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SYMULACJA ANALITYCZNO-NUMERYCZNA SZYBKO SCI FILTRACJI
Kt EBUSZKOWEJ DLA RASY AFRYKA NSKIEJ Z INTERPRETACJ A
W PROGRAMIE MATHEMATICA

Streszczenie

Wstep i cele: W pracy przedstawiono wzory poowo-wykiadnicze do obliczania przybdinej
wartasci szybkdaci filtracji kt¢buszkowej (GRF). Pokazano proklasyfikacji wartgci referencyj-
nych poziomu kreatyniny oraz zakreséw wéctoGFR. W artykule podano przyktady oblicze
przyblizonej wartdci filtracji ki¢buszkowej dla mzczyzny i kobiety rasy afrykekiej.

Materiat i metody: Wykorzystano materiat teoretyczny z literatury phzeotu. Zastosowano me-
tode analityczm i numeryczg z wykorzystaniem programathematica.

Wyniki: Obliczono analitycznie i numerycznie waito poziomu kreatyniny dla przypadkugin
czyzny i kobiety rasy afrykeskiej. Uzywajac programMathematicaopracowano interpreatcpra-
ficzng wynikéw w postaci wykreséw 2D oraz 3D.

Whniosek: Zastosowanie programu numerycznédgathematicapozwala na wykonanie symulacji
zaréwno numerycznej jak i graficznej wzoru gggwo-wyktadniczego okétajacego szybket fil-
tracji kiebuszkowej w przypadku rasy afrydekiej.

Stowa kluczowe:Wymierne wyraenia po¢gowe, zastosowania, medycyna, rasa afigka, suro-
wica krwi, poziom kreatyniny, szybkéfiltracji kiebuszkowej (GFR), symulacjdathematica.
(Otrzymano: 01.04.2018; Zrecenzowano: 15.04.2053kEeptowano: 25.04.2018)

ANALYTICAL AND NUMERICAL SIMULATION OF GLOMERULAR FILTRATION
RATE FOR AFRICAN RACE WITH INTERPRETATION
IN MATHEMATICA PROGRAM
Abstract

Introduction and aim: The paper presents exponential and power formfdasalculation of
glomerular filtration rate (GRF). An attempt was deato classify the reference values of
creatinine level and ranges of GFR values. Theckrtgives examples of calculations of the
approximate value of glomerular filtration for botiale and female of african race.

Material and methods. Theoretical material from the subject literatureas been used. An
analytical and numerical method have been appl&dgithe Mathematica program.

Results: Analytical and numerical values of creatinine we¢ were calculated for male and
female of african race. Using the Mathematica peogr graphical interpatation of results in the
form of 2D and 3D charts was developed.

Conclusion: The use of the numerical program Mathematica alale simulation of both the
numerical and graphical exponential and power folandetermining the rate of glomerular
filtration for the case of african race.

Keywords: Rational power expressions, application, mediciaéican race, blood serum,
creatinine level, glomerular filtration rate (GFRyimulation, Mathematica.
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1. Wprowadzenie

Kreatynina to produkt przemiany biatkowe]. Kreatyaffiltruje s¢ w kicbkach nerkowych,
nie ulega reabsorbcji (tj. ponownemu wchianianii) sekrecji (tj. wydzielaniu) oraz nie jest
metabolizowana w kanalikach nerkowych. Zatem kBrdameatyniny jest rowny wiellégi
filtracji ktebkowej [7].

Zmniejszona filtracja powoduje ufledzenie wydalania kreatyniny i jej akumukacj
W 0soczu. Statystycznie znamienne podwojeneesia kreatyniny w surowicy wysiuje
przy spadku filtracji nie wkszym ni 50%, podczas gdy klirens kreatyniny odzwierciedla
znacznie mniejsze zmiany filtracjidktkowej [4]. Stzenie kreatyniny w osoczu krwi jest wy-
padkowa produkcji i wydalania, zaky bezpdrednio od masy méni i od sprawnéci wydal-
niczej nerek [8]. Stzenie kreatyniny oznaczagdbadajc surowie pobranej probki krwi.

Przeliczenia kreatyniny dla jednostek mg{dhol/l i mmol/l s3 nastpujace [7], [12]:

mg/dlx 8840=pmol/I, (1)

lub
pumol/1x0,01131= mg/dl, (2)

lub
mg/dIx 0,00884=mmol/|. (3)

Zaréwno wzrost jak i spadek wasth stzenia kreatyniny w surowicy krwi oznacza wy-
stapienie zaburze Glodzenie lub stosowanie kortykosteroidéw powedspadek stenia
kreatyniny w surowicy [8]. Z kolei wzrostegenia kreatyniny w surowicy nie by wyni-
kiem zwikszonej produkcji zvezanej z wysitkiem fizycznym, akromegalub gigantyzmem
lub jej zmniejszonym wydalaniemw przypadku niewyasti nerek lub podczas stosowania
lekéw nefrotoksycznych (aminoglikozydy, tiazydylfsnamidy, niesteroidowe leki przeciw-
zapalne), a tate w wyniku odwodnienia organizmu (wymioty, biegupkab niewydolndci
krazenia [11]. Naley zwrdci uwag na to,ze falszywe podwiszone wyniki analizy mag
by¢ spowodowane podwgzonym sfzeniem w surowicy niektérych endogennych metaboli-
tow (np. glukoza, fruktoza, zwiki ketonowe, mocznik) oraz lekow (np. kwas askaohiy,
nitrofurantoina, rezerpina) [2], [7].

Definicja. Szybkdc¢ filtracji kiebuszkowej GFR(ang. Glomerular Filtration Ratg jest
wskaznikiem okrélajacym prdkos¢ powstawania ultrafiltratu w kbuszkach, a jego wako
wyraza st w jednostkach objosci na jednost& czasu.

Fizjologicznie w cagu 1 minuty powstaje 120 ml moczu pierwotnego. Teriltracji kie-
buszkowej jest wic bezpdrednim wyktadnikiem funkcji nerek. Wagé GFR zmniejsza si
zanim wysipia objawy kliniczne niewydolnixi nerek. Oznaczanieggenia kreatyniny i ob-
liczanie GFR stay do wstpnej oceny oraz monitorowania chorob nerek takadh Qiatko-
mocz, kkbuszkowe zapalenie nerek czy niewydatnoerek [2], [4], [7].

Autorzy przypuszczaj ze r&znica medzy rag europeidala a afrykaska wynika z przy-
stosowania genetyczego rasy afnydldej do warunkowrodowiska (na przyktad kilmat, spo-
s6b odywiania czy té oszczdzanie wody przez organizm rasy afrigkkiej). W kimacie
tropikalnym cztowiek rasy afryKekiej, ma paywienie zawierajce wicej wody i soli.

We wzorach GFR dla rasy europeidalnej, obligzayarta¢ tego parametru dla rasy afry-
kanskej, wprowadzono liczbl,212 jako dodatkowy czynnik [3], [7].

! W ramach koncepcji populacyjnej S.C. Coon, S.MirGal.B. Birdsell przedstawili podziat gatunku kiego
na 9 ras: europeidalna, afrylska, azjatycka, australijska, malezyjska, indyjskaerykaska, polinezyjska,
mikronezyjska. W ramach kdej z ras autorzy ci wyiili szczeg6towe populacije [13].
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2. Szybkdaé filtracji ki ebuszkowej dla rasy afrykanskiej

2.1. Obliczanie GFR dla poziomu kreatyniny w mg/d{mg%) dla rasy afrykanskiej

Przyblizong wartas¢ szybkdaci filtracji ki¢buszkowej GFR oketaja wzory [2]-[6],[9],[10]

¢ dla nezczyzn rasy afrykiaskie;:
GFR=186P 11%41.792%1 212,

¢ dla kobiet rasy afrykeskiej:
GFR=186P >*L7%%*[074201,212,

(4)

()

gdzie P to poziom kreatyniny we krwi w mg/dl, Liezba lat pacjenta, GFR - przybdna
wartas¢ szybkdci filtracji ktebuszkowej w ml/min/1,73 fn

2.2.0blliczanie GFR dla poziomu kreatyniny wumol/l dla rasy afrykanskiej

Przyblizong wartas¢ szybkdaci filtracji ki¢buszkowej GFR oketaja wzory [2]-[6],[9],[10]

¢ dla nezczyzn rasy afrykiaskie;:

P -1,154
GFR=186[—— L2293 212,
88,4

¢ dla kobiet rasy afrykeskiej:

P

-1,154
GFR=186[E§j L2293, 7421212:

(6)

(7)

gdzie P to poziom kreatyniny we krwi pmol/l, L - liczba lat pacjenta, GFR - przykdna
wartas¢ szybkdci filtracji ktebuszkowej w ml/min/1,73 fn

Tab. 1. Wartéci referencyjne poziomu kreatyniny dla rasy eurdplie] i afrykaskiej [3], [7]
Tab. 1. Creatinine reference values for EuropeanAdrican race [3], [7]

Jednostkagmol/l (x/88,4)

Jednostka: mg/dl (x)

Rasa:
Kobiety Mezczyni Kobiety Mezczyni
europeidalng 44,200 — 97,27| 61,880 - 112,268 0,50-1,10 0,70 - 1,27
afrykanska | 45,968 — 101,66 64,532 -128,180 0,52 -1,15 0,73-1,45

Tab. 2. Interpretacja kliniczna zakreséw wéet@GFR wg[7]
Tab. 2. Clinical interpretation of GFR values by [7

Kategoria GFR Interpretacja kliniczna:
GFR [ml/min/1,73m]
G1 =90 prawidtowe lub zwgkszone GFR
G2 60 — 89 niewielkie zmniejszenie GFR
G3a 45 - 59 zmniejszenie GFRelzy niewielkim a umiarkowanym
G3b 30-44 zmniejszenie GFRguizy umiarkowanym a ¢kkim
G4 15-29 cizkie zmniejszenie GFR
G5 <15 schytkowa niewydolsé nerek
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3. Symulacja szybkdci filtracji kt ebuszkowej z zastosowaniem programivlathematica
3.1. Wartosé poziomu kreatyniny u mezczyzny rasy afrykanskiej
e Analiza teoretyczna

Pacjent (mzczyzna) w wieku L=60 lat ma oldleny poziom kreatyniny P=1,05 mg/dI
(lub P=92,82umol/l). Szybkdci filtracji kiebuszkowej GFR obliczona wedtug wzoru (4) ma
nastpujaca wartasc:

GFR=186[105 "™*60 % [1212= 9281ml/min /173m?; (8)

Otrzymany wynik GFR=92,81 ml/min/1,73rwiadczy o prawidtowym przgszaniu k-
buszkowym.

Diagnoza U omawianego pacjenta w wieku 60 lat dla prawigigo poziomu kreatyniny
w osoczu P=1,05 mg/dl, otrzymana waétG&FR=92,81 ml/min/1,73Mmkategori G1 wg [7])
oznacza prawidtowe funkcjonowanie nerek.

e Analiza numeryczna

Jeili uwzglednimy zmienny poziom kreatyniny 0,4B<1,45 oraz liczb lat L=60, to
otrzymamy funkag} GFR = GRF(P) opianwzorem :

GFR(P) =186P "* B4 °%%3[1 212 9)

Natomiast jéli uwzglednimy zmienny poziom kreatyniny 0,ZB<1,45 oraz zmienplicz-
be lat 16<L<100 to otrzymamy funk¢jGFR = GRF(P,L) opisanwvzorem :

GFR(P,L) =186 ™42 212 (10)

Ponizej przestawiono algorytm w programiathematicarealizupcy funkcje (9) i (10) [1].

Algorytm 1 w programie Mathematica

P: =1. 05; L: =60

X=Pl ot [ {186*( P (-1.154)*L"(-0.203))*1.212,92. 8108}, {P, 0. 73, 1. 45},
Backgr ound - R@Col or[ 1, 1, 0. 95], Pl ot Range -{ 0, 120},
AxesOrigin-{0.73,0}, AxesStyl e-Thi ckness[ 0. 004],
AxesLabel -{"Kreatynina", "GRF"}, GidLi nes-Automatic,
TextStyle-{FontFam |ly-"Arial", Font Si ze - 8},

Pl ot Styl e-~{{R@Col or[ 1, 0, 0], Thi ckness[ 0. 0095] },

{R@&BCol or[ 0, 0, 1], Thi ckness[ 0. 009] } }]

Y=Show Graphi cs[Line[{{1.05,0},{1.05,120}],
Background - RGBCol or[ 1, 1, 0. 95] , Axes - Tr ue,

Prol og-{R@Col or[ 0, 0, 1], Thi ckness[ 0. 009] }]]

Show X, Y]

Algorytm 2 w programie Mathematica

P: =1. 05; L: =60

Pl ot 3D 186* ( P"(-1. 154) *L~(-0. 203) ) *1. 212, {P, 0. 73, 1. 45},
{L, 0,120}, PI ot RAnge {0, 150}, Pl ot Poi nts 15,

AxesLabel -{"Kreatyni na","Wek","GRF"},

Boxed - Tr ue, Col or Functi on - Hue]

Zr6dio: Algorytmy opracowane przez Autoréw / Sourskgorythms elaborated by the Authors
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Ptaski wykres funkcji GFR(P) zdefiniowanej wzore®) (pokazano na rysunku 1.

GFR
120 \
100 \
92,8108 —
80
60 \\
40
20
P=105 | ~_|
- Kreatynina

038 0.9 1 11 12 13 14

Rys. 1. Krzywa GFR(P) dla poziomu kreatyniny P=1n@g/dl i wieku mezczyzny L=60 lat (GRF=92,8108)
Zr6dto: Opracowanie Autorow wykonane w programie Manhatica wg algorytmu 1

Fig. 1. GFR(P) curve for creatinine level P=1,05ahgnd male age L=60 years (GRF=92.8108)
Source: Elaboration of the Authors created in Mattaica program according to algorithm 1

Przestrzenny wykres funkcji GFR(P,L) zdefiniowaweprem (10) pokazano na rysunku 2.

Rys. 2. Powierzchnia GFR(P,L) dla poziomu kreatyrifv3<P<1,45 i wieku giczyzny 0<I<120 lat
Zrodio: Opracowanie Autoréw wykonane w programie Mahatica wg algorytmu 2

Fig. 2. Surface GFR(P,L) for creatinine level 0.P34.45 and male age 0<120 years
Source: Elaboration of the Authors created in Mattagica programaccording to algorithm 2
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3.2. Wartosé poziomu kreatyniny u kobiety rasy afrykanskiej
» Analiza teoretyczna

Pacjent (kobieta) w wieku L=54 lat ma ollay poziom kreatyniny P=0,87 mg/dI
(lub P=76,908umol/l). Szybkdci filtracji kiebuszkowej GFR obliczona wedtug wzoru (5) ma
nastpujaca wartasc:

GFR=186[087 *** 54 %% [74201212= 87,4054ml/min /173m?, (11)

Otrzymany wynik GFR=87,4054 ml/min/1,73nwiadczy o niewielkim zmniejszonym
przegczaniu kebuszkowym.

Diagnoza U omawianej pacjenki w wieku 54 lat z prawidtowypoziomem kreatyniny
w osoczu P=0,87 mg/dl, otrzymana waét&GFR=87,4054 ml/min/1,73f(kategoria G2 wg
[7]) swiadczy niewielkim zmniejszeniu przgzania ktbuszkowego nerek.

» Analiza numeryczna

J&li uwzglgdnimy zmienny poziom kreatyniny 0,8P<1,15 oraz liczb lat L=54, to
otrzymamy funkgj GFR = GRF(P) opianwzorem :

GFR(P) =186 ">* 54 °%°%[D,74201,212 (12)

Natomiast jéli uwzglednimy zmienny poziom kreatyniny 0,52 P < 1,15 oraz zmienn
liczbe lat 10< L < 100 to otrzymamy funk¢jGFR = GRF(P,L) opiapnwzorem :

GFR(P,L) =1860P" ">* " %2 [m,7420,212 (13)

Poniej przestawiono algorytm w progranmMathematicarealizupcy funkcje (12) i (13) [1].

Algorytm 3 w programie Mathematica

P: =0.87; L:=54

X=Pl ot [ {186* (P"(-1.154)*

L~(-0.203))*0.742*1, 212, 87. 41}, {P,0.52,1. 15},
Backgr ound - RG@Col or[ 1, 1, 0. 95], Pl ot Range -{ 0, 120},
AxesOrigin-{0.52,0}, AxesStyl e-Thi ckness[ 0. 004],
AxesLabel -{"Kreatyni na", "GRF"}, GidLi nes-Automatic,
TextStyle-{FontFam |ly-"Arial", Font Si ze - 8},

Pl ot Styl e-~{{R@Col or[ 1, 0, 0], Thi ckness[ 0. 0095] },
{R@BCol or[ 0, 0, 1], Thi ckness[ 0. 009] } } ]

Y=Show Graphi cs[Line[{{0.87,0},{0.87,120}],
Background - R@BCol or[ 1, 1, 0. 95] , Axes - Tr ue,

Prol og-~{RGECol or[ 0, 0, 1], Thi ckness[ 0. 009] }]]

Show X, Y]

Algorytm 4 w programie Mathematica

P: =0. 87; L: =54

Pl ot 3D[ 186* (PM(-1. 154) *L"(-0. 203) ) *0. 742*1, 212,
P,0.52,1.15},{L, 0,120}, PIotRAnge-{0, 150},

Pl ot Poi nt s - 15, AxesLabel - {" Kr eat yni na",

"W ek","GRF"}, Boxed - True, Col or Funct i on - Hue]

Zrédto: Algorytmy opracowane przez Autoréw / Soursigorythms elaborated by the Authors
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Ptaski wykres funkcji GFR(P) zdefiniowanej wzoreh2) pokazano na rysunku 3.

GFR
120 AN
100 \
87,4054 /80 \\
\\
60
40
20
P=0,87 \
Kreatynina
0.6 0.7 0.8 09 1 11

Rys. 3. Krzywa GFR(P) dla poziomu kreatyniny P=&ydl i wieku kobiety L=54 lat (GRF=87,41)
Zrodio: Opracowanie Autoréw wykonane w programie Mahatica wg algorytmu 3

Fig. 3. GFR(P) curve for creatinine level P=0.87/dahgnd female age L=54 years (GRF=87.41)
Source: Elaboration of the Authors creatattordingin Mathematica progranto algorithm 3

Przestrzenny wykres funkcji GFR(P,L) zdefiniowaweprem (13) pokazano na rysunku 4.

Rys. 4. Powierzchnia GFR(P,L) dla poziomu kreatyriftb2<P<1,15 i wieku kobiety 10<1120 lat
Zrodio: Opracowanie Autoréw wykonane w programie Mahatica wg algorytmu 4

Fig. 4. Surface GFR(P,L) for creatinine level 0.B24.15 and female age 10<120years
Source: Elaboration of the Authors created in Mattagica programaccording to algorithm 4
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4.

Whioski

Szybka¢ filtracji kiebuszkowej (GFR) jest znacznie doktadniejszym v#zakaem funkcji
nerek nk poziom kreatyniny w osoczu krwi i pozwala wysefjekowa pacjentéw rasy
afrykanskiej z zaburzomfunkcja nerek w jej wczéniejszym stadium.

Zastosowanie programu numerycznelgathematicapozwala na wykonanie symulacji
zarbwno numerycznej jak i graficznej wzoru gguwo-wykladniczego okétajacego
szybkdac¢ filtracji ktebuszkowej dla pacjentow rasy afrylskiej. Symulacja ta pozwala zo-
rientow& sie o ile otrzymana warté szybkaci filtracji kigbuszkowej, obliczona dla da-
nego pacjenta na podstawiezgnia kreatyniny, rini si¢ od wartdci progowych okréa-
jacych stadia funkcji nerek dla rasy afryiséie).

Mozna przypuszcza ze r&nica medzy rag europeidalp a rag afrykaiska wynika

Z przystosowania genetyczego rasy affygkéej do warunkdw jejrodowiska.

Wymierne wyraenia po¢gowo-wykladnicze magmie¢ szczegodlne zastosowanie w dia-

gnostyce klinicznej do obliczania wasto szybkdci filtracji kigbuszkowej (GFR) w za-
gadnieniach nefrologii i to zarowno dla pacjent@sy europeidalnej jakiennych ras.
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