Przyktadowy projekt z KADD

1. Wstep teoretyczny

Jedng z nieinwazyjnych metod rejestracji aktywnosci elektrycznej serca jest spoczynkowe
badanie EKG. Wykorzystuje sie w nim uktad 12 odprowadzen, w tym 6 konczynowych oraz 6
przedsercowych. Elektrody koriczynowe umieszcza sie badz na wysokosci nadgarstkéw i kostek lub na
ramionach i udach. Z kolei odprowadzenia przedsercowe sg rozmieszczone w szesciu punktach
potozonych na przedniej i bocznej powierzchni klatki piersiowej [1, 2].

Wynikiem tego badania jest zapis EKG, ktérego przyktad znajduje sie na rys. 1.
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Rys. 1 — przyktad EKG wykonanego u mtodej, zdrowej kobiety (przesuw papieru 25 mm/s), zrédto: [2]

Na rys. 2 znajduje sie szkic sekwencji aktywac;ji elektrycznej serca, ktdrg mozna zaobserwowac
na zapisie EKG na powierzchni ciata pacjenta. Kazdy zatamek P, Q, R, S, T odpowiada réznym etapom
cyklu pracy serca. W szczegdlnosci, zatamek R odpowiada chwili skurczu komér.

Rytm serca cztowieka, ktéry jest opisany jako szereg czasowy odstepdw czasu pomiedzy
skurczami komor serca, jest mierzony jako szereg odlegtosci pomiedzy dwoma kolejnymi zatamkami R,
czyli jako szereg interwatow RR.
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Rys. 2 — przyktadowa ewolucja pracy serca w zapisie EKG, zaznaczony odstep RR, zrédto [3]



Wykorzystane do badan zapisy rytmu serca pochodzg z badania EKG metodg Holtera. Stuzy ona do
ciggtej rejestracji sygnatu elektrokardiograficznego przez 24 godziny lub dtuzej [2]. Dzieki temu mozna
powigza¢ zmiany w EKG ze zmieniajgcg sie w ciggu dnia aktywnoscig pacjenta. Czes$¢ z
nieprawidtowosci wystepuje jedynie w Scisle okreslonych warunkach (np. podczas snu czy wysitku), co
rowniez wymaga ciggtego badania EKG. Prawdopodobienstwo wykrycia nieprawidtowosci jest réwniez
wieksze z prostej przyczyny — badanie to trwa duzo dtuzej niz standardowe EKG i nie ogranicza sie do
stanu spoczynku organizmu.

Dzieki znacznikom czasu w zapisie EKG Holtera istnieje mozliwo$¢ analizowania wybranych
fragmentdw, np. zapiséw nocnych.

Przyktad podtgczenia rejestratora sygnatu EKG w metodzie Holtera znajduje sie na rys. 3.

Rys. 3 — podtaczenie 24-godzinnej rejestracji EKG w metodzie Holtera w uktadzie 12 odprowadzen, zrédto:

[2]
2. Opis wykorzystanych danych, cel projektu

Do przeprowadzenia badan nad efektami dziatania metody podczas badania zapiséw
rytmu serca zdrowych oséb wykorzystany zostat zbiér, ktéry sktadat sie z 59 oséb — 37 mezczyzn w
wieku 38,97 + 11,37 lat oraz 22 kobiet w wieku 44,74 + 15,81 lat. Dane te pochodzg z Instytutu
Kardiologii. Zostaty one dotgczone do projektu w postaci pliku zip.

Celem badania byto sprawdzenie, czy otrzymane parametry s3 zalezne od wieku oraz pfci
pacjenta. W tym celu przeanalizowane zostaty zaréwno zapisy fragmentéw nocnych jak i kompletne
zapisy rytmu serca oséb zdrowych.

Obliczenia zostaty wykonane dla fragmentéw nocnych sygnatu, ktére zostaty uprzednio
przygotowane poprzez wyodrebnienie ich z sygnatu 24-godzinnego. W analizach zostaty wykorzystane
zapisy rytmu serca pacjentéw od godziny 00:00 do 06:00, w celu unikniecia wptywu aktywnosci
dziennej na otrzymane wyniki.



Analizowane dane sg w formacie danych anotowanych: ,litera, liczba”, co jest przedstawione
na rysunku 5.
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Rys. 5 — Przyktad wczytywanego pliku

Literg oznaczony zostat rodzaj interwatu RR, ktdry znajduje sie w danej linii. Nalezg do nich:
znacznik czasu (T), znacznik rytmu zatokowego (N), przedwczesny skurcz nadkomorowy (S),
przedwczesny skurcz komorowy (V) oraz artefakty (A) i kalibracja urzadzenia (x lub U). Do analizy
wykorzystano wytacznie interwaty typu N.

Przyktadowy zapis rytmu serca w postaci tachogramu zostat przedstawiony na rysunku 6.
Obejmuje on nocny fragment danego zapisu.
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Rys. 6 — Tachogram dla CHM (zapis nocny).



3. Wyniki

Do analizy sygnatéw wykorzystano wybrane metody analizy statystycznej w dziedzinie czasu.
Nalezg do nich [4]:

e Wartosc¢ sSrednia interwatow RR [ms]:

1 N
RR,, = NZ RR;
i=1

e Odchylenie standardowe interwatéw RR [ms]:

N
1
SDNN = mZ(RR,w — RR;)?
1=

e Pierwiastek kwadratowy ze Sredniej kwadratéw réznic pomiedzy kolejnymi dwoma
interwaftami RR [ms]:
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e (QOdsetek réznic pomiedzy interwatami RR, ktére przekraczajg 50 ms [%]:
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Dla obu badanych grup (mezczyzn oraz kobiet) pierwszym krokiem byto sprawdzenie, czy
otrzymane wyniki w grupie spetniajg zatozenia rozktadu normalnego przy wykorzystaniu testu
Kotgomorowa-Smirnowa [5].

Do poréwnania wynikow miedzy grupami wykorzystatem test t-Studenta dla dwdch srednich.
Wszystkie hipotezy zostaty zweryfikowane przy poziomie istotnosci rownym 0,05.

Wszystkie obliczenia zostaty wykonane przy pomocy oprogramowania MATLAB 2019b.
a) Ocena zgodnosci rozktadu analizowanych zmiennych z rozktadem normalnym.
Hy: badana zmienna ma rozktad normalny.
H;: Badana zmienna ma rozktad inny niz normalny.

Wyniki znajdujg sie w tabelach 1. oraz 2. Jezeli nie mamy podstaw do odrzucenia hipotezy
zerowej, w tabeli umieszczona jest liczba 1 i w tym przypadku do poréwnania wynikéw miedzy grupami
wykorzystam parametryczny test t-Studenta. W przeciwnym razie w tabeli znajduje sie liczba 0 i gdy w
porownywanych grupach zatozenie o normalnosci rozktadéw nie jest spetnione, badam je testem
nieparametrycznym U Manna-Whitneya.



Tabela 1 Test normalnosci rozktadéw analizowanych zmiennych — dane 24h

Kobiety (N=22) Mezczyzni (N=37)
RR,, 1 0
SDNN 1 1
RMSSD 1 1
pNN50 1 1

Tabela 2 Test normalnosci rozktadéw analizowanych zmiennych — noce

Kobiety (N=22) Mezczyzni (N=37)
RR,, 1 1
SDNN 1 1
RMSSD 1 1
pNN50 1 1

b) Poréwnanie badanych grup.

W tabelach 2. oraz 3. zamieszczone zostaty wyniki poréwnania badanych grup pacjentéw Jezeli
otrzymane wyniki w grupie spetniajg zatozenia rozktadu normalnego przy wykorzystaniu testu
Kotgomorowa-Smirnowa, to dla kazdego parametru wyznaczytem Sredni jego wynik oraz odchylenie
standardowe. W innym przypadku obliczytem mediane oraz rozstep miedzykwartylowy. Wyniki istotne
statystycznie zostaty pogrubione.

Hy: Srednia wartoé¢ badanej zmiennej dla kobiet jest taka sama jak dla mezczyzn.

H;: Grupy te bedg sie pod siebie réznic ze wzgledu na srednig wartosé badanej zmiennej losowej.

Tabela 2 Poréwnanie badanych grup — dane 24h

Kobiety (N=22) Mezczyzni (N=37) p-value
RR,, 799 + 88 801+ 119 0,9607
SDNN 151,16 + 51,76 163,53 + 36,00 0,2839
RMSSD 43,40 + 25,12 47,61 + 24,20 0,5272
pNN50 12,50+ 11,93 11,92 + 6,94 0,8155

Tabela 3 Poréwnanie badanych grup — noce

Kobiety (N=22) Mezczyzni (N=37) p-value
RR,, 933 + 112 1004 + 129 0,0336
SDNN 98,36 + 51,34 100,06 + 39,48 0,8865
RMSSD 48,73 + 30,27 59,66 + 45,90 0,3246
pNN50 20,58 + 20,48 22,94 1+ 16,03 0,6244

W przypadku wyznaczenia sredniej wartosci interwatéw RR udato sie uzyskac rozrdéznienie
grup. Na rysunku 7 znajduje sie wykres pudetkowy przedstawiajacy doktadniej te dane.

Kolejnym celem byto sprawdzenie, czy otrzymane parametry sg zalezne od wieku badanych
0s6b. Na rysunkach 8-11 przedstawiono dopasowanie funkcjg liniowa wraz ze wspétczynnikiem R? dla
zapiséw 24-godzinnych.
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Rys. 8 — Zaleznoé¢ RR,, od wieku (zapis 24h) — wspétczynnik R? = 0,0305.
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Rys. 9 — Zalezno$¢ SDNN od wieku (zapis 24h) — wspétczynnik R? = 0,209.
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Zalezno$é RMSSD od wieku
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Rys. 10 — Zalezno$¢ RMSSD od wieku (zapis 24h) — wspétczynnik R? = 0,138.
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Rys. 11 — Zaleznoéé pNN50 od wieku (zapis 24h) — wspétczynnik R? = 0,286.
4. Whnioski

Analiza danych pochodzgcych z zapiséw rytmu serca oséb zdrowych pozwala stwierdzi¢, ze dla
badanej grupy oséb wykorzystanie podstawowych parametréw analizy czasowej réznicuje pacjentow
ze wzgledu na ich ptec jedynie w przypadku $redniej wartosci rytmu serca, gdy badamy zapisy nocne.
Badanie zaleznosci tych parametréw od wieku wskazuje na bardzo nieznaczne ich korelacje wraz z
wiekiem. Jest to zgodne z literaturg naukowg, gdyz wiadomo, ze wraz z wiekiem zmiennos$¢ rytmu serca
maleje.
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