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Реферат
Исследованы возможности восстановления спектра колебаний кровотока пальцев по результатам измерений 

колебаний температуры кожи. Температурные измерения выполнялись методом динамической термографии, 
колебания кровотока оценивались по огибающей пульсовых волн фотоплетизмограммы. Для восстановления 
спектра колебаний кровотока использовалась модель, устанавливающая связь колебаний кровотока с тем-
пературной динамикой. Разложение сигналов в спектр выполнялось с помощью вейвлет-анализа с базовым 
вейвлетом Морле (Morlet). 

В результате установлено, что рассмотренный способ восстановления спектра колебаний кровотока позволяет 
с помощью тепловизионных измерений контролировать колебания кожного кровотока как в эндотелиальном 
(0.005–0.02 Гц), так и в нейрогенном диапазонах (0.02–0.05 Гц); скорость распространения температурного сигна-
ла в биоткани увеличивается с ростом частоты сигнала, т. е. присутствует дисперсия температурной волны. 

Приведенные результаты формируют основу температурных методов бесконтактного контроля колебаний 
кожного кровотока.
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ляция, дисперсия. 
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Abstract
Possibilities of the finger blood flow spectrum restoration through the analysis of the temperature oscillations have 

been investigated. Temperature measurements have been performed by dynamic thermography method; blood flow 
has been estimated from the envelope of the photoplethysmography pulse waves. Model, established the blood flow 
and the temperature oscillations relationships, has been used to restoration of the blood flow oscillations spectrum. 
Time–frequency spectral decomposition was carried out by means of the wavelet analysis, using the Morlet wavelet 
function. 

As a result of investigation, it was established that viewed method of the blood flow spectrum restoration allows to 
monitor of the blood flow oscillations in endothelial (0.005–0.02 Hz) as well as in neurogenic (0.02–0.05 Hz) frequency 
band. Velocity of propagation of the temperature signal in a biotissue increased with the frequency, i.e. it is appears 
dispersion of the thermal wave. Presented results create the basis of the non-contact temperature methods of the skin 
blood flow estimation.

Keywords: temperature oscillations, blood flow oscillations, thermography, photoplethysmography, correlation, 
dispersion. 
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Введение 
Результаты исследований, проведенных авторами 

[7, 13, 14], демонстрируют наличие тесной связи 
температуры конечностей с уровнем перфузии крови 
и тонусом периферических сосудов. При нормаль-
ных условиях изменение объемного содержания 
артериальной крови в микрососудах кожи приводит 
к изменению баланса между термогенерацией и те-
плоотдачей с поверхности кожи в более холодную 
окружающую среду. 

В результате спонтанного изменения кровенапол-
нения поверхностных тканей, даже при обеспечении 
стабильности температуры окружающей среды, 
происходят медленные колебания температуры, про-
являющиеся особенно ярко в области конечностей. 
Как следует из результатов проведенных ранее ис-
следований [4], наибольшую амплитуду колебания 
температуры имеют в области дистальных (ногте-
вых) фаланг пальцев. Вследствие высокого значе-
ния отношения площади кожи пальца к его объему, 
обеспечивается эффективное рассеяние тепловой 
энергии в окружающую среду, на фоне которого 
даже незначительное уменьшение кровоснабжения 
пальцев может приводить к заметному уменьшению 
их температуры. 

Одновременные измерения колебаний кровотока 
и температуры пальцев не демонстрируют точного 
соответствия формы и частотно-временного спектра 
этих сигналов [6, 8, 12]. В указанных исследованиях 
обнаруживаются различные времена запаздывания 
температурного сигнала относительно колебаний 
кровотока, при этом регистрируются различные 
значения запаздывания  ― 0, 20 или 180 с. 

Описание запаздывания температурного сигнала 
и восстановление частотно-временного спектра ко-
лебаний кровотока по результатам температурных 
измерений позволит расширить использование ме-
тодов термометрии для оценки колебаний кожного 
кровотока. При тепловизионном способе определе-
ния температуры это открывает перспективы бескон-
тактного контроля процесса восстановления кожного 
кровотока, нарушенного, например, в результате 
химических или термических ожогов, а также при 
наблюдении процесса приживления пересажен-
ных лоскутов кожи. Также областями применения 
рассматриваемой методики могут стать диагно-
стика синдрома Рейно, артериальной гипертензии, 
вегето-сосудистой дистонии; диабетической поли-
нейропатии, вибрационной болезни, окклюзионно-
стенотических поражений периферических сосудов 
конечностей, спортивная медицина. В связи с этим 
представляется актуальной разработка способов 
восстановления колебаний кровотока по результатам 
бесконтактной термометрии поверхности кожи.

В работе [3] был проведен анализ взаимосвязи 
колебаний объемного кровотока и температуры 
пальцев во временной области, установлена высокая 
корреляция экспериментальных и восстановленных 
сигналов кровотока. Дальнейшим развитием данного 
направления исследований является анализ корреля-
ции сигналов в частотно-временной области.

Цель исследования
Установить  возможности восстановления 

частотно-временного спектра колебаний кровотока 
в области пальцев по результатам температурных 
измерений. Сопоставление частотно-временных 
спектров колебаний кровотока и температуры для 
установления закономерностей запаздывания тем-
пературного сигнала. 

Материал и методы исследования
В ходе исследования проводились измерения коле-

баний температуры пальцев и уровня их пульсового 
кровенаполнения у 10 здоровых испытуемых, нахо-
дящихся в нормальных условиях в состоянии покоя 
в течение 20 минут. Группу испытуемых составляли 
7 мужчин и 3 женщины в возрасте 20–35 лет. 

Сигнал пульсового кровенаполнения измерялся 
с помощью отражательного фотоплетизмографиче-
ского (ФПГ) датчика KL-79102 в составе системы 
биомедицинских измерений KL-72001 (Тайвань). 
Температура определялась бесконтактным методом 
с помощью тепловизора ThermaCam SC 3000 Flir 
Systems (Швеция) с температурным разрешением 
0,02 °С. 

В качестве характеристики, отражающей колеба-
ния объемного кровотока, использовалась огибающая 
максимумов пульсовых волн фотоплетизмограммы. 
Как было показано в [15], коэффициент корреляции 
данных фотоплетизмографии и кровотока имеет вы-
сокие значения (r=0.94). 

Измерения выполнялись после адаптации испы-
туемых к лабораторным условиям в течение 10–15 
мин. Перед измерениями испытуемые не употреб-
ляли тонизирующих или алкогольных напитков. Все 
испытуемые являлись некурящими. 

Измерения проводились в положении испытуе-
мых сидя, руки располагались на столе с поверхно-
стью из материала, имеющего малую теплоемкость 
(пенопласт). Указательный палец располагался 
поверх ФПГ-датчика. Рядом с ФПГ-датчиком на 
латеральной стороне дистальной фаланги пальца ре-
гистрировалась средняя температура прямоугольной 
области (рис. 1). Частота съемки термограмм ― 2 
Гц, фотоплетизмограмм ―50 Гц. После нахождения 
максимумов пульсовых волн фотоплетизмограммы 
строилась огибающая максимумов, характеризующая 
колебания кровотока. Сигнал кровотока сглаживался 
и прореживался с частотой дискретизации 2 Гц для 
дальнейшего сопоставления с сигналом температу-
ры.

Для восстановления колебаний кровотока по 
результатам температурных измерений использо-
валась модель температурной динамики, предло-
женная A. Shitzer [11]. Данная модель учитывает 
поступление тепла к коже за счет перфузии горячей 
крови и теплоотдачу в окружающую среду за счет 
радиации и конвекции. Модель построена с учетом 
следующих основных предположений: источники 
метаболического тепла пренебрежимо малы, т. к. об-
ласть пальцев не является метаболически активной; 
термофизические свойства пальцев не зависят от 
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При значении параметра ω0=5 масштаб а вейвлета 
Морле связан с частотой сигнала f выражением:

В результате после проведения вейвлет–анализа, 
для каждого испытуемого получали три частотно-
временных спектра: спектр колебаний температуры, 
колебаний кровотока и спектр колебаний кровотока, 
восстановленный по результатам температурных 
измерений.

Для расчета коэффициента корреляции экспери-
ментальных и восстановленных спектров колебаний 
кровотока использовалась корреляционная функция 
вида

где i — индексы дискретного времени; j — индексы 
масштаба; ∆t — сдвиг по времени; СTi,j и Cωi,j — коэф-
фициенты вейвлет-спектра колебаний температуры 
и колебаний кровотока соответственно.

и             — средние значения коэффициентов  вейвлет-
спектра колебаний кровотока и температуры 

на масштабе j. 
Как показывают проведенные ранее исследования 

[3], температура пальцев рук изменяется с запазды-
ванием относительно пульсового кровенаполнения, 
запаздывание температурного сигнала также на-
блюдалось в исследованиях [8]. Модель Shitzer A. 
[11] не описывает запаздывание температурного 
сигнала, что приводит к необходимости дополни-
тельных вычислений временной задержки ∆t. За-
паздывание температурного сигнала относительно 
колебаний кровотока ∆t вычислялось на каждой 
частоте вейвлет-спектров  по максимуму кросскор-
реляционной функции:

где j – индекс, задающий смещение по времени.
По полученным данным строилась зависимость 

величины запаздывания температурного сигнала от 
его частоты –Δt(f). Скорость температурного сиг-
нала, распространяющегося от глубокого сосудисто-
го сплетения в коже к  ее поверхности, определялась 
по формуле:

где z – толщина рассматриваемого слоя биоткани.

Результаты исследования и их обсуждение
Восстановление спектра колебаний кровотока
В результате были получены одновременно запи-

санные сигналы колебаний температуры и кровотока 
для 10 испытуемых, регистрируемые в состоянии 
покоя в области пальцев рук. 

На протяжении всего исследования максимальная 
амплитуда колебаний температуры имела значения 
1–1,5 °С. 

В соответствии с описанной методикой строились 
вейвлет-спектры измеренных сигналов температуры 
и кровотока, 

Пример спектров одновременно записанных сиг-
налов приведен на рис. 2 а, б. 

При повышении частоты сигнала наблюдалось 
уменьшение амплитуды колебаний температуры. 
В миогенном и более высокочастотных диапазо-
нах колебания температуры имели значительно 
более низкую амплитуду, чем в эндотелиальном и 
нейрогенном, поэтому сопоставление колебаний 
температуры и кровотока проводилось в диапазоне 
0.005–0.05 Гц.

В результате подстановки температурных данных 
в уравнение (1) были восстановлены спектры коле-
баний кровотока (рис. 2, в). 

Ðис. 2.  Вейвлет-спектры сигналов: а — спектр колебаний 
температуры; б — спектр колебаний кровотока (огибаю-
щая сигнала ФПГ); в  — восстановленный спектр колеба-
ний кровотока (темные пунктирные кривые — границы 
области достоверности, светлые прямоугольные зоны — 
области нейрогенной активности 0,02-0,05 Гц)

(4)

(5)

(6)

(7)
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Ðис. 4.  Усредненные по  группе частотные зависимости задержки (а) и скорости распространения температурного 
сигнала в биоткани (б) (точечная линия с доверительным интервалом ― экспериментальные значения, сплошная 
линия ― значения, рассчитанные по формуле (8) при значении толщины z=2 мм)

колебаний кровотока. После подстановки тем-
пературных данных в (1) спектр сигнала обогащается 
высокочастотными составляющими, в результате в 
восстановленном спектре колебаний кровотока будут 
содержаться заметные составляющие нейрогенного 
диапазона (рис. 2, в).

На рис. 3 также иллюстрируется уменьшение за-
паздывания температурного сигнала Δt относительно 
сигнала кровотока с ростом частоты. Зависимость на 
рис. 4, а отчетливо показывает уменьшение задержки 
спектральных составляющих колебаний температу-
ры с ростом частоты.

Кривая на рис. 4, б описывает скорость распро-
странения температурного сигнала в биоткани в за-
висимости от частоты, т. е. является дисперсионной 
кривой, характеризующей распространение темпе-
ратурного сигнала в коже.

На рис. 4, а, б вертикальные отрезки указывают 
интервальный размах значений (разность между 
первой и третьей квартильями). 

Задержка и скорость распространения темпе-
ратурного сигнала были определены в диапазоне 
частот 0,005–0,025 Гц, т. к. за пределами данного 
диапазона первоначальные, не подвергавшиеся об-
работке экспериментальные сигналы имели низкие 
коэффициенты корреляции (менее 0,3). 

Полученная дисперсионная кривая на рис. 4, б 
может быть аппроксимирована формулой (8), опи-
сывающей распространение температурной волны 
в твердом теле [2]: 

(7)

где λ — константа теплопроводности (0,33 Вт/м•К); 
f — частота; с — удельная теплоемкость ткани; ρ 
—  плотность ткани. 

Сплошная линия на рис. 4 показывает хорошую 
аппроксимацию экспериментальных данных при 
толщине биоткани z=2 мм, что соответствует спра-
вочным данным [16].

Таким образом, установленные возможности вос-
становления колебаний кровотока по результатам 
тепловизионных измерений и описание эффектов за-
паздывания температурного сигнала в слое биоткани 
формируют основу методов бесконтактного изучения 
параметров колебаний кровотока, характеризующих 
функционирование сердечно-сосудистой системы.

Выводы
1. Способ восстановления частотно-временного 

спектра колебаний кровотока расширяет возмож-
ности термометрии и позволяет с помощью тепло-
визионных измерений бесконтактно контролировать 
колебания кожного кровотока как в эндотелиальном, 
так и в нейрогенном диапазоне (0.02–0.05 Гц). 

2. Скорость распространения температурного 
сигнала в биоткани увеличивается с ростом частоты 
сигнала, т. е. присутствует дисперсия температурной 
волны. Это объясняет рост задержки температурного 
сигнала при понижении частоты рассматриваемых 
гемодинамических процессов и различие значений 
задержки, обнаруживаемых экспериментально. 

3. Для восстановления колебаний кровотока с 
использованием модели температурной динамики  
Shitzer A. [11] необходимо дополнительно компен-
сировать запаздывание восстановленного сигнала 
на каждой спектральной составляющей.

Ра бо т а  п од д е ржа н а  г р а н т ом  РФ Ф И 
12-02-31185.
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