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Введение 
 

Микрокомпьютеры стали уже обычным  оборудованием всех физиологи-
ческих лабораторий. Функции, которые они выполняют, чрезвычайно разнооб-
разны: они заменяют самописец и осциллограф, строят графики вместо худож-
ника. 

Начало развитию компьютерной техники, предназначенной для лабора-
торных исследований, было положено в 50-х годах, и первыми сферами ее при-
нятия стали, в частности, сенсорная физиология и обработка информации. Уче-
ные из лаборатории Линкольна Масачусетского технологического института, 
где была установлена система SAGE стоимостью в несколько миллиардов дол-
ларов для континентальной противовоздушной обороны военно-воздушных сил 
США, впервые продемонстрировали, как с помощью цифровой вычислитель-
ной машины можно с очень высокой точностью и чрезвычайно гибко контро-
лировать, выписывать и использовать пространственные и временные характе-
ристики самых разных событий, воспринимаемых нашими органами чувств.  

Первые микро – ЭВМ были чрезвычайно дороги, и это привело к разде-
лению лабораторий на «компьютеризованные»  и «не компьютеризованные». 
Первые компьютерные системы были немногочисленными, однако их обслу-
живание программистами было хорошо обеспечено. Было создано много спе-
циальных программ, они записывались на машинных кодах: Бейсике, и на ос-
новном научном языке для больших машин – Фортране. Микрокомпьютеры 
появились в физиологических лабораториях сначала как самодельные микро-
процессорные системы. В микрокомпьютерах первого и второго поколений для 
хранения программ и данных использовались  магнитофоны. Эти компьютеры 
обладали памятью 1-4 Кб и обычно применялись в качестве специализирован-
ных интерфейсных устройств, обработка же получаемых данных осуществля-
лась на больших или малых ЭВМ. Стремительное развитие в данной области 
началось тогда, когда компьютеры стали доступными по своей стоимости. В 
первых микрокомпьютерах многие задачи выполнял центральный микропро-
цессор, поэтому проблема сопряжения решались просто. В дальнейшем архи-
тектура микрокомпьютеров обогатилась такими элементами, как контроллеры 
прерываний, с их помощью стало возможным управлять дисководами и други-
ми периферийными устройствами. Первые экспериментальные микрокомпью-
терные устройства сопряжения превратились в специализированные интерфей-
сы АЦП и  ЦАП, счетчиками, устройствами ввода/вывода, таймерами. Микро-
компьютеры с успехом применяются для решения целого ряда задач – от нако-
пления данных, статистической обработки и построения графиков до хранения, 
обработки и количественной оценки изображений. 
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1 Компьютерный анализ электрофизиологических сигналов 

 
Электрофизиологов всегда привлекала возможность использовать ком-

пьютеры для повышения качества и ускорения обработки своих эксперимен-
тальных результатов. С помощью электрофизиологических методов исследова-
тели стали получать много важных данных,  механизмов электрической возбу-
димости нервных и мышечных клеток.  В 70-х годах фирмой Digital Equipment 
Corporation были разработаны мини-компьютеры РДР8, а затем РДР11; с их по-
явлением стало возможным применение ЭВМ в электрофизиологических лабо-
раториях. Однако эти компьютеры все еще оставались дорогими.  

Ситуация изменилась, когда появилось второе поколение компьютеров; 
их типичными представителями являются ПК(РС) фирмой IBM. Они стоят го-
раздо дешевле, сегодня имеется множество микрокомпьютеров самой разной 
мощности и стоимости. Они снабжены разъемами для расширения, позволяю-
щими легко присоединять блоки интерфейсов, необходимые для тех или иных 
исследований. 

  Применение компьютеров для исследования сердца 
  Заболевание сердца одна из наиболее важных проблем медицины сего-

дняшнего дня. Современные исследования сердца не могут обойтись без ком-
пьютерной технологии. Выделяют две основные области исследования: 

1-это моделирование сердца человека с целью более глубокого проникно-
вения в сущность функционирования и строения этого органа. 

2-я область анализ данных кардиологических исследований. Цель таких 
работ  - постановка диагноза, составление прогноза и лечение. Автоматический 
расчет кардиологических параметров дает больше преимущества и требует 
меньших усилий, чем ручная обработка данных. Наиболее важные преимуще-
ства автоматической обработки данных состоят в следующем:  

1) обработка данных осуществляется по одинаковой схеме 
2)  результаты представляются в стандартном виде 
3)  можно использовать стандартную технологию 

При обработке кардиологических данных (кривые: ЭКГ, кровяное давле-
ние, кровоток;  изображения: компьютерная томография, ультрозвуковая кар-
диография, кинокардиография) 

Компьютеры выполняют следующие задачи: ввод данных, хранение, об-
работка и вызов информации. Обработка информации в свою очередь подраз-
деляется на подзадачи: измерение параметров, интерпритация данных, распо-
знование образов. 

      
 
   1.1 Анализ изображений в биомедицинских задачах 
 
   Компьютерная обработка оцифрованных изображений -  это быстро 

развивающаяся область вычислительной техники, и многие ее достижения 
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применяются для решения задач биологии и медицины. Все виды компьютер-
ных операций над изображениями можно разделить на 4 основные группы:  

1. Обработка изображений – это такая операция над изображениями, 
при которой в результате их изменении получаются новые изображения, в чем-
то лучшие, чем оригинал. Этот метод используется для того чтобы выделить 
интересующие исследователя детали.  

2. Анализ изображений – это процесс извлечения из них количествен-
ной или качественной информации. В большинстве случаев перед анализом не-
обходимо произвести обработку изображения. Анализ изображения применяет-
ся главным образом тогда, когда требуются  способом 

подсчитать   большое количество элементов. Именно здесь при визуаль-
ном подсчете часто допускаются ошибки и наблюдается большой разброс дан-
ных. В этих случаях компьютерный анализ изображения обеспечивает надеж-
ность и воспроизводимость результатов и существенно экономит время. 

3. Реставрация изображений – это восстановление поврежденных или 
плохих изображений; этот метод используется тогда, когда известны причины 
ухудшения изображений, и они могут быть связаны либо с дефектами системы 
получения или с оцифровкой изображения, либо его хранения или передачи. 

    Реконструкция изображений – процесс создания двухмерных (трех-
мерных) изображений.  

 
 
1.2 Сбор данных в научных исследованиях 

  
С термином сбор данных тесно связаны два широко распространенных 

синонима – это регистрация данных и получение данных. Каждый из этих тер-
минов подразумевает сбор данных, связанный с каким-либо наблюдаемым про-
цессом. Например, это может быть измерение значений переменных процесса 
на производственном предприятии или регистрация параметров окружающей 
среды в эксперименте по контролю из-за ее загрязненности. В обоих случаях в 
основе лежит один и тот же процесс.  

Цель регистрации данных состоит, таким образом, в данных происходя-
щих временных измерений ряда выбранных зависимых и управляющих пере-
менных. Поскольку позднее может возникнуть необходимость в анализе тен-
денции изменения переменных и их зависимостей от условий процесса, эти пе-
ременные следует записывать вместе с данными о самом процессе. В управ-
ляющих системах, работающих в режиме реального времени, результаты на-
блюдений должны вызывать ответные действия. Извлеченная из данных ин-
формация должна использоваться таким образом, чтобы путем изменения тех 
или иных параметров, можно было целенаправленно управлять процессом. Раз-
работка системы сбора данных может быть сложным и специализированным 
процессом. Часто требуемые определяются  характером самого исследования. 
Так, характеристика лабораторных систем, отличающаяся от характеристики 
систем, предназначенных для управления систем, происходящими вне лабора-
тории. Последние также могут значительно различаться в зависимости от ок-
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ружающих условий и характеристики собираемых данных.  
        
 
1.3 Связь с ЭВМ и хранение данных 
 
Система хранения данных, связь компьютера с аналитическим прибором 

(или приборами) осуществляется через интерфейс. Тип интерфейса обычно за-
висит от типа как компьютера, так и приборов. 

Быстрее всего запоминать данные в оперативной памяти компьютера. 
Обычно он имеет ограниченный объем и при большой скорости считывания 
данных и большом их объеме легко может быть исчерпано.  Следовательно, на 
определенных стадиях процесса сбора данных необходимо передавать данные 
из оперативной памяти компьютера к устройству внешней памяти, которые 
можно подсоединять к компьютеру.  Для длительного хранения данных бывают 
двух основных типов: магнитные и немагнитные. К первому типу относятся 
гибкие диски и магнитные карты, ко второму – оптические диски. 

    Тип компьютера, используемого в системе сбора данных, как и интер-
фейс, зависит от общих функций, выполняемых системой в процессе сбора, и 
определяется использованием. При выборе компьютера необходимо руково-
дствоваться 3 общими правилами:  

А) Большие ЭВМ обычно для сбора данных непосредственно не исполь-
зуются. 

Б) Миникомпьютеры наиболее часто применяются для сбора больших 
объемов данных и если одновременно необходмимо обслуживать большое чис-
ло приборов. 

В) Микрокомпьютеры обычно используются в таких системах, где требу-
ется непрерывная работа процессора.  

 Четных правил выбора типа компьютера не существует, и многое зави-
сит от конкретной ситуации. Достоинства микрокомпьютера состоит в том, что 
он не дорого, и поэтому его можно целиком отдать на обслуживание одного 
прибора или экспериментальной установки.  Если же какой-либо конкретной 
ситуации мощность микрогкомпьютера недостаточно, может потребоваться 
миникомпьютер.  

 
 
1.4 Компьютерные системы сбора данных собственной раз-
работки 
 
   Эта категория систем сбора данных включает любую систему, постро-

енную из основных блоков на базе вычислительных средств. Таким образом, 
можно изготовить систему, предназначенную для выполнения специальных за-
дач, или же сэкономить средства, поскольку готовая ситсема может оказаться 
слишком дорогой. К концу 70-х годов начали появляться системы, основанные 
на микрокомпьютерах. В настоящее время число систем обоих типов постоянно 
растет,  и каждый из них имеет свои преимущества и свою область применения. 
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Простая система сбора изохрамотических данных в реальном масштабе 
времени с использованием микрокомпьютера. Аналоговые сигналы хромато-
графа преобразуются в цифровую форму и хранятся в компьютере. Из-за огра-
ниченного объема памяти нулевая линия детектора не воспринимается систе-
мой. Для регистрации 10-пиковой хроматограммы необходимо 20-30  ячеек па-
мяти. Была разработана более сложная система сбора данных, осуществляемая 
в процессе изучения действия лекарственных средств на организм 10 живых 
крыс. К аорте каждой крысы был прикреплен катетер, что позволяло следить за 
кровяным давлением во время эксперимента. Сбор данных выполняется при 
помощи компьютера фирмы  ДЕС (ДЕР-8), который в течении 10 часов посто-
янно фиксирует результаты и контролирует условие эксперимента, проводимо-
го на каждой из крыс.   В этом примере использования компьютера позволило 
значительно повысить скорости и надежность эксперимента, в тоже время сни-
зить его стоимость.  

Миникомпьютер NOVA 2 фирмы Data General осуществляет сбор, обра-
ботку  и анализ сигналов волоконно-оптического зонда, подсоединенного к 
спектрометру на твердых зондах. Эта система позволяет определить содержа-
ние гемоглобина в цельной крови  in vivo. Длительность определения составля-
ет 30 сек., точность до 1%. 

    Преобразования в цифровую форму показаний приборов распростра-
нено во многих лабораториях, однако традиционный подход требует использо-
вания дорогостоящего оборудования. 

    Миникомпьютеры позволяют эффективно решить проблему сбора дан-
ных и контроля при измеренных затратах. Однако во многих случаях примене-
ние машины такого типа из-за их высокой стоимости неоправданно, поэтому 
число систем, основанных на использовании микропроцессоров, постоянно 
растет. Микропроцессор особенно удобен в таких случаях, когда предлагается 
автоматизировать не все лабораторное оборудование, а лишь часть приборов. В 
этой системе микропроцессор контролирует добавление реагента, следит за из-
менение РН, пока он не станет постоянным и поддерживает это значение. По-
лученные данные записываются на МЛ с помощью нечетного накопителя, свя-
занного с системой через стандартный интерфейс (RS – 232 - C). Эти данные 
могут быть в дальнейшем введены с инсентной ленты в компьютер для матема-
тической обработки. 

Управление процессами лучше осуществлять при помощи микрокомпью-
теров по следующим причинам: 

 1. Они могут вести постоянный динамический самоконтроль.   
 2. Для таких систем можно предусмотреть двойное или даже  тройное 

дублирование, что повышает надежность. 
3. Существенно увеличивается объем информации, выводимой на видео-

мониторы, с использованием цветной графики. 
4. Размеры системы значительно меньше, чем у традиционных управ-

ляющих элементов. 
5. Стоимость таких систем ниже. 
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2 Стандарт DICOM в компьютерных медицинских техноло-
гиях 

 
Одновременно с проникновением в медицину компьютерных технологий 

возникла потребность в развитии  коммуникационных возможностей, которые 
позволяли бы: создавать сеть из существующего цифрового оборудования для 
повышения эффективности работы и снижения затрат ручного труда; обеспечи-
вать расширяемость простым подключением нового оборудования к сущест-
вующей сети: интегрировать   изображения и диагностические данные  для по-
вышения качества диагностики. 

Универсальные компьютерные сетевые технологии  не обладают воз-
можностями подключения различного медицинского оборудования, поэтому 
его производители были вынуждены разрабатывать собственные   коммуника-
ционные интерфейсы. Однако в связи с широким спектром используемого ме-
дицинского оборудования различных производителей возникла необходимость 
применения коммуникационных стандартов.  

 В настоящее время в мире используются различные медицинские ком-
муникационные стандарты: HL7, IEEE/Medix, X12, ASTM, NCPDP и др. Для 
обеспечения взаимной совместимости этих стандартов область медицинской 
коммуникации была разделена на функциональные задачи, каждой из которых 
стала заниматься своя рабочая группа, представляющая комитеты по соответст-
вующим стандартам.  

 Для передачи изображений  наиболее широко используется стандарт 
DICOM (Digital Imaging and Communications in Medicine), разработанный аме-
риканской коллегией радиологии и Национальной Ассоциацией производите-
лей электроники.  Кроме того, другие коммуникационные стандарты использу-
ют формат стандарта DICOM для передачи изображений. 

Возможности стандарта DICOM 
Стандарт DICOM  позволяет решить задачи интеграции на основе откры-

той архитектуры.  Этот стандарт позволяет организовать не только пересылку 
данных по сети, но и автоматическую обработку данных. Он значительно 
уменьшает время подготовки и проведения исследований, управления изобра-
жениями и сопутствующей информацией. Для достижения наивысшей эффек-
тивности он поддерживает все стадии диагностики, снижая себестоимость за 
счет сокращения времени обслуживания, отказа от пленок и затрат на их хра-
нение  и резкого сокращения потерь изображений и результатов. 

Остановимся на следующих моментах интеграции  -  ввод, передача, ви-
зуализация и архивация. 
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2.1 Ввод 
 
Можно выделить следующие основные технологии  для ввода изображе-

ний: 
- непосредственная оцифровка изображения (компьютерное радио-

графическое оборудование); 
- реконструкция изображения по отсчетам (КТ, ЯМР, УЗИ-

оборудование); 
- оцифровка аналогового видеосигнала  с выхода медицинского обо-

рудования. 
 
2.2 Передача 
 
Для организации передачи во внутренней инфраструктуре отделения на 

основе локальной сети (LAN) предпочтительно использование Ethernet, или бо-
лее высокоскоростных технологий.  Применение в стандарте модели ISO/OSI и 
протокола TCP/IP обеспечивает подключение практически любых типов плат-
форм: DOS/WINDOWS, Unix, Mac и т.д. 

     При соединении удаленных клиник и исследовательских центров через 
глобальные сети (WAN)  ключевыми моментами являются скорость и стои-
мость. Всеобщее распространение сети Internet позволяет организовать переда-
чу данных  практически в любую точку планеты и добиться требуемого соот-
ношения цена/ скорость посредством выбора способа доступа (модем, комму-
тируемые сети, прямое подключение). 

 
2.3 Визуализация 
 
Для качественной визуализации необходим правильный выбор типа дис-

плейного устройства, позволяющего обеспечить требуемые качества изображе-
ний и функциональность при минимизации затрат: 

- для первичной диагностики необходимо применение  дисплеев с 
наиболее высоким разрешением (более 1600*1200), здесь оправдано примене-
ние рабочих станций с 8-12 – битным цветом и диагональю монитора не менее 
1024*768 дюймов; 

- в палатах интенсивной терапии и отделении неотложной помощи -  
недорогие рабочие станции с разрешением монитора не менее 1024*768; 

- при анализе изображений совместно с КТ – и ЯМР-системами тре-
буются мощные графические станции, обеспечивающие 3-мерную визуализа-
цию и обработку изображений; 

-  для простого просмотра изображений допустимо применение  про-
стых терминалов на базе недорогих персональных компьютеров. 
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2.4 Архивация 
 
В сетевой среде архив – это не просто долгосрочное хранение информа-

ции. Архивное решение должно иметь различные уровни хранения и статуса в 
терминах времени, емкости и стоимости. 

- На первом уровне целесообразен краткосрочный (порядка недели) архив 
на базе RAID, обеспечивающий быстрый доступ к хранимым данным. 

- На втором уровне -  кластерный архив. Один кластер может удовлетво-
рять несколько месяцев потребности в хранении для малых групп, а множество 
кластеров – всего отделения. 

- На третьем уровне – долгосрочный архив. Например, на основе техно-
логий записываемых дисков или магнитооптики, которые сохраняют информа-
цию до 30-50 лет. 

Стандарт  DICOM версии 3.0 
 
2.5 История создания 
 
В 1983г. ACR/NEMA сформировала объединенный комитет, поставив се-

бе задачи обеспечения обмена цифровой информацией между медицинским 
оборудованием различных производителей, разработки принципов работы сис-
тем архивации изображений и взаимодействия с другими госпитальными сис-
темами. 

Первая версия стандарта была опубликована в 1985г. Она определяла ап-
паратный интерфейс, минимальный набор команд, правила кодирования и пе-
редачи данных и была применена только для среды с выделенным каналом – 
для операций в сетевом окружении требовался интерфейсный модуль. В 1988г. 
вышла версия 2.0, которая уже включала командную поддержку дисплейных 
устройств, вводила новую иерархическую схему для идентификации изображе-
ний и дополняла элементы данных для более детального описания изображе-
ний. 

 
2.6 Содержание стандарта 
 
Текущая версия 3.0, разработка которой была в основном завершена в 

1993г., определяет: 
- информационные объекты; 
- концепцию сервисных классов для работы с информационными 

объектами; 
- структуру сообщений, форматы команд и данных, сервис передачи 

сообщений DIMSE; 
- взаимодействие с моделью OSI и используемые протоколы; 
- интерфейс с медицинским оборудованием. 
DICOM 3.0 имеет технологию для уникальной идентификации любой 

информации при сетевом взаимодействии. 
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3 Структура сообщений, форматы команд и данных, сервис 
передачи сообщений DIMSE 

 
Информация по сети передается в виде DICOM-сообщений, которые со-

стоят из последовательности команд и последовательности данных. Последова-
тельность данных состоит из отдельных элементов, в которых передаются зна-
чения атрибутов (ФИО пациента, возраст, название учреждения, тип изображе-
ния и т.п.). 

- Тег – уникальный идентификатор элемента, состоящий из пары 16-
битных слов, определяющих номер группы и номер элемента. Пользователь 
может вводить собственные Теги, предлагая их для согласования соответст-
вующему сервису. 

- Поле типа данных VR – 2-символьная строка, содержащая аббре-
виатуру типа данных. Наряду с классическими типами (целыми, вещественны-
ми, строковыми и текстовыми) вводятся специфические типы для времени, воз-
раста, ФИО, уникальных идентификаторов и т.д. Определенный тип элементов 
может содержать в своем поле данных другие элементы. Поле типа является 
необязательным, и при его отсутствии тип данных определяется по тегу. 

- Поле длины – в зависимости от типа 16 – или 32-битное беззнако-
вое слово, содержащее число байт в поле данных; 

- Поле данных – передаваемые атрибуты ФИО. 
    Стандарт DICOM ограничивает набор допустимых символов, исполь-

зуемых в сообщении, 9 таблицами кодировок стандарта ISO 8859. Предусмот-
рена вторая половина кодировок для латыни, киррилицы, арабского, греческого 
и иврита. Порядок следования байт в двоичных словах (обусловленный различ-
ными процессорами), а также наличие поля VR зависят от типа установленного 
синтаксиса передачи. 

    Тип1. Элементы предаются без поля типа данных (тип данных опреде-
ляется по тегу), в двоичных словах (тег, длина, данные двоичного типа) сначала 
передаются младшие байты. 

    Тип2.  Присутствует поле типа данных, сначала передаются младшие 
байты. 

     Тип3.    Присутствует поле типа данных, сначала передаются старшие 
байты. 

     Команды служат для спецификации выполняемых операций и уста-
новления соединения. Последовательность команд строится из командных эле-
ментов, определяемых протоколом элемента DIMSE, аналогично последова-
тельности данных. Командные элементы не имеют поля типа VR и предаются в 
порядке увеличения номера тега, сначала идут младшие байты. 

     В стандарте зарегистрированы все элементы DICOM-сообщений и 
уникальные идентификаторы для синтаксиса передачи и SOP-классов. Для эле-
ментов определены теги, типы данных и список предопределенных значений 
(если необходим). 

Сервис DIMSE обеспечивает пересылку сообщений между SOP-классами 
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и определяет: 
- процедуры и правила кодирования сообщений; 
- сервисные примитивы (запроса, ответа, отображения, подтвержде-

ния); 
- поддержку коммуникаций между пользователями; 
-  сервисы согласования и исполнения (сохранение, перемещение и 

поиск информации). 
Дополнения к стандарту 
   После выхода третьей версии в стандарт введен ряд дополнений, спе-

цифицирующих хранение информации на физических носителях, структуру 
файлов и управление ими: 

- Модель для Хранения изображений в файловой системе DICOM. 
Она применяется только для записи, чтения и добавления информации на носи-
тель; 

- Формат файлов хранения любого информационного объкета; 
- Независимый от физического носителя файл сервис. 
  Описаны профиль и механизм работы приложения для хранения 

DICOM-информации на основе специализированных SOP-классов. Профиль 
приложения определяет: 

- какие SOP-классы и возможности должны поддерживаться; 
- синтаксис  передачи       для каждого SOP-класса; 
- какие опции сервиса хранения могут не поддерживаться; 
- роль, которую может выполнять приложение: чтение, запись, до-

бавление информации в файл; 
- какие физические среды и форматы должны поддерживаться. 
DICOM поддерживает различные форматы физических носителей: диске-

ты 1.44Мб, магнитооптические диски емкостью 128М, 650М и 1.2G, а также 
120-миллиметровые записываемые оптические диски. В качестве файловой 
системы используется FAT, совместимая с DOS версии 4.0 и выше. 

 
 
4 Компьютеризация медицинских технологий 
 
 Вычислительные и сервисные возможности современных персональных 

компьютеров, нарастающие тенденции их развития, а также высокая трудоем-
кость, отсутствие унификации в сопровождении медицины традиционной бу-
мажной информацией ставит  задачу компьютеризации медицинских техноло-
гий в число важнейших. 

В связи с этим необходимо определить в первую очередь общую концеп-
цию компьютеризации в  медицине и этапы ее реализации. 

1.Концепция 
 Объектом компьютеризации является практическая медицинская техно-

логия, которую мы рассматриваем как комплекс методического и инструмен-
тального обеспечения для  поддержания диалога врач-пациент.  
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  Медицинское обеспечение – сугубо пререгатива медицины, требует глу-
боких теоретико-экспериментальных обоснований при каких-либо модифика-
циях или нововведениях. 

 Инструментальное обеспечение допускает постоянное расширение и уг-
лубление своего арсинала с превличением смежных областей знаний (киберне-
тика, математика, физика, механика, инженерия и т.д.). 

2. Этапы реализации концепции компьютеризации 
Огромные объемы информации, собираемые традиционными способами 

по бумажной технологии для оценки состояния здоровья пациента и прогноза 
развития его заболевания, не позволяют оперативно и безошибочно обрабаты-
вать их вручную, вести динамическое наблюдение за контролируемыми пара-
метрами пациента, решать задачи создания автоматизированных систем управ-
ления всего лечебно-профилактического учреждения (ЛПУ). 

Замена бумажной технологии в медицине на компьютерную должна в 
первую очередь резко повысить уровень и качество сбора информации о паци-
енте, организовать оперативный доступ к ней в банке данных, создать в интере-
сах больного компьютерные системы высокого уровня: диагностические, мони-
торинговые,  справочно-информационные, экспертные. 

Создание автоматизированных рабочих мест (АРМ) отдельных (ведущих) 
специалистов ЛПУ, включение их в локальные вычислительные сети (ЛВС) 
функциональных отделений создают инструментальную основу для информа-
тизации всего ЛПУ, а следовательно, и возможность применения управляющих 
воздействий в информационном банке данных ЛПУ. 

Информацию, традиционно функционирующую в ЛПУ, можно разделить 
на 2 части: 1) информация сугубо медицинского характера – непосредственно о 
больном, записанная в истории болезни и амбулаторной карте; 2) сопроводи-
тельная (служебная, отчетная и управленчиская) информация о деятельности 
отделений, служб ЛПУ. 

3. Уровни компьютеризации          
1. Традиционный сбор лабораторной информации (биохимической, гема-

токогической, цитологической, гистологической и др.) о состоянии внутренних 
органов пациента сопровождается различного рода носителями: рентгенограм-
мы, мазки крови на оптическом стекле, УЗИ-распечатки на бумаге и т.п. 

Анализ такого рода информации перед врачом ставит следующие задачи 
компьютеризации. 

Задачи распознавания (классификации) объектов (образцов). В качестве 
объектов выступают изображения мазков крови, гистологических срезов тка-
ней, рентгеновских снимков и УЗ изображений и т.д. 

 Изображение объектов такого содержания отличаются вариативностью,  
размытостью, зашумленностью, динамичностью. 

Визуальное решение задачи распознавания объектов, выполняемое вра-
чом, не исключает субъективных ошибок и может оказаться в случае не верно-
го принятия решения роковым в постановке первичного диагноза для пациента. 

Современное теоретическая и прикладная кибернетика, накопив огром-
ный опыт решения подобного класса задач, позволяет, использую компьютеры, 
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предложить практической медицине аналитический аппарат для решения задач 
по распознаванию изображений объектов лабораторных исследований. 

Аппаратно - программное  сопряжение персонального компьютера с тра-
диционным медицинским оборудованием (например, оптический микроскоп, 
рентгеновский аппарат, УЗ-аппарат) позволяет резко повысить качество работы 
врача исследователя.  

Объединение АРМов для лабораторных исследований в единую ЛВС по-
зволяет поднять на качественно новый уровень организацию сбора, анализа, 
хранения и использования результатов лабораторных исследований состояния 
здоровья пациента в ЛПУ. 

2. Информация о состоянии больного   в реальном масштабе времени со-
бирается  в компьютер через систему подключенных к больному датчиков 
(давление, ЭКГ, пульс, температура) и организуется компьютерный монито-
ринг. 

Компьютерные мониторинг в этом случае обеспечивает создание базы 
данных для истории болезни, карты индивидуальных наблюдений, протоколы 
анестезии, наркозные карты, трендов, подсчеты расходов препаратов. 

Созданные в НПФ НИОТК (Ижевск) в 1993 – 1994 г.г. компьютерные 
мониторы позволяют создать принципиально новую медицинскую технологию 
для реанимационных и операционных отделений, где информация о состоянии 
пациента максимально объективизируется путем автоматического снятия жиз-
ненно-важных параметров. Наличие компьютера позволяет  автоматически на-
капливать знания об измеряемых параметрах, проводить их аналитическую об-
работку, отслеживать изменение параметров, оценивать и прогнозировать со-
стояние здоровья пациента в пространстве наблюдаемых параметров, давать 
врачу рекомендации о виде и объеме необходимой коррекции регистрируемых 
параметров.  

3.Компьютеризация рабочего места администратора (заведующего отде-
ления) позволяет в ЛВС отделения ввести всю дополнительную   служебную 
информацию о работе отделения, вести учет статистических и отчетных дан-
ных.  

Введение компьютерной истории болезни пациента дает возможность ор-
ганизовать оперативную информационную связь между отделениями всего 
ЛПУ. 

Круг задач, подлежащих автоматизации, делится на справочные и эконо-
мические. Они решаются за счет работы  во взаимосвязанных подсистемах.  

1. Просмотр информации по больным, находящимся в настоящее время в 
палатах интенсивной терапии – ПИТ (карты интенсивной терапии за любой 
день нахождения в отделении). 

2. Просмотр регистрационных данных о больных, прошедших через 
ПИТ: номер истории болезни; ФИО; возраст; дата и время поступления; пер-
вично или повторно поступил; отделение; первичный и заключительный диаг-
ноз (основной и сопутствующие); было или нет оперативное вмешательство; 
фамилия хирурга; фамилия реаниматолога; исход;  критерий тяжести;  дата вы-
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писки; методы интенсивной терапии и реанимации; карты интенсивной терапии 
за любой день нахождения в ПИТ. 

Выбор больного производится с помощью пеню поиска: по отделению, 
по фамилии, по диагнозу, по манипуляции. 

Формируя запрос, можно получит и просмотреть не только справочную 
информацию на конкретного больного, но и интегральную информацию по от-
делению в целом (больные с интересующем диагнозом, больные, для лечения 
которых применялись определенные методы интенсивной терапии и реанима-
ции и т.д.). 

3.Подсчет и просмотр лекарственных препаратов, применяемых в ПИТ  
за любые сутки, а также за любой отчетный период. 

4.Отчеты о реанимационной деятельности АРС, применяемых методах 
интенсивной терапии с осложнениями. 

 На схеме показана вычислительная сеть ОАРИТ, функционирующая в 
отделении реанимации и интенсивной терапии РКБ №1 Удмуртской республи-
ки, которая реализует эти задачи. 

В состав системы ОАРИТ входят: 1) компьютерные мониторы коллек-
тивные; 2) компьютерные мониторы индивидуальные (операционные); 3) ком-
пьютерный комплекс «Гемоанализ»; 4)персональные компьютер заведующего 
отделением; 5) технические средства машинной связи; 6) программное обеспе-
чение. 

В данной реализации коллективный монитор представляет аппаратно-
программный комплекс «Реанимация», предназначенные для наблюдение 2 
больных в ПИТ, введение карт регистрации  и выписки больных, формирования 
врачами анестезиологами карт интенсивной терапии; для передачи карт регист-
рации и выписки, карты интенсивной терапии и накопленных трендов в ком-
пьютер заведующему отделением. Компьютерный монитор индивидуальный 
(операционный) представляет собой аппаратно-программный комплекс «Ане-
стезиолог», предназначенный для автоматического наблюдения за состоянием 
больного во время операции, ведения наркозной карты    с автоматическим за-
несением в нее значений физиологических параметров (частоты сердечных со-
кращений, систолического и диостолического артериального давления, содер-
жание кислорода в гемоглобине артериальной крови) при проведении опера-
ции, автоматического ведения протокола заполнения наркозной карты с при-
вязкой ко времени,  ведение протокола анестезии, автоматическое формирова-
ние на дискете результатов для передачи в ПК зав.отделением. На базе ПК 
зав.отделением реализован аппаратно-программный комплекс 
«Зав.реанимационным отделением»., предназначенный для сбора информации 
из ПИТ, регистрации и архивирования карт больного и анализа деятельности 
всего отделения. В результате у зав.отделением формируется информация, 
обобщающая весь процесс лечения больного.    

4.Компьютеризация рабочего места главного врача ЛПУ позволяет орга-
низовать по новому автоматизированную систему управления всего ЛПУ. 

5.  Компьютеризация на уровне всех ЛПУ одного региона (республика, 
край, область) требует создания 
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ЛВС достаточной мощности и надежности.    
 Здесь, помимо чисто медицинских и управленческих задач, могут возни-

кать задачи оценки состояния и прогноза здоровья населения всего региона, 
экологического и медицинского мониторинга на уровне региона.  

Заключение 
Компьютеризация на всех пяти уровнях медицинских технологий дает 

качественно новый уровень информационного обслуживания практическому 
здравоохранению. 

 

5 Передача данных через прямой доступ к памяти 
  
Использование контроллера прямого доступа к памяти (ПДП) для пере-

дачи данных от лабораторного интерфейса в память компьютера позволяет из-
бежать издержек, неминуемых при передачи данных по прерыванию. С помо-
щью этого контроллера (в IBM PC-Intel 8237A) можно по запросу осуществлять 
передачу данных к лабораторному интерфейсу или от него без участия в этом 
процессе ЦПУ (Intel8086). Когда интерфейс выдает запрос на передачу данных 
(для этого активируется линия ПДП шины расширения), контроллер 8237А 
«блокирует» ЦПУ, берет на себя управлениями шинами, осуществляет обмен 
данными и возвращает управление ЦПУ.  Поскольку ЦПУ не участвует в обме-
не данных - экономится время, которое надо было затратить на сохранение его 
регистра. По одному каналу ПДП   данные могут передаваться со скоростью до 
750Кб в сек.. Таким образом, при  этом способе можно достичь очень высокой 
скорости оцифровки; она лимитируется лишь скоростью аналого- цифрового 
преобразования интерфейса. Перед обменом через ПДП в контроллер ПДП 
должны быть введены данные о направлении обмена, начальный адрес буфера 
данных, число передаваемых байтов и ряд других инициализирующих сведе-
ний. Контроллер ПДП 8237А IBM PC  обеспечивает работу 4-х отдельных ка-
налов ПДП, один из которых свободен и может использоваться лабораторным 
интерфейсом (в компьютерах класса АТ имеются еще 6 каналов). Фирмы-
изготовители лабораторных интерфейсов обычно поставляют также соответст-
вующее программное обеспечение, однако если такого обеспечения нет можно 
непосредственно программировать работу портов ввода/вывода. Метод прямого 
доступа к памяти существенно превосходит другие вилы передачи данных ме-
жду интерфейсом и памятью по скорости и гибкости применения и необходим 
при использовании тех программ, которые описаны в разделе 5.  
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5.1 Обработка сигналов 
 
Обработка аналоговых сигналов. Аналоговые входы лабораторного ин-

терфейса имеют либо фиксированный диапазон входных напряжений (обычно 
+-5В), либо ограниченный набор таких диапазонов, выбор которых осуществ-
ляется программно. Если аналоговые сигналы укладываются лишь в неболь-
шую часть диапазона напряжений, то разрешающая способность АЦП реализу-
ется не полностью. В этих случаях полезно использовать усилитель, с помощью 
которого можно усиливает сигнал так, чтобы он занимал примерно 75% вход-
ного диапазона. Этот усилитель может обладать переменой чувствительностью, 
регулируемой либо многооборотной потенциометром с калиброванной шкалой, 
либо набором переключателей усиления. Если сигнала в основном положи-
тельные (или отрицательные) относительно нулевой линии, то диапазон вход-
ных напряжений используется лишь наполовину, и при этом теряется один раз-
ряд разрешений АЦП.  В связи с этим полезно иметь  возможность смещать пе-
ред усилением нулевой уровень, с тем, чтобы сигнал занимал большую часть 
максимального диапазона. 

 
 
5.2 Квантование и дискретизация измерительных сигналов 
 
Различные параметры физических процессов перед их вводом в любую 

информационную систему вначале преобразуются датчиками в электрические 
сигналы. В большинстве случаев эти сигналы являются непрерывно изменяю-
щимися токами или напряжениями.  

Наиболее развитыми средствами информационной техники являются 
цифровые устройства, работающие с дискретными сигналами. Поэтому непре-
рывные сигналы необходимо уметь преобразовывать в дискретные. Это дости-
гается тем, что непрерывные сигналы подвергаются операциям квантования по 
времени (дискретизации) и квантования по уровню. 

В результате дискретизации реализация )(tx  (рисунок 1а) непрерывного 
измерительного сигнала )(tX  преобразуется в функцию дискретного времени, 
представленную последовательностью значений величин, называемых коорди-
натами сигнала. С помощью этих координат исходная функция непрерывного 
времени может быть может быть восстановлена с заданной точностью. 
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Рисунок 1а 
 

Координатами могут быть, например, мгновенные значения сигнала, от-
считанные в дискретные моменты времени (рисунок 1б). 
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Рисунок 1б 

 
При квантованию по уровню осуществляется преобразование величины 

(или координат сигнала) с непрерывной областью значений в значения величи-
ны с дискретной областью значений. Это преобразование реализуется путем 
замены мгновенного значения сигнала одним из конечного множества разре-
шенных значений или уровней квантования (рисунок 1в). 
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Рисунок 1в 

 
Если провести нумерацию уровней, то значению сигнала (или его коор-

динаты) будет поставлено в соответствие некоторое число (на рис. 1в – от нуля 
до восьми), которое может быть выражено, например, в двоичном коде. Тогда 
каждое значение сигнала представляется последовательностью сигналов двух 
уровней, где наличие или отсутствие импульса на определенном месте соответ-
ствует нулю или единице в данном разряде двоичного числа. Так получается 
цифровая форма представления сигнала. 

 
 
5.3 Общие сведения о методах дискретизации сигналов 
 
В самом общем виде дискретизацию реализации непрерывного сигнала 

)(tx  на интервале времени T  совокупностью координат сигнала 
LL,2,1,0, =iix  и последующее восстановление по ним исходного сигнала в 

виде его оценки )(* tx  можно записать в виде: 
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где A  - оператор представления сигнала )(tx  совокупностью координат, 
       B  - оператор восстановления сигнала путем получения оценки 

сигнала )(* tx  по совокупности координат. 
 
Разность 
   )(*)()( txtxtд −=∆  
образует погрешность дискретизации. 
 
Операторы представления и восстановления могут быть линейными или 

нелинейными, причем одному и тому же оператору представления можно по-
ставить в соответствие различные операторы восстановления и наоборот. Ре-
шение задачи дискретизации заключается в совместном выборе пары операто-
ров A  и B , которые при известных статистических свойствах сигнала )(tX  
обеспечивают заданную погрешность дискретизации. 

Линейные операторы в большей степени соответствуют требованиям 
простоты схемной реализации, поэтому в дальнейшем ограничимся только ли-
нейной дискретизацией. Линейные операторы представления и восстановления 
в общем виде должны иметь следующий вид: 
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Здесь )(tiV  - весовые функции, определяющие значимость различных ко-

ординат сигнала, 
 )(tiW  - базисные или координатные функции. 
 
Здесь необходимо отметить, что координаты сигнала получаются путем 

взвешенного (в соответствии с весовыми функциями) интегрирования сигнала в 
течение интервала дискретизации T . Это приводит к уменьшению влияния шу-
мов за счет их усреднения за тот же интервал времени. Плохо, однако, то, что 
координаты сигнала получаются с некоторой задержкой во времени, по край-
ней мере, на время дискретизации. Для устранения этого недостатка использу-
ются специальные алгоритмы экстраполяции сигнала. 

В зависимости от выбора весовых функций координаты сигнала могут 
представлять собой: 

а) коэффициенты некоторого ряда, аппроксимирующего изменения сиг-
нала в каждом периоде дискретизации. Это обобщенная дискретизация (рису-



 21

нок 2). В частном случае может быть )()( tWtV = . Тогда координаты сигнала – 
это спектральные коэффициенты сигнала в системе базисных функций )(tiW , 
определяющих разложение сигнала )(tx  на интервале дискретизации T  в обоб-
щенный ряд Фурье. Вместо самого сигнала дальнейшим преобразованиям под-
вергается теперь последовательность его координат. 

 
 

Рисунок 2 
 

б) текущие мгновенные значения сигнала, то есть выборки его значений 
через промежутки времени 0T  (рисунок 3). Весовыми функциями в этом случае 
являются смещенные дельта – импульсы 

   ),()( itttiV −= δ  
 
где )( itt −δ  - дельта-импульсы в моменты отсчета сигнала. Выражение 
   Nittxdt

T
tttxix ii LL,2,1,0;)()()( =−=⋅−⋅= ∫ δ  

определяет при этом дискретизацию выборками. 
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Рисунок 3 
 
3) конечные разности, то есть приращения значений сигнала в моменты 

отсчета. Используются разности различных порядков: 
- разности первого порядка n = I: 

 
);0()( Titxitxix −−=  

- разности второго порядка (n = 2), то есть разности разностей 
первого порядка: 
 

[ ] [ ];)02()0()0()( TitxTitxTitxitxix −−−−−−=  
 

- разности n-того порядка, то есть разности разностей n-1-го 
порядка. В этом общем случае весовыми функциями будут линейные 
комбинации δ - функций: 
 

( ) ( )0
0

1)( Tkittk
nC

kn

k
tiV ⋅+−⋅⋅

=
−= ∑ δ  . 

 
При дискретизации разностями 1-го порядка весовые функции имеют 

вид: 
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   ( ) ( ) ( ) ( )01)( TittittittitttiV +−−−=−−−−= δδδδ  . 
 
Восстановление сигнала ведется в два этапа. На первом этапе по конеч-

ным разностям вычисляются значения последовательных выборок, а затем по 
выборкам находится оценка исходного сигнала. 

Разностная дискретизация удобна тем, что разности лежат в меньших 
диапазонах, чем сам сигнал. При очень малых интервалах дискретизации раз-
ности могут не превышать шага квантования сигнала по уровню. В этом случае 
разности говорят только о знаке изменения сигнала и могут принимать только 
два значения - 0 или I. Здесь мы получаем следующий вид дискретизации. 

4) Дельта - дискретизация разностями n -того порядка. 
Такого рода дискретизация обладает целым рядом очевидных преиму-

ществ, однако здесь появляются две новых составляющих погрешности дискре-
тизации, связанных с 

- накоплением раз допущенных ошибок; 
- возможностью появления сигналов с аномально высокой ско-

ростью изменения. 
Восстановление сигнала при любых операторах представления осуществ-

ляется обобщенным полиномом 
 

   ∑
=

⋅=
N

i
ii tWxtx

0
)()(* . 

 
По отношению к исходному сигналу этот полином называется аппрокси-

мирующим. В частном случае, когда в качестве координат сигнала используют-
ся выборки, а базисные функции выбраны так, что значения аппроксимирую-
щего полинома совпадают со значениями выборок в моменты их отсчета, этот 
полином называется интерполирующим. 

При выбранном операторе представления задача восстановления сигнала 
сводится к выбору аппроксимирующего или интерполирующего полинома. При 
обобщенной дискретизация восстановление обычно ведется на основе аппрок-
симации, а при дискретизации по выборкам или разностям - путем интерполя-
ции. 

 
 
5.4 Оценка погрешности дискретизации 
 
Погрешность дискретизации будем характеризовать дисперсией, усред-

ненной по интервалу дискретизации Т: 
 

[ ] ∫ ∑∫
⎥
⎥
⎦

⎤

⎢
⎢
⎣

⎡
⋅

=
−⋅=−⋅=

T
dttiW

N

i
ixtxM

TT
dttxtxM

Tд

2
)(

0
~)(12)(*)(12σ  , 
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где шiixix ∆+=~  - значения координат сигнала с учетом воздействия шума, 
вызванного, например, квантованием по уровню или другими внешними и 
внутренними воздействиями в устройствах преобразования и передачи сигна-
лов. Шум подвергается дискретизации вместе с полезным сигналом, поэтому 
ш∆ можно считать импульсным шумом 

iш
∆ . 

После возведения в квадрат в результате интегрирования получаем: 
 

[ ] [ ]∫ ∑ ∑∫ ∑∫
=

⋅⋅
=

⋅⋅+
⎥
⎥
⎦

⎤

⎢
⎢
⎣

⎡
⋅

=
⋅⋅−⋅=

T

N

i
dttjWtiW

N

j
jxixM

TT
dttiW

N

i
ixtxM

TT
dttxM

Tд 0
)()(

0
~~1

2
)(

0
~)(22)(12σ

 
Подставим сюда шiixix ∆+=~ . Если сигнал )(tx  и шум )(tш∆  не коррели-

рованны, то погрешность дискретизации можно представить в виде суммы двух 
составляющих. Одна из них - собственная погрешность дискретизации по не 
зашумленным координатам: 

 

[ ] [ ] [ ] .
0

)()(
0

1)(
0

)(2)(212 ∫ ∑ ∑∫ ∑∫
=

⋅⋅
=

⋅⋅+⋅
=

⋅⋅−⋅=
T

N

i
dttjWtiW

N

j
jxixM

TT
dttiW

N

i
txixM

TT
dttxM

Tдcσ

 
 
Вторая составляющая вызывается действием шума и ее дисперсия со-

ставляет: 
 

[ ]∫ ∑ ∑
=

⋅⋅
=

∆⋅∆⋅=
T

N

i
dttjWtiW

N

j
jшiшM

Tдш 0
)()(

0

12σ , 

 
или, после некоторых преобразований, 
 

[ ] .
0

)()(1

0
2 dt

N

i
tjWtiW

T

N

j
jшiшMдш

T
∑ ∫∑
=

⋅
=

∆⋅∆=σ  

 
Если )(tx  - реализация случайного стационарного сигнала с нулевым ма-

тематическим ожиданием, то первое слагаемое собственной погрешности дис-
кретизации равно его дисперсии 

[ ] ,)(212 dttxM
TX ∫⋅=σ  

 
а входящее в третье слагаемое математическое ожидание произведения 

координат ix  и jx  можно выразить через корреляционную функцию сигнала 
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[ ]
⎥
⎥
⎦

⎤

⎢
⎢
⎣

⎡
⋅= ∫ ∫

T T
dttjVtxdttiVtxMjxixM )()()()( . 

 
Но произведение двух интегралов можно представить в форме двойного 

интеграла. Поэтому 

  [ ]
⎥
⎥
⎦

⎤

⎢
⎢
⎣

⎡
′⋅⋅′⋅⋅′⋅= ∫∫ tddttjVtiVtxtxMjxixM )()()()(  

 
Операция взятия математического ожидания линейна. Поэтому знаки ин-

тегрирования и взятия математического ожидания можно поменять местами. В 
результате получаем: 

 
[ ] [ ] tddttjVtiV

T
ttXRtddttjVtiV

T
txtxMjxixM ′′⋅′−=′′⋅′= ∫∫∫∫ )()()()()()()( . 

Математическое ожидание, входящее во второе слагаемое собственной 
погрешности дискретизации, можно преобразовать аналогичным образом: 

 

[ ]

[ ] .)()()()()(

)()()()()()(

tdtiVtt
T

TRtdtiV
T

txtxM
T

tdtiVtxtxMtd
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Теперь, с учётом стационарности измерительного сигнала )(tX , собствен-

ная погрешность дискретизации может быть представлена в виде: 
 

.
0 0

)()()()()(1

0
)()()(222

dt
T

N

i

N

j T
tddttjVtiVttXRtjWtiW
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Выражение для шумовой погрешности дискретизации значительно упро-

щается, если предположить, что шум )(tш∆  является белым шумом с нулевым 
математическим ожиданием. Тогда, по аналогии  с выражением для [ ]jxixM ⋅ , 

имеем: 
 

[ ] ∫∫∫∫ ⋅⋅⋅=′′⋅′−=∆∆
T

dttjV
T

dttiVшtddttjVtiV
T

ttшRшjшiM )()(2)()()( σ  

 
Поэтому окончательно имеем 
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2
0 0
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i ф
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j
dttjWtiW
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dttjV
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где фγ  - коэффициент фильтрующей способности выбранной системы ба-

зисных функций по отношению к внешним помехам типа белого шума. 
 
 
5.5 Оптимальная дискретизация 
 
Задача оптимальной дискретизации состоит в отыскивании такой систе-

мы весовых )(tVi  и базисных )(tWj  функций, которая обеспечивала бы получе-
ние минимальной собственной погрешности дискретизации 2

дсσ  при заданном 
числе N+1 координат сигнала, или получение минимального числа N+1 коор-
динат при заданной собственной погрешности дискретизации. 

Карунен и Лоэв показали, что если )(tx - это реализация случайного ста-
ционарного сигнала с корреляционной функцией )(τXR , то число координат N+1 
будет минимальным, если в качестве координат используются коэффициенты 
обобщенного ряда Фурье (то есть все Wi(t) ортогональны и нормированы) и 
функции Wi(t) удовлетворяют интегральному уравнению Фредгольма второго 
рода 

 
2 1( ) ( , ) ( ) ,i W t R t t W t dti iXT T

σ ′ ′ ′= ⋅ ⋅∫  

где 
 

2 1 ( , ) ( ) ( ) ,2i R t t W t W t dt dti iXT T T
σ ′ ′ ′= ⋅ ⋅ ⋅∫ ∫  

 
являются дисперсиями i- тых координат сигнала. 
 
Уравнение в общем случае решить невозможно, однако оно позволяет 

выявить близость к оптимальной различных систем координатных функций. 
Если выбранная система координатных функций удовлетворяет выше-

приведенному уравнению Фредгольма, то погрешность дискретизации может 
быть вычислена по формуле 

 
2 2 2

1
,

N

дс X i
i

σ σ σ
=

= −∑  

 
где 2

Xσ  - дисперсия дискретизируемого сигнала. 
 
Поскольку все 2

Xσ  зависят от времени дискретизации T, то, используя по-
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лученное соотношение можно по заданной допустимой погрешности дискрети-
зации определить конкретное значение шага дискретизации. 

Реализация метода оптимальной дискретизации очень сложна. Поэтому 
для практических целей желательно иметь универсальные координатные функ-
ции, применение которых возможно при не очень сложной аппаратуре, но ко-
торые в то же время обеспечивали бы близость дискретизации к оптимальной. 

 
 
5.6 Обобщенная дискретизация по полиномам Лежандра 
 
Для дифференцируемых случайных сигналов координатными функция-

ми, близкими к оптимальным, являются полиномы Лежандра. 
Полиномы Лежандра, ортогональные на интервале (-1, +1), имеют вид: 
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Полиномы Лежандра, ортогональные на интервале ,
2 2
T Tt ⎛ ⎞∈ − +⎜ ⎟

⎝ ⎠
, где T  – 

шаг дискретизации, получаются заменой переменных 2t Tτ = . Тогда получим 
координатные функции: 

 
0

1

2

2 2

( ) 1,

( ) 2 3 ,

5( ) 12 1 ,
2

.

W t
tW t
T

tW t
T

=
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⎛ ⎞
= ⋅ −⎜ ⎟

⎝ ⎠
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Мощность этих полиномов равна T . Поэтому ортонормированные поли-
номы имеют вид ( )iW t T . Такими же должны быть и весовые функции ( )V ti . 

Расчёты погрешности дискретизации по формулам, приведенным в пре-
дыдущем параграфе, существенно упрощаются, если предположить, что шаг 
дискретизации T  значительно меньше интервала корреляции исходного сигна-
ла. В этом случае корреляционную функцию ( )XR τ  можно представить рядом 
Тейлора по степеням τ  вблизи нуля и при интегрировании ограничиться не-
сколькими первыми членами разложения.  

 
Пример.  Дискретизации подвергается случайный сигнал, имеющий 

спектральную плотность ( )XS ω  квазибелого шума с граничной частотой Гω . 
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Корреляционная функция такого сигнала 
Представим её в виде степенного ряда: 
 

( ) ( )
( ) ( )

3 5

2 42 2

1 1
16 120( ) 1 .
6

Г Г Г

X X X Г Г
Г

R
ω τ ω τ ω τ

τ σ σ ω τ ω τ
ω τ

− + − ⎡ ⎤= ⋅ = ⋅ − + −⎢ ⎥⎣ ⎦

LL
LL  

 
Предположим, что все 1N +  координат сигнала передаются одновременно 

как одна обобщенная координата с частотой 0
1F T=  или 0

2
T

πω = , где T  - шаг 
дискретизации. 

Рассмотрим случаи использования различного числа координат сигнала. 
 
 1 1,N + =  используется только одна координата 
 

2 2

0 0

2 2

1( ) ( ) ( ) .
T T

T T

x x t V t dt x t dt
T

+ +

− −

= ⋅ ⋅ = ⋅ ⋅∫ ∫  

На каждом шаге дискретизации T  определяется среднее значение сигна-
ла, которое и используется в качестве координаты сигнала и применяется затем 
для его восстановления: 

 
0*( ) ; .2 2

T Tx t x t= − < < +  
 
После восстановления сигнал представляется ступенчатой линией (рису-

нок 5), причём высота ступеней на каждом шаге дискретизации равна среднему 
значению сигнала в пределах этого шага. 

 

 
 

Рисунок 5 
 
Погрешность дискретизации ( ) *( ) ( )д t x t x t∆ = −  характеризуется дисперсией 

 
2 2 2

0 ,дс Xσ σ σ= −  
причём 
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Подставляя сюда корреляционную функцию в виде ряда по степеням τ и 

учитывая, что t tτ ′= −  и 0 0( ) ( ) 1W t W t′= = , получим: 
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Погрешность дискретизации 
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Если задана допустимая погрешность дискретизации в долях стандартно-

го отклонения измерительного сигнала, то, пользуясь этим выражением, можно 
найти допустимое значение шага дискретизации 
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Так если ширина спектра [ ]1100 ; 2 628 ; 0,05 ,Г Г Г дс XF Гц F рад сω π σ σ−= = = ⋅ = ⋅  

то 
 

46 0,05 5 10 0,5 .
628

T c мс−≤ ⋅ = ⋅ =  

 
 N+1=2, используются две координаты сигнала: 
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На каждом шаге дискретизации определяются теперь эти две координаты, 

последовательности которых и используются затем для восстановления сигна-
ла: 
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1
0 1 0*( ) 2 3 2 3 .t x tx t x x x

T T
= + ⋅ ⋅ = + ⋅  

 
Восстановленный сигнал (рисунок 6) на каждом шаге дискретизации 

представляет собой отрезок прямой линии, наиболее близкий к исходной кри-
вой. Такая аппроксимация называется кусочно-линейной. 

 
 

 
 

Рисунок 6 
 

Погрешность дискретизации составляет теперь 
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Теперь вычислим погрешность дискретизации и восстановления 
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При известной дисперсии собственной погрешности дискретизации шаг 
дискретизации теперь должен определяться как 

 

2
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При тех же условиях, что и в первом примере, шаг дискретизации должен 
теперь составлять 
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В условиях предыдущего примера 0,5 ,T мс≤  то есть той же погрешности 

восстановления сигнала можно добиться при шаге дискретизации, в шесть раз 
большем, чем при ступенчатой аппроксимации. 

 
 N+1=3, используя три координаты сигнала, две из которых 0x  и 1x  уже 
были определены. Третья координата находится как 
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С помощью этих трех координат сигнал на каждом шаге интегрирования 

аппроксимируется параболами второй степени: 
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Погрешность дискретизации после аналогичных вычислений принимает 

вид 
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Отсюда можно вновь найти шаг дискретизации при прочих равных усло-

виях: 
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Шаг дискретизации увеличился еще почти в два раза. 
 
Этот пример демонстрирует общее положение - увеличение числа коор-
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динат приводит к увеличению допустимого шага дискретизации, но по мере 
роста числа координат всё в меньшей и меньшей степени. Поэтому на практике 
число координат выбирают равным одному или двум и крайне редко N+1 при-
нимается равным трем. 

 
 
5.7 Последствия низкочастотной фильтрации 
 
При выборе частоты среза фильтра необходимо знать, как это параметр 

влияет на выходной сигнал. Низкочастотные фильтры не только устраняют 
фантомные погрешности, но и подавляют низкочастотные компоненты фоно-
вых шумов, улучшая тем самым отношение сигнала к шуму. В то же время если 
какой- либо частотный компонент сигнала выходит за пределы полосы пропус-
кания, то сигнал будет искажен. Оптимальная частота среза – это такая частота 
среза, при которой  отношение сигнал/шум по возможности максимально, а сам 
сигнал не искажается. Практически для подбора этой оптимальной частоты 
сначала оцифровывают сигнал при высокой частоте, а затем постепенно сни-
жают ее до появления искажения сигнала.  

 
 
6 Технологические схемы проведения исследований 

 
Сигналы сначала записывают на магнитограф, затем «проигрывают», 

оцифровывают с помощью лабораторного интерфейса и записывают на дис-
плее. Результат выводят на экран дисплея, на принтер или на плоттер. В обыч-
ный комплект большинства ПК не входят какие-либо блоки для регистрации 
сигналов в лабораторных условиях. Для того чтобы с помощью компьютера 
можно было записывать или производить какие-то операции с теми электриче-
скими сигналами которые интересуют исследователя, необходимо подключить 
к разъему лабораторный интерфейс. 

Такой интерфейс состоит из: 
1.АЦП, позволяющего преобразовывать постоянно изменяющийся по на-

пряжению электрический сигнал (аналоговый сигнал) в двоичный цифровой 
код; 

2.Программируемый тамблер, с помощью которого оценивается интерва-
лы между 2 оцифрованными точками; 

3.ЦАП, который дает возможность генерировать аналоговый электриче-
ский сигнал, запрограммированный в ПК 

4.Цифровые входы и выходы, позволяют компьютеру получит информа-
цию и состоянии устройств, используемых в опыте, а также управлять ими; 

Более мощные лабораторные интерфейсы – это специализированные 
компьютеры, обладающие встроенными микропроцессами с собственной по-
стоянной памятью и программами. Благодаря таким интерфейсам значительно 
увеличивается общая мощность системы. 



 33

Аналого-цифровое преобразование: 
Все АЦП выполняют одни и те же операции, однако, скорость и разреше-

ние преобразования могут различаться. Под разрешением АЦП подразумевает-
ся число двоичных разрядов (битов), использующихся для цифрового пред-
ставления амплитуды сигнала. Чаще всего разрешение соответствует 8,12 и16 
бит; при этом диапазон напряжений аналогового  сигнала разбивается соответ-
ственно на 256, 4096, 65536 интервалов. Для адекватного цифрового представ-
ления сигнала, требуется, по меньшей мере, 12-разрядное разрешение. Поэтому 
в настоящее время используют 12-разрядные АЦП. 

Оцифровка аналоговых сигналов 
Время АЦП мало, но все же аналоговый сигнал может оцифровываться 

лишь через определенные дискретные интервалы времени. При этом мини-
мальный интервал определяется временем, которое необходимо для АЦ-
преобразования. Не всегда требуется максимально возможная оцифровка. Для 
большинства задач достаточно, чтобы эта частота превышала частоту состав-
ляющей сигнала в 5-10 раз. Частота оцифровки может варьировать от 1 Гц до 
25-100 Гц. Промежуток времени между точками оцифровки должен быть фик-
сирован; для этого используют программируемый тамблер в лабораторном ин-
терфейсе. Такой тамблер вызывает импульсы с некоторой определенной часто-
той, зависящей от величины, которая задается счетчику. Когда тамблер начина-
ет работать, он посылает в АЦП через строго определенные интервалы цифро-
вые сигналы, и каждый такой сигнал запускает одиночное АЦ-преобразование. 
Обычно имеется также возможность запустить работу таймера с помощью 
внешнего сигнала. 

                      
 

6.1 Многоканальная оцифровка 
 
В лабораторных интерфейсах, как правило, имеется более чем один сиг-

нал   АЦП – обычно таких сигналов 8-10. Мультиплексора (быстрого переклю-
чателя с цифровым управление) каждый сигнал попеременно подключается к 
входу АЦП, который и осуществляет преобразование. При этом максимальная 
частота оцифровки  всех сигналов равна максимальной частоте оцифровки од-
ного сигнала, деленной на число сигналов. Для того чтобы АЦП эффективно 
работал на несколько сигналов, мультиплексирование управляется встроенным 
микропроцессор, автоматически подключающим ко входу АЦП все выбранные 
сигналы последовательно. Поскольку в каждый момент времени оцифровыва-
ется только один сигнал, оцифрованные точки на 2-х «соседних» сигналах бу-
дут неизбежно сдвинуты относительно друг друга на время, равное интервалу  
одного сигнала. Если необходимо оцифровывать  одновременно несколько сиг-
налов,  используют специальный интерфейс, например, Data Translation DT 
2828. В этом интерфейсе имеется четыре входных сигнала, однако к каждому 
из них подключена схема слежения/хранения (с/х) аналогового сигнала, и в ин-
терфейсе имеется очень быстрый  АЦП. Схемы с/х «забирают» величину анало-
гового сигнала строго одновременно по всем сигналам и задерживают это зна-
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чение на то время, которое необходимо для того, чтобы АЦП могут подклю-
читься последовательно ко всем каналам и оцифровывать их. 

Программное управление лабораторным интерфейсом: 
В процессе управления программ ПК              с лабораторным интерфей-

сом через специальные устройства – порты (или регистры) ввода/вывода. Каж-
дому порту на плате интерфейса присваивается уникальное число (адрес), и по-
этому адресу можно записывать или считывать данные с помощью микропро-
цессора Intel 8086 OUT и  IN. Как правило, интерфейсы, выпускаемые различ-
ными фирмами, значительно различаются по количеству портов ввода/ вывода. 
Адреса портов также могут быть неодинаковыми, чтобы они не накладывались 
на адреса других устройств, часто их устанавливают с помощью специальных 
переключателей на порте интерфейса. У большинства интерфейсов имеется по 
край ней мере один  порт, выполняющий функцию регистра состояния.  С этого 
порта можно либо считывать информацию о текущем состоянии интерфейса, 
либо подать на него управляющие деятельностью интерфейса команды. Обыч-
но имеется также регистр данных, который используется для пересылки данных 
от АЦП к ЦАП. Для управления работы интерфейса через порты ввода/вывода 
необходимо иметь  навыки программирования на машинном языке, большинст-
во фирм поставляет библиотеку под программу, управляющие этой операцией. 

 
 

6.2 Передача данных от интерфейса к компьютеру 
 
1.Программная передача данных 
В процессе оцифровки после каждого преобразования в регистр данных 

АЦП помещается 12- разрядное число. Перед тем как начнется следующее пре-
образование, это число должно быть выбрано из регистра и передано в память. 
Проще всего записать множество оцифрованных точек с помощью программы, 
отслеживающей регистр состояния  и ожидающей установки фильтра «преоб-
разование закончено»; при этом последнее оцифрованное значение списывается 
из регистра данных и переписывается в буфер данных. Этот метод называется 
«Программным вводом/выводом». Достоинства метода: быстрота записи ко-
роткой последовательности из несколько тысяч оцифрованных точек. Цен-
тральный  процессор занимается исключительно постоянной проверкой реги-
стра состояния. 

При этом максимальная частота оцифровки  обычно не, превышает 30 кГ, 
поскольку на цикл “проверка состояний/ запись данных” 

Требуется определенное время. Кроме того, если в программе возникают 
какие- то задержки (например, когда процессор должен обслужить клавиатуру 
или ответить на прерывание таймера реального времени) возможно, пропуски 
целой серий точек. Значит, во время оцифровки все прерывания должны быть 
запрещены.   

2. Передача данных по прерыванию.  
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При обычной работе программы команды процессора выполняется один 
за одной в строгой последовательности. Для того чтобы программа могла вый-
ти из этой последовательности и  ответить на какие-то события, происходящие 
асинхронно,  в не установленный заранее момент времени, используется аппа-
ратное средство, называемое «системой прерывания». В типе расширения ПК 
IBM PC имеются 8 линий запроса на прерывание, с помощью которых перифе-
рийные устройства, соединенные с шиной, может прерывать выполняемую 
программу и передавать управление небольшой подпрограмме, называемой 
подпрограммой прерывания. Если одна из этих линий активизируется лабора-
торным интерфейсом во время аналого-цифрового преобразования, то может 
быть выдана программа, передающая каждое оцифрованное значение в память. 
При этом отпадает необходимость в том, чтобы программа забора данных оп-
рашивала регистр состояния. Каждый раз, когда поступает запрос на прерыва-
ние, перед началом работы подпрограммы прерывания должно быть сохранено 
текущее состояние регистров данных и программного счетчика. Из-за этих 
временных издержек максимальная частота оцифровки при использовании пре-
рываний пне превышает 10 Кгц. Однако хотя передача данных по прерыванию 
осуществляется медленнее, чем программная, она более надежная, поскольку 
оцифрованное значение автоматически передается от интерфейса. Кроме того, в 
прмежут5ках между  прерываниями основная программа может решать другие 
задачи, например, записывать полученные ранее данные в дисковый файл. 

 
6.3 Принципы построения технологического и математиче-
ского обеспечения рабочих мест 
 
 В микробиологии существуют две основные задачи: во-первых,  выде-

лить из   определенной экосистемы микробную популяцию и определить ее ви-
довую принадлежность; во-вторых, осуществить культивирование микробной 
популяции данного вида в управляемых условиях с целью накопления биомас-
сы или ценных продуктов метаболизма. 

   Для решения этих задач необходимо наличие диалоговых информаци-
онно- вычислительных систем на базе современных быстродействующих ЭВМ, 
оснащенный соответствующим математическим обеспечением. 

    Одна из отличительных особенностей управляющих ЭВМ заключается 
в том, что они взаимодействует не с человеком-оператором,  а непосредственно 
с физическим объектом и отображает информацию о ходе процесса.   При куль-
тивировании микроорганизмов необходимо оптимальное регулирование основ-
ных параметров процесса. Для этого следует в эксперименте определять реаль-
ную траекторию процесса и сравнивать ее в каждый момент времени \ с вы-
бранной, чтобы вовремя ввести необходимую коррекцию. Проведение таких 
расчетов вручную потребует столько времени, что результаты окажутся уже 
практически ненужными, а ЭВМ позволяет вычислять необходимые параметры 
в реальном масштабе времени. 
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Рассмотрим, например, систему, обеспечивающие управление процессом 
культивирования микроорганизмов в ферментере. Она состоит из исполнитель-
ных  механизмов, датчиков, управляющей ЭВМ и программы, которая работает 
согласно трехкомпонентной модели реальной обстановки. Стратегия,  согласно 
которой работает машинная программа, заключается в оптимальном ведении 
процесса. В такой системе ЭВМ, управляемая программными средствами, вос-
принимает информацию от датчиков об уровнях и скоростях различных жидко-
стей, температуре, давлении, кислотности в ферменте, а также о параметрах, 
характеризующих состояния исследуемой культуры. Она выдает команды, по 
которым осуществляется регулирование этих параметров исполнительных ме-
ханизмов, и тем самым определяет объемы и качественные показатели конеч-
ных продуктов. Подобная система  управления также может быть запрограм-
мирована и на минимизацию энергетических затрат либо расходуемых субстра-
тов. В любых приложения управляющих систем связующими звеньями  между 
ЭВМ и процессом служат датчики и исполнительные механизмы. Как правило, 
датчик воспринимает аналоговую информацию, которую, прежде чем ввести в 
ЭВМ, следует преобразить в цифровую форму. Это осуществляют АЦП. При 
работе с некоторыми датчиками системные программы обеспечивают периоди-
ческий запрос информации от них; датчики других типов в произвольные мо-
менты времени сами прерывают выполнение программ для выдачи информа-
ции. Система управления тем или иным процессом содержит также устройство 
задания временного  режима – таймер (тактовый генератор), которое можно 
рассматривать как датчик. Исполнительный орган воздействует на процесс с 
помощью либо электромеханических, либо электрических средств. При регули-
ровании температуры такой механизм может включать и выключать нагрева-
тель и холодильник. Центральным звеном любой управляющей вычислитель-
ной системы является модель реально протекающего процесса. Такая модель 
включает три компонента: модельное состояние, функция модификации со-
стояний и  функций предсказания. Модельное состояние содержит данные, 
представляющие полное описание реального процесса в каждый момент време-
ни. Функция модификации состояний на основе информации, получаемых от 
датчиков, заключается в переходе от одного модельного состояния к другому. 
Функция предсказания (при точном заданном модельном состоянии) формиру-
ет набор машинных команд, позволяющих установить некоторые условия, тре-
буемые для    данного управляемого процесса. Перечисленные формализован-
ные компоненты описывают замкнутую систему управления: ЭВМ получает 
информацию от датчиков, реализует функции модификации состояний и пред-
сказания и выдает команды на исполнительные органы. Результаты выполнения 
этих команд сказываются в дальнейшем на информации, поступающие от дат-
чиков.  

     Проиллюстрируем  систему управления процессами на том же приме-
ре установки, обеспечивающей управления процессами ферментации. Модель-
ное состояние в данном случае  включает в себя значение параметров, считы-
ваемых с датчиков. Наиболее важная задача  функции модификации состояний 
– наиболее точная оценка  состояния процесса в конкретный момент времени. 
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Функция предсказания на основе модельного состояния и стратегии ведения 
процесса оптимальным образом, исходя из информации конечной задачи, стои-
мости субстратов и энергозатрат. 

Определение функции предсказания и выработка стратегий поведения 
(принятия решений) являются сложными процедурами, как в программном, так 
и в математическом плане.  

Расчет и планирование -  это те задачи, которые часто приходятся решать 
во многих случаях применения вычислительных машин; в программах управ-
ления процессами используется те же  универсальные алгоритмы, которые 
применяются в программном обеспечении для решения других задач. Требова-
ния к системам управления процессами отличаются необходимостью повы-
шенного быстродействия, система обязана принимать решения быстро, функ-
ционировать в реальном времени. Важное значение для управляющих ЭВМ 
приобретают синхронизация, распределение времени и надежность, поскольку 
отказ системы приводит к безвозвратным потере информации о процессе. 

           
Ниже рассматриваются примеры применения ЭВМ в составе автоматизи-

рованных рабочих мест для биотехнологических исследований. 
     

 
6.4 Принципы построения автоматизированных систем 
 
Построение автоматизированных рабочих мест подчиняется определен-

ным правилам, разработанных на основе общих принципов построения автома-
тизированных систем, наиболее полно сформулированных академиком 
В.М.Глушковым: 

- принцип системного подхода. Применительно к автоматизирован-
ным системам этот принцип позволяет ускорить процесс выбора ЭВМ, внеш-
них периферийных устройств, обусловить гибкость математического обеспече-
ния для решения исследовательских задач; 

- принцип иерархичности и многоуровневости, определяющий струк-
турно- функциональную организацию рабочих мест. Использование  этого 
принципа позволяет создать рассредоточенную структуру исследовательского 
комплекса между иерархичными уровнями. Такая организация комплекса по-
зволяет достичь высокой надежности его работы и рациональности загрузки 
ЭВМ; 

- принцип модульности и функциональной полноты, отдельные мо-
дули технического и математического обеспечения  АРМ имеют функциональ-
ную самостоятельность, а их комбинация  дает возможность строить функцио-
нально полные системы различной степени сложности применительно к кон-
кретным задачам исследования; 

- принцип непрерывного развития АРМ, позволяющий при постоян-
ном совершенствования отдельных технических модулей осуществлять вклю-
чение принципиально новых измерительных и анализирующих устройств, спо-
собных получать информацию о более сложных и глубоких связях и измерени-
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ях объекта исследования и управления; основная структура тех.обеспечения 
систем при этом не изменяется, а органически включает в себя новые элементы. 
Расширение функциональных возможностей и совершенствования математиче-
ского обеспечения происходит при сохранении  его основного ядра; 

- принцип новых задач, заключающейся в том, что разрабатываемые 
системы должны повышать эффективность научных исследований не за счет 
копирование старых технических и алгоритмических решений, а за счет реше-
ния новых задач, которые раньше не решались из-за на полного сбора и обра-
ботке информации о ходе процесса; 

- принцип максимально разумной типизации, расширяющий круг 
возможных заказчиков и область внедрения    АРМ в новых отраслях н/х. 

- Принцип эксплуатационной надежности, удобства работы и безо-
пасности обслуживающего персонала. Реализация данного принципа сущест-
венно влияет на себестоимость научных исследований, позволяет снизить не-
производительные затраты на обслуживание и ремонт АРМ, ведет к экономии о 
рациональному использованию  сырьевых и трудовых ресурсов. 

 
 

6.5 Общая схема организации технических средств АРМ 
 

Данная схема состоит из 4-х уровней. Первый уровень комплекса 
тех.средств включает в себя непосредственно объект исследования, первичные 
датчики для снятия информации о состояния объекта, а также средства, обеспе-
чивающее оптимальное условия внешней среды объекта и средства воздействия 
на объекта. 

Второй уровень содержит преобразователи сигналов датчиков и анализа-
торов первого уровня, системы регулирования условий внешней среды объекта, 
средства управления измерительными системами первого уровня, преобразова-
тели информации для обеспечения связи ЭВМ 3-го уровня с аппаратурой вто-
рого  и первого уровня и средств отображения первичной информации необхо-
димой оператору. 

Третий уровень комплекса построен на основе микроЭВМ типа «Элек-
троника-60» с периферийным оборудованием, включающем устройства для 
осуществления диалога с оператором, накопления и регистрации информации в 
удобном для исследователя виде.  Микро-ЭВМ третьего уровня используется 
для управления аппаратурой нижних уровней: реализации драйверных про-
грамм; преобразование формата данных; первичной обработки информации, 
выступающей от объекта исследования; тестирования работоспособности и 
точности измерителей комплекса. 

Верхний (4-ый) уровень комплекса предполагает использование мини-
ЭВМ типа СМ-4 или «Электроника-100/25». Эти ЭВМ оснащены хорошо раз-
витыми периферийными средствами, имеющими большой объем оперативной и 
долговременной памяти. К функциям верхнего уровня целесообразно отнести 
этапы деятельности исследователя в процессе подготовке эксперимента, а не-
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посредственно в ходе эксперимента – организацию по выбранным алгоритмам 
оптимального управления ходом изучаемых процессов. 

Возможность ЭВМ  этого уровня в зависимости от решаемой задачи по-
зволяет подключать к ЭВМ несколько трехуровневых комплексов. 

Важной проблемой построения АРМ является рациональное разделение 
функций между аппаратурной и программной частями комплекса.  

 
 

7 Отбор проб 
 
7.1 Методика отбора проб 
 
Отбор проб является наиболее трудным этапом аналитического процесса. 

По разного рода причинам – как теоретическим, так и практическим.  Чтобы 
продемонстрировать некоторые из трудностей, связанных с отбором проб, рас-
смотрим следующие аналитические задачи. Аналитику необходимо определить 
состав бруска стали размером 3,5*3,5*3,5 м. Прежде чем приступить к реше-
нию подобного типа задачи, необходимо сделать  некоторые предварительные 
выводы. Например, выяснить, какое количество вещества необходимо подверг-
нуть аналитическому исследованию. Анализ всего объема вещества был бы не-
осуществим и слишком дорог, если бы использовалась какая-либо аналитиче-
ская методика с разрушением образца.  

Пример указывает на необходимость разработки такой методики отбора 
проб, которая позволила бы по результатам  анализа отдельных образцов соста-
вить достаточно полную картину. 

Рассматриваются 2 граничных варианта этой методики. 
Непрерывное  слежение необходимо в таких случаях, когда осуществля-

ется постоянный контроль за некоторыми величинами, характеризующими со-
стояние системы. Часто непрерывное слежение осуществить не удается либо 
из-за большой величины «мертвого времени» прибора, либо из-за большого 
объема получаемой информации. Каждую из этих трудностей можно преодо-
леть: в первом случае посредством выбора прибора с минимальным  (или нуле-
вым) мертвым временем и параллельного включения нескольких таких прибо-
ров, работающих через специально подобранные временные интервалы; решить 
вторую проблему можно путем создания соответствующих информационных 
фильтров. Параллельное использование нескольких приборов    лишь прибли-
зительно  соответствует непрерывному слежению; в действительности, это 
пример дискретного отбора образцов с высокой периодичностью. Такой под-
ход, как и само непрерывное слежение, могут потребовать больших затрат. Но 
высокая стоимость относится к числу таких проблем, которые решить в прин-
ципе наиболее легко. 
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 7.2 Дискретный отбор проб 
 

Дискретный отбор проб – это отбор конечного числа элементов какого-
либо, возможно, большого множества, осуществляемый в соответствии с неко-
торой схемой. Когда используется дискретный отбор проб, пред аналитиком 
стоит проблема определения необходимой периодичности процесса  отбора 
проб. Эту  проблему приходиться заново решать в каждой конкретной ситуа-
ции. Конечно, когда применятся компьютер,  появляются дополнительные фак-
торы, которые следует учитывать. В частности, при обсуждении пробоотбора 
уместно особо остановиться на скорости сбора данных.  Так, необходимо рас-
смотреть, интервалы времени между измерениями скорость сбора данных при 
выбранном времени отбора образцов. 

    Отбор проб производится с той целью, чтобы состав полученного в 
итоге образца соответствовал составу всего вещества. 

 
 

8 Экспертные системы. Применение методов искусственного 
интеллекта 
 
Экспертная система содержит сведения одного или нескольких специали-

стов в некоторой области знаний и использует их при консультировании и при 
ответах на вопросы, касающиеся обоснованности конкретного совета. Такие 
системы относятся к новым видам решающих устройств, в память которых вве-
ден очень большой  объем информации. 

В настоящее время экспертные системы успешно применяются при раз-
ведке нефтяных и газовых месторождений, в медицинской диагностике и хими-
ческом анализе. В большинстве случаев экспертная система может размыш-
лять, как человек,  однако при решении проблем можно использовать не только 
знания самих экспертов, но и те источники, на которых основаны знания самих 
экспертов. Способность экспертной системы решать логические проблемы  не-
посредственно зависит от объема накопленных ею  данных и от разнообразия 
методов переноса информации. Существуют три основных метода переноса 
информации от эксперта в программу: ручное кодирование, автоматический 
диалог и автоматические правила образования. Каждый из этих методов дает 
компьютерной программе те или иные знания, которые специалисты использу-
ют при решении задач в определенной области. 

Верификация – это способ определения уровня компетентности програм-
мы, позволяющий также выявлять ошибки в информационной базе. Описана 
экспертная система GUIDON, в которой выдача экспертной оценке обеспечива-
ется действующей по определенным правилам консультирующей программой. 
Конструкция этой программа основана на результатах беседы людей при по-
мощи методов, принятых в области создания искусственного интеллекта. 
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8.1 Проведение анализа 
 
Конкретная методика анализа зависит от большого числа факторов, на-

пример характера проводимых измерений (качественный или количественный), 
длительности анализа, числа предполагаемых измерений, требуемых точности, 
чувствительности и избирательности, имеющегося в наличии оборудования и 
характера информации, которую следует получить. Если в лаборатории имеется 
компьютер какого-либо типа, то возможны три варианта проведения анализа: 

А) без помощи компьютера; 
Б) при помощи компьютера; 
В) в автоматическом режиме. 

 
 

8.2 Пример взаимодействия человек – ЭВМ 
 
Помощь компьютера в проведении анализа может выражаться в следую-

щем:  
1) накопление экспериментальных данных в процессе проведения ана-

лиза; 
2) управление и контроль за условиями проведения эксперимента и 

сообщение о необходимых корректировочных воздействиях; 
3) автоматическая автоматизации параметров прибора; 
4) компьютерная обработка результатов и создание архивов. 
 В первом из перечисленных выше вариантов возможны три следующие 

ситуации. Сбор данных осуществляется  вручную, аналитик активно участвует 
в проведении эксперимента. Он управляет приборами и одновременно вводит 
экспериментальные данные, выдаваемые аналитический аппаратурой, в компь-
ютер с помощью соответствующего входного устройства. В этом случае ком-
пьютер выступает просто как «электронная записная книжка». Сделанные из-
мерения записываются с помощью электронных средств и затем обрабатывают-
ся с целью получения требуемого аналитического результата - оценке состава 
либо на качественном, либо на количественном уровне. Отмеченный выше 
входной канал компьютера обычно  имеет вид просто цифровых клавиш или 
буквенно-цифровой клавиатуры. При помощи этого устройства аналитик вво-
дит в компьютер экспериментальные данные по мере их поступления. К более 
современным средствам ввода в таком подходе относятся экраны, чувствитель-
ные к прикосновению, сенсорный контакт. Устройства последнего типа позво-
ляют аналитику записывать экспериментальные результаты на обычном листе 
бумаги, расположенной на сенсорной поверхности. 
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9 Информационно-структурные модели медико–
биологических исследований 
 
Н.И. Кондаков в логическом словаре-справочнике дает следующее опре-

деление модели: «Модель – искусственно созданный объект в виде схемы, чер-
тежа, логико-математических знаковых формул, физической конструкции и 
т.п., который будучи аналогичен исследуемому объекту, отображает или вос-
производит в более простом, уменьшенном виде структуру, свойства, взаимо-
связи и отношения между элементами исследуемого объекта, непосредственное 
изучение которого связано с какими-либо трудностями, большими затратами 
средств и энергии или просто недоступно, и тем самым облегчает процесс по-
лучения информации об интересующем нас предмете». 

Все существующие модели обычно подразделяют на три типа: физиче-
ские, вещественно-математические и логико-математические. 

Физические модели имеют природу, сходную с природой изучаемого 
объекта, и отличаются от него лишь размерами, скоростью течения исследуе-
мых явлений и иногда материалом. 

Вещественно-математические модели – имеют отличную физическую 
природу, но допускают одинаковое с оригиналом математическое описание. 

Логико-математические модели конструируются из знаков. Это абстракт-
ные модели, которые строятся как исчисления. 

Исчисления – такая система изучения тех или иных областей объективно-
го мира, в которой предметам какой-либо определенной области  ставятся в со-
ответствия материальные знаки (цифры, буквы и т.п.), с которыми затем чисто 
формально по принятым в системе точным логическим правилам производятся 
операции, необходимые для достижения поставленной цели. 

      Физические модели широко используются в физико-химической био-
логии. Это, главным образом,  физические модели микромолекул ДНК, РНК, 
белка, с помощью которых макетируется  способы связей между элементами, 
образующими макромолекулы. К физическим моделям относится модель рибо-
сомы. 

Вещественно-математические модели применяются в биотехнологии  
микробного синтеза. Это системы дифференциальных уравнений различной 
степени сложности. 

В настоящее время общее число таких моделей оценивается в 10000. 
Логико-математические модели находят применение в биотехнологии 

микробного синтеза; например, В.В.Бирюков использовал болевые модели  для 
прогнозирования ферментативных процессов. 
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9.1 Математические модели патологических процессов 
 

Математические модели делятся на вероятностные и детерменированные. 
При вероятностном подходе явления рассматриваются как случайные. 

Случайное явление – это такое явление, которое при неоднократном воспроиз-
ведении протекает каждый раз несколько по-иному. 

При детерменированном подходе предполагают однозначность подчи-
ненности определенным законам. 

Вероятностные модели составляют наиболее многочисленную группу, 
включив в оба анализируемых периода половину всех рассматриваемых моде-
лей. При геометрической интерпретации  они могут быть легко представлены в 
пространстве признаков. Если изучаемы биологические объекты характеризу-
ются одним признаком, то это пространство одномерно, если двумя – двухмер-
но, если тремя – трехмерно и т.д. В пространстве признаков каждое наблюде-
ние представлено изображающей точкой. Группа наблюдений – скоплением то-
чек. 

Одномерные вероятностные модели можно выделить в 1 группу. Они хо-
рошо теоретически разработаны, а главное внедрены в практику. Одномерные 
вероятностные модели, представленные дифференциальными и интегральными  
законами распределения; системами квантования; методами построения гисто-
грамм; способами сравнения распределений и оценке значимости их;  методами 
аппроксимации распределений известными законами; параметрическими и не 
параметрическими методами сравнения распределений; процедурами уменьше-
ния случайных флуктуаций.  

 Одномерные вероятностные модели делятся на параметрические и не па-
раметрические.  

Параметрические основаны на статистически обоснованной аппроксима-
ции эмпирических распределений известными вероятностными законами, чаще 
всего нормальным законом. Они являются наилучшим способом описания од-
номерных распределений признаков при условии, что установлена близость 
эмпирического распределения к данному теоретическому. 

Непараметрические модели. Для одномерных распределений разработаны 
методы, удобные для тех случаев, когда закон, которому подчиняется эмпири-
ческое распределение, неизвестен. 

Многомерные вероятностные модели остаются наиболее многочислен-
ными. Они включают различные многомерные описания состояний и процес-
сов, применяемые при распознавании образов или исследования биологических 
систем в условиях патологии. Чаще это описание состояний, но сюда относятся 
и описание процессов, в которых изменяющиеся во времени признаки рассмат-
риваются как случайные величины. При этом может рассматриваться как не-
прерывная величина, тогда – это случайные векторы. К этой группе относятся и 
сложные вероятностные модели, основанные на факторном анализе, теории 
массового обслуживания, теории игр, методов планирования эксперимента. 

 
 



 44

9.2 Детерменированные модели с непрерывным пространст-
вом 

 
Могут представлять собой описания состояний, например полей и по-

верхностей или функциональных зависимостей, взятых на фиксированный мо-
мент времени. Такие описания применяются в токсикологии, радиологии. Чаще 
всего они являются моделями процессов. Это - уравнения движения твердых 
тел (биомеханика) и газов (движение воздуха в дыхательных путях), жидкостей. 
Уравнения химической кинетики, фармокинетики используются не только в 
биохимии и клинической фармакологии, но и для описания процессов  развития 
опухолей. К этому виду моделей относятся описание таких физиологических 
процессов, как всасывание, накопление и выделение химических веществ, по-
падающих в организм, в том числе и лекарств в эффективных дозах, обмен ве-
ществ, рост и развитие, электрофизиологические процессы, распространение  
возбуждения в мышце или нервной системе. 

 
  

9.3 Детерменированные модели с непрерывным временем 
 

Логико-информационные модели. Включают так называемые модели 
распознавания, графы, логические деревья, различные методы кодирования, 
иерархические схемы, классификаторы и идентификаторы, логические указате-
ли, сортировочные алгоритмы, методы, основанные на булевой алгебры, логи-
ческих деревьях, графах. Современные медицинские руководства все чаще 
имеют в своем составе логические деревья, рассчитанные на запоминание, или 
бумажное применение. Они удобны и для программирования экспертной сис-
темы на ЭВМ. 

     Специальные языки, системы терминов и правил их применения явля-
ются вторым видом логических моделей. Сюда относятся специализированные 
машинные  языки разной степени сложности, специальные информационные 
или информационно- поисковые языки, отражающие определенную область 
знания при ее машинном обслуживании. 

 
 
 
 
 
9.4 Структурные модели процессов управления 
 
Модели с незамкнутыми контурами управления представляют собой 

структурные модели процессов управления, они являются открытыми система-
ми, которым свойственно  регулирование по возмущению. Пример, - классиче-
ское представление о рефлекторной дуге. 
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Модели с замкнутыми контурами управления. В отличии от предыдущих, 
этим моделям свойственно регулирование по отклонению, при котором за счет 
обратной связи постоянно учитывается информация о результатах регулирова-
ния. Это делает систему саморегулирующейся и замкнутой. Нередко эти моде-
ли лишены сведений о передаточных функциях и уравнениях  взаимосвязей 
внутри систем регулирования, то есть носят качественный характер. В этом 
случае их принято называть схемами взаимосвязей. 

 
 

9.5 Модели на основе искусственного интеллекта 
 

Сюда относят модели, отражающие определенные черты врачебного 
мышления, имеющие базы знания и базы данных. Используются главным обра-
зом в диагностических системах для распознавания заболеваний, а также при-
нятия врачебного решения. Многие модели этого типа основаны на использо-
вании специальных языков и формальных грамматик. Они  часто требуют 
больших объемов памяти. 

АВТОМАТИЗАЦИЯ В ЛАБОРАТОРИИ 
Автоматизированное рабочее место – совокупность методических 

средств, обеспечивающих работу пользователей на ЭВМ в некоторой предмет-
ной области. 

Автоматизация – средство, при помощи которого машинная система спо-
собна функционировать с максимальной эффективностью при минимальном 
участии человека. 

Это достигается проведением последовательных измерений, наблюдений 
и управления процессами в соответствии с полученной информацией. Чтобы 
добиться автоматизации системы, надо получит детальную и непрерывную ин-
формацию о ее      функции. 

Основа процесса автоматизации: связь машинного вычисления и управ-
ления. 

При автоматизации контроль за приборами осуществляется в автоматиче-
ском режиме. 

Механизация – используется для описания таких ситуаций, в которых 
машина предназначена для упрощения. 

Автоматизация бывает приборная и лабораторная: 
А) Применение КТ к отдельным приборам. Она осуществляется с помо-

щью встроенных микропроцессоров. 
Б) В отличии от А) предусматривает полную интеграцию приборов и ис-

следуемого оборудования. 
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10 Преимущества автоматизации 
 

Автоматический сбор данных, управление замкнутыми и открытыми 
циклами, полная интеграция системы дает возможность обработки большого  
количества образцов, новые типы анализа, уменьшение затрат на завершение 
исследований, большая производительность, лучшая градуировка, лучший кон-
троль за погрешностью приборов. 

В большинстве лабораторий желательна однотипная методика обработки: 
1. Хранение записей и подготовка отчетов. 
2. Обеспечение работы лаборатории как целое. 
3. Отдельные аналитические операции. 

  
 

10.1 Методы разделения 
 

Методы разделения могут быть разными от простой фильтрации до 
сложных автоматических методов. 

В обычной аналитической  химии разделением называют промышленные 
или  лабораторные процессы физического или химического разделения с целью 
их последующей идентификации или определения содержания. Во многих слу-
чаях разделение может быть осуществлены за счет различия скоростей движе-
ния  различных компонентов смеси. 

Разделить смесь, компоненты которой различаются по химическим свой-
ствам можно путем приложения собственных сил.(Таких как  давление, маг-
нитное поле, гравитационное поле, центробежная сила). 

Эффективность разделения химическим методом часто зависит от степе-
ни различий  в физических свойствах разделенных веществ. На этом принципе 
основано много анализов, таких, как газовая термография. 

В методах химического разделения определенный компонент  химически 
связанный или нет при помощи соответствующих химических реакций перево-
дит в такую форму, в которой его легче идентифицировать. 

Пример: окисления углеводорода с целью определения углерода и водо-
рода; в противном случае, если компоненты не связаны, можно воспользоваться 
различием их реакционной способности. 

Пример: селективное осаждение, тетрирование, комплексометрия. 
3 основные области, входящие в область разделения: 

- математическое моделирование 
- разделение компонентов 
- разделение сигналов 

 
 

11 Автоматизированное рабочее место «электрофорез» в 
таксономических исследованиях микроорганизмов 
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Зональный электрофорез наряду с хроматографией является наиболее 
точным и доступным методом разделения макромолекул в биологических ис-
следованиях. Широкое распространение получили многочисленные варианты 
зонального электрофореза, характер которых  определяется применением раз-
личием гомогенных и инертных носителей. 

Набор белковых фракций, разделенных при электрофорезе, называется 
электрофореграммой, их после двумерного электрофореза обозначают как бел-
ковые карты. С внедрением в микробиологические исследования новых моди-
фикаций зонального электрофореза создалась возможность широкого изучения 
белков, свободных и связанных с субклеточными структурами бактерий разных 
систематических групп. 

Особенно эффективны электрофоретические методы исследования био-
полимеров с использованием количественной оценки состава электрофоретиче-
ских спектров белков и их комплексов с помощью денситометров. 

 
 

11.1 Система «АВТОФЕРМ - 1» 
 

АРМ автоферм отличается от ранее созданных аналогов блочно-
модульным набором измеряющих устройств. Дополнительные измерительные 
устройства работают как в автономном режиме, так и в комплексе с ЭВМ. 
Связь всех модулей с ЭВМ осуществляется через цифровой блок управления. В 
отличии от стандартных датчиков, измеряющих физико-химические характери-
стики культурной суспензии, дополнительные измерительные  модули позво-
ляют получит информацию о физиологическом состоянии культуры микроор-
ганизмов и использовать ее для управления биотехнологическим процессом.  

Математическое обеспечение разработано для 2 уровней управления: 
программа  верхнего уровня позволяет на основе методов систематического 
анализа строить мат.модели, проверить их параметрическую идентификацию, 
проверить адекватность, осуществлять поиск оптимальных режимов управле-
ния. 

Программное обеспечение текущего эксперимента позволяет осуществ-
лять сбор и первичную  обработку информации, передачу управляющих воз-
действий, введение текущей и итоговой документации. Н 

 Несмотря на обилие математических моделей описание процессов мик-
робиосинтеза они не осуществляют и по-видимому не могут осуществлять уни-
версальные модели. Могут алгоритмизировать процесс построения моделей и 
соответственно автоматизировать его. АРМ «Автоферм - 1» оснащено диалого-
вой системой моделирования, позволяющей существенно сократить время вы-
бора структуры  математической модели. После построения математической 
модели важнейшим этапом  является ее параметрическая идентификация. Оп-
ределение постоянных значений параметров математической модели осуществ-
ляется минимизацией функции невязки, характеризующей меру отклонения 
теоретических значений значений переменных процесса от экспериментальных. 
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Сведение задачи идентификации математической модели к задаче мате-
матического программирования – минимизация функции невязки – имеет це-
лью ее упрощение и представление в виде известной ранее задачи с хорошо 
разработанными методами решения. Минимизацию функции многих перемен-
ных можно осуществлять с помощью большого числа методов, которые под-
разделяются на градиентные, прямого поиска, случайного поиска. 

Несмотря на разработанность этих методов, они всегда нуждаются в не-
формальной процедуре «доводки» под конкретную задачу. Это можно реализо-
вать только в диалоге исследователь – ЭВМ с использованием диалоговой сис-
темы идентификации биотехнологических процессов микробиологического 
синтеза. Подобная диалоговая система позволяет обрабатывать эксперимен-
тальные данные задавать начальные данные коэффициентов модели, критерий 
идентификации, определенное число итераций поиска  и выбирать его метод. 
Во время проведения расчетов на дисплей выводятся промежуточные результа-
ты. После окончания поиска выбранным методом ЭВМ запрашивает исследова-
теля, нужно ли осуществлять идентификацию и каким методом, из новой на-
чальной точки или из только что найденной. Таким образом, биотехнолог-
исследователь имеет возможность неформально направлять ход процесса иден-
тификации, оперативно подключать любой метод поиска минимума функции 
многих переменных. 

В результате решения задачи параметрической идентификации модели 
исследователь получает такие значения коэффициентов модели , которые обес-
печивают описание с заданной точностью экспериментальных данных.  

Следующим этапом работы с мат.моделью является провернка ее адек-
ватности (путем сравнения теоретических и экспериментальных данных). В ка-
честве критерия адекватности служит  предельно допустимое отклонение пере-
менных. 

Окончание эксперимента определяется по одному из трех условий: дос-
тижению необходимой плотности культуры; временному ограничению экспе-
риментов; уменьшению скорости роста культуры до критической. По оконча-
нию эксперимента на печать выдается его протокол. Предусмотрено вмеша-
тельство оператора в ход эксперимента с пульта ЭВМ. Оператор может в диа-
логовом режиме опрашивать датчики, изменять уставки в блоке управления, 
менять стратегию и т.п. В математическом обеспечении текущего эксперимента 
предусмотрена иерархичность.  

Как показала практика, разработанное математическое обеспечение те-
кущего эксперимента «Автоферм - 1» позволяет эффективно осуществлять 
управление культивированием микроорганизмов в условиях лабораторных экс-
периментов.  

 
 

11.2 Методы автоматического анализа 
 



 49

  Автоматический анализ в лаборатории занимается обеспечением раз-
личных служб медицинского учреждения. Лаборатория принимает непосредст-
венное участие в процессах, связанных с поступлением проб, исследованием. В 
большинстве лабораторий желательна однотипная методика, поступающих на 
анализ. Как правило образцы вместе с жестким требованием проведения анали-
за, доставляются в отделение приемки образцов, где проводится их регистра-
ция, распределение по номерам каждого отдельного задания (или его выборки) 
и подготовка схемы проведения работ, определяющий маршрут, по которому 
образец  будет перемещаться по лаборатории в процессе проведения всех ана-
лизов. Результаты вносятся в листок выполнения работ и затем образец направ-
ляется к следующему прибору. После проведения всех требуемых анализов ре-
зультаты собираются и приготовляется отчет.   

Схема может быть применена для решения следующих задач: хранения 
записей, подготовке отчетов; обеспечение работы лаборатории как целого; от-
дельные аналитические операции. 

Создание автоматизации методики анализа: 
1. Формулировка задачи; 
2. Исследование возможностей; 
3. Анализ системы; 
4. Формирования проекта и выбор системы 
5. А) Готовая к непосредственному использованию система 
Б) Проектирование и изготовление прототипа; 
6. Настройка оборудования его проверка; 
7. Оценка производительности; 
8. Внедрение в лабораторию. 

 
 

12 Проектирование устройств первичной обработки элек-
трокардиосигнала для дистанционного мониторинга 
 
Излагаются методы и алгоритмы оцифровки, фильтрации, компрессии и 

передачи электрокардиосигнала в системах дистанционного кардиологического 
мониторинга реального времени и холтеровских регистраторах, а также реко-
мендации по выбору элементной базы. 

Первичной обработкой электрокардиосигнала (ЭКС) называется последо-
вательность процессов, необходимых для преобразования слабых биопотенциа-
лов, которые возникают на поверхности тела человека в результате возбужде-
ния сердечных мышц, в файл цифровых данных, пригодный для последующего 
анализа. К первичной обработке также относится измерение отдельных пара-
метров сигнала с целью выявления критических изменений состояния организ-
ма и незамедлительной генерации сигнала тревоги. Задачами вторичной обра-
ботки могут быть расчет амплитудного и частотного спектров, распознавание 
образов, статистический анализ результатов, формирование баз данных, разра-
ботка рекомендаций для специалистов (например, рекомендаций по диагности-
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ке, лечебно-оздоровительным мероприятиям) и т.д. [1]. Вторичная обработка 
производится преимущественно в отложенном режиме и осуществляется уст-
ройствами вторичной обработки (УВО) электрокардиосигнала, в роли которых 
обычно выступают персональные ЭВМ. Однако однозначно провести границу 
между первичной и вторичной обработкой электрокардиосигнала невозможно. 
В системах дистанционного кардиомониторинга первичная обработка осущест-
вляется портативными устройствами (кардиомониторами или регистраторами), 
называемыми также устройствами первичной обработки (УПО) [2]. Высокие 
требования предъявляются, с одной стороны, к габаритам и массе портативных 
устройств, а также величине потребляемой энергии, с другой стороны — к вы-
числительной мощности. Таким образом, первичная обработка ЭКС является 
важнейшей проблемой в электрокардиографии. Она включает в себя следую-
щие задачи, или этапы: 

 усиление ЭКС;  
 оцифровка;  
 фильтрация от помех;  
 компрессия;  
 передача ЭКС по каналам связи.  

В зависимости от методов решения и конечной цели, эти этапы могут вы-
полняться и в другом порядке, а некоторые могут быть опущены. Например, 
если целью электрокардиографии является получение ритмограммы — после-
довательности значений периодов сокращения сердца, — то электрокардиосиг-
нал не нуждается в фильтрации, передаче и, следовательно, компрессии — дос-
таточно обнаруживать R-зубцы, измерять интервалы между их появлением и 
передавать в ЭВМ только эти данные. Однако для полного анализа электрокар-
диосигнала необходимо решить все перечисленные задачи. Эти задачи и мето-
ды их решения взаимосвязаны, например, с помощью одной микросхемы могут 
быть реализованы усиление и оцифровка ЭКС, а с помощью одного математи-
ческого преобразования может быть произведена фильтрация от шумов и ком-
прессия электрокардиосигнала. Рассмотрим эти методы подробнее. 

 

 

 

12.1 Усиление электрокардиосигнала 

Известно, что максимальная амплитуда электрокардиосигнала составляет 
1...5 мВ, а, согласно международному стандарту передачи цифровых электро-
кардиограмм SCP-ECG [3], значение младшего значащего разряда цифрового 
сигнала должно составлять не менее 5 мкВ. Следовательно, с учетом дрейфа 
изолинии ЭКС, для перевода его в цифровую форму посредством обычного 
аналого-цифрового преобразователя (АЦП), имеющего диапазон входного сиг-
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нала порядка нескольких вольт, сигнал необходимо усиливать в 100-500 раз. 
При этом не должны вноситься существенные шумы, и желательно, чтобы про-
изводилась низкочастотная и высокочастотная фильтрация, а также подавление 
синфазной помехи. 

Два варианта построения схем усиления представлены ниже. Такие ре-
шения удобны при обработке нескольких электрокардиографических отведений 
с одноканальным или многоканальным АЦП, в том числе и встроенным в цен-
тральный процессор. 

Схема усиления, являющаяся частью схемы обработки аналогового кар-
дио-сигнала, изображенной на рисунке 1, состоит из фильтров, аналогового 
мультиплексора и собственно усилителя. В простейшем случае, если применя-
ется цифровая обработка сигнала, в качестве фильтров могут быть использова-
ны RC-цепочки. Электрокардиосигналы с различных электродов, расположен-
ных на поверхности тела, через RC-фильтры поступают на аналоговый мульти-
плексор (MUX), который коммутирует их на вход схемы усиления и АЦП [4]. 
Это построение имеет высокую экономичность по стоимости и по потребляе-
мой мощности и занимает относительно малую площадь печатной платы. Не-
достатком схемы является необходимость пропускать ЭКС через мультиплек-
сор перед усилением, что увеличивает долю помех в конечном сигнале, а также 
фазовый сдвиг между оцифрованными сигналами с различных отведений. 

 

 
 

Рисунок 1 - Схема усиления и оцифровки ЭКС с одноканальным АЦП 

Вторая схема, изображенная на рисунке 2, лишена первого и частично 
второго недостатка. За счет того, что каждый усилитель постоянно подключен 
к одним и тем же электродам, в них отсутствуют переходные процессы после 
переключения каналов мультиплексора. Следовательно, можно значительно со-
кратить период переключения и время выборки АЦП, за счет чего фазовый 
сдвиг между сигналами уменьшается до единиц микросекунд. 
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Рисунок 2 - Схемы усиления и оцифровки ЭКС с многоканальным АЦП 

В качестве кардиоусилителей применяются микромощные прецизионные 
инструментальные усилители INA118 [5], имеющие дифференциальные входы 
с сопротивлением порядка 10 ГОм, которые позволяют подавить синфазную 
помеху, например наводку от электрической сети, на 120 дБ при коэффициенте 
усиления 100. 

 
 

12.2 Оцифровка электрокардиосигнала 
 
В последнее время в цифровых приборах первичной обработки электро-

кардиосигнала широко применяются АЦП, работающие по принципу сигма-
дельта-преобразования, производящие оцифровку аналогового сигнала и значи-
тельно увеличивающее отношение сигнал/шум [2, 6]. 

Микросхема AD7714 фирмы Analog Devices имеет три дифференциаль-
ных канала и позволяет осуществлять дискретизацию входного сигнала с час-
тотой до 1 кГц в одноканальном режиме [7]. Диапазон входного сигнала задает-
ся центральным процессором и может составлять от ±20 до ±2500 мВ при ко-
эффициенте усиления от 128 до 1 соответственно. Все управляющие данные и 
оцифрованный сигнал передаются по двухпроводному последовательному ин-
терфейсу SPI. От источника питания напряжением 3 В потребляется ток не бо-
лее 0,5 мА. Однако, наряду с достоинствами, этот АЦП имеет и недостатки. 
Ввиду особенностей встроенного фильтра, поочередное использование всех 
трех каналов не позволяет производить дискретизацию сигнала с частотой бо-
лее 112 Гц, что ухудшает качество цифрового электрокардиосигнала. При этом 
задержка измерений между соседними каналами составляет около 9 мс. Приме-
нение АЦП AD7714 является идеальным решением лишь для системы кар-
диомониторинга с одним электрокардиографическим отведением. 

Для систем с несколькими отведениями целесообразнее использование 
микросхемы AD7716 или AD7731 [7]. AD7716 представляет собой четыре АЦП 
на одном кристалле с объединенными системами управления, тактирования, 
интерфейса и питания. Полоса пропускания — до 584 Гц, разрядность данных 
— 22 бит, потребляемый ток — 10 мА при напряжении питания 5 В. Другой 
АЦП — AD7731 — отличается от AD7714 наличием технологии FastStep™, 
благодаря чему лишен такого недостатка, как медленное переключение между 
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каналами. Однако, этот АЦП требует двух напряжений питания: аналогового 5 
В (потребление не более 10,3 мА) и цифрового 2,7'...5,25 В (потребление не бо-
лее 3,2 мА), что усложняет его применение. 

Для микропотребляющих устройств с невысокими требованиями по час-
тоте дискретизации (до 120 Гц) возможно применение новейших одноканаль-
ных сиг-ма-делтьта-АЦП AD7790/7791 с потреблением 195 мВт [7]. 

Для оцифровки электрокардиосигнала в приборах, построенных по схе-
мам, изображенным на рисунках 1 и 2, можно использовать аналого-цифровые 
преобразователи различных типов (последовательные, параллельные, интегри-
рующие, сигма-дельта и т.д.). Выбор АЦП следует производить в соответствии 
с такими техническими параметрами, как максимальная частота дискретизации, 
число входных каналов, разрядность и число незначащих бит, ошибки кванто-
вания и др. 

Диапазон входного напряжения должен соответствовать диапазону вы-
ходного напряжения кардиоусилителя, разрядность квантования — 12...24 бит. 
Определение же максимальной частоты дискретизации — более сложный во-
прос. Для системы с одним отведением достаточно частоты 256...1024 Гц. Если 
снимается одновременно несколько отведений, то возможны два варианта: в 
простейшем случае, когда интервал времени между оцифровкой двух отведе-
ний не имеет значения, максимальная частота дискретизации рассчитывается 
по формуле: 

 
где FД — частота дискретизации одного отведения; N — число отведений. 
В другом случае важно получить значения электрокардиосигнала с не-

скольких (обычно двух) отведений в один момент времени, например, когда 
значения ЭКС одного из анализируемых отведений получаются не путем пря-
мой оцифровки сигнала, а методом алгебраического сложения значений ЭКС 
двух оцифрованных отведений. Таким способом из первого и второго стан-
дартных отведений можно получить третье и все три усиленных отведения [4]. 
Это решение позволяет значительно упростить схему коммутации и усиления 
ЭКС, но предъявляет повышенные требования к частоте дискретизации АЦП: 

 
где � — максимально допустимый интервал между оцифровками двух 

отведений. 
При этом должны соблюдаться два условия: 

 
где t — продолжительность выборки и преобразования одного отсчета 

сигнала. 
Для портативного кардиомонитора очень экономичным является реше-

ние, когда для оцифровки ЭКС используется АЦП, размещенный на кристалле 
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центрального процессора. Эти АЦП имеют, как правило, худшие параметры, 
чем у однокристальных преобразователей, однако, используя качественные 
усилители и цифровую обработку сигналов, можно добиться вполне приемле-
мых результатов. 

 
12.3 Выбор центрального процессора 
 
В настоящее время существует большое количество микроконтроллеров и 

цифровых процессоров обработки сигналов (ЦПОС), имеющих достаточно 
мощный АЦП на своем кристалле. Применение для оцифровки ЭКС аналого-
цифрового преобразователя, встроенного в процессор, позволяет сократить 
число элементов в схеме, уменьшить габариты печатной платы, повысить на-
дежность, увеличить скорость обмена данными с АЦП (за счет использования 
внутренних шин процессора), уменьшить потребляемую прибором мощность, 
сделать его более дешевым и доступным. Помимо функций аналого-цифрового 
преобразования, процессор должен выполнять также и задачи управления все-
ми схемами прибора и цифровой обработки ЭКС (фильтрация, компрессия, из-
мерение R-R-интервалов, уровня ST-сегмента и др.), а также сохранения элек-
трокардиосигнала в энергонезависимой памяти или передачи его по радиокана-
лу в центр сбора кардиологической информации. Все это требует достаточно 
высокопроизводительных микропроцессоров, а с учетом батарейного питания, 
и микропотребляющих. 

Микроконтроллер MSP430 [8] фирмы Texas Instruments имеет 12-
разрядный 8-канальный АЦП с внутренним источником опорного напряжения 
и устройством выборки-хранения. Время выполнения арифметических опера-
ций составляет 125 не при потреблении 7 мВт. Это позволяет использовать 
MSP430 в качестве управляющего (и оцифровывающего) процессора в кардио-
мониторах с батарейным питанием и средними по сложности задачами обра-
ботки электрокардиосигнала. Максимальная частота дискретизации встроенно-
го 8-канального АЦП достигает 470 кГц, что позволяет оцифровывать несколь-
ко отведений ЭКС практически одновременно (с интервалом 2,125 мкс). 

Для более сложной и ресурсоемкой обработки данных подходит микро-
контроллер eCOGl [9]. Максимальная тактовая частота его ядра составляет 25 
МГц, напряжение питания — 3,3 В, потребление — 400 мкА/МГц. Микрокон-
троллер построен по гарвардской архитектуре и имеет 64 Кслов встроенной 
Flash-памяти и 4 Кслов ОЗУ. Два аналоговых входа встроенного 12-разрядного 
АЦП являются дифференциальными, что положительно сказывается на качест-
ве оцифрованного ЭКС. 

Высший уровень среди процессоров, применяемых для обработки ЭКС, 
занимают цифровые процессоры обработки сигналов. Отдельные модели 
ЦПОС семейства TMS320 имеют два 10-раз-рядных АЦП со встроенным уст-
ройством выборки-хранения. Минимальное время преобразования АЦП равно 
0,375 мкс. Процессор имеет 16 аналоговых входов, сигналы с которых подают-
ся на АЦП через два 8-входовых мультиплексора. Процессоры данного семей-
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ства достигают производительности 40 MIPS (миллионов целочисленных опе-
раций в секунду). 

 
12.4 Фильтрация от помех 
 
В устройствах первичной обработки электрокардиосигнала, построенных 

по схемам, изображенным на рис. 1 и 2, фильтрация полезного сигнала от по-
мех осуществляется, как правило, программным способом. В наиболее простых 
приборах эта функция не реализована вовсе и возлагается на устройства вто-
ричной обработки (ПЭВМ). 

По источнику возникновения помехи можно разделить на три вида. 
К первому виду относятся помехи, наводимые извне на тело человека, 

провода передачи сигнала и электронные схемы кардиомонитора. Примером 
может служить наводка от проводов электрической сети частотой 50 Гц или 
шум амплитудой в несколько мВ в полосе кардиосигнала. 

Второй вид — это помехи, появляющиеся в результате недостаточно хо-
рошо обеспеченного качества передачи ЭКС от тела человека к АЦП, напри-
мер, плохой контакт электрода с кожей или очень большая длина соединитель-
ных проводов. 

К третьему виду относятся помехи, источником которых является орга-
низм человека, например, разность потенциалов, возникающая в результате 
мышечной активности во время движений. Помехи третьего вида устранить 
очень сложно, для этого требуется большая вычислительная мощность, вслед-
ствие чего эта задача обычно возлагается на устройства вторичной обработки 
электрокардиосигнала. 

Рассматриваемые далее методы фильтрации применяются преимущест-
венно к помехам первого и, в некоторой степени, второго вида. 

Для программной фильтрации используются различные арифметические 
преобразования, цифровые фильтры [10] или более сложные алгоритмы, реали-
зующие частотное преобразование сигнала и корреляционный анализ. 

Среди арифметических преобразований существует не менее двух про-
стых способов фильтрации. Первый — сглаживание сигнала по формуле 

 
где EKSi— i-и отсчет электрокардиосигнала; ks— коэффициент сглажи-

вания, находящийся в пределах 0,1...0,9. 
Второй способ арифметической фильтрации — усреднение соседних от-

счетов: 

 
где EKSk — отсчеты исходного электрокардиосигнала; EKS'

i.— отсчеты 
отфильтрованного электрокардиосигнала; m — число усредняемых отсчетов, 
выбираемое из ряда 3, 5, 7... 
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Результат работы алгоритма усреднения представлен на рисунке 3. В 
верхней его части изображен график исходного, зашумпенного электрокардио-
сигна-ла, в нижней - сигнала на выходе алгоритма фильтрации. 

 

 
 

Рисунок 3 - Фильтрация методом усреднения 
 
Здесь применена модификация алгоритма усреднения, использующая 

дифференцированный подход к различным участкам электрокардиосигнала. На 
отфильтрованном графике отчетливо видны не только QRS-комплексы и Т-
зубцы электрокардиограммы, но даже и Р-зубцы, имеющие относительно ма-
лую амплитуду. 

Частотное преобразование является более ресурсоемким методом фильт-
рации. Классическим примером частотного преобразования является дискрет-
ное преобразование Фурье (ДПФ), которое декомпозирует сигнал на синусои-
дальные компоненты. Другим примером является дискретное косинусное пре-
образование (ДКП) [11]. Это преобразование осуществляется путем вычисле-
ния свертки сигнала конечной длины с косинусной функцией. В результате по-
лучается ряд коэффициентов, который и подвергается дальнейшей обработке, 
но, в отличие от ДПФ, эти коэффициенты являются не комплексными, а веще-
ственными, что значительно упрощает реализацию данного алгоритма машин-
ным способом. Прямое и обратное ДКП задаются выражениями: 

 
где 
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N - число отсчетов на выбранном для преобразования участке ЭКС; К — 
число получаемых коэффициентов, К � N; EKSj — амплитуда j-го отсчета 
электрокардиосигнала, j= 0...N-1; Хk — k-й коэффициент, k= 0...K-1. 

Корреляционные методы фильтрации основаны на сравнении исходного 
ЭКС с имеющимися в базе данных образцами участков и соответствующей за-
мене ими сигнала. Такой метод также позволяет хранить и передавать мини-
мальный объем данных, однако требует очень большой вычислительной мощ-
ности и памяти под базу данных и поэтому в портативных устройствах приме-
няется редко. 

 
12.5 Компрессия электрокардиосигнала 
 
Дискретное косинусное преобразование позволяет не только очищать 

электрокардиосигнал от помех, но одновременно и сжимать его. На этом пре-
образовании основаны международные стандарты компрессии изображения и 
звука JPEG, MPEG, H.320. 

Одним из перспективных, но окончательно не отработанных методов 
очистки от помех и компрессии электрокардиосигнала является вейвлет-
преобразование [12]. Это преобразование позволяет более точно, чем ДКП, пе-
редавать малозаметные особенности коротких участков сигнала, однако в этом 
случае степень сжатия будет несколько меньше, чем у ДКП, или потребуется 
больше вычислительных мощностей. 

Сокращение объема передаваемых данных в системах дистанционного 
контроля снижает требования к пропускной способности канала связи, что осо-
бенно актуально для телефонных линий связи. Алгоритмы сжатия сигнала под-
разделяются на алгоритмы с кодированием без потерь и с кодированием с поте-
рями некоторых данных. Кодирование без потерь позволяет полностью восста-
новить исходный сигнал, однако кодирование с потерями имеет более высокий 
коэффициент сжатия. Для оценки эффективности сжатого представления сиг-
нала обычно применяются два показателя: коэффициент сжатия, определяемый 
отношением числа исходных отсчётов сигнала к числу полученных координат, 
и среднеквадратическая ошибка (СКО) восстановления сигнала [13, 14], вычис-
ляемая по формуле: 

 
где EKSi и EKS'

i — отсчеты исходного и восстановленного ЭКС, соответ-
ственно; N— число отсчетов электрокардиосигнала. 

Среди алгоритмов сжатия без потерь широкое распространение получили 
методы, основанные на амплитудно-временных преобразованиях сигнала. Наи-
более простой из них — метод разностного кодирования, который обеспечивает 
сокращение избыточности регулярной выборки отсчетов за счет уменьшения 
объема каждой координаты. Принцип кодирования заключается в том, что для 
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каждого Аго отсчета электрокардиосигнала EKS вычисляется разность значе-
ний соседних ординат 

 
абсолютное значение которой имеет разрядность значительно меньшую, 

чем разрядность исходного ЭКС, особенно на участках с малой крутизной. На 
практике степень сжатия для электрокардиосигнала разрядностью 12... 16 бит с 
частотой дискретизации 256 Гц не превышает 1,8. Это объясняется тем, что не-
которые участки ЭКС (чаще всего QRS-комплексы) имеют очень большую кру-
тизну. Степень сжатия этим методом увеличивается с уменьшением разрядно-
сти ЭКС и с увеличением частоты дискретизации. Так, например, для последо-
вательности отсчетов разрядностью 8... 12 бит, следующих с частотой 500 Гц, 
удается добиться сжатия более чем в 4 раза [13]. 

Из многообразия методов сжатия с потерями можно выделить упомяну-
тое выше ДКП, которое при допустимом несовпадении исходного и восстанов-
ленного ЭКС дает сокращение объема данных более чем в 5 раз за счет удале-
ния высокочастотной составляющей. ДКП достаточно легко реализуется на от-
носительно маломощных микропроцессорах. Число необходимых умножений 
равно 

 
где N— число отсчетов ЭКС, участвующих в преобразовании; К— число 

получаемых коэффициентов ДКП. 
Разработан быстрый алгоритм ДКП 64 отсчетов электрокардиосигнала, 

оптимизированный под микроконтроллер MSP430 и выполняемый всего за 6 
мс, что не превышает времени выборки трех отсчетов при частоте дискретиза-
ции 500 Гц и тем самым освобождает машинное время для других задач обра-
ботки ЭКС. 

Среди адаптивных методов компрессии сигнала наибольший практиче-
ский интерес представляют апертурные методы, осуществляющие контроль аб-
солютной ошибки при определении избыточных отсчетов и выборе существен-
ных, т.е. передаваемых ординат. Принцип их действия заключается в последо-
вательном продвижении по дискретным регулярным отсчетам до некоторого п-
го отсчета, в котором отклонение аппроксимированной ординаты от исходной 
превышает некоторое значение, задаваемое апертурой d. Апертурная аппрок-
симация сигнала может быть реализована также путем сравнения отсчетов сиг-
нала с его представлением алгебраическими полиномами [13]. 

 
12.6 Передача электрокардиосигнала 
 
Последний этап первичной обработки — передача электрокардиосиг-нала 

по каналам связи в устройства вторичной обработки [15]. В холтеровской сис-
теме кардиомониторинга это делается в отложенном режиме после снятия ЭКС 
путем непосредственного подключения прибора к ПЭВМ. В более интеллекту-
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альных системах дистанционного кардиомониторнига передача ЭКС произво-
дится по радиоканалу в режиме реального или псевдореального (периодический 
выход на связь для передачи накопленных данных) времени. Для режима ре-
ального времени применяются гибридные микропередатчики мощностью не-
сколько десятков милливатт и приемники, обеспечивающие устойчивую связь 
на расстоянии до трехсот метров в диапазоне ISM (Industrial,Scientific,Medical). 
Режим псевдореального времени используется при передаче данных посредст-
вом коммерческих линий радиосвязи [2] (системы сотовой связи стандартов 
GSM и CDMA), где применение режима реального времени, сопровождающее-
ся постоянной загрузкой канала, невыгодно из-за дороговизны подобных услуг. 

Рассмотренные методы первичной обработки ЭКС позволяют легко реа-
лизовать их в портативном устройстве сбора данных для системы дистанцион-
ного кардиологического контроля, что и было сделано в [16]. 

 
 

13 Полиграфическая регистрация физиологических пара-
метров организма 
 
Одна из важнейших задач диагностических исследований состоит в полу-

чении максимально полной и достоверной информации о состоянии организма. 
Рассмотренные в предыдущих главах методы оценки структуры и функции ор-
ганов и тканей организма построены на предположении о том, что измеряемый 
параметр (потенциал электрического поля, удельное сопротивление, модуль 
упругости и т.д.) непосредственно отражает состояние исследуемого участка 
тела и в норме имеет совершенно определенное среднестатистическое значе-
ние. Любое отклонение от «нормального» значения можно рассматривать как 
проявление дисфункции или нарушения анатомической структуры. С практиче-
ской точки зрения, такой подход полностью себя оправдывает, особенно при 
проведении массовых, скрининговых обследований, когда состояние организма 
человека определяется по двухбалльной шкале - «здоров», «требуется дополни-
тельное обследование». Но в случае детальной диагностики и дифференциации 
диагноза такой подход малопродуктивен. В клинической практике сложилось 
определенная методика оценки состояния человека на основе сопоставления 
результатов множества относительно независимых друг от друга исследований 
- анамнестических данных, лабораторных тестов, физикального и инструмен-
тального обследований и многих других.  

В этой связи становится понятна тенденция к объединению нескольких 
различных методик в единый полиграфический комплекс с последующей мно-
гомерной обработкой данных. Наибольшие трудности возникают при попытке 
объединить разнородные данные, к тому же имеющих различный масштаб. 
Обычно необходимо решить несколько вопросов: 

1. Как привести измеренные данные к одному масштабу? 
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2. Какое   математическое   выражение  даст  наилучшее  описание со-
стояния? 

3. Как   определить   минимально  необходимый   объем   исходных дан-
ных (количество методик, вычисляемые параметры и т.д.)? 

Существует несколько различных подходов к решению этих вопросов. 
Фундаментальным положением, на котором базируются все известные на сего-
дняшний день методы многомерного анализа медико-биологических данных, 
является тезис о непрерывности изменения состояния отдельных систем и всего 
организма в целом. Это означает, что в каждый момент времени состояние изу-
чаемой системы может быть описано как функция от множества мгновенных 
значений параметров х1,х2,...,хn: 

 

                                                      ( )nxxxf
dt
ds ,...,, 21= .                                  (12.1) 

 
Набор измеряемых параметров х1,х2,...,хn называется фазовым простран-

ством, а многомерная кривая s(х1,х2,...,хn) - фазовой траекторией. Таким обра-
зом, в каждый момент времени состояние системы можно определить как точку 
в фазовом пространстве. Фазовые траектории могут быть произвольными, но 
выделяют несколько характерных траекторий, которые называют аттракторами. 
Для периодической системы, в которой с течением времени параметры изме-
няются циклически, фазовая траектория будет круговой (в многомерном про-
странстве), соответствующий аттрактор называется круговой или циклический. 
Если же в системе присутствует значительный случайный компонент, то фазо-
вые траектории будут подчиняться вероятностным законам, а порождаемые ат-
тракторы называются странными. Такая геометрическая интерпретация поведе-
ния сложной системы удобна и наглядна даже в случае большого числа измере-
ний и часто применяется для визуализации поведения живой системы. Наибо-
лее существенной проблемой является нахождение функции, связывающей из-
меренные параметры и состояние системы. Вид функции можно получить либо 
путем анализа изучаемой физиологической системы и составления ее матема-
тической модели, либо экспериментально. И первый, и второй варианты весьма 
трудоемки, а получающаяся в результате модель системы построена с учетом 
множества упрощающих предположений и далеко не всегда адекватно описы-
вает весь диапазон реально наблюдаемых состояний. Поэтому часто в таком 
описании предполагается линейная зависимость функции состояния от значе-
ний параметров: 

  
( ) nnn xaxaxaxxxf +++= ...,...,, 221121 .                    (12.2) 

 
здесь a1,a2,..,an - коэффициенты уравнения множественной регрессии, оп-

ределяемые из эксперимента. Более сложные модели можно построить на осно-
ве полиномов высших степеней (квадратичных, кубических и т.д.). Недостаток 
такого формального подхода состоит в том, что физиологический смысл по-
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строенной модели выхолащивается и заменяется констатацией феноменологи-
ческого наблюдения. Кроме того, большинство измеряемых физиологических 
параметров нелинейно зависят от состояния изучаемой системы.  

Другой подход основан на определении состояния как дистанции между 
наблюдаемыми значениями параметров и некоторым эталоном, референтной 
точкой. Расстояние может быть определено различными способами. 

1. Евклидово расстояние: 
 

( ) ( ) ( ) ( )2020
22

20
1121 ...,...,, nnn xxxxxxxxxf −++−+−= .       (12.3) 

 
2. Расстояние Минковского (обобщение формулы (12.3)): 
 

( ) l
nn

ll
n xxxxxxxxxf 00

22
0
1121 ...,...,, −++−+−= .          (12.4) 

 
3. Расстояние Чебышева: 
 

                        ( ) ( )( ) ....1,max,...,, 0
21 nixxxxxf iin =−=                       (12.5) 

 
4. Расстояние Махалонобиса: 
  

                       ( ) ( ) ( )010
21 ,...,, XXSXXxxxf n −⋅−= −τ

,                  (12.6) 
 
Здесь X - вектор измеренных значений, Х0 - вектор эталонных значений, 

S-1 - матрица размером nxn, обратная матрице ковариации вектора измеренных 
значений. 

Формулы (12.3)-(12.6) далеко неполный перечень известных мер расстоя-
ния. Не существует «лучшего» расстояния, в зависимости от особенностей изу-
чаемой системы оптимальными могут быть разные меры, но общим для такого 
описания является возможность физиологической интерпретации расстояния 
как величины отклонения состояния системы от некоторого стационарного, ба-
зового уровня. Данный уровень может быть как среднестатистической величи-
ной, определенной для некоторой группы людей, так и индивидуальной, заре-
гистрированной в заданном состоянии (например, в состоянии спокойного 
бодрствования). Несомненным преимуществом описания поведения системы, с 
точки зрения изменения расстояния от референтной точки, является прозрач-
ность физиологической интерпретации, но остается проблема оценки «вклада» 
каждой из переменных в суммарную величину. 

Оценить структуру наблюдаемых данных, связь между переменными и 
степень влияния изменения состояния системы на каждую переменную можно 
с помощью факторного анализа. Основная идея факторного анализа - выявле-
ние взаимосвязанных переменных и объединение их в обобщенную величину, 
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которая называется фактором. Объединение происходит, как правило, на осно-
ве многомерной регрессии, когда новая переменная является линейной комби-
нацией других переменных. Для новой переменной вводится понятие фактор-
ной нагрузки - она равна коэффициенту корреляции новой переменной с каж-
дой переменной исходного множества. Чем больший коэффициент корреляции, 
тем выше его факторная нагрузка и сильнее влияние на соответствующую пе-
ременную. Для выделения значимых факторов используется вращение факто-
ров. Суть вращения - расположить линию множественной регрессии так, чтобы 
дисперсия вдоль линии была максимальна, а по остальным направлениям ми-
нимальна. Это приводит к построению достаточно просто интерпретируемых 
факторов, имеющих наибольшие факторные нагрузки. В результате вращения 
формируется новая координатная система, в которой факторы ортогональны и 
независимы друг от друга. При таком подходе система описывается в виде не-
скольких обобщенных переменных (факторов, их существенно меньше, чем ис-
ходных величин), где каждый из исходных параметров входит в виде слагаемо-
го с заданным весовым коэффициентом. В результате можно наблюдать дина-
мику факторов при изменении состояния системы. Достоинством факторного 
анализа, с точки зрения описания состояния системы, является возможность 
определения структуры взаимодействия переменных между собой и выбора 
близкого к оптимальному набора измеряемых параметров. Обычно сильно свя-
занные между собой, переменные объединяются в один фактор. С физиологи-
ческой точки зрения, это означает, что один из регистрируемых параметров 
может быть исключен без ущерба для оценки состояния системы. Факторный 
анализ также очень распространен в медико-биологических исследованиях и 
успешно применяется для создания структурных моделей различных систем. 
Недостаток метода - высокая сложность адекватной интерпретации факторов, 
зачастую факторная модель не соответствует известной анатомо-
физиологической модели и противоречит общепризнанным положениям. Ино-
гда это действительно новые данные, характеризующие ранее неизвестную 
функциональную систему, но в большинстве случаев «странные» факторные 
модели не что иное, как результат неправильно спланированного (и, соответст-
венно, неправильно выполненного) исследования.  
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Рисунок 12.1 - Нейронная сеть Хопфилда 
 
В последние десять - пятнадцать лет для описания и моделирования 

сложных биологических систем начали применяться модели в виде нейронных 
сетей. Рассмотрим нейронную сеть Хопфилда, которая может быть условно на-
звана моделью системы с ассоциативной памятью. Пусть имеется N нейронов, 
каждый из которых имеет N «дендритов», то есть входных сигналов и один 
«аксон» (выходной сигнал). Каждый нейрон в сети Хопфилда связан со всеми 
остальными - «аксон» подсоединяется к одному из «дендритов» всех нейронов, 
в свою очередь, аксоны всех нейронов подсоединяются к «дендритам» данного 
нейрона. 

На вход системы, содержащей n нейронов, подается неизвестный сигнал 
х1,х2,...,хn. С помощью специальной вычислительной процедуры, которая назы-
вается релаксацией, находится состояние, соответствующее минимуму потен-
циальной энергии системы. Перед началом распознавания производится ини-
циализация системы, которая состоит в вычислении матрицы весовых коэффи-
циентов: 
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Здесь m - количество эталонных образов, k
j

k
i xx ,  - компоненты вектора 

эталонного образа с номером k, всего имеется m эталонов. После обучения сис-
теме предъявляется вектор неизвестных параметров х1,х2,...,хn, выход системы 
устанавливается в y1=х1,y2=х2,...,yn=хn. Затем осуществляется итерационная 
процедура релаксации: 
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Итерации вычисляется до тех пор, пока значения на выходе (вектор Y) не 

перестанут изменяться. Полученное в результате решение будет близко к одно-
му из ранее предъявленных эталонов. Модель можно обобщить на случай дей-
ствительных чисел, представляющих векторы и матрицу коэффициентов, но 
для нахождения решения необходимо будет использовать один из методов мно-
гомерной минимизации для нахождения минимума выражения (12.8). 

Существуют и другие модели нейронных сетей, но всех их объединяет 
общее свойство - способность находить состояние, наиболее близкое к одному 
из заданных эталонов. Также очень важна способность нейронных сетей к са-
мообучению и пополнению библиотеки эталонов. В настоящее время вычисли-
тельные мощности персональных ЭВМ позволяют строить сети, содержащие до 
нескольких тысяч нейронов. Недостаток нейронной сети как модели оценки со-
стояния физиологической системы состоит в том, что на выходе могут возни-
кать образы-фантомы, которых не было в исходном  обучающем  множестве,  
соответственно,  на выходе  могут появиться  значения параметров, несовмес-
тимые с физиологическими ограничениями. Другая  проблема связана с необ-
ходимостью формирования ограниченного множества отличающихся друг от 
друга эталонных состояний, что приводит к переходу от непрерывного к дис-
кретному пространству. Также возникает проблема выбора количества уровней 
квантования  измеренных параметров  с  целью  ограничения размерности   
пространства   возможных   состояний   до   минимально необходимой величи-
ны. 

В целом же модель в виде нейронной сети достаточно адекватно описы-
вает физиологические параметры, при этом отсутствуют сложности в интерпре-
тации - паттерн, получающийся на выходе системы, принадлежит к тестовому 
множеству и определяемое им состояние известно заранее. 

В качестве примера практической реализации полиграфической методики 
можно привести метод оценки психофизиологических реакций, больше извест-
ный как детекция лжи.  
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14 Адаптивное биоуправление: сущность метода, физиоло-
гические основы, области применения  
 
Первые представления об обратной связи (ОС) как базисном механизме 

многих физиологических процессов зародились в конце 19 века.  
Понятие обратной связи стало общепризнанным после выхода в свет в 

1948 году известной книги Норберта Винера «Кибернетика». В самом общем 
смысле ОС - это информация, которая в работающей системе связывает выход с 
входом, обеспечивая тем самым контроль и необходимую коррекцию входного 
сигнала. 

Значительные успехи кибернетики в конце 50-х и начале 60-х годов обра-
тили внимание исследователей на возможность применения принципа ОС для 
обучения человека управлению своим состоянием и некоторыми своими функ-
циями, не поддающимися в обычных условиях сознательному контролю (арте-
риальное давление, температура тела, частота сердечных сокращений и др.). 
Идея такого обучения была сформулирована Запорожцем А.В., который на ос-
новании убедительных данных показал, что прежде чем стать управляемой, 
функция должна стать ощущаемой (безразлично - по своим прямым или кос-
венным признакам). 

В последние годы в медицине, наряду с психофармакологическими сред-
ствами компенсации нарушенных функций, получают распространение различ-
ные варианты аутотренинга и биоуправления с аппаратурной ОС. 

Суть метода биологической обратной связи (БОС) заключается в предъ-
явлении испытуемому с помощью технических средств дополнительной ин-
формации о текущем состоянии той или иной его функции, сведений о динами-
ке объективных параметров состояния регуляторных и гомеостатических сис-
тем организма, информации, которая ему (так же, как и экспериментатору) не-
доступна без привлечения специальной электронной компьютерной техники, 
обеспечивающей регистрацию, обработку биоэлектрических сигналов в реаль-
ном масштабе времени и представлении результатов человеку в удобной для 
восприятия форме с целью, обучения управлению этой функцией. Модальность 
- аудиальный, визуальный или тактильный – сигнала обратной связи выбирает-
ся в соответствии с целями БОС-тренинга. 

Для обозначения данного метода в литературе используются названия 
«БОС-тренинг», «биоуправление», «адаптивное биоуправление», и англоязыч-
ный вариант - «biofeedback». Термин «адаптивный» означает в этом случае 
подстройку какого-либо физиологического параметра к заданным характери-
стикам. 

Существует несколько подходов к определению сущности БОС. Во-
первых, можно считать, что метод основывается на кибернетических представ-
лениях о механизмах управления систем и процессах саморегуляции физиоло-
гических функций и представляет собой одну из форм биотехнического управ-
ления. 
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Во-вторых, под БОС-тренингом можно понимать комплекс процедур, при 
проведении которых испытуемый получает информацию о текущем состоянии 
некоторой физиологической функции, что позволяет развивать навыки саморе-
гуляции. 

Поскольку основная концепция БОС-исследований заключается в том, 
что информация о функциональном состоянии позволяет испытуемому обу-
чаться самоконтролю и модификации исследуемой и регулируемой физиологи-
ческой функции, то адаптивное биоуправление можно рассматривать и как осо-
бую форму обучения отдельных физиологических систем организма. Под обу-
чением системы подразумеваются значимые ее изменения, происходящие в со-
ответствии с программой обучения. Одновременно, как правило, отмечаются 
изменения координационных отношений внутри регулируемой системы и ее 
структуры - вариативности, основного спектра частот, изменение периодично-
сти и т.д. 

Первой и главной особенностью метода является то обстоятельство, что 
здесь осуществляется попытка управления процессами организма, которые не 
могут наблюдаться и быть зафиксированными ни врачом, ни больным без спе-
циальных технических устройств. Вторая особенность - эти процессы не могут 
подвергаться произвольному контролю вне биотехнической системы с ОС. 

Таким образом, БОС представляет собой «биотехнический» тренинг, ос-
нованный на анализе полученных сигналов, характеризующих деятельность 
определенных органов и систем организма в реальном масштабе времени. Вы-
бранные информативные параметры должны отражать состояние физиологиче-
ской регуляции и позволять организовать произвольный контроль (так назы-
ваемую «саморегуляцию») основных физиологических параметров с помощью 
технических средств (в частности, с использованием ЭВМ). 

 
 
15  Физиологические основы эффектов биологической 
обратной связи 
 
Вопрос об изменениях, происходящих в организме человека в процессе 

биоуправления, имеет множество аспектов - от центральных механизмов регу-
ляции до клеточных и молекулярных механизмов нейрональной пластичности. 
Исследование феномена саморегуляции висцеральных функций при замыкании 
биологической обратной связи начиналось с «верхнего уровня», с выяснения 
общих закономерностей, лежащих в основе этого явления. 

В конце 70-х годов было высказано предположение, что функции авто-
номной нервной системы так же, как и центральной нервной системы, и их 
внешние выражения могут быть модифицированы условным подкреплением 
при наличии внешней обратной связи. Одновременно была предложена теория 
обобщения висцерального обучения как одной из форм двигательных модифи-
каций. Это позволяет рассматривать процесс произвольной релаксации как 
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пример проявления теории центральной эфферентной теории мышечного кон-
троля. 

Schwartz В. (1979) и позднее Leisman G. (1989) рассматривали процесс 
адаптивного биоуправления с точки зрения кибернетики. Как известно, основу 
кибернетических представлений о саморегуляции составляют механизмы 
функционирования отрицательных обратных связей, стабилизирующих поведе-
ние параметров выхода систем и корректирующих характеристики входа, то 
есть параметры входа системы модифицируются обратной связью от выхода. 
Саморегулирующаяся система в соответствии с этими представлениями дейст-
вует автоматически - возникновение отрицательной обратной связи само по се-
бе подразумевает возникновение механизмов саморегуляции. Саморегулирую-
щие эффекты БОС, стабилизирующие психофизиологическую саморегуляцию, 
зависят не только от параметров и природы обратной связи (модальность, ин-
тенсивность, продолжительность стимула и т.д.), но также и от текущего со-
стояния организма. Сама модификация поведенческих реакций и их закрепле-
ние происходит, вероятнее всего, за счет уже имеющихся внутренних цепей об-
ратной связи. Величина и характер изменчивости поведения - результат синтеза 
новых внешних (искусственных) и внутренних обратных связей. 

 
 

 
 
Рисунок 15.1 - Модель произвольного контроля по Д. Бренеру: 
 
ЦМК - центральный моторный контроль, 
ЦОС - центральные пути обратной связи, 
ПМ - периферические моторные пути, 
ЭФФ - эффектор, 
И - интерорецептор, 
ИА - интерорецептивные афферентные пути, 
П - преобразователь, активирующийся: 
а - при воздействии энергии окружающей среды, 
б - при воздействии энергии, выработанной внутренним фактором, 
Б - биологическая активность (ЭКГ, ЭЭГ, ЭМГ и др.), 
Э - экстерорецептор, 
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3Ai - прямо активизирующиеся экстерорецепторные пути, 
ЭА2 - косвенно (опосредованно) активизирующиеся афферентные пути, 
ЦСИ - центральная сенсорная интеграция, 
ЦМ - центральные моторные пути. 
 
J.Brener (1974, 1993) предложил теорию развития произвольного контро-

ля при БОС, делая акцент на обучении висцеральному контролю (рисунок 13.1). 
Основная идея – БОС, как особая форма обучения новому искусству (мастерст-
ву), которое раньше не было записано в памяти испытуемого. В такой модели 
процесс обучения рассматривается как совпадающий по времени (контингент-
ный) с развитием способности испытуемого    дискриминировать    афферента-
цию, относящуюся к состоянию ответной реакции, и подразумевает формиро-
вание "образа ответа" на основе этой афферентации. Таким образом, для дос-
тижения самоконтроля над висцеральными функциями испытуемый должен 
научиться выделять и идентифицировать интерцептивную афферентацию, от-
носящуюся к реакции системы-мишени. 

При этом стимул ОС, используемый в БОС-тренинге, рассматривается 
только как инструмент идентификации соответствующей афферентации. Сово-
купность интероцептивных ощущений, которую испытуемый начинает иден-
тифицировать с появлением ответа на стимул, и называется, по терминологии 
Д.Бренера, "образом ответа". Как только испытуемый "сформулирует" соответ-
ствующий образ, активация его посредством определенной инструкции автома-
тически ведет к генерированию этого ответа (даже при исключении внешней 
обратной связи). 

K. Gaarder (1972) представил БОС-тренинг как обмен информационными 
потоками между окружающей средой и организмом, между системами орга-
низма. Внешняя информация, поступая через экстероцептивные сенсорные сис-
темы, активизирует когнитивные функции, центральные процессы сознания и 
память. Обработка информации в ЦНС приводит к формированию новых пото-
ков, направленных к системам - мишеням (рисунок 13.2). 

Еще один подход к анализу систем с биологической обратной связью ба-
зируется на теории функциональных систем П.К.Анохина. Согласно 
П.К.Анохину, функциональные системы - это динамические, саморегулирую-
щиеся организации, все составные компоненты которых взаимосодействуют 
достижению полезных для системы и организма в целом приспособительных 
результатов. 

Указанные результаты (в качестве которых могут выступать как измене-
ния показателей внутренней среды, так и поведенческие акты) являются веду-
щими системообразующими факторами. 

Операциональная архитектоника центральной организации функциональ-
ной системы включает в себя следующие стадии: 

- афферентного синтеза; 
- принятия решения, 
- формирования акцептора результатов действия и программы действия; 
- достижения результата, 
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Рисунок 15.2 - Модель управления психофизиологическим состоянием 

организма методом БОС в рамках гомеостатической адаптивной системы кон-
троля: 

 
Тонкими стрелками отмечены: 
А - канал сенсорного входа, 
Б, В - контроль сенсорного входа внутренней обратной связью, 
Г - контроль мышечной системы, 
Д - проприоцептивная обратная связь, 
Е - контроль автономной системы, 
Ж - интероцептявная и автономная обратная связь, 
И, К - информационные процессы в ЦНС, 
4 - влияние окружающей среды на организм, 
5 - воздействие организма на окружающую среду. 
Толстые стрелки (1, 2, 3) показывают примеры искусственных (внешних) цепей об-

ратной связи. В каждом случае подразумевается, что канал искусственной обратной связи, 
состоит из преобразователя физиологических сигналов, усилителя, анализатора биоэлектри-
ческой активности и средств реализации обратной связи в виде сенсорного сигнала. 

Канал 1 - ЭЭГ- обратная связь, 
канал 2 - ЭМГ7 обратная связь, 
канал 3 - висцеральная обратная связь (например, ЧСС, АД). 
- обратной афферентации о результате. 
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Установлено, что акцептор результата действия представляет собой раз-
ветвленную динамическую организацию, функционально объединяющую раз-
личные отделы мозга, как в горизонтальном, так и вертикальном направлении. 

По мере неоднократного, однотипного удовлетворения ведущей потреб-
ности организма происходит запечатление в структурах соответствующего ак-
цептора результата действия специфической мозаики возбуждений, програм-
мирующей основные параметры данного подкрепления. В этом случае форми-
руется специфическая "энграмма подкрепления". Решающим фактором, опре-
деляющим дальнейшее формирование поведенческого акта, являются парамет-
ры полученных результатов. 

Таким образом, процесс обучения с помощью метода БОС можно пред-
ставить в виде схемы, в значительной степени перекликающейся со схемой це-
ленаправленного поведения по П.К.Анохину. Этот подход был реализован Бу-
гаевым С.А., Водяным А.Ю. и Никитиной Э.В. (1993) в форме концептуальной 
модели обучения с помощью метода БОС. 

Основой данной концептуальной модели является подход к обучению с 
БОС как к целенаправленному поведению. В качестве цели можно рассматри-
вать как требуемое изменение физиологических функций (с прагматической 
точки зрения, процедура БОС строится именно для достижения такого резуль-
тата), так и сигнал обратной связи, который испытуемый получает. Однако при 
отождествлении полезного результата с требуемым изменением физиологиче-
ской функции, основное внимание переносится на особенности внутренней ди-
намики, для которой характерно множество случайных флуктуации. Это делает 
такую систему слабо детерминированной, а связь процесса обучения с изме-
няющимися параметрами организма очень неопределенной. Правильнее счи-
тать, что результатом биоуправления является получение подкрепляющего сиг-
нала БОС. Изменение физиологических показателей, таким образом, является 
лишь следствием достижения подкрепления. Обучение с помощью БОС являет-
ся обучением получению сигнала обратной связи с требуемым набором харак-
теристик, сами же изменения физиологических параметров находятся в тени 
этого процесса, они проявляются лишь при исключении из сложившейся сис-
темы саморегуляции прибора БОС, при распространении полученного навыка 
на реальную жизнь. Для запуска системы целенаправленного поведения у ис-
пытуемого должна быть сформирована мотивация для получения сигнала БОС. 
Для пациента, страдающего тем или иным заболеванием, такая мотивация мо-
жет быть обусловлена социальными и биологическими побуждающими причи-
нами, в роли которых может выступать сам факт заболевания. Мотивация по-
лучения сигнала обратной связи приводит к запуску целенаправленного пове-
дения, начинающегося с выработки программы выбора оптимальной стратегии 
управления физиологической функцией. Существенное влияние на выбор стра-
тегии может оказать инструкция, даваемая врачом. Один из основных элемен-
тов инструкции - общая ориентация на релаксацию или активацию. В соответ-
ствии с имеющимися у испытуемого представлениями, отражающими личный 
опыт, осуществляется перебор стратегий управления. Критерием правильного 
выбора является получение и удержание требуемого сигнала обратной связи. 
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Сохранение в течение продолжительного периода времени заданного сигнала 
свидетельствует о нахождении оптимальной стратегии управления, позволяю-
щей сформировать паттерн физиологических реакций, компонентом которого 
является требуемое изменение физиологической функции. Такое соответствие 
получаемой и ожидаемой реакции, как и рассогласование между ними в случае 
неудачных попыток регуляции, находит отражение в эмоциональной оценке ре-
зультата. При этом положительная эмоциональная оценка приводит к закрепле-
нию выбранной стратегии управления, а отрицательная - к продолжению пере-
бора стратегий. В конечном итоге, за счет применения приемов саморегуляции 
получения паттернов физиологических реакций у пациента формируется пред-
ставление о способах, которые позволяют достичь требуемого результата, и 
ощущениях, которыми сопровождается достигаемое состояние. Происходит 
осознание (аутоидентификация) стратегии управления и специфического пси-
хофизиологического состояния, сопровождающего достижение подкрепляемого 
изменения физиологической, функции. Это позволяет в результате обучения с 
БОС сформировать систему с регуляцией по возмущению, направленной уже 
не на получение сигнала БОС, а на достижение требуемого состояния Возмож-
но, в ряде случаев происходит формирование нового рецептивного поля или 
расширение возможностей старого. Иными словами, ряд пациентов начинает 
без прибора обратной связи ощущать те изменения которые связаны с регули-
руемой физиологической функцией. Это позволяет уже при отсутствии прибора 
БОС сформировать систему с регуляцией по отклонению. 

 
Рисунок 15.3 - Упрощенная схема функционирования биотехнической 

системы саморегуляции мышечного напряжения при фиксации орудия труда в 
процессе целенаправленного движения: 

 
X - заданная интенсивность мышечного напряжения кисти; 
У - реализованная интенсивность мышечного напряжения кисти, 
Р - принятие решения; 
АРД - акцептор результата действия; 
ДР - движение рукой; 
Едр - ощущение движения рукой; 
Еу - ощущение мышечного напряжения кисти: 
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ЦНД - целенаправленное движение; 
УТАРД - усилитель-тренажер акцептора результата действия; 
ИОС - искусственная обратная связь; 
? - отклонение от заданного мышечного напряжения кисти; 
Z - тормозное сопротивление, пропорциональное отклонению; 
Ez - ощущение отклонения от заданного мышечного напряжения кисти. 
 
Особенности проявления основного психофизиологического закона при 

работе человека в системе с БОС были рассмотрены Боксером О.Я. (1994). Бы-
ло показано, что в режиме БОС, когда предощущение (субсенсорное ощуще-
ние) суммируется с сигналом обратной связи, возникает феномен «прироста 
интенсивности ощущения». При замыкании биологической обратной связи 
формируется функциональная биотехническая система, в которой прибор об-
ратной связи выполняет роль усилителя - тренажера акцептора результата дей-
ствия (рисунок 15.3). 

Совершенно очевидно, что управление выбранным параметром осущест-
вляется за счет взаимодействия различных уровней регуляторных систем. В 
связи с этим, интересным является вопрос о морфофункциональной организа-
ции таких систем, о выделении вклада каждого уровня в процесс биоуправле-
ния. 

Достаточно, просто разрешается этот вопрос в случае БОС-тренинга по 
параметрам активности скелетной мускулатуры, поскольку здесь речь идет не о 
формировании принципиально новой функциональной системы, а о совершен-
ствовании (коррекция осанки, уменьшение напряжения лобных мышц) или вос-
становлении возможностей уже имеющейся (реабилитация после травм, паре-
зов). К этой же группе можно отнести и респираторный БОС-тренинг (обучение 
«правильному дыханию» при бронхиальной астме, дыхательные релаксацион-
ные методики). 

Во всех перечисленных случаях биологическая обратная связь выступает 
в качестве «усилителя акцептора результата действия» для функции, изначаль-
но поддающейся сознательной регуляции - такой, как ритм и глубина дыхания, 
напряжение скелетной мускулатуры. 

Более сложным представляется анализ механизмов управления непроиз-
вольными функциями – артериальным давлением, сердечным ритмом, кожно-
гальванической реакцией и т.д. Одним из возможных подходов является мате-
матическое моделирование систем регуляции исследуемой функции. Построе-
ние и анализ моделей позволяет решить ряд задач: выделить те параметры, ко-
торые могут изменяться под воздействием БОС-тренинга, спрогнозировать ди-
намику изменения этих параметров, найти оптимальные пути коррекции. 

Анализ математических моделей применительно к системе с биологиче-
ской обратной связью показал, что в зависимости от соотношения параметров 
модели «внешнее возмущение» (в данном случае - сеанс БОС) может привести 
как к стабилизации системы на уровне нормотонии, так и к дестабилизации 
системы, что является нежелательным. Применение таких моделей на практике 
для мониторинга состояния пациента в режиме БОС требует дополнительной 
разработки алгоритмов идентификации параметров моделей, поскольку некото-
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рые параметры не имеют однозначного объяснения их биологического смысла, 
а описание работы механизмов лишено необходимой детализации. 

Функционирование систем с биологической обратной связью обеспечива-
ется механизмами нейрональной пластичности, лежащими в основе процессов 
обучения и памяти. Нейрональная пластичность определяется длительными 
модификациями синалтической эффективности и изменениями эндогенных 
свойств нейронных сетей, в первую очередь, мембранных транспортных систем 
- ионных каналов. Все (или почти все) специфические реакции, возникающие в 
процессе обучения методам биоуправления, опосредуются через хемо- и элек-
трореактивные структуры, встроенные в поверхностную мембрану нервных 
клеток и передающие внешние сигналы от зрительных, слуховых, кинестетиче-
ских, температурных рецепторных полей на соответствующие внутриклеточ-
ные исполнительные < структуры.   Процедура   биоуправления   содержит   и 
адресованный к конкретным командным нейронам синоптический приток, и 
изменения состояния нейронной сети в целом (Штарк М.Б., 1993). В настоящее 
время нет  единой концепции, связывающей многочисленные сведения   о   мо-
лекулярных  и   клеточных   механизмах   нейрональной пластичности, состав-
ляющей основу саморегуляции,    с реально возникающими сенситизационны-
ми изменениями в элементах нейронной сети биоуправления. 

Таким образом, на данном этапе развития науки о биоуправлении отсут-
ствует фундаментальная теория, связывающая воедино все процессы, проте-
кающие в организме при включении в систему с биологической обратной свя-
зью. В то же время имеющиеся модельные представления о физиологических 
основах метода БОС дают возможность не только достаточно успешно приме-
нять его на практике, но и определять круг показаний к применению той или 
иной методики и прогнозировать эффективность ее применения. 

 
 
16 Области применения БОС-тренинга 
 
БОС-тренинг целесообразно применять в тех случаях, когда нужно до-

биться следующих результатов:  
- уменьшения гиперактивности, ослабления напряжения. Такой подход 

используется для купирования стресса, снижения тревожности; для лечения за-
болеваний, приводящих к усилению возбудимости ЦНС, для ослабления мы-
шечного напряжения. Это один из методов лечения боли,   нормализации   ар-
териального давления при эссенциальной гипертонии, метод лечения   синдро-
ма дефицита внимания и гиперактивности у детей; 

- достижения равновесия (усиление / ослабление). Мышечное напряжение 
повышено у пациентов после паралича, при нервно-мышечных расстройствах, 
ослаблено при недержании мочи и кала. Равновесие достигается за счет тренин-
га мышц-антагонистов; 

- реабилитации двигательной системы. Оценка  мышечной активности 
осуществляется с помощью многоканальной поверхностной электромиографии 
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для определения роли отдельных мышц и их взаимодействия в оценке вклада в 
возникновение головной боли, боли в спине, шее, компрессионных синдромах 
или нарушениях походки. Применяется также для эргономической оценки и 
идентификации факторов риска нервно-мышечных расстройств на рабочем 
месте; 

- увеличения силы. Для спортивных тренировок, усиления бдительности  
(у  пилотов),  воспитания  аккуратности  и точности, ускорения личностного 
роста; 

- оздоровления обучением. Обучение детей и взрослых навыкам получе-
ния новых знаний. 

 
16.1 Методики биоуправления 
 
Для разных областей применения методики могут быть различны. Основ-

ными и наиболее распространенными являются: 
- биоуправление по электроэнцефалограмме; эта методика применяется 

для тренировки концентрации внимания, переключения внимания,   изменения   
скорости   запоминания,   контроля   уровня эмоционального возбуждения. 
Кроме того, ЭЭГ-БОС находит широкое применение в сфере лечения аддик-
тивных расстройств; 

- электррмиографический БОС-тренинг; служит для определения топо-
графии  мышечных расстройств,  локализации  миофасциальной боли,      диф-
ференцировкя различных видов мигрени, в нейрохирургической реабилитации; 

- БОС по параметрам сердечно-сосудистой системы: артериальному дав-
лению, частоте сердечных сокращений, скорости распространения пульсовой 
волны; эти методики применяются для обучения контролю за артериальным 
давлением, сердечным выбросом, ритмом сердца и т.д.; 

- БОС  по респираторным показателям: объему, скорости движения и ра-
зовому составу вдыхаемого и выдыхаемого воздуха. Применяется   для   выра-
ботки навыков купирования приступов бронхиальной астмы, коррекции раз-
личных расстройств дыхания, при лечении заикания; 

- БОС по температуре и кожно-гальванической реакции. Методики тре-
нинга для регуляции кровоснабжения (усиления или ослабления)   различных 
участков тела, для обучения навыкам релаксации; 

- мультипараметрическая БОС применяется для комплексной оценки 
функциональных систем организма. - БОС с применением стресс-нагрузок и 
методик психотерапевтического воздействия. 

В зависимости от эффекта биоуправления выделяют следующие виды 
БОС-тренинга: 

- прямой: при этом обучаемая функция непосредственно коррелирует с 
клиническими проявлениями. К примеру, сюда можно отнести случаи,   когда 
управление ведется по частоте сердечных сокращений, суставному углу, темпе-
ратуре участка кожи; 

- непрямой:  обучаемая функция и клинический эффект, на первый 
взгляд, имеют между собой мало общего. Примером может служить БОС-
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тренинг по электроэнцефалограмме для лечения эпилепсии, регуляция напря-
жения височных мышц для избавления от мигрени и т. д.; 

- неспецифический: когда терапевтическое действие не связано с меха-
низмами обратной связи; аналогично эффекту плацебо. 

 
 

16.2 Эффекты БОС-тренинга 
 
Результаты БОС-тренинга могут быть разнообразными: само изменение 

физиологической функции может привести к компенсации ее отклонений от 
нормальных значений. Совокупность компенсационных механизмов и форми-
рование новой функциональной системы с устойчивой внутренней саморегуля-
цией (без прибора БОС) обеспечивают адаптогенное действие этого метода; 
при изменяющихся внешних условиях или внутренних нарушениях, которые 
невозможно компенсировать, происходит приспособление организма. Дости-
гаемый физиологический результат и удержание определенных показателей в 
заданных границах может существенно изменить патогенез заболевания, при-
водя к разрыву "порочных кругов". При этом изменяется и отношение больного 
к своей болезни, он убеждается в успешности своих действий (этого можно до-
биться практически во всех случаях, варьируя чувствительность прибора и гра-
ничные условия формирования сигнала БОС). 

Однако метод БОС имеет и побочные эффекты. В литературе им уделяет-
ся мало внимания, так как многие авторы считают, что адаптивное биоуправле-
ние - метод, практически не имеющий ограничений. К нежелательным послед-
ствиям БОС-тренинга относятся гиперкомпенсация и ошибочное научение. Яв-
ление гиперкомпенсации заключается в быстром возвращении физиологиче-
ских показателей к исходному уровню, а затем (через исходный уровень) к 
дальнейшему отклонению в сторону, противоположную направлению измене-
ний при обучении с БОС. Гиперкомпенсация может наблюдаться как со сторо-
ны регулируемой с помощью БОС функции, так и со стороны других функцио-
нальных показателей, определяющих общий паттерн психофизиологического 
состояния. Например, при обучении релаксации с помощью альфа-БОС - тре-
нинга не только возрастает альфа-индекс ЭЭГ, но и происходит некоторое сни-
жение артериального давления на протяжении сеанса. По окончании сеанса у 
ряда обучаемых не только существенно снижался альфа-индекс (по сравнению 
с фоновыми показателями), но и возрастает артериальное давление до значений 
выше исходного. Такие побочные эффекты определяют и круг противопоказа-
ний, включающий заболевания с кризовым и пароксизмальным течением, так 
как явления гиперкомпенсации в этом случае наиболее опасны. Как правило, 
гиперкомпенсация более выражена в начальный период формирования устой-
чивого навыка и уменьшается к концу обучения. Ошибочное научение с БОС, 
приводящее к формированию ошибочной стратегии, также является побочным 
эффектом БОС-тренинга, может вызвать ряд непредусмотренных проявлений 
при нормально проводимой процедуре. Вероятность ошибочного научения по-
вышается со снижением технического уровня прибора БОС, то есть со сниже-



 76

нием его избирательности. Явления ошибочного научения могут повлечь за со-
бой серьезные осложнения, связанные с подкреплением нежелательного изме-
нения физиологических показателей. Например, при альфа-БОС-тренинге при 
низких технических характеристиках прибора БОС возможно ошибочное под-
крепление спайк-волн при наличии таковых в фоновой электроэнцефалоактив-
ности. 

 
 
16.3  Оценка эффективности БОС-тренинга 
 
При создании системы с биологической обратной связью возникает во-

прос об оценке эффективности биоуправлеиия. В данном случае возможны раз-
личные трактовки понятия "эффективность": оно может заключаться либо в 
принципиальной возможности управления заданной функцией, либо в величине 
наблюдаемых сдвигов, либо в устойчивости выработанных изменений во время 
и после эксперимента, либо в возможности их. воспроизведения без сигналов 
обратной связи, либо в клинических результатах. В соответствии с этим суще-
ствует ряд подходов к оценке эффективности БОС-тренинга:  

1. Количественные показатели эффективности 
- для количественного анализа результатов тренинга обычно рассчитыва-

ется величина изменений регулируемого параметра в единицах измерения или в 
процентах, либо число «успешных» и «неуспешных» проб, сеансов. Этот под-
ход можно назвать "классическим": 
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- для устранения влияния адаптации испытуемого к условиям опыта   на 
результаты замеров используется модифицированная методика "меняющейся 
базовой частоты": 
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где Р - значение параметра в процессе обучения, F1 - значение параметра 

в период отдыха до обучения, F2 - значение параметра после обучения. 
- дисперсионный анализ. Он позволяет оценить не только силу влияния 

каждого контролируемого признака, но и их взаимодействие с характеристикой 
достоверности влияния воздействий; 

- средний квадрат отклонения (ошибки) между целевым сигналом и регу-
лируемым параметром; подходит для экспресс-оценки тренинга, 

-  интегральный   критерий   эффективности   знакопеременного тренинга: 
отношение оценки дисперсии длительностей кардиоинтервалов к квадратичной 
ошибке подобия кардиоинтервалограммы целевой синусоидальной кривой. Чем 
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меньше рассогласование и чем больше размах колебаний ритмограммы, тем 
эффективнее модуляция. 

2. Функциональные критерии эффективности 
К ним можно отнести все методы оценки актуального состояния организ-

ма (нагрузочные пробы, оценка выносливости, времени реакции и т. д.). Как 
правило, сравниваются результаты исследований функционального состояния 
до и после курса тренинга, а также через определенный период времени (доста-
точно длительный - до нескольких месяцев) - для оценки устойчивости полу-
ченных изменений. 

3. Психологические тесты 
Для оценки эффективности отдельных сеансов используются, как прави-

ло, «быстрые» психологические методики - такие, как тест цветовых отноше-
ний Люшера, опросник Доскина с соавт. «Самочувствие - Активность - На-
строение», тест Спилбергера - Ханина «Реактивная тревога». 

4. Оценка динамики клинической симптоматики 
Таким образом, к действиям, обеспечивающим достижение общей цели 

управления функциями организма и выполняемым в реальном масштабе време-
ни, относятся наблюдение (оценка состояния организма), идентификация 
(оценка параметров организма), формулировка цели управления и  критериев 
оптимальности, формирование сигналов управления. 

Процесс саморегуляции с использованием биоуправления вовлекает 
практически все регуляторные системы организма. Между отдельными функ-
циональными системами существуют сложные нелинейные взаимодействия, в 
конечном итоге приводящие к компенсации внешнего воздействия в виде сиг-
нала обратной связи. Для формального описания процесса биоуправления тре-
буется, по меньшей мере, идентифицировать функциональные системы, участ-
вующие в регуляции, что не всегда возможно даже в простейших биотехниче-
ских системах с БОС. Например, если в качестве сигнала обратной связи ис-
пользуется визуальное отображение регулируемого параметра, то зрительный 
анализатор является обязательным компонентом контура регуляции, но вопрос 
о том, как именно формируется программа целенаправленного воздействия на 
регулируемую систему и какие подсистемы осуществляют ее реализацию, оста-
ется открытым. Считается, что в процессе БОС- тренинга за счет функциональ-
ной самоорганизации появляются новые контуры регуляции на основе уже су-
ществующих, однако, появление дополнительных условно - рефлекторных свя-
зей есть условие необходимое, но недостаточное. Положительный лечебный 
эффект достигается лишь при условии непрерывной оценки качества биоуправ-
ления. В клинической практике важен только один критерий качества БОС - 
тренинга - терапевтический эффект, который является конечным результатом 
саморегуляции, обобщенным показателем, который не учитывает всех тонко-
стей взаимоотношения функциональных систем и потому не позволяет целена-
правленно модифицировать управление с биологической обратной связью для 
достижения максимального лечебного эффекта. 

Таким образом, успешность применения корректирующих сеансов БОС-
тренинга определяется комплексом факторов: 
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1. Выбором регулируемого параметра; 
2. Алгоритмом формирования и способом подачи сигнала обратной связи, 
3. Способом оценки эффективности замыкания контура биологической 

обратной связи. 

 
 
Рисунок 16.1 - Структура биотехнической системы с биологической об-

ратной связью 
 
Обоснованный выбор требуемых характеристик, по нашему мнению, 

возможен на основе функционального моделирования биотехнической системы 
с биологической обратной связью. Предпримем попытку создать модель БОС-
системы, в которой осуществляется биоуправление параметрами сердечного 
ритма. 

Структура системы представлена на рисунке 16.1. Она состоит из датчи-
ка, модуля вычисления параметров, модуля формирования сигнала обратной 
связи и модуля оценки эффективности биоуправления. 

Управляющим звеном в данной системе является человек, которому 
предъявляется сигнал обратной связи в виде некоторого образа на экране дис-
плея. При изменении функционального состояния организма изменяются опре-
деленные физиологические параметры. Измеренные значения выбранных для 
тренировки параметров немедленно предъявляются испытуемому. Кроме того, 
одновременно визуализируется и так называемый задающий сигнал - то значе-
ние, к которому нужно стремиться. Таким образом замыкается контур биологи-
ческой обратной связи. 

Технические детали, связанные с регистрацией физиологических пара-
метров, в настоящее время хорошо отработаны и здесь не рассматриваются. 
Наибольший интерес представляют два модуля системы с БОС - формирования 
сигнала обратной связи и оценки эффективности. Очевидно, что сигнал обрат-
ной связи должен формироваться так, чтобы обеспечить максимальную эффек-
тивность биоуправления. Критерии эффективности сеанса БОС-тренинга могут 
быть получены путем моделирования функциональной системы, осуществ-
ляющей адаптацию организма человека в биотехнической системе с БОС. 

Система 
человек - обратная связь     

Датчик  Компью- 
тер 

Вычисление 
параметров 

Формирование 
сигнала БОС 

Визуализация 
сигнала БОС 

Оценка эффективности 
биоуправления 
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16.4 Модель функциональной системы 
 
В основу предлагаемой модели положена известная схема стресс-

реакции, предложенная ПН. Кассилем (рисунок 16.2). В качестве стрессора вы-
ступает информационная нагрузка, представленная в форме визуального сигна-
ла обратной связи. В ответ на эту нагрузку развивается цепочка адаптационных 
реакций - норадреналин (НА), вырабатываемый в гипоталамусе, воздействует 
на норадренергические элементы лимбико-ретикулярной системы и вызывает 
возбуждение симпатических центров, тем самым усиливая деятельность симпа-
тоадреналовой системы. Это приводит к увеличению содержания адреналина и 
норадреналина в крови. Через гематоэнцефалический барьер катехоламины, со-
держащиеся в крови, проникают к рецепторам в лимбико-ретикулярной систе-
ме и гипоталамусе. Преимущественно активируются адренергические, серото-
нинергические и холинергические элементы центральной нервной системы, что 
приводит к выработке релизинг-фактора, который действует на рецепторы ги-
пофиза и вызывает синтез адренокортикотропного гормона (АКТГ). АКТГ сти-
мулирует выработку кортикостероидов. Уровень кортикостероидов поддержи-
вается постоянным за счет обратной связи - повышение концентрации кортико-
стероидов снижает выработку релизинг - фактора, что приводит к уменьшению 
количества АКТГ и, соответственно, кортикостероидов. 

 

 
Рисунок 16.2 - Возможная модель функциональной системы 
 
В первом периоде первой стадии стресса активизируются адаптационные 

защитные формы реагирования. Этот период характеризуется повышенной ра-
ботоспособностью и стеническими эмоциями. Данный период может продол-
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жаться максимум несколько часов. Если стрессор продолжает оказывать воз-
действие на организм, то наступает второй этап, во время которого формирует-
ся новое функциональное состояние, адекватное внешним условиям. При этом 
снижается работоспособность, и появляются признаки перенапряжения. Про-
должительность второго периода - около двух недель. 

Затем наступает период неустойчивой адаптации, длящийся 1 - 3 месяца, 
за которым следует вторая стадия стресса, или стадия сопротивления, согласно 
Г. Селье. 

Возможная модель функциональной системы, формирующейся при ис-
пользовании биологической обратной связи по параметрам сердечного ритма, 
отличается от схемы стресс - реакции наличием контура биологической обрат-
ной связи, формируемой с помощью технических средств. Это придает   систе-
ме качественно новое свойство принципиальную возможность произвольного 
управления развитием стрессовой адаптационной реакции. 

 
16.5 Предполагаемые механизмы коррекционного воздействия БОС-
тренинга 
 
Основная проблема формального описания биологической обратной свя-

зи определяется очень высокой степенью сложности процессов восприятия 
сигнала обратной связи, формирования управляющего сигнала и изменения 
сердечного ритма. Искусственный сигнал обратной связи - один из множества 
аналогичных сигналов, поступающих от других афферентных звеньев, поэтому 
управляющий сигнал зависит от текущего состояния всех" взаимодействующих 
систем. При этом фиксация возмущения осуществляется на уровне целого ор-
ганизма. В результате, управляя параметрами сердечного ритма, можно скор-
ректировать различные проявления вегетативной дисфункции, напрямую не 
связанные с сердечным ритмом. Многочисленные факты, приведенные в лите-
ратуре, свидетельствуют, что управление значением какого-то одного парамет-
ра часто приводит к изменениям на уровне всей системы регуляции. Анализ 
этих публикаций позволяет предположить, что основной терапевтический эф-
фект биоуправления связан не столько с локальной "нормализацией" регули-
руемого параметра, сколько с изменениями системного характера. 

На основе предложенной модели можно рассмотреть гипотезу о возмож-
ном механизме лечебного воздействия сеансов биоуправления параметрами 
сердечного ритма. Известно, что люди с высоким уровнем адреналина в крови 
успешнее функционируют в нестрессовых условиях, к стрессу же более адап-
тированы люди с повышенным количеством норадреналина. Кроме того, счита-
ется, что резерв медиаторного норадренергического звена лимитирует способ-
ность к психологической мобилизации в условиях стресса. Предполагая незави-
симость развития стрессовой реакции от вида стрессора, сеансы БОС-тренинга 
можно рассматривать как строго дозированную нагрузку, моделирующую 
стрессовую ситуацию и не сопровождающуюся дистрессом. Вероятно, в тече-
ние коррекционного курса оптимизируется соотношение количества адренали-
на и норадреналина, попадающего в кровь в стрессовой ситуации, а также уве-
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личивается резерв медиаторного норадренергического звена. Наряду с этим 
может возрастать устойчивость к действию неблагоприятных факторов за счет 
дополнительного выброса кортикостероидов. 

 
16.6 Выбор оптимального сигнала обратной связи 
 
Доза информации, перерабатываемая организмом за фиксированный 

промежуток времени, образует информационную нагрузку. Согласно сущест-
вующим представлениям, информационная нагрузка вовлекает два различных 
механизма: ориентировочные и оборонительные реакции. Ориентировочные 
реакции, вызываемые информационным содержанием, связаны с положитель-
ными эмоциями и образуют комплекс полезной для организма активации, а 
оборонительные реакции, вызываемые дефицитом времени и отрицательными 
эмоциями, образуют комплекс неадекватного возбуждения. Положительное или 
отрицательное воздействие на организм данной нагрузки зависит от соотноше-
ния ориентировочных и оборонительных реакций. Информационная нагрузка 
считается положительной, если, вызывая ориентировочные реакции, в мини-
мальной степени затрагивает оборонительный рефлекс. 

Система с биологической обратной связью является по сути эрготической 
системой, для эффективной работы которой необходимо не только успешное 
функционирование отдельных частей, но и слаженное взаимодействие всех ее 
компонентов. Информационный аспект взаимодействия человек-машина обу-
словлен тем, что количестве информации, объективно характеризующее дина-
мику процессов в организме, может превышать пропускную способность опе-
ратора. Для преодоления этой трудности устройства отражения информации 
должны удовлетворять следующим требованиям: 

- компактности информации (сосредоточение информации на легко вос-
принимаемом информационном поле); 

-  интегральности информации (выдача оператору не всех параметров, а 
меньшего числа обобщенных результатов их функционального преобразова-
ния); 

- совмещенности показаний приборов с непосредственно воспринимае-
мой обстановкой: возможность хранения выданной информации в течение оп-
ределенного времени; 

- наглядности; 
- универсальности. 
Таким образом, предъявляемый человеку сигнал обратной связи должен 

быть высокоинформативен, но не вызывать информационной перегрузки. При 
малом количестве информации, содержащейся в образе, нагрузка будет мини-
мальна и вероятность запустить цепочку адаптационных реакций невелика. Пе-
ренасыщенный образ может вызвать информационную перегрузку, что приве-
дет к низкой эффективности тренинга. Совместить противоречивые требования, 
по нашему мнению, возможно за счет создания библиотеки образов с возрас-
тающей сложностью. 
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Во время сеанса БОС-тренинга человек должен находиться в состоянии 
спокойного бодрствования, необходимо избегать двигательной активности, а 
также исключить действие других стрессирующих факторов (громкие звуки, 
яркий свет, пониженная или повышенная температура в помещении и т.д.). С 
другой стороны, человек должен прилагать усилия при саморегуляции. Для 
поддержания оптимальной активности во время сеанса можно использовать, 
например, специально подобранные музыкальные фрагменты. 

Продолжительность одного сеанса БОС-тренинга, с одной стороны, не 
должна превосходить длительности первого периода стрессовой реакции (акти-
визации адаптационных защитных форм реагирования), с другой стороны, не-
обходимо время для развертывания всего комплекса реакций. Физиологически 
обоснованным можно считать минимальное время сеанса для взрослых людей 5 
минут, максимальное -30, для детей соответственно 3 минуты и 15 минут в за-
висимости от возраста (большее время для более старших). 

Сеанс БОС-тренинга является нагрузкой для организма, поэтому после 
окончания сеанса необходим восстановительный период продолжительностью 
10 - 30 минут. 

Длительность курса БОС-тренинга не должна превышать суммарной про-
должительности первого и второго периода первой стадии стрессовой реакции 
(10 - 14 дней), но для усвоения навыков саморегуляции требуется 5- 7 сеансов, 
поэтому оптимальным можно считать курс из 7 - 10 сеансов, проводимых каж-
Дый день или через день. 

Из схемы на рисунке 14.1 становится понятно, как можно оценить эффек-
тивность БОС-тренинга. Для этого нужно определить временные характеристи-
ки регулируемого параметра - как быстро достигается требуемое значение па-
раметра и в течение какого времени человек может удерживать его на должном 
уровне. Кроме того, необходимо отслеживать степень близости регулируемого 
параметра и задающего сигнала (например, с помощью оценки   среднеквадра-
тичного   отклонения) Эффективность будет тем выше, чем быстрее достигает-
ся требуемое значение, чем дольше оно удерживается на должном уровне и чем 
меньше отклонение от задающего сигнала. С энергетической точки зрения, это 
соответствует минимальным затратам энергии на достижение цели. 

 
16.7 Выбор регулируемого параметра 
 
В последние годы при оценке адаптационно-компенсаторных реакций в 

норме и при патологии придается большое значение изучению вариативности 
синусового сердечного ритма методом кардиоинтервалометрии (также приме-
няется термин «хронокардиометрия»). Синусовый узел сердца - это особый 
функциональный аппарат регуляции физиологических процессов с универсаль-
ной формой постоянного реагирования. Благодаря многочисленным связям с 
вегетативными центрами, гипоталамусом, мозжечком, корой больших полуша-
рий, реализующихся рефлекторно и по гуморальным каналам, синусовый узел 
обладает широким диапазоном реагирования и тем самым в кратчайшие сроки 
способен ответить на воздействие физического стимула или стрессового факто-
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ра. С кибернетической точки зрения, функциональное состояние организма яв-
ляется результатом управления в многоцелевой иерархической функциональ-
ной системе. Переходные процессы в биологической системе характеризуются 
вмешательством более высоких уровней управления в деятельность более низ-
ких. Исходя из данной концепции, P.M. Баевским была предложена модель сис-
темы регуляции сердечного ритма. Эта модель послужила основой для разра-
ботки методов математического анализа кардиоинтервального ряда, позволяю-
щих выявлять основные закономерности функционирования систем регуляции. 

Несомненными преимуществами метода кардиоинтервалометрии являют-
ся надежность и малая вариабельность показателей, наличие четкой зависимо-
сти между системами организма и параметрами кардиоинтервалограммы, неин-
вазивность метода при высокой точности и объективности получаемых резуль-
татов, а также интегральность показателей, дающая возможность объективной 
оценки вегетативного гомеостаза. 

Анализ литературных данных показал, что существующие системы с 
биологической обратной связью используют далеко не всю информацию, зало-
женную в сердечном ритме. Как правило, в качестве регулируемого параметра 
используется длительность RR-интервала или частота сердечных сокращений. 
По нашему мнению, перспективным направлением развития систем с биологи-
ческой обратной связью является применение интегральных показателей, ха-
рактеризующих уровень функционирования регуляторных систем организма. 
БОС-тренинг такого рода может оказаться эффективным средством для обуче-
ния самоконтролю и коррекции функционального состояния организма. 

 
16.8 Выбор направления изменений регулируемого параметра 
 
Существует всего три способа биоуправления по отношению к направле-

нию изменений: 
- увеличение  регулируемого  параметра  (например,  повышение темпе-

ратуры, участка кожи, усиление тонуса определенных групп мышц и т.п.), 
- снижение значения регулируемого параметра (например, уменьшение 

артериального давления, замедление ЧСС и др.); 
- знакопеременный тренинг, при котором задания на увеличение и 

уменьшение значений параметра чередуются. 
Считается, что указанные типы тренинга имеют разное клиническое зна-

чение: знакопеременный тренинг обеспечивает плавную равномерную нагрузку 
на все звенья регуляторной системы, что позволяет сбалансировать их взаимо-
действие и тем самым повысить адаптационные способности организма. Одно-
направленный тренинг служит для обучения сознательному управлению какой-
либо функции организма. 

Реализация данных типов тренинга также различна. Однонаправленный 
тренинг характеризуется величиной порога, которую необходимо достичь. В 
качестве такой величины могут выступать «нормальные» значения показателя 
(к примеру, требуется снизить систолическое АД до 120), собственные «ре-
кордные» показатели, зафиксированные во время предыдущих сеансов (такой 
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подход практикуется в БОС-системах, созданных в стиле компьютерных игр). 
Кроме того, величина порога может задаваться инструктором, исходя из акту-
ального состояния испытуемого, опыта проведенных сеансов и т д. 

Задающий сигнал при знакопеременном тренинге можно охарактеризо-
вать тремя параметрами: 

- формой сигнала (ступенчатая, пилообразная, синусоидальная), 
- амплитудой сигнала; 
- периодом изменений 
Подходы к выбору амплитуды при знакопеременном тренинге такие же, 

как и при однонаправленном. Выбор формы сигнала определяется прежде всего 
возможностями БОС-системы, а также задачами тренинга. 

Выбор периода изменений при знакопеременном тренинге - очень инте-
ресная и непростая задача, поскольку любой физиологический показатель не 
является статичным, а непрерывно изменяется в некоторых естественных пре-
делах под влиянием различных факторов внешней и внутренней среды. Частота 
задающего сигнала при этом не должна вступать в противоречие с собственны-
ми частотами колебаний физиологического показателя, имеющими важное зна-
чение для поддержания гомеостаза. 

Существует гипотеза о возможности обнаружения так называемых «резо-
нансных» частот: при совпадении задающей частоты с доминирующей собст-
венной частотой регулируемого параметра наблюдается значительное улучше-
ние качества тренинга (происходит минимизация отклонений от задающего 
сигнала). Однако, значение резонансной частоты индивидуально и может ме-
няться с течением времени, что затрудняет применение данной методики в ру-
тинной практике. По нашему мнению, для задающего сигнала при биоуправ-
леини целесообразно использовать частоты, физиологичные для данного пара-
метра (к примеру, для сердечного ритма это могут быть частоты, кратные час-
тотам дыхательных волн, а также медленные волны I и II порядков). 
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Заключение 

 
Анализ литературных данных показывает, что в подавляющем большин-

стве исследований оценка успешности (эффективности) тренинга проводится, 
как минимум, после окончания сеанса. В ходе сеанса оценку качества своей 
деятельности проводит сам испытуемый по изменению сигнала обратной связи, 
пытаясь так скорректировать свое состояние, чтобы его регулируемый пара-
метр достиг требуемой величины. Таким образом, в системе «человек - маши-
на» адаптивным элементом является человек. Наличие жестко заданной про-
граммы изменения задающего сигнала в ряде случаев может приводить к фру-
страционным реакциям со стороны испытуемых: при слишком сложной задаче 
биоуправления, когда длительное время не удается достигнуть требуемого зна-
чения, и в противоположном случае - когда заданный уровень достигнут, и дол-
гое время сигнал обратной связи не меняется. Особенно часто такие реакции 
возникают у людей с нестабильным эмоциональным фоном - у детей и взрос-
лых, имеющих психологические проблемы или страдающих соматическими за-
болеваниями, т.е. именно у той группы людей, которым показан БОС-тренинг. 

По нашему мнению, решением данной проблемы может являться созда-
ние такой системы, в которой будет проводиться непрерывная оценка эффек-
тивности биоуправления в ходе сеанса и необходимая коррекция сигналов об-
ратной связи.  
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Приложение А 
(обязательное) 

Реализация алгоритмов цифровой обработки сигналов 
Большинство из рассмотренных ранее алгоритмов обработки сигналов 

легко реализуются на языках программирования высокого уровня на любых 
процессорах. Можно выделить две основные тенденции в современных техно-
логиях: 

1. Аппаратно – программная с использованием специализированных про-
цессоров обработки сигналов (ЦОП, DSP - digital signal processor),  оснащенных 
необходимым программным обеспечением. 

2. Программная – реализуется на основе универсальных процессоров и 
необходимого программного обеспечения для определенной операционной 
системы. 

В связи с резким увеличением мощности процессоров персональных 
ЭВМ и появлением в структуре современных процессорных модулей техноло-
гий обработки сигналов (Multimedia Extension, MMX в процессорах Intel Pen-
tium) стала возможной обработка сигналов в реальном времени исключительно 
на программном уровне воспроизведение «цифрового» звука с применением 
различных эффектов, цифровые эквалайзеры, работающие в реальном времени, 
технологии сжатия аудиосигналов и т.д. Интенсивное развитие программных 
реализаций цифровых технологий обработки сигналов привел к созданию мощ-
ных высококачественных библиотек для различных языков программирования. 
Здесь мы рассмотрим одну из самых известных и мощных библиотек для про-
цессоров фирмы Intel, созданную для операционной системы Windows. Боль-
шая часть Intel Signal Processing Library (ISPL) написана на языке Ассемблер и 
оптимизирована для различных типов процессоров. Библиотеку можно скачать 
по адресу: 

ftp://download.intel.com/desing/perftool/perflibs/spl/exes/spl45/spl45.exe (на момент 
написания пособия). 

В состав библиотеки входит несколько групп функций: 
1. Арифметические функции и функции векторных вычислений; 
2. Функции преобразования массивов данных, 
3. Функции генерации сигналов; 
4. Оконные функции; 
5. Быстрое преобразование Фурье; 
6. Дискретное косинусное преобразование; 
7. Функции цифровой фильтрации;   
8. Функции вычисления свертки;   
9.Wavelet - преобразования.  
Функции реализованы в виде набора динамически загружаемых библио-

тек (DLL) Windows. 
Ниже приведены примеры реализации некоторых методов цифровой об-

работки сигналов в среде программирования Delphi и с использованием ISPL: 
1. Быстрое преобразование Фурье: 
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Unit FFT, 
 
interface 
Uses NSP; {модуль содержит описания для импортируемых из DLL 
функций} 
 
Туре 
Float = Single; {четырехбайтовое число с плав, точкой} 
PFloat = ^Float; {указатель на четырехбайтовое число с плав, точкой} 
Short = SmallInt; {16-ти битовое число со знаком} 
PShort = ^Short, 
NSPStatus = Integer; 
PSCplx = ^TSCplx; {указатель на комплексное число} 
TSCpIx = record {комплексное число) 
Re : Float, 
Im : Float; end, 
TFloatArray = array [0..999999] of Float; {массив четырехбайтовых чисел с 

плавающей точкой}; 
PFloatArray = ^TFloatArray; {указатель на массив}; 
TSCplxArray = array [0..999999] of TSCplx; {массив комплексных чисел}; 
PSCplxArray = ^TSCplxArray; 
Var 
InpP  : PFloatArray; 
FwdP : PSCplxArray; 
PowP : PFloatArray; 
invP : PFloatArray; 
DifP : PFloatArray; 
Procedure FastFT; 
implementation  
Procedure FastFT;  
Var I integer; 
Begin 
InpP := PFloatArray(nspsMalloc(128));{выделить память для 128 элемен-

тов типа float}  
FwdP := PSCplxArray(nspcMalloc(65)); {выделить память под 65 ком-

плексных чисел для результата прямого преобразования Фурье} 
PowP := PFlоаtАтту(nspcMalloc(65))У,{спектрмощности, float} 
invP := PFloatArray(nspsMalloc(128)), {результат обратного преобразо-

вания Фурье}  
For i:=0 to 127 do InvP^[i]:=50*sin(2*pi*i*10/127), {тестовый сигнал} 
DifP := PFloatArray(nspsMalloc(128)); {ошибка преобразования} 
nspsRealFftNip(PFloat(InpP),PSCplx(FwdP),7,NSP_Forw); {прямое FFT, 
параметры функции - указатель на исходный массив InpP, указатель на 

массив результатов FwdP, логарифм по основанию 2 от размера количества 
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преобразуемых точек - 7, флаги - NSP_Forw - выполнить прямое преобразова-
ние} 

nspcbPowerSpectr(PSCplx(FwdP),PFloat(PowP),64); {вычислить спектр 
мощности, параметры функции - указатель на массив комплексных чисел 
FwdP, указатель на массив действительных чисел спектра мощности PowP} 

nspsCcsFftNip(PSCplx(FwdP),PFloat(InvP),7,NSPJnv), {o6pamнoe FFT, 
осуществляется комплексное преобразование, параметры функции - указатель 
на массив комплексных чисел FwdP, указатель на массив результатов обрат-
ного преобразования InvP, логарифм по основанию 2 от размера количества 
преобразуемых точек - 7, флаги - NSPlnv -выполнить обратное преобразование 
} 

nspsbSub3(PFloat(InpP),PFloat(InvP),PFloat(DifP),128); {вычислить ошиб-
ку преобразования как разность между соответствующими элементами двух 
массивов, параметры функции - указатели на массивы действительных чисел 
InpP, InvP между которыми вычисляется разность, указатель на массив ре-
зультатов DifP} 

nspFree(InpP); {ocвoбодить  память, выделенную для массивов) 
nspFree(PowP); 
nspFree(FwdP); 
nspFree(InvP); 
nspFree(DifP); End; End. 
Использование ISPL позволяет эффективно вычислять преобразование 

Фурье сигнала, при этом вновь создаваемый код минимален. 
2. Фильтрация  сигнала  с  помощью   нерекурсивного   цифрового фильт-

ра: 

[ ] [ ] [ ]knxktapsny
tabslendth

k
−⋅= ∑

=0
:  

Здесь taps - массив коэффициентов фильтра, х - входной сигнал, у -  вы-
ходной. 

Unit FilterFER; 
 Uses NSP; 
 var 
Taps     : array [0..36] of Double; 
flaps    : array [0.36] of Float; 
fDlyl    : array [0. .36] of Float; 
TapsLen   : Integer; 
Status    : Integer, 
RLowFreq  : Double; 
RHighFreq : Double; 
InpP  : PFloatArray;  
OutP : PFloatArray,  
FIRState : TNSPFirState;  
Procedure FIR, Implementation;  
Procedure FIR;  
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Var 
I: Integer;  
Begin 
TapsLen := 30, {порядок фильтра - 30} 
RlowFreq := 0.2; {частота среза фильтра нижних частот, 0<f<0.5, ре-

альное     значение      частоты      среза      определяется     как RlowFreq * 
(частоту дискретизации)} 

 InpP :=PFloatArray(nspsMalloc(128)); {выделить память}  
OutP := PF]oatArray(nspsMalloc(128)); 
Status := nspdFirLowpass(RLowFreq,@Taps,TapsLen, NSP_WmHarm,0); 

{вычислить коэффициенты фильтра, параметры функции - частота среза 
RlowFreq, адрес массива коэффициентов Taps,    порядок    фильтра    TapsLen, 
тип окна сглаживания NSP WinHann, нормализация коэффициентов 0 - не 
требуется, в другом случае осуществляется преобразование коэффициентов к 
диапазону  1..1} 

{NSP_ WinRect - прямоугольное окно, NSP WinBartlett - окно Бартлетта, 
NSP' JVinBlackmanOpt - окно Блэкмана, NSP JVinHamming-окно Хэмминга, NSP 
WinHann - окно Ханна} 

for I := 0 tq TapsLen-1 do    fTapsfl] := Taps[I], 
For i:=0 to 127 do InvPA[i]:=50*sm(2*pi*i*2/127)+50*sm(2*pi.*i*60/127); 

{тестовый сигнал} 
nspsFirImt(@fTaps,TapsLen,@fDlyl, FIRState), {инициализировать фильтр, 

параметры функции - адрес массива коэффициентов фильтра в виде четырех-
байтовых чисел с плавающей точкой, flaps, длина фильтра TapsLen, адрес мас-
сива для линии задержки, jDlyl, указатель на структуру параметров фильтра, 
заполняется внутри функции}                                                                                              

nitspsbFir(FIRState,PFloat(InpP))PFloat(C)utP),128);{om^W7Zbm^oeaOTb 
массив,   параметры  функции     -  состояние  фильтра  FIRState, указатель на 
массив исходных данных InpP, указатель на массив выходных данных OutP, 
размер массива ~ 128 элементов} nspFree(InpP); nspFree(OutP);  

End; 
 End. 
В большинстве случаев нет необходимости создавать собственные функ-

ции для цифровой обработки сигналов, поскольку они имеются в большом ко-
личестве и доступны как бесплатные, условно - бесплатные или коммерческие 
пакеты. Достоинством библиотеки ISPL является то, что она создана фирмой - 
производителем и оптимизирована для процессоров Intel всех классов - от i386 
до Pentium 4. С другой стороны, это можно считать недостатком, поскольку 
программы становятся аппаратно - зависимыми, но в настоящее время это не 
является существенной проблемой в связи с широким распространением архи-
тектуры Intel и наличием клонов процессоров с такой же системой команд. 

Для обработки изображений может быть эффективно использована дру-
гая библиотека, созданная фирмой Intel - Intel Image Processing Library, IIPL. 
Содержит несколько групп функций обработки изображений: 

1. Функции создания изображений и доступа к ним; 
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2. Поточечные растровые и векторные логические операции, 
3. Различные линейные и нелинейные фильтры; 
4. Быстрое преобразование Фурье; 
5. Дискретное косинусное преобразование; 
6. Геометрические преобразования изображений (поворот, масштабиро-

вание); 
7. Аффинное преобразование; 
8. Билинейное преобразование, 
9. Перспективное преобразование; 
10. Произвольное   преобразование   с   использованием   таблицы коор-

динат. 
11. Преобразование цветовой модели; 
12 Статистические операции - построение гистограмм, выравнивание гис-

тограмм. 
13. Вычисление статистики изображения - нормы одного изображения 

(линейной, квадратичной, чебышевской) и норма разности двух изображений, 
моментов (от нулевого до третьего), взаимокорреляционной функции двух изо-
бражений, вычисление точки минимальной и максимальной яркости изображе-
ния. 

14. Сравнение изображений, пороговое преобразование; 
15. Морфологические преобразования. 
Библиотека обработки изображений реализована также в виде DLL для 

операционной системы Windows. Изображение хранится в виде специальной 
структуры, создаваемой внутри библиотеки. Преобразование из стандартной 
для Windows формы device independent bitmap (DIB) осуществляется при созда-
нии нового изображения. 

В основе библиотеки лежат общеизвестные алгоритмы обработки изо-
бражений, реализация которых оптимизирована для каждого процессора. Рас-
смотрим основные алгоритмы, которые реализованы в IIPL: 

1. Арифметические операции. В простейшем случае в качестве операндов 
операции участвуют яркость точки изображения и константа. Могут выпол-
няться операции сложения, умножения, вычитания,    деления,    возведения в 
квадрат, вычисление абсолютного значения яркости, умножения с последую-

щей нормировкой: 
Value
Valuesrc

dest ji
ji max_

,
,

⋅
=  

Аналогичные операции могут применяться к двум изображениям. В этом 
случае операндами операции являются соответствующие точки двух изображе-
ний. 

2. Логические операции. Для каждой точки одного изображения могут     
выполняться побитовые операции И, ИЛИ, ИСКЛЮЧАЮЩЕЕ ИЛИ с констан-
той, НЕ, сдвиг влево, сдвиг вправо. Для двух изображений - И, ИЛИ, 
ИСКЛЮЧАЮЩЕЕ ИЛИ. 

3.  Линейная фильтрация. 
3.1.Фильтр «размытия», сглаживания (blur): 
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Он формирует яркость точки выходного изображения как среднее значе-

ние от яркости соседних точек.  
3.2.   Двумерная свертка: 
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Здесь h - коэффициенты фильтра, которые вычисляются в зависимости от 

типа фильтра. Если h==l/(M*N), то получается усредняющий фильтр. Можно 
вычислять коэффициенты по формуле: 
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Здесь к, l - размер окна, обычно используются окна размером 3x3 (к=1; 

1=1), 5x5 (к=2,!=2). Коэффициенты фильтра соответствуют распределению Га-
усса, а сам фильтр - гауссовским. Этот фильтр является фильтром нижних час-
тот, его применение приводит к «размытию» изображения. 

Для некоторых наиболее распространенных фильтров в IIPL имеются за-
ранее вычисленные матрицы коэффициентов: 

Вертикальный градиентный фильтр: 
 
 
-1 0 1 
-1 0 1 
-1 0 1 
 
Горизонтальный градиентный фильтр: 
 
1 1 1 
0 0 0 
-1 -1 -1 
 
Вертикальный градиентый фильтр Собеля: 
 
-1 0 1 
-2 0 2 
-1 0 1 
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Горизонтальный градиентный фильтр Собеля: 
 
1 2 1 
0 0 0 
-1 -2 -1 
 
Фильтр верхних частот Лапласа (3x3): 
 
-1      -1      -1 
-1       8      -1 
-1      -1      -1 
 
Фильтр верхних частот Лапласа(5х5): 
 
-1      -3     -4      -3      -1 
-3       0      6        0      -3 
-4       6     20       6      -4 
-3       0      6        0      -3 
-1      -3     -4      -3      -1 
 
В IIPL реализовано около десятка различных линейных фильтров для об-

работки изображений. 
4. Нелинейная фильтрация. Самый распространенный нелинейный 
фильтр носит название медианного. 
4.1. Медианная фильтрация монохромных изображений осуществляется 

следующим образом: 
4.1.1. Строится вариационный ряд яркостей точек, расположенных в пре-

делах окна выбранного размера. 
4.1.2. Выбирается середина вариационного ряда, 
4.1.3. Это значение присваивается средней точке окна. 
4.2. Для цветных изображений медианный фильтр строится несколько 

иначе: 
4.2.1. Для всех соседних точек вычисляется расстояние в цветом про-

странстве: 
 

.- B(J)) abs(B(i) - G(j))  abs(G(i) - R(j))  abs(R(i)  Di ++= . 
 
Здесь i - номер точки, для которой проводится вычисление, j - номер од-

ной из соседних точек в пределах окна, Di- расстояние. 
4.2.2. Центральной точке окна присваивается значение цвета одной из то-

чек окна, для которой величина D минимальна. 
5. Двумерное преобразование Фурье изображения определяется выраже-

нием: 
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Если N и М можно записать в виде 2v, то для вычисления коэффициентов 

преобразования Aij и восстановления изображения Iij можно использовать бы-
стрые алгоритмы. Результаты преобразования обычно хранятся в так называе-
мом упакованном формате - сохраняется только половина коэффициентов, по-
скольку вторая половина вычисляется как комплексно - сопряженная величина. 

6. Двумерное дискретное косинусное преобразование (ДДКП): 
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Преимуществом двумерного косинусного преобразования является то, 

что для изображения, содержащего только действительные отчеты, коэффици-
енты ДДКП Aij также будут действительными, поэтому можно не использовать 
специальную форму хранения данных. 

7. Морфологические преобразования. 
7.1. «Эрозия». В результате применения этого алгоритма яркость каждой 

точки изображения заменяется минимальной яркостью в окне. В случае цвет-
ных изображений обработка осуществляется независимо для каждого цветового 
канала. Это приводит к уменьшению уровня шума и подчеркиванию границ 
светлых объектов на темном фоне. 

7.2. «Разрушение». В результате применения этого алгоритма яркость ка-
ждой точки изображения заменяется максимальной яркостью в окне. В   случае   
цветных   изображений   обработка   осуществляется независимо для каждого 
цветового канала. Это приводит к уменьшению уровня шума в виде узких ца-
рапин и пыли, и утолщению границ светлых объектов на темном фоне. 

8. Построение, выравнивание гистограмм и пороговая обработка. 
8.1. Пороговая обработка заключается в замене всех яркостей, меньших 

некоторого порога, на нулевую, а всех яркостей, больших порога, на макси-
мальную. Этот алгоритм часто применяется для создания черно-белого  изо-
бражения  из  монохромного  с  градациями  серого.   Часто используют моди-
фикацию этого алгоритма, которая состоит в том, что яркости, большие порога, 
не изменяются, а меньшие заменяются на минимальное значение. Такая моди-
фикация позволяет уменьшить влияние низкоамплитудного шума. 

8.2. Гистограмма изображения представляет собой аппроксимацию функ-
ции распределения яркости в изображении. Для построения гистограммы весь 
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диапазон яркостей разбивается на поддиапазоны, а затем подсчитывается коли-
чество точек, попадающих в каждый поддиапазон. 8 3.   Выравнивание гисто-
граммы. 

8.3.1. Строится гистограмма изображения, 
8.3.2. Каждый поддиапазон полученной  гистограммы делится на общее 

количество точек в изображении; 
8.3.3. На основе гистограммы строится функция преобразования яркости 

таким образом, чтобы  обеспечить наиболее равномерную гистограмму, это со-
ответствует максимальной энтропии и, как следствие, наиболее вероятному 
распределению яркости в присутствии шума. 

9. Интерполяция изображения. Многие операции обработки изображения 
связаны с восполнением недостающих отчетов - масштабирование, вращение, 
другие аффинные преобразования, передискретизация. Наибольшее распро-
странение получили три метода интерполяции - по ближайшим соседям, били-
нейная и бикубическая. 

9.1. Интерполяция по ближайшим соседям. Обозначим координаты точки 
исходного изображения (xs,ys), а результирующего - (xd,yd)- Яркость точки ис-
ходного изображения обозначим S(xs,ys), а результирующего - D(xd,yd). Тогда 
яркость точки изображения будет вычислена по формуле 

)()( ssdd у, round x)- S(round ,yD(x , 
то есть недостающие отчеты заменяются значениями яркости точки, бли-

жайшей к интерполируемой. Метод отличается простотой реализации, но при-
водит к довольно сильным искажениям изображения. 

9.2. Билинейная интерполяция. Возьмем четыре соседних к (xs,ys) точки: 
(x0s,y0s), (xl3,y0s), (xOs,yls), (xls,yls). x0s= целое(хs); xls=x0s+l, y0s== целое(уs); yls= 
y0s +1. Яркость результирующего точки изображения: 

( ) ( ) ( ) ( )
( ) ( ) ( ) ( )

( ) ( ) ( ).01,
,01,110,0

,01,110,0

10

1

0

ssssdd

ssssssss

ssssss

yyDyyDyxD
xxyxSxxyxSD

xxyxSxxyxSD

−⋅+−⋅=
−⋅+−⋅=

−⋅+−⋅=
 

 
Билинейная интерполяция требует существенно большего объема вычис-

лений, но приводит к лучшим результатам по сравнению с простым восполне-
нием по ближайшим соседям.  

9.3. Бикубическая интерполяция. Для бикубической интерполяции необ-
ходимо как минимум 16 точек, ближайших к (xs,ys):  

x0s= целое(xs); x1s=x0s+l, x2s=x0s+2, x3s=x0s+l;  
y0s= целое(уs), yls= y0s+l, y2s= y0s+2, y3s= y0s+3. 
 
Яркость точки записывается в виде полинома: 
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Таким образом, получается 16 неизвестных коэффициентов ау. Для их 

нахождения необходимо решить систему линейных алгебраических уравнений. 
При ее составлении вместо xs,ys подставляются координаты соседних точек 
x0s,y0s, xls.,,yls и т.д., а вместо D(x,y) подставляется значение яркости исходного 
изображения в этих точках. В результате получается система линейных уравне-
ний размером 16x16, решение которой дает искомые коэффициенты. Далее 
подставляем координаты точки результирующего изображения и получаем ис-
комое значение. Объем вычислений в методе бикубической интерполяции су-
щественно больше по сравнению с билинейной интерполяцией, но создает изо-
бражения с наилучшим качеством. 

 

eXSizesourc
XsizedestFxscale = ; 

 

eYSizesourc
YSizedestFyscale = . 

 
10.Геометрические преобразования. 
10.1. Изменение размера изображения. Для изменения размеров необхо-

димо указать масштабирующий коэффициент: 
Тогда координаты каждой точки конечного изображения будут вычис-

ляться по формуле: 
 

 Fyscale. YSource Ydest 
 Fxscale,  XSourceXdest 
==
⋅=

 

 
После вычисления координаты точке конечного изображения присваива-

ется яркость точки исходного. 
В том случае, когда размер конечного изображения превосходит размер 

исходного, могут появляться пропуски в результирующем изображении. Это 
происходит в том случае, когда берется каждая точка исходного изображения и 
пересчитываются координаты результирующего изображения. Лучше приме-
нять другой метод - вычислить размер конечного изображения и последова-
тельно брать координаты точек результирующего изображения и вычислять ко-
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ординаты соответствующих точек исходного. Этот метод гарантирует отсутст-
вие пропусков. Значение яркости в недостающих точках получается с помощью 
любого из рассмотренных выше способов интерполяции. 

10.2. Вращение изображения. Процесс вращения изображения вокруг его 
центра связан с преобразованием координат: 

 
 

(Angle). YSource (Angle) ource Ydest - XS
(Angle), YSource(Angle)  XSourceXdest 

cossin
sincos

⋅+⋅
⋅+⋅=

 

 
Вычисления несложны, но есть один нюанс - при вращении увеличивают-

ся размеры прямоугольника, в который вписано изображение. В результате не-
обходимо либо увеличивать размер изображения, либо отсекать часть изобра-
жений, выходящую за пределы прямоугольника. 

10.3. Отражение. Для создания зеркального отражения необходимо про-
сто поменять порядок следования строк или столбцов изображения на обрат-
ный - при отражении по вертикали первая строка становится последней, вторая 
- предпоследней и так далее. При отражении по горизонтали  такие   же  дейст-
вия   осуществляются   по   отношению   к столбцам. 

10.4. Произвольные геометрические преобразования. Операции 10.1 -10.3 
- это аффинные, линейные преобразования, которые не приводят к искажению 
изображения. Эти операции эффективны для коррекции линейных искажений, 
вносимых системой визуализации. Но часто геометрические искажения носят 
явно нелинейный характер и зависят от координат (например, эффект искрив-
ления изображения при наблюдении его через линзу, имеющий меньший раз-
мер). Такие преобразования часто применяются   для   создания   необычных   
визуальных   эффектов,   но изначально разрабатывались для коррекции нели-
нейных искажений. В общем случае закон преобразования координат записы-
вается в виде матрицы, имеющий такую же размерность, как исходное изобра-
жение. Каждая ячейка матрица содержит три числа:  два масштабирующих ко-
эффициента Fxscale, Fyscale   и угол поворота Angle. Таким образом, можно по-
строить любую функцию преобразования, но объем вычислений становится 
очень большим, поэтому при необходимости обработки изображений в реаль-
ном времени часто используется процессор обработки видеосигналов, который 
занимается коррекцией нелинейных геометрических искажений В то же время 
линейные преобразования с высокой скоростью могут выполняться на универ-
сальных процессорах 

11.Коррекция спектра. Эта операция применяется, как правило, для опти-
ческих изображений, полученных в видимом свете. Операция коррекция необ-
ходима для уменьшения влияния спектральной чувствительности датчиков на 
изображение. Цветные изображения кодируются в одной из цветовых моделей, 
например, в трехканальном виде - RGB (красный, синий, зеленый). Во время 
цветовой коррекции интенсивность компонентов RGB умножается на весовые 
коэффициенты, которые известны заранее. Как правило, весовые коэффициен-
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ты представляются в виде таблицы интенсивность - весовой коэффициент. Кор-
рекция может выполняться как с использованием общей таблицы для всего 
изображения, так и для каждой точки изображения в отдельности. 

12.Измерение оптической плотности участка изображения. Данная опера-
ция осуществляется после выделения определенного участка изображения. 
Граница выделенного региона должна быть замкнутым многоугольником. В 
простейшем случае граница прямоугольная и стороны параллельны координат-
ным осям. Средняя плотность измеряется как среднее или медианное значение 
яркости выбранного региона. Для точных измерений необходима обязательная 
калибровка при визуализации объектов, создающих точно известную плотность 
изображения. Также возможно измерение максимальной и минимальной плот-
ности в выбранном регионе. 
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