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 ак неоднократно отмечалось [1], реализа-
ция цифровых технологий в медицине в пер-
вую очередь связана с «оцифровкой» данных 
и накоплением больших данных. Это отражает 
вполне объяснимый тренд медицинской циф-
ровизации, связанный прежде всего с количе-
ственными изменениями, а не с появлением 
нового подхода к диагностике различных со-
стояний. Кроме того, необходимо отметить, что 
акустический анализ медицинских состояний, 

как правило, выполняется профессиональны-
ми врачами, для ультразвука – узкими специ-
алистами, в то время как проведение аускуль-
тации с использованием стетоскопа доступно 
широкому кругу медицинских работников.

В силу своей универсальности акустический 
анализ – весьма эффективный метод как вра-
ча общей практики, так и узкого специалиста. 
Выделим два направления акустического ана-
лиза: активное исследование (ультразвуковая 
диагностика, локация) и пассивное прослу-
шивание (аускультация). В дальнейшем мы 
остановимся на пассивных методах анализа, 
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поскольку воздействие их на организм мини-
мально. Необходимо отметить, что на приме-
нение новых методов анализа звуковых сиг-
налов оказывают влияние такие факторы, как 
консервативность методов ультразвукового об-
следования и аускультации, отсутствие моде-
лей и практики приема и анализа звуков, тре-
бующих высокой вычислительной мощности. 
Рассмотрим естественные результаты развития 
акустических технологий – УЗИ-сканеры и циф-
ровые стетоскопы.

 дним из лидеров в сфере ультразвуковой 
диагностики является компания Signostics, ко-
торая в 2009 году разработала свой первый 
ручной УЗИ-сканер. Устройство Signos RT, отли-
чающееся неплохим качеством изображения 
при размере экрана 2,7 дюймов,  компания 
определяет как самое маленькое и удобное 
ручное ультразвуковое устройство в мире, 
предназначенное для использования в аку-
шерских исследованиях, сканирования органов 
брюшной полости и сердца, отдельных перифе-
рических сосудов, определения пневмоторакса 
и плеврального выпота (рис. 1).

Вариант миниатюрного УЗИ-сканера 
Sonimage P3 представила компания Konica 
Minolta Medical Imaging в 2013 году. Данное 
устройство, аналогичное описанному выше 
Signos RT, производится по лицензионному со-
глашению.

 рогресс наблюдается и в консервативной 
области электронных стетоскопов. На сегод-
няшний день с помощью новейших устройств 
возможно обнаружение подозрительных ха-
рактеристик работы сердца. Таким неинва-
зивным, безрадиационным, быстрым и порта-
тивным инструментом для оказания помощи 
клиницистам в оценке звуков, связанных с кли-
нически значимой обструкцией коронарных ар-
терий, застойной сердечной недостаточностью 
и аномалиями сердечных клапанов, является 
система CADence, состоящая из цифрового сте-
тоскопа, используемого для записи сердечных 
тонов, встроенных датчиков для записи элек-
трической активности сердца (ЭКГ) и программ-
ного приложения CADence (рис. 2). Последнее 
представляет собой инструмент поддержки 
клинических решений, предназначенный для 
оказания помощи квалифицированному клини-
цисту в анализе нормальных/физиологических 
и патологических шумов сердца после записи 
сердечных тонов и ЭКГ.

Автоматизированный анализ сердечных то-
нов системой CADence должен производиться 
в сочетании с наблюдением врача, а также с 
учетом всей другой релевантной информации 
о пациенте, обязательной для постановки диа-
гноза. Система CADence не предназначена для 
использования в качестве автономного диагно-
стического устройства. 

Функции записи и сравнения звуков сердца, 
легких и других органов выполняет стетоскоп 
Stethee с помощью приложения Stethee. Дан-
ное устройство подключается непосредственно 
к любым проводным или беспроводным науш-
никам, возможно подключение к мобильному 
устройству. Устройство Stethee (рис. 2),  осна-
щено двухъядерным процессором, обработкой 
сигналов в реальном времени, двухквадратны-
ми сердечными и дыхательными фильтрами, а 
также технологией шумоподавления воздуш-
ного шлюза. Сочетание данных функций обе-
спечивает высокое качество прослушивания и 
позволяет повысить эффективность и произво-
дительность медицинской помощи.

Цифровой стетоскоп Thinklabs One также 

О 

УЛЬТРАЗВУКОВЫЕ СКАНЕРЫ

Рис. 1. Устройство ультразвуковой диагностики 
Signos RT
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ЦИФРОВЫЕ СТЕТОСКОПЫ
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упрощает медицинское обслуживание (рис. 
2). Это эффективный инструмент аускультации, 
используемый, в частности, в ведущих меди-
цинских учебных заведениях для эффективного 
обучения практическим навыкам аускультации 

и позволяющий в режиме реального времени 
наблюдать пациента одновременно препо-
давателем и студентами (в том числе удален-
но), использовать возможности визуализации, 
внешние микрофоны, мобильные устройства.

Рис. 2. Примеры аппаратов пассивного прослушивания звуков от внутренних органов

 ервоначально развитием модели цифро-
вого стетоскопа фактически являлся проект 
CARDIOM. Суть проекта заключалась в про-
слушивании звуков работы сердца через ми-
крофон мобильного устройства и сохранении          
аудиозаписей, соответствующих звукам сердца. 
Далее производилось установление соответ-
ствия звуков сердца и ЭКГ. Первичные данные 
собирались у кардиологов. Пациент приходил 
на ЭКГ к врачу, который через электронный 
стетоскоп записывал звук работы сердца и со-
ответствие в текущий момент ЭКГ сердца па-
циента. Для формирования качественной базы 
соответствий необходимы были данные десят-
ков тысяч пациентов. Поскольку один врач мог 
обеспечить данные 30-50 пациентов, проект 
оказался технически трудно реализуем.

Далее развитие проекта было в сторону 
устройства с тремя микрофонами эхографа 
RuCore 24/7 для размещения его на животе 
беременной женщины. С помощью получен-
ных звуков была построена 3D-модель пло-
да ребенка и его положение в утробе матери. 

Данный универсальный пассивный эхограф с 
широким кругом применения - от личного до 
специализированных клиник - предоставляет 
врачу записанную звуковую информацию для 
прослушивания, дает максимально полный 
набор сведений для врача и пациента (при до-
машнем использовании). 

Следующий макет прибора (бандаж или 
высокие трусы) содержит три микрофона с         
несферической диаграммой направленности 
(для точного определения направления на звук 
с учетом фазы), датчик сверхнизких частот, дат-
чик контакта с телом, колесико-курвиметр для 
определения перемещения по телу, датчики 
положения блока в пространстве и блок пере-
дачи данных, кнопку "начать измерения".

Все измерения отображаются на трехмер-
ной фигуре человека, а цветом выделяются ме-
ста рекомендуемого прикладывания прибора.

Измерения ведутся с перемещением при-
бора по телу. По мере накопления данных на 
фигуре начинает динамически отображаться 
сердце и легкие, а также крупные сосуды, да-
ющие звук и эхо, отображается сердце плода, 
положение которого позволяет моделировать 
положение всего плода в пространстве. Допол-
нительно измеряется корреляции пульса плода 

П 

ИСТОРИЯ ПРОЕКТА ОТ КАРДИОМА 
(CARDIOM) ДО ГОЛОСА ТЕЛА (BODYVO)
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и матери и строится допплер-модель кровото-
ка. Первично прибор калибруется - передвига-
ется по телу и придает макету реальные раз-
меры, что дает возможность зафиксировать 
изменения фигуры при течении беременности.

Отличием прибора от существующих являет-
ся визуализация работы органов (включая ра-
боту сердца матери и плода  - для беременных) 
в виде понятной неспециалисту графической 
модели.

Технические отличия – определение направ-
ления на источник звука, учет положения при-
бора в пространстве, высокая частота дискре-
тизации для сохранения особенностей сигнала.

Проект фазированной акустической 

антенной решетки

Дальнейшим развитием проекта является 
высокоточное изучение параметров акустиче-
ских сигналов. Техническая реализация выпол-
нена при помощи размещения на облегающей 
тело футболке решетки из n на m компактных 
микрофонов. Звук от этих микрофонов переда-
ется на смартфон и обрабатывается на нем.    

Первично для приёма акустических сигна-
лов, используется плотно соприкасающаяся с 
телом микрофонная решётка 7×3 микрофонов 
(рис.3).

Полученное устройство представляет собой 
фазированную антенную акустическую решетку 
(ФААР) для акустического сигнала – аналог циф-
ровой антенной решетки (ЦАР). Сигнал снима-
ется с частотой не менее 44 кГц с разрядностью 
8 и сохраняется на внешнем хранилище. Объем 
данных равен приблизительно 1 Мбайт/мин.

Переход от небольшого числа микрофо-
нов, позволяющих определить направление 
на источник звука с антенной решетки, связан 
с возможностью высокоточной локации источ-
ников звука, а также звуковой локации, когда 
синтезированная диаграмма направленно-
сти позволяет последовательно сканировать 
источники звука без перемещения приемных 
устройств по телу. Кроме того, ЦАР позволя-
ет обеспечить разрешение так называемого 
сверхрэлеевского типа.

Анализ спектра (в первую очередь - фазы 
сигнала) позволяет установить направление и 
расстояние до всех источников звука [20]. Та-
ким образом, можно определить следующие 
важные параметры внутренних органов:

- основной сердечный ритм и вариабель-
ность пульса;

- работа желудочков сердца;
- основной цикл дыхания для каждого легко-

го;

Рис. 3 Реализация применения микрофонной решетки для приема акустических сигналов
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- неоднородности и наличие жидкости в лег-
ких;

- движение крови в аорте и артериях.
После обработки сигналов можно постро-

ить:
- динамическую 3D модель  работы сердца 

и легких;
- модель кровообращения с вычислением 

функции артериального давления.
Для беременных возможно определить 

сердцебиение плода и его положение.
В перспективе, изучая гармоники спектра 

акустических сигналов ФААР, можно установить 
места отражения звуковых волн и определить:

- места появления опухолей;
- проблемы с кишечником,
- тромбы в сосудах.

Анализ источников акустических сигналов

Как мы заметили выше, фазированная ан-
тенная акустическая  решётка позволяет с вы-
сокой точностью установить направление на 
звуковой сигнал, а оперирование с частью ре-
шётки - вычислить точки пересечения направ-
лений в пространстве. Для этого необходимо 
разделить ФААР на три (минимум) подрешетки. 
Тогда пересечение трех лучей в пространстве 
точно даст расположение источника звука.

Такими источниками будут:
- желудочки и клапаны сердца;
- бронхиальные каналы;
- зоны звуковых аномалий кровеносных 

сосудов (сужение или расширение), которые 
дают перепад пульсовой волны и также явля-
ются источниками звука. 

При движении тела (ходьба, бег, физиче-
ские упражнения) положение источников звука 
(сердца и его частей) меняется, и это дает ма-
териал для создания динамической объёмной 
модели, что также является принципиально но-
вым.

Для беременных можно создать уникальную 
картину изменения положения плода в тече-
ние времени, ориентируясь на положение его 
сердца как источника звука.

Весьма важным является синфазность рабо-
ты сердца матери и плода. По этому параме-
тру на ранней стадии можно диагностировать 
множество проблем роста и развития плода, а 
также спрогнозировать посперинатальный пе-

риод его жизни.
Отражения звуковых волн идентифицируют-

ся по изменению фазы и позволят увидеть:
-  жидкость в лёгких;
-  неоднородности в тканях;
-  уплотнения в печени и почках. 
Тем самым решается задача ранней диагно-

стики:
- опухолей;
- непроходимости кишечника и спаек;
- наличие кист.

 апомним, что антенная решётка [2] — это 
совокупность излучающих (в нашем случае – 
принимающих) элементов, расположенных в 
определённом порядке, ориентированных и 
возбуждаемых так, чтобы получить заданную 
диаграмму направленности.

Будем рассматривать ФААР как аналог циф-
ровой антенной решётки (ЦАР) - антенной ре-
шетки с поэлементной обработкой сигналов, 
в которой сигналы от излучающих элементов 
подвергаются аналого-цифровому преобразо-
ванию с последующей обработкой по опреде-
лённым алгоритмам [3].

Более общее определение ЦАР предполага-
ет формирование диаграммы направленности 
как на прием, так и на передачу сигналов: в 
случае ФААР в первую очередь нас интересует 
проблема приема сигнала, однако нельзя от-
рицать возможность и активного воздействия 
на организм источниками акустических колеба-
ний как с целью диагностики, так и терапии.

Таким образом, цифровая антенная решёт-
ка (ЦАР) — пассивная или активная антенная 
система, представляющая собой совокупность 
аналого-цифровых (цифро-аналоговых) ка-
налов с общим фазовым центром, в которой 
формирование диаграммы направленности 
осуществляется в цифровом виде, без исполь-
зования фазовращателей [3]. В зарубежной ли-
тературе используются эквивалентные терми-
ны digital antenna array или smart antenna [4].

В нашем случае ЦАР работает в акустиче-
ском диапазоне и на прием.

Н 

ОСНОВЫ ПОСТРОЕНИЯ МАТЕМАТИЧЕ-
СКОЙ МОДЕЛИ АНТЕННОЙ РЕШЕТКИ
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Различие между ЦАР и разновидностью 
активной фазированной антенной решётки 
(АФАР) заключается в методах обработки ин-
формации. В основе АФАР лежит приёмопе-
редающий модуль (ППМ), включающий в себя 
два канала: приёмный и передающий. В ка-
ждом канале установлен усилитель, а также по 
два устройства управления амплитудно-фазо-
вым распределением: фазовращатель и атте-
нюатор.

В ЦАР в каждом канале установлен цифро-
вой приёмопередающий модуль, в котором 
аналоговая система управления амплитудой и 
фазой сигнала заменена системой цифрового 
синтеза и анализа сигналов [3, 5 - 8].

Теория цифровых антенных решёток (ЦАР) 
зарождалась как теория многоканального ана-
лиза (Multichannel Estimation) [9, 10]. Историче-
ски проблема начала обсуждаться и изучаться 
в 20-х годах ХХ века для определения направ-
лений прихода радиосигналов при помощи 
совокупности двух антенн по разности фаз или 
амплитуд их выходных напряжений [11]. 

В конце 1940-х годов подход анализа раз-
ности фаз привёл к появлению теории трёх-
канальных радиолокационных антенных ана-
лизаторов, обеспечивавших решение задачи 
разделения сигналов воздушной цели и отра-
жённого от подстилающей поверхности (зем-
ли, воды) «антипода» путём решения системы 
уравнений, сформированных по комплексным 
напряжениям трёхканальной сигнальной сме-
си [12]. Результаты экспериментальных изме-
рений с помощью аналогичного трёхантенного 
устройства были опубликованы Фредериком 
Бруксом в 1951 г. [13].

К концу 1950-х годов возрастающая слож-
ность решения радиолокационных задач обу-
словила необходимость применения электрон-
ной вычислительной техники [9, 10]. 

В 1957 г. Бен С. Мелтонт и Лесли Ф. Бейли в 
своей статье [14] предложили способы реали-
зации алгебраических операций по обработке 
сигналов с помощью электронных схем, являю-
щихся их аналогами, с целью создания машин-
ного коррелятора (a machine correlator) или ма-
шинного вычислителя обработки сигналов на 
основе аналоговой вычислительной машины. 

В результате замещения аналоговых вы-

числительных средств цифровыми буквально 
через несколько лет возникла идея использо-
вания быстродействующего компьютера для 
решения пеленгационной задачи, первона-
чально в отношении определения местопо-
ложения эпицентра землетрясения [9, 10]. Б. 
А. Болт стал одним из первых, кто реализовал 
эту идею на практике [15], написав программу 
для IBM 704 по сейсмопеленгации на основе 
метода наименьших квадратов. Сотрудник Ав-
стралийского национального университета Е.А. 
Флинн использовал аналогичный подход [16].

В Советском Союзе потенциальные возмож-
ности многоканальных анализаторов впервые 
оценил Поликарпов Б. И. [17] в 1961 г. Им были 
изучены анализаторы фазового типа с равными 
или кратными расстояниями между фазовы-
ми центрами приёмных каналов, на выходах 
которых напряжения подвергаются корреля-
ционной обработке. С помощью вычислитель-
ных машин определяются угловые координаты 
источников сигналов. Поликарпов Б. И. указал 
на принципиальную возможность разреше-
ния источников сигналов с угловым расстоя-
нием, меньшей ширины главного лепестка ди-
аграммы направленности антенной системы   
(сверхрэлеевское разрешение) [9, 10].

Конкретное решение задачи сверхрэлеев-
ского разрешения источников излучения было 
предложено в 1962 году Варюхиным В.А. и За-
блоцким М.А., которыми был изобретён соот-
ветствующий способ измерения направлений 
на источники электромагнитного поля [18]. 
Данный способ основывался на обработке ин-
формации, содержащейся в распределении 
комплексных амплитуд напряжений на выхо-
дах амплитудных, фазовых и фазово-амплитуд-
ных многоканальных анализаторов, и позволял 
определять угловые координаты источников, 
находящихся в пределах ширины главного ле-
пестка приёмной антенной системы [9, 10].

В дальнейшем Варюхиным В.А. была разра-
ботана общая теория многоканальных анализа-
торов, основанная на обработке информации, 
содержащейся в распределении комплексных 
амплитуд напряжений на выходах антенной ре-
шётки [10]. Эта теория рассматривает способы 
определения угловых координат источников 
в зависимости от угловых расстояний между 
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ними, фазовых и энергетических соотношений 
между сигналами, а также функциональные 
схемы устройств, реализующих теоретические 
выводы. Определение параметров источников 
производится непосредственным решением 
систем трансцендентных уравнений высокого 
порядка, описывающих функцию отклика мно-
гоканального анализатора. Трудности, возни-
кающие при решении систем трансцендентных 
уравнений высокого порядка, были преодо-
лены Варюхиным В.А. путём «сепарации» не-
известных, при которой определение угловых 
координат сводится к решению двух или даже 
одного уравнения, а определение комплекс-
ных амплитуд — к решению систем линейных 
систем уравнений порядка N [19].

Кратко рассмотрим приёмный канал ЦАР 
и ФААР. Основа приёмного канала — анало-
го-цифровой преобразователь (АЦП) [21-23]. 
Аналого-цифровой преобразователь заменяет 
в аналоговом варианте реализации активного 
модуля два устройства: фазовращатель и атте-
нюатор. АЦП позволяет перейти от аналогового 
к цифровому представлению сигнала для даль-
нейшего его анализа в схеме цифровой обра-
ботки сигнала.

Для корректной работы АЦП в канале так-
же присутствует ещё малошумящий усилитель 
(МШУ) [21-23]. МШУ поднимает амплитуду сиг-
нала до требуемого уровня для дальнейшей 
оцифровки.

Несколько слов необходимо сказать о пре-
образовании частоты в ЦАР. При работе с сиг-
налами, оцифровка или цифро-аналоговое 
преобразование которых на несущей частоте 

является неэффективной (недостаточная раз-
рядность и канальность имеющихся АЦП/ЦАП, 
их высокое энергопотребление и т. п.), в ЦАР 
может выполняться одно или несколько про-
межуточных преобразований частоты [21-23]. 
Следует отметить, что всякое преобразование 
частоты вносит дополнительные погрешности в 
обработку сигналов и снижает потенциальные 
характеристики ЦАР. Для акустического сигнала 
это также верно.

овый подход к акустическому анализу по-
зволяет решить массу проблем в области ме-
дицинской диагностики. В частности, для аку-
стической ЦАР и ФААР возможны выявление и 
локация внутри организма объектов, размер 
которых гораздо меньше ширины диаграммы 
направленности, что является впечатляющим 
результатом.

Преимущество цифровой медицины, опира-
ющейся на математические методы, в том чис-
ле в области обработки сигналов, заключается 
в возможности получать результаты высокой 
точности и глубины диагностики, что позволит 
не только улучшить качество диагностических 
процедур, но и сделать их более понятными и 
доступными как для врачей, так и для пациен-
тов.

На описанный способ подана патентная за-
явка «Способ акустического анализа состояния 
организма» [24].

Н 
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