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О Б Щ А Я  Х А Р А К Т Е Р И С Т И К А  Р А Б О Т Ы

А & туадьдасть__TSMbK Обнаружение и определение
параметров объектов на основе регистрации и анализа 
рассеянного ими зондирующего излучения по-прежнему является 
одной из актуальных задач радиофизики. Особый интерес 
представляет разработка дистанционных методов характеризации 
биологических тканей с патологическими изменениями на ранней 
стадии развития, особенности структуры которых требую т 
разработки целого комплекса методов и средств, использующих 
различные физические явления при взаимодействии волновых 
полей с объектом. При решении этих задач вполне логично 
использовать опыт, накопленный в разработке радйо и 
гидролокационных методов, таких как применение сложных 
сигналов с соответствующ ей обработкой на приёме, систем 
фазированных излучателей и приёмников, доплеровских систем и 
т. д.

В настоящее время ультразвуковое зондирование широко 
применяется в медицине. Однако, специфика биообъектов требует 
существенного повыш ения эффективности применяемых методов.

В этой связи пелы о работы  является разработка 
эффективных методов и приборов для характеризации 
биообъектов с ранними патологическими образованиями на основе 
теоретических и экспериментальных исследований спектрального 
состава рассеянного излучения, в том числе част'отно- 
модулированного и эф ф екта Доплера.

В соответсвии с этим основными задачами диссертации 
являются:

1. Построение физико-математических и биоакустических 
моделей многослойных кровеносных сосудов, в том числе с 
патологическими включениями, и проведение теоретических и 
экспериментальных исследований их собственных колебаний, а 
такж е особенностей дифракции и рассеяния звука на них.

2. Разработка методики теоретического анализа рассеяния 
волн на объёмны х включениях в биоорганах и их 
экспериментальный спектральный анализ.

3. Проведение экспериментальных исследований 
спектрального состава рассеянных полей при использовании 
линейно частотно-модулированного (ЛЧМ ) импульса в качестве 
зондирующего сигнала.
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4. Разработка автоматизированного доплеровского 
томографа с воссозданием цветного изображения доплеровского 
сигнала, совмещённого с двумерным (B-mode) изображением.

5. Разработка алгоритмов обработки, получаемой 
цифровой информации.

Метопы исследования. Анализ собственных частот и 
рассеяния волн сосудами базируется на гипотезах Тимошенко, 
Клрхгофа-Лява, а такж е на мембранной теории для изотропных и 
анизотропных оболочек. Классификация неоднородностей требует 
использования приближений Рэлея-Ганса, Рытова, а такж е метода 
интегральных уравнений. Для идентификации рассеивателей и 
инородностей в биотканях применён Л Ч М  сигнал с последующим 
спектральным анализом. Во всех экспериментальных 
исследованиях применялись современные радиофизические 
принципы цифровой обработки информации. Частотная обработка 
проводилась с использованием преобразования Фурье 
комплексного рассеянного сигнала, временная - с помощью 
автокорреляционного алгоритма.

Научная новизна писсертапии состоит в том, что:
1. Впервые проведено систематическое исследование 

резонансных свойств нормальных и патологических кровеносных 
сосудов с целью повышения достоверности диагностики сосу­
дистых заболеваний по спектрам многорезонансных колебаний.

2. Впервые реализована возможность применения 
импульсных JI4M  сигналов для характеризации биологических 
тканей на основе спектрального анализа рассеянных акустических 
полей.

3. Впервые проведено систематическое исследование 
формирования плоской волны, сформулированы критерии для 
выбора пространственного расположения рассеивателя при 
проведении модельных испытаний в лабораторны х условиях.

4. Впервые разработана автоматизированная 
сканирующая ультразвуковая система, позволяю щ ая после 
специальной цифровой обработки радиосигналов получить 
двумерное изображение молочной ж елезы  целиком, точно 
локализовать опухоль и произвести доплеровский анализ 
кровотока новых кровеносных сосудов. Это даёт возможность 
диагностировать опухоли с целью определения злокачественности 
на ранней стадии развития.
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5. Разработаны алгоритмы обработки полученной с 
помощью автоматизированной сканирующей системы цифровой 
информации и экспериментально оценены их возможности в 
лабораторных и клинических условиях.

П рактическая пенность работы  состоит в том, что на 
основе проведенных теоретических и экспериментальных 
исследований разработаны эф ф ективны е методы и соответству­
ющие приборы, позволяющие:

1. По наличию характерных многорезонансных колебаний 
проводить диагностику сосудов с патологиями типа 
атеросклеротического обрастания.

2. Диагностировать злокачественны е образования в 
биологических тканях на основе многопозиционных фазированных 
систем излучатель/приёмник по диаграмме рассеяния и спектрам 
рассеянных сигналов.

3. На базе созданной доплеровской локационной системы 
и разработанных алгоритмов цифровой обработки информации 
диагностировать злокачественные образования молочной железы 
на ранней стадии развития.

Проведены клинические испытания автоматизированной 
сканирующей системы в Институте У льтразвуковой Диагностики 
Томас Дж ефферсон Университета-Госпиталя и продемонстри­
рована высокая эффективность разработанного метода и системы 
в целом. Продемонстрированы преимущества данной системы в 
сравнении с дорогостоящими серийно выпускаемыми ультра­
звуковыми системами.

Разработанные методы дистанционного зондирования 
могут такж е применяться в радиолокационных системах для 
определения структуры и формы сложных объектов.

Н а заш иту выносятся следующие основные положения:
1. М одифицированные физико-математические и 

биоакустические модели кровеносных сосудов, позволяющие 
учесть спектральные особенности рассеянного излучения и 
определить характерные частоты при наличии патологий.

2. Результаты теоретических и экспериментальных 
исследований рассеянных полей от кровеносных сосудов и 
объёмных объектов близких по ф орме, позволяющие на основе 
различия их временных и спектральных характеристик обеспечить 
характеризацию биологических тканей.
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3. Результаты экспериментальных исследований 
рассеянных полей при использования JI4M  импульса в качестве 
зондирующего сигнала.

4. Доплеровсклй том ограф  с воссозданием цветного 
изображения доплеровского сигнала, совмещённого с двумерным 
изображением.

А пробапия работы . М атериалы диссертации 
докладывались и обсуждались на 6, 7 и 9 Конференциях по 
Статистической Гидроакустике в 1975, 1977 и 1978 годах 
соответственно, 121 конференции Acoustical Society of Am erica в 
1991 году, на 13 Международной Конференции IE E E  Engineering in 
Medicine and Biology Society в 1991 году, Международной 
Конференции IE E E  U ltrasonic Symposium в 1991 году, Ежегодной 
Конференции A m erican Institute U ltrasound in Medicine в 1992 
году. Международной Конференции IE E E  U ltrasonic Simposium в 
1993 году, Украинской конференции: Акустические методы в 
медицине в 1994 году, III Сессии Российского Акустического 
Общ ества в 1994 году.

Лнчш>й вклад  автора  ддсссртадиодной р а б о т  состоят д ;
1. Разработке нового способа диагностики кровеносных 

сосудов на основе резонансных свойств нормальных и 
патологических сосудов.

2. Разработке нового способа диагностики объёмных 
инородных включений в биологических тканях на основе 
спектрального анализа рассеянных сигналов.

3. Разработке метологии проведения лабораторных 
исследований рассеянных сигналов с целью формирования плоской 
волны с заданными вариациями амплитуды и ф азы  на поверхности 
рассеивателя.

4. Разработке и создании комплекса аппаратуры для 
исследования рассеянных сигналов и проведении лабораторных 
исследований с использованием импульсных ЛЧМ  сигналов для 
диагностики инородностей в однородных органах (печени).

5. Разработке и создании автоматизированной B-mode 
сканирующей Доплеровской системы для диагностики 
злокачественных опухолей молочной железы.

6. Проведении лабораторных и клинических испыпаний 
разработанной системы на базе Томас Д ж еф ф ерсон Университета- 
Госпиталя, Ф иладелфия, США.
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Публикапяи. Основные результаты  диссертации 
опубликованы в 15 работах, список которых приведен в конце 
автореферата.

Структура и объём  диссертации. Диссертация состоит из 
введения, четырёх глав, заклю чения и содержит 121 страницу 
основного текста, списка литературы из 129 наименований, 99 
рисунков, 3 таблиц, 7 приложений. О бщ ий объём  работы 
составляет 212 страниц машинописного текста.

О С Н О В Н О Е  С О Д Е Р Ж А Н И Е  Р А Б О Т Ы .
Введение. Обоснована актуальность темы , сформули­

рована цель работы, показана научная новизна полученных 
результатов. Кратко изложено содержание работы  по главам.

Глава 1. В первой главе построены биоакустические и 
физико-математические модели тонкостенных и толстостенных 
изотропных и анизотропных цилиндрических многослойных 
кровеносных сосудов с учётом возможных патологических 
изменений типа атеросклероза или сахарного диабета. В задаче 
рассеяния падающей плоской волны кровеносным сосудом всё 
облучаемое пространство делится на три области. Первая область- 
внутренность сосуда с потоком вязкой крови, скорость которого 
и0 . Вторая область- внешняя к сосуду, обладает вязкостью 

биологических тканей. Третья область- сосуд непосредственно, 
который описывается одним из уравнений колебаний оболочек. В 
работе рассматриваются два типа уравнений: уравнение колебаний 
по гипотезе Тимошенко и уравнение Кирхгофа-Л ява в зависимости 
от соотношения толщины стенки сосуда и его срединного радиуса. 
Модули упругости в трёх областях считаются комплексными. 
Уравнение колебаний оболочки в операторной ф орм е имеет вид: 

[Ls + L Fq 0 + L M] [ q ] ,  (1.1)

'Де Ц ,  L p Ц^- являются линейными дифференциальными 
ш ераторами, в частности, L  - структурный оператор оболочки, 
пределяемый выбором конкретной гипотезы; Lp- оператор 
.вазистатических и статических давлений и напряжений, 
ействующих на сосуды; L^,- оператор инерционных сил оболочки; 

!о(Ях.Че-Чг А 0 ) Т - матрица квазнстатических и статических
тагрузок со стороны внешней и внутренних сред; q(qj  ,qg ,q r ,0,0) - 

атрица динамических нагрузок со стороны внешней и внутренней



сред, возникающих под действием падающей P j n c , рассеянной psc, 
и прошедшей pref ультразвуковых волн давления, а такж е за счёт

Тпоступательного движения крови и 0 вдоль оси х; X(u,u,w,Yx ,Ye) - 
матрица неизвестных составляющих вектора перемещения й и 
углов поворота нормали в плоскостях гб а гх цилиндрической 
системы координат оболочки; индекс "Т" означает операцию 
транспонирования матриц. К  уравнению колебания оболочки 
добавляются законы Навье-Стокса для первой (i= l) и второй (i=2) 
сред:

Ті = [-Л р 0 - Р і  + XjVi3i]xї + 2 (0.іС, і = 1,2, (1.2)

Векторы скорости для двух сред имею т вид:

^  = УФ; + У х Ч * . V¥j =0 , = V xejM 'jj + V x (V x ex4,2 i), (1.3)

где Ф ;- потенциал колебательной скорости, 4*,- векторный 
потенциал колебательной скорости. Функции Ф ;и 4 '1;, У2і 
удовлетворяют уравнениям Гельмгольца с комплексными 
волновыми числами, а давление в двух средах имеет вид:

Pi = P i —---------л _г)<Аі
э э !-------- ф

Эх л ,
Ф і,і=1,2 , (1.4)

Pi
где 5 ji-символ Кронекера.
Граничные условия на срединной поверхности оболочки при r=R, 
где R- радиус срединной оболочки, имеют вид:
а) кинетические

— (^W
= U + 6 j,e rU0 — , где Uj = e r \)r i + e eu 9j + e xu xi

OX

б) динамические

q =т(і)(т',0,0,)
Неизвестными величинами являются и ,и ^ ,у ,[ ,у 0 ,Ф 1 ,Ф2 ,Ч,11, 

't 'l2 ’V2i ’ 't, 2 2 - Д™ их определения используем 5 уравнений и 6 

граничных условий. Все неизвестные функции разлагаются в ряд 
Фурье по углу 0. В операторной ф орм е уравнение имеет вид

[A ]x[Y ] = [B], (1.5)
где [А]- матрица оболочки, [В] -матрица возмущения и [Y]- 
матрица компонент Фурье 11 неизвестных. В частности, давление 
рассеянной волны имеет вид:
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- _ P  V c  ° H l 1 > ( h L 2 f )
Pse Po о1 (іу

Q—0 Н (піУ(У і)

i cv , 2ргс2 ,пУ\
(1У

H„ (y i)Z E l_

cos(n0)xexp(ikl2x), (1.6)

где є 0 =1, £n = 2, n > 0 , І = / Т ,  У! = R ' h L2 • hL2 = k L2 ~ kx2-

0) 2 2 4 COJJ.9 Q)
k L 2 = ------• k x2 = k2 s ln a o. cL 2 = c2 ( l - lT ------f ) . k 2 =  —  -

CL2 3 P2C2 c2
2

CL2 = X2 ^P2> Х 2'модУль упругости ткани, а  - угол падения (d j-

угол преломления) относительно нормали к сосуду, П21 = —  s in a 0 ,
с 2

s in a j = n2i / ( 1 -  Mn2i) ,  М = Vq / c j-число Маха в крови.
Суммарный импеданс Z ^ j , входящий в формулу (1.6), 

состоит из суммы импеданса излучения во внутреннюю вязкую 
движущуюся среду (кровь), импеданса излучения во внешнюю 
вязкую среду (мягкие ткани) и собственного механического 
импеданса кровеносного сосуда (оболочки). Его конкретный вид 
зависит от выбранной гипотезы описания оболочки.

В работе проведены численные расчёты давления 
рассеянной волны и трёх импедансов для разных типов сосудов: 
аорт, артерий, артериол, венул, вен и крупных вен. В работе такж е 
рассмотрен вариант двухслойной оболочки, представляющей собой 
модель атеросклеротического сосуда с дополнительным 
внутренним слоем, а такж е ряд других многослойных сосудов. 
Учитывая, что модуль упругости в стенках сосуда имеет величину

f t  Япорядка 10 -10 П а, что значительно меньше, чем у металлической 
оболочки, кровеносный сосуд обладает более широкой полосой 
акустического запирания для волн, распространяющихся в крови. 
Эта полоса для эластичных сосудов более, чем в 20 раз шире, чем 
для эквивалентных металлических оболочек, что демонстрирует 
Рис. 1. Заш трихованная линия означает полосу запирания сосуда.

В работе показано, что скорость течения крови влияет на 
фазовую скорость акустических волн, замедляя их движение при 
движении крови против распространения волны и ускоряя их при 
совпадении скоростей. Эти изменения могут достигать 30% для 
крупных кровеносных сосудов. Соответсвующим образом будут
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Рис. 1
повышаться или понижаться частоты собственных колебаний 
сосудов, что позволяет производить их клиническое 
диагностирование.

Такж е продемонстрировано, что наличие патологий типа 
атеросклеротического обрастания кровеносного сосуда может 
быть зарегистрировано наличием многорезонансных колебаний 
сосуда в информативном диапазоне частот, который составляет: 
для артериол и венул 1 кГц-1 МГц, для артерий и вен- 300 Гц-120 
кГц, для аорт и крупных вен 30 Гц-15 кГц. Наиболее
информативным и наиболее экспериментально наблюдаемым 
диапазоном для указанных кровеносных сосудов является 
низкочастотная область диапазонов, где сконцентрированы 
главные резонансы и антирезонансы сосудов в отдельности и 
системы сосуд-кровь в целом.

Г лава 2. Во второй главе рассматривается рассеяние волн 
на объёмных патологических включениях в биоорганах. 
Продемонстрировано, что использование приближённых методов в 
задачах ультразвуковой диагностики патологических включений в 
биологических тканях имеет определённые ограничения. 
Рэлеевское приближение правильно описывает поле в мозговой 
среде в диапазоне частот от 1 до 10 МГц при наличии 
патологического включения размером не более 0,1-0,2 мм. 
Борновское приближение хорошо описы вает рассеянное поле от 
патологического включения с волновым сопротивлением, слабо 
отличающимся от волнового сопротивления окружаю щ ей среды, 
для углов вблизи прямого и обратного эхосигналов. Метод 
интегральных уравнений точно описы вает все отмеченные 
ситуации, однако для патологических включений размером в
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несколько сантиметров требуется либо численное решение 
системы уравнений, либо прменение итераций в несколько
порядков. Решение задачи при этом сводится к системе 
интегральных уравнений Фредгольма 2-го рода с неизвестными 
потенциалами двойного w(y), y e S  и простого v(y) слоев, с 
функцией Грина трёхмерного свободного пространства и 
интегральными операторами в форме Фредгольма:

(1 + m)w(z) + (К -  mK0 )w(z) + р(Т -  ш 2 Т0 )v(z) = -2 u inc (z),

_  _  ______  2 Эи- (2.1)
(1 + m)v(z) -  (К ' -  m J Q v (z ) -  (Т -  TQ)w(z) = ------

р Эп(г)
y .z e S

Здесь т  = р0 /р , п = с / с 0 гд ер 0с0 - волновое сопротивление 
рассеивателя, а рс- волновое сопротивление окружающей среды; 
черта сверху над интегральными операторами К, Kq ,
Т, Т0 , К ', указы вает на то, что они действуют между точками у 
и z, и ^ -  потенциал падающей волны, п(г)-внешняя к рассеивателю 
нормаль. На Рис. 2 изображена диаграмма рассеяния
патологического включения в мозговой среде.

р, -  1041 шг1ы'. р ,  —13*1 О-/и1, г - 0 ,1 « .  

4 - О Л  » . .« J* . С . - Ш 7  к /с .  с, -1537 

L -0 .0 0 2  а

Рис. 2

Анализ диаграмм рассеяния показывает, что увеличение 
размера рассеивателя в 2 раза приводит к увеличению прямого и 
зеркального рассеяния на величину порядка 10 дБ; увеличение 
волнового сопротивления рассеивателя в 1,5 раза приводит к 
увеличению общего рассеяния на 40-50 дБ. На высоких частотах 
(порядка 10 МГц) более чётко проявляется выделение зеркального 
прямого и аномального рассеяния. Изменение вытянутости
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включения в 10 раз (по эксцентриситету от 0,1 до 1) приводит к 
изменению обратного и прямого эхосигналов на 40 дБ. При 
изменении размера рассеивателя в 10 раз диаграмма становится 
многолепестковой, при этом, уровень сигнала в обратном 
направлении увеличивается на 20 дБ , а в прямом и зеркальном 
направлениях до 40 дБ.

Анализ амплитудно-частотных характеристик (А Ч Х ) и 
спектров эхосигналов показал, что А Ч Х  обратного эхосигнала 
существенно зависит как  от волнового размера включения, так и 
его вытянутости по отнош ению к сферическому. Число 
максимумов и минимумов в А Ч Х  существенно зависит от размеров 
включения.

Аналих А Ч Х  и спектров эхосигналов в ВКБ-приближении 
показал, что изменение размера включения от 0,5 мм до 10 мм при 
его волновом сопротивлении слабо отличающемся от волнового 
сопротивления окружающих тканей приводит к заметному 
изменению эхосигнала, особенно в прямом направлении. Это 
позволяет установить наличие инородности в тех случаях, когда 
стандартные методы ультразвуковой диагностики не дают 
возможности локализовать опухоль.

Вопрос идентификации инородностей с малыми 
волновыми размерами представляет интерес с точки зрения 
диагностики опухолей на ранней стадии развития. В этот период 
размер инородности составляет доли миллиметра. В диапазоне 
частот ультразвуковой диагностики 1-10 МГц волновой размер 
инородности леж ит в прееделах 0,5-3. Для объектов с такими 
волновыми размерами возможно применение строгих решений 
волнового уравнения.

Нами продемонстрировано, что А ЧХ  рассеяния при 
малых волновых размерах включений позволяют определить 
незначительные изменения их формы и размеров. Рассмотрим 
рассеяние плоской волны на упругом эллипсоиде, незначительно 
отличающемся от сф еры . Представим падающую и рассеянную 
волну в виде разлож ений по сферическим волновым функциям и 
используем метод малого параметра. В качестве малого параметра 
примем эксцентриситет эллипса v = l - a 2 / b 2, где а и Ь- полуоси 
эллипса. Выражение для падающей волны имеет вид:
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P. = Р о  є * - 9 = XXе» А-  p ” ( c o s 0 o ) >  (2.2)
m - О о = m

где £0 = 1, еш = 2 для m > 0, P“ (cos0o) - присоединённая функция 
Лежандра, г и 8 - сферические координаты в плоскости <р = 0.
По аналогии с падающей волной, разложим рассеянную и 
прошедшую волну в ряд по сферическим волновым функциям:

Р. = ' (а°“  + V bnj ' h“(kr) ’ P“ (cos0°) (2-3)
m = 0 n= m

Р = ХХЄт ' (“nm + Vb“m-1' j" (k r) ' Р“ ( « » 0<,) (2.4)
m=0 o=m

Неизвестные коэф ф ициенты  могут бы ть определены исходя из 
граничных условий на поверхности эллипсоида:

(р. + P*̂ lr=f(e) рЦ . >  (2-5)= Г(в) Пг=Г(в)

Яш + 4«n|r=:f(8) = ч1г=Г(в)» (2.6)

где р, и - давление и нормальная компонента скорости во 
внешней среде для падающей волны, ps и qm - то же для рассеянной 
волны, а р и q - во внутренней среде, соответственно.

К ак правило, волновое сопротивление злокачественной 
опухоли меньше, чем волновое сопротивление окружающей 
среды. В этом  случае, для опухолей на ранней стадии развития, 
когда волновой размер опухоли леж ит в пределах 0,5-3, выражение 
для давления рассеянной волны имеет вид:

-3 6 z -v (1 2 z  + z3 + 3z3cos(20))
ри (0) = --------------------—------------------- +

з 6 (27)z3(l + — v)cos0cos0o + z3( l + —v)sin0 sin0o

Индикатрисы рассеяния на сфере и эллипсоиде при падении волны 
под углом 30° к оси а приведены на Рис. 3.

Приведенные результаты  демонстрируют, что для 
патологических включений, волновое сопротивление которых 
меньше волнового сопротивления окружающей среды, амплитуда 
рассеянного поля в прямом направлении значительно превыш ает
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амплитуду рассеянного сигнала в обратном направлении. Это 
означает, что на ранних стадиях развития злокачественной 
опухоли двухпозиционные (многопозиционные) ультразвуковые

Рис. 3
диагностические системы значительно более эф ф ективны , чем 
однопозиционные.

Глава 3. Для объектов сложной форм ы  достаточно 
точных методов расчёта рассеянных сигналов не существует. 
Информация об их рассеивающих свойствах может быть получена 
только с помощью приближённых методов вычислений и 
экспериментально. Точность измерения временных и 
спектральных характеристик рассеянных сигналов зависит от того, 
насколько падающая волна близка к плоской.

В работе приведена методика оптимизации расстояния 
между излучателем и рассеивателем, при котором 
сформированная квазиплоская волна обеспечивает требуемую 
точность экспериментов с заданной погрешностью. Основными 
параметрами, влияющими на выбор минимального расстояния 
между излучателем и рассеивателем, являются вариации 
амплитуды ДАи ф азы  Дф на поверхности рассеивателя. При этом, 
одновременно должны выполняться следующие условия:

Дф £ Дф допустимая 
ДА <, ДА допустимая 

Удовлетворительную точность при измерении частотных 
характеристик рассеивателей можно получить в том  случае, когда 
вариации амплитуды не превы ш аю т 1 дБ, а вариации фазы-я/8. 
Анализ для Дф = я / 8  и ДА = 1 дБ  показы вает, что при
отношении d/D<0,95 ограничено вариациями ф азы , а при
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d/D>0,95 ограничено вариациями амплитуды (d-размер
излучателя, D -размер рассеивателя).

Моделирование в незаглушенных резервуарах имеет свою 
специфику, обусловленную наличием многократных отражений 
зондирующего сигнала от дна поверхности и стенок резервуара. В 
этом случае Rmin должно быть выбрано в соответствии с (3.1) и 
откорретировано с учётом условий, приведенных в диссертации, 
для предотвращения совпадения по времени приходящих на 
приёмник сигналов от рассеивателя и границ резервуара. При 
этом, выбор зависит от периода следования и длительности 
мимпульса.

Руководствуясь приведенной методикой выбора 
оптимального расстояния между излучателем и рассеивателем, 
нами проведены экспериментальные исследования рассеяния 
импульсного JI4M  сигналов на цилиндрической оболочке. Этот 
сигнал имеет ряд существенных преимуществ для идентификации 
инородностей в биологических тканях. Импульсный ЛЧМ  сигнал 
обладает наименьшим отнош ением пикового значения сигнала к 
эффективному, а частотная полоса, в которой сконцентрировано 
до 99% энергии сигнала, может бы ть чётко обозначена.

То есть, в заданной полосе частот спектр рассеянного сигнала от 
инородного тела представляет собой частотную характеристику 
рассеивателя. Эта характеристика после аналогово-цифрового 
преобразования и последующей цифровой обработки может 
храниться в библиотеке базы данных ЭВМ для идентификации 
инородностей. Н а Рис. 4 представлены спектральная и временная 
характеристики рассеянного Л Ч М  сигнала от цилиндрической 
оболочки при угле падения волны относительно продольной оси 
оболочки 0=45°.

Спектр рассеянного сигнала можно представить в виде:
t

S,(co)*K(co) = К(ш) I fj(t) ■ ех р (-jcot)dt. (3.2)
о

где f(t)-  временная характеристика излучённого сигнала. 
Если спектр излучённого Л Ч М  сигнала имеет вид:

[ А  д л я  ш0 <, ш ^ со0 +  Дсо 
S j(a> ) =  <

10 для другихш
(3.3)

то
S ,(m )= К(со) (3.4)
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Идентификационным признаком является периодичность 
максимумов и минимумов частотных и временных характерисик й 
эта периодичность может быть использована в обратных задачах 
рассеяния для определения параметров рассеивателей.

F/t), в -15*

Рис. 4

Глава 4. Злокачественны е опухоли груди являются 
наиболее опасным заболеванием у женщин. Более половины 
случаев диагностируются уже на этапе распространения 
метастазов. Предварительные исследования показали, что 
существует корреляция между злокачественными 
патологическими изменениями биологических тканей и 
образованием новых кровеносных сосудов вокруг и внутри 
опухоли (явление васкуляризации). Базируясь на этих результата*, 
нами был разработан комплекс аппаратуры и алгоритмы для 
локализации инородностей и их диагностики с целью определения 
злокачественности. Исследования проводились на основе эф ф екта 
Доплера и продемонстрировали существенные различия между 
параметрами доброкачественных и злокачественных инородностей 
уже на ранней стадии развития опухоли. Непрерывный рост 
злокачественной опухоли, начиная с клеточных новообразований, 
зависит от подачи крови к инородности через образующиеся 
кровеносные сосуды, что может бы ть зафиксировано с помощью 
чувствительной ультразвуковой системы.
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С целью обеспечения ранней диагностики 
злокачественных опухолей груди нами было разработано и создано 
автоматизированное двухмерное сканирующее Доплеровское 
устройство (ультразвуковой том ограф ), позволяющее получить 
изображение груди целиком, точно локализовать опухоль и 
определить наличие количественных показаний кровотока путём 
воссоздания цветного изображения Доплеровского сигнала, 
совмещённого с двухмерным (B-mode) изображением.

В системе применены три фокусных 
пьезопреобразователя с различными фокусными растояниями (8- 
12 см, 12-16 см, 16-20 см) и шириной луча в фокусной зоне 0,5-1 мм. 
П реобразователи установлены в Водяном резервуаре на 
вращающемся барабане, и выбираются в зависимости от глубины 
опухоли в груди. Сканирование (гроизводится слоями в 
вертикальной плоскости. Каждый слой сформирован из 128 
одномерных линий (A-m ode), а каждая линия состоит из 512 точек, 
полученных в результате декретирования каждого одномерного 
изображения. Частота выборок дискретирования- 10 МГц. 
Излучение и приём сигнала производится при остановке барабана, 
что позволяет увеличить отношение сигнал/помеха за счёт 
исключения паразитных Доплеровскях сигналов. При этом 
производится 16 последовательных излучений и приёмов 
ультразвукового сигнала, т.е. происходит сбор данных для 16 А- 
mode изображений за каждый шаг барабана. 4 первых и 4 
последних A-m ode изображений удаляются, а по 8 средним 
производится усреднение. Таким образом формируется одна из 128 
A-m ode изображений.

Принятый сигнал подвергается квадратурной обработке 
для выделения действительной I и мнимой Q составляющих 
сигнала, которые затем поступают йа 12-битные аналогово­
цифровые преобразователи, и затем записываются в память ЭВМ.

Полученная цифровая информация изображения 
биологической ткани груди используется для получения 
совмещённого B-mode и цветного Дойлеровского изображения 
кровотока. При этом использованы алгоритмы частотной и 
временной обработки.

Частотная обработка заклю чается в выделении частотных 
составляющих Доплеровского сдвига с использованием 
преобразования Фурье комплексного огражённого сигнала. При
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этом, средняя частота и дисперсия Доплеровского сигнала могут 
быть найдены из выражений:

«V 2
СО

- а ^ / 2

Шг / X

= J* со х p(co)do) (4.1)

<0,11
var[co] = Jco2 xp(co)dco-co2 , (4.2)

-(Df/2
где р(ш)- вероятность того, что функция f(t) имеет среднюю 
мощность S(co)dco в диапазоне частот (со, ан-dco), сог-угловая 
частота квантования.

Временная обработка производится с помощью I/Q или 
автокорреляционного алгоритма. Автокорреляционный алгоритм 
определения средней частоты Доплеровского сигнала описывается 
выражением:

м
X (Ii x Q i-> -Q ix ii-i)

со = —  xA rctg -^1----------------------------  (4.3)
At ( I iX l,- i+ Q ix Qi-i)

Н а Рис. 5 приведено B-mode изображение груди со 
злокачественной опухолью.

Рис.5
Диагностика злокачественности производится по цветным 

Доплеровским изображениям, приведенным в диссертационной 
работе. Система позволяет осуществить сбор данных для 20 
последовательных слоев. Эти данные могут бы ть использованы 
для реконструции объёмного (3-D) изображения опухолей.
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Разработанная система прошла успешные лабораторные 
и клинические испытания в Институте Ультразвуковой 
Диагностики Томас Д ж ефферсов Университета-Госпиталя, 
Филаделфия, СШ А и получила высокую оценку специалистов.
В Заклю ч ен и и  сформулированы основные результаты 
диссертационной работы.
В П рилож ениях A -Ж  приведены выводы математических 
выражений, используемых в работе, а такж е результаты расчётов 
и экспериментов.

О С Н О В Н Ы Е  Р Е З У Л Ь Т А Т Ы  И В Ы В О Д Ы  Р А Б О Т Ы .

1. П остроены биоакустические и физико-математические 
модели тонкостенных и толстостенных, изотропных и 
анизотропных многослойных кровеносных сосудов с учётом их 
патологических изменений. Произведена оценка применимости 
известных гипотез колебаний оболочек к задачам рассеяния волн.

2. П оказано, что кровеносный сосуд (по сравнению с 
жёсткими металлическими оболочками) обладает более широкой 
полосой акустического запирания для волн, распространяющихся в 
крови. Эта полоса для эластичных сосудов более, чем в 10-20 раз 
шире, чем у эквивалентных металлических оболочек.

3. Течение крови влияет на фазовую  скорость 
акустических волн, замедляя их движение при движении крови 
против распространяющейся волны и ускоряя их при совпадении 
скоростей. Эти изменения могут достигать 30% для крупных 
кровеносных сосудов, приводя к повышению или понижению 
частоты собственных колебаний.

4. Наличие патологий типа атеросклеротического 
обрастания кровеносного сосуда может бьггь зарегистрировано 
наличием многорезонансных колебаний сосуда в информативном 
диапазоне частот.

5. Среди различных приближённых методов исследования 
рассеянных полей в задачах ультразвуковой диагностики 
патологических включений в биологических тканях наиболее 
приемлемым является метод интегральных уравнений, так как 
точно описывает все явления при размерах патологических 
включений вплоть до нескольких сантиметров.

6. Анализ диаграмм рассеяния в широком диапазоне 
частот показы вает, что изменение размеров, формы , плотности и
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скорости звука инородного включения в биологических тканях 
существенно влияет на уровень и форму (от дипольной до 
многолепестковоа) диаграммы рассеяния, что может быть 
использовано при диагностике злокачественности.

7. Для включений с малыми волновыми размерами 
(ка=0,5-3), волновое сопротивление которых меньше волнового 
сопротивления окружающих тканей, рассеянный сигнал в прямом 
направлении превыш ает рассеянный сигнал в обратном 
направлении на величину порядка 6-40 дБ  в зависимости от 
размера включения (с увеличением волнового размера эта разница 
увеличивается). Полученный результат позволяет сделать вывод о 
целесообразности применения двухпозиционных (многопозицион­
ных) систем излучатель-приёмник для диагностики злокачествен­
ных опухолей.

8. Результаты , полученные при исследовании рассеянных 
JI4M  сигналов свидетельствуют о том, что такие сигналы могут 
быть успешно использованы для идентификации инородностей в 
биологических тканях. Идентификационным признаком 
спектральных и временных характеристик является периодичность 
максимумов и минимумов и её постоянство для данного 
рассеивателя.

9. Т ак как спектр излучённого Л Ч М  сигнала имеет 
прямоугольную форму в заданной полосе частот, то измеренный 
спектр рассеянного сигнала от инородного объекта предсталяет 
собой его частотную характеристику, присущую данному 
конкретному объекту.

10. Разработанная автоматизированная сканирующая В- 
mode система позволяет фиксировать наличие злокачественности 
на ранней стадии развития опухоли за счёт локализации 
новообразованных кровеносных сосудов.
11. Система позволяет сканировать 20 слоев для каждого пациента, 
а такж е точно определить пространственное расположение и 
размер опухоли и получить панорамное изображение 
васкуляризации груди. В дальнейшем, данные сканирования всех 
слоев могут бьгть использованы для воссоздания объёмного 
изображения.
12. В целом, материалы диссертационной работы  позволяют 
получить дополнительную количественную информацию для 
ультразвуковой диагностики биоорганов и их патологий используя 
современные радиофизические методы обработки эхосигналов.
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V la d im ir  I. G enis. Rem ote Probing of the Objects Based on Spectral 
and D oppler Analysis.
D isserta tion  fo r  Ph. D. D egree in  Physics and M athem atics, Major: 
01.04.03- Radiophysics , Kiev University after Tarasa Shevchenko, 
1995.
It has been dem onstrated that oscillation theory of thin elastic shells 
can be applied to  blood vessels diagnosis based on their resonance 
properties. Chirp Technique approach for objects' identification has 
been developed. This technique allows to create a data library of the 
backscattered signals for future identification of tumors. Research has 
also dem onstrated that multipositional transm itter/receiver system has 
advantages in com parison with an unipositional system for detecting 
and diagnosis of m alignant tumors. A utom ated D oppler B-mode 
U ltrasound Breast Imaging System has been developed. It allows 
exam ination of the whole breast with concurrent indication of the 
tum or location and diagnosis.
Key W ords: Elastic Shell, Scattergram, Spectral Characteristics, 
D oppler Analysis, Chirp Signal.

Генис В. И. Дистанционное зондирование объектов на основе 
спектрального анализа и эф ф екта Доплера.
Диссертация на соискание учёной степени кандидата физико- 
математических наук по специальности 01. 04. 03- Радиофизика, 
Киевский У ниверситет им. Тараса Ш евченко, Киев, 1995.
В работе продемонстрировано, что теория колебаний тонких 
эластичных оболочек может быть применена при диагностике 
кровеносных сосудов на основе их резонансных свойств. 
Разработана методика идентификации объектов с помощью JI4M  
сигналов. Такой подход позволяет создать библиотеку баз данных 
рассеянных сигналов для дальнейшей диагностики опухолей. 
Исследования такж е продемонстрировали, что многопозиционные 
системы излучатель/приёмник имеют преимущества в сравнении с 
однопозиционными системами для локализации и диагностики 
злокачественных опухолей. Разработана Автоматизированная 
Доплеровская B-mode ультразвуковая система для изображения 
тканей груди с одновременной локализацией и диагностикой 
опухоли.
Клю чевы е слова: Эластичная оболочка, диаграмма рассеяния, 
спектральные характеристики, эф ф ект Доплера, импульсный 
ЛЧМ  сигнал.
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