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Streszczenie

Artykut zawiera wuzasadnienie obaw o stosowalno$¢ wartosci roznicy
sredniokwadratowej do oceny znieksztatlcen w zapisach elektrokardiograficznych. Ten
uniwersalny parametr statystyczny, mimo braku uwzglgdnienia zmiennos$ci istotnosci
informacyjnej elektrokardiogramu, jest nadal powszechnie uzywany. Powodem jest
czgSciowo latwos$¢ uzycia 1 wzajemna jednoznaczno$¢ porownywanych rezultatow
obliczonych z uzyciem tradycyjnych narzgdzi, a czg§ciowo brak atrakcyjnej alternatywnej
metody porownywania sygnalow. Probg wypelnienia tej luki zawiera druga czgs$¢ artykutu.
Jest to opis zmodyfikowanego estymatora znieksztalcen elektrokardiograméw bedacego w
rzeczywisto$ci fizjologicznie wazong roéznica sredniokwadratowa.

Abstract

This paper discusses the applicability of widely used estimator of distortion to
electrocardiographic signals. The percent root-mean-square difference (PRD), despite of
neglecting the variability of information density, is still being in common use. The reason is
a very straightforward computation of PRD and thus the compatibility of results obtained
by researchers all over the world with use of traditional tools, but also the lack of an
sufficiently attractive alternative method. An approach to filling this gap is presented in the
second part of this paper. A summation for computing of PRD is now weighted with regard
of importance of particular segments in an ECG.

1. Wstep

Rozpowszechnienie metod cyfrowego przetwarzania zapiséw elektrokardiograficznych
implikuje konieczno$¢ utworzenia i stosowania wiasciwych narzedzi do ich porownywania.
Jest to szczegoélnie istotne przy ocenie algorytmow kompresji i odszumiania od ktdérych
oczekiwane jest zachowanie tresci informacyjnej zapisu. Tym bardziej dziwi fakt
powszechnego stosowania w charakterze estymatora réznicy dwoch sygnatéw wartosci tzw.
réznicy S$redniokwadratowej (ang. percent root-mean-square difference PRD) (1), nie
wykorzystujacej informacji o zmiennej istotnosci diagnostycznej zapisu. Jest to jednoznaczne
z rownomiernym w czasie traktowaniem sygnatu i zalozeniem, ze wszystkie fragmenty
elektrokardiogramu sa diagnostycznie jednakowo istotne. Zrédtem takiego zalozenia jest
prostota obliczeniowa oraz tatwo$¢ dostosowania uniwersalnego parametru statystycznego dla
potrzeb zautomatyzowanej diagnostyki elektrokardiologiczne;.
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Pominigcie niezwykle istotnego aspektu zmienno$ci gestosci strumienia informacji w
elektrokardiogramie prowadzi do sytuacji w ktorych dwa pozornie podobne sygnaly na
podstawie  ktorych  obliczono  podobne  zestawy parametrow  diagnostycznych
charakteryzowane sa przez duza warto$¢ parametru PRD. Czgsto raportowane sa takze
sytuacje przeciwne: niewielka warto§¢ PRD towarzyszy latwo zauwazalnym réznicom
sygnatu 1 zdecydowanie odmiennym rezultatom diagnostycznym [1].

2. Udoskonalenie roznicy Sredniokwadratowej jako estymatora znieksztalcen EKG

Znanym z literatury [2] udoskonaleniem r6znicy S$redniokwadratowej do oceny
znieksztalcen elektrokardiogramu jest stosowanie jej do porownywania krétkich fragmentow
zapisu, na ktérych istotno$¢ diagnostyczna mozna uzna¢ za stala. Wydzielonym
poréwnywanym fragmentem jest zwykle zalamek przedstawiany w postaci sygnatu liniowego
lub, po zastosowaniu odpowiedniego uktadu odprowadzen rejestrujacych albo transformacji
matematycznej [3], w postaci trojwymiarowe] petli wektokardiograficznej. Roéznica
sredniokwadratowa dwoéch petli jest w takim przypadku zgodna z wizualng ocena réznic ich
uksztattowania, a automatyczna minimalizacja réznicy $redniokwadratowej lezy u podstaw
metody optymalnej superpozycji petli WKG [4]. Jest to szczegdlnie skuteczne narzedzie
eliminacji pozakardiologicznych wplywoéw na obraz elektryczny funkcjonowania ukladu
bodzcotwodrczego serca [5], [6]. Rdznica sredniokwadratowa obliczana w obrgbie zalamka (2)
jest takze w wektokardiografii ilosciowej podstawa oceny odchylki planarnosci petli i jako
taka stanowi parametr diagnostyczny zmiany przestrzennego przebiegu repolaryzacji migsnia
serca pod wptywem lekéw (np. chinidyny).
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3. Wazona fizjologicznie roznica Sredniokwadratowa

Powyzsze rozwazania prowadza do wniosku, ze interesujaca alternatywa dla dotychczas
stosowanego globalnego wspodtczynnika roznicy S$redniokwadratowej bylaby ocena
znieksztatcen oparta na wazonej réznicy sygnatow. Funkcja wagi w(i) powinna reprezentowaé
zmiennos¢ istotnosci diagnostycznej elektrokardiogramu wzdhuz osi czasu, powinna wigc by¢
zwiazana z charakterystycznymi komponentami sygnatu (3).



0L 5 U
0y w(i) fx () - x ) O
PRD; == 100%

0 nWi x1i2 U
Hglotﬁ()] 5

W proponowanym rozwiazaniu do synchronizacji funkcji wagi wykorzystano punkty
poczatkowe 1 koncowe zalamkoéw EKG: poczatek zatamka P (P-onset), koniec zatamka P (P-
end), poczatek zespolu QRS (QRS-onset), koniec zespotu QRS (QRS-end) i koniec zatamka
T (T-end). Takie rozwiazanie charakteryzuje si¢ szeregiem zalet:

- mozliwa jest modyfikacja czasowego przebiegu funkcji wagi z uderzenia na uderzenie

w zaleznos$ci od biezacej zawartosci elektrokardiogramu — dotyczy to zwlaszcza
uderzen wygenerowanych w réznych osrodkach bodzcotworczych lub zapisu
zawierajacego niemiarowos¢ rytmu,

- mozliwe jest automatyczne wyznaczenie punktéw poczatkowych i1 koncowych
zalamkoéw z uzyciem oprogramowania powszechnie uzywanego w stacjonarnych
rejestratorach EKG,

- istnieje rozwinig¢ta fizjologiczna interpretacja rdznicy sredniokwadratowej w obregbie
zatamka (lub petli w interpretacji wektokardiograficznej).

Opis chwilowej istotnosci diagnostycznej elektrokardiogramu byl przedmiotem badan
prowadzonych w Laboratorium Biocybernetyki AGH w czasie minionego roku.
Sformutowano kilka zbieznych metod okreslania chwilowej gestosci strumienia informacji
diagnostycznych w elektrokardiogramie:

- chwilowe pasmo elektrokardiogramu okreslajace jaka szeroko$¢ pasma sygnatu
uzytecznego jest spodziewana w danym momencie wzgledem punktow krancowych
zatamkow [7],

- funkcja gestosci informacji diagnostycznej elektrokardiogramu D reprezentujaca
wrazliwos$¢ parametrow diagnostycznych na lokalnie losowo usuwane wspotczynniki
powierzchni czasowo-czestotliwosciowej [8],

- funkcja "czasu uwagi" sformutowana empirycznie na podstawie analizy ruchu gatek
ocznych oséb analizujacych elektrokardiogram.

Sposrod opracowanych estymatoréw lokalnej istotnosci elektrokardiogramu wybrano
ostatecznie funkcje gestosci informacji diagnostycznej D (rys. 1), gtownie dlatego, ze dzigki
normalizacji jej wartoSci zawieraja si¢ w przedziale [0, 1], co predestynuje ja do
bezposredniego uzycia w charakterze funkcji wagi. Dodatkowym argumentem jest
udowodniona (w [8]) wspotbieznos¢ funkcji ggstosci informacji diagnostycznej i doktadnosci
wyznaczania parametrow diagnostycznych elektrokardiogramu. Dzigki temu, rdznica
sygnaléw wyrazona przez wazong funkcja gestosci informacji diagnostycznej rdznice
sredniokwadratowa znajdzie swoja reprezentacje¢ w roznicy wyliczonych parametroéw
diagnostycznych.

Zastosowanie zaproponowanej funkcji D do wazenia sktadnikéw sum fizjologicznego
estymatora znieksztatcen elektrokardiogramow

D(n) - w(i)

wymaga jeszcze odcinkowego przeskalowania osi czasu tej funkcji tak aby
zlokalizowane w porownywanych rzeczywistych ewolucjach serca punkty charakterystyczne



byly zsynchronizowane z punktami znormalizowanego przebiegu funkcji D. Poniewaz
funkcja D jest zdefiniowana w punktach oddalonych wzajemnie o 32 ms i charakteryzuje si¢
znaczng ziarnisto$cia, za wystarczajace uznano podzielenie jej na odcinki czasu wyznaczone
przez punkty charakterystyczne i odrgbne dopasowanie dtugosci kazdego z tych odcinkéw do
dhugosci zmierzonych w rzeczywistym elektrokardiogramie za pomoca interpolacji liniowe;.

Wykres funkcji §redniego procentowego przyrostu estymatora D
jakos$ci parametrow diagnostycznych EKG po eliminacji
wspotczynnikow powierzchni czasowo-czgstotliwosciowej
od potozenia okna eliminacji
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Rys. 1. Wartos¢ funkcji sredniego procentowego przyrostu estymatora D od potozenia okna eliminacji. Na
rysunku zaznaczono dodatkowo usrednione w zbiorze sygnatow potozenia punktow charakterystycznych
zatamkow.

Rozwazanie bardziej odpowiedniej metody interpolacji, w szczeg6lnosci wykluczajacej
nieciagtos¢ pochodnej funkcji wagi (np. interpolacji funkcjami sklejanymi 3-stopnia, ang.
cubic splines) odsunigto do czasu opracowania metod weryfikacji 1 hierarchizacji
estymatorow znieksztatcen. Na razie brak bowiem testu wyznaczajacego ilosciowa przewage
jednego estymatora nad drugim.

Inna modyfikacja, konieczna z formalnego punktu widzenia, jest normalizacja
odcinkowo przeskalowanej funkcji wagi tak, aby warto$¢ srednia funkcji byta réwna 100%.

4. Dyskusja

Zaproponowana modyfikacja sposobu oceny znieksztatcen elektrokardiogramu jest
pierwsza propozycja uwzgledniajaca wynikajacy z fizjologii nierdwnomierny rozktad
informacji diagnostycznych w sygnale. Do niedogodnosci nalezy z pewnoscia konieczno$¢
wczesniejszego wyznaczenia granic zatamkow, co moze by¢ trudne obliczeniowo, na
dodatek, zwlaszcza w przypadku sygnatow silnie zaktoconych, moze by¢ przyczyna biedow.
Dodatkowe skomplikowanie obliczen wiaze si¢ z koniecznoscia przeskalowania funkcji wagi
W 0si czasu wraz ze zmiang czg¢stosci pracy serca. Dyskusyjne jest takze wykorzystywanie
modelu rozktadu informacji diagnostycznych w elektrokardiogramie zbudowanego w oparciu
o te czy inne przestanki. W chwili obecnej trudno jednak porownywac ze soba modele



rozktadu informacji diagnostycznych, gdyz jest to pojecie wprowadzone niecate pot roku
temu 1 nadal znajdujace si¢ w zakresie zainteresowan badawczych autora i
wspotpracownikow.

Zaproponowana metoda oceny znieksztalcen elektrokardiogramu nie zostata poddana
testom numerycznym, cho¢ z merytorycznego punktu widzenia jest to pozadane do jej
weryfikacji. Gtowna trudno$¢ stanowi tu brak jednoznacznie okreslonych kryteriow
zmienno$ci nat¢zenia strumienia informacji diagnostycznych w elektrokardiogramie, a takze
subiektywne odczucie istotnosci znieksztalcen zmienne w zalezno$ci od do§wiadczenia i celu
diagnostycznego osoby analizujacej. Alternatywna droga weryfikacji nowo zaproponowanej
metody oceny znieksztalcen moze by¢ ankieta przeprowadzona wsrdd kardiologow badajaca
korelacj¢ wartosci fizjologicznie zmodyfikowanego estymatora znieksztatcen z subiektywna
percepcja znieksztalcen przyktadowych plikow.
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