pomoci parametru srdec¢ni koherence
(cardiac coherency) [77]. V ¢asové oblasti jsou parametry HRV odvozeny
od variability RR intervalti. Smérodatnd odchylka se snizuje s rostoucim
stresem [74], stejné jako stfedni kvadratickd odchylka. Ve frekvenéni oblasti
je nizkofrekvencéni pasmo (LF) modulovano aktivitou sympatiku i parasympa-
tiku, vysokofrekvenéni pasmo (HF) koreluje pouze s aktivitou parasympatiku.
Proto je pomér LF/HF za jednozna¢ny ukazatel aktivity sympatiku [78].

Morfologické slozky signalu také mohou nést informaci o stresu. Amplituda
T viny je spojovana se stresem, protoze aktivita sympatiku zkracuje interval
mezi jednotlivymi srde¢nimi kontrakcemi, coz vede ke snizeni amplitudy T
viny [79]. Prodlouzeni QT intervalu bylo také pozorovéno jako typické pro
stresové stavy [80].

Vztah mezi stresem a reakci ANS, ktera se projevi na HRV, lze popsat para-
metry, které maji jednoznacnou reakci. HR, smérodatna odchylka HR, stiedni
kvadratickd odchylka HR a LF/HF poskytuji silnou kovarianci s akutnim
stresem.

B 2.3.4 Krevni tlak (BP)

Krevni tlak je tlak, kterym krev piisobi na stény cév. Déli se na systolicky
krevni tlak (SBP), diastolicky krevni tlak (DBP), stfedni arteridlni tlak
(MAP), minutovy srdecni vydej a resistence cévniho recisté. BP se zvysuje
s vekem, kvuli zvysujici se tuhosti cév. Stres vede ke zvysSeni srde¢niho vydeje
a vazokonstrikci, pozorovatelné zvysenim BP. V [81] MAP, SBP a DBP
signifikantné vzrostl béhem mentalniho aritmetického testu a také béhem

SCWT [82).

B 2.3.5 Fotopletysmograf (PPG)

Fotopletysmografie (photoplethysmograph, PPG) je neinvazivni optickd me-
toda méreni saturace tepenné krve kyslikem. PGG senzor se skladé ze dvou
diod vyzafujici zareni o 660 a 905 nm a fotodiody. V zavislosti na poméru
okyslicené a neokyslicené krve dostavame vysledny signal. Z PPG signalu
je mozné extrahovat parametry pulsni frekvence (PR), variabilitu pulsni
frekvence (PRV), saturaci krve (SpO2) a BP. PPG se d4 také vyuzit pro
estimaci parametru HRV, presto se HRV a PRV nedaji povazovat za identické
[83]. Stres je také mozné meérit pomoci rychlosti a amplitudy pulsni viny [84].
Amplituda pulsni viny signifikantné klesd béhem pamétové ndroc¢nych tkond.
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2. Méreni stresu

2.4 Metody navozeni stresu

Se stresem se potkavame v bézném zivoté, ale ve vétsiné zminovanych studii
byl stres navozen v kontrolovaném laboratornim prostfedi. V této sekci jsou
popsany jaké metody je mozné pouzit pro navozeni stresu.

Mezinarodni systém emocné efektivnich obraza (IAPS)
Mezindrodni systém emoc¢né efektivnich obrazu (International Affective
Picture System, IAPS) je databaze obrazka navrzenych pro studium
emoci a pozornosti. Sklada se z 956 barevnych fotografii zahrnujici
kazdodenni objekty a scény i extrémni, jako jsou zmrzacend téla nebo
erotické fotografie. IAPS bylo pouzito napiiklad v [48].

Stroopuv test barevnych slov (SCWT)

V psychologii je Stroopiv jev oznaceni zpozdéni reakce mezi shodnym
a rozporuplnym stimulem, tento jev je nejsndze pozorovan pii Stroopové
testu barevnych slov (Stroop color word test, SCWT). Zakladnim typem
této ulohy jsou nazvy barev, které jsou napsané odlisné barvou (napriklad
slovo Cervend je napsané zelenou barvou) [2.3. Nasledn4 identifikace barvy

Vv,

Mentalni Aritmetika (MA)

Mentalni aritmetika je provadéni matematickych vypocta bez jakychkoliv
pomiucek. Existuje nékolik metod, které byly pouzity pro navozeni stresu.
Montreal Imaging Stress Task [57], Paced Auditory Serial Addition Test
[56] nebo Berg Card Sorting Task [58].

Trierav test socidlniho stresu (TSST)
Trieruv test socidlniho stresu (Trier Social Stress Test, TSST) je pro-
cedura navrzend k spolehlivému navozeni stresu. Test se sklada ze tii 5
minutovych ¢asti (piiprava prezentace, prezentace a mentalni aritmetika),
pod dohledem poroty a videokamery [59].

Vneéjsi prostredi a simulace

Kromé vyse zminénych mentalnich stresori, je mozné vyuzit i stresory
vnéjsiho prostiedi. Test studenym presorem (Cold pressor test, CPT)
je proces navozeni stresu ponorenim ruky testovaného do ledové vody.
Kontroverzni, ale u¢innd metodou je vyhrozovani elektrickymi soky [85].

Zelena Cervena Modra

Zluta Fialova

Obrazek 2.3: Ukdzka Stroopova testu barevnych slov [autor].
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2.5. Prehled publikovanych praci zabyvajicich se mérenim stresu

V [60] je méfen vliv parasutistického seskoku na HRV 120 minut pired
a 60 minut po seskoku. Nedostatek spanku je také mozné povazovat
za stresor [61], Gcastnici experimentu byly po 30 hodin vzhiru. Vhodnou
a rozsifenou metodou je také simulace realného prostredi. To zahrnuje
simulace dopravniho provozu a také tlohy v opravdovém provozu [95],
letecky simuldtor [62, [63] nebo simulace extrémnich situaci pro potieby
vycviku [97]

V literature je shoda, zZe stresory ¢asem ztraci na ucéinnosti. Jakou rychlosti
je dano jejich jedinec¢nosti a navykem jedince. Dulezita je také délka experi-
mentu a pridruzené ¢innosti, které musi jedinec vykonavat, aby nedoslo ke
ztraté zajmu. Vhodné jsou také relaxacni intervaly mezi dlohami.

B 25 Piehled publikovanych praci zabyvajicich se
meérenim stresu

7 fyziologickych reakci a funkce ANS, konkrétné sympatiku, vidime ze je
teoreticky mozné stres mérit z celé rady signali. Nasleduje proto vycet
a shrnuti publikaci, které se obdobnou problematikou jiz zabyvali a z nich
urceni signali vhodnych pro nas experiment.

B 25.1 Detekce stresu pomoci fyziologickych senzorii

V této publikaci autori porovnavaji efektivitu riznych metod méfeni stresu
z biologickych signédli v kombinaci se stresory vytvorenymi pomoci virtualni
reality (virtual enviroment - VE) [91].

Elektrodermdlni aktivita (EDA) méri hodnoty elektrické vodivosti kuze
a dé se rozdélit do dvou rozdilnych komponent. Hladina kozni vodivosti (Skin
conductance level, SCL) méri vodivost kuize v ¢ase. Odezva kozni vodivosti
(Skin conductance response, SCR) méti zménu EDA pii odpovédi na stimulus.
V experimentu byl ve VE simulovan pozarni poplach a zaroven byl tcastnik
audio-vizualné stimulovan srde¢nim tepem a blikdnim obrazu synchronné s
jeho srdec¢ni frekvenci (HR) a pokud se jedinec nachazel v stresujici situaci
tyto stimuly byly zesilovany. Zavérem je ze samotnd EDA neni schopna podat
o dalsi biologické signaly nebo psychologické testy.

Pro méreni Kardiovaskuldrni aktivity vyuzivajici pulsni pletysmografii
(PPG) pro méreni pulzni viny (PW) a elektrokargiografii (ECG) z nichz
vypocitali srdecni frekvenci a variabilitu srdecni frekvence (HRV), a pomér
nizkych (LF, 0.01-0.08 HZ) a vysokych (HF, 0.15-0.5) frekvené¢nich pasem,
které jsou spojovany s uzkosti a stresem [92]. Dalsi informaci kterou pou-
zili k vyhodnoceni stresu je amplituda pulzni viny (pulse wave amplitude,
(PWA), tedy vzdalenost mezi lokalnim minimem a maximem PPG signalu,
ktery je negativné korelovan se vzruchem. Studie experimentu VE ukazala ze
kombinace PWA, HR a EDA je dobrym ukazatelem stresu [93].
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2. Méreni stresu

Aktivita oblicejového svalstva je méfena elektromyografii (EMG) ze svalu
m. Zygomaticus major (tvar, usmév), m. Corrugator supercilii (¢elo, mraceni)
a m. Orbicularis oculi (oko, mrkani, tismév). Béhem VE porovnavali aktivitu
pri nizcestresujich a vysocestresujich udalostech. Stiedni hodnoty namérenych
EMG signala byly vyrazné vyssi pro signaly z vysocestresujich simulaci
zvlasté pak z m. Corrugator supercilii, ovsem tyto signaly byly velmi nachylné
na ruSeni (dychani, pohyb).

Respiracni aktivitu vyhodnocuji pomoci Respiratory rate (RespR) a respi-
ratory amplitude (RespA) a popisuji zapornou korelaci se stresem [91].

B 25.2 Meéfeni akutni stresové reakce z fyziologickych signali:
kvantitativni hodnoceni stresu

Arza a kol. [94] v této praci jako stresor vyuzivaji Trieruv test socidlniho stresu.
Byly urceny dva stavy, bazalni state (BS) a akutni stresovy stav (SS). Reakce
ucastnikd na stresory byla porovnavana stresovymi markery s biologickymi
signaly. Jako signaly byly zvoleny ECG, PPG, respirace, EDA, teplota obliceje
a prsti. Zaroven vyuzili biomarkery copeptin a prolaktin z krve, cortisol a o-
amylasa ze slin. Namérené hodnoty staticky zpracovali (MANOVA, Pearson’s
correlation, t-test). Vétsina zvolenych metod se ukdzala jako statistycky
vyznamny ukazatel. HR a Pulse rate (PR) koreluji s refenénimi hodnoty
stresu (BS, SS) stejné tak HRV, které muze byt déle vylepSeno respira¢nim
signalem. Teplota obliceje i prstlt ma velmi malou variabilitu v BS ale v
SS teplota obliceje vyznamné roste, zatimco teplota prstii klesa. Nejlepsich
vysledki dosdhli s Pulse transmision time (PTT, rychlost $ifeni pulzni viny),
ktera méla nejvetsi Pearsonovskou korelaci s biomarkery.

B 2.5.3 Detekce stresu fyziologickymi senzory b&hem jizdnich
uloh v realném provozu

Healy a Picard v této studii vyhodnocuji fyziologické signaly fidi¢t v redl-
ném silniénim provozu. Ridi¢i méli za tikol projet rtizna prostiedi béhem
ruznych trovni dopravy. Stres byl nejprve predpokladan na zakladé dvou
metod: dotazniku a ziskaného skore z pozorovanych udalosti a chovani fidice
zaznamenavaného na videu. Béhem experimentu vyuzili senzoru ECG (II.
Svod), EMG, EDA a respira¢ni aktivitu. Ukédzali, Ze tyto parametry jsou
velmi dobrymi ukazateli stresu, ale korelace mezi jednotlivymi senzory je
velmi individudlni pro kazdého tcastnika [95].

B 2.5.4 Zlepseni vyhodnocovani mentalni zatéze pilota
kombinovanymi mérenimi

V této préci autori pouzili senzory ECG, udalostné evokované potencidly
(event-related potential, ERP - EEG) a sledovéani o¢i k vyhodnoceni mentélni
zatéze (mental workload, MW) pilotti, béhem letovych tloh. MW podminky
byly ovliviiovany mnozstvim informaci, zobrazenymi na head-up diplaji (HUD)
a narocnosti letu. K porovndni pouzili testu behaviordlniho vykonu (behavioral
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2.5. Prehled publikovanych praci zabyvajicich se mérenim stresu

performance) a NASA-TLX dotazniku. Prokazali ze HRV, ERP (elektrody
snimajici oblast P3a), pramér zornic a otevrieni oka je citlivé na zmény MW.
Nejvétsi signifikanci méla data o primeéru zornice a popisuji jev, kdy nejdiive
doslo k vyznamnému rozsiteni a poté ztzeni zornic. Zatimco samotny HR se
ukdzal jako nesignifikantni a je mnohem presnéjsi vyuzit HRV [96].

B 2.5.5 Fyziologické méFeni tizkosti pro vyhodnoceni vykonosti
v simulovaném vycviku

Tichom a kol. v této studii méri stres a tizkost u piloti na simuldtoru.
Uroveti tizkosti byla méfena pomoci biologickych senzortt EMG, pohyb o,
okulometrie a pupilometrie. EMG senzory byly umistény na celisti, rameni,
zapésti, stehné a lytku. U vSech pozic senzoru byla pozorovana zvySena
aktivita béhem naroc¢nych fazi letu, nejvétsi zménu aktivity zaznamenali
svaly nohy: az 50 %. Z oka ziskdavali informace o fixaci pohledu, mrkani,
frekvenci sakad, velikost zornice a dalsi. Z osmi riznych parametra se ukézali
jako relevantni pouze dva: frekvence sakad a velikost zornice. Pro osobni
ohodnoceni urovné tzkosti vyuzili dotaznik MAACL-R [97].

B 2.5.6 Analyza mentalni zatéZe a psychologického stresu
pilotu béhem letu pomoci srdecni frekvence a subjektivniho
hodnoceni

Causse a kol. se zamérili pouze na ECG signdl a jeho statistické zpracovani
(ANOVA, regrese). Pro subjektivni vyhodnoceni pouzili dotaznik NASA TLX.
Nejprve namérili klidova data ECG, kdy byl uc¢astnik usazen v pohodlném
kiesle po dobu 5 minut a poté nasledoval let s pevné stanovenou trajektorit,
rychlosti a vyskou. Raw data HR ukéazala, Zze nejvétsi rozdil mezi referenci
a letem byl béhem vzletu (45.23 %), stoupani (31.79 %) a pfistani (29.90
%). Po zpracovani nasli silnou korelaci mezi workload a HR. Jako statisticky

signifikantni se ukazala korelace mezi HR, psychologickym stresem a vysledky
dotazniku NASA TLX [9§].

B 2.5.7 Méfeni neurofyziologickych signali u pilotid a Fidiéa
pro vyhodnoceni mentalni zatéze, inavy a ospalosti

V této publikaci autofi snimali signaly EEG, ECG, EOG, GSR a respira¢ni
¢innosti a v redlném case zpracovavali pro identifikaci psychického vypéti
a tnavy (MW, mental workload). Pilot fidi komplexnéjsi zatrizeni nez ¥idi¢
automobilu, zpracovava vétsi mnozstvi idaju a rozhoduje se v extrémnéjsich
situacich. Uvadi tedy MW jako stézejni problém pii rozhodovani. Uvadi
ze vzajemné ovlivnéni dechové frekvence a srdecni aktivity, neni dechova
frekvence vhodnym stresovym parametrem.

EEG bylo zpracovino vykonovym mapovanim jednotlivych frekvencnich
pasem a sledovanim zmén. Publikuji a popisuji jednotliva frekvenéni pasma
v souvislosti s mentalni inavou a ostatnimi parametry zkoumanych subjekti.
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2. Méreni stresu

EOG vytvorili casové fady variability frekvence mrkani, trvani mrknuti
a latenci mrkani. EOG poskytovalo informace o tisecich s vétsi inavou, tedy
Ze pri vétsi soustredénosti v extrémnich situacich se mrkani snizuje a zkracuje

[99].

Bl 2.5.8 Bezmanzetové méreni krevniho tlaku pomoci rychlosti
pulsni viny a srdecni frekvence

Je zndmo, ze rychlost pulzni vlny (pulse transmit time, PTT), tedy doba
mezi R-Spickou ECG signédlu a PPG signdlem namérenym ze Spicky prstu je
umérnd arteridlni tuhosti (arterial stiffnes) a muze byt pouzita k vypocétu
systolického a diastolického tlaku. Podle autort vsak nemusi byt metody
meétreni BP zalozené na PTT dostatecné presné, kvili komplexité regulace
krevniho tlaku u c¢lovéka. Proto vytvorili metodu pro vypocet BP pomoci
srde¢ni frekvence [100].

B 2.5.9 Odezva krevniho tlaku na psychologicky stres a studie
rizika kalcifikace koronarni tepny u mladistvych

V této studii pozorovali zménu krevniho tlaku béhem psychologicky stresuji-
cich situaci, a naslednou predikci kalcifikace korondrnich cév. Béhem studie
zkoumali 2816 zdravych Zen ve véku od 20 do 35 let. Ucastnice plnili tkoly
ve videohfe a pozorovacich aktivitach, zatimco byl méfen jejich BP. O tti-
nact let pozdéji podstoupily CT vysetfeni hodnotici kalcifikaci koronarnich
cév. Ze studie vyplynulo, ze kazdé 10mmHG zvyseni tlaku béhem ptisobeni
stresoru, zvysilo Sanci na kalcifikaci o 24 % [101].

B 25.10 Shrnuti

V nésledujici tabulce (tabulka 2.2) jsou shrnuty vyznamné biosigndly vhodné
pro neinvazivni méreni stresu.

B 2.5.11 Dalsi metody hodnoceni stresu

Nejjednodussi metodou vyhodnoceni stresu jsou dotazniky, které ale podléhaji
subjektivnimu hodnoceni respondenta. Nejrozsitenéjsi je NASA TLX, dale je
velmi vyuzivany MAACL-R, pripadné jsou vytvareny pro konkrétni vyzkum.

Velice spolehlivym a objektivnim ukazatelem jsou biomarkery: copeptin
a prolaktin z krve, cortisol a a-amylasa ze slin. Bézné jsou detekovany enzy-
matickymi senzory ELISA, ale objevuji se i nové metody detekce, napriklad

cocometr [102].
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2.5. Prehled publikovanych praci zabyvajicich se mérenim stresu

Parametr Senzor Publikace Zména Komentar

ECG/PPG

HR ECG, PPG [91][94]]95][96][98]  Roste* Snadno méfitelné, vhodné i jako
samostatna informace, dochéazi

HRV ECG, PPG [91][94]]95][96][98] Klesa***  zlepSeni pfesnosti pokud
doplnéno signal respirace

PW ECG, PPG [91][94][95] Roste* Negativné korelovano
se vzruchem, individudlni,

PWV ECG, PPG [91]]94][95] Roste™*  samostatné neposkytuje
dostatecné informace

PWA ECG, PPG [91]]94][95] Klesa**  k vyhodnoceni stresu

PTT ECG, PPG 94] Klosd** Nejlepsi shoda s biomarkery
stresu

EMG

Celo EMG [91](95] Roste***  Nejprinosnéjsi umisténi
EMG senzort,

Stehno EMG [97] Roste* nevyhodou jsou velké
pohybové artefakty

Lytko EMG [97] Roste* na konéetinach

Zrak

Velikost zornic ~ Pupilometr [96][97] Roste Citlivé na zmény

Frekvence sakdd Okulograf [96][97] Roste*** mentalnt aktivy a stress

Respirace

Respiracni pas «

RespR Termistor [91][94](99) Roste Dobre koreluje

se srdecni aktivitou
Respiracni pas «

RespA Termistor [91][94][95] Roste

Poceni

SCL EDA [91][94][95] Roste**  Dobte vypovidajici signél,
mozné mérit z dlani rukou

SCR EDA [91][94][95] Roste***  a prstu, snadnd implementace

21

do volantu, ovladani apod.



2. Méreni stresu

Teplota
Teelo Teplota [94] Roste**  Pfi stresu dochézi
k centralizaci krevniho
Tprsty Teplota [94] Klesa**  obéhu, v periferiich teplota
klesa, v centralnich ¢astech roste
EEG

Auditorni evokované

potencialy a vSsechny metody
ERP EEG [96] Roste* zpracovani byly alespon

na hranici statistické

vyznamnosti

Rozdil pfirozenych logaritmii

Ind trie  EE 2 etk , s . o
naex asythettie G [32] Roste aktivity pravé a levé hemisféry

Tabulka 2.2: Shrnuti vhodnych biosignélu na zikladé reserse literatury. Hvézdic-
kami (*) ve sloupecku zména je oznaceni statistické vyznamnosti. Jedna * znaci
P 0.05, dvé ** pro P 0.01, tfi *** zna¢i P 0.001.
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Kapitola 3
Metody a data

V této kapitole jsou popsany principy extrakce priznakt v ¢asové i frekvenéni
oblasti, statistické analyzy dat, testy hypotéz, selekce priznakt a dalsi metody
analyzy signdli. Zamérné je uveden néstin reseni problematiky a zakladni
vypocetni vztahy, které budou pouzity. Zpracovani se tyka signali ECG,
zadznamu respirac¢ni aktivity, pulsni pletysmografie a galvanické kozni ode-
zvy. Ze ziznamu ECG je ziskdna variabilita srde¢niho rytmu (HRV), ktera
zobrazuje zavislost tepové frekvence na ¢ase. HRV predstavuje doby trvani
intervall po sobé jdoucich R-$picek.

B 31 Vybrané signaly

Po provedeni reserse, dostupnosti a vhodnosti uziti jednotlivych metod mé-
feni, bylo rozhodnuto pro méreni nasledujicich signalt: ECG, PPG, GSR a
respiracni ¢innosti (RESP), které byly pouzity ve vyse zminénych pracich
jako vhodné nastroje pro indikaci stresu a dalsi zpracovani. Pro méreni téchto
signalu je vyuzito zarizeni Biopac student lab system zaptjceny od katedry
teorie obvodi, CVUT.

B 3.2 Elektrokardiogram (ECG)

Srdce
Hlavni funkce srdce je pumpovat krev skrz dva obéhy:

® Plicni (maly) krevni obéh: pres plice, dojde k okysli¢eni krve a odstranéni
CO2; a

® Télni (velky) krevni obéh: doruceni kysliki a zivin do tkani a odvedeni
CO2 z tkani.

Srdce mé specializované pacemakerové bunky, které zacinaji sekvenci depo-
larizace a repolarizace. Elektricky signdl je generovan v sinoatridlnim svazku
(SA) a sif{ se po sinich do atrioventrikularnho svazku (AV), kde dojde k zpo-
maleni signdlu. Poté prochézi pres Histv svazek a Purkynovymi vlakny se
Sif{ zpét tkani komor [86].
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3. Metody a data

SA uzel
\ AV uzel

HisGv svazek

Levé
Tawarovo
||?}ern’odélr\|':,_:_’-::'___. raménko
sifiové spoje
Pravé
Tawarovo

raménko

et
Purkyriova vldkna

Obrazek 3.1: Schéma pievodniho systému srdecniho [86].

Vime tedy ze srdce generuje sviij rytmus autonomné, ovsem sila a rychlost
kontrakce je ovlivnéna sympatickym a parasympatickym nervstvem auto-
nomni nervové soustavy. Sympatikus zvysuje drazdivost SA a tim zvysuje
srde¢ni frekvenci. Zaroven zvysuje vodivost elektrickych impulst pres AV spo-
jeni a tim zvétsuje silu srdeéni kontrakce. Parasympatikus snizuje dréazdivost
SA a vodivost AV spojeni, tudiz snizuje srdec¢ni frekvenci a silu kontrakce.
Vliv sympatiku muzeme pozorovat pri nadechu a vliv parasympatiku, béhem
vydechu [86].

ECG

Elektrokardiografie je jednoduché, neinvazivni vysetieni. Kazdy stah srdec-
niho svalu je doprovazen vznikem slabého elektrického signdalu, ktery se Sifi az
na povrch lidského téla. Tento signal pak muzeme snimat za pomoci elektrod
vodivé pripojenych k povrchu kuze.

Vysledkem tohoto mérent je graf elektrické aktivity srdce, elektrokardiogram
(ECG). Vzhledem k relativné nizkym méfenym napétim (mV) se nelze vyhnout
kontaminace signdli rusenim (sitovy brum 50/60 Hz, pohybova aktivita,
pulélankovy potencidl <1 Hz, EMG >35 Hz aj.). Proto je nezbytné snimané
signaly vhodné filtrovat a dodrzet zdkladni pravidla méfeni (elektrody mimo
svaly, idedlné vleze, minimalni indukéni smycky, eliminovat napajeci zdroje
apod.) [103].

ECG je standardné multikandlovym signdlem méfenym v definovanych
smérech (svodech). Vzhledem k bipoldrnimu méfeni koncetinovych potencialua
(UR, UL, UF) lze definovat tzv. Einthenovy (I., II., III.) a Goldbergovy
(aVR, aVL, aVF) svody a dle obvodovych rovnic provadét vzajemny prepocet.
Vzajemné kolmych svodu (napt. I a aVF) lze vyuzit pro prostorovy popis
sifen{ akénich potencidlu (R-Spicky) a urcit napf. vektor elektrické srde¢ni
osy (30 az 105) [103].
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3.2. Elektrokardiogram (ECG)

R+ R+
Ventricular Systole-§ Ventricular Diastole
P-R S-T T-P
Segmen Segment +T Segment
| Pb P+
Isoelectric_/ ld. /\
Line L
Q= »
i«P-R Interval Q-T Interval——
R-R Interval

Obrazek 3.2: Komponenty ECG, elektrickd a mechanickd aktivita srdce [86].

Zakladni svodové systémy

1. Koncetinové svody bipolarni (Einthovenovy I., II., III. -méfi zmény
potencidlu mezi dvéma prislusnymi elektrodami)

2. Koncetinové unipolarni (Goldbergerovy augmentované aVL, aVR, aVF
- méri zmény potencidlu mezi danou elektrodou a svorkou vzniklou
spojenim dvou protilehlych elektrod)

3. Hrudni unipolarni Wilsonovi (V1-6) svody k prameérné referenci (UR+UL+UF)/3

Komponenty ECG
Elektrické aktivita srdce je popisovana jako basoliniie (isoelektrickd linie), s

P vlnou, QRS komplexem a T vlnou. Jednotlivé komponenty je mozné vidét
na obrazku 3.2, déle jsou popsané v tabulce
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3. Metody a data

Komponenta MEfena chlast Reprezentuje jev t [s] Amplituda [mv]
P Zacatek a konec na Depolarizace sini 0.07-0.13 <0.25
isolinii (baseling)
QRs Zatatek a konec na Depolarizace komor 0.06—0.12 0.10-15
komplex isolinii od zadatku O
viny po konec 5 viny
T Zacatek a konec na Repolarizace komor 0.10-0.25 <0.5
g isalinii
P-R Od zadatku P viny do | Doba od zadatku sifiové 0.12-0.20
zafatku QRS depolarizace do zadatku
komplexu kamaorové depolarizace
Q-T Od zatatku QRS Deba od zafatku komorové | 0.32-0.36
komplexu do konce T | depolarizace do konce
viny komorové repolarizace.
Predstavuje refrakterni
dobu komaor
R-R Od peaku R viny do Daba mezi dvéma 0.B0
r—;‘ peaku nasledujici R nasledujicimi komorowymi
E vimy depolarizacemi
P-R Od konce P viny do Doba vedeni impulsu od AV | 0.02-0.10
zatdtku QRS uzlu do komorovéha
komplexu myockardu
5T Od konce 5 viny do Doba brzke repolarizace < 0.20
zadatku T viny kamor, kdy jsou buriky
komer uniformé
excitované
T-P Od konce T viny do Doba od konce kamorové 0.0-0.40
g zaldtku P viny repeolarizace do zafathu
31: sinové depolarizace

B 3.2.1 Zpracovani ECG

Tabulka 3.1: Tabulka komponent ECG.

QRS komplexy jsou detekovany v signidlu pomoci Pan-Tomkinsova algoritmu.
Signél je nejprve filtrovan IR filtrem Butterworth, poté je signél diferencovan
a umocnén, coz zvyraznuje velké a rychlé zmény. Z takto upraveného signalu
je vytvorena obéalka klouzavym prumeérem. Diferenci a prahovanim jsou v
obdlce je vyhledan zacatek a konec komplexu QRS. Nasleduje hledani maxima
v segmentu komplexu QRS, ktery odpovida R-Spicce [104].

R-spicky predstavuji tlukot srdce — kontrakci komor. Doba mezi R-Spickami
a jeji zména se oznacuje jako variabilita srde¢ni frekvence (HRV). Vzorkovaci
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3.3. Pulsni pletysmogram (PPG)

frekvence je 500 Hz, proto je mozné dopocitat ¢as mezi jednotlivymi srde¢nimi
systolami a zobrazit jako schodovitou funkci, kdy je prislusnd srdecni frekvence
zobrazena v ¢ase mezi prislusnymi R-$pickami.

Algoritmus pro detekci QRS komplexu jiz implementoval v prostredi Matlab
Prof. Ing. Roman Cmejla, CSc. pro predmét BSG. Tato implementace je
vyuzita v rdmci popisovaného experimentu. Pan-Tompiksoniv algoritmus mé
nasledujici sled ukont:

1. filtrace

2. diferenciace

3. umocnéni

4. vyhlazeni Moving Average (MA) filtrem
5. prahovani

6. detekce maxima R viny

B Extrakce p¥iznaki signalu HRV

Po vzoru publikaci [99], [101], [I03], [98], [34] a [35] bylo zvoleni nékolik
pifznaki extrahovanych ze signalu srde¢ni variability. Ctyfi v ¢asové a jeden
z frekvencni oblasti. Priznaky jsou vypsany v tabulce [3.3.

B Poincaré plot

Analyza Poincaré plot je geometrickd nelinearni metoda vyhodnoceni HRV.
Je to graf, na kterém jsou R-R intervaly vyneseny jako funkce pfedchoziho
R-R intervalu, kde hodnoty kazdého paru néslednych R-R intervalt definuji
umisténi v grafu [106].

Pokud mame c¢asovou fadu

Tty Tt41, L1y -0y Letn

tak prvni bod vysledného grafu je (zy,x¢+1), nasledujici (441, z+2) a tak
dale. Kvalitativné je v Poincaré plot vyhodnocovan vizualné tvar. Proto jsou
tvary kategorizovany do funk¢nich skupin indikujicich stupen srdecniho selhani
[107]. Kvalitativné je Poincaré plot vyhodnocovan vypoctem SD indextu. Tento
graf tedy poskytuje snadné znazornéni HRV a také informaci o funk¢nosti
srdce [106]. Indexy SD1 a SD2 jsou popsany v tabulce |3.3|

B 33 Pulsni pletysmogram (PPG)

Pulsni pletysmografie méii optickou transparentnost, kterd se méni se zménou
pulzniho tlaku v cévach mékkych tkani. Pletysmogram poskytuje informaci o
aktualni hodnoté tlaku v krevnim recisti. Vrcholy prubéhu odpovidaji systolic-
kému tlaku, minima pak diastolickému tlaku. V pruzném téle odrazend pulzni
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3. Metody a data

Meéreni ECG
Jednotka mV
Vzorkovaci frekvence 500 Hz

Zesileni 1000

Offset OmV
Hardwarova filtrace | DP 150 Hz; HP 0,05 Hz

Méd méreni AC

Digitélni filtrace DP 150 Hz

Tabulka 3.2: Tabulka parametrt elektrokardiogramu [86].

Parametr Popis
HR Srdecni frekvence
HRV Variabilita srde¢ni frekvence
Smérodatna odchylka vSech
SDHRV RR intervalt v segmentu
Smeérodatné odchylka priméru RR
SPMWHRV intervali v 10 sekundovych usecich segmentu
Druhéd odmocnina priiméru umocnénych
RMSHRV rozdili naslednych RR intervalu
RMSMWHRVY Druhéd odmocnina priiméru umocnénych

rozdili naslednych RR interval
SDDHRV Smérodatna odchylka rozdili naslednych RR intervali
LF/HF Pomeér vykonu pasmu nizké a vysoké frekvence HRV
SD1 Smérodatna odchylka kolma
na linii identity Poincaré plot
Smérodatna odchylka rovnobézné
s linif identity Poincaré plot

SD2

Tabulka 3.3: Tabulka vybranych pfiznaki signalu ECG.

vlna nasedd za systolou a muze vytvorit zdvojeni s lokdlnim minimem zvanym
dikroticky zarez. Maximalni krevni tlak je pti stahu srde¢nich komor, v ECG
odpovidé R-spicce. Pulzni tlakova vina se sifi od srdce déle krevnim fecis-
tém, proto pfi méfeni pletysmogramu na prstech ruky shledaviame zpozdéni
systolického maxima za R-Spickou. Rychlost pulzni viny reflektuje kondici
a pruznost tepen a cév (pomald=pruzné, rychld=zkornatéld). Variabilita
amplitudy systoly krevniho tlaku je taktéz ovlivnéna dychanim a tlaku uvnitf
hrudniho kose [86].

B 3.3.1 Zpracovani PPG

V PPG signalu jsou detekovany Spicky, které stejné jako R-Spicky ECG
signalu odpovidaji periodické aktivité srdce. Je tak ziskdn parametr variability
tepové frekvence (pulsewave rate variability; PRV). Srdeéni frekvence i pulsni
frekvence méla byt stejnd. To ovSem neznamend, ze variabilita mezi Spickami
signdlu ECG bude shodnd s variabilitou $picek PPG, protoze od R-spicky do
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3.4. Elektrodermalni aktivita

vzniku PPG vlny musi signdl projit fadou fyziologickych transformaci (délka
cévniho Tecisté, elasticita cév, odpor krevniho fecisté, krevni tlak...).

Dle publikace [I00], je mozné vypocitat pomoci rychlosti pulsni viny hod-
notu krevniho tlaku (BP). Hodnota BP je dédna srdeénim vydejem a cévnim
odporem. Proto je BP zavisly jak na HR, tak i predchozim BP. Z téchto
predpokladi zformulovali nasledujici rovnici:

BP, =a In(PTT)+b HR+c¢ BP,_, +d

PPT je doba ptenosu pulsni viny (doba mezi R-$pickou na ECG signélu a
spickou PPG signélu), HR je srdecni frekvence a BP,_1 je predchozi odhad
BP. Koeficienty a, b, ¢ a d jsou ziskdny metodnou nejmensich ¢tverci. Déle
se zpracovanim PPG zabyva [12, [74], 10I]. Z téchto publikaci byly vybrany
nasledujici parametry uvedené v tabulce [3.7.

Méreni PPG

Jednotka mV
Vzorkovaci frekvence 500 Hz
Zesileni 1000
Offset OmV
Digitalni filtrace PP 0.5 - 8 Hz

Tabulka 3.4: Tabulka parametra PPG [86].

Parametr Popis
PTT Pulse transit time; Doba prenosu pulsni viny
PWV Rychlost pulsni viny
eBP Vypocteny krevni tlak
PRV Variabilita pulsni frekvence

Tabulka 3.5: Tabulka parametru extrahovanych ze signdlu PPG.

. 3.4 Elektrodermalni aktivita

Na lidské kuzi muzeme pozorovat ruzné bioelektrické fenomény, zejména
v oblastech s velkou koncentraci nervovych zakonceni a potnich zlaz, napr.
prsty, dlané nebo chodidla.

B Galvanicky kozni odpor (Galvanic skin resistence, GSR) — slaby proud je
aplikovan mezi dvéma elektrodami, které jsou od sebe vzdaleny priblizné
jeden palec (inch = 2.54 cm). Naméteny elektricky odpor mezi nimi je
oznacovan jako GSR, a méni se v zavislosti na emo¢nim stavu jedince.

B Galvanicky kozni potencidl (Galvanic skin potential, GSP) — Obdobné,
dvé elektrody jsou pripojené k napétovému zesilovaci, a je méreno napéti
mezi nimi, bez aplikace proudu. Namétfené napéti je oznacov ano jako

GSP.
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3. Metody a data

® Elektrodermalni aktivita (EDA) nahrazuje GSR a GSP jako termin
popisujici zmény ve schopnosti klize vést elektricky proud. Za zmény
potencidlu a vodivost kiize je odpovédny pot produkovany potnimi zla-
zami kuze, ktery obsahuje vodivé ionty. Aktivita potnich zlaz se méni
nejen v zavislosti na vnéjsich podminkach, ale protoze jsou potni zlazy
pod kontrolou sympatického nervového systému, je jejich aktivita ovliv-
néna i psychickym ¢i fyzickym vzrusenim ¢lovéka [103]. Z toho signédlu
ziskavame parametry Hladiny kozni vodivosti (Skin conductance level,
SCL) a Odezvu kozni vodivosti (Skin conductance response, SCR). SCL
je izolinie signalu EDA a oznacuje klidovou hodnotu. SCR je kratkodobé
zvySeni v signdlu EDA a oznacuje ¢asové zavislou odezvu na stimulus.

Gl 1w 2w 30 40 Sm  6m @0 &0 90 0W 10 2o G0 W S0 EE DB ED S0

Obrazek 3.3: Ukazka priubéhu ECG a PPG.

B 3.4.1 Zpracovani EDA

Snimany signdl EDA byl filtrovan pdsmovou propusti. Dle publikaci [75,76,77,94]
je EDA velice citlivd na okolni teplotu, jednak kvili ménicimu se trendu sig-
nalu, ale hlavné kvili zméndm v aktivité potnich zlaz. Cinnost potnich zlaz
zavisi na vnitinich i vnéjsich podminkach [8]. Signal byl sniman za ucelem
detekce v zménach ¢innosti potnich zlaz po stimulu. Stimulus mtize byt fyzické
i psychické vypéti.

Meéreni EDA
Jednotka mV
Vzorkovaci frekvence 500 Hz
Zesileni 2000
Hardwarova filtrace DP 1000 Hz
Offset 0 mV
Zpusob méreni DC
Digitalni filtrace PP 0.5 - 25 Hz

Tabulka 3.6: Tabulka parametri EDA [86].
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3.5. Respiracni aktivita (RESP)

Parametr Popis
SCL Stredni hodnota signalu EDA
SCR Klouzavy prumér signdlu EDA o velikosti 0,5 s
nSCR Pocet detekovanych spicek v SCR

Tabulka 3.7: Tabulka parametriu extrahovanych ze signdlu EDA.

B 3.5 Respira¢ni aktivita (RESP)

Primérni funkei dychaci soustavy je poskytnuti kysliku pro potfeby organismu,
zbaveni CO2, a udrzovani homeostazy.

Mechanismus respira¢niho cyklu se skladd ze dvou fazi, inspirace (nddech)
a expirace (vydech). Béhem nddechu se kosterni svalstvo (diafragma a mezi-
zeberni svaly) stahuji, ¢imz se zvysi objem plic a snizi tlak uvnitf hrudniku a
plic, na nizsi nez atmosféricky, to zptisobi proudéni vzduchu do plic. BEhem
vydechu se dychaci svaly uvolni a zptsobi snizeni objemu a zvySeni tlaku
v hrudniku a plicich. Toto zvySeni tlaku vytla¢i vzduch zpét do vnéjsiho
prostiedi. Normalni expirace je pasivni jev, zpusobeny relaxaci dychaciho
svalstva. Béhem cviceni, nebo nuceného vydechu (napf. kaslani) expirace se
stava aktivnim déjem a dychaci svalstvo stahuje hrudni kos a plice.

Pti nadechu je kyslik v plicich difundovan plicnimi kapilarami do krve
a je transportovan ¢ervenymi krvinkami (3.4)). Bunky spotiebovévaji kys-
lik metabolickou ¢innosti. Pii tvorbé energie tyto bunky vytvari CO2 jako
odpadni produkt. Céast CO2 reaguje s vodou a vytvaii kyselinu uhli¢itou,
kterd disociuje na H+ a bikarbonat HCO03-. Erytrocyty (Cervené krvinky)
transportuji CO2 a H+ zpét do plic, kde H+ a HCO3- rekombinuji a vznika
tak CO2 a voda [103].

B 3.5.1 Zpracovani RESP

Podrobné se extrakei priznaku respira¢ni ¢innosti zabyva [33] a [7]. V téchto
publikacich byly prevzaty ¢tyti parametry frekvencni oblasti a CtyTi parametry

Alveolar
epithelium

Alveolar- /
capillary Interstitial
membrane / fluid
Capillary i Capillary
Red cell endothelium

Obrazek 3.4: Pribéh vymény plynt v plienim sklipku [I03].
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3. Metody a data

¢asové oblasti (tabulka [3.9).

Meéreni respirace pasem

Jednotka mV
Vzorkovaci frekvence 500 Hz
Zesileni 1000x
Kompenzace (offset) 0 mV

Hardwarova filtrace | DP 1000 Hz; Hp 0,5 Hz
Moéd méreni AC
Digitélni filtrace (IIR) DP 0,5 Hz

Tabulka 3.8: Tabulka parametri RESP [36].

Parametr Popis
RF1 Primeérny vykon ve frekvenénim pasmu 0 - 0,5 Hz
RF2 Primeérny vykon ve frekvenénim pasmu 0,5 - 1 Hz
RF3 Primérny vykon ve frekvenénim pasmu 1 - 1,5 Hz
RF4 Primérny vykon ve frekvencénim pasmu 1,5 - 2 Hz
Bmin Primérna amplituda nejvétsiho vydechu
Bmax Primérna amplituda nejvétsiho nadechu
BR Primeérné dechové frekvence
BRidx Index pravidelnosti dechu

Tabulka 3.9: Vybrané parametry extrahované z respira¢ni ¢innosti.

. 3.6 Simulator

Simulace a realita se zdsadné 1isi. Nejméné v tom, Ze pti simulaci realné nehrozi
nebezpedi napt. padu letadla. Pilotovi nehrozi redlné nebezpeci, a tim méné se
projevuje jeho stres. Simulace je realizovana zrakovym a akustickym vjemem
na simuldtoru Boeing 737. Podle polohy letadla je sadou projektortu generovan
obraz pohledu z kabiny letadla. Palubni deska a informacni systém vérné
odpovidé skuteénému kokpitu. Rizeni poskytuje zpétnou vazbu v podobé
vibraci a odporu na fidicim knyplu.

B 3.7 Pribéh méfeni

Dobrovolnici s riiznou trovni zkusenosti s pilotovanim byly nejprve sezndmeni
s priibéhem méfeni a struénym popisem métenych signalii. Ve stejné mistnosti,
ve které se nachazi simulator, byl dobrovolnikiim nejprve zmétren klidovy
zéznam vyse uvedenych signald, aby nedoslo k posunu EDA signalu vlivem
okolni teploty. Poté nasledovala letecka relace. Dobrovolnici byly usazeni
na misto hlavniho pilota (leva strana), na misté kopilota sedél lektor. Let
byl zahdjen péti minutami klidného letu, kdy mél dobrovolnik za kol pouze
drzet kurz a letovou hladinu. V nésledujicim pétiminutovém tseku daval
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3.7. Priibéh méreni

Obrazek 3.5: Schéma simuldtoru Boeing 737 MAX

Pocet méfeni

&

m Klid
= Let Kiid

m Let Stres

Obrazek 3.6: Pocet zméfenych signdlu a tii fazi méfeni.

instruktor pilotim tkony rtizné niroc¢nosti, véetné rozporuplnych tkoni,
nebo tkonu spoustéjici varovné signély (prekroceni bezpe¢ného tihlu naklonu,
kolize s horskym terénem...). Tyto série byly nékolikrat opakovany. Celkem
bylo ziskdno 66 jednotlivych stavi.

Takto byla ziskana data od Sesti jedinci. VSichni maji malé zkusenosti
s pilotovanim. Proto na ne pilotovani simulatoru piusobilo jako vyznamny
stresor. Vek dobrovolniku byl od 14 do 43 let. VSichni uvedli, Ze nemaji zadné
zdravotni problémy. Aktudlni stav pred méfenim uvedli jako normalni (5) a
cerstvy (1).
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3. Metody a data

Obrazek 3.7: Fotografie ze zdznamu méfeni.
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Kapitola 4
Vysledky

V této sekci jsou popsany a zobrazeny vysledné grafy a vyhodnocené parametry
vybrané v predchozi sekci.

B 4.0.1 ECG

Po zpracovani signédlu dle sekce zpracovani signdlu ECG byly detekovany R-
Spicky, a vypocteno HRV. Z téchto hodnot byly ziskdny parametry smérodatné
odchylky v celém signalu a v 10 sekundovych usecich, stfedni kvadraticka
odchylka v celém signédlu a v 10 sekundovych usecich, stfedni hodnota HRV
a smérodatna odchylka rozdili naslednych R-Spicek. Porovnani klidového a
stresového stavu je na obrazku

Na obrazku jsou porovnany vSechny tri fize pro parametr HRV. HRV
je ve fazi Klid nejvyssi a v dalsich fazich klesa.

Pro znazornéni zmény doby mezi Spickami RR byl pouzit Poincaré plot a
naslednou parametrizaci ziskdny smérodatné odchylky ve smérech nejvétsiho
rozptylu SD1 a SD2 (obrézek . SD1 je smérodatnd odchylka kolméa na
linii identity Poincaré plot. SD2 je smérodatna odchylka rovnobézna s linii
identity Poincaré plot.

420
450 1
Lot a00 ]
> >
'3 @ 350
Tas0 e

34 35 36 37 38 39 40 41 42 43 30 32 34 36 38 40 42 44
time (s] fime [s]

HR=77.0 HR=80.0

Mean HRV=385.3 Mean HRV=361.9

A eru, - WWW wwa wp
: ([“ JHHW o WW

05
a4 35 3 37 38 39 40 3 30 32 34 36 40
time [s] time [s]

44

Obrazek 4.1: Priubéhy signdli ECG a HRV. Vlevo je signal naméreny ve fazi
Klid, vpravo signdl zaznamenany ve fazi Let klid
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4. Vysledky
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Obrazek 4.2: Porovnéni parametru HRV ve vSech ruznych fazich.

HRV Kiid HRV Let Kid HRV Lot stres

RV T, SD2 = 245251
HR 2 SD2 = 29 846
HRY 5 SD2 = 284366

49
0

a0

timefms)

Obrazek 4.3: Porovnani minutového klidového zadznamu parametru HRV a dvou
sad ti{ pétiminutovych zaznamu HRV ve stavech Let klid a Let stres. Parametr
SD2 roste mezi stavy Let klid a Let stres.

B 4.0.2 PPG

V naméreném PPG signalu byly po fitraci pasmovou propusti detekovany
lokalni maxima. Ty byla spolecné s detekovanymi R-Spickami pouzita pro
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vypocet doby prenosu pulsni viny (PTT) (4.4).

PPG s detekovanymi R-Spickami

PPG
% PPG maximum

* _ R-Spicky

\ . \ . \
16 17 18 19 20 21 22 23
time [s]

4. Vysledky

Obrazek 4.4: Zobrazeni signdlu PPG s detekovanymi $pickami a detekované

R-spicky pro vypocet zpozdéni PPG signalu za signalem ECG.

Na obrazku (4.5)) je znazornén vypocteny krevni tlak eBP a prechody mezi
stavy Let klid a Let stres. Tyto hodnoty krevniho tlaku nejsou kalibrované,
protoze ucastnikiim méreni nebyla béhem méreni odebrana hodnota krevniho

tlaku. Proto jsou tyto hodnoty pouzity pouze k pozovani zmény mezi klidovym
a stresovym stavem.

Obdobné jako u parametru HRV signilu ECG byl ze signilu PPG ex-
trahovan parametr PRV, tedy doba mezi jednotlivymi Spickami v signalu

PPG. Porovnani s parametrem HRV je na obrazku Korelace téchto dvou
parametri udava R-hodnotu > 0.9 a p-hodnotu < 0.01.

Obrazek 4.5:
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4. Vysledky
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Obrazek 4.6: Porovnani parametru HRV a PRV.

B 4.0.3 EDA

Z filtrovaného signdlu EDA byla vypoditana hladina SCL a SCR (obrazek
4.7). V SCR poté byly prahovanim detekovany $picky odpovidajici reakci
pokozky na stresor. Pocet téchto spic¢ek byl zaznamenan jako nSCR. Pocet
takto detekovanych spicek nartistal ve stresovych situacich.

EDA

01

EDA
Skin conductance level (SCL)
Skin conductance response (SCR)

EDA [mV]

0.1

0.15 : ‘ : ; : ' : : :
41 42 43 44 45 46 47 48 49 50
time(s]
Obrazek 4.7: Prubéh signdlu EDA se zobrazenou hladinou kozni vodivosti a
detekovanymi Spickami (SCR).

B 4.04 RESP

Signal RESP byl filtrovan dolni propusti a ztstaly zachovany pouze frekvence
pod 0,5 Hz. Na diferencovaném signalu byly poté funkci signum detekovany
jednotlivé vydechy a nadechy. Z nich byla vypoctena celkova dechova frek-
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4. Vysledky

vence. Byla detekovana amplituda maximalniho nddechu a vydechu a také
pravidelnosti dechu. Pro potreby frekvenc¢ni analyzy byl signal normalizovan
a vypocten vykon ve 4 frekvenc¢nich pasmech.

Na obrazku 4.8|je zndzornén pribéh signidlu RESP a fourierova transformace
tohoto signalu. Z frekvenc¢niho spektra byly spocitany primérné vykony pro
4 pasma.

02 RESP fft fresp
| | :
Dwa—n‘ H 05 ‘,1 ‘P\I ggi;igggaw
| | M ey
n g | “I
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\. “. \W\“J ‘I“‘ ‘N |J )‘\ [ J ‘|\ ‘HL /| [ ‘
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| 'S
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f(H2)
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time[s]

Obrazek 4.8: Vlevo zobrazeni prubéhu signidlu RESP. Vpravo Fourierova transfor-
mace signdlu RESP s extrahovanymi parametry pramérného vykonu frekvenéniho
pasma RF. RF1(0 - 0,5 Hz), RF2(0,5 - 1 Hz), RF3(1 - 1,5 Hz) a RF4(1,5 - 2

Hz).

fft fresp

T
Let klid
Let stres | |
Klid

PR

18 18

Obrazek 4.9: Porovnani vykonu frekvené¢nich pasem Fourierovy transformace

signdlu RESP. Pozorujeme zna¢ny posun faze Let stres do vyssich frekvenc¢nich
péasem oproti zbyvajicim dvéma stavum.

B 4.0.5 Statistické vysledky

Nameérené hodnoty a vypoctené parametry byly statisticky vyhodnoceny
jednovybérovym parovym t-testem. Vyhodnoceny byly zmény parametri pro
kazdého jedince zvlast. Z parametru kazdého jedince byla spocitana stfedni
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4. Vysledky

hodnota a tyto stfedni hodnoty byly nasledné statisticky testovany. Vsechny
vysledky jsou v tabulce 4.1, Hodnota hladiny vyznamnosti p byla zvolena
p = 0,05. Nulta a alternativni hypotéza jsou formulovany v nasledovneé:

B Hy: Neni rozdil mezi klidovymi a stresovymi fyziologickymi parametry.

B H,: Fyziologické parametry jsou ovlivnény stresovou situaci.

Na parametrech signidlu ECG vidime, ze HR roste jak bylo predpokladéano,
coz vede ke snizeni doby HRV. Jediny dalsi parametr ECG signélu, ktery klesa
je RMSHRV. Stav Klid-Let Klid se vyznamné nelisi. Statisticky vyznamné
zména je pouze u parametru SD2 a LF/HF. Autonomni systém je tedy
schopny si rychle uvyknout na fazi Let Klid. Pri porovnani stava Klid a
Let Klid proti stavu Let Stres pozorujeme statisticky vyznamnou zménu v
parametrech HR, HRV, RMSHRV, RMSMWHRYV, SD2 a LF/HF.

Jediny z parametri ziskany ze signalu RESP, ktery klesa je parametr RF1,
zatimco parametry RF2 az RF4 rostou. Je to ddno zménou dychéni (zrychle-
nim), kdy se aktivita presouva do vyssich frekvencnich pasem. Zajimavy je
rozdil v detekci BR pomoci respira¢niho pasu a vypoc¢tem z R-R intervald. Pro
parametr BR pozorujeme statisticky vyznamnou zménu mezi stavy Klid-Let
Klid a stavy Let Klid-Let Stres. Pri testovani parametra RESP pro stavy
Klid-Let Klid alternativni hypotézu ptijimame pouze u parametru BR(resp).
Stav Klid je opét podobny stavu Let Klid. Statisticky vyznamné zmény ve
stavu Let Stres oproti staviim Klid a Let Klid jsou u obou parametrii BR a
u vSech parametri frekvenc¢ni analyzy RF1 az RF4. Nultou hypotézu priji-
méame u parametri BRidx, Bmin a Bmax. Pozorujeme pouze zménu rychlosti
dychani, hloubka nadechu, vydechu a BRidx se neméni.

Tlak vypocitiny z parametri HRV a PWV vyznamné roste ve vSech trech
porovnavanych situacich. To je pravdépodobné dano relativné dlouhou dobou
navratu eBP do klidovych hodnot. Pro parametr PTT také zamitdme nultou
hypotézu a prijimame alternativni hypotézu ve vSech trech situacich. Pro
PWYV prijimédme nultou hypotézu pouze pii porovnani situace Klid-Let Klid.
Tento rozdil od PTT je dan rozdilnou délkou paze paze jedincii.

U parametru SCL signdlu EDA zamitdme nultou hypotézu a prijimame
alternativni v situacich Klid-Let Klid a Klid-Let Stres. Nultou hypotézu
prijimame ve vSech tifech pripadech parametru SCR. Dilezitéjsi je vsSak
parametr nSCR, tedy pocet kratkych zmén v v SCR. Pro nSCR pfijimédme
alternativni hypotézu ve vsech tfech situacich.

K vyhodnoceni dotazniku pro piloty (priloha B), pro vyhodnoceni korelace
mezi zdravotnim stavem, postavou, aktualnim fyzickym stavem nebo sporto-
vanim nedoslo z divodu malého poc¢tu mérenych jednotlived. Nutno rovnéz
podotknout, ze vysledky v tabulce [4.1] jsou ziskané pouze od Sesti jedincu.

Pro jednotlivé signaly byla také vypoctena korelace mezi nimi v riznych
stavech (pfiloha C, obrézek |D.1). V tabulce 4.2 jsou uvedeny vysledky korelace
méfenych biosignali v priubéhu celého letu. V priloze C jsou uvedeny vysledky
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4.1. Vlyhodnoceni tirovné stresu

Klid Let Klid Klid
Let Klid Let Stres Let Stres
Parametr Zména P(T=t) P(T=t) P(T=t)
HR 0 0.06689 0.00129 0.00025

HRV 1 0.06913 0.04165 0.03264
SDHRV 0 0.44903 0.40478 0.33246
RMSHRV J 0.21396 0.03975 0.00678
ECG SDMWHRV 0 0.15673 0.38452 0.21224
RMSMWHRV 0 0.45342 0.04260 0.03401
SDDHRV 0 0.46305 0.39536 0.33246
SD1 0 0.06281 0.19574 0.29899
SD2 T 0.01091 0.02436 0.03996
LF/HF 0 0.04849 0.04052 0.03164
BR 0 0.02212 0.02377 0.38953
BRidx 0 0.39358 0.34033 0.49746
Bmin 0 0.28401 0.18735 0.40681
RESP Bmax T 0.29806 0.35449 0.20030
RF1 1 0.22328 0.02531 0.02068
RF?2 T 0.07383 0.01342 0.06308
RF3 T 0.22627 0.02716 0.04033
RF4 0 0.25700 0.02554 0.04054
eBP T 0.01346 0.00591 0.04977
PPG PTT T 0.00140 0.00043 0.00013
PWV 0 0.14537  0.04060 0.00013
PRV 1 0.06582 0.00361 0.00042
SCL 0 0.03690 0.11697 0.02213
EDA  SCR T 0.28377 0.21923 0.15570

nSCR T 0.00042 0.00034 0.03159

Tabulka 4.1: Vysledky statistické analyzy studentovym t-testem. Ve sloupci
zména symbol znaci rostouci zménu parametru mezi jednotlivymi fizemi, symbol
4 znaéi klesani hodnoty parametru. Ve sloupci Klid, Let Klid jsou uvedeny
vysledné P-hodnoty porovnani fazi Klid a Let Klid. Obdobné je to pro zbylé
dva sloupce. Tuc¢né jsou zvyraznéné hodnoty pro P < 0.05. VSechny zkratky
parametru jsou popsany v kapitole 3. Metody a data.

korelace pro jednotlivé faze (Klid, Let klid, Let stres). VSechny signaly az na
signdl RESP spolu statisticky vyznamné koreluji (p<0.05). V piiloze D.4! je
provedena korelace vybranych parametri. Za vyznamnou se da povazovat
korelace mezi HRV a PRV, mezi kterymi nebyla korelace vytvorena vypoctem.

. 4.1 Vyhodnoceni urovné stresu

Pro vyhodnoceni a vypocet trovné stresu byly nejprve vybrany parametry
z tabulky [4.1, u kterych byla vyvracena nultd hypotéza a prijata hypotéza
alternativni. VSechna tato data byla normalizovana v rozsahu 0 az 1 a nasledné
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4. Vysledky

R-hodnota | ECG | EDA | RESP | PPG

ECG 1.0000 | 0.0351 | 0.0046 | 0.0295
EDA 0.0351 | 1.0000 | -0.0022 | -0.0011
RESP 0.0046 | -0.0022 | 1.0000 | -0.0056
PPG 0.0295 | -0.0011 | -0.0056 | 1.0000

p-hodnota | ECG | EDA RESP | PPG

ECG 1.0000 | 0.0000 | 0.0001 | 0.0000
EDA 0.0000 | 1.0000 | 0.0612 | 0.3208
RESP 0.0001 | 0.0612 | 1.0000 | 0.0000
PPG 0.0000 | 0.3208 | 0.0000 | 1.0000

Tabulka 4.2: Tabulka R-hodnot a p-hodnot korelace biosignalt celého zéznamu
letu. Korelace jednotlivych fazi letu jsou uvedeny v priloze C.

secteny pro ziskani celkové tirovneé stresu.

Pro ziskani zmény v ¢ase byl z téchto parametrti nejdiive spocitan klouzavy
pramér 20s oknem, nasledny vypocet byl identicky. Pozorujeme, Ze troven
stresu nejvice narusta ihned po zacatku stresové faze letu Let stres a postupné
klesé na troven stavu Let Klid (obrdzek [4.10)).
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Obrazek 4.10: Vlevo jsou zndzornény stredni hodnoty vypoctené hladiny stresu
jednotlivych pilotti béhem vsech tii fazi. Prvni sloupec ze stejnobarevné trojice
je faze Klid, druhy je faze Let klid, tteti je faze Let stres. Na obrazku vpravo je
prubéh hladiny stresu ve stfidajicich se fazich Let klid a Let stres.

B a2 Algoritmus k-means pro vyhodnoceni stresu

K automatické detekci stavu z uvedenych parametra byl pouzit algoritmu
k-means. K-means je algoritmus nehierarchické shlukové analyzy a sklada se
z nasledujicich kroki:

1. k vychozich centroidu (v nasem piipadé k=3) se ndhodné umisti v
prostoru dat.

2. Body jsou prifazeny nejblizsim centroidim a tim vznikne k shluku.
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4.3. Problematika méreni

4. Kroky 2 a 3 jsou opakoviny dokud nedojde ke konvergenci (ustéleni)

Algoritmus byl implementovan a pouzity na ty parametry z tabulky
které maji opét statisticky signifikantni zménu. V tabulce jsou uvedeny
vysledky shlukovani algoritmem a procentudlni presnost spravného urceni
stavu.

Klid | Let Klid | Let Stres
Klid 6 5 0
Let Klid 0 17 7
Let Stres 0 8 23

Tabulka 4.3: Matice zdmény algoritmu k-means. Sloupce oznacuji skutecnost,
radky vystup klasifikatoru. Pripady na diagonéle jsou klasifikovany spravné, 6 z 6
klidovych stavii bylo oznaceno spravné, 5 fazi Let klid bylo oznaceno jako Klidové
a 8 jako Let stres, faze Let stres byla zaménéna za Let Klid v 7 pt¥ipadech.

Na obrézcich jsou zobrazeny ukdzky algoritmu k-means pii shlukovani
HR, BR, PWV a SCL. Vysledné hodnoty (tabulka byly pocitany ze vsech
vybranych parametri najednou. Nevyhodou algoritmu k-means je napriklad
chybovost vlivem nahodnosti pri procesu vytvareni shlukia, pokud dataset
obsahuje odlehlé hodnoty nebo hustota rozlozeni dat neni rovnomérna.

ScLimv]
5 o

Obrazek 4.11: Dvourozmérné ukdzky detekce stavu algoritmem k-means z para-
metra BR, PWV, SCL a HR.

B 4.3 Problematika mé¥eni

Tato studie, stejné jako vSechny citované studie v této praci, byla provedena
v kontrolovaném laboratornim prostfedi. V redlném prostiedi jsou stresory
komplexni procesy zahrnujici rizné aspekty lidské osobnosti, pripadné ptisobi
nékolik stresorti zaroven. Pouzity stresor byl dostatecné silny pro vyvolani
akutni stresové reakce.

Velkym problémem pii méfeni biosignalt je jejich nachylnost na ruseni
nebo vznik artefakt. Ty mohou vznikat napriklad svalovou aktivitou, elek-
tromagnetickou indukci nebo $patnym kontaktem elektrody s pokozkou. Tyto
elementy 1ze odstranit filtraci, pomoci metody nejmensich ¢tvercii, vinkovou
analyzou a mnoha dal$imi metodami. Filtraci muze dojit ke ztraté uzitecnych
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spicek, ale pokud nejsou ruseni a artefakty dostatecné odfiltrovany mohou o
signalu podavat zkreslené informace. Na obrazku 4.12 je zobrazen signal PPG,
kde vidime ztratu signalu, zptsobenou pohybem PPG senzoru umisténého
na prstu. Tento artefakt byl velmi casty, vzhledem k nutnosti umisténi PPG
senzoru na prstu dochézelo k jeho posunu vlivem pilotovani letadla.

Aby doslo k omezeni pohybovych artefaktti u signdlu ECG nebyly elektrody
nalepeny na koncetiny, ale na torzo téla. Dalsim zdrojem ruseni ECG signalu
je elektromagneticka indukce.

Biosigndl respirace (obrazek 4.12) byl zaruseny pohybem jedince, pokud si
napriklad presedal.

Okolni prostfedi (teplota, vlhkost vzduchu nebo osvétleni) také muze
ovlivnit méfeni nebo rizné télesné funkce. Zmény v teploté a vlhkosti vzduchu
by mohli zptisobit posun v biosignidlu EDA. Méfeni probihalo za konstantnich
podminek, proto tento jev nebyl pozorovan.

pletysmogram [mV]

RespmV]

Obrazek 4.12: Vlevo ztrata PPG signdlu vlivem pohybu senzoru na prstu.
Uprostied zaruseny signdl ECG, vlivem pohybovych artefaktt, ztraty signalu a
elektromagnetickym rusenim. Vpravo ukazka zaruseného signialu RESP vlivem
pohybu mériciho pasu.
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Navzdory subjektivni povaze stresu, vyzkumy maji snahu o nalezeni objektivni
a spolehlivé metody méfeni a vyhodnoceni stresu. Vétsina fyziologickych pro-
cest ve vztahu ke stresu je podvédoma a tizend ANS, proto je zde pozadavek
na vznik metod, které jsou presnéjsi nez subjektivni hodnoceni.

V teoretické ¢asti byl zpracovan a predstaven pojem stres a jeho teorie,
mechanismy vzniku. Byly popsany jeho projevy na chovani jedince, psychologii
i vliv na fyziologické parametry. Byl predstaven termin stresor a rozdélen do
kategorii podle typu ptusobeni.

Reserse na méfeni stresu byla rozdélena na nékolik sekci. V prvni sekci jsou
biosignaly rozdéleny podle mista snimani na lidském téle a podrobné popsany
jejich parametry, které jsou spojovany s projevy stresu. Rozdéleny byly na
hlavu, télo, koncetiny a srde¢ni aktivitu samotnou. V sekci Metody navozeni
stresu jsou shrnuty aktualné nejpouzivanéjsi testy a systémy pro navozeni
fyziologického stresu. Mimo stresort pusobicich prevazné psychologicky jsou v
zkoumané literature zminény i stresory vnéjsiho prostiedi a simulace vnéjsiho
prostiedi obdobné stresoru simulace letu pouzitého v nasem experimentu.

Je také zminéno, Ze stresory s ¢asem ztraceji na tcinnosti, coz je potvrzeno
v sekci Vyhodnoceni irovné stresu.

V nésledujici sekci Prehled publikovanych praci zabyvajicich se stresem
jsou shrnuty vybrané publikace zabyvajici se obdobnym tématem a z téchto
praci je vytvoren prehled vhodnych signali, parametru a jejich signifikance
pro méreni stresu.

Jako dalsi metody pro méfeni stresu byly zminény chemicks vySetieni
krve pro detekci biomarkeri, které se uvolnuji béhem stresovych situaci a
subjektivni hodnoceni pomoci dotaznik.

Dle prostudované literatury byly ve 3. kapitole urceny biologické signdly a
jejich parametry vhodné jako ukazatele stresu. Doslo také k jejich naméreni
Sesti jedinct dle navrzené metodiky. Méfen byl signal ECG, PPG, RESP a
EDA. Na rozdil od préce predchézejici této [63] nebyla méfena data o poloze
letadla.

Ve 4. kapitole jsou popsany metody signalového zpracovani biologickych
signalt pro jejich parametrizaci za Gcelem analyzy hladiny stresu. Ze signalu
ECG byl vytvoren parametr variability srdec¢ni frekvence, pomoci detekce R
spicek. Obdoba tohoto parametru, detekovana ze signdlu PPG, je variabilita
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pulsni frekvence. Z parametru HRV byly pomoci Poincare plot ziskany hodnoty
SD1 a SD2. V signilu RESP byla nalezena maxima a minima, hloubka
dechu a byla provedena frekvencéni analyza. Ze signdlu EDA byly urceny
parametry hladiny kozni vodivosti a odpovédi kozni vodivosti. V parametru
odpovédi kozni vodivosti byly detekovany $picky (nSCR), které znadi vyraznou,
kratkodobou zménu ve vodivosti pokozky. U vybranych parametri byly
vykresleny jejich priibéhy.

Tyto parametry byly dale vyhodnoceny studentovym t-testem. Pomoci
této analyzy byly urceny parametry, u kterych mizeme potvrdit statisticky
vyznamnou zmeénu vlivem stresoru. Vétsina zvolenych parametri na zakladé
literatury se projevila jako vhodné pro detekci stresu, zatimco parametry
vybrané dle vlastniho uvazeni ne (naptiklad velikost nejvétsiho nddechu a
vydechu). Oproti literature se parametr HR projevil jako velice statisticky
vyznamny (P < 0.001) zatimco parametr HRV byl na hranici vyznamnosti
(P <0.05).

Tyto vysledky jsou ale do znac¢né miry zkreslené velmi malym vzorkem
namérenych jedinci, coz také znemoznilo dalsi analyzu napriklad pomoci
korelace mezi jednotlivymi parametry.

Jako prekvapivy se ukéazal parametr vypoc¢teného krevniho tlaku (eBP) z
HRV, HR a PWV, ale tento vysledek je nutné brat s rezervou nebot tento
parametr nebyl kalibrovan odebranim skuteéné hodnoty krevniho tlaku pred
mérenim.

Vybrané biosigndly spolu statisticky vyznamné koreluji, jak bylo pred-
poklddano na zakladé reserse literatury. Parametr HRV ziskany ze signalu
ECG a parametr PRV ziskany ze signdlu PPG koreluji s R-hodnotou > 0.9 a
p-hodnotou < 0.01. Nejvice vhodnych parametrii bylo ziskdno pravé z téchto
dvou biosignalu (ECG a PPG), a proto by mélo byt mozné k vyhodnoceni
stresu pouzit pravé jeden z nich, jelikoz parametry z nich extrahované spolu
silné koreluji.

V sekei 4.2 byl sestaven vipocet vyhodnocujici Groveti stresu. Uroveri stresu
byla vypoctena z parametri, jejichz zména byla t-testem prokazana jako
signifikantni. Zobrazeni ¢asové zmény Grovné stresu potvrzuje ztratu acinnosti
stresoru s éasem.

Pro automatickou detekci stresovych stavi byl pouzit algoritmus k-means.
Ovsem i v tomto pripadé se jako problém projevuje maly vzorek mérenych
jedinci.

Jako nejvétsi obtiz béhem méfeni se ukazaly pohybové artefakty v méfeném
signalu, Spatny kontakt elektrod a snimact, které zptsobovali iplnou ztratu
méfeného signalu. Oproti pracim [62] 63] doslo k extrakci vétsiho mnozstvi
parametru, které ovsem nebyly zpracovany tak podrobné jako ve zminénych
pracich.

Pri pokracovani v tomto experimentu by bylo vhodné ziskat vétsi vzorek
dat, vyuzit dalsi senzory, které poskytuje systém Biopac (méfeni teploty téla,
periferii a obliceje), ziskat signdl EEG a naméfené parametry porovnat s
leteckymi udaji jako je poloha letadla v prostoru, rychlost letu, schopnost
pilota udrzovat kurz a podobné.
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P¥iloha A

Seznam zkratek

EEG
ANS
HPA
BP
RESP
EDA
EMG
ECG
GAS
HR
BR
SCWT
CPT
TII
SCL
SCR
HRV
PPG
ERP
EOG
PRV
PWYV
PTT

Elektroencefalogram
Autonomni nervovy systém
Hypothalamo-hypofysarni systém
Krevni tlak

Respira¢ni aktivita
Elektrodermalni aktivita
Elektromyogram
Elektrokardiogram

Vseobecny adaptacni syndrom
Srdec¢ni frekvence

Dechova frekvence

Stroopuv test barevnych slov
Test kontinualniho vykonu
Infracervené zobrazovani
Hladina kozni vodivosti
Odezva kozni vodivosti
Variabilita srdecni frekvence
Fotopletysmograf

Udélostné evokované potencialy
Elektrookulogram

Variabilita pulsni frekvence
Rychlost pulsni viny

Doba prenosu pulsni viny
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Dokumenty k provedeni experimentu
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B. Dokumenty k provedeni experimentu

B B.1 Dotaznik pro piloty

Vék:

Identifikaéni &islo biosignall pilota:

Dotaznik pro piloty

Datum méfeni:

Vyska: Véha:
Postava:
o Hubend
o Normalni
o Nadvédha
o Pozn.:
Sportujete:
o Vibec
o Narazové
o Jednouv tydnu
o Dvakrét v tydnu
o Tfiavice dnl v tydnu
o lJiné:
Aktualni fyzicky stav:
o Unaveny
o Normalni
o Odpocaty
o Cerstvy
Zdravotni stav:
o Krevni tlak: nizky — normalni — vysoky
o Stav dutiny Ustni/nosni:  Nachlazeni: ANO - NE
Trvald indispozice: ANO - NE

JaKA: e

Neurologické poruchy:

Znamé nalezy v EKG:

Vady zraku:
Jiné choroby:

0O O O O
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B.2. Informovany souhlas

B B2 Informovany souhlas

Fakulta elektrotechnicka CVUT v Praze
Analyza biologickych signdld pilotl za G¢elem méfeni a analyzy jejich stresu

h signald

Pisemny informovany s

e Bude provadéno méfeni pilott na letovém simuldtoru pfi riznych letovych situacich. Budou méfeny
biosignaly jako elektricka aktivita srdce (EKG), galvanickd kozni vodivost (GSR), respirace a pulsni
pletysmografie (PPG), to vie v pribéhu simulovaného letu.

e Jednd se o lehkd neinvazivni méFeni, méfena osoba nepocituje bolest ani pfilisny diskomfort.

1) Popis méfeni
Méfeni EKG
Snimame pomoci tfi elektrod vodivé pfipojenych k povrchu kize v konéetinovém zapojeni (tzv. Einthoveniv
trojuhelnik). Pro lepsi mobilitu méfené osoby jsou elektrody pfipevnény na trup namisto standartnich

konéetin. Jako vysledek bude ziskan graf popisujici elektrickou aktivitu srdce — elektrokardiogram. Snimani
probihd v sedg, tak aby méfena byla v klidu, uvolnénd, dychala normalné a nemluvila.

Méfeni respirace

Vysledkem monitorovani plicni ventilace je zjisténi po¢tu vydech( a nadech(i za minutu. Méfené osobé je
pfipevnén hrudni pas zachycujici objemové zmény hrudniku.

Méreni GSR

Podobné jako u EKG je galvanicka kozni vodivost méfena elektrodami. Dvé elektrody jsou pfilepeny na prsty
levé ruky, pripadné v oblasti levé kliéni kosti. Zaznam GSR snima vodivostni zmény pokozky.

Méreni PPG
Pulsni pletysmografie méfi optickou transparentnost, kterd se méni se zménou pulzniho tlaku v cévéch

mékkych tkani. PPG je snimdno pomoci dvou fotodiod, vyzafujici svétlo o riizné vinové délce a fotodetektoru,
pfipevnénych na prstu ruky.

2) Vyjadfeni souhlasu
e Souhlasim s pouzitim pfistrojové techniky katedry teorie obvodii na mé osobé. Jsem si védom, ze
méreni mohu kdykoliv odmitnout bez nutnosti dalsiho vysvétleni.
eV pfipadé nejasnosti a dotazl tykajicich se méfeni mam préavo na zodpovézeni otdzek a podrobné
dovysvétleni, a to i zpétné po provedeni vySetfeni (marwin.blazek@gmail.com).
e Bez dohledu lékafe budou pouzity pouze:
1. Neinvazivni diagnostické certifikované pfistroje, které nevnasi do téla méfené osoby energii
v mnozstvi vétsim, nezli je mnozstvi, o némz je znamo (v souvislosti s danym pfistrojem), Ze nema
nezadouci u¢inky na organismus vySetfované osoby
2. Neinvazivni diagnostické certifikované pfistroje, které nepracuji s ionizujicim zafenim.
3. Neinvazivni diagnostické certifikované pfistroje, které nezatézuji méfenou osobu fyzicky (testy
funkéni diagnostiky).
e Souhlasim se zafazenim naméfenych signalt do anonymni databaze, odkud neni mozné zpétné
dohledat moji osobu ani ji pfifadit namérena data.
e Znaméfenych signall nebude uréovéna lékaFskd diagnéza.

Misto Datum Jméno a pfijmeni Podpis
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P¥iloha C

Data dotazniku

id | Vék | Pohlavi | Vyska [m] | Vaha [kg] | BMI | Postava
1 |43 zena 1.68 87 30.8 | Nadvaha
2 |28 muz 1.83 80 23.9 | Normaélni
3 | 14 zena 1.58 47 18.8 | Normalni
4 | 32 muz 1.78 71 22.4 Hubena
5 |16 muz 1.71 55 18.8 | Normalni
6 | 27 muz 1.79 75 23.4 | Normalni
Tabulka C.1: Zékladni informace.
id | BMI Hodnoceni BMI | Postava | Sport
1 | 30.82483 | Nadvaha Nadvaha | Narazové
2 | 23.88844 | Optimélni vaha Normalni | 3x tydné
3 | 18.82711 | Optimalni vaha Normaélni | 1x tydné
4 | 22.40879 | Optimélni vaha Hubend 1x tydné
5 | 18.80921 | Optiméalni vaha Normalni | 1x tydné
6 | 23.40751 | Optimélni vaha Normalni | 2x tydneé
Tabulka C.2: Fyzicka aktivita.
id Krevni | Aktualni Nachlazeni Trvalé Neurologické | Nalezy | Vady
tlak fyzicky stav indispozice | poruchy EKG zraku
1 | Normélni | Norméalni NE NE NaN NaN NaN
2 | Normalni | Odpocaty NE NE NaN NaN NaN
3 | Normalni | Normalni NE NE NaN NaN NaN
4 | Normalni | Normalni NE NE NaN NaN NaN
5 | Normalni | Normalni NE NE NaN NaN NaN
6 | Normalni | Normalni NE NE NaN NaN NaN

Tabulka C.3: Zdravotni informace.
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P¥iloha D

Vysledky statistického testovani
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Obrazek D.1: Vzajemnd korelace mezi jednotlivymi snimanymi signédly a para-

metry HRV a BR.
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D. Vysledky statistického testovani

Klid

R-hodnota | ECG | EDA | RESP | PPG

ECG 1.0000 | 0.0233 | -0.0045 | 0.0359
EDA -0.0233 | 1.0000 | 0.0470 | 0.0478
RESP -0.0045 | 0.0470 | 1.0000 | 0.0033
PPG 0.0359 | 0.0478 | 0.0033 | 1.0000
p-hodnota | ECG | EDA | RESP | PPG

ECG 1.0000 | 0.0001 | 0.4379 | 0.0000
EDA 0.0001 | 1.0000 | 0.0000 | 0.0000
RESP 0.4379 | 0.0000 | 1.0000 | 0.5627
PPG 0.0000 | 0.0000 | 0.5627 | 1.0000

Tabulka D.1: Hodnoty korelace R a p pro méfené biosignély ve stavu Klid.

Let klid

R-hodnota | ECG | EDA RESP | PPG
ECG 1.0000 | 0.0317 0.0049 | 0.0310
EDA 0.0317 | 1.0000 -0.0085 | 0.0237
RESP 0.0049 | -0.0085 1.0000 | -0.0042
PPG 0.0310 | 0.0237 -0.0042 | 1.0000
p-hodnota | ECG | EDA RESP | PPG
ECG 1.0000 | 0.0000 0.0591 | 0.0000
EDA 0.0000 | 1.0000 0.0010 | 0.0000
RESP 0.0591 | 0.0010 1.0000 | 0.1037
PPG 0.0000 | 0.0000 0.1037 | 1.0000

Tabulka D.2: Hodnoty korelace R a p pro méfené biosigndly ve stavu Let klid.

Let stres

R-hodnota | ECG | EDA RESP | PPG
ECG 1.0000 | 0.0535 0.0096 | 0.0321
EDA 0.0535 | 1.0000 -0.0046 | -0.0261
RESP 0.0096 | -0.0046 1.0000 | -0.0020
PPG 0.0321 | -0.0261 -0.0020 | 1.0000
p-hodnota | ECG | EDA RESP | PPG
ECG 1.0000 | 0.0000 0.0002 | 0.0000
EDA 0.0000 | 1.0000 0.0766 | 0.0000
RESP 0.0002 | 0.0766 1.0000 | 0.4327
PPG 0.0000 | 0.0000 0.4327 | 1.0000
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D. Vysledky statistického testovani

N

HR [min-1]
o

]

Cetnost za minutu
2 =

o N & o ®

65 70 75 80 85 0 95 1 2 3
HR [bpm]

Obrazek D.2: Vliv zmény féze letu na parametr HR.
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Obrazek D.3: Porovnani parametri HRV a PRV. Zleva faze Klid, Let klid, Let
stres

Klid Mean | Rms Std
HRV 395.54 | 396.25 | 23.89
PRV 395.91 | 396.68 | 24.89

Let Klid | Mean | Rms Std
HRV 391.46 | 391.72 | 14.43
PRV 391.88 | 392.16 | 14.87

Let stres | Mean | Rms Std
HRV 377.01 | 377.20 | 11.96
PRV 376.86 | 377.07 | 12.73

Tabulka D.5: Stfedni hodnoty, smérodatna odchylka a kvadraticka odchylka
parametra HRV a PRV.
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Pt¥iloha E

Data

B E.1 Data faze Kiid

1D 1 2 3 4 5 6| Mean

HR 73.750 69.000 76.000| 70.000 67.000| 69.000| 70.792
HRV 399.424| 431.101 393.079| 340.457 436.522| 475.524| 412.685
SD HRV 25.772| 145.019 30.496 22.408 77.578| 54.555 59.305
RMS HRV 400.240| 454.504 394.245| 341.183 345.219| 401.069| 389.410
STD MW HRV 14.478 47.529 16.655 11.034 47.624| 36.403 28.954
RMS MW HRV 399.191| 435.263 394.109| 340.257 339.776| 317.568| 371.027
SD DHRV 16.183| 145.019 30.496 22.408 77.578| 58.391 58.346
LF/HF 2.498 1.081 2.248 4.201 3.076 3.704 2.801
BR 20.000 21.000 12.000( 20.000 22.000| 22.000 19.500
BRidx 0.326 0.637 1.758 3.332 1.184 0.639 1.313
Bmin 0.056 0.222 0.387 0.663 0.431 0.208 0.328
Bmax -0.079 -0.347 -0.345 -0.811 -0.797 -0.313 -0.449
eBP 97.677 92.452 97.354| 91.505 98.343 87.557 94.148
PTT -193.000| -188.000 -202.000| -194.000 -213.000) -197.000| -197.833
PWV 1.295 1.170 1.040 1.289 1.080 1.212 1.181
SCL -0.001 0.000 0.000 0.000 0.000 0.001 0.000
SCR 0.013 0.011 0.002 0.010 0.080 0.014 0.022
nSCR 0.000 1.000 0.000 0.000 0.000 0.000 0.167
SD1 6.923 27.477 12.839 14.126 19.778 12.849 15.665
SD2 23.768 30.722 40.709 28.563 41.145 23.854| 31.460
RF1 1.967 1.960 1.979 1.994 1.978 1.961 1.973
RF2 0.035 0.040 0.023 0.028 0.029 0.026 0.030
RF3 0.002 0.001 0.001 0.001 0.001 0.000 0.001
RF4 0.001 0.000 0.001 0.000 0.001 0.000 0.000
PRV 398.219| 431.322 393.921] 341.351 436.252| 474.325| 412.565

Tabulka E.1: Stredni hodnoty jednotlivych parametru pro kazdého jedince béhem

faze Klid.
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E. Data

B e

Data faze Let klid

1D 1 2 3 4 5 6| Mean

HR 74.198| 73.e00 73.000 78.400 77.000| 70.333 74.422
HRV 377.156| 401.924 384.771| 362.279 354.260| 317.061| 366.242
5D HRV 24.279| 32.647 49.179 93.702 50.915 84.443 55.861
RMS HRV 378.176| 403.295 388.979| 377.508 357.853| 361.232| 377.841
STD MW HRV 13.602 15.718 22.483 26.261 18.199| 25.173 20.239
RMS MW HRV 377.558| 402.194 385.465| 363.076 354.697| 351.146| 372.356
5D DHRV 24.279| 32.647 49.179 93.702 50.915 84.443 55.861
LF/HF 2.592 2.630 2.736 3.977 3.679 4.190 3.301
BR 24199 21.000 19.800 21.600 23.000| 26.000 22.600
BRidx 0.303 0.569 1.025 4.650 0.523 1.364 1.406
Bmin 0.086 0.154 0.245 1.524 0.198 0.352 0.427
Bmax -0.066 -0.119 -0.350 -2.921 -0.246 -0.306 -0.668
eBP 105.632| 97.859 100.086| 106.766 104.539| 112.313| 104.532
PTT -173.200]| -175.000 -168.900| -181.000 -178.850]| -180.580| -176.255
PWV 1.155 1.257 1.243 1.381 1.286 1.163 1.248
SCL -0.008 -0.006 0.000 0.000 -0.001 -0.003 -0.003
SCR 0.201 0.011 0.011 0.009 0.014 0.015 0.043
nSCR 4.104 4.006 2.243 3.287 5.070 2.101 3.468
SD1 15.318 12.955 36.054 22.617 36.568| 30.223 25.622
SD2 30.576| 44.432 59.553 25.995 52.567| 44.952 43.012
RF1 1.943 1.974 1.974 1.961 1.966 1.980 1.967
RF2 0.069 0.032 0.035 0.076 0.027 0.035 0.045
RF3 0.002 0.000 0.001 0.000 0.004 0.000 0.001
RF4 0.001 0.000 0.000 0.000 0.002 0.000 0.001
PRV 37.359| 400.893 386.834| 361.248 353.578| 318.235| 309.691

Tabulka E.2: Stredni hodnoty jednotlivych parametru pro kazdého jedince béhem

faze Let klid.
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E.3. Data faze Let stres

. E.3 Data faze Let stres

1D 1 2 3 4 5 6| Mean

HR 82.597| 78.800 80.000| B88.000 81.000| 79.250| 81.608
HRV 352.778| 376.721 360.621| 338.729 362.420| 232.818| 337.348
SD HRV 49.140| 29.710 45.826 37.842 17.343] 239.011 69.812
RMS HRV 357.785| 378.071 364.327 | 341.122 362.829| 336.474| 356.768
STD MW HRV 22.661 15.758 26.033 12.543 10.330| 118.970| 34.383
RMS MW HRV 353.316| 376.938 362.462 | 338.834 362.213| 263.900| 342.944
5D DHRV 49.140| 29.710 45.826 37.842 17.343| 239.011 69.812
LF/HF 2.763 3.126 2.947 4.001 3.743 4.245 3.471
BR 22.799| 22.800 20.400| 21.800 23.000] 23.750| 22425
BRidx 0.415 0.656 1.058 4.254 1.276 0.766 1.404
Bmin 0.115 0.175 0.285 1.104 0.463 0.281 0.404
Bmax -0.162 -0.177 -0.291 -2.223 -0.221 -0.274 -0.558
eBP 107.739| 105.107 96.476| 108.844 113.875 95.010| 104.509
PTT -166.600| -165.000 -158.900 | -176.000 -171.000| -170.000| -167.917
PWV 1.201 1.333 1.322 1.420 1.345 1.235 1.309
SCL 0.002 0.000 0.000 0.000 0.005 0.000 0.001
SCR 0.355 0.010 0.016 0.008 0.026 0.014 0.072
nSCR 3.381 8.923 7.569 3.812 6.156 5.429 5.878
SD1 30.359 12.767 22,423 31.605 6.558| 27.659 21.895
5D2 62.204| 39.983 58.249 42.829 33.776] 55.819 48.810
RF1 1.833 1.958 1.948 1.957 1.904 1.940 1.923
RF2 0.135 0.053 0.066 0.043 0.094 0.050 0.074
RF3 0.015 0.002 0.003 0.003 0.005 0.004 0.005
RF4 0.007 0.001 0.002 0.002 0.002 0.002 0.003
PRV 351.255| 377.553 360.135| 340.548 360.132| 229.349| 336.495

Tabulka E.3: Stredni hodnoty jednotlivych parametru pro kazdého jedince béhem
faze Let stres.
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