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В эксперименте с пом ощ ью  прием ной решетки теплового акустического излучения из 14 датчиков 
проведено восстановление м еняю щ ихся во времени температурных распределений. Температуру 
восстанавливали, проведя аналогичны е эксперименты в пластилине и in  v ivo , в кисти  человека. 
Предварительно нагреты й до температуры 36.5°С  пластилин и кисть опускали на 50 с в воду с тем
пературой около 20°С. Внутренняя температура пластилина независимо измерялась термопарами. 
П ространственное разрешение восстановления в латеральном направлении определялось расстоя
нием между соседним и датчикам и и составляло 10 мм, время усреднения —  10 с. П огреш ность вос
становления гл уби нной  температуры, определенная в эксперим енте с пластилином , составила 
0.5 К . [дубинная температура кисти  менялась во времени (за 50 с снизилась с 35 до 34°С ) и в про
странстве (среднеквадратическое отклонение составило 1.5 К ). Э ксперим ент с кистью  показал, что 
м ногоканальны й прием теплового акустического излучения, осущ ествленный ком пактной решет
кой размером 45 х 36 м м , с целью восстановления температурного распределения может проводить
ся в течение м едицинских процедур.

К л ю че вы е слова-, тепловое акустическое излучение, восстановление температурного распределения. 

D O I: 10.7868/S0320791916020039

Актуальная для медицинских приложений за
дача восстановления пространственного распре
деления температуры методом акустотермофафии 
11, 2) ставится теоретически [3, 4| и эксперимен
тально |5, 6] разными фуппами исследователей. 
При этом ряд теоретических работ связан с исполь
зованием априорной информации, необходимой 
для восстановления температуры [7, 8]. В частно
сти, предлагается использовать требование, чтобы 
температурное распределение удовлетворяло урав
нению теплопроводности |8|, восстанавливать 
температуру с помощью нейронных сетей |9]. Для 
восстановления температуры предлагается ис
пользовать корреляционный прием теплового аку
стического излучения 110—121, который потенци
ально позволит уменьшить время измерений 113] и 
увеличить пространственное разрешение метода 
|14|. При некорреляционном приеме задача вос
становления температурного распределения мо
жет быть решена при использовании нескольких

приемных датчиков [15, 161, фокусированной ан
тенны 117] или с помощью мульгиспектрального 
зондирования [18]. Для сканирования исследуе
мой области датчики поворачивают [ 19], что тре
бует значительного времени и позволяет восста
навливать только стационарные температурные 
распределения. Для того чтобы определять глу
бинную температуру, меняющуюся во времени, 
датчики располагают неподвижно [9, 15, 16]. При 
этом геометрия сканирования позволяет опреде
лять основные параметры распределения: поло
жение, размер и максимальную температуру на- 
феваемой области. Для модельных объектов экс
периментально решены 1D [20], 2D [15, 21, 22] и 
3D [16] акустотермометрические задачи. В экспе
риментах с подопытными крысами конгролирова- 
ли внугреннюю температуру в опухоли при лазер
ной гипертермии [23]. В акустотермометрических 
исследованиях, проведенных на испытуемых, изу
чали изменение крово тока и теплопродукции в ик-
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Рис. 1. ИК-термограммы кисти испытуемого (сверху 
до помещения руки в воду, внизу — вынутая рука) и 
положение приемной решетки из 14 датчиков (для 
примера указаны номера 1-го. 3-го и 14-го датчиков) 
для регистрации теплового акустического излучения 
ладони.

роножной мышце [24| и предплечье |25|, восста
навливали температурный профиль в кисти [26, 
27[. Проведены первые измерения в клинических 
условиях: осуществлен акустотермометрический 
контроль локальной лазерной гипертермии |28|, 
восстановлена глубинная температура мозга паци
ентов с черепной травмой |29|. Отметим недавние 
теоретические 130. 311 и экспериментальные 1321 
работы по исследованию теплового акустического 
излучения, не предполагающие его медицинского 
использования.

В данной работе ставится задача восстановить 
меняющиеся во времени температурные распреде
ления в модельном объекте (пластилине) и in vivo, 
в кисти человека, с использованием решетки, со
держащей 14 приемников теплового акустическо
го излучения. В геле йенычуемого невозможен не
зависимый температурный контроль, поэтому 
оценка точности восстановления получена при вос
становлении температуры в модельном обч>екте.

Тепловое акустическое излучение от пластили
нового параллелепипеда размером 150 х 80 х 16 мм 
и от ладони испытуемого измерялось решеткой из 
14 датчиков многоканального акустотермографа 
[33|, разработанного в Институте прикладной 
физики РАН (полоса пропускания 1.2—2.7 МГц,

пороговая чувствительность при времени инте
грирования 10 с — 0.2 К, диаметр датчиков 8 мм). 
Исследуемый обч>ект и решетка датчиков помеша
лись в аквариуме размером 400 х 600 х 200 мм, за
полненном водой. Взаимное расположение руки 
и датчиков показано на рис. 1. Расстояние от ре
шетки до исследуемых объектов составляло 4 см, 
расстояние между центрами датчиков равнялось 
10 мм. Габаритный размер решетки составлял 45 х 
х 36 мм. Принимаемые датчиками акустические 
сигналы преобразовывались в элекчрические, уси
ливались, проходили через квадратичный детектор и 
усреднялись в течение 30 мс. С выхода акустотермо
графа сигналы подавались на 14-разрядный много
канальный АЦП Е14-140 (ЗАО "L-Card” , Москва, 
Россия) с частотой дискретизации 1 кГц на один ка
нал и поступали в компьютер. Разработанная про- 
фамма проводила дальнейшее усреднение данных.

Для измерения поверхностной температуры 
руки использовался портативный компьютерный 
термограф И РТИС-2000 (ООО "И ртис” , Москва, 
Россия) с чувствительностью к  перепаду темпера
тур (на уровне 30°С) 0.05 К . регистрировавший 
тепловое электромагнитное излучение вдиапазо- 
не 3—5 мкм. Тем перачуру аквариума и пластилина 
контролировали термопарами MS6501 (Mastech, 
Гонконг, Китай) с точностью 0.3 К. Термопары 
были расположены в центре пластилинового па
раллелепипеда на глубинах 5 ± 1 , 8 ± 1 и 1 2 ± 1  мм.

Математическая модель восстановления вы
биралась исходя из следующего соображения: она 
должна была соответствовать условиям экспери
мента и для пластилина, и для кисти. Точки пере
сечения акустических осей датчиков с поверхно
стью исследуемых объектов имели координаты 
(х0(, у0/)< i  =  1> —» 14. По показаниям каждого /-го 
датчика были рассчитаны температурные профили 
Цх0„ у 0„ z ) вдоль оси z, идущей от центра датчика 
перпендикулярно поверхности вглубь обч>екта (z : О 
и z =  d  — координаты поверхностей объекта, d  — 
толщина объекта). Для расчетов использовали ре
шения одномерного уравнения теплопроводности 
с учетом кровотока |34| в стационарном случае 
(дТ/d l  =  0):

12т
0 = а ' —  ̂— П( Т -  ТЫооЛ) (1)

dz
с граничными условиями ДО) =  T(d) =  7'slirf. Здесь 
7bl0Od =  37°С — температура крови, притекающей 
из теплового ядра организма.

Решением уравнения (1) являются симметрич
ные профили, определяющиеся суммой двух экс
понент:

Т(х01, Уоп z) Теп + ‘T.urf-  Дп х 
I + ехр(-а,</)

х |ехр (а ,г) + ехр(-а ,(</-<:))].

(2 )
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где Tiurf — температура на поверхности объекта 
(температура аквариума), одинаковая для всехх0, 
и То,: 7surf= T(x0i,y 0i, 0) =  T(x0i,y 0i, d), Tc„ -  эффек
тивная температура, а, =  a(x0i, уш) — параметр, 
определяющий быстроту изменения температуры 
в пространстве. Если а, велико (а, §> l /d), то глу
бинная температура объекта чуть меньше величи
ны 7;,,-: T(xahy0i,d /2 ) *  Tclf. Если а, мало (а, \/d), то 
глубинная температура объекта немногим больше 
по1$срхностной температуры: 7'(х0;, уп, d/2) ~ Twr1.

Для кисти параметр а  определяется коэффи
циентом температуропроводности а2 и удельным 
кровотоком г):

а  = J i ) / a 2. (3)
Выражение (2) для температуры кисти мы будем 
использовать и в случае пластилина. Для пласти
лина величина 7’сП- в выражении (2) определяется 
начальной температурой, а для кисти — температу
рой крови, притекающей из теплового ядра орга
низма: Те„ *  ТЫпх1.

Рассмотрим ограничения предлагаемой моде
ли при измерении температуры кисти. Если кисть 
поместить в воду с температурой около 20°С, то 
глубинная температура кисти будет медленно 
уменьшаться 1271 с характерным временем в не
сколько минут. Время измерения 10 с в экспери
менте существенно меньше, и стационарность — 
допустимое ограничение в данном случае. Отме
тим, что реальное распределение температуры 
кисти соответствует трехмерному (по простран
ству) уравнению теплопроводности, а не одно
мерному уравнению (1). Однако трансверсальное 
(вдоль оси z) изменение температуры — от темпе
ратуры аквариума (около 20°С) до температуры в 
глубине кисти (около 36°С) — гораздо сильнее ла
терального (в плоскости z =  const) изменения 
температуры.

Отметим, что, согласно результатам, представ
ленным в работах 126, 271, профильтемпературы в 
кисти несимметричен: в среднем максимум темпе
ратуры сдвинут на 3 ± 2 мм в сторону ладони. Тре
бование симметричности профиля обусловлено 
условиями эксперимента: использовалась только 
одна решетка датчиков, находящаяся напротив ла
дони. Это давало возможность восстанавливать 
только один параметр температурного профиля. 
Наличие еще одной решетки (еще 14 датчиков) с 
тыльной стороны кисти позволило бы восстанавли
вать два параметра, т.е. несимметричные профили.

Рассмотрим ограничения предлагаемой моде
ли при измерении температуры пластилина. При 
восстановлении температуры центральной части 
пластилинового параллелепипеда, продольные 
размеры которого много больше его толщины, ис
пользование одномерного уравнения теплопро
водности допустимо. Однако его нельзя признать

стационарным, и, конечно, оно не содержит слага
емых, пропорциональных кровотоку. Решение 
акустотермометрической задачи восстановления 
профиля меняющейся во времени глубинной тем
пературы пластилина проведено в работе |20|. Од
нако, как будет показано ниже, приближение тем
пературы пластилина выражением (2) соответствует 
в пределах погрешности результатам прямых изме
рений.

Инкремент акустояркостной температуры АТЛ/ = 
=  TM-  7 SU rfопределяется по формуле |6|:

A I,и(хШ' Уш) =

\  (4)
= |уехр (-у г)( 7 (*0/,Уоь г )  -  Tsur()dz,

о

где у — коэффициент поглощения (по интенсив
ности) ультразвука в кисти. В данной модели мы 
предположили, что кисть акустически однород
на, пренебрегли рассеянием ультразвука и счита
ли, что коэффициент поглощения не меняется. 
Несмотря на то, что в кисти мягкая мышечная 
ткань соседствует с костной, с кожей, сухожилия
ми и т.п., важно не само наличие неоднородно
стей, а их влияние на измеряемый сигнал. В рабо
те 1201 было исследовано влияние акустических 
неоднородностей на измеряемую акустояркост- 
ную температуру: результаты показали, что влия
ние неоднородностей несущественно. Это связа
но с тем, что а кустояр костная температура явля
ется интегральной характеристикой исследуемой 
среды. Отметим, что предположения об однород
ности реально неоднородного участка тела чело
века используются в медицинской диагностике. 
Например, в элекгрокардиофафии тело человека 
считается однородным по проводимости, что не 
соответствует действительности. Результат инте
грирования выражений (4) представляется в виде 
композиции элементарных функций и определя
ется единственным параметром а „  т.е. является 
нелинейным алгебраическим уравнением отно
сительно а,. Для нахождения а, это уравнение ре
шали численно.

Сценарии измерений теплового акустического 
излучения пластилина и кисти были аналогичны: 
в течение первых 50 с сигнал измерялся из аквари
ума, затем в аквариум помещали нагретый пласти
лин или кисть, и в течение приблизительно 50 с 
проводились измерения исследуемого объекта. По
сле этого объект вынимали из аквариума, и до кон
ца эксперимента снова измерялся сигнал изаквари- 
ума. Начальная температура пластилина (36.5°С) 
была приблизительно равна температуре в глубине 
кисти (около 35°С). На рис. 2 для примера показа
ны сигналы от пластилина и кисти, измеренные 
шестым датчиком, находящимся вблизи центра 
решетки: видно, что остывание пластилина про
ходило быстрее (на 3 -4  К  за 50 с), чем кисти (на
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16 г

О 50 100 150
Время, с

Рис. 2. Временные зависимости измеряемого датчи
ком № 6 инкремента акустояркостной температуры 
пластилина /  и кисти 2 . Время усреднения 0.5 с. 0 К 
соответствует температуре аквариума 20.!°С.

1—2 К  зато же время). При этом сигн;ш от пласти
лина был больше (на 2—4 К ), чем от кисти. При
чины указанных особенностей будут рассмотре
ны ниже. Для восстановления температурного 
распределения сигнал от исследуемых объектов 
усреднялся в течение 10 с. Таким образом, за 50 с 
были получены пять наборов данных для пласти
лина и кисти, которые позволили составить 2D- 
карты распределения акустояркостных температур. 
На рис. 3 эти карты в целях компактности изложе
ния показаны только в течение первых и последних 
десяти секунд остывания объектов. Изображения 
получены пугем интерполяции потрем точкам с по
мощью кусочно-линейной функции.

На картах для пластилина разброс температу
ры является случайным и обусловлен погрешно
стью измерений. На картах для кисти видны две 
более нагретые области, находящиеся приблизи
тельно "под датчиками”  с номерами 5 и 10. Эти 
области, возможно, связаны с расположением в 
кисти испытуемого поверхностной ладонной ду
ги arcus palmaris superflcialis. Для сравнения на 
рис. 1 представлены ИК-термограммы кисти пе
ред тем, как ее опустили в воду, и после того, как ее 
вынули из воды. Видно, что температура поверх
ности кисти снизилась с приблизительно 34 до 
28°С, однако поверхностная температура (в отли
чие от акустояркостной) не дает информации о на
личии в глубине кисти нагретых областей.

Для того чтобы восстановить температурные 
профили, надо знать поглощение ультразвука в 
пластилине и в кисти. Для этого были использо
ваны результаты, полученные в работах 120. 271: 
на частоте около 2 МГц (средняя частота приема 
датчиков) измеренные коэффициенты поглоще
ния для пластилина и кисти составили 0.41 + 0.03

и 0.047 ±0.005 мм 1 соответственно. В указанных 
работах120. 271 измерялось ослабление теплового 
акустического излучения, прошедшего через пла
стилин и кисть человека. Отметим, что для кисти 
представленный результат (в силу ее акустической 
неоднородности) является эффективной, усред
ненной по всем тканям величиной, согласующей
ся с литературными данными. Согласно данным 
|35|, на частоте 2 МГц затухание в скелетных мыш
цах и коже человека составляет 0.026 и 0.052 мм 1 
соответственно.

Полученные значения инкрементов акустояр
костной температуры позволяют рассчитать ве
личины параметра а, и по формуле (2) построить 
профили температуры в глубине объекта. На 
рис. 4 маркерами показана измеренная термопа
рами температура в глубине пластилина, а также 
восстановленные профили: показаны среднее 
распределение температуры (полученное при 
усреднении по всем профилям), стандартное от
клонение от среднего распределения, максималь
ный и минимальный профили. Отметим, что, хотя 
акустояркостная температура пластилина снижа
ется достаточно быстро (см. рис. 2), максимальная 
глубинная температура пластилина за время изме
рений практически не меняется. Снижение аку
стояркостной температуры связано с большим ко 
эффициентом поглощения ультразвука в пластили
не. Согласно выражению (4), сигнал во многом 
определяется температурой на глубине до величины 
1 /у  =  2.5 мм, а на этом участке температура пласти
лина меняется достаточно быстро.

Среднеквадратическая ошибка восстановле
ния, определяемая отличием восстановленной 
температуры о г измеренной, составила 0.5 К. Та
кая ошибка допустима в медицинских приложени
ях. Систематическая ошибка, равная среднему от
клонению восстановленной температуры от изме
ренной, больше у поверхности пластилинового 
бруса, чем в ею  глубине, и составляет 0.4 К  (изме
ренная температура всреднем ниже восстановлен
ной). Наличие систематической ошибки показы
вает степень адекватности предлагаемой модели 
восстановления температуры пластилина.

На рис. 5 показаны восстановленные профили 
температуры в кисти. Видно, что температурные 
профили в кисти различаются сильнее, чем в пла
стилине. Среднеквадратический разброс макси
мальной температуры не зависит от времени и со
ставляет 1.5 К, что значимо больше ошибки восста
новления 0.5 К, определенной в эксперименте с 
пластилином. Таким образом, результаты экспери
мента указывают на латеральную неоднородность 
темперагуры в глубине кисти. Мы полагаем, что это 
связано с распределением артериального кровотока 
(см. выше). Если сравнить средние максимальные 
глубинные температуры в пластилине и в кисти, 
то температуры кисти меньше приблизительно на
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(а) (б) К

мм мм

Рис. 3. Карты инкрементов акустояркостных температур пластилина (а. б) и кисти (в, г), усредненные в течение 0—10 с 
(а. в), 40-50 с (б. г).

1.5 К. Отчасти этим вызвано отмеченное для 
рис. 2 различие в акустояркостных температурах 
пластилина и кисти. Это различие также связано 
с отличием практически на порядок коэффици
ентов поглощения для пластилина и для руки. 
При заданных условиях, согласно интегралу (4), 
чем больше поглощение, тем больше акустояр- 
костная температура.

Определить погрешность восстановления тем
пературы в кисти невозможно без независимых 
инвазивных измерений, которые по понятным 
причинам мы не проводили. Полученные макси
мальные значения глубинной температуры кисти 
(в среднем снижающиеся от 35 до 34°С) соответ
ствуют результатам, полученным в аналогичных 
условиях ранее |27|. Исходя из предположения об 
однородное™ кисти, по формуле (3) рассчитан эф
фективный удельный кровоток в кисти. Коэффи
циент температуропроводности в мягких тканях

можно считать постоянным: а2 =  0.12 мм2/с  |36|. За 
50 с, в течение которых рука находилась в прохлад
ной воде, эффективный кровоток снизился с 0.32 ± 
±0.03 до 0.12 + 0.02 мин-1. Согласно литературным 
данным |36|, удельный кровоток в мышцах руки и в 
коже составляет 0.02-0.07 мин4  и 0.15-0.5 мин4  
соответственно. Рассчитанные по эксперименталь
ным данным значения выше литературных данных 
для кровотока в мышцах, но соответствуют крово
току в коже. Полученные значения кровотока мож
но считать эффективными для модельного пред
ставления кисти однородным объектом.

Отметим, что в работах |26, 27| температурный 
профиль кисти, погруженной в воду, восстанавли
вали параболой. В настоящей работе восстановлен
ная функция определяется как сумма экспонент, 
ограниченная сверху температурой притекающей 
крови 37°С. Используемая модель позволяет избе
жать нефизических (больших 37°С) значений мак-
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Рис. 4. Измеренная температура ( I !) и восстановленные профили температуры пластилина в течение: (а) 0-10 с, 
(б) 10-20 с. (в) 20-30 с. (г) 30-40 с, (д) 40-50 с. Показаны среднее распределение температуры, максимальный и ми
нимальный профили (сплошные линии), а также среднее распределение плюс-минус стандартное отклонение (пунк
тир). Усреднение проводилось по всем 14 профилям.

(а) (б) (в)

(г) (Д)

Рис. 5. Восстановленные профили температуры кисти в течение: (а) 0 10 с. (б) 10-20 с, (в) 20-30 с. (г) 30-40 с. (д) 40- 50 с. 
I(оказаны среднее распределение температуры, максимальный и минимальный профили (сплошные линии), а также сред
нее распределение плюс-минус стандартное отклонение (пунктир). Усреднение проводилось по всем 14 профилям.

симальной температуры, которые возможны при 
больших инкрементах акуетояркостной температу
ры, если восстанавливать температурный про
филь параболой. Если инкременты акустояркост- 
ной температуры относительно невелики (не бо

лее 5—6 К ), то восстановление параболами или 
экспонентами лает схожие результаты.

Таким образом, в эксперименте с помощью 
приемной решетки из 14 датчиков проведено вос
становление меняющихся во времени темпера

А К У С Т И Ч Е С К И Й  Ж У Р Н А Л  т о м  6 2  №  2 2016



А КУ С ТО ТЕРМ О М ЕТРИ ЧЕС Ж О Е ВО С С ТАН О ВЛЕН И Е М Е Н Я Ю Щ Е ГО С Я  ВО ВРЕМ ЕНИ 265

турных распределений. Время усреднения соста
вило 10 с. Пространственное разрешение в лате
ральном направлении определялось расстоянием 
между центрами соседних датчиков и составляло 
10 мм. Погрешность восстановления глубинной 
температуры, определенная в эксперименте с пла
стилином, составила 0.5 К. Эксперименте кистью 
показал, что многоканальный прием теплового 
акустического излучения может проводиться в 
течение медицинских процедур для восстановле
ния температурного распределения.

Работа поддержана РФФ И (гранты № 13-02- 
00239 и №  16-02-00343).
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