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У роботі описано програмно-апаратний 
комплекс для вимірювання тиску в верхньо-
щелепної пазусі. Вивчено поведінку тиску пові-
тря в верхньощелепної пазусі при носовому 
диханні в нормі. Досліджено характеристи-
ки тиску повітряного потоку як по відношен-
ню до атмосферного тиску, так і по відношен-
ню до поведінки тиску повітря в носоглотці. 
Проведено оцінку невизначеності результатів 
вимірювань диференційного тиску
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В работе описан программно-аппаратный 
комплекс для измерения давления в верхне-
челюстной пазухе. Изучено поведение дав-
ления воздуха в верхнечелюстной пазухе 
при носовом дыхании в норме. Исследованы 
характеристики давления воздушного пото-
ка относительно атмосферного давления и 
относительно давления воздушного потока в 
носоглотке. Проведена оценка неопределённо-
сти результатов измерений дифференциаль-
ного давления
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1. Введение

Задача измерения дифференциального давления 
в верхнечелюстной пазухе человека является очень 
важной для диагностирования лор-заболеваний. 
Острые и хронические воспалительные заболевания 
слизистой оболочки околоносовых пазух относятся 
к числу наиболее распространенных заболеваний 
верхних дыхательных путей. В работе [1] подробным 
образом описана анатомия и анатомические особен-
ности носа и околоносовых пазух. В последующем, с 
появлением эндоскопической техники, была создана 
и воплощена в жизнь функциональная эндоскопи-
ческая ринохирургия [2, 3], основными постулатами 
которой есть направления и пути движения слизи 
в полости носа и синусах (мукоцилиарный транс-
порт), а также особенность анатомии, состоящая в 
том, что выходные отверстия околоносовых пазух 
значительно меньше их объемов. Сложное строение 
остиомеатального комплекса связано с аэродинами-
ческими характеристиками потоков воздуха, а имен-
но с воздухообменом между полостью носа и гаймо-
ровой пазухой. Поэтому для исследования функции 
остиомеатального комплекса необходима разработка 
технических средств регистрации характеристик дав-
ления в гайморовой пазухе.

2. Анализ литературных данных и постановка задачи 
исследования

В работе [4] отмечено, что кроме сужений и заку-
порки соустий околоносовых пазух, к патологическим 
явлениям приводит и увеличение размеров соустий 
больше определенной нормы. Это является причиной 
развития нежелательных последствий, а именно обра-
зования ложных кист и полипов. Среди воздействий, 
которые приводят к таким последствиям, упоминаются: 
аэродинамические, токсические и инфекционные. В 
работе [5] обоснована гипотеза о том, что сложное стро-
ение остиомеатального комплекса, в частности взаимо-
отношение средней носовой раковины и крючковидного 
отростка, связано с аэродинамическими особенностя-
ми потоков воздуха и основная роль в этом отводится 
именно воздухообмену между полостью носа и гаймо-
ровой пазухи. При изучении аэродинамики воздушного 
носового потока были получены данные о воздухообме-
не между полостью носа и верхнечелюстной пазухой. 
Проведены экспериментальные, теоретические, в том 
числе и при помощи численного моделирования, иссле-
дования [6, 7]. В [8] предложен метод количественной и 
качественной оценки вентиляционной функции есте-
ственных соустий околоносовых пазух, основанный на 
соотношении колебаний воздушного давления в верх-
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нечелюстной пазухе со скоростью воздушного потока 
в полости носа. Для регистрации поведения давления 
в верхнечелюстной пазухе используется также метод 
риносинусопневмометрии [9].

Таким образом, поведение давления в верхнече-
люстной пазухе изучалось многими исследователями, 
в большинстве случаев это было связано с исследова-
нием проходимости верхнечелюстного соу-
стья при определении показаний к оператив-
ному вмешательству или являлось критерием 
динамики проводимого лечения [10].

Следует отметить общий недостаток ранее 
проводимых исследований: характеристики 
давления в верхнечелюстной пазухе во всех 
случаях регистрировались с помощью стан-
дартного риноманометрического оборудова-
ния и устройств для риносинусопневмоме-
трии. Однако для получения объективных 
характеристик необходимо измерение дав-
ления непосредственно в верхнечелюстной 
пазухе.

За последние годы отмечается усовершен-
ствование технических средств регистрации 
биомедицинских сигналов с высокой точ-
ностью. Таким образом, стало возможным 
изучение динамики поведения давления воз-
духа в верхнечелюстной пазухе на новом 
уровне.

3. Цель и задачи исследования

Целью данной работы является разработка 
программно-аппаратной системы измерения 
давления в верхнечелюстной пазухе для ис-
следования функциональных характеристик 
остиомеотального комплекса. 

Для достижения поставленной цели были 
обозначены следующие задачи:

– проектирование и реализация аппарат-
ной части комплекса для исследований харак-
теристик давления в верхнечелюстной пазухе;

– разработка методики регистрации характеристик 
и обработки результатов измерения дифференциаль-
ного давления;

– провести оценку точности проводимых измере-
ний путем расчета неопределенностей результатов 
измерений.

4. Методика измерений и обработки данных

Измерения осуществляются с помощью разра-
ботанного программно-аппаратного комплекса для 
измерения давления «Imed». Функционально про-
граммно-аппаратный комплекс представляет собой 
измерительный модуль и программное обеспечение. 
Внешний вид разработанного устройства представлен 
на рис. 1.

Диапазон измерения дифференциального давле-
ния ±7000 Па, отображаемый диапазон ±1200 Па, ча-
стота опроса измерительных каналов 200 Гц, шири-
на полосы пропускания 1 кГц, границы допустимой 
приведенной погрешности при измерении давления 

не превышают ±0,25 %, напряжение питания 5 В, по-
требляемая мощность менее 2 Вт, класс защиты IP20. 
Измеряемые величины при проведении исследова- 
ния – давление воздушного потока в верхнечелюстной 
пазухе и носоглотке. Измеряемые параметры реги-
стрируются синхронно. Структурная схема измери-
тельного модуля приведена на рис. 2.

Измерительный модуль прибора представляет 
собой электронное микропроцессорное устройство, 
предназначенное для измерения физических величин 
малого дифференциального давления с их первичной 
обработкой и дальнейшей передачей в ЭВМ. Функ-
ционально модуль состоит из первичных преобра-
зователей давления, цепей аналоговой и цифровой 
обработки сигнала, цепей питания и преобразования 
интерфейса. Подключение измерительного модуля к 
соответствующему USB-разъему ЭВМ выполнено ка-
белем, через разъем X. Питание модуля осуществля-
ется напряжением 5 В с шины USB после фильтра и 
защитных цепей. Датчики малых дифференциальных 
давлений BP запитаны напряжением 3 В от источника 
образцового напряжения. При этом информация о те-
кущей величине дифференциального давления в виде 
сигнала амплитудой 5 мВ подается с датчика на ин-
струментальный усилитель PGA с программируемым 
коэффициентом усиления. Далее усиленный сигнал 
подается на блок 24-разрядного АЦП, преобразующий 
его в цифровой код.

Блоки PGA и ADC входят в состав однокри-
стального микроконтроллера MCU, осуществляю-

 
Рис. 1. Измерительный модуль программно-аппаратного комплекса 

«Imed»

 
Рис. 2. Структурная схема измерительного модуля программно-

аппаратного комплекса «Imed»
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щего первичную обработку полученной цифровой 
информации по двум каналам. Далее обработанная 
информация, по запросу, передается через последо-
вательный интерфейс RX, TX на конвертер интер-
фейсов CONV, преобразующий интерфейс UART в 
интерфейс USB. Контроллер запитан от источника 
напряжения LDO величиной 3.3 В. Методика измере-
ния давления воздуха следующая: после эндоскопи-
ческого удаления инородного тела в перфорирован-
ную переднюю стенку гайморовой пазухи вводится 
игла, герметично соединенная при помощи трубки с 
датчиком измерения давления. Синхронно с ним из-
меряется давление в носоглотке, в противоположной, 
обтурированной половине носа так, как это делается 
при передней активной риноманометрии. Схема изме-
рений приведена на рис. 3.

Для обработки и хранения данных исследования 
разработано программное обеспечение на основе плат-
формы «.NET». По полученным данным строятся гра-
фики зависимости величин дифференциального дав-
ления от времени (рис. 4).

При анализе полученных результатов видно, что 
изменения давления воздуха в верхнечелюстной пазу-
хе относительно атмосферного происходят в том же 
направлении, что и в носоглотке. Однако они отли-
чаются по амплитуде. В верхнечелюстной пазухе ам-
плитуда изменения давления воздуха во всех случаях 
была меньшей. Разница варьирует от 10 до 200 Па. 
Амплитуда колебаний зависит от степени форсиро-
ванности дыхания.

5. Обработка результатов измерений 
дифференциального давления

Для оценки точности проводимых измерений не-
обходимо провести расчёт их неопределённости. По-
скольку значения величин давления являются резуль-
татами многократных коррелированных измерений 
[11], уравнение измерения имеет вид:

= −1 2P P P ,  				     (1)

где P  − измеряемая величина (дифференциальное 
давление); 1 2P ,P  − величины давлений, измеряемые, 
соответственно, в верхнечелюстной пазухе и носо-
глотке. При расчете неопределённости результатов 
измерений будем использовать метод редукции, пред-
ложенный в [13].

Вычислим коэффициент корреляции 

=

− ⋅ −
−ρ = =

⋅

∑
n

1i 2 2i 2
i 1

A 1 A 2

1
(P P ) (P P )

n(n 1)
0,975

u (P ) u (P )
. (2)

Определим значимость коэффициента 
корреляции:

ρ
− ≥ −

− ρ
0,952

| |
(n 2) t (n 2)

1
,		  (3)

	

⋅ − = >
− 2

0,975
(4 2) 27 2,024

1 0,975
.	 (4)

Проведём оценку результатов измерений:
n

1 1 22
i 1

1
P P P (P P )

n =

= − = −∑ , 			   (5)

=P 228,7 (Па).

Вычислим стандартную неопределенность типа А:

n
2

A i
i 1

1
u (P) (P P)

n(n 1) =

= −
− ∑ ,	  		  (6)

Au (P)=15,2 (Па).

 
Рис. 3. Схема измерения давления воздушного потока в 

верхнечелюстной пазухе (P1) и носоглотке (P2)

 
Рис. 4. Графическая зависимость давления воздуха в верхнечелюстной пазухе (P1) и носоглотке (P2) от времени
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Вычислим стандартную неопределенность типа В:

B 1 B 2 maxu (P ) u (P ) P (100 3)= = γ ,		   	 (7)

= + =2 2
B B 1 B 2 B 1u (P) u (P u (P ) 2u (P ) ,	  (8)

=Bu (P) 2,45  (Па).

В этом случае суммарная стандартная неопреде-
ленность P  будет равна [12]

= + = +2 2 2 2
A Bu(P) u (P) u (P) 15,2 2,45 ,		  (9)

u(P) =15,4  (Па).

причем 		

= − ρ +2 2 2
A A 1 A 1 a 2 A 2u (P) u (P ) 2 u (P )u (P ) u (P ) 	 (10)

и

= +2 2 2
B B 1 B 2u (P) u (P ) u (P ) , 			    (11)

где A Bu (P),u (P)  – суммарные стандартные неоп- 
ределенности типа А и В измеряемой величины; 

A 1 A 2u (P ),u (P ) – стандартные неопределенности типа 
А результатов измерения величин 1P , 2P  с одинако-
вым числом степеней свободы ν = −n 1; ρ  – коэффи-
циент корреляции между результатами измерений 

1P  и 2P ; n  – количество проведенных измерений; 
= = γB 1 B 2 maxu (P ) u (P ) P (100 3) – стандартные неопреде-

ленности типа В результатов измерения величин 1P , 2P ;  
γ  – класс точности датчиков давления; maxP  – макси-
мальное измеряемое значение датчиками давления. В 
результате получаем u(P)=15,4 Па.

Расширенная неопределенность результата изме-
рения будет равна

U(P)=ku(P),				     (12)

где k – коэффициент охвата, который рассчитывается 
как коэффициент Стьюдента для эффективного числа 
степеней свободы:

 
= −  

 

4

eff
A

u(P)
u (n 1)

u (P)
.			   (13)

Эффективное число степеней свободы равно effu = 
=41. Коэффициент охвата в нашем случае k=2,02. Тогда 
расширенная неопределенность результата измерения 
будет равна U(P)=2,02·15,4=31,1 Па. 

Таким образом, полный результат измерения будет 
иметь вид P=(228,7±31,1) Па, p=0,95.

6. Выводы

Разработан программно-аппаратный комплекс, 
который позволяет выполнять измерения давления 
в верхнечелюстной пазухе с использованием высоко-
точных и малогабаритных чувствительных датчиков 
давления. Предложенная техническая реализация 
измерения дифференциального давления позволяет 
проводить одновременную регистрацию давления в 
разных анатомических структурах носовой полости и 
околоносовых пазух. Данный комплекс используется в 
клинической практике для оценки аэродинамических 
характеристик верхнечелюстной пазухи и воздушной 
резистентности соустья.

Предложен новый подход к измерению давления в 
верхнечелюстной пазухе, проводимый при диагности-
ке лор-заболеваний. В результате интраоперационных 
измерений выявлено, что кривые давлений в верхнече-
люстной пазухе и в носоглотке ведут себя синхронно 
и имеют отличия по амплитуде, в среднем от 10 до  
200 Па. Разработанный подход позволяет повысить 
эффективность диагностики лор-заболеваний.

Проведена оценка расширенной неопределённости 
измерения дифференциального давления в верхнече-
люстной пазухе и носоглотке. 

Использование метода редукции при оценке нео-
пределённости результатов измерений повышает на-
дежность результатов косвенных коррелированных 
измерений и достоверность оценки их неопределен-
ности.
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Запропоновано нове правило прийнят-
тя рішення, яке є модифікованою альтерна-
тивою стандартного в алгоритмі попередньої 
кластеризації. Дане правило було перевірене 
на експериментальних даних, а результати 
були порівняні із результатами, отримани-
ми із використанням критерію сферичної роз-
дільності. Представлені переваги та недоліки 
модифікованого правила прийняття рішення
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Предложено новое правило принятия реше-
ния, которое является модифицированной аль-
тернативой стандартного в алгоритме пред-
варительной кластеризации. Данное правило 
было проверено на экспериментальных данных, 
а результаты были сравнены с результатами, 
полученными с использованием критерия сфе-
рической раздельности. Представлены преиму-
щества и недостатки модифицированного пра-
вила принятия решения
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1. Introduction

Clustering analysis or simply clustering is a process of di-
viding a set of data objects into two or more subsets in such a 
way that objects in one subset (cluster) are characterized by a 
high degree of similarity, but differ from objects in other clus-
ters. The concept and application of clustering is quite wide, 
they have been described repeatedly in various literature 
sources. So, it seems reasonable to omit well-known features 
of cluster analysis, its application in different fields of science 
and technology [1] and the description of popular clustering 
algorithms [2], and focus on a preclustering algorithm.

2. Analysis of published data and problem statement

The most known preclustering algorithms require a user 
setting of certain input parameters, one of the examples is 

a canopy clustering algorithm, presented by [3]. It is often 
used for the preliminary analysis of input data or for prima-
ry clusterization for the k-means algorithm or hierarchical 
clustering algorithm. The aim of this method is finding the 
approximate number of the clusters, which make up the in-
put information for other clustering algorithms (for example, 
k-means algorithm). The disadvantage of this pre-clustering 
algorithm is the heuristic definition of two threshold values 
(distances) T1 and T2. Another example is the usage of a 
BIRCH pre-clustering algorithm [4]. This algorithm is an 
efficient data reduction method in the case of large data 
sets. However, BIRCH requires the set of the optimization 
key parameters (like branching factor, quality threshold and 
selection of the separator line). Some clustering algorithms 
are part of already created algorithms and make up its pre-
processing step [5]. For example, an algorithm for preprocess 
k-means clustering. The preprocessed k-means requires 
a lower number of iterations and produces very accurate 
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