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Mechanizmy autoregulacyjne krazenia mézgowego sg odpowiedzialne za utrzymywanie
przeptywu krwi na poziomie pokrywajacym zapotrzebowanie metaboliczne mozgu. Auto-
regulacja mozgowa (ang. cerebral autoregulation, CA) jest procesem zlozonym i niesta-
cjonarnym. Choroby zwigzane z zaburzeniem CA, takie jak udary niedokrwienne mozgu,
krwotoki $rodczaszkowe, czy tez urazowe uszkodzenia mdzgu, stanowig obecnie jedng
Z najczestszych przyczyn inwalidztwa, a nawet zgonu, w szczegdlnosci wsrod osob
w wieku produkcyjnym.

Najpopularniejszg, nieinwazyjng metodg oceny CA jest analiza relacji miedzy sygnata-
mi ci$nienia t¢tniczego krwi (ang. arterial blood pressure, ABP) i predkosci przeptywu
krwi moézgowej (ang. cerebral blood flow velocity, CBFV). Najpowszechniejszym narzg-
dziem do modelowania i analizy tejze relacji jest funkcja transmitancji. Analiza transmi-
tancji widmowej prowadzi do trzech waznych parametréw: wzmocnienia, przesunigcia
fazowego, a takze koherencji. Sposrod powyzszych parametroOw najwigksze znaczenie
kliniczne ma przesunigcie fazowe miedzy wolnymi zmianami sygnatow ABP 1 CBFV.
Parametry te stanowig uproszczony opis CA, ale ich zaletg jest stosunkowo jasna interpre-
tacja fizyczna i fizjologiczna, dlatego znalazly one zastosowanie w praktyce klinicznej.
Analiza funkcji transmitancji zaklada, ze system wigzacy wejscic (ABP) z wyjsciem
(CBFV) jest liniowy i niezmienny w czasie. Jest to najprostsze narz¢dzie do modelowania
systemOw dynamicznych.

Istniejg rowniez zlozone modele nicliniowe budowane w oparciu 0 szeregi Volterry,
ktore pozwalajg na dokladniejszy opis zmian CBFV w odpowiedzi na zmiany ABP, a takze
zmiany innych czynnikow w przypadku modeli wiclowejsciowych. Modele te sg jednak
nieefektywne obliczeniowo, trudne w interpretacji i wydaja si¢ by¢ niepraktyczne w zasto-
sowaniach Kklinicznych. Z punktu widzenia lekarzy wazne jest, aby w wyniku przeprowa-
dzonej analizy mozna bylo wyciaggna¢ rzetelne wnioski o stanie zdrowia pacjenta i na tej
podstawie dokona¢ weryfikacji oraz ewentualnej modyfikacji strategii terapeutyczne;.

Dobrym kompromisem migdzy prostotg klasycznej metody spektralnej a doktadniej-
szym modelowaniem przepltywu krwi mozgowej sa metody uwzglgdniajace niestacjonar-
nos¢ CA. Do badania CA wykorzystano dotychczas transformacje falkowas, ktorej
rezultatem jest tzw. skalogram, tj. reprezentacja czas-skala. Interpretacja skalogramu
W dziedzinie czasu nie przysparza trudnosci, jednak uzyskanie z niego informacji o czgsto-
tliwosci jest juz mniej intuicyjne niz w przypadku reprezentacji czasowo-czgstotliwo-
sciowych. W rozprawie doktorskiej do ceny CA wykorzystano transformacje Zhao—Atlas—
Marks, ktorej bezposrednim rezultatem jest reprezentacja czasowo-czgstotliwo$ciowa
[1, 2], oraz algorytm multichannel matching pursuit, ktory dekomponuje sygnaty przy
uzyciu atoméw Gabora o znanym polozeniu na plaszczyZznie czasowo-czgstotliwosciowe;]
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[3]. W przypadku obu tych metod mozliwe jest obliczenie przesunig¢cia fazowego miedzy
rozwazanymi sygnatami, ktore ma jasng interpretacje i jest akceptowane przez klinicystow.

Czes¢ badan przeprowadzonych w ramach rozprawy doktorskiej dotyczyta zagadnienia
zlozonosci sygnatow fizjologicznych. Wedtug teorii dekompleksyfikacji (zmniejszania
zlozono$ci) duza zlozono$¢ sygnatéw fizjologicznych jest efektem dziatania licznych
mechanizméw, ktore reguluja prace calego organizmu i utatwiaja adaptacje do zmieniaja-
cych si¢ warunkdéw otoczenia. Zmniejszenie zlozonos$ci przypisywane jest uposledzeniu
tychze mechanizmow, co jest charakterystyczne dla procesow chorobowych oraz starzenia
si¢ 1 nierzadko wigze si¢ ze ztym rokowaniem efektéw leczenia pacjenta. Samo pojgcie
zlozonosci nie zostato $cisle zdefiniowane, przez co nie istnieje uniwersalna miara ztozo-
nosci. Wiele badan klinicznych, wilaczajac prace wspotautorskie [4, 5], wskazuje na przy-
datno$¢ estymatorow ztozonosci do analizy sygnalow niosacych informacje o hemo-
dynamice mozgowe;.

Celem pracy jest zastosowanie metod czasowo-czgstotliwosciowych do analizy sygna-
6w fizjologicznych niosacych informacje o dynamice zmian CA oraz okreslenie zalezno-
sci miedzy zlozonoS$cig 1 asymetrig analizowanych sygnatlow a wystepowaniem patologii
wewnatrzczaszkowych.

W pracy [1] zaproponowano i omoéwiono szczegdlowo alternatywng metode obliczania
wskaznika CA w oparciu 0 czasowo-cze¢stotliwosciowa transformacje Zhao—Atlas—Marks
i dokonano weryfikacji zaproponowanej metody podczas eksperymentu polegajacego na
kontrolowanej hiperkapnii. Przeprowadzono takze testy niestacjonarnosci, ktore pokazaty,
ze w wigkszosci przypadkow sygnaty ABP 1 CBFV oraz przesunigcie fazowe miedzy nimi
nie moga by¢ uznane za stacjonarne. Metod¢ wykorzystano rowniez do badania autoregu-
lacji mézgowej u zdrowych ochotnikow podczas eksperymentu polegajacego na kontrolo-
wanej czestotliwosci oddychania [2] oraz do oceny czulo$ci baroreceptorow tetniczych
podczas zmiany pozycji ciala i hiperkapnii [6]. W pracy [1] pokazano, Zze opracowany
w oparciu o transformacje Zhao—Atlas—Marks estymator wskaznika autoregulacji mézgo-
wej jest obarczony mniejszg wariancjg niz estymator bazujacy na metodzie klasycznej.
Zaproponowana metoda, w przeciwienstwie do metody klasycznej, nie wymaga odrzuca-
nia danych pomiarowych, nawet w przypadku niskiej $redniej koherencji spektralnej mie-
dzy biosygnatami. Przeprowadzone analizy wskazuja na shiszno$¢ postawionej
w rozprawie tezy nr 1 méwiacej, ze wykorzystanie metod czasowo-czgstotliwosciowych
do analizy relacji miedzy ABP a CBFV pozwoli na lepsza ocen¢ stanu CA niz
w przypadku metod spektralnych.

Publikacje [4, 5] poswigcono tematyce zlozonosci sygnatow fizjologicznych. W pracy
[4] dokonano wyznaczenia zlozono$ci na podstawie reprezentacji czasowo-czgstotliwo-
sciowych sygnatow CBFV i ABP zarejestrowanych u pacjentow po krwotoku podpajgczy-
nowkowym z peknictego tetniaka. Zaproponowana metoda analizy zlozonosci stanowi
nowe podejscie, gdyz dotychczasowe badania skupiaty si¢ na obliczaniu entropii bezpo-
$rednio z przebiegow czasowych analizowanych sygnatow. Artykut [5] jest pierwsza pra-
ca, w ktorej zbadano zlozono$¢ sygnalow utlenowania tkanki moézgowej u wcezesniakow.
Wezesdniejsze badania zlozonos$ci sygnatow fizjologicznych u noworodkoéw i1 weze§niakow
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skupiaty si¢ gtdwnie na analizie sygnalow elektrycznych, takich jak EEG czy EKG. Wyni-
ki przeprowadzonych badan potwierdzaja postawiong w rozprawie doktorskiej teze nr 2
moéwiaca, ze istnieje zwigzek pomigdzy ostabiong zdolnosciag mézgu do regulacji przepty-
WU mozgowego Krwi a zmniejszong zlozonoscig sygnalow utlenowania tkanki mozgowej,
CBFV i ABP w zakresie wolnych zmian. Nizsza zlozono$¢ sygnatlow mozgowych moze
by¢ wskaznikiem stluzacym do ostrzegania przed nadchodzacym zwezeniem tg¢tnic mo-
zgowych u pacjentéw po krwotoku podpajeczyndwkowym z peknigtego tetniaka [4] oraz
do predykcji niekorzystnych wynikoéw leczenia u wcze$niakow [5].

W pracy [3] zaproponowano nowy indeks asymetrii — przesunigcie fazowe obliczane
miedzy oscylacjami wolnymi CBFV zarejestrowanymi w glownych te¢tnicach moézgowych
po obu stronach glowy pacjenta. Aby uwzgledni¢ niestacjonarnos¢ analizowanych sygna-
16w, do estymacji przesuni¢¢ fazowych wykorzystano metodg opartg na algorytmie multi-
channel matching pursuit. Dodatkowg zaletg tego algorytmu jest jego zdolno$¢ do
eliminacji tzw. pasozytniczych interferencji bez koniecznosci pogorszenia rozdzielczosci
czasowo-czgstotliwosciowej, co nie jest na ogdl mozliwe w przypadku transformacji
Zhao—Atlas—Marks. Pokazano zwigzek miedzy poglgbiajacg sie w czasie asymetrig a wy-
stepowaniem skurczu naczyn moézgowych u pacjentow po krwotoku podpajeczyndéwko-
wym z peknigtego tetniaka. Stwierdzono tez, ze pacjenci, ktorzy w poczatkowych dniach
po krwotoku mieli dodatni $redni indeks asymetrii, czgéciej doswiadczali skurczu. WynikKi
przeprowadzonych badan potwierdzaja postawiong w rozprawie doktorskiej tezg nr 3
mowigcyg, ze asymetria fal wolnych krazenia mézgowego krwi po krwotoku podpajeczy-
nowkowym z peknigtego tetniaka jest skorelowana z rozwinigciem si¢ skurczu naczyn
mozgowych. Pokazano réwniez, ze przesunig¢cia fazowe estymowane za pomoca algoryt-
mu multichannel matching pursuit lepiej opisuja asymetri¢ krgzenia mézgowego krwi niz
przesuni¢cia fazowe obliczane przy uzyciu analizy spektralne;.

Tematyka niniejszej pracy doktorskiej odzwierciedla zagadnienia, jakimi Autor zajmo-
wal si¢ realizujac projekty NCN SONATA BIS |, Analiza dynamicznej autoregulacji mo-
zgowej W polgczonej dziedzinie czasu i czestotliwosci” (nr 2013/10/E/ST7/00117) oraz
NCN ETIUDA ,, Analiza biosygnatow w potgczonej dziedzinie czasu i czestotliwosci” (nr
2017/24/T/ST7/00233). Podstawa rozprawy doktorskiej sg wspotautorskie prace [1-6].
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