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ТеНдеНЦІЇ РоЗвИТКУ мАТемАТИЧНоГо ТА
ПРоГРАмНоГо ЗАБеЗПеЧеННЯ сУЧАсНИХ 

КомП’ЮТеРНИХ КАРдІомеТРИЧНИХ сИсТем
На основі аналізу сучасних комп’ютерних кардіоме-

тричних систем встановлено тенденції розвитку цих сис-
тем та обґрунтовано напрями розвитку їх математич-
ного та програмного забезпечення, що дало змогу сформу-
лювати цілий спектр вимог до нього.
Бурхливий розвиток та впровадження в усі сфери діяльності 

людини сучасних інформаційних систем та технологій, без сумніву, 
сприяє підвищенню рівня її життя. Повною мірою це стосується і 
галузі кардіометрії, що займається розробкою та впровадженням 
інформаційних технологій для діагностики, прогнозування, аутен-
тифікації, контролю та корекції фізіологічного та психологічного 
стану людини за сигналами серця. Розробка таких інформаційних 
кардіометричних систем дає змогу суттєво інтенсифікувати проце-
дуру діагностики, прогнозування та аутентифікації стану людини,  
відкриває можливість проведення комп’ютерних імітаційних екс-
периментів. Вагомим аргументом на користь використання таких 
систем є підвищення рівня об’єктивності та достовірності аналізу 
сигналів серця, а саме, аналіз людиною-експертом дуже часто зу-
мовлений природними обмеженнями сприйняття, помилками, що 
виникають внаслідок втоми та розсіювання уваги, відмінністю у 
досвіді різних експертів.

ФІзиКО-МАТиМАТичне МОдеЛЮВАннЯ  
В ТехнІцІ ТА ТехнОЛОГІї
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Важливим етапом проектування інформаційних кардіометрич-
них систем є створення адекватного та ефективного їх математич-
ного та програмного забезпечення. Якість математичного забез-
печення кардіометричних систем суттєво визначає точність та до-
стовірність методів опрацювання кардіосигналів, зумовлює рівень 
інформативності та репрезентативності діагностичних (аутентифі-
каційних, прогностичних) ознак, впливає на достовірність прийня-
тих рішень та, певною мірою, зумовлює структуру програмної та 
апаратної складових проектованої кардіометричної системи.

Метою даної роботи є, на основі аналізу напрямів розвитку су-
часних інформаційних систем діагностики, прогнозування, аутен-
тифікації, контролю та корекції фізіологічного та психологічного 
стану людини за сигналами серця, сформулювати вимоги до їх ма-
тематичного та програмного забезпечення.

На даний час існує велика кількість різних за призначенням, 
функціями, інформативністю, точністю, достовірністю, математич-
ним, програмним та апаратним забезпеченням інформаційних сис-
тем діагностики, прогнозування та аутентифікації за циклічними 
кардіометричними сигналами. Залежно від умов та завдань дослі-
дження, умовно можна виділити такі класи кардіометрії:

– кардіометрія в умовах стаціонару та в амбулаторних умовах,
– кардіометрія у стані спокою людини (пацієнта) та кардіоме-

трія при навантаженнях людини (пацієнта) (фізичних, психологіч-
них, дія препаратів),

– експрес-кардіометрія та комплексна багатофункціональна 
кардіометрія, 

– кардітелеметрія — застосування телеметричних технологій у 
задачах кардіометрії, наприклад, телемедицина (біометрія в амбу-
латорних умовах) та популяційні біометричні дослідження із ви-
користанням метакомп’ютингу, зокрема, грід-технологій,

– кардіометрія за типом вимірюваних біологічних сигналів: 
електрокардіометрія, магнітокардіометрія, механокардіометрія, 
фотокардіометрія, наприклад, фотоплетизмокардіометрія.

Коротко розглянемо відомі інформаційні системи діагностики, 
прогнозування та аутентифікації за циклічними біометричними 
сигналами.
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Залежно від фізичної природи кардіосигналів та методів їх 
реєстрації у кардіодіагностичних інформаційних системах вико-
ристовуються такі циклічні сигнали серця як електрокардіосигна-
ли, магнітокардіосигнали, фонокардіосигнали, ехокардіосигнали, 
сфигмокардіосигнали, фотоплетизмо кардіосигнали, реокардіосиг-
нали та інші. На ринку існує багато різних за призначенням, функ-
ціями, інформативністю, програмним та апаратним забезпеченням 
кардіодіагностичних систем. Це, зокрема, такі системи як «КАРДІ-
ОЛАБ СЕ», «CARDIOLAB+», «СТРЕС-ТЕСТ», «КАРДІО+», «АН-
КАР-131», «ВАЛЕНТА ЭКГ», «КАРДІОЛАБ+ФОНО», «СФЕРА-4», 
«КАРДИО+», «ВАЛЕНТА ФКГ», «РЕОКОМ STANDARD», «РЕАН-
ПОЛИ», «МИЦАР-РЕО», «ВАЛЕНТА РЕО», «MFI APOLLO CXS», 
«MCG1», «КАРДИОСЕНС АД», «FUKUDA DENSHI CARDIMAX 
FX326».

Сучасні дослідження серед множини різних методів кардіодіаг-
ностики встановили найбільш інформативні. Такими високоінфор-
мативними методами є електрокардіографічні, ехокардіографічні, 
магнітокардіографічні, ритмокардіографічні, сфигмокардіографіч-
ні та реокардіографічні методи дослідження серцево-судинної сис-
теми та функціонування організму людини загалом.

Як зростання кількості пацієнтів, так і тривалий час дослі-
дженння роботи серця  призводять до нагромадження даних, що 
ускладнює їхню обробку та зберігання. Використання телемедич-
них сервісів на основі  грід-технологій дозволяє в короткі проміжки 
часу опрацьовувати біометричні дані та забезпечує необхідні обся-
ги пам’яті на їх збереження. Телемедицина — напрямок медицини, 
який передбачає використання новітніх інформаційних технологій 
обробки та передачі даних задля віддаленого консультування, діа-
гностування та терапії [1], а також обміну медичною інформацією. 
На сьогодні розробкою медичних грід-систем займається значна 
кількість країн. Із впроваджених медичних грід-систем варто від-
значити Medical Grid, Health-e-Child, ACGT, EUMedGrid, SHARE, 
Infogenmed, CDSS, gPTM3D, BioGRD та інші. Стосовно України 
слід відзначити проект «Медична Грід-система для популяційних 
досліджень в галузі кардіології на базі даних електрокардіограм» 
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(http://medgrid.immsp.kiev.ua), основною метою якого є накопи-
чення та інтелектуальна обробка даних ЕКГ обстежень по всій те-
риторії України, а також Український Академічний Грід, що є на-
ціональною грід-мережею та передбачає використання в медичній 
галузі.

З використанням грід-середовища в телемедицині стало мож-
ливим нагромадження великих об’ємів даних медичної інформа-
ції, що дає змогу проводити популяційні дослідження, навчан-
ня спеціалістів, розробку систем підтримки прийняття рішень та 
порівняння точності й достовірності діагностичних методів. Грід 
означують як узгоджене, відкрите і стандартизоване середовище, 
що забезпечує гнучкий, безпечний та скоординований розподіл ре-
сурсів у рамках віртуальної організації [2, 3], де в ролі ресурсів ви-
ступають обчислювальні, інформаційні, мережеві ресурси, а також 
ресурси збереження даних. Значною перевагою грід є додатковий 
рівень віртуалізації, що забезпечує користувачам лише інформацію 
про доступний ресурс і не змушує їх заглиблюватись у технологічні 
аспекти.

До типових недоліків існуючих кардіометричних систем слід 
віднести такі:

1. Недостатня точність, достовірність (згідно зі статистикою до 
20 % діагнозів є неадекватними), інформативність автоматизованої 
діагностики, аутентифікації, прогнозу.

2. Недостатній розвиток інформаційних систем і техно-
логій сумісної (паралельної) обробки та імітації сукупностей 
взаємопов’язаних кардіосигналів, які характеризуються спільною 
ритмічною структурою, що ускладнює розробку інформаційних 
систем комплексної діагностики, аутентифікації, прогнозу.

3. Недостатній рівень розбудови загальних методів та про-
грамних засобів імітації циклічних сигналів серця, які б, шляхом 
проведення процедури параметричної ідентифікації, давали змогу 
керувати характеристиками морфологічного характеру та характе-
ристиками ритму широкого класу імітованих кардіосигналів та за-
безпечували б необхідний рівень точності та достовірності імітації.

4. Незважаючи на подібність просторово-часової структури 
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кардіометричних циклічних сигналів, має місце неузгодженість 
підходів, моделей та методів опрацювання різних за природою ци-
клічних кардіометричних сигналів. 

5. Завдання діагностики, прогнозу та аутентифікації за одними 
і тими ж кардіосигналами вирішуються, виходячи із різних прин-
ципів, моделей та методів.

6. Наявність ряду суперечностей та неузгодженостей в інтер-
претації опрацьованих кардіосигналів, що зумовлено значним 
різноманіттям стандартів (методів) їх аналізу та особливостями 
різних медичних наукових шкіл, зокрема, неоднозначністю тракту-
вання багатьох фундаментальних понять у кардіографії, що суттє-
во ускладнює розробку алгоритмів автоматизованого аналізу кар-
діосигналів. 

Наведені вище недоліки спричиняють і визначають напрями 
розвитку та вимоги до математичного і програмного забезпечен-
ня сучасних інформаційних кардіометричних систем діагностики, 
прогнозування та аутентифікації. Їх математичне та програмне за-
безпечення повинно задовольняти вимогам, переліченим нижче.

Група вимог інформативності: а) забезпечувати регулювання 
необхідного рівня інформативності обробки циклічних біометрич-
них сигналів у широкому діапазоні за рахунок наявності засобів 
адаптації до вимог стосовно роздільної здатності по їх дискретиза-
ції та квантуванню (експрес-діагностика за 1-2 відведеннями ЕКГ, 
стандартний аналіз ЕКГ за 12-ма відведеннями, аналіз ЕКГ високої 
та надвисокої роздільної здатності), а також за рахунок адаптації 
до необхідної кількості каналів реєстрації біометричних сигналів 
(ЕКГ та МКГ картування, дисперсійне картування, векторкардіо-
графія, дипольна електрокардіотопографія, комплексний сумісний 
аналіз за сукупністю синхронно зареєстрованих біометричних сиг-
налів електричної, магнітної та акустичної природи); б) забезпечу-
вати високий рівень інформативності (детальності) аналізу серце-
вого ритму, а саме, аналіз тривалостей не лише R-R-інтервалів, але 
й тривалостей дрібніших сегментів серцевого циклу: тривалостей 
зубців Р та Т, QRS-комплексу, тривалості інтервалу QT і т.п. із ви-
користанням сучасних напрацювань у галузі теорії випадкових 
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процесів та нейромережевих технологій; в) мати засоби запрова-
дження нових типів діагностичних, прогностичних та аутентифіка-
ційних ознак біометричних циклічних сигналів, які не випливають 
із лікарської практики, є прихованими для безпосереднього візу-
ального спостереження за сигналом; г) в системах автоматизова-
ного аналізу ЕКГ методи обробки та прийняття рішень повинні 
враховувати відомості з інших джерел (вік, стать, конституція тіла, 
скарги хворого, особливості перебігу захворювання, відомості про 
біомеханічні властивості серця і т.п.), які не містяться безпосеред-
ньо в аналізованих циклічних сигналах, але які обов’язково вра-
ховуються лікарем при інтерпретації сигналів; д) мати засоби для 
розширення сфери застосування відомостей, що отримані опрацю-
ванням циклічних сигналів серця, на діагностику та прогноз стану 
не лише серцево-судинної системи, а й інших систем організму та 
організму людини в цілому (діагностика та прогноз регуляторних 
механізмів організму людини; психологічне тестування, моніто-
ринг та контроль).

Група вимог точності та достовірності обробки: а) мати засо-
би адаптації до змін ймовірнісних характеристик шумів, наводок, 
що містяться в методах попередньої фільтрації та виділення тренду 
біометричних сигналів; б) мати засоби адаптації до змін ритму та 
морфологічної структури циклічних сигналів, що містяться в ме-
тодах розбиття (сегментації) на статистично однорідні сегменти 
довготривалого сигналу; в) для підвищення точності, достовірнос-
ті та зменшення обчислювальної складності методів та алгоритмів 
біометрії, для порівняння за цими ознаками існуючих методів. Ці 
методи та алгоритми необхідно апробувати на великій за обсягом 
вибірці реальних біометричних сигналів, що відповідають певним 
станам людини (пацієнта). Технологічно це можна зробити шля-
хом створення та експлуатації загальнодержавної, загальноєвро-
пейської, світової електронної розподіленої інформаційної систе-
ми біометричних досліджень, реалізація якої можлива за рахунок 
використання засобів метакомп’ютингу, зокрема, прогамних та 
апаратних засобів грід-середовища.

Вимога багатозадачності: бути придатним для використання у 
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завданняах діагностики, прогнозу та аутентифікації за циклічними 
сигналами. Бути придатним для використання у задачах експрес-
аналізу, діагностик та прогнозу стану в умовах стаціонару, в задачах 
телемедицини та популяційних досліджень, як у стані спокою, так і 
при фізичних, психологічних та фармокологічних  навантаженнях 
пацієнта.

Вимога паралелізму: бути придатним для проведення аналізу 
біометричних циклічних сигналів у паралельних та розподілених 
обчислювальних засобах, а саме, розроблене математичне та про-
грамне забезпечення повинно бути адаптоване до реалізації на базі 
обчислювальної кластерної системи з можливістю реалізації у грід-
середовищі, що забезпечить високу обчислювальну продуктивність 
функціонування інформаційних систем діагностики та аутентифі-
кації людини за циклічними біометричними сигналами і, як наслі-
док, уможливить опрацювання значного обсягу даних, що мають 
місце при проведенні комплексної кардіодіагностики в стаціонар-
них умовах, в задачах телемедицини та популяційних досліджень у 
грід-середовищі. 

Вимога доступності: математичне та програмне забезпечення 
повинно бути доступним, мати невисоку собівартість, що зумов-
лює його проектування із використанням відкритого програмного 
забезпечення та реалізації на недорогому апаратному забезпеченні 
із залученням обчислювальних ресурсів грід-середовища.

Вимога кросплатформенності: програмне забезпечення пови-
нно бути придатним до використання на різних апаратних (Intel, 
AMD, IBM) та програмних платформах (Windows, Linux, Unix, Mac 
OS). 

висновки та напрями подальших наукових досліджень.
На основі аналізу сучасних комп’ютерних кардіометричних сис-

тем, виявлено тенденції розвитку цих систем та обґрунтовано напря-
ми розвитку їх математичного та програмного забезпечення, що дало 
змогу сформулювати цілий спектр вимог до нього. Відзначено важли-
ву роль метакомп’ютингу, а саме, програмно-апаратних засобів грід-
середовища, оскільки обсяг кардіометричних даних та складність їх 
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опрацювання (обчислень) є надвеликою. Це обґрунтовує актуаль-
ність запровадження телебіометрії, телемедицини, популяційних до-
сліджень, що потребує створення єдиного інформаційного середови-
ща та відповідного йому математичного та програмного забезпечень, 
на що вказують ряд вітчизняних та закордонних наукових публіка-
цій, функціонування ряду програм та дослідницьких проектів.
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MODERN COMPUTERIZED CARDIOMETRIC SYSTEMS: 
TRENDS OF MATHEMATICAL BASIS AND SOFTWARE 

DEVELOPMENT 
On the basis of modern computerized cardiometric systems 

analysis the trends of development in this field are pointed out. 
Direction of prospective development of mathematical basis 
and software are characterized. This enabled the formulation of 
specifications for specialized software.


