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Dotaznik depresivity

Co je meérenym atributem v dotazniku depresivity...
° ...z hlediska CTT?

> ... Z hlediska modelu s latentnimi proménnymi (IRT/FA)?
° ... nejakého jiného modelu?

Co nam to rika o ,, povaze” tohoto atributu?

Je to smysluplné?



Kauzalni interpretace CFM

CFM — ,,common factor model”
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Predpoklad — lokalni nezavislost polozek.

,Pozitivni manifold”.

Kauzalni ,cesta” vede vyhradné z latentni
proménné k indikatoriim.
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Kauzalni interpretace CFM

CFM — ,,common factor model”

Predpoklad — lokalni nezavislost polozek.

,Pozitivni manifold”.

v

Kauzalni ,,cesta” vede vyhradné z latentni
proménné k indikatoriim.
o Ackoli vztahy mohou byt komplikovanéjsi —
napriklad stres.

° Bollen, K. A., & Diamantopoulos, A. (2017). In
defense of causal-formative indicators: A
minority report. Psychological Methods, 22(3),
581-596. https://doi.org/10.1037/met0000056
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Dynamic network model

,We propose that the variables that are typically taken to

be indicators of latent variables should be taken to

be autonomous causal entities in a network of dynamical
systems. Instead of positing a latent variable, one assumes a

network of directly related causal entities...”

o Schmittmann, V. D., Cramer, A. O. J., Waldorp, L. J., Epskamp, S., Kievit, R. A., & Borsboom, D. (2013).
Deconstructing the construct: A network perspective on psychological phenomena. New Ideas in
Psychology, 31(1). doi: 10.1016/j.newideapsych.2011.02.007

Zejména v psychopatologii Ci psychologii osobnosti, neuropsychologii.

V soucasnosti extrémneé rychle se rozvijejici oblast psychometriky.


http://doi.org/10.1016/j.newideapsych.2011.02.007

Dynamic network model

https://psych-networks.com/challenges-to-the-network-approach/



https://psych-networks.com/challenges-to-the-network-approach/

Agreeableness
o A1: Am indifferent to the feelings of others.
Epskamp, S., Borsboom, :

D., and Fried, E.I. (2018).
Estimating Psychological
Networks and their
Accuracy: A Tutorial
Paper. Behavior Research
Methods 5(1), 195-212.

Figure 1.1: Example of a network model estimated the BFI personality dataset
from the psych package in R. Nodes represent variables (in this case, personality
== inventory items) and links between the nodes (also termed edges) represent partial
correlation coefficients. Green edges indicate positive partial correlations, red

edges indicate negative partial correlations, and the width and saturation of an
edge corresponds to the absolute value of the partial correlation. Estimation
technique as outlined in Chapter 2 was used.



https://arxiv.org/abs/1604.08462

Dynamicke sitové modely

Psychometrické modely jsou jen ,modely” — ®
existuje nekonecneée velké mnozstvi ,stejné

dobrych model(“ popisujicich ta stejna data. Gi\ ;‘9

> Volba mezi modely nemUze byt uskute¢néna jen N /
na zakladée dat. Je potreba i teorie. } > é

o Ke kazdému faktorovému modelu lze nalézt A "
shodny sitovy model. v ¢

Modely vpravo jsou ekvivalentni. /ﬁ i\

> A a B popisuji data stejné dobre. \\
o Ca D popisuji data stejné dobre. //j \
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Dynamicke sitové modely

Tradicni modely s latentnimi proménnymi neumoznuji modelovat etiologii.
o Latentni proménna je ryze mezisubjektova — rozdil mezi lidmi (lokalni irelevance).

Dynamické sitové modely nabizeji fadu ,vyhod*.
o Kazda osoba muze mit sv(j individualni model.

Neni to , bud a nebo” — mezisubjektové a vnitrosubjektové procesy mohou byt
modelované soubézne.

o Cast modelu muze byt FA/SEM, &ast sit.



Ruzne sitové modely

Sitovy model je ,graf”.
> DAG (Directed Acyclic Graphs).

Prvky grafu:
> Vrcholy ¢i uzly (nodes).

o Symptomy a dalSi proménné vcetné environmentalnich.

o Hrany Ci cesty (edges). Mohou byt vazené a smérované.

o Vztahy mezi proménnymi: vzdalenost, komorbidita, kauzalita, interakce...

Vizualni reprezentace je nespolehliva.

> Stejny model mUze byt zobrazen rliznym zpUsobem, ktery vede k rozdilnym interpretacim.

Grafy v psychologii byvaji zalozené zpravidla na parcialnich korelacich.
> Namisto na korelacich.

° |sing model.



Population data

Correlation graph Partial correlation graph
of MDE-GAD of MDE-GAD



Ruzne sitové modely

Soubézné modely (contemporaneous).
o Modelované jsou vyhradné mezisubjektové rozdily v jednom case.

Casové modely (temporal).
o Modelovan je prtibéh v ¢ase s vyuzitim dat z vice ¢asovych bodu.

Populacni data.
o Predpoklad: lidé jsou stejni (podobny) — ,,one model fit them all”,
o Typicky soubézné modely, ale rovnéz tzv. ,panelova data“.

Casové fady.
° Predpoklad: spravna ,frekvence” sbéru dat.
o Kazdy subjekt mize mit,,svdj model”,



Major depressive episode
Dysthymia

Mania or hypomania
Generalised anxiety disorder
Social phobia

Specific phobia

Panic disorder

Agoraphobia

Post-traumatic stress disorder
Attention-deficit/hyperactivity disorder
Alcohol abuse or dependence

EO0OEEEeE0O0OEO0OEOO

Nicotine dependence

Boschloo, L., van Borkulo, C. D., Rhemtulla, M., Keyes, K. M., Borsboom, D., & Schoevers, R. A. (2015). The Network Structure of Symptoms
of the Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorders. PloS one, 10(9), e0137621. https://doi.org/10.1371/journal.pone.0137621



https://doi.org/10.1371/journal.pone.0137621

Network of depression symptoms - DSM

A B Node strength centrality
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Network of depression symptoms extended

A Node strength centrality
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& * Neuroticism
Extraversion
* Openness
* Agreeableness
* Conscientiousness



Co Ize ze siti vycCist

Silu a smér hran lze primo interpretovat.

Z odhadnutého sitového modelu Ize spocitat a interpretovat fadu informaci.

Globalni inference.
o ,Small-worldness®, hustota, teplota, rezilience...

Lokalni inference.
o centralita, clustery

Kromeé toho je mozné modely srovnavat a porovnavat.
o Napric skupinami.
> Nebo vuci alternativnim modeliim (véetné CFM).



Indexy centrality




Network of depression symptoms extended

A Node strength centrality
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Postup odhadu sitovych modelu

Typicky tzv. Markov random fields (MRF) pro nesmeérované sité.
o Gaussian graphical model (GGM), Ising model a dalsi.

Odhadnuty model ma hranu mezi véemi vrcholy, tedy k(kz_l),

o Napr. 10 vrcholl znamena 45 hran, 20 proménnych uz 190... u smérovanych krat 2.
> To lze tézko interpretovat, a navic lze ocekavat, ze rada téch cest je jen vybérova chyba.

Omezeni poctu cest v grafu:
° |[nvertovana varianc¢né-kovariancni matice: pruning (prorezani).
> Nodewise regrese: lasso algoritmus (,,graphical lasso”, glasso) — penalizovany ML estimator.
> Soubéznd estimace: srovnani modelli pomoci néjakého kritéria (typicky BIC).

> Vysoce Casoveé narocné.

o Typicky se vyuZiva vice postupl postupné pro zrychleni estimace.



Postup odhadu sitovych modelu

Omezeni hran v grafu, velké mnozstvi parametrt (a ¢asto i malé mnozstvi dat,
zejm. u ¢asovych fad) vede k relativné nizké stabilité sitovych modeld.
o Zaroven vysoka ¢asova narocnost.

Nepomaha tomu ,,novost” celé oblasti.
o Spousta aspektl neni dostatecné prozkoumana.

Pouzivaji se rtizné formy bootstrapu (podle indexu, o ktery se zajimame).

Doporuceni: zdrzenlivost pri odhadech, pokud nemate dost zkusenosti.



Priklady pouziti




Symptom Bridge Symptom
network A symptoms network B

Figure 2 Two disorders (A and B) that are connected through bridge symptoms (S5 and Sg) which play a role in both networks. Although the
association of symptoms will be strongest within each network, structural overlap between the disorders is unavoidable, and as a result comor-
bidity will arise.




Phase 1. Phase 2. Phase 3. Phase 4.

Dormant network Network activation Symptom spread Active network

in stable state in stable state
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Figure 3 Phases in the development of mental disorders according to the network theory. After an asymptomatic phase, in which the network
is dormant (Phase 1), an external event (E;) activates some of the symptoms (Phase 2), which in turn activate connected symptoms (Phase 3).

If the network is strongly connected, removal of the external event does not lead to recovery: the network is self-sustaining and is stuck in its
active state (Phase 4).




https://g00.gl/6c)sba

Wichers, M., Groot, P. C. (2016).
Critical Slowing Down as a Personalized Early Warning Signal for

Depression. Psychotherapy and Psychosomatics 85, 114-116.
doi: 10.1159/000441458



https://goo.gl/6cJs6a
http://dx.doi.org/10.1159/000441458
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https://doi.org/10.1073/pnas.1810630115

Srovnani modelu:
o A: SEM (strukturni model)
> B: NM (sitovy model)
o C: LNM (Latent Network Model)
> D: RNM (Residual Network Model)

A, Structural Equation Modeling B. Network Modeling

Figure 7.2: Examples of possible models under four different modeling frame-

works. Circular nodes indicate latent wvariables, square nodes indicate manifest
variables and gray nodes indicate residuals. Directed edges indicate factor load-
ings or regression parameters and undirected edges indicate pairwise interactions.
Note that such undirected edges do neot indicate covariances, which are typically
denoted with bidirectional edges. Replacing covariances with interactions is where
the network models differ from typical SEM.
http://sachaepskamp.com/dissertation/Chapter7.pdf
Vice zdrojG: http://sachaepskamp.com/Dissertation
[

C. Latent Network Modeling D. Residual Network Modeling



http://sachaepskamp.com/dissertation/Chapter7.pdf
http://sachaepskamp.com/Dissertation

Pacient 1

Muz, 42 let. Pfijat na skupinovou terapii v pobytovém stacionaii Psychosomatické kliniky
v Praze. V soucasné dobé na cekaci listiné. U pacienta se projevovaly nasledujici symptomy:
uzkost, nervozita, buseni srdce, ztuhlost, vyboje na §ij1, rozostiené vidéni, nahla ztrata energie
a bolesti nohou, otoky kloubti (diagnostikovana revmatoidni artritida, nyni v remisi). Za hlavni
spousté¢ byla v anamnéze oznaCena pracovni 1 mimopracovni zatéz. V rozhovoru pied
spusténim meéfeni byl seznam symptomu aktualizovan. Vzhledem k upravenému pracovnimu
rezimu se pracovni zatéz povedlo omezit. Situace u mimopracovni zatéze pretrvava v dusledku
vazné nemocného blizkého Clovéka v rodiné. Pacient je velice aktivni. Sportuje, vénuje se
horské turistice, ma dvé zaméstnani. Potize se zaCaly projevovat po velké zatézi, ktera byla
spojena s vlastnoru¢ni rekonstrukci rodinného domu. Vyznamnou roli hrala také stresujici a

Spatné organizovana prace v jeho tehdej$im zaméstnani.



https://is.muni.cz/th/s52if/

(b3) Soubezna sit detrend a fit

Pozn.: crp = mam pocit tlaku v oblasti hrudniku, restr = moje télesné obtize mi zabranuji délat to, co chci, think =
aktualné myslim na své télesné obtize, awa.r = prave v tomto okamzZiku si vsimam, kde v téle co citim, weak =
citim se zeslably, tremb = tresou se mi ruce / nohy, stres = jsem v napéti, anxi = mam z néceho obavy, activ =
prave se venuji aktivité, ktera mé napliuje, mood = celkové se citim takto: (vizualizace grafickymi znaky s mirou
zamraceni — usmeévu), hand = citim bolest v dlanich / chodidlech, neck = Citim vyboje na siji, help.r = aktudlné
potrebuji kontakt s jinymi lidmi, Coll = aktudlné jsem s kolegou, Home = aktualné jsem doma.



https://is.muni.cz/th/s52if/
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https://is.muni.cz/th/s52if/

Pacient 2

Zena, S1 let. Pfijata na skupinovou terapii do pobytového stacionafe Psychosomatické
klinitky v Praze. V dobé vyzkumu byla na cekaci listiné. Tyden po ukonceni sbéru dat
nastoupila do terapie. Mezi klicové symptomy patii bolesti zad a svalii jako reakce na zatézove
situace. Pred zapocetim sbéru dat byl spacientkou uskute¢nén rozhovor pro aktualizaci

symptomu a moznych spoustécu. Pacientka pi1 rozhovoru méla silné bolesti zad, nicméné

dokazala s1 nastavit sezeni v kiesle, abychom dokazali vSe potfebné zvladnout.



https://is.muni.cz/th/s52if/

(a3) Prubezna sit detrend a fit (b3) Soubezna sit detrend a fit

Poznamka. crp = mam pocit tlaku v oblasti hrudniku, restr = moje télesné obtize mi zabranuji délat to, co chci,
think = aktualné myslim na své télesné obtize, awa.r = pravé v tomto okamziku si v§imam, kde v téle co citim,
stres = jsem v napéti, anxi = mdm z néceho obavy, activ = praveé se vénuji aktivité, ktera mé napliiuje, mood =
celkove se citim takto.: (vizualizace grafickymi znaky s mirou zamraceni — usmévu), trape = boli mé trapézovy
sval, back = boli mé zada v oblasti beder, help.r = aktualné potrebuji kontakt s jinymi lidmi, psych = citim se
psychicky vycerpand, muscl = boli mé svaly, nause = je mi nevolno , avoid = vyhybam se fyzické aktivité, protoZe
aktualné Setrim sily, fatiq = jsem unavena, Home = aktudlné jsem doma, Child = aktualné jsem s vnuckou/dcerou.



https://is.muni.cz/th/s52if/
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Software a zdroje

R: psychonetrics (vypada skvéle, zatim ale spis jen pilotni verze!l),
bootnet, graphicalVAR, IsingSampler, NetworkToolbox, ggraph,

Klikaci on-line aplikace: Network App

FB self-help group:
https://www.facebook.com/groups/PsychologicalDynamics/

On-line zdroje:

o http://psychosystems.org/

o https://psych-networks.com/

o Diplomova prace Tomase Novacka (2019)



http://psychonetrics.org/
https://jolandakos.shinyapps.io/NetworkApp/
https://www.facebook.com/groups/PsychologicalDynamics/
http://psychosystems.org/
https://psych-networks.com/
https://is.muni.cz/th/s52if/

