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Streszczenie

Wsrod obecnie stosowanych nieinwazyjnych metod diagnostycznych, ktére pozwalaja
analizowa¢ odpowiedz organizmu na zadany wysitek, sg sercowo-plucne badania wysitkowe
(ang. cardiopulmonary exercise test, CPET). Zrozumienie funkcji i interakcji migdzy uktadami
odpowiedzialnymi za adaptacj¢ organizmu do wysitku fizycznego stanowi temat rozwazan
w obszarze medycyny sportowej, medycyny pracy, jak i diagnostyce choroéb uktadu
krazeniowo-oddechowego. W dobie rozwijanego obecnie nurtu postrzegania organizmu
cztowieka i1 zachodzacych w nim proceséw fizjologicznych jako sieci ztozonej ze sprzgzonych
ze sobg ukladoéw, uwidacznia si¢ potrzeba stosowania poszerzonej i wielowymiarowej analizy
danych CPET. Pomimo tego w codziennej praktyce klinicznej interpretacja danych CPET
w gtéwnej mierze opiera si¢ na wartosciach koncowych, takich jak maksymalny pobor tlenu

lub progi wentylacyjne.

Celem niniejszej rozprawy jest weryfikacja stosowalno$ci wybranych metod nieliniowej
analizy sygnatu do oceny adaptacji uktadu krazeniowo-oddechowego do wysitku fizycznego
na podstawie pomiaru przeptywu informacji migdzy danymi CPET. W pracy zaprezentowano
metode dwuwymiarowej entropii transferu w ujeciu symbolicznym (STE), ktéra pozwala na
ilosciowa ocen¢ wielko$ci oraz kierunku sprzezenia miedzy uktadami. W badaniach
potwierdzono mozliwo$¢ wykrycia sprzezenia migdzy danymi CPET zarejestrowanymi
podczas trzech badan wysitkowych rdéznigcych si¢ intensywno$cia oraz rodzajem
wykonywanego wysitku. Wykazano, ze akumulacja wysitku indukowana podwojng proba do
odmowy kontynuacji ¢wiczenia z niewystarczajacym odpoczynkiem ma wpltyw na obnizenie
STE migdzy wentylacja, frakcja wydychanego Oz oraz frakcja wydychanego CO2. Zanotowano
obnizenie STE mig¢dzy wentylacja oraz rytmem serca podczas podwdjnej proby do uzyskania
75% przewidywanego maksymalnego rytmu serca z niewystarczajgcym odpoczynkiem. Ocena

asymetrii STE wykazata w tym przypadku kierunek sprzezenia od wentylacji do rytmu serca.

Przeprowadzenie weryfikacji stosowalno$ci metody entropii transferu w ujeciu symbolicznym
na roznych protokotach wskazuje na uniwersalno$¢ narzedzia oraz potencjal jego
wykorzystania w kontekscie roznorodnosci badan przeprowadzanych w pracowniach
wysitkowych. Otrzymane wyniki mogg stanowi¢ wsparcie w pracach nad zrozumieniem
mechanizmow postgpujacego zmeczenia oraz nad opisem mechanizmow interakcji uktadu

krazeniowo-oddechowego podczas wysitku fizycznego.

Stowa kluczowe: przeplyw informacji, wysitek fizyczny, symbolizacja szeregow czasowych



Abstract

Among the non-invasive diagnostic methods currently used to analyze the body's response to
exercise, cardiopulmonary exercise testing (CPET) is included. Understanding the functions
and interactions between the systems responsible for the body's adaptation to physical exertion
is a topic of consideration in the fields of sports medicine, occupational medicine, and
cardiovascular-respiratory disease diagnostics. In the current trend of perceiving the human
body and its physiological processes as a complex network of interconnected systems, there is
a need for an expanded and multidimensional analysis of CPET data. However, in daily clinical
practice, the interpretation of CPET data primarily relies on endpoint values such as maximum
oxygen uptake or ventilatory thresholds.

The aim of this dissertation is to verify the applicability of selected nonlinear signal analysis
methods for assessing the adaptation of the cardiovascular-respiratory system to physical
exertion based on the measurement of information flow between CPET data. This study
presents a two-dimensional symbolic transfer entropy (STE), which allows for the quantitative
assessment of the magnitude and direction of coupling between systems. The research
confirmed the possibility of detecting coupling between CPET data recorded during three
different exercise tests varying in intensity and type of exercise. It was shown that the
accumulation of exercise induced by a double attempt to continue exercising without adequate
rest has an effect on reducing the STE between ventilation, exhaled oxygen fraction, and
exhaled carbon dioxide fraction. A decrease in STE between ventilation and heart rate was also
observed during a double attempt to reach 75% of the predicted maximum heart rate without
adequate rest. The evaluation of STE asymmetry in this case showed coupling from ventilation

to heart rate.

The verification of the applicability of symbolic transfer entropy on different protocols
indicates the universality of the tool and its potential for use in the context of the diversity of
tests conducted in exercise laboratories. The obtained results can provide support in
understanding the mechanisms of progressive fatigue and describing the mechanisms of

interaction between the cardiovascular-respiratory system during physical exertion.

Keywords: information transfer, physical effort, time series symbolization
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1. Wstep

Problem oceny adaptacji do wysitku fizycznego stanowi temat rozwazan dzisiejszych lekarzy
i fizjologéw nie tylko z obszaru medycyny sportowej. Powszechnie wiadomym jest, ze
aktywno$¢ fizyczna wpltywa korzystnie na ogélny stan zdrowia [1]. Regularne uprawianie
sportu prowadzi do szeregu zmian fizjologicznych i anatomicznych, ktére odpowiadaja za
zwigkszenie wytrzymato$ci organizmu na obcigzenie oraz optymalizacj¢ procesow
regeneracyjnych. Modyfikacje adaptacyjne wptywaja na dziatanie uktadow w trakcie trwania
wysitku, tuz po jego ustaniu lub w dalszej przysztosci. Szybka adaptacja dotyczaca
reorganizacji pracy organizmu w odpowiedzi na natozone obcigzenie obejmuje przede
wszystkim uktad krazenia oraz uktad oddechowy. Wiaze si¢ m.in. ze zwigkszeniem objetosci
wyrzutowej serca, wentylacji ptuc, ci$nienia tetniczego czy tetna [2]. Informacje o zdolno$ci
przystosowania organizmu do wysitku uzyskiwane sa zazwyczaj na podstawie analizy
sygnatow odpowiedzi ze wspomnianych uktadow, rejestrowanych nieinwazyjnie podczas

testow wysitkowych (CPET).

Test wysitkowy z analizg gazéw oddechowych to badanie pozwalajace na zintegrowana oceng
uktadu krazenia, oddechowego, ale roéwniez nerwowego, migsniowego, czy metabolizmu.
Czgsto ocena organizmu ha podstawie parametrow czynnosci mierzonych w spoczynku jest
ograniczona i trudna. Wysitek fizyczny natomiast stanowi naturalny, fizjologiczny bodziec do
obserwacji organizmu, ktory moze znacznie poszerzy¢ diagnostyke. Dzieki badaniom CPET
w kontrolowanych warunkach mozliwa jest ocena reakcji organizmu na dynamiczny wysitek
0 roznym stopniu intensywnosci. Testy stosowane sg nie tylko w badaniach naukowych.
Obserwuje sie systematyczny wzrost wykonywania badan wysitkowych w codziennej praktyce
Klinicznej. Rosnie $wiadomos¢ korelacji stanu zdrowa z tolerancja wysitku, a nie jedynie
z pomiarami spoczynkowymi, Poszerzany jest zakres stosowalnosci CPET w diagnostyce
uposledzenia wydolnosci fizycznej o niejasnej przyczynie, ustalane sg réwniez wskazniki
rokownicze. Za pomoca badan wysitkowych mozliwe jest rowniez monitorowanie przebiegu
I postgpow W leczeniu oraz rehabilitacji. W zwigzku z powyzszym uwidacznia si¢ potrzeba
umiejetnosci oceny wynikOw oraz pracy nad narzedziami i1 metodami wspierajgcymi

interpretacje danych CPET [2].

Wtasnie w tym obszarze Autor rozprawy widzi potencjat wykorzystania fizyki i mozliwos¢

wsparcia codziennej pracy klinicystbw w ocenie i interpretacji pozyskiwanych danych.
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Identyfikacja modeli fizycznych w ztozonej interakcji uktadu krazenia oraz ukladu
oddechowego podczas wysitku stanowi jeden z elementéw realizacji interdyscyplinarnych
projektow taczacych wiedze specjalistow z dziedziny medycyny, fizjologii oraz inzynierii.
PdzZniejsza analiza mozliwo$ci zastosowania opracowanych miar w praktyce diagnostycznej
I terapeutycznej to istotny wktad fizykow w postepujacy spoteczny problem starzejacego si¢

spoteczenstwa, czy wysokich kosztow leczenia wynikajacy z niewystarczajacej profilaktyki.

W obecnej praktyce Kklinicznej w celu oceny adaptacji do wysitku wyznaczane sa miary
okreslajace poziom przystosowania organizmu. Jednym z najpopularniejszych parametrow
w fizjologii sportu jest tzw. putap tlenowy (VO2max), Wyznaczany podczas prob wysitkowych
ze zwigkszanym obcigzeniem. Definiowany jest jako maksymalna objetos¢ tlenu pozyskiwana
z powietrza wdechowego, gdy krzywa poboru tlenu wchodzi w fazg plateau pomimo wcigz
zwigkszanego obcigzenia. Kolejnym standardowym parametrem jest VO2peak bedacy
najwyzszg wartoscig poboru tlenu osiggang w dowolnym momencie testu, niezaleznie od
obecnosci lub braku fazy plateau [3]. Wymienione markery sa obliczane za pomoca metod
liniowych i jednowymiarowych, opartych na wyznaczaniu $redniej z ograniczonej liczby
probek, a ich wielko$¢ jest utozsamiana z wydolno$cig organizmu. Metodologia doboru liczby
probek w celu okreslenia VO2max lub VO2peak wcigz pozostaje tematem dyskusji [4].
Stosowanie metod liniowych na sygnatach niestacjonarnych, do ktorych naleza dane CPET,
moze prowadzi¢ do uzyskania wynikow uzaleznionych od samej techniki pomiaru, a nie od
zjawiska fizjologicznego, ktore klinicysta zamierza oceni¢ i zinterpretowaé [5]. Kolejnym
istotnym ograniczeniem jest jednowymiarowos$¢ metod zwigzana z wyznaczaniem parametru
jedynie na podstawie jednego z sygnatéw, bez uwzglednienia innych skladowych, ktoére
zgodnie z wiedzg fizjologiczng aktywnie uczestnicza w procesie adaptacji do wysitku.
O zagrozeniach wyplywajacych z takiego podejscia pisze chociazby J. Alberto Neder w swojej
pracy ,,Clinical interpretation of cardiopulmonary exercise testing: current pitfalls and
limitations” [5]. W publikacji poruszony jest temat nadmiernego polegania na sztywnych
algorytmach interpretacyjnych, mogacych prowadzi¢ do btgdnej diagnozy mechanizméw
odpowiedzialnych za nietolerancje¢ wysitku. Jako jedno z rozwigzan problemu proponowane
jest poszukiwanie klastrow wynikow wskazujgcych na wzorce dysfunkcji. Niniejsza praca
doktorska jest propozycja wsparcia poszukiwan takich grup wynikow dzigki wykorzystaniu

metod wielowymiarowych.

W odpowiedzi na wspomniane zagrozenia i w alternatywie do obecnie stosowanych

jednowymiarowych metod CPET, niniejsza praca podejmuje temat analizy odpowiedzi
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organizmu cztowieka na wysitek fizyczny opierajac si¢ na termodynamicznej wielkosci —
entropii. W ramach realizacji badan poszukiwano skutecznych w diagnostyce oraz fizjologii
sportu metod nieliniowych oraz wielowymiarowych. Zgodnie z zasadg maksymalizacji
entropii, stan organizmu jest determinowany przez odpowiednig zlozono$¢ struktury
anatomicznej oraz sprz¢zenia zachodzace migdzy poduktadami wewnatrz samego organizmu
(tzw. sie¢ fizjologiczna), jak i z czynnikami zewngetrznymi, ktoére zapewniajg najskuteczniejsze
formy rozpraszania energii do otoczenia i najwicksza produkcje entropii. Koncepcja ta jest
podstawg funkcjonowania ukladow termodynamicznych otwartych. Na gruncie fizyKi
statystycznej organizm cztowieka to wtasnie taki uktad, a jego dziatanie jest mozliwe przez
ciggte dostarczanie energii [6]. Opisane podejscie wydaje si¢ by¢ szczegdlnie istotne w procesie
intensywnego wysitku ze wzmozonym zuzyciem tlenu oraz pracg migsni, przy jednoczesnym
wzroscie temperatury ciata [7]. Wyniki prezentowane w niniejszej rozprawie odpowiadajg na
potrzebe zrozumienia funkcjonowania organizmu jako systemu poduktadow, ktérych adaptacja
do wysilku jest oparta na optymalizacji rozpraszania energii. Nowe techniki analizy sygnatow
pochodzace z teorii informacji, zastosowane w rozprawie i niewykorzystywane dotychczas
w eksperymentach CPET, obrazujg przepltyw informacji oraz ztozono$¢ miedzy uktadami
w trakcie trwania bodzca. To podejscie uzupelnia i wykracza poza dane pozyskiwane

z tradycyjnych narzedzi jednowymiarowych.

W zwigzku z powyzszym, celem niniejszej rozprawy jest zaadaptowanie wybranych metod
nieliniowych i wielowymiarowych do niestacjonarnych danych CPET, ktore pozwola na
kompleksowa ocen¢ adaptacji do wysitku fizycznego. W dokumencie zaprezentowano
dwuwymiarowa metode entropii transferu z wykorzystaniem symbolizacji szeregow
czasowych (STE), bedacych odpowiedzig uktadu oddechowego oraz uktadu krazenia na zadane
obcigzenie. Z uwagi na charakterystyke danych CPET, zwigzang ze stosowanymi obecnie
technikami pomiaru, przeprowadzono rowniez analize koniecznos$ci wprowadzenia wstepnego
przetwarzania sygnalow. W pracy postawiono hipotez¢ o mozliwosci stosowania STE do
wykrycia sprzezenia migdzy zmiennymi fizjologicznymi CPET oraz oceny wielkosci tego

sprzezenia zwigzanedo Z akumulacja wysitku 1 postepujagcym zmeczeniem.

W Rozdziale 2 niniejszej rozprawy przedstawiono podstawowe zagadnienia z dziedziny
fizjologii dotyczace adaptacji do wysitku fizycznego. Kolejny rozdziat zawiera informacje
dotyczace badan wysitkowych, technik pomiaru sygnatéw diagnostycznych oraz zastosowanie
CPET. Rozdziat 4 przedstawia definicj¢ problemu badawczego dotyczacego oceny interakcji

migdzy zmiennymi rejestrowanymi podczas takich badan. Jednocze$nie opisano obecny stan
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wiedzy w tym temacie oraz motywacje stojaca za podjeciem takiego problemu. Rozdziat 5
zawiera podstawy teoretyczne dotyczace dynamiki nieliniowej oraz charakterystyke
proponowanej metody entropii transferu w uj¢ciu symbolicznym. Symulacje numeryczne
dziatania metody STE na modelu nieliniowym przedstawiono w Rozdziale 6. Przedostatni
rozdziat pracy prezentuje wlasciwe wyniki symbolicznej entropii transferu zastosowanej do
analizy zapisow zarejestrowanych podczas eksperymentow CPET z protokotem maksymalnego
I submaksymalnego wysitku. Ostatnia sekcja niniejszego dokumentu zawiera podsumowanie,

dyskusje oraz mozliwos$ci dalszego rozwinigcia prac w przysziosci.
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2. Wprowadzenie do fizjologii wysilku

2.1. Adaptacja do wysitku fizycznego

Wiysitek fizyczny stanowi jeden z rodzajow aktywnosci cztowieka spowodowanej potrzebami
zycia codziennego, pracg lub uprawianiem sportu. Ruch ciata, ktory generuje wydatek
energetyczny, moze by¢ rozumiany jako wysitek fizyczny [8]. Towarzyszy mu szereg zmian
uzaleznionych od czynnikow, takich jak: charakter i czas trwania wysiltku, intensywno$¢
wykonanej pracy, rodzaj skurczow mie$ni, czy zaangazowanie roznych partii mig$niowych [9].
Skurcze nawet matych grup mig$niowych wiaza si¢ ze zmiang czynnosci narzadow i uktadow,
ktoére zapewniajg zaopatrzenie migsni w tlen 1 materialy energetyczne, eliminujg zwiazki
pochodzace z przemiany materii oraz usuwaja nadmiar ciepta z organizmu. Wysitek fizyczny
jest zatem warunkowany skoordynowanym dziataniem mechanizmoéow fizjologicznych
obejmujacych prace, m.in. uktadu krazenia, oddechowego, migéniowego, nerwowego, czy
wydzielania wewnetrznego. W celu utrzymania homeostazy odpowiedz poszczegdlnych
uktadow wymaga integracji z oddychaniem komérkowym i pozostalymi elementami ztozonego

systemu organizmu w ramach adaptacji do wysitku fizycznego [9].

Zdolnosci adaptacyjne organizmu wiaza si¢ z fizjologia Srodowiska wewnetrznego, ktorego
utrzymanie w prawidlowym stanie czynno$ciowym warunkuje zdrowie, natomiast zaburzenia
mogg by¢ przejawem choroby [10]. Na organizm bg¢dacy uktadem otwartym oddziatuje rowniez
srodowisko zewnetrzne, ktore takze wptywa na zdolnosci adaptacyjne, np. wysoka temperatura
zewnetrzna czy niskie cisnienie w gorach wymagaja zdolno$ci adaptacyjnych organizmu.
Wysitek fizyczny wywotuje zaburzenia homeostazy oraz podnosi jej stan czynnosciowy na
wyzszy poziom metaboliczny [10]. Uktad nerwowy przejmuje wowczas zadanie koordynacji
nad efektywnos$cig 1 ekonomika wysitku. Zadaniem ukladu oddechowego jest zapewnienie
odpowiednich ilosci tlenu oraz eliminowanie dwutlenku wegla. Natomiast uktad krazenia,
w celu utrzymania homeostazy, zajmuje si¢ transportem tlenu i sktadnikow energetycznych do

pracujacych migsni oraz odbieraniem z nich dwutlenku wegla [2].

Zdolnosci adaptacyjne podczas wysitku fizycznego moga by¢ okreslane na réznych poziomach

czasu trwania reakcji:
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a) szybkie zmiany regulacyjne wywotane bodzcami zwigzanymi z natozonym
obcigzeniem, redukowane podczas odpoczynku w ciggu kilku minut tuz po wykonaniu
¢wiczenia;

b) wolniejsze modyfikacje trwajace miesigce lub lata, ktore wystepujac regularnie w miare
wykonywania systematycznego treningu, kumulujg si¢ 1 prowadzg do trwalego
potencjatu wydolno$ciowego organizmu, tzw. adaptacji treningoweyj;

c) ewolucyjne zmiany wieloletnie, nawet mi¢dzypokoleniowe, utrwalane genetycznie,
ktore sa wyrazem przystosowania gatunku do zmian Srodowiskowych, np. cigzkiej

pracy fizycznej [10].

Szybkie reakcje adaptacyjne wptywaja bezposrednio na: objetos¢ wyrzutowa serca, cisnienie
tetnicze, t¢tno, czestotliwos$¢ oddychania, stezenie mleczanéw we krwi, site skurczu migéni,
poziom metabolitow we krwi, gospodarke wodng, temperatur¢ ciata i wiele innych.
Dhugoterminowe zmiany dotycza, m.in. zwigkszenia unaczynienia mig¢sni, wzrostu masy

mig$niowej czy stgzenia transmiterow [10].
Wymienione sktadowe obecne podczas wykonywania wysitku decyduja, m.in. o:

a) sprawnos$ci organizmu do zaopatrywania migsni w tlen,

b) aktywnosci procesow biochemicznych na poziomie komorkowym wptywajacych na
wykorzystanie tlenowych i beztlenowych zrodet energii,

c) zdolnosci do wykorzystania substratow energetycznych w zaleznosci od potrzeb
ustroju,

d) tolerancji na zmgczenie i mozliwosci wykonywania pracy fizycznej przy wysokim

zakwaszeniu organizmu [10].

Omowiony w niniejszym rozdziale problem zrdéznicowania poziomoéw zmian adaptacyjnych
wymaga sprecyzowania rodzaju adaptacji analizowanej w prezentowanej pracy. Tematem
rozwazan rozprawy jest dynamika szybkich reakcji adaptacyjnych obserwowanych w trakcie

trwania wysitku.

2.2. Adaptacja krotkoczasowa

Ponizej przedstawiono ogdlny opis szybkich zmian adaptacyjnych obserwowanych podczas

wykonywania wysitku, charakterystycznych dla uktadu krazenia, uktadu oddechowego oraz
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miesniowego. Szczegodlowa analiza procesow fizjologicznych zachodzacych w organizmie

cztowieka podczas wysitku wykracza poza zakres rozprawy.

2.2.1. Uktad krgzenia

Istote adaptacji uktadu krazenia do wysitku fizycznego stanowi utrzymanie duzych wartosci
przeptywu krwi przez ptuca, mig$nie oraz skorg. Modyfikacje te sg mozliwe dzigki zwigkszeniu
tempa przeplywu krwi w catym uktadzie oraz zmianom w dystrybucji krwi przez rdzne obszary
naczyniowe [11]. Zmiany w dystrybucji dotycza zwigkszenia przeptywu w ukladach aktywnie
uczestniczacych w procesie wykonywania wysitku. Zmniejszenie przeptywu krwi jest
natomiast obserwowane w uktadach uczestniczacych biernie, co prowadzi do spowolnienia ich
dziatania w czasie wysitku np. uktad pokarmowy i moczowy. W wielu opracowaniach za
decydujacy mechanizm adaptacji uktadu krazenia podaje si¢ wzrost pojemnosci minutowe;j
serca (ang. cardiac output, CO) w czasie wysitku, czyli wzrost objgtosci krwi
przepompowywanej przez serce w jednostce czasu [9]. Podczas wykonywania wysitku przez
osoby o przeci¢tnej wydolnosci fizycznej wielko$¢ ta osigga warto$ci 15-25 L/min przy
maksymalnym  obcigzeniu. W przypadku  sportowcow  wykonujacych  treningi
wytrzymato$ciowe CO moze przekracza¢ 40 L/min [11]. Jednak zgodnie z aktualng wiedza,
pojemnos$¢ minutowa serca w warunkach ustalonej rownowagi zalezy od zmian wielkosci
powrotu zylnego, ktory okresla ilos¢ krwi powracajacej do prawego przedsionka w jednostce
czasu. Decyduje o tym prawo zachowania cigglosci przeptywu, niezbedne dla przystosowania
uktadu krazenia do zmieniajacego si¢ stanu czynnosciowego organdw, jak i calego organizmu
w trakcie wysitku fizycznego [9]. Wzrost pojemnosci minutowej serca zwigksza si¢ wprost
proporcjonalnie do zuzycia tlenu przez organizm. Podczas wysitku dynamicznego zwigkszeniu
pobierania tlenu 0 1 L/min towarzyszy wzrost objetosci minutowej serca o ok. 5 L/min [11].
Przyczyna tej zaleznos$ci pozostaje zwigzek metabolizmu tlenowego, czyli przemian
metabolicznych zachodzacych w organizmie w obecnosci tlenu, z wielko$cig powrotu zylnego.
Zatem z punktu widzenia fizjologii sprz¢zenie pojemnosci minutowej serca ze zuzyciem tlenu

wynika z czynnikow determinujgcych wielko$¢ powrotu zylnego [9].
Podsumowujac gtowne zadania uktadu krazenia podczas wykonywania wysitku obejmuja:

e dostarczanie tlenu oraz substratow energetycznych, takich jak glukoza, wolne kwasy
thuszczowe oraz aminokwasy, do pracujgcych migsni, z intensywnoscig odpowiadajaca

zapotrzebowaniu metabolicznemu,

16



e usuwanie z mi¢$ni dwutlenku wegla oraz produktéw przemian metabolicznych, takich
jak ciepto oraz kwas mlekowy,

e dystrybucja hormondw uczestniczacych w regulacji uktadow.

Dostosowanie si¢ jedynie uktadu krazenia do nowych warunkéw wynikajacych z wysitku
fizycznego nie jest wystarczajagce do pokrycia wzmozonego zapotrzebowania na tlen
W pracujacych miesniach. Niezbedna jest adaptacja rowniez uktadu oddechowego. Oba uktady

s ze sobg $cisle powigzane.
2.2.2. Uktad oddechowy

Jedna z podstawowych reakcji obserwowanych podczas wykonywania aktywnos$ci fizycznej
jest zwigkszenie zapotrzebowania organizmu na tlen. W spoczynku wynosi okoto 250 mL/min,
natomiast podczas wysitku wzrasta do 2-4 L/min u 0s6b zdrowych i do 5-6 L/min u osob
wytrenowanych [9]. Wigkszo$¢ tlenu jest zuzywana wowczas przez pracujgce migsnie, ktore
W spoczynku pobierajg ok. 10-15% tlenu wykorzystywanego przez calty organizm, a podczas
wysitku warto$¢ ta wzrasta do 80-90%. Wzrasta rowniez produkcja dwutlenku wegla. Do zadan

uktadu oddechowego w czasie wysitku naleza:

e zapewnienie odpowiedniego doptywu tlenu do krwi,
e wydalanie z organizmu dwutlenku wegla,

e zapobieganie kwasicy, czyli nadmiernemu obnizeniu poziomu pH we krwi [11].

Wspomniana kwasica metaboliczna wigze si¢ z niezachowaniem réwnowagi kwasowo-
zasadowej towarzyszacej intensywnym wysitkom. Przyczyng jej powstawania jest zwigkszone
uwalnianie protonow w komorce, zwigzane z dostarczaniem do migéni energii w formie
adenozynotrifosforanu (ATP) ze Zrédet niemitochondrialnych. Gdy zapotrzebowanie ATP na
skurcz migs$ni jest zaspokajane przez oddychanie mitochondrialne, w komorce nie dochodzi do
akumulacji protonéw, mitochondria wykorzystuja protony do fosforylacji oksydacyjnej i do

utrzymania gradientu protondw w przestrzeni migdzybtonowej [12].

Doptyw tlenu do krwi i odebranie CO2 nastepuje na poziomie pecherzykowym i stanowi istotg
wymiany gazowej. Proces jest uzalezniony od roéznicy pomiedzy cisnieniem parcjalnym tlenu
i dwutlenku wegla w powietrzu znajdujacym si¢ w pecherzyku ptucnym, a preznoscig tych
gazow we krwi znajdujacej si¢ w naczyniach otaczajacych pecherzyki. Spoczynkowe ci§nienie
parcjalne Oz w pecherzykach ptucnych jest rowne 100 mmHg, a we krwi doptywajacej do ptuc
40-45 mmHg, réznica wynosi wigc ok. 55-60 mmHg [11]. Podczas intensywnego wysitku
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U ludzi zdrowych cisnienie parcjalne tlenu we krwi tetniczej jest na podobnym poziomie, jak
w czasie odpoczynku. W przypadku CO2 réznica ci$nien parcjalnych jest duzo nizsza (oK.
5mmHg), ale wcigz wystarczajgca dla utrzymania wymiany dwutlenku wegla. Podczas
intensywnego wysitku dochodzi do wydalania wiekszych ilosci dwutlenku wegla, niz go
powstaje w czasie procesOw utleniania. W konsekwencji zostaje zachowana rownowaga

kwasowo-zasadowa [11].

Do mechanizméw fizjologicznych decydujacych o adaptacji uktadu oddechowego naleza:
utrzymanie odpowiednich réznic parcjalnych gazéw, wzrost wentylacji minutowej oraz
pojemnosci dyfuzyjnej ptuc. Wentylacja minutowa okresla objgtos¢ powietrza dostajaca si¢ do
pluc w czasie jednej minuty. U osoby zdrowej w spoczynku wynosi ok. 6-7,5 L/min. Natomiast
podczas wykonywania maksymalnego wysitku wzrasta u os6b niewytrenowanych do 80-100
L/min, a u sportowcow nawet do 120-140 L/min. Pojemno$¢ dyfuzyjna ptuc definiuje si¢ jako
objetos¢ gazu dyfundujaca przez btone pegcherzykowo-wtosniczkowa przy rdéznicy ci$nien
parcjalnych 1 mmHg w czasie 1 minuty. W spoczynku na kazdy mmHg réznicy cisnien
transportowane jest z pecherzykéw do krwi okoto 20 ml Oz w ciggu minuty, a podczas

intensywnego wysitku nawet 30-40 ml Oz [9].

2.2.3. Uklad miesniowy

Skurcze migsni szkieletowych sa podstawg wszelkich rodzajow aktywno$ci ruchowe;.
W wyniku skurczu moze doj$¢ do zmiany wzajemnego potozenia przyczepdw migsnia (skurcz
dynamiczny) lub wzrostu napig¢cia migdzy nimi (skurcz izometryczny). Podczas skurczu migsni
dochodzi do aktywacji elementéw kurczliwych komoérek mig§niowych oraz uwolnienia energii
powstajacej przy rozpadzie adenozynotrifosforanu (ATP), ktéra zostaje przeksztatcona

W energi¢ mechaniczng [2].

Tkanka mig$niowa poprzecznie prazkowana charakteryzuje si¢ znaczng plastycznos$cia, ktora
przejawia si¢ adaptacja do natozonego obcigzenia. Podczas wykonywania wysitku fizycznego
dochodzi do modyfikacji cech skurczu i biochemicznych tkanki tak, by zoptymalizowaé
wykonywanie pracy przez migsnie. Reakcje adaptacyjne dotycza rowniez zmian $rednicy
I unaczynienia wiokien migéniowych, odpornosci na zmeczenie oraz tworzenia biatek

kurczliwych nalezacych do witokien innego typu [11].

W przypadku tkanki migéniowej, opracowania fizjologiczne poswigcaja wiele miejsca
mechanizmom adaptacji dtugoczasowej, wywotanej systematycznym treningiem sitowym lub

wytrzymalosciowym. Nie jest to tematem rozwazan niniejszej pracy, jednak w kontekscie
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analizowanych grup amatoréw sportowcoéw ponizej zostang skrétowo opisane podstawowe
mechanizmy dlugoczasowej adaptacji treningiem wytrzymaloSciowym. Systematyczne
¢wiczenia wytrzymatosciowe zwigkszajg potencjat tlenowy zwigzany z podniesieniem progu
anaerobowego, wzrostem liczby i gestosci mitochondriow, rozbudowa unaczynienia, wzrostem
stezenia mioglobiny i zasobow glikogenu [11]. Pojecie progu anaerobowego w terminologii
fizjologii wysitku fizycznego pojawia si¢ rowniez pod nazwg progu beztlenowego. Termin
wprowadzono w celu okreslenia momentu, w ktorym podczas wysitku fizycznego dochodzi do
kwasicy metabolicznej [13]. Podniesienie progu anacrobowego pozwala osobie wykonujacej
wysitek wykona¢ wigksza prace bez akumulacji mleczanow, niz przed wzrostem progu. PO
przekroczeniu progu beztlenowego mowi si¢ o tzw. wysitku beztlenowym. Charakteryzuje si¢
on tym, ze energia potrzebna do wykonania pracy jest wowczas uzyskiwana ze spalania glukozy
przy niedoborze lub braku tlenu. Wysitek tlenowy natomiast nastgpuje wtedy, gdy energia
wykorzystywana podczas pracy miesni pochodzi z przemian tlenowych, gldwnie ze spalania

thuszczow [14].
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3. Badania ergospirometryczne

Standardowa procedura oceny adaptacji do wysitku fizycznego to badanie ergospirometryczne,
nazywane roéwniez Sercowo-ptucnym badaniem wysitkowym (ang. cardiopulmonary exercise
test, CPET). W przypadku badania 0s6b wytrenowanych poprzez pomiar wydolnosci fizycznej
ocenia si¢ zmiany zachodzace w organizmie pod wptywem treningéw lub predyspozycje dane;j
osoby do uprawiania poszczegolnych dyscyplin. Natomiast w praktyce klinicznej i rehabilitacji
najczesciej okresla si¢ sprawnos¢ funkcjonowania uktadow i tolerancje wysitkowa. W tym
przypadku tolerancja wysitkowa jest rozumiana jako zdolno$¢ do wykonywania wysitku
0 okreslonej intensywnosci, bez glebszych zaburzen homeostazy (np. wzrost st¢zenia jonow
wodorowych we krwi) 1 uposledzenia funkcji narzadow (np. niedotlenienie mig¢snia sercowego)
[10]. Podczas testu osoba badana wykonuje wysitek o okreslonej intensywnosci. W' trakcie
¢wiczenia dokonywany jest pomiar odpowiedzi uktadu krazeniowego oraz oddechowego.
Pierwsze systemy do wspomnianych testow pojawity si¢ w Polsce pod koniec lat 90. ubiegtego
wieku. Aparatura pomiarowa pozwala na analiz¢ wdechowych i wydechowych gazéw
oddechowych. Pomimo z pozoru prostej procedury, badania CPET wciaz stanowig wyzwanie

ze wzgledu na czasochtonne i niejednokrotnie trudne w interpretacji pomiary [2].

3.1. Protokoét

Rodzaj, intensywnos$¢ oraz czas trwania wysitku sg planowane podczas przygotowywania tzw.
protokotu badania wysitkowego. Opracowanie protokotu jest determinowane celem badania
oraz zdolnoscig osoby badanej do wykonywania wysitku fizycznego. Do realizacji prob
wysitkowych stosuje si¢ jazde na ergometrze rowerowym lub bieg na biezni o regulowane;j
predkosci i kacie nachylenia. Rodzaj wysitku zastosowanego w protokole zalezy od mozliwosci
osoby badanej oraz szukanej informacji. Inne ¢wiczenie jest stosowane u pacjenta z choroba
wiencowq, u ktérego bada si¢ maksymalng tolerancje wysitkowa przed wystapieniem
dusznosci, inne natomiast u osoby wytrenowanej podczas oceny putapu tlenowego, czyli ilosci
tlenu pobieranego w czasie maksymalnego wysitku [2]. Dla préb wysitkowych optymalna
pozostaje jazda na ergometrze rowerowym ze wzgledu na tatwe dozowanie intensywnosci
wysitku oraz unieruchomienie gornej czesci ciala, co utatwia pomiar EKG i innych parametrow
fizjologicznych. Ponadto, w przeciwienstwie do biegu na biezni, masa ciala ma niewielki
wpltyw na wydatek energetyczny. Istotng wada protokoldw z ergometrem rowerowym

pozostaje fakt, ze jazda na rowerze u wielu osob nie stanowi czynno$ci dnia codziennego.
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Chodzenie lub bieg na biezni jest fatwiejszy do wykonania dla oséb chorych lub w podesztym

wieku [9].

Okreslenie wielkos$ci obcigzenia zewnetrznego oraz czasu trwania wysitku zalezy od szukanej
informacji, jakg proba wysitkowa ma dostarczy¢. Obecnie najczesciej stosowanym protokotem
jest tzw. RAMP, w ktérym nastepuje liniowy wzrost obcigzenia. Dodatkowo protok6t RAMP
umozliwia indywidualizacje zmiany obcigzenia u badanych o réznej wydolno$ci w taki sposéb,
by szczytowe zmeczenie bylo osiggane w rekomendowanym czasie trwania testu [15].
W praktyce klinicznej wykorzystywany jest rowniez schemat ze skokowo wzrastajagcym
obcigzeniem, np. co 2-3 minuty [16]. Najrzadziej stosowane pozostaja protokoty ze statym
obcigzeniem. W przypadku potrzeby okreslenia maksymalnego poboru tlenu przy
maksymalnym obcigzeniu proba powinna trwaé 8-12 min [15]. W przypadku oceny tolerancji

wysitkowej zakonczenie testu nastepuje, gdy wystapia objawy patologiczne

3.2. Sygnaly pomiarowe

Podczas badan wysitkowych rejestrowany jest szereg parametrow bedacych odpowiedzig
uktadu krazeniowego i oddechowego na zadane obcigzenie w ramach zaprojektowanego

protokotu.

Aparatura pomiarowa wykorzystywana podczas rejestracji pozwala na analiz¢ wdechowych
i wydechowych gazow oddechowych [17]. Podstawowymi urzadzeniami pomiarowymi
wchodzacymi w sktad systemu pomiarowego sa: pneumotachometr, analizator st¢zenia tlenu
oraz czujnik stg¢zenia dwutlenku wegla [18]. Pneumotachometr stuzy do okreslenia natezenia
przeptywu powietrza Q (3.1) poprzez pomiar rdznicy cisnien AP na barierze o znanym oporze
R:

AP 8L

r

gdzie n — lepko$¢ gazu, r — promien rurki pomiarowe;j, L — dtugos¢ rurki pomiarowe;.

Sygnaty pomiarowe analizowane w niniejszej pracy byly rejestrowane za pomocg aparatury
wykorzystujacej elektrochemiczny czujnik O2 oraz optyczny czujnik CO». Analizator tlenu na
podstawie reakcji elektrochemicznej wyznacza stezenie tlenu we frakcji oddechowe;j.

Natomiast optyczny analizator dwutlenku wegla, dzieki zdolnosciom czasteczek CO2 do
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pochlaniania promieniowania podczerwonego o okreslonej dtugosci fali, dostarcza informacji

o stezeniu dwutlenku wegla [19].

Wsrod gtdéwnych rozwigzan pozwalajacych na gazometrie W Czasie rzeczywistym wyroznia sie
metodg breath-by-breath (BxB) oraz komor¢ mieszania [20]. Komora mieszania oraz BxB
mierza w analogiczny sposob wentylacje minutowa i objetosci wydychane. Roznica dotyczy
sposobu wyznaczania frakcji wydychanego tlenu FEO2 oraz frakcji wydychanego dwutlenku
wegla FECO2. W przypadku komory, $rednie frakcje sa wyznaczane bezposrednio w komorze,
natomiast metoda BxB analizuje iloczyn ciggltego pomiaru przeptywu i stezenia gazu, w celu
uzyskania objetosci wydychanego gazu [20]. Srednie frakcje wdychanego tlenu (FIO2) oraz
dwutlenku wegla (FICO2) podczas pomiaru technikg BxB sg okres§lane na podstawie wartosci
maksymalnej i minimalnej frakcji O i CO2 w czasie wdechu. Maksima i minima sa
wyznaczane przy uzyciu S$redniej kroczacej w celu zmniejszenia  wplywu
wysokoczestotliwosciowego szumu. W przypadku komory mieszania, frakcje otaczajacego O2
i CO2 s wyznaczane przed badaniem. Przyjmuje si¢, ze FIO2 i FICO2 sg rowne frakcjom

gazow z otoczenia podczas calego badania [20].

Ponizej przedstawiono sposob pomiaru i interpretacji podstawowych sygnatow z badan CPET,
ktore zostaly wykorzystane do analizy przeptywu informacji w dalszych rozdzialach tej pracy.
Wszystkie zestawy danych analizowane w niniejszej rozprawie zostaty zarejestrowane metoda
BxB.

Wentylacja minutowa (VE)

Wentylacja minutowa (VE) jest definiowana jako iloczyn objetosci oddechowe;j, czyli objetosci
powietrza dostajacej si¢ do ptuc w czasie wdechu (ang. tidal volume, TV) oraz liczby wdechow

w czasie jednej minuty (ang. breath frequency, BF) [9]:

VE =TV - BF (3.2)

U os6b zdrowych wentylacja minutowa wynosi okoto 6-7,5 L/min. W czasie wysitku, VE
zwieksza si¢ poczatkowo w wyniku zwigkszania TV (60-70% obcigzenia maksymalnego),
a nastepnie na skutek zwigkszania BF. Na Rys. 3-1 przedstawiono przyktad zmian wielkosci
VE podczas wykonywania wysitku przez zdrowa dorosla osob¢ na ergometrze rowerowym
Z liniowo narastajagcym obcigzeniem. Objetos¢ pojedynczego wdechu w czasie wysitku u oséb

zdrowych moze zwigkszy¢ si¢ 3-4 krotnie w porownaniu do spoczynku. Czgstotliwosé
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oddechow u 0s6b zdrowych rowniez zwicksza si¢ 2-3 krotnie, nie powinna jednak przekraczaé
50-60 oddechow na minut¢ [15]. Ponizej progu mleczanowego, okreslajacego wejscie
w metabolizm beztlenowy, wentylacja wzrasta wprost proporcjonalnie do ilo$ci pobieranego
tlenu 1 usuwanego dwutlenku wegla. Dzigki temu zostaje utrzymany staty sklad gazow
pecherzykowych [9] w plucach. Po przekroczeniu progu mleczanowego oraz zwigzanym z tym
gwaltownym wzrostem mleczanow we krwi, dochodzi do istotnego wzrostu wentylacji
W sposob nieproporcjonalny do ilosci pobieranego tlenu. U pacjentéw z niewydolnos$cia serca

przebieg krzywej VE wzgledem obcigzenia moze wykazywac oscylacje.
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Rysunek 3-1. Wentylacja (VE) podczas wykonywania wysitku przez zdrowg dorostg osobg na ergometrze
rowerowym z liniowo narastajgcym obcigzeniem

Zuzycie tlenu (VO2)

Zuzycie tlenu (VO2) jest uwarunkowane zapotrzebowaniem komorek na tlen i zdolnoscig jego
transportu do tkanek. Analiza VO2 w odpowiedzi na zadane obcigzenie to jedna z metod oceny
wydolnosci fizycznej organizmu [9]. Wartos¢ VO2 jest wyznaczana z rdéznicy objgtosci tlenu

we wdychanym i wydychanym powietrzu w danej jednostce czasu zgodnie z zalezno$cia:

Vo2 = Vi Flp; — Vg * FEp, (3.3)
gdzie: V; — objetos¢ powietrza wdychanego, Fl,, — stezenie tlenu we wdychanym powietrzu,

Vg — objetos¢ powietrza wydychanego, FE,, — st¢Zenie tlenu w powietrzu wydychanym.

Pomiar stgzenia tlenu Fl,, oraz FE, jest dokonywany z wykorzystaniem odczytow analizatora

tlenu bedacego elementem systemu pomiarowego w badaniach CPET [18].
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V; jest obliczane za pomoca transformacji Haldane'a, ktora zaktada, ze wydychana objetosc

azotu jest rdwna wdychanej objetosci azotu:

1_FE02 _FEC02
V= "VE
1—Fly, — Flcp,

(3.4)

gdzie: Vi — objetos¢ powietrza wydychanego, FEy,, FE;o, — st¢zenie O2 i CO2 w powietrzu

wydychanym, Fl,,, Flo, — stezenie Oz i CO2 w powietrzu wdychanym [18].

Zuzycie tlenu podczas wysitku o narastajagcym obcigzeniu zwigksza si¢ liniowo. Wraz ze
wzrostem wykonywanej pracy VO2 zwigksza si¢ do momentu, w ktorym osigga stabilizacje,
tzw. fazg plateau i nie zmienia swojej wartosci pomimo dalszego zwigkszania obcigzenia.
Najwyzsze zuzycie tlenu osiggane przez osobe badang w czasie fazy plateau jest okreslane
maksymalnym zuzyciem tlenu (VO2max) 1 stanowi popularny marker oceny wydolnos$ci
organizmu. Innym parametrem jest rowniez VO2peak bedace najwyzsza wartoscig poboru tlenu
osiggang w dowolnym momencie testu, niezaleznie od obecnosci lub braku fazy plateau [3].
U dorostych zdrowych os6b VO2 moze wzrosna¢ ze spoczynkowych wartosci ok. 3,5
ml/kg/min nawet do 30-50 ml/kg/min. Najwigksze warto$ci maksymalnego pobierania tlenu
(VO2max) obserwuje si¢ u 0sob trenujgcych dyscypliny wytrzymatosciowe — 94 ml/kg/min [15].
Na Rys. 3-2 przedstawiono przyktadowy zapis zmian wielko$ci zuzycia tlenu u zdrowej
dorostej osoby podczas wykonywania wysitku na ergometrze rowerowym z liniowo
narastajacym obcigzeniem. Wedhug doniesien literaturowych, wiek, pte¢, czy wzrost nie maja
wpltywu na nachylenie zalezno$ci migedzy wzrostem obcigzenia i zmiang VO2. Zmniejszenie

wartosci tej zaleznosci §wiadczy o nieprawidtowos$ci w transporcie i wykorzystaniu tlenu [21].
Wydalanie dwutlenku wegla (VCO2)

Wydalanie dwutlenku wegla jest wyznaczane na podstawie réznicy miedzy objetoscig CO2 we
wdychanym i wydychanym powietrzu (4.4) na jednostke czasu i reprezentuje metaboliczng

produkcje COz:

Veoz = Vi~ Flcoz — Ve " FEcop (3.5)
gdzie: V; — objetos¢ powietrza wdychanego, Flq, — stezenie CO2 we wdychanym powietrzu,

Vg — objetos¢ powietrza wydychanego, FE -y, — st¢zenie CO2 w powietrzu wydychanym [18].

Pomiar stgzenia jest dokonywany za pomoca analizatora dwutlenku wegla bedacego elementem

systemu pomiarowego w badaniach CPET.
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Usuwanie dwutlenku wegla podczas wysitku zalezy od pojemnosci minutowej serca,
sprawnosci transportu i wymiany gazowej oraz zdolno$ci wyréwnywania zmian w Srodowisku
wewnetrznym  [2]. Przyklad zmian wielko$ci wydalania dwutlenku wegla podczas
wykonywania wysitku na ergometrze rowerowym przedstawiono na Rys. 3-2. W zwigzku
z tym, ze COz2 jest lepiej rozpuszczalne w tkankach i krwi niz O2, jego pomiar znacznie bardziej
zalezy od wentylacji. Podczas wysitku ze stopniowo wzrastajacym obcigzeniem, w trakcie
przemian tlenowych (wyjasnienie w sekcji 2.2.3) produkcja CO; jest proporcjonalna do zuzycia
tlenu. Po przekroczeniu progu beztlenowego nastepuje istotny wzrost wytwarzania dwutlenku
wegla zwigzany z buforowaniem kwasicy wywotanej produkcja kwasu mlekowego
W pracujacych mies$niach [2]. Wspomniany efekt nie jest widoczny na ponizszym Rys. 3-2 ze

wzgledu na charakter badania.

VO2 e VCO2
4 —
3
[
g2
=
1
O J
0 500 1000 1500
Czas [s]

Rysunek 3-2. Zuzycie tlenu (VO2) oraz wydalanie dwutlenku wegla (VCO2) podczas wykonywania wysitku przez
zdrowgq dorostq osobg na ergometrze rowerowym z liniowo narastajgcym obcigzeniem

Rytm serca (HR)

Rytm serca jest definiowany jako liczba cykli pracy serca w danym przedziale czasu. Wielkos¢
podawana w jednostkach BPM (ang. beats per minute) [22]. Zwigkszenie HR nast¢puje niemal
natychmiast po rozpoczeciu wysitku, W poczatkowej fazie jest zwigzane ze zmniejszeniem
aktywnosci uktadu przywspotczulnego, a nastepnie ze zwigkszeniem aktywnosci ukladu
wspotczulnego [2]. W czasie wysitkéw dynamicznych, HR wykazuje prawie liniowa zalezno$¢

od wielkosci natozonego obcigzenia. W przypadku stopniowo wzrastajgcej intensywnosci
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¢wiczenia zaznacza si¢ jednak niewielkie zmniejszenie tempa przyrostu HR po przekroczeniu

progu mleczanowego.

Maksymalna mozliwa wartos¢ HR osiggana podczas wysitku jest okreslana jako HRmax
I wykazuje niewielkie réznice miedzyosobnicze. Osiggni¢cie HRmax Wskazuje na rozpoczgcie
procesOw zmeczenia ustrojowego 1 w zaleznosci od osobniczej wydolno$ci determinuje czas
zakonczenia pracy. U dzieci i mlodziezy do lat 20, HRmax przekracza 200 BPM, w dalszych
etapach zycia maleje o okoto 10 skurczéw na minute w ciggu 10 lat [11]. Wedlug cytowane;j
pracy, przyblizong warto§¢ HRmax u dorostego cztowieka mozna wyznaczy¢ na podstawie

réwnania;

HRypax = 220 — wiek (3.6)

Zdolno$¢ osiggania wysitkowego HRmax dla danego wieku moze si¢ r6zni¢ w zaleznosci od
stopnia adaptacji organizmu do wysitku fizycznego [10]. Przyktadowy zapis zmian rytmu serca
podczas wykonywania wysitku przez zdrowa osobe na ergometrze rowerowym zamieszczono

ponizej na Rys. 3-3.
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Rysunek 3-3. Rytm serca podczas wykonywania wysitku przez zdrowg dorostq osobe na ergometrze rowerowym
Z liniowo narastajgcym obcigzeniem

3.3. Zastosowanie

Obecne rekomendacje stosowania testow wysitkowych jako narzedzia diagnostycznego

w praktyce klinicznej obejmujag wiele jednostek chorobowych. W pierwsze] grupie
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zastosowania klinicznego znajdujg si¢ m. in. niewyjasnione dusznosci wysitkowe, przewlekte
obturacyjne choroby uktadu oddechowego oraz srdédmigzszowe choroby ptuc [23]. Druga grupa
obejmuje potrzebe oceny ryzyka okotooperacyjnego, pooperacyjnego oraz prognozy
dhugoterminowe dla pacjenta. Dokladna ocena indywidualnego ryzyka wystgpienia
niepozadanych zdarzenh w okresie okotooperacyjnym lub pooperacyjnym zapewnia wazne
wskazowki dotyczace kwalifikowalno$ci chirurgicznej. Procedury chirurgiczne, w ktorych
badania wysitkowe wykazaly warto$¢ prognostyczng, obejmuja naprawe tetniaka aorty
brzusznej, radykalng cystektomie, przeszczep watroby, resekcje watroby, resekcje phuc,
chirurgi¢ bariatryczng oraz operacje jelita grubego [24]. Trzecia grupa dotyczy problemu oceny
schorzenia zastawek. Choroba lub dysfunkcja ktérejkolwiek z 4 zastawek serca moze mieé
Znaczacy wplyw na wydajno$¢ podczas wysitku fizycznego oraz czynno$¢ uktadu krazenia.
Badania CPET umozliwiaja ocene¢ stanu hemodynamicznego ptuc oraz wydajnos$¢ wentylacji,
dzigki czemu sg stosowane do diagnostyki wspomnianych schorzen zastawek, np. lewostronnej
wady zastawkowej serca, ktora prowadzi do nadci$nienia plucnego [25]. Testy wysitkowe
stanowig réwniez narz¢dzie pozwalajace na oceng¢ wystgpienia lub braku poprawy wydolno$ci
kragzeniowo-oddechowej u pacjentow poddawanych rehabilitacji kardiologicznej. CPET

wspomaga projektowanie i oceng programow rehabilitacji kardiologicznej [26].

Kolejne rekomendowane zastosowanie testow wysitkowych dotyczy profilaktyki u osob
pozornie zdrowych. Wydolno$¢ tlenowa jest jednym z najsilniejszych predyktoréw ryzyka
przysztych zdarzen niepozadanych u osob nie zglaszajacych jeszcze dolegliwosci [27]. Ocena
reakcji fizjologicznej na wysitek dostarcza wielu informacji na temat potencjalnych
nieprawidlowosci, ktore wykryte odpowiednio wezesniej moglyby zosta¢ leczone. Wiele osob
zaliczajacych si¢ do grupy pozornie zdrowych posiada juz pewne zmiany sercowo-naczyniowe,
spowodowane nieodpowiednim stylem zycia (brak aktywnosci fizycznej, zta dieta, nadwaga,

palenie tytoniu) [23].

Badania CPET sg rowniez powszechnie stosowane do oceny tolerancji sportowcow na Wysitek
fizyczny, co powala na przygotowanie odpowiednich plandéw treningowych lub kwalifikacji do
okreslonej dyscypliny sportowej, zgodnie z przygotowaniem czynno$ciowym organizmu.
Wynik testu CPET pozwala réwniez monitorowaé efekty prowadzonego treningu [10].
W literaturze opisywane jest rOwniez wykorzystanie testow wysitkowych w medycynie pracy
do oceny wydolnosci fizycznej u os6b wykonujacych obowigzki zawodowe w trudnych

warunkach $rodowiska, np. strazacy, gornicy [28].
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4. Definicja problemu badawczego

4.1. Ograniczenia w interpretacji CPET

Testy CPET stanowig narzedzie diagnostyczne o potencjalnie szerokich mozliwos$ciach
stosowania. Niestety wcigz pozostajg stabo poznane i niedostatecznie wykorzystywane
w praktyce Klinicznej [5]. Wsrdd przyczyn takiego stanu rzeczy wymienia si¢, m.in. wysokie
koszty aparatury, ograniczong dostepnos¢ laboratoridw oraz niekorzystny stosunek kosztéw do
czasu spedzonego na przeprowadzeniu procedury badania. Ponadto wciaz istnieja niescistosci

w interpretacji zarejestrowanych danych [29].

Wyniki testéw wysitkowych sa zazwyczaj interpretowane w oparciu o wezly decyzyjne
w rekomendowanych drzewach oceny parametréow wysitkowych. Niestety, wedtug zespotu pod
kierownictwem Alberto Neder z Uniwersytetu Krolowej w Kingston w Kanadzie kliniczna
interpretacja CPET jest petna przypadkowych weztow, z ktérych znaczenie danego wyniku
mozna wywnioskowaé jedynie uwzgledniajgc zestaw wczesniej istniejagcych warunkow [5].
Innymi slowy, parametry wyznaczane podczas CPET nie posiadaja wiasciwosci
dyskryminacyjnych, gdy sa analizowane w izolacji, bez odpowiedniego oszacowania
prawdopodobienstwa wystapienia nieprawidlowosci przed testem [5]. Przykladem takiej
wielkos$ci jest szczytowy pobor tlenu, ktory wedlug najnowszych badan zalezy w duzym
stopniu od metody usredniania zastosowanej w procedurze rejestracji ,,breath-by-breath”. Im
krotsze okno usredniania, tym wyzsze VOZ2peak [30]. Dodatkowo, warto$¢ VO2peak jest czgsto
interpretowana bez uwzglednienia wczesniejszych wartoéci poboru tlenu, w celu potwierdzenia
prawdziwosci wyznaczonej miary, co moze skutkowac przeoczeniem uposledzenia wydolnosci
tlenowej. Wsrdd potencjalnych konsekwencji niewtasciwej interpretacji jednowymiarowego
markera, wymieniana jest bledna diagnoza mechanizméw prowadzacych do nietolerancji
wysitku [5]. W odpowiedzi na wspomniane zagrozenie, autorzy cytowanej publikacji
rekomendujg identyfikowanie grupy parametrow wskazujacych na wzorce dysfunkc;ji.
Niniejsza rozprawa przedstawiajgca wiclowymiarowa analiz¢ entropii transferu miedzy danymi
CPET moze stanowi¢ wsparcie w problemie poszukiwania takich klastrow wynikow
$wiadczacych o tolerancji wysitku lub jej braku. Poprzez analiz¢ dynamiki zmian w sygnatach
CPET mozliwa jest analiza ztozonych i wcigz nie w pelni zrozumiatych interakcji

zachodzacych miedzy uktadami podczas wysitku.
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Badania wysitkowe umozliwiaja bezpieczng ocene reakcji organizmu na fizjologiczny bodziec
w postaci wysitku fizycznego. Stymulacja jest przeprowadzana w kontrolowanych warunkach
z ilosciowg definicjg intensywnosci 1 sposobu naktadanego obcigzenia. To niezwykle wazny
aspekt pozwalajacy na klasyfikacj¢ poziomu wysitku i ocen¢ odpowiedzi fizjologicznej. Dzigki
temu, parametry pozyskiwane z testu sa miarg ogdlnoustrojowej odpowiedzi organizmu.
Zarejestrowane dane sg bogate w informacje o stanie organizmu, ktory buduje nowsg
homeostaz¢ w odpowiedzi na wysitek. W zwigzku z tym uwidacznia si¢ potrzeba poszerzenia
obecnych metod analizy danych CPET o miary wielowymiarowe, uwzgledniajgce bogactwo

I ztozonos¢ informacji zawartej w sygnatach CPET.

Sygnaty rejestrowane podczas badan wysitkowych stanowig réwniez wyzwanie pod katem
doboru metod przetwarzania. Ze wzgledu na nierbwnomierne probkowanie danych, wynikajace
z techniki pomiaru BxB, oraz na rekomendacje dotyczace czasu trwania prob wysitkowych,
dhugo$¢ otrzymywanych zapisdw wynosi zazwyczaj kilkaset probek. Taka liczebno$¢ danych
stanowi istotne ograniczenie w doborze metod pozwalajacych na wiarygodna analize. Dane sa
niestacjonarne oraz zaszumione, co determinuje opracowanie odpowiedniego wstgpnego

przetwarzania poprzedzajacego wyznaczanie wlasciwych markerow diagnostycznych.

W odpowiedzi na wspomniane ograniczenia, widoczna jest potrzeba wsparcia dziedziny badan
wysitkowych metodami ulatwiajacymi interpretacje¢ ztozonych zjawisk fizjologicznych

obserwowanych podczas wykonywania wysitku.

4.2. Sprzezenie krazeniowo-oddechowe w czasie badan wysitkowych

Ztozona zalezno$¢ migdzy pracg uktadu krazenia i uktadu oddechowego pozostaje tematem
badan juz od czasu pierwszego zapisu niemiarowosci zatokowej oddechowej (ang. respiratory
sinus arrhythmia, RSA) wykonanej przez Carla Ludwiga w 1847 r. Sprzezenie pracy serca
I pluc przycigga zainteresowanie badaczy z roznych dziedzin, rowniez Spoza obszaru
medycyny i fizjologii. Zrozumienie regulacji krazenia i oddychania moze stworzy¢ nowe
mozliwosci interwencji klinicznych. Obecnie wcigz jednak nie opracowano metodologii
»ztotego standardu” do iloSciowego okreslania sprzezenia krazeniowo-oddechowego (ang.
cardiorespiratory coupling, CRC), co istotnie ogranicza jego zastosowanie w warunkach
eksperymentalnych. Wykorzystanie w medycynie sportowej iloSciowego oraz jakosciowego
pomiaru interakcji moze dostarczy¢ informacji o efektywnosci treningu czy przystosowaniu

uktadu sercowo-naczyniowego do bodzcow stresowych [31].

29



Pomimo tego, ze mechanizmy fizjologiczne lezace u podtoza CRC sg wcigz badane, wysunigto
pewne hipotezy. Jedng z nich jest podejscie zwigzane z neuronalng kontrolg rytmu serca
napedzanego przez uklad oddechowy ze wspdlnym rytmem 1 funkcjami uzupeiniajagcymi
sktadowe CRC [32]. W 2018 r. opublikowano prace okreslajgca trzy rodzaje interakcji

krazeniowo-oddechowych, ktére moga determinowa¢ CRC:

e niemiarowos$¢ zatokowa oddechowa,
e sprzezenie krazeniowo-wentylacyjne,

e synchronizacja obj¢tosci wyrzutowej oddechu [33].

Niemiarowos$¢ zatokowa oddechowa jest przyczyna 20-60% krotkoterminowej zmiennosci
rytmu serca podczas spoczynku [33]. W czasie wdechu obserwuje si¢ skrocenie cyklu pracy
serca, natomiast podczas wydechu wydtuzenie [34]. RSA jest zwigzana z modulacja nerwu
blednego oraz zmianami objgtosci i czestotliwosci oddechowej. Jej intensywnos$¢ wzrasta

u osob mtodych i sprawnych fizycznie, zmniejsza si¢ natomiast wraz z wiekiem.

Sprzezenie krazeniowo-wentylacyjne jest niezalezne od niemiarowosci oddechowej. Wcigz
jednak mechanizm powstawania tego zjawiska pozostaje nieznany. Sugeruje si¢, ze jest
odpowiedzialne za zwigkszenie wydajnosci dostarczania tlenu poprzez poprawe dopasowania
stosunku wentylacji do perfuzji. Stosunek wentylacji do perfuzji okresla efektywno$¢ wymiany
gazowe] w plucach. Jest definiowany jako stosunek przeptywu powietrza wentylujacego
pecherzyki ptucne do perfuzji krwi przeptywajacej przez naczynia wilosowate oplatajace
pecherzyki ptucne [35]. Rozktad wartosci stosunku wentylacji do perfuzji pozostaje
nierdwnomierny w obszarze ptuc, co jest zwigzane m.in. z pozycja ciala, sita grawitacji, czy
utozeniem serca w sasiedztwie ptatow ptucnych. U zdrowej, wyprostowanej osoby doroste;j,
stosunek ten moze waha¢ si¢ od okoto 0,6 w poblizu podstawy pluc do 3,0 w poblizu

wierzchotkow ptatow [35].

Synchronizacja objetosci wyrzutowe] oddechu dotyczy zmniejszonego napelniania lewej
komory serca wraz ze spadkiem objetosci wyrzutowej podczas wdechu. Odpowiada za

stabilizacj¢ ogdlnoustrojowego przeptywu krwi oraz ci$nienie krwi [31].

Wedtug najnowszych badan wzrost CRC wiaze si¢ z wydajno$cig wymiany gazowej poprzez
dopasowanie wentylacji do perfuzji podczas oddychania. Moze to prowadzi¢ do wyzszych
warto$ci VO2peak, ktore czesciowo sa determinowane wydajnoscia wymiany gazowej [32].
Zgodnie ze wspomniang hipoteza, na podstawie badan na grupie rowerzystow [36] i biegaczy

[37], udowodniono, ze RSA wzrasta po okresie intensywnego wysitku wraz ze wzrostem
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VO2peak. Wykryto réowniez wicksze CRC podczas ekspozycji na intensywne ¢wiczenia

aerobowe w sytuacjach niedotlenienia [38].

Do ilosciowej oceny sprzezenia kragzeniowo-oddechowego zaproponowano do tej pory kilka
metod. Jednym z tradycyjnych narzedzi jest jednoczynnikowy liniowy pomiar zmienno$ci
rytmu serca wyznaczany w dziedzinie czgstotliwosci. Moc sygnatu w zakresie wysokich
czestotliwosci stuzy do oszacowania wptywu oddychania na regulacje pracy serca [31]. Jednak
biorgc pod uwage ztozone interakcje poduktadow, postrzeganie organizmu jako sieci
fizjologicznej moze by¢ lepsze w ilosciowej ocenie sprzgzenia krazeniowo-oddechowego
| zrozumienia mechanizméw mu towarzyszacych [39]. W zwigzku z powyzszym uwidacznia

si¢ potrzeba stosowania co najmniej dwuwymiarowej analizy.

W dotychczasowej literaturze pojawito si¢ kilka doniesien o zastosowaniu dwuwymiarowej
analizy sprzezenia krazeniowo-oddechowego podczas wysitku. Pierwszg ocene CRC w ujeciu
dwuwymiarowym przedstawil w 1998 roku zesp6t fizjologobw z Uniwersytetu w Potsdamie
w Niemczech. Autorzy zbadali synchronizacj¢ migedzy uktadem sercowo-naczyniowym
i oddechowym u zdrowych o0s6b podczas swobodnego biegu. Analizie poddano
dwuwymiarowe niestacjonarne zapisy EKG oraz krzywe wentylacji. Analogiczne podejScie
zastosowano do analizy zapisow uzyskanych w grupie triatlonistow [40], kolarzy [41] oraz
plywakow [42]. Zaleta zastosowanej techniki jest wrazliwo$¢ na nieliniowe zmiany

w synchronizacji fazowej, jednak nie pozwala ona na ocen¢ kierunku sprzezenia.

Kolejng metoda zaadoptowang do danych rejestrowanych podczas wykonywania wysitku jest
analiza rozkladu interwaléw czasowych miedzy oddechami oraz cyklami pracy serca [43].
Miarg kierunkowego sprze¢zenia krazeniowo-oddechowego jest w tym przypadku
znormalizowana entropia Shannona rozktadu zmiennych. Analizie poddano zapisy z grupy
sportowcow-amatorow. W pracy stwierdzono spadek sprzezenia krazeniowo-oddechowego
w obydwu kierunkach po aktywacji wspolczulnej, wywotanej zmiang pozycji ciata z lezacej na

stojaca.

Do okreslenia zalezno$ci przyczynowych migdzy sygnatami: ci$nienia tgtniczego, zmiennosSci
rytmu serca oraz krzywej oddechowej, zaproponowano réwniez liniowg metode korelacji
krzyzowej niewymagajacej redukcji niestacjonarnos$ci z sygnatéw [44]. Opracowang metode
zastosowano do analizy danych z 11 pacjentow poddanych badaniu pochylenia gtowy wedtug

zmodyfikowanego protokotu Westminstera. Na podstawie otrzymanych wynikéw w pracy
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stwierdzono, ze zwigzana z oddychaniem modulacja ci$nienia tetniczego jest jednym

z gléwnych zrodet zmiennosci w uktadzie sercowo-naczyniowym.

W dziedzinie czestotliwosci do oceny sprzezenia krazeniowo-oddechowego proponowana jest
funkcja koherencji wyznaczana mig¢dzy sygnalem zmienno$ci rytmu serca, a rytmem
oddechowym. Funkcja ta jest definiowana jako stosunek kwadratu gestosci widma migdzy
rytmami serca i oddechowym, podzielonym przez iloczyn gestosci widma mocy obydwu
szeregow [45]. Narzedzie zaadaptowano do oceny wptywu treningu mie$ni oddechowych na
poziom sprzgzenia kragzeniowo-oddechowego [43]. Na podstawie otrzymanych wynikow
autorzy stwierdzili zmniejszenie sity sprzezenia krazeniowo-oddechowego po umiarkowanym

treningu wdechowym.

Kolejna grupa metod nalezy do narzedzi wykorzystujacych zalozenia przyczynowosci
Grangera. Zgodnie z tym podej$ciem, zmienng przyjmuje si¢ jako domniemang przyczyng
efektu, jesli model predykcyjny przysziego skutku oparty na przesztych wartosciach obu
zmiennych jest bardziej efektywny niz model oparty wytacznie na przesztych wartosciach
zmiennej nieprzyczynowej [46]. Narzedzie zastosowano do oceny CRC w celu rozréznienia
olimpijczykow i 0sob niebgdacych sportowcami [47]. W pracy zbadano kierunkowe zaleznosci
miedzy sygnatem rytmu serca i rytmu oddechowego oraz objetosci oddechow. Na podstawie
danych zebranych od 100 zawodowych sportowcow 1 20 studentow z grupy kontrolnej
stwierdzono, ze zaleznoS$ci przyczynowe w sensie Grangera s najbardziej widoczne mi¢dzy
objetoscig oddechowa, a rytmem serca. Rozrdznienie grupy kontrolnej od osob trenujacych
zawodowo zostalo uzyskane ze $rednig doktadnoscia 83,3%. Podejscie przyczynowosci
Grangera zostato przeksztalcone w dziedzing informacji poprzez wprowadzenie koncepcji
entropii transferu (ang. transfer entropy, TE) [48]. ZatoZenie jest oparte na redukcji informacji
przenoszonej przez zmienng docelowa, gdy ograniczona dziedzina wiedzy jest kompletna
poprzez uwzglednienie domniemanej przyczyny. Im wigksza warto§¢ entropii transferu, tym
wyzsza zalezno$¢ wyptywajaca ze zmiennej zrodtowej do docelowej oraz tym wigksza sita
sprzezenia miedzy nimi [43]. Miare wykorzystano do oceny sprzezenia krazeniowo-
oddechowego w grupie kolarzy amatoréw poddawanych treningowi miesni oddechowych,
ktory wedhug autorow jest technikg zdolng do poprawy interakcji krazeniowo-oddechowych
[49]. Analizowano przeplywy informacji miedzy sygnalem rytmu serca oraz ci$nieniem
tetniczym przed oraz po treningu w pozycji lezacej oraz stojacej. Na podstawie uzyskanych

wynikow stwierdzono zwigkszenie warto$ci entropii transferu po treningu o umiarkowanej
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intensywnosci przy 60% maksymalnego ci$nienia wdechowego, co wskazuje na wzmocnienie

sprzezenia krazeniowo-oddechowego.

Inng metodg stosowang w ocenie CRC jest tzw. wspolna analiza symboliczna, ktérg badano
zalezno$¢ miedzy sygnatem rytmu serca, rytmu oddechowego oraz ci$nienia tgtniczego [50].
Badania przeprowadzono wérdd 50 osob, podzielonych na dwie grupy: sportowcy oraz osoby
niewytrenowane. Ocena CRC zostala w tym przypadku wykonana za pomocg wskaznikow
jednowymiarowych wyznaczanych z szeregdbw w dziedzinie czasu i czgstotliwos$ci oraz za
pomoca wspolnej analizy symbolicznej. Szeregi czasowe poddano procedurze symbolizacji,
a nastepnie krotkie wzorce kazdego z sygnaléw klasyfikowano zgodnie z ich dynamika
czasowa. Odsetek wystepowania wspdlnych wzorcow rytmu serca i oddechowego moze
opisywac site CRC w réznych skalach czasowych jednak bez uwzgledniania kierunku [51].
Publikacja [50] jest dowodem na to, ze metodologia przyjeta do wyznaczenia poziomu
sprzgzenia kragzeniowo-oddechowego moze by¢ kluczowa w ocenie i interpretacji wynikow.
Mianowicie spodziewane wyzsze warto§ci CRC uzyskano w grupie sportowcow dopiero
wowczas, gdy do obliczenia zastosowano technike nieliniowg - analiz¢ symboliczng. Cytowana
praca potwierdza, ze wykorzystywane liniowe techniki analizy sygnatow moga by¢
niewystarczajace do wyznaczania poziomow sprzezenia krazeniowo-oddechowego. Za jeden
Z powodow takiego stanu rzeczy podaje si¢ ztozonos¢ regulacji fizjologicznych, ktoéra wzrasta
w wyniku rozwoju RSA i dynamiki nieliniowej obserwowanej szczegélnie u 0sob
niewytrenowanych [52]. Metody polegajace na analizie symbolicznej mogg by¢ przydatne

W wyjasnianiu nieliniowej dynamiki obecnej uktadzie krgzeniowo-oddechowym [51].

Wymieniony wyzej przeglad literatury dotyczacy problemu oceny sprzezenia krazeniowo-
oddechowego wskazuje, ze temat pozostaje w strefie zainteresowan nie tylko fizjologow, ale
réwniez inzynierow dostarczajagcych metody ilosciowe wykorzystywane do wydobycia
parametréw wartosciowych pod katem interpretacji zjawisk, na podstawie dostgpnych danych.
Wspomniane metody wsrdd licznych zalet posiadaja rowniez ograniczenia, do ktorych naleza
przede wszystkim brak jedoczesnego wskazania kierunku sprzg¢zenia i mozliwosci detekcji
dynamiki nieliniowej obecnej w niestacjonarnych sygnatach CPET. W zwigzku z powyzszym
Autor rozprawy zauwaza potrzebe poglebionych analiz nad nieliniowymi dwuwymiarowymi
metodami wykrywajacymi jednoczesnie kierunek i wielko$¢ sprzezenia miedzy danymi

rejestrowanymi w czasie wykonywania wysitku.
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4.3. Cel rozprawy oraz hipotezy badawcze

Celem niniejszej rozprawy jest weryfikacja stosowalnos$ci wybranych metod z nieliniowej
analizy sygnatow do oceny dynamiki szybkich reakcji adaptacyjnych obserwowanych w trakcie
wysitku fizycznego. Wybrana metoda powinna umozliwi¢ interpretacj¢ danych pozyskiwanych
w trakcie badan wysitkowych. W odpowiedzi na potrzeb¢ zauwazong podczas wspoOtpracy
z zespotami fizjologow oraz na podstawie przegladu literaturowego, w badaniach skupiono si¢
na dostosowaniu narzedzia dwuwymiarowego, pozwalajacego na wykrywanie kierunku
i wielkosci sprzezenia w ztozonym systemie wykazujgcym dynamike nieliniowa. Jako
narzedzie okreslajace wielko$¢ oraz kierunek sprzezenia miedzy zmiennymi oddechowymi
oraz krazeniowo-oddechowymi w celu oceny kréotkoczasowej adaptacji do wysitku fizycznego

zaproponowano dwuwymiarowa entropig¢ transferu w ujeciu symbolicznym.

W ramach realizacji badan zweryfikowano hipoteze o mozliwosci wykrywania sprze¢zen
migdzy zmiennymi uktadu oddechowego oraz krazeniowo-oddechowego podczas testow
0 dwoch réznych intensywno$ciach wysitku oraz dwéch réznych rodzajach wykonywanego
¢wiczenia. Ponadto zbadano hipoteze o wptywie akumulacji wysitku indukowanego podwdjna
proba z niewystarczajagcym odpoczynkiem na zmniejszenie wielkosci sprzezenia migdzy

zmiennymi uktadu oddechowego oraz uktadu krazeniowo-oddechowego.
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5. Metodologia

5.1. Wprowadzenie

Zgodnie z opisanym przegladem literaturowym, ilo$ciowa ocena zalezno$ci migdzy procesami
fizjologicznymi zwigzanymi z wysitkiem fizycznym stanowi obszerny temat rozwazan
wspotczesne] medycyny. Metody okreslajace wspomniane zalezno$ci mozna podzieli¢ na
techniki parametryczne i nieparametryczne, ktore pozwalajg identyfikowac interakcje liniowe,

nieliniowe lub obydwa rodzaje [53].
5.1.1. Twierdzenie Takensa

Podczas analizy zlozonych wielowymiarowych zjawisk dazy sie¢ do okreslenia wlasno$ci
topologicznych trajektorii fazowej danego uktadu. Niezbednym do tego jest poznanie
przestrzeni fazowej uktadu poprzez dostep do wszystkich zmiennych opisujacych dany uktad.
W wielu praktycznych sytuacjach roéwnania matematyczne opisujgce analizowane procesy
dynamiczne nie sa w pelni poznane, a dostgpny zestaw danych obejmuje jedynie czes¢
zmiennych uktadu. W odpowiedzi na te luk¢ pojawila si¢ technika analizy nieliniowej oparta
na tzw. metodzie osadzania opdznienia czasowego i rekonstrukcji przestrzeni fazowej, ktora
taczy dane z obserwacji szeregdw czasowych i bazowy system dynamiczny. Twierdzenie
0 zanurzeniu Takensa pozwolito na identyfikacj¢ pierwotnej przestrzeni stanow uktadu na

podstawie pomiarow i rekonstrukcji przestrzeni przy uzyciu kilku zmiennych [54].
Dla szeregu czasowego sktadajacego si¢ z N pomiaréw jednej zmiennej:
X(t) = {x(tl): X(tz), e x(tN) }

wykonanych na D-wymiarowym uktadzie dynamicznym, istnieje trajektoria oOpisana

wektorem:
{x(t), x(t; +7),x(t; + 27) ..., x(t; + (m — D7) }
gdziei =1,2,...,N, t; — moment czasu,
ktora bedzie miata te same wtasnoSci, €O rzeczywista trajektoria fazowa, o ile m > 2D [54].

Parametr m jest nazywany wymiarem zanurzenia, T — opo6znieniem Takensa.
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W powyzszej postaci twierdzenie Takensa dotyczy sygnatow idealnych, tzn. znanych
z nieskonczong doktadnoscig, niezaszumionych i nieskonczonych. Niemniej jednak,
W rzeczywistych zastosowaniach wiasciwy dobor 7 i obliczenie wymiaru zanurzenia m sg

fundamentalne dla rozpoczecia nieliniowej analizy danych [54].

Wsrdd narzedzi pozwalajacych na estymacje wymiaru zanurzenia znajdujg si¢ m.in. metoda
oceny wymiaru korelacji, metoda fatszywych najblizszych sasiadow oraz analiza gtéwnych
sktadowych [55]. Do okreslenia minimalnego wymiaru zanurzenia, w niniejszej rozprawie
stosowano metode fatszywych najblizszych sasiadow, poniewaz jest ona rekomendowana do

analizy sygnalow nieliniowych [56]. Szczegotowy opis metody zamieszczono w rozdziale 5.4.

Wsrdd narzedzi stosowanych do wyznaczenia opdznienia Takensa wymienia si¢ m.in. funkcje
autokorelacji oraz informacji wzajemnej [55]. Wspotczynniki autokorelacji mierzg stopien
korelacji analizowanej zmiennej z samg soba w roznych przypadkach. Wraz ze wzrostem
opoznienia autokorelacja maleje, az w koncu zostaje zredukowana do zera lub, jak to ma
miejsce w rzeczywistych danych, wystepuja fluktuacje wokot zera z powodu szumu w danych.
Optymalne opodznienie jest wyznaczane z funkcji autokorelacji na podstawie przyjetego
kryterium. Najczgsciej, optymalne t jest okreslane jako pierwsze przej$cie przez zero funkcji
autokorelacji [55]. Alternatywne podejscie, Stosowane np. przy analizie danych klimatycznych,
okresla optymalne tjako opdZnienie, po ktorym funkcja autokorelacji zmniejszy si¢ do wartosci
1/e [57]. Wspotczynniki autokorelacji uwzgledniaja stopien wzajemnej zaleznosci w sposob
liniowy, nieodpowiedni w uktadach nieliniowych [58]. W takich przypadkach rekomendowane
jest wyznaczanie opo6znienia czasowego na podstawie tzw. informacji wzajemnej. Metoda ta
pozwala okresli¢, na zasadzie probabilistyki, w jakim stopniu dwie wartosci tej samej zmiennej,
mierzone w roéznych momentach czasu, sg ze sobg powigzane [55]. Analiza informacji
wzajemnej opiera si¢ na zatozeniu, ze jesli istnieje zwigzek migdzy dwiema wartosciami tej
samej zmiennej uzyskanymi w r6znych momentach czasu, to jedna warto$¢ zawiera informacje
o drugiej. Oznacza to, ze jedna warto$¢ pomaga przewidzie¢ druga warto$¢ lub, innymi stowy,
znajomo$¢ jednej warto$ci zmniejsza niepewnos¢ drugiej wartos$ci. Redukcja niepewnosci
nazywana jest wilasnie informacjag wzajemng [59]. Podobnie jak w przypadku funkcji
autokorelacji, funkcja wzajemnej informacji zmniejsza si¢ wraz ze wzrostem opdznienia.
Pierwsze lokalne minimum wzajemnej informacji dla zwigkszajacego si¢ T to mozliwe

kryterium wyboru optymalnej warto$ci opoznienia [60].
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Z uwagi na ograniczenia liniowej metody autokorelacji, w niniejszej rozprawie do wyznaczania
opoOznienia czasowego stosowano metod¢ pierwszego minimum informacji wzajemnej. W tym

celu wykorzystano funkcje timeLag z biblioteki nonlinearTSeries jezyka R.
5.1.2. Teoria informacji w ocenie sprzezen

Teoria informacji jest dziedzing zajmujaca si¢ metodami matematycznymi, umozliwiajgcymi
zapis, transmisj¢ i odtwarzanie informacji. W coraz wigkszym stopniu staje si¢ Ona uzytecznym
uzupehieniem istniejgcego repertuaru metodologii statystyki matematycznej [61]. Dostarcza
narz¢dzi do wykrywania i ilosciowego okreslania zwigzkow przyczynowo-skutkowych miedzy
zmiennymi oraz procesami. Dzigki nim mozliwym jest wyznaczenie miar takich jak Kierunek
oraz sila sprz¢zenia mig¢dzy komponentami [53]. To pozwala na identyfikacj¢ struktur

W zlozonym systemie, jakim jest np. organizm cztowieka [62].

Pierwsza definicja przyczynowosci, ktorag mozna okresli¢ ilosciowo, zostala podana w 1956
roku przez Wienera [63]. Zgodnie z cytowang pracg, w przypadku dwoch jednoczesnie
rejestrowanych sygnatoéw, jesli mozemy lepiej przewidzie¢ pierwszy sygnal wykorzystujac
informacje przeszte z drugiego, niz bez ich uwzgledniania, wowczas drugi sygnat nazywamy
przyczynowym wzgledem pierwszego. W pewnym nawigzaniu do powyzszych zatozen,
Clive W. J. Granger, zdobywca nagrody Nobla w dziedzinie ekonomii, w nagrodzonej pracy
przedstawil dwie sktadowe przyczynowosci [46]. Zgodnie z koncepcja Grangera: proces
X powoduje inny proces Y, jesli blad przewidywania przysztosci Y zmniejsza sig, gdy bierze
si¢ pod uwage informacje z X. Test przyczynowosci w sensie Grangera opiera si¢ na modelu
liniowym oraz tescie statystycznym Granger—Sargent lub Granger—Wald [46]. Wspomniana
metoda pozostaje jednak ograniczona do oceny interakcji liniowych, co zawg¢za mozliwosci jej
stosowania. Wsrod narzedzi stosowanych do oceny wspoétzaleznosci i zwigzkow
przyczynowych miedzy zmiennymi w analizie szeregdw czasowych wymienia si¢ roOwniez
metode korelacji krzyzowej, stuzacg do poszukiwania podobienstw miedzy sygnatami przy
roéznych opdznieniach czasowych [64] lub informacji wzajemnej [65]. Wspomniane wskazniki
sa jednak symetryczne i nie pozwalaja na interpretacje przyczynowa [66]. Niejako
w odpowiedzi na wspomniane ograniczenia, Schreiber zaproponowal nieparametryczne
podejsécie do testowania przyczynowosci oparte na teorii informacji, poprzez wprowadzenie
pojecia entropii transferu [48]. Jesli szeregi czasowe mozna lepiej przewidzie¢ po dodaniu
drugiej zmiennej do modelu, woéwczas wykrywane sg interakcje migdzy zbiorami danych.

W wyniku postgpujacych prac okazato si¢ jednak, ze metoda TE pozostaje wrazliwa na szum,
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co istotnie ogranicza jej stosowanie. W 2008 roku Staniek i Lehnertz zaproponowali
symboliczng entropi¢ transferu (STE) jako metod¢ wykrywania dominujacego kierunku
przeptywu informacji pomig¢dzy szeregami czasowymi [67]. STE jest estymatorem miary TE
[48], jednak dzieki przeksztalceniu symbolicznemu utatwia analize sygnaléw zaszumionych
[68]. Proces symbolizacji sygnatow jest oparty na definicji wymiaru zanurzenia i opdznienia
czasowego, ktore determinujg wybor odpowiedniego alfabetu symboli. W tym miejscu teoria

informacji taczy si¢ z dynamikg nieliniowg [68].

Majac na uwadze niestacjonarnos$¢ sygnalow rejestrowanych podczas badan wysitkowych oraz
nieliniowy charakter zmian obserwowanych w zapisach, w niniejszej pracy zdecydowano
0 zastosowaniu metody entropii transferu w ujeciu symbolicznym w celu detekcji kierunku
i sity sprzezen miedzy odpowiedzig uktadu krazenia i oddechowego podczas wykonywania

wysitku.

5.2. Entropia transferu w uje¢ciu symbolicznym

Informacj¢ o wzajemnej zalezno$ci migdzy elementami systemu mozna okres$li¢ na podstawie
estymacji przeptywu informacji migdzy komponentami [69]. Entropia transferu zostata
zaproponowana do okreslania sprzgzen w uktadach wielowymiarowych. Wywodzi si¢
z dziedziny nieliniowej analizy sygnatow. Metoda wykrywa asymetrie przeptywu informacji
migdzy sygnatami zroédlowymi, a docelowymi [70]. W polskim tlumaczeniu spotyka sie¢

rowniez okreslenie ,,przekaz” w odniesieniu do terminu transfer.

W ujeciu dwuwymiarowym metoda entropii transferu (DTE) wskazuje interakcje migdzy
dwoma systemami X i Y [48]. Sprzg¢zenie jest identyfikowane na podstawie jednoczes$nie
rejestrowanych szeregdw czasowych x = {xy,x,,x3,...,Xy} Oraz y = {y1,¥2,¥3, -, YN}

Analizowane dane zawierajg takg samg liczbg probek N.

Definicja DTE opiera si¢ na entropii Shannona, przystosowanej do systemow
dwuwymiarowych (Dg;) [48]. Estymacja sprzezenia za pomocg DTE wykorzystuje entropie
Shannona oraz miar¢ odleglosci Kullbacka—Leiblera, okre$lajacg rozbiezno$¢ miedzy

rozktadami p i Q:

q(xp)
Dy, = Zn: p(xp)log 0 (5.1)
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Po przeksztatceniu powyzszego wzoru definicja Dk, przyjmuje postac:

Dia = ) pGenloglaGe)] = ) pen)loglpGey)] 52)

Dwuwymiarowa entropia transferu jest konstruowana na podstawie poréwnania rozktadow
p i . Rozktad p powstaje przy zatozeniu, ze biezgce zdarzenie x; w procesie X zalezy od siebie
w przesztosci i dodatkowo od przesztych zdarzen procesu napedowego p(x;|x;—1, Y¢—1)- Drugi
rozktad uzyskuje si¢ z przeciwnego zatozenia: niezalezno$ci miedzy procesami X i Y:
q(x¢|x—1). W zwigzku z tym zdarzenia X sg zdefiniowane tylko przez swojg przesztos¢ i nie

sg determinowane przez proces Y.

Dwuwymiarowa entropia transferu jest ostatecznie szacowana na podstawie Dg; zgodnie

Z ponizsza zaleznoscia:

N
p(xilxi—1,Yi-1)
TE, y = z Xi1, Vi) ] (5.3)
YoX £, p(x;, xi—1,¥i—1) log q(xil%1)

gdzie: p(x;, x;_1,yi—1) — wspolna funkcja gestosci prawdopodobienstwa, p(x;|x;_1,Yi—1) —

warunkowa funkcja gestosci prawdopodobienstwa.

Symboliczna entropia transferu (STE) powstaje na bazie TE [67], gdzie zamiast oryginalnych
danych wykorzystuje si¢ sygnaly po transformacji symbolicznej (5.4):

N

P(xis|xl$—1:YiS—1)
STEy .y = Z x3, x5, v3 ) lo (5.4)
Y—X izlp( i Xi—1 Vi 1) g p(xiglxig_l)

gdzie: x7, y;_,reprezentuja sekwencje symboli w sygnatach X i Y.

STE mozna wyznaczy¢ dla obu kierunkow Y—X i X—Y. W celu oceny asymetrii przeptywu

informacji miedzy Y i X wprowadzono wskaznik kierunkowosci Dy, [67]:

D1§—>X = STEyx — STEx-y (5.5)

Dj_x réwne 0 wskazuje na symetryczne dwukierunkowe sprzezenie miedzy sygnatami.
Dodatnia warto§¢ Dy, 0znacza, ze Y dominuje w przeptywie informacji nad X i moze by¢
traktowany jako element sterujagcy. Ujemna warto$¢ wskaznika kierunkowosci odnosi si¢ do

sprzgzenia z X jako sterownikiem [67].
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5.3. Adaptacyjna symbolizacja sygnatu

Proces symbolizacji sygnatu polega na przeksztalceniu oryginalnych szeregdw czasowych
w dyskretne sekwencje symboli [68]. W niniejszej pracy wykorzystano 2 sposoby mapowania
wartos$ci sygnatu na sekwencje symboli. Pierwszy z nich, tzw. algorytm adaptacyjny, zostat po
raz pierwszy przedstawiony przez zespot naukowcoéw z Chin i zastosowany do analizy danych
przemystowych [71]. W niniejszej rozprawie algorytm poddano niezb¢dnym modyfikacjom
z uwagi na charakterystyke danych CPET, co zostanie szczegdtowo opisane W niniejszym

rozdziale. Drugi algorytm symbolizacji tzw. permutacyjny opisano w sekcji 5.5.

Adaptacyjna symbolizacja sygnatu odnosi si¢ do zmiennosci obserwacji sygnatow X oraz Y.
Z rozktadu danych uzyskiwane sg segmenty, ktore okreslaja sposdb mapowania wartosci
oryginalnego sygnatu do pojedynczego elementu z alfabetu symboli. Kluczowa role w tej
metodzie symbolizacji odgrywaja dwa czynniki: i) liczba symboli k; ii) algorytm wyznaczania

punktéw segmentacji P.

Zestaw k symboli mozna wyrazi¢ jako S = {0,1,2, ..., k — 1}. Kazdy symbol jest mapowany na
wartosci danych za pomocg punktéow segmentacji P = {P,, P, P,, ..., Pr_1, Pr}, ktore sa

progami warto$ci sygnatlu zgodnie z zalezno$cia:

0 if x; € (Py, P1)
S;=< 1 if x; € (P, Py) (5.6)
k—1 ifx; € (Pg_yq,Py)

Gdzie i € N;(Py, P;), (P, P,), ... — zakresy wartos$ci x, P, jest warto$cig minimalna, a P, jest

warto$cig maksymalng w oryginalnym sygnale, N — liczba probek w sygnale.

W niniejszej pracy wybor punktow segmentacji P opiera si¢ na funkcji gestosci
prawdopodobienstwa. W tym celu empiryczna funkcja dystrybucji skumulowanej (ECDF) jest
wyznaczana dla kazdego z analizowanych sygnalow. W przypadku zastosowania 5 symboli
w zbiorze S na krzywej ECDF wystepuje 6 punktow segmentacji (Rys. 5-1A). Dla k = 5
kazda warto$¢ sygnatu oryginalnego jest mapowana na jeden z symboli ze zbioru S =
{0,1,2,3,4} (Rys. 5-1B). Przyklad zaprezentowany na Rys. 5-1 dotyczy przeksztatcenia

sygnatu wentylacji, ktory zostal weczesniej poddany redukeji trendu.
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Jesli liczba symboli k jest zbyt mala, A intervais in the VEips signal

(12.50, 1)
oryginalna struktura informacji w szeregach 1.0
czasowych moze zosta¢ utracona. Zbyt duzy 0.8
zbior symboli k wigze si¢ ze zwigkszong 061
. ;. . ]
wrazliwoscig na szum [71]. W przypadku tej & o4
samej liczby symboli i mierzonych wartosSci
0.2 4
" 1970
obserwaciji, sygnaty przetworzone o.o(— 77, 0) cegmentation points
ioryginalne sg sobie rowne w sensie o : i o
zawartych w nich informacji. detrended VEbtps
B Transformation of VEbtps values into symbols
W celu zminimalizowania ryzyka wyboru 4.0 J ——— @ o
niewlasciwej liczby symboli K, 3.5 1
. 3.0 4 -—

zaimplementowano algorytm \s
optymalizacyjny. Optymalizacja polega na é 2.0 -

, : . : @ 15 4
poroéwnaniu entropii wyznaczonej z sygnatu =

1.0 -
oryginalnego oraz po symbolizacji. Jezeli 05 4
zaproponowana liczba symboli  bedzie 0.0 | ewe commsememm
-5 0 5 10

ni rczaj ntropia znacznie wzro$ni
ewystarczajaca, entropia znacznie wzrosnie detrended VEbtps

po dodaniu nowego symbolu. W niniejszej

; . Rysunek 5-1. Metoda przydzielania symboli do wartosci
pracy wybor optymalnego zestawu symboli S syonatu na podstawie empirycznej funkeji dystrybucii
. , . skumulowanej. Zrédio: [94]
zostal oparty na wyznaczaniu warto$ci
entropii Shannona H w funkcji k liczby symboli [71]. Optymalne kopt zostaje znalezione, gdy
entropia z symbolizowanego sygnatu bedzie co najmniej potowa entropii z oryginalnych

obserwacji Horig (RYs. 5-2).

Entropia Shannona jest definiowana zgodnie z zaleznoscia:

H=- Z p(x;) logp(x;) (5.7)

gdzie p(x;) — prawdopodobienstwo, ze x = x;.

W zaprezentowanym przyktadzie entropia analizowanego sygnalu rosnie wraz z liczbg
k symboli (Rys. 5-2). Dla k = 10 warto$¢ entropii Shannona z sygnalu po symbolizacji jest

réwna polowie wartosci entropii Shannona z sygnatu oryginalnego. Symbolizacje szeregow
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czasowych wykonywano za pomocg skryptow w jezyku Python 3.7, opracowanych przez

Autora rozprawy.

Ze wzgledu na specyfike danych CPET, algorytm

Number of symbols selection

8 optymalizacyjny zaproponowany w pracy [71]
74
6 zostat zmodyfikowany. Sygnaty rejestrowane
% ..O-.".'"... P . . . y oo .
2 Z T e sonestee®® podczas badan wysitkowych istotnie roznig si¢ od
5 1/2Horig _,0o®°
% s danych przemystowych otrzymywanych
Aad o Original Z monitorowania pracy turbin, ktore byly
14 s Symbolized . . B ..
o4 ko Decoded analizowane w cytowanej publikacji. Dane CPET
0 10 20 30 40 50 g3 znacznie krotsze (kilkaset probek) oraz
Number of symbals
nierOwnomiernie probkowane. Sposob

Rysunek 5-2. Metoda wyznaczania optymalnej pr7vdzielania symboli do wartosci sygnalow
liczby symboli na podstawie warunku uzyskania z

sygnalu po symbolizacji polowy entropii sygnalu proponowany w oryginalnej publikacji jest
oryginalnego. Zrédlo: [94]

wrazliwy na obecno$¢ trendu w sygnale. Z uwagi
na fakt, ze dane CPET sg niestacjonarne, co przejawia si¢ obecnoscig trendu, W niniejszej
rozprawie zaproponowano wykonanie odpowiedniego wstgpnego przetwarzania danych
w postaci interpolacji oraz usuwania niestacjonarnosci (rozdziat 7). Redukcja trendu nie jest
stosowana w cytowanej publikacji [71]. Wptyw trendu na rozktad symboli w sygnale
szczegllnie wptywa na wyniki przy zapisach krotkich (kilkaset probek), czyli takich, z jakimi
mamy do czynienia przy badaniach CPET. Autorzy cytowanej pracy stosowali technik¢ na
danych znacznie dtuzszych (kilkadziesiat tysigcy probek) o innej zmiennos$ci niz otrzymywane

w badaniach wysitkowych.

5.4. Wybor dlugosci wyrazu

Kolejnym etapem procesu symbolizacji jest okreslenie dlugosci sekwencji symboli (stéw) - m.
Ta sekwencja odzwierciedla wzorce czasowe podane w oryginalnych danych. Zdefiniowane
stowo o dtugosci m jest zwykle przesuwane wzdluz symbolizowanego szeregu czasowego
0 okreslony krok, powodujac konstruowanie nowego ciggu (stowa). Dobdr odpowiedniego
m dla sygnatu odnosi si¢ do tzw. wymiaru zanurzenia. Zgodnie z wynikami z pracy [71],
parametr m powinien by¢ taki sam dla obydwu sygnatow przy obliczaniu dwuwymiarowego
STE. W niniejszej rozprawie do analizy wybierano mniejszy wymiar uzyskany dla pary

sygnatéw po redukeji trendu.
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Okreslenie wymiaru zanurzenia jest uwazane za jeden z istotnych krokow w modelowaniu
I predykcji nieliniowych szeregow czasowych. Od wczesnych badan nad nieliniowg analizg
sygnatow opracowano metody okreslania minimalnego wymiaru zanurzenia. W niniejszej
pracy wykorzystano metode Cao [72] do oszacowania wartosci m, ktora polega na analizie
wystapienia, tzw. falszywych najblizszych sgsiadow (ang. False Nearest Neighbours) przy
stopniowym zwigkszaniu wymiaru m. ldea wyznaczenia optymalnego wymiaru zanurzenia
opiera si¢ na konstrukcji geometrycznej, zgodnie z zatozeniem: jesli wymiar osadzania jest zbyt
maly, aby roztozy¢ atraktor, z ktérego pochodza Szeregi czasowe, to nie wszystkie punkty

lezace blisko siebie beda sasiadami, gdy wymiar zanurzenia wzrosnie.

Dla kazdego zrekonstruowanego punktu x;(d) w przestrzeni d-wymiarowej definiuje si¢

parametr a(i, d) zgodnie z ponizsza zaleznoscia:

Ri(d+1
(la,d)::'—%%zgj—z

gdzie R;(d) jest odlegtoscig migdzy punktem x;(d), a jego najblizszym sgsiadem xy,(; 4y (d).

(5.8)

Odlegtos¢ R;(d) jest wyznaczana na podstawie maksymalnej normy euklidesowej:

Ri(d) = ||x:(d) — xngay(D]| = oJnax 1%+ ke = Xn(i,a)+kel (5.9)
Jesli d jest wymiarem zanurzenia w twierdzeniu Takensa, to dowolne dwa punkty, ktore
pozostaja blisko siebie w zrekonstruowanej przestrzeni d-wymiarowej, beda nadal blisko siebie
w zrekonstruowanej przestrzeni d + 1 wymiarowej. Taka para punktow nazywana jest
prawdziwymi sgsiadami, w przeciwnym razie sg to falszywi sgsiedzi. Idealne zanurzenie

oznacza, ze W przestrzeni nie istniejg fatszywi sasiedzi [56].

Definicja stwierdzenia ,,blisko siebie” w rzeczywistosci dotyczy przyjecia pewnego progu,
powyzej ktérego punkty s3 identyfikowane jako falszywi sasiedzi. Wybor odpowiedniego
kryterium byt tematem rozwazan do momentu zaproponowania przez badacza Liangyue Cao
[56] wyznaczania $redniej z wszystkich wartosci a(i, d) wedtug wzoru:

N-dt

E(d) = — Za(i,d) (5.10)

N —dt

Aby zbada¢ zmiane funkcji E (d), gdy wymiar wzrasta od d do d + 1, definiuje si¢ nastepujaca

wielkos¢:
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Ed+1
Ei(d) = % (5.11)

Stwierdzono, ze E;(d) stabilizuje sie (przestaje si¢ zmienia¢), gdy wymiar d osigga pewng
warto$¢ de. To de jest minimalnym wymiarem zanurzenia, ktorego si¢ szuka [56]. Do
wyznaczania wymiaru zanurzenia z szeregéw czasowych w niniejszej rozprawie wykorzystano

funkcje estimateEmbeddingDim z biblioteki nonlinearTseries jezyka R.

Na Rys. 5-3 przedstawiono schemat procesu przeksztalcania warto$ci sygnalu na symbole
zgodnie z metoda adaptacyjng. Przyktad ilustruje przydzielanie symboli z alfabetu o wielkosci
k = 5 do warto$ci sygnatu z symulacyjnego zbioru liczb naturalnych. Nast¢pnie zobrazowano
etap tworzenia m-elementowych zestawow symboli, tzw. wyrazéw z sygnatu po symbolizacji

dla m = 3 oraz przesunigcia t = 1.

ADAPTACYIJNA SYMBOLIZACIA

m=3, k=5, =1
Wartoéci sygnatu (10| [15] |24] |21] 30| (32| [14] |10] |20] |13]
Sygnat
cyoboliraci o] [2] [3] [2] [a] [a] [2] [of [2] [1]

m-elementowe

estawysymboli B2 3 B | Bl [ i Ml [l

Rysunek 5-3. Schemat adaptacyjnego przeksztatcania wartosci sygnatu w zestawy symboli wykorzystywane do
obliczenia STE zdefiniowanego w rownaniu (5.4)

5.5. Permutacyjna symbolizacja sygnatu

Sposéb przeksztatcania wartosci sygnatu na symbole opisany w rozdziale 5.3 opiera si¢ na
okresleniu wielkosci alfabetu k na podstawie rozktadu zmiennosci badanego sygnatu. Nastepnie
sygnat jest przeksztalcany na zestawy symboli o dtugosci optymalnego wymiaru zanurzenia m.
W niniejszej pracy testowano réwniez drugi sposdb mapowania wartosci na zbiory symboli,
nazywany w literaturze podejéciem permutacyjnym [71]. W tej metodzie rowniez jest
wyznaczany wymiar zanurzenia, ktory okresla dtugo$¢ m-elementowych wyrazoéw. Jednak

procedura przydzielania symboli do wartosci sygnatu ro6zni si¢ od metody adaptacyjnej.
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Symbole sa definiowane poprzez zmiang kolejnosci wartosci amplitud szeregdw czasowych
w oknie o dlugosci rownej wymiarowi zanurzenia. W przypadku takich samych wartosci
sygnatu, amplitudy sg ustawiane zgodnie z kolejno$cig indeksu probek. W wynikowym stowie
symbole sg indeksami warto$ci w posortowanym zestawie. Na Rys. 5-4 zobrazowano schemat
procesu przeksztatcania wartosci Symulacyjnego zbioru liczb naturalnych na zestawy symboli

wykorzystywane do wyznaczenia STE zdefiniowanego rownaniem (5.4).

PERMUTACYJNA SYMBOLIZACIA
m=3, t=1

Wartosci sygnatu 20| |[15| |24] |21| [30] (32| [14] |10| [20] |13|
m-elementowe 1101534  |152421| |242130| |213032] [303214] [321410|
Zestawv wartosci

melementowe G [0 [ [ [hw| B0
zestawy symboli

Rysunek 5-4. Schemat permutacyjnego przeksztalcania wartosci sygnatu w zestawy symboli wykorzystywane do
wyznaczenia STE zdefiniowanego w rownaniu (5.4)
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6. Symulacje numeryczne

W celu weryfikacji skutecznosci proponowanego algorytmu symbolicznej entropii transferu
przeprowadzono symulacje dziatania metody na danych numerycznych. Testy na modelu
0 znanej charakterystyce pozwalajg na zbadanie wiarygodnos$ci narzedzia oraz okreslenie jego
odpornosci na szereg czynnikow zwigzanych z naturg sygnalow wysitkowych, takich jak
niestacjonarnos$¢, nieliniowos$¢, poziom zaszumienia €zy dlugos$¢ sygnalu. Z uwagi na cheé
uzyskania spojnosci niniejszej rozprawy z literaturg branzowa, zdecydowano si¢ na
wykorzystanie modelu Lorenza, czgsto stosowanego przy omawianiu problemu wykrywania

sprzezen w ztozonych systemach [71] [73].

Model Lorenza po raz pierwszy zostal przedstawiony przez amerykanskiego meteorologa
Edwarda Lorenza w 1963 r. [74]. Zaproponowany wowczas uktad sktadat si¢ z trzech rownan
nieliniowych rozniczkowych zwyczajnych pierwszego rzedu, a opisane wyniki do dzi$

stanowig istotny wktad w dziedzing dynamiki nieliniowe;.

W niniejszych badaniach symulacyjnych zastosowano system (Rys. 6-1) sktadajacy sie
z dwoch dwukierunkowo sprzezonych oscylatorow Lorenza: L;- sterujacego (6.1) oraz L, —

odpowiadajacego (6.2):

( dx
d_1:1 = —10(x; — y1)
d
L1 = 4 % = —X1Z1 + 28x1 — V1 (61)
dz, 8
\ E = X1Y1 — §Z1

rdx
d_tz = —10(x; — y2) + c(x; — x3)

LZ = < — = _xZZZ + 28x2 - yz (62)

\ dt 3

Parametr ¢ w rownaniu (6.2) oznacza sile sprz¢zenia migedzy oscylatorami.
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Model Lorenza ze sprzezeniem c=2.0

50
40
30 Z
20
10

Rysunek 6-1. Ukfad dwdch dwukierunkowo sprzezonych oscylatoréw Lorenza L1 i L

Do rozwigzania ukladu réwnan zastosowano algorytm Runge-Kutt’a 4-rzedu dostepny
w bibliotece SciPy jezyka Python 3.7, z krokiem czasowym 0,05 oraz catkowitg liczba probek
réwng 20 000. Przyjeto nastgpujace warunki poczatkowe dla L1 [X1o0, Y10, Z10] = [-10, -20, 5]
oraz dla L2 [X20, Y20, Z20] = [10, 20, 30]. Do dalszych badan wybrano zmienne x1 z uktadu
sterujgcego oraz X2 z uktadu odpowiadajacego. Do dwuwymiarowej analizy entropii transferu
przyjeto przesunigeie czasowe =3 oraz wymiar zanurzenia m=3. Graficzne rozwigzanie dla

X1 0raz Xz przy sprzgzeniu ¢ = 2.0 oraz ¢ = 5.0 przedstawiono na Rys. 6-2.

c=20 c=5.0

10 1 10 -
by 0 Q 0 -
—10 1 —10 1

0 100 200 300 400 500 0 100 200 300 400 500
10 - 101
< 07 % 07
—10 - —10 A

0 100 200 300 400 500 0 100 200 300 400 500

Prébki sygnatu Prébki sygnatu

Rysunek 6-2. Sygnaly X1 oraz x; z ukladu dwoch oscylatoréw Lorenza z poziomem sprzgzenia ¢=2.0 oraz c¢=5.0.
Na wykresach przedstawiono probki o numerach indeksow [2000-2500)
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Otrzymane w wyniku testu sygnaly X1 oraz Xz zaré6wno przy sprzezeniu ¢ = 2 jak i ¢ =5
wykazuja spodziewang dynamike nieliniowa. Przygotowany model zostanie wykorzystany

w dalszych sekcjach niniejszego rozdziatu.

6.1. Nierownomierne probkowanie

Sygnaly z badan wysitkowych rejestrowane technikg pomiaru breath-by-breath (BxB)
charakteryzuja si¢ nieréwnomiernym probkowaniem. W wyniku metody BxB, na kazdy
pojedynczy cykl oddechowy osoby badanej, system pomiarowy zwraca jedng warto$¢ [75].
Czas trwania cyklu oddechowego zmienia si¢ w zaleznosci od intensywnos$ci wysiltku, co

skutkuje nieregularnym interwatem miedzy sgsiadujacymi probkami.

Nierownomierne probkowanie jest cecha sygnalow wysitkowych, mogaca determinowaé
potrzebe odpowiedniego WsStgpnego przetwarzania przy stosowaniu metody STE.
W niniejszym rozdziale zaprezentowano wyniki dziatania metody adaptacyjnej symbolicznej

entropii transferu na sygnatach x1 oraz X2 probkowanych nierownomiernie.

Symulacj¢ nierOwnomiernego probkowania wykonano za pomoca losowego wybierania
zestawu probek wedlug rozktadu jednostajnego, ktore nastgpnie usuwano z oryginalnego
szeregu czasowego. Do podstawowego zestawu danych wykorzystano probki X1, X2 0 indeksach
[10000:10500). Wybor 500 probek jest podyktowany potrzebg zasymulowania dtugosci zapisu
dokonywanego w ramach standardowego badania wysitkowego. Intensywno$¢ usuwania
probek zmieniano w zaleznosci od przyjetego procentu liczby probek w oryginale z zakresu od
0 do 50%. Oznacza to, ze np. przy 5% usunietych probek z oryginalnego sygnatu sktadajacego
si¢ z 500 warto$ci usuwano 25 préobek z losowo wybranych chwil czasu. Na Rys. 6-3
zamieszczono wartosci ASTE od x1 do x2 oraz odwrotnie Xz do Xx; dla uktadu Lorenza ze
sprzgzeniem o warto$ci ¢ = 2.0. Testy przeprowadzono dla statych parametréw rekonstrukcji
fazowej, tzn. m = 3 oraz t = 3. Wymiar zanurzenia m wyznaczono metoda Cao, natomiast
opOznienie czasowe jako pierwsze minimum z informacji wzajemnej [55]. W miarg
zwickszania liczby usuwanych probek, wartos¢ ASTE zmienia si¢ w zakresie od 1,20 do 1,60
w przypadku x;—X2 oraz od 0,95 do 1,52 dla x2—Xx1. Informacja o0 asymetrii przeplywu zostaje

zachowana z wyjatkiem sygnatu z 25% i 45% usunietych probek.
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c = 2.0, 500 prébek c = 2.0, 500 prébek
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Rysunek 6-3. Entropia transferu w wjeciu symbolicznym miedzy zmiennymi x1 0raz Xo dla réznych pozioméw
nierownomiernego probkowania (lewy wykres). Liczba symboli dla X1 i Xz przy réznych procentach probek sygnatu

oryginalnego usuwanych losowo z sygnatow (prawy wykres)

Liczba symboli wyznaczana z warunku minimalnej wartosci entropii Shannona nie zmienia si¢
dla sygnatu x2 1 jest rOwna 4. Stala liczba symboli wynika z niezmieniajacej si¢ wartosci entropii
Shannona dla sygnatu x2, pomimo usuwania probek. Natomiast w przypadku x1 liczba symboli
wynosi 5 dla zakresu usunigtych probek od 0% do 25% i 45% oraz 6 symboli w zakresie 30-
40% oraz 50%.

Przeprowadzony test wskazuje, Zze metoda ASTE jest wrazliwa na nierdwnomierne
probkowanie w sygnatach nieliniowych i niestacjonarnych. Symulacja stanowi potwierdzenie
koniecznosci wykonania odpowiedniego wstgpnego przetwarzania sygnatu przy stosowaniu
ASTE w celu ujednolicenia interwalow czasowych pomiedzy sgsiednimi probkami.
Rozwigzaniem rekomendowanym w niniejszej pracy jest interpolacja sygnatu do czgstotliwosci
1Hz. Zagwarantuje to ujednolicenie rejestracji pozyskiwanych z roéznych urzadzen
ergospirometrycznych, ktdrych probkowanie pomimo tej samej techniki monitorowania

wentylacji (BxB) nie jest jednakowe.

6.2. Poziom zaszumienia

Sygnaty fizjologiczne rejestrowane podczas badan wysitkowych charakteryzujg si¢ obecnoscia
szumu zwigzanego z aparaturg pomiarowa. W zwigzku z powyzszym sprawdzono wplyw
szumu na wartosci ASTE oraz PSTE. Do symulacji postuzyly sygnaty x1 oraz x> z modelu
sprzgzonego (C = 2.0) oscylatora Lorenza o indeksach probek [10000:10500). Wymiar

zanurzenia m = 3 oraz opdznienie czasowe T = 3 przyjeto zgodne z rozdziatem 6.1. Szum
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generowano z rozktadu normalnego dla zakresu od 0 do 90 dB dla obydwu szeregdéw
czasowych. Wartosci przeplywu informacji zmieniajg si¢ nieznacznie w zakresie od 1,46 do
1,65 dla ASTE w kierunku od X1 do x2 (Rys. 6-4, ASTE). W przypadku przeptywu od x2 do X1
po dodaniu szumu na poziomie 10 dB warto$¢ ASTE wzrasta do 1,65. Dla pozostatych warto$ci

szumu entropia transferu pozostaje na podobnym poziomie.

2.00

4 X1-x2 . x1-x2
1.6 1 A x2-x1 1.75 1 A x2-x1
NEER 1.50 -
L
— = A
1.25
& 14 4
A 1.00 4 A
1.3 1 A A A A A
A A 0.75 -
1714 A &4 4o 4 X A a
0] 20 40 60 80 0 20 40 60 80
Szum [dB] Szum [dB]

Rysunek 6-4. Wplhyw szumu na ASTE (lewy wykres) oraz PSTE (prawy wykres)

W przypadku permutacyjnej symbolicznej entropii transferu (Rys. 6-4, PSTE) obserwuje si¢
zmniejszanie wielko$ci przeptywu wraz z dodawanym szumem od 1,93 dla 0 dB do 0,61 dla
30 dB w obydwu kierunkach. Stabilizacja wartosci PSTE oraz spodziewany z modelu kierunek
oddziatywania od x1 do X2 zaczyna by¢ zauwazalny dopiero dla poziomu zaszumienia > 60 dB.
Stabilizacja wyniku ASTE jest obserwowana dla szumu > 40 dB. Przeprowadzony test pozwala
stwierdzi¢, ze zaszumienie poprawia ocen¢ sprzgzenia w analizowanym systemie. Wynik jest
zgodny z narracja przedstawiong w publikacji [67], gdzie potwierdzono poprawg detekcji
sprzezenia w uktadzie dwoch sprzezonych oscylatorow Lorenza z sitg sprze¢zenia ¢ = 4. Autorzy
publikacji tlumacza, ze zjawisko poprawy oceny sprze¢zenia wigze si¢ z waskopasmowymi
widmami uktadow, w przypadku ktorych rzadki rozktad symboli skutkuje mniej doktadnym
szacowaniem entropii. Dodawanie szumu natomiast poszerza rozktad symboli, co ulepsza
estymacje entropii. W przypadku uktadow szerokopasmowych (np. sprzezony uktad Henona)
roOwniez zanotowano mozliwo$¢ wykrycia spodziewanego kierunku przeptywu, nawet dla
wysokich wartosci szumu, gdy stosunek sygnatu do szumu jest wigkszy od 1. Przeprowadzone
wnioskowanie wplywa bezposrednio na wstgpne przetwarzanie danych podczas stosowania
STE do danych CPET i $wiadczy o braku potrzeby wygladzania sygnatow za pomocg filtrow
dolnoprzepustowych i innych podobnych technik.
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6.3. Poziom sprzezenia

Zdolnos¢ algorytmu do wiasciwej oceny poziomu sprzezenia migdzy sygnatami jest istotna
z punktu widzenia potencjalnego zastosowania metody do interpretacji badan wysitkowych
przy réoznym poziomie wysitku. Sprawdzono zatem zalezno$¢ wartosci ASTE oraz PSTE
Z poziomem sprz¢zenia od ¢ = 0 do ¢ = 6 w zaimplementowanym modelu Lorenza. Do
symulacji postuzyly sygnaty x1 oraz X2 z modelu o indeksach probek [10000:10500). Uzyskane
wyniki wskazuja, ze metoda ASTE (Rys. 6-5) wykrywa sprze¢zenie miedzy sygnatami x1 oraz
X2. Warto$ci ASTE zmieniaja sie w zakresie od 1,27 do 1,59 w przypadku x1—X2 oraz od 1,10
do 1,37 dla xo—X1. W przypadku przeptywu od x1 do X2 wartosci ASTE zwi¢kszaja si¢ wraz ze
zwigkszanym sprzezeniem c. W przypadku przeptywu od x2 do X1 zwigkszanie wartosci ASTE
nie jest obserwowane. Uzyskana rdoznica ASTE dla rdéznych kierunkéw przeptywu jest
spodziewana i wynika z implementacji modelu Lorenza. Zalezno$¢ ASTE w funkcji wielkos$ci

sprzezenia ¢ pozostaje zgodna z wynikami pracy [71] (Rys. 6-5).
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Rysunek 6-5. ASTE oraz PSTE w funkcji wielkosci sprzgzenia

Wartosci PSTE zmieniajg si¢ w zakresie od 0,49 do 0,80 w przypadku przeptywu x1—X2. Dla
przeptywu od x2 do X1 warto$ci wynosza od 0,54 do 0,77. Uzyskane warto$ci entropii transferu
nie zwigkszaja si¢ wraz ze wzrostem parametru c. Spodziewany kierunek przeptywu informacji
mig¢dzy x1 Oraz X2 réwniez nie zostaje zachowany. Nieprawidlowy kierunek PSTE migdzy
analizowanymi zmiennymi modelu Lorenza moze wynikac¢ ze zbyt matej liczby probek rownej
500, ktora jest niewystarczajaca dla permutacyjnej symbolizacji do odtworzenia nieliniowe;j
dynamiki sprzgzonego oscylatora. W kolejnym rozdziale dotyczacym analizy wptywu dtugosci
sygnatu na ocen¢ sprzezenia zostang przedstawione wyniki PSTE dla zapiséw x1 0oraz X
znacznie dluzszych, na podstawie ktorych mozna wnioskowac, ze dopiero dla dtugosci >1000

probek metoda zachowuje spodziewany kierunek od X1 do Xo.
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Uzyskane podczas testu niezerowe warto$ci entropii transferu dla ¢ = 0 S$wiadczg
0 koniecznos$ci wykonania testu na tasowanych danych przed przystapieniem do interpretacji
wartosci STE na danych CPET. Wynika to z faktu, ze obie metody wykrywaja niezerowe
warto$ci entropii transferu nawet w sytuacji, gdy sygnal nie ma sktadnika zwigzanego ze
sprzezeniem. Dane tasowane uzyskiwane sa w wyniku losowego przestawiania probek sygnatu
oryginalnego, dzigki czemu tracona jest informacja zawarta w sygnale oryginalnym. W ten
sposOb sprawdzany jest zakres wartosci przeplywu informacji generowany przez metode na
danych, w ktorych nie spodziewamy si¢ wystepowania sprz¢zenia. Testy metody ASTE oraz

PSTE na danych tasowanych z zapisow CPET zostaty opisane szczegotowo w rozdziale 7.

6.4. Dlugosc¢ sygnatu

Majac na uwadze zréznicowany stopien zdolnosci 0s6b badanych do wykonywania testow
wysitkowych, co skutkuje rézng dlugo$cig uzyskiwanych zapiséw, sprawdzono wpltyw

dlugosci sygnatu na warto$ci ASTE oraz PSTE.

W tym celu zastosowano sygnaly x1 oraz X2 z modelu sprzezonego oscylatora Lorenza
0 indeksach prébek [10000:10000+N), gdzie N byto wartoscig z zakresu od 50 do 3000
z krokiem 50. Analiza uzyskanych wynikow pozwala stwierdzi¢, ze wartosci ASTE wzrastaja
stopniowo od 0,13 do ok. 1,57 przy wydtuzaniu analizowanych sygnatow od 50 do 500 probek
(Rys. 6-6). Dla dtuzszych zapisow metoda wykrywa sprzezenia na podobnym poziomie
niezaleznie od liczby probek. Spodziewana asymetria przeptywu miedzy x1 oraz X» zostaje

zachowana przy zapisach dtuzszych niz 500 probek.
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Rysunek 6-6. ASTE oraz PSTE w zaleznosci od liczby probek
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Wartoséci PSTE zmieniaja si¢ w zaleznosci od liczby probek w zakresie od 0,20 do 1,17 dla
przeptywu x1 — X2 oraz od 0,16 do 1,19 dla x» — X1. Spodziewana asymetria przeptywu ustala
si¢ dopiero dla zapisoéw dtuzszych niz 1000 probek. Jest to istotna obserwacja biorgc pod uwage
obecny w badaniach CPET problem krotkich zapisow na poziomie kilkaset probek. Analizujac
stabilizacj¢ wartos$ci oraz asymetrii ASTE dla dtugosci sygnatu powyzej 500 probek oraz PSTE
dla N>1000 pierwsza z nich wydaje si¢ lepiej rokowa¢ do analizy sygnatdow z badan

wysitkowych.

Bezwzgledne wartosci STE w przypadku metody adaptacyjnej powinny wiarygodnie oddac
wielko$¢ sprzezenia przy warunku spetnionego testu na tasowanych danych, czyli dostatecznie
duzej roéznicy w warto$ci STE na danych prawdziwych i tasowanych. Istotnym wsparciem
W ocenie sprzezenia jest tutaj roOwniez indeks kierunkowosci, ktory nie zmienia si¢ w miarg

wydluzania sygnatu dla N>500.
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7. Entropia transferu w ujeciu symbolicznym dla danych
CPET

7.1. Weryfikacja wptywu zmgczenia na wielkos¢ sprz¢zenia podczas prob do
momentu odmowy kontynuacji testu

7.1.1. Opis eksperymentu

Eksperyment 1 dotyczy projektu wykonanego we wspotpracy z zespotem fizjologow
z Katalonskiego Narodowego Instytutu Wychowania Fizycznego. Dane pomiarowe oraz

zaprojektowany protokot postuzyty do zweryfikowania nastepujacych hipotez badawczych:

a) Czy metoda dwuwymiarowej entropii transferu w wujeciu symbolicznym wykrywa
Sprzezenia miedzy zmiennymi ukladu oddechowego zarejestrowanymi podczas
maksymalnego testu wysitkowego?

b) Czy akumulacjia wysitku indukowana podwdjng probg z niewystarczajgcym
odpoczynkiem ma wplyw na zmniejszenie poziomu sprzezenia miedzy wentylacjq (VE),
frakcjg wydychanego tlenu (FEOZ2) oraz frakcjq wydychanego dwutlenku wegla
(FECO2)?

Gléwnym celem analizy jest weryfikacja wystgpowania zmian sprz¢zen pomi¢dzy sygnatami
zarejestrowanymi podczas dwdch powtorzonych maksymalnych badan wysitkowych. Pojecie
maksymalnego CPET odnosi si¢ do intensywnosci wysitku i oznacza probe do tzw. odmowy,
czyli przerwania ¢wiczenia z uwagi na brak zdolnos$ci badanej osoby do dalszego wykonywania
wysitku przy zatozonych warunkach (np. utrzymania stalej liczby obrotdéw na minut¢ na
cykloergometrze przy wzroScie obcigzenia). Powtarzane serie ¢wiczen maksymalnych
zwigkszaja poziom zmeczenia, ale nie wydaja si¢ znaczaco wptywal na wartosci
maksymalnych zmiennych fizjologicznych, takich jak maksymalny pobdr tlenu oraz
maksymalne obciazenie [76] [77]. Protokot podwojnej maksymalnej proby CPET to propozycja
procedury pomocnej w weryfikacji, czy akumulacja wysitku uposledza sprzezenia w uktadzie
oddechowym. Hipoteze postawiono w odpowiedzi na pojawiajace si¢ doniesienia literaturowe,
ktore wigzag postepujace zmeczenie az do nietolerancji wysitku ze zmianami w sposobie
dziatania uktadu oddechowego [78] [79]. Dlatego tez w niniejszych badaniach oczekuje si¢, ze
symboliczna entropia transferu zaadaptowana do wymienionych sygnatow CPET powinna
wykry¢ sprzezenie podczas obydwu prob, a wielkos¢ STE powinna by¢ nizsza w probie drugiej

(wyniki zawarte w rozdziale 7.1.6).
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7.1.2. Grupa badana

W badaniu wzieto udziat 15 zdrowych, mtodych, dorostych oséb (BMI: 23,4 + 1,9 kg*m™,
wiek: 22,1 + 2,9 lat, waga: 72,3 + 6,3 kg, wzrost: 175,7 + 6,9 cm). Wsrod grupy badanych byto
szeSciu mezczyzn oraz dziewie¢ Kobiet. Uczestnicy nie posiadali specjalizacji sportowej,
jednak przynajmniej 3 razy w tygodniu wykonywali aktywno$¢ aerobowa. Kryteria
wykluczenia obejmowaty jakikolwiek stan, ktory mogilby uniemozliwi¢ wykonanie
maksymalnego protokotu ¢wiczen. Badanie zostato zatwierdzone przez Komisje ds. Etyki
Badan Klinicznych Administracji Sportu Katalonii i przeprowadzone zgodnie z Deklaracja
Helsinskg. Przed wzigciem udzialu w badaniu uczestnicy zapoznali si¢ z opisem badania

| zagrozeniami oraz podpisali §wiadoma zgode na udziat w projekcie.
7.1.3. Protokot

Protokoét badania sktadal sie¢ z dwoch maksymalnych prob wysitkowych z liniowo narastajacym
obcigzeniem (proba 1, P1 i proba 2, P2) na ergometrze rowerowym. Proby byly oddzielone faza
niewystarczajacego odpoczynku trwajaca 6 minut. W czasie odpoczynku uczestnicy siedzieli
na ergometrze rowerowym. Proba rozpoczynata si¢ z obcigzeniem 0 W, ktére w miare trwania
badania wzrastato o0 25 W/min u m¢zczyzn i 20 W/min u kobiet. Test byt zatrzymywany, gdy
uczestnicy nie byli w stanie utrzymac zalecanej czestotliwosci jazdy na rowerze wynoszacej 70

obrotoéw na minute przez ponad 5 kolejnych sekund.

Podczas wykonywania testu osoby badane oddychaty przez maskg¢ z pneumotachometrem
(Hans Rudolph, 2700, Kansas City, MO, USA). Pomiar wymiany gazéw oddechowych
nastegpowal za pomocg zautomatyzowanego systemu z otwartym obiegiem (Metasys,
Brainware, La Valette, Francja). Sygnaly rejestrowano technika breath-by-breath. Przed
kazdym badaniem system byt kalibrowany z uwzglednieniem mieszaniny Oz i CO2 0 znanym
sktadzie (O2 15%, CO2 5%, zbilansowany N»; Carburos Metalicos, Barcelona, Hiszpania),

a takze z otaczajacym powietrzem.

Kazda sesja rozpoczynata si¢ co najmniej 3 godziny po lekkim positku, a uczestnicy zostali
poproszeni o unikanie energicznej aktywnosci fizycznej na 72 godziny przed wykonaniem

¢wiczenia.
7.1.4. Dane pomiarowe
Analizie poddano sygnaly wentylacji (VE), frakcji wydychanego tlenu (FEO2) oraz frakcji

wydychanego dwutlenku wegla (FECO2), zarejestrowane podczas obydwu prob wysitkowych.
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W zwiazku z brakiem czg¢sci danych w analizach uwzgledniono 13 z 15 rejestracji. Z uwagi na
technike pomiaru breath-by-breath, sygnaty VE, FEO2 oraz FECO?2 otrzymane podczas badan
charakteryzowaly si¢ nierownomiernym probkowaniem wynikajgcym z usredniania wartosci
w ramach kolejnych oddechow. Do analizy przeptywu informacji wykorzystano tylko
fragmenty zapiséw pochodzace z wlasciwej fazy stopniowego zwigkszania obcigzenia w probie

pierwszej oraz drugiej.
Wstepna obrébka danych
Interpolacja

Majac na uwadze wyniki symulacji numerycznych z rozdzialu 6.1 dotyczace wpltywu
nierownomiernego probkowania na warto$§¢ symbolicznej entropii transferu, w ramach
wstgpnego przetwarzania wykonano interpolacje. Zadaniem interpolacji jest wyznaczenie
przyblizonych warto$ci funkcji w punktach, ktére nie sa weztami interpolacji. Kazdy
z analizowanych szeregéw czasowych zostal przetworzony metodg interpolacji liniowej do
czestotliwosci 1 Hz [80]. Na przyktadzie z Rys. 7-1 wezly interpolacji dla sygnatu VE
zaznaczono kolorem czarnym, natomiast przyblizone wartosci funkcji w puntach oddalonych

od siebie 0 1 sekunde zaznaczono kolorem szarym.

Efekt interpolacji liniowej 1Hz
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Rysunek 7-1. Efekt interpolacji liniowej do 1Hz na sygnale VE dla jednego uczestnika z poczgtkowych sekund
badania. Probki sygnatu oryginalnego oznaczono kolorem czarnym, po interpolacji kolorem szarym
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W wyniku interpolacji liczba probek w sygnale istotnie wzrasta. Srednia dlugo$¢ oryginalnego
zapisu (w badanej grupie uczestnikow) podczas fazy zwigkszanego obcigzenia dla proby Pl
i P2 wynosi odpowiednio 279 probek (sd = 53, sd - odchylenie standardowe) oraz 306 (sd =
55) probek. Natomiast po przetworzeniu srednia liczba probek zwigksza si¢ do 773 (sd = 137)
w probie P1 oraz 742 (sd = 125) w probie P2. W celu zobrazowania wptywu interpolacji na
rozktad zmiennych w sygnatach VE, FEO2 oraz FECOZ2, ponizej przedstawiono poréwnanie
parametréw statystycznych (Tab. 7-1) oraz histogramy z danych dla proby P1 jednego
Z uczestnikow (Rys. 7-2).

Tabela 7-1. Poréwnanie parametrow statystycznych sygnatéow VE, FEO2 i FECO2 przed i po interpolacji dla
Jednego z uczestnikow podczas proby Pl

Parametr VE [L/min] FEO2 [%] FECO2 [%0]
Oryginat | Interpolacja | Oryginal | Interpolacja | Oryginat | Interpolacja
Liczba probek 332 860 332 860 332 860
Srednia 61,4 48,0 16,4 16,1 4,4 4,5
SD 42,2 32,7 0,8 0,6 0,5 0,5
Max-Min 168,4 168,4 3,6 3,6 2,1 2,1
Percentyl 25% 26,5 23,6 15,8 15,8 4,1 4,2
Percentyl 50% 47,9 37,1 16,2 15,9 4,5 4,6
Percentyl 75% 84,2 59,4 16,9 16,4 4,9 4,9

Zakres zmiennosci sygnalow oraz percentyle 25%, 50% oraz 75% przed i po interpolacji
pozostajg zblizone. Zmianie ulega $rednia i odchylenie standardowe, jednak z uwagi na brak

normalnosci rozktadoéw miary te nie pozwalajg na jednoznaczne porownanie.
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Rysunek 7-2. Histogramy VE, FEO2, FECO?2 z proby P1 przed (ciemnoszary) i po interpolacji (jasnoszary)
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Przyktady histogramow (Rys.7-2) przedstawiono w celu zobrazowania wplywu interpolacji na
rozktad zmiennych w sygnalach. Analiza porownawcza wykazuje, ze rozktady przed i po
interpolacji sa zblizone. Interpolacja liniowa wydaje si¢ by¢ odpowiednia do wstepnej obrobki

danych CPET w celu zastosowania metody STE.
Usuniegcie trendu

Sygnaly rejestrowane podczas CPET s3 niestacjonarne, o czym $wiadczy wystepowanie
trendow mogacych wptywac na koncowe wyniki estymatoréw entropii [81]. Biorac pod uwage
specyfike analizowanych danych, w niniejszej pracy zostaly zaproponowane dwie potencjalne
metody stosowane w celu usunigcia trendu: funkcja liniowa w przesuwanym oknie oraz

empiryczna dekompozycja modow.

Redukcja trendu metoda dopasowania funkcji liniowej w ruchomym oknie zostata
zaadaptowana z analizy fluktuacji [82] [83]. Algorytm opiera si¢ na nastepujacych krokach: 1)
wybor szerokosci przesuwanego okna, ii) dopasowanie funkcji liniowej w analizowanym
oknie, iii) odjecie dopasowanej wartosci od oryginalnej w analizowanym oknie, iv)
przesuni¢cie okna o jedng probke do przodu. W efekcie po redukeji trendow dane oscyluja
wokot zera (Rys. 7-3).

Redukcja trendu metoda przesuwanego okna
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Rysunek 7-3. Efekt usuniecia trendu metodq dopasowania funkcji liniowej w ruchomym oknie dla sygnatéw VE,
FEO2 i FECO?2 z proby Pl dla jednego z uczestnikow
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Analiza grupy badanej wykazala, ze $rednia liczba oddechoéw na minute wynosita 23 BPM. Na
poczatku rejestracji, gdy obcigzenie bylo niskie, liczba oddechéw na minute oscylowata jednak
w przedziale 14-17 BPM. Aby uwzgledni¢ w usrednianym oknie co najmniej kilkanascie
oddechow, rowniez z poczatkowych etapow wysitku, oraz zgodnie z rekomendowang
szerokoscig okna dla usredniania danych CPET roéwng 15-20 sekund [5], zdecydowano
0 zastosowaniu okna o dtugosci 15 probek. Po wykonaniu interpolacji szeroko$¢ okienka 15
powinna zosta¢ odpowiednio przeskalowana. Majgc na uwadze zwigkszenie liczby probek

w zapisach 2,59 razy w badanej grupie, za optymalng szeroko$¢ okna przyjeto 40 probek.

Druga metoda polega na usuni¢ciu trendu za pomoca Empirycznej Dekompozycji Modow
(EMD) [84]. Narzgdzie EMD ma na celu dekompozycje sygnatdéw niestacjonarnych
i nieliniowych na podstawie transformaty Hilberta w celu odkrycia ich quasi-okresowosci.
Metoda jest lokalna i adaptacyjna do danych, co czyni ja szczegoélnie przydatng w analizie
sygnatéw nieliniowych oraz niestacjonarnych [85]. Algorytm opiera si¢ na nastgpujacych
krokach: 1) rozktad sygnalu na zestaw funkcji modéw wiasnych (IMF), ii) selekcja IMF
przedstawiajacej trend w sygnale, iii) odjecie wybranej IMF od oryginalnego sygnatu. Na Rys.
7-4 przedstawiono efekt usunigcia trendu metoda EMD na sygnatach VE, FEO2 oraz FECO2

dla jednego z uczestnikéw. Po redukcji trendu warto$ci sygnatow oscyluja wokoét 0.

Redukcja trendu metoda EMD
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Rysunek 7-4. Efekt usuniecia trendu metodg Empirycznej Dekompozycji Modéw dla jednego z uczestnikéw. Od
sygnatow VE, FEO2 oraz FECO2 odjeto ostatniq funkcje IMF reprezentujqcq trend
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W wyniku analizy otrzymywanych funkcji modoéw wiasnych dla poszczegdlnych sygnatow

VE, FEO2 oraz FECO2 okreslono ostatni IMF jako przedstawiajacy trend.

W celu zobrazowania wplywu redukcji trendu na rozktad zmiennych analizowanych sygnatow
na Rys. 7-5 przedstawiono przyktady histograméw VE, FEO2 i FECO2 przetworzonych
metoda ruchomego okna oraz EMD. Zakres zmienno$ci sygnatu pozostaje zblizony przy
stosowaniu jednej lub drugiej metody. W przypadku obydwu algorytméw dane po usuni¢ciu

trendu oscylujg wokot 0.
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Rysunek 7-5. Rozktad zmiennych VE, FEO2 i FECO?2 po redukcji trendu na przyktadzie jednego uczestnika z proby
P1

Poréwnanie rozktadow zmiennych VE, FEO2 oraz FECO2 po redukcji trendu metoda
dopasowania liniowego, jak i EMD wskazuje, ze obydwa narzgdzia generuja zblizone wyniki.
Warto$ci sygnatu oscyluja wokot 0, a rozktady sa zblizone do normalnego. Obydwie metody

zdaja si¢ by¢ wystarczajace do wstgpnej obrobki sygnatoéw CPET, w celu redukcji trendu.
7.1.5. Test STE — dane tasowane

W celu sprawdzenia wiarygodnosci warto$ci przeptywu informacji otrzymywanego za pomoca
entropii transferu w ujeciu symbolicznym, wykonano test na danych ,,tasowanych”. Dane
tasowane uzyskuje si¢ w wyniku losowego przestawiania probek sygnatu oryginalnego. W ten
sposob tracona jest informacja o autokorelacjach zawarta w sygnale oryginalnym. Dane
oryginalne w tym przypadku to sygnaly CPET poddane interpolacji 1 redukcji trendu metoda
EMD. Podczas tasowania zakres zmiennosci danych, czestotliwos$¢ probkowania oraz dtugosc¢

sygnatu pozostaja niezmienione.

Dla kazdej pary sygnatu zrodlowego i docelowego od jednego uczestnika wyznaczano wartosci

ASTE oraz PSTE. Nastepnie wartosci probek byly losowo przestawiane za pomocg funkcji
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sample dostepnej w bibliotece Pandas jezyka Python. Z tak nowo utworzonych tasowanych
sygnatéw okreslano wymiar zanurzenia, optymalng liczbe symboli k | wyznaczano entropig
transferu na symbolizowanym sygnale zgodnie z algorytmem adaptacyjnym oraz
permutacyjnym. Dla kazdej pary sygnatow test powtdrzono 100 razy generujgc inne tasowanie
probek. Z otrzymanych 100 wartosci ASTE oraz PSTE wyznaczano percentyl 95% (AST Etasos,
PSTEtases) 1 porownywano z wartoscig przeplywu wyznaczong z sygnatéow oryginalnych.

Tabela 7-2 przedstawia wyniki uzyskane z testu dla jednego uczestnika.

Tabela 7-2. Test ASTE oraz PSTE na danych tasowanych wykonany na sygnatach z jednego uczestnika

Zrédlowy | Docelowy ASTE ASTE tasss PSTE PST Etases
VE FEO2 0,28 0,01 0,38 0,02
FEO2 VE 0,34 0,08 0,31 0,02
VE FECO2 0,35 0,01 0,54 0,02
FECO2 VE 0,43 0,09 0,47 0,02
FEO2 FECO2 0,37 0,01 0,53 0,02
FECO2 FEO2 0,37 0,01 0,53 0,02

Warto$ci ASTE otrzymane z prawdziwych sygnatow wentylacji, frakcji wydychanego Oz i CO>
zmieniajg si¢ w zakresie od 0,28 dla VE—FEO2 do 0,43 dla FECO2—VE. Natomiast wartosci
percentyla 95% wyznaczane ze 100 powtorzen ASTE na sygnatach potasowanych wynoszg od
0,01 do 0,09. Dla wszystkich analizowanych par sygnatéw zrodtowych i docelowych przeptyw
informacji migdzy danymi prawdziwymi wyznaczany za pomoca ASTE pozostaje o rzad
wielkos$ci wyzszy niz percentyl 95% z danych pomieszanych. W przypadku PSTE uzyskano
analogiczng zalezno$¢. Wartosci permutacyjnej symbolicznej entropii transferu wyznaczane

z sygnatu VE, FEO2 oraz FECO?2 sg istotnie wyzsze niz dla sygnaléw pomieszanych.

Analogiczng zalezno$¢ zaobserwowano w calej grupie badanej. W celu przedstawienia
wynikow dla wszystkich uczestnikow, na gébrnym panelu Rysunku 7-6 zaprezentowano rozktad
wartos$ci stosunku 95% percentyla ASTE z danych tasowanych do warto$ci ASTE z danych
oryginalnych (ASTEtasos/ASTE). Gdy ASTEtsos/ASTE jest bliskie 1, wartosci przeptywu
z danych oryginalnych i tasowanych nie réznig si¢ istotnie statystycznie, co wyklucza
mozliwos¢ stosowania metody ASTE do wykrywania 1 oceny wielkos$ci entropii transferu na
danych wysitkowych. Dla wszystkich par sygnatow zrédtowych 1 docelowych uzyskano

warto$¢ ASTEtasos/ ASTE znacznie mniejsza od 1 (przynajmniej o rzad wielkos$ci), co dowodzi,
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ze poziom entropii transferu wyznaczony z danych oryginalnych jest istotnie wyzszy niz na
danych tasowanych. Podobna analize¢ wykonano dla PSTE (dolny panel). W tym przypadku
rowniez dla wszystkich analizowanych par sygnatow w badanej grupie uczestnikéw uzyskano

warto$ci PSTE istotnie wyzsze niz PSTEtasos.
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Rysunek 7-6. Rozktad wartosci stosunku 95% percentyla ASTE i PSTE z danych tasowanych do wartosci z danych
oryginalnych.

Przeprowadzony test dowodzi wiarygodno$ci metody entropii transferu w ujeciu
symbolicznym, zar6wno w przypadku adaptacyjnym, jak i permutacyjnym, do oceny wielkosci
sprzezenia. Algorytm wykrywa istotnie nizszg wartos¢ przeptywu informacji miedzy danymi
potasowanymi, niz danymi oryginalnymi. Majac na uwadze, ze dane potasowane w wyniku
przestawiania probek sygnatu nie niosg informacji zawartej w danych oryginalnych, mozliwym

jest wnioskowanie o mozliwosci stosowania ASTE oraz PSTE w celu rozrdznienia poziomu
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przeptywu informacji miedzy danymi rejestrowanymi podczas badan wysitkowych

z protokolem maksymalnego obcigzenia.

7.1.6. Adaptacyjna entropia transferu w ujeciu Symbolicznym

Zgodnie z algorytmem adaptacyjnej symbolicznej entropii transferu opisanym w rozdziale 5,
dla kazdego z analizowanych sygnatow w badanej grupie wyznaczono wymiar zanurzenia m
za pomocg metody Cao (rozdziat 5.4) oraz optymalny alfabet symboli k z warunku minimalnej
entropii Shannona (rozdziat 5.3). Nastepnie w celu wyznaczenia ASTE od sygnatu zrodtowego
do sygnatu docelowego (ASTE 7 sa1owy—pocelowy) Obliczano wspolny wymiar zanurzenia dla
tych sygnatow, wybierajac mniejsza warto$¢ m. Wybrany parametr m okreslat dtugos¢ wyrazu
stosowanego podczas obliczania ASTE. Liczbg symboli k wyznaczano niezaleznie dla kazdego

z sygnalow w analizowanej parze sygnatu zrodtowego i docelowego.

W Tab. 7-3 przedstawiono zestawienie liczby wystapien poszczegoélnych, wyznaczonych
warto$ci wymiaru zanurzenia dla sygnatéw VE, FEO2 oraz FECO2 w badanej grupie 13
uczestnikow podczas proby P1 oraz P2. Warto$ci parametru m dla sygnatu VE miescity si¢
w zakresie od m =7 do m = 11. Najczg¢sciej wystepujacg wartoscig m dla tego sygnatu z proby
P1 byto m = 10 (6 osob). W przypadku drugiej proby, m = 9 bylo najcz¢sciej wyznaczang
wartoscig (dla 8 osob). Dla sygnatu FEO2 zakres zmiennosci wynosit od m = 6 do m = 10,
natomiast dla FECO2 od m = 7 do m = 10. Dla sygnalu FEO2 z pierwszej i drugiej proby
najwiecej 0sob uzyskato warto§¢ wymiaru zanurzenia rowng 8. Natomiast dla sygnatu FECO2
z pierwsze] proby zadna z warto$ci m nie wyrdznia si¢ pod katem czestosci wystapien. W probie

P2 wymiar zanurzenia réwny 8 jest najczgstszy.

Tabela 7-3. Zestawienie liczby wystgpien wymiaru zanurzenia dla sygnatéw VE, FEO2 oraz FECO2 w badanej
grupie uczestnikow podczas proby Pl oraz P2

Wymiar VE FEO2 FECO2

zanurzenia P1 P2 P1 P2 P1 P2
6 0 0 1 0 0 0

7 0 1 1 2 3 0

8 4 1 7 8 4 7

9 3 8 4 2 2 5

10 6 2 0 1 4 1

11 0 1 0 0 0 0
SUMA 13 13 13 13 13 13
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W Tab. 7-4 przedstawiono zestawienie optymalnej liczby symboli dla analizowanych sygnatow
wentylacji, frakcji wydychanego tlenu oraz frakcji wydychanego dwutlenku wegla. W badanej
grupie warto$¢ parametru zmieniata si¢ od k = 3 do k = 5 zarébwno w pierwszej, jak i drugiej
probie. Dla szeregéw czasowych VE najcze$ciej wyznaczang optymalng warto$cig byto k = 4,
W przypadku FEO2 w probie pierwszej najczesciej wystepowata liczba symboli rowna 4,
a w probie drugiej k = 5. Z sygnatu FECO2 podczas proby P1 optymalng liczbe k rowng 4 1 5
wyznaczono dla takiej samej liczby 6 uczestnikow. Natomiast podczas proby drugiej
najczesciej wyznaczano K = 5.

Tabela 7-4. Zestawienie liczby symboli k dla sygnatow VE, FEO?2 oraz FECO2 w badanej grupie uczestnikoéw
podczas proby Pl oraz P2

_ _ VE FEO?2 FECO?2
Liczba symboli
P1 P2 P1 P2 P1 P2
3 1 0 0 0 1 0
4 12 11 7 2 6 5
5 0 2 6 11 6 8
SUMA 13 13 13 13 13 13

Majac na uwadze zweryfikowang wiarygodnos$¢ wyznaczanych wartosci ASTE z danych CPET
wykonang podczas testu na danych tasowanych, wykonano poréwnanie otrzymanych warto$ci
entropii transferu migdzy proba P1 oraz P2. W celu ilosciowej oceny roznic miedzy probami
P1 oraz P2, wprowadzono miar¢ AASTEy_yx Wyznaczang wedtug rownania (7.1) dla kazdej

pary sygnatow 1 kazdego uczestnika niezaleznie:

AASTEy_x = ASTEy_x,, — ASTEy_xp, (7.1)
gdzie: ASTEy_xp,, ASTEy_ x,, — adaptacyjna symboliczna entropia transferu od Y do X

odpowiednio podczas proby P1 i P2, Y — sygnat zrodlowy, X — sygnat docelowy.

Dodatnia warto$¢ AASTEy_ x oznacza wigkszy poziom entropii transferu od Y do X w probie
P1 niz w P2, natomiast AASTEy_x < 0 wiaze si¢ z nizszym poziomem przeplywu w P1 niz

w P2. Gdy parametr jest rowny 0 warto$¢ ASTE pozostaje jednakowa w obydwu probach.

Na Rys. 7-7 przedstawiono wyniki analizy ASTE na sygnatach poddanych interpolacji 1Hz
i usuwaniu trendu za pomocg metody EMD. Opisy poziomej osi przedstawiajg analizowane
pary sygnatéw Zrodlowych i docelowych. Wykres pudetkowy wraz z zaznaczonymi punktami

dla poszczegdlnych uczestnikow odzwierciedla rozktad AASTEy_x W badanej grupie.
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Algorytm adaptacyjnej symbolicznej entropii transferu wykrywa przeptyw informacji migdzy
wentylacja, frakcja wydychanego tlenu oraz frakcja wydychanego dwutlenku wegla dla
wszystkich uczestnikéw w obydwu probach. Parametr AASTEy _ x jest dodatni w przewazajace;j
wiekszosci uczestnikow dla przeptywow VE—-FECO2, FECO2-VE oraz FEO2—-FECO2.
Najwickszy rozrzut warto$ci r6znic w wartosci entropii transferu pomiedzy probami obserwuje

si¢ miedzy wentylacja, a frakcjg wydychanego tlenu.
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Rysunek 7-7. Rozktad réznic ASTE miedzy prébg Pl i P2 dla par sygnatow VE, FEO2 oraz FECO2. Dane poddano
interpolacji i redukcji trendu za pomocqg EMD. Punkty zaznaczone na wykresach pudetkowych to réznice entropii
transferu miedzy probg Pl i P2 dla poszczegdlnych uczestnikéw

W celu oceny statystycznej zmian w wielkos$ci sprzezenia miedzy probg P1 oraz P2 wykonano

jednostronny nieparametryczny test Wilcoxona (Tab. 7-5).
Tabela 7-5. Wyniki jednostronnego testu Wilcoxona z poprawkq Bonferroniego uzyskane z poréwnania ASTE

migdzy probami Pl i P2 dla par sygnatow zrodiowych i docelowych poddanych redukcji trendu metodg EMD,
*
p <0,0125

Zrodlowy Docelowy Warto$¢ testu p-value
VE FEO2 42 0,6066
VE FECO2 90 0,0002*

FEO2 VE 60 0,1698
FEO2 FECO2 79 0,0085*
FECO2 VE 83 0,0030*
FECO2 FEO2 56 0,2487
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W ramach przeprowadzonego testu badano hipoteze, czy wielkos¢ ASTE w probie P2 jest
nizsza niz w probie P1 w grupie 13 osob. Zastosowanie testu jednostronnego pozwala ocenié¢
statystycznie zmniejszenie cechy analizowanej w poréwnywanych réwnolicznych grupach
[86]. W tym celu wykorzystano funkcje wilcoxon z biblioteki Scipy jezyka Python. Po
uwzglednieniu poprawki Bonferroniego dla wielokrotnych poréwnan (p = 0,0125), istotne
zmniejszenie ASTE podczas proby P2 w poréwnaniu do P1 zanotowano dla VE—-FECO2,
FECO2-VE oraz FEO2—-FECO2. Ze wzgledu na poprawke Bonferroniego w niniejszej pracy
wyniki testu Wilcoxona bgda podawane z doktadnos$cig do czterech cyfr po przecinku, rowniez

tam, gdzie nie ma istotnos$ci statystyczne;.

Analogiczng analiz¢ warto$ci przeptywu informacji w ujeciu symbolicznym przeprowadzono
na sygnatach po interpolacji i redukcji trendu technika liniowa w przesuwanym oknie (Rys. 7-
8). Réwniez w tym przypadku algorytm adaptacyjnej symbolicznej entropii transferu wykrywa

przeptyw informacji migdzy VE, FEO2 oraz FECO2 dla wszystkich os6b badanych w obydwu

probach.
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Rysunek 7-8. Rozktad réznic ASTE miedzy prébg Pl i P2 dla par sygnalow VE, FEO2 oraz FECO2. Dane poddano
interpolacji i redukcji trendu za pomocq metody ruchomego okna o szerokosci 40 prébek. Punkty zaznaczone na
wykresach pudetkowych to réznice entropii transferu miedzy probg Pl i P2 dla poszczegolnych uczestnikéw

Parametr AASTEy _ x pozostaje dodatni dla wiekszos$ci uczestnikow miedzy VE—FECO2 oraz
FEO2-FECO2. W przypadku sygnaldow po redukcji trendu metoda ruchomego okna,
najwigkszy rozrzut roéznic w entropii transferu uzyskano dla pary FECO2—VE. Podobnie jak
dla sygnatow z usunieciem trendu metodg EMD, oceniono zmniejszenie entropii transferu

miedzy probami za pomocg jednostronnego testu Wilcoxona z poprawka Bonferroniego (Tab.
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7-6). Analiza statystyczna wskazuje na istotne zmniejszenie przeptywu informacji miedzy
wentylacja, a frakcja wydychanego CO: podczas proby P2 w poréwnaniu do P1. Nie
zaobserwowano istotnego zmniejszenia poziomu sprzezenia dla pozostatych par sygnatow

zmiennych oddechowych.

Tabela 7-6. Wyniki jednostronnego testu Wilcoxona z poprawkq Bonferroniego uzyskane z poréownania ASTE
miedzy probami P1 i P2 dla par sygnatow zZrodlowych i docelowych poddanych redukcji trendu metodg liniowq,

*p < 0,0125

Zrodlowy Docelowy Warto$¢ testu p-value
VE FEQO2 47 0,4730
VE FECO2 82 0,0040*

FEO2 VE 54 0,2939
FEQO2 FECO2 71 0,0402
FECO2 VE 60 0,1698
FECO2 FEO2 40 0,6576

Otrzymane wyniki pozwalaja stwierdzi¢, ze metoda adaptacyjnej symbolicznej entropii
transferu wykrywa przeptyw informacji miedzy wentylacja, frakcja wydychanego tlenu oraz
frakcjg wydychanego dwutlenku wegla w badanej grupie sportowcoéw podczas obydwu prob
wysitkowych. Whniosek jest poparty pozytywnym wynikiem testu wiarygodno$ci metody na
danych potasowanych, opisany w rozdziale 7.1.5. Ponadto metoda rozréznia wielko$¢ poziomu
sprzgzenia podczas proby P1 oraz P2, w czasie ktorych osoby badane przebywalty w roznym
stanie fizjologicznym zwigzanym z akumulacjg wysitku. Zaobserwowano istotne zmniejszenie
wielkos$ci entropii transferu podczas proby P2 migdzy wentylacja a frakcja wydychanego CO>
oaz miedzy frakcja wydychanego Oz i CO2. Wniosek zostal poparty jednostronnym testem
statystycznym Wilcoxona z poprawka Bonferroniego. Zmegczenie wywolane wysitkiem
fizycznym wywotuje fazy zmniejszania frakcji wydychanego tlenu oraz dwutlenku wegla,
akumulacja wysitku moze zatem wptywac na relacje migdzy wentylacja oraz FEO2 i FECO2
[77]. Nalezy zaznaczy¢, ze w celu oceny poziomu przeptywu informacji metodg STE, istotnym
jest zastosowanie odpowiedniego wstgpnego przetwarzania sygnatéw CPET. Usuwajac trend
za pomocg metody EMD uzyskano spodziewany spadek wartosci ASTE w probie P2
w porownaniu do P1 dla trzech par analizowanych sygnatow VE—-FECO2, FEO2—-FECO2
oraz FECO2-VE (Tab. 7-5). W przypadku zastosowania metody ruchomego okna

zmniejszenie poziomu sprzezenia uzyskano dla jednej pary sygnatow VE—-FECO2 (Tab. 7-6).
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Majac na uwadze potwierdzong akumulacj¢ wysitku podczas préby drugiej wywolang
odpowiednim protokolem oraz spodziewane zwigzane z tym zmniejszenie przeptywu
informacji miedzy zmiennymi oddechowymi, metoda redukcji trendu za pomocg EMD wydaje

si¢ odpowiedniejsza w celu oceny adaptacji do wysitku fizycznego podczas prob do odmowy.
7.1.7. Permutacyjna entropia transferu w ujeciu symbolicznym

Zgodnie z algorytmem permutacyjnej symbolicznej entropii transferu (PSTE) opisanym
w rozdziale 5.5, dla kazdego z analizowanych sygnatéw w badanej grupie wyznaczono wymiar
zanurzenia m za pomocg metody Cao [72]. Analogicznie jak w przypadku ASTE, dla
rozpatrywanej pary sygnalow zrodtowego i docelowego wyznaczano wspoOlne m, ktore
okreslalo dtugo$¢ wyrazu stosowang przy obliczeniu entropii transferu. W metodzie PSTE
liczba symboli jest jednakowa dla sygnatu zrodlowego oraz docelowego, wynika z dtugosci

wyrazu m.

W celu oceny roéznic w wartosci entropii transferu miedzy pierwsza i drugg probg wysitkowa
wprowadzono parametr APSTEy_x. Zmiang PSTE miedzy proba P1 i P2 wyznaczano zgodnie

z zalezno$cig:

APSTEy_x = PSTEy_xp, — PSTEy_xp, (7.2)
gdzie: PSTEy_x »,, PSTEy_xp, — permutacyjna entropia transferu w ujeciu symbolicznym od

Y do X, odpowiednio podczas proby P1 i P2.

Dodatnia warto§¢ APSTEy_,x oznacza wigkszy przeptyw informacji od Y oraz X w probie P1

niz w P2, APSTEy_x < 0 wigzZe si¢ z nizszym poziomem przeptywu w probie P1, niz w P2.

Na Rys. 7-9 przedstawiono wyniki APSTEy_yx dla sygnatéw oddechowych poddanych
interpolacji i redukcji trendu za pomocg EMD. Algorytm permutacyjnej symbolicznej entropii
transferu wykrywa przeptyw informacji migdzy wentylacja, frakcja wydychanego tlenu oraz
frakcja wydychanego dwutlenku wegla dla wszystkich uczestnikow w obydwu probach.
Wskaznik APSTEy_x zmienia si¢ w zakresie od -0,30 do 0,61. Najwiekszy rozrzut rdéznic

w wielkosci entropii transferu miedzy probami zaobserwowano dla sygnatow VE—-FEO2 oraz
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FEO2—-VE. Obserwacja uzyskanych wartosci nie wykazuje wyraznego spadku entropii

transferu w probie drugiej, w porownaniu do pierwsze;j.
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Rysunek 7-9. Rozktad réznic PSTE miedzy probg Pl i P2 dla par sygnatow VE, FEO2 oraz FECO2. Dane poddano
interpolacji i redukcji trendu za pomocg EMD. Punkty zaznaczone na wykresach pudetkowych to roznice entropii
transferu miedzy probg Pl i P2 dla poszczegdlnych uczestnikéw

W celu wlasciwe] oceny statystycznej do poréwnania wartosci PSTE w probie pierwszej
i drugiej wykorzystano ponownie jednostronny test Wilcoxona z korekcja Bonferroniego (Tab.
7-7). W ramach przeprowadzonego testu badano hipoteze, czy wielko$¢ PSTE w probie P2 jest
nizsza niz w probie P1 w grupie 13 0sob. Uzyskane wyniki nie wykazuja istotnego statystycznie

zmniejszenia PSTE miedzy zmiennymi oddechowymi podczas drugiej proby.

Tabela 7-7. Wyniki jednostronnego testu Wilcoxona z poprawkq Bonferroniego uzyskane z poréwnania PSTE
miedzy probami P1 i P2 dla par sygnatow zrodlowych i docelowych poddanych redukcji trendu metodqg EMD

Zrodlowy Docelowy Wartos¢ testu p-value
VE FEO2 43 0,5803
VE FECO2 68 0,0636

FEO2 VE 48 0,4463
FEO2 FECO2 62 0,1367
FECO2 VE 67 0,0732
FECO2 FEO2 59 0,1879

Analogiczng analiz¢ PSTE przeprowadzono na sygnatach po interpolacji i redukc;ji trendu za

pomoca metody ruchomego okna o szeroko$ci 40 probek, wynikajacej ze specyfiki pomiarow
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danych CPET. Sposob doboru szerokosci okna opisano w rozdziale 7.1.4 w sekcji ,,Wstepna
obrobka danych”. Metoda PSTE wykrywa entropie transferu migdzy VE, FEO2 oraz FECO2
dla wszystkich uczestnikoéw podczas obydwu testow, co wykazano w tescie na danych
tasowanych. Na Rys. 7-10 przedstawiono warto$ci APSTEy_x W badanej grupie. Dla
analizowanych par sygnatéw nie zaobserwowano przewagi wystgpien dodatniego wskaznika
APSTEy_ x, ktora wskazywataby na obnizenie warto$ci PSTE w probie drugiej wérod badanych

uczestnikow.

0.4 e
0.3

0.2

0.1 —

APSTE

0.0

_0_3 —_—l—
VE — FEO2 FEO2 — VE VE - FECO2 FECO2 —»VE FECO2 — FEO2 FEO2 — FECO2
Zrédiowy — Docelowy

Rysunek 7-10. Rozktad réznic PSTE migdzy probg P1 i P2 dla par sygnatéow VE, FEO2 oraz FECO2 poddanych
interpolacji i redukcji trendu za pomocg ruchomego okna

Oceng rdznic w entropii transferu migdzy probami oparto na jednostronnym tescie Wilcoxona
z poprawka Bonferroniego (Tab. 7-8). Uzyskane wartosci nie wskazujg na istotne zmniejszenie

PSTE podczas proby P2 w poréwnaniu do P1.

Tabela 7-8. Wyniki jednostronnego testu Wilcoxona z poprawkq Bonferroniego uzyskane z poréwnania PSTE
migdzy probami P1 i P2 dla par sygnatow zrodlowych i docelowych poddanych redukcji trendu metodg liniowg

Zrodlowy Docelowy Wartos$¢ testu p-value
VE FECO2 62 0,1367
FEO2 VE 50 0,3934
FEO2 FECO2 48 0,4463
FECO2 VE 59 0,1879
FECO2 FEO2 53 0,3177
VE FEO2 52 0,3424
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7.1.8. Wnioski

Na podstawie danych uzyskanych na grupie 13 uczestnikow podczas eksperymentu z podwdjng
proba wysitkowa do momentu odmowy kontynuacji z niewystarczajaca faza odpoczynku,
wyznaczono warto$ci entropii transferu w ujeciu symbolicznym miedzy zmiennymi
oddechowymi, tzn. wentylacjg, frakcja wydychanego tlenu oraz frakcja wydychanego
dwutlenku wegla. W wyniku akumulacji wysitku wywotanej zaprojektowanym protokotem
badania, spodziewano si¢ wigkszego zmeczenia u uczestnikow podczas proby drugiej, niz
pierwszej. Postepujace w drugiej probie zmeczenie wigzano ze spadkiem wartosci entropii
transferu miedzy zmiennymi oddechowymi, ktére moze wskazywaé na zmiang dziatania uktadu
oddechowego. Hipoteza jest spojna z doniesieniami fizjologéw z pracy [79], w ktorej opisano,
w jaki sposob upo$ledzony transport Oz zaostrza tempo rozwoju zmeczenia migs$ni

obwodowych, a to z kolei przyspiesza zmgczenie osrodkowe 1 ograniczenie ¢wiczen.

W celu zaadaptowania metody STE do danych CPET przeprowadzono wstepng obrobke
sygnatu sktadajaca si¢ z dwdch etapow: interpolacji oraz redukcji trendu. Symbolizacj¢ sygnatu
niezb¢dng w metodzie STE przeprowadzano na 2 roézne sposoby: adaptacyjny (ASTE) oraz
permutacyjny (PSTE). Weryfikacja wiarygodno$ci metody ASTE i PSTE przeprowadzona
testem na danych tasowanych wykazata istotng statystycznie réznice w wartosci symbolicznej
entropii transferu miedzy danymi prawdziwymi, a tasowanymi. Dane potasowane w wyniku
przestawiania probek sygnatu nie niosg informacji zawartej w oryginalnych danych CPET. Na
tej podstawie mozliwe bylo porownanie wartosci przeptywu informacji miedzy probami
Z niewystarczajacym odpoczynkiem, ktore pozwolito na wnioskowanie o zmniejszeniu lub
braku zmniejszenia wielko$ci przeptywu w probie drugiej. Wartosci ASTE wyznaczone na
danych po redukcji trendu metoda EMD okazaty si¢ istotnie nizsze podczas drugiej proby dla
nastepujacych zmiennych: VE-FECO2, FECO2-VE oraz FEO2—FECO2 uzyskano za
pomoca algorytmu ASTE. Analiza sygnaléw po redukcji trendu metoda liniowg wykazata
istotnie obnizenie entropii transferu jedynie dla VE—-FECO2. Majac na uwadze
niestacjonarno$¢ sygnatow CPET, liniowa redukcja trendu moze by¢ niewystarczajaca w celu
wydobycia poszukiwanej informacji o stanie uktadu oddechowego w czasie intensywnego
wysitku. Analiza PSTE nie wykazata istotnego zmniejszenia przeptywu informacji podczas
proby drugiej, charakteryzujacej si¢ wyzszym poziomem zmeczenia badanej osoby niz
W probie pierwszej. Obserwacja dotyczy zarowno analizy sygnatu po redukcji trendu za
pomoca EMD, jak i metodg liniowa. Algorytmy ASTE oraz PSTE istotnie r6znig si¢ miedzy
sobg sposobem przydzielania pojedynczych symboli do oryginalnych wartosci sygnatu.
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Algorytm adaptacyjny uwzglednia globalny rozktad zmiennosci wartosci w sygnale i na tej
podstawie mapuje pojedynczy symbol z wezesniej ustalonego alfabetu. Metoda permutacyjna
natomiast uwzgl¢dnia lokalng zmiennos¢ sygnatu ograniczong jedynie do ustalonego wczesniej
dlugosci wyrazu wyznaczonej za pomocg metody Cao [72]. Uzyskanie spodziewanego
obnizenia warto$ci przeptywu w probie drugiej za pomoca metody adaptacyjnej moze
wskazywaé, ze symbolizacja szeregdw czasowych rejestrowanych podczas CPET wymaga
uwzglednienia szerszego kontekstu zmiennosci wartosci danych, niz ma to miejsce w metodzie
permutacyjnej z uwzglednieniem lokalnej zmienno$ci sygnatu. Niewatpliwie jednak prace
w tym zakresie wymagaja kontynuacji, stad w kolejnym rozdziale przedstawiono analiz¢ metod
ASTE oraz PSTE na danych CPET charakteryzujacych si¢ innym stopniem intensywnosci

wysitku oraz inng dynamikg zmian wartosci w sygnatach.

7.2. Weryfikacja wplywu zmeczenia na wielko$¢ sprzezenia podczas prob
submaksymalnych

7.2.1. Opis eksperymentu

Eksperyment 2 dotyczy projektu wykonanego przez Autora rozprawy w Pracowni Wysitku
Fizycznego na Woydziale Fizyki Politechniki Warszawskiej. Dane pomiarowe oraz

zaprojektowany protokot postuzyty do zweryfikowania nastepujacych hipotez badawczych:

a) Czy metoda dwuwymiarowej entropii transferu w ujeciu symbolicznym wykrywa
sprzezenia miedzy zmiennymi uktadu oddechowego | ukladu krgzenia zarejestrowanymi
podczas submaksymalnego testu wysitkowego?

b) Czy akumulacja wysitku indukowana podwojng probg z niewystarczajgcym
odpoczynkiem ma wplyw na zmniejszenie poziomu sprzegzenia miedzy wentylacjq (VE),
frakcjqg wydychanego tlenu (FEO2), frakcjq wydychanego dwutlenku wegla (FECO?2),
zuzyciem tlenu (VO2), wydalaniem dwutlenku wegla (VCOZ2) oraz rytmem serca (HR)?

Gloéwnym celem analizy jest weryfikacja wystagpienia zmian w sprz¢zeniu pomiedzy sygnatami
zarejestrowanymi podczas dwdch powtdrzonych submaksymalnych badan wysitkowych.
Powtarzajace si¢ serie ¢wiczen submaksymalnych, definiowanych uzyskaniem 75%

przewidywanego maksymalnego rytmu serca, zwigkszaja poziom zmeczenia, jednak nie tak
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intensywnie, jak w przypadku Eksperymentu 1. Analogicznie do poprzedniego badania
z maksymalnym wysitkiem, protokét podwdjnej submaksymalnej proby CPET wydaje si¢
odpowiednig procedurg do sprawdzenia, czy akumulacja wysitku submaksymalnego uposledza
sprz¢zenia miedzy uktadem krazenia i ukladem oddechowym. Dlatego tez oczekuje sie, ze
symboliczna entropia transferu zaadaptowana do sygnatlow CPET powinna wykry¢ sprzezenie
podczas obydwu prob, a warto§¢ STE powinna by¢ nizsza w probie drugiej (patrz wyniki

zawarte w rozdziale 7.2.4 1 7.2.6).

W ramach realizacji badan Autor rozprawy przygotowal wniosek do Zespotu ds. etyki badan
naukowych z udziatlem ludzi na Politechnice Warszawskiej, w ktorym uzasadniono celowosc¢
realizacji badan, planowany przebieg eksperymentéw, charakterystyke 1 dobor proby,
przewidywane korzys$ci z badania, ryzyka i ucigzliwos$ci zwigzane z udziatem w badaniu oraz
informacje o przetwarzaniu i ochronie danych. Ocenie przedstawiono rowniez dokument zgody
uczestnika na udziat w badaniach. Po uzyskaniu pozytywnej opinii wyzej wymienionego
Zespolu na przeprowadzenie eksperymentu, Autor rozpoczat rekrutacje uczestnikow oraz
rejestracje wtasciwych pomiarow w Pracowni. Skan certyfikatu Zespotu ds. badan z udziatem
ludzi na Politechnice Warszawskiej zamieszczono w Zalgczniku 1 do niniejszej rozprawy.

Formularz zgody osoby badanej na udziat w projekcie znajduje si¢ w Zatgczniku 2.
7.2.2. Grupa badana

W badaniu wzigto udziat 20 zdrowych osob (11 kobiet, 9 mezczyzn) ze Srednig wieku: 27,9 +
3,3 lat i BMI 23.8 + 4.1 kg/m2 (waga prawidlowa 1 kilka oséb z nadwagg). Uczestnicy nie
posiadali specjalizacji sportowej. Szczegdtowa charakterystyka osob badanych zostata
zamieszczona w Zataczniku 3 do niniejszej rozprawy. Kryteria wykluczenia obejmowaty
jakikolwiek stan, ktory moglby uniemozliwi¢ wykonanie submaksymalnego protokotu
¢wiczenia, w tym zte samopoczucie, infekcje gornych droég oddechowych, katar utrudniajacy
oddychanie w maseczce, czy urazy ortopedyczne. Przed wzigciem udziatu w badaniu
uczestnicy zapoznali si¢ z opisem badania 1 zagrozeniami oraz podpisali §wiadomg zgode¢ na

udziat w projekcie.
7.2.3. Protokot

Protokot badania sktadat si¢ z dwoch submaksymalnych prob wysitkowych (proba 1, RAMP1
i proba 2, RAMP2) z liniowo narastajagcym obcigzeniem na ergometrze rowerowym. Pierwsza
proba RAMP1 byla poprzedzona 3 minutowg rozgrzewka przy obcigzeniu 15W dla kobiet
i 20W dla mezczyzn. Proby byty oddzielone fazg niewystarczajgcego odpoczynku trwajgca 3
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minuty. W czasie odpoczynku uczestnicy wykonywali lekki wysitek ze stalym obcigzeniem
15W dla kobiet i 20W dla m¢zczyzn. Proba rozpoczynata si¢ z obcigzeniem 15W w przypadku
kobiet (lub 20W u mezczyzn), ktoére wzrastalo o 10W/min, az do uzyskania 75%
przewidywanego maksymalnego rytmu serca. Maksymalny przewidywany rytm serca byt
wyznaczany na podstawie wyrazenia HRmax = 220 - wiek [87]. Warunek zakonczenia proby
determinowany warto$cig rytmu serca osiggajaca 75% HRmax jest czestym kryterium
stosowanym w medycynie sportowej. W niniejszym projekcie stanowit warunek przerwania
proby podczas prowadzonych rejestracji. Testowe proby wykonane przed ztozeniem wniosku
o zgode na realizacje badan wykazaly, ze wysilek do uzyskania 75% przewidywanego
maksymalnego rytmu serca spetnia zalozenia projektowe, tzn. charakteryzuje si¢ wysitkiem
0 umiarkowanym poziomie intensywnosci, a jednocze$nie pozwala na obserwacj¢
spodziewanych zmian w wartosciach zuzycia tlenu, wydalania dwutlenku wegla czy

wentylacji.

Rejestracji dokonano z wykorzystaniem ergometru rowerowego Ergoselect 5 (Ergoline),
systemu Ergostik (CPX) z dedykowanym oprogramowaniem BlueCherry, nieinwazyjnym
monitorem stezenia oksyhemoglobiny Moxy (Fortiori Design LLC) oraz EKG (CardioPart 12
Blue). Uczestnicy zostali poproszeni o ograniczenie spozywania positkow, picia kawy i palenia

tytoniu na 3 godziny przed przystapieniem do badania.

Zaprojektowanie protokotu eksperymentalnego stanowito istotng cze$¢ projektu przygotowang
przez Autora rozprawy. Gtowne zatozenia przy opracowaniu protokotu dotyczyty: braku
konieczno$ci wprowadzania osoby badanej w faz¢ maksymalnego wysitku (jak to miato
miejsce w Eksperymencie 1), przy jednoczesnym umozliwieniu analizy sprz¢zen mig¢dzy
uktadem krazeniowo-oddechowym zmieniajacych si¢ wraz z postgpujacym zmeczeniem.
Postepujace zmeczenie, podobnie jak w Eksperymencie 1, wywotano przez akumulacje
wysitku podczas dwdch prob z niewystarczajacym odpoczynkiem pomigdzy nimi. Wykonanie
typowego badania wysitkowego do momentu odmowy jest ucigzliwe nawet dla 0sob zdrowych.
Realizacja proby do maksymalnego zmeczenia wymaga od osoby badanej unikania
intensywnego zmgczenia na co najmniej dobe przed testem. Ten warunek istotnie ogranicza
stosowanie badan wysitkowych zaréwno U os6b zdrowych trenujacych amatorsko, jak
I zawodowych sportowcow realizujacych plany treningowe. Wspomniany stan rzeczy Autor
zauwazyl rowniez przy rekrutacji uczestnikow, ktorzy niejednokrotnie udzial w badaniu
uwzgledniali w swoich tygodniowych grafikach aktywnosci fizycznej. W odpowiedzi na

ucigzliwosci prob do maksymalnego wysitku, zaprojektowany protokét nie wymaga tak
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intensywnego wysitku, dzigki czemu staje si¢ osiggalny dla szerszej grupy osob badanych.
Umozliwienie analizy sprzezen na danych zarejestrowanych podczas opracowanego protokotu
dotyczy przede wszystkim zaplanowania odpowiedniego tempa narastania obcigzenia podczas
wysitku. Tempo narastania obcigzenia bezposrednio wpltywa na dlugo$¢ otrzymywanych
zapisoOw przy ustalonym warunku zakonczenia wysitku, ktory jest wyznaczany przez moment
uzyskania 75% przewidywanego HRmax. Specyfika danych CPET zwigzana z ograniczong
liczba probek, zaszumieniem i niestacjonarnoscig ma istotny wptyw na mozliwos¢ stosowania
narzedzi do oceny sprz¢zen miedzy sygnatami. Potwierdzenie mozliwosci badania wielkosci
sprzgzenia na protokole niewymagajacym intensywnego wysitku, jak w prébach do odmowy,

ma istotne znaczenie aplikacyjne.
7.2.4. Dane pomiarowe

Analizie poddano sygnaly wentylacji, frakcji wydychanego tlenu, frakcji wydychanego
dwutlenku wegla, poboru tlenu, wydalania dwutlenku wegla oraz rytmu serca. Do dalszych
badan wykorzystano zestaw 20 zapisow. Podobnie jak w Eksperymencie 1, sygnaty otrzymane
podczas badan charakteryzowaly si¢ nierownomiernym probkowaniem, wynikajacym
z techniki pomiaru i usredniania wartosci w ramach kolejnych oddechow. Do analizy
przeptywu informacji wykorzystano tylko fragmenty zapisow pochodzace z wiasciwej fazy

stopniowego zwigkszania obcigzenia w probie pierwszej oraz drugie;j.
Wstepna obrobka danych

W ramach wstepnego przetwarzania kazdy z analizowanych sygnalow zostal interpolowany
metoda liniowg do czestotliwosci probkowania 1 Hz. Postgpowanie bylo analogiczne do

procedury zastosowanej w Eksperymencie 1.

Srednia dtugo$é oryginalnego zapisu podczas fazy zwickszanego obciazenia dla proby RAMP1
i RAMP2 wynosi odpowiednio 209 (sd = 61), oraz 196 (sd = 51) probek w badanej grupie.
Natomiast po przetworzeniu $rednia liczba probek zwigksza si¢ do 701 (sd = 181) w probie
RAMP1 oraz 660 (sd = 152) w probie RAMP2. Dhugosci zapiséw po interpolacji uzyskane
Z sygnalow zarejestrowanych w ramach Eksperymentu 2 sg poréwnywalne z dlugosciami

sygnatow z Eksperymentu 1 dotyczacego podwojnej maksymalnej proby wysitkowe;.

Nawigzujgc do poprzednich wynikéw $wiadczacych o skuteczno$ci EMD w usuwaniu trendu,
w ramach wstgpnego przetwarzania wykonano redukcje niestacjonarno$ci sygnatow wentylacji

(VE), frakcji wydychanego O» (FEO2) oraz frakcji wydychanego CO, (FECO2) polegajaca na
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odjeciu ostatnich sktadowych IMF. Na Rys. 7-11 przedstawiono efekt usunigcia trendu na
sygnatach dla jednego z uczestnikow podczas proby RAMPI1. Dla sygnatu rytmu serca (HR),
zuzycia tlenu (VO2) oraz produkcji dwutlenku wegla (VCO2) rowniez odejmowano ostatnig

sktadowa IMF. Warto$ci sygnalow po usunigciu niestacjonarnosci oscylujg wokot 0.

Redukcja trendu metoda EMD
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Rysunek 7-11. Redukcja trendu za pomocg metody EMD na sygnale wentylacji, frakcji wydychanego tlenu, frakcji
wydychanego dwutlenku wegla, zuzycia tlenu, rytmu serca oraz wydalania CO». Przykiady jednego z uczestnikow
podczas proby RAMPI

Rysunek 7-12 (lewy panel) prezentuje rozktady sygnatow VE, FEO2 oraz FECO2 przed i po
interpolacji dla jednego z uczestnikow badania. Analogicznie jak w przypadku protokotu
maksymalnego wysitku opisanego w rozdziale 7.1, rowniez tutaj mozna zaobserwowaé
podobienstwo w rozkladzie zmiennych po interpolacji, z oczywistym zwigkszeniem liczby
zliczen dla poszczegolnych przedziatow. Na prawym panelu przedstawiono rozktad zmiennej
VE, FEO2 oraz FECO2 po redukcji niestacjonarnosci za pomocag EMD. Uzyskane rozktady
wykazujg podobienstwo z efektem przetwarzania opisanym w rozdziale 7.1 na danych
zarejestrowanych podczas protokolu maksymalnego wysitku. Obserwacje rozkladow
zmiennych zdaja si¢ potwierdza¢, ze metoda EMD pozwala na redukcj¢ niestacjonarno$ci

Z sygnalow rejestrowanych podczas prob submaksymalnych.
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Rysunek 7-12. Efekt przetwarzania wstepnego na sygnale VE, FEO2 i FECO?2 dla jednego z uczestnikéow. Na
lewym panelu przedstawiono porownanie przed i po interpolacji. Prawy panel prezentuje histogramy sygnatéw
po redukcji trendu metodg EMD

7.2.5. Test STE — dane tasowane

W celu sprawdzenia wiarygodnos$ci wartosci przeplywu informacji otrzymywanego za pomoca
metody permutacyjnej oraz adaptacyjnej symbolicznej entropii transferu, wykonano test na
danych ,.tasowanych”.
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Algorytm testu pozostal analogiczny, jak w przypadku analizy danych z Eksperymentu 1
opisanego w rozdziale 7.1.5.

Przyktadowe warto$ci ASTE otrzymane dla jednego z uczestnikéw z prawdziwych sygnatow
wentylacji frakcji wydychanego O: i CO2, zuzycia tlenu oraz rytmu serca zmieniajg si¢
w zakresie od 0,23 dla FECO2—VE i FECO2—FEO2 do 0,49 dla HR—VO02 (Tab. 7-9).
Natomiast warto$ci percentyla 95% wyznaczane ze 100 powtoérzen ASTE na sygnatach
potasowanych wynoszg od 0,01 do 0,1. Dla wszystkich analizowanych par sygnatow
zrédtowych 1 docelowych przeptyw informacji miedzy danymi prawdziwymi wyznaczany za
pomoca ASTE pozostaje wyzszy niz percentyl 95% z danych potasowanych. W przypadku
PSTE uzyskano analogiczng zalezno$¢. Warto$ci permutacyjnej symbolicznej entropii
transferu wyznaczane z sygnalu VE, FEO2, FECO2, VO2, HR s3a istotnie wyzsze niz dla

sygnatéw potasowanych.

Tabela 7-9. Test ASTE i PSTE na danych tasowanych z protokotu submaksymalnego wysitku podczas proby
RAMP1 dla jednego z uczestnikow

Zrédlowy | Docelowy ASTE ASTEtasos PSTE PSTEtasss
VE FEO2 0,36 0,01 0,43 0,02
FEO2 VE 0,25 0,01 0,46 0,02
VE FECO2 0,35 0,1 0,43 0,01
FECO?2 VE 0,23 0,01 0,44 0,02
FEO2 FECO?2 0,30 0,09 0,37 0,02
FECO2 FEO2 0,23 0,01 0,34 0,02
HR V02 0,49 0,05 0,63 0,02
V02 HR 0,41 0,00 0,52 0,02
HR FEO2 0,36 0,01 0,56 0,02
FEO2 HR 0,40 0,01 0,51 0,01
HR FECO?2 0,38 0,1 0,54 0,02
FECO2 HR 0,35 0,01 0,46 0,02

Analogiczny wynik testu otrzymano dla pozostatych uczestnikow badania (Rys. 7-13). Na
gérnym panelu pokazano rozklad wartosci stosunku 95% percentyla ASTE z danych
tasowanych do wartosci ASTE =z danych oryginalnych (ASTEtses/ASTE). Gdy
ASTEsos/ASTE jest bliskie 1 wartosci przeptywu z danych oryginalnych i tasowanych nie

réznig si¢ istotnie statystycznie, co wyklucza mozliwo$¢ stosowania metody ASTE do
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wykrywania 1 oceny wielko$ci entropii transferu na danych wysitkowych podczas prob
submaksymalnych. Uzyskane wyniki wskazuja, ze dla wszystkich para sygnatow zrodtowych
i docelowych warto$¢ ASTEwses/ASTE jest istotnie mniejsza od 1, co dowodzi, ze poziom
entropii transferu wyznaczony z danych oryginalnych jest istotnic wyzszy niz z danych
tasowanych. Podobng analiz¢ wykonano dla PSTE (dolny panel). W tym przypadku réwniez
dla wszystkich analizowanych par sygnaléw w badanej grupie uczestnikow uzyskano wartosci

PSTE istotnie wyzsze niz PSTEtasos.
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Rysunek 7-13. Rozklad wartosci stosunku 95% percentyla ASTE i PSTE z danych tasowanych do wartosci z danych

oryginalnych zarejestrowanych podczas protokotu submaksymalnego

Przeprowadzony test dowodzi wiarygodnos$ci metody symbolicznej entropii transferu zarowno
w przypadku adaptacyjnym jak i permutacyjnym do oceny wielkoS$ci sprzgzenia na testowanych
danych. Algorytm wykrywa istotnie nizszg warto$¢ przeptywu informacji miedzy danymi

potasowanymi, w poréwnaniu do danych oryginalnych. Majac na uwadze, ze dane potasowane
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w wyniku przestawiania probek sygnatu nie niosg informacji zawartej w danych oryginalnych,
mozliwym jest wnioskowanie o mozliwosci stosowania ASTE oraz PSTE w celu rozréznienia
poziomu przeptywu informacji miedzy danymi rejestrowanymi podczas submaksymalnych

badan wysitkowych.

7.2.6. Sprzezenia miedzy zmiennymi uktadu oddechowego

W niniejszym rozdziale przeprowadzono analize wiclkosci sprz¢zenia miedzy wentylacja (VE),
frakcja wydychanego tlenu (FEO2) oraz frakcja wydychanego dwutlenku wegla (FECOZ2)
analogiczna, jak na danych z Eksperymentu 1. Porownano warto$ci entropii transferu podczas
pierwszej oraz drugiej proby wysitkowej. Zgodnie z algorytmem ASTE dla kazdego
z analizowanych sygnalow w badanej grupie wyznaczono wymiar zanurzenia m za pomoca

metody Cao [72] oraz optymalnej liczby symboli k.

W Tab. 7-10 przedstawiono zestawienie uzyskanych wartosci wymiaru zanurzenia dla
sygnatow VE, FEO2 oraz FECO2 z proby RAMP1 oraz RAMP2 w badanej grupie 20 o0sob.
Warto$ci parametru miescity si¢ w zakresie od m = 6 do m = 11. NajczeSciej wystgpujacym
wymiarem zanurzenia wyznaczonym z wentylacji bylo m = 9 w probie RAMP1 oraz m = 8
w probie RAMP2. W przypadku sygnatu FEO2 metoda Cao [72] wykazata minimalng wielko$¢
wymiaru zanurzenia rowng 8 dla najwiekszej liczby uczestnikow w probie pierwszej oraz
drugiej. Wymiar zanurzenia rowny 8 z proby RAMP1 oraz 9 z proby RAMP2 to parametry
najczesciej wyznaczane z sygnalu FECO2.

Tabela 7-10. Zestawienie liczby zliczeh poszczegdlnych wartosci wymiaru zanurzenia dla sygnatéow VE, FEO2
oraz FECO2 w badanej grupie uczestnikow podczas proby RAMPI oraz RAMP?2

Wymiar VE FEO2 FECO2
zanurzenia RAMP1 RAMP2 RAMP1 | RAMP2 | RAMP1 | RAMP2
6 1 0 2 0 1 0
7 1 0 4 4 0 3
8 5 10 9 11 9 7
9 8 6 4 5 8 9
10 5 2 1 0 1 1
11 0 2 0 0 1 0
SUMA 20 20 20 20 20 20
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W Tab. 7-11 zamieszczono zestawienie optymalnej liczby symboli k w badanej grupie.
Wielkos$¢ k wyznaczana z warunku na entropi¢ Shannona z sygnalu po symbolizacji i sygnatu
oryginalnego zmieniata si¢ w zakresie od k = 3 do k = 5 zaréwno w pierwszej, jak i drugiej
probie. Najczesciej] wyznaczang wielkoscig alfabetu byta liczba symboli rowna 4 dla

wentylacji, frakcji wydychanego O> oraz frakcji wydychanego COo.

Tabela 7-11. Zestawienie wystgpien liczby symboli k dla sygnatow VE, FEO2 oraz FECO2 w badanej grupie
podczas RAMP1 oraz RAMP2

_ _ VE FEO?2 FECO2
Liczba symboli
RAMP1 | RAMP2 | RAMP1 | RAMP2 | RAMP1 | RAMP2
3 3 0 3 1 5 3
4 16 12 7 11 9 11
5 1 8 10 8 6 6
SUMA 20 20 20 20 20 20

Zgodnie z algorytmem ASTE, opisanym w rozdziale 5, do wyznaczenia entropii transferu
miedzy parami sygnatow VE, FEO2 oraz FECO2 wybierano wspélny parametr m, natomiast

liczba symboli k pozostawata rozna.

W celu oceny réznic migdzy wartoscig ASTE w probie RAMP1 i RAMP2 obliczano wskaznik
AASTEy_x zgodnie z robwnaniem (7.1). Na Rys. 7-14 przedstawiono wyniki analizy réznic
w entropii transferu miedzy probami na sygnatach poddanych interpolacji 1Hz i usuwaniu
trendu za pomoca metody EMD. Wartosci dla poszczegolnych oséb, 0znaczone czarnymi
punktami oraz wykresy pudetkowe przedstawiajg rozktad uzyskanych réznic miedzy probami
dlakolejnych par sygnatow zrodtowych i docelowych w badanej grupie. Algorytm adaptacyjnej
symbolicznej entropii transferu wykrywa przeplyw informacji miedzy wentylacja, frakcja
wydychanego O: oraz frakcja wydychanego CO. dla wszystkich uczestnikow w obydwu
probach. Wskaznik AASTEy_yx zmienia si¢ w zakresie od -0,28 do 0,37. Rozktad wartosci
AASTEy_ x nie wskazuje na obnizenie wartosci ASTE w probie RAMP2 w poréwnaniu do
RAMP1 u wigkszosci uczestnikow. Taka zalezno$¢ mozna zaobserwowac jedynie dla czesci

0sob badanych.
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Rysunek 7-14. Rozklad réznic ASTE migdzy probg RAMPI i RAMP? dla par sygnalow VE, FEO2 oraz FECO?2.
Dane poddano interpolacji i redukcji trendu za pomocqg EMD

Oceng réznic migdzy prébami wykonano za pomocg jednostronnego nieparametrycznego testu
Wilcoxona z poprawka Bonferroniego. Uzyskane wyniki nie wskazuja na istotne statystycznie
zmniejszenia wartosci entropii transferu podczas proby RAMP2 w porownaniu do RAMPI
miedzy analizowanymi sygnatami w badanej grupie uczestnikow (Tab. 7-12).

Tabela 7-12. Wyniki jednostronnego testu Wilcoxona z poprawkq Bonferroniego uzyskane z porownania ASTE

migdzy probami RAMPL i RAMP2 dla par sygnatéw oddechowych Zrédiowych i docelowych poddanych redukcji
trendu metodg EMD

Zrodlowy Docelowy Wartos$¢ testu p-value
VE FEO2 78 0,8441
VE FECO2 83 0,7955

FEO2 VE 141 0,0947
FEO2 FECO2 92 0,6892
FECO2 VE 119 0,3109
FECO2 FEO2 76 0,8613

Analogiczng analize przeprowadzono wykorzystujac druga metode symbolizacji sygnatu.
Zgodnie z algorytmem permutacyjnej symbolicznej entropii transferu (PSTE) dla kazdego
z analizowanych sygnalow w badanej grupie wyznaczono wymiar zanurzenia M za pomoca

metody Cao. Analogicznie jak w przypadku ASTE dla analizowanej pary sygnatéw
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wyznaczano wspolne m, ktore okreslato dlugos¢ wyrazu stosowang przy wyznaczaniu entropii
transferu.

Do okre$lenia réznic w entropii transferu miedzy RAMP1 oraz RAMP2 ponownie
wykorzystano parametr APSTEy _, x zdefiniowany w rozdziale 7.1. Na Rys. 7-15 przedstawiono
wartosCi APSTEy_x mi¢dzy sygnatami poddanymi interpolacji i redukcji trendu za pomoca
EMD. Algorytm permutacyjnej symbolicznej entropii transferu wykrywa przeptyw informacji
mi¢dzy wentylacjg, frakcja wydychanego O> tlenu oraz frakcja wydychanego CO. dla

wszystkich uczestnikow w obydwu préobach.
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Rysunek 7-15. Rozktad réznic PSTE miedzy probg RAMPI i RAMP?2 dla par sygnatéw VE, FEO2 oraz FECO2.
Dane poddano interpolacji i redukcji trendu za pomocg EMD

Nie zanotowano jednak istotnego statystycznie zmniejszenia wartosci PSTE miedzy
zmiennymi oddechowymi podczas proby RAMP2 w porownaniu do RAMP1 (Tab. 7-13).
Tabela 7-13. Wyniki jednostronnego testu Wilcoxona z poprawkq Bonferroniego uzyskane z poréwnania PSTE

miedzy probami RAMPL i RAMP2 dla par sygnatéw oddechowych Zrédiowych i docelowych poddanych redukcji
trendu metodg EMD

Zrodlowy Docelowy Warto$¢ testu p-value
VE FECO2 63 0,9430
FEO2 VE 79 0,8350
FEO2 FECO2 104 0,5218
FECO2 VE 56 0,9681
FECO2 FEO2 117 0,3371
VE FEO2 85 0,7738
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Whioski

Przeprowadzona analiza wielko$ci entropii transferu miedzy danymi wentylacji, frakcji
wydychanego tlenu oraz frakcji wydychanego dwutlenku wegla wykazata wykrycie sprzezenia
migdzy tymi zmiennymi u wszystkich uczestnikdw podczas pierwszej oraz drugiej proby.
Zarowno adaptacyjna, jak 1 permutacyjna entropia transferu pozwala na iloSciowa oceng
wielkosci przeplywu informacji migdzy zmiennymi w uktadzie dwuwymiarowym. Test na
danych tasowanych potwierdzit istotne statystycznie roznice w wartosci ASTE oraz PSTE
miedzy danymi oryginalnymi, a danymi potasowanymi, w ktorych poprzez przestawianie
warto$ci probek usunieto autokorelacje obecng w trakcie wykonywania wysitku. Poréwnanie
wartosci entropii transferu na sygnatach oddechowych do uzyskania 75% przewidywanego
maksymalnego rytmu serca nie wykazalo istotnego zmniejszenia ASTE lub PSTE podczas
proby drugiej. Brak obnizenia sprzgzenia w badanej grupie podczas RAMP2 moze wskazywaé
na niewystarczajacg akumulacj¢ wysitku w czasie badania, prowadzgaca do rozwoju zmgczenia

wplywajacego na prace uktadu oddechowego.

7.2.7. Sprzezenia miedzy zmiennymi uktadu krgzenia | ukladu oddechowego

W niniejszym rozdziale opisano wyniki oceny wielkoSci 1 kierunku sprzezenia migdzy
zmiennymi uktadu oddechowego oraz uktadu krazenia. W tym celu zastosowano algorytm

adaptacyjnej oraz permutacyjnej entropii transferu.

Zgodnie z algorytmem ASTE, do wyznaczenia entropii transferu migdzy parami sygnatow
zrodtowych 1 docelowych wybierano wspolny parametr m, natomiast liczba symboli k
pozostawata rozna. W Tab. 7-14 przedstawiono zestawienie warto$ci wymiaru zanurzenia dla
sygnatu rytmu serca (HR), zuzycia tlenu (VO2) oraz produkcji dwutlenku wegla (VCO2)
zarejestrowanych podczas pierwszej oraz drugiej proby wysitkowej. Wymiar zanurzenia
Z sygnatu rytmu serca w probie RAMP2 byt rowny 7 dla przewazajacej liczby uczestnikow.
Natomiast w probie RAMP1 m =7 i m = 8 bylo jednakowo liczne. Dla sygnatu zuzycia tlenu
najczesciej wystepujagcym wymiarem zanurzenia byto m =9 oraz m = 10 podczas RAMP1. Dla
sygnatow z RAMP2 przewaza m = 8 oraz m = 9. Wymiar zanurzenia z VCO2 byt rowny 9 i 10
réwnie czesto podczas RAMPI, natomiast w probie RAMP2 przewazal wymiar zanurzenia

rowny 9.
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Tabela 7-14. Zestawienie liczby zliczen poszczegdlnych wartosci wymiaru zanurzenia dla sygnatow HR, VO2 oraz
VCO2 w badanej grupie uczestnikow podczas proby RAMPI oraz RAMP2

Wymiar HR VO2 VCO2
zanurzenia RAMP1 RAMP2 RAMP1 RAMP2 RAMP1 RAMP2
6 ) 3 1 0 1 0
7 7 11 1 3 0 2
8 7 3 4 6 4 1
9 0 2 7 3 7 13
10 0 0 7 6 7 4
11 1 1 0 1 1 0
12 0 0 0 1 0 0
SUMA 20 20 20 20 20 20

Zestawienie wartosci optymalnej liczby symboli k do procesu symbolizacji sygnatow HR, VO2
oraz VCO2 opisano w Tab. 7-15. Dla sygnatu rytmu serca k = 5 uzyskano dla najwigkszej liczby
0s0b zarowno w probie pierwszej jak i drugiej. W przypadku sygnatu zuzycia tlenu i produkcji

dwutlenku wegla k = 4 byto przewazajace w obydwu probach.

Tabela 7-15. Zestawienie wystgpien liczby symboli k dia sygnatéow HR, VO2 oraz VCO2 w badanej grupie podczas
RAMP1 oraz RAMP2

_ _ HR V0?2 VCO2
Liczba symboli
RAMP1 | RAMP2 | RAMP1 | RAMP2 | RAMP1 | RAMP2
2 0 0 1 0 0 0
3 0 0 3 2 3 1
4 3 7 15 15 16 15
5 17 13 1 3 1 4
SUMA 20 20 20 20 20 20

Algorytm adaptacyjnej symbolicznej entropii transferu wykrywa przeptyw informacji miedzy
wentylacja, zuzyciem tlenu oraz rytmem serca dla wszystkich uczestnikow w obydwu prébach,
co zostalo potwierdzone testem na danych tasowanych (rozdzial 7.2.5). Po potwierdzeniu
wiarygodno$ci wartosci ASTE sprawdzono réznice w entropii transferu migdzy probami
RAMP1 oraz RAMP2. Na Rys. 7-16 przedstawiono wartosci AASTEy_yx migdzy sygnatami
zuzycia tlenu (VO2), rytmu serca (HR) oraz wentylacji (VE) poddanymi interpolacji i redukcji
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trendu metoda EMD. Rozktad réznic w wartosciach entropii transferu miedzy RAMP1
I RAMP2 przedstawiono w formie wykresow pudetkowych z widocznymi warto$ciami dla
poszczegblnych uczestnikow. Parametr AASTEy_x jest dodatni w przewazajacej wiekszoSci
uczestnikow dla VO2-HR oraz HR-VE. Najwigkszy rozrzut w wielkosci rdznic

zaobserwowano dla przeptywu miedzy wentylacjg oraz zuzyciem tlenu.
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Rysunek 7-16. Rozktad réznic ASTE miedzy probg RAMPI i RAMP?2 dla par sygnatéw VE, VO2 oraz HR. Dane
poddano interpolacji i redukcji trendu za pomocqg EMD

Ze wspomnianych par sygnatow, zmniejszenie wartosci entropii transferu podczas proby
drugiej zostalo potwierdzone testem Wilcoxona z korekcja Bonferroniego jedynie dla HR—VE.
Szczegbdtowe wartosci analizy statystycznej miedzy zmiennymi uktadu oddechowego 1 uktadu
krazenia przedstawiono w Tab. 7-16.

Tabela 7-16. Wyniki jednostronnego testu Wilcoxona z poprawkq Bonferroniego uzyskane z porownania ASTE

miedzy probami RAMP1 i RAMP2 dla par sygnatéw HR, VO2, VE poddanych redukcji trendu metodg EMD,
*
p <0,0125

Zrodlowy Docelowy Warto$¢ testu p-value
V02 HR 151 0,0448
V02 VE 103 0,5363

HR V02 157 0,0269
HR VE 183 0,0012*
VE VO2 78 0,8441
VE HR 148 0,0570
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Analogiczng oceng entropii transferu miedzy zmiennymi rytmu serca, wentylacji oraz zuzycia
tlenu wykonano za pomoca permutacyjnej symbolizacji sygnalu. W tym celu réwniez na
podstawie testu na danych tasowanych potwierdzono wiarygodno$¢ wielkosci PSTE miedzy

analizowanymi sygnatami (rozdziat 7.2.5).

Na Rys. 7-17 przedstawiono warto$ci APSTEy_x miedzy sygnatami VE, VO2 oraz HR
poddanymi interpolacji i redukcji trendu metoda EMD. Warto$ci parametru mieszcza si¢
w zakresie od -0,43 dla przeptywu mi¢dzy rytmem serca i zuzyciem tlenu do 0,37 dla HR—VE.
Analiza uzyskanych wynikow nie pozwala zaobserwowac zmniejszenia entropii transferu
podczas drugiej proby u istotnej wiekszosci uczestnikow dla zadnej z analizowanych par

sygnatéw zroédtowych i docelowych.
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Rysunek 7-17. Rozktad réznic PSTE miedzy probg RAMPI1 i RAMP? dla par sygnalow VE, VO2 oraz HR. Dane
poddano interpolacji i redukcji trendu za pomocqg EMD

Ponownie przeprowadzono jednostronny test Wilcoxona z poprawka Bonferroniego w celu
zbadania hipotezy, czy wielkos¢ PSTE w probie RAMP2 jest nizsza niz w prébie RAMP1
w badanej grupie 20 0s6b (Tab. 7-17). Analiza poréwnawcza wykonana wspomnianym testem
nie wskazuje istotnego statystycznie zmniejszenia PSTE migdzy zmiennymi krazeniowymi

I oddechowymi w probie RAMP2 w poréwnaniu do RAMP1.
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Tabela 7-17. Wyniki jednostronnego testu Wilcoxona z poprawkq Bonferroniego uzyskane z poréwnania PSTE
migdzy probami RAMPL1 i RAMP2 dla par sygnatéow HR, VO2, VE poddanych redukcji trendu metodg EMD

Zrodlowy Docelowy Warto$¢ testu p-value
VE V02 73 0,8847
V02 VE 75 0,8695
VE HR 141 0,0947
HR VE 135 0,1387
HR V02 118 0,3238
VO2 HR 125 0,2375

Na Rys. 7-18 przedstawiono warto$ci AASTEy_ x miedzy sygnatami HR, VCO2, FEO2 oraz
FECO2 poddanymi interpolacji i redukcji trendu metoda EMD. Algorytm adaptacyjnej
symbolicznej entropii transferu wykrywa przeplyw informacji miedzy rytmem serca,
a wydalaniem dwutlenku wegla, frakcjg wydychanego Oz oraz CO2 dla wszystkich uczestnikow
w obydwu probach (rozdziat 7.2.1). Analiza rozktadu parametru AASTEy_ x w badanej grupie
nie pozwala jednoznacznie stwierdzi¢ obnizenia ASTE w probie drugiej u wigkszosci

uczestnikow w badanej grupie.
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Rysunek 7-18. Rozklad réznic ASTE miedzy probg RAMPI i RAMP?2 dla par sygnatéow HR, FEO2, FECO2 oraz
VCO2. Dane poddano interpolacji i redukcji trendu za pomocqg EMD

Szczegbdtowe wartosci analizy statystycznej z pordwnania proby RAMP1 oraz RAMP2 migdzy
zmiennymi uktadu oddechowego i uktadu krazenia przedstawiono w Tab. 7-18. Wykonanie
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jednostronnego testu Wilcoxona z poprawka Bonferroniego nie wykazato istotnego

zmniejszenia wartosci ASTE podczas proby drugie;.

Tabela 7-18. Wyniki jednostronnego testu Wilcoxona z poprawkq Bonferroniego uzyskane z poréwnania ASTE
miedzy probami RAMP1 i RAMP2 dla par sygnatéw HR oraz FEO2, FECO2, VCO2 poddanych redukcji trendu

metodg EMD

Zrodlowy Docelowy Wartos¢ testu p-value

HR FEO2 128 0,2046

FEO2 HR 148 0,0570

HR FECO2 142 0,0884

FECO2 HR 148 0,0570

HR VCO2 150 0,0487

VCO2 HR 139 0,1081

Analogiczng analiz¢ entropii transferu miedzy rytmem serca, a frakcja wydychanego Op,

frakcja wydychanego COz oraz wydalaniem CO> przeprowadzong za pomoca symbolizacji

permutacyjnej (Rys. 7-19). Dla zadnej z par sygnalow zrodtowych i docelowych nie

zaobserwowano przewagi dodatnich wskaznikow APSTEy_x, ktore wskazywalyby na

obnizenie PSTE podczas drugiej proby u istotnej wigkszosci badanych osob.

0.3
02  ——

0.1

APSTE

HR — FEO2

FEO2 — HR

HR — FECO2

FECO2 — HR
Zrédiowy — Docelowy

HR — VCO2

VCO2 — HR

Rysunek 7-19. Rozklad réznic PSTE miedzy probg RAMPI i RAMP?2 dla par sygnatow HR, FEO2, FECO?2 oraz
VCO2. Dane poddano interpolacji i redukcji trendu za pomocg EMD
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Porownanie warto$ci PSTE miedzy proba RAMP1 oraz RAMP2 wykonane za pomoca
jednostronnego testu Wilcoxona z poprawka Bonferroniego nie wykazato istotnego

zmniejszenia entropii transferu podczas drugiej proby (Tab. 7-19).

Tabela 7-19. Wyniki jednostronnego testu Wilcoxona z poprawkq Bonferroniego uzyskane z poréwnania PSTE
miedzy probami RAMPL i RAMP2 dia par sygnatéw HR oraz FEO2, FECO2, VCO2 poddanych redukcji trendu

metodqg EMD

Zrodlowy Docelowy Warto$¢ testu p-value
HR FEO2 104 0,5218
FEQO2 HR 128 0,2045
HR FECO2 126 0,2262
FECO2 HR 127 0,2152
HR VCO2 120 0,2979
VCO2 HR 135 0,1387

Wskaznik kierunkowosci wyznaczony metoda ASTE

W dalszej analizie, z sygnaléw charakteryzujacych si¢ istotnym statystycznie zmniejszeniem
poziomu sprzezenia podczas proby RAMP2 wyznaczono wskaznik kierunkowosci Dy,
zdefiniowany w rozdziale 5 (réwnanie 5.5), ktory okresla asymetri¢ w przeptywie informacji
miedzy sygnatem zrodtowym Y i docelowym X. Dodatni parametr D wskazuje na dominujacy
przeptyw od sygnatu zrédtowego do docelowego. Wartos¢ D mniejsza od 0 oznacza przepltyw
od X do Y. Analizie kierunkowosci przeptywu poddano sygnat rytmu serca oraz zmienne
oddechowe VE, VO2 oraz FEO2, odejmujac odpowiednie wartosci ASTE. Dla kazdego
uczestnika obliczono D miedzy wspomnianymi sygnatami oraz okre$lono znak wskaznika
(dodatni, ujemny lub rowny 0). W Tab. 7-20 przedstawiono procentowa liczb¢ dodatnich
warto$ci D w badanej grupie 20 0séb podczas pierwszej 1 drugiej proby wysitkowej.

Tabela 7-20. Procentowa liczba dodatnich wartosci wskaznika kierunkowosci D wyznaczonego z ASTE miedzy

sygnatem rytmu serca, wentylacjq, zuzyciem tlenu oraz frakcjq wydychanego tlenu podczas proby pierwszej oraz

drugiej

Zrédlowy Docelowy RAMPL1 [%)] RAMP2 [%)]
HR FEO2 45 20
HR VO2 40 35
HR VE 50 15
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Analiza kierunkowego przeplywu informacji podczas proby RAMP1 z HR do FEO2 w 45%
przypadkow wykazata wyzszg warto§¢ ASTE z sygnalu rytmu serca do frakcji wydychanego
tlenu, niz odwrotnie. Oznacza to, ze dla 9 0sob z badanej grupy dominujacym kierunkiem byt
przeptyw informacji od uktadu krazenia do uktadu oddechowego. Indeks kierunkowos$ci D byt
dodatni w 40% przypadkéw podczas analizy przeptywu z HR do VO2 oraz w 50% dla
przeptywu z HR do VE. Procentowa liczba dodatnich wartosci wskaznika kierunkowosci D
podczas drugiej proby natomiast wyraznie si¢ zmniejsza. W przypadku przeptywu od HR do
FEO2 wskaznik jest dodatni juz tylko dla 20% uczestnikow. Dla przeptywu HR—VO2 parametr
D jest wickszy od zera dla 35% uczestnikoéw, a dla HR—VE dla 15% uczestnikow. Dominujaca
liczba negatywnych wartosci indeksu kierunkowosci w przypadku RAMP2 wskazuje na
przeplyw informacji z VE do HR, z VO2 do HR oraz z FEO2 do HR, czyli z ukladu
oddechowego w kierunku uktadu krazenia. Wynik moze by¢ zwigzany z mechanizmami
sprzezenia uktadu oddechowego i uktadu krazenia opisanymi w rozdziale 4.2. W szczegdlnosci
istotnym wydaje si¢ by¢ zjawisko niemiarowosci oddechowej (RSA) wptywajacej na ekonomig

pracy serca podczas wysitku, zwigzang ze zwigkszajacg si¢ czgstotliwoscia oddychania [33].

Wskaznik kierunkowosci wyznaczony metoda PSTE

Analogiczna ocen¢ kierunkowo$ci przeptywu informacji migedzy zmiennymi ukladu
oddechowego oraz uktadu krazenia przeprowadzono na podstawie permutacyjnej symbolizacji
sygnatu. W tym celu wyznaczono indeks kierunkowosci D zgodnie z rownaniem 5.5 (rozdziat
5) odejmujac odpowiednie wartosci PSTE wyznaczone dla sygnatu zrodtowego i docelowego.
Dla kazdego uczestnika obliczono D migdzy wspomnianymi sygnalami oraz okreslono znak
wskaznika (dodatni, ujemny lub réwny 0). Procentowg liczbe dodatnich warto$ci wskaznika D
mi¢dzy danymi rytmu serca, wentylacji, zuzycia tlenu oraz frakcji wydychanego tlenu
przedstawiono w Tab. 7-21.

Tabela 7-21. Procentowa liczba dodatnich wartosci wskaznika kierunkowosci D wyznaczany z PSTE miedzy

sygnatem rytmu serca, wentylacjg, zuzyciem tlenu oraz frakcjq wydychanego tlenu podczas proby pierwszej oraz

drugiej

Zrédlowy Docelowy RAMP 1 [%)] RAMP 2 [%)]
HR FEO2 65 65
HR VO2 75 85
HR VE 75 80
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Analiza kierunkowego przeptywu informacji podczas proby RAMP1 z HR do FEO2 w 65%
przypadkéw wykazata przeptyw z sygnatu rytmu serca do frakcji wydychanego tlenu. Indeks
kierunkowos$ci D byt dodatni w 75% uczestnikow dla przeptywu z HR do VO2 oraz z HR do
VE. Dominujaca liczba dodatnich wartosci wskaznika kierunkowos$ci W probie pierwszej oraz
drugiej wskazuje na przepltyw informacji z HR do VE, z HR do VO2 oraz z HR do FEO2.
Wyznaczony kierunek przeptywu informacji nie jest spojny z wynikami uzyskanymi za pomoca
adaptacyjnej symbolizacji sygnalu. W tym miejscu Autor rozprawy widzi potrzebg poszerzenia
analiz w przysztosci. Argumentem moggcym wskazywaé na niewiarygodnos¢ Kierunku
otrzymanego z metody symbolizacji permutacyjnej sa wyniki symulacji numerycznych
wykonane na modelu Lorenza. Wykazaty one niestabilno$¢ uzyskiwanych wynikéw PSTE na
sygnatach krétszych niz 1000 probek. Najdtuzszy zapis otrzymany podczas badan sktadat si¢
z 972 probek. Zatem niewystarczajaca liczba probek mogta mie¢ wptyw na uzyskane wyniki

PSTE.

Whioski

Przeprowadzone analizy wykazaly mozliwos$¢ stosowania metody entropii transferu w ujgciu
symbolicznym do oceny wystgpienia sprzezenia migdzy zmiennymi uktadu krazenia oraz
oddechowego rejestrowanymi podczas proby do 75% przewidywanego maksymalnego rytmu
serca. Test na danych tasowanych potwierdzit wiarygodno$¢ otrzymywanych warto$ci
przeplywu zardwno przy symbolizacji sygnalu metoda adaptacyjna, jak i permutacyjna.
Porownanie wartosci ASTE miedzy zmiennymi uktadu krazenia i uktadu oddechowego
wykazato istotne zmniejszenia entropii transferu miedzy rytmem serca a wentylacja w probie
drugiej, w poréwnaniu do proby pierwszej. Uzyskana warto$¢ obnizonego przeptywu w probie
drugiej moze wskazywa¢ na zmian¢ w interakcji uktadu krazeniowo-oddechowego
odpowiedzialnego za obnizong tolerancj¢ na wysilek [33]. Warto$¢ entropii transferu
wyznaczona za pomoca permutacyjnej symbolizacji nie jest nizsza w probie drugiej. Ocena
kierunkowos$ci przeptywu informacji miedzy uktadem krazenia oraz uktadem oddechowym
wykonana metoda adaptacyjnej entropii transferu w ujeciu symbolicznym wskazata na
dominujacy przeptyw od sygnatu wentylacji do rytmu serca, podobnie w przypadku zuzycia
tlenu oraz frakcji wydychanego tlenu. Uzyskany wynik pozostaje spojny z doniesieniami
fizjologdw dotyczacymi interakcji uktadu oddechowego oraz uktadu krazenia podczas wysitku

w postaci niemiarowosci zatokowej oddechowej (RSA) [31]. Mechanizm ten jest

92



odpowiedzialny za ekonomike pracy serca, w odpowiedzi na zmieniajacy si¢ Sposob
oddychania badanej osoby przy wykonywaniu pracy zwigzanej z natozonym obcigzeniem [78].
Doniesienia literaturowe wskazujg na szereg mechanizméw znajdujacych sie pod kontrolg
uktadu oddechowego, ktore mogg przyczynia¢ si¢ do ograniczenia wysitku. Nalezg do nich
desaturacja krwi tgtniczej, praca i zmgczenie migéni oddechowych, czy cykliczne wahania
cisnienia w klatce piersiowej [79]. We wspomnianej pracy wykazano, ze wplyw uktadu
oddechowego na pojemnos$¢ minutowg serca i wspotczulng aktywnos$¢ zwezajagca naczynia
krwionosne oraz dystrybucje przeptywu krwi sa waznymi determinantami wydolnosci

organizmu, odpowiedzialnymi za zdolno$¢ do wykonywania wysitku.

7.3. Poziom oraz kierunek sprze¢zenia podczas wysitku maksymalnego na
biezni

Najczgsciej stosowanymi narzedziami do stymulacji wysitkiem podczas CPET jest ergometr
rowerowy oraz bieznia z réznymi protokotami [88]. Analizy zaprezentowane w dwoch
poprzednich rozdziatach dotyczyty danych otrzymanych podczas aktywnosci na ergometrze.
Pozostaje jednak ciekawym czy metoda adaptacyjnej oraz permutacyjnej entropii transferu jest
przydatna rowniez do analizy danych pozyskanych w trakcie badan na biezni. Protokotly
z wykorzystaniem ergometru rowerowego oraz biezni posiadajg swoje unikalne mocne i stabe
strony. Bieznia aktywuje wiecej grup migsniowych, a VO2max Wyznaczane podczas takich
badan jest zazwyczaj wyzsze niz w ergometrze rowerowym o 7—-18%, w zaleznosci od
protokotu. Dane jednak sg w tej kwestii do$¢ niespdjne [89]. Ergometr rowerowy umozliwia
natomiast doktadniejsza analiz¢ elektrokardiograficzng (EKG) dzigki mniejszej liczbie
artefaktow zwigzanych z ruchami gérnej czesci ciata. W przypadku badan na osobach chorych,
czesto w podesztym wieku lub z problemami narzagdu ruchu, wykonanie ¢wiczenia na biezni

jest latwiejsze niz na ergometrze.

Majac na uwadze powyzsze rozwazania zdecydowano o przetestowaniu proponowanej metody
STE do oceny poziomu oraz kierunku sprzezenia miedzy danymi wentylacji, zuzycia tlenu oraz
rytmu serca zarejestrowanymi podczas proby maksymalnej na biezni. Do analizy wykorzystano

ogoblnodostepng baz¢ danych z eksperymentu na biezni do maksymalnego zmeczenia [90].
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7.3.1. Grupa badana

Baza danych jest zbiorem pomiaréw krazeniowo-oddechowych uzyskanych podczas 992
maksymalnych testow wysitkowych (GET) na biezni wykonanych w Laboratorium Fizjologii
Wysitku 1 Wydolno$ci Czlowieka Uniwersytetu w Maladze. Uczestnikami badan byli

sportowcy amatorzy i zawodowi w wieku od 10 do 63 lat [90].
7.3.2. Protokot

Protokot badania opierat si¢ na cigglym lub stopniowym zwigkszaniu predkosci na biezni, az
do uzyskania maksymalnego wysitku. Wiekszo$¢ badan byta poprzedzona okresem rozgrzewki
- marszu z predkoscia 5 km/h. W przypadku protokotu skokowego przyrosty predkosci
mieszcza sie w zakresie od 0,5 do 1 km/h. Cwiczenie bylo wykonywane do maksymalnego
zmeczenia, ktore rozpoznawano po uzyskaniu fazy plateau w sygnale zuzycia tlenu. Nastgpnie
nastgpowata faza odpoczynku z poczatkowg predkoscia na biezni rowng 5 km/h.
W przeciwienstwie do poprzednich protokotéw, opisywanych w rozdziatach 7.1 oraz 7.2, w

tym badaniu nie bylo podwdjnej préby.

Tetno, zuzycie tlenu, wytwarzanie dwutlenku wegla i wentylacje ptuc mierzono metoda breath-
by-breath. Eksperymenty wykonano na biezni PowerJog serii J podigczonej do systemu
analizatora gazow CPX MedGraphics (Medical Graphics, MN, USA) oraz 12-

odprowadzeniowego urzadzenia EKG Mortara.
7.3.3. Wstepna obrobka danych

Analizie poddano sygnaty rytmu serca, zuzycia tlenu oraz wentylacji. Na podstawie obserwacji
sygnatow z dalszych badan na wstepie wykluczono 38 zapisow zawierajacych brakujace dane.
Dodatkowo analize dostgpnych w bazie danych ograniczono do zapisow z przedzialu
wiekowego 18-60 lat, w celu uniknigcia rozbieznosci w uzyskiwanych danych wynikajace;j
z wieku dziecigcego lub chordb starczych. Ostatecznie do analizy wykorzystano 811 zapisow.
Dla kazdego z sygnatow wyselekcjonowano faze¢ narastajacego obcigzenia w formie
zwigkszajace] si¢ predkosci biezni. Dane zostaly poddane interpolacji do czgstotliwosci
probkowania 1 Hz oraz redukcji trendu za pomocg metody EMD. Dla sygnatow VE, VO2 oraz
HR usuni¢to ostatnig sktadowg IMF (Rys. 7-20).
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Rysunek 7-20. Przykiad redukcji trendu na zapisach rytmu serca, zuzycia tlenu oraz wentylacji dla jednego
uczestnika

7.3.4. Test STE - dane tasowane

W celu sprawdzenia wiarygodnosci warto$ci ASTE i PSTE na danych CPET zarejestrowanych
podczas protokotu na biezni, wykonano test na danych ,,tasowanych”. Algorytm testu pozostat

analogiczny jak w przypadku analizy danych z Eksperymentu 1 opisanego w rozdziale 7.1.5.

W Tab. 7-22 przedstawiono szczegétowe wyniki testu otrzymane dla jednego z uczestnikow

badania. Analogiczng zalezno$¢ uzyskano dla pozostatych zapisow.

Tabela 7-22. Test ASTE i PSTE na danych tasowanych z protokotu maksymalnego wysitku na biezni

Zrédlowy | Docelowy ASTE ASTEtasos PSTE PSTEtasss
HR VE 0,32 0,01 0,49 0,02
VE HR 0,40 0,01 0,54 0,02
HR V0?2 0,28 0,01 0,35 0,02

V0?2 HR 0,37 0,01 0,55 0,03
VE V02 0,36 0,01 0,52 0,02
V0?2 VE 0,40 0,01 0,60 0,02
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Dla wszystkich analizowanych par sygnatow zrédlowych i docelowych przeptyw informacji
mig¢dzy danymi prawdziwymi wyznaczany za pomoca ASTE pozostaje wyzszy niz percentyl
95% z danych potasowanych. Wartosci ASTE otrzymane z prawdziwych sygnatow wentylacji,
zuzycia tlenu oraz rytmu serca zmieniajg si¢ w zakresie od 0,28 dla HR—VO2 do 0,40 dla
VE—HR oraz VO2—HR. Natomiast warto$ci percentyla 95% wyznaczane ze 100 powtorzen
ASTE na sygnalach potasowanych wynosza $rednio 0,01. W przypadku PSTE uzyskano
analogiczng zalezno$¢. Wartosci permutacyjnej symbolicznej entropii transferu wyznaczane

z sygnatu VE, VO2 oraz HR s3 istotnie wyzsze niz dla sygnaléw potasowanych.

Przeprowadzony test dowodzi wiarygodnosci metody entropii transferu w ujeciu
symbolicznym, zar6wno w przypadku adaptacyjnym, jak i permutacyjnym, do oceny wielkosci
sprzezenia miedzy sygnalami zarejestrowanymi podczas wysitku na biezni. Algorytm wykrywa
istotnie nizszg warto$¢ przeplywu informacji migdzy danymi potasowanymi, w poréwnaniu do

danych oryginalnych.

7.3.5. Sprzezenia miedzy zmiennymi ukladu krqgzenia i uktadu oddechowego

Dla kazdego szeregu czasowego w badanej grupie uczestnikow wyznaczono optymalng liczbe
symboli oraz wymiar zanurzenia, ktory nastepnie postuzyt do okreslenia dtugosci wyrazu.
W ten sposob uzyskano warto$ci adaptacyjnej entropii transferu migdzy sygnatami wentylacji,
poboru tlenu oraz rytmu serca. W przeciwienstwie do poprzednich protokotéw, opisywanych
w rozdziatach 7.1 oraz 7.2, w badaniu nie bylo podwdjnej proby. Dlatego tez analizy
przedstawione ponizej nie dotyczg porOwnania prob z niewystarczajagcym wysitkiem, a oceny

wielkosci sprzezenia podczas pojedynczej proby na biezni.

Na Rys. 7-21 przedstawiono rozktad uzyskanych wartosci ASTE migdzy parami sygnatow
zrodtowych 1 docelowych. W odroznieniu od poprzednich wizualizacji wynikow w rozdziale
7.2 oraz 7.1, ponizsze wykresy przedstawiajg bezwzgledne wartosci ASTE. W poprzedniej
sekcji natomiast przedstawiano réznice migdzy wartoSciami entropii transferu z proby
pierwszej oraz drugiej, czyli AASTE oraz APSTE. Z uwagi na czytelnos¢ wykresow
zrezygnowano z prezentacji wartosci dla poszczegdlnych uczestnikow w formie punktow.
Pozostawiono natomiast wykresy pudetkowe. Uzyskane wartosci ASTE zmieniajg si¢ od 0,09

do 0,58. Obydwie wartosci brzegowe otrzymano dla przeptywu HR—VO2.
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Rysunek 7-21. Rozktad wartosci ASTE dla par sygnatow VE, VO2 oraz HR zarejestrowanych na biezni. Dane
poddano interpolacji i redukcji trendu za pomocqg EMD

Podobnie wyznaczono warto$ci entropii transferu po symbolizacji sygnatow HR, VO2 oraz VE
metoda permutacyjng (Rys. 7-22). W tym przypadku wartosci PSTE zmieniajg si¢ od 0,14 dla
VE —-VO0O2 do 0,74 dla VO2—VE.
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Rysunek 7-22. Rozkiad wartosci PSTE dla par sygnatow HR, VO2 oraz VE zarejestrowanych na biezni. Dane
poddano interpolacji i redukcji trendu za pomocqg EMD

W celu okreslenia kierunku w przeptywie informacji miedzy wspomnianymi danymi
wyznaczono wskaznik kierunkowosci Dy, y, zdefiniowany w rozdziale 5 (rownanie 5.5), ktory
okresla asymetri¢ w przeplywie informacji miedzy sygnatem zrédtowym Y 1 docelowym X.

Dla kazdego uczestnika obliczono D mig¢dzy wspomnianymi sygnatami oraz okreslono znak
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wskaznika (dodatni, ujemny lub rowny 0). Wskaznik dodatni oznacza asymetri¢ w przeplywie
informacji z dominujacym przeptywem od Y do X. W Tab. 7-23 przedstawiono procentowg
liczbe dodatnich warto$ci D w badanej grupie miedzy sygnatami HR, VO2 oraz VE. Kolumna
ASTE odpowiada analizie znaku wspoiczynnika obliczonego w oparciu o adaptacyjng entropi¢

transferu, natomiast kolumna PSTE dotyczy permutacyjnej entropii transferu.

Tabela 7-23. Procentowa liczba dodatnich wartosci wskaznika kierunkowosci D miedzy sygnatem rytmu serca,
a zuzyciem tlenu oraz wentylacjq, zarejestrowanych podczas wysitku na biezni

Zrodlowy Docelowy D>0 dla ASTE [%] | D>0 dla PSTE [%]
HR V0?2 33 45
HR VE 43 52

W przypadku entropii transferu wyznaczanej metoda adaptacyjng migdzy sygnatem rytmu
serca i zuzyciem tlenu, dodatni wskaznik kierunkowosci otrzymano dla 33% zapisow. Oznacza
on, ze dla 33% z wszystkich 811 analizowanych zapiséw przeptyw informacji od rytmu serca
do zuzycia tlenu jest wigkszy niz przeptyw badany od zuzycia tlenu do rytmu serca. Wynik
wskazuje na asymetri¢ w sprzezeniu, a przewaga ujemnych wskaznikow na przeptyw
informacji od VO2 do HR. Dla przeplywu migdzy rytmem serca oraz wentylacja, dodatni

wskaznik kierunkowosci liczony metodg adaptacyjng otrzymano dla 43% przypadkow.

Asymetria w przeptywie okreslana metoda permutacyjng przez procent dodatnich wskaznikow
D z badanej grupy wskazuje na 45% przypadkoéw, w ktorych informacja jest przekazywana od
rytmu serca do zuzycia tlenu oraz 52% zapisow, w ktorych przeptyw nastepuje od rytmu serca

do wentylacji.
7.3.6. Wnioski

Uzyskane wyniki kierunku przeptywu z metody adaptacyjnej, w wigkszosci przypadkow
wskazuja na przeptyw informacji sygnatéw z uktadu oddechowego do rytmu serca, co pozostaje
spojne z wynikami przeprowadzonymi na zapisach z ergometru rowerowego w rozdziale 7.2.
Podczas wysitku do odmowy zaréwno na protokole z ergometrem rowerowym, jak
I z protokotem na biezni, przeptyw informacji nastepuje od uktadu oddechowego do uktadu
krazenia. Otrzymana kierunkowos$¢ przeptywu moze potwierdzaé¢ mechanizm fizjologiczny

nazywany oddechowg arytmig zatokowa.
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8. Dyskusja

Znaczenie badan nad nieliniowa analizg danych z testow wysitkowych

Sercowo-ptucne badania wysitkowe stanowig wazne narzedzie diagnostyczne stosowane
w celu oceny uktadu krazeniowo-oddechowego. Wysitek fizyczny wymaga aktywnoS$ci
mechanizméw  fizjologicznych, ktére umozliwiaja uktadowi sercowo-naczyniowemu
i oddechowemu na zaspokojenie zapotrzebowania energetycznego kurczacych si¢ migéni.
Obydwa systemy sg w konsekwencji obcigzone podczas ¢wiczen, a zdolnos¢ do odpowiedniej
odpowiedzi na stymulacj¢ wysitkiem stanowi miar¢ ich prawidtowego funkcjonowania [91].
Obserwowany jest systematyczny wzrost wykorzystywania CPET nie tylko w badaniach
naukowych, ale rowniez, ze wzgledu na swa nieinwazyjnos¢, w codziennej praktyce klinicznej
[2]. Informacja o zdolno$ci organizmu do wykonania wysitku jest poszukiwana nie tylko
w diagnostyce oraz rehabilitacji choréb uktadu krazeniowo-oddechowego. Stanowi obszar
zainteresowania réwniez w medycynie pracy, gdzie wydolno$¢ organizmu determinuje
zdolno$¢ do wykonywania obowigzkéw zawodowych [92]. Medycyna sportowa, ze wzgledu
na swoj bezposredni zwigzek z wysitkiem fizycznym i oceng przygotowania sportowcow
rowniez stanowi dziedzing, w ktorej CPET jest istotnym narzedziem diagnostycznym. Ponadto,
ze wzgledu na rosngcg Swiadomos$¢ spoteczenstwa o pozytywnym wplywie aktywnosci
fizycznej na ogdlny stan zdrowia, ro$nie oferta prywatnych firm §wiadczacych ushugi oceny

wydolno$ci organizmu w oparciu o test wysitkowy.

Choroby sercowo-naczyniowe wcigz sg istotnym problemem dla swiatowej branzy opieki
zdrowotnej. Wedtug danych opublikowanych przez European Heart Network szacuje sig, ze
w 2019 roku w krajach cztonkowskich odnotowano okoto 12,7 miliona nowych przypadkoéw
niewydolnoséci uktadu krazenia, co wymaga przyjecia pewnej strategii stuzacej wczesnej
diagnostyce. Choroby uktadu krazenia majg powazne konsekwencje ekonomiczne, ktore
wplywaja na jednostki, systemy opieki zdrowotnej i spoleczenstwa na catym $wiecie. Szacuje
si¢, ze catkowite (medyczne i posrednie) koszty opieki zwigzanej z chorobami uktadu krazenia
w Stanach Zjednoczonych podwoja si¢ z 555 miliardow dolaréw w 2015 roku do
oszatamiajacej kwoty 1,1 biliona dolarow w 2035 roku [97]. Badania wysitkowe stanowig
narzedzie wspierajace wezesne wykrywanie zmian w uktadzie krazeniowo-oddechowym, co

moze pomoc zmniejszy¢ koszty leczenia oraz Smiertelno$¢ zwigzang z tymi chorobami.
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Majac na uwadze potencjat aplikacyjny badan wysitkowych, istotnym aspektem pozostaje
temat oceny i interpretacji wynikow uzyskiwanych podczas CPET. W obecnej praktyce
klinicznej wigkszo$¢ parametrow diagnostycznych wyznaczanych z danych odpowiedzi uktadu
kragzenia oraz oddechowego opiera si¢ na jednowymiarowych metodach liniowych.
Przyktadami takich wskaznikow sg: maksymalny pobor tlenu (VO2max), szczytowy pobor tlenu
(VO2peak) lub progi wentylacyjne. Wielokrotnie potwierdzono ich przydatno$¢ w analizie oraz
interpretacji odpowiedzi organizmu na wysilek [3] [23]. Z punktu widzenia inzynierii
przetwarzania danych, obarczone s3 one pewnymi ograniczeniami wynikajacymi
Z niestacjonarno$ci i zaszumienia sygnalow rejestrowanych za pomoca obecnie dostepnych
systeméw do analizy gazow oddechowych. Z praktycznego punktu widzenia, zwigzanego
Z przeprowadzeniem badania, parametry te wymagaja wprowadzenia osoby badanej w fazg
intensywnego wysitku, czgsto do tzw. odmowy, czyli niemozliwosci dalszego kontynuowania
¢wiczenia w warunkach ustalonych protokotem. Wykonanie protokotu do maksymalnego
zmeczenia jest trudne nawet dla osob zdrowych, natomiast wykorzystanie tych markerow

u 0sob chorych jest w duzym stopniu ograniczone.

Przygotowanie narzedzi wspomagajacych ocen¢ adaptacji do wysitku fizycznego, ale
opierajacych si¢ na zdecydowanie nizszym poziomie wysiltku, jest jednym z wazniejszych
wyzwan dzisiejszych badan wysitkowych. Dodatkowo, opracowywane metody powinny
uwzglednia¢ specyfike danych CPET. Nalezy do niej m.in. ograniczona dtugos$¢ zapisow
wynikajgca z rekomendacji czasu trwania badania (8-12 minut). W polaczeniu z czgsto
stosowang technikg pomiaru breath-by-breath, wyznaczajacg warto$¢ danej zmiennej na jeden
cykl oddechowy, dtugos¢ sygnatu do analizy jest rzedu kilkuset probek. Analizowane dane sa
rébwniez niestacjonarne z obecnym nieliniowym trendem zwigzanym z zastosowanym

protokotem, ktory zmienia si¢ w zaleznoS$ci od planu przeprowadzenia badania.
Wnhnioski z przeprowadzonych badan
Realizacja celu rozprawy

Celem niniejszej rozprawy byla weryfikacja stosowalno$ci wybranych metod z nieliniowe;j
analizy sygnatow do oceny dynamiki szybkich reakcji adaptacyjnych obserwowanych w trakcie
wysitku fizycznego. W odpowiedzi na opisane wyzej wyzwania w analizie danych
wysitkowych oraz ograniczenia obecnie stosowanych metod, w niniejszej rozprawie podjeto
temat oceny odpowiedzi organizmu czltowieka na wysilek z wykorzystaniem fizycznej

wielkosci — entropii. Na podstawie zasady maksymalizacji entropii, stan organizmu jest
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determinowany przez odpowiednig zlozono$¢ struktury anatomicznej oraz sprz¢zenia
zachodzace migdzy poduktadami wewnatrz samego organizmu (tzw. sie¢ fizjologiczna [39]),
jak i z czynnikami zewnetrznymi. Czynniki te zapewniaja najskuteczniejsze formy rozpraszania
energii do otoczenia oraz najwicksza produkcje entropii [93]. W celu ujecia ztozonoSci
informacji migdzy wspoéldzialajacymi uktadami oraz umozliwienie ilosciowej oceny
krotkoczasowej adaptacji do wysitku, przeprowadzono weryfikacje¢ stosowalnosci nieliniowej
metody entropii transferu w ujeciu symbolicznym [67], okreslajacej wielkos¢ oraz Kierunek

przeptywu W systemie dwuwymiarowym.

Jednym z zalozen realizacji celu rozprawy bylo przygotowanie narz¢dzia umozliwiajacego
interpretacj¢ danych pozyskiwanych w trakcie badan wysitkowych. W zwigzku z tym, w celu
adaptacji algorytmu entropii transferu do sygnatéw rejestrowanych podczas badan CPET
wykonano symulacje numeryczne oraz opracowano metode przetwarzania wstepnego,
pozwalajaca na redukcje niestacjonarno$ci oraz rozwigzanie problemu nieréwnomiernego
probkowania zwigzanego z technika pomiaréw breath-by-breath. Opracowanie przez Autora
rozprawy odpowiedniej wstepnej obrobki danych CPET bylo niezbedne do podzniejszego
zastosowania miar entropowych i wnioskowania o informacji zawartej w zarejestrowanych

szeregach czasowych.

Niestacjonarno$¢ przejawiajaca si¢ obecnoscig nieliniowych trendow ma bezposredni wptyw
na nieliniowe estymatory entropii [81]. Wyniki symulacji numerycznych wykazaty rowniez
wrazliwo$¢ miar entropowych na nieréwnomierne probkowanie. Dlatego tez, Autor rozprawy
zaproponowal metod¢ liniowej interpolacji do czgstotliwosci 1Hz, co rozwiagzato problem
zmieniajacych si¢ interwatéw czasowych migedzy probkami, wynikajacych z techniki pomiaru.
Natomiast do usuniecia trendu zaproponowano dwa narzgdzia: metode dopasowania funkcji

liniowej w ruchomym oknie oraz empiryczng dekompozycje modéw EMD [84].

Wyznaczenie entropii transferu oparto na procesie wczesniejszego przeksztalcania szeregéw
czasowych w sekwencje symboli [68]. Sam sposob przydzielania wartosci sygnatu do symboli
przeprowadzono na 2 rézne Sposoby: permutacyjny oraz adaptacyjny [71]. W niniejszej
rozprawie przeksztatcanie wartosci sygnatu zostalo poparte kompleksowa analiza doboru
odpowiednich parametrow symbolizacji, takich jak liczba symboli (z wykorzystaniem entropii
Shannona) oraz dlugosci wyrazow powigzanych z wymiarem zanurzenia wyznaczanym metoda
fatszywych najblizszych sasiadow [71]. Symbolizacja z liczbg symboli mniejszg niz liczba

probek wprowadza zmniejszong rozdzielczo$§¢ danych, ktora jest wystarczajaco duza, aby

101



w zadowalajacy sposob odtworzy¢ charakterystyke oryginatu na podstawie jego zmiennosci
[68] [94].

Zweryfikowane hipotezy badawcze

W ramach realizacji badan podjeto prace nad weryfikacja hipotezy 0 mozliwo$ci wykrywania
sprz¢zen miedzy zmiennymi uktadu oddechowego oraz krazeniowo-oddechowego podczas
réznych rodzajow testow wysitkowych. Ponadto, zbadano hipotezg¢ o wptywie akumulacji
wysitku indukowanego podwojna proba z niewystarczajacym odpoczynkiem na zmniejszenia
wielkosci sprz¢zenia miedzy zmiennymi uktadu oddechowego oraz uktadu krazeniowo-

oddechowego..

Pomiar przeptywu informacji migdzy zmiennymi uktadu krazenia i oddechowego wykonano
na podstawie danych z badan wysitkowych zarejestrowanych podczas trzech réznych
protokotow, réznigcych si¢ intensywnoscig wysitku oraz rodzajem stymulacji wysitkiem.
Pierwsze dwa eksperymenty, opisane w rozdziale 7.1 oraz 7.2, zostaty przeprowadzone na
ergometrze rowerowym. Roznig si¢ miedzy soba warunkiem zakonczenia wysitku, co
determinuje intensywno$¢ ¢wiczenia. Eksperyment 1 dotyczyt prob wysitkowych z bardzo
intensywnym wysitkiem, do tzw. odmowy kontynuacji ¢wiczenia, w ktorej osoba badana nie
byla zdolna do wykonywania ¢wiczenia przy ustalonych parametrach. Eksperyment 2
natomiast to przyklad badania 0 nizszej intensywnosci, okreSlany mianem proby
submaksymalnej, ktorg przerywano po uzyskaniu 75% przewidywanego maksymalnego rytmu
serca. Eksperyment 3 opisany w rozdziale 7.3 to badanie do tzw. odmowy kontynuacji
¢wiczenia, jednak w odroznieniu od pozostatych eksperymentéw, wykonane na biezni. Dane
z Eksperymentu 1 otrzymano w ramach wspotpracy z osrodkiem badan w Katalonskim
Narodowym Instytucie Wychowania Fizycznego. Sygnaly z Eksperymentu 3 stanowig
ogolnodostepng baze opisang w rozdziale 7.3. Natomiast Eksperyment 2 zostat w catosci
zrealizowany przez Autora niniejszej pracy. W ramach prowadzonych badan przygotowano
wniosek do Zespotu ds. badan z udzialem ludzi na Politechnice Warszawskiej, w ktorym
uzasadniono celowo$¢ realizacji doswiadczen, planowany przebieg eksperymentow,
charakterystyke i dobdr proby, przewidywane korzysci z badania, ryzyka i ucigzliwosci
zwigzane z udzialem w badaniu oraz informacje o przetwarzaniu i ochronie danych. Rekrutacja
uczestnikoOw oraz prowadzenie wiasciwych rejestracji w laboratorium rowniez nalezaty do

obowiagzkow Autora pracy.
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Przeprowadzenie weryfikacji stosowalno$ci metody entropii transferu w ujeciu symbolicznym
na roznych protokotach potwierdzilo uniwersalno$¢ narzgdzia, co stanowi potencjal jej
wykorzystania w kontek$cie roznorodnosci badan przeprowadzanych w pracowniach
wysitkowych. Eksperyment 1 oraz 2 dodatkowo stanowig pewne novum, z uwagi na
przeprowadzone w nich powtorzenie proby wysitkowej po kilkuminutowej niewystarczajacej
fazie odpoczynku. W ten sposob doprowadzano do akumulacji wysitku w probie drugiej. Tego

typu badania niosg istotny wktad w analizy dotyczace mechanizméw powstawania zmeczenia.

Zalezno$¢ miedzy wysitkiem fizycznym a zmgczeniem stanowi przedmiot zainteresowania
wielu badaczy [95]. Interakcja ta pozostaje jednak bardzo zlozona i wieloaspektowa [79].
Wykonywanie wysitku fizycznego wplywa na zaburzenie rownowagi Srodowiska
wewngtrznego osoby badanej. Od jego zdolnosci adaptacyjnych zalezy, w jaki sposob organizm
dostosuje si¢ do nowego stanu metabolicznego wynikajacego z natozonego na organizm
obcigzenia. W zalezno$ci od formy ¢wiczen, predzej czy pozniej pojawi si¢ uczucie zmeczenia
oraz wyczerpania. Fizjologiczng rola tych mechanizmdéw jest ochrona osoby wykonujacej
¢wiczenie przed szkodliwymi skutkami wysitku [95]. W odpowiedzi na zainteresowanie
fizjologow mechanizmami postgpujacego zmeczenia, W niniejszej rozprawie zastosowano
dwuwymiarowg nieliniowg metode oceny entropii transferu do poréwnania rdéznic w wielkoS$ci
sprz¢zenia migdzy zmiennymi uktadu oddechowego i uktadu krazenia, ktéra moze wynikaé

z akumulacji wysitku wywotanego podwdjna proba z niewystarczajacym odpoczynkiem.

Analiza danych zarejestrowanych podczas protokotu na ergometrze rowerowym do tzw.
odmowy wykazata, ze metoda dwuwymiarowej entropii transferu w ujgciu symbolicznym
wykrywa sprzezenia migdzy zmiennymi uktadu oddechowego. Detekcja sprzgzen jest mozliwa
zarowno w przypadku symbolizacji metodg adaptacyjng, jak i permutacyjng. Potwierdzono
rowniez, ze akumulacja wysitku indukowana podwdjng proéba z niewystarczajacym
odpoczynkiem ma wplyw na zmniejszenie poziomu sprze¢zenia migdzy wentylacja (VE),
frakcja wydychanego tlenu (FEO2) oraz frakcja wydychanego dwutlenku wegla (FECO2). Do
oceny wielko$ci entropii transferu w tym przypadku bardziej odpowiednia wydaje si¢ by¢
symbolizacja szeregdw czasowych metodg adaptacyjng. Zmniejszenie przeptywu informacji
w drugim tescie moze odzwierciedla¢ nieskuteczno$¢ mechanizméw sprzezenia zwrotnego,
w ktorych posrednicza chemoreceptory w celu dostosowania wentylacji do potrzeb

wynikajacych z wykonywania przedtuzonego wysitku [96].
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Niniejsze badania stanowily rowniez probg weryfikacji stosowalno$ci entropii transferu
W ujeciu symbolicznym w celu wykrycia i oceny sprz¢zen w uktadzie krazeniowo-
oddechowym podczas prob niewymagajgcych maksymalnego wysitku (Eksperyment 2).
Potwierdzenie mozliwosci wykorzystania miar sprzezen w celu analizy odpowiedzi uktadow
na niewielki wysitek w grupie os6b zdrowych stanowi pierwszy krok w poszerzeniu
mozliwos$ci interpretacyjnych zapiséw z testow wysitkowych. Przeprowadzone analizy
potwierdzily, ze metoda adaptacyjnej i permutacyjnej entropii transferu wykrywa sprz¢zenia
mi¢dzy zmiennymi uktadu oddechowego i uktadu krazenia zarejestrowanymi podczas
submaksymalnego testu wysitkowego. Potwierdzono réwniez, ze akumulacja wysitku
indukowana podwdjng probg z niewystarczajgcym odpoczynkiem ma wplyw na zmniejszenie
poziomu sprz¢zenia miedzy wentylacja VE oraz rytmem serca HR. Ocena asymetrii przeptywu
za pomocg metody adaptacyjnej migdzy zmiennymi uktadu krazenia oraz oddechowego
wykazata wigkszg warto$¢ transferu entropii od sygnatu wentylacji do rytmu serca, niz
odwrotnie. Otrzymany wynik moze stanowi¢ wsparcie w opisie mechanizmu interakcji uktadu
krazeniowo-oddechowego, w tym w postaci oddechowej arytmii zatokowej [33]. Zjawisko to
odpowiada za ekonomike pracy mechanicznej serca, zmieniajaca si¢ w odpowiedzi na zmiang

sposobu oddychania podczas wykonywania wzmozonego wysitku.
Zasadnos¢é stosowania analizy dwuwymiarowej

Pomimo opisanych wyzej ograniczen wynikajacych ze specyfiki sygnatow CPET, Autor
rozprawy ma $wiadomo$¢ bogactwa informacji znajdujacej si¢ w zapisach rejestrowanych
podczas badan wysitkowych, m.in. rytmu serca, zuzycia tlenu, produkcji dwutlenku wegla czy
frakcji wydychanego tlenu i dwutlenku wegla. Informacja ta dotyczy zlozonej interakcji uktadu
krazeniowo-oddechowego w odpowiedzi na stymulacje wysitkiem w kontrolowanych
warunkach, mozliwa dzigki obecnym narzedziom, takim jak ergometr rowerowy czy bieznia,
ktore pozwalaja na sterowanie obcigzeniem. Wspomniana ztozono$¢ informacji oraz
swiadomos$¢ o interakcji uktadu oddechowego i1 uktadu krazenia wydaje si¢ by¢ podstawa do
prac nad poszerzeniem wymiarowo$ci metod analizy danych CPET. Metody jednowymiarowe
uwzgledniajg tylko informacje znajdujaca si¢ w jednym typie danych. Stosowanie miar
dwuwymiarowych znacznie poszerza mozliwo$ci interpretacyjne uzyskiwanych wynikow.
Proponowana w rozprawie metoda entropii transferu w ujgciu symbolicznym z wcze$niejsza
redukcja niestacjonarnosci pozwala na prowadzenie analiz dwuwymiarowych na sygnatach
rejestrowanych podczas badan wysitkowych. Nowe techniki analizy sygnatéw pochodzace

z teorii informacji, niewykorzystywane dotychczas w eksperymentach CPET, obrazuja
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przeplyw informacji. To podejsécie uzupetnia i wykracza poza dane pozyskiwane z tradycyjnych

narzg¢dzi jednowymiarowych.
Kontynuacja prac w przyszlosci

Wykonane w ramach niniejszej rozprawy badania na grupie osob zdrowych bez wymogu
stosowania wysokich obcigzen oraz zaproponowanie narzedzi diagnostycznych na podstawie
miary sprzezen migdzy odpowiedziami uktadu krazeniowo-oddechowego stanowia wstep do
badan nad osobami z dysfunkcjami tych uktadéw. Autor rozprawy ma nadziej¢ na mozliwosé¢
zastosowania dwuwymiarowej metody entropii transferu w ujeciu symbolicznym na danych
rejestrowanych w klinikach choréb uktadu krazeniowo-oddechowego. Niewatpliwie ciekawym
aspektem dalszych prac jest poszerzenie wymiarowosci entropii transferu uwzgledniajac uktad
mig$niowy lub nerwowy jako trzeci element przy ocenie wielkosci i kierunku sprz¢zen podczas

wykonywania wysitku.
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Zalacznik 1 — Certyfikat etycznej oceny badan naukowych

Politechnika Warszawska
Zespdl ds. etyki badan naukowvch z udzialem ludzi
Warszawa, 22.06,2022 r

Certyfikat etycznej oceny badan naukowych

Zaswiadeza sig, ze projekt badawezy nr4/2022 Ocena stopnia adaptacji do wysilku
fizyeznego z wykorzystaniem wielowymiarowych metod analizy nieliniowey, zgloszony przez
mgr inz. Malgorzate Zebrowska, dnia 25.05.2022, zostal zatwierdzony przez Zespol ds. etyki w

badaniach naukowych = udziglem (udzi na posiedzeniu dnia 22.06.2022 .

Celem  projektu  jest zwerylikowanie hipotezy o stosowalnosci  wielowymiarowych

nicliniowych metod w badaniach CPET.
Zespol jednomysinie / wiekszosetg-glosow stwierdza, ze:

Projekt spelnia standardy etyczne Politechniki Warszawskicj.

Przefyodniczacy Zespoly
(Y T8 67 |
L e |
prof, dr habinz *Arkadiusz Moskal
I
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Zalacznik 2 — Zgoda uczestnika na udzial w badaniu

. Laboratorium Wysitku Fizycznego
\Vydziat ! yEe
e . Zaktad Fizyki Uktadoéw Ztozonych
Fizyki
Wydziat Fizyki

POLITECHNIKA WARSZAWSKA

Politechnika Warszawska
ul. Koszykowa 75
00-662 Warszawa

ZGODA NA UDZIAL W BADANIU

Ponizej znajduje si¢ opis proponowanego badania. W przypadku wyraZenia przez Pana/Panig
zgody na udzial W badaniu prosze o podpisanie oswiadczenia znajdujgcego si¢ na koncu

niniejszego dokumentu.

Badanie ,Ocena stopnia adaptacji do wysitku fizycznego z wykorzystaniem
wielowymiarowych metod analizy nieliniowej” to projekt dotyczacy opracowania
nowatorskich metod analizy danych otrzymywanych podczas testoéw wysitkowych. Badanie ma
charakter pilotazowy i jest przeprowadzane na Wydziale Fizyki Politechniki Warszawskiej w

Pracowni Wysitku Fizycznego.
Opis badania

Badanie polega na ocenie zmian parametrow fizjologicznych podczas wysitku fizycznego
polegajacego na wykonywaniu ¢wiczenia na ergometrze rowerowym. Badanie trwa ok. 30 min.
i sktada si¢ z dwoch nastepujacych po sobie ¢wiczen. Pojedyncze ¢wiczenie przeprowadzane
jest wedlug standardowego protokotlu polegajacego na stopniowym wzroscie obcigzenia na
rowerze. Zakonczenie wysitku nastepuje w chwili uzyskania 75% przewidywanego
maksymalnego rytmu serca lub natychmiast w przypadku wystapienia jakichkolwiek wskazan
do jego przerwania. Pomigdzy dwoma ¢wiczeniami jest przewidziana faza 3 minutowego
odpoczynku. Poziom wysilku i zmgczenia podczas badania nie odbiega od rutynowych zajec z

wychowania fizycznego. W trakcie rejestracji wykonywany jest nieinwazyjny pomiar
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odpowiedzi uktadu oddechowego (pobor tlenu, produkcja dwutlenku wegla, wentylacja),
krazeniowego (12-kanalowe EKG) oraz mig$niowego (st¢zenie oksyhemoglobiny w mie$niu
czworogtowym uda). Podczas badania jest rOwniez monitorowana saturacja oraz rytm serca.
Uczestnik powinien niezwtocznie poinformowac o pojawieniu si¢ jakichkolwiek dolegliwosci

w trakcie wysitku (bdl, zawroty glowy, dusznosci, szum w uszach, mroczki przed oczami).
Cel badania

Wigkszo§¢ parametrow diagnostycznych wyznaczanych obecnie na podstawie testow
wysitkowych wymaga wykonania intensywnego wysitku do maksymalnego zmgczenia, tj.
maksymalny pobér tlenu czy proég mleczanowy. Przygotowanie narzedzi oceniajacych
wydolno$¢, ale opierajacych si¢ na niskim poziomie obcigzen sa jednym z wazniejszych
wyzwan dzisiejszych badan wysitkowych. Przeprowadzenie niniejszych badan na grupie osob
zdrowych bez wymogu stosowania wysokich obcigzen 1 zaproponowanie markerow
diagnostycznych na bazie miar sprzezen migdzy sygnatami stanowi niezwykle wazny wstep do

badan na osobach z patologiami uktadu krazeniowo-oddechowego.

Przygotowanie do badania

Na 3 godziny przed przystapieniem do badania nie nalezy spozywaé positkow, pi¢ kawy,
alkoholu, energetykow 1 pali¢ tytoniu. Przed wykonaniem proby konieczne jest wykluczenie
przeciwwskazan do badania. Nalezy mie¢ ze sobg wygodne ubranie, obuwie sportowe oraz

recznik.
Przeciwwskazania do wykonania badania

W badaniu mogg uczestniczy¢ jedynie osoby zdrowe z brakiem zdiagnozowanych dysfunkcji
uktadu krazeniowo-oddechowego. Do przeciwwskazan uniemozliwiajacych wykonanie
badania nalezg zte samopoczucie, infekcje drog oddechowych, katar utrudniajacy oddychanie

w maseczce. Dyskwalifikujace sg rowniez urazy ortopedyczne.
Mozliwe zagrozenia

Klasyczna proba wysitkowa jest badaniem bezpiecznym 1 grozne powiklania opisywane sg
bardzo rzadko (4,8/10 000) (NICE Guideline, No. 45,2016). Proponowane badanie znacznie
odbiega poziomem zmeczenia od standardowej proby, w zwigzku z tym ryzyko wspomnianych

powiktan jest znacznie mniejsze. Do ucigzliwo$ci zwigzanych z udziatem w badaniu naleza:
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wykonanie samego wysitku na rowerze, spocenie, ograniczenie spozycia kawy, alkoholu i

energetykow.

Oswiadczam, ze:

zapoznalem(am) si¢ ze szczegélowym opisem badania, jego celowoscig oraz
potencjalnymi zagrozeniami moggcymi wystapi¢ w jego wyniku,

wyrazam zgode na wykonanie badania,

wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych osobowych zwigzanych z udziatem w
niniejszym badaniu przez kierownika badania i inne osoby lub podmioty
przeprowadzajace to badanie, zgodnie z art. 13 i 14 Rozporzadzenia Parlamentu
Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony
0sOb fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie
swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (Dz. U. UE
L 119/1 z dnia 4 maja 2016 r.).

Imie i nazwisko uczestnika

Nr identyfikacyjny

Data

Czytelny podpis

uczestnika
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Zalacznik 3 - Charakterystyka grupy badanej w

Eksperymencie 2

L.p. | Wiek | Waga | Wzrost | BMI Ple¢ Fellens AL
tytoniu fizyczna
1 27 73 180 22,53 M TAK TAK
2 28 80 176 25,83 M NIE TAK
3 25 63 170 21,80 K NIE TAK
4 34 93 181 28,39 M TAK TAK
5 32 65 163 24,46 K NIE TAK
6 23 57 166 20,69 K TAK TAK
7 31 105 176 33,90 M NIE NIE
8 27 70 172 23,66 K NIE TAK
9 23 93 189 26,04 M NIE NIE
10 32 99 174 32,70 M TAK NIE
11 22 73 185 21,33 K NIE NIE
12 28 74 180 22,84 M NIE TAK
13 27 64 188 18,11 M NIE NIE
14 30 73 175 23,84 K TAK TAK
15 32 64 172 21,63 K NIE NIE
16 28 71 197 18,29 M NIE NIE
17 25 66 178 20,83 M NIE TAK
18 27 62 165 22,77 K NIE NIE
19 25 57 168 20,20 K NIE TAK
20 31 81 175 26,45 M NIE TAK
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Osiagnie¢cia naukowe
Publikacje

1. Zebrowska Matgorzata, Weippert Matthias, Petelczyc Monika: Oxyhemoglobin
Concentration and Oxygen Uptake Signal During Recovery From Exhaustive Exercise
in Healthy Subjects—Relationship With Aerobic Capacity, Frontiers in Physiology,
2021, vol. 12, s.1-9. DOI:10.3389/fphys.2021.695569

2. Zebrowska Matgorzata, Sergi Garcia-Retortillo, Sikorski Konrad [i in.] : Decreased
coupling among respiratory variables with effort accumulation, EPL (Europhysics
Letters), 2020, vol. 132, nr 2, s.1-7, Numer artykutu:28001. DOI:10.1209/0295-
5075/132/28001

3. Zebrowska Matgorzata, Dzwiniel Piotr, Waleszczyk Wioletta Joanna: Removal of the
Sinusoidal Transorbital Alternating Current Stimulation Artifact From Simultaneous
EEG Recordings: Effects of Simple Moving Average Parameters, Frontiers in
Neuroscience, 2020, vol. 14, s.1-17, Numer artykutu:735. DOI:10.3389
/fnins.2020.00735

Wystapienia

1. Symbolic transfer entropy approach for detection of couplings between respiratory
variables; XXVII Konferencja Szkoleniowa Sekcji Elektrokardiologii Nieinwazyjnej i
Telemedycyny PTK, warsztaty Cardiology Meets Physics and Mathematics, 14-
17.04.2021 (prezentacja)

2. Modelowanie st¢zenia oksyhemoglobiny i poboru tlenu w fazie regeneracji dla testow
progresywnych do odmowy; 25 Sympozjum Sekcji Rehabilitacji Kardiologicznej i
Fizjologii Wysitku, 27.05.2022 - 28.05.2022 (prezentacja)

Nagrody

1. Nagroda Zespotowa Rektora Politechniki Warszawskiej stopnia II za osiagnigcia

naukowe w latach 2019-2020
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Projekty

1. Ocena stopnia adaptacji do wysitku fizycznego z wykorzystaniem wielowymiarowych
metod analizy nieliniowej; Grant dla mtodych pracownikéw badawczo-dydaktycznych
oraz doktorantéw dyscypliny nauki fizyczne na PW w roku 2022; Badania z udziatem
ludzi zaopiniowane przez Zesp6t ds. etyki badan naukowych z udziatem ludzi na

Politechnice Warszawskiej (kierownik)
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