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Abstrakt

Predkladana prace je vénovana problematice vizualni percepce a jejimu
narusSeni u pacient se schizofrenii. Je zde predstaven vztah mezi dopa-
minergnich modulaci na Grovni retiny a jejim moznym spojenim s rozvo-
jem schizofrenie (SCHZ) (Adamek et al. 2022). Tvorba aberantniho signalu
na urovni senzorické periferie se s nejvétsi pravdépodobnosti spolupodili
nanarusenivztahu mezi bottom-up percepci a na ni navizanou top-down
kognici (Silverstein et al. 2020). Dochazi zde k naruseni vizualni salience
astimspojenému snizenischopnostiintegracevizualnihovjemudo proudu
védomi (Kapur 2003). TéZisté prvni, teoretické ¢asti disertac¢ni prace, tkvi
v pfedstaveni aktualniho stavu poznani zmén zrakové percepce u SCHZ
populace,atonajednotlivychrovnich prekortikdlniho okruhuzpracovani
vizualniho perceptu (sitnice, zrakovy nerv, LGN), pficemZ bude pozornost
vénovanaijejich vlivu na vyssi vizualni kognici jako takovou. Je zde roze-
birdna problematika vztahu mezi patofyziologickymi zménami zrakové
prekortikalnidrahy azménami v kortikalnich oblastech u SCHZ pacient.
Druhé ¢ast pfedkladané prace je vénovana dvéma experimentim. Prvni
zkouma fungovani vizualni percepce a kognice, a jejich vztah k top-down
a bottom-up processingu, respektive kontextu jaky hraji pfi utvareni po-
zornosti a vyhodnocovani vizualni scény. Vysledky potvrdily, Ze kombi-
nace afektivniho cue s fyzikalné salientnim detailem dokaze modifikovat
okulomotorické pohyby divaka a zaroven ovlivnit i zp@sob afektivniho
hodnoceni neutralni scény. Druhy experiment pfedstavuje inovativni



metodologicky pfistup aplikujici matematické predikéni modely vizualni
salience na mapovani vztaht mezi bottom-up a top-down processingem
u SCHZ populace. Ukazalo se, Ze bottom-up salien¢ni modely jsou schop-
ny lépe predikovat okulomotorické chovani SCHZ pacientd nez zdravych
kontrol. Na druhou stranu top-down modely 1épe predikovaly fixace zdra-
vych kontrol. Celkové se tak predkladané prace snazi doplnit sou¢asnou
diskuzi o novych metodologickych pfistupech ke zkouméani processingu
vizualnich informaci a jejich vztahu k narusené kognici u SCHZ populace.

Klic¢ovaslova:
zrak, salience, vizualni kognice, eye tracking, schizofrenie, dopamin



Abstract

Thedissertationis focused on the problem of visual perception anditsdis-
turbance in patients with schizophrenia. The relationship between dopa-
minergictransmission attheretinallevel and its possible association with
the development of schizophrenia (SCHZ)is presented (Adamek et al.,2022).
Aberrant signal formation at the level of the sensory periphery most likely
contributestothedisruption oftherelationship between bottom-up percep-
tionandtheassociated top-down cognition (Silverstein etal.,2020). Thereis
adisruption of visual saliency and an associated reduction in the ability to
integrate visual perceptionintothe stream of consciousness(Kapur, 2003).
The focus of the first theoretical part of the dissertation is to present the
current knowledge of visual perception changes in the SCHZ population
at the different levels of the pre-cortical visual perception processing cir-
cuit (retina, optic nerve, LGN). Attention will be paid to their influence on
higher visual cognition. This section will also introduce the relationship
between pathophysiological changesinthevisual precortical pathway and
changesin cortical areasin SCHZ patients. The second part of the present
work is devoted to two experimental researches. The first examines the
functioning of visual perception and cognition, their relationship to top-
-down and bottom-up processing,respectively,and their contextin shaping
attention and visual scene evaluation. The second experiment presentsan
innovative methodological approach applying mathematical prediction
models of visual saliency to map the relationship between bottom-up and



top-down processinginthe SCHZ population. Overall, the present work thus
seeks to add to the current debate on novel methodological approaches to
investigatingvisualinformation processinganditsrelationshiptoimpaired
cognition in the SCHZ population.
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Vision, Salience, Visual Cognition, Eye Tracking, Schizophrenia, Dopamine
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1 UVOD TEORETICKE CASTI

Schizofrenie (SCHZ) je spojena s deficity ve vinimani, pozornosti, mySleni,
verbalnifluenci, exekutivnich funkcich, pracovni pamétiauceni(Kalkstein
etal.2010). Tytozmény se projevujijiz vinicialnifaziinformacniho zpraco-
vani- percepci. USCHZ bylo opakované prokdzanonaruseni mechanisma
podilejicich se na zpracovani zakladnich smyslovych pocitkl (Kar et al.
2016; Chieffi 2019; Dondé et al. 2019; Javitt and Freedman 2015; Butler et al.
2008; Butler et al. 2005; Dondé, Avissar, Weber and Javitt 2019; Kéri et al.
2005). Kapur ve svém modelu aberantnisalience popisuje, jak dysregulova-
néhyperdopaminergnistavynabunécné trovni mohou vést k pfisuzovani
aberantnisaliencejednotlivym védomym zkuSenostem (Kapur2003). Hlav-
nim tématem této diserta¢ni prace je role vizualni percepce na utvareni
aberantni salience a vnitfnich modelt svéta u pacientti se SCHZ. Vybér
tématu neni ndhodny a je zaloZeny i na skutec¢nosti, Ze zrak je nasim nej-
rozvinutéjsim smyslem (Hirst et al. 2018; Stokes and Biggs 2014), kterému
jededikovanaznacna ¢ast naSeho mozku. Vzhledem k omezené vypocetni
kapacitézrakovékiiry(Sziklai1l956)je velmidtleZité spravné shlukovat vi-
zualniinformace podlehierarchiedtleZitosti(Carrasco 2011; Wassle2004).
Vstupu vjemu do védomi pfedchazi rychla podprahové observace scény
(bottom-up), kterd vychézizjejich fyzikalnich aspektti (kontrast,jasanizké
prostorové frekvence). Takové vyhodnoceni vizualniho perceptu nam po-
maharychle se zorientovat a zaméfit pozornost vdalSim kroku. V této fazi
vstupuji do hry vyssi (top-down) kognitivni procesy. Ty jiZ souviseji s ko-
gnitivni salienci, kterd je utvarena predikovanym ocekavanim (Adamek,
Langova and Horacek 2022; Panichello et al. 2013). Dle teorie prediktivniho
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kédovani Ize zpracovani informaci rozdélit do dvou fazi. Prvni je rychla
bottom-up vizualni percepce zaloZena na extrakci signalu o nizkych pro-
storovych frekvencich (LSF). Ty slouZi jako vstupni signal pro druhou fazi,
vnizdochaziktvorbétop-down predikci, ovliviiujicich ndslednou zrakovou
pozornost,adodavajiinformace ¢astem kortexu souvisejicim s vyssimi ko-
gnitivnimiprocesy(Baretal.2006; Gordon et al.2019; Kauffmann et al. 2014;
Panichello, Cheung and Bar 2013) Na zadkladé top-down predikce dochazi
k rozhodnuti, kterd mista scény maji byt fixovana a k extrakci vysokych

prostorovych frekvenci schopnych nést informaci o detailech [obrazek 1].

[obrazek 1] Obraz filtrovany tak, aby obsahoval (A) informace o nizkych i vysokych prostorovych
frekvencich, (B) pievdzZné nizké prostorové frekvence, (C) pi‘evdzné vysoké prostorové frekvence.
Informace o nizkych prostorovych frekvencich v (B) neni dostateénd k identifikaci ledniho medvéda,
nicméné podstatné omezuje diislednéjsi mozné interpretace podnétu. Pievzato z Panichello, Cheung
and Bar 2013.

Citlivost retiny k témto frekvencim je definovana zejména dvéma za-
kladnimi faktory. Fyzickou typologii gangliovych bunék a jejich specific-
koudistribucivramciretiny a dopaminergni modulaci upravujici velikosti
receptivnich poli horizontalnich bunék (Bodis-Wollner and Tzelepi 1998).
Na zakladé zmén jejich velikosti je modifikovana i nase citlivost ke speci-
fickym prostorovym frekvencim obrazového prostoru. U SCHZ populace
se setkavame s relativné vysokym vyskytem poruch zrakové percepce,
pohybujici se mezi 40 a 62 procenty (Phillipson and Harris 1985), jez byla
popsanaiuprodromalniho stadia nemoci(Klosterkotter etal.2001). Zmény
vevizualnim vnimanijsou patrnéjiz na drovni okulomotorické reakce na
zrakové podnéty. Specifické parametry okulomotorickych pohybtjsou po-
vazovany nejenom zabiomarker,aleiendofenotyp schizofrenie (Gottesman
and Gould 2003; Chen et al. 1999).
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Prvni trovni zrakového systému, kde dochazi k pfeméné fotonti na
elektrochemicky signal a k jeho ranému zpracovani, je retina. U pacientl
se SCHZ byly zaznamenany abnormality v elektrofyziologickych reakcich
sitnice na stimulaci svétlem, morfologické zmény struktury sitnice azmé-
ny metabolickych procesi. PfestoZe je zrakova percepce jednou z nejin-
tenzivnéji studovanych oblastineurovédy, studie zabyvajici se strukturou
afunkci sitnice tvofi pouze maly zlomek vSech publikovanych praci. Vram-
civyzkuma byly zaznamendny zmény jak v morfologické struktuferetiny,
tak i vramci samotnych biochemickych a elektrofyziologickych procest,
ke kterym na retiné dochazi.

Invivovyzkumy svyuzitim o¢nikoherentnitomografie (OCT) potvrdi-
ly zmény jejistruktury,atrofiinervovych vlakena celkové ztencenimakuly,
spojované s vyskytem a zdvazZnosti negativnich pfiznakil a selektivnim
deficitem citlivostik LSF (Ascaso et al.2010; Jeroti¢ and Mari¢ 2018). Ztenceni
nervovych vlaken sitnice (RNFL) souvisi zejména se zménami mikrovas-
kularity a celkoveé sniZené perfusi a hustoty cév (Silverstein et al. 2021; De
Jonget al.2008; Meier et al.2013; Sun et al. 2009; Huemer et al. 2007). Zmény
v patofyziologii jsou tizce spojeny s biochemickymi zménami zalozenymi
zejménananerovnovaze meziexcita¢nimiainhibi¢nimisignaly. Vtéto sou-
vislosti byva nejcastéji sklonovan dopamin (DA), klicovy neuromodulator,
ktery ovliviiyje retinalni funkce a excitabilitu specifickych bunék sitnice
prostfednictvim DI a D2 receptorti. Jeho dynamika je u zdravé populace
zavislanacirkadidnnim rytmuajeklicova provizualnivnimani. DA napo-
maha detekci pohybu, prostorovémurozliSenia zejména upravuje citlivost
ke specifickym prostorovym frekvencim. Vyzkumy ukézaly, Ze antipsy-
chotikaadopaminergniléky mohoutyto efekty modifikovat. Tonaznacuje
hlubokou spojitost mezi neurobiologii sitnice a schizofrenii (Brandies and
Yehuda 2008; Griinder and Cumming 2016).

Dlouhodobé nestabilni zrakovy signal, charakterizovany Sumem na
senzorické periferii, ma pfimy dopad na fungovaniprefrontalniho kortexu
(PFC), ktery je klicovy pro rozhodovaci procesy, planovani a socialni inter-
akce (Alexander and Brown 2018). Nestabilni signal vede ke zvySenému
kognitivnimu zatiZeni PFC, nebot musi neustadle vyhodnocovat a reagovat
nanesourodéaprotichtidné informace. PFC se podilinaintegraciinformaci
ze senzorickych vstupi a najejich zdkladé utvafi vnitfni modely svéta na-
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pomahajici k predikci okolni reality (Adamek et al. 2022; Corlett et al. 2016;
Alexander and Brown 2018). Pokud jsou modely nestabilni a nejsou schop-
né predikovat charakter pfichoziho signédlu, zacne dochazet k chybnym
predikcim a vysoké mife nejistoty pfi zpracovani pfichozich informaci.
Dlouhodoba expozice v ¢ase nestabilnimu signdlu midZe vést ke struktu-
ralnim a funkénim zménam v PFC (Inan et al. 2013; Shaw et al. 2020). Tyto
zmény zahrnuji sniZzenisynaptické konektivity aztratu neuronélniintegri-
ty, sniZuji schopnost PFC ti¢inné komunikovat s ostatnimi ¢astmi mozku.
Konektivita mezi neurony je klicova pro udrzeni stabilnich predik¢nich
modeld a jeji naruseni vede k poklesu kognitivni flexibility (Inan, Petros
and Anderson 2013). SniZené konektivita v PFC m@Ze dale zvySovat kogni-
tivni a emociondlni symptomy schizofrenie, jako jsou halucinace, bludy
a obtiZe plynouci z abnormalniho socidlniho chovani, protoZze mozek jiz
nenischopen efektivné integrovat a reagovat na externi a interni podnéty
(Adamek et al,2022). Tento proces pravdépodobné napomahé po propuknuti
nemocik pokracujicidegeneracineuronalnich sitiazhorSovanisymptomd.
Je vSak mozné uvazovat o tomto procesu jako o spoustécim mechanismu
samotného onemocnéni.
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2 EXPERIMENTALNI CAST

2.1 CHARAKTERISTIKA )
EXPERIMENTALNICH STUDII

Teoreticky ivod prace se zabyval narusenym vztahem mezivizualni per-
cepci, a na ni navazanou vyssi kognici u pacient se schizofrenii. Mimo
jiné se ukazalo, Ze soucasné vyzkumy vénujici se vizualni percepci a je-
jimu pribéhu u pacientti se SCHZ se shoduji na naruSeném procesovani
bottom-up vizualniinformace. Respektive pfevlada nazor, Ze u pacienti je
narozdilod zdravé populacekladenavys$sidtlezitost na signal pochézejici
ze senzorické periferie neZ na top-down predikce odvozené z piedcho-
zi zkuSenosti (Born and Bencomo 2020). Bottom-up bias je dobie patrny
zejména pfi vnimani vizudlnich iluzi, kterym SCHZ pacienti nemaji ta-
kovou tendenci podléhat (Notredame et al. 2014). Prozatim ovSem neni
jasné, jakym zptuisobem a jak moc dokaZe bottom-up signal ovliviiovat
top-down procesing. Nevime, zda manipulace s vizualni salienci scény
dokaze ovlivnit navazujici vy$si kognitivni procesy. Na tuto otazku méla
odpovédét studie A, kterd se zabyva manipulaci s vizualni (barva, jas,
kontrast) a afektivni (pozitivni a negativni obliceje) salienci kompozit-
nich scén ajejim vlivem na spaciotemporalnidistribuci fixaci, pozornost
avys$sikognitivniprocesy zaloZené nahodnocenitéchto scén (detaily hy-
potéz ke studii A jsou k nalezeni v kapitole 2.2.2). Teoretické pozadi expe-
rimentu reflektovalo poznatky z neurovéd, experimentalni psychologie
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apsychologie médii. Druhou, prozatim nezodpovézenu otazkou, je rozdil,
jakym SCHZ populace zpracovava bottom-up a top-down signal a jak se
toto procesovani lisi od zdravé populace, ¢i to zda je dfive reportovany
biask bottom-up signalu stabilniv ¢ase. Studie Bse snazilanatyto otazky
odpovédét pomoci predikénich modeldl vizualni salience, které by mély
byt schopné detekovat miru zapojeni a délku trvani bottom-up a top-
-down vizualniho procesingu (detaily hypotéz ke studii B jsou k nalezeni
v kapitole 2.3.2). Druha studie jiz pracovala se skupinou SCHZ pacient.
Vysledky obou studii byly dfive publikovany vodbornych recenzovanych
Casopisech (Grygarova et al. 2020; Adamek et al. 2024).

2.2 STUDIEA:
EMOCNI A KONTEXTUALNI
MODIFIKACE - VLIV NA
OKULOMOTORICKE POHYBY
A AFEKTIVNI HODNOCENI
VIZUALNICH SCEN

2.2.1 Metodologicky kontext studie A

Fyzickd kompozice vizudlniho média ovliviiuje zpiisob, jakym je vnimano
ainterpretovano. Experimentalni vyzkum ukézal, Ze usporadani stranek
Casopisti ¢iwebovych zpravodajstvi mtiZe posilovat urcité nazory nebo vy-
volavat emocionalni reakce (Barnhurst 1993; Garcia 1991; Pasternack and
Utt 1986; Sanocki and Epstein 1997). Fotografie a ilustrace piitahuji pozor-
nost diive neZ text (Garcia 1991), coz miiZe byt v digitdlnich médiich jesté
vyraznéjsi(Cleveland and McGill 1984; Mirsch et al.2017). Experimenty také
ukazaly, ze afektivni obrazky mohou ovlivnit interpretaci doprovodného
textu a vice versa (Edell and Burke 1987; Hsu 2015; Singh and Churchill Jr
1987; Yi 1990). Emocionalni obsahy ve vizualni scéné mohou také ovlivnit
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okulomotorické chovani diviku (Becker and Detweiler-Bedell 2009; Her-
mans, Houwer and Eelen 1994; Humphrey et al. 2012).

Vnimanivizualniho stimulu je moZné ovlivnit pomocitzv. cueiningu,
tj. paradigmatu, které vyuziva pfidanych prvku (cues), jeZ manipuluji po-
zornost smérem ke specifickym prvktim scény. Timto zptisobem byly napfi-
klad sniZeny reakcni casy participantti (Carroll and Young 2005; Hermans
etal.1994). Vyzkum naznacuje, Ze cuening obsahujici afektivni prvky mtiZe
ovlivnit hodnocenistimulu(Calvoand Avero2008). Je vSak nejasné, jak kom-
binace afektivnich prvkil a fyzikalné-salientnich prvka ovlivni pozornost
a hodnoceni divaka (Blanchette and Richards 2010). Cilem této studie bylo
objasnit nejen vliv manipulace s riiznymi vizualné-afektivnimi prvky na
pozornost ke specifickym ¢astem scény, ale také vliv téchto vizualné-afek-
tivnich podnétt na divakovo afektivni hodnoceni sledovaného stimulu.

2.2.2 Souhrn hlavnich hypotéz studie A

Hlavnihypotézy studie se snazi odpovédét naotazku, zdalze posilit i¢inek
afektivniho cueningu, tedy vlivu pozitivniho nebo negativniho obliceje,
manipulacisjeho saturaciaumisténim vramciscény.V experimentu byly
testovany tfi hypotézy.

Hypotéza1: Predpokldddme, Ze pokud bude fyzikdIné salientni prvek slou-
Cen s afektivnim stimulem, docilime cueingového efektu, aniz by byl afektivni
stimulus prezentovdn pred vlastnim cilovym stimulem. Afektivni stimul by mél
diky svému zvyraznéni poutat pozornost vice neZ ostatni ¢dsti scény, a tim byt
predrazen v rdmci vizudIniho processingu pred ostatni prvky. Pokud scéna
navic obsahuje dalsi afektivné nabité prvky, predpokldddme, Ze se prodlouzi
celkovy ¢as zamérené pozornostina detaily scény s kongruentnim afektivnim
ndbojem. Jako kontrolni podminka byl do kaZdé prezentované scény umisten
afektivni oblicCej s opac¢nou valenci, ale bez zvyraznéného kontrastu.

Hypotéza 2: Vzhledem k tomu, Ze vliv cueningu na afektivni hodnoceni
cilového stimulu byl dobte zdokumentovdn, domnivdme se, Ze stejného efek-
tu dosdhneme i v rdmci naseho experimentu. Kazdd prezentovand scéna se
sklddd z celkem t¥i snimkii s negativnivalenci a t¥i snimkil s pozitivnivalenci.
Po sectent pozitivnich a negativnich valencti jednotlivych snimkil se celkovd
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kompozice scény pribliZila neutrdini valenci. Predpokldddme vsak, Ze skrze
cuening budeme schopni ovliviiovat divdcké hodnoceni smérem k pozitivni,
nebo negativni valenci, a zdroven prodlouzit celkovy ¢as na afektivné kon-
gruentnich ¢dstech scény.

Hypotéza 3: Posledni hypotéza zkoumd vliv polohy afektivnich oblicejil
na silu cueningového efektu. Stimulus se miiZe nachdzet bud'v centru stimulu
(fovediné) nebo na jeho periferii (parafovediné). Predpokldddme, Ze fovediné
umistény stimulus bude fixovdn casteéji neZ stimulus umistény na periferii,
a to z dilvodu efektu centrdlniho biasu (Tatler 2007), ktery je v rdmci vizudini
percepce velmi Casty. Nepredpokldddme vsak, Ze by poloha mohla mit vliv na
celkové afektivni hodnoceni scény, nebo vliv na kumulativni délku fixaci na
afektivné kongruentnich ¢dstech scény, atoz toho diivodu, Zev obou pripadech
by cue mélo byt zat*azeno v rdmci preprocessingu vizudini scény mezi faktory
ovlivnujici ndslednou vyssi kognici. Poloha afektivniho obliceje tedy nebude
ovlivriovat cueningovy efekt, pouze to, jak dlouho budou vlastni cue fixovdny.

2.2.3 Metody studie A
2.2.3.1 Participanti

Studie se ztiCastnilo celkem 22 Ceskych a slovenskych zdravych dobrovol-
nika (13 Zen, 9 muzi; M vék = 29,42, SD = 6,71, rozmezi = 21-46 let).

2.2.3.2 Poutzité obrazové databaze

Stimulac¢ni sada se skladala z kompozitnich stimuld, sloZenych z (1) foto-
grafii tvati s negativnim nebo pozitivnim vyrazem a (2) obrazka z Inter-
national Affective Picture System (IAPS). Tvate byly ziskany z Radbound
Face Databaze akazdaosobabyla prezentovanadvakrat s pozitivnim (POS)
a negativnim (NEG) vyrazem. Obrazky IAPS byly vybrany na zakladé pte-
dem ohodnocené §kaly valence. Kazdy kompozitni stimulus obsahoval tfi
pozitivni a tfi negativni obrazky. Celkova valence kazdého kompozitniho
obrazu byla ptibliZné neutralni.
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2.2.3.3 Akvizice ET dat

Pred samotnym experimentem tcastnici absolvovali desetikolovy tré-
nink. Poté bylo prezentovano 128 stimul®i v nahodném pofadi na obrazov-
ce pocitace (96 kompozitnich scén a 32 distraktor® z IAPS). Pfed kaZdym
stimulem se zobrazil cerny kfiz na Sedém pozadi, nasledovalo probliknuti
prazdné obrazovky a pak prezentace stimulu podobu tfisekund. Pokazdém
stimulu tcastnici hodnotili valenci na Sestibodové stupnici a odpovidali
na klavesnici pocitace. Stimuly byly prezentovany v ndhodném pofadina
monitoru pocitace, pficemz ticastnici sedéli u stolu a sledovali obrazovku
ze vzdalenosti 70 cm.

2.2.4 Vysledky studie A

Hlavnimiproménnymibyly doba sledovani POSaNEGIAPS obrazkd a afek-
tivni hodnoceni kompozitnich scén. Pouzili jsme 3x2 ANOVu (POS/NEU/
NEG x centralni/periferni pozice). Ukazalo se, Ze doba sledovani POS IAPS
obrazki bylaovlivnéna afektem obliceje (F(2,40) = 14,341, p <.001,np2 =.062),
jeho pozici (F(1, 20) = 188,791, p <.001, np2 = 0,411) a interakci obou faktort
(F(2,40) =28,904,p <.001,1p2 =.103). Prezentace NEG oblicejti vedla k poklesu
sledovani POSIAPS fotografii (NEG-NEU: t(20) = 6,153, p < 0,001,d = 1,34; NEG-
-POS: t(20) = 5,137, p <.001, d = 1,12), ale tento rozdil ovSem nebyl statisticky
vyznamny po korekci na mnohocetné porovnani [obrazek 2].

DobasledovaniIAPS NEG stimul@ byla ovlivnéna afektem obliceje
(F(2,40) = 10,678, p <.001, np2 = 0,067), jeho pozici (F(1, 20) = 431,434, p <.001,
np2 = 0,648) a interakci obou faktort (F(2, 40) = 29,182, p <.001, np2 = 0,150).
Prezentace NEG oblicejli zvysila sledovani NEG IAPS fotografii (NEG-NEU:
t(20) = 3,235, p =.004, d = 0,71), zatimco POS obliceje snizily sledovani NEG
fotografii (POS-NEU:t(20) = -3,874,p =.001,d = -0,85, POS-NEG: t(20) = -8,491,
p <.001, d = -1,85). Umisténi obli¢ejii do centrdlni ¢asti kompozice nemélo
statisticky vyznamny efekt [obrazek 3].
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[obrazek 2] Celkovy &as straveny sledovanim POS obrazku.

Modrd linka ukazuje kumulativni ¢as strdveny sledovdnim POS obrdzku ve vztahu ke zvyraznénému
afektivnimu ndboji obliceji umisténych na periferii (negative: zvyraznény negativni oblicej, pozitive:
zvyraznény pozitivni obli¢ej, neutral: 2ddny z obli¢eji neni zvyraznén). Cervend linka pfedstavuje ¢as
strdveny na afektivnich oblicejich umisténych ve sti‘edu kompozice.

2.2.5 Diskuse ke studii A

Vysledky naseho experimentu naznacuji, Ze periferni vidéni, které se pri-
marné angaZuje pfi zpracovani vizualnich informaci z periferie zorného
pole,je efektivnéjsivdetekciareakcinanizké prostorové frekvence obrazu,
coZzma zanasledek rychlejsi orientaci ve vizualni scéné (Miller et al. 1980).
Citlivost perifernich ¢asti vizualniho pole k LSF je ddna i jeho fyziologic-
kymi vlastnostmi, kdy dendriticka sit horizontalnich a bipolarnich poli
pokryva daleko vétsi oblast fotoreceptivnich bunék. Periferni vidéni je
tak schopné pokryt velkou ¢ast zorného pole a efektivné zpracovat Siroké
spektrum vizualnich informacibez potieby refixace na konkrétnipodnét.
To vede k rychlejsi orientaci na zvyraznéné afektivni prvky.

Zvysena fyzikalni salience afektivnich prvkt vsak neovlivnila celkové
afektivnihodnoceniscén. Zajimavéje, Ze zvyraznéné tvate ve vizualnich scé-
néch, ipresvyssifyzikalnisalienci, vedly ke zvySenému negativnimu hodno-
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[obrazek 13] Celkovy €as straveny sledovanim NEG obrazku.

Modrd linka ukazuje kumulativni éas strdveny sledovdnim POS obrdzki ve vztahu ke zvyraznénému
afektivnimu ndboji obli¢ejd umisténych na periferii (negative: zvyraznény negativni oblicej, pozitive:
zvyraznény pozitivni oblicej, neutral: Zddny z obli¢ejii neni zvyraznén). Cervend linka predstavuje éas
strdveny na afektivnich obli¢ejich umisténych ve sti‘edu kompozice.

ceni,zejménapokud byly umistény centralné. Zvysenafyzikalnisaliencebyla
provedena zvySenou barevnou saturaci, coZ miiZe souviset s percepci barev
ajejich vlivem na emoc¢ni reakce (Suk and Irtel 2010; Valdez and Mehrabian
1994). Tento nélez je v rozporu s nasimi pivodnimi hypotézami a naznacuje,
Ze vizuopercepc¢ni ilohy mohou byt ovlivnény vizualnimi detaily, zatimco
kognitivné-sémantické hodnoceni zlistava neovlivnéno. Celkové tedy nase
studie prispivé k lepSimu porozuméni vizuopercep¢nich a afektivnich me-
chanismn, které formuji vnimani vizudlnich scén. Studie naznacila rozdilny
podil zapojeni nizkych a vysokych prostorovych frekvenci v ramci utvareni
predikci ovliviiujicich okulomotorické chovani, ale i celkovou interpretaci
predklddaného stimulu. Otazkou, kterd prozatim z@istdva nezodpovézena, je
imira vlivu bottom-up signalu a jeho zpracovani na vyslednou kognici, ktera
jeuSCHZ pacientti ¢astozasazena. Vnasledujicich experimentubude pfedsta-
vena eyetreckingova metoda, diky niZ by mélo byt mozZné mapovat jednotlivé
fazevizudlnipercepcea stim spojenézapojenibottom-up atop-down procesi.
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2.3 STUDIE B:
HODNOCENI INTERAKCE MEZI
BOTTOM-UP A TOP-DOWN
PROCESINGEM VIZUALNI
INFORMACE POMOCI
MATEMATICKYCH PREDIKCNICH
MODELU VIZUALNI SALIENCE

2.3.1 Metodologicky kontext studie B

Predchozi studie potvrdily naruseni vizudlniho zpracovani u pacientt
se schizofrenii (SCHZ), a to jak na Grovni bazalni bottom-up percepce
(Butler et al. 2001, 2005; Martinez et al. 2008; Silverstein et al. 2009), tak
v ramci vyssiho top-down kognitivniho zpracovani vizualni informace
(Butler, Silverstein, and Dakin 2008; Clark, Gosselin, and Goghari 2013;
Dima et al. 2010; King et al. 2017; Notredame et al. 2014; Sehatpour et al.
2010; Silverstein et al. 2006; Uhlhaas et al. 2006; Yang et al. 2013). Bottom-up
experimenty se zaméfuji na jednoduché vizualni stimuly, zatimco top-
-down pristupy vyuzivaji slozitéjsi vizualni iluze nebo lidské tvare. Tato
metodologie vSak nedokaze adekvatné zmapovat interakce mezi obéma
zpUsoby zpracovani v béZnych, komplexnich scénach, kterym jsou lidé
kaZdodenné vystaveni.

Pro lepsi pochopeni vzdjemného plisobeni bottom-up a top-down
procest jsme pouZzili predikéni modely vizualni salience (Bylinskii et
al. 2015; Hayes and Henderson 2021), které zahrnuji jak fyzikalni vlast-
nostiobrazu, tak vy$i vrstvy zpracovani, v€etné rozpoznavani objektt
aemoci. Vyuzititéchto modelli ndm umoznilo identifikovat oblastiobra-
zu, na které se divaci s nejvétsi pravdépodobnosti zaméri svou pozorost.
Predikéni sila téchto modeld je ovéfovana porovnanim s ,groundtruth®
mapami (Itti and Koch 2001; Itti et al. 1998; Koch and Ullman 1985; Veale
et al. 2017), které predstavuji divikovu pozornost z redlnych okulomo-
torickych dat.
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Ocekavame,Ze porovnanisalien¢nich modeli s fixacemi SCHZ pacien-
tiazdravychkontrolndm poskytnehlubsipochopenirozdiltivtom,jaktyto
dvé skupiny zpracovavaji vizualniinformace. Hlavni hypotézou je, Ze paci-
enti se schizofrenii vykazuji tzv. bottom-up bias, tj. jsou vice ovlivnéni fyzi-
kalnimivlastnostmiscény na tikor jejiho sémantického obsahu (Laprevote
et al. 2013; Butler, Silverstein and Dakin 2008; Javitt 2009; Silverstein 2016).

2.3.2 Souhrn hlavnich hypotéz studie B

Studie se snazilazodpovédét, zdaje mozné pouzit matematické modely pre-
dikujicivizuélnisalienciprodiferenciacivzapojenibottom-upatop-down
processinguuZK a SCHZ pacient{l. Celkem byly definovany tyto 3 hypotézy:
Hypotéza 1: Bottom-up saliencni modely budou celkové lepe predikovat
okulomotorické chovdni pacientii se schizofrenii a naopak hiire predikovat
okulomotorické chovani ZK. Top-down model bude naproti tomu lepe predi-
kovat okulomotorické chovdni Zdravych kontrol nez SCHZ pacientt.
Hypotéza 2: Predpokldddme, Ze ndstup top-down processingujeu SCHZ
pacientti opoZdény onékolik stovek ms (3-4 fixace), a to z diivodu pritomnosti
bottom-up biasu, ktery je diisledkem pomalejs$iho zpracovdni tohoto signdlu.
Hypotéza 3: U SCHZ populace o¢ekdvdme niZsi zapojeni top-down pro-
cesingu u stimulil vyobrazujicich socidlni interakce a socidlni krajinu. Diky
pritomnosti emocniho oplosténi, které je u SCHZ populace casto reportovdno.

2.3.3 Metody studie B
2.3.3.1 Participanti

Studie se zGiCastnilo celkem 62 osob, z toho 37 pacientl se schizofrenii
(SCHZ) a 25 zdravych kontrol (ZK). Skupiny byly vyrovnany podle véku,
pohlavi a vzdélani, pficemz nékteré ZK byly pfifazeny k vétSimu poctu
pacientti SCHZ kvtliniZsidostupnosti ZK sniz§im po¢tem let vzdélani. De-
vét icastnikd (v8ichni SCHZ) bylo vylouceno kvili problémtim s kalibraci

améfenim okulomotorickych dat. U¢astnici byli rekrutovani bud prostted-
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nictvim studie Early-Stage Schizophrenia Outcome (ESO) (McWhinney et
al. 2021; Melicher et al. 2015; Mikolas et al. 2016) nebo pfes psychiatrickou
kliniku Narodniho Gstavu dusevniho zdravi (NUDZ). Diagnosticky rozho-

vor byl proveden pomoci Mini-International Neuropsychiatric Interview
(Shinetal.2008)adiagndzabyla stanovena dle MKN-10 (Organization 1992).
Do studie byli zafazeni pouze pacienti s diagnézou poruchy ze schizofren-
niho spektra (F20, F23, F25). Dalsi kritéria pro zafazeni byla: vék 18-60 let,
nepiitomnost zavazného neurologického onemocnénianormalnibarevné

vidéni, testovanéIshiharovym testem (Clark1924). Pacientibyli v dobé stu-

diemedikovani,zatimco ZK byli vybraniz podobného sociodemografického

prostiedi bez psychiatrické historie [tabulka1].

SCHZ (n=30)

ZK (n= 25)

Variable Mean (SD) Mean (SD) p-value
Pohlavi (Z/M) 10/20 10/15 0.817
VEk (roky) 32(9.1) 31.57 (7.57) 0.837
Vzdélani (roky) 14.11 (2.64) 14.28 (2.15) 0.777
PANSS celkové skore 37.6 (7.43)
PANSS positivni symptomy 8.18 (1.1)
PANSS negativni symptomy 11.06 (4.7)
PANSS obecna psychopatologie 18.53 (3.03)
CPT omissions 55.43 (14.84) 47.15 (4.63) 0.017
CPT perseverations 54.84 (11.55) 48.61 (7.81) 0.015
CPT commissions 54.62 (9.72) 53.15 (10.99) 0.583
CHLPMZ ekvivalent 399.1 (182.14)
Délka nelécené psychozy (mésice) 5.12 (8.03)
Délka onemocnéni (mésice) 133.72 (170.45)

Proporce jednotlivych diagnéz

F20 (n=20); F23 (n=10); F25 (n=0)

CHLPMZ - Chlorpromazine

Tabulka 1 Demograficka a klinicka charakteristika experimentalniho vzorku.
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2.3.3.2 Tvorba stimulaéniho datasetu

Ve studiibylo vyuZzito 250 barevnych fotografii kazdodennich naturalistic-
kych scén, stazenych z vefejnych databazi(Flicker, World Images, Vecteezy)
nebo porizenych autory studie. Fotografie byly rozdéleny do péti kategorii
podleobsahu:kongruentniscény (béZnékazdodenniscény),inkongruentni
obrazy (vyobrazuji objekty, které logicky nezapadaji do kontextu scény),
fyzikalné salientniscény (obsahujidetaily které se barevné, svou orientaci
nebo jasem vymykaji zbytku scény), socialni krajina a socialni interakce
(scény v obou kategoriich obsahuji ¢lovéka v riznych situacich), pficemz
kazda kategorie obsahovala padesat fotografii. Fotografie byly normalizo-
vany nabarvuajas pomocinastroje Shine (Rodrigo 2021) v MATLABu a pro
kazdou scénu byly spocitany dva saliencnimodely: Expandable Multi-Layer
NETwork (EML-Net) a Graph-Based Visual Saliency Model (GBVS).

2.3.3.3 Akvizice ET dat

Oc¢ni pohyby tic¢astniki byly monitorovany pomoci piistroje EyeLink 1000
Plus. Stimuly byly zobrazovany na 27 (3840 x2160) obrazovce. U¢astnici
byli umisténi v tiché laboratofi bez oken a sedéli ve vzdalenosti 70 cm od
obrazovky, s hlavou opienou o opérku brady a cela. Instrukce byla volné
sledovat stimuly na monitoru, pficemZ stimuly byly prezentovany vnahod-
ném poradi. Pfed kaZdym stimulem probéhla korekce vizualniho driftu,
nasledovana prezentaci fixacniho kfize na $edém pozadi ve vice polohach
kolem stfedu obrazovky, aby se eliminoval vliv centralniho biasu.

2.3.3.4 Kognitivni a psychologické vysetieni

U SCHZ pacientti byla k posouzeni zdvaZnosti pozitivnich a negativnich
priznakt pouzita Skalapozitivnich anegativnich syndromt (PANSS) (Kay et
al.1989).K zhodnoceniaktudlniho stavu pozornostijsme pouZili Connerstiv
test kontinualniho vykonu III (CPT) (Conners and Staff 2004). Pfedpokla-
dalijsme, Ze sniZena mira pozornosti miiZe ovlivnit zpracovanivizudlnich
vjemu (Conners and Staff 2004).
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2.3.3.5 Preprocessing dat ajejich statistické zpracovani

Preprocesing okulomotorickych dat, v€etné rozdéleni na fixace a sakady,
probihaloautomaticky pomocisoftwaru EyeLink - DataViewer. Potéto fazi
byla data exportovana do CSV formatu pro dalsi analyzy. Pro dalsianalyzu
bylavyuZitasoftwarova platformaR. Groundtruth fixa¢nimatice byly gene-
rovany pro kazdy stimul vPythonu s pouzitim bali¢ku GazePointHeatMap.
Analyza dat salien¢nich modeltt GBVS a EML-Net probéhla v programu
Python. Statistické porovnani predik¢éni Gispésnosti salien¢nich modelt
mezi skupinami bylo provedeno s vyuzitim mix effect linearnich modeld
v R (balicek Ime4),kde bylajako zavisla proménna pouzita transformovana
metrika NSS. Model zahrnoval fixni efekty pro interakci mezi skupinami
a kategorii obrazu. Vztah mezi okulomotorickym chovanim a klicovymi
klinickymi faktory byl posouzen pomoci Pearsonova korelacniho koefici-
entu [obrazek 4].

2.3.3.6 Saliencni modely

Proanalyzuvizualnisaliencejsmezvolili nejnovéjsi bottom-up a top-down
modely na zakladé vysledkd MIT Saliency Benchmark. Kritérim pro vybér
modelti bylametrika NSS, ktera je povaZovana za efektivni ukazatel vykon-
nosti modeld ptipredikcivizudlnisalience. (Bylinskiiet al. 2018; Judd 2009;
Judd et al. 2012; Kiimmerer et al. 2015). Jako bottom-up model byl vybran
GBVS model (Harel et al. 2006), ktery vytvari salien¢ni mapy na zakladé
grafové reprezentace obrazu. Jako top down model jsme zvolili EML-Net
model (Jiaand Bruce 2020), ktery pouziva konvolu¢nineuronové sité (CNN)
k extrakcivizualnich prvki z obrazu. Pro hodnoceni efektivity modeld byla
pouZitametrika NSS, k umoZziujici pfimé porovnanipredikované salien¢ni
mapy modelu s ground truth mapou. Vy$si skére NSS znacilepsi odhad po-
zornostidivakil, zatimco hodnotabliZici se nuleindikuje predikcina irovni
nahodného vybéru.
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[obrazek 4] Schéma znazoriiujici kroky zpracovani a analyzy dat pouZité ve studii.

RuZové SipRy oznacuji cestu zpracovdni groundTruth. Zelené SipRy oznacuji cestu zpracovdni
salienénich modeld. Cerné Sipky oznaéuji cestu zpracovdni tabulkovych dat pro statistické
porovndni; CSV - hodnoty oddélené ¢drkou; EDF - standardizovany evropsky datovy formdt pro
ukldddni lékarskych ¢asovych Fad; NSS - normalizovand skenovaci drdahy; PNASS — $kdla pozitivniho
a negativniho symptomd,; CPT— Connersdv kontinudlni vjkonnostni test II1.

2.3.4 Vysledky studie B
Primé porovnanil3436 NSShodnot od 53 icastnikti (28 SCHZ, 25 ZK) ukaza-

lo, Ze bottom-up model (GBVS) byl ispésnéjsi v predikci okulomotorického
chovaniuSCHZ (M =1,43, SD = 0,58) ve srovnani s ZK (M = 1,35, SD = 0,51),
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zatimco top-down model (EML-Net) 1épe predikoval u ZK (M = 2,16, SD =
1,13) oproti SCHZ (M = 2,08, SD =1,29). Linearni mixefekt modely (LME) vSak
nepotvrdily statisticky vyznamné rozdily mezi modely a skupinami. Bylo
ovSem zjisténo, Ze GBVS model efektivnéji predikoval fyzikalné salientni
stimuly u SCHZ [tabulka 2].

bottom-up sqrt (NSS) top-down sqrt (NSS)
Prediktory
Odhady cl p Odhady cl p
(Intercept) 0.44 0.37-0.58 <0.001 0.57 0.53-0.61 <0.001
SCHZ 0.01 -0.01-0.03 0.281 -0.03 -0.07-0.02 0.206
Inkongruentni 0.01 -0.10-0.11 0.921 0.04 -0.01-0.09 0.132
Fyzikalné salientni -0.04 -0.14-0.06 0.428 -0.11 -0.17--0.06 <0.001
Socialni interakce -0.08 -0.18-0.02 0.099 0.18 0.12-0.23 <0.001
Socialni krajina -0.02 -0.12-0.08 0.699 0.09 0.04-0.14 0.001
SCHZ x Inkongruentni 0.01 -0.01-0.02 0.224 0.03 -0.00-0.06 0.050
SCHZ x Fyzikalné salientni 0.02 0.00-0.03 0.015 0.03 -0.00-0.06 0.051
SCHZ x Socialni interakce 0.01 -0.01-0.02 0.324 -0.06 -0.09--0.03 <0.001
SCHZ x Socialni krajina 0.01 -0.00-0.03 0.153 0.01 -0.02-0.04 0.582
Nahodné efekty
o? 0.02 0.07
T 0.00,, 0.01,
0,00, . cx 0,00, cu
ICC 0.10 0.07
N 54, 54,
imageCat 5 imageCat
Pozorovani 13436 13436
Mezni R2 / podminéné R2 | 0.049 / 0.140 0.090/0.157

Legenda: sqrt — druha odmocnina; NSS — normalizované skenovaci drahy; ID - jedine¢ny identifikator G¢astnika;
imageCat - kategorie obrazka.

Tabulka 2 Vysledky srovnani LME pro bottom-up a top-down model

Dalsianalyzy se zabyvaly vykonem salienénich modeltiv case. Dataset
byl rozdélen na pil (do Sesté a od sedmé fixace). GBVS model 1épe prediko-
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GBVS sqrt(NSS) - do paté fixace

GBVS sqrt(NSS) - od Sesté fixace

Prediktory
Odhady Cl p Odhady cl p
(Intercept) 1.61 1.51-1.70 <0.001 1.54 1.52-1.57 <0.001
SCHZ -0.02 -0.04-0.00 0.093 0.01 -0.01-0.04 0.270
Inkongruentni 0.03 -0.10-0.16 0.622 -0.00 -0.03-0.03 0.953
Fyzikalné salientni -0.06 -0.19-0.07 0.393 0.04 -0.07--0.02 0.002
Socialni interakce -0.10 -0.23-0.03 0.129 -0.10 -0.13--0.07 <0.001
Socialni krajina -0.01 -0.14-0.12 0.925 -0.03 -0.06--0.00 0.039
SCHZ x Inkongruentni -0.01 -0.03-0.02 0.595 0.01 -0.01-0.03 0.193
SCHZ x Fyzikalné salientni 0.02 0.00-0.05 0.030 0.02 0.00-0.04 0.046
SCHZ x Socialni interakce 0.01 -0.01-0.03 0.310 0.01 -0.01-0.03 0.306
SCHZ x Socialni krajina 0.01 -0.02-0.03 0.532 0.02 -0.00-0.04 0.107
N&ahodné efekty
o? 0.04 0.03
T 0.00 0.00,,
0,00 imageCat 0,00 imageCat
ICC 0.06 0.05
N 54, 54,
imageCat imageCat
Pozorovani 13435 13097
Mezni R? / podminéné R? | 0.040/0.097 0.039/0.087

Legenda: sqrt — druhd odmocnina; NSS — normalizované skenovaci dréhy; ID — jedine¢ny identifikator G¢astnika;
imageCat - kategorie obrazkd.

Tabulka 3 Meziskupinové rozdily v NSS skéru pro bottom-up (GBVS) model ve dvou riiznych éasovych

periodach.

val okulomotorické chovaniu SCHZ pro fyzikalneé salientnistimuly vobou
periodach [tabulka 3].
EML-Net model ukazal statisticky vyznamny rozdil ve prospéch

lep$ipredikce u ZK v prvni periodé, pfiCemZ v druhé periodé bylan

svvs N

1Zs1pres-

nost predikce pro socialni interakce a krajinu u SCHZ pacientti [tabulka 4].
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Top-down sqrt(NSS) - do paté Top-down sqrt(NSS) - od Sesté
Prediktory fixace fixace
Odhady cl p Odhady cl p
(Intercept) 181 1.35-2.27 <0.001 1.67 1.36-1.98 <0.001
SCHZ -0.11 -0.17-0.04 0.001 -0.02 -0.08-0.03 0.431
Inkongruentni 0.14 -0.51-0.79 0.679 0.02 -0.42-0.46 0.936
Fyzicky vyznamné -0.14 -0.79-0.51 0.663 -0.13 -0.57-0.31 0.557
Socialni interakce 0.25 -0.40-0.90 0.443 0.20 -0.24-0.64 0.370
Socialni krajina 0.25 -0.40-0.89 0.460 0.05 -0.39-0.49 0.826
SCHZ x Inkongruentni -0.01 -0.05-0.04 0.706 0.04 0.00-0.08 0.034
SCHZ x Fyzikalné vyznamny 0.05 0.00-0.09 0.029 0.02 -0.01-0.06 0.232
SCHZ x Socialni interakce -0.04 __0603 0_ 0.045 -0.08 -0.12-0.05 <0.001
SCHZ x Socialni krajina -0.05 _?6?30' 0.035 0.01 -0.02-0.05 0.521
Nahodné efekty
o? 0.16 0.12
Ty 0.01 0.01
0,05, . gecat 0,02, . gecat
ICC 0.28 0.22
N 54 54
imageCat 5 imageCat
Pozorovéani 13435 13097
Mezni R? / podminéné R? | 0.086/0.346 0.054 /0.263

Legenda: sqrt — druhd odmocnina; NSS — normalizované skenovaci drahy; ID - jedine¢ny identifikdtor Géastnika;
imageCat — kategorie obrazkd.

Tabulka 4 Meziskupinové rozdily v NSS skéru pro top-down (EML-Net) model ve dvou riznych éasovych
periodach.

Identifikovali jsme meziskupinové rozdily v ¢asové dynamice trvani
jednotlivych fixaci. Po poc¢ate¢nimnaristuse primérnadobafixaceu SCHZ
skupiny stabilizovalaazacala se postupné zkracovat. Kolem patnacté fixace
se jejich trvani stalo srovnatelné s ZK. K ovéreni statistické vyznamnosti
téchtorozdilt byl pouZit postup sekvenéniho testovani. Prvnich ¢trnéct fi-
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xaciukazalo statisticky vyznamnyrozdil vdélce fixaci (t(54) = -2,55, p =.013).
Délka patnacté a dalsi fixace se mezi skupinami jiz nelisila (t(54) = -1,67,
p =.098) [obrazek 5].

The difference in the length of subsequent fixation between groups (across all images)

500-

: Patient mean number of fixations

— control
- patient

Fixation duration mean (ms)

Healty control mean number of fixations

14 16 is

4 6 8

10
Fixation order

[obrazek 5] Meziskupinové rozdily v délce trvani jednotlivych fixaci v éase.

Svislé ¢ervené prrerusované ¢dry zndzorriuji celkovy primérny pocet fixaci ve skupiné. *** p < 0,001; **
p <0,01; * p < 0,05; ns = nevyznamné. Pro kontrolu miry falesné pozitivnich vysledkd byl pouZit postup
sekvencniho testovdni. Testovdni bylo ukonc¢eno po prvnim nesignifikantnim vysledku.

2.3.5 Diskuse ke studii B

Hlavnim zji$téni studie ukazalo, Ze bottom-up (GBVS) model dokéazal 1épe
predpovidat okulomotorické chovani SCHZ populace, a naopak top-down
(EML-NET) model lépe predikoval okulomotorické chovaniZK. GBVS se uka-
zal byt tispésné;jsi v predikci o¢nich pohybti SCHZ pfi sledovani fyzikalné
salientnich stimuld, coZ je v souladu s d¥ive popsanym bottom-up biasem
u SCHZ populace (Butler, Silverstein, and Dakin, 2008; Javitt, 2009; Silver-
stein, 2016). Top-down model (EML-NET) byl naproti tomu efektivnéjsi pti
predikcifixaciu ZK, zvlasté u scén zobrazujici socialniinterakce. Zhorsena
schopnost SCHZ pacient zpracovavat vizualni scény obsahujici socialni
interakce je pravdépodobné zplisobena zavaznosti negativnich pfiznakd,
a to zejména v kontextu emocni otupélosti (Asgharpour et al., 2015; Li et
al., 2020; Matsumoto et al., 2015), i schopnosti zpracovavat nizké prosto-
rové frekvence deficitem ve zpracovani ¢astiobrazi s nizkou prostorovou
frekvenci (Marosi et al. 2019a; Obayashi et al. 2009). Analyzy jednotlivych
kategorii vizualnich stimult odhalily, Ze top-down model mél vétsi pres-
nost v predikci fixaci ZK pfi sledovani socidlnich interakci a krajin, coz je
vsouladu s pfedchozimistudiemizabyvajicimise podstatou a fungovanim
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salien¢nich modelt (Krasovskaya and MacInnes, 2019; Zhang and ZaKkir,
2019). Naopak, top-down model byl méné presny pfi odhadu chovani SCHZ
pacientt v kontextu fyzikalné salientnich scén. Vysledek potvrzuje sni-
Zenou citlivost tohoto modelu k fyzikalné vyraznym detailtim, které jsou
klicové pro bottom-up processing (Tschacher et al., 2015). Model naopak
lépepredikoval okulomotorické chovaniuSCHZ v piipadé inkongruentnich
scén. Vysledek byl ovlivnén tim, Ze bottom-up modely maji zdsadni omezeni
pfi praci s kontextem tvorenym sémantickou reprezentaci, které se para-
doxné shoduje s kognitivnim omezenim pozorovanym u SCHZ pacienti.

Casova analyza za pouZiti LME modeld odhalila, vyznamné rozdily
v okulomotorickém chovani mezi SCHZ a ZK skupinou patrnou zejména
vprvniperiodé (do patéfixace). Vysledek tak naznacujerozdilné zpracovani
vizualniho signalu mezi skupinami. Tyto rozdily postupné béhem druhé
periody (od Sesté fixace) experimentu zanikaji. Pozorovany pokles vrozdilu
NSS skéruv ¢ase pravdépodobné poukazujena postupné dorovnanideficitu
pfi zpracovani vizualniho bottom-up signalu u SCHZ populace, respekti-
ve na moznou pfitomnost adaptacnich strategii, které deficit vyrovnavaji.
Rozdily ovSem pretrvavajiu stimulli prezentujicich socidlniinterakceain-
kongruentniscény. Vysledky ¢asové analyzy jsounavic vsouladu s vysled-
ky CPT. Zde SCHZ pacienti vykazovali vy$si miru chybovosti u omission
a perseverace skéru ve srovnani se ZK. Vysledky CPT tak naznacuji vétsi
sklon pacientti se SCHZ ke ztraté pozornosti(jak naznacuje vyssi omission
skoére) a k CastéjSim reakcim na nevédomé trovni (jak doklada vyssi skére
perseverace). Kombinace téchto vysledkd poukazuje na zhorSenou schop-
nost SCHZ populace zamérit a udrZet pozornost na vizualnich podnétech
(Sklar et al. 2020). To ve vysledku pravdépodobné prispiva i k pomalejsi ori-
entacivevizuélniscéné, které bylopozorované u SCHZ pacientd, zptisobené
pomalejsi akvizici bottom-up signalu.

Casovaanalyzadélek fixaci odhalila, Ze rozdil mezi experimentalnimi
skupinamise v priibéhu ¢asu sniZuje. Zpocatku vykazovala SCHZ skupina
delsi fixace, coz pravdépodobné svédci o prodlouzené dobé potiebné pro
orientaci ve vizualni scéné a zpracovani LSF signalu. Doba trvani fixa-
ce se vSak postupné snizovala, coZ pravdépodobné souvisi se zapojenim
top-down kognitivnich procesti [obrazek 5]. Nase vysledky odpovidaji jiz
diive zdokumentovanému zkraceni délky a poctu fixaci u SCHZ populace
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v pfipadé, kdy je jim zadan kognitivni ikol, naptiklad aktivni vyhledavani
objektt vramciscény (Dowiaschetal.2016). Tento ,,nezndmy kompenzacéni
mechanismus®, jak jej nazvali autofi plivodni studie, by mohl souviset se
zménénou citlivosti receptivnich poli retiny v ddsledku fluktuaci sitnico-
vého dopaminu ¢i variaci v morfologii sitnice, které také ovliviiuji distri-
buci a velikost jejich receptivnich poli. Zodpovézeni této otazky by vSak
vyZadovalo dalsi vyzkum.

Vsouhrnulzekonstatovat,Ze nase studie prozkoumala vyuziti modeld
vizualni salience ve vyzkumu schizofrenie, coZ je malo probadané oblast
(Polecetal.,2017; Yoshida et al., 2022). Zjistilijsme, Ze tyto modely jsou efek-
tivniproidentifikaciabnormalit ve zpracovanivizualnich informaciaabe-
rantni salience u pacientli se SCHZ. Studie také upozornila na proménlivy
charakter dfive dokumentovaného bottom-up biasu téchto pacientt, coz
miZe souviset s poruchami v akvizici vizualniho signédlu v ranych stadi-
ich percepce. To v konecném efektu brani norméalnimu nastupu top-down
kogniceavedeknestabilnim vnitfnim reprezentacimakognitivnim abnor-
malitam (Adamek, Langova a Horacek, 2022). Ukazalo se, Ze interakce mezi
bottom-up atop-down procesy vyznamne ovliviiuje zpracovanizrakovych
signaltiu SCHZ. Vysledky ovSem vyZaduji dals$i vyzkum pro hlubsi pocho-
peni této dynamiky.

2.4 DISKUZE o
K EXPERIMENTALNI CASTI

Studie se zamétily na zkoumani vizualni percepce a alokace pozornosti
u SCHZ pacientl1 a ZK a to pomoci manipulace s vizualni salienci scény
a zapojenim prediktivnich modeldl vizudlni salience. Hlavni zji$téni obou
studii 1ze shrnout do nékolika klicovych bodi:

1. Vliv emoc¢nich a fyzickych stimull na pozornost: Zjistili jsme, Ze
zvyseni fyzikdini salience afektivnich prvki obrazu miiZe ovlivnit okulo-
motorické chovdni SCHZ pacientil. Existuje zde tudiz potencidl pro vyuZiti
takovychto vizudlnich stimultl pri terapii. Naptiklad, trénink zaméreny na
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rozpozndvdni a zpracovdniemocnich podnétii by mohl byt efektivnéjsi, pokud
by vyuzival vizudlné salientni prvky umisténé v perifernim zorném poli. To
by mohlo vést k lepSimu zapojeni pacientil a potencidlné k redukci nékterych
negativnich symptomi schizofrenie.

2. Role periferniho vidéni a LSF: NaSe studie potvrzuji dilleZitost
periferniho vidéni ajeho vztah ke zpracovdni nizkych prostorovych frek-
venci (LSF) pti zpracovdni vizudlnich informaci. Zjisténi jsou v souladu
s predchozimi vyzkumy, které ukazuji, Ze periferni vidéni hraje klicovou
rolivrychlé orientaci a alokaci pozornosti ve vizudlni scéné (Miller et al.,
1980; Goodale & Milner, 1992). Z toho vyplyvd, Ze terapeutické intervence
by mély zahrnovat cvi¢eni zamérend na zlepSeni schopnosti zpracovdvat
LSF, coZ by mohlo zlepsit celkovou vizudini percepci a kognitivni funkce
u SCHZ pacienttl.

3.Adaptacnimechanismy a dlouhodobé zmény: Nase vysledky nazna-
Cuji, Ze existuji adaptacni mechanismy, které umoznuji SCHZ pacientiim po-
stupné vyrovnat deficit ve zpracovdni vizudlnich signdli, coZ vede k redukci
rozdilt mezi SCHZ a ZK v pozdéjSich fazich vizudlniho zpracovdni. Budouci
vyzkum by se mél zamérit na identifikaci specifickych adaptacnich mecha-
nismu (Dowiasch et al., 2016; Sklar et al., 2020).

4. Dopamin a vizualni percepce: Vyznamnou roli v modulaci vizudini
percepce u SCHZ pacientti miiZe hrdt dopamin. Dopamin ovlivriuje velikost
receptivnich poli v retiné, coZ moduluje citlivost k jednotlivym prostorovym
frekvence (Scheir et al., 2019). Fluktuace hladin dopaminu by mohly vysvetlit
jak hypersenzitivitu, tak hyposenzitivitu na LSF v rtiznych stddiich onemoc-
néni (Adamek, Langova, & Horacek, 2022). To naznacuje, Ze léCba zamérend
na stabilizaci hladin retindlniho dopaminu by mohla mit pozitivni vliv na
vizudlni percepci u SCHZ pacientl.

5.Interakce mezibottom-up a top-down procesy: Komplexniinterakce
mezi bottom-up a top-down procesy pri zpracovdni vizudlnich signdlii nazna-
Cuje, Ze jakékoliv terapeutické pristupy by mély brat v tivahu obé tyto slozky.
Specifické tréninkové programy zamérené na zlepSeni top-down kognitivnich
procestl, jako je rozpozndvdni a interpretace vizudinich scén, by mohly vést
klepsiintegracibottom-up signdltl a celkovému zlepSenivizudinipercepce (Cal-
deroneetal., 2013; Laprevoteet al., 2013; Shoshina et al., 2015; Zemonet al., 2021).
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6.Vyznamsocialnich ainkongruentnich stimuld: Nase studie ukdzaly,
Ze SCHZ pacienti maji zhorSenou schopnost zpracovdvat socidlni a inkon-
gruentni stimuly, cozZ je v souladu s predchozimivyzkumy (Asgharpouretal.,
2015; Liet al., 2020; Matsumoto et al., 2015). Budoucivyzkum by mél zkoumat
mozZnostivyuZitispecifickych tréninkovych programi, které by mohly zlepsit
schopnost SCHZ pacienttl zpracovdvat tyto typy stimulil, coZ by mohlo mit
pozitivni vliv na jejich socidlni a kognitivni fungovdni.

Studie tak poskytuji dalsi vhled do komplexni problematiky vizualni

percepce u pacientli se schizofrenii a naznacuji smér pro budouci vyzkum
aterapeutické intervence.
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3 ZAVER

Vramcipripravy svédisertacnipracea vyzkumad, které ji byly pfedlohou, byla
nastinénanova,vizuopercep¢ni“teorierozvoje schizofrenie. Ta predpoklada,
Ze vznik aberantniho a v ¢ase nestabilniho signalu na Girovni vizualni peri-
ferie (retiny) slouzi jakozto klicovy prvek v rozvoji samotného onemocnéni.
Pro potvrzeninebo vyvraceni vizuopercepcni teorie je ovSem potfeba pokra-
Covat vnavazujicim vyzkumu. Zaveér této prace si klade za cil nastinit, jakymi
sméry by bylo dobré budouci vyzkum smérovat. Navazujici vyzkum by se ve
své podstaté dal rozdélit do tfi vyzkumnych vétvi. Jsou to animalni modely,
vyzkum nalidskych subjektech apokracovanivin silikomodelech. Animalni
modely jiz historicky potvrdily vliv retindlniho dopaminu na velikost a citli-
vostretinalnichreceptivnich polinaprostorové frekvencevizualniho spektra
(Doyle et al. 2002; Jackson et al. 2012; Reitsamer et al. 2006; Zhang, Jacoby and
Wu 2011a). Prozatim ovSem chybijakékoli diikazy, které by spojovaly naruseni
primérniho senzorického vstupul s rozvojem schizofrenie. Z tohoto diivodu
pripravujeme vyzkum na hlodavcich, kde budeme u geneticky modifikova-
nychknockout potkantimanipulovat shladinamidopaminuna olfaktorickém
bulbu. Dopamin v ném hraje velice podobnou tilohu jako v retiné, je schopny
modulovat citlivost k jednotlivym pachtim (Capsoni et al. 2021; Korshunov et
al. 2020), které potkantim slouZzi jako primarni senzoricky organ k orientaci
vjejich okolnim prostoruasocialnikomunikaci. Domnivamese,Ze pokud bude
fungovani olfaktorického bulbu naruseno v ¢asnych stadiich vyvoje sledova-

! Ulidi se da pokladat za primarni senzoricky vstup do systému zrak.
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nych jedinc, budeme v ramci jejich dospivani pozorovat pfiznaky podobné
schizofrenii. Tento animalni model by tak mohl potvrdit nékteré z klicovych
predpokladi pro vizuopercepcni teorii schizofrenie.

Dal$im, v tuto chvili jiZ pfipravovanym cilem je zmapovat hladiny
retinalniho dopaminu u zdravé populace, populace se zvySenym rizikem
onemocnénischizofreniiapacientt vriznych stadiich onemocnéni. Je dt-
lezité stanovit fyziologické hladiny retindlniho dopaminu, ato véetné vlivi
cirkadidlnich rytmuaro¢niobdobi. Bez této znalosti nejsme schopni urdit,
zdajeuSCHZ populaceopravdu naruSenahladinaretinalniho dopaminu ¢i
nikoli. Prvni velkou vyzvou je vyvinuti neinvazivniho pfistupu k méfeni
jehohladin. Relativné slibné vysledky pfinaseji studie zamérené na pouziti
elektroretinogramu (ERG). Jim naméfend vina B je dle dosavadnich stu-
dii na lidskych subjektech schopna méfit hladiny kortikalniho dopaminu
skrzejeho metabolity (Lavoie, Illiano et al. 2014; Nasser et al. 2013; Roy et al.
2003). Prozatim ovSem nenijasné, zdaje moznéz viny g odvodit také hladiny
dopaminu v retiné. Odpovéd na tuto otazku by mél pfinést vyzkum, kde
bude zkoumaéan vztah vysledkti ERG s metabolity dopaminu2 ze sklivcové
tekutiny (Pérez-Fernandez et al. 2017). Sklivcova tekutina bude odebirana
pacient@im podstupujicim rutinni vitrektomicky zakrok. Pfed nim dojde
knamérenihodnot fotopického ERGajeho vysledky budou porovnany sna-
méfenymihladinamimetabolittidopaminu. Tato studie by méla ukazat,zda
je moZné pouZit ERG k méfeni aktudlnich hladin retindlniho dopaminu.
Pokud ano, zacneme s neinvazivnim vyzkumem, ktery si bude klast za cil
zmapovat hladiny fyziologického dopaminu u ZK.

Posledni vétvi budouciho vyzkumu je pokracovani stavajicich expe-
rimentt se salien¢nimi modely, které by byly schopné véasné detekce osob
v rizikové populaci. Ddle mame v planu vytvofit novou databazi ground-
truth map, které by vznikly na zakladé 3D videi prezentovanych ve virtudlni
realité. 3D videa by méla byt oproti fotografiim schopna lépe zachycovat
nasi kazdodenni zkuSenost. Datab4ze by slouZzila jako novy zdroj pro tré-
nink pokrocilych saliené¢nich modeld, schopnych jesté 1épe diskriminovat
zapojeni bottom-up a top-down processingu.

2 3,4-Dihydroxyphenylacetic acid (DOPAC) a kyseliny homovanilinové.
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4 SOUHRN

Hlavnim cilem prace bylo zmapovat poruchy v bottom-up a top-down pro-
cesech pfi vizudlni percepci, a zjistit, jak se podileji na vzniku aberantni
vizualni salience, ktera je u SCHZ typicky pfitomna.

Prvnicast praceje piehledem soucasnych poznatkti o zménéch zrako-
vé percepce u pacientid se schizofrenii. Podrobné popisuje, jak k problémam
se zrakovym vnimanim ptispivaji poruchy dopaminergni transmise na
drovnisitnice, ajak se postupné propisujiaz natroven vybranych kortikal-
nich struktur. Na zdkladé pfedchozich vyzkumd je poukazanonadiilezitost
jednotlivych prostorovych frekvenci vizualniho prostoru a na utvareni
vnitfnichmodeld svéta. Vzhledemk zdsadnitiloze dopaminu vtomto proce-
sujenastinén mozny vztah mezirozvojem schizofrenie urizikové populace
avznikem aberantnich predikénich model® okolniho svéta.

Ve druhé ¢astijsou pfedstaveny dvé experimentélni studie. Prvniznich
zkoumala vliv manipulace s fyzikalnimi a afektivnimi prvky scény na oku-
lomotorické chovani. Bylo zjiSténo, Ze na zakladé vizualniho cueningu bylo
mozné ovliviiovat okulomotorické pohyby skenovacich drah jednotlivych
participantd a ¢astec¢né i hodnoceni predkladanych stimuld. Prace ukézala,
jaky vliv miZe mit manipulace s fyzikalné salientnimi prvky na zpracovani
vizuadlnich informaci vys$imitop-down kognitivnimi procesy. Druha experi-
mentalnistudiepotvrdilanaru$enibottom-up atop-down procestiupacientti
se schizofrenii, ale i to, jak se tyto procesy zapojuji do zpracovani vizualniho
signalu. K popisuobou procesti bylo pouZitoinovativni paradigma vyuzivajici
matematické predikéni modely vizualni salience. Modely pomohly objasnit,
jak seobatypyzpracovaniinformace podilejina vizualnikognici,a zejménato,
jak se lisijejich zapojeniu zdravé populace a u pacientti se schizofrenii.
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5 SUMMARY

Thedoctoral thesiswasdevoted totheinvestigation of thetheinteractions
between visual perception and cognitive processes and their physiologi-
caland pathophysiological basisin patients with schizophrenia. The main
aim was to map disturbances in bottom-up and top-down processes and
investigate how they contribute to the aberrant visual saliency typically
present in SCHZ.

Thefirst partofthetext providesanoverview of the current knowledge
of visual perceptual changesin patients with schizophrenia. It details how
disturbancesin dopaminergic transmission at the retinal level contribute
tothese visual perception problems and how they are progressively trans-
cribed down to the level of selected cortical structures. Based on previous
research, the importance of individual spatial frequencies of visual space
and the formation of internal models of the world are highlighted. Given the
crucialroleof dopamineinthisprocess,apossiblerelationship betweenthe
development of schizophreniaina populationatriskand the emergence of
aberrant predictive models of the external world is outlined at the end of
the theoretical introiduction.

In the second part, two experimental studies are presented. The first
study wasbased on manipulatinga scene’s physical and affective elements.
It was found that, based on visual cueing, it was possible to influence the
oculomotor movements of each participant’s scan paths and, in part, their
behavioral evaluation of the presented stimuli. The work showed the effect
that manipulatingbottom-up elements can have on visual information pro-
cessing by higher top-down cognitive processes. A second experimental
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study hasalready attempted to map how bottom-up and top-down processes
areimpairedin patients with schizophrenia, but also how these processes
areinvolvedinvisual signal processing. Aninnovative paradigm using ma-
thematical prediction models of visual saliency described both processes.
Themodelshelpedtodescribehowthetwoinformation processing pathwa-
ysareinvolvedinvisual cognition, but in particular,how their relationship
differs between healthy populations and patients with schizophrenia.
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