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Rezumat:

Teza de doctorat se incadreaza in domeniul modeldrii si conducerii

sistemelor fiziologice, fiind axatd pe modelarea sistemului

cardiovascular in contextul trecerii sistemului de la regimul de repaus

la regimul de exercitiu. Tema de cercetare se gdseste la intersectia

domeniului medical si al celui ingineresc. Metodele si formulele propuse

in teza sunt determinate prin imbinarea celor doua domenii.

Obiectivul tezei il reprezinta determinarea unui model matematic care

sa reproduca comportamentul sistemului cardiovascular intr-un test de

efort. in indeplinirea acestui obiectiv pe parculsul tezei sunt parcurse

mai multe etape:

1. Descrierea proceselor fiziologice ale SCV si identificarea acestora
prin modele matematice;

2. Determinarea unor formule si domenii de valori pentru parametrii
unui model al SCV;

3. Obtinerea de metode de determinare a variatiei temporale a
parametrilor ce descriu mecanismele locale de reglare;

4. Sinteza functiei de comanda a SCV care conduce sistemul de la
regimul de repaus la cel de exercitiu.

Rezultatele obtinute in teza sunt solutii menite sa foloseasca tuturor

cercetatorilor interesati de domeniul modelarii SCV si a mecanismelor

de reglare ale acestuia. Modelul obtinut poate fi folosit atat pentru a

aprofunda si simula diferite procese, situatie intalnita frecvent in

pregatirea studentilor de la medicina, cat si pentru aplicatii in diverse

domenii cum sunt fiziologia efortului, medicina de recuperare,

fizioterapia.
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Notatii
A,B,C

ay, k/
ar, k

Apesk

NOTATII SI ACRONIME

- Matricele sistemului liniarizat in vecinatatea punctului de
functionare de exercitiu al sistemului cardiovascular;

- Coeficienti pentru obtinerea debitului ventriculului stang;

- Coeficienti pentru obtinerea debitului ventriculului drept;

- Constanta lui Peskin folosita in relatia de obtinere a rezistentei
regiunii periferice sistemice;

- Concentratia de O» din sange in regiunea periferica sistemica;

- Complianta compartimentului arterial pulmonar;

- Complianta compartimentului arterial sistemic;
- Complianta ventricul stang;
- Complianta ventricul drept;
- Complianta compartimentului venos pulmonar;

- Complianta compartimentului venos sistemic;
- Fractia de ejectie;
- Debitul de sénge din regiunea periferica pulmonara;

- Debitul de sange din regiunea periferica sistemica;
- Greutatea unei persoane;
- fnéltimea unei persoane;

- Frecventa cardiaca;
- Functia de cost;

- Coeficientul din formula lui Bazett;

- Constanta folosita in relatia de obtinere a rezistentei regiunii
periferice sistemice;

- Coeficientul componentei proportionale cu derivata presiunii
arterial sistemice din functia de comanda;

- Coeficientul componentei proportionale cu presiunea arterial
sistemica din functia de comanda;

- Vectorul amplificarilor compensatorului de stare;

- Matricele sistemului liniarizat simplificat de calcul de regim
permanent constant;

- Metabolismul regiunii periferice sistemice in repaus;

- Metabolismul regiunii periferice sistemice;
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Pas - Presiunea compartimentului arterial sistemic;
Pap - Presiunea compartimentului arterial pulmonar;
Pvp - Presiunea compartimentului venos pulmonar;
Pys - Presiunea compartimentului venos sistemic;
P - Solutia ecuatiei matriceale Ricatti;

Jas - Coeficientul de ponderare control optimal;

Q - Debitul de sange din ventriculul stang;

Qr - Debitul de sénge din ventriculul drept;

R - Rezistenta ventricul stang;

Rp - Rezistenta regiuni periferice pulmonara;

R, - Rezistenta ventricul drept;

Rs - Rezistenta regiunii periferice sistemica;

S - Contractilitatea ventriculului;

ty - Durata diastolei;

3 - Intervalul de timp;

Ty - Constanta de timp a raspunsului exponential al frecventei
cardiace;

u - Comanda obtinuta pe baza controlului optimal;

vp% - Procentul din volumul total de sange din corp corespunzator
unui compartiment al circulatiei;

Vo - Volumul de sange din ventriculul relaxat;

Vp - Volumul de bataie;

Vg - Volumul diastolic;

Vs - Volumul sistolic;

Vior - Volumul total de sange din corp;

w - Intensitatea exercitiului;

X - Vectorul marimilor de stare ale modelului neliniar al sistemului
cardiovascular;

X - Vectorul marimilor de stare ale modelului liniarizat al sistemului
cardiovascular;

Xp, XH1 Xa - Vectorii formati dintr-o parte a marimilor de stare ale modelului
liniarizat;

y - Vectorul marimilor de iesire ale modelului neliniar al sistemului
cardiovascular;

z - Vectorul marimilor caracteristice ale sistemului cardiovascular
folosit in calculul de regim permanent constant;

ar, B,y - Coeficienti folositi la modelarea contractilitatii ventriculului
stang in raport cu frecventa cardiaca;

ar, Br, vr - Coeficienti folositi la modelarea contractilitatii ventriculului drept

in raport cu frecventa cardiaca;
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oM - Coeficientul lui W in relatia de obtinere a metabolismului;

M - Pozitia de deplasare a polului zero al modelului liniarizat;

lof} - Marimea de stare auxiliara folositd la modelarea contractilitatii
ventriculului stang in raport cu frecventa cardiaca;

oy - Marimea de stare auxiliara folositd la modelarea contractilitatii
ventriculului drept in raport cu frecventa cardiaca;

0 - Vectorul parametrilor sistemului cardiovascular.

Indici

wap” - arterial pulmonar-referitor la compartimente;

,as” - arterial sistemic-referitor la compartimente;

~exer” - referitor la regimul (starea) de exercitiu;

A7 - referitor la partea stanga a inimii;

,mas” - referitor la marimile obtinute din date experimentale;

ur” - referitor la partea dreapta a inimii;

Jrest” - referitor la regimul (starea) de repaus;

#Sim” - referitor la marimile obtinute prin simulari;

~vp” - venos pulmonar-referitor la compartimente;

,vs” - venos sistemic-referitor la compartimente;

Acronime

RPC - Regim permanent constant;

SCV - Sistemul cardiovascular;
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1. INTRODUCERE

1.1. Descrierea temei de cercetare

Ingineria Biomedicala reprezinta un domeniu interdisciplinar care se refera la
aplicarea solutiilor ingineresti si tehnice in rezolvarea unor probleme specifice
domeniului medical. Ingineria Biomedicala contine numeroase directii de cercetare,
toate avand ca scop imbunatatirea calitatii vietii umane. Ramura in care se incadreaza
teza de doctorat este cea de modelare, simulare si control a sistemelor
fiziologice.

Modelarea sistemului cardiovascular (SCV) si stabilirea de metode de control
ale comportdrii acestuia reprezintda o tema de cercetare in continua dezvoltare.
Eforturile sistematice de modelare a sistemului cardiovascular au inceput in urma cu
50 de ani. In ultimii ani aceste eforturi s-au intensificat odatd cu dezvoltarea
tehnologiilor de colectare a datelor si de simulare. Modelele SCV sunt folosite in mod
frecvent pentru a aprofunda si simula diferite procese, situatie intalnita frecvent in
pregatirea studentilor de la medicina ([1], [2], [3]), sau pentru testarea eficacitatii
unor medicamente in prescrierea de tratamente recuperatorii pentru pacientii cu
afectiuni cardiace [4], [5]. Totodata ele sunt folosite in cercetare, bundoara pentru a
investiga dinamica anumitor semnale cardiovasculare [6].

Sistemul cardiovascular este un sistem complex, iar modelele matematice
obtinute sunt legate intotdeauna de o situatie clinica sau un test la care sistemul este
supus. Astfel, modelele prezentate in literatura de specialitate difera in functie de
scenariul de simulare a comportamentului sistemului cardiovascular ce se doreste a fi
implementat si sunt de regulda modele cu parametrii concentrati. Se poate vorbi de
modele orientate pe context. Exista diferente privind modul de detaliere a structurii
sistemului cardiovascular luat in considerare (de exemplu: vasele de sénge sunt
privite ca un ansamblu sau sunt detaliate diverse ramificatii), inclusiv din punctul de
vedere al dispunerii spatiale a acestuia (exista diferente legate de pozitia corpului la
un moment dat). Cresterea gradului de detaliere la nivel de structura, creste gradul
complexitatii SCV si scade gradul de aplicabilitate.

Descrierea matematicd a comenzii sistemului cardiovascular pe baza
controlului nervos completeazd modelul SCV. Exista doud moduri de abordare:
descrierea fiziologicd a proceselor ce au loc la reglarea SCV si folosirea de diverse
metode si tehnici de calcul a buclelor de reactie dupa stare prin care se aproximeaza
buclele de reglare datorate controlului nervos. Reglarea sistemul cardiovascular se
realizeaza printr-o serie de mecanisme de reglare cu reactie: bucla baroreflexa,
control metabolic, reglarea umoralda a circulatiei, pentru care, in diverse situatii,
centrul nervos central furnizeazd marimi de conducere anticipative. in acest context
modelele iau in considerare, in functie de scenariul pentru care doresc sa reproduca
comportarea sistemului cardiovascular, mecanismul (mecanismele) de reglare
dominant, ignorand efectul celorlalte.

Tema de cercetare a tezei de doctorat o reprezintd modelarea proceselor
fiziologice Tn cadrul unui test de efort constant ce au loc la nivelul SCV. Exercitiul fizic
reprezintd o suprasolicitare functionala a SCV si produce o modificare a marimilor sale
caracteristice cu scopul acoperirii necesitatilor crescute ale musculaturii in activitate.
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Testul de efort este o procedura uzuala folosita de catre medici in investigarea
functionald a sistemului cardio-respirator in conditii de solicitare standardizata si
controlatda. Acest test trebuie sa respecte un protocol clinic precis care include
stabilirea unor valori maxime admise pentru frecventa cardiaca si pentru presiunea
arteriala sistolica si diastolica. Se iau, de asemenea, in calcul greutatea corporalg,
varsta si sexul. Acesti parametrii trebuie stabiliti pentru fiecare pacient inaintea de
inceperea testului si pe baza lor se va alege nivelul sarcinii la inceputul efortului si
durata acestuia. In acest context sunt importante gdsirea unei functii de control
adecvatd a SCV si setarea corespunzatoare a parametrilor modelului SCV care sa
reproduca comportarea SCV in cazul unui test de efort.

Modelele SCV in cazul unui test de efort pot fi folosite in doua scopuri:

e Pentru generarea, prin simularea modelului SCV, de informatii referitoare la
comportarea SCV al unui pacient si prescrierea de protocoale pentru testele
de efort. Astfel, prin setarea corespunzatoare a parametrilor modelului, se pot
afla care vor fi valorile maxime ale frecventei cardiace, presiunii arteriale si
altor marimi caracteristice ale SCV pentru un anumit nivel de solicitare,
precum si intervalul de timp necesar pentru atingerea acestor valori. Utilizarea
modelului SCV in acest context este reprezentata in Fig.1.1.

SIMULARE MARIMI SETARE TEST INDICATORI
TESTE EFORT Al CLINICI
(. |CARACTERISTICE|pxpam TR —EFORT
MODEL TEST EFORT
PACIENT

Fig.1.1 Utilizarea modelului SCV pentru obtinerea protocolului testului de efort a unui pacient

e Pentru evaluarea eficacitatii unui tratament. In Fig. 1.2 se prezintd schematic
modul in care modelul pacientului poate fi folosit pentru a oferi informatii
aditionale care pot contribui la urmérirea efectului unui tratament.

RASPUNSUL LA
TRATAMENT N\ TRATAMENT

TEST EFORT

ALGORITM
DE
[—
CONTROL [ RASPUNSUL
v 1 DORIT
MODEL
PACIENT
TEST EFORT

Fig.1.2 Utilizarea modelului SCV pentru evaluarea unui tratament

Astfel, In contextul obtinerii unui model utilizabil in aplicatii clinice, problemele
parametrizarii modelului si sintezei unei functii de comanda adecvata sunt cele mai
importante.

Solutionarea primei probleme este dificila datoritd faptului ca parametrii
modelul SCV trebuie sa furnizeze un comportament normal fiziologic atat pentru
regimul de functionare de repaus cat si pentru cel de exercitiu. Alegerea unui set
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corespunzator de parametrii pentru modelele SCV se realizeaza, uzual, prin preluarea
de valori din literatura de specialitate si/sau prin folosirea de algoritmi de estimare pe
baza unor semnale masurabile. Ambele metode sunt discutabile din punctul de vedere
al raspunsului modelului astfel parametrizat. Valorile parametrilor din literatura sunt
obtinute prin calcule pe baza semnalelor masurate in conditii clinice nu intotdeauna
in conformitate cu scenariul de simulare impus modelului. Algoritmii de estimare au
nevoie de valori initiale pentru setul de parametrii ce se doreste a fi estimati.
Initializarea necorespunzatoare a acestui set de parametrii poate conduce la rezultate
care sa nu corespunda fiziologic sau la neobtinerea unei solutii prin aplicarea
algoritmilor. Solutia prezentata in teza este reprezentata de formule de calcul si tabele
cu domenii de valori normale pentru regimurile de repaus si de exercitiu de intensitate
moderata. Ele au fost obtinute prin parcurgerea unui numar importat de referinte din
domeniul medical si folosind descrierile fiziologice ale proceselor ce au loc in SCV. De
asemenea, valorile parametrilor s-au determinat prin folosirea unui minimum de
informatie referitoare la SCV. In cazul parametrilor a cdror valoare variazi la trecerea
de la regimul de repaus la cel de exercitiu, datorita mecanismelor de reglare locale,
s-au stabilit metode de determinare a functiilor parametrice adecvate a caror utilizare
in cadrul modelului Timbunatateste raspunsul tranzitoriu al acestuia.

Cea de-a doua problema, legata de conducerea SCV, este dificila deoarece ea
se refera la actiunea sistemului nervos asupra marimilor caracteristice ale SCV.
Adaptarea SCV la efort se realizeazéd prin numeroase mecanisme de reglare
determinate atat prin bucle reflexe, cat si prin comanda directd a sistemului nervos
central. Includerea mecanismelor de reglare s-a realizat prin sinteza unei functii de
comanda care prin componentele sale tine cont de principalele mecanisme fiziologice
de adaptare a semnalelor SCV la regimul de exercitiu.

1.2. Scopul si structurarea tezei

Scopul cercetarii de fata il reprezinta obtinerea unui model al SCV si a
mecanismelor de reglare care sa reproduca comportamentul acestuia in cazul unui
test de efort. Plecand de la un model prezentat in literatura de specialitate, in teza se
procedeaza la perfectionarea acestuia pe baza analizarii si rezolvarii problemelor
legate de:

e atribuirea de valori pentru parametri si pentru conditiile initiale ale
marimilor de stare,

e stabilirea de metode de determinare a variatiilor temporale (functii
parametrice) ale parametrilor care descriu mecanisme locale de
reglare,

e modalitatile de sinteza si integrare a mecanismelor de reglare care
actioneazd la nivel global in scenariul de exercitiu.

Teza este structurata pe sase capitole. In capitolul 2 se descriu procesele
fiziologice care stau la baza functionarii SCV si a mecanismelor de reglare, respectiv
a modelelor informationale asociale lor. Modelul matematic al SCV si al functiei de
comanda in scenariul de exercitiu prezentat la sfarsitul capitolului, preluat din [7],
este punctul de plecare pentru demersurile din urmatoarele capitole. Descrierea
proceselor fiziologice ce stau la baza modelului SCV s-a realizat intr-o maniera
sistematicd, necesara pentru intelegerea functionarii sistemului. Pe baza acestor
descrieri fiziologice in capitolul 3 se determina formule de calcul ale unor parametrii
ai SCV, iar in capitolul 5 se sintetizeaza functia de comanda a SCV.
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in capitolul 3 sunt stabilite formule de calcul pentru parametrii SCV prin care
se obtin valori corespunzatoare din punct de vedere fiziologic pentru marimile
caracteristice ale SCV in scenariul de exercitiu. Formulele se bazeaza pe relatii de
regim permanent constant ale proceselor SCV, respectiv pe aproximarea acestora prin
elemente de transfer tipizate. De asemenea, studiul bibliografic realizat, sintetizat in
Anexele A3.2 si A3.3, arata ca in literatura de specialitate din domeniul medical nu
exista un consens in ceea ce priveste variatia marimilor caracteristice ale SCV in regim
de exercitiu. Prin parcurgerea unui numar insemnat de referinte bibliografice
cercetarea de fata furnizeaza tabele cu domenii limitd pentru parametrii si marimile
caracteristice ale SCV ce pot fi folosite in parametrizarea modelelor SCV. La trecerea
de la regimul de repaus la cel de exercitiu majoritatea parametrilor SCV isi modifica
valorile sub influenta factorilor nervosi sau umorali. Modelul SCV prezentat la capitolul
2 are un numar mare de parametrii si foloseste valori constante pentru acestia atat
in regim de repaus cat si in cel de exercitiu. In acest capitol se analizeaza care sunt
marimile ale caror variatii sunt afectate de aceasta simplificare. Formulele de calcul
stabilite se vor folosi in parametrizarea modului SCV propus pentru estimarea
debitului cardiac in capitolul 4, respectiv a noului model al SCV si a mecanismelor de
reglare in capitolul 5. Tot in acest capitol sunt descrise doua studii de caz ce se refera
la teste de efort cu bicicleta ergometrica. Aceste studii de caz si valorile parametrilor
obtinute in Tabelul 3.19 se vor folosi in capitolele urmatoare in evaluarea metodelor
de determinare a functiilor parametrice si a sintezei functiei de comanda propuse.

Capitolul 4 este destinat evaluarii influentei parametrilor variabili in timp ai
SCV asupra marimilor caracteristice ale acestuia. Parametrii variabili in timp sunt de
fapt parametrii ce descriu prin evolutia lor temporala mecanisme de reglare locale,
dar nu sunt incadrati ca marimi de stare ale modelului. In studiul realizat este folosita
teoria sensibilitatii. Se introduc notiunea de functie parametrica si functii de
sensibilitate ale semnalelor in raport cu functiile parametrice. Se descrie modul in care
modelul SCV poate fi integrat in clasa de sisteme cu comutatie pentru care se pot
modela generatoare de functii de sensibilitate a semnalelor in raport cu functiile
parametrice. Folosirea acestor functii de sensibilitate conduce la douda metode de
determinare a variatiilor functiilor parametrice ale SCV. In paragraful 4.4 se prezinta
0 metoda de estimare bazata pe un model al debitului cardiac. Modelul folosit in
procesul de estimare cuprinde o parte din modelul prezentat in capitolul 2 si o parte
noua construitd pe baza rezultatelor din capitolul 4. Pentru obtinerea valorilor
parametrilor modelului propus se folosesc formulele de la capitolul 3.

In capitolul 5 se dezvolta mai multe variante noi de sinteza a functiei de
comanda a SCV. Se pleaca de la o solutie propusa in literatura, de gasire a functiei
de comanda folosind tehnici de optimizare bazate pe minimizarea unei functii de cost
ce imagineaza consumul de energie necesar organismului in cazul unui efort, si se
realizeaza o analiza asupra influentei parametrului functiei de cost asupra amplasarii
polilor sistemului liniarizat. In urma acestei analize se propune o metod§ alternativi
de gasire a functiei de comanda a SCV prin folosirea unui algoritm de deplasare a
polilor sistemului liniarizat. De asemenea, se analizeaza si posibilitatea de obtinere a
unei functii de comanda prin integrarea proceselor fiziologice ce au loc, prezentate la
capitolul 2. Metodele de sintetizare a functiei de comanda sunt evaluate pentru cele
doua studii de caz introduse la capitolul 3. Rezultatul obtinut valideaza o noua functie
de comand3 bazatd pe considerente fiziologice. In sectiunea finald a capitolului 5 este
prezentat un nou model al SCV si al mecanismelor de reglare destinat scenariului de
exercitiu. Modelul obtinut foloseste formulele parametrilor stabilite in capitolul 3,
metodele de obtinere a functiilor parametrice determinate in capitolul 4 si functia de
comanda sintetizata in sectiunile precedente ale capitolul 5.
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Concluziile tezei sunt prezentate in capitolul 6. in contextul celor prezentate
structura tezei de doctorat are organizarea din Fig. 1.3.

CAPITOLUL 1
INTRODUCERE

CAPITOLUL 2
FIZIOLOGIA S| MODELAREA
SISTEMULUI CARDIOVASCULAR

CAPITOLUL 3
DETERMINAREA VALORILOR
MARIMILOR CARACTERISTICE SI
PARAMETRILOR MODELULUI SCV

CAPITOLUL4
PARAMETRI| VARIABILI IN
TIMP Al SCV IN SCENARIUL

DE EXERCITIU
CAPITOLUL 5

MODELAREA FUNCTIEI DE
COMANDA PENTRU SCV IN
SCENARIUL DE EXERCITIU

CAPITOLUL 6
CONCLUZII

Fig.1.3 Structura tezei

Modelul (5.44) obtinut ca rezultat al demersului realizat in teza reprezinta un
model imbunatatit fata de cel din [7], din prisma gradului mai redus de complexitate,
conditiilor clare de utilizare, metodologiilor de determinare ale parametrilor si functiei
de comanda asociata care surprinde mai corect fenomenele reale.

Problematica tezei se inscrie prin obiectivele sale in domeniul ingineriei
sistemelor. Aplicarea acesteia pentru un proces nespecific ingineriei, a facut necesa[é
descrierea SCV si asocierea terminologiei folosite cu diferitele procese din sistem. In
acest context lucrarea poate fi utilizata atéat de cercetatorii din domeniul ingineresc
cat si de cei din domeniul medical.
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2. FIZIOLOGIA SI MODELAREA SISTEMULUI
CARDIOVASCULAR

Modelarea SCV este un proces complex care implica cunoasterea fenomenelor
fiziologice ce au loc in organismul uman. Transcrierea acestor fenomene prin relatii
matematice se realizeaza printr-o serie de aproximari si simplificari. Impunerea unui
scenariu de comportament pentru modelul SCV conduce la clasificarea fenomenelor
in functie de importanta lor in adaptarea SCV la scenariul specificat. Astfel, modelul
sistemului cardiovascular (SCV) va integra doar procesele fiziologice cu impact
important in redarea comportamentului corespunzator unui scenariu. Aceasta
aproximare este necesara pentru pastrarea unui grad de complexitate mediu al
modelului. Din punct de vedere informational se considera satisfacator daca modelul
reda corect dependenta intrare-iesire, iar accentul modelarii cade asupra acestu
aspect. Totusi, datorita simplificarilor folosite in modelarea SCV, procesele interne nu
sunt redate intotdeauna destul de detaliat si deci marimile interne, de stare, nu
respecta comportarea fiziologica. O analiza a acestor aspecte este necesara pentru a
stabili gradul de incredere ce poate fi acordat variatiei fiecarei marimi caracteristice a
modelului SCV.

Rolul acestui capitol este de fixare a terminologiei si de furnizare de relatii
analitice pentru demersurile din urmatoarele capitole. In acest capitol se prezinta
modelul SCV si al mecanismului de conducere a acestuia la trecerea de la regimul de
repaus la cel de exercitiu, preluate din [7]. Prezentarea proceselor fiziologice se
bazeaza pe referinte din domeniul medical precum [8] si [9]. Ea este necesara la
intelegerea structurii si functionarii modelului in vederea completarii si perfectionarii
acestuia. Abordarile si metodele descrise in capitolele 3-5 au ca si caracteristica
principala faptul ca se bazeaza pe procesele fiziologice ce au loc in SCV.

In contextul prezentat la paragraful 2.1, in paragrafele 2.2 si 2.4 sunt
prezentate procesele fiziologice la nivelul inimii si a sistemelor circulatorii sistemic si
pulmonar. Modelarea matematica a acestor procese se realizeaza in paragrafele 2.3
si 2.5. Accentul este pus pe specificarea fluxului informational si stabilirea marimilor
caracteristice si a parametrilor fiecarui subsistem in parte.

Mecanismele de reglare locale si globale ale SCV sunt prezentate in paragraful
2.6. Modelul SCV inglobeaza in ecuatiile modelului doar mecanismele de reglare locale
asa cum se prezinta in paragraful 2.7. Tematica tezei este axatd pe modelarea SCV
si a conducerii acestuia in cazul unui scenariu de efort. Trecerea de la regimul de
repaus la cel de exercitiu determina activarea a numeroase mecanisme de adaptare
si reglare a SCV. Adaptarea SCV si mecanismele implicate este prezentata in
paragraful 2.8. Mecanismele de reglare globale determinate de controlul nervos
implica sinteza unei marimi de conducere a SCV. Solutia propusa in [7] este descrisa
in paragraful 2.9.

Modelul matematic (2.25) prezentat la sfarsitul paragrafului 2.9 include toate
descrierile sistemice ale subsistemelor cardiovasculare, a mecanismelor locale de
reglare incluse in model si sintetiza mecanismelor de conducere globale descrise in
paragrafele anterioare. Plecand de la acest model in urmatoarele capitole vor fi
dezvoltate metodologii de parametrizare si sinteza a functiei de conducere, pe baza
carora se va obtine un model imbunatatit a SCV in scenariul de exercitiu.
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2.1. Context

Sistemul cardiovascular (SCV) este un sistem complex format din inima si
vase de sange (Fig. 2.1). El indeplineste mai multe functii necesare pentru buna
functionare a intregului organism: asigurarea nutritiei tesuturilor si indepartarea
produsilor de catabolism -cea mai importanta functie, transportul substantelor de la
un organ la altul, transportul hormonilor care regleaza diferitele functii ale organelor,
transportul componentelor sistemului imun, mentinerea echilibrului hidro-electrolitic.
Functionarea SCV se bazeaza pe automatismul inimii care prin batdile ritmice asigura
circulatia sangelui [8].

Cap si brate

Vena cava -
anterioara |
\ Artera
Plaman |
0 e pulmonara
~ r'd) ! W\ I\

0,

Vena
hepatica

pulmonara

Aorta
Vena

s
Rinichi

Trunchi si picioare
Fig. 2.1 Sistemul cardiovascular (preluat de la http://anatomie.romedic.ro/sistemul-circulator)

Datorita complexitatii SCV pentru studii si aplicatii se utilizeaza modelele
matematice care redau doar partial functionarea sistemului si care sunt valabile doar
in ipoteze de lucru bine precizate, de tipul:

e Ipoteze de cauzalitate (adoptarea intrarilor si iesirilor) asociate regimurilor
studiate, implicit scenariilor la care este supus sistemul;
¢ Ipoteze de detaliere (la nivel de structura si dinamica) asociate scopului caruia

ii este destinat modelul.

Din punctul de vedere al raportului particular/general existda mai multe
abordari ale problematicii modelarii. Situatiile extreme sunt:

e Modelul orientat pe pacient asociat cu identificarea SCV pe bazda de

masuratori; [10], [11], [12];

e Modelul functional, general, construit pe baza legilor fizico-chimice care

fundamenteaza functionarea SCV. [13], [14], [15].

De cele mai multe ori, modelarea sistemelor fiziologice, in general, si a SCV,
in particular, se bazeaza pe metodele de tip grey-box. Aceste metode includ doua
etape de modelare: descrierea matematica a fenomenelor ce au loc in sistemul fizic
si identificarea parametrilor modelului din date experimentale [16]. In prima etap& se
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stabilesc ecuatiile modelului care descriu procesele cunoscute ale SCV, iar in a doua
etapd, prin folosirea metodelor de estimare, se ajusteaza parametrii care apar in
ecuatii si care nu pot fi aflati aprioric. Aceasta abordare este folosita in lucrarile [7],
[17], [18]. Dintre referintele precizate, in teza, se va folosi modelul propus in [7].
Adoptarea modelului s-a facut avand in vedere ca modelul are un grad de detaliere
mediu care permite analiza si dezvoltarea Iui prin intermediul instrumentelor si
metodelor specifice teoriei sistemelor.

Din punct de vedere informational SCV poate fi privit ca in Fig. 2.2. intre
acolade s-au marcat marimile caracteristice, asociate cu semnale, iar intre paranteze
drepte parametrii luati in considerare (semnificatia acestora se precizeaza in lista de
notatii si abrevieri).

CIRCULATIA PULMONARA
{Fs}; [R]

VENA CAVA {Pys}, [Cys] ATRIUL DREPT

r PLAMAN —|

ARTERE PULMONARE {P3p}, [Cap]

VENE PULMONARE {P5}, [Cyp]

o
>

VALVA
ymlcusPln

POMPA
DREAPTA
VENTRICUL
DREPT
{prSn, Q. H},
[en R, K

Sdvaa
'ULMONARA

ATRIUL STANG
>

POMPA
STANGA

VALVA
MITRALA

VENTRICUL
STANG
{py, Si, Q, H},
[ew Ry k]

A ARTERA AORTA {Pas}, [€as]

INIMA

CIRCULATIA SISTEMICA
{Fs; R}, [ccaoz, M, Apesis K]

CEREBRALA
CORONARA
RENALA P
SPACHNICA «
MUSCULARA
CUTANATA

VENE SISTEMICE ARTERE SISTEMICE

Fig. 2.2 Sistemul cardiovascular din perspectiva informationala

Din cele prezentate rezulta cu pregnanta caracterul de sistem distribuit al
SCV. Modelarea completa cu instrumentele matematice oferite in prezent de teoria
sistemelor este imposibila. Ca atare, in practica intra in discutie doar dezvoltarea de
modele de aproximare imaginate, de multe ori, prin analogie cu sisteme elementare
mecanice sau electrice (v. sectiunea 2.2). Evident, exista alternativa modelarii
numerice, extrem de pretentioase si laborioase, cel putin din punct de vedere al
resurselor de calcul necesare pentru obtinerea unei generalizari adevarate. Cele mai
utilizate astfel de modele din literatura sunt: modelul lui Hill pentru descrierea
procesului de scurtare al fibrei miocardice [19], modelul Windkessel cu trei elemente
conceput pentru modelarea functionarii sistemului circulator arterial [20], modelul
SCV a lui Grodin [21].

in continuare se expun, in vederea unei incadrdri sistemice, structura si
procesele fiziologice la nivelul inimii (sectiunea 2.2) si sistemului circulator (sectiunea
2.4). In fiecare sectiune se introduc marimile caracteristice folosite in modelarea
matematica preluata din [7] si prezentatd in sectiunile 2.3 si 2.5. SCV isi ajusteaza
marimile caracteristice prin intermediul a numeroase mecanisme de reglare descrise
fenomenologic in sectiunea 2.6. Modelul matematic preluat din [7] integreaza o parte
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din mecanismele locale de reglare in ecuatiile de stare. Mecanismul global de reglare
a presiunii arteriale, mecanismul baroreflex, este descris folosindu-se o structura de
conducere in bucla inchisa. Blocul regulator ce genereaza o marime de comanda, de
intrare, pentru SCV este sintetizat folosind teoria controlului optimal. Ecuatiile
matematice ale mecanismelor de reglare locale si modul de determinare a marimii de
comanda se prezinta in paragraful 2.7. In sectiunea 2.8 se descriu modificarile ce apar
in functionarea SCV la solicitarea fizica. Modelul matematic al SCV, construit pentru
implementarea scenariului de exercitiu, se gaseste in sectiunea 2.9. Capitolul se
incheie cu sectiunea de concluzii.

2.2. Inima

Structura inimii

Inima este un organ vital compus din patru compartimente: doua atrii si doua
ventricule. Functia sa principala este de a asigura circulatia sangelui actionand ca un
ansamblu de douda pompe (atriul si ventriculul stang, respectiv atriul si ventriculul
drept) legate in serie si intercalate in circuitele de circulatie sistemica si de circulatie
pulmonara (Fig. 2.2) printr-un sistem valvular alcatuit din [8]:

e valvele atrio-ventriculare —localizate intre atrii si ventricule: valva mitralg,
intre atriul stdng si ventriculul stdng si valva tricuspida, intre atriul drept si
ventriculul drept.

e valvele sigmoidiene -localizate intre ventricule si marile artere: valva aortica,
intre ventriculul stang si aorta; valva pulmonara, intre ventriculul drept si
artera pulmonara.

Fiecare valva are trei cuspe, exceptand valva mitrald, care are numai doua
cuspe.

Valvele previn regurgitarea sangelui. Ele asigurda curgerea unidirectionala,
esentiala pentru functionarea inimii ca pompa. Astfel, valvele permit curgerea
sangelui numai in sensul vene — atrii — ventricule — aortad sau artera pulmonara, dar
nu si in sens invers.

Anatomic, inima este formata din doua tipuri de fibre: fibre contractile si fibre
ale sistemului excito-conductor din tesutul nodal care prezinta automatism (celule
pacemaker). Principala functie a fibrei miocardice contractile este de a realiza ciclul
contractie-relaxare. Ritmul cardiac reprezinta frecventa contractiilor si relaxarilor
succesive comandate de celulele pacemaker din nodul sinoatrial.

Fibra miocardics este compusé din filamente de actind si de miozin&. In stare
de repaus filamentele de miozina si actind sunt dispuse in paralel cu un spatiu intre
ele, pastrand o tensiune pasiva dependentd de lungimea initiala a fibrei. Atunci cand
fibra este stimulata electric, ionii de Ca2* traverseaza sarcolema (invelisul fibrei) si se
leaga de moleculele de actind stimuldnd astfel interactiunea cu miozina. Aceasta
interactiune face ca muschiul inimii sa se scurteze, filamentele de miozina si actina
glisand unele peste celelalte si ducand la micsorarea spatiului dintre ele. Rezulta o
forta de contractie care depinde de nivelul de excitatie.

Privit din exterior muschiul inimii are doua marimi caracteristice: lungimea si
forta de contractie (corespunzatoare tensiunii rezultate din interactiunea dintre cele
doua tipuri de filamente). Considerédnd o lungime initiald si o tensiune initiald (pasiva)
procesul dinamic ce are loc pe perioada unui ciclu cardiac poate fi descris dupa cum
urmeaza. La excitarea electrica muschiul inimii intra in faza de contractie izometrica,
generand o forta de contractie fara a-si modifica lungimea. Odata ce muschiul inimii
genereaza o fortd capabild sa depdseasca incdrcarea, lungimea muschiului se
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scurteaza, iar forta ramane constanta (faza de contractie izotonicd). Scurtarea
muschiului este urmatd de alungirea acestuia in acelasi regim izotonic. Muschiul
incheie ciclul prin relaxarea izometrica, forta de contractie revenind la valoarea ei
pasiva. Faza de contractie a muschiului inimii poarta numele de sistola, iar cea de
relaxare diastola.

Automatismul inimii se bazeaza pe capacitatea celulelor pacemaker de a
genera impulsuri electrice, iar ritmicitatea procesului este data de regularitatea
activitatii acestor celule si este influentata de factori neuro-umorali. Principalele
componente ale sistemului excito-conductor al activitatii inimii sunt:

i) Nodul sino-atrial - aici sunt localizate celulele pacemaker; el stabileste
frecventa cardiacd (in repaus de 60-80 batdi/min) si este influentat de
sistemul nervos vegetativ;

ii) Caile internodale - cai de conducere a impulsurilor nervoase de la nodul sino-
atrial la nodul atrio-ventricular;

iii) Nodul atrio-ventricular - prezintd automatism; are o ratd de descarcare a
impulsurilor mai lentda ca nodul sino-atrial; are rolul de a transmite excitatia
la ventricule; prin aceasta intarziere fiziologica (de aproximativ 0,12 sec)
sistola atriald preceda sistola ventriculara (intervalul PQ a ECG din Fig. A2.1);
este influentat de sistemul nervos vegetativ;

iv) Fascicolul His si reteaua Purkinje — au rolul de a conduce rapid excitatia de la
nodul atrio-ventricular la peretii ventriculului.

Astfel, sistemul nervos vegetativ influenteaza atéat frecventa cardiaca, cét si
durata sistolei si a diastolei, care determina debitul cardiac.

Descrierea procesului de contractie-relaxare a fibrei miocardice

Ca model conceptual al miocardului in [18] se considera structura mecanica
de tip paralel din Fig. 2.3. Ea are pe o ramura un element contractil (ECS) in serie cu
unul elastic (EES), iar pe cealalta numai un element elastic (EEP). Deoarece elementul
elastic legat in paralel nu intervine in procesul de contractie, de regula nu se ia in
considerare in descrierea procesului ce are loc la nivelul fibrei miocardice.[22]

ECS

EEP

EES

Fig. 2.3 Modelul conceptual de tip mecanic al fibrei miocardice

Folosind modelul conceptual, procesul dinamic de contractie decurge ca in Fig.
2.4. Figura 2.4 (A) prezinta fibra miocardica in repaus (la sfarsitul diastolei). Cand
miocardul este stimulat are loc contractia elementului ECS si incepe scurtarea fibrei.
Totusi, pana ce elementul elastic legat in serie (EES) nu este alungit suficient pentru
a dezvolta forta necesara pentru a ridica sarcina, nu se produce scurtarea externa
(B)-faza izometrica. Odata ce sarcina incepe sa fie ridicata forta de contractie ramane
constanta si incepe scurtarea miocardului (C)-faza izotonica. Sarcina care intinde
initial fibra se numeste presarcind si ea determina forta de contractie. Cand fibra se
contracta sarcina ce trebuie invinsad se numeste postsarcind. Aceasta apare doar in
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faza de contractie izometrica (valva dintre ventricul si artera se deschide) si de ea

depinde viteza de scurtare a fibrei.

A

Repaus

! B C
Faza Faza
izometrica izotonica

EES

Forta de
contractie

Scurtarea
fibrei
miocardice

Forta
constanta

Lungime
| constanta

Fig. 2.4 Dinamica fortei

STIMULARE

de contractie si a alungirii miocardului

Modelul nu include tensiunea pasiva initiala inmagazinata in ECS inainte de

stimulare. Aceasta este influentata
repaus). Dependenta intre lungimea

de alungirea initiala a fibrei (alungirea EES in
fibrei relaxate si tensiunea pasiva este redata in

Fig. 2.5. La nivel molecular, explicatia caracteristicilor din Fig. 2.5 este data de
numarul de legaturi actina-miozina care se pot face in raport cu dispunerea celor doua
tipuri de fibre una fata de cealalta. Cresterea lungimii fibrei cardiace este asociata cu
dezvoltarea unei forte de contractie (tensiune) mai mare. Totusi, atunci cand fibra
este alungitd prea mult, forta de contractie incepe sa scada (se reduce numarul de

legaturi actind-miozina posibile).
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Relatia de proportionalitate dintre lungimea fibrei miocardice de la sfarsitul
diastolei si volumul de bataie (volumul de sange care este ejectat din inima pe
perioada sistolei) descrie asa numitul mecanism Frank-Starling de reglare a activitatii
inimii sau mecanismul de autoreglare heterometric (,in limite fiziologice, inima
pompeaza un volum de sange egal cu volumul pe care il primeste.” [9]). Lungimea
fibrei miocardice de la sfarsitul diastolei este determinata de volumul de sange din
ventricul de la sfarsitul diastolei (presarcind), care se datoreaza cresterii intoarcerii
venoase (volumului de sange care ajunge in atriu din vene). Volumul este determinat
de presiunea din ventricul pe perioada diastolei (presiune diastolicd). Conform
caracteristicilor din Fig. 2.5, cresterea lungimii fibrei la sfarsitul diastolei are ca efect
cresterea fortei de contractie si deci a volumului de bataie, respectiv a debitului
cardiac. Prin acest mecanism se echilibreaza debitul cardiac si intoarcerea venoasa
sau, altfel spus, debitele celor doua ventricule. Elasticitatea si grosimea peretilor inimii
sunt caracterizate de parametrul compliantd/distensibilitatea ventriculard (raportul
intre Avolum si Apresiune). Astfel, pentru o complianta constanta cresterea presiunii
diastolice duce la cresterea volumului diastolic si a lungimii fibrei contractile. Partea
descendenta a curbei (marcata cu linie punctatd) nu este atinsa de o inima normala
practic niciodata. Acest lucru este datorat modificarii compliantei ventriculului. Pe
masura ce lungimea fibrei creste, creste si rezistenta peretelui ventriculului, adica
scade complianta. Limitarea compliantei face ca fibra miocardica sa isi pastreze
lungimea optima.

Un factor care influenteaza cresterea fortei de contractie il reprezinta sarcina
sau incarcarea care trebuie depdsitda. Ea se referd la presiunea sangelui din artera
(postsarcind). Cand muschiul este stimulat sa se contracte la diverse niveluri ale
sarcinii, se constata ca viteza de scurtare a fibrei este mai mare pentru o forta de
contractie mai mica, respectiv pentru o postsarcinda mai mica (Fig. 2.6). Daca
postsarcina creste, viteza de scurtare a fibrei scade, ceea ce face ca volumul de bataie
sa scadd. Este nevoie de céteva cicluri cardiace pentru ca, potrivit mecanismului
Frank-Starling, volumul de bataie sa revina la valoarea de control. Totusi, exista o
compensare aditionald care se bazeazad pe mecanismul de autoreglare homeometrica.
In urmatoarele 30 de secunde de la cresterea brusca a postsarcinii, datorita cresterii
contractilitatii, chiar daca lungimea fibrei de la sfarsitul diastolei nu se modifica, forta
de contractie creste si astfel debitul cardiac nu se modifica.
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Contractilitatea reprezinta capacitatea intrinseca a ventriculului de a se scurta
indiferent de pre-, post- sarcind. O schimbare a valorii tensiunii (fortei de contractie)
pentru aceeasi lungime a fibrei Tnseamnda o modificare a contractilitatii.
Contractilitatea depinde de numarul de legaturi actina-miozina si viteza cu care aceste
filamente interactioneaza. Numarul de legaturi depinde de nivelul stimularii
(concentratia ionilor Ca2* ). Contractilitatea este, astfel o marime fizic nemasurabila
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direct care exprima influenta stimularii nervoase asupra fortei de contractie (Fig. 2.5).
Pe de alta parte contractilitatea este legata de modificarea presarcinii si compenseaza
efectul cresterii acesteia asupra fortei de contractie si a volumului de bataie (Fig. 2.6).

Ciclul cardiac include ansamblul de evenimente electro-mecanice legate de
trecerea sangelui prin inimd in cursul unei sistole (faza de contractie a muschiului
inimii) si a unei diastole (faza de relaxare a muschiului inimii). Detalii se gasesc in
Anexa A2.1. Evenimentele au loc aproape simultan atat in partea dreapta cat si in
partea stanga a inimii. Diferenta majora o reprezinta valorile presiunilor sangelui, atat
din ventricule, cat si din venele si arterele adiacente. Valorile presiunilor din atrii,
ventricule si artere, masurate in mmHg, pe perioada unui ciclu cardiac atat pentru
partea stanga cat si pentru cea dreapta se regasesc in Tabelul 2.1.

Tabelul 2.1. Valorile presiunilor in atrii, ventricule si artere la sistola si diastola

Inima dreapts Diastola | Sistola Inima stangs Diastola | Sistola
[mmHg] | [mmHg] [mmHg] | [mmHg]
Atriul drept 0-2 4-6 Atriul stang 0-2 6-8
Ventriculul drept 0-2 15-20 Ventriculul sténg 0-2 120-135
Artera pulmonara 7-12 15-20 Artera aorta 60-80 120-135

Sinteza interactiunilor intre marimile caracteristice ale inimii
Debitul cardiac este definit ca volumul de sédnge ejectat de inima intr-o unitate
de timp. El este calculat ca produs intre frecventa cardiaca si volumul de bataie.

Factorii care influenteaza debitul cardiac sunt descrisi in diagrama din Fig. 2.7 [23].
LUNGIMEA FIBREI LA

HETERONETRIGA PRESARCINA DASTOLE!
DIASTOLEI

STIMULARE
NERVOASA

NORADRENALINA

HORMONI

FORTA DE
CONTRACTIE

CONTRACTILITATEA

AUTOREGLARE
HOMEOMETRICA

VOLUM DE
HIPERTROFIA BATAIE

PRESIUNEA
ARTERIALA

DEBIT
POSTSARCINA CARDIAC

DIAMETRUL
VENTRICULULUI

STIMULARE FRECVENTA
NERVOASA CARDIACA

Fig. 2.7 Factorii care influenteaza debitul cardiac

Majoritatea marimilor care apar in Fig.2.7 au fost descrise anterior. Hipertrofia
ventriculului se refera la situatia in care datorita, cresterii repetate a debitului cardiac
(exercitii fizice repetate), muschiul inimii se dezvolta si este capabil de o forta de
contractie mai mare. Diametrul ventriculului creste odata cu lungimea fibrei cardiace
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de la sfarsitul diastolei. Presiunea ventriculara este invers proportionala cu suprafata
ventriculului, deci si cu diametrul acestuia, cresterea diametrului conducand la o
scadere a presiunii. Acest efect negativ asupra presiunii este compensat, in conditii
fiziologice normale, de efectul pozitiv al cresterii lungimii fibrei asupra fortei de
contractie care este direct proportionald cu presiunea ventriculara. Daca ventriculul
este patologic dilatat, fibrele cardiace nu reusesc sa genereze o forta de contractie
suficienta si volumul de bataie scade.

in Fig. 2.7 s-au marcat cu rosu factorii care au o influentd majord in
modificarea debitului cardiac. Stimularea nervoasa se refera la cresterea activitatii
sistemului vegetativ simpatic si scaderea sistemului nervos parasimpatic. Efectul
acestei stimulari se observa atat prin cresterea frecventei cardiace cat si prin cea a
contractilitatii. Modificarea presiunilor din atriu (presarcind) si artera (postsarcind)
influenteaza presiunea diastolica si au ca efect modificarea volumului de bataie.

2.3. Modelarea proceselor de la nivelul inimii

In modelarea proceselor de la nivelul inimii trebuie stabilitd, in primul rand,
orientarea modelului, adica marimile de intrare si de iesire. Din punct de vedere
structural, deoarece functia inimii de a pompa sange in artere este determinata in
principal de procesul de umplere si golire a ventriculelor, majoritatea modelelor din
literatura ignora activitatea atriillor si le considera ca parte integranta a
compartimentelor venoase adiacente. Deci, accentul se pune pe activitatea
ventriculelor [7], [17], [18].

in contextul prezentat, ventriculul poate fi considerat ca un subsistem cu

orientarea din Fig.2.8. Marimile de intrare sunt: presiunea din atriu (presarcina) p, ,

presiunea din artera (postsarcina) p,, frecventa cardiaca H si contractilitatea S, iar
marimea de iesire este debitul cardiac Q . Marimea interna de stare este reprezentata
de presiunea ventriculului p (v. ecuatia (2.5)).

Py
Pa__| Ventricul Q
H . —
S

Fig. 2.8 Orientarea modelului informational al ventriculului

Activitatea ventriculului drept si stang sunt similare. Se folosesc in continuare
indicii ,r” pentru ventriculul drept si ,/” pentru ventriculul stdng. Modelul SCV
prezentat in [7] propune pentru calculul debitului de sénge de la iesirea ventriculelor
dependentele de regim stationar (2.1). Modelul nu ia in considerare caracterul pulsatil
al debitului de sange, operand cu valori medii ale marimilor caracteristice din cursul
unui ciclu cardiac (in locul valorilor momentane).

Q =H CiPvpd| (H)S ,Q =H
a) (H) pas + ki (H)S;
_tg(H)
k(H)=e Rc | a(H)=1-k(H)
in (2.1) ty reprezinta durata diastolei. Pentru calcularea lui t; se foloseste formula
de calcul empirica:

crPysar (H) Sy

2.1
3 (H)Pap Ky (H)S; -
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1| 1
ty = tg(H) =—| — -k |. (2.2)
H2 \H2

Cénd ty; se masoarad in minute (secunde), H se exprima in batai/min
(batai/sec), iar ke [0.0387,0.0516] min (ke [0.3,0.4] sec). Durata unei sistole se

k v
obtine pe baza formulei lui Bazett £ =7 Astfel se obtine ca t4 +tg = % .[24]
H2
Formulele (2.1) derivda din calculul debitului de sange de la iesirea
ventriculului:

Q=Vy-H (2.3)
Volumul de bataie V}, (volumul de sénge ejectat la fiecare ciclu cardiac) se

obtine tindnd cont de procesul de umplere cu sédnge a ventriculelor in faza de diastola
a ciclului cardiac (2.4c), de procesele de autoreglare ale inimii (2.4b) si de legatura
cu volumele diastolic Vy (de la sfarsitul diastolei) si sistolic Vg (de la sfarsitul sistolei)

(2.4a). Practic se foloseste sistemul de ecuatii:

Vb =Vd—V5 (a)

Vy =2 (Vy - V) (b) (2.4)
Pa

Vg =k(H) Vs +c-a(H)- p, (c)

In continuare vom considera pe rand, si din punct de vedere dinamic, cele
doua procese fiziologice implicate in calculul debitului cardiac.

Modelarea procesului de umplere al ventriculelor
Procesul de umplere al ventriculelor este descris de ecuatia de stare:
CRp(t)+p(t)=p,(t) (2.5)
Modelul (2.5) particularizeaza procesul din Fig. 2.8 si surprinde doud aspecte:
e Viteza de variatie a volumului umplut:

, 1
V(t)=E(pv(t)—p(t)) (2.6)
e Legatura dintre volum si presiune pe durata diastolei redatad prin intermediul
compliantei:
V(t)=c-p(t)+Vy (2.7)

In aceste relatii V este volumul sangelui din ventricul, p, presiunea din

compartimentul venos adiacent ventriculului, R rezistenta peretelui ventriculului la
umplerea cu sange, ¢ complianta ventriculului care caracterizeaza elasticitatea
peretelui ventriculului si Vp volumul de sange din ventriculul relaxat.

in ipoteza c3 py(t) = const. iar diastola incepe in momentul tp, se obtine:
_ttp _ttp
p(t)=p(tg)e R +p,(1-e R ) (2.8)
La sfarsitul diastolei (t =ty +tp) din (2.7) si (2.8) rezulta:
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by _tg
V(tg+tg)=cp(tg)e R +cp,(1-e R)+V, (2.9)
Va Vs

Pentru simplificare, in [7] s-a considerat cd Vp =0. Avand in vedere ca ty
depinde de H si facand notatiile:

_tg(H)
k(H)=e Rc , a(H)=1-k(H),
Vsch(to)l
din (2.9) rezulta:
Vg=k(H)-Vs+c-a(H)-R, (2.10)

Rezultatul este valabil in ipoteza ca pe tot parcursul diastolei complianta este
constanta.

Modelarea proceselor de autoreglare ale inimii
Relatia (2.4b) modeleaza corelatiile surprinse in Fig. 2.7 intre volumul
diastolic V; (presarcina), presiunea din arterd p, (postsarcina) si volumul de bataie

Vj, . Astfel cresterea presarcinii V; determind, prin cresterea fortei de contractie
ventriculara (autoreglarea heterometrica), cresterea volumului de bataie V.
Contractilitatea S, care isi modifica valoarea la stimulare nervoasa, influenteaza
direct proportional V;, . Ea contracareaza efectul initial de scadere a volumului de

bataie datorat cresterii presarcinii p, (autoreglare homeometrica).

2.4. Sistemul circulator

Sistemul circulator are rolul de a transporta si de a distribui nutrienti
tesuturilor si de a inlatura produsii metabolismului. Totodata, sistemul circulator are
si rolul de reglare a temperaturii corpului si de asigurare a comunicarii hormonale in
intregul organism.

Descrierea structurii sistemului circulator

Sistemul circulator este alcatuit dintr-o serie de vase mari de distributie,
respectiv de colectare si o retea extinsa de vase mici cu pereti subtiri care fac posibil
transferul rapid de substante intre vasul de sange si tesut.

Sistemul circulator asigura doua circulatii: sistemica si pulmonard, sangele
circuland intr-o singura directie. Reintoarcerea sangelui din circulatia sistemica se face
prin venele cava in atriul drept, apoi in ventriculul drept, care pompeaza sangele in
plamani prin artera pulmonard. Reintoarcerea séngelui din circulatia pulmonara se
face prin venele pulmonare in atriul stang, apoi in ventriculul stang, care il pompeaza
in circulatia sistemica prin artera aorta.

Ansamblul vaselor implicate in circulatia sistemica apare in banda inferioara
a Fig. 2.9. Functiile diferitelor componente sunt descrise in Anexa A2.2.

Urmarind Fig. 2.9 numai din punctul de vedere al vitezei medii de curgere a
sangelui se observa ca din ventriculul stang séngele este ejectat la o presiune ridicata
in artera aorta. Acesta curge cu viteza mare in artera aortd, iar pe masura ce apar
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ramificatii, adica aria totala a sectiunii transversale creste, viteza scade. Arteriolele
sunt vasele unde viteza si presiunea sangelui scad brusc. Chiar daca debitul cardiac
este intermitent, la nivelul capilarelor, datorita impartirii arterei aorte intr-o
multitudine de ramuri, curgerea are caracter continuu. Sangele este colectat de la
capilare de reteaua de venule, ajunge apoi in vene, respectiv in venele cava. Aria
sectiunii transversale scade si astfel viteza de curgere a sangelui creste. Deoarece
aria sectiunii venelor este mai mare ca cea a arterei aorte, viteza de curgere a sangelui
ajunge la un nivel mai scazut in vene fata de artere. Venele cave servesc ca rezervoare
de sange la un regim de presiune joasa. Totusi aceasta presiune este suficienta pentru
a umple ventriculul inimii in timpul diastolei.

£ o
2 8
& &75000— E 50—
L E S, =
03— S Za— T — I
° ° 5 I
K 4000 G E 8
° i o = | —
2 & & e — P
= 2 @ o
E2— £300~ o 3
N b >(\ \ /
= S 2000 g’ £
T = o =
31— 3 g5 —
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s 8 1000 a 20— \ ~—
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o — o — o— o
AORTA A':J\ER'TE A':IITIE'I‘E ARTERIOLE CAPILARE VENULE VENE MICI VENE MARI VENE CAVA

Fig. 2.9 Variatia presiunii medii, a vitezei de curgere a séngelui si aria sectiunii transversale
de-a lungul sistemului circulator si distributia procentuald a volumului total de sange in
elementele componente ale sistemului circulator

A Séangele, ajuns la inima prin venele cave, este pompat in circulatia pulmonara.
In acest circuit nivelul presiunii este de aproximativ sapte ori mai mic decat in artera
aorta. Prin circulatia pulmonara sangele ajunge la capilarele de la plamani unde are
loc schimbul de gaze (se elimina CO: si se inglobeaza 02).

In circulatia sistemica se regaseste 84% din volumul total de sange distribuit
astfel: in vene 64%, in artere 13%, iar in arteriole si capilare 7% (Fig. 2.9). in
circulatia pulmonard se regdseste 9%, respectiv in inimd 7% din volumul total de
sange. [25]

Descrierea comportarii hemodinamice in circulatia sistemica

Ventriculul stdng ejecteaza aproximativ 80 ml/bataie de sange in artera aorta
la o frecventa cardiaca de 72 batai/minut. Presiunea din aorta si din arterele mari este
determinata de acest debit si de rezistenta pe care vasele o opun la curgerea sangelui.
Presiunea arteriald se refera la presiunea masurata in aorta unde aceasta scade foarte
putin. Dependenta dintre presiunea aortica si volumul aortic are aspectul din Fig. 2.10.
Raportul AV/Ap se numeste complianta si este ca urmare variabil. In acest context se
considera ca presiunea este determinata de doi factori: volumul de sange din aceste
vase si de complianta vaselor. Potrivit Fig. 2.10 complianta scade cu cresterea valorii
volumului de sange (peretii vasului devin mai rigizi).

Volumul de sange este la randul lui determinat de debitul cardiac. Astfel, daca
pentru un debit cardiac crescut volumul mediu de sange din artera creste, presiunea
de puls (diferenta intre presiunea sistolica si cea diastolica) prezinta o crestere mai
accentuata.
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Fig. 2.10 Dependenta volum aortic - presiune aortica si complianta aortica

in regim permanent constant, debitul cardiac este proportional cu diferenta
intre presiunea arteriald si presiunea din atriul drept (unde se inchide circulatia
sistemica). Presiunea din atriul drept fiind mult mai mica (Tabelul 2.1), ea se poate
neglija. Rezulta ca presiunea arteriala este proportionala cu debitul cardiac.

Pentru ca séngele sa fie impins in arteriole presiunea arteriald trebuie sa
ajunga suficient de mare. Astfel, rezistenta arteriolelor la curgerea sangelui
(rezistenta periferica totald) determina, proportional, modificarea presiunii arteriale.

In acest context se poate considera ca presiunea arteriald este si produsul
dintre debitul cardiac si rezistenta periferica totala. Rezulta ca debitul cardiac si
rezistenta periferica sunt cei doi factori care influenteaza presiunea arteriala.

Deoarece debitul cardiac variaza ciclic cu perioada unui ciclu cardiac, rezulta
ca si presiunea arteriald variaza ciclic cu aceeasi perioada. Un ciclu de variatie a
presiunii arteriale se prezintd ca in Fig. 2.11. Pe baza lui se pot defini presiunea
sistolica, presiunea diastolica si presiunea de puls ca diferenta dintre cele doua.
Valoarea mediei tine cont de faptul ca duratele sistolei si diastolei nu sunt egale. Ea
se obtine ca fiind aproximativ presiunea diastolica plus o treime din presiunea de puls.

,,,,,,,, SRR Presiunea sistolica (Ps)

,,,,,,,,,,,,,,,, Presiunea medie
Pm=Pd+(Ps-Pd)/3
i Presiunea diastolica (Pd)

G
T
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E
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z
=2
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Fig. 2.11 Variatia presiunii arteriale si presiunea arteriala medie

Asa cum s-a aratat in paragraful 2.3, debitul cardiac este produsul dintre
frecventa cardiaca H si volumul de bataie Vp. In consecinta sunt valabile

urmatoarele rationamente:

i) Cresterea frecventei cardiace, fara modificarea debitului cardiac, inseamna
scaderea volumului de bataie (v. Fig. 2.12). Presiunea de puls scade, practic
creste presiunea diastolica si scade presiunea sistolica, dar presiunea medie
ramane constanta.
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ii) Daca volumul de bataie creste, fara modificarea debitului cardiac, frecventa
cardiaca trebuie sa scada. In acest caz, presiunea de puls creste (creste
presiunea sistolica si scade presiunea diastolicd), dar presiunea medie ramane

constanta.
Volumul de bé(aie creste
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Fig. 2.12 Comportarea presiunii arteriale la modificarea frecventei cardiace si debit cardiac
constant
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Rezistenta sistemica reprezinta suma rezistentelor de frecare ale tuturor
vaselor de sénge cuprinse in circulatia sistemica intre arterele mari si atriul drept. Asa
cum se observa in Fig. 2.9, valoarea presiunii coboara brusc (cu aproximativ 70%) la
nivelul arteriolelor si continua sa scada cu inca 20% la nivelul capilarelor. Arteriolele
au cea mai ridicata valoare a rezistentei, de aproximativ 65% din valoarea rezistentei
sistemice, iar modificari mici ale diametrului lor duc la modificari majore ale rezistentei
sistemice (v. Anexa A2.3).

Venele sunt de aproximativ 20 de ori mai compliante decat arterele. Aceasta
inseamna ca, la nivelului venelor, la modificari mici in presiune corespund modificari
majore ale volumului de sange.

Orice schimbare in distributia volumului de sange in sistemul venos va duce
la modificari ale volumului de bataie si deci ale debitului cardiac. De exemplu, atunci
cand o persoana se ridica in picioare, presiunea la nivelul venelor de la picioare creste
si astfel creste totodata volumul de sange in aceste vase. Acest lucru face ca volumul
de sénge din venele din zona intratoracica sa scada (intoarcerea venoasa scade,
lungimea fibrei cardiace scade, volumul de bataie scade). Urmeaza o redistributie a
volumului de sange conform mecanismului Frank-Starling. Dar debitul cardiac scade
datorita depozitarii unui volum de sange la nivelul picioarelor. Acest fapt se datoreaza
compliantei ridicate a peretilor venelor.

in Fig. 2.13 se prezintd graficele debitului cardiac si al intoarcerii venoase in
raport cu presiunea din atriul drept, volumul de sange din ventriculul stang la sfarsitul
diastolei sau presiunea de la nivelul capilarelor pulmonare. Punctul de intersectie al
celor doua curbe reprezinta punctul de functionare cardiacd. Coordonatele acestui
punct determina celelalte marimi caracteristice ale sistemului cardiovascular precum
presiunea arteriala medie. in raport cu diversi factori, punctul de functionare se
deplaseaza pe cele douda curbe. Daca ludam in considerare complianta sistemului
venos, pe masura ce aceasta scade (mai mult sange este impins din vene in atriul
drept) caracteristica intoarcerii venoase se deplaseaza in sus. Acelasi lucru se
intdmpla si daca creste volumetria (de ex. in cazul unei perfuzii). Daca complianta
creste (venele sunt mai elastice, depoziteaza sangele) sau scade volumetria (de ex.
in cazul hemoragiei) caracteristica intoarcerii venoase se deplaseaza in jos. Aceste
deplasari conduc la modificarea coordonatelor punctului de intersectie. Deplasarea in
sus a caracteristicii intoarcerii venoase determina cresterea debitului cardiac
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(mecanismul Frank-Starling), care la randul sdu determind cresterea presiunii
arteriale medii.

INTOARCEREA VENOASA

. DEBIT CARDIAC

., Volumetria
~ o, ° creste

N 0. s

Joo, © Complianta

DEBITUL CARDIAC

PRESIUNEA IN ATRIUL DREPT
sau

VOLUMUL DIASTOLIC DIN VENTRICUL STANG

Fig.2.13 Influenta compliantei venoase si a volumetriei asupra punctului de functionare
cardiaca

Pe de altd parte, daca se ia in considerare influenta modificarii rezistentei
sistemice, cele doua caracteristici au un alt mod de deplasare: caracteristica debitului
cardiac se roteste in sens trigonometric, iar caracteristica intoarcerii venoase in sens
orar (Fig. 2.14). Modificarea rezistentei sistemice influenteaza atat debitul cardiac cat
si intoarcerea venoasa, in sensul cd odata cu cresterea acesteia scad valorile ambelor

caracteristici. In acest caz presiunea arteriald medie nu se modifica substantial.
PRESIUNEA

ARTERIALA MEDIE
CONSTANTA

DEBIT CARDIAC

DEBITUL CARDIAC

INTOARCEREA VENOASA

PRESIUNEA iN ATRIUL DREPT
sau

VOLUM DIASTOLIC DIN VENTRICULUL STANG
Fig.2.14 Influenta rezistentei sistemice asupra punctului de functionare cardiaca

Y

Descrierea comportarii hemodinamice in circulatia pulmonara

Atriul drept are o distensibilitate (compliantd) crescutd. Din acest motiv el se
poate acomoda la cantitatea de sédnge care se reintoarce la inima prin venele cave si
mentine o presiune scazuta (Tabelul 2.1). Presiunea in atriul drept depinde de volumul
de sange din atriu si complianta atriului. Sangele ajuns in atriul drept trece in
ventriculul drept prin orificiul valvei tricuspide. Peretele ventriculului drept nu este
atat de bine dezvoltat ca si cel al ventriculului stang si dezvoltd o presiune mai mica.
Séngele din ventriculul drept trece prin orificiul valvei semilunare pulmonare in artera
pulmonqré.

In circulatia pulmonara presiunea sangelui este mai scazuta fata de cea din
circulatia sistemica. Astfel, in artera pulmonara presiunea este de 15-20 mmHg (in
sistold) si 7-12 mmHg (in diastold). Presiunea scade progresiv in capilare si vene (la
cativa mmHg).
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2.5. Modelarea sistemului circulator

Modelul SCV prezentat in [7] furnizeaza variatia frecventei cardiace si a
presiunii sdngelui in artere si vene pentru circuitul sistemic si pulmonar, fara a detalia
presiunea sangelui in reteaua arteriald. Modelul nu face distinctie intre vasele
individuale ale circuitelor sistemic si pulmonar; ele se considerd impreund, ca un
compartiment asociat fiecareia din aceste parti. De asemenea, fiecare compartiment
e considerat ca un vas cu peretii complianti care nu opun rezistenta la trecerea
sangelui prin el. Se presupune ca aceste vase sunt caracterizate doar de presiunea
din ele, care determina volumul de sange din ele, adica vase de complianta. Din
punctul de vedere al orientarii intrare-iesire compartimentele se prezinta conform Fig.
2.15.

Compartimentele luate in considerare sunt:

e Compartiment venos sistemic - se va folosi indicele ,vs”,

e Compartiment arterial pulmonar - se va folosi indicele ,ap”,
conectate prin ventriculul drept;

e Compartiment venos pulmonar - se va folosi indicele ,vp”,

e Compartiment arterial sistemic - se va folosi indicele ,as”,
conectate prin ventriculul stang.

Debit intrare
—]

. Presiune

. Compartiment |—

Debit iesire
—]

Fig. 2.15 Modelul informational al unui compartiment

Compartimentele venos si arterial ale celor doua circuite sunt conectate prin partea
de capilare, arteriole si venule. Aceste parti sunt privite ca un tot unitar (Fig.2 16)
definind:

e Regiunea periferica sistemica,

e Regiunea periferica pulmonara.

Presiune intrare i
— ) Debit
Regiune p——

Presiune iegire
e

Fig. 2.16 Modelul informational al unei regiuni

Pentru aceste regiuni se ia in considerare doar rezistenta la trecerea sangelui.
Ele sunt caracterizate de debitul sangelui si sunt denumite: vase de rezistenta.

Asa cum s-a afirmat deja, se considera atriul drept ca facand parte din
compartimentul venos sistemic si atriul stang ca parte a compartimentului venos
pulmonar.

Descrierea dependentelor Volum-Presiune in cele patru
compartimente

Se asociaza fiecarui compartiment o presiune p, un volum V si o complianta
C.
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in cazul general dependenta dintre cele trei marimi, V = f(p,c) este neliniara,
in locul ei folosindu-se aproximatii liniare (valabile pe portiuni). Astfel, in [7] se
considera ca:
e exceptand compartimentul arterial sistemic, complianta este constanta si

V=cp (2.11.1)
e pentru compartimentul arterial sistemic, complianta este constanta si
V-V,=cp (2.11.2)

in care V,, este volumul de sénge cand presiunea din compartiment este egala cu

zero. Intrucat V, nu poate fi mdsurat (2.11.2) contine implicit o eroare de
modelare.

Descrierea dependentelor Debit-Presiune in cele doua regiuni
periferice
Debitul F din regiunile periferice depinde de:
e presiunea din compartimentele adiacente,
e rezistenta R la curgerea séngelui din aceste regiuni.

Regiunile periferice fiind imaginate ca vase de rezistenta, debitul de sange se obtine
cu relatia:

F=%(Da—pv), (2.12)

unde p, este presiunea din compartimentul arterial si p, este presiunea din

compartimentul venos. Pentru cele doua circulatii, sistemica si pulmonara, avem
relatiile:

1
Fs :R_(pas = Pys)
s

(2.13)

1
Fp =E(pap _pvp)

Dinamica celor patru compartimente ale circulatiilor sistemica si
pulmonara (Modelul lui Grodin)
av
dt '’
este diferenta intre debitul de intrare si debitul de iesire. Folosind formulele (2.11) se
obtin relatiile:

Viteza de schimbare a volumului de sange intre compartimente, V' =

CasPas =Q —Fs
CysPys =Fs —Qr
CapPap =Qr —Fp (2.14)
CypPyp =Fp —Q;
Compliantele Cz5, Cys, Cap, Cyp fiind constante rezulta ca:

d(CasPas + CysPys + CapPap + CypPyp) _
dt

0,

respectiv egalitatea:
CasPas + CysPys * CapPap + CupPyp = Vtot - (2.15)
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Vot reprezinta volumul total de sange din organismul omului, care rdmane constant.
Ultima egalitate consemneaza faptul cd nu existd schimb de sange intre sistemul

cardiovascular si interstitiu. Pe un interval de lucru de 10-15 min aceasta afirmatie
poate fi considerata corecta.

2.6 Mecanisme de reglare ale SCV

Mecanismele de reglare ale sistemului cardiovascular se refera la mecanisme
de reglare ale inimii, respectiv ale circulatiei. In Fig. 2.17 se prezinta o clasificare a

mecanismelor de reglare din perspectiva caracterului local sau global al reglarii.
AUTOREGLAREA HETEROMETRICA
CONTRACTILITATH
FRECVENTEI CARDIACE
ENDOTELIU

CARDIACE

MARIMEA REGLATA:
DEBIT CARDIAC

CIRCULATORII

MECANISME
DE REGLARE

MARIMEA REGLATA:
DEBITUL IN VASELE
DE SANGE

NERVOASE

EXTRINSECI

UMORALE

MARIMI REGLATE:
DEBITUL CARDIAC,
DEBITUL iN VASELE DE
SANGE

Fig. 2.17 Clasificarea mecanismelor de reglare a SCV

Mecanismele de reglare intrinseci se refera la asigurarea locald a unui debit
de sange corespunzator in diferite zone ale organismului in raport cu solicitarile
energetice locale.

Mecanismele de reglare extrinseci se manifestd prin implicarea sistemului
neuro-umoral si realizeaza o gestionare a fluxului sangvin in raport cu necesitatile
globale ale organismului.

In continuare se vor detalia doar acele mecanisme de reglare ce au fost
folosite In modelarea SCV. Detalii referitoare la celelalte mecanisme se gasesc in
Anexa A2.4.

Mecanismele de reglare intrinseci cardiace

Aceste mecanisme regleazd debitul cardiac. Modificarea debitului se
realizeaza prin modificari la nivelul inimii ale volumului de bataie (autoreglarea
heterometrica), ale contractilitatii miocardice si ale frecventei cardiace (autoreglarea
homeometrica, autoreglarea prin modificarea contractilitatii miocardice, autoreglarea
prin modificarile frecventei cardiace).
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Primele trei mecanisme (Fig. 2.17) au fost descrise in paragraful 2.2. Alte
detalii se gasesc in Anexa A2.4.

Autoreglarea prin modificarile frecventei cardiace (fenomenul in scara sau
efectul Bowditch) surprinde procesul intensificarii contractiilor atunci cand frecventa
de stimulare creste. Studiile arata o crestere a fortei contractile in functie de frecventa
de stimulare, cu un maximum in jurul frecventei de 150-180 batai/min. (De exemplu
daca frecventa cardiaca creste brusc de la 60 batai/min la 70 batai/min se constata
ca forta de contractie va creste progresiv pentru cateva cicluri cardiace, iar apoi se
stabilizeaza la o valoare mai mare). Se vorbeste de scara pozitiva. Acest mecanism
are un rol important cand SCV este supus la efort, iar frecventa cardiaca creste brusc.
Scaderea brusca a frecventei va conduce la scaderea fortei de contractie -scara
negativa. Modificarea fortei de contractie de la un ciclu cardiac la altul este
determinata de contractilitatea muschiului inimii. Deci se poate spune ca frecventa
cardiaca si contractilitatea sunt corelate, in sensul ca la stimulare nervoasa variaza in
aceiasi directie.

Mecanismele de reglare intrinseci ale circulatiei

Autoreglarea miogena si autoreglarea dependenta de endoteliu au rolul de a
stabiliza debitul de sange al vaselor de sange. Mecanismele intervin local la nivel de
organe in sensul pastrarii unui flux sangvin constant. Ele sunt prezentate in Anexa
A2.4. Intrucat modelul preluat din [7] nu detaliazd ramificatiile sistemului circulator
la nivel de organe, aceste mecanisme nu sunt luate in considerare.

Autoreglarea metabolica cuprinde acele mecanisme care regleaza (ajusteaza)
fluxul sangvin local pentru a satisface necesarul de Oz al tesuturilor in functie de
activitatea acestora. Ea cuprinde doua fenomene: hiperemia activa si hiperemia
reactiva. Prin hiperemie activa se intelege fenomenul ce are loc in tesuturile active de
acumulare locala a unor substante active (metaboliti) cu actiune vasodilatatoare.
Cresterea diametrului vaselor de sange duce la cresterea fluxului sangvin si deci a
cantitatii de Oz pentru a satisface cresterea necesarului metabolic tisular (Fig. 2.18).
Hiperemia reactiva apare la reluarea fluxului sangvin intr-o zona in care fluxul de
§énge a fost oprit pentru secunde/minute (de exemplu aplicarea unui garou pe brat).
In acest caz fluxul sanguin creste direct proportional cu durata ocluziei si revine lent
la valorile initiale sub actiunea vasodilatatorie a factorilor metabolici locali [8].

VAS SANGE

VASODILATATIE

ACTIVITATEA
TISULARA 1

ELIBERARE
METABOLITI 1

FLUX SANGE 1

Fig. 2.18 Autoreglarea metabolica

Mecanismele de reglare extrinseci

Aceste mecanisme, nervoase si umorale, nu au loc separat ci se desfasoara
simultan, realizand in realitate o reglare neuroumorala [9]. Ele modifica mai multe
marimi ale SCV pentru a regla atat debitul de sange la nivelul inimii, cat si al vaselor
de sange care iriga diferite organe.

Reglarea nervoasd cardiovasculard se bazeaza pe existenta unor arcuri
reflexe. Organizarea generald a unui arc reflex este prezentatda in Fig. 2.19 si
cuprinde: receptorii, caile aferente, centrii nervosi, cdile eferente si efectorii
reprezentati de inima si vasele de sange.

Receptorii preiau informatiile legate de constantele biologice care trebuie
reglate. Receptorii sunt de mai multe tipuri: mecanoreceptori (raspund la modificari
mecanice ale inimii, vaselor de sédnge dar si ale altor structuri) si chemoreceptori
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(raspund la modificari ale unor parametrii biochimici ai mediului intern). Receptorii
sunt localizati la nivelul SCV, in principal la nivelul inimii, sinusului carotidian, arcului
aortic, arterelor pulmonare si coronariene. Exista receptori localizati in afara SCV, dar
care pot determina raspunsuri din partea acestuia. De exemplu, receptorii
(mecanoreceptori si chemoreceptori) din muschii striati, importanti in rdaspunsul
cardiovascular de efort sau termoreceptori (raspund la modificari ale temperaturii)
din tegumente pot influenta functia cardiovasculara [9]. Receptorii sunt de fapt
terminatii nervoase ale cdilor aferente. Caile aferente sunt cdi nervoase senzitive care
conduc stimulii de la receptori la centrii nervosi.

CENTRI
NERVOSI

R
E
(o3
E
P
T
(0]
R
|

Fig. 2.19 Organizarea arcului reflex

Sistemul cardiovascular este coordonat de retele complexe de neuroni care
interactioneaza si sunt localizati in formatiunea reticulata din portiunea superioara a
bulbului rahidian si in treimea inferioara a puntii. Nu sunt centri nervosi propriu-zisi,
ci descriu o zond presoare si o zonad depresoare. Zona presoare este zona
cardioacceleratoare si vasoconstrictoare si controleaza activitatea neuronilor simpatici
medulari si medulosuprarenala. Zona depresoare este zona cardioinhibitoare si
vasodilatatoare. Céile eferente pot fi astfel cai eferente simpatice care conduc comenzi
cardioacceleratoare si vasoconstrictoare si cai eferente parasimpatice care conduc
stimulii cardioinhibitori si vasodilatatori. Fibrele nervoase ale cailor eferente se
termina in organele efectoare: muschiul cardiac si muschii netezi ai vaselor.

Reflexele cardiovasculare urmaresc stabilizarea presiunii arteriale sau
modificarea acesteia. Se pot descrie doua tipuri de reflexe: un reflex presor (Fig. 2.20)
care are drept rezultat final cresterea presiunii sangelui si un reflex depresor (Fig.
2.21) care duce la o scadere a presiunii sangelui.
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SISTEM NERVOS
CENTR,
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RECEPTORI LOCALIZATI LA NIVELUL SISTEMULUI STIMUL! PSIHO-EMOTIONAL!
CARDIOVASCULAR

SCADERE PRESIUNE ARTERIALA —> BARORECEPTORI CAI AFERENTE
SCADERE CONCENTRATIE 02 > CHEMORECEPTORI

RECEPTORI LOCALIZATI IN AFARA SISTEMULUI
CARDIOVASCULAR

SCADERE TEMPERATURA —> TERMORECEPTORI - TEGUMENTE
ACTIVITATE MUSCULARA —> MECANO /BARORECEPTORI MUSCULARI

NUCLEUL
TRACTULUI
SOLITAR

ZONA

PRESOARE

DEPRESOARE

SISTEM NERVOS
SIMPATIC

SISTEM NERVOS
PARASIMPATIC

I CAl EFERENTE

INIMA

CRESTE FRECVENTA CARDIACA
CRESTE CONTRACTILITATEA

VASE SANGE
VASOCONSTRICTIE ARTERE
VASOCONSTRICTIE VENE

VASE SANGE MUSCHI
SCHELETICI, CREIER, INIMA
VASODILATARE ARTERIOLE

STIMULARE GLANDA
MEDULOSUPRARENALA
STIMULARE RENALA
ELIBERARE CATECOLAMINE

CRESTE CRESTE . CRESTE .
DEBITUL CARDIAC | |REZISTENTA ARTERELOR| | INTOARCEREA VENOASA

CRESTE
FLUXUL SANGVIN
LOCAL

CRESTE PRESIUNEA
ARTERIALA

Fig. 2.20 Reflexul presor

SISTEM NERVOS
CENTR,

STIMULI PSIHO-EMOTIONALI

RECEPTORI LOCALIZATI LA NIVELUL SISTEMULUI
CARDIOVASCULAR

CRESTERE PRESIUNE ARTERIALA  -> BARORECEPTORI CA| AFERENTE
CRESTERE CONCENTRATIE 02 —> CHEMORECEPTORI

RECEPTORI LOCALIZATI IN AFARA SISTEMULUI
CARDIOVASCULAR

CRESTERE TEMPERATURA TERMORECEPTORI - TEGUMENTE

NUCLEUL
TRACTULUI
SOLITAR

INHIBITIE STIMULARE

ZONA
PRESOARE

SISTEM NERVOS
SIMPATIC

SISTEM NERVOS
PARASIMPATIC

CAI EFERENTE

CRESTEREA
MECANISMELOR

PRESOARE UMORALE

VASE SANGE
‘SCADE TONUSUL VASCULAR
SIMPATIC

VASODILATARE ARTERIOLE

VASE SANGE -LOCAL ‘

SCADE FRECVENTA CARDIACA
SCADE CONTRACTILITATEA

INIMA

VASODILATATIE

SCADE
REZISTENTA PERIFERICA TOTALA

SCADE PRESIUNEA
ARTERIALA

Fig. 2.21 Reflexul depresor
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Activarea reflexului presor duce la stimularea cailor nervoase simpatice care
determind, la nivelul inimii, cresterea frecventei cardiace, a contractilitatii, prin
urmare a debitului cardiac. Efectele asupra circulatiei sunt cresterea tonusului
vascular (vasoconstrictie) pe artere si vene conducand la cresterea rezistentei
arterelor si a intoarcerii venoase. De asemenea, activarea reflexului presor contribuie
la redistributia sanguina, crescand fluxul sanguin in muschii scheletici, creier si inima
prin stimularea sintetizarii de substante vasodilatatoare la nivelul acestora. Toate
aceste efecte au ca principal scop scaderea presiunii arteriale. Stimularea simpatica
influenteaza si glandele hormonale care elibereazd substante active necesare
mecanismelor presoare umorale.

Activarea reflexului depresor, prin stimularea cailor nervoase parasimpatice
dar si prin inhibarea cailor nervoase simpatice, duce la scaderea frecventei cardiace,
a contractilitatii, prin urmare a debitului cardiac si scaderea tonusului vascular
(vasodilatatie), cu scopul reducerii presiunii arteriale. Stimularea zonei depresoare
determina inhibarea zonei presoare, iar activitatea celor doua arii este reglata de
nucleul tractului solitar. Sunt mai putine vase care au inervatie parasimpatica, dar
inhibitia cadilor simpatice duce la scaderea tonusului vascular simpatic si deci a
rezistentei sistemice.

Activarea mecanismelor presor si depresor se declanseaza, asa cum se poate
observa in Fig.2.20 si Fig.2.21, datorita activarii receptorilor localizati la nivelul SCV
sau diferitelor parti ale organismului si/sau stimulilor de tip fizico-emotional.

Prin mecanismul baroreflex se asigura pastrarea presiunii arteriale la o
anumitd valoare. Scaderea presiunii arteriale stimuleaza baroreceptorii localizati la
nivelul sinusului carotidian si arcului aortic. Acestia transmit informatia centrilor
nervosi si activeaza zona presoare care stimuleaza cdile nervoase simpatice. Urmarea
o reprezinta cresterea frecventei cardiace si a fortei de contractie, respectiv
vasoconstrictia vaselor de sange. Toate acestea conduc la cresterea presiunii
arteriale. Se poate vorbi de feedback negativ deoarece intregul mecanism lucreaza in
sensul stabilizarii la o valoare prestabilita a presiunii arteriale, una dintre marimile
caracteristice ale SCV. Prin acelasi mecanism, la cresterea presiunii arteriale se
actioneaza in sensul reducerii frecventei cardiace si a tonusului vaselor de sange (se
activeaza zona depresoare si se inhiba zona presoare).

Reflexele declansate de chemoreceptorii arteriali (care raspund la scaderea
concentratiei de O2) sunt mai mult excitatorii, decat stabilizatoare. Rolul principal al
chemoreceptorilor arteriali este acela de reglare a miscarilor respiratorii si au un efect
redus asupra aparatului cardiovascular. In asfixie si starile de soc chemoreceptorii
initiaza reflexul presor declansadnd vasoconstrictia simpatica cu scopul de a creste
presiunea arteriala.

Stimularea mecanoreceptorilor musculari (prin contractie musculara si
presiune locald) si @ chemoreceptorilor musculari (prin metaboliti sintetizati in timpul
efortului) determind producerea unui reflex presor. Variatile de temperatura
inregistrate de termoreceptorii localizati la nivelul tegumentelor determina reflexe
presoare sau depresoare. Alternanta rece/cald are un efect stimulator pentru functia
cardiaca.

Zonele presoare si depresoare pot fi activate de catre sistemul nervos central
ca raspuns la diferite situatii de stres. Cortexul motor ajusteaza activitatea centrilor
cardiovasculari prin antrenarea sistemului nervos vegetativ. Astfel cortexul poate
initia modificari cardiovasculare non-reflexe. De exemplu, inaintea unei probe de efort
semnalele de la nivel cerebral ajutd la cresterea frecventei cardiace, ca un fel de
pregatire pentru solicitarea ce va urma. Acest mecanism feedforward foloseste din
arcul reflex doar zonele de comanda si cdile eferente. De asemenea stimulii psiho-
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emotionali produc vasoconstrictie prin reactii presoare (furie), iar alteori vasodilatatie
(rusine).

Reglarea umoralda se realizeaza prin intermediul hormonilor sau a altor
substante biologic active eliberate local, prelungind in timp si modulénd efectul
controlului nervos. Toti acesti factori influenteaza in sens presor sau depresor
activitatea aparatului cardiovascular. Actioneaza atat direct asupra inimii si vaselor
de sange, cat si indirect asupra centrilor nervosi de reglare [9].

2.7. Modelarea mecanismelor de reglare ale SCV

Modelul SCV trebuie sa surprinda cele mai importante mecanisme de reglare
cardiace si ale circulatiei. Astfel in modelul din [7] autoreglarea prin modificarea
frecventei cardiace la nivel cardiac, autoreglarea metabolica la nivelul regiunii
sistemice si mecanismul baroreflex sunt integrate dupa cum urmeaza:

Modelarea contractilitatii muschiului inimii pe baza autoreglarii prin
modificarile frecventei cardiace (efectul Bowditch)

Asa cum s-a precizat in sectiunea anterioarda, modificarea frecventei cardiace
H conduce automat la modificarea contractilitatii miocardice S si prin aceasta la
reglarea debitului cardiac. Folosind efectul lui Bowditch, contractilitatea se poate
exprima pe baza frecventei cardiace. Astfel contractilitatea ajunge o marime interna
a ventriculului si modelul informational prezentat in Fig. 2.8 devine cel din Fig.2.22:

Ventricul
P ®s |a
—
g Effect
—> Bowditch

Fig. 2.22 Modelul informational al ventriculului cu efectul Bowditch integrat

Modelul dinamic propus in [7] pentru variatia contractilitatii este cel al unui
element tipizat PT2, valabil pentru ambele ventricule ale inimii:

S/ +v,Sj+a,S; = BH
S/ +vY,/S;+a,.S, =BH (2.16)
Coeficientii a;,a,,B;,Br,v;,Yr sunt constanti, iar a,,B, >0, fapt ce asigurd ca
valorile de echilibru a lui S sa varieze in acelasi sens cu valorile de echilibru ale lui
H.
Ecuatiile (2.16) reprezintd modele intrare-iesire. in locul lor se pot folosi
modele pe stare introducand doua marimi de stare auxiliare oy si 0, :

SiZU/, O'i =—C]/S/—V/O'/+B/H . (2.17)
Sr =0y, Oy =—0.5, -VY,0, + BH

Modelarea mecanismului de autoreglare metabolica
Rolul autoreglarii metabolice este de a creste debitul de sange in vederea
cresterii volumului de O, pentru o zond cu cerere energetica. Cel mai eficient mod

de a creste cantitatea de sange ce ajunge la un tesut este de a creste dimensiunea
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capilarelor si arteriolelor. Acest lucru are loc prin aparitia unor substante care sunt
eliberate local datorita activitatii tesutului sau organului respectiv.

Asa cum s-a aratat in sectiunea 2.4 cresterea diametrului arteriolelor are un
efect major asupra rezistentei sistemice Rs .

Rata metabolismului sau metabolismul My cuantificd necesarul de O, la
nivelul tesutului. Ea este satisfacutd partial de cantitatea de O, provenita din sange
si partial de energia anaerobica My provenita de la reactii biochimice anaerobe.

Mr =Fs(Ca,0, - Cv,0,) +Mp (2.18)
Ca,02 reprezintd concentratia de O, din sangele arterial, iar Cv,02 concentratia de

O, in sangele venos din regiunea capilara. Fluxul energetic biochimic depinde de
variatia concentratiei de O, din sangele venos.
dc, o

My = -K —=2, 2.19

b dt (2.19)

unde K >0 constanta.
Pentru calculul rezistentei sistemice Rs se foloseste formula lui Peskin:

Rg = peska,02 (2.20)
unde Apesk este o constantd pozitiva. Din (2.18), (2.19), (2.20) si (2.13) se obtine

ecuatia care exprima variatia rezistentei sistemice in raport cu metabolismul:

, 1 Pas — P
Rs = 4 (Apesk (= 5—=Ca,0, ~Mr) = (Pas ~ Pys)) (2.21)
S

Astfel, modelul informational pentru regiunea sistemica obtine orientarea din
Fig.2.23, unde rezistenta sistemicd Rg devine marime de stare, iar metabolismul My

un parametru cu variatie temporald variabild. Modul de obtinere a variatiei acestui
parametru va fi discutat la capitolul 4.

Pas [ Regiunea |
Pvs sistemica |——»
Rs

Fig. 2.23 Orientarea modelului informational al regiunii periferice sistemice

Pe langd modelul (2.21) se pot imagina si alte modele de generare a
rezistentei sistemice. Unul dintre acestea si modul de parametrizare sunt prezentate
in paragraful 4.4.

Modelarea mecanismului baroreflex
Bucla baroreflexa reprezinta una din cele mai importante bucle globale de
control pentru reglarea pe termen scurt a presiunii arteriale. Ea include actiunea

baroreceptorilor care masoard presiunea arterial sistemica pzs Si genereazd semnale

de control care ajung la centrii nervosi care stimuleazd/inhiba cdile nervoase
simpatice, respectiv parasimpatice. Aceasta bucla include si actiunea sistemului
nervos vegetativ asupra celulelor pacemaker din nodul sinoatrial constand in
modificarea frecventei cardiace. Din punct de vedere informational, mecanismul
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baroreflex are ca intrare abaterea presiunii arterial sistemice p,s fatd de referinta
setata de centrii nervosi centrali, iar ca iesire semnalul de comanda u(t) ce

reprezinta pentru modelul SCV viteza de variatie a frecventei cardiace H . Plecand de
la organizarea arcului reflex din Fig. 2.19 se ajunge la structura de conducere in bucla

inchisa din Fig. 2.24.
Pas Bloc de scv
referinta _ comand3i -|
as

Fig. 2.24 Modelul buclei de reglare baroreflexa

in Fig. 2.24, blocul de comanda are rolul centrilor nervosi din Fig. 2.19 si
sarcina de a genera marimea de comanda a SCV. Sinteza blocului de comanda pe
baza proceselor fiziologice este dificila. Astfel, in [7], pentru obtinerea functiei de
comanda u(t), nu se modeleaza procesul fiziologic, ci se folosesc cunostinte de
control automat pentru a sintetiza o bucla de stabilizare.

Pentru exemplificare, se considera situatia particulara a tranzitiei sistemului
cardiovascular intre doua regimuri de functionare permanent constante, redate prin
punctele de functionare Al(Paslle) Si Az(paSZ,HZ). Pentru acest caz in [7] este

proiectatd o comanda u(t) a SCV astfel incat sa fie minima functia de cost patratica

I(u, A1) = [ (2(Pas(t) - Pas, )? +u(t)? it (2.22)
0
Constanta g5¢ este un factor de ponderare. Se observa ca functia de cost penalizeaza

deviatia presiunii arteriale sistemice de la valoarea de echilibru Pas, si valorile mari

ale marimii de comanda.

in acest mod se gdseste semnalul de comandd u(t) care controleazd
frecventa cardiaca:

H =u(t). (2.23)

in capitolul 5 se prezintd in detaliu diferite moduri de obtine a functiei de
comanda u(t). Plecand de la analiza influentei ponderii functiei de cost (2.22) asupra
marimilor caracteristice ale SCV, se va folosi metoda alocarii polilor pentru a obtine o
noua functie de comanda. De asemenea sunt prezentate si analizate si diferite modele
pentru functia de comanda bazate pe mecanismele fiziologice de reglare ce actioneaza
in scenariul de exercitiu descrise in paragraful urmator.

2.8. Solicitari ale sistemului cardiovascular. Exercitiul
fizic

Exercitiul fizic reprezinta o suprasolicitare functionald a SCV si produce o
modificare a marimilor sale caracteristice cu scopul acoperirii necesitatilor crescute
ale musculaturii in activitate. Pe parcursul unui exercitiu fizic debitul de sange de la
nivelul muschilor scheletici creste de peste 15 ori (de la 1l/min in stare de repaus
pana la 18 I/min la efort puternic). De asemenea, creste si debitul cardiac de la 5,5
I/min pana la 22 I/min, [23]. Raspunsul SCV la exercitiul fizic include atadt mecanisme
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locale de reglare la nivelul inimii cat si mecanisme la nivelul muschilor scheletici. Toata
dinamica este coordonatd de citre sistemul nervos central. in continuare se prezint
modul in care mecanismele de reglare se relationeaza si contribuie la atingerea unui
regim de functionare al SCV capabil sa asigure necesitatile organismului supus la
exercitiu.

Frecventa cardiaca variaza intre 70 batdi/min in stare de repaus pana la peste
200 batai/min in timpul unui exercitiu fizic. Aceasta cresterea a frecventei cardiace
este determinata pe de-o parte de stimularea sistemului nervos simpatic de catre
receptorii aflati la nivelul muschilor activi. Pe de altd parte, cresterea frecventei
cardiace este datd de stimularea cailor simpatice de catre sistemul nervos central
(cortex). Activarea arcului reflex datorita receptorilor din muschi nu este suficienta
pentru a creste dramatic frecventa cardiaca. Anticiparea exercitiului face ca zona
presoare sa fie stimulata direct, fara a fi nevoie de o bucla reflexa. Daca volumul de
bataie se mentine constant cresterea frecventei cardiace este proportionalda cu
cresterea debitului cardiac. In mod normal, in timpul unui exercitiu fizic, mai mult de
jumatate din cresterea debitului cardiac este datorata cresterii frecventei cardiace. Pe
masura ce frecventa cardiaca creste, durata ciclului cardiac scade si deci scade si
durata diastolei. Acest lucru face ca lungimea fibrei contractile de la sfarsitul diastolei
sa fie mai mica. Deci scad atat forta de contractie cat si volumul de bataie. Totusi
scaderea volumului de bataie este compensata la nivelul miocardului de urmatoarele
evenimente. In primul rand, cresterea frecventei cardiace reduce durata (actiunea
stimul&rii electrice) ceea ce compenseazi o parte din reducerea duratei diastolei. In
al doilea rénd, cresterea stimularii este insotitd de o crestere a contractilitatii (efectu/
lui Bowditch )si deci a fortei de contractie. Astfel apare tendinta de a pastra debitul
cardiac constant pe baza mecanismelor de autoreglare homeometrica, deoarece forta
de contractie creste fara o modificare a lungimii fibrei contractile de la sfarsitul
diastolei. Aceste mecanisme de reglare sunt insuficiente pentru a permite frecventei
cardiace sa joace un rol dominant in controlul debitului cardiac.

Un rol important il are si reglarea umorala care, prin eliberarea de substante
active, face sa creasca inotropismul inimii si tonusul vascular local. Eliberarea de
noradrenalind (substanta sintetizata de fibrele nervoase periferice simpatice) duce la
cresterea dramatica atat a fortei de contractie cat si a vitezei de conducere a
sistemului conductor al inimii. Astfel volumul de bataie creste. Efectul reglarii umorale
este puternic dar de scurtd duratd. Pastrarea unui volum de bataie crescut este
determinatd apoi pe mecanismul de reglare heterometric bazat pe cresterea
intoarcerii venoase datorate atat cresterii debitului cardiac cat si efectului
vasoconstrictor al cdilor simpatice asupra venelor.

Asa cum s-a precizat in sectiunea anterioara activarea zonei presoare are ca
scop cresterea presiunii arteriale. In timpul unui exercitiu fizic rezistenta sistemica
scade. Dinamica exercitiului are un efect scazut asupra presiunii arteriale, deoarece
cresterea debitului cardiac este contrabalansatd de scaderea rezistentei periferice
totale. Scaderea rezistentei sistemice se bazeaza pe mecanismul local de autoreglare
metabolica care apare in arteriole. Daca metabolismul creste (creste necesarul de 02),
se elibereaza o serie de substante chimice care cauzeaza vasodilatatia arteriolelor. In
acest mod se asigura un debit mai mare de sange in zonele cu necesar energetic
crescut. Acest mecanism se opune efectului vasoconstrictor exercitat de inervatia
simpatica. In situatii precum exercitiul cele doud mecanisme au efecte opuse.

in Fig. 2.25 se prezintd schematic mecanismele de reglare ce intervin in
adaptarea sistemului cardiovascular la exercitiul fizic [8]. Se observa ca mecanismul
baroreflex de stabilizare a presiunii arteriale nu este prioritar in aceasta situatie. Chiar
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daca presiunea arteriala creste, efectul stimulator simpatic suprascrie caracterul
inhibitor al aceste bucle reflexe.

BERAR
SCURTA DURATA

FORTA CONTRACTIE | CRESTE  INTOARCEREA VENOASA

COMANDA CENTRALA

CORTEX
CRESTE CARDIACA CRESTE DEBIT CARDIAC

MECANORECEPTORI
CHEMORECEPTORI
IN MUSCHII ACTIVI

SISTEM
REFLEXE MUSCHJ ACTIVI NERVOS

ZONA SINEATC VASOCONSTRICTIE
PRESOARE ARTERE/ VENE iN
CRESTE PIELE, CIRCULATIE
SPLANHNICA, RINICHI,
BARORECEPTORI MUSCHIINACTIVI

REFLEXUL BARORECEPTOR

METABOLITI SINTETIZATI LA
SCADEREA CONCENTRATIEI DE O, PRESIUNEA ARTERIALA

CRESTE MODERAT
AUTOREGLARE METABOLICA
LOCALI REZISTENTA TOTALA
MUSCULARI | VASODILATATIE PERIFERICA
ARTERIOLE MUSCHI ACTIVI

Fig. 2.25 Adaptarea sistemului cardiovascular la exercitiul fizic

Trebuie precizat ca stimularea sistemului cardiovascular este insotita de
stimularea sistemului respirator. Acesta isi aduce contributia prin cresterea ventilatiei
alveolare care are ca principal scop marirea cantitatii de O2 care ajunge in sange.
Astfel, la nivelul muschilor activi, la un debit constant de sange, ajunge o cantitate
mai mare de 0Oz. De asemenea, temperatura exterioarda este un factor care
influenteaza reglarea sistemului cardiovascular. Stimularea simpatica impreuna cu
autoreglarea metabolica realizeaza o redistribuire sangvina la nivelul organismului,
crescandu-se debitul de sange la nivelul muschilor activi. Exercitiul fizic la
temperatura ridicatd reduce cantitatea disponibilda de sange pentru muschii aflati in
activitate (scade volumul de bataie), deoarece, prin mecanisme locale de
termoreglare, se dilata puternic vasele de sange de la nivelul pielii in scopul scaderii
temperaturii corpului.

Anumite afectiuni cum sunt bolile arterelor coronare (care iriga inima)
impiedica cresterea debitului cardiac. Acest lucru e determinat de scaderea volumului
de bataie la cresterea frecventei cardiace. Volumul de bataie scade deoarece inima
nu este capabila sa-si creasca contractilitatea si sa-si imbunatateasca performanta
fiind irigata de un debit insuficient de sange.

La atletii si persoanele care fac efort regulat se constatd ca debitul cardiac
creste la valoarea necesara pentru o frecventa cardiaca mai redusa. Acest lucru se
intdmpla datoritd dezvoltarii peretilor ventriculari (hipertrofie ventriculard) ceea ce
determina un volum de bataie mai mare. De asemenea presiunea arteriala ramane
constanta din cauza unei rezistente sistemice mai scazute datorate unei cresteri a
vascularizarii la nivelul muschilor antrenati.

in concluzie, potrivit celor prezentate, exercitiul determind activarea unui
ansamblu de mecanisme de adaptare si reglare provocand procese care permit
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caracterizarea de o maniera destul de ampla a SCV. Dintre aceste mecanisme cele
mai importante si care sunt surprinse in modelul SCV sunt: stimularea cailor simpatice
de catre sistemul nervos central care conduce la cresterea frecventei cardiace si
mecanismul baroreflex de stabilizare a presiunii arterial sistemice. Aceste mecanisme
reprezintd controlul nervos asupra SCV si vor fi discutate si analizate pe larg in
capitolul 5. Stimularea sistemului respirator care conduce la scaderea rezistentei
pulmonare si mecanismul local de autoreglare metabolica care conduce la scaderea
rezistentei sistemice sunt alte doud mecanisme ce trebuie sa apara in modelare. Ele
sunt integrate prin folosirea de parametri variabili in timp (situatie analizata in
capitolul 4, paragraful 4.3) sau prin folosirea unor modele matematice asa cum se
arata in paragraful 4.4. Nu trebuie uitat nici efectul lui Bowditch de crestere a
contractilitatii discutat in paragraful anterior. Reglarea umorald se regaseste in
modelare prin parametrii SCV care isi modifica valorile in regim de exercitiu. Influenta
modificarii valorilor parametrilor asupra marimilor caracteristice ale SCV este
analizata in capitolul 3.

2.9. Modelul SCV in scenariul de exercitiu

Sinteza ipotezelor de lucru

Ecuatiile ce descriu procesele fiziologice la nivel de inima, vase de sange si
mecanismele de reglare au fost prezentate in sectiunile anterioare. Ele implica
aproximari si simplificari, precizate punctual. Privit global modelul conceptual al SCV
prezentat in [7] are diagrama bloc din Fig. 2.26.

in continuare se precizeazd ipotezele de detaliu asociate modelului
conceptual.

a) In cadrul modelului nu se face distinctie intre vasele individuale ale
circuitelor sistemic si pulmonar, considerandu-se o structurare compartimentala.
Totodata, fiecare compartiment e considerat ca un vas cu peretii complianti care nu
opun rezistenta la trecerea sangelui prin el. Se considera ca marime caracteristica a
acestor vase presiunea care determind volumul de sange din ele. Compartimentele
venos si arterial ale celor doua circuite sunt conectate prin partea de capilare, arteriole
si venule. Aceste parti sunt privite ca un tot unitar rezultand doua regiuni pentru care,
ca parametru, se ia In considerare rezistenta de trecere a sangelui, iar ca marime
caracteristica, debitul sangelui. Se considera atriul drept si atriul stang ca facand parte
din compartimentele venoase alaturate.

b) Modelarea nu ia in considerare caracterul pulsatil al debitului de sange
considerandu-se ca perioada ciclul cardiac este foarte scurta in comparatie cu duratele
proceselor tranzitorii cauzate de exercitii. in consecinta, in locul valorilor reale, se
opereaza cu valorile medii ale marimilor caracteristice din cursul unui ciclu cardiac.
Potrivit acestei ipoteze regimurile periodice stationare sunt asimilate ca regimuri
stationar constante.

In ceea ce priveste constructia modelului matematic asociat modelului
conceptual, principalele ipoteze de lucru sunt urmatoarele:

a) Pentru cele patru compartimente volumul de sange se considera
proportional cu presiunea din compartiment. Volumul de sange este definit ca
diferenta intre debitele de sange de la intrarea si iesirea din compartiment. Fiecare
compartiment face legatura intre un ventricul al inimii si o regiune periferica (v.
sectiunea 2.5, relatiile (2.11) si (2.14)).

BUPT



50 Fiziologia si modelarea sistemului cardiovascular - 2
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Fig. 2.26 Modelul conceptual al sistemului cardiovascular

b) Debitele de iesire din ventriculele inimii se definesc ca produs intre
frecventa cardiaca si volumul de bataie asociat ventriculului. Acest volum reprezinta
cantitatea de sdnge ejectata de ventricul la sfarsitul unei sistole si reprezinta diferenta
intre volumul de sange la sfarsitul unei diastole si volumul de sange de la sfarsitul
unei sistole din ventricul. La randul lor, cele doua volume de sange se pot exprima pe
baza presiunilor din compartimentele venos si sistemic adiacente, a contractilitatii
ventriculului si a duratei unei diastole (v. sectiunea 2.3, relatiile (2.1)).

c) Pentru regiunile periferice debitele de sange se exprima ca raport intre
diferenta presiunilor sangelui din compartimentele arterial (de intrare) si venos (de
iesire) si rezistenta la curgere a acestor regiuni (v. sectiunea 2.5, relatiile (2.13)).

d) Contractilitatea ventriculelor este corelata cu frecventa cardiaca printr-un
element de transfer de ordinul doi (v. sectiunea 2.7, relatiile (2.16)).

e) Rezistenta regiunii periferice sistemice este variabila in raport cu
metabolismul la nivelul tesutului My . Mdrimea serveste pentru descrierea procesului

de autoreglare metabolica locala prin care atunci cand creste rata metabolica si deci
consumul de oxigen, creste dimensiunea arteriolelor si capilarelor, iar rezistenta
sistemica scade. Variatia rezistentei sistemice tine cont pe langa valoarea
metabolismului, de debitul din regiunea periferica sistemica si de concentratia de
oxigen din sange (v. sectiunea 2.7, relatia (2.21)).

f) Modificarea frecventei cardiace implica controlul nervos al sistemului
cardiovascular (bucla baroreflexd). Variatia frecventei cardiace nu este modelata pe
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baza proceselor fiziologice ce au loc, ci ca solutie a unei strategii de control optimal
(v. sectiunea 2.7, relatia (2.23)).

Modelul matematic al sistemului cardiovascular
In contextul celor prezentate in paragraful anterior, modelul matematic al SCV
integrea;é relatiile (2.14), (2.17), (2.21) si (2.23).
In acest scop se definesc vectorul de stare:
T 1
X:[paslpvslpap/pvp/S//UI/Sr/Ur/RS/H] eR Or

si vectorul parametrilor sistemului:
6 =[Cas/CyssCapsCyps €1/ Crs Vtot/Rp/RI/Rr/k/CaOZIK/Apes /91, B, A, By A MT]T-
Din punct de vedere practic, volumul total de sdnge Vi,+ se considera

cunoscut. in ipoteza cd nu existd schimb de sange intre SCV si interstitiu, suma
volumelor de sange din cele patru compartimente este egala cu V¢ . In consecinta,

presiunea oricarui compartiment se poate exprima in raport cu celelalte trei si, ca
urmare, numarul marimilor de stare se reduce cu unu. Astfel, eliminand Pyp potrivit

relatiei:
Pvp(Pas:Pys:Pap) = é(vtot —CasPas — CvsPvs — CapPap) (2.24)
se redefineste vectorul de stare sub forma:
X =[Pas,Pys: Paps 51,01, Sr, O, Rs, HIT € R°.
Modelul matematic intrare-stare-iesire asociat SCV, si considerat in continuare este:

X(t) = F(x(t), 8, u(t)) (2.25)
in care avem
- 1 1
Fi= o (A0~ (Pas(V) = Pus(V))
~ 1 1
F2 = (oo (Pas() = Pus() =y ()

F3 = =2 (Qr(t) = (Pap(V) ~ Pyp(Pas(D), Pys(), Pap(D)))
Cap Rp

:E4 = U/(t)
Fs =-a;S;(t) - y,0;(t) + BiH(t)
’:_6 = O',-(t)

F7 ==arSp(t) - vr0r(t) + BAH(t)

Pas®=Pus® ) M)~ (pas(t) - pys(t))

= 1
Fg==(A
8 K( pesk( R(t)

Fo = u(t)
unde: Q si Q, sunt date de (2.1), iar pyp de (2.24).

Scenariul de exercitiu
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Scenariul de exercitiu cu care operam consta in impunerea la un moment dat,
texer » Sistemului aflat in stare de repaus, a unei solicitari constante W, cu variatii in

forma de treapta, numita intrare de exercitiu.

Monitorizarea si investigarea comportdrii SCV se face prin masurarea
frecventei cardiace H si a presiunii arterial sistemice p,¢ pe un interval de timp care
surprinde atét starea de repaus, initiala, cat si cea de exercitiu. Astfel, distingem:
intervalul de repaus 3"t = [to, texer). cand W =0, ty fiind momentul de la care

incepe inregistrarea marimilor caracteristice ale SCV, iar toye, momentul in care W
v . . g s exer
efectueaza saltul, si intervalul de exercitiu, 3 =[texer, trl, pe& care

W =weert »0 (WX = constant reprezintd intensitatea exercitiului), tr fiind

momentul pana la care se inregistreaza valorile marimilor caracteristice ale SCV.
In consecintd, in scenariul de exercitiu W intervine prin variatia treapta:

0 te[to, texer) = grest
WEXET te [ty or tr] =3

in aceastd situatie sistemul parcurge in intervalul de exercitiu un regim
tranzitoriu intre doud regimuri de functionare permanent constante:

e regimul de repaus caracterizat de solicitarea wrest - o si starea
rest .
I

W(t) = (2.26).

X

e regimul de exercitiu caracterizat de o solicitare W€X€" > 0, constant

si starea x€X€I .

In continuare se prezinta modificarile la nivelul modelului SCV de care se tine
cont pentru descrierea ansamblului de transformari ce au loc la trecerea de la starea
de repaus la cea de exercitiu.

Managementul parametrilor modelului in cursul exercitiului

in mod riguros, in cursul oricdrui exercitiu parametrii ansamblului
cardiovascular si respirator variaza intr-o masura mai mare sau mai mica. Intr-o
prima aproximare, multimea parametrilor poate sa fie grupata in parametrii ce trebuie
sa fie considerati variabili in timp si parametrii ce pot fi pastrati constanti. Astfel, in
cazul de fatd, de supunere a organismului la un efort constant, trebuie considerati ca
variabili urmatorii trei parametri: metabolismului My, rezistenta regiunii periferice

pulmonare Rp si constanta Iui Peskin Apesk (care influenteaza rezistenta regiunii

periferice sistemice).
Contextul modificarii este urmatorul:
e In cursul efectudrii exercitiului se produce o variatie a metabolismului ca
urmare a declansarii unui proces de autoreglare locala metabolica. Acest mecanism
este modelat prin functia l-:8 a modelului (2.25) prin care se modifica rezistenta

periferica sistemicda Rg prin intermediul metabolismului My dependent de

WeX er

intensitatea exercitiului in [7] se utilizeaz& formula empiricd pentru

metabolism:
My = Mg + pyWE*e", (2.27)
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unde My este metabolismul in regiunea tisulara sistemicd atunci cand intensitatea
exercitiului este zero, iar py este o constanta pozitiva. in particular, se considera
situatia in care are loc tranzitia sistemului cardiovascular de la starea de echilibru
x"eSt  corespunzitoare unei sarcini W =0, iar My = M7t =My, la starea de

echilibru  x®*€¢"  corespunzitoare unei sarcini W =W®*®" constante cu

exer exer
MT = MT = Mo + pMW .
e Procesul de modificare a rezistentei Ry este considerabil mai complex, viteza
de variatie a lui Rg depinzand si de concentratia de O, din sangele venos din
regiunea capilara sistemica ¢v,0, Acest fapt este surprins in functia l-:8 a modelului

(2.25) prin intermediul parametrului Apesk (v. relatia (2.20)). Astfel Apesk trebuie

sa isi modifice valoarea in timpul exercitiului.

e Circulatia pulmonara se mai numeste si circulatia de presiune redusa. La
exercitiu, Tn regiunea periferica pulmonara volumul de sadnge creste cu aproximativ
18% [26]. Pentru ca presiunile din arterele si venele pulmonare sa se pastreze la
nivelurile normale trebuie ca rezistenta pulmonara Rp sa scada pe parcursul

exercitiului in functie de intensitatea acestuia, WEX¢" .
In contextul anterior celor trei parametri li se pot asocia trei functii
parametrice corelate cu W(t) sub forma foarte generala:

M0/ te Srest
My (t) =1e (Mg, Mg + oW ], te [toyer tr) (2.28)
MO + pMWeXGI’, t= tf
rest
Apesk' Fe Srest
Apesk (t) = 1€ (Ageeiingﬁf[Jf te [texer tr) (2.29)
pexer t=tr
pesk 7
rest
Rp 4 te Srest
Ry(t) =1e (R;eSt (REXET], te [texerstr) (2.30)
exer t= tf
REXET,

Sinteza semnalului de comanda

Pentru obtinerea semnalului de comanda se foloseste modelarea propusa in
[7] si mentionata in sectiunea 2.7. Particularizand functia de cost (2.22) pentru
scenariul de exercitiu se obtine:
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Iu, x") = [ (aZ5(Pas(t)~ P ) +u(t)? )it (2.31)

0
Considerand ca avem masuratd presiunea arteriala sistemica p,g, semnalul
de comanda u(t) se sintetizeaza ca o functie de variabilele de stare x(t). Astfel,
prin tehnici de optimizare specifice sistemelor lineare [27], se obtine o functie de
comanda de forma u(t) = K, (x(t)-x®*€"), unde K, reprezintd compensatorul dup

stare al modelului linearizat in vecindtatea Iui x¢*€¢" al sistemului (2.25), rezultat ca

solutie a problemei de comanda linear patratica asociate functiei de cost (2.31).(v.
Anexa A2.5)

Pentru a obtine modelul SCV cu buclda baroreflexa pentru regimul repaus-
exercitiu, trebuie sa se aiba in vedere ca in starea de repaus u(t) =0, si ca aceasta

situatie este interpretabild sub forma K, =0. Ca urmare, putem considera ca
semnalul de comanda are forma:

rest
u(t) = K, (x(t)—x€r), Ku:{ 0, ted

. (2.32)
const 0, te 3X€"

Modelul matematic al SCV cu bucla baroreflexa pentru scenariul de
exercitiu

In contextul celor prezentate in paragraful anterior modelul SCV cu bucla
baroreflexa are structura din Fig. 2.27.

lW

X0 [K. |4+ scv %~

Fig. 2.27 Modelul SCV cu bucld baroreflexa

Prin introducerea expresiei (2.27) in ecuatia I-:8 a modelului (2.25), W devine

intrare a sistemului. Utilizand pentru semnalul de comanda relatia (2.32), modelul
matematic al SCV cu buclad baroreflexa ia forma:

X(t)=F(x,8,W), x(tp)=x"et te grestgexer (2.33)
cu F avand urmatoarele componente:
Fi-7=F1-7.,
A - _
Fs(t) _ pesk (pas(t) pvs(t) Ca,OZ _(MO + oy W(t))— pas(t)vas(t) ,

K R (t)

Fg = K (x(t)-xX€").
si cu vectorul parametrilor 6 augmentat cu factorul de ponderare a functiei de
penalizare (2.31), gz, Si cu metabolismul My finlocuit cu metabolismul

corespunzator starii de repaus My:
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T
6= [CaSI CVS/ Cap/ q/p/ C[/ Cr/ Vtot/ Rp/ RI/ Rr/ k/ CaOZ/K/ Apes 7 a[/ B// A// ar/ Br/ Ar/ MO/ pM/ qas]

2.10. Concluzii

Scopul acestui capitol a fost prezentarea structurii si a principalelor procese
fiziologice ale SCV intr-o maniera adecvata abordarii ingineresti a modelarii, simularii
si analizei acestui sistem. Descrierile fiziologice de specialitate sunt reprezentate in
general de lucrari laborioase greu de urmarit de persoane din afara domeniului. De
aceea, s-a incercat folosirea unui limbaj comun care sa unifice cele doua domenii: cel
al medicinei si cel ingineresc. De asemenea, prin structurarea capitolului s-a dorit
delimitarea unor subiecte de interes.

Totodatd, in cadrul capitolului se prezinta unui model de SCV preluat din
lucrarea [7], utilizat in demersurile din urmatoarele capitole ale tezei. Modelul a fost
ales, pe de-o parte, datorita nivelului moderat de complexitate, iar pe de alta parte
pentru ca este creat pentru descrierea comportdrii SCV in scenariul de exercitiu
descris. Prin incadrarea fiziologica a ecuatiilor modelului si a functiei de comanda s-a
delimitat gradul in care modelul reproduce comportamentul SCV in scenariul de
exercitiu. De asemenea s-au evidentiat unele dezavantaje sau dificultati in utilizare
care vor fi analizate si rezolvate in urmatoarele capitole.

Fiind dat numarul mare de marimi de stare si parametri ai modelului preluat
din [7], alegerea sau determinarea unor valori adecvate pentru acestea reprezintd o
problema de implementare si de utilizare a modelului. Rezolvarea acestei probleme
este discutata in capitolul 3. Se furnizeaza atat tabele cu domenii de referinta pentru
marimile caracteristice ale SCV, cat si formule de calcul ale valorilor parametrilor.

Complexitatea proceselor fiziologice care descriu functionarea atat a SCV cat
si a mecanismelor de reglare in scenariul de exercitiu poate fi exprimata analitic doar
prin simplificari si aproximari. Modelul din [7] compenseaza o parte din mecanismele
de reglare, nedetaliate analitic, ce actioneaza in caz de exercitiu fizic prin considerarea
unor parametri ai caror valoare se modifica in timp. Problema este insuficient tratata
deoarece variabilitatea parametrilor conduce la probleme legate de utilizarea
modelului matematic. In capitolul 4 se analizeazd aceastd problem3 si se incadreazi
modelul in clasa sistemelor cu comutatie. De asemenea, folosind functii de
sensibilitate, se elaboreaza metode de determinare a variatiilor temporale ale
parametrilor. Mai mult, utilizdnd reprezentdrile sistemice si fenomenologice
prezentate in acest capitol, se determina un nou model matematic al SCV care include
ca marimi de stare parametrii variabili in timp. Acest nou model poate fi utilizat pentru
estimarea variatiilor marimilor caracteristice ale SCV ce pot fi obtinute doar prin
madsuratori costisitoare si invazive.

In fine, o ultim3 problem3 legatd de modelul preluat din [7] este cea legats de
determinarea marimii de comanda a SCV. Sinteza marimii de comanda prezentata in
acest capitol si adecvarea rezultatului se analizeaza in capitolul 5. In urma analizei,
se propun noi metode de sinteza bazate pe fenomenele fiziologice descrise in acest
capitol.
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3. DETERMINAREA VALORILOR MARIMILOR
CARACTERISTICE SI PARAMETRILOR
MODELULUI SCV

in capitolul 2 a fost introdus modelul matematic al SCV cu bucla baroreflexa
(2.33). Functia de control obtinuta, (2.32), corespunde unui compensator dupa stare
ale carui amplificari au fost calculate ca solutie a unei probleme de optimizare liniar-
patratica. Utilizarea modelului linearizat al SCV se bazeaza pe folosirea valorilor de
regim permanent constant (RPC) ale marimilor de stare corespunzatoare atat
regimului de repaus (asociat cu notatia ,rest”), cat si regimului de exercitiu (asociat
cu notatia ,exer”). Gasirea valorilor de RPC implica cunoasterea prealabila a valorilor
parametrilor SCV.

in contextul in care modelul (2.33) prezintd un numéar de 23 de parametri:

T
6= [Casl Csr Cap/ C\/p/ C,Crr Vtot/ Rp/ RI/ Rr/ k/ CaOZ ’ K/ Apg /41, B// AI/ ar, Br/ Ar/ MO/ pM/ qas] ’

aflarea valorilor numerice ale acestora reprezinta o problema complexa, importanta
pentru implementarea modelului. Folositi impreund, parametrii sistemului trebuie sa
determine valori normale pentru marimile caracteristice ale SCv atat pentru regimul
(starea) de repaus cat si pentru regimul (starea) de exercitiu. In lucrarile [7] ,[28],
[29], [30], care utilizeaza modelul (2.33), se prezinta tabele cu valori ale
parametrilor, unele preluate din literatura de specialitate, altele obtinute prin
aplicarea unor procedee de estimare. In Anexa A3.1 au fost tabelate valori ale
parametrilor si ale marimilor caracteristice ale SCV atat pentru regimul de repaus, cat
si pentru regimul de exercitiu disponibile n literatura. Se observa, pe de-o parte, ca
valorile parametrilor difera de la o sursa bibliografica la alta, iar pe de alta parte ca
unele dintre valorile marimilor caracteristice ale SCV depasesc limitele normale
fiziologice pentru o persoana sanatoasa.

Datorita numarului redus de masuratori ale activitatii cardiace ce se
efectueaza uzual, obtinerea unor valori corespunzatoare pentru parametrii SCV este
un demers dificil. Obiectivele acestui capitol sunt: determinarea unor domenii de
referintd pentru marimile caracteristice ale SCV si dezvoltarea unei metode de
obtinere a valorile parametrilor SCV pentru regimul de repaus, respectiv de exercitiu.
in atingerea acestor obiective se pune accent pe folosirea unui numar redus de
informatii legate de marimile SCV si, in principal, pe folosirea acelor marimi ce se
obtin uzual prin masuratori sau se regasesc in referinte bibliografice medicale.

Pentru realizarea acestor obiective in prima sectiune a acestui capitol,
destinata regimului de repaus, se furnizeaza limitele fiziologice normale ale marimilor
caracteristice ale SCV precum si metoda de obtinere a valorilor semnalelor modelului
SCV care nu se pot obtine din masuratori si nu se regasesc in referinte bibliografice.
Rezultatele se gasesc sub forma de tabele de valori si formule de calcul. Astfel,
Tabelele 3.1 si 3.2 prezinta domeniile de valori normale ale marimilor caracteristice
ale SCV in regim de repaus. Formulele de calcul pentru parametrii SCV introduse in
paragraful 3.1.3 sunt obtinute plecand de la ecuatiile de RPC ale modelului si
impunand conditii bazate pe fenomenele fiziologice descrise in capitolul 2. Folosind
Tabelele 3.1 si 3.2 si formulele (3.1), (3.5), (3.6), (3.9), (3.14-3.16) se stabilesc
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domenii de valori pentru parametrii SCV (Tabelul 3.3). Trei studii de caz sunt
introduse in paragraful 3.1.5 pentru a analiza si verifica formulele si metodologia
propuse.

Sectiunea 3.2 este destinata analizei influentei parametrilor asupra marimilor
SCV in regim de exercitiu. Pentru a putea realiza aceastd analiza in primul rand s-au
determinat prin parcurgerea a mai multor referinte bibliografice variatiile procentuale
ale marimilor SCV in regim de exercitiu (Tabelul 3.8). Analiza se realizeaza folosind
primul studiu de caz care se referd la situatia in care modelul SCV are marimi
caracteristice cu valori alese pe considerente fiziologice din Tabelul 3.1 (paragrafele
3.2.1 si 3.2.2). Celelalte doua studii de caz sunt situatii concrete, in care valorile
marimilor SCV sunt obtinute din masuratori, preluate din [7] si [30]. Aceste studii de
caz arata modul de utilizare a metodologiei propuse pentru determinarea, dintr-un
numar redus de date masurate, a intregului set de parametri si a valorilor tuturor
marimilor caracteristice necesare in simularea modelului SCV (paragraful 3.2.3).
Scopul acestei analize este de a determina ce parametri pot sa isi pastreze valoarea
de repaus fara sa afecteze in mod nedorit evolutia semnalelor la trecerea in regim de
exercitiu.

In urma concluziilor sectiunii 3.2, in subcapitolul 3.3 este prezentatd ca
alternativa metoda de estimare a parametrilor preluata din [7] si aplicarea ei in
studiile de caz 2 si 3. Se arata care este setul de parametri care prin estimare conduce
la cele mai bune rezultate. Metodologia prezentata in sectiunile anterioare este
folosita pentru a seta valorile initiale necesare in algoritmul de estimare.

Intregul capitol este destinat prezentarii unui procedeu de obtinere a unui set
complet de valori pentru parametrii si marimile de stare necesar in utilizarea
modelului SCV. Rezultate obtinute pentru studiile caz 2 si 3 (Tabelele 3.19-3.21) se
vor utiliza in toate simularile din urmatoarele doua capitole. Metodologia si formulele
sunt valabile si pentru alte modele ale SCV. Prezentarea din paragraful 4.4 este un
exemplu de utilizare a formulelor pentru marimile caracteristice si parametrii propusi
in acest capitol. Procedura propusa are avantajul ca foloseste un numar minim de
informatii despre SCV. In plus, tabelele cu domenii de valori pentru marimile
caracteristice si parametrii pot fi folosite in parametrizarea oricarui model al SCV.
Formulele de calcul determinate se obtin folosind elemente de teoria sistemelor si
impunand conditii obtinute din interpretarea fenomenelor fiziologice ce au loc in SCV.

3.1. Determinarea valorilor parametrilor SCV in regim de
repaus

3.1.1. Parametri cu valori considerate cunoscute

Analizand parametrii din Tabelul A3.1.1 din Anexa A3.1 se observa ca pentru
anumiti parametri valorile din toate referintele bibliografice sunt aceleasi. Valorile
acestor parametri se preiau si in lucrare de fata, dupa cum urmeaza:

e volumul total de sdnge V;,+ se obtine cu formula:

Vit = 3.290(0.007184g%42° h0-725 ) _ 1,229,
in care g este greutatea subiectului (persoanei) in kg, iar h indltimea acesteia

in cm; rezultatul se obtine in cm?3 [7].
e constanta din Formula lui Bazett kK = 0.4 sec;

e concentratia de oxigen din sangele arterial Ca02 =0.2;
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58 Determinarea valorilor marimilor caracteristice si parametrilor modelului SCV - 3

e rata metabolicd in starea de repaus My = 0.35 |/min si coeficientul din relatia
de obtinere a metabolismului in caz de efort pp = 0.011 I/minWatt.

Valorile de mai sus se vor folosi in toate calculele ce se efectueaza in continuare
si nu vor mai fi transcrise in tabelele ce urmeaza.

3.1.2. Limite fiziologice normale ale marimilor caracteristice ale SCV
in regim de repaus

Pentru a stabili domenii de variatie pentru parametrii modelului SCV, trebuie
avute in vedere limitele fiziologice pentru marimile de stare implicate in modelul
matematic.

In Tabelul 3.1 se prezinta valori preluate din literatura de specialitate
referitoare la marimile de stare ale modelului sau ale altor marimi ale SCV implicate
in relatiile folosite in model.

Tabelul 3.1 Domenii normale ale marimilor caracteristice ale SCV

pentru starea de repaus

Marime . Unitate de Referinta
caracteristica Domeniu masura bibliografica
Vi 80-150 ! v. Anexa A3.2
Vs, 1 20-60 ml v. Anexa A3.2
Vb, 50-110 ml/bataie | v. Anexa A3.2
EFy 59-75 % v. Anexa A3.2
Va,r 100-170 ml v. Anexa A3.2
Vs, r 50-100 ml v. Anexa A3.2
Vb r 50-110 ml/bataie | v. Anexa A3.2
EF, 40-67 % v. Anexa A3.2
H 65-85 batai/min [31]
Das 70-105 mmHg [32],[33]
Pys 2-6 mmHg [32],[33]
Pap 10-20 mmHg [32],[33]
Pyp 4-12 mmHg [32],[33]
Rg 600-900 mmHgsec/I [32]1,[33]
Rp <187.5 mmHgsec/| [32]1,[33]
Q1 Fs . Qr, Fp 4-8 I/min [32],[33]
Marime . Unitate de .
caracteristica Domeniu masura Calculate cu:
S 53-79.8 mmHg (2.4b)
S, 6.15-12.3 mmHg (2.4b)
tyq 0.3401-0.7618 sec (2.2)
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in ceea ce priveste volumele diastolic V4 si de bataie V}, pentru cele doua

ventricule, se constata ca in literatura sunt prezente domenii de variatie diferite si
chiar contradictorii. In Anexa A3.2 se face o trecere in revistd a rezultatelor furnizate
in diverse lucrdri de specialitate si modul in care s-au ales volumele precizate in
Tabelul 3.1.

Dupa cum s-a precizat in capitolul 2, contractilitatea ventriculelor S nu este

0 marime masurabila a SCV. Valoarea acesteia a fost obtinuta folosind relatia (2.4b)
de autoreglare a inimii. Durata diastolei t; se obtine din frecventa cardiaca H

folosind formula lui Bazett (2.2)

3.1.3. Formule de calcul si domenii ale parametrilor stabilite pe baza
modelului SCV in regim de repaus

In continuare se prezintd modul in care utilizdind ecuatiile modelului SCV
(2.25) se obtin formule de calcul pentru parametrii SCV. Aplicand formulele de calcul
determinate pentru domeniile de valori ale marimilor caracteristice din Tabelul 3.1 se
obtin domeniile de valori, corespunzatoare starii de repaus, ale parametrilor SCV.

3.1.3.1. Compliantele celor patru compartimente: C,5, Cys, Caps Cp

Valorile pentru compliantele celor patru compartimente ale circulatiilor
sistemica si pulmonara se pot calcula pe baza relatiei (2.11.1) [7]. Pentru a obtine
parametrii Cz5, Cys, Cap, Cyp, Pe langd valorile presiunilor medii trebuie cunoscute

valorile volumelor de sange in cele patru compartimente. Acestea se pot exprima ca
procent din volumul total de sange din organism. Astfel relatia (2.11.1) devine

c:vp%%, (3.1)

unde vp% reprezinta procentul din Vi, aferent fiecarui compartiment.

In Tabelul 3.2 se gdseste distributia volumului de sange la nivelul SCV in
diferite referinte bibliografice, precum si valorile procentelor vp% care se vor folosi

in continuare.
Tabelul 3.2 Distributia volumului total de sange la nivelul SCV

Procentul

vp% din Inim3 Comp. Reg. Comp. Comp. Reg. Comp.
»as” sistemica #VS” ~ap” pulmonara ~vp”

Viot

Ref. [7] 21.2% 51.4% 10.7% 16.7%

Ref. [25] 7.2% 14% 6% 64% 2.6% 2% 4%

Ref. [22] 8-11% | 10-12% 4-5% 60-68% 10-12%

Varianta o o o o

adoptati 16% 70% 6% 8%

Alegerea procentelor, ce se gasesc pe ultima linie a Tabelului 3.2, s-a facut in
ipoteza de modelare referitoare la volumul de séange in ventriculul relaxat: Vp =0.

Sangele din regiunile periferice a fost Tmpartit si inclus in procentele aferente
compartimentelor arterial si venos alaturate fiecarei regiuni.

3.1.3.2. Complianta si rezistenta ventriculelor ¢,, R;, ¢, R,
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Parametrii ventriculelor sunt prezenti in relatia (2.5) care descrie procesul de
umplere al ventriculelor pe durata diastolei. Se observa ca modelul (2.5) corespunde

unui element de transfer proportional cu temporizare de ordinul 1, unde T = Rc este

constanta de timp, iar coeficientul de proportionalitate k = 1.
In determinarea valorilor rezistentele R; si R, trebuie s3 se tind cont de

interpretarea pe care o are constanta de timp a unui ET-PT:. Constanta de timp T
este definitd ca fiind timpul in care raspunsul sistemului atinge aproximativ 63% din
valoarea de regim permanent constant. In [9] se specificd c& o treime din durata
diastolei reprezinta faza de umplere rapida, in care se realizeaza aproximativ doua
treimi din umplerea ventriculara. Volumul de sange din ventricul este proportional cu
presiunea ventriculului. Pe baza acestor considerente putem stabili corelatia:

t
T =Rc = ?‘" . (3.2)
Raspunsul modelului (2.5), folosind (2.7) in ipoteza ca V =0, este:
_t-tg _t-tg
M:Me CR +py(1-e cR ), (3.3)

C c
Considerand inceputul diastolei la momentul t5 =0, din (3.3), la sfarsitul
diastolei, rezulta:
ty tg

%:%e_a +p,(1-e CR). (3.4)

Daca in (3.4) se utilizeaza conditia (3.2) atunci, pentru compliantele
ventriculelor ¢ se obtine urmatoarea formula de calcul ce se bazeaza pe volumele
sistolic Vg si diastolic Vi, respectiv pe presiunea sangelui p, din compartimentul
venos invecinat ventriculului:

Vg -VeS
p(1-e3)

Folosind valorile compliantelor ¢ astfel obtinute, valorile rezistentelor celor

(3.5)

doua ventricule R se pot determina din (3.2) cu formula:
R - ta(H)

= (3.6).

3.1.3.3. Coeficientii din modelul contractilitatii: a;,, 8,, v;, a,, Br,

Yr
in paragraful 2.6 contractilitatea S se obtine pe baza frecventei cardiace H
(relatiile (2.16)). Modelul rezultat corespunde unui element proportional cu
temporizare de ordinul 2 (ET-PT2) si este de forma:
TZS”(t)+ZCTS’(t)+S(t):kH(t), (3.7)
unde k este coeficientul de amplificare, T constanta de timp si { coeficientul de
amortizare. Aducand relatiile (2.16) la forma (3.7) obtinem:
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2¢
T2 ' T
Pentru a obtine valoarea Ilui T se poate face apel la efectul lui Bowditch
descris in paragraful 2.7. Acest proces fiziologic aratd ca la o variatie puternica a
frecventei cardiace H , corespunzatoare unui scenariu de exercitiu, contractilitatea S
variaza n acelasi sens [9]. Pe aceastd baza putem considera ca timpul de raspuns al
modelului contractilitatii este corelat cu timpul necesar frecventei cardiace H sa
depdseasca valoarea maxima a domeniului corespunzdtor regimului de repaus din
Tabelul 3.1. In cazul supunerii organismului la exercitiu, frecventa cardiaca creste
rapid (in 2-3 min frecventa cardiaca ajunge la valoarea de regim de exercitiu [34])
datorita stimularii nervoase. Deoarece timpul de raspuns este aproximativ3 T -4 T
, rezultd o constantd de timp de ordinul zecilor de secunde T € [30,60] sec.
Prin particularizarea relatiei (2.16) pentru regimul permanent constant rezulta

B= 2,y— (3.8)

S
formula de calcul a coeficientului de proportionalitate: Kk = o

Coeficientul de amortizare face ca raspunsul sistemului sa fie aperiodic sau
oscilant amortizat. Se alege pentru simplitate ¢ = 1, cazul rdspunsului aperiodic critic.
Folosind consideratiile anterioare n (3.8) se obtin relatiile de legatura:

1S 2

, BP=——,V==. 3.9

T2 B= ZH YT (3.9)
Considerand pentru contractilitatea S relatia (2.4b), formula lui 8 din (3.9)

devine:
1 Vppa
=— . 3.10
P2 ven (3:19)

Astfel, coeficientul 8 se poate obtine prin (3.10) doar dacd se cunosc sau se
pot calcula volumele de sénge diastolic V; si de bataie V}, ale celor doud ventricule.
Din relatiile (2.1) si (2.3) se observa cd in expresiile volumelor de bataie Vj, ,

, Vb,r intervin direct contractilitdtile S; si S, , presiunile celor patru compartimente
Pvp: Pys: Pap Si Pas $i parametrii ventriculelor: compliantele ¢;, si ¢, si

rezistentele Ry, R,

_tg ty
Ric R.C
_ gpyp(l-e s, __ Crpys(1-e TT)S,
Vb1 = 5 I Vo, r = ~% 5 (3.11)
(1-e R )p..+e RCrg, (1-e Recr )Pap +€ Recrs,

Deci, pentru calcularea coeficientului 8 pe baza (3.10), sunt necesare valorile
mai multor marimi caracteristice si parametri ai SCV.

in general informatiile in ceea ce priveste volumele de sange ale ventriculelor
sunt gasite prin teste clinice costisitoare (ecografie cardiaca, tomografie computerizat
cardiaca, imagistica prin rezonanta magnetica s.a.). Marimile usor si ieftin de obtinut
sunt presiunea arterial sistemica p,s si frecventa cardiaca H . Astfel, valorile

parametrilor 8 sunt dificil de obtinut fard algoritmi de estimare. Algoritmii de
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estimare au nevoie de un numar cat mai mare de date pentru a furniza un rezultat
valid.

in [35] s-a demonstrat ca, pentru toate masuratorile ECG ale persoanelor
sanatoase, fractia de ejectie a ventriculului stang are valori EF; 2 50% . Intrucét

V) v xn . ¢ x . -
EF = V—b, rezulta ca in cazul unei persoane sanatoase limitele normale ale fractiei de
d

ejectie EF pot fi folosite ca date a priori cunoscute, fara a mai fi nevoie de masurarea
valorilor volumelor diastolic Vy si de bataie V, ale celor doud ventricule. In

continuare pentru contractilitate se va folosi, in loc de (2.4b), formula de calcul:

S=EF-pg, (3.12)
astfel ca (3.10) devine:
_ 1 gpPa
B—TZ EF o (3.13)

3.1.3.4. Rezistenta pulmonara Rp

Intrucat in RPC Pap(t) = constant, vom avea pap'(t) =0, si ca urmare a
treia ecuatie de stare a modelului (2.25) devine /:'3 = 0 . Din aceasta relatie se obtine
urmatoarea formuld de calcul pentru rezistenta pulmonara:

Rp = M_ (3.14)
Qr
Utilizand valorile din Tabelul 3.1 deducem ca Ry, poate lua valori in intervalul

[60, 90] mmHgsec/Il. Se observa ca domeniul de valori calculate nu depaseste conditia
impusa in literatura de specialitate prezenta in Tabelul 3.1. Diferenta intre valoarea
maxima calculata cu (3.14) si limita de 187.5 mmHgsec/| preluata din [32] si [33]
pentru R, evidentiaza cd intre presiunea venos pulmonara p,, si presiunea arterial

pulmonara Pap POt sa existe diferente mai mari de 10mmHg. Pentru a surprinde si
aceasta situatie, in continuare se va considera ca domeniu normal pentru Rp
intervalul [60, 187.5] mmHgsec/I.

3.1.3.5. Parametrii referitori la rezistenta sistemica: Apeqr, K, Mr,
Ca,02

O formula asemdnatoare cu formula (3.14), de calcul a lui R, , se obtine si
pentru Rg din prima ecuatie a modelului (2.25) particularizatd pentru RPC. Astfel, din
F; =0 rezult:

Rs = Pas = Pys . (3.15)
Q
Folosind (3.15) domeniul de valori pentru rezistenta sistemicd Rg, calculat cu

valorile din Tabelul 3.1, este: [742.5, 1020] mmHgsec/Il. Valoarea maxima calculata
depaseste limita impusa in [32], [33]. Totusi, in alte lucrari de specialitate domeniul
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precizat Ry este mai larg (in [36] Rge [687,1235] mmHgsec/l, iar in [37]
Rs € [900, 1200] mmHgsec/l). Din aceste considerente se va adopta pentru Rg

domeniul [600, 1200] mmHgsec/I.
In modelul (2.25) rezistenta sistemica Rs este o marime de stare a carei

derivata se calculeaza cu functia ’:_8- Functia "':8 surprinde mecanismul de
autoreglare metabolica, facand apel la parametrii: Apesk 1 K, Mr, Ca,02 Valorile

pentru metabolism My si concentratia de oxigen din séngele arterial Ca,02 au fost

deja stabilite la paragraful 3.1.1. Coeficientul K nu intervine in calculul de RPC.
Determinarea valorii lui necesita un proces de estimare.

Folosind relatia de RPC: ’:_8 =0, pentru constanta lui Peskin Apeg se obtine

formula:
Apesk = Pas _C{?a v(s) . (3.16)
(Pas — Pys) R 2 —Mr
s

Folosind (3.16) cu valorile din Tabelul 3.1 pentru pss si p g, respectiv
domeniul calculat pentru Rg se obtine cd Apegi apartine intervalului de valori [5000,
9281] mmHgsec/I.

3.1.3.6. Domenii de valori ale parametrilor SCV obtinute pe baza
formulelor propuse

Considerand Vgt = 51, valorile specificate in Tabelul 3.1 pentru mdrimile

caracteristice ale SCV si formulele (3.1), (3.5), (3.6) si (3.9), pentru parametrii SCV
in regim de repaus se obtin domeniile de valori din Tabelul 3.3. In Tabelul 3.3 s-au
preluat si domeniul ales pentru Rp in paragraful 3.1.3.4 si si cel calculat cu (3.16)

pentru Apegi in paragraful 3.1.3.5.

3.1.4. Determinarea valorilor marimilor caracteristice ale SCV in
regim de repaus

Valorile de RPC ale marimilor caracteristice ale SCV se obtin din modelul
(2.25) impunand conditia ca F = 0. Rezultd un sistem nedeterminat cu opt ecuatii si
noua necunoscute (/-:9 =0nu furnizeaza o ecuatie, egalitatea reprezentand o
identitate ce consemneaza faptul ca marimea de comanda u fiind nula, frecventa

cardiaca H se pastreaza constantd). De aceea, pentru calculul valorilor de RPC este
nevoie sa se cunoasca valoarea de RPC a uneia dintre marimile de stare. Marimea
aleasd este frecventa cardiaca H, a carei valoare este uzual masurata. Sistemul
F =0 exprima echilibrul hemodinamic in care se gaseste SCV (debitul de sange la

iesirea celor doua ventricule si in regiunile periferice sistemica si pulmonara este egal:
Q/=Qr=Fs=Fp)-
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Tabelul 3.3 Domenii de valori pentru parametrii SCV in starea de repaus

Parametru Valoare Unitatea de masura
Cas 0.0077-0.0116 I/mmHg
Cys 0.59-1.77 I/mmHg
Cap 0.015-0.03 I/mmHg
Svp 0.034-0.102 I/mmHg
C 0.013-0.021 I/mmHg
Cr 0.03-0.05 I|/mmHg
R 5.94-13.93 mmHgsec/|
R- 2.4-6.2 mmHgsec/I

a, a, 0.278-1.11-1073 1/sec?
B 0.315-1.853 mmHg/sec
Br 0.615-3.153-10! mmHg/sec?

YI+VYr 0.167-0.333:10! 1/sec
Rp 60-187.5 mmHgsec/!

Apesk 5000-9281 mmHgsec/!

Calculul de RPC poate fi simplificat folosind formulele propuse in paragraful
3.1.3 pentru obtinerea parametrilor SCV. Astfel, prin folosirea in (2.1) a relatiilor (3.2)

si (3.12) pentru debitele cardiace Q; si Q, rezulta expresiile:

_3 _
CPyp(1-€~) , Q =H Crpys(l-e 3)

(l—e‘3)%+e‘3 (1—e—3)pa—p+e—3
/ r

Q=H (3.17)
Prin introducerea fractiilor de ejectie EF; si EF. s-a eliminat din calculul

debitelor Q contractilitatea S. Astfel, prin utilizarea (3.17) ecuatiile ":_1,2,3.8 =0

devin independente de S, iar din sistemul F=0 se pot elimina ecuatiile 'E4,5,6,7 =0

. Rezulta ca sistemul ce raméane de rezolvat este de ordinul patru compus din primele
trei ecuatii si a opta. Ecuatia Fg = 0 se foloseste pentru a obtine rezistenta sistemica

Rs n raport cu debitul Q :

A M
pesk™T
Rg = ApeskCaOZ —T. (3.18)
Se obtine un sistem linear cu patru ecuatii si patru necunoscute:
Lz=U, (3.19)
unde
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1 -1 0 ~ApeskC€a0,
-3
0 Cr(l—e_3)H 0 _&_e_‘g
EF,
L= Cas. Lvs 14520 R, '
Cvp Cvp Cup
-3 _3 a3 -
CasCi(1-€7) , cys(1-€7) CapCi(1-€ )H (1-e 3)+e_3
Cup Cvp Cvp EF,
7 1-e3)y, "
U =| ~Apeshy 0 Yot c(1-€7 Veot

Cvp Cvp

T
Z= [pas/pvslpap/Q]

Prin rezolvarea sistemului (3.19) se obtin valorile de RPC pentru trei din

mérimile de stare ale modelului (2.25) - pas, Pys Si Pap -, precum si pentru debitul

Q . Pentru aflarea valorii rezistentei sistemice R se foloseste (3.18). Valorile de RPC

ale contractilitatilor S se obtin folosind relatia (3.12).
Contractilitatile celor doud ventricule S;, S, se obtin plecand de la relatiile

de RPC, Fy=0:

S =ﬂH, S,:&H (3.20)
a a-

Folosirea (3.20) implicd cunoasterea valorilor de RPC ale parametrilor a; , B

a-, si Br. Asa cum s-a precizat in paragraful 3.1.3.3, parametrii din modelul

contractilitatii nu au echivalent fiziologic. Valorile lor s-au obtinut folosind ipoteze

bazate pe procese fiziologice, respectiv folosind valorile fractiilor de ejectie EF; si EF,

. Avantajul folosirii relatiei (3.12) in locul (3.20) pentru calculul contractilitatii S este

ca, pentru fractiile de ejectie EF se gasesc referinte bibliografice cu valorile fiziologice

normale, pe cand cei sase parametri din modelul contractilitdtii a; , B;, v;, ar, B,

si y, pot fi doar estimati. Pe de altd parte, asa cum s-a specificat in paragraful

3.1.3.3, relatiile (3.20) se pot folosi, invers, in determinarea valorilor parametrilor 3,
si B, cu (3.13).

3.1.5. Analiza formulelor de calcul ale parametrilor pentru trei studii
de caz

Domeniile de valori din Tabelul 3.3 pentru parametri au fost calculate
considerand valorile limita ale marimilor caracteristice din Tabelul 3.1. In continuare
se prezinta trei studii de caz. Studiul de caz 1 reprezinta situatia in care modelul SCV
are valorile marimilor caracteristice setate ca medie aritmetica a domeniilor
prezentate ca normale in literatura de specialitate. Deci, prin acest studiu de caz se
urmareste daca formulele determinate la paragrafele 3.1.3 si 3.1.4. conduc la
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obtinerea unor valori normale fiziologic pentru parametrii SCV. Cazurile 2 si 3 sunt
reprezentate de doud situatii experimentale preluate din [7] si [30] si au ca scop
verificarea formulelor de calcul ale parametrilor pentru doua cazuri reale.

in Tabelul 3.4 sunt prezentate valorile luate in considerare in calculul valorilor
parametrilor SCV. Cazul 1 foloseste valorile medii ale domeniilor precizate in Tabelul
3.1. Cazurile 2 si 3 folosesc valori masurate ale marimilor caracteristice preluate,
respectiv, din [7] si [30].

Tabelul 3.4 Valorile marimilor caracteristice pentru 3 studii de caz

M3rime Valoare Unitzjlteavde
Cazul 1 Cazul 2, [7] | Cazul 3, [30] masura
Pas 87.5 105.5 87.84 mmHg
Pys 4 4 467 mmHg
Pap 15 15 150%) mmHg
Pvp 8 6 8" mmHg
H 75 78.85 67.11 batdi/min
Vp 115 59() 85 ml/bataie
EF, 69 61.25 650" %
Va,i 115 90 13109 ml
Vs,1 40 310 46¢") ml
EF, 60 53 57¢) %
Va,r 135 109¢) 150¢" ml
Vs,r 75 5009 650" ml
Viot 5 5.085 6.1 |

) Pe baza debitului cardiac Q=4.63 I/min si a frecventei cardiace H s-a calculat
cu (2.3) volumul de bataie Vs, iar apoi cu relatiile Va=EF / Vb si Vs=Vq4-Vb,
volumele diastolic Va: si sistolic Vs Pentru marimile caracteristice ale
ventriculului drept in [7] nu este precizata nici o valoare. Valorile au fost alese
prin analogie cu ventriculul stdng si tinand cont ca fractia de ejectie a
ventriculului drept este mai mica decat cea a ventriculului stang.

) Valorile nu sunt prezentate in [30]. Pentru presiunile compartimentelor si
fractiile de ejectie ale celor doua ventricule au fost preluate valorile medii ale
cazului 1. Volumele diastolice Vg, si sistolice Vs, s-au calculat pe baza
volumului de bataie V5 si a fractiilor de ejectie EF cu formulelor precizate la .

Folosind pentru cele trei studii de caz valorile din Tabelul 3.4 si relatiile (3.1,
3.5, 3.6, 3.9, 3.12-3.16) s-au calculat valorile parametrilor SCV din Tabelul 3.5.
Pentru cazurile 1 si 3, valorile parametrilor a; , B;, v;, ar, B, si v, s-au calculat

considerand in toate trei cazurile T =45 sec. Se observa ca, pentru toate cele trei
cazuri, valorile calculate ale parametrilor se incadreaza in limitele domeniilor precizate

in Tabelul 3.3.
Folosirea formulelor (3.1, 3.5, 3.6, 3.9, 3.12-3.16) in cazul 3 permite
obtinerea valorilor parametrilor, care aproximeazda comportarea normala a SCV in
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starea de repaus, avand la dispozitie doar trei mdrimi caracteristice ale SCV: py¢, H
V.
Tabelul 3.5 Valorile parametrilor SCV pentru 3 studii de caz

M&rime/ Valoare Uniéztea
Param. Cazul 1 Cazul 2 Cazul 3 masurs
S 60.375 64.619 57.103 mmHg
Sy 9 8.057 8.55 mmHg
Rs 835 1309.1 881.96 mmHgsec/|
Q 6 4.652 5.704 I/min
Cas 0.0091 0.0077 0.0111 I/mmHg
Cys 0.875 0.885 1.068 I/mmHg
Cap 0.02 0.0202 0.0244 I/mmHg
Svp 0.05 0.0674 0.061 I/mmHg
(7] 0.0149 0.0155 0.0169 I/mmHg
Cr 0.0345 0.028 0.0386 I/mmHg
R 9.916 8.852 10.155 mmHgsec/|
Rr 4.268 4.901 4.453 mmHgsec/I
a 0.00049 | 0.00049 | 0.00049 1/sec?
B 0.0239 0.0239 0.0252 mmHg/sec
Vi 0.0444 0.0444 0.0444 1/sec
ar 0.00049 | 0.00049 | 0.00049 1/sec?
Br 0.0036 0.0036 0.0038 mmHg/sec
Yr 0.0444 0.0444 0.0444 1/sec
Apesk 5894.1 10492 6316.3 mmHgsec/I
Rp 70 116.075 | 73.628 mmHgsec/I

Verificarea parametrilor prezentati in Tabelul 3.5 s-a realizat prin calcularea
valorilor marimilor caracteristice ale SCV de RPC de repaus cu (3.18), (3.19) si (3.12).

Valoarea frecventei cardiace H folosita este cea din Tabelul 3.4. Rezultatele calculului
se gasesc in Tabelul 3.6. Valorile obtinute se incadreaza in limitele normale din Tabelul
3.1 si sunt apropiate de cele din Tabelul 3.4. Se confirma ca relatiile propuse pentru
calculul parametrilor SCV (3.1, 3.5, 3.6, 3.9, 3.12-3.16) pot fi folosite cu succes, cel
putin ca valori initiale in procesele de estimare.
in concluzie:
e S-au stabilit formule de calcul pentru toti parametrii SCV, mai putin

coeficientul K care apare in modelul (2.25) in expresia Iui/-:8 .

e S-au determinat pentru regimul de repaus domenii de valori pentru parametrii
SCV. Ele se gasesc in Tabelul 3.3.
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e Folosind formulele de calcul ale parametrilor si introducdnd ca marimi
cunoscute fractiile de ejectie ale ventriculelor, EF;, EF,, s-a obtinut un set de

ecuatii de RPC, (3.18), (3.19) si (3.12), al modelului (2.25) care foloseste un
numar redus de informatii despre SCV.

Tabelul 3.6 Valorile marimilor caracteristice pentru 3 studii de caz obtinute pe
baza relatiilor de RPC ale modelului (2.25)

. Valoare Unitatea
Marime Cazul 1 Cazul 2 Cazul 3 médsiré
Pas 87.415 103.4 88.09 mmHg
Pys 3.996 4 3.995 mmHg
Pap 15.063 15.1 15.038 mmHg
Pvp 8.068 6.203 8.024 mmHg
S 60.375 64.6 57.103 mmHg
S, 9 8.1 8.55 mmHg
Rs 834.764 1298.8 882.752 mmHgsec/|
Q 5.996 4.592 5.716 I/min
Vp 79.9 58.3 85.5 ml/bataie

e S-a demonstrat, folosind valori fiziologic corespunzdtoare starii de repaus
(cazul 1), precum si date preluate din referinte bibliografice (cazurile 2, 3),
ca utilizand formulele de calcul ale parametrilor deduse, se pot gasi, pe baza
unor informatii minimale referitoare la o persoana si a unui numar limitat de
marimi masurate, valori adecvate pentru parametrii SCV. Marimile de care
este nevoie pentru a putea efectua calculele sunt:

o Frecventa cardiaca
o Presiunea arterial sistemica
o Fractia de ejectie a ventriculelor si debitul cardiac sau volumele de
bataie, diastolic si sistolic.
Restul marimilor pot fi calculate (asa cum s-a aratat in notele (*) si (**) ale
Tabelului 3.5) sau se pot folosi valori medii ale domeniilor prezentate in Tabelul 3.1.
Daca comparam valorile parametrilor pentru cazurile 2 si 3 din Tabelul 3.5 cu
cele prezentate in referintele bibliografice aferente (Tabelul A3.1.1 din Anexa A3.1),
cele mai mari diferente apar in ceea ce priveste cei sase parametri din modelul
contractilitatii a; , By, v;, ar, By si v, .Asa cum s-a aratat, folosind (3.18), (3.19)

si (3.12), acesti parametri nu intervin in calculul de RPC al marimilor de stare ale
(2.25). Deci ei nu contribuie la aflarea valorilor de RPC ale marimilor caracteristice ale
SCV. Trebuie in continuare investigat ce influentd au cei sase parametri asupra
regimului tranzitoriu dintre starea de repaus si cea de exercitiu. Pentru studiul de caz
2 nu se poate face o comparatie deoarece in referinta [7] nu se furnizeaza valorile de
RPC ale tuturor marimilor de stare. In studiul de caz 3, in acord cu cele prezentate in
Anexa A3.1, folosirea parametrilor din Tabelul 3.5 determina un raspuns al SCV mai
bun ca cel prezentat in [30].
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3.2. Influenta parametrilor SCV asupra marimilor
caracteristice ale SCV in regim de exercitiu

In modelul (2.33) pentru reproducerea comportamentului sistemului in cazul
unui exercitiu, majoritatea parametrilor se considera constanti pe parcursul tranzitiei
de la starea de repaus la starea de exercitiu. In aceste conditii trebuie verificat dac
valorile acestor parametri furnizeaza marimi caracteristice normale pentru starea de
exercitiu. O analiza a modificarilor marimilor caracteristice ale SCV in starea de
exercitiu este redata in studiul bibliografic din Anexa A3.3. Rezultatul, sub forma de
domenii procentuale normale de modificare ale marimilor caracteristice ale SCV in
regimul de exercitiu, se gaseste in Tabelul A3.3.5. Aceste domenii procentuale se vor
folosi in sectiunile urmatoare ale capitolului precum si in paragraful 4.4 al capitolului
4 pentru a obtine valorile marimilor caracteristice in regim de exercitiu, respectiv
pentru verificarea utilizarii valorilor parametrilor SCV obtinute in paragraful 3.1.5.

Asa cum s-a precizat in paragraful 2.8, in [7] se considera ca trei parametri
isi modifica substantial valoarea de la stare de repaus, la starea de exercitiu: Rp,

Apesk si My . Valoarea de exercitiu a metabolismului My se obtine cu relatia (2.27).

Pentru ceilalti doi parametri alegerea valorilor de exercitiu este discutabila. Ei depind,
pe de-o parte de valorile marimilor caracteristice de exercitiu ale SCV, iar pe de alta
parte sunt influentate si de procese ce au loc la nivel local in plamani, respectiv
muschii activi. Se impune astfel realizarea unei analize a influentei acestor parametri
asupra marimilor SCV. Se vor analiza, pe rand, cele 3 cazuri.

3.2.1. Legatura intre A,qqi si Rg

in Anexa A3.3 se aratd c&, in cazul supunerii SCV la exercitiu, rezistentele
sistemicd Rg si pulmonard R, scad pand la jumdtatea valorii de repaus.

Modelul (2.25) considera Rg ca mdrime de stare, influentatd de metabolismul
Mr si de constanta lui Peskin Apegy . Valoarea de exercitiu a lui My este cunoscuta.

Se pune intrebarea: Cum se poate obtine valoarea lui Apesk in conditiile in care se

doreste scaderea lui Rg cu o anumita cantitate?

Legdtura de RPC intre cele doud variabile, Rg = Aesk(Cy 0, —&), implica si

Q

alte marimi (debitul cardiac Q ) care in timpul exercitiului isi modifica valoarea.

De aceea este nevoie de o functie de corelatie intre Ao, Si Rg. Pentru

aflarea acestei functii se pleacd de la modelul (2.33) particularizat pentru RPC:
F(xEXer gexer exer)_p. Asa cum s-a precizat la paragraful 3.1.4, calculul

presupune cunoscutd valoarea pentru frecventa cardiacd HEX€" | Astfel, pentru HEX€"
s-a considerat o crestere cu 50% fata de valoarea corespunzatoare starii de repaus
din Tabelul 3.4, cazul 1.
*
Vectorul parametrilor 85%¢"  are valorile din Tabelul 3.5, cazul 1, mai putin
pentru cei trei parametri care isi modifica valoarea in regim de exercitiu: Rp , Apesk
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si Mr. Pentru RS’

se considerd o scadere cu 65% fata de valoarea de repaus din

Tabelul 3.5, cazul 1. De asemenea, se considerd cd intensitatea exercitiului W€’
este 50 Wati, iar M£*¢" se obtine cu (2.27).

exer : ¥ - PVERN rest exer
Pentru Apesk se considera variatia cuprinsa intre [0'5Ap$k’1'5Apesk]’ unde
A[rfesss< are valoarea din Tabelul 3.5, cazul 1. Rezultatul calcului de RPC conduce la

obtinerea variatiei rezistentei sistemice Rg in raport cu Apegy - Legdtura intre Apgegi
si Ry este redatd prin reprezentarea grafica a valorilor lui Apesk in raport cu cele ale
lui Rg.

De remarcat in Fig. 3.1 cd valoarea de exercitiu a lui Rs; scade pentru

Apes =Ap”§k de la 834.7641 mmHgsec/| -din Tabelul 3.6, cazul 1 (corespunzatoare

regimului de repaus)- la RgeSt =656.0813 mmHgsec/l. Aceasta scadere e datorata

cresterilor metabolismului My (deci e dependentd de intensitatea exercitiului W*€"

) si frecventei cardiace H , discutate anterior.
Din Fig. 3.1 este evident ca dependenta lui Apesk in raport cu Rg poate fi

aproximata cu o functie afind. Folosind functia Matlab polyfix s-a obtinut:

Apesk = 10.9Rg ~1235.7 (3.17)
8000 — — — — —l— — — — — - — — — _ A 4 ___ ,, -
= 7000 - - - — = === = == =~ — 4= - === i ==
3] L
@
71 .
:E’soou ————————————————— Rl Bl S F-————
€ |
E soo0- - - -~ - m - - e e F----—
[
g -
< 4000 —————————»* - ——————————————| “pesk v s" L____ —
‘. pesk’ s
3000~ — — — = S | . (Rrest* Arest ) —
| | | | s
| | | | ‘S pESK\
7300 4(‘10 5(‘10 6(‘10 71‘10 m‘m 9(‘10 1000

Fts [mmHgsec/I]

Fig. 3.1 Variatia parametrului Apesk in raport Rs cu in RPC de exercitiu

Modificarea valorii de exercitiu a parametrului Rp, respectiv a frecventei

cardiace H are ca efect translatarea pe orizontala a graficului (nu produce modificari
substantiale ale pantei functiei (3.17)). Cresterea valorii acestor marimi translateaza
functia la dreapta, iar scaderea la stanga. Aceste aspecte sunt surprinse in Fig. 3.2.

BUPT



3.2 - Influenta parametrilor SCV asupra marimilor caracteristice ale SCV 71
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Fig. 3.2 Influenta Rp , respectiv H asupra functiei (3.17)

Se observa ca folosind relatia (3.14), pentru a pastra rezistenta sistemica la
o valoare de exercitiu doritd, daca R, sau H cresc sau scad, valoarea Iui Apesi

trebuie modificata in acelasi sens. Relatia (3.17) este obtinuta folosind parametrii de
la studiul de caz 1. Pentru alte valori ale parametrilor ea trebuie recalculata.

3.2.2. Analiza influentei parametrilor asupra starii de exercitiu pentru
studiul de caz 1

in calculul valorilor marimilor caracteristice si parametrilor SCV in RPC de
exercitiu se considera aceleasi modificari procentuale ca in paragraful 3.2.1 pentru

frecventa cardiacid ( HEX€" = 150%H" €St ) si rezistenta pulmonar3 (Rsxer = 55%R[,e5t

). In plus, valoarea de exercitiu a rezistentei sistemice este REX®" = 60%RLESt . Aceste

modificari procentuale au fost alese, respectdnd domeniile obtinute in Tabelul A3.3.5
din Anexa A3.3. Folosind relatia (3.17) se obtine valoarea de exercitiu pentru Apesk

Valorile de exercitiu ale marimilor si parametrilor folosite pentru verificarea
comportarii modelului (2.25) sunt date in Tabelul 3.7.

Tabelul 3.7 Valorile marimilor caracteristice si ale parametrilor corespunzatoare
starii de exercitiu pentru studiul de caz 1

Marime / | Valoare | Unitatea de

Parametru | exercitiu masura
H 112.5 batai/min
w 50 Watt
Rg 500.859 | mmHgsec/!

Apesk 4211.9 mmHgsec/|

Rp 31.5 mmHgsec/I
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Pentru toti ceilalti parametrii s-au folosit valorile din Tabelul 3.5. In urma
calcului de RPC de exercitiu, pentru marimile caracteristice s-au obtinut rezultatele
din Tabelul 3.8.

Tabelul 3.8 Valorile marimilor caracteristice pentru cazul 1 obtinute pe baza
relatiilor de RPC de exercitiu ale modelului (2.25)

Procent de crestere/scadere .
Marime ;(aégg;ﬁj fatd de valoarea de repaus Unr:qtggiiéde
Tabelul 3.4
Pas 97.959 12% mmHg
Pys 3.847 -3.7% mmHg
Pap 14.747 2.1% mmHg
Pvp 8.865 9.8% mmHg
S 90.563 50% mmHg
S, 13.5 50% mmHg
Rg 504.021 -39.6% mmHgsec/|
Q 11.203 86.85% I/min
Vb, 1 99.6 24.6% ml/bétaie
Vb,r 99.6 23.8% ml/bétaie
EF, 92.43 23.24% %
EF, 91.54 52.56% %

Analizand valorile din Tabelul 3.8 se constatda ca contractilitatea S are
aceeasi crestere ca si frecventa cardiacd H . Debitul Q creste in acord cu valorile
prezentate in Tabelul A3.3.5 din Anexa A3.3, dar volumele de bdtaie V}, au procente
de crestere la jumatate din domeniile normale. in schimb, presiunile celor patru
compartimente Pzs, Pys Pap Si Pyp NU au variatiile asteptate pentru acest studiu
de caz. Totodatd, observdm ca valorile fractiilor de ejectie EF; si EF, aratd stresul

accentuat asupra ventriculelor.
In Anexa A3.3 s-a aratat ca in cazul unui exercitiu de intensitate moderata

presiunea arterial sistemica p,¢ creste de la valoarea de repaus cu aproximativ 30%,
pe cand presiunea venos sistemica p,s ramane aproape nemodificatd. Debitul cardiac
Q creste atat datoritd cresterii volumului de bataie V}, cét si a cresterii frecventei

cardiace H , dublandu-si valoarea. Frecventa cardiaca H si presiunile pulmonare
Pap Si Pyp se considerd cd cresc cu 50% fatd de valoarea de repaus.

In cazul unui test de efort, uzual, se mésoard pe 1ang3 frecventa cardiacd H
si presiunea arterial sistemicd p,5. Aceastd posibilitate impune realizarea unui

demers de identificare a variatiilor corespunzatoare pentru rezistentele sistemica Rg
si pulmonara Rp care sa conduca la cresterea corespunzatoare a psg, dublat de
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analiza influentei modificarilor lui Ry, respectiv Rp asupra celorlalte marimi
caracteristice ale SCV. Considerand ca si corespunzatoare cresterea pys cu 30% fata

de valoarea de repaus, valoarea de exercitiu p

catre modelul SCV in RPC este 113.75 mmHg.

in Tabelele 3.9 si 3.10 se gdsesc valorile m&rimilor caracteristice ale SCV in
cazul exercitiului daca se modifica, independent, procentele de scadere ale Rp SiRg.

exer
as

ce se doreste sa fie obtinuta de

Tabelul 3.9 Valorile marimilor caracteristice corespunzatoare variatiei valorii de
exercitiu a lui Rg pentru studiul de caz 1

R. constant: REX€ = 0.45R"est Unit?teavde
P P P masurd
Marime
Rgzxer - 0. 8Rgest Rgxer -0. 6R£eSt Rgxer -0.4 Rgest
mmHgsec/I
Apesk = 5881.9 Apesk = 4211.9 Apesk = 2541.8
Pas 118.007 97.959 72.012 mmHg
Pys 3.593 3.847 4,191 mmHg
Pap 14.973 14.747 14.318 mmHg
Pyp 9.547 8.865 7.753 mmHg
5 90.562 90.562 90.562 mmHg
S, 13.5 13.5 13.5 mmHg
Rg 664.197 504.021 325.416 mmHgsec/|
Q 10.335 11.2034 12.5047 I/min
Vb1 91.9 99.6 111.2 ml/bataie
Vb, r 91.9 99.6 117.9 ml/bataie
Tabelul 3.10 Valorile marimilor caracteristice corespunzatoare variatiei valorii de
exercitiu a lui Rp pentru studiul de caz 1
Unitatea
R, constant: REX®" = 0.6RIESt de
< . masura
Marime Rexer =0. 65Rrest Rexer — 0_45Rrest Rexer — 0.25Rrest
P P P P P P mmHgsec/|
Apesk = 4423 Apesk = 4211.9 Apesk = 4100
Pas 93.609 97.959 104.329 mmHg
Pys 3.907 3.847 3.754 mmHg
Pap 16.098 14.747 13.342 mmHg
Pyp 8.071 8.865 9.883 mmHg
S 90.562 90.562 90.562 mmHg
Sy 13.5 13.5 13.5 mmHg
Rg 508.503 504.021 508.846 mmHgsec/|
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Q 10.584 11.203 11.859 I/min
Vp,i 94.1 99.6 105.4 ml/bataie
Vp,r 94.1 99.6 105.4 ml/b3taie

Analizand valorile din Tabelele 3.9 si 3.10 se observa ca pentru a creste
valoarea de exercitiu a p;5 este necesar ca valoarea de exercitiu a lui Ry sa creasca,

pe cand cea a lui R, trebuie sd scada in raport cu valorile considerate in Tabelul 3.7.
Rezistenta pulmonara Rp are o influentd mai puternica asupra presiunilor din
compartimentele pulmonare (pap, Pyp), Pe cand rezistenta sistemicd Rg are o

influentd mai puternica asupra compartimentelor sistemice pss, Py s. O sintezd a

influentei pe care o au valorile celor doua rezistente, luate impreuna, asupra marimilor
caracteristice ale SCV este realizata in Tabelul 3.11.

Tabelul 3.11 Influenta lui Rg si Rp asupra marimilor caracteristice a SCV

pentru studiul de caz 1

REXer | REXer 1 REXer |
Marime P P
exer REXer exer
Rs™™" constant p  constant REXer 1
Pas ) T 1
Pys \ l 1
Constant
p.
> L T Scade moderat
Pvp T T Creste
Q T d Constant
V.1 T N Constant
Vb.r T l Constant

Din Tabelul 3.11 se observa ca valoarea de exercitiu p,s nu poate fi crescuta
prin modificarea valorilor rezistentelor R si Rp , iar efectul combinat al acestora nu
produce o variatie considerabila a presiunilor pulmonare Pap Si Pyp- Astfel, fara
considerarea si a altor parametri ai SCV in afard de R, si Apeg (prin intermediul lui

Rs si folosind (3.17)) care sd isi modifice valoarea in regimul de exercitiu, modelul

(2.25) va furniza valori de exercitiu corecte doar pentru o parte din marimile
caracteristice ale SCV.

Sensul de crestere sau descrestere al valorilor din Tabele 3.9 si 3.10 este
conform cu interactiunile dintre marimile considerate, mai putin in cazul presiunii
arterial pulmonara Pgp (linia scrisd cu caractere aldine in Tabelul 3.9) atunci cand

variazd Ry . Dacd Rg creste, debitul de sénge scade, lucru care ar trebui sd conduca
la scaderea lui Pap in conditiile in care Rp este constant.
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Pentru a investiga cauzele acestor variatii observate s-au calculat volumele
diastolic V4 si sistolic Vg ale celor doud ventricule pentru situatia din Tabelul 3.7 pe

baza relatiilor:

_tg _tg
Ric R.C,
Vo = Cipyp(1-e ") pag Vo o = Crhys(1-€ "7 )pgp (3.18)
dd = _tg Tty T _tg _tq '
(1-e R )p_.+e RCg, (1-e R )p,, ve Ritrs,
_tg _ g
B c/pvp(l—e Ricy )(Pas—S;) Voo - cpys(l-e Recr )(pap—sr) (3.19)
S,/ - td td I s,r =~ _ td - td .
(1-e R )p_.+e RCrg, (1-e Reer )Pap +€ Recrs,

Valorile obtinute sunt:

Vg =107.7 ml, Vg, =8.1ml, Vg, =108.8ml, Vs, =9.2ml.

Potrivit acestor rezultate, pentru cele doua ventricule, cresterea volumului de
bdtaie V,, se realizeaza prin scaderea puternica a volumului sistolic Vg. Volumul

diastolic V; scade sub valoarea de repaus din Tabelul 3.4. Aceastd situatie are loc
datoritd faptului ca rezistentele R; . si compliantele ventriculelor ¢; » nu isi modifica

valorile pentru situatia de exercitiu.

Pentru a vedea care parametri ar trebui sa isi modifice valoarea de repaus in
regimul de exercitiu s-au folosit formulele de calcul (3.1, 3.5, 3.6, 3.9, 3.12-3.16)
fmpreunad cu un set de valori de exercitiu pentru marimile caracteristice ale SCV
considerate normale din punct de vedere fiziologic. Aceste valori, prezentate in
Tabelul 3.12, au fost obtinute considerand procentele de modificare ale valorilor de
repaus prezentate in Tabelul A3.3.5 din Anexa A3.3.

Tabelul 3.12 Valorile marimilor caracteristice ale SCV pentru starea de exercitiu

Marime Valoare initiald Valoare obtinuta in RPC Unr:g;iaréde
Pas 113.75 116.278 mmHg
Pys 4.4 4.368 mmHg
Pap 22.5 22.255 mmHg
Pvp 8 12.328 mmHg
Y 85.312 86.626 mmHg
S, 13.725 13.356 mmHg
Rs 486 526.113 mmHgsec/|
Vp 120 113.4 ml/bataie
Va,i 150 154.6 ml
Vs,i 30 41.2 ml
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Va,r 185 184 mi
VS,F 65 70.5 mi
Q 13.5 12.763 I/min

Valorile parametrilor obtinuti in RPC pentru starea de exercitiu sunt
prezentate in Tabelul 3.13, comparativ cu valorile de repaus preluate Tabelul 3.5. Cu
caractere aldine s-au notat liniile corespunzatoare parametrilor ale caror valori se
modificd substantial in regimul de exercitiu fata de cel de repaus.

Tabelul 3.13 Valorile marimilor caracteristice si ale parametrilor SCV
-stare de exercitiu versus stare de repaus-

M3rime Valoare Valoa! re Pro'c'ent Unitgteavde
repaus exercitiu modificare masura
Y 60.375 86.626 41.3% mmHg
S, 9 13.356 52.5% mmHg
Rg 835 526.113 41.7% mmHgsec/|
Q 6 12.763 125% I/min
param. Valoare Valoqrg Pro'c'ent Unitgteavde
repaus exercitiu modificare masura
Cas 0.009 0.007 -23% I/mmHg
Cys 0.875 0.795 -9% I/mmHg
Cap 0.02 0.0133 -33.5% I/mmHg
Cvp 0.05 0.0333 -33.4% I/mmHg
of] 0.0149 0.0130 -12.75% I/mmHg
Cr 0.0345 0.0435 +26.1% I/mmHg
R 9.916 6.177 -37.7% mmHgsec/|
R, 4.268 1.85 -56.67% mmHgsec/I|
a 0.00049 0.00049 0% [1/sec?]
B 0.0239 0.0225 -6% mmHg/sec
Y/ 0.0444 0.0444 0% 1/sec
ar 0.00049 0.00049 0% 1/sec?
Br 0.0036 0.0036 0% mmHg/sec
Yr 0.0444 0.0444 0% 1/sec
Apesk 5894.1 4063.2 -31.1% mmHgsec/|
Rp 70 46.667 -33.33% mmHgsec/I|

Analizand valorile din Tabelul 3.13 se poate observa mult mai usor de ce
presiunile pulmonare Pap si Pyp Nu cresc suficient in stare de exercitiu (Tabelul 3.8).
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Compliantele din compartimentele pulmonare, ¢z, Si ¢, , trebuie sa scada in regimul

de exercitiu pentru a permite unui volum mai mare de sange sa ajunga in aceasta
regiune. Prin restrictile de modelare privind echilibrul hemodinamic, nemodificarea
compliantelor in cele doua compartimente va conduce la micsorarea volumului de
bdtaie V},, sila volume inconsistente fiziologic pentru volumele diastolic V4 si sistolic

Vs . Modificarea doar a rezistentei pulmonare Rp nu poate sa compenseze acest efect
(valoarea ei este prea mica). Trebuie specificat ca pentru a pastra constant volumul
total de sange Vi, (relatia (2.24) trebuie s fie valabild si in RPC de exercitiu) nu se
pot modifica valorile compliantelor doar la o parte din compartimente.

Modelul se comporta mult mai bine pe partea sistemica, intrucat rezistenta
sistemica Ry, de valoare mult mai mare ca Rp , are un impact mai puternic asupra
presiunilor sistemice p,s si pys. Efectul scaderii rezistentei sistemice Ry se observa
in Tabelul 3.8 in special in ceea ce priveste presiunea venos sistemica p,s care scade
in regimul de exercitiu.

Din Tabelul 3.13 se observd ca parametrii ventriculelor ¢; , si R; , prezinta

variatii mari intre starea de repaus si cea de exercitiu, in special cei ai ventriculului
drept. In ceea ce priveste rezistentele celor doua ventricule R/,r , daca se foloseste

varianta de calcul simplificat al debitului cardiac @ (3.17), valorile de repaus,
respectiv de exercitiu nu intereseaza, deoarece ele intervin in calcul doar ca produs
cu compliantele Clri produs a carei valoare a fost impusa prin (3.2). In schimb
complianta ventriculului drept c¢, ar trebui crescutd pentru a madri volumele
ventriculare.

Cei sase parametri din modelul contractilitatii a;, 8;, v;, a-, B, si vy, nu
intervin in calculul de RPC, ei fiind obtinuti cu (3.9) si (3.13). Singurii parametri care
pot sa fsi modifice valoarea sunt B; si B,. In calculul lor intervin valorile
contractilitatilor S; si S, , respectiv frecventa cardiacd H . Cum ambele marimi cresc

cu aproximativ acelasi procent, valorile celor doi parametri raman aproape
nemodificate in starea de exercitiu.

in concluzie:

1. Daca pentru modelul (2.25) in starea de exercitiu se considera, conform
[7], c@ doar trei parametri au valori modificate (R,, Apesk Si Mr) raspunsul

sistemului:
¢ va fi conform cu specificatiile fiziologice in ceea ce priveste presiunea arterial
sistemicd pgs i debitul de sdnge Q;

e va furniza valori mai mici pentru presiunile pulmonar arteriala Pap S venoasa
Pyp si volumele de bataie Vj, ;

e va da valori neadmisibile din punct de vedere fiziologic pentru presiunea venos
sistemica p,s si volumele de sange diastolic V; si sistolic Vg ale

ventriculelor.
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2. Pentru obtinerea unor valori corespunzatoare pentru marimile de stare ale
SCV trebuie modificati practic toti parametrii modelului SCV, mai putin cei din modelul
contractilitatii: a;, By, v;, ar, By si v .

in Tabelul 3.14 se prezintd comparativ valorile de RPC de exercitiu ale
marimilor SCV in cazul in care se modificd un numar diferit de parametri.

Tabelul 3.14 Valorile marimilor caracteristice ale SCV pentru starea de exercitiu in
cazul folosirii unui numar diferit de parametri variabili

Pagsmceat; R 2 _ Rp+ Apesk s o Apeskc Unitatea
f e, (Tab-tl;(l)g 13)| o Rir as v de
(Tabel 3.7) : (Tabel 3.13) Cap Cup m3surd
M3rime (Tabel 3.13)
Pas 97.959 116.278 121.757 99.711 mmHg
Pys 3.847 4.368 3.534 4.712 mmHg
Pap 14.747 22.255 18.697 18.2 mmHg
Pyp 8.865 12.328 8.408 9.245 mmHg
S 90.562 85.312 90.562 90.562 mmHg
Sy 13.5 13.7250 13.5 13.5 mmHg
Rg 504.021 526.113 536.208 495.043 mmHgsec/I
Va,i 107.7 154.6 158.1 112.7 ml
Vs i 8.1 41.2 40.5 10.3 ml
Vd,r 108.8 184 162.9 138 ml
Vs r 9.2 70.5 45.3 35.6 ml
Vy 99.6 113.4 117.6 102.3 ml/bétaie
Q 11.203 12.763 13.227 11.514 I/min

Coloanele patru si cinci din Tabelul 3.14 se refera la cazurile in care, pe langa Rp si
Apesk: se modifica parametrii ventriculelor G si R/,r, respectiv compliantele
compartimentelor Cas, Cys, Czp, Cyp. Ele permit observarea influentei acestor

parametri asupra marimilor caracteristice ale SCV. Parametrii ventriculelor au efect
direct asupra volumelor diastolice Va, , + sistolice Vs, si de bataie V}, indicand
/r /r

cresterea performantei cardiace. Compliantele compartimentelor asigura valori
normale ale presiunilor sangelui pss, Pys, Pap: Pvp in cele doua circulatii.

3.2.3. Parametrii si marimile caracteristice in regim de exercitiu
pentru studiile de caz 2 si 3

fn acord cu cele prezentate in paragraful 3.2.2, s-au calculat pentru studiile
de caz 2 si 3 valorile de RPC in trei situatii:
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» cand se considerd ca doar valorile lui Ry, , Apegi si Mr isi modifica valoarea
in starea de exercitiu (notat cu 3P),
* cand se considerd cd, pe langa cei trei parametri R,, Apesk Si Mr, se

modifica si ¢/, ¢r, R/, Rr , (notat cu 3P4V),

* cand se considerd cd, pe langa cei trei parametri R,, Apesk Si Mr, se
modificd si Cz5, Cys, Cap, Cyp, (NOtat cu 3P4C).

Pentru toti parametrii care nu isi modifica valoarea in starea de exercitiu s-au
folosit valorile din Tabelul 3.5.
Intr-o prima etapa pentru fiecare dintre cele doud cazuri s-a calculat

dependenta lui Apesk in raport cu Rg conform celor prezentate la paragraful 3.2.1.
S-au obtinut relatii asemanatoare cu (3.17). Astfel, pentru cazul 2 relatia este:

Apesk = 24.8R5-4885.6 , (3.20)

iar pentru cazul 3:
Apesk =11.9Rs-1521.4. (3.21)
Se observa asemanarea intre valorile obtinute in (3.17) si (3.21). Diferenta

intre (3.20) si (3.21) este datd de intensitatea exercitiului WEX€"

Wex er

. Pentru cazul 2

intensitatea exercitiului
A3.1.2 din Anexa A3.1).

Valorile considerate pentru parametrii si marimile impuse starii de exercitiu
sunt prezentate in Tabelul 3.15. Rezultatul calculului de RPC pentru cazul 2 este
prezentat in Tabelul 3.16, iar pentru cazul 3 in Tabelul 3.17.

este 75 W, iar pentru cazul 3 este 50 W (v. Tabelul

Tabelul 3.15 Valorile marimilor caracteristice si a parametrilor pentru starea de
exercitiu pentru cazurile 2 si 3

M&rime / Parametru Valoage exercitiu | Valoare exercitiu Unitzjlteavde
azul 2 Cazul 3 masura
H 107.4 95.08 batdi/min
w 75 50 Watt
Rs (3P)®™) 785.443 526.573 mmHgsec/|
Rs (3P4V, 3P4C) 9 763.617 635.633 mmHgsec/|
Apesk (3P) ) 14593 4744.8 mmHgsec/!
Apesk (3P4V, 3P4C) ) 18105 6042.6 mmHgsec/|
R, (3P) ™ 58.038 36.633 mmHgsec/|
R, (3P4V, 3P4C) 94.274 60.789 mmHgsec/|
Cas (3P4C) 0.0059 0.0085 I/mmHg
Cys (3P4C) 0.8047 0.9705 I/mmHg
Cap (3P4C) 0.0135 0.0163 I/mmHg
¢yp (3P4C) 0.0450 0.0407 I/mmHg
c; (3P4V) 0.0200 0.0188 I/mmHg
¢ (3P4V) 0.0323 0.0424 I/mmHg
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R, (3P4V)

4.321

5.563

mmHgsec/I

R, (3P4V)

2.680

2.462

mmHgsec/|

()S-au impus pentru valorile de exercitiu scaderea cu 40% a lui Rs si scaderea cu 50%
a lui Ry fata de valorile de repaus din Tabelul 3.5. Valoarea parametrului Apesk S-a obtinut
cu (3.20) pentru cazul 2 si cu (3.21) pentru cazul 3.
() Valorile s-au obtinut prin impunerea unei cresteri a valorilor de repaus din Tabelul
3.6 a presiunilor compartimentelor (pas cu 30%, pvs cu 10%, pap Si pvpcu 50%) conform
Tabelului A3.3.5 din Anexa A3.3. Relatiile folosite sunt (3.14-16).

Tabelul 3.16 Valorile de RPC ale marimilor caracteristice ale SCV
corespunzatoare starii de exercitiu pentru studiul de caz 2

Mirime | 3P 3pay | 3p4c | Unitateade
masura
Pas 106.73 | 125.303 | 111.975 | mmHg
Pvs 3.953 | 3.809 | 4.779 mmHg
Pap 14.392 | 17.806 | 18.68 mmHg
Pvp 6.665 | 5.412 | 6.658 mmHg
S 88.016 | 88.016 | 88.016 mmHg
Sr 10.974 | 10.974 | 10.974 mmHg
Rs 772.005 | 924.117 | 840.614 | mmHgsec/|
Vd,i 90.2 96.5 90.6 ml
Vs, 1 23.2 20.4 19.4 ml
EF; 82.47 | 70.24 | 78.60 %
Vd,r 97.5 119.2 121.3 ml
Vs,r 23.2 45.7 50 ml
EF, 76.25 | 61.63 | 58.75 %
Vp 74.4 73.4 71.2 ml/bétaie
Q 7.988 7.888 7.651 I/min

Tabelul 3.17 Valorile de RPC ale marimilor caracteristice ale SCV
corespunzatoare starii de exercitiu pentru studiul de caz 3

M3rime | 3P 3P4V | 3P4C U”r:g;iaréde
Pas | 93.422 | 110.946 | 108.05 | mmHg
Pys 3.92 | 3.705 | 4.634 mmHg
Pap | 14.707 | 17.79 | 18.908 | mmHg
Pvp 8.504 7.836 9.147 mmHg
S, | 80.902 | 80.902 | 80.902 | mmHg
S, | 12.113 | 12.113 | 12.113 | mmHg
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Rg 528.612 | 654.958 | 644.048 | mmHgsec/I
Va, 1 106.8 141.7 135.3 ml
Vs 1 16.5 38.4 34 ml
EF; 86.60 | 72.92 | 74.87 %
Vd,r 129.7 151.7 158.2 ml
Vs,r 22.9 48.4 56.8 ml
EF, 82.37 | 68.09 | 64.06 %
Vp 106.8 | 103.3 | 101.3 | ml/bstaie
Q 10.159 | 9.824 9.634 I/min

Rezultatele prezentate in Tabelele 3.16 si 3.17 pot fi interpretate cel mai usor
prin compararea fractiilor de ejectie ale celor doua ventricule EF; si EF,. Se observa

ca:

. in cazul 3P, fractiile de ejectie EF; si EF. cresc puternic pentru ca
ventriculele sa faca fata stresului impus de modificarea debitelor de sange din
regiunile periferice sistemicd si pulmonara determinate de Rg si Rp. In
consecintd, volumele de sange ventriculare Vy  si Vs, nu mai au relevantd
fiziologica, fiind doar rezultat al calcului efectuat in conditia de echilibru
hemodinamic. Influenta puternicd a scaderii lui Rg determind cresterea pgs si
scdderea lui pys. Chiar dacd in circulatia pulmonara Ry, ar trebui sa determine
acelasi mod de variatie al presiunilor (p,, sd creasca si p,, sa scada), rezultatul

este contrar. Explicatia e data, pe de-o parte, de influenta mult mai scazuta a lui
Rp inraport cu Rg, pe de altd parte de capacitatea diferitd a celor doua ventricule
de a face fatd modificarilor (EF, < EF; ). in consecintd, ceea ce reuseste s& faca
modelul este sa pdstreze valorile presiunilor p,, Pap Si Pyp in jurul valorii de

repaus si sa creascd P -

. in cazul 3rP4v, fractiile de ejectie EF; si EF. au valori normale pentru
regimul de exercitiu, indicand o gestionare mai buna a fluxului de sange la nivelul
ventriculelor datoratd modificarilor parametrilor ¢;, ¢, R; si R, . Acesta este
cazul in care presiunile din compartimente au variatiile normale impuse de
modificarea Rg si R, la exercitiu. Presiunile din artere pas si pyp cresc, iar cele

din vene p, Si Pyp scad. Fara o modificare a compliantelor celor patru

compartimente, reprezentand acomodarea vaselor de sange la volume diferite in
caz de exercitiu, presiunile venoase nu pot fi crescute.

. In cazul 3P4C toate presiunile compartimentelor cresc. Fractiile de
ejectie EF; si EF, cresc moderat, dovadd ca debitele de sange de la intrarea si

iesirea ventriculelor nu prezinta diferente mari. Totusi, valorile de exercitiu ale
presiunilor din compartimente cresc modest fatd de valorile asteptate. Aceasta
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din cauza ventriculelor care nu isi modifica activitatea, ceea ce duce la furnizarea
unui volum de bdtaie V;, prea mic pentru starea de exercitiu.

3.3. Obtinerea valorilor parametrilor prin estimare, pe
baza masurarii variatiilor marimilor p,; si H

in paragraful 3.2 s-a aratat ca folosirea setului de parametri

*
gexer _ [Cas,Cvs,Cap,Cvp,C/,Cr,Vtot,Rgxer/RI/Rr/k'CaOz'Ag)e(glC’a"B”A”ar’ﬁr’A”quxer]T
pentru calculul de RPC de exercitiu determind pentru o parte din marimile
caracteristice ale SCV valori de exercitiu care nu se incadreaza in limitele fiziologice.
In cazul in care se dispune de variatii temporale masurate pentru o parte din marimile
caracteristice ale SCV se pot folosi algoritmii de estimare pentru a corecta valorile
calculate ale parametrilor si a imbun&tatii comportarea SCV. In continuare se prezintd
metoda de estimare folosita pentru studiile de caz 2 si 3. Se va discuta alegerea
setului de parametri ce va fi corectat prin estimare.

In [7] si [30] majoritatea valorilor parametrilor, prezentate in Tabelul A3.1.1
din Anexa A3.1, s-au obtinut prin estimare pe baza valorilor masurate ale presiunii

arterial sistemice p,s si frecventei cardiace H. Valorile masurate ale celor doud

marimi caracteristice s-au preluat pentru un scenariu de exercitiu de intensitate
constanta.

Din [7] si [30] s-au preluat valorile masurate ale presiunii arterial sistemice
Pas Sifrecventei cardiace H pe un interval de timp 3 care surprinde pe subintervalul

3"®St [ty , texer) regimul de repaus si pe subintervalul 3€¥€" = [t,. .., tr] regimul

de exercitiu. Momentul inceperii exercitiului este taye, . In Tabelul 3.18 se prezintd
scenariile de exercitiu pentru cele doud cazuri abordate.

Tabelul 3.18 Scenariul de exercitiu pentru cele 2 cazuri preluate din literatura

M3rime Cazul 2 Cazul 3 Unitgteavde
[7] [30] masura

pwexer 75 50 Watt

3 [0, 20] [0, 19.67] min
grest [0, 10) [0, 9.7) min
géxer | [10, 20] | [9.7, 19.67] min
toxer 10 9.7 min
Hrest 78.85 67.11 batdi/min
Hexer 107.4 95.08 batdi/min

3.3.1. Descrierea metodei de estimare

Estimarea se bazeazda pe metoda celor mai mici patrate si are ca obiectiv
minimizarea diferentei dintre valorile mdsurate ale presiunii arterial sistemice pZe

mas
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si ale frecventei cardiace HM@S si valorile obtinute prin simularea modelului neliniar
sim o ysim
(2.33) pz5 si H .
. v . . sim . Sim-~ . v .
Obtinerea raspunsului modelului (2.33) (p35~ si H>"'") implica aplicarea
urmatoarelor etape de calcul:
e Calcularea valorilor de RPC ale marimilor de stare pentru starea de repaus

xSt i starea de exercitiu x€X€" . Asa cum s-a precizat in paragraful 3.1.4

sistemul de ecuatii de RPC este nedeterminat si trebuie cunoscuta valoarea pentru
cel putin una din marimile de stare;
e Calcularea matricei sistemului linearizat A fin vecindtatea punctului de

functionare corespunzitor stdrii de echilibru x®*¢" necesard in determinarea

amplificarilor compensatorului de stare K, prin metoda prezentata in Anexa A2.5;
e Rezolvarea ecuatiilor modelului (2.33).
Notadnd cu g vectorul parametrilor ale caror valori se doresc a fi gasite,

algoritmul de estimare implica parcurgerea urmatorilor pasi [7]:
Pas 1. Se gasesc valorile corespunzatoare pentru starea de repaus si exercitiu

mas,rest mas,exer
HY= , HT

pentru frecventa cardiaca masurata: calculand media

aritmetic a esantioanelor obtinute prin masurare pe 37t | respectiv 3€X€r ;
Pas 2. Se aleg valori initiale pentru parametri. Fie acestea qp ;

Pas 3. Se atribuie vectorului parametrilor g, valorile initiale g, sau valorile

obtinute in iteratia anterioara de calcul q* (v. pasul 7);
Pas 4. Folosind valorile vectorului parametrilor g atribuite la Pasul 3 si

Hmas,rest. - pymas,exer qq cajculeazs valorile de RPC pentru celelalte marimi de stare

rest exer

X pentru regimul de repaus si x pentru regimul de exercitiu;
Pas 5. Se calculeaza matricea A a sistemului linearizat in jurul punctului de

functionare x€X€’

A2.5);

Pas 6. Se simuleaza sistemul (2.33) si se gasesc variatiile temporale pgém(t)
, HIM(E);

Pas 7. Se calculeaza functia de cost:

si vectorul amplificarilor compensatorului de stare K, (v. Anexa

tf tf
FC(a™) = D (PEP(1) - p5as(1,a )7 + D (H™2S(1)-H"™(i,q"))?.
i=tg i=texer
Daca sunt indeplinite conditiile stabilite de oprire ale algoritmului se retine ca rezultat
vectorul parametrilor q* . Daca nu, se revine la Pasul 3.
Se observa importanta calcului de RPC in acest algoritm. Problema valorilor
initiale ale parametrilor nu este tratata in [7] si [30]. O alegere neinspirata poate duce
la rezultate corecte din punct de vedere al calcului hemodinamic in RPC, dar gresite

fiziologic. Astfel, se pot utiliza rezultatele din paragrafele anterioare, cel putin pentru
atribuirea de valori initiale vectorului parametrilor estimati.
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3.3.2. Aplicarea metodei de estimare pentru studiile de caz 2 si 3

Prin utilizarea formulelor de calcul ale parametrilor, folosind valorile marimilor
SCV de RPC de repaus si de exercitiu, singurii parametri de care mai este nevoie in
implementarea sistemului sunt K si G-

Din analiza prezentata in subcapitolul 3.2 a rezultat cd modificarea a doar trei
parametri conduce la valori de exercitiu gresite din punct de vedere fiziologic pentru
mai multe marimi caracteristice ale SCV. Totusi, prin folosirea algoritmului de
estimare prezentat la paragraful 3.3.1, aceastd situatie s-ar putea Tmbunatati.
Algoritmul de estimare permite gdsirea pentru Rp Si Apesk a unei combinatii care sa
creasca presiunile pulmonare.

Pe de alta parte, in paragraful 3.2.2 s-a aratat influenta puternica a
parametrilor ventriculelor asupra valorilor marimilor caracteristice ale SCV. Folosirea
valorilor pentru ¢;, ¢, Ry, R, obtinute pentru regimul de repaus conduce la volume
ventriculare mici in regimul de exercitiu (Tabelul 3.16, 3.17 coloana 2) Prin estimarea
valorilor acestor parametri se poate determina o solutie de compromis, care sa
asigure functionarea normala (chiar daca la limitd) atat in starea de repaus, cat si in
cea de exercitiu.

Pentru a avea un numar mai scazut de parametri de estimat, compliantele
celor patru compartimente Czg, Cys, Cap, Cyp NU Se introduc in vectorul parametrilor
de estimat. De asemenea, din analiza de RPC a starii de exercitiu s-a constatat ca
modificarea valorilor de repaus ale parametrilor ventriculelor conduce, global, la

rezultate mai bune comparativ cu modificarea compliantelor celor patru
compartimente (Tabelele 3.16, 3.17, colanele 3 si 4).

Parametrii din modelul contractilitdtii a, 8, A nu intervin in calculul de RPC.

Calculul valorilor lor implica cunoasterea timpului de raspuns al sistemului la aplicarea
intrarii de exercitiu W . Influenta valorilor acestor parametri nu a putut fi evaluata in
RPC. De aceea se vor realiza doua cazuri de estimare, unul in care se estimeaza acesti
parametri si unul in care valorile lor se considera cunoscute a priori.

Astfel, vectorul parametrilor 8 al sistemului (2.33) se descompune in:
e Sjtuatia 1
611= [cas,cvs,cap,cvp,a,,ﬁl,A,,ar,Br,Ar,Vtot,k,CaOZ,Mo,pM]T, vectorul
parametrilor cu valori obtinute prin calcule sau preluate din literaturda, si
654 =[C/,Cr,R/,Rr,Rp,K,Apesk,an]T, vectorul parametrilor ce se vor obtine prin
estimare.

e Sjtuatia 2
61> =[cas,cvs,cap,cvp,Vtot,k,CaOZ,Mo,pM]T, vectorul parametrilor cu
valori obtinute prin calcule sau preluate din literatura, si
62> =[c/,cr,R/,Rr,Rp,K,Apesk,qas,a,,B,,A,,ar,Br,)\r,]T, vectorul parametrilor ce

se vor obtine prin estimare.
Valorile parametrilor din vectorii 8y si 67> sunt cele din Tabelul 3.5.

Estimarea parametrilor se efectueaza pentru scenariul de exercitiu, ceea ce presupune
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cd@ R, si Apesk au fiecare cate doud valori corespunzatoare starilor de repaus,
respectiv de exercitiu. Deci seturile de parametri de estimat devin:

621 = [C// Cr, RI/ Rr/ R/SeSt/ RSXEI‘/ K/ A;Ee.ssl;(I As)égzl qas]T SI

922 = [CI/ Cr/ R// Rr/ er;eSt/ Rgxer/ K/ A;eeis(, Ale))e(g;/ an/ a// B//AI/ ar/ Br/ Ar]T .
Valorile initiale ale parametrilor vectorilor 85; si 85, au fost alese dupd cum

urmeazd:
- pentru Apesi, Rp s-au preluat valorile prezentate in Tabelul 3.15, varianta

3P4C;
- pentru ¢;, ¢, R/ si R. s-au calculat mediile aritmetice intre valorile de

exercitiu din Tabelul 3.15, varianta 3P4C si valoarea de repaus din Tabelul 3.5;
- pentru a;, By, Y;, @, Br Si v, s-au considerat valorile din Tabelul 3.5;

- pentru K s-a ales valoarea 10 pentru cazul 2 si 5 pentru cazul 3 in acord
cu valorile prezentate in Tabelul A3.1.2, Anexa A3.1;
- pentru g5s s-a ales valoarea 0.008, luand in calcul raportul de marime intre

frecventa cardiaca si presiunea arterial sistemica (aproximativ 1:120).

Pentru estimarea parametrilor s-a folosit functia Matlab /sgnonlin, destinata
rezolvarii de probleme de aproximare a curbelor neliniare in sensul celor mai mici
patrate. S-au impus conditii de limitare a variatiilor parametrilor pentru ca, prin calcul,
acestia sa nu depdseasca valorile fiziologice normale. Valorile obtinute pentru
parametri in cele doua studii de caz sunt prezentate in Tabelul 3.19, iar valorile de
RPC de repaus si exercitiu in Tabelele 3.20 si 3.21. in Tabelul 3.19 s-au trecut toti
parametri SCV, cei estimati sunt notati cu (",

Evaluand parametrii estimati din Tabelul 3.19 se observa ca diferentele
majore intre valorile initiale si cele estimate apar in cazul rezistentelor celor doua
ventricule R; si R, . Pentru ambele cazuri valorile lor sunt mai mici ca limitele normale
fiziologice prezentate in Tabelul 3.3. Prin scaderea acestor valori, pe baza relatiilor
(3.18) si (3.19) se deduce faptul ca ventriculele reprezintd o zona tampon care
echilibreaza, prin volumele ventriculare, diferentele intre debitele de intrare si iesire
atat in starea de repaus cét si in cea de exercitiu. Variatia acestor debite este impusa
de modificarile rezistentelor pulmonara Rp si sistemicd R . Rezistenta sistemicd Rg

are un efect mult mai puternic asupra presiunilor compartimentelor sistemice decat
are rezistenta pulmonara Rp asupra compartimentelor pulmonare.

Se observa pentru cazul 3 ca Rp prezintd, in cazul estimarii parametrilor g,

. By, Yy, a-, Br siy,, ovariatie mai pronuntatd de la starea de repaus la cea de
exercitiu si, prin aceasta, asigura valori ale presiunilor in compartimentele pulmonare
mai apropiate de o situatie normala (v. Tabelul 3.21). Aceasta scadere accentuata
este compensata prin modificarea contractilitatilor celor doua ventricule (Ventriculele
isi Tmbunatatesc performanta si pot gestiona dezechilibre ale debitelor de intrare,
iesire mai accentuate.).

in cazul 2 parametrii a,, B si y, nudifera mult fatd de valorile initiale, deci

contributia contractilitatii la activitatea ventriculului este modesta.

Tabelul 3.19 Valorile parametrilor SCV pentru cazurile 2 si 3
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Cazul2 Cazul2 Cazul3 Cazul3 Unitatea de
Parametru 05, 055 05; 055 masurs
Viot 5.058 5.058 5 5 |
Cas 0.00767 0.00767 0.0111 0.0111 I/mmHg
Cys 0.88515 0.88515 1.0675 1.0675 I/mmHg
Cap 0.02023 0.02023 0.0244 0.0244 I/mmHg
Sp 0.0674 0.0674 0.061 0.061 I/mmHg
k 0.4 0.4 0.4 0.4 sec
c 0.01304™ | 0.0173™ | 0.01196(") | 0.01489(") I/mmHg
cr 0.0325( 0.0349™) | 0.03475() 0.0433™ I/mmHg
R 3.292() 3.427) 3.929() 3.941() mmHgsec/|
R, 1.792 1.943™ 1.728™ 1.728™ | mmHgsec/!
a 0.00049 | 0.000737™) | 0.00049 | 0.000739( 1/sec?
B 0.0252 0.0288™ 0.0252 0.0261 | mmHg/sec
Vi 0.0444 0.0222" 0.0444 0.04128 1/sec
ar 0.00049 | 0.000578™) | 0.00049 | 0.0007406() |  1/sec?
Br 0.0038 0.00469( 0.0038 0.00522) | mmHg/sec
Yr 0.0444 0.0329™ 0.0444 0.0556(" 1/sec
A | 10303.321¢) | 9386.487¢) | 7321.453¢) | 8057.427¢) | mmHgsec/I
Adesk | 9052.503 ) | 9052.51 () | 6860.5274(") | 7480.0132(") | mmHgsec/!
R[,eSt 174.113™ | 174.099™ | 60.0493™ 86.301 | mmHgsec/I
R 47.136") | 59.908( | 30.3945() | 40.182) | mmHgsec/I
K 14.999¢) 14.999( 8.099(") 8.099(") 1
Mo 0.35 0.35 0.35 0.35 I/min
Ca,0, 0.2 0.2 0.2 0.2 1
Pm 0.011 0.011 0.011 0.011 I/minWatt
as 0.0949(") 0.0431 | 0.00113™ 0.0028™ | 1/mmHg?

In ceea ce priveste coeficientul de ponderare din functia de cost (2.31) se
observa ca, pentru cazul 3, valorile in cele doua situatii de estimare sunt comparabile
ca ordin de marime, cu valoarea initiala. De asemenea, se observa ca, in cazul 2,
valoarea este de 10 ori mai mare. Valoarea mai mare este justificata de intensitatea
mai mare a exercitiului in acest caz (v. Tabelul 3.18)

Tabelul 3.20 Valorile marimilor caracteristice ale SCV pentru cazul 2 si valorile
parametrilor din Tabelul 3.19
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Caz 2 cu valori estimate Caz 2 cu valori estimate
pentru pentru Unitatea
Marime 621 622 de
Valoare Valoare Valoare Valoare masura
repaus exercitiu repaus exercitiu
Pas 105.224 122.765 105.217 122.816 mmHg
Pys 3.779 3.538 3.731 3.503 mmHg
Pap 20.823 17.159 21.957 19.126 mmHg
Pvp 7.173 9.44 7.468 9.312 mmHg
S 67.061 91.343 51.371 69.971 mmHg
S, 10.112 13.773 10.663 14.525 mmHg
R 1294.006 728.013 1219.398 728.330 mmHgsec/|
EF, 63.73 74.4 48.82 56.97 %
EF, 48.56 80.27 48.57 75.94 %
Vp 59.7 91.5 63.3 91.5 ml/bataie
Q 4.7037 9.826 4.993 9.829 I/min

Analizand rezultatele prezentate in Tabelul 3.20 se observa ca:
* Atat pentru cazul estimarii 6,;, cat si al estimdrii 6,5, valorile py, se

situeaza la limita superioara a domeniului de valori de repaus, pyp creste putin peste

valoarea de RPC de repaus, dar ramane in caz de exercitiu mult sub limitele normale.
Acesta este un exemplu pentru situatia in care valorile de RPC de repaus sunt alese
necorespunzator. Astfel, valorile alese in [7] sunt pentru Pap si Pyp 15 mmHg,

respectiv 6 mmHg. Ambele se incadreaza in limite normale, dar diferenta intre ele
este mare pentru regiunea pulmonara. Aceasta conduce ca Rp sa aiba valori extreme,

asa cum se poate observa in Tabelul 3.19.

e In cazul estimarii 65, modificarea parametrilor ventriculului drept are rolul
de a compensa cresterea fractiei de ejectie EF, datoratd valorilor mari ale Pap - Prin
limitarea domeniului de valori pe care le pot lua parametrii in algoritmul de estimare,
situatia e compensata partial (Fard limitare fractia de ejectie EF, creste si peste
100%).

e In cazul estimarii 8,5, actiunea combinata a parametrilor ventriculului cu cei
ai contractilitatii imbundtiteste situatia. Iimbunatitirea se observd comparand valorile
lui pap .

e Pentru ventriculul stang fractia de ejectie EF; in cazul estimarii 6,; variaza
normal pentru situatia de exercitiu. Valorile mai mici ale EF; in cazul estimarii 65,
au aceiasi justificare legata de valoarea mica a Pyp - Practic, prin a, B si vy, valorile

de RPC ale contractilitatii ventriculului stang scad pentru a permite pastrarea
echilibrului intre debitele de intrare si de iesire.
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Reprezentarile grafice ale variatiilor presiunii arterial sistemice pys si frecventei

cardiace H
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Fig. 3.3 Variatiile mdsurate si simulate ale p si H pentru studiul de caz 2

Urmarind variatiile presiunii arterial sistemice ps5(t), se constatd o
comportare identica pentru cele doud situatii de estimare in ceea ce priveste p..
Diferentele apar in variatia lui H(t). Se observa ca valoarea mare a coeficientului de
ponderare @55 conduce la oscilatii in rdspunsul sistemului. Intensitatea oscilatiilor

depinde de valoarea lui g .

Tabelul 3.21 Valorile marimilor caracteristice ale SCV pentru cazul 3 si valorile

parametrilor din Tabelul 3.19

Caz 3 cu valori

Caz 3 cu valori

Mrime estimate pentru 6,4 estimate pentru 65, Unit?teavde
Valoare Valoare Valoare Valoare masura
repaus exercitiu repaus exercitiu

Pas 87.582 110.359 87.562 109.773 mmHg
Pys 3.892 3.578 3.778 3.463 mmHg
Pap 15.083 15.658 17.807 18.0412 mmHg
Pyp 9.9 11.013 10.803 12.172 mmHg
S, 57.076 80.865 39.486 55.943 mmHg
Sy 8.606 12.193 7.8977 11.189 mmHg
Rg 969.524 698.724 1032.348 | 727.835 | mmHgsec/|
EF, 65.17 73.27 45.1 50.96 %
EF. 57.06 77.88 44.35 74.52 %

Vp 77.2 96.4 72.6 62.02 ml/bataie
Q 5.179 9.169 4.869 8.763 I/min

Analizand rezultatele prezentate in Tabelul 3.21 se observa ca :
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e Pentru cazul estimarii 65;, valorile fractiilor de ejectie EF; si EF, se pastreaza
in limite normale, dar valorile de RPC de exercitiu ale presiunilor
compartimentelor, mai putin pss, nu depasesc limitele normale de exercitiu.
Activitatea ventriculelor este corespunzatoare atat pentru starea de repaus
cat si pentru cea de exercitiu. Acest lucru se observa din cresterile volumului
de bdtaie V}, si a debitului cardiac Q . Daca, in schimb, analizém valorile
rezistentelor ventriculelor R; si R, din Tabelul 3.19, se observa cd acestea
au valori mai mici decat limitele inferioare precizate in Tabelul 3.3.

e Pentru cazul estimarii 68,5, folosirea valorilor estimate pentru a, B si v,
conduce la fractii de ejectie EF; si EF, ce depasesc limitele fiziologice
normale. Valorile de repaus ale contractilitatii S pentru cele doua ventricule
calculate cu valorile a, B si Yy obtinute prin estimare sunt sub limitele
fiziologice normale. Cresterea contractilitatii S de la starea de repaus la cea
de exercitiu este mai pronuntata pentru ventriculul drept, fapt ce contravine,

din nou, proceselor fiziologice normale. Totusi, daca evaluam presiunile celor
patru compartimente se observa ca diferentele intre valorile de repaus si cele

de exercitiu cresc fata de cazul anterior. Rezistentele ventriculelor R, si R,

si In acest caz, au valori mai mici ca limitele normale.
Dacd analizam variatiile temporale ale presiunii arterial sistemice p, (t) Si

frecventei cardiace H(t), reprezentate in Fig. 3.4, pentru cele doua situatii de

estimare, se observa ca nu exista diferente considerabile. Pentru cazul folosirii
valorilor estimate 6,; presiunea arterial sistemica aproximeaza mai bine ca frecventa

cardiacd variatia datelor masurate. in cazul folosirii valorilor estimate 65, situatia se
inverseaza.

—Simulare cu 0,

- Masuratori
-- Simulare cu 0, H

H [batai/mi

16 18 20

Fig. 3.4 Variatiile mdsurate si simulate ale pg si H pentru studiul de caz 3

Se poate concluziona ca, daca doar trei parametrii isi modifica valoarea de la
starea de repaus la cea de exercitiu, atunci modelul (2.33) furnizeaza un raspuns
partial corect. Pentru a raspunde in acord cu comportarea organismului la exercitiu,
cel putin o parte din parametrii modelului vor avea valori ce depasesc limitele normale
fiziologice. Altfel spus, parametrii isi pierd legatura cu referinta fiziologica.

Valorile initiale ale parametrilor si marimilor caracteristice necesare in
algoritmul de estimare sunt esential sa fie alese corespunzator. De asemenea, trebuie
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introduse limite pentru valorile pe care le pot lua parametrii in timpul estimarii pentru
a evita depasirea limitelor normale ale marimilor caracteristice.

Pentru ambele studii de caz, pe baza comparatiilor intre valorile marimilor
caracteristice de RPC de exercitiu si limitele fiziologice normale, respectiv intre variatia
temporala a pg(t) si H(t) si datele masurate, valorile parametrilor care

aproximeaza cel mai bine comportarea SCV sunt cele obtinute prin estimarea
vectorului 8y5.

3.4. Concluzii

Posibilitatea de a masura, prin metode neinvazive si necostisitoare, un numar
redus de marimi caracteristice ale SCV face ca alegerea sau calcularea valorilor
parametrilor unui model al SCV, care sa reproduca o comportare corecta din punct de
vedere fiziologic, sa fie foarte dificila.

In acest capitol au fost stabilite formule de calcul pentru valorile parametrilor
bazate pe relatile de RPC ale modelului SCV (2.25), precum si pe analogie cu
elemente tipizate specifice teoriei sistemelor. Pentru a suplini absenta informatiilor
referitoare la comportarea ventriculelor s-a introdus in calcul fractia de ejectie a
ventriculelor EF .

S-a analizat, de asemenea, influenta modificarii rezistentelor sistemica Rg si
pulmonara Rp , prin parametrii aferenti Apesk si My, asupra médrimilor caracteristice

ale SCV in regim de exercitiu. Totodatd, s-a aratat ca doar modificarea celor trei
parametri Rp , Apesk si My, propusa in [7], nu este suficientd pentru a determina o

variatie corespunzatoare pentru toate marimile de stare ale modelului.
Pentru determinarea valorile parametrilor modelului neliniar al SCV (2.33) pe baza

variatiilor mdsurate ale presiunii arterial sistemice p,5 si frecventei cardiace H

pentru doua cazuri, preluate din literatura s-a folosit un algoritm de estimare. Prin
estimare, valorile parametrilor depdsesc limitele normale fiziologice. Chiar daca

variatiile temporale ale presiunii arterial sistemice p,¢(t) si frecventei cardiace H(t)

corespund cu datele masurate, celelalte marimi ale SCV nu au evolutiile asteptate in
caz de exercitiu. Cele mai bune variante de parametri pentru studiile de caz 2 si 3,
care se regasesc in coloanele trei si cinci ale Tabelului 3.19, vor fi folosite in
urmatoarele doua capitole in simularea modelului SCV. Astfel in capitolul urmator se
va analiza efectul parametrilor variabili in timp ai SCV si modul in care pot fi
determinate variatiile lor temporale. in capitolul 5, destinat sintezei functiei de
comanda a SCV, evaluarea solutiilor gasite se va realiza prin simularea modelului SCV
in bucla inchisa folosind valorile parametrilor determinate in acest capitol.
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4. PARAMETRII VARIABILI IN TIMP AI ScV IN
SCENARIUL DE EXERCITIU

O caracteristica importantd a modelelor sistemelor biologice este
variabilitatea parametrilor. In ceea ce priveste SCV se pot distinge doud niveluri ale
variabilitatii parametrilor. Primul este dat de particularitatile persoanei al carui SCV
este modelat (de ex.: sex, varsta, inaltime, greutate s.a.). Al doilea nivel este asociat
scenariului pe care modelul este destinat sa il reproduca (de ex. testarea la efort
constant, testarea ortostatica, manevra Valsalva s.a.). Se poate admite ca primul
nivel este surprins prin valorile nominale ale parametrilor modelului, pe cand cel de-
al doilea nivel trebuie sa tina cont de variatiile temporale ale parametrilor in diferite
regimuri de functionare corespunzatoare scenariului implementat.

Teoria sensibilitatii este utilizata in mod uzual pentru a determina efectul in
raspunsul unui sistem dinamic al abaterii unui parametru de la valoarea nominald
[38]. in acest scop se calculeaza modele de sensibilitate ce furnizeaza functii de
sensibilitate care permit estimarea variatiilor iesirilor sistemului determinate de o
abatere particulard a unui parametru. Pe langa acest mod de utilizare, functiile de
sensibilitate pot fi folosite si pentru rezolvarea problemei inverse, adica pentru
obtinerea valorilor corespunzatoare ale parametrilor pe baza datelor experimentale
[39]. De asemenea, pe baza functiilor de sensibilitate locale sau globale, se poate
realiza o selectie a parametrilor in raport cu efectul produs in iesirile sistemului de
citre abaterile acestora de la valorilor nominale [40]. In consecintd, teoria
sensibilitatii este o unealta importanta de imbunatatire si evaluare a modelelor
sistemelor biologice.

Prezentat in capitolul 2, paragraful 2.9, modelul matematic al SCV (2.33) este
creat pentru a reproduce prin simulare comportamentul SCV in cazul unui test de
efort. Solicitarea la care este supus SCV este atribuitd unei intrarii de exercitiu W
(2.26), generata de intensitatea efortului la care este supus SCV intr-un test cu
bicicleta ergometrica.

In [41], pentru modelul (2.33), este realizata o analiza a sensibilitatii pentru
determinarea parametrilor ale cdror abateri de la valorile nominale au cea mai
importanta influenta asupra marimilor masurabile ale SCV. Ulterior, functiile de
sensibilitate generalizate, introduse in [42], sunt folosite pentru a determina
intervalele temporale ale marimilor caracteristice ale SCV care permit estimarea
parametrilor [40]. Aceste abordari au ca obiectiv determinarea valorilor nominale ale
parametrilor, adica se refera la primul nivel de variabilitate al parametrilor.

Functia de comanda (2.32) nu descrie complet mecanismele de adaptare a
SCV la efort (v. paragrafele 2.8 si 2.9). Pentru a compensa aceasta situatie s-a admis
ca trei parametri ai modelului SCV, metabolismul M, rezistenta pulmonara Rp si

constanta lui Peskin Apesk , au valori diferite in regim de repaus si regim de exercitiu.

In capitolul 3 s-a ardtat c&, pentru ca modelul (2.33) sa furnizeze variatii adecvate in
regim de exercitiu pentru toate marimile caracteristice ale SCV, nu este suficient ca
cei trei parametrii sa aiba valori constante pe durata regimului de exercitiu. Obtinerea
valorilor de RPC a fost descrisa in capitolul 3. Se pune problema de determinare a
variatiilor lor tranzitorii. De asemenea, in contextul modificarii valorilor parametrilor,
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este necesara incadrarea modelului SCV intr-o clasa generala de sisteme (sistemele
cu comutatie). Se urmareste in acest mod imbunatatirea modelului fara a creste
gradul de complexitate al acestuia. Determinarea variatiilor temporale ale celor trei
parametri ai SCV atunci cand conditiile impuse sistemului se schimba, asa cu se
intdmpld in cazul in care corpul uman e supus la efort, se bazeaza pe utilizarea
functiilor de sensibilitate. Metodele propuse in acest capitol folosesc diferentele dintre
variatiile simulate ale presiunii arterial sistemice pg¢(t) si frecventei cardiace H(t)

precum si variatiile obtinute din date experimentale. Aceste metode se refera la cel
de-al doilea nivel de variabilitate a parametrilor.

Obiectivul acestui capitol de a determina variatiile functiilor parametrice
implica o fundamentare teoretica a utilizarii functiilor de sensibilitate pentru
parametrii variabili in timp. Astfel, in urmdtoarele doua subcapitole se prezintda modul
de calcul al functiilor de sensibilitate in raport cu un parametru variabil in timp. In
acest scop modelul SCV este incadrat in clasa sistemelor cu comutatie.

Subcapitolul 4.3 prezinta doua metode de determinare a variatiei temporale
a celor trei parametrii si utilizarea lor in cele doua studii de caz introduse la capitolul
3. Aplicarea metodelor este descrisa in detaliu pentru cazul 3. Metodele propuse
folosesc dezvoltarea teoretica din sectiunile anterioare. Prima metoda, descrisa in
paragraful 4.3.1 foloseste functii candidat care au fost alese pe considerente
fiziologice. Cea de-a doua metodd, prezentata in paragraful 4.3.2, oferda o solutie
inversa de determinare a functiilor parametrice pe baza unui algoritm de calcul al
corectilor variatiilor nominale pe intervale de timp.

in subcapitolul 4.4 rezultatele obtinute in paragrafele anterioare, precum si in
capitolele 2 si 3 se folosesc in dezvoltarea unui nou model al SCV destinat estimarii
debitului cardiac. Metoda de estimare bazata pe model foloseste valorile masurate ale
presiunii arterial sistemice ps5(t) si ale frecventei cardiace H(t) . Ea este aplicatd in
paragraful 4.4.2 pentru studiul de caz 2.

Functiile parametrice determinate pentru cei trei parametrii variabili vor fi
folosite in capitolul 5 pentru obtinerea unui model al SC imbunatatit al SCV in scenariul
de exercitiu.

4.1. Punerea problemei

Se considera un sistem dinamic nelinear cu parametrii concentrati
X(t)=F(x,6¢,6.,r),x(0)=Xg (4.1)

n
cu te SR, 3 - orizont de timp, x e R” variabile de stare, e R O parametri

n
variabili in timp conditionati de r, 6, % % parametri constanti in timp, re®

marime de referintd care specificd regimul in care se gaseste sistemul.

Pentru clarificarea situatiei la care se refera sistemul (4.1) sunt importante
urmatoarele doua observatii care, impreund, reprezinta principala ipoteza de lucru
pentru demersul ce urmeaza.

Modelul (4.1) reda dependente stabilite pe baza de considerente fizice.
Experimental se constatd ca, in regimuri stationare corespunzatoare la doua valori
constante diferite ale lui r, parametrii 6. raman constanti, pe cand parametrii 6¢

iau valori constante, diferite in cele doua regimuri. Ca urmare, intre cele doua regimuri
stationare parametrii 6f variaza in timp, dupa functii 6¢(t), care sunt generate,
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dependent de r(t), de citre sistemul fizic. Se admite c& mecanismul de generare nu

poate fi descifrat. in ipoteza ca el ar fi descifrat, aceasta ar insemna completarea
vectorului de stare cu stari suplimentare, ceea ce ar complica, evident, manipularea
sistemului (4.1). In acest context, considerarea unui sistem de forma (4.1) reprezinta
o ipoteza de lucru rezonabila.

Dupd cum s-a precizat, functiile parametrice 6¢(t) nu sunt cunoscute. Se
cunoaste doar faptul cd in regim permanent pentru doud valori diferite ale lui r, 6

ia valori diferite constante.

De destul de mult timp, in diferite demersuri referitoare la studiul influentei
valorilor parametrilor unui sistem dinamic asupra comportarii sistemelor se foloseste
teoria sensibilitatii sistemelor dinamice. O lucrare de referinta in acest sens este [38].
in esentd teoria sensibilitétii dezvoltd modele de sensibilitate care genereaza functii
de sensibilitate utilizabile pentru a estima efectul abaterii parametrilor asupra variatiei
variabilelor caracteristice ale unui sistem. Astfel, daca &(t) este o variabila

caracteristicd a unui sistem si Sf,po(t) este functia de sensibilitate a lui &

corespunzatoare valorii nominale py a parametrului p, influenta unei abateri
constante 4p , fatd de pp, adicd comportarea sistemului pentru p = py + 4p, poate fi
aproximata prin relatia:

E(t):fo(t)+s‘g,p0(t)41p, 4ap =const., (4.2)
unde &y(t) este variatia lui & in regimul nominal in care p=pgy.

In mod evident, in aceastd abordare se inscrie deducerea unor functii de
sensibilitate ale starilor sistemului (4.1) in raport cu parametrii constanti 6. (& = x

).
In acest capitol, ideea functiilor de sensibilitate este extinsa pentru parametrii
B¢ ale caror variatii in raport cu timpul, notate cu 6¢(t), le vom denumi functii

parametrice. Astfel, considerand la modul general parametrii p variabili in timp,
exprimati prin functii parametrice p(t), in regim nominal cu expresia pp(t), iar intr-
un regim oarecare de functionare cu o abatere aditionald variabild in timp 4p(t), in
locul relatiei (4.2) se va opera cu o relatie de forma:

E(t) = &p(t)+ Sg, py (t)Ap(t), (4.3)
unde &y(t) este variatia lui & in regimul nominal in care p(t) = pp(t),iar &(t) este
aproximarea variatiei lui & in regimul in care p(t) = py(t)+ 4p(t) .

Se observa ca, aplicand cele precizate in cazul SCV (2.33), comportarea
dinamicd a acestuia poate fi descrisa printr-un sistem de forma (4.1) cu ng = 3 functii

parametrice. In acord cu cele precizate la paragraful 2.9, 6f = [Rp,Apesk,MT]T, iar

forma generala a celor trei functii parametrice este descrisa de relatiile (2.28)-(2.31).
Scopul urmarit in continuare este determinarea unor aproximari pentru cele trei functii

parametrice B¢(t), cu ajutorul functiilor de sensibilitate asociate unui regim nominal
de tip ,variatii in treaptd sincrone ale functiilor parametrice”, pe baza inregistrarilor
variatiilor in raport cu timpul a doud marimi de stare pe parcursul regimului de trecere
a sistemului din starea de repaus intr-o stare de exercitiu data.
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Potrivit precizarilor din [7] si [28] trei parametrii ai SCV - metabolismul My,
rezistenta pulmonard R, si constanta lui Peskin Apeg - isi modificd substantial
valoarea in cursul exercitiului. Pentru determinarea valorii lui My se utilizeaza (2.27).

Se observa ca acest parametru este direct influentat de intrarea de exercitiu W'. in
literatura de specialitate se precizeaza in mod unanim ca valoarea Rp scade pe

parcursul exercitiului, iar valoarea ei este influentata de intensitatea exercitiului, adica
de marimea W.

Prin intermediul celui de al treilea parametru care isi modifica valoarea in
timpul exercitiului, Apesk, care apare in functia Fg a modelului (2.33), se modifica

rezistenta sistemicd Rs. In [28] se analizeazd influenta acestui parametru asupra
marimilor care apar in Fg. in privinta modului de variatie parerile nu sunt unitare.
De exemplu, in [7] se specifica ca valoarea lui Apesk trebuie sa fie mai mare in timpul

exercitiului, pe cdnd in [30] c3 ea este mai micd. In capitolul 3, paragraful 3.2.1 s-a
demonstrat ca legatura intre Apegr si Rg poate fi aproximata printr-o functie afing,

dar valoarea coeficientilor functiei este influentata de valorile frecventei cardiace H
si ale rezistentei pulmonare Rp. In functie de acestea, respectiv de valoarea de

exercitiu a rezistentei sistemice Rg, se obtine, intradevdr, ca parametru Apesk Poate

avea valoare de exercitiu mai mare sau mai mica ca cea de repaus.
Folosind functiile parametrice (2.28)-(2.30), vectorul parametrilor 6 al

modelului matematic (2.33), care foloseste compensatorul de stare K obtinut pe

baza functiei de cost (2.31), se poate impartii in 9=[9CT,6fT]T cu vectorul

parametrilor constanti:

ec = [CaS/ CVS/ Cap/ Cvp/ C//Cr/ Vtot/R//Rr/ kb/ CaOZ/K/ MO/ pM/ a[/ B// Yllar/ Br/ Yr/ qas]T

si vectorul parametrilor variabili in timp: 6f = [Rp,Apesk,MT]T.

Folosind aceasta descompunere se obtine sistemul (4.4) care este de forma (4.1):
X(t)=F(x,6¢,6:,W), x(ty)=x"t, t e grest | gexer, (4.4)

in (4.4), W, efortul, joacd rolul m&rimii de referintd r din (4.1).

4.2, Generarea functiilor de sensibilitate

Fie GCI, una dintre componentele vectorului cu parametrii constanti 6. din

(4.4). Considerand ca variabile caracteristice & toate variabilele de stare din (4.4),
adica &(t) = x(t), generatorul de functii de sensibilitate in raport cu GCI, are ecuatiile:

oF

Sy g (t,600,6r0,Wp) =
x,6c, (t:8c0,6r0. Wo) = = (aar

oF
Sx,6,, (160,80, Wo) + 55— .
Cilea.9y
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SX/eC' (t,9C0,6f0/W0)=0, te SreSt Usexer (45)
/]
in (4.5) Sx,8,, (t,8c0,6F0,Wp) reprezintd functia de sensibilitate a vectorului
!

x(t) in raport cu parametrul GC,, calculata pentru abateri constante ale lui GC,, de la

A . . oF . oF _

valoarea nominala QCI,O , iar matricea X si vectorul —— reprezinta
Xl(a.4y ilea.ay

functii dependente de variabilele sistemului (4.4) calculate pentru regimul nominal,

adica pentru regimul in care 6. ia valoarea nominald 6.g, iar G¢(t) si W(t) au

variatiile nominale 8¢p(t)si Wy(t) (in particular, starea x(t) din regimul nominal se

va nota cu Xxp(t)). Efectul aproximat al unei variatii AGCI, a lui GC,, asupra starii

sistemului (4.5) va fi dat de o ecuatie asemanatoare cu (4.2):
X(t):XO(t)+SX/9Ci (t,eco,efo,Wo)Aeci (4.6)

Similar, se pune problema §i in raport cu parametrii variabili in timp exprimati
prin functiile parametrice B¢(t). In locul ecuatiei (4.6) de data aceasta se obtine
relatia:

X(t)=xp(t) +5x,9f/. (t,6-0,60(t), WO)AQfI,(t) (4.7)

in care legﬁ (t,6.0,6¢0(t),Wp) este functia de sensibilitate asociatd componentei

Gfi(t) alui B¢(t), iar Aefi(t) este abaterea functiei parametrice reale Gfi(t) fata
de cea nominala Gfio(t) .

Datoritd variatiei in timp a parametrilor 8¢, abordarea nu este nici suficient
de transparenta si nici suficient de intuitiva. Dezavantajul poate fi eliminat observand
ca, modul de variatie al functiilor parametrice ale modelului sistemului cardiovascular
cu bucla baroreflexa pentru regimul repaus-exercitiu pe cele doua intervale de timp
concatenate 376t si 3€X€T permite considerarea sistemului ca un sistem cu
comutatie (Fig. 4.1).

Intrarea de exercitiu W are dublu rol. Pe intervalul te ea mentine
comutatorul in pozitia superioara, ceea ce, potrivit relatiilor (2.28) - (2.30),
corespunde considerarii in (4.4) a tuturor parametrilor ca fiind constanti. Pe acest
interval putem defini un model de repaus caruia 1i corespund relatiile:

Srest

X(t)=F"(x,00%,6,,0), x(ty) = x5, tegrest, (4.8)

unde F'®S! reprezints particularizarea Iui F din (4.4) pentru K, =0, iar vectorul
: rest _ rest arest T
parametrilor ¢ este Gf = [Rp ’Apesk’MOJ .

Pe intervalul te 3€%¢", intrarea W pozitioneazd comutatorul in pozitia
inferioara si declanseazd la momentul comutarii generarea functiilor parametrice,
ceea ce corespunde considerarii in (4.4) a parametrilor 8¢(t) variabili incepand cu

momentul tgyer - Modelul de exercitiu rezultat este:
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X(t) = F&(x,657¢,0., W) | X(texer) = x"®t, te 38X€T,  (4.9)

unde F®¥€" reprezintd particularizarea lui F din (4.4) pentru K, =0, iar vectorul

parametrilor ¢ este 65" = [Ry(t), Apesk (t), Mr(O]", cu
T
el(cexer(tf) — [RSXer/Ag)e(gll;/Mo +pMWexer] .

___|ECUATII REPAUS

Frest

B el

|| ECUATII EXERCITIU

[Fexer

1

Fig. 4.1 Interpretarea SCV cu bucla baroreflexa ca sistem cu comutatie

Din considerente analitice, forma cea mai convenabild de functii parametrice
nominale este variatia treapta:

Oro(t) = e,CeSt [0(t —tg) —O(t —tayer )] + 65 [O(t —toyer ) —O(t —tF)] (4.10)
A t t t T o t T
in care 6% = [R™ ,A;eessk,MOJ si 05X¢" =[Rgxer,AS’éSe/’;s ,Mp + ppyWEE "
Pentru acest caz, generatorul de functii de sensibilitate in raport cu parametrii
variabili in timp exprimati prin functiile parametrice 6¢ se poate obtine tot sub forma

unui sistem cu comutatie care basculeaza de la generatorul de functii de sensibilitate

rest
6f

corespunzitor lui te 37t, cand OBro(t)= , la generatorul de functii de

sensibilitate corespunzator lui t e 3%, cand Bg(t) = e;exer . Primul are ecuatia:

. oFrest oFrest
srest o (t,6c0,0r%%¢,0) = 5 S, grest (t,6c0,61°°0,0) + 5 :
X’ef- I X o 7 fl I fl °
i (4.8) (4.8)
Grest
srest +(t0,0c0,6/°,0) =0, te gt (4.11)
X,Qf' i
I
iar al doilea ecuatia:
gexer .. GEXEr yexery _ QFexer S 0., gEXer yexer oF €Xer
exer (t/ cOr f. 7 ) = 2 x gexer (t/ cOr . 7 )+ 20 !
X,ef‘ i X 0 Y i fl °
i (4.9) (4.9)
Gexer
Sexer (texerlecolegxerlwexer) =0 , te Sexer (412)

Xlegxer

In ecuatiile (4.11) si (4.12) notatiile (4.8)° si (4.9)° semnificd faptul ci
functiile care apar in expresiile matricelor respective sunt cele din modelele (4.8) si
(4.9) In regimul nominal.
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Structura generatorului de functii de sensibilitate este cea din partea
inferioara a Fig. 4.2. In partea superioara este reprezentat sistemul nominal care
furnizeaza functiile din regimul nominal necesare calculdrii expresiilor G"eSt si GeXer
. Pentru generatorul functiilor de sensibilitate intrarea de exercitiu W are si rolul de
a reseta integratorul si de a aduce conditia initiald la zero la momentul t =tgyq, .

Acest lucru nu e necesar pentru comutarea intre modelele (4.8) si (4.9), deoarece in
acest caz starea este continua.

ECUATII REPAUS
Frest

ECUATII EXERCITIU

[Fexer

0

ECUATII
SENSIBILITATE
REPAUS

Grest

w ] S/ I_}_I Sx(t)
—=_ 7]

ECUATII
SENSIBILITATE
— EXERCITIU

Gexer

I |

Fig. 4.2 Structura generatorului de sensibilitate

[—

4.3. Determinarea functiilor parametrice

in acest subcapitol se va arédta, prin intermediul celor doud cazuri studiate in
capitolul 3, modul in care functiile de sensibilitate Sx,Rp(t) , SX/Apesk (t) si Sx,MT (t)

, determinate conform metodei prezentate in sectiunea 4.2, pot fi utilizate pentru a
aproxima pentru te 3€¥€ functiile parametrice Gfxer=[Rp(t),Ape5k(t),MT(t)]T
pentru scenariul de exercitiu.

Punctul de plecare il reprezinta inregistrarile presiunii arterial sistemice pg

si frecventei cardiace H pe un intervalul3€X€" . Ele sunt reprezentate cu linie
punctata in Fig. 3.3 pentru cazul 2 si Fig. 3.4 pentru cazul 3. Metodele de determinare
ale functiilor parametrice ce urmeaza sa fie prezentate se bazeazd pe diferentele intre
valorile simulate si cele masurate ale celor doua marimi caracteristice ale SCV. In
prezentarea ce urmeaza se va folosi compensatorul K, obtinut pe baza functiei de
cost (2.31). In urma simul&rii modelului (4.4) cu functiile parametrice (4.10) se obtin
pentru pys si H variatiile trasate cu linie continua din Fig. 3.3 si Fig. 3.4. Se observa
ca, atat frecventa cardiacd H cat si presiunea arterial sistemicd p,s in cursul
regimului tranzitoriu prezinta valori diferite fata de datele masurate, ceea ce impune
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corectarea modelului (4.4). In continuare se aratd cum se poate realiza corectia prin
gasirea unor modele adecvate ale functiilor parametrice Rp(t) , Apesk(t) si My(t)
cu ajutorul functiilor de sensibilitate.

In acest scop se dezvolta doua metode de determinare a functiilor parametrice
6r(t). in prima metod3 propusa in [43] variatiile temporale 6¢(t) potrivite pentru
imbundtdtirea variatiilor tranzitorii ale presiunii arterial sistemice py¢(t) si frecventei
cardiace H(t) se obtin plecand de la doud variatii cunoscute, numite functii
parametrice candidat. Cea de-a doua metoda [44] prezinta un algoritm de
determinare directd a variatiilor temporale 6¢(t) pe baza diferentelor intre iesirile
simulate ale modelului SCV si cele obtinute din datele experimentale.

rest _. pexer
6f si Gf

Valorile parametrilor constanti 6. si valorile stationare ale

functiilor parametrice B¢(t) ale modelului (4.4) folosite pentru cele doua cazuri sunt

cele din coloanele trei si cinci ale Tabelului 3.19.
Pentru evaluarea rezultatelor se foloseste relatia (4.13) de calcul al valorilor

medii ale abaterilor lui pys si H calculate pe intervalul 3€X€’ :

N
AXmed =%Z‘Xmas(i)—xs””(i), (4.13)
i=1

g exer Xmas
’

unde N reprezintd numarul de esantioane pe intervalul valoarea

mésuratd a semnalului (pas sau H ), iar x valoarea obtinutd prin simulare.
Prezentarea metodelor se va face in detaliu pentru studiul de caz 3.

4.3.1. Determinarea functiilor parametrice folosind functii candidat
pentru cazul 3

4.3.1.1. Functii parametrice candidat pentru Rp(t),ApeSk(t) si Mr(t)

Ca variante pentru functiile parametrice candidat, s-au ales variatii de tip
treaptd, exponential si sigmoidal. De exemplu in [7] si [30] se considera variatii sub
forma de semnal treapta

2} rest/ te Srest
Ore(t) =1 'L

’ (4.14)
ef?xerl t e gexer
iar in [28] variatii exponentiale de forma:
efgest te Srest
Bre(t) = _t-texer ’ (4.15)

efgest 4 (efgxer _ efgest)(l _e T ), te gexer

unde T reprezintd o constantd de timp a carei valoare este aleasd pe considerente
fiziologice. O alta varianta de modelare este semnalul sigmoidal, des folosit in
modelarea variatiilor diferitelor marimi sau parametri ai SCV,

BUPT



4.3 - Determinarea functiilor parametrice 99

efrest te Srest

s 7

Brs(t) = efrest + (6" _efgest) t e gexer’ (4.16)
s 14+ e a(t=(texer b))’

in adoptarea intervalului de timp de variatie a functiilor parametrice intre
valorile stationare s-au avut in vedere considerente fiziologice legate de timpul de

raspuns a regiunii pulmonare, pentru Rp, respectiv a regiunii sistemice, pentru

Apesk si My . Astfel, potrivit [34] atingerea valorilor de regim stationar de exercitiu

pentru marimile de stare are loc in cateva minute de la inceperea exercitiului. In acest
context, evaluand variatiile masurate ale lui p;5 si H (Fig. 3.3), s-a estimat ca in
cazul dat timpul de raspuns al SCV este de aproximativ 4 min. Intrucat tranzitia
functiilor parametrice intre valorile stationare trebuie sa aiba loc intr-un interval de
timp mai scurt, s-a considerat un interval de timp de tranzitie de 2 minute. Pe aceasta
baza s-au determinat urmatoarele valori ale parametrilor: T = 30sec, a=0.0693,
b = 60 sec. Valorile stationare sunt preluate din Tabelul 3.19 coloana 5 pentru Rp si

Apesk Si calculate conform (2.27) pentru My .

Functiile parametrice astfel determinate au aspectul din Fig. 4.3. Se observa
ca variatiile functiilor parametrice candidat de la valoarea de repaus la valoarea
stationara de exercitiu au aceeasi durata de timp: cca. 2 minute.

100

100 .
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Fig. 4.3 Functii parametrice candidat :Rp(t) , Apesk(t) si Mr(t)

in [7] si [30] pentru cele trei functii parametrice B¢ (t) se folosesc variatii de
tip treapta (4.14), iar in [28] variatii de tip exponential (4.15). Alegerea pentru cele
trei functii parametrice a aceluiasi tip de functie candidat nu este o solutie pentru
problema noastra. Semnalele p,¢(t) si H(t), obtinute simuldnd modelul (2.33) cu

toate functiile parametrice Gfi(t) de acelasi tip, sunt prezentate in Fig. 4.4. Se

observa diferente considerabile fata de variatia experimentala, reprezentata prin
puncte, atat in cazul folosirii pentru toate functiile parametrice efi(t) de variatii

treapta (4.14), reprezentate cu linie continua, cat si in cazul folosirii de variatii
exponentiale (4.15), reprezentate cu linie - punct, sau de variatii sigmoidale (4.16),
reprezentate cu linie intrerupta.
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Fig. 4.4 Semnalele p,g(t) si H(t) considerand pentru cele 3 functii parametrice a
aceluiasi tip de variatie

Situatia s-ar putea ameliora daca modelul (2.33) s-ar completa, succesiv, cu
ecuatiile (4.14), (4.15) sau (4.16), iar setul de parametrii 6 s-ar completa cu
parametrii care apar in ecuatiile respective. De exemplu, in cazul formulei (4.16),
completarea s-ar face cu parametrii a si b. Folosind metode de identificare, inclusiv
bazate pe cautare, si recurgand la un efort de calcul mai mare, se poate obtine cu
certitudine un rezultat mai bun. Metoda de determinare a functiilor parametrice
prezentata in continuare, bazata pe functii de sensibilitate, reduce volumul de calcule
si totodata are avantajul de a se derula dupa un rationament sistematic.

4.3.1.2. Functii de sensibilitate pentru cazul nominal

In continuare se foloseste generatorul de functii de sensibilitate (4.12) pentru
a iImbunatati, pe intervalul de exercitiu 3€¥¢, modelarea regimului tranzitoriu al SCV
cu bucld baroreflexa (2.33). Generatorul (4.12), prin particularizari adecvate ale lui
6 , furnizeaza functiile de sensibilitate ale celor 9 variabile de stare ale sistemului

(2.33) in raport cu oricare dintre cele trei functii parametrice Rp(t), Apesk(t) si

Mr(t). Intrucat ,dintre cele 9 variabile de stare, sunt m&surabile doar presiunea
arterial sistemicd pzs si frecventa cardiacd H, prezintd interes doar functiile de

sensibilitate ale acestor variabile in raport cu functiile parametrice.

Se considera ca regim nominal repaus — exercitiu al SCV cu bucla baroreflexa
regimul corespunzator cazului in care functiile parametrice sunt functiile candidat de
tip treapta (variatiile de tip treapta din Fig. 4.3 reprezentate cu linie continua).
Functiile de sensibilitate in raport cu parametrii R,(t), Apesk(t) si Mr(t) ale

presiunii pag , S (t), sifrecventei H, S¢7 (t), generate cu sistemul (4.12),
as’=f; i

sunt redate in Fig. 4.5.
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1
t[min]

-b-

Fig.4.5 Functiile de sensibilitate S (t) -a- si S&€ (t) -b-.
paSIeff 7 fl

4.3.1.3. Efectul abaterilor exponentiale si sigmoidale fata de cazul
nominal asupra p,s(t) si H(t)

in cele ce urmeazs, ca prima etapd de studiu, presupunem ci fiecare functie
parametrica se modifica fata de modelul nominal: in locul functiei candidat treapta,
gonsideréndu-se, pe rand, functiile candidat de tip exponential, respectiv sigmoidal.
Intrucat in modelul nominal functiile parametrice (nominale) au valorile nominale

efxe", abaterile  noilor functii parametrice fatd de cele nominale,
i

Ae)fxe’(t) = eﬁxer(t) - efxer , se obtin printr-o simpld scidere. Astfel, scdzand (4.15)
I I I
din (4.14) se obtin abaterile Ae;?xg"(t) ale functiilor parametrice candidat de tip
i

exponential (curbele cu linie-punct din Fig. 4.6), iar scazand (4.14) din (4.16) se obtin
abaterile Aefe_xser(t) ale functiilor parametrice candidat de tip sigmoidal (curbele cu
i

linie intrerupta din Fig. 4.6).
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Fig.4.6 Abaterile functiilor parametrice exponentiale si sigmoidale faté de functiile parametrice
candidat de tip treapta pe intervalul [9.5, 12.5] min.

Se observa cd toate abaterile au valori absolute maxime la momentul
texer = 9-7 min, momentul de inceput al regimului de exercitiu.
Potrivit formulei (4.7), efectul acestor abateri asupra starii sistemului,
Ax(t)=x(t)-xp(t), se poate aproxima cu ajutorul functiilor de sensibilitate

exer
Sx,er (/60,65

408€ (t), folosind egalitatea:
I

(t),WE*€" ) calculate (Fig. 4.5) si al abaterii parametrului

Ax(t) = x(t) - xp(t) = Sx, 6, (t,0c0,655° (t), We" )Aegxer(t)  te 3EX€M(4.17)

Rezultatele sunt ilustrate in Fig.4.7 a si b.
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Fig.4.7 Variatiile Apa

slegxer(t) -a- sl AHGI?XEF(t)
! 1

Analizand Fig.4.7a si 4.7b se constata ca:

he exer ; exer
b- pentru Aef,-,E (t) si Aef,-,S (t)
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4.3 - Determinarea functiilor parametrice 103

e Presiunea arterial sistemicd ps5(t) este mai sensibilad la abaterile ARgxer(t), iar

frecventa cardiacd H(t) la abaterile AM$¥€ (¢t). AAg)égIC(t)are cea mai mic3

influenta asupra p,¢, respectiv H, atat in cazul abaterii exponentiale a functiilor
parametrice, cat si in cazul abaterii sigmoidale. In cazul lui Pas ierarhia efectelor
abaterilor este:

exe
efect ARpX "(t) 2 efect AME®' (t) > > efect AAg’eng( t)
iar pentru H este:

efect AMPT(t) > efect AR (t) > >efect AATLE (t).

Totodatd, se observa ca efectul lui ARgxer(t) este opus ca semn efectului lui

AMEXE (t)

e  Efectul abaterii sigmoidale Aefex_cf-"(t) este dublu efectului variatiei exponentiale

Ae,‘;’j(;r (t).

Toate aceste observatii sunt confirmate de variatiile din figurile 4.8-4.10. In
aceste figuri sunt redate pe baza formulei (4.7) aproximarile variatiilor presiunii
arterial sistemice pa5(t) si frecventei cardiace H(t) in urma modificrii unei singure

functii parametrice fata de regimul nominal. Ele se obtin adundnd, moment cu
moment, raspunsurile modelului nominal (4.14) reprezentate cu linie continua in

Fig.4.4 cu abaterile din Fig. 4.7. Fig. 4.8 ilustreazd efectul abaterilor ARSf(Er(t),

ARZYS'(t), Fig. 4.9 al abaterilor 4AZE5 £(t), 4AZZS S(t), iar Fig. 4.10 al abaterilor

AM%(Ef (t) si AM7e.)I(§r(t ).

In Fig. 4.8 se observa efectul puternic pe care il au abaterile ARgxer(t) asupra
lui pgg(t) la inceputul exercitiului. Variatia sigmoidala conduce la o valoare minimd a

presiunii p5(t) la aproximativ 40 sec dupa inceperea exercitiului. Efectul ARgxer(t)

asupra H(t) este moderat.
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Fig.4.8 Variatiile p,g, versus Pas si Hp versus H pentru ARSi(Er(t) si ARSXSr(t),

Fig. 4.9 intareste observatia ca efectul abaterilor 4

Aex er

pesk(t) este mic atat

asupra lui pg(t) cat si asupra lui H(t), astfel ca pentru AAS)(;;C(U este suficienta

considerarea unei functii parametrice de tip treapta.

—~, 115 T

= Variatie treapta

== Variatie exponentiala

,,,,,, = =Variatie sigmoidala 4
I

1
15 12 12

Fig. 4.9 Variatiile versus Poc si Hy versus H pentru AASXEr _(t) si AASXEr _(t
Pas, as 0 E 'pesk,S

pesk, esk,

Figura 4.10 evidentiazd c& efectul lui AaM$X€"(t) asupra lui pag(t) si H(t)

este de sens opus efectului lui ARgxer(t)_ Totodatd, observdm ca, la nceputul

exer

exercitiului efectul abaterilor AMF*“" (t) asupra lui py¢(t) este in valoare absoluta

mai redus decat cel abaterilor ARgxer(t). In schimb, efectul abaterilor AM$¥€’ (t)

asupra lui H(t) este mai accentuat decat al abaterilor ARgxer(t)_
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pas(MT) vs pas(MTO)
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Fig. 4.10 Variatiile paso
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versus Pas si Hp versus H pentru AMPE' (t) si AMZXE (t)

Efectul cumulativ al abaterilor de tip exponential ale functiilor parametrice
fata de cazul nominal, respectiv al abaterilor de tip sigmoidal, obtinut cu formula

3
_ exer exer exer
x(t)—xo(t)+;sxlefeixer(t,eco,eﬁo (), W )262C () (4.18)

Aeﬁxer(t) _ [ARSxer(t)/ AAexer(t), AM7e_xer(t)]T Sl engr(t) — e;exer

pesk

asupra presiunii pys(t) sifrecventei H(t) este reprezentat grafic in Fig. 4.11.

1
= Variatie treapta
=-Variatie exponentiala
=-Variatie sigmoidala

1‘2 125

Fig.4.11 Efectul cumulativ al abaterilor asupra semnalelor py¢(t) si H(t)

Diferente fata de variatiile nominale ale celor doua semnale se observa in
special in semnalul py(t) la momentul imediat urmator aparitiei exercitiului. In

prima instantd, ele se pot pune pe seama abaterilor ARgxer(t)_ Efectul acestora este

atenuat dupd minutul 10 de efectul abaterilor AM$*€"(t). De asemenea, variatia
semnalului H(t) este alteratd in intervalul [10, 11]min datoritd efectului puternic al

abaterilor AM$X€"

ARSxer(t) .

(t) . Acest efect este compensat doar partial de efectul abaterilor
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Folosind rezultatele si constatarile de pana aici se pot imagina modele de
variatii in timp pentru cele trei functii parametrice Rp(t) ,Apesk(t) si Mr(t)

4.3.1.4. Corectarea functiilor parametrice Rp(t), Apesk(t) si My(t) din

cazul nominal
Pentru a imbunatati forma celor trei functii parametrice adoptdm urmatoarea
procedura [43]:
i) Se determina, folosind Fig. 4.4, care sunt intervalele de timp pe care se
doreste modificarea variatiilor celor doua marimi caracteristice p,5(t) si
H(t) obtinute prin simulare in cazul nominal pentru a reduce diferentele care
apar fata de variatiile obtinute experimental.
ii) Se determina, folosind rezultatele din paragraful 4.3.1.3, care din abaterile

Aef,xer(l’) pot rezolva problema diferentelor pe intervalele stabilite la punctul
1
).
iii) Se corecteaza forma nominala (treaptd) a functiilor parametrice, adunand la
variatia nominald constanta 6£7°" (t) = 67" abaterile 46£*¢"(t) rezultate
I I I

la punctul ii) :
efxer(t) = eﬁxef + Aeﬁ"”(t), t e 3EXEr (4.19)
I I I

Parcurgem in continuare aceasta procedura.

Din Fig. 4.4 se observa ca frecventa cardiacd H(t) obtinuta folosind functii
parametrice de tip treapta respecta valorile masurate, mai putin pe intervalul
Iy =[10.3, 11.3] min. Presiunea arterial sistemica p,5(t) simulatd prezinta pe
intervalul Ipz¢ = [10.1, 12] min o crestere care nu se regaseste in valorile masurate.

Deci vom dori o corectie a functiilor parametrice care sa duca la scaderea frecventei
cardiace H in intervalul Iy si presiunii arterial sistemice p5 in intervalul Ipo -

Deoarece presiunea arterial sistemica p,4(t) este cea care trebuie modificata

mai puternic si pe un interval mai mare de timp, se evalueaza mai intai, pe baza
rezultatelor din paragraful 4.3.1.3, efectul diferitelor tipuri de abateri ale celor trei
functii parametrice candidat asupra acestei marimi, iar apoi se verifica si efectul
asupra frecventei cardiace H(t).

Xer

fntrucét, dupa cum s-a precizat, efectul abaterilor AAgesk(t) asupra

marimilor caracteristice este redus, pentru functia parametricd Apesk(t) nu se
justifica alegerea unui alt tip de variatie fata de cel treaptda. De aceea, analiza ce
urmeaza se refera doar la corectarea celorlalte doua functii parametrice, Rp(f) Si
My (t), pe intervalul de timp [10.1, 12]min, de asa manierd incat sa rezulte scaderile
dorite ale pys si H.

Datorita modului de parametrizare a functiilor parametrice, abaterile acestora
fata de valoarea nominala este diferita de 0 pe intervalul [9.7, 11.7]min (v. Fig. 4.3).
Ca urmare, doar pe acest interval de timp pot fi influentate p s si H .
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4.3 - Determinarea functiilor parametrice 107

Potrivit Fig. 4.4 constatdm ca valoarea cu care se doreste scaderea lui pg
pe I,  este de aproximativ 7 mmHg, Mijloacele care ne stau la indemana sunt

efectele abaterilor ARgxgrs(t) si AMexe £ (t) pe intervalul [9.7, 11.7]min. Aceste

efecte sunt redate sintetic in Fig. 4.12.

Efeilt .7 9.8 9.9 10.1 10.2 10.7 10.8 10.9 111 1.2 113 11'7t[min]
Imm91|||||||||| Llirsbelybsebsdrn]
exer
ARpe | §
am 27
ARP;xerl
exer.
Efect 30"“ i Efect dorit ~ 7mmHg |

Fig. 4.12 Efectul abaterilor ARexer (t) si AM.?XErS(t) asupra pPag

Din Fig. 4.12 rezultd ca folosind acelasi tip de abatere pentru ARgxer(t) Si

pentru AM$Xer(t), efectele lor se anuleazi. In schimb, dacd folosim o abatere
sigmoidal3 ARexer(t) si o abatere exponentiald AMPE"(t) se obtine efectul de

scadere dorit pe intervalul t € [9.8, 10.8] min. Dupd minutul 11.3 efectele abaterilor
sunt neglijabile, practic nemaiputand influenta p,s . Rezultatul poate fi calificat drept
»,bun”, dar nu ,foarte bun”, intrucat in intervalul [9.7, 10.1]min aceasta combinatie
de abateri nu are efectul neglijabil dorit. Astfel, ARngr(t) are ca efect o descrestere

initiald a pas(t) care este doar partial compensaté de AMEE (t) .

Din Fig. 4.4. se observa ca valorile simulate ale lui H(t) sunt mai mari ca
cele masurate cu aproximativ 5 batdi/min pe Iy . Efectul abaterilor diferitelor functii

parametrice asupra frecventei cardiace H , este sintetizat in Fig. 4.13. Se observa ca
singura combinatie de abateri care conduce la scaderea lui H este chiar cea selectata

anterior: ARexer(t) si AMZE'(t) . Efectul de scédere indus de folosirea unei abateri

sigmoidale AM?Xgr(t) nu poate fi compensat de abaterile ARexe 5(t) . Folosirea unei

altfel de abateri ar conduce la o scadere nedorita a lui H pe mtervalul [10, 11]min.
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Efect
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exer
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ARP;xerT
exer i
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Efect dorit = 0 Efect dorit = 5batai/min | Efect gorit

Fig. 4.13 Efectul abaterilor ARSi(Lffs(t) si AM?TECS(L') asupra H

in concluzie, pentru abaterea ARsxer(t) se retine variatia sigmoidala

ARgxser(t), care adunatd la variatia nominald furnizeazd tocmai functia parametric3
7

candidat sigmoidald de forma (4.16) reprezentatd in Fig. 4.3. O notdm cu Ry s(t) si

o retinem prin graficul din Fig. 4.14 sus. La fel, pentru AMfixer(t) se retine variatia

exer

exponentiald AMFE (t) care adunatd potrivit formulei (4.19) la variatia nominald

conduce la variatia exponentiala de forma (4.15) ilustrata in Fig. 4.3. Aceasta functie,

notatd cu Mr g(t), este reprezentatd in partea de jos a Fig. 4.14.

Fig. 4.14 Functiile parametrice alese
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Tot in Fig. 4.14, in partea din mijloc este reprezentata functia parametrica Apesk(t)
nominalad, in forma de treapta, Apesk T(t), care nu a necesitat corecturi.

Reprezentarile grafice ale p,g(t) si H(t) care folosesc R, s(t), Apesk,T(t)

si Mr g(t) se gdsesc in Fig. 4.15.
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Fig. 4.15 Semnalele pas(t) si H(t) pentru tipurile de functii parametrice alese

Figura 4.15 surprinde efectele abaterilor discutate mai sus. Se observa
scaderea Iui p,e(t) pe intreg intervalul te [9.8, 10.8] min. De asemenea, se

observa efectul de sc8dere produs in variatia lui H(t) pe intervalul te [10, 11]min.

Pentru a putea concluziona ca folosirea combinatiei de functii parametrice
reprezentate in Fig. 4.14 fata de varianta nominald sau fata de folosirea aceluiasi tip
de functii parametrice, s-au calculat cu formula (4.13) pe 3%¥¢" valorile medii ale
abaterilor valorilor simulate ale p,5 si H de la valorile masurate. Rezultatele se

gasesc in Tabelul 4.1. Se observa din Tabelul 4.1 ca folosirea combinatiei de functii
parametrice propuse aduce o imbundtdtire atat pentru p,s , cat si pentru H .

4.3.2. Algoritm pentru determinarea functiilor parametrice pentru
cazul 3

Concluzia paragrafului 4.3.1 este ca, folosind o combinatie de tipuri de functii
parametrice, se poate imbundtdti modul de variatie a semnalelor p,s si H, fard
modificarea modelului (4.4), respectiv fara introducerea de alti parametri in algoritmul
de estimare. Totusi, solutia obtinuta satisface doar partial problema pusa. Se pune
intrebarea daca alte modele pentru functiile parametrice nu sunt mai potrivite pentru
a obtine abaterile dorite in variatiile de regim tranzitoriu pentru p,s si H .

Ceea ce se propune este tratarea problemei invers, adica: Pe baza

informatiilor furnizate de functiile de sensibilitate ale celor doua semnale SEXE€r ()
pas/ f:
1
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si ST (t) in raport cu cele trei functii parametrice 9fl. sa se stabileasca care sunt
i

variatiile abaterilor acestora fata de valorile nominale care conduc la efectul dorit, iar

apoi folosind (4.19), sd se obtind variatiile functiilor parametrice Ry(t) , Apesk(t) si

My (t) .

4.3.2.1. Algoritmul pentru determinarea functiilor parametrice
Efectele in p,s si H ale abaterilor celor trei functii parametrice se pot

compara folosind (4.17). Functiile de sensibilitate S;xer (t) si S€7(t) s-au
as’ f’ 7 f;

n . . . v er
calculat in raport cu functiile parametrice nominale care au valoare constanta ng
Abaterea maxima posibild fata de valorile nominale pentru fiecare functie parametrica

se obtine considerand valorile de regim stationar de repaus egest_ Astfel:

exer exer rest
Merax =6 6 (4.20)

reprezintd, pentru fiecare functie parametrlca in parte, valoarea abaterii carejnmultité
cu functia de sensibilitate ofera valori ale efectului ce pot fi comparate. Inlocuind
(4.20) in (4.17) se obtin abaterile maxime in variatia lui pyg si H :

Axpmax(t) =S eexer(t 60,055 (£), W )a0gnet (t), te ST (4.21)

Daca consideram ca modelul (4.1) are un singur parametru variabil in timp

Gf , se poate aplica algoritmul prezentat in [44] pentru determinarea functiei

parametrice a acestui parametru:
i) Se calculeaza abaterea maxima a parametrului 9f cu (4.20) pentru t e 3€X€7;
ii) Se calculeaza efectul maxim al acestui parametru asupra x(t) cu (4.21);
iii) Se determina diferenta:
Axdorit(t) = xMas(¢) ~Xp(t) (4.22)

dintre valorile masurate x™@°(t) si solutia modelului (4.1), xp(t) (B are

variatia nominala (4.10));
iv) Folosind diferenta Ax9™(t) ca si referintd, se obtine abaterea doritd a
parametrului 46¢(t) cu:

i eexer ()
ABEXET (t) = Ax Ot (¢) TIMAXC L ¢ ¢ gexer (4.23)
AXMAX(t)

Functia parametrica se obtine cu (4.19) folosind rezultatul (4.23).

Metoda propusa se poate folosi si in cazul in care modelul (4.1) are mai mult
de un parametru variabil in timp. In aceasta situatie se vor considera efectele fiecarei
abateri a parametrilor in variatia marimilor caracteristice. Pentru modelul (4.4),
relatia (4.17) devine:
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3
Ax(t) = Z sg’,(gff(t )Aegxef(t ). (4.24)
i=1 !

In acest caz pasul ii) al algoritmului nu mai este necesar, iar in pasul iv)
trebuie folosit un algoritm de cutare a solutiei 465" (t)e [0, 465\ ] bazat pe
minimizarea functiei criteriu:

Jg = |Axd°”'f(t )= ax(t)). (4.25)

in cele ce urmeazd se va folosi urmétoarea metoda de ciutare, stabilitd cu
scopul de a simplifica calculele. Se introduce o valoare de prag pentru marimile
caracteristice de interes. Pentru intervalul de timp reprezentand regimul tranzitoriu

se compara AXdorit(f) obtinut cu (4.22) cu valoarea pragului si se retin intervalele
de timp pentru care Axdorit(t) depaseste valoarea prag. Fie aceste intervale I .

X . ¥ . . Ly rit
Pentru fiecare interval Iy se calculeaza media aritmetica a ax9e

meq Si media aritmetica

a efectelor maxime obtinute cu (4.21), AXMax,med - Folosind aceste medii aritmetice

se obtin abaterile functiilor parametrice A@,{k pentru fiecare interval I, rezolvand

ecuatia:

I dorit nexer
AXMAX,medAka = AXmed AGfMAX (426)

Se obtin astfel o serie de valori ale abaterilor medii pentru fiecare interval Iy

. Folosind aceste puncte de referint§ se determing variatia abaterilor 46¢¢"(t) prin

metode de interpolare.
Exista situatii in care efectele parametrilor in marimile caracteristice de
interes au semne contrare. In aceste situatii ecuatia (4.26) nu are solutie. O analiza

a efectelor abaterilor maxime Aef?f,,eArX ale parametrilor (pasul ii)) este recomandata
i

pentru a impune diferite conditii suplimentare in algoritmul de determinare prezentat.

4.3.2.2 Aplicarea algoritmului pentru determinarea functiilor
parametrice in cazul 3

Aplicand primii doi pasi ai algoritmul prezentat in paragraful anterior pentru
studiu de caz introdus in capitolul 3 se obtin efectele maxime ale celor trei functii
parametrice prezentate in Fig. 4.16.

Analizand influenta efectelor maxime determinate de abaterile celor trei
parametri asupra semnalelor p,(t) si H(t), se pot face urmatoarele observatii:

. Fiecare din abaterile maxime ale celor trei functii parametrice induc efecte de
semn opus in cele doud marimi caracteristice.
P exer : :
. Abaterea maxima AApeskMAXare efectul cel mai redus asupra ps si H.

. Abaterea maxima ARS)/fqurX are ca efect cresterea H si scdderea pyg, iar

abaterea maxima AMye-,)@%( are efect opus.
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Fig. 4.16 Variatiile efectelor maxime Apysmax i AHmax

Aceste observatii se vor folosi in metoda de cautare a abaterilor potrivite
pentru cele trei functii parametrice.

Urmarind algoritmul prezentat in paragraful anterior, s-a calculat diferenta
dintre valorile masurate ale p;s si H si rdspunsul modelului (4.4) in regim nominal

(functiile parametrice au variatia nominala (4.10)). Rezultatul este prezentat in Fig.
4.17.

APas [mmHg]

AH [batai/min]

Fig. 4.17 Variatiile diferentelor Ap,4(t) si 4H(t) pe durata regimului tranzitoriu

Pe intervalul de regim tranzitoriu t = [9.7,15] € 3¥¥¢" s-au extras perioadele

in care se doreste ajustarea functiilor parametrice. Aceste perioade au fost extrase in
urmatoarele conditii: cel putin unul dintre cele doua semnale prezinta o diferenta mai
mare decat valoarea de prag si semnele diferentelor calculate sunt de semne contrare.
Valorile de prag alese sunt de 2mmHg pentru p,s si de 2 batdi/min pentru H . S-au
obtinut astfel patru intervale marcate pe Fig. 4.17. in afara acestor intervale ajustarea
functiilor parametrice fata de varianta nominald nu poate corecta nici variatia pag

niciceaa H.
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Folosind (4.26) s-au calculat valorile medii ale abaterilor pentru cele patru
intervale. Ele sunt:AGfll ={27.1334, 0, -0.0010}, AG;Z ={12.2867, 0.0057, 0},

A9f13 ={12.2867, 0, -0.0010} si AG,;’" ={0, 0, 0} . Trebuie specificat ca in calculul

valorilor abaterilor pe cele patru intervale s-a impus restrictia ca valorile calculate sa
nu depdseasca limitele domeniilor maxime calculate cu (4.20).

Pentru obtinerea variatiilor abaterilor pentru t e 3¥¢", s-a considerat c& pe

intervalele I, , k = 1,4 abaterile au valori constante si c& AR5*®" si AAg)efgl’; sunt

functii monoton descrescatoare, iar AMexer este monoton crescitoare. In final,
folosind (4. 19), s au obtinut variatiile functiilor parametrice reprezentate in Fig. 4.18.

——— T 7T T T T T T AT T T

:BO****T - T T- - -
= I I I
60 — - — k- =k —— o~~~ — —

I I I
| | |
4GO 2 4 6

8200 — — —r - ——r———r-—— - EmM

= T T T T | | | | | |
| | | | | | | | | |
g7700F - - ;- - -7~~~y

2 | | | | T T T T T |

| | | | | | | | | |

72000 2 4 6 8 10 12 14 16 18 20
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0015 — ——F - - -k -t m
= I I I I T T | I I I
= I | | | | | | | | |
X | e ettt et ity ettty sttty Mttty Ml
= I I I I I I I I I I

= | | | | | |

0'00"0 2 4 6 8 10 12 14 16 18 20

t [min]

Fig. 4.18 Variatiile functiilor parametrice obtinute

Pentru perioadele dintre intervalele I, s-au retinut acele valori ale abaterilor

care au cele mai neglijabile efecte asupra celor doua semnale. De exemplu pentru
perioada dintre I; si I, , daca se aplicd abaterile calculate pe intervalul Iy , efectul

cumulativ obtinut cu (4.24) asupra lui p;5 este de -4.6448 mmHg, pe cand, daca se
foloseste valoare obtinutd pentru intervalul I, , efectul este de -1,9347 mmHg. in
concluzie s-a pastrat pe aceasta perioada valoarea obtinutd pentru intervalul I, .

Folosind variatiile functiilor parametrice prezentate in Fig. 4.18 s-a simulat
modelul (4.4). Raspunsul modelului este redat in Fig. 4.19 cu linie punct. Pentru
comparatie s-au reprezentat si variatiile simulate ale modelului (4.4) in cazul nominal
(linie continud) si esantioanele obtinute prin masuratori (linie punctata).

Valorile medii ale abaterilor 4pzs med Si AHmeq Pe 37, obtinute cu

formula (4.13) se gasesc pe ultima linie in Tabelul 4.1 si valideaza algoritmul propus
de determinare a functiilor parametrice prezentat.

Tabelul 4.1. Evaluarea semnalelor simulate pentru diferite functii parametrice

Tipul Abatere medie Abatere medie
Functiilor parametrice APas,med [MMHQ] | AH 0y [batai/min]
Treapta 4.4927 2.6738
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Exponentiala 4.4054 2.6499
Sigmoidala 4.2366 3.6602
Variatiile obtinute (Fig. 4.14) 4.1182 2.5930
Variatiile obtinute (Fig. 4.18) 3.9546 2.5911

Pas[mmHg]

=-Variatie obtinuta cu algoritm
---Esantioane masurate

13 135 14 145 15

H[batai/min]

Fig. 4.19 Semnalele pyg si H pentru functiile parametrice obtinute cu algoritmul prezentat

Este interesant de observat ca variatiile functiilor parametrice obtinute in
acest paragraf pentru studiul de caz 3 sunt similare cu cele obtinute in paragraful
4.3.1.4. Se poate concluziona ca parametrii care influenteaza rezistenta sistemica,
Apesk(t) si My (t) variaza rapid la inceputul exercitiului si conduc la scaderea acestui

semnal. Rezistenta pulmonara Rp(t) , care descrie comportarea sistemului respirator

in caz de exercitiu, are o variatie influentata de variatia marimilor caracteristice ale
SCV. Aceasta functie parametrica are o variatie de compensare, ajutand SCV in
adaptarea la efort.

Aceste observatii ajuta la imaginarea unor modele pentru rezistenta sistemica

Rs(t) si rezistenta pulmonard Rp(t) care sd fie integrate in modelul SCV. in

paragraful urmator se va arata cum, prin descrierea sistemica a mecanismelor de
reglare locale la nivelul regiunilor sistemica si pulmonara, este dezvoltat un nou model
al SCV.

De asemenea, valorile medii ale abaterilor semnalelor p,s(t) si H(t) din

Tabelul 4.1 demonstreaza ca modelul (4.4) care foloseste functiile parametrice
obtinute in acest paragraf (Fig. 4.18) sau din paragraful anterior (Fig. 4.14) reprezinta
un model imbunatatit fata de modelul (2.33). Functiile parametrice determinate in
acest paragraf se vor folosi la obtinerea unui modelul perfectionat al SCV.

4.4. Estimarea bazata pe model a semnalelor SCV

in prisma celor prezentate in capitolul 3 si in paragrafele anterioare ale
capitolului 4, se poate concluziona ca, in scenariul de exercitiu, parametrii modelului
SCV trebuie sa aiba valori diferite in regim de repaus si de exercitiu. Pentru parametrii
care descriu sau influenteaza mecanisme de reglare locale care se manifesta in regim
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de exercitiu cum sunt Rp(t), Apesk(t) si Mp(t), trebuie introduse functii

parametrice care sa descrie variatia temporala in regimul tranzitoriu de trecere de la
repaus la exercitiu. Folosind aceste observatii se poate imagina un model al SCV care
sd fie folosit fn estimarea mérimilor caracteristice care nu pot fi mdsurate prin metode
uzuale. In continuare se va prezenta un model al SCV pe baza caruia se poate estima
variatia debitului cardiac in scenariul de exercitiu [45]. In estimare se vor folosi
semnalele masurate psg(t) si H(t). Metoda propusa se va implementa pentru

studiul de caz 2 prezentat in capitolul 3.

Debitul cardiac este volumul de sange expulzat de ventricule in fiecare minut.
Acesta ofera informatii importante in diagnosticarea afectiunilor cardiace. Exista
diferite tehnici pentru masurarea debitului cardiac [46]. Cu toate acestea, cea mai
precisa este metoda termodilutiei, o procedura foarte invaziva utilizata numai pentru
pacientii bolnavi. Astfel, diferite metode sunt utilizate in estimarea debitului cardiac
pe baza altor semnale ale SCV masurabile prin metode neinvazive [47-50]. Ele sunt
valabile pentru regimuri de functionare stationare. Estimarea variatiei temporale a
debitului cardiac in timpul exercitiului contribuie in evaluarea performantei cardiace
[51].

Estimarea bazatda pe model a semnalelor incorporeaza modele matematice ce
descriu fenomenele fizice, in scopul de a extrage informatiile utile din datele masurate
[52]. Metoda se preteaza la estimarea semnalelor SCV ce altfel ar fi dificil de masurat
[53-55].

4.4.1. Metoda de estimare a debitului cardiac in scenariul de exercitiu

Metoda de estimare se bazeaza pe un model al SCV si pe valorile masurate
ale pag(t) si H(t). Ea este reprezentatd schematic in Fig. 4.20

Sistemul
Cardiovascular

Semnale masurate

I
I
Modelul — I
Sistenfului 4.<> | Variatia estimats a
| Debitului Cardiac

Cardiovascular Pas*™

/

Algoritm de estimare a parametrilor

e

Fig. 4.20 Reprezentarea schematica a metodei de estimare a debitului cardiac

Modelul SCV care va fi folosit in algoritmul de estimare este obtinut prin
retinerea modelelor informationale ale compartimentelor celor doud circulatii (Fig.
2.15) si ale celor doua regiuni periferice (Fig. 2.15) prezentate in paragraful 2.5. De
asemenea, se foloseste relatia de calcul (2.1) a debitelor de iesire ale celor doua
ventricule. Aceasta este particularizata in sensul celor prezentate la paragraful
3.1.3.2, respectiv impunand conditia (3.2). Se obtin astfel pentru debitele de iesire
ale celor doua ventricule Q; si Q- formulele de calcul:
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cipyp(1-€7)s
_ -3 3¢’
(1-e7)pys +€7°5;

Crpys(1- 8_3)5r
(1- e‘3)pap + e‘35,

Relatiile (2.13), (2.14) si (4.27) descriu procesele de curgere a sangelui in
SCV. Parametrii care apar in aceste relatii sunt obtinuti conform celor prezentate in
capitolul 3. Se pot folosi formulele (3.1) pentru compliantele celor patru
compartimente si (3.5) pentru compliantele ventriculelor. Formulele sunt valabile atat
pentru calculul valorilor de regim permanent de repaus cat si pentru cele ale regimului
permanent de exercitiu.

Modelul are ca intrare frecventa cardiaca H(t) care, prin variatia sa

temporala, inglobeaza controlul nervos global asupra SCV in regim de exercitiu.
Ramane de introdus in model actiunea mecanismelor locale de reglare (descrise la
paragrafele 2.6 si 2.8). Este vorba de efectul Bowditch de crestere a contractilitatii la
cresterea frecventei cardiace, de mecanismul de autoreglare metabolicad in muschii
activi prin care scade rezistenta sistemica si de influenta sistemului respirator redata
de variatia rezistentei pulmonare. Plecand de la modelul conceptual prezentat in Fig.
2.26, se obtine un nou model descris schematic in Fig. 4.21.

Pentru modelul contractilitdtii celor doua ventricule in paragraful 2.7 este
folosit un sistem linear de ordinul II (ecuatiile (2.16)). Cum in modelul propus
frecventa cardiaca este semnal de intrare cu variatia provenitda din masuratori,
modelul contractilitatii trebuie doar s@ urmareasca si sa netezeasca variatia acestei
intréri. In acest scop este suficient un sistem de ordinul I de tip filtru trece-jos. Astfel
modelul contractilitatii celor doua ventricule devine:

TS'(t) + S(t) = KgH(t) , S(tg) = STt (4.28)
cu T constanta de timp si K coeficientul de proportionalitate. Pentru constanta de

Q=H
(4.27)

Qr:H

timp se va alege o valoare in intervalul T e [2,10] sec. Intervalul a fost obtinut
plecand de la faptul ca ciclul cardiac este de aproximativ o secunda, iar modelul are
principalul rol de netezire a semnalului de intrare. Coeficientul de proportionalitate se
obtine cu

Srest

s = e (4.29)

Valoarea de regim permanent constant pentru frecventa cardiacd H"eSt

Srest

se obtine din

datele masurate, iar cea pentru contractilitate
prezentat in Tabelul 3.1.

se poate alege din intervalul
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Fig. 4.21 Modelul SCV folosit in metoda de estimare a debitului cardiac

In acord cu cele prezentate in paragrafele anterioare, pentru rezistenta
pulmonara Rp si pentru parametrii Apesk si My care influenteazd rezistenta
sistemica Rg, s-au obtinut diferite functii parametrice pentru modelarea variatiei

acestor marimi in scenariul de exercitiu. Pentru a acoperi cdt mai multe variatii
temporale posibile pentru cele doud rezistente s-au ales modele liniare de ordinul II:

R(t)+ 20w,R(t) + wp2R(t) = wp2up(t), R(tg)=R™SE,R(ty)=0
Rrest, te [ty toyer) (4.30)
R, te [texer trl]

Aici w, este pulsatia naturald, iar ¢ este factorul de amortizare. Semnalul de
intrare al modelului ug(t) este un semnal treapta de tip (4.14) care comuta la

up(t) =

inceputul exercitiului de la valorile de repaus a celor dou rezistente R"St |a valorile

de exercitiu RX€" . Valorile de regim permanent constant ale celor doud rezistente
se obtin folosind Tabelele 3.1 si A3.3.5 si/sau formulele (3.14) si (3.15). Modul de
atribuire a valorilor parametrilor w, si { este similar cu cel prezentat la paragraful

3.1.3.3 in ceea ce priveste modelul (3.7). Astfel, w, = Ti cu Tp e [30,60] sec, iar
R

valoarea initiald a lui { este { =1.
Modelul rezultat prin folosirea ecuatiilor (2.13), (2.14), (4.28), (4.30), este:
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X(t)=F(x,0,H), x(tg)=x"t e grest gexer (4.31)
in care:
= E(Q/()_ R (t) (pas(t) pvs(t)))
1
F2 Cvs (R (t) (pas(t) pvs(t)) Qr(t))
F3 = ? (Qr(t) - Ri (Pap(t) = Pyp(Pas(t), Pys(t), Pap(t)))
K
F4:——S(t)+ H(t)
K
Fs =——S (t)+ Sr H(t)
f‘
F6 = Zs(t)
F7 = -205wsz4(t) - 0s°Ry(t) + w52ug (t)
F8 = Zp(t)

Fo = ~20pwpzp(t) - wp?Rp(t) + wpzuRp(t)

RIESt te [ty taxer)
’ Q/ SI QI‘
Rgxer/ te [texer tr]

obtinute cu (4.27) si pyp calculat prin (2.27). Frecventa cardiacd H(t) este semnalul

rest
cu ug (t)= Rs™, telto texer) si UR, (t)=
Rs exer
Rs™, te [texer trl

de intrare, X =[Pas,Pys,PapsSi+Sr.Rs,Zs,Rp ,Zp]T este vectorul de stare si
rest exer .rest _.exer .rest _.exer .rest _.exer .rest .exer .rest .exer
0=[Cas /Cas  +Cvs +Cvs +Cap +Cap +Cvp +Cup G G G Veots
rest pexer rest pexer T
a)S/CS/RS /Rs /a)p/Zp/Rp /R /TI/KS/ /Tr/KSr]

este vectorul parametrilor.
Vectorul parametrilor se imparte in vectorul parametrilor constanti:

rest _exer .rest _exer _.rest _exer _.rest _.exer .rest _.exer rest exer T
Oc =[cas™ /Cas +Cvs +Cvs +Cap +Cap +Cup +Cvup G ,C ,Cr Vot

ale caror valori se obtin pe baza formulelor (3.1), (3.5) folosind expllcatule de la
capitolul 3 si vectorul parametrilor estimati:
rest pexer rest pexer T
ee :[wSIgsIRS /Rs /wp/(p/Rp /R 'T//KS/ /Tr/KSr]
al parametrilor modelelor sistemelor lineare (4.28) si (4.30) ale caror valori se obtin

printr-un algoritm de estimare asemanator cu cel de la paragrafului 3.3.1.
Algoritmul de estimare prezentat in [45] are urmatorii pasi:

Pas 1. Se inregistreaza variatiile frecventei cardiace H™as(t) Si a presiunii

. mas . . . . .
arteriale pzs (t) in cazul unui scenariu de exercitiu precum cel descris la paragraful
2.9;
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Pas 2. Se calculeazd pentru pa(t) si H(t), respectiv se aleg din Tabelele
3.1 si A3.3.5 pentru celelalte marimi caracteristice ale SCV valorile de regim
permanent constant de repaus si de exercitiu. Folosind aceste valori se calculeaza
vectorul parametrilor constanti 6. ;

Pas 3. Se atribuie vectorului parametrilor estimati 6, , valorile initiale 609
. . P . . v *
sau valorile obtinute in iteratia anterioara de calcul 8, (v. pasul 5);

Pas 4. Se simuleaza sistemul (4.31) si se gaseste variatia temporala pf,gm(t)
Pas 5. Se calculeaza functia de cost:

L
FC1(02) = Y. (PIES(i) - p3i™ 4s(i,60))° .
i=tg
Daca sunt indeplinite conditiile stabilite de oprire ale algoritmului, se retine ca rezultat
vectorul parametrilor estimati 92 . Daca nu, se revine la Pasul 3.

Dupa folosirea acestui algoritm, modelul matematic (4.31) poate fi utilizat
pentru estimarea debitului cardiac. Parametrii modelului vor asigura abaterea minima
a variatiei presiunii arteriale fata de datele masurate. In felul acesta, si celelalte
marimi caracteristice ale modelului SCV trebuie sa se apropie de variatiile reale ale
semnalelor cardiovasculare.

4.4.2. Aplicarea metodei de estimare bazata pe model pentru
determinarea debitului cardiac pentru cazul 2

In continuare se va ardta rezultatul aplicarii metodei descrise in paragraful
precedent pentru studiul de caz 2 introdus in capitolul 3. Scenariul de exercitiu pentru
acest studiul de caz este prezentat in Tabelul 3.18, iar variatile masurate ale
frecventei cardiace si a presiunii arterial sistemice in Fig. 3.3. Pentru acest studiu de
caz, in [7], este prezentatd variatia masurata a debitului cardiac Q; in scenariul de

exercitiu. Valorile au fost masurate cu un pas de esantionare de 2 sec. De aceea, in
evaluarea variatiei debitului cardiac obtinut prin aplicarea algoritmului de estimare s-
au preluat doar valorile obtinute prin simulare la fiecare 2 sec.

Urmand algoritmul de estimare, la Pasul 2 s-au calculat valorile de regim
permanent constant pentru presiunea arteriala p,5 si frecventa cardiaca H ca medie

aritmetica a esantioanelor masurate. Valorile pentru restul marimilor caracteristice
ale SCV au fost alese folosind Tabelele 3.1 si A3.3.5. Ele sunt prezentate in Tabelul
4.2.

Tabelul 4.2 Valorile de RPC ale marimilor caracteristice ale SCV folosite in algoritmul

de estimare
Marime | Valoare de repaus | Valorare de exercitiu Unltgteavde
masura
Pas 105.5 122.5 mmHg
Pys 4 4.4 mmHg
Pap 15 17.25 mmHg
Pvp 8 8.8 mmHg
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Sy 64.61875 88.0159 mmHg
S, 7.5 10.215599 mmHg
EF, 61.25 71.85 %
EF, 50 59.22 %

Vp 58.7 76.8 ml/bataie
H 78.85 107.4 b3tdi/min

Folosind valorile din Tabelul 4.2, cu formulele de calcul (3.1), (3.5) s-a obtinut
vectorul 6. . Valorile vectorului 8. ce vor fi folosite in simularea modelului (4.31) in

Pasul 4 se gasesc in Tabelul 4.3.

Tabelul 4.3 Valorile vectorului parametrilor 6. ai modelului (4.31)

Parametru | Valoare de repaus | Valoare de exercitiu Unni:g;iaréde

Viot 5.058 5.058 I

Cas 0.00767 0.0066063 I/mmHg
Cys 0.88515 0.804681 I/mmHg
Cap 0.02023 0.017593 I/mmHg
Svp 0.05058 0.045981 I/mmHg
o] 0.01237 0.0126079 I/mmHg
Cr 0.0301352 0.030398 I/mmHg

Valorile initiale ale vectorului 8¢ sunt:
680 =[60,1,1356.7,821.5,60,1,108.83,73.47,4,49.17,4, 5.7]T .
Valorile de repaus si exercitiu pentru Rp si Rs s-au calculat cu (3.14) si (3.15), in

care debitele de sange din cele doua regiuni s-au obtinut cu (2.3), folosind valorile
din Tabelul 4.2. Valorile pentru KS, Si Kgr s-au obtinut folosind (4.29) si valorile din
Tabelul 4.2. Restul valorilor au fost alese din intervalele precizate in paragraful

anterior.
In urma rezolvarii problemei de optimizare de la Pasul 5 s-a obtinut vectorul

6, =[46.1,0.97,1356.7,821.5,20,0.5,108.83,73.47,2,39.34,10, 6.84]T. Modelele (4.30) ce
folosesc valorile obtinute prin estimare conduc la variatiile temporare ale Rp si Rg

prezentate in Fig. 4.22.
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Fig. 4.22 Variatiile Rp si Rs obtinute ca raspuns al modelelor (4.30)

Se observa in Fig.4.22 variatia de tip exponential a rezistentei sistemice Rs .
Aceiasi variatie exponentiala se obtine folosind functiile parametrice Apesk(t) Si
Mr(t) determinate in paragraful 4.3.1.4. De asemenea, variatia oscilant amortizata
a rezistentei pulmonare R, intdreste concluzia paragrafului 4.3.2.2 cd sistemul

respirator are ca principal rol compensarea cresterii presiunilor si a debitului de sange

in plamani in regim de exercitiu.

Modelul (4.31) a fost simulat folosind valorile obtinute prin estimare ale
vectorului 8, . Variatia debitului cardiac Q; este reprezentata in Fig. 4.23 impreuna

cu valorile masurate preluate din [7].

Q [I/min]

Fig. 4.23 Variatia estimata a debitului cardiac in scenariu de exercitiu

Se poate observa in Fig. 4.23 ca valorile estimate ale debitului cardiac sunt
apropiate de cele obtinute prin masuratori. Aplicand formula (4.13) se obtine o

abatere medie 4Qpeq = 0.3524 |/min.

Modelul (4.31) ofera variatiile temporale si a altor marimi caracteristice ale
SCV in scenariul de exercitiu. Astfel, in Fig. 4.24 sunt reprezentate presiunile Pgp,

121
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122 Parametrii variabili in timp ai SCV in scenariul de exercitiu - 4

byp si pys. De asemenea este afisata si variatia presiunii arterial sistemice pz4

obtinuta prin simulare comparativ cu valorile masurate.

1 1
10 15
t [min]

Fig. 4.24 Variatiile presiunilor din cele patru compartimente obtinute prin simulare

Se observa ca variatiile temporale ale celor patru presiuni sunt fenomenologic
corecte in sensul ca cresc in regim de exercitiu. Valorile de regim permanent constant

pentru presiunile Pap, Pyp si p,s obtinute pe baza variatiilor temporale simulate

difera fata de cele din Tabelul 4.2, dar se incadreaza in domeniile de valori normale
prezentate in Tabelele 3.1 si A3.3.5.

4.5. Concluzii

in acest capitol se face o analizd a influentei parametrilor care descriu sau
influenteaza mecanisme locale de reglare ce actioneaza in scenariul de exercitiu
asupra raspunsului modelului SCV. Pentru a cuantifica aceasta influenta este folosita
teoria sensibilitatii. Pentru parametrii variabili in timp este introdus conceptul de
functii parametrice.

in paragrafele 4.1 si 4.2 se aratd cum pot fi folosite modelele de sensibilitate,
generatoare de functii de sensibilitate, in cazul functiilor parametrice pentru modelul
SCV. In paragraful 4.3 sunt propuse douda metode de obtinere a unor variatii
corespunzatoare pentru functiile parametrice. Prima, prezentata in paragraful 4.3.1
este bazata pe folosirea de functii parametrice candidat ale caror efecte asupra
semnalelor SCV se analizeaza folosind functiile de sensibilitate. Cea de a doua metoda
din paragraful 4.3.2 foloseste un algoritm de calcul pe intervale a abaterilor
corespunzatoare ale functiilor fata de un caz nominal.

Similaritatile dintre functiile parametrice obtinute pentru acelasi studiu de caz
prin cele doua metode conduc la concluzia ca rezistenta sistemica variaza exponential
de la valoarea de repaus la cea de exercitiu sub actiunea mecanismului de autoreglare
metabolica, iar rezistenta pulmonara are o variatie oscilanta de compensare a
variatiilor volumelor de sange la nivel pulmonar cu rolul de a stabiliza presiunile
pulmonare la valorile de exercitiu. De asemenea, aceste similaritatii conduc la
interpretarea variatiilor celor doud marimi prin modele matematice, situatie care este
dezvoltata in paragraful 4.4.
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Paragraful 4.4 prezinta o metoda bazata pe model de estimare a debitului
cardiac. Modelul propus se bazeaza pe descrierile, observatiile, formulele si rezultatele
de la capitolele 2 si 3 precum si paragrafele anterioare ale capitolului 4. Metoda de
estimare pe model propusa justificd demersurile de descriere si modelare a
comportarii SCV in regim de exercitiu realizate pana aici in teza. Ea este folosita
pentru determinarea variatiei de marimi caracteristice ale SCV greu masurabile in
regim de exercitiu. Prin folosirea ca intrare a frecventei cardiace, modelul propus este
un sistem in bucld deschisd, lipsind reactia furnizatd de controlul nervos al SCV. in
capitolul urmator se va discuta problema de sintetizéd a controlului nervos al SCV
printr-o functie de comanda.
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5. MODELAREA FUNCTIEI DE COMANDA PENTRU
SCV IN SCENARIUL DE EXERCITIU

Functia de comanda (2.32) a SCV, sintetizata in [7] ca model al semnalului
de conducere a SCV de la regimul de repaus la regimul de exercitiu, s-a obtinut ca
solutie a problemei de optimizare liniar-patratice corespunzatoare modelului liniarizat
asociat sistemului neliniar (2.25) si functiei de cost (2.31). Modul in care se obtine
compensatorul de stare K, este prezentat in Anexa A2.5.

Calitativ, rezultatul obtinut dovedeste ca ipoteza utilizarii unui model bazat pe
o structurd cu reactie dupa stare este plauzibila. Cantitativ, rezultatul obtinut are
valoarea unei prime aproximari.

In acest context, in capitolul de fata, plecand de la o analiza a buclei de reglare
propuse in [7] se sintetizeazd, in scopul imbunatatirii aproximarii, functii de comanda
U*(t) alternative, corespunzatoare structurii de reglare dup3 stare. in simul3rile din
paragrefele 5.1-5.3 se foloseste modelul (2.25) prezentat la capitolul 2 sectiunea 2.9.
Evaluarea functiilor de comanda propuse se realizeazd pe studiile de caz 2 si 3
introduse la capitolul 3 (v. Tabelul 3.18). Parametrii modelului se gasesc in Tabelul
3.19, coloanele trei pentru cazul 2 si cinci pentru cazul 3.

fntregul demers este orientat spre obtinerea unui model al evolutiei tranzitorii
a SCV care sa surprinda cat mai bine procesul real de trecere de la regimul de repaus
la regimul de exercitiu. Ca ipoteza de lucru s-a pastrat ideea ca acest proces
corespunde actiunii unei bucle de reglare realizata printr-o structura cu reactie dupa
stare, compensatorul aferent avand 9 amplificari (grade de libertate).

Obtinerea functiei de comanda este legatd, pe de-o parte de cerinta de a
opera cu acele marimi caracteristice ale SCV ce se pot obtine direct prin masuratori,
iar pe de altd parte de determinarea unor valori adecvate pentru amplificarile
compensatorului de stare.

Prima problema se refera la faptul ca, in mod uzual, marimile caracteristice
avute la dispozitie pentru sintetizarea marimii de comanda sunt frecventa cardiaca H
si presiunea arterial sistemica p,s . Utilizarea functiei de cost (2.31) implica

cunoasterea intregului vector de stare al sistemului neliniar (2.25), deci a mai multor
marimi. Fara acces la valorile masurate ale marimilor de stare, utilizarea functiei de
comanda (2.31) impune folosirea unui estimator de stare. Din aceste considerente se
propune, in continuare, obtinerea unei functii de comanda care sa foloseasca doar
cele doua marimi caracteristice amintite anterior, masurabile.

A doua problema, legata de determinarea valorilor amplificarilor
compensatorului de stare folosit in sinteza functiei de comanda se rezolva folosind in
cele ce urmeaza considerente de natura fiziologica, respectiv impunerea unor conditii

de limitare a valorii semnalului de comanda u*(t) .

In sectiunea urmatoare se analizeazi solutia preluatd din literaturd, bazat
pe functia de cost (2.31). Folosind observatiile din sectiunea 5.1, in sectiunea 5.2 sunt
dezvoltate doua noi metode de sinteza a functiei de comanda. Cea mai buna functie
de comandd obtinutd, prin compararea valorilor abaterilor medii ale semnalelor p;4
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5.1 - Structura de reglare asociata scenariului de exercitiu 125

si H obtinute cu (4.13), este folosita apoi in sectiunea 5.3 Tmpreund cu functiile
parametrice determinate la capitolul 4. Se analizeaza modul in care utilizarea functiilor
parametrice imbunatateste raspunsul modelului SCV. Sectiunea 5.4 prezinta un model
nou al SCV care inglobeaza rezultatele obtinute in acest capitol, precum si in capitolele
precedente. De asemenea, este prezentatd metoda de utilizare a modelului bazata pe
formulele de calcul ale marimilor caracteristice si ale parametrilor stabilite la capitolul
3, pe metoda de sinteza propusa in sectiunea 5.2.2 si pe algoritmul de determinarea
functiilor parametrice de la capitolul 4.

5.1. Structura de reglare asociata scenariului de
exercitiu

in sectiunea 2.8 au fost prezentate detalii referitoare la un scenariu de
exercitiu conceput pentru a reda comportarea SCV in testul de efort al unei persoane
cu bicicleta ergometrica.

Scenariul de exercitiu prezentat are ca scop provocarea si evaluarea
raspunsului modelului nelinear (2.25) al SCV atunci cdnd se folosesc functii de
comand3 lineare. In concret, scenariul urmareste verificarea comportarii buclei de
reglare prin provocarea regimului tranzitoriu de trecere a sistemului dintr-o stare de

echilibru initiald (de repaus) x"€st

x€X€r pe un interval de timp 3¢ = [to,er,tr]. Se considerd c& la momentul
exers*f

la o alta stare de echilibru (de exercitiu constant)

inceperii exercitiului, teyer, intrarea de exercitiu ia valoarea W =W®*€", jar

parametrii SCV (2.25) se seteaza instantaneu pe valorile de exercitiu agregate in
vectorul:

Exer exer exer xer 1T
6 :[Cas/Cvslcaplcvp/C//Cr/Vtot/Rp /R[/Rr/k/CaOZIK/ApeSk/a//B//A//ar/Br/Ar,M7e' ] .

Asa cum s-a precizat, pentru calculul functiei de comandd U(t) a SCV se face
uz de modelul (5.1) obtinut prin linearizarea SCV (2.25) in vecinatatea punctului de

functionare corespunzitor stirii de exercitiu x€X€" [7]:
x"(t) = Ax"(t) + Bu(t), x (0) = x"eSt _ xexer (5.1)
cu
_F

A (x€Xer gexer o) B=70,0,0,0,0,0,0,0,1]" .

ox
Variabila de stare din (5.1) este diferenta X*(t) =x(t)-x dintre starea

absoluta curentd si starea absoluta de exercitiu. Se observa ca pentru regimul de

rest exer A . .
-X apare in raport cu modelul linearizat ca

exer

exercitiu starea initiala x"(0)=x

o stare de dezechilibru.
fncadrarea modelului liniarizat al SCV comandat in cadrul scenariului de

simulare este redatad de schema in bucla inchisd din Fig. 5.1. Blocul R; sintetizeaza

marimea de comandad ¢ din marimile de stare ale sistemului (5.1) conform legii de

comanda (2.32), U= KUX*, cu K, compensator de stare (vector linie de tipul (1,9)).
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Model

Linearizat ix'(0)

xeX er

. %

v
B :x / LA X

\ A

\

Rg

A

Fig. 5.1 Sistem in circuit inchis al modelului linearizat al SCV

exer

in Fig. 5.1, bucla furnizeazi valorile variatiei X*(t) =x(t)-x , iar valorile

exer exer _ g

absolute X(t) se obtin addugénd x . Intrucat v , in schema marimea de

3 v " * " n
comand3 este notatd cu u in loc de u (t)=u(t)-u®*®" , semnalul u rezultadnd in

valoarea absoluta.
In Fig. 5.2 este reluatd schema bloc din Fig. 2.27 a modelului neliniar (2.25)

al SCV cu bucla baroreflexa in ipoteza cd blocul Rg sintetizeazd comanda u in functie
* o v 3 YT . e
de x (t)=x(t)-x®*€" Se observi c& valoarea absolutd a stérii finale de exercitiu,

x€X€" are rolul de intrare a sistemului, respectiv de referintd pentru x(t).

Model
: ¢ xexer
Nelinear : X
v -
ol R —»| Fix,8u) |5 / X _,
X*

A

Fig. 5.2 Sistem in circuit inchis al modelului nelinear al SCV

Factorii care determind adaptarea SCV la exercitiul fizic au fost discutati in
sectiunea 2.8. Acestia se manifesta local la nivelul muschilor activi sau al plamanilor,
si global prin interventia directa a sistemului nervos central asupra SCV.

Factorii locali sunt surprinsi in modelul neliniar (2.25), respectiv in modelul

linearizat (5.1) prin intermediul setului de parametri 6°%¢" . Astfel:
e mecanismul local de autoreglare metabolicd este surprins prin folosirea

. exer .: Mexer

parametrilor Apesk si M,
. . . . v . exer

e stimularea sistemului respirator este redatd prin parametrul Ry .
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Factorii nervosi ce determina activarea cailor simpatice de catre sistemul

nervos central se regdsesc in modelul neliniar prin intrarea x€X¢’

rest _  exer

, iar in modelul
linearizat prin conditia initiald x (0) = x X
Adaptarea SCV la exercitiu, impusa de interventia directa a sistemului nervos

central asupra SCV, nu presupune bucle de reglare, fiind determinata exclusiv de

intensitatea intrarii de exercitiu WEX€" ,

Reglarea nervoasa se bazeaza si pe arcuri reflexe care asigura stabilizarea
marimilor caracteristice ale SCV. Principalul mecanism ce trebuie luat in considerare
este mecanismul baroreflex. Acest mecanism este surprins in model prin bucla
stabilizatoare a SCV care asigura stabilizarea presiunii arterial sistemica p,¢ prin

modificarea frecventei cardiace H .

Demersul de sintetizare a marimii de comanda a SCV, din urmatoarele
paragrafe ale capitolului, va continua aprofundarea studiilor de caz 2 si 3 prezentate
in capitolul 3. Valorile parametrilor SCV pentru cele doua cazuri sunt cele din coloanele
trei si cinci ale Tabelul 3.19.

Validarea functiilor de comanda obtinute prin metodele de sinteza propuse se
va face prin compararea variatiilor presiunii arterial sistemice p,¢ si frecventei

cardiace H obtinute prin simulare cu datele masurate prezentate in Fig.3.3 si 3.4 pe
baza valorii medii a abaterilor lui p,s si H calculatd pe intervalul 3€¥¢" cu (4.13).

5.2. Functii de comanda alternative determinate pe
baza modelul linearizat al SCV

Asa cum s-a precizat, marimile caracteristice considerate pentru evaluarea

) ) ) ) N £ * * T

modelului buclei de reactie sunt p,s si H, agregate in vectorul y (t) =[pas,H 1 .
Deci ecuatiilor de stare (5.1) li se asociaza ecuatia de iesire:

yi(t)=cx(t), (5.3)
Ccu
[tooo000000
_[o 000000O0 1

b3
Prin folosirea comenzii U = K,;X se obtine sistemul in circuit inchis:
*, *
x =(A+BK,)x
(* *u) , X*(O):Xrest_xexer . (5.4)
y =Cx

Ca urmare, raspunsul sistemului in circuit inchis in scenariul de exercitiu se
reduce la raspunsul liber:

x"(t) = e(ATBKIE ™ (0) = &M X" 0)
v (t) = cel ABRuE (0) = cePitx™(0) (5.5)

unde A; =A+BK,. Raspunsul y"(t) din (5.5) depinde, in primul rénd, de valorile
proprii ale matricei A; . fn domeniul operational relatiei (5.5) fi corespunde egalitatea:
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* _1 %
y' (s)=C(sI- A x, (5.6)
Examinand expresia operationala (5.6) se observa ca raspunsul depinde atat

*
de valorile proprii mentionate care apar sub forma de poli, cat si de zerourile lui ¥ (S)

care integreaza maniera concretd de ponderare a participarii diferitelor moduri ale
sistemului la constituirea raspunsului, consecintd a structurii sistemului si a valorilor
concrete ale conditiilor initiale. Plecand de la aceasta observatie in sectiunile

B3
urmatoare se procedeaza la analiza semnalelor componente ale vectorului ¥ (S) pe
baza polilor si zerourilor semnalelor.

5.2.1. Analiza modelul linearizat al SCV cu bucla baroreflexa

Raspunsul modelului liniarizat al SCV cu bucla baroreflexa in regim de
exercitiu este dat in domeniul timp de relatia (5.5), iar in domeniul operational de
relatia (5.6).

In cazul studiat in [7] matricea A; = A +BKy, corespunde considerarii pentru

SCV a unei legi de comanda u:KuO x" , cu compensatorul KUo dependent de

parametrul gzs din functia de cost (2.31). Aceasta lege de comanda reprezintd doar
o ipoteza de redare a realitatii, astfel ca (5.5) sau (5.6) reprezintd doar aproximari
ale raspunsului real dependente de valoarea lui Gzs.

In cele ce urmeazi se examineazi din aceastd perspectivd si din
considerentele expuse la sfarsitul sectiunii introductive influenta ponderii 55 asupra
polilor si zerourilor semnalelor de iesire (5.6), adica:

Npas (s)
paf(s) = C(sI - (A+BKyp)) ixp = Ppas (5) (5.7)
H(s) NH(s)

Dy(s)

Complexitatea expresiilor nu permite o abordare analitica. Din acest motiv
abordarea care urmeaza este doar numerica.

Se vor considera, pe rand, cazurile 2 si 3 prezentate in capitolul 3. Diferenta
intre cele doud cazuri o reprezintd intensitatea exercitiului (de 75 Watt pentru cazul
2 si de 50 Watt pentru cazul 3) care determina punctele de functionare ale sistemului,
respectiv valorile numerice ale parametrilor modelului liniarizat in vecinatatea celor
doua puncte de functionare.

Cazul 2
In Fig. 5.3a,b,c, respectiv Fig. 5.4a,b,c s-au reprezentat polii (simbol ,x") si

zerourile (simbol ,0”) imaginilor p;s(s) Si H*(S) pentru valori gz5 € [0, 0.087].
Intervalul cuprinde valoarea g,¢p = 0.0432 estimata in capitolul 3.
Cu rosu sunt reprezentati polii si zerourile obtinute pentru g,59 = 0.0432, iar

cu negru polii si zerourile raspunsului liber al sistemului deschis (5.1) (comanda u se
considera nuld)

yap(S) = C(sI - A)xp . (5.8)
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Pentru o intelegere mai buna a figurilor, polii au fost numerotati cu cifre arabe 1-9,
iar zerourile cu cifre romane I-VIII.

Corespunzator descompunerii semnalelor in componente modale se stie ca in
ceea ce priveste influenta amplasarii polilor care apar in expresia operationala a unui
semnal asupra formei semnalului in raport cu timpul: i) polilor aflati departe de axa
imaginara le corespund componente modale care se amortizeaza foarte repede, astfel
ca ,nu au o contributie importanta” (poate fi neglijatad); ii) polii care ,impun” forma
semnalului sunt cei pozitionati in apropierea axei imaginare a planului ,s”; iii) unei
perechi pol-zero (dipol) dintr-un semnal ii corespunde o componentd care se
stabilizeaza rapid si nu produce in regimul tranzitoriu oscilatii. Observand Fig. 5.3 si
Fig. 5.4 din aceastd perspectiva rezulta urmatoarele constatari:

i) Cu privire la polii care apar in imaginile operationale ale semnalelor:

¢ Imaginile p;S(s) cat si H*(S) au noua poli comuni.

e Amplasarea polilor 8 si 9 (Fig. 5.3a si 5.4a), cu valori mai mici de -0.2 (poli
departati de axa imaginard), nu este influentatda semnificativ de prezenta buclei
de reactie.

e Amplasarea celor trei poli reali, 1, 2 si 3, si a celor doua perechi de poli complex
conjugati, 4,6, respectiv, 5,7 (Fig. 5.3.a si Fig. 5.4b), situati in apropierea axei
imaginare, este influentata de prezenta buclei de reactie. Ca urmare, intr-o prima
evaluare Gg influenteaza raspunsul prin intermediul acestor poli.

e Pentru valori mici ale lui G5, gs5€ [0.001, 0.003], polii reali, 1, 2, 3 fisi
pdstreaza valorile reale. Pentru g5 > 0.003 polii 2 si 3 devin complex conjugati,
iar polul 1 se stabilizeaza in jurul valorii -0.0275 (v. Fig. 5.4b).

e Perechile de poli complex conjugati isi modificd pozitiile la cresterea lui Gzs
stabilizandu-se in valorile marcate cu rosu pentru gz > 0.003 (v. Fig. 5.3c).

ii) Cu privire la zerourile care apar in imaginile operationale ale semnalelor:

e Imaginile p;s(s) si H*(s) au cate sapte zerouri distincte.

e Imaginea p;SBD(s) are patru zerouri reale I, II, VII si VIII. Din Fig. 5.3a se

observa ca zerourile VII si VIII sunt amplasate in vecinatatea polilor 8 si 9 si iar
zerourile I si II au valori pozitive. Fig. 5.3b arata ca celelalte zerouri sunt complex
conjugate si formeaza dipoli cu polii 4,6 si 5, 7.

e In prezenta buclei de reglare pozitia zerourilor se modifici. Astfel: pentru
Gss > 0.015 cei doi poli pozitivi devin complex conjugati cu partea reald negativa
(Fig. 5.3b), zerourile III si V devin reale si au valori in vecinatatea polilor 1 si 3,
iar zerourile 1V si VI isi schimba pozitia in planul ,s” (Fig. 5.3c).

iii) Cu privire la efectul conjugat al polilor si zerourilor care apar in imaginile
operationale ale semnalelor:

e Pentru g5 = gz50 = 0.0432 amplasarea polilor si zerourilor imaginii p;s(s) arata
ca variatia semnalului in timp este determinata doar de polii 2, 3, 8 si 9 si zerourile
V, VII si VIII. Restul polilor si zerourilor formeaza dipoli. Astfel, semnalul p;S(t)

are o variatie rapida, iar suprareglajul este determinat de polii complex conjugati
2 si 3. Acest lucru se poate observa si in Fig. 5.5 unde este reprezentata variatia

* . . . v v . .. .
Pas(t) pentru trei valori ale lui g,5 . Se constata ca pentru valori mici ale lui Gas
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. . * . v . . . v . ..
variatia lui pa5(t) este mai lenta si suprareglajul mai mare datorita contributiei
polilor din apropierea axei imaginare care nu sunt integrati in dipoli. Pentru valori

ale lui gzg > gz50 = 0.0432 , rdspunsul sistemului rdmane aproape neschimbat.
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Fig. 5.3 Influenta G55 asupra polilor si zerourilor lui p;s(s)
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Fig. 5.4 Influenta g5 asupra polilor si zerourilor lui H (S)

o Imaginea HED(S) are trei zerouri reale: I, II si VII, negative, si doud perechi de
zerouri complex conjugate, ceea ce inseamna o situatie diferitd de cea a lui
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*
pasBD(s). Din Fig. 5.4a si 5.4b se observd ca pentru g5 > 0.015 zerourile I si
II devin complex conjugate in prezenta buclei de reactie. Pozitionarea zerourile

pentru qus = gz50 = 0.0432 arata ca raspunsul H*(t) este influentat de

pozitionarea tuturor polilor si zerourilor din apropierea axei imaginare (care nu
mai formeaza dipoli).

b3
. Rdspunsul H (t) reprezentat in Fig. 5.5 confirma aceasta concluzie, timpul de
- - . AL A * . - .
stabilizare fiind mult mai mare decat in cazul pgg(t). Oscilatiile puternice se

datoreaza perechilor de poli complex conjugati. Pentru ggq > ga5p = 0.0432

raspunsul prezinta oscilatii mai puternice datorita celor douda zerouri complex
conjugate I si I a caror parte imaginara creste, iar parte reala scade.

10 \ \ \ \ \
— —< | | | | |
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E / \ ' | |
E | |
o-10f ---"4- T/ 17 7] k-~ b=
©
[ |
|
|
15 16
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T —qas:0.1
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15 16

* *
Fig. 5.5 Influenta parametrului g5 asupra semnalelor py¢(t) si H (t) pentru cazul 2

Cazul 3
A doua situatie studiata o reprezinta cazul 3 prezentat in capitolul 3 pentru

care valoarea estimata a ponderii G5 este g,59 = 0.0028. in Fig. 5.6a,b,c, respectiv
5.7a,b,c s-au reprezentat polii (simbol ,x") si zerourile (simbol ,,0”) imaginilor p;s(s)

, respectiv H*(S) pentru valori g, € [0, 0.0056] . Cu rosu sunt reprezentati polii si
zerourile imaginilor obtinute cu (5.7) pentru g,sp = 0.0028, iar cu negru polii si

zerourile raspunsului liber (5.8).

Analizand amplasarile polilor si zerourilor semnalelor din Fig. 5.6 si Fig. 5.7
rezultd urmatoarele constatari:
i) Cu privire la poli:

o Amplasarea polilor 8 si 9 (Fig. 5.6a si 5.7a), cu valori mai mici de -0.2 (poli
departati de axa imaginara), nu este influentata semnificativ de prezenta buclei
de reactie.

o Amplasarea celor cinci poli reali, 1, 2, 3, 6 si 7 si a perechii de poli complex
conjugati, 4 ,5 (Fig. 5.6b si Fig. 5.7c), situati in apropierea axei imaginare, este
influentatd de prezenta buclei de reactie. Pentru valori mici ale Iui Qsg,
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Gas < 0.0001, polii reali, 1, 2 isi pastreaza valorile reale. Pentru g,5 > 0.0001
poli devin complex conjugati (v. Fig. 5.6c).

. Perechile de poli complex conjugati 4 si 5 isi modifica pozitiile la cresterea lui G5¢
stabilizandu-se in valorile marcate cu rosu pentru g5 = G359 (v. Fig. 5.7¢).

. Polii reali 6 si 7 isi pastreaza valorile reale pentru g5 < 0.0024 , iar apoi devin

complex conjugati (v. Fig. 5.6b).
. Polul real 3 impreuna cu polul 6 devin o pereche de poli complex conjugati pentru
0.00021 < q45 < 0.001 . Pentru g5 > 0.001 polul 3 se stabilizeaza in jurul valorii

-0.037. (Fig. 5.6¢).
i) Cu privire la zerourile imaginii p;SBD(s) :

. Imaginea p;SBD(s) are patru zerouri reale I, VI, VII si VIII si doua perechi de

zerouri complex conjugate II, III si IV, V. Din Fig. 5.6a se observa ca zerourile
reale VII si VIII, pozitionate departe de axa imaginard, sunt amplasate in
vecinatatea polilor 8 si 9. Figura 5.6b arata ca zerourile reale I si VI formeaza
dipoli cu polii 3 si 6, iar zerourile complex conjugate II si III cu polii 4 si 5.

. In prezenta buclei de reglare se modifica substantial doar pozitia zerourilor din
apropierea axei imaginare. In Fig. 5.6b se observd ca perechea de poli complex
conjugati IV si V isi modifica pozitia, amplasandu-se pentru g5 > gz5p In
vecindtatea polilor 4 si 5. Fig. 5.6c aratd cd pentru g5 > 559 Perechea de poli

complex conjugati II si III formeaza dipoli cu polii 1 si 2. Zerourile I si VI pentru
0.00021 < q55 <0.00175 devin complex conjugate. Pentru g,¢ >0.00175

zeroul I se pozitioneaza in apropierea polului 3, iar zeroul VI scade pana la
valoare -0.1 (v. Fig. 5.6c).
. Pe masura ce q,5 creste, polii 1, 2, 3, 4 si 5, amplasati in apropierea axei

imaginare, formeaza dipoli cu =zerourile I, II, III, IV si V. Pentru
Gas > Gasp = 0.0028 amplasarea polilor si zerourilor imaginii pzs(s) aratd ca
variatia semnalului in timp este determinata doar de polii 6, 7 si 9 si zerourile VI
si VIII. Astfel, semnalul pzs(t) are o variatie cu atat mai rapidd cu cat gs este
mai mare.
iii) Cu privire la zerourile imaginii HED(S):
. Imaginea HED(s) are sase zerouri reale I, II, V, VI, VII si VIII si o pereche de

zerouri complex conjugate III si IV. Din Fig. 5.7a se observa ca zerourile reale
pozitionate departe de axa imaginara, VII si VIII formeaza dipoli cu poli 8 si 9,
indiferent de prezenta buclei de reactie.

o Bucla de reactie face ca zerourile reale V si VI sa devinda complex conjugate
pentru gz > 0.0021 (v. Fig. 5.7b).

. Figura 5.7c aratd ca zerourile III si IV formeaza dipoli cu polii 4 si 5, iar la
inchiderea buclei de reglare acestea isi modificd pozitionarea, amplasandu-se in
apropierea polilor 1 si 2. Zeroul real I devine pozitiv pentru G55 > 0.0008 . Zeroul

II pentru 0.00021 < 55 < 0.00068 impreuna cu V formeaza o pereche complex
conjugatd, pentru ca pentru g5 > Gz50 = 0.0028 sa se stabilizeze langa polul 3.
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Fig. 5.6 Influenta parametrului g5 asupra polilor si zerourilor lui p;s(s) pentru cazul 3

e  Astfel, in bucld inchisa H*(t) este influentat de ansamblul tuturor polilor si

zerourilor. Perechile de poli complex conjugati 1, 2 si 4, 5 conduc la un raspuns
oscilant si lent.
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Fig. 5.7 Influenta parametrului gz asupra polilor si zerourilor lui H*(s) pentru cazul 3

in Fig. 5.8 sunt reprezentate variatiile Iui p;S(t) si H*(t) pentru trei valori
ale lui Gzs. Pentru gzs = Gz50 = 0.0028 presiunea arterial sistemica p;S(t) se

X
stabilizeazd in aproximativ 1 min, fatd de frecventa cardiaca H (t) care se
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stabilizeaza in 3 min. Se confirma faptul ca raspunsul pgs(t) este mai rapid pe
masura ce (s creste. Cresterea brusca a lui H*(t) pentru g5 = 0.01 este datorata

zeroului pozitiv I in contextul in care H*(S) are 8 zerouri (mai multe decét p;S(s) ).
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Fig. 5.8 Influenta parametrului G55 asupra semnalelor pg(t) si H (t) pentru cazul 3

Concluzii
Bucla de reglare construitd pe baza functiei de cost (2.31) conduce la un

o A - H - H P~ * a -
rdspuns ,optim” in ceea ce priveste presiunea arterial sistemicd p;5 in detrimentul

£ k3
variatiei frecventei cardiace H . Corectarea variatiei H (t) prin modificarea valorii

lui gzs conduce la modificarea nedoritéa a variatiei lui p;S(t), Gss avand efecte

diferite asupra amplasarii zerourilor fata de polii celor doua marimi.

Datorita penalizarii presiunii arterial sistemice in functia de cost (2.31), timpul
de stabilizare a acesteia rezultd mult mai mic decat cel al frecventei cardiace. Acest
aspect nu este in concordantad cu procesele fiziologice ce au loc. Astfel, in [34] se
specifica ca frecventa cardiaca creste brusc in primele 1-2 minute ale solicitarii si apoi
se stabilizeaza la valoarea regimului de exercitiu si ca presiunea arterial sistemica
atinge valoarea de exercitiu concomitent cu frecventa cardiaca. Reprezentarile grafice
din [56], [57] confirmd ca variatia temporala a frecventei cardiace corespunde
raspunsului indicial al unui element de transfer de ordinul I. Modificarea presiunii
arterial sistemice in timpul exercitiului, fiind determinata de cresterea volumului de
bataie a ventriculului si de scaderea rezistentei sistemice datoratd mecanismului local
de autoreglare metabolica, prezinta o crestere modesta in raport cu cresterea
frecventei cardiace.

Ca urmare, desi functia de comanda (2.32) conduce la stabilizarea marimilor
caracteristice la valorile de regim de exercitiu, variatia lor temporald nu este
respectatd. Solutia de reglare bazata pe utilizarea functiei de cost patratice (2.31)
asigura stabilitatea sistemului, dar nu permite o modelare care sa redea
performantele referitoare la variatia temporala a frecventei cardiace.

Din analizarea configuratiilor de poli rezultéa ca pentru asigurarea stabilitatii
este necesara o reactie care sa asigure relocarea la o valoare negativa a polului din
origine al sistemului in bucla deschisa. In ceea ce priveste restul polilor sunt de dorit
solutii care sa nu afecteze dipolii semnalelor de iesire.
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In continuare se propun, in acest context, alte moduri de sintetizare a functiei
de comanda care sa aproximeze mai bine sau comparabil comportarea SCV in cazul
exercitiului.

5.2.2. Sinteza functiei de comanda a SCV printr-un procedeu de
alocare a polilor

in paragraful precedent s-a arétat c& pentru a reda comportarea stabild a SCV
comandat prin mecanismul baroreflex este necesard sintetizarea unei functii de

comanda u*(t) care sa asigure deplasarea polului A =0 al modelului (5.1) al SCV

spre valori negative. in paragraful de fata se dezvolta un model al SCV comandat
bazat in mod strict pe aceasta deplasare si pe corelarea ei cu tranzitia cat mai

b3
apropiatd de realitate a starilor modelului (5.1) de la conditiile initiale Xg la valoarea

*
finald x (tr)=0.

Analizand controlabilitatea sistemului (5.1) se constatd ca@ acesta este
controlabil, astfel ca, principial, pentru orice spectru impus sistemului din Fig. 5.2.
existd un compensator de stare K, capabil sa il asigure. Determinarea
compensatorului poate fi facuta pe diferite cdi, bundoara folosind formula lui
Ackerman.

In cele ce urmeaza, pentru determinarea lui K, se va folosi un procedeu de
alocare a polilor prezentat in lucrarea [58]. Procedeul permite calcularea unui
compensator K, care sa realizeze un sistem inchis care sa difere de sistemul deschis

prin repozitionarea unui singur pol real sau a unei perechi de poli complecsi conjugati.
(Prin repetarea procedeului pot fi repozitionati toti polii sistemului deschis initial).
Totodatad, procedeul asociaza efectului compensarii o functie de cost patratica si prin
aceasta o interpretare functionald. Rezultatul din [58] este sintetizat de urmatoarea
teorema.

Teorema: Fie sistemul x'(t) = A;x(t)+Bu(t), A;=A+BK,, rezultat din
procesul controlabil de ordin » de ecuatii de stare x(t) = Ax(t)+Bu(t) si reactia dupa
stare u(t) =Kyx(t) Si fie oa=1{A;, Ay, .o )\j, v A} respectiv

Op, ={H1, M2, o Hj, oo Hp} spectrele matricelor A si A;.
Dacé K, =-RIBTP cu R ales astfel incat w/ BR18"w; = 1 si cu:

P=wi(h - wl by < |

, (5.9)

. . . . . T
unde /i ia una dintre valorile 1,2,...,n, u; si A; sunt reale, iar W; este vectorul

propriu la stanga corespunzator matricei transformarii de stare care aduce ecuatiile
de stare ale procesului in forma canonica diagonala cu spectrul o, , atunci pentru

J#i elementele lui Op, ={H1, Mz, - Hj, - Hp} coincid cu cele ale |lui

oa=1{A;, A, .. AJ- w. Ay}, adica l-lj=/\j, iar elementul de rang /i al lui
o4 ={Hy, M, .. Hijs oo HUp} ia valoarea p; din (5.9).
Note:
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e Expresia (5.9) a matricei P se obtine ca solutie a ecuatiei Riccati asociata
problemei de optimizare liniar-patratice corespunzatoare functiei de cost:

J:j(x*TQx*+u2)dt (5.10)
0

cu:
Q=w(uf - ¥ wl . (5.11)
e Forma canonica diagonala se obtine aplicand procesului x'(t) = Ax(t)+ Bu(t)
o transformare de stare de matrice V = [vy,...,vg],unde v; , i = 1,_n sunt

vectorii proprii asociati, respectiv, valorilor proprii A;, i = 1,n , iar vectorul
propriu w,-T este dat de linia i a matricei V1.

Potrivit celor precizate, aplicdm aceasta teorema sistemului (5.1) pentru care
oa=1{A1,--,Ag,0} pentru a determina compensatorul dupd stare K, care va asigura

sistemului in circuit inchis spectrul 04, ={A,--,Ag, U} (deplaseazd valoarea proprie
A =0 lavaloarea reald H <0) pentru a realiza variatii dorite pentru presiunea arterial

sistemicd p,¢ sifrecventa cardiacd H .

Utilizarea teoremei a fost descrisa in [59]. In continuare se dezvolts rezultatul
din aceasta lucrare.

Intrucat Ag =0, vectorul propriu asociat la stdnga Wg =[wg,,Wg, ..., Wgy ]

se obtine rezolvand ecuatia:
W9A = A9W9 =0 (512)

Deoarece A are ultima linie identic nuld, rezolvarea (5.12) implica rezolvarea
sistemului cu noua ecuatii si opt necunoscute:

ajwg, +azWo, +azWo, +agWo, = 0

612W91 + 622W92 + a32W93 + 682W98 =0

513W91 + 523W92 + 533W93 =0

514W91 + a54w95 =0

aysWo, +asswWo, =0 (5.13)
526W92 + a36W93 + a76W97 =0

667W96 + a77W97 =0

518W91 + 528W92 + 588W98 =0

619W91 + 329W92 + 639W93 =0
si adoptarea unei valori pentru Wo, (grad de libertate). Sistemul (5.13) are solutia
unica W9, o =0 . Datoritd faptului cad vectorul propriu Wz;- trebuie sa fie diferit de

zero, adoptam Woy = 1. Rezultd ca valorii proprii Ag = 0 i se asociaza vectorul propriu:
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whb=[00000000 1] (5.14)
Inlocuind rezultatul in (5.11) obtinem:
o .. 0
Q=|. ... or e R9X9 (5.15)
0 ... gy
cu gy = u? . Consecutiv, functia de cost patraticd (5.10) ce inlocuieste (2.31) devine:
J(u*, xTest ) - J‘(qH(H(t) —Hexer)2 ¥ ct)? )dt - (5.16)
0
Impunand in continuare conditia W;—BR_IBTWQ =1 rezults R 1=1, apoi
0o .. 0
P=|... ... . e ®OXP ca solutie a ecuatiei matriceale Riccati, iar in final, cu formula
0 ... -y

K, =-R1BTP se obtine:
K;=[0 0000000 y. (5.17)

% * *
Din punct de vedere fiziologic, rezultatul obtinut, u (t) = KL*,X (t)=uH (t),
consemneaza faptul ca reactia dupa stare se realizeaza in acest caz numai dupa
frecventa cardiacad, adica fara interventia mecanismului baroreflex.
Functia de cost (5.16) arata ca deplasarea polului din origine in semiplanul
stdng Tn pozitia K este corelabild cu minimizarea sumei patratice dintre abaterea

HeXeI"

ponderata a frecventei cardiace H fata de nivelul de exercitiu si nivelul marimii

de comandd u*, ponderea avand valoarea qH=u2. Intrucat valoarea ponderii

influenteazd ambele componente ale lui y*(t), nu numai frecventa cardiacd H*(t) ,
in continuare se investigheazd influenta alegerii valorii ponderii gy asupra intregului
raspuns (5.6).
Prin folosirea compensatorului (5.17) se obtine sistemul in bucla inchisa:
X" = (A+BKi)X" = (A+M)x"

14

unde:
0o .. 0
M=o v .. e }OX? (5.18)
0 ... u
respectiv raspunsul:
y'(s)=C(sI-(A+M))Ix;. (5.19)

Potrivit demonstratiei din Anexa A5.1 care foloseste rezultatul din [60], raspunsul
poate fi rescris in forma:
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0 .0
y*(s):C(sI—A)—1x§+S“ csi-Ay .. .. .. xp (5.20)
-
oo i) 0 .. 1
ydep' )
Yindep

Solutia (5.20) contine doua componente: raspunsul liber al sistemului in bucla
deschisd, ypgp, si produsul de convolutie Ygep *y,-,,dep al unui semnal exponential

dependent de valoarea lui U, Ygep, si al unei componente (a noua) a raspunsului
liber, independentd de K,Yindep. Astfel, efectul deplasarii polului din origine la

valoarea M se poate analiza direct in raspunsul sistemului.
Explicitdnd (5.20) se obtine:

* * *
pas(s) = paSBD (S) + ﬁ 'Dasindep (5) =
(5.21)

1 - . * H 1 . *
=———|adj(sI-A ... adj(sI- A —————adj(sI- A
det(sT— Ay LPUCT= Az e 3di(ST= Ao [Xo + 5= e oo adi(sT- Alroxa
X,k Ho _
H (s)_HBD(S)+S_uHindep(S)_
g (5.22)
1 . * u 1 . * 09
=—————adj(sI- A)ggXxp, + ———————adj(sI- A)ggXp., = —=
det(sI- A) i Joo 09 s —u det(sI- A) i )99 09 S—u
Rezultatul este notabil prin faptul ca raspunsul H*(t) este exponentiala
* X ut
H (t) = Xp, €7, (5.23)
iar in valoare absoluta functia
H(t) = H 1 xp €Mt xg, = HeSt - pexer, (5.24)

independenta de polii si zerourile sistemului deschis, pe care se poate modula
influenta altor factori pentru a obtine o comportare cat mai apropiata de cea
experimentald [61]. Asadar, folosirea functiei de cost (5.16) se soldeaza cu obtinerea
* v .y .
unei variatii exponentiale a frecventei cardiace H (t) care se stabilizeaza cu atat mai
repede cu cat valoarea absoluta a lui 4 este mai mare.
Spre deosebire de raspunsul in frecventa cardiaca, raspunsul in presiunea
arterial sistemica p;s(t), este determinat de un ansamblu de poli si zerouri care apar

ES a
in expresia lui pss(S). Aspectul amplasarii polilor a fost deja discutat. In ceea ce
priveste amplasarea zerourilor lucrurile sunt mai complicate. O abordare posibila este
cea prezentata in continuare bazatad pe metoda locului radacinilor.
Prin transformarile prezentate in Anexa A5.2, din (5.21) rezulta:
* _ SNy(s)+Ny(s)—uNy(s) Nas(s)
Pas(s) = =

det(sI- (A+ M)) Das(s)”’ (5.2)

unde
1 , * ; *
Nl(S) = ;[ad](s[— A)11X01 +.o..+ ad](sI— A)18X08]

Ny(s) = adj(sI- A)19x39
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Totodata, plecand de la (5.3), pentru raspunsul liber al sistemului in bucla deschisa,
pszD (s) , se obtine expresia:

Nas. (S)
* -1 aSBD
p (s)=C(sI-A) "xg=—""—
aspp DasBD (5)
in care:

Nasgp, (5) = sN1(s) +Nx(s). (5.26)

Din (5.26) si din expresia Njg(s) rezulta egalitatea:
Nas(s) = NaSBD(S) - /JNl(S) (5.27)

b3
care permite investigarea influentei lui 4 asupra zerourilor lui Pas(S) prin metoda

locului radacinilor. Astfel, considerand sistemul din Fig. 5.9 cu

H(5)=NN1—(S()S),

asgp
se constata imediat ca polii acestuia sunt tocmai radacinile lui N5(s) , adica zerourile

(5.28)

Iuip;S(S). Parametrul ¢ joaca rolul amplificarii din bucla din Fig. 5.9.

H(s)

u

Fig. 5.9 Structura cu reactie asociata analizei influentei parametrului 4 asupra zerourilor
polinomului Nz¢('s) prin metoda locului rdddcinilor

Manipularea rezultatului este insa dificila intrucat polii si zerourile din (5.28)
depind de conditiile initiale de raportare a SCV la valorile de exercitiu din momentul
trecerii sistemului din regim de repaus in regim de exercitiu.

Aplicarea procedeului de alocare pentru cazul 2
In paragraful 2.9 s-a aratat ca, plecand de la un anumit mod de interpretare
a rezultatelor experimentale, compensatorul K, se poate obtine ca o solutie a

problemei de optimizare liniar patratice corespunzatoare functiei de cost (2.31), de
parametru g, . S-a constat ca pentru valori g, > 0.003 se obtine o prima solutie

care, asa cum s-a aratat la paragraful 5.2.1, poate fi asociata cu deplasarea, in
procesul de trecere de la regimul de repaus la regimul de exercitiu, a polului Ag =0

al SCV liniarizat in vecinatatea pozitiei ug = -0.0275 . Deplasarea, datordndu-se

buclei de reglare care actioneaza pe parcursul regimului tranzitoriu, poate fi
consideratd, intr-o prima aproximare, drept un invariant al fenomenului modelat.

Ca atare, investigarea modelarii procesului de trecere de la regimul de repaus
la regimul de exercitiu se poate continua prin folosirea compensatorului (5.17). in
procesul de trecere frecventa cardiacd se modifica in timp aperiodic dupa relatia
(5.24). Timpul de stabilizare, considerat de aproximativ patru ori constanta de timp

BUPT



142 Modelarea functiei de comanda pentru SCV in scenariul de exercitiu - 5

a modelului, egala cu—iz—i, este tsz—i=145,45 sec. Astfel, durata
u

Hg H
regimului tranzitoriu intre starea de repaus si cea de exercitiu este de aproximativ 2,5
min, valoare mai mare decat cea din [34], dar corecta dacad interpretam variatia
esantioanelor masurate din Fig. 5.12.

*
Pentru stabilirea efectului valorii lui ¢ asupra pPs5(t) este necesara urmarirea

b3
influentei acestui parametru asupra zerourilor lui Ps5(S) rezultate prin inchiderea

buclei.

Folosind rezultatul (5.27), in Fig. 5.10 s-a trasat, corespunzator schemei bloc
din Fig. 5.9, locul radacinilor pentru functia de transfer (5.28) in raport cu parametrul
K . Pentru a face o comparatie cu Fig. 5.3, pentru zerouri s-au folosit aceleasi notatii

cu cifre romane: I,..., VIIL
In Fig. 5.10a se observa ca zerourile pozitionate departe de axa imaginara

(VIL,VIII) nu sunt influentate substantial pentrupe [-0.3, 0). Zeroul I, pozitiv,
creste ca valoare pe masura ce U scade. Zerourile complex conjugate IV si VI fisi

modificd pozitia in planul complex departandu-se de axa reald. Cele mai importante
modificari se petrec in ceea ce priveste zerourile II, III si V (Fig. 5.10b). Pentru valori
ale lui pe [-0.028,-0.025] aceste zerouri sunt cantitati reale negative. Pentru

4 <—-0.028 zerourile II si V devin complex conjugate, iar zeroul III ramane real
negativ si se departeaza de origine.

Se poate trage concluzia ca pentru a diminua pe cat posibil influenta zerourilor
ce apar in raspunsul p;s(s) polul din origine al SCV linearizat trebuie deplasat in
pozitia -0.025 > u > -0.028.

Locul radacinilor

0.04 T

0.03— H I 4

u=-00267 1=-0.350_ p=-0.0267 u=-0.0267
0.01 4
il 1]
o
£ _m )@_|_@ -
E0 / © Vil / ]
-0.01|n=-0.359 0 - Zerouri p, Bucla inchisa u=-0.359 -

X - Zerouri p;s Bucla deschisa
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0.04

Locul radacinilor

p=-0.35

n=-0.0267

O - Zerouri P Bucla inchisa

X - Zerouri p,_ Bucla deschisa

1=-0.35

L I L I
-0.04 -0.02 Re [s] 0.02 0.04

b3
Fig. 5.10 Deplasarea zerourilor lui PaS(S) sub influenta parametrului M la inchiderea buclei
de reactie prin compensatorul (5.17) pentru cazul 2

In Fig. 5.11 s-au obtinut variatiile temporale ale P;s(t) si H'(t) pentru

diferite valori ale luig < 0. Pentru comparatie s-a trasat si raspunsul obtinut prin
folosirea legii de comanda optimald folosind compensatorul K¢ .

30 T T T
= 20 4
I
£ 10 i
£ ———
1] 0 v_
©
a..10 e

_20 L L L L L L L L

10 10.5 1 11.5 12 12.5 13 13.5 14 15

0.5 t rmin]

E or — - -q,,=0.0432|_
E—
s 1=-0.02
T —;=-0.0267
- 1 i
T 0.5 —;=-0.0275
= p=-0.359
_1 L L L L L L L L T
10 10.5 1 11.5 12 12.5 13 13.5 14 15

t Iminl

Fig. 5.11 Raspunsul sistemului linearizat la folosirea functiilor de comanda optimala obtinute cu
functiile de cost (2.31) si (5.16) pentru cazul 2

in Fig. 5.11 se observa variatia exponentiald, conform formulei (5.23), a lui

b3
H (t), respectiv influenta valorii & asupra timpului de stabilizare al semnalului.

b3
Variatia Pag(t) este influentatd atat de pozitionarea tuturor polilor, cat si a zerourilor

lui p;s(s), cea mai bund comportare obtindndu-se pentru e [-0.028,-0.025] .
Pentru a putea evalua efectul folosirii compensatorului (5.17), respectiv a

functiei de cost (5.16), s-a simulat comportarea sistemului nelinear (2.33) cu KZ
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obtinut pentruy = -0.027 . Variatiile presiunii arterial sistemice p,4(t) si frecventei
cardiace H(t) pe perioada regimului tranzitoriu au aspectul din Fig. 5.12. In figur
mai sunt reprezentate rezultatele obtinute la folosirea compensatorului Ko
corespunzator functiei de cost (2.31) pentruqss = G559 = 0.0432 , respectiv rezultate

experimentale. Intrucat simuldrile corespund modelului neliniar al SCV rezultatele

sunt Tn valori absolute. Se observa ca variatia frecventei cardiace este bine

aproximata de formula (5.24).
150 T T

O e e T et =
"'J. =Raspuns pt. functia de cost (2.31)
-+ Esantioane masurate

=—Raspuns pt. functia de cost (5.16)

13 13.5 14 14.5 15

H [batai/min]

L L L L L
10 10.5 1 11.5 12 12.5 13 13.5 14 14.5 15
t [min]

o
0o
o

Fig. 5.12 Raspunsul sistemului nelinear la folosirea compensatoarelor de stare Kyo si KL*,
pentru cazul 2

Variatiile temporale ale celor doua semnale reprezentate in Fig. 5.12
corespund cu variatia esantioanelor masurate. Folosind (5.2) s-au calculat abaterile
medii ale presiunii arterial sistemice p,4(t) si frecventei cardiace H(t) . Rezultatele

se regasesc in Tabelul 5.1 si arata o imbunatatire a raspunsului H(t) , in detrimentul
raspunsului ps(t). Totusi rezultatul arata cd functia de cost (5.16) poate inlocui
functia (2.31) cu succes.

Tabelul 5.1. Evaluarea semnalelor simulate pentru cele doua functii de comanda

(caz 2)
Abatere medie Abatere medie
Cazul 2 APas, med AHmeq
[mmHg] [batai/min]
Raspuns pentru functia de cost (2.31) 5.2990 5.6562
Raspuns pentru functia de cost (5.16) 5.5963 5.5312

;Adplicarea procedeului de alocare pentru cazul 3
In paragraful 5.2.1 s-a aratat ca folosind compensatorul K,y obtinut cu

functia de cost (2.31) polul din origine, 1, impreuna polul real, 2£ devin o pereche de
poli complex conjugati pentru gzs >0.0001 (v. Fig. 5.6c). In vederea aplicarii

procedeului de alocare trebuie analizat care este domeniul de valori convenabil pentru
u<0.
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Rezultatul (5.24) arata ca frecventa cardiaca H(t) se modificd aperiodic,
timpul de stabilizare fiind tg :—%sec. In [61] se specificd c& pentru frecventa

cardiacd durata regimului tranzitoriu intre starea de repaus si cea de exercitiu depinde
de intensitatea exercitiului, precum si de valorile de repaus si exercitiu. In raport cu
intensitatea exercitiului, timpul de stabilizare al frecventei cardiace este cu atat mai
mic cu cat intensitatea exercitiului este mai redusa. Deci, fata de cazul 2, in care
WEX€ = 75 Watt, in acest caz studiat in care WEX€" = 50 Watt, t¢ trebuie setat la
mai putin de 2 min. Obtinem o prima informatie referitoare de domeniul de valori
pentru U si anume pe [-0.033,-0.133] .

Din analiza amplasarii polilor si zerourilor semnalului p;SBD din Fig. 5.7 s-a

tras concluzia ca polii 2, 4, 5 si 6 formeaza dipoli cu zerourile I, II, III si VI. Variatia
temporala este determinata in principal de polul 3 si zerourile IV si V, restul polilor si
zerourilor avand amplasari indepértate de axa imaginara a planului ,s”. In prezenta
buclei de reactie obtinuta cu compensatorul K, , polul 3 se deplaseaza la valoarea -

0.037, dar este compensat de zeroul I. De asemenea zerourile IV si V formeaza dipoli

X
cu polii 4 si 5. Deci viteza de variatie a semnalului Ps5(t) este determinata de polii
complex conjugati 6 si 7, a caror parte reald este de aproximativ -0.12. Se observa
ca ambele valori sunt in intervalul [-0.033,-0.133] obtinut anterior .

Pentru alegerea valorii potrivite a lui ¢ inintervalul [-0.033,-0.133], in Fig.
5.13 s-a trasat locul radacinilor pentru functia de transfer (5.28) si structura din Fig.
5.9. Din observatiile anterioare rezulta ca in locul radacinilor, in vederea obtinerii unui
raspuns cat mai apropiat de cel furnizat de utilizarea compensatorului K,q , trebuie
gasita valoarea lui U pentru care zerourile I, II, III si VI prezintd deplasari minime

fata de valorile corespunzatoare buclei deschise, iar zerourile IV si V se apropie cat
mai mult de axa reald.

Locul
01 T

L v X
008 1=-0.0321 t
0.06 —

Im [s]
T
=
JX
=
n
°
//ﬁ

O - Zerouri p;s Bucla inchisa

X - Zerouri p,_ Bucla deschisa
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Locul
T

0.005- /p=-0.12

-0.005—

Im [s]

O - Zerouri p;s Bucla inchisa
n=-0.0321
-0.011 X - Zerouri p;s Bucla deschisa

-0.015
u=-0.0321

m X

I I I I I I
0.2 -0.18 -0.16 -0.14 -0.12 -0.1 -0.08 -0.06 -0.04 -0.02 0

b3
Fig. 5.13 Deplasarea zerourilor lui PaS(S) sub influenta parametrului U la inchiderea buclei
de reactie prin compensatorul (5.17) pentru cazul 3

In Fig. 5.13a se observa c& pentru g > -0.125 zerourile VII si VIII isi modificd
nesemnificativ valoarea corespunzatoare buclei deschise. Partea imaginara a perechii
de zerouri IV si V scade in valoare absolutd, iar pentru ¢ <-0.125 partea lor reald

devine pozitiva. in Fig. 5.13b se observé c8 perechea de zerouri II si III nu isi modificd
substantial pozitia. Zerourile reale I si VI devin complex conjugate pentru
U >-0.0321. Pentru u <-0.125 zeroul I se stabilizeaza la valoarea corespunzatoare

buclei deschise a zeroului VI. Zeroul VI scade ca valoare, iar pentru y=-0.125
atinge valoarea -0.17.
Aceste observatii, corelate cu amplasarea polilor semnalului Pasgp 1 conduc

*
la concluzia ca pentru u >-0.0321 raspunsul pzs(t) este unul lent, determinat in

principal de polii 2, 3 si 6 si de polul 1 localizat tot in apropierea axei imaginare. in
schimb pentru p <-0.125, polul 6 este compensat de zeroul I, iar polul 1 este
localizat destul de departe de axa imaginara, ceea ce creste viteza de raspuns a lui

p;s(t). Aceste concluzii sunt confirmate in Fig. 5.14 in care sunt reprezentate
ES N
variatiile temporale ale lui pz5(t) pentru diferite valori ale lui . In Fig. 5.14 se poate

b 3
observa si influenta valorii lui 1 asupra lui H (t).
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5
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Fig. 5.14 Raspunsul sistemului linearizat la folosirea functiilor de comanda optimala obtinute cu
functiile de cost (2.31) si (5.16) pentru cazul 3

Ca urmare a acestor constatari valoarea cea mai potrivita pentru y este de -

0.125. Pentru aceasta valoare s-a simulat modelul neliniar al SCV (2.33) cu semnalul
de comanda calculat folosind compensatorul (5.17). In Fig. 5.15 sunt reprezentate,
pentru comparatie, variatiile presiunii arterial sistemice p,(t) si ale frecventei

cardiace H(t) obtinute prin simulare folosind compensatorul K, corespunzator

functiei de cost (2.31) cu @u5 =qasp =0.0028, respectiv. compensatorul KZ

corespunzator functiei de cost (5.16) pentru ¢ = 0.125 , impreuna cu valorile obtinute

din masuratori.
120

£ =]
N
E H
é =—Raspuns pt. functia cost (2.31)
T - Esantioane masurate

60 - | | | ) ‘ ‘ =Raspuns pt. functia cost (5.16) 1

9.5 10 10.5 1 11.5 12 12.5 13 13.5 14 14.5 15
t [min]

Fig. 5.15 Raspunsul sistemului nelinear la folosirea compensatoarelor de stare K si KL*,
pentru cazul 3

Reprezentarile celor doua marimi caracteristice din Fig. 5.12 arata o
comportare mult mai buna a sistemului neliniar (2.33) atunci cand pentru obtinerea

compensatorului KL*, este folosita functia de cost (5.16). Acest fapt este demonstrat

si de evaluarea numerica realizata folosind mediile abaterilor celor doud semnale pe

exer
)

intervalul calculate cu (5.2). Valorile obtinute se gasesc in Tabelul 5.2 si
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confirma ca folosind functia de cost (5.16) variatiile ambelor marimi caracteristice ale
SCV se imbunatatesc.

Tabelul 5.2. Evaluarea semnalelor simulate pentru cele doua functii de comanda

(caz 3)
Abatere medie Abatere medie
Cazul 3 APas, med AHmed
[mmHg] [batai/min]
Raspuns pentru functia de cost (2.31) 4.4927 2.6738
Raspuns pentru functia de cost (5.16) 3.6288 2.6226

Concluzii

Prin folosirea legii de comanda (5.16) se obtine variatia exponentiala a
frecventei cardiace care este prezentata in referinte bibliografice de fiziologie.
Amplitudinea este data de valoare de exercitiu, iar timpul de raspuns de amplasarea
polului din origine la valoarea U . S-a aratat modul in care analizand locul radacinilor

aferent functiei de transfer (5.28) si structurii din Fig. 5.9 se poate alege o valoare
pentru U care sd conduca si pentru presiunea arterial sistemica p,s(t) la o variatie

cat mai asemanatoare cu cea obtinutd prin masuratori.

Deoarece deplasarea polului din origine al SCV, prin considerarea unei
structuri cu reactie dupa stare, conduce la obtinerea unui comportament
corespunzator, s-a folosit un algoritm de deplasare bazat pe control linear patratic si
s-a demonstrat ca functia de cost patraticd care produce aceasta deplasare
minimizeaza variatia frecventei cardiace fata de valoarea de echilibru si nu presiunea
arterial sistemica.

Acest fapt, coroborat cu rezultatele din cazul aplicarii functiei de cost (2.31),
conduce la concluzia ca in cazul unui test de efort, controlul sistemului cardiovascular
poate depinde atat de presiunea arterial sistemica, cat si de frecventa cardiaca. Intr-
o alta perspectiva rezultatul obtinut arata ca bucla baroreflexa nu este mecanismul
de reglare principal al sistemului cardiovascular in cazul unui test de efort.

Totusi variatiile temporale ale marimilor caracteristice ale SCV nu sunt
respectate intru totul, iar algoritmul de deplasare determind o functie de cost ce nu
tine cont de mecanismul baroreflex. In continuare se va prezenta un mod de
imbunatatire a functiei de comanda prin introducerea unui termen dependent de
variatia presiunii arteriale.

5.2.3. Structura alternativa pentru comanda SCV in cazul unui test de
efort

in paragraful 5.2.2 s-a demonstrat ca folosind compensatorul (5.17) pentru
obtinerea functiei de comanda u(t), functia de cost rezultata (5.16) penalizeaza

frecventa cardiaca si nu presiunea arterial sistemica. Asa cum s-a precizat, rezultatul
exprima faptul ca mecanismul baroreflex de stabilizare a presiunii arterial sistemice
nu este luat in considerare in mod explicit in sinteza functiei de comanda a SCV in
scenariul de exercitiu. In [62] se analizeaza actiunea mecanismului baroreflex asupra
marimilor caracteristice ale SCV si se arata ca, in regim de exercitiu, atat frecventa
cardiaca cat si presiunea arterial sistemica cresc, ceea ce denota o inhibare a
mecanismului baroreflex. Asadar, se pune intrebarea daca in regim de exercitiu
mecanismul baroreflex este anulat sau nu.
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Tot in [62], pe baza unor experimente, se arata ca mecanismul baroreflex
este prezent in regim de exercitiu, dar si ca sistemul nervos central isi actualizeaza
valoarea de operare normala a presiunii arterial sistemice la valoarea de exercitiu.
Deci, mecanismul baroreflex trebuie inclus in sinteza functiei de comanda a SCV in
regim de exercitiu. in acest scop, in continuare, se va modifica strategia de proiectare
a functiei de comanda a modelului SCV pastrand ideea de compensator dupa stare.

Ca punct de plecare se va remarca faptul ca ultima ecuatie de stare a
modelului neliniar al SCV (2.33), H'(t) =u(t), se regdseste si in modelul linearizat

(5.1) sub forma:
H(t) = u(t). (5.29)
Potrivit acestei relatii abaterea de la valoarea de exercitiu H* , ultima variabila

de stare din vectorul x* a modelului linearizat (5.1), este integrala actiunii de
comanda u(t) si nu este influentatd de niciuna dintre celelalte variabile de stare ale
SCV.

Datorita acestui caracter integrator al SCV, sistemul de control nervos ar
trebui sa aiba in regim stationar (de repaus sau de echilibru) o influenta foarte precisa

. . * . v oo VSRV . .
asupra frecventei cardiace H : u(t) trebuie sa fie zero, adica sa inhibe caile nervoase

parasimpatice si sa excite cdile nervoase simpatice .
Pentru a investiga diferitele variante de sinteza a semnalului de comanda care

v . . . ire * a
rezulta din studierea scenariului de exercitiu se descompune vectorul de stare x in
doua componente:

T
(0= |0 W)
cu
* * * * * * * * * T
Xp = |:pa5/pv5/ pap/S/ , 0] /Sr/Ur/R5:| .
Modelul linearizat (5.1) ia forma :
*, *
Xp (t A, B Xp(t
Z() { PP i() +m.u(t), (5.30)
HYe)l LO 01 |H )
unde A, =A(1:8,1:8) si B, =A(1:8,9).

A doua ecuatie din (5.30) este tocmai (5.29). Se observa ca (5.30)
corespunde conexiunii serie a subsistemelor (Fig. 5.16):

X (t) = Ay Xp(t) + By H' (t)

Yp(t) = Cpxp(t)

51 .

4

(5.31)
.. {x,j’(t)zu(t)
2 - * * :

H (t)=xy(t)
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Fig. 5.16 Descompunerea modelului SCV (5.1) intr-o structura seriala corespunzatoare
ecuatiilor (5.30) sau (5.31)
Sistemul S,, de ordinul 1, modeleaza procesul integrator de obtinere a

frecventei cardiace folosind semnalul de comand& u(t) . In continuare sistemul S, va

fi augmentat tinand seama de diferitele tipuri de reactii evidentiate analitic sau
fiziologic.
Astfel, in ipoteza ca semnalul de comanda este generat numai de

compensatorul (5.17), cu  uy= _Ti , adica
H

ut) = - Ht), (5.32)
Ty

structura din Fig. 5.16 se completeaza ca in Fig. 5.17, iar ecuatiile sistemului S, iau
forma:

X (t) = —Tixi,(t)

S, " (5.33)
X k3
H (t)=xy(t)
N H v |
| LONE i © |
| ' | |
i H*i 3 B Xp Xp c L Yo
| - N Pl
|
1 L !
| | |
| ATy L A, !
I (- I
I - I
. s |
| compensator (5.17) LTIt

Fig. 5.17 Structura modelului SCV folosind pentru S, modelul (5.33)

in paragraful 5.2.2 a fost prezentatd o metoda de determinare a valorii lui
, respectiv a valorii constantei de timp Ty = —i. Ea se bazeaza pe folosirea locului
u

radacinilor functiei de transfer (5.28) si a analizei amplasarii polilor si zerourilor
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imaginilor P;s(S) Si H*(S) obtinute cu relatia (5.7). Valoarea obtinuta asigurd, prin

utilizarea functiei de comanda (5.16) ce foloseste compensatorul KZ din (5.17), ca

frecventa cardiaca sa aiba variatia (5.24). Metoda este greoaie, implica o analiza
detaliata precum si cunoasterea efectului amplasarii polilor si zerourilor asupra
raspunsului unui sistem.

Un mod mai simplu de obtinere a valorii lui Ty rezulta prin corelarea

fenomenelor fiziologice cu observatia ca parametrul Ty este constanta de timp a

procesului de stabilizare a frecventei cardiace H(t) sau H*(t). In particular, in cazul
unui exercitiu de intensitate constantda, modelul (5.33) asigura o tranzitie
exponentiald a frecventei cardiace (precizata in [56], [57]) de la valoarea de repaus
t t

la cea de exercitiu de forma: H(t) = H*€ (1-e TH )+ HreSte Th

in consecinta, valoarea lui Ty se poate stabili corespunzator timpului de
raspuns al frecventei cardiace. Astfel: in [34] se precizeaza ca frecventa cardiaca
atinge valoarea de exercitiu in aproximativ ts e [1,3] minute pentru exercitii de
valoare moderata (pana la 100 Watt). Deoarecets ~ (4 —5)Ty , pentru constanta de
timp rezulta domeniul de valori Ty e [15,45] sec. In [61] se specific3 faptul c3 timpul
de stabilizare ts al frecventei cardiace depinde de intensitatea exercitiului, in sensul

ca odata cu cresterea intensitatii exercitiului creste si timpul de stabilizare. Ca urmare,
alegerea lui Ty in intervalul [15,45] sec trebuie s3 tind cont si de valoarea intrarii

de exercitiu WEX€"

Pentru inglobarea in model a mecanismului baroreflex este necesara
introducerea in functia de comanda u(t) a unei a doua componente dependenta de
presiunea arterial sistemica. In acest context in continuare se considerd ca marime
de iesire a sistemului S; presiunea arterial sistemicd, ecuatia de iesire din (5.31)

luénd formayp = D;s , corespunzatoare luiC, =/1 0 0 0 0 0 0 0].

Plecand de la faptul ca baroreceptorii masoara variatia presiunii arterial
sistemice in [63] contributia mecanismului baroreflex la sinteza functiei de comanda
se realizeaza prin introducerea in membrul drept al relatiei (5.32) a unei componente

L
derivative Kppss (t) (proportionald cu viteza de variatie a presiunii arterial sistemica

* ’

Pas (t) ):

1

Th
Ideea este justificabila prin faptul ca sistemul nervos central ajusteaza variatia

frecventei cardiace si in raport cu informatiile primite de la baroreceptori (acestia

madsoara variatia presiunii arteriale sistemice [23]), dar este si discutabila sub doua

aspecte. Astfel, in primul rénd trebuie avut in vedere faptul ca viteza de variatie a

presiunii arterial sistemice depinde de mai multe alte marimi de stare ale sistemului

S; din (5.31):

UH(t) = ———H"(t) + Kppas (t) (5.34)

Pas (t) = (ap1)T xp(t) + bpsH (L),
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unde (ap1)T este prima linie din matricea A, .

Al doilea aspect se refera la determinarea amplificarii Kp . in [63] valoarea
lui Kp s-a obtinut pe baza observarii efectul acestui coeficient asupra presiunii
arterial sistemice si a frecventei cardiace.

Daca se impune ca cei doi termeni ai semnalului de comanda u*(t) s fie

comparabili ca intensitate, respectiv ca u*(texer) >0, se obtine formula:
*
Kn > 1 H (texer)
D = T_f
H Pas), (texer)
in care: toyer reprezinta momentul inceperii exercitiului,

*
H (texer )= Hrest _ Hexer

(5.35)

iar
* T ;. rest ., exer *
Pas,, (texer) = (ap1)” (xp~ =Xp " )+ bpH (texer)-
Analizand (5.35), se observd cd valoarea Kp se poate determina doar

cunoscand toate valorile de RPC ale vectorului marimilor de stare x. Asa cum am
precizat la inceputul capitolului, doar valorile presiunii arterial sistemice si frecventei
cardiace sunt usor de obtinut prin masuratori. Deci chiar si utilizand formula (5.35)
functia de comanda (5.34) se poate utiliza doar atunci cdnd se cunosc mai multe
informatii despre SCV.

Relatia (5.35) s-a obtinut avand in vedere ca p;Sp'(texer)>0. Derivata
marimii P;sp(t) este egald cu cea a presiunii arterial sistemice p¢(t):

*x X , ’ a A
Pas, (t)=Das (t) = (Pas(t) — PSe€" ) = pas (t) . Intrucdt la  momentul  teoyer,

. . . i N ¥ v rest
presiunea arterial sistemica pz5(t) incepe sa creasca de la valoarea de repaus Pzg

spre cea de exercitiu ,Dsg(er, derivata ei este intotdeauna pozitiva. Totodata, trebuie

_ HeX er

observat faptul c3 H*(texer) = Hrest <0, astfel ca

*
H (t,
Kp = Kp, =Ti#<o. (5.36)
H Pas, (texer)
Prin urmare, pentru valoarea Kp pot fi adoptate atat valori negative cat si

valori pozitive. Aceasta inseamna ca efectul reactiei baroreflexa poate fi, dupa caz, de
temporizare sau de anticipare.

Folosind in descompunerea (5.31) legea de comanda (5.34) modelul
sistemului S, devine:

*, 1 * *
Xy (t)=—-——xy(t)+K t
Sy HE) =g ) Dpas{),x,";(O):H*(O). (5.37)

H(t) = xpy(t)
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Deci modelul linearizat al SCV in bucla inchisa are structura din Fig. 5.18 si

ecuatiile:

gl | % % g
- T
<k ()] |10t —g K0 )] (0| (5.38)

. e ollxte)] ‘| x500)
[pas(t) :{ P } Xp(t)

Ht)] Lo 1l xft))
| H*
| >
i + Xu*(0) 1 X%0) |

' ] I

b Y ¥ :p
| * * *
: pas: s, H o s, E as
I
I
I
I
I
I
I
I

Fig. 5.18 Structura modelului SCV folosind pentru S> modelul (5.37)

Pe baza algebrei schemelor bloc modelul sistemului S, poate fi reconfigurat

b3
ca in Fig. 5.19, folosind in locul variabilei de stare Xy o variabila de stare auxiliara

X5, iar sistemul (5.37) inlocuit cu sistemul:

52 .

, 1
X3 (t) = = X3(t) + Kppas(t)

1
H™(t) = —T—x?;(t) + KpPas(t)
H

Pas

,X5(0) =Ty (H"(0) - Kppag(0))

(5.37")

—] KD

Xa

*

-1/Ty |

Fig. 5.19 Structura modelului SCV folosind pentru S, modelul (5.37)

Structura din Fig. 5.19 are avantajul ca utilizeaza ca marime de reactie tocmai
presiunea arterial sistemica. Integrata in ansamblul SCV, rezultd schema din Fig.

5.20.

In continuare se va realiza o analizi a modelului (5.38) si se va folosi functia
de comanda (5.34) in cazul sistemului nelinear (2.33) pentru cele doua cazuri

studiate.
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Fig. 5.20 Structura SCV in cazul cand pentru S, se foloseste modelul (5.37)

Cazul 2

in cazul 2 intrarea de exercitiu are o intensitate moderatd W&*¢" = 75 Wwatt
si ca urmare valoarea lui Ty este setata la 30 sec.

Folosind formula de «calcul (5.35) pentru Ty =30 sec, se obtine
Kp 2 Kp, =-0.003. Se observd cd, asa cum s-a precizat mai sus, ponderea Kp

poate lua atat valori negative, cat si pozitive. Pentru a corela efectul celei de a doua
componente a functiei de comanda (5.34) cu efectul baroreflex, s-a simulat scenariul

de exercitiu cu modelul (5.38) pentru trei valoriKp e {0, KDo’ —KDO}. Rezultatele
simularii, reprezentate in Fig. 5.21, arata efectul componentei derivative a functiei de

comanda (5.34) asupra frecventei cardiace H*(t): de anticipare pentru Kp >0,
respectiv de intarziere pentru Kp <0 .

20 T T
=
I
13
E O
. 8
o
20 L L L L L L L L L
10 10.5 11 11.5 12 12.5 13 13.5 14 14.5 15
0.2 t [min]
5 Or
£
£ 0.2 —KD—O, TH—30 i
T.04 =Kp=Kpp Ty=30 | |
=Kp=Kp T,=30
0.6 I I I I I I I T T

-
o

10.5 11 11.5 12 12.5 13 13.5 14 14.5 15
t Iminl

Fig. 5.21 Raspunsul modelului SCV (5.38) pentru cazul 2

*
Efectul se explicd prin modificarea variatiei exponentiale a frecventei cardiace H (t)
fatd de situatia Kp =0 . Pentru Kp > 0 se accelereaza cresterea frecventei cardiace

b3
H (t) si aceasta conduce la o amplificare a variatiei presiunii arterial sistemice
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*
Pas(t), iar pentru Kp <0 se produce efectul contrar, de atenuare a oscilatiei

3
presiunii arterial sistemice pas(t) .

Aplicdnd functia de comanda (5.34) sistemului nelinear (2.33) se obtin
rezultatele prezentate in Fig. 5.22 si Tabelul 5.3.

H [batai/min]

12 12.5 13 13.5 14 14.5 15
t [min]
T
.___..—.Pr— S =

% 3
==Raspuns pt. functie cost (2.31)
== Esantioane masurate

==Raspuns pt. functie cost (5.16)

l==Raspuns cu functie comanda (5.34), KD>07

Raspuns cu functie comanda (5.34), KD<0
T T T T

9.5 10 10.5 1 1.5

L
12 12.5
t [min]

13 13.5 14 14.5

Fig. 5.22 Raspunsul modelului neliniar pentru cazul 2

15

Analizand aceste rezultate se observa ca pentru valori negative ale lui Kp

variatia frecventei cardiace poate fi aproximata suficient de bine in detrimentul
variatiei presiunii arterial sistemice pgq(t). Pentru Kp >0 comanda este prea

puternica si conduce la cresterea accentuata a celor doua marimi caracteristice la

inceputul exercitiului.

Tabelul 5.3. Evaluarea semnalelor simulate pentru cele trei functii de comanda-

cazul 2
Abatere medie Abatere medie
Compensator APas, med AHpmed
[mmHg] [batdi/min]
Raspuns pentru functia de cost (2.31) 5.2654 5.0920
Rdspuns pentru functia de cost (5.16) 5.4226 4.8932
Raspuns la folosirea
functiei de comanda(5.34) - Kp >0 6.1276 6.4421
Raspuns la folosirea
functiei de comanda(5.34) - Kp <0 6.9954 4.8526
Cazul 3
Deoarece intrarea de exercitiu este WE*€" = 50 Watt, valoarea lui T}, este

setatd la 15 sec, iar cu (5.35) se obtine Kp 2 Kp, = -0.0171 . R3spunsurile modelului

(5.38) in situatiile Kp e 0, Kp., —K sunt reprezentate in Fig. 5.23.
D Dy Dy
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Il Il L Il Il Il Il Il Il
-2510 10.5 1 11.5 12 12.5 13 13.5 14 145 15
0.1 t [Tm]
<
E.01 .
g 0.2 —K,=0, T, =15 |
2,-0.3 —K,=Kpg T,=15
*r -0.4 —Kp=-Kp T,=1511
0.5 L L L L L L L T
10 10.5 1 11.5 12 12,5 13 13.5 14 14.5 15

t [min]

Fig. 5.23 Raspunsul modelului SCV (5.38) pentru cazul 3

Valoarea absoluta a coeficientului KDO obtinuta pentru cazul 3 este de peste

cinci ori mai mare ca cea obtinuta pentru cazul 2. Consecinta se observa in efectul
x

mult mai accentuat al componentei derivative Kppas(t), de amplificare pentru

Kp >0 sau atenuare pentru Kp <0, asupra celor doud marimi caracteristice

reprezentate in Fig. 5.23.
Acelasi efect puternic al functiei de comanda de observa si in variatiile p;g(t)

si H(t) obtinute ca raspunsuri ale sistemului nelinear din Fig. 5.24.
120

T.. ! [—Raspuns pt. functie cost (2.31)

“*af |+« Esantioane masurate
=Raspuns pt. functie cost (5.16)
=Raspuns cu functie comanda (5.34), K >0

Raspuns cu functie comanda (5.34), K <0

9.5 10 10.5 1" 11.5 12 12.5 13 13.5 14 14.5 15

60 Il Il Il Il Il
9.5 10 10.5 1" 11.5 12 12.5 13 13.5 14 14.5 15

t [min]
Fig. 5.24 Raspunsul modelului neliniar pentru cazul 3

Rezultatele cantitative ale evaluarii variatiilor marimilor caracteristice din
Tabelul 5.4 demonstreaza ca valorile alese pentru coeficientul Kp sunt prea mari. O

valoare Kp € (KDO/ —KDO) va conduce la rezultate mai bune.

Tabelul 5.4. Evaluarea semnalelor simulate pentru cele trei functii de comanda-
cazul 3

Abatere medie
Cazul 3 Abatere medie AHpmed
[batdi/min]
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APas, med
[mmHg]
Raspuns pentru
functia de cost (2.31) 4.4927 2.6738
Raspuns pentru
functia de cost (5.16) 3.6288 2.6226
Raspuns la folosirea
functiei de comanda(5.34) - Kp >0 6.0424 4.1260
Raspuns la folosirea
functiei de comanda(5.34) - Kp <0 6.9954 3.3196

in concluzie, cu privire la folosirea functiei de comanda (5.34) se retin
urmatoarele observatii:
e Valoarea coeficientului Kp poate fi atat negativa cat si pozitivd. In cazul

2, o valoare negativa conduce la rezultate comparabile cu cele obtinute prin
folosirea functiei de cost (2.31). In schimb, pentru cazul 3, doar pentru Kp

pozitiv se poate obtine un rezultat comparabil (de ex. pentru Kp =—KD0 /2
se obtin 4Pas med = 4-2328 mmHg si AH,eq = 2.2687 batai/min).

* ’
» Introducerea componentei derivative, dependente de P (t), conduce la

imbunatatirea variatiei frecventei cardiace, in detrimentul presiunii arterial

sistemice.

Ca urmare, functia de comanda (5.34) se poate utiliza n simularea
comportamentului SCV in regim de exercitiu doar in urma efectuarii unei analize a

N X ,
raspunsului SCV. Intrucat semnul componentei derivatoare Kppas (t) din functia de
comanda, dat de coeficientuluiKy , poate sa difere de la caz la caz, forma (5.34) a

functiei de comanda nu permite o rezolvare unitara a problemei.

Bazat pe aceste considerente in continuare se arata un alt mod de a include
bucla baroreflexa in functia de comanda.

Asa cum se specifica in [62], valoarea de referinta a presiunii arterial
sistemice in regim de exercitiu este setata de catre sistemul nervos central la valoarea

de exercitiu ,Dsg(er , iar comanda SCV trebuie s& tina cont de variatia pag(t) in raport

exer

Ccu Pzs . Observand inregistrari simultane experimentale, cum sunt cele din Fig.

5.12 si Fig. 5.15 se constatd c3 variatiile lui H™(t) = H(t) - H®®" sunt variatii de tip
*
exponential, amortizate, excitate de variatiile presiunii arterial sistemice pa5(t) .

*
Analizand variatia Pgs din Fig. 5.11 si 5.14 se observd cd, pentru intervalele

k3 k3
temporale pentru care Pas <0 (Pas =Pas(t)—Pgec’ ), in care, conform

mecanismului baroreflex, comanda nervoasa trebuie sa creasca frecventa cardiaca,

exer

* ’ n e A
pentru a creste p,s la valoarea Pzs , derivata Pzs (t) are atat semn pozitiv, cat

si negativ. Aceiasi observatie este valabild si pentru intervalele temporale pentru care
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3
Pas > 0, in care comanda nervoasd trebuie sa scada frecventa cardiacd pentru a

readuce p,s la valoarea psae’.

O functie de comanda care completeaza (5.32) in sensul acestor observatii
este:

1 % *
ut(t) =———H (t)-Kppas(t) (5.39)
Th
unde Ty este constanta de timp care caracterizeaza variatiile exponentiale ale Iui
H*(t) deja discutata, iar Kp > 0 , amplificarea canalului baroreflex, este un factor

*
de ponderare a influentei lui pzs asupra comenzii. De data aceasta a doua
componentd a controlului este proportionald cu abaterea presiunii arteriale p,5 fata

i, exer " *
de valoarea de exercitiu pgs~ , adica cu Pgs .

Folosind in descompunerea (5.31) legea de comanda (5.39) pentru sistemul
S, se obtine modelul:

*, 1 * *
Xy (t) = —=—xy(t) - Kppas(t)
Ty . (5.40)
X X
H (t) =Xxy(t)
Modelului linearizat in bucla inchisa ii corespunde o schema bloc ca si cea din
Fig. 5.20, cu si cu S, avand ecuatiile (5.40). Ecuatiile ansamblului sunt:

B

)] | Bl

* = — _i * ES

X (t) o Th X () , Xfm) (5.41)
Pas(t) {cp 0} xp(t) | LXH(0)
H(t)] L0 1 xfyt)

Cum in (5.41), X:,'(l') = H*(t), se observ3 cé se poate reveni la vectorul de

stare al modelului (5.1) X*(t), respectiv la forma (5.4), dar cu un compensator-de

stare de forma:
Ky=Ki =[-Kp 0000000 -]

TH (5.42)

Schema bloc aferenta modelului (5.41) este ilustrata in Fig. 5.25.
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*
Pas

Kp |«

Mecanism baroreflex de corectie

=1/Ty

Control nervos al
frecventei cardiace

Sscv

|
|
|
|
i Modelul linearizat al
|
|
|
|

Fig. 5.25 Modelul SCV folosind modelul (5.41)

Legea de comanda (5.39) este construita astfel incat a doua componenta,
proportionald cu p; , sa aibd efect negativ. Cum atat H*(fexe,—) , Cat si P;S(fexe,—)
sunt negative (valorile de RPC de repaus sunt mai mici decat cele de RPC de exercitiu
pentru cele doud mérimi caracteristice), valoarea U'(teyer) este strict pozitiva
indiferent de valorile coeficientilor T; >0 si Kp > 0 . Determinarea valorii constantei
de timp Ty a fost discutata anterior. Valoarea factorului Kp din functia de comanda

(5.39) se obtine considerand c& cei doi termeni din comanda U*(t) au intensitdti
comparabile. Se obtine:

B3
1 | Cexer)
Kp =~ Ty (5.43)

*
Pas(texer)

cu
b %
H (texer) =H rest _ yexer Si Pas(texer) = pggst ~Pasc .
In continuare se va aplica functia de comanda (5.39) pentru cele doua cazuri
studiate.

Cazul 2
Pentru cazul 2 se pastreaza valoarea lui Ty =30 sec. Folosind formula

(5.43), se obtine valoarea pentruKp = Kp_ = 9.0127.107% , unde Kp  este expresia
P PO 0

din membrul drept al relatiei (5.43). Cu aceste valori s-a simulat modelul (5.41).
Raspunsul obtinut, redat de curba reprezentata cu negru in Fig. 5.26, este comparabil
cu cele obtinute prin folosirea compensatoarelor K,p, obtinut cu functia de cost

(2.31) pentrugas = ga5p = 0.0432, si KL*,, corespunzator functiei de cost (5.16) pentru
u=-0.027.
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10 10.5 11 11.5 12 12.5 13 13.5 14 14.5 15

4+ rn?in'l

o
T

—Compensator K ; q, =0.0432
|—Compensator K *; i=-0.027

ut T30, K =0.5°K

jm=Compensator K *;T, =30,K,

=30, Kp=1.5"K
T

Compensator K

H [batai/min]
)
o

AN
T

*

—Compensator K
I I I I I I T T

-1.5
10 10.5 11 11.5 12 12.5 13 13.5 14 14.5 15
t Iminl

ut T

%
Fig. 5.26 Variatiile temporale ale Pgg si H* folosind cele trei functii de comanda
pentru cazul 2

in Fig. 5.26 s-au reprezentat variatiile frecventei cardiace si presiunii arteriale
pentru trei situatii de alegere a valorii lui Kp (curbele reprezentate cu verde, negru

si rosu). Efectul componentei dependente de presiunea arteriala din functia de
comanda (5.39) se manifesta printr-o variatie mai rapida a frecventei cardiace la
inceputul exercitiului, urmata de o scadere datorata depasirii de catre p,g(t) a valorii

b3
de referinta ng(er (Pas(t) > 0). Variatiile celor doud semnale sunt comparabile cu

cele obtinute prin folosirea functiei de comanda (5.16). Efectul este cu atat mai
puternic cu cat coeficientul Kp este mai mare.
in Fig. 5.27 este redatda comportarea sistemului neliniar (2.23) in cazul

folosirii compensatorului (5.42) cu coeficienti Ty = 30 sec siKp = KPo =9.0127.10% .

[mmHg]
.
-,

P

?100 il
E ==Compensator Kuo; qas=0.0432
}-g 80 == Esantioane masurate b
g N ==Compensator K;; 1=-0.027
T 60 ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ —Compensator K. ; K,=0.0009,T, =30

9.5 10 10.5 1" 11.5 12 12.5 13 13.5 14 14.5 15

t [min]
Fig. 5.27 Raspunsul sistemului neliniar la utilizarea compensatoarelor Ko , KZ si KL*,l pentru

cazul 2

Observand variatiile presiunii arterial sistemice si frecventei cardiace din Fig.

v v . N * .
5.27, se constatd ca acestea sunt comparabile in cazul compensatoarelor Ko, K, si
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5.2 - Functii de comanda alternative determinate pe baza modelul linearizat al SCV 161

K31 . La aceiasi concluzie se ajunge si calculdnd cu (5.2) mediile abaterilor celor doua

semnale pe intervalul 3% (v. Tabelul 5.5).

Tabelul 5.5. Evaluarea semnalelor simulate pentru cele trei compensatoare K g,

K*

u Si KZI pentru cazul 2

Compensator de stare

Abatere medie
APas,med [MmHg]

Abatere medie
AHpeq [batai/min]

Ty =30, Kp =9.0127e-004

Kyo - Gas = 0.0432 5.2654 5.0920

K, --p=-0.027 5.4226 4.8932
K:k

v 5.2918 5.1196

Cazul 3

Pentru Ty =15 sec, cu (5.43) se obtine Kp =Kpg =0.0014 . Raspunsul

modelului (5.41) este reprezentat in Fig. 5.28 alaturi de raspunsurile modelului (5.1)
calculate cu functiile de comanda calculate utilizand compensatorul K, obtinut cu

functia de cost (2.31) pentru g, = G359 = 0.0028 , respectiv utilizdnd compensatorul

KZ corespunzator functiei de cost (5.16) pentruy =-0.125 |

T
'a or —
=
€ /
E
+ 101 4
8
o
.20 I I I I I I I I I
10 10.5 11 11.5 12 12.5 13 13.5 14 14.5 15
t [min,
0.2 L T ]
g
E OF Ko q,,=0.0028
= —Compensator K *; u=0.125
|“": 0.2 Compensator K T, =15, K ;=0.5K , ||
?. - |mmCompensator K *;T, =30, KPII !
T o4f —Compensator K T, =30, K,=1.6K I
L L L L L L T T T

10 10.5 1" 11.5

12 12.5 13 13.5
t [min]

14 14.5 15

X
Fig. 5.28 Variatiile temporale ale Pgg si H* folosind cele trei functii de comanda

pentru cazul 3

Se observa ca, in acest caz, componenta functiei de comanda (5.39)

v . v . v . * A
corespunzatoare buclei baroreflexa determina o crestere accentuata a lui H in acord

cu cresterea lentd a p,¢(t) spre valoarea de exercitiu

exe
Pas

d (p;s(l') spre zero). Prin

folosirea functiei de comanda (5.39), raspunsul sistemului linear se situeaza intre
variatiile obtinute prin folosirea celorlalte doua functii de comanda. Functia de
comanda reprezinta o situatie de compromis care conduce ca atéat frecventa cardiaca,
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162 Modelarea functiei de comanda pentru SCV in scenariul de exercitiu - 5

cat si presiunea arterial sistemica sa varieze cat mai asemanator cu datele masurate.
Acest lucru se observa si din Fig. 5.29, unde sunt reprezentate variatiile p,4(t) si

H(t) obtinute prin simularea sistemului neliniar (2.25) utilizdnd cele trei functii de
comanda.

100

= Compensator Kuo; qas=0.0028 m
- * Esantioane masurate
==Compensator Ku‘: n=-0.125

==Compensator KM H KP=0.0014, TH=15’

©® ©
o o

H [batai/min]

~
o

9.5 10 10.5 1" 1.5 12 12.5 13 13.5 14 14.5 15

Fig. 5.29 Raspunsul sistemului neliniar la utilizarea compensatoarelor K ;o , KZ Si KL*’1 pentru

cazul 3

Mediile abaterilor celor doud semnale pe intervalul 3¢¥¢", calculate cu (5.2),

sunt prezentate in Tabelul 5.6. Evaluénd valorile din Tabelul 5.6 se ajunge la aceiasi
concluzie, ca utilizarea functiei de comanda (5.39) corespunzatoare compensatorului

de stare K,’jl conduce cele mai bune rezultate.

Tabelul 5.6. Evaluarea semnalelor simulate pentru cele trei compensatoare K, , Kf,

. *
Si KU1 pentru cazul 3

Abatere medie Abatere medie
Compensator de stare APas med [MMHG] | AHpeq [bEt3I/min]

Kuo --Gas = 0.0028 4.4927 2.6738

Ky --p=-0.125 3.6288 2.6226
K*

Y1 4.3724 2.4594

Ty =15, Kp =0.0014
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5.3 — Rezultate obtinute prin folosirea functiilor parametrice determinate 163

5.3. Rezultate obtinute prin folosirea functiilor
parametrice determinate in capitolul 4 pentru cazul 3

in capitol 4 s-au propus douda metode de determinare a variatiilor temporale
ale celor trei parametrii care isi modifica valoarea la trecerea de la regimul de repaus
la cel de exercitiu: Rp(t) s Apesk(t) si Mp(t). Prima metodd, bazatda pe functii

candidat, a condus pentru studiul de caz 3 la rezultatele din Fig. 4.14. Cea de-a doua
metoda, care foloseste un algoritm de determinare a corectiilor variatiilor nominale
ale celor trei parametrii, a avut ca rezultat functiile parametrice din Fig. 4.18. In
ambele cazuri s-au folosit functiile de sensibilitate determinate pentru modelul (2.25)
completat cu functia de comanda data de (2.32), in care compensatorul K, este
compensatorul K,y obtinut prin minimizarea functiei de cost (2.31).

Daca pentru modelul SCV neliniar (2.25) completat cu functia de comanda
(2.32) se foloseste compensatorul K;jl obtinut cu (5.42), atunci prin aplicarea celor
doua metode de determinare se vor obtine functii parametrice asemanatoare ca
forma, dar cu anvergura diferita.

Pentru a investiga acest aspect presupunem compensatorul KZJ cu parametrii

Ty =15sec. si Kp =0.0014 determinati in sectiunea precedentd. Calculand pentru

acest caz functiile de sensibilitate, prin aplicarea primei metode (paragraful 4.3.1), se
obtin curbele reprezentate cu linie continua in Fig. 5.30.

t[min] t[min]
-a- _b_

Fig.5.30 Functiile de sensibilitate SEX€”  (t) -a- si S*€" (t) -b- pentru modelul SCV cu
paSI f’ H/ef’

comanda (5.39)
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164 Modelarea functiei de comanda pentru SCV in scenariul de exercitiu - 5

Pentru comparatie, sunt redate cu linie intrerupta si functiile de sensibilitate
corespunzatoare folosirii compensatorului K,;. Se observa ca, in cazul utilizarii

functiei de comanda (5.39), semnalele p,s(t) si H(t) sunt mai sensibile la variatia

celor trei parametrii. Pe baza acestor considerente in aplicarea metodei vom opera,
in continuare, cu functii candidat tot de tip exponential (4.15) si sigmoidal (4.16), dar
cu parametrii adoptati astfel incat abaterile lor fata de variatia nominala treapta (4.14)

sa fie mai reduse. Valorile adoptate sunt: T =10sec, a=0.0347, b = 60 sec.
In urma aplicarii metodei s-a constatat ca si la operarea cu compensatorul

KL"}I cele mai bune variante de corectare a variatiilor py(t) si H(t) sunt: variatia
sigmoidald pentru Rp(t), exponentiald pentru My (t) si treaptd pentru Apesk(t).

Variatiile functiilor parametrice rezultate sunt reprezentate in Fig. 5.31.

T T T T T
e 80~ N
™60 1

40 L L L L L L Il L
0 2 4 6 8 10 12 14 16 18 20
t[min]

s 9000 T
%8000 1 f
&

7000 L L L L L L L L L
0 2 4 6 8 10 12 14 16 18 20
t[min]
0.015 T T T T
=
E'- 0.01
0.005 " ; " " - - 3 ) -
0 2 4 6 8 10 12 14 16 18 20
t [min]

Fig. 5.31 Functiile parametrice obtinute prin aplicarea metodei bazate pe functii candidat

fn urma simuldrii modelului cu functiile parametrice din Fig. 5.31, s-au obtinut
rezultatele din Fig. 5.32. Se observa o imbunatatire a variatiilor obtinute in acest caz
fata de utilizarea functiilor parametrice nominale ale celor trei parametrii. Cantitativ,

valorile mediilor abaterilor semnalelor p,g(t) si H(t) pentru te 3°¥¢" se g3sescin

Tabelul 5.7. Totusi, aceastda metoda ramane deficitara in ceea ce priveste alegerea
functiilor candidat, rezultatele fiind dependente de alegerea functiilor candidat.

-

N

o
T
I

2MOF o e e
£ e et
E 100 1
4 (==Functii parametrice determinate
o 90 - Esantioane masurate i
—Functii p ice
80 I I I T T
9.5 10 10.5 1 11.5 12 12.5

H [batai/min]

9.5 10 10.5 1" 11.5 12 12.5
t [min]

Fig. 5.32 Semnalele ps5 si H obtinute folosind functiile parametrice din Fig. 5.31
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A doua metoda prezentata in paragraful 4.3.2 foloseste un algoritm de
determinare a abaterilor functiilor parametrice fata de variatia lor nominala. Aplicarea
acestei metode pentru modelul SCV, completat cu functia de comanda (5.39), s-a
soldat cu obtinerea variatiilor celor trei functii parametrice prezentate in Fig. 5.33.
Folosirea acestor functii parametrice a condus la raspunsul modelului SCV din Fig.
5.34 si la rezultatele din ultima linie a Tabelului 5.7.

90
s 80
D:D'GO’
40 Il Il Il Il Il L L Il L I}
0 2 4 6 8 10 12 14 16 18 20
_ s200; t [min]
=
37800 \
=3
< 7400 Il Il Il Il Il I I I I I
0 2 4 6 8 10 12 14 16 18 20
t [min
0.015 ! 1
£
= 0.01
=
0.005 . | | . . )
0 2 4 6 8 10 12 14 16 18 20
t [min]

Fig. 5.33 Functiile parametrice obtinute prin algoritmului de determinare a functiilor candidat

—110 S = = = = = = . o
=)
£
1 4
E 00
g 0 1
80 - -

9. 1.5 12 12.5
T100 e = e e i eiiiiiiiiiiiiiiiiiiiioaan: .
R o e =
5 90 7
§ 80 =Functii parametrice determinate||
; - Esantioane nominale

70 & =Functii parametrice nominale [

9.5 10 10.5 1 11.5 12 12.5

t[min]

Fig. 5.34 Semnalele pggs si H obtinute folosind functiile parametrice din Fig. 5.32

Variatiile semnalelor p,5 si H din Fig. 5.32 si 3.34, precum si rezultatele

prezentate in Tabelul 5.7 aratd ca modificarea functiilor parametrice de la cazul
nominal nu aduce o imbunatatire substantiala a raspunsului modelului in regim
tranzitoriu. Acest fapt intareste concluzia ca functia de comanda (5.39) este suficienta
pentru a obtine raspunsul tranzitoriu potrivit pentru modelul SCV in scenariul de
exercitiu.

Tabelul 5.7. Evaluarea semnalelor simulate pentru diferite functii parametrice

Functiilor parametrice

Tipul Abatere medie

APas,med [MmHg]

Abatere medie
AHpeg [batai/min]
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Treapta 4.3724 2.4594
Variatiile obtinute (Fig. 5.31) 4.1424 2.5320
Variatiile obtinute (Fig. 5.33) 4.3691 2.2726

5.4. Un nou model al SCV si al mecanismelor de
reglare pentru scenariul de exercitiu

in acest paragraf este propus un model nou al SCV care sintetizeaza toate
observatiile si rezultatele obtinute pe parcursul tezei. Pentru construirea modelului se
folosesc observatiile referitoare la variatiile marimilor de stare ale modelului (2.32)
din capitolul 2, preluat din [7], precum si la modelul (4.31) dezvoltat in sectiunea 4.4
pentru estimarea debitului cardiac. Pentru determinarea setului de parametri ai noului
model se utilizeaza analiza influentei variatiei parametrilor la trecerea de la regimul
de repaus la cel de exercitiu, realizatd in capitolele 3 si 4. In fine, demersurile din
paragrafele anterioare referitoare la determinarea functiei de comanda se aplica prin
integrarea in noul model a mecanismelor de reglare.

Este important de subliniat faptul ca noul model, prezentat in pargraful 5.4.1,
este dezvoltat in ideea de a fi utilizat folosind un minimum de informatie referitoare
la marimile caracteristice ale SCV.

Pentru toate marimile si parametrii modelului sunt furnizate formule sau
tabele de valori, ce se pot folosi in parametrizarea modelului. Metoda de
parametrizare a modelului este prezentata la paragraful 5.4.2.

In paragraful 5.4.3 se prezint rezultatele utilizarii noului model pentru doud
studii de caz. Evaluarea rezultatelor conduce la ideea ca modelul propus poate fi folosit
in simularea SCV in regim de exercitiu in locul celui prezentat in [7].

Avantajul modelului propus in aceasta sectiune este reprezentat de gradul de
complexitate relativ redus, precum si de metoda de utilizare care il face usor
parametrizabil pentru situatii particulare si ii ofera un grad mare de aplicabilitate.

5.4.1. Modelul matematic pentru SCV si mecanismele de reglare

Modelul matematic care descrie functionarea SCV si a mecanismelor de
reglare este sistemul cu comutatie neliniar de ordinul 4:

X(t) =F(x,6,6y,W), x(tg)=x"" e grest ygexer (5.44)
unde X =[Pas,Pys, Pap, H]T este vectorul marimilor de stare,
6 = [Vior, Tr, Kp, K|, K, HEX", pXeT IT vectorul parametrilor constanti ai modelului,
iar 6y = [cas,cvs,cap,cvp,c/,cr,Rp,Rs]T este vectorul parametrilor care depind de

valoarea intrarii de exercitiu W, care stabileste regimul de functionare in care se
gaseste sistemul.
Componentele vectorului F din ecuatiile de stare (5.44) sunt:
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Cu:

Fy= L(Q,(t) - i(Pas(t) - pys(t)))
Cas Rs
Fy= i(_ (Pas(t) — pys(t)) —Qr(t))

1
Cs Rs

F3 = =2 (Qu(8) = - (Pap() - Pyp(Pas(t), Bys (), Pap(t))
Cap Rp

1
Fq = —ﬁ(H(t) ~H®®T) —Kp(pas(t) - pgsc’ )

_e3 -3
Q=H Cipyp(1-€77)S , Q =H Crhys(1-€77)S,

(1- e‘3)pas + e‘3S, (1- e IPap + e‘3sr

, S1=KH,

. 1
Sr = KrH $ipyp(Pas,Pys, Pap) = C_(Vtot ~ CasPas ~ CysPys ~ CapPap) -
vp

Aspectele avute in vedere in propunerea acestui model sunt urmatoarele:
Modelul agregheaza ecuatiile (2.14) care descriu circulatia sangelui in cele
patru compartimente, ecuatii introduse la paragraful 2.5, si functia de
comanda (5.39) care determina viteza de variatie a frecventei cardiace. Prin
acesta, functionarea inimii este descrisa de debitele cardiace care se
calculeaza cu formulele (4.27), in care contractilitatile ventriculelor sunt
considerate proportionale cu frecventa cardiaca.

Fatd de modelul (2.32), s-a renuntat la ecuatiile de stare aferente
contractilitatilor celor doua ventricule S;, S, si rezistentei sistemice Rg .

S-a avut in vedere ca efectului lui Bowditch (v. paragraful 2.6) se manifesta
prin cresterea contractilitatii ventriculelor in cateva cicluri cardiace Ia
modificari bruste ale frecventei cardiace si ca regimul tranzitoriu de la starea
de repaus la cea de exercitiu dureazd citeva minute. in acest context
dinamica contractilitatii poate fi eliminatd, considerédndu-se doar relatiile de
proportionalitate intre H si S. In calculul coeficientilor de proportionalitate
se folosesc fractiile de ejectie, asa cum se arata in paragraful urmator.
Aceasta simplificare este sustinuta si de rezultatele din sectiunea 4.4, unde
se prezinta un model al SCV in care contractilitatea este obtinuta prin
folosirea unui model de ordinul intai care are doar rolul de a netezi variatia
frecventei cardiace considerata intrare in model.

Pentru rezistenta sistemica R;, componenta a vectorului 6} , se foloseste

o functie parametrica Rg(t) obtinutd prin algoritmul prezentat in paragraful

4.3.2.1. Dinamica acestui semnal, determinata de mecanismul local de
autoreglare metabolica, nu poate fi eliminata din modelul SCV. Fata de
modelul (2.21), solutia propusa are avantajul ca variatia Rg(t) se obtine

direct pe baza variatiilor masurate ale frecventei cardiace H(t) si presiunii
arterial sistemice pg¢(t) .

Prin aceste simplificari se elimind din modelul SCV (2.32) propus in [7] o
serie de parametri ai caror valori se determina prin algoritmul de estimare.
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. Vectorul 8 cuprinde parametrii ai caror valori se considera constante pe
durata intregului interval al experimentului, iar 6, este un vector de functii

parametrice.

- Pentru compliantele celor patru compartimente si ventricule se considera
variatii de tip treaptd, iar valorile initiale de repaus si finale de exercitiu se
obtin folosind formulele de calcul prezentate in paragraful urmator.

Asa cum s-a aratat in paragraful 3.2.2, pentru a obtine valori de exercitiu
adecvate, toti parametrii SCV trebuie sa isi modifice valorile. Prin modificarea
parametrilor modelului (5.44) se surprinde reglarea nervoasa si umoralda care
actioneaza la nivel vascular si cardiac. Variatiile rezistentelor sistenjicé si pulmonara
descriu mecanisme de reglare locale in muschii activi si plamani. In capitolul 4 s-a

ardtat ca rezistenta pulmonara Rp, respectiv cea sistemicd Rg, prin parametrii

Apesk si My, au variatii temporale diferite de variatia treaptd. Aceste variatii

temporale pot fi gasite prin diferite metode (v. paragraful 4.3).

Astfel, modelul (5.44) cuprinde prin ecuatiile de stare si functiile parametrice,
atat procesele fiziologice de la nivelul inimii si circulatiilor precum si mecanismele
locale sau globale de reglare ce actioneaza la schimbarea regimului de functionare a
SCV.

5.4.2. Parametrizarea si utilizarea modelului SCV si a functiei de
comanda

Utilizarea modelului (5.44) implica atribuirea de valori pentru marimile de
stare si parametri in regimurile stationare de repaus si exercitiu.

rest exer

Valorile de regim stationar de repaus x si de exercitiu x se obtin din
mdsurdtorile realizate in mod uzual in testul de efort pentru p 5 si H, respectiv se
aleg din tabelele cu domenii fiziologice normale pentru semnalele SCV (v. Tabelele
3.1 5i A3.3.5) pentrupyg , Pap Si Pyp -

Parametrizarea modelului se realizeaza cu urmatoarele formule de calcul, care
au fost introduse in capitolul 3, respectiv capitolul 5.

Pentru compliantele celor patru compartimente se foloseste formula (3.1), in
care vp% este preluat din Tabelul 3.2. Astfel:

Vi Vv
Cas =0,16-1L, ¢,c =0,70-t0L , ¢, = 0,06 Veor ' Cyp = 0,08 Viot (5,45
Pas Pys Pap Pyp
Formulele (5.45) folosesc volumul total de sdnge V4, care se poate obtine
pe baza greutatii si indltimii persoanei prin diverse formule de calcul (v. paragraful
3.1.1).
Compliantele celor doua ventricule se obtin cu (3.5) in care volumele diastolic
V4 sisistolic Vs Vg se exprima folosind (2.3), (2.4a) si relatia de legdtura a volumelor
Vv
diastolic V; si de bataie V, cu fractia de ejectie EF :V_b' Se obtine formula de
d
calcul:

c_Qu-e’)+Ere

5.46
H p,(1-e3)EF (5.46)
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Rezistentele regiunilor pulmonara Rp si sistemicd Rs se obtin cu (3.14) si
(3.15).

Formulele (5.45), (5.46), (3.14) si (3.15) se folosesc atat pentru regimul
stationar de repaus cat si pentru cel de exercitiu, prin folosirea valorilor de RPC ale
marimilor caracteristice ale SCV.

Valorile coeficientilor de proportionalitate intre frecventa cardiaca si
contractilitdtile celor doud ventricule K; si K, se obtin cu (4.29) in care S se
calculeaza cu (3.12). Se obtin formulele:

_ PasEFi . _ PapFFr
H '™ H
Cum K; si K. au aceeasi valoare in regim de repaus si in regim de exercitiu,

se pot deduce urmatoarele formule de calcul al fractiilor de ejectie in regim de
exercitiu:

K (5.47)

rest prest rest mrest
grexer - Pas N T MO ppexer  Pap EF T HO (5.48)
/ Hrest pgg(er r Hrest pgger

Determinarea parametrilor functiei de comanda Ty si Kp a fost discutata la
paragraful 5.2.3. Constanta de timp Ty se alege in intervalul [15,45] sec in functie
de intensitatea exercitiului (legdtura este direct proportionald), iar coeficientul Kp se
obtine cu (5.23).

Astfel, pentru obtinerea valorilor de regim stationar ale parametrilor modelului
se folosesc, pe 1angd valorile de RPC ale marimilor de stare x™©St si x®X€  doar
fractiile de ejectie ale celor doud ventricule EF; si EF. si debitul cardiac Q . Pentru
aceste semnale domeniile fiziologice normale pentru regimurile de repaus si de
exercitiu sunt de asemenea cunoscute (v. Tabelele 3.1 si A3.3.5).

Functiile parametrice ale rezistentelor Rp si Rs se determind folosind

algoritmul prezentat la paragraful 4.3.2.1.
5.4.3. Rezultate obtinute pentru studiile de caz 2 si 3

Pentru aprofundarea studiilor de caz 2 si 3 prezentate la capitolul 3 (v. Tabelul
3.18) s-a folosit modelul (5.44) si metoda de parametrizare descrisa anterior.

Pentru ambele cazuri s-au preluat variatii m3surate pentru t e 3"t ( gexer

ale frecventei cardiace H(t) si presiunii arterial sistemice p,¢(t). Pe baza lor s-au

determinat valorile de RPC: H'eSt  pexer =—plest qpeXer yaiorile de regim de

repaus pentru restul semnalelor SCV s-au ales din domeniile prezentate in Tabelul
3.1, iar valorile de regim de exercitiu s-au calculat folosind variatiile procentuale din
Tabelul A3.3.5 (procentele s-au ales tindnd cont de cresterile procentuale ale celor
doua semnale masurate). Valorile marimilor caracteristice ale SCV folosite in calculul
parametrilor si simularea modelului sunt prezentate in Tabelul 5.8.

Tabelul 5.8. Valorile de RPC de repaus si exercitiu pentru marimile caracteristice ale
SCV
| | Cazul 2 | Cazul 3 | |
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. Valoare Valoare exercitiu Valoare Valoare exercitiu Unitate de
Marime | ahaus W = 75 Watt repaus W = 50 . watt masurd
H 78.85 107.4 67.11 95.08 [batai/
min]
Pas 105.5 122.5 87.84 110.1 [mmHg]
Pys 4 4.4 3 3.3 [mmHg]
Pap 18 20.7 15 18.75 [mmHg]
Pvp 8 8.8 6 7.5 [mmHg]
EF 61.25 71.85 65 73.47 [%]
EF, 50 59.22 60 68 [%]
Q 4.631 9.262 4.5 9 [I/min]

Cu aceste date si cu formulele (5.45), (5.46), (3.14), (3.15), (5.48) si (5.23)
au fost calculati parametrii modelului (5.44). Valoarea lui 7., s-a ales de 45 sec pentru

studiul de caz 2 (W = 75 Watt) si de 15 sec pentru studiul de caz 3 (W = 50 Watt).
intr-o prima instanta a fost simulat modelul (5.44) folosind variatiile nominale

treaptd pentru functiile parametrice Rp(t) si Rg(t) . Variatiile temporale obtinute

pentru py¢(t) si H(t) sunt reprezentate in Fig. 5.35a pentru studiul de caz 2 si 5.35b

pentru studiul de caz 3. in cele doud figuri s-au afisat, pentru comparatie, si
raspunsurile obtinute prin simulare ale modelelor (2.33) si (2.32) completate cu

functia de comanda (5.39).

Cazul 2
T

‘- Esantioane masurate
—Raspunsul modelului (5.44)-caz nominal
—Raspunsul modelului (2.33)

i (2.32) +

(5.39) (K )b

|
12
t [min]

-a-

T T
13 14
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Cazul 3
T

[mmHg]

P
as

H [batai/min]

2 I I I
9 10 1 12 13 14 15
t [min]

-b-
Fig. 5.35 Variatia semnalelor p,5(t) si H(t) obtinute cu modelul (5.44)
-a- studiul de caz 2; -b- studiul de caz 3

Se observd cd modelul (5.44) conduce la variatii pronuntate ale p,¢(t) si
H(t) la inceputul regimului de exercitiu. Aceasta se datoreaza faptului ca, la
momentul tgyer, intregul vector g, isi modifica valoarea. Scaderea semnalului
Pas(t) sub valoarea de repaus la momentul tgye, indica faptul cd cel putin
parametrul Rg(t) (scdderea bruscd a rezistentei sistemice determind scdderea

presiunii arterial sistemice) trebuie sa aiba o variatie temporizata.
Ca urmare, aplicand algoritmul prezentat la paragraful 4.3.2.1 pentru studiul

de caz 2 s-au obtinut functiile parametrice Rp(t) si Rg(t) reprezentate in Fig. 5.36a,

iar pentru studiul de caz 3, cel cu aspectul din Fig. 5.36b.

Cazul 2 Cazul 3

140 T T T T T T T
— 120
= =
8 120 g
an @ 10
. o
I I
E 100+ € 100
E E
= £ 9or
“a for o
14 o
80 -
60 . . . .
0 2 4 6 8 10 12 14 16 18 20 0 2 4 6 8 10 12 14 16 18 20
t [min] t [min]
1400 T T T T T T T
1150
= = 00
=
8 1200 g 1050 -
an
=] & 1000
E I o0
£ 1000 £
E E oor
= o 8sof
0 800 | " 800
m n
x 750 -
600 - - . - 700 -
0 2 4 6 8 10 12 14 16 18 20 o 2 4 6 8 10 12 14 16 18 20
t [min] t [min]
-a- -b

Fig. 5.36 Functiile parametrice obtinute pentru modelul (5.44)
-a- studiul de caz 2; -b- studiul de caz 3
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in ceea ce priveste Rs(t) , se observd cd s-a obtinut o variatie temporala

aproximabild printr-o variatie exponentiald unde temporizarea este egala cu cea a
frecventei cardiace H(t), adica dependenta de valoarea intensitatii exercitiului la care

este supus SCV. in ceea ce priveste rezistenta pulmonara Rp(t) , Se observa ca

aceasta are variatii diferite pentru cele doud studii de caz. Oscilatiile ei in cazul 2
determind variatiile esantioanelor masurate ale p,5(t) din Fig. 5.35a. Astfel R,(t)

are rolul de a ajusta variatia presiunii arterial sistemice.
Radspunsurile modelului (5.44) cu Rp(t) si Rg(t) din Fig. 5.36 sunt

reprezentate in Fig. 5.37 pentru studiul de caz 2 si Fig. 5.38 pentru studiul de caz 3.

ajfmin]

2 2

g8 3
I

©
S
T

H [batai/mii

©
=)

i
{ Esantioane masurate
|—Rasy 1l modelului (5.44)-cu functii parametrice
T T i
6 8 10 12 14 16 18 20
t [min]

Fig. 5.37 Raspunsul modelului (5.44) pentru studiul de caz 2

~
=)

H [batai/min]

0 2 4 6 8 10 12 14 16 18
t [min]

Fig. 5.38 Raspunsul modelului (5.44) pentru studiul de caz 3
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Abaterile medii ale p,g(t) si H(t) calculate pentru t € 3¥*¢" din Tabelul 5.9
aratda o imbunatatire a rezultatelor fatd de cele prezentate in Tabelele 5.5 si 5.6.

Tabelul 5.9. Evaluarea semnalelor obtinute cu modelul 5.44

. Abatere medie Abatere medie
Studiulde caz | pp,. oy [mMmHg] | AHp,e, [b&tSi/min]
2 4.6056 5.0959
3 3.7529 2.9594

Rezultatele obtinute arata ca utilizand modelul (5.44) si metoda de
parametrizare prezentate, comportamentul SCV pentru scenariul de exercitiu poate fi
reprodus suficient de bine.

5.5. Concluzii

Acest capitol sintetizeaza tehnici de reglare utilizabile pentru a explica
functionarea sistemului cardiovascular in cazul unui test de efort. Plecand de la tehnici
de control optimal, descrise in [7], se propun doud solutii alternative, bazate pe
alocarea polilor si pe sinteza pe baza proceselor fiziologice ale mecanismelor de
reglare a SCV.

O prima idee de sinteza a unei functii de comanda se bazeaza pe metoda
alocarii polilor sistemului liniarizat. Se realizeaza o analiza a influentei ponderii din
functia de cost patratica asupra amplasarii polilor si zerourilor imaginilor semnalelor
de iesire ale modelului liniarizat a SCV: frecventa cardiacd si presiunea arterial
sistemicd. Analiza este corelatd cu o evaluare calitativd a rdspunsului modelului. In
subcapitolul 5.2.2 se prezinta o functie de cost patratica alternativa care are rezultate
comparabile cu cea descrisa in [7], obtinutd printr-un algoritm de deplasare pol cu
pol care apeleaza la teoria controlului linear patratic.

Functia de cost obtinuta in paragraful 5.2.2 conduce la doua observatii: i) prin
folosirea teoriei controlului optimal se pot determina diferite functii de cost care
conduc la rezultate adecvate; ii) mecanismele de reglare ale sistemului cardiovascular
(bucla baroreflexd) ce sunt imaginate de functia cost patratica propusa in [7] nu sunt
mecanismele prioritare in cazul unui test de efort. Deoarece functia de comanda gasita
depinde numai de frecventa cardiaca, se poate imagina un bloc de comanda
independent pentru reglarea SCV in cazul unui test de efort.

O a doua solutie propusa in paragraful 5.2.3 pentru sinteza unei functii de
comanda a SCV se bazeaza pe investigarea formei modelului liniarizat si dezvoltarii
unei structuri de control independente. S-a elaborat o descompunere in conexiune
serie @ modelului liniarizat al SCV. Aceastda descompunere permite sintetizarea
separata a celor douda mecanisme de reglare (comanda nervoasa a frecventei cardiace
si mecanismul baroreflex) care au loc atunci cand SCV este supus la efort constant.
Modelele propuse pentru aceste mecanisme sunt obtinute ludnd in considerare
comportamentul asteptat al sistemului cardiovascular. S-au analizat doua posibilitati
de integrare a mecanismului baroreflex in functia de comanda bazate pe viteza de
variatie a presiunii arterial sistemice, respectiv a abaterii presiunii arterial sistemice
de la valorarea de exercitiu. Metoda de obtinere a coeficientilor functiei de comanda
propuse este simpla si se bazeaza pe informatii ce se pot obtine usor, referitoare doar
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174 Modelarea functiei de comanda pentru SCV in scenariul de exercitiu - 5

la intensitatea exercitiului si valorile de repaus si exercitiu pentru frecventa cardiaca
si presiunea arterial sistemica.

Pentru validarea functiilor de comanda obtinute prin aplicarea celor doua
metode s-au calculat valorile medii ale abaterilor lui p,s si H . Rezultatele indica

faptul ca cele doua functii de comanda propuse pot inlocui cu succes solutia din [7].
Functia de comanda (5.39) obtinuta in 5.2.3 a fost, in continuare, folosita in

paragraful 5.3 in conducerea modelului SCV (2.25).Parametrii Ry(t), Apesk(t) si

My (t) prezinta variatiile obtinute folosind metodele prezentate la paragraful 4.3. S-

a demonstrat, pentru studiul de caz 3, ca utilizarea functiilor parametrice pentru cei
trei parametri ai SCV, ce isi modifica valoarea de la regimul de repaus la cel de
exercitiu, aduce o imbunatatire suplimentara a raspunsului modelului.

Folosind demersurile din primele paragrafe ale acestui capitol, precum si
rezultatele din capitolele 3 si 4, in paragraful 5.4 a fost stabilit sub forma (5.44) un
nou model ale SCV si mecanismelor de reglare. Acest model are o complexitate mai
redusa ca cel din [7] si reproduce mai fidel comportamentul marimilor caracteristice
ale SCV in scenariul de exercitiu. Modelul include mecanismele de reglare globale care
afecteaza frecventa cardiaca si presiunea arterial sistemica prin functia de comanda

(5.39) si mecanismele de reglare locale prin functiile parametrice Rg(t) si Rp(t)

obtinute cu algoritmul prezentat la 4.3.2.1. Eliminarea anumitor marimi de stare fata
de modelul (2.33) este compensata de considerarea compliantelor vaselor de sange
si ale ventriculelor ca avand valori diferite in cele doua regimuri de functionare.

Tot in cadrul capitolului, modelului (5.44) i se furnizeaza si o metodologie completa
de utilizare si parametrizare. Prin aceasta modelului i se confera un grad mare de
aplicabilitate putand fi preluat si folosit atat in modelarea unui caz particular de
scenariu de exercitiu, cat si, prin modificari sau completari, in modelarea unor altor
scenarii de functionare a SCV.
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6. CONCLUZII

Teza de doctorat are ca tematica modelarea SCV si a mecanismelor de
conducere ale acestuia in scenariul de exercitiu. Dificultatea tematicii se datoreaza
complexitatii structurale si functionale a SCV si a mecanismelor de reglare, precum si
numarului mic de marimi masurabile prin metode neinvazive pe baza carora trebuie
realizata parametrizarea modelelor.

Dezvoltarea de modele matematice pentru SCV si mecanismele de conducere
ale acestuia este o directie de cercetare deschisa cu mult timp in urma si care se
pastreaza in actualitate ca urmare necesitatii de particularizare a modelelor pentru
diferite regimuri de functionare, in particular, pentru regimul denumit ,scenariul de
exercitiu”.

In acest context, una dintre temele de cercetat se datoreazd numarului mare
de parametrii ai SCV si variabilitatii unora dintre ei in diferite regimuri de functionare,
in particular, in scenariul de exercitiu fizic. Variabilitatea parametrilor ridica intrebari
atat din punct de vedere sistemic (in sensul ca ,Dinamica parametrilor se include sau
nu in ecuatiile modelului si daca da, sub ce forma?”), cat si din punctul de vedere al
determinarii valorilor parametrilor, respectiv a identificarii variatiilor temporale ale
acestora. Includerea dinamicii parametrilor in modelul matematic al SCV prin noi
marimi de stare conduce la cresterea ordinului sistemului, deci, a complexitatii
acestuia. Daca parametrii variabili nu se includ in model, variatiile aparand la trecerea
de la un regim de functionare la altul, apare problema modului de utilizare a
parametrilor in modelul SCV.

O altd tema de cercetare o reprezintd modelarea diferitelor mecanisme de
reglare asociate SCV. La aparitia unor solicitari interne sau externe sunt activate atat
mecanisme de reglare locale cat si mecanisme de reglare globale. Ultimele realizeaza,
in contextul tematicii tezei, conducerea SCV. Aceste mecanisme sunt dificil de
identificat pe baza proceselor fiziologice ce au loc, unele manifestandu-se doar prin
efectele pe care le au asupra marimilor caracteristice masurabile ale SCV. De aceea,
in modelarea mecanismelor de reglare se folosesc analogii cu diferite elemente de
transfer tipizate (descriu anumite dependente ,intrare-iesire”) sau cu structuri de
conducere in buclad inchisa unde blocurile de comanda se sintetizeaza prin metode
specifice controlului automat. Scenariul de exercitiu activeaza numeroase mecanisme
de reglare/adaptare a SCV la regimul de exercitiu. Ca urmare, apare problema
selectiei mecanismelor care au efectul cel mai puternic asupra SCV si contribuie la
sinteza unei functii de comanda. Functia de comanda, sintetizata prin metode din
ingineria sistemelor, trebuie s3a respecte limitele fiziologice ale marimilor
caracteristice, sa fie usor de utilizat si de parametrizat.

Teza aduce contributii la rezolvarea celor doud teme de cercetare de mai sus.
Astfel, o parte din cercetare s-a axat pe elaborarea unor metodologii de utilizare si
completare a unui model matematic al SCV in scenariul de exercitiu, model preluat
din literatura. In concret, a fost dezvoltata o metodologie de parametrizare a
modelului si au fost imaginate functii alternative de conducere a SCV aferente
mecanismelor de reglare globale. Principala caracteristicd a metodologiei de
parametrizare si de sinteza a functiei de comandad propuse este aceea ca solutiile
propuse se bazeaza pe descrierile fiziologice ale SCV. Validarea metodologiei s-a
realizat prin aplicarea in doua studii de caz. Pentru acelasi model, s-a propus si o
metodologie de tratare a variabilitatii unor parametri, validata, de asemenea, prin
studiu de caz. Un alt rezultat important al cercetarilor prezentat in teza il reprezinta
dezvoltarea unui model utilizabil pentru generarea offline a variatiilor debitului cardiac
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si a altor marimi caracteristice ale SCV pe baza inregistrarilor frecventei cardiace si a
presiunii arterial sistemice. Intrucat frecventa cardiacd contine efectul mecanismelor
de reglare globale, modelul nu mai trebuie sa sintetizeze functia de comanda.

in concret, in capitolul 2, se prezintd notiuni legate de fiziologia SCV si a
mecanismelor de reglare ale acestuia. Descrierile fiziologice sunt urmate de
reprezentari sistemice ale diferitelor subsisteme ale SCV. Contributia acestui capitol,
este prezentarea intr-o forma inginereasca, bazata pe modele informationale, a
aspectelor fiziologice inclusiv a mecanismelor de reglare locale si globale. Structura
capitolului 2 permite cercetatorilor in domeniul bioingineriei sa isi sistematizeze un
minimum de cunostinte din domeniul medical necesare abordarii problematicii analizei
si conducerii SCV. De asemenea, acest capitol este necesar pentru intelegerea
ansamblului demersurilor din urmatoarele capitole ale tezei.

Capitol 3 este destinat determinarii valorilor marimilor caracteristice ale SCV
in regimuri permanent constante si a parametrilor modelului SCV. Problema este
rezolvatd complet prin imaginarea unei metodologii bazatd pe: i) folosirea valorile
marimilor caracteristice ale SCV masurabile in regim stationar; ii) sintetizarea unor
tabele cu domenii de valori ale marimilor caracteristice pe baza analizarii si compararii
datelor din numeroase referinte bibliografice din domeniul medical; iii) stabilirea unor
formule de calcul ale restului marimilor caracteristice in functie de marimile
masurabile si datelor tabelate. Odata determinat ansamblul marimilor caracteristice
de regim permanent constant, metodologia continuad cu calculul parametrilor folosind
relatii stabilite pentru acest regim. Formulele de calcul ale parametrilor au fost
obtinute respectand fiziologia proceselor.

Determinarea ansamblului marimilor caracteristice este importanta pentru
demersurile din urmatoarele doua capitole prin faptul ca valorile de regim permanent
constant ale marimilor caracteristice furnizeaza totodata conditii initiale pentru
regimurile dinamice.

Odata definitivata problema punerii de acord a marimilor caracteristice si a
parametrilor in regim permanent constant metodologia a fost utilizata in doua studii
de caz cu scopul de a pune in evidentd efectul neludrii in considerare a variabilitatii
parametrilor la trecerea de la un regim stationar la altul, situatie specifica scenariului
de exercitiu.

Capitolul 4 extinde rezolvarea parametrizarii modelului SCV prin stabilirea de
metode de determinare a variatiilor temporale pentru anumiti parametrii. Problema
integrarii parametrilor variabili in timp in scenariul de exercitiu s-a rezolvat prin
incadrarea modelului SCV in clasa sistemelor cu comutatie, respectiv prin
introducerea notiunii de functie parametrica. Metodele descrise in acest capitol se
folosesc de extinderea teoriei sensibilitatii sistemelor dinamice pentru cazul functiilor
parametrice. Se propun doua metode de determinare a variatiilor temporale ale
parametrilor in regim de exercitiu. Prima metodd, mai restrictivd, se bazeaza pe
alegerea variatiilor dintr-un set de functii candidat, cea de-a doua, mai generala, se
bazeaza pe un algoritm de calcul al corectiilor ce se impun variatiei nominale pe
intervale de timp. Rezultatele obtinute in urma aplicarii metodelor asupra aceluiasi
caz sunt asemanatoare din punctul de vedere al functiilor parametrice obtinute pentru
regimul de exercitiu si conduc la concluzii legate de fiziologia mecanismelor care se
activeazd in regim de exercitiu si determind aceste variatii. In finalul capitolului
functiile parametrice obtinute sunt folosite pentru propunerea unui nou model al SCV
destinat estimarii debitului cardiac pe baza de inregistrari ale frecventei cardiace si
presiunii arteriale sistemice in scenariul de exercitiu.

Problema sintezei functiei de comanda a SCV este abordatd in capitolul 5.
Plecand de la analiza unei solutii de conducere a SCV in scenariul de exercitiu,
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prezentata in literatura, sunt dezvoltate si aplicate, pe doua studii de caz, noi metode
de sinteza a marimii de comanda. O prima solutie se refera la sinteza marimii de
comanda prin aplicarea unei metode de alocare ,pol cu pol” combinata cu o analiza
poli-zerouri in domeniul imaginilor Laplace ale semnalelor: frecventa cardiaca si
presiune arterial sistemica. O a doua metoda propusd, de sinteza a functiei de
comanda, se bazeaza pe considerentele fiziologice prezentate in capitolul 2. Avantajul
metodei il reprezinta atat forma simpla a algoritmului de sinteza a marimii de
comanda, cat si faptul ca parametrii acesteia se calculeaza prin formule determinate
pe considerente fiziologice, fara folosirea de algoritmi de estimare sau analize
complicate. In finalul capitolului 5 se prezintd un model perfectionat al SCV in
scenariul de exercitiu care integreaza determinarea valorilor parametrilor de la
capitolul 3, functiile parametrice obtinute in capitolul 4 si marimea de comanda
sintetizata in paragrafele anterioare ale capitolului 5. Modelul este validat prin doua
studii de caz.
Teza reprezintd un demers teoretic si aplicativ soldat cu urmatoarele
contributii:
e Elaborarea unei metodologii de determinare a marimilor caracteristice si a
parametrilor SCV care furnizeaza:
o Formule de calcul pentru parametrii si marimile caracteristice ale SCV;
o Tabele cu domenii de valori pentru marimile caracteristice in regim de
repaus si cu variatii procentuale pentru regimul de exercitiu.

e Elaborarea unei metodologii de determinare a functiilor parametrice ale
SCV in scenariul de exercitiu pe baza extinderii teoriei sensibilitatii prin
introducerea de functii de sensibilitate in raport cu parametrii variabili in
timp si pe baza imaginarii a douda metode:

o Metoda de determinare a functiilor parametrice plecand de la functii
candidat;

o Metoda de determinare a functiilor parametrice bazata pe un algoritm
de corectie a variatiei nominale.

e Stabilirea unui nou model matematic al SCV destinat estimarii debitului
cardiac pe baza frecventei cardiace si a presiunii arterial sistemice,
parametrii modelului fiind determinati prin estimare bazata pe model in
cazul unui test de efort

e Elaborarea a doua metode de sinteza a marimii de comanda a SCV in
scenariul de exercitiu:
o Sinteza bazata pe metoda alocarii ,pol cu pol” si pe analiza poli-zerouri
de semnal;
o Sintezd bazatd pe considerente fiziologice si formule de calcul a
parametrilor marimii de comanda.

e Dezvoltarea unui model matematic imbunatatit al SCV pentru scenariul de
exercitiu.

Rezultatele obtinute in tezd sunt solutii menite sa foloseasca tuturor
cercetatorilor interesati de domeniul modelarii SCV si a mecanismelor de reglare ale
acestuia. Referintele bibliografice din domeniul ingineresc ofera in marea lor
majoritate modele matematice a caror utilizare este una particulara pentru diferite
cazuri de studii, iar referintele bibliografice din domeniul medical ofera studii statistice
care furnizeaza corelatii teoretice intre diferite marimi ale SCV. Principala contributie
a tezei o reprezinta faptul ca modelele si formulele propuse sunt determinate prin
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imbinarea celor doua domenii. Rezultatele sunt de interes in diverse domenii cum sunt
fiziologia efortului, medicina de recuperare, fizioterapia. Pe aceasta cale pot fi initiate
o serie de alte cercetari destinate:

Modelarii SCV pentru alte tipuri de solicitari, inclusiv pentru activitatile curente;
Integrarea rezultatelor in aplicatii informatice pentru centrele medicale.

Cea mai mare parte din rezultatele si contributiile prezentate in teza au facut

obiectul urmatoarelor lucrari publicate sau comunicate:

a)

b)

f)

A. M. Dan, T. L. Dragomir, ,,Control function modeling for the cardiovascular
system at constant effort using a pole allocation method” , Proceedings of
16th International Conference on System Theory, Control and Computing
(ICSTCC), Sinaia, Romania, pp. 1-6, Octombrie 2012

A. M. Dan, T.L. Dragomir, ,A model of the control function in the case of
constant effort of the cardiovascular system”, Proceedings of 7th IEEE
International Symposium on Applied Computational Intelligence and
Informatics, Timisoara, Romania, pp. 169-173, Mai 2012

A. M. Dan, T. L. Dragomir, ,A sensitivity based approach to determine the
parameters variation of a cardiovascular model”, Proc. of 10th IEEE Jubilee
International Symposium on Applied Computational Intelligence and
Informatics (SACI), Timisoara, Romania, pp. 301-306, Mai 2015

A. M. Dan, T. L. Dragomir, ,A Sensitivity Based Improvement Method of a
Cardiovascular Model in Exercise Scenario”, Control Engineering and Applied
Informatics (CEAI), vol. 18(2), pp. 77-85, 2016

A. M. Dan, ,Model-based Estimation of the Cardiac Output in Exercise
Scenario”, 12th  International @ Symposium on  Electronics and
Telecommunications (ISETC), Timisoara, Romania, pp. 285-288, Octombrie
2016

A. M. Dan, T. L. Dragomir, ,New parameter assigment methodology for the
cardiovascular system in different operating regimes” - lucrare nepublicata.
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ANEXE

Anexa A2.1 Ciclul cardiac

Un ciclu cardiac este format dintr-o sistold si o diastold. Sistola reprezinta
contractia miocardului, iar diastola se refera la perioada de relaxare. Rezumandu-ne
la ventriculul si atriul stang al inimii, ciclul cardiac decurge astfel:

Ciclul cardiac (Fig. A2.1.1) incepe cu depolarizarea atriului stang care conduce
la contractia acestuia si determind sistola atriald. Sistola atriald este rdaspunzatoare
de umplerea finala (aproximativ 20%) a ventriculului cu sédnge. Poarta si denumirea
de presistola si poate fi considerata ca ultima parte a diastolei ventriculare. In
electrocardiograma sistola atriald este identificatd prin unda P. Incheierea sistolei
atriale are loc odata cu inchiderea valvei mitrale atunci cand presiunea sangelui din
ventricul o depdseste pe cea din atriu. Inchiderea valvei mitrale impiedicd
regurgitarea sangelui din ventricul in atriu. Depolarizarea ventriculului conduce la
contractia acestuia si initierea sistolei ventriculare. Depolarizarea are loc dupa o
perioada de timp necesara transmiterii excitatiei de la nodul atrio-sinusal la nodu
atrio-ventricular. Ambele valve (mitrala si aorticd) sunt inchise si are loc faza de
contractie izometrica (volumul de sange este constant, dar presiunea creste). Valva
aortica se deschide atunci cand presiunea din ventricul o depaseste pe cea din artera
aorta. Odata cu deschiderea valvei aortice sdngele este ejectat in arterd, dar
presiunea din ventricul continud sa creasca datorita faptului ca dimensiunea
ventriculului se micsoreaza (fibra miocardica se scurteaza). Aceasta reprezinta faza
contractiei izotonice. Datorita inertiei sangele este ejectat chiar si dupa ce presiunea
din ventricul scade sub cea din arterd. inchiderea valvei mitrale coincide cu incheierea
sistolei si Tnceputul diastolei ventriculare. Sistola ventriculard este regdsita in
electrocardiograma prin complexul QRS.

Diastola ventriculara corespunde perioadei de repolarizare a muschiului
ventriculului, adica de relaxare a acestuia. Faza de relaxare izometrica corespunde
perioadei in care atat valva aortica cat si cea mitrala sunt inchise. Datorita relaxarii
ventriculului presiunea sangelui scade sub cea din atriu si valva mitrald se deschide.
Sangele trece din atriu in ventricul cu viteza, iar muschiul se relaxeaza in continuare.
Procesul de umplere a ventriculului se incheie cu sistola atriald, care anunta un nou
ciclu cardiac. inceputul diastolei ventriculare este semnalat in electrocardiogramd de
unda T.

Durata sistolei si diastolei pot fi citite de pe electrocardiograma ca fiind: sistola
perioada de la aparitia complexul QRS pana la unda T, iar diastola perioada ramasa
din electrocardiograma.

Aceeasi descriere a ciclului contractie-relaxare se poate face pentru atriul si
ventriculul drept.
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Fig. A2.1.1 Ciclul cardiac
Anexa A2.2 Functiile componentelor sistemului circulator

in aceastd anexa se precizeaza functiile componentelor sistemului circulator
considerate in ordinea in care ele sunt enumerate in partea inferioara a Fig. 2.9.

a) Aorta si arterele mari sunt artere elastice care asigura transportul sangelui
ejectat sub presiune din inima catre organe. Se mai numesc si ,rezervoare de inalta
presiune” si prezinta rezistenta scazuta la trecerea sangelui.

b) Arterele mici si arteriolele asigura distributia sangelui catre organe. Au rol
de conducte de control al fluxului sangvin local. Peretii arteriolelor sunt formati in
principal din fibre musculare, care permit modificarea diametrul acestora in functie de
necesarul de oxigen si nutrienti dintr-o anumita parte a corpului. Se mai numesc si
Lvase de rezistenta”.

c) Capilarele sunt simple conducte cu peretii foarte subtiri. Se numesc ,vase
de schimb” deoarece permit schimbul de substante nutritive, produsi de catabolism,
gaze respiratorii si apa intre sange si lichidul interstitial.

d) Venulele colecteaza séngele de la capilare.

e) Venele mici si mari functioneaza ca o conducta de transport la inima a
sangelui colectat. Venele si venulele au pereti mai subtiri decat arterele si sunt mai
largi decat arterele corespondente (de 3-4 ori). Se numesc ,vase de capacitanta”,
continand cea mai mare parte din volumul sanguin la o presiune scazuta. Peretele
venelor prezinta fibre musculare capabile sa controleze prin contractie si relaxare
intoarcerea venoasa (cantitatea de sange care ajunge la inima).
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Anexa A2.3 Relatia intre diametrul arteriolelor si
rezistenta periferica totala

Arteriolele au si rol de reglare a debitului local de sédnge prin modificarea
diametrului lor. Plecand de la legea lui Poiseuille referitoare la curgerea lichidelor prin
conducte si considerand ca rezistenta se obtine ca raport intre diferenta de presiune

de la capetele vasului si debitul de sédnge, se obtine cd R = 8—% . In aceasta formuld
nr

n este coeficientul de vascozitate, iar L lungimea vasului. Factorul cu influenta cea
mai puternica asupra rezistentei il reprezinta insa raza r. Cum rezistenta este

proportionala cu inversul lui r4 , modificari mici in diametrul arteriolelor duc la
modificarea majora a rezistentei acestora si deci a rezistentei periferice totale.

Anexa A2.4 Mecanismele de reglare intrinseci cardiace si
ale circulatiei

1. Mecanismele de reglare intrinseci cardiace actioneaza asupra inimii
asigurand adaptarea acesteia pentru realizarea, intre anumite limite, a unui anumit
debit cardiac in functie de conditiile impuse. Daca mecanismul de reglare se bazeaza
pe modificarea lungimii fibrei cardiace se vorbeste de autoreglare heterometrica, altfel
vorbim despre autoreglarea homeometrica. Aceste mecanisme au fost introduse la
sectiunea 2.2.

Autoreglarea heterometricd are la bazd relatia care se stabileste intre
lungimea initiald a fibrei miocardice si forta de contractie a acesteia. In Fig.A2.4.1a),
b), c) si d) se ilustreaza modul in care mecanismul asigura corelarea debitelor celor
doua ventricule ale inimii. Astfel, daca intoarcerea venoasa a circulatiei sistemice
creste (Fig.A2.4.1a), pe baza caracteristicii lungime-forta de contractie, urmatoarea
sistolda va genera un debit cardiac crescut in circulatia pulmonara (Fig.A2.4.1b).
Intoarcerea venoas3 a circulatiei pulmonare creste la randul sdu (Fig.A2.4.1c). Se
revine la situatia de echilibru in care debitele celor doua ventricule se echilibreaza
(Fig.A2.4.1d).
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Fig.A2.4.1 Autoreglarea heterometrica

Autoreglarea homeometrica se refera la acele mecanisme unde nu intervine
si modificarea lungimii fibrei cardiace. Ele se realizeaza prin modificari ale
contractilitatii si ale frecventei cardiace.

Autoreglarea prin modificarea contractilitatii miocardice (efectul Anrep) se
refera la situatia in care intoarcerea venoasa creste abrupt. Cresterea intoarcerii
venoase determina initial, pe baza mecanismului Frank-Starling, o crestere a
volumului de bataie (Fig.A2.4.2a), b)). Se constata ca pentru urmatoarele cicluri
cardiace volumul de bataie se mentine crescut, independent de modificarea
presarcinii. Aceasta modificare a performantei cardiace se bazeaza pe modificarea
contractilitatii (Fig.A2.4.2c) si este determinatd de modificarea postsarcinii.
(Cresterea debitului cardiac datorata cresterii volumului de bataie determina la randul
sau modificarea presiunii arteriale).
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Fig.A2.4.2 Autoreglarea homeometrica prin modificarea contractilitatii miocardice
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2. Mecanismele de reglare intrinseci ale circulatiei sunt acele
mecanisme prin care se intervine local asupra fluxului sangvin.

Prin autoreglarea miogend se pastreaza fluxul sangvin local constant daca
necesitatile metabolice sunt constante, chiar daca presiunea arteriala sistemica se
modifica. Conform acestui mecanism daca presiunea sangvina scade, se produce
vasodilatatia arteriolara si prin aceasta fluxul sangvin ramane constant. La o crestere
a presiunii se produce vasoconstrictia arteriolara pentru a pastra fluxul constant
(Fig.A2.4.3). Acest mecanism apare la majoritatea organelor. Este important in cazul
inimii, creierului si rinichilor, unde debitul de sange trebuie sa se pastreze constant,
indiferent de modificarile presiunii arteriale pentru o buna functionare a organismului.

ARTERIOLE

INTINDEREA

PRESIUNEA MEMBRANEI

SANGE 1 FIBRELOR
MUSCULARE 1

SE DESCHID
CANALE
Ca2*

CONCENTRATIE
Ca?* 1

VASOCONSTRICTIE

FLUX SANGE
CONSTANT

Fig.A2.4.3 Autoreglarea miogena

Autoreglarea dependentd de endoteliu se refera la mecanismul prin care
acesta sintetizeaza substante vasodilatatoare sau vasoconstrictoare la aparitia unor
stimuli chimici sau mecanici (rezultati prin fenomenul de frecare a sangelui de
endoteliu, dependent de vascozitate si viteza fluxului sanguin -“shear stress”).
Endoteliul vascular este format din totalitatea celulelor care marginesc partea interna
a vaselor de sange. Substantele sintetizate actioneaza asupra fibrelor musculare
netede din peretele vasului de sange, determinand relaxarea sau contractia acestuia
(Fig.A2.4.4).

VAS SANGE

VASOCONSTRICTIE Cops
mACT)
3

ENDOTELIU FIBRA MUSCULARA FLUX SANGE
SINTEZA NETEDA CONSTANT
SUBSTANTE 1

STIMULI MECANICI 1
MEDIATORI CHIMICI 1

VASODILATATIE

Fig.A2.4.4 Autoreglarea dependenta de endoteliu

Anexa A2.5 Obtinerea vectorului ponderilor
compensatorului de stare

Structura de reglare a sistemului cardiovascular se considera ca fiind o
structura de reglare dupa stare, iar in acest context, semnalul de comanda se
sintetizeaza ca solutie a unei probleme de optimizare linear-patratice [27].

Pentru a obtine valorile amplificarilor compensatorului dupd stare se
determina, intr-o prima etapa, modelul SCV linearizat in vecinatatea punctului de

functionare al stirii de exercitiu, x€X€" , starea initiald de repaus x"€5! ap&rand in
raport cu acest model, sub forma de conditii initiale de dezechilibru pentru regimul de
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exercitiu. Se introduce transformarea AX(t) = X(t) - x&xer si se obtine, plecand de la
(2.24), sistemul linear:
AX =AAx+Bu ,  4Ax(0)= x"est _ yexer
unde:
A= a_F(Xexer/e/ M;gxer/o) c jIX9
X !
B=1[0,0,0,0,0,0,0,0,1]" e %°

iar MT = MO + ,DMWexer .

Pentru obtinerea functiei de comanda u(t) se considera problema de
conducere liniar-patratica asociata minimizarii functiei de cost:

J= ]:(AXTQAX + uz)dt .

0
Din teoria controlului optimal se cunoaste ca solutia este data de o lege de
reactie:

a(t) = Kyax(t),t =0
unde: 4x(t) este starea SCV liniarizat, iar K, este asa-numitul compensator de stare.
Comportarea sistemului inchis este descrisa de ecuatia de stare:
AxX = (A+BK,) Ax , Ax(0) = x"eSt _ xexer

Matricea de reactie K, este obtinutd cu relatiaK, = -B"Pp e %9 , unde P este
solutia ecuatiei matriceale Riccati:
PA+ATP-PBBTP+Q=0 .

in acest context, evident, amplificarile compensatorului de stare conduc,
pentru sistemului nelinear, doar la o comportare suboptimala.

BUPT



Anexe 185

Anexa A3.1 Tabele cu valorile parametrilor si ale

marimilor caracteristice ale SCV preluate din literatura

Tabelul A3.1.1 Valori ale parametrilor SCV

| 0 | ps | oz | oo
Parametru Valoare Unit. de mas.
Vtot 5.058 5 5.94 6.1 [
Cas 0.01016 | 0.01002 | 0.00325 0.001 [I/mmHg]
Cys 0.64995 | 0.643 0.85095 0.5 [I/mmHg]
Cap 0.03608 | 0.03557 | 0.02515 0.003 [I/mmHg]
Cup 0.14078 | 0.1394 | 0.20075 0.1 [I/mmHg]
Kk 0.4 0.4 0.35
c 0.023052 | 0.01289 0.025 0.02 [I/mmHg]
cr 0.044131 | 0.06077 | 0.044131 0.05 [I/mmHg]
Ry 16.02 11.35 25.02 18 [mmHg*sec/I]
R- 2.502 4.158 25.02 7 [mmHg*sec/I]
a 0.00848 | 0.02485 | 0.0013006 | 0.0013006 [1/sec?]
B 0.4177 1.2235 0.01985 0.01985 [mmHg/sec]
Y -0.0279 | 0.62216 | 0.0149367 | 0.0149367 [1/sec]
ar 0.00796 | 0.007905 | 0.003969 | 0.003969 [1/sec?]
Br 0.02355 | 0.0296 | 0.01841 0.01841 | [mmHg/sec]
Vr -0.031 0.198 | 0.021125 | 0.021125 [1/sec]
A;ffsi 10680 10638 7227.6 7227.6 | [mmHgsec/I].
Aok 15240 15366 12250 4423.6 | [mmHgsec/I].
RSt 90 117.9 109.7 60 [mmHgsec/1].
REX€" 19.2 20.802 109.7 60 [mmHgsec/I].
K 16.0376 - 5.4659 5.4659 [1]
Mo 0.35 0.35 0.35 0.35 [I/min]
Ca0, 0.2 0.1977 0.2 0.2 [1]
Pm 0.011 0.011 0.011 0.011 [I/minWatt]
Gas 0.04529 - f§§e44 1.42e-3 | [1/mmHg?]
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Tabelul A3.1.2 Valori ale marimilor SCV

Ref.
Bibl. [7] [28] [29] | [30] [7] [28] [29] [30]
. Valoare exercitiu Unitate
Marime
Valoare repaus W =75 W = 50 de
Watt Watt masura
H |7885| 7825 | 70 |67.11|107.4|107.1| 95 |95.08 [tr’:itna]'/
Pas 105.5 | 103.7 | 86.73 | 87.84 | 122.6 | 122.5 | 107.56 | 110.1 | [mmHg]
Pys - 3.566 | 5.136 | 7.05 - 3.103 | 4.803 7.01 | [mmHg]
Pap - 16.78 | 14.83 | 27.19 - 12.76 | 18.67 | 32.64 | [mmHg]
Pvp - 7.687 | 4.298 | 24.06 - 9.497 | 4.424 | 23.86 | [mmHg]
S - 64.2 17.81 | 16.14 - 87.9 23.11 | 22.87 | [mmHg]
S, - 4.891 | 5412 | 7.68 - 6.7 7.3442 | 10.06 | [mmHg]
) ~ [mmHg-
Rg 1298.4 | 955.7 | 845.4 871.2 | 880.3 704.4 sec/I].
Vp - 59.11 - 85.42 - 76.73 - 92.36 [miI]
Q 4.648 | 4.625 - 5.733 | 8.256 | 8.219 - 8.782 [1I/min]

Anexa A3.2 Valori preluate din literatura de specialitate
pentru volumul diastolic v;, volumul de bataie v, si volumul

sistolic v, corespunzatoare regimului de repaus

in literatura de specialitate pentru volumele sistolic Vs si cel diastolic Vy nu

sunt prezentate domenii de variatii diferentiate pe ventricule. Procesele fiziologice ce
au loc pe parcursul unui ciclu cardiac se prezinta, in general, facand apel la ventriculul
stang. Valorile pentru cele doud ventricule sunt Vy =110-120 ml, iar V4 =40-50 ml

[9]. De asemenea, in [32] si [33] volumul de sange al ventriculului drept la sfarsitul
diastolei, Vd,r , este cuprins intre 100-160ml.

Odata cu introducerea de metode de masurare bazate pe imagistica medicala
au aparut numeroase studii care stabilesc domenii normale pentru volumele diastolic
V4 si sistolic Vg pentru un anumit ventricul sau comparativ pentru cele doua

ventricule. In Tabelul A3.21 se regasesc o parte din acestea. Trebuie tinut cont de
faptul ca volumele ventriculare se masoara in ml, dar pentru o acoperire mai mare a
valorilor prezentate se folosesc volume indexate (IV) masurate in ml/mp. Legatura se
obtine prin relatia:V = IV xBSA. BSA (Body Area Surface) se obtine prin diferite
formule pe baza greutatii si indltimii. Ca valoare medie pentru BSA (in cazul in care
nu a fost precizata in referinta bibliografica) se va alege 1.7+0.1mp [64].

Metodele de masurare ale caracteristicilor morfo-functionale ale ventriculelor
bazate pe imagistica medicala, precizate in ultima coloana a tabelului A3.21, apartin
urmatoarelor trei categorii:

i) Scintigrafia cardiacd (SPECT-Single Photon Emission Computed
Tomography) este un tip de test de imagistica nucleara, ceea ce inseamna ca foloseste

BUPT



Anexe 187

substante radioactive si o camera speciala pentru a crea imagini 3D. Exista mai multe
metode de analizd a SPECT:
e CAFU- Carfiac Function [65]
e QGS- quantitative Gated-SPECT [66]
e Segami [67]
ii) Cardiografie bazata pe rezonantd magnetica (CMI-Cardiac Magnetic
Resonance)
iii) Ecografie -bazata pe ultrasunete(ECO M-mode, 2D, ECO 3D)
CMI si ECO folosesc algoritmi care calculeaza pe baza a diverse formule
volumele celor doud ventricule[68].

Tabelul A3.2.1. Limite normale pentru Vy, Vp , Vg

. Ref. biblio./
Sex LEF Vg Vp Vg Unitate Metoda masurare
%o masura :
-Algoritm
_ | 624 % ) ) ) [691/SPECT
0.6 78.2-81.8 30.6-33 [ml] -QGS
60.7 = 152.5- _ 61.9- [mi] [69]/SPECT
0.5 158.1 62.9 -Segami
F | 68 128-138 - 41-46 [mi] [701/5PECT
(29 70 QSPECT
<E M 59 172-193 - 64-74 [ml] [ —](/QGS
0
_ _ _ [70]/SPECT
é F 72 102-111 41-47 [ml] _CAFU
2 _ _ _ [70]/SPECT
= M 65 150-171 68-80 [ml] _CAFU
w - 69 £ 6 80 + 13 55+ 8 257 [ml/mp] [71]/CMI
- 59-74 59.2+15.3 | 22.6+£9.3 | 36.4£8.9 [72]/CMI
- 35-75 12-30 [ml/mp] [68]/ECO
[73]/ECO-3D
- [ml/mp] -Eco
63+7 S48 346 205 BSA 18+2 Wiew, TomTec
Imaging Inc
- 61 +6 75-107 46-64 26-46 [ml/mp] [71]/CMI
'_
% - 43-65 63-103 40-41 22-56 [ml/mp] [72]/CMI
o [73]/ECO-3D
-
-] - _ [ml/mp] -Eco
o 67+8 49 £10 16+6 BSA 18+2 Wiew, TomTec
E Imaging Inc
w - 53-63 50-73 - 31-34 [ml/mp] [74]/ECO-2D
- 53.61 54-76 - 18-38 [ml/mp] [74]/ECO-3D

Analizand valorile din Tabelul A3.2.1 se observa o diferentda de domenii in
functie de metoda de masurare, respectiv algoritmii de calcul folositi.

in [74] se face o comparatie intre metoda CMI si ECO-2D, -3D, precizandu-
se ca limitele inferioare ale volumelor de sange ale ventriculului drept obtinute prin a
doua metoda sunt mai mici pentru 44% din cazurile studiate fata de cele obtinute prin
prima metoda si deci mai putin sigure in diagnosticare.
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in consecinta, in alegerea domeniilor de limite normale ale celor trei volume
s-au ales domeniile stabilite cu metoda CMI, respectiv cele ce se regasesc in tabelele
din [32] si [33]. Valorile alese, prezente in Tabelul A3.2.2, respecta conditia ca fractia
de ejectie EF a ventriculului stang sa fie mai mare ca cea a ventriculului drept.
Volumul de bataie V}, este acelasi pentru cele doud ventricule.

Tabelul A3.2.2. Domenii de variatie alese pentru Vg, Vp , Vg

. Unitate EF Ref.
V V 4
Ventricul d b s masura % biblio.
60-100 [ml] [32],[33]

STANG 88.4-147.9 30-110 | 23.8-60 [ml] 59-75 [71],[72]

80-150 50-110 20-60 [ml] 59-75 | Valori alese

100-160 50-100 [ml] 40-60 [32],[33]

DREPT 107-181 68-108 54-95 [ml] 43-67 [71],[72]

100-170 50-110 | 50-100 [mlI] 40-67 | Valori alese

Anexa A3.3 Valori ale marimilor caracteristice ale SCV
preluate din literatura de specialitate pentru regimul de
exercitiu

Regimul de exercitiu este prezentat in literatura de specialitate prin
cuantificarea doar a catorva marimi caracteristice ale SCV. Se fac referiri cantitative
[9] la frecventa cardiacd H (creste cu pana la 170%), volumul de bataie V} (creste

cu pand la 50%), presiunea arterialda sistemicad p,s (creste cu pand la 30%),
rezistenta perifericd sistemicd Rs si in plus la o marime caracteristica sistemului

respirator, volumul de oxigen consumat. Majoritatea valorilor marimilor caracteristice
in regimul de exercitiu (valori de exercitiu) se stabilesc in functie de intensitatea
exercitiului. De asemenea, in stabilirea valorilor de exercitiu trebuie avuta in vedere
pozitia corpului (culcat sau in picioare) si durata exercitiului. Astfel, pentru stabilirea
unor domenii de valori pentru marimile ce ne intereseaza in regim de exercitiu se
stabilesc urmatoarele ipoteze de lucru:

- exercitiul este de o intensitate medie (50-75Watt),

- pozitia corpului e ridicata (bicicleta ergonomica),

- exercitiul dureaza un interval de timp suficient pentru ca marimile sa se
stabilizeze la valorile de exercitiu (modelul nu surprinde situatia unui
exercitiu de lunga durata).

in continuare sunt sintetizate considerentele fiziologice legate de modul in

care evolueaza marimile ce ne intereseaza in timpul exercitiului.

In situatia de exercitiu debitul cardiac Q creste de la 5.5 I/min pand la 22

I/min [22]. Debitul cardiac se calculeaza ca produs intre frecventa cardiacd H si
volumul de bataie Vj . In mod normal, in timpul unui exercitiu fizic, mai mult de

jumatate din cresterea debitului cardiac Q este datorata cresterii frecventei cardiace

H . Pe masura ce frecventa cardiaca H creste, durata ciclului cardiac scade si deci
scade si durata diastolei. Aceasta ar duce la scaderea volumului de sange ce se
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acumuleazd in ventricul, deci si a volumului de bdataie V, . Datoritd cresterii

inotopismului inimii, care in modelul SCV (2.33) este sintetizat prin contractilitatea
ventriculelor (marimile de stare S, ), aceasta situatie nu are loc si volumul de bataie

Vp creste de asemenea. Intrucat, volumul de b&taie V, reprezintd diferenta intre
Vg4 si Vg, la nivel de model existd, practic, mai multe situatii prin care V;, poate sa

creasca [75].
e V4 creste si Vs scade (pozitie ridicata, valori mici de referintd de repaus);

e V4 crestesi Vs ramane constant (pozitie culcata, valori mari de referintd de

repaus);
e V4 ramane constant si Vs scade;

e Vg, creste si Vg creste, dar diferenta dintre ele creste (diferite afectiuni).

Pentru a stabili care este situatia potrivita pentru a fi folositd pentru
determinarea parametrilor modelului SCV (2.33) se impune efectuarea unor referiri
bibliografice la aceasta problema. Toate referintele prezentate abordeaza pentru
starea de exercitiu situatia in care se foloseste bicicleta ergometrica. Intensitatea
exercitiului este considerata moderata la o sarcind de 50 W, submaximala pentru o
sarcind intre 100-120 W si severa pentru o sarcind intre 130-200 W.

in [76] se investigheaz# prezenta efectului mecanismului Frank-Starling-prin
evaluarea modificarilor dimensiunilor ventriculului stdng in cazul exercitiului.
Exercitiul se desfasoara intr-o pozitie semiridicata (la un unghi de 209), iar
intensitatea exercitiului este initial de 50 W si este crescuta gradual pana la 150 W.
Concluzia stabilitd in [76] este ca in regim de exercitiu creste doar diametrul
ventriculului la sfarsitul diastolei nu si cel de la sfarsitul sistolei. Astfel V; creste, iar

Vs ramane constant. Concluzia in [76] este ca cresterea debitului cardiac Q este
determinata, pentru exercitii de intensitate moderata, in principal, de cresterea
frecventei cardiace H , iar cresterea volumului de bataie V}, (prin cresterea volumului
diastolic Vg ) intervine doar la exercitii de intensitate mare.

in [75] se afirm3d ca la exercitiu, pentru o persoand fira afectiuni cardiace,
volumul de bataie V,, creste in special datoritd scaderii volumului sistolic Vs (inima
foloseste o parte din volumul de sange de rezerva Vj ). Volumul diastolic V4 creste
moderat sau ramane constant. Totusi, valorile obtinute prin angiografia cu izotopi in
ventriculul stdng arata o crestere mai pronuntata a volumului diastolic: V‘geSt =147

ml, VSX€r = 185 ml decat scdderea volumului sistolic: Vsresr =52ml, V& =44 ml

pentru o crestere a frecventei cardiace de la H™St = 86 b&tdi/min la HEX€" = 155

batai/min.

In [26] se evalueaza modul in care se modifica volumele de sange din diferite
compartimente ale SCV. Exercitiul la care au fost supusi voluntarii este cel cu bicicleta
ergometrica, iar testul cuprinde patru faze in ceea ce priveste intensitatea exercitiului
(W=0 (persoana finvarte in gol)/100/150/200 W). Studiul aratd procesul de
redistributie sangvina prin care volumele de sénge la nivelul muschilor scheletici si
torace cresc in contul scaderii volumului de sange din zona abdominala, dar prezinta
si variatia volumelor sistolic Vg si diastolic V; Rezultatele sunt prezentate procentual

in Tabelul A3.3.1.
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Tabelul A3.3.1. Modificarea marimilor caracteristice SCV in starea de exercitiu [26]

Valoare Intensitatea exercitiului [Watt]
- Referintd
Marime (repaus) 0 Watt 100 W 150 w 200 W
. v’f’ . 79+14 86+3 134+4 169+3 188+7
[batai/min]
istolica
Pas SISTONCA 1419410 13146 15345 17543 | 19916
[mmHg]
Vs [%] 40.3+£2.9 41.3+2.8 33.3+3.8 35.9+4.5 | 40.1+4.9
Vg [%] 100 109.6++1.2 | 109.1+2.7 | 109.9+1.4 | 110.4+1.7
Vp [%] 14.5+2.4 27.7+3.8 24.1+£3.7 17.2+4.6
Q [%] 1.00 1.28+0.04 | 2.19+0.10 | 2.70+0.16 | 2.82+0.19
EF [%] 59+2 62+2 70+3 68+4 64+4

in [77] se evalueazd modul in care pozitia corpului influenteazd performanta
cardiaca la diferite intensitati ale exercitiului. Deoarece modelul (2.33) trebuie sa
reproduca doar situatia de exercitiu cu bicicleta ergometrica in pozitia ridicata, in
Tabelul A3.3.2 s-au transcris doar valorile corespunzatoare ale marimilor de interes
pentru acest caz.

Tabelul A3.3.2 Modificarea marimilor caracteristice SCV in starea de exercitiu [77]

Valoare Intensitatea exercitiului [Watt]

M&rime F({SJSZS;? W=50 | W=100-120 | W=130-170
H [bétdi/min] 89+5 124+4 165+4 182+2
Pas sistolica[mmHg] 12545 161+7 190+8 204+8
pas diastolicda[mmHg] | 84+4 86+4 89+6 91+6
Vs [ml] 3245 28+3 2443 19+3
Vg [ml] 85+6 113+12 117£12 116+£8
Vp [ml] 55+5 857 92+10 99+7

Q [l/min] 4.8+0.3 | 10.4%+1.4 15.1£1.5 18.0+1.2

EF [%] 72+4 80+2 84+2 91+2

Evaluand valorile din Tabelele A3.3.1 si A3.3.2 se observa ca frecventa

cardiaca H Tsi dubleaza valoarea in cazul exercitiului moderat (pana la 100 Wati),
presiunea arterial sistemicd medie p,s creste cu aproximativ 30%, valori ce

corespund descrierii comportarii SCV bazata pe procese fiziologice din [9] si [22].

In ceea ce priveste evolutia volumelor diastolic V4 si sistolic Vs apar unele
diferente. Astfel, in [26] volumul diastolic Vy are o crestere de 9.6+1.2% fata de
valoarea regimului de repaus la inceputul exercitiului si nu se modifica semnificativ cu
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cresterea intensitdtii acestuia. in schimb volumul sistolic Vs scade cu pand la

7.0£1.8% pentru o intensitate medie a exercitiului. Pentru intensitati mai mari ale
exercitiului V¢ creste, ceea ce duce la o plafonare si chiar o scadere a volumului de

bataie V;, . in [77] volumul diastolic V4 are o crestere mult mai pronuntatd cu pana
la 39% fatd de valoarea regimului de repaus, iar volumul sistolic V¢ scade cu
aproximativ 41%. Cresterea volumului de bataie V; cu maxim 20% in [26], fatd de

50% 1in [77], valideaza variatia din [77]. Mai mult, in [77] se aratd ca cresterea
volumului de bataie V}, este mai mare in cazul unui exercitiu in pozitia ridicata (54%),

fata de cazul unui exercitiu in pozitia culcatd (21%), dar volumele in regimul de repaus
sunt mai mari in pozitie culcata (Vg =107 +10 ml, Vs =34+4 ml) decat in pozitie

ridicatd. De asemenea in pozitie culcatd, volumul diastolic V; creste pentru exercitiul

de intensitate moderata doar cu 15%, iar pentru intensitate mare cu pana la 25%.
Volumul sistolic Vs ramane aproape nemodificat cu cresterea intensitatii exercitiului.

in [78], unde se analizeaz raspunsul SCV pentru pacientii cu insuficienta
cardiaca cronica, se afirma ca la persoanele fara afectiuni regimul de exercitiu duce
la scdderea volumului sistolic Vg si cresterea celui diastolic Vg4 . Pacientii cu

insuficientda cardiaca au volumele ventriculare de repaus de valori mai mari, iar la
exercitiu atat Vs catsi V4 cresc.

Aceasta analizd arata o dezordine in aprecierea raspunsului SCV in caz de
exercitiu. Chiar daca exista o descriere unitard a proceselor fiziologice ce au loc si a
mecanismelor de reglare ce intervin, autorii interpreteaza aceasta teorie pentru a
corespunde datelor masurate pe care le au la dispozitie.

Se poate concluziona ca:

-pozitia corpului (culcat sau ridicat) in care se face exercitiul este un factor
care influenteaza variatia volumelor ventriculare;

-intensitatea exercitiului nu intereseaza foarte mult, deoarece, diferentele se
produc la inceputul exercitiului;

-variatia volumelor depinde de antrenamentul persoanei, varsta si sex;

-mecanismele ce justifica cresterea volumului de bataie Vp sunt:

autoreglarea contractilitatii prin stimulare nervoasa simpatica, respectiv mecanismul
de autoreglare heterometrica.

In concluzie, pe baza celor prezentate rezultda ca pentru un exercitiu cu
bicicleta ergometrica de intensitate moderatd (<100 W) volumul de bataie V}, creste

cu 30-55% prin cresterea volumului diastolic V4 cu 20-40% si scaderea celui sistolic
Vs cu 12-25%. Fractia de ejectie EF creste cu 10-20%. Valorile se refera la

activitatea ventriculului stang. In ceea ce priveste ventriculul drept, prin analogie cu
valorile corespunzatoare regimului de repaus, se poate considera ca fiind normale
aceleasi cresteri procentuale.

Frecventa cardiaca H creste cu 35-60% fatda de valoarea de repaus,
conducénd Tmpreund cu V;, la cresterea debitului Q cu 80-100%. Presiunea arterial

sistemica p,s creste cu 25-35% fata de valoarea de repaus, cresterea ei fiind
determinata de cresterea debitului cardiac Q , dar ajustata de scaderea rezistentei
sistemice R .
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Daca in literatura de specialitate exista numeroase lucrari referitoare la
variatia marimilor caracteristice ale ventriculului stang si presiunii arteriale sistemice,
in ceea ce priveste celelalte compartimente informatiile sunt putine.

in ceea ce priveste presiunea venos sistemica Pys N [79] se aratd ca aceasta

creste in timpul exercitiului cu 1-1.2 mmHg. De asemenea, in [80] se afirma ca
datorita redistribuitei volumului de sange din circulatia renald in muschii activi,
presiunea venos sistemica p,s creste nesemnificativ sau rdméane constantd. Deci se

va adopta o crestere procentuald a p,s cu 0-25% de la valoarea regimului de repaus

pentru cel de exercitiu.
In ceea ce priveste rezistenta sistemica Rg, in [81] se afirmd ca aceasta

scade cu 41% la exercitiu. In Tabelul A3.3.3 se prezinta valorile preluate din [82].

Tabelul A3.3.3 Modificarea marimilor caracteristice SCV in regim de exercitiu [82]

Marime Valoare referinta Intensitz_:ltea exercitiului
(repaus) Puternica >100 Watt
H [b&tdi/min] 73%£12 167£16
Pap [mmHg] 5.3-13 16.67-28.67
Pas [MmHg] 86.67-102.67 122.67-150
Q [I/min/mp] 3.0£0.6 9.7+1. 5
Ry [mmHgsec/I] 45-109.5 33.75-66.75
Rs [mmHgsec/I] 889-1279.6 363-514.5

Astfel, putem considera cd, pentru un exercitiu de intensitate moderatd, R

scade in regimul de exercitiu cu 35-50% fata de valoarea regimului de repaus.
Circulatia pulmonard este una de rezistentd joasd, complianta ridicata si
presiune joasa. Chiar daca circulatia pulmonara primeste acelasi volum de sange ca
si cea sistemica, presiunile au valori mult mai reduse. Valorile mult mai mici decat
cele ale presiunii arterial sistemice p,s se justificd prin rezistenta redusd a vaselor

de sange a acestei circulatii. Astfel, rezistenta pulmonara Rp este de 10-15 ori mai

redusa ca cea sistemica Ry . De asemenea, vasele pulmonare sunt mult mai

compliante ca cele sistemice. Acest lucru nu permite in conditii de debit crescut,
caracteristice regimului de exercitiu, ca presiunea in vasele de sange pulmonare sa
creasca prea mult. Cresterea presiunii pulmonare poate duce la insuficienta
ventriculara dreapta, datorita efortului la care e supus ventriculului drept sau la edem

pulmonar [22]. Pentru presiunea venos pulmonard pyp nu se prezintd valori, ea fiind

interpretata in literatura de specialitate pe baza presiunii capilarelor pulmonare Py
.[83]

Astfel, in [84] se demonstreaza ca, in cazul persoanelor sanatoase, presiunea
arterial pulmonard Psp in regim de repaus in pozitie ridicata este 13.6+3.1 mmHg,
dar in caz de efort de intensitate moderata aceasta valoare creste la 19.4+4.8 mmHg
pentru persoanele sub 50 ani si 29.4+8.4 pentru cele peste 50 ani. O medie calculata
pentru aceste valori arata o crestere a Pap cu 50% in exercitiu fata de repaus.
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in [85] se afirm3 c3 Pap in caz de efort nu trebuie sd depaseascd 30 mmHg

pentru o persoand sdnatoasd. De asemenea pentru Pyp , care in regim de repaus este

in medie 8-9 mmHg (<12 mmHg), se stabileste o zona maxima de 15-18 mmHg
pentru valoarea regimului de exercitiu pentru o persoanda sanatoasa. Putem

concluziona ca Pyp poate sd aibd o crestere maximd de 150% si nu are voie sd

depaseasca 18mmHg.
Scaderea rezistentei pulmonare Rp este strans legata de cresterea presiunii

arteriale pulmonare Pgp . in [84] se aratd c& la o crestere de 85% a debitului cardiac
Q, Rp scade cu 25%. De asemenea, in [22] se stipuleaza ca la o crestere a pyp cu
5 mmHg, datorata cresterii debitului cardiac, valoarea lui Rp scade de patru ori. in

[86] rezistenta pulmonara Rp de la valoarea regimului de repaus 48.1+8 mmHgsec/|

scade la 30.75+5 mmHgsec/Il in cazul exercitiului. Valorile preluate din [87] pentru
pozitia ridicata la diferite intensitati ale exercitiului se gasesc in Tabelul A3.3.4.

Tabelul A3.3.4 Modificarea marimilor caracteristice SCV in regimul de exercitiu [87]

- Valoare referintd | Intensitatea exercitiului
Marime < —~
(repaus) moderata puternica

H [batdi/min] 74+12 108+9 151+12
Pap [mmHg] 11.4+2.8 18.4+7.4 | 23.3+8.3
Q [I/min] 6.3+1.0 14.1+3.6 | 20.5+4.8
R, [mmHgsec/I] 109.5+£2.2 77.25+1.8 | 67.5+£1.4

Se poate concluziona ca valoarea rezistentei pulmonare Rp in regim de

exercitiu scade cu 35-45% fatd de valoarea regimului de repaus.

In urma analizei realizate mai sus, pentru scenariul de exercitiu tratat in teza,
se vor adopta ca valabile din punct de vedere fiziologic cresterile procentuale ale
valorilor marimilor SCV pentru regimului de repaus din Tabelul A3.3.5.

Tabelul A3.3.5 Modificari procentuale normale ale marimilor caracteristice ale SCV
pentru regimul de exercitiu

MSrime Crestere procentuala fata de valoare de repaus
caracteristica pentru W =50 - 75 Watt .
Test de efort cu bicicleta ergometrica
Va.ir 20-40%
Vs ir -(12-25)%
Vo.ir 30-55%
EF; » 10-20%
H 35-60%
Pas 25-35%
Pys 0-20%
Pap 40-50%
Pyp 40-50%
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Re -(35-50)%
R, -(35-45)%
Q 80-100%

Anexa A5.1 Calculul imaginii operationale a raspunsului
sistemului linearizat in bucla inchisa al SCV (5.19)

in [60] se prezintd urmé&torul rezultat:
.Fie D si E doud matrice patratice de acelasi tip, matricea E avéand rangul
unu (rang(E) =1), iar matricele D si D+ E fiind nesingulare. Atunci, inversa sumei

celor doua matrice se poate calcula cu formula:

g 1 g
(D+E)1=pD 1-mo 1epl (A5.1.1)

d=tr(EDL)

Aplicam (A5.1.1) pentru a calcula (sI-(A+M))! din (5.19), considerand
D=sI-A si E=-M (v. (5.18) din care rezulta carang(-M) =1):
1
1+d

d=-tr(M(sI-A)1)
Dezvoltand dupa ultima linie determinantul matricei rezolvente a sistemul
linearizat (5.1) se obtine:

(sT-A)+(-M)) 1 =(sT-A)y 1+ =_(si-A)Im(si-A)1  (A5.1.2)

S-a11 —@> 913 34 O 0 0 0 a9
-8y S-axp -a3 0 0 -a O 0 -ax
-a83; a3 S-az O 0 -a3 O 0 -a3zg
0 0 0 S —ays5 0 0 0 0
det(sI-A)=| 0 0 0 -asy s-asz O 0 0  -asg|=
0 0 0 0 0 S —adg7 0 0
0 0 0 0 0 -d76 S—adayy 0 —dzg
—agjy —dagp 0 0 0 0 0 S —agg 0
0 0 0 0 0 0 0 0 5
S—dy; —dji2 —-dyj3 —diq 0 0 0 0
—dpy; S-—dpy -—dy3 0 0 —are 0 0
—d3y —-d3zp S-—aszz 0 0 —daze 0 0
0 0 0 S —a45 0 0 0 X i
=S 0 0 0 asy S-ass 0 0 0 =sdet(sI-A(1:8,1:8))
0 0 0 0 0 5 —ag7 0
0 0 0 0 0 —-d76 S—adyy 0
—agj —agp 0 0 0 0 0 S —agg
(A5.1.3)
Ca urmare:
1 u o .. 0
1 .
M(sI-A) = det(sI- A) M- adj(sI- A) = det(sl-A)| " " o
o ... ad](sI—A)99
.(A5.1.4)

Intrucat
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adj(sI- A)gg = det(sI -A(1:8,1:8)),
inlocuind (A5.1.3) in (A5.1.4) se obtine:

o ... 0 0o .. 20
M(sI- A)~L = Jetel A‘(’I.S el I )
sdeis 5o . det(s1-A(1:8,1:8)| |,
"s
(A5.1.5)
respectiv
7]
d=-—. .1.
< (A5.1.6)
Folosind (A5.1.5) si (A5.1.6) in (A5.1.2) rezulta:
0o .. 0
-1 -1, S -1
((SI-A)+(-M)) " =(sI-A) " +—(SI-A)"|... ... ... ,
S-H
o.. Y
5
iar imaginea iesirii sistemului in bucla inchisa devine:
0o .. 0
v¥(s)=cC (sI—A)_1+ssu(sI—A)_1 ......... xp =
0o..E
s (A5.1.7)
0 .. 0
= C(sT-A)Ix +SHIJC(5I—A)‘1 ......... xp
> 70 _
Yiiber bucla deschisa 0 .. 1
Ydep
Yindep

Anexa A5.2 Transformari ale imaginii operationale
(5.21)

Relatia (5.21) se poate rescrie:
Pas(s) =
B 1
" det(sI- A)
B 1
" det(sI- A)

* * A5.2.1
[adj(SI- A)y 1Xp, + ..+ adji(ST- A)ygXgy 1+ H 1 ( )

S—u ’ det(sI-A)

. * ) * S 1
adj(sI- A);1Xp, +...+adj(sI- A);gxp, ] + —— ———
[adj(sI-A)y1Xp, +--- +adji(sI- A)1gXpg ] s—u det(sI-A)

Toti minorii adj(sI- A);1...9 sunt divizibili cu s , deci (A5.2.1) devine:

. kol
ad](sI— A)19X09 =

. *
ad](sI— A)19X09
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Pas(s) =
_ SNy(s) sN>(s) 3
" det(sI-A) (s-u)det(sI-A)
s  (S—p)Ny(s)+Ny(s) _ , (A5.2.2)

B (s-u) det(sI- A)
_ SN3(s)+Ny(s)—-uNy(s) _ Nas(s)
det(sI- (A+M)) Das(s)

unde
1, . .
Ni(s) =~ [adj(sI~ A)11Xg, + -+ adj(sI- A)ygxp, ]

N3(s) = adj(sI- A);9Xo,
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