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Резюме 

Цель исследования – развитие методов синтеза гибридных  классификаторов для оценки риска социально 
значимых заболеваний с использованием биоимпедансного анализа.  
Методы. Мы разработали дескрипторный подход, используя результаты импедансной спектроскопии, ге-
нерируя четыре амплитудно-фазочастотные характеристики от четырех квазиортогональных отведе-
ний. Они создают пространства признаков, необходимые для нашего гибридного классификатора в диагно-
стике заболеваний поджелудочной железы, автономные интеллектуальные агенты которого построены 
на различных парадигмах: вероятностные нейронные сети; нечеткий логический вывод; полносвязные 
нейронные сети прямого распространения сигнала. Также мы представили структуру устройства для со-
здания пространства информативных признаков. 
Результаты. Экспериментальные исследования предложенных методов и средств классификации меди-
цинского риска были осуществлены на задачах диагностики по классам «острый деструктивный панкреа-
тит» ‒ «нет острого деструктивного панкреатита» и задачах дифференциальной диагностики по клас-
сам «рак предстательной железы» – «хронический панкреатит». Они показали, что включение многоча-
стотного зондирования в классификаторы на основе нейронных сетей позволяет разрабатывать си-
стемы поддержки клинических решений для диагностики заболеваний, сопоставимые по показателям эф-
фективности с существующими методами клинической диагностики. Результаты были подтверждены на 
группах пациентов мужского и женского пола на разных стадиях рака в возрасте от 25 до 80 лет с исполь-
зованием различных диагностических методов, включая сбор анамнеза, физикальное обследование, оценку 
сопутствующей патологии, лабораторные исследования, УЗИ, лапароскопию, интраоперационную ревизию 
и компьютерную томографию. 
Заключение. Использование метода биоимпедансной спектроскопии и гибридных моделей классификаторов 
открывает новые возможности для доступной и объективной диагностики заболеваний поджелудочной же-
лезы, расширяя возможности интеллектуальных систем поддержки принятия медицинских решений.  
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модели импеданса; нейросетевой классификатор; гибридный классификатор; поджелудочная железа. 
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Abstract 

The purpose of the research is to develop methods for the synthesis of hybrid classifiers to assess the risk of socially 

significant diseases using bioimpedance analysis. 

Methods. We developed a descriptor approach using impedance spectroscopy results, generating four amplitude-

phase-frequency responses from four quasi-orthogonal leads. They create the feature spaces necessary for our hybrid 

classifier in the diagnosis of pancreatic diseases, the autonomous intelligent agents of which are built on various para-

digms: probabilistic neural networks, fuzzy logical inference, fully connected feedforward neural networks. We also 

presented a device structure for creating an informative feature space. 

Results. Experimental studies of the proposed methods and means of classifying medical rice were carried out on 

diagnostic tasks according to the classes "acute destructive pancreatitis" – "no acute destructive pancreatitis" and 

differential diagnosis tasks according to the classes "prostate cancer" ‒ "chronic pancreatitis". They showed that incor-

porating multi-frequency sensing into neural network-based classifiers allows the development of clinical decision sup-

port systems for disease diagnosis that are comparable in performance to existing clinical diagnostic methods. The 

results were confirmed in groups of male and female patients at different stages of cancer aged 25 to 80 years using a 

variety of diagnostic methods, including history, physical examination, assessment of comorbidities, laboratory tests, 

ultrasound, laparoscopy, intraoperative exploration and computed tomography. 

Conclusion. The use of bioimpedance spectroscopy and hybrid classifier models opens up new opportunities for ac-

cessible and objective diagnosis of pancreatic diseases, expanding the capabilities of intelligent medical decision sup-

port systems. 

 

Keywords: bioimpedance spectroscopy; diagnosis and differential diagnosis of diseases; impedance models; neural 

network classifier; hybrid classifier; pancreas. 
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Введение 

Интеллектуальные системы под-
держки принятия врачебных решений 
(СППВР) доказали свою эффективность 
в анализе медицинских рисков, связан-
ных с социально значимыми заболева-
ниями [1; 2; 3; 4; 5]. Были разработаны 
новые методы выявления эмпирических 
закономерностей, в результате чего 
была создана интеллектуальная система 
(ИС), содержащая базу данных предик-
торов риска (ПР), полученных на основе 
биоимпедансных исследований, вклю-
чая биоимпедансную спектроскопию [6; 

7; 8; 9]. 

Отличить рак поджелудочной же-
лезы (РПЖ) от хронического панкреа-
тита (ХП) часто бывает сложно, осо-
бенно когда речь идет о небольших опу-
холях, что делает традиционные методы 
раннего выявления неэффективными. 
Через 10 лет после постановки диагноза 
ХП совокупный риск ПК составляет 
2,6%, а через 25 лет возрастает до 12,2%, 
что подчеркивает ХП как заметный фак-
тор риска ПК [10; 11; 12; 13]. Традици-
онно эндоскопическая ретроградная 
панкреатография (ЭРП) и функциональ-
ные тесты поджелудочной железы были 
золотыми стандартами диагностики ХП. 

Однако эти тесты могут выявить откло-
нения только на поздних стадиях, что 
подчеркивает необходимость ранней ди-
агностики ХП и оценки тяжести [12]. В 
исследовании [14] изучались изменения 
электрического импеданса у больных 
острым панкреатитом во время лечения. 
Исследовались изменения импеданса в 
анатомических областях, связанные с 
развитием панкреатита. Изменения им-
педанса происходят как при низких, так 
и при высоких частотах зондирующего 
тока, причем наиболее значительные из-
менения наблюдаются у больных ост-
рым деструктивным инфицированным 
панкреонекрозом. Эти изменения проис-
ходят из-за нарушений водно-электро-
литного баланса организма и структур-
ных изменений внутри и снаружи клеток. 
После лечения показатели импеданса 
восстанавливаются к исходным значе-
ниям. В [10] исследователи проанализи-
ровали более 50 пациентов с острым пан-
креатитом на различных стадиях заболе-
вания с помощью биоимпедансного ана-
лиза. Они устанавливают корреляции 
между биоимпедансом и клинической 
картиной острого панкреатита. У боль-
ных острым деструктивным инфициро-
ванным панкреонекрозом выявляются 
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значительные изменения биоимпеданса 
различной частоты, обусловленные 
электролитным дисбалансом в поражен-
ных клетках. Стратегии лечения в 
первую очередь направлены на восста-
новление нормального объема циркули-
рующей крови для предотвращения ано-
мальных концентраций электролитов, 
что в конечном итоге приближает значе-
ния биоимпеданса к норме. 

Это исследование направлено на по-
вышение точности и своевременности 
диагностики таких заболеваний, как рак 
поджелудочной железы. Эти подходы 
требуют раннего выявления и точной 
оценки для эффективного лечения, в то 
время как традиционные методы диагно-
стики не отвечают этим требованиям. 
Объединив новейшие технологии, вклю-
чая искусственный интеллект и биоим-
педансную спектроскопию, мы стре-
мимся разработать улучшенный подход 

к успешной диагностике и эффектив-
ному лечению. 

В статье рассматривается метод 
классификации заболеваний поджелу-
дочной железы на основе системы ис-
кусственного интеллекта с дескрипто-
рами, рассчитанными по результатам 
биоимпедансной спектроскопии в экспе-
риментах in vivo. Результаты были под-
тверждены на группах пациентов муж-
ского и женского пола на разных ста-
диях рака в возрасте от 25 до 80 лет с ис-
пользованием различных диагностиче-
ских методов, включая сбор анамнеза, 
физикальное обследование, оценку со-
путствующей патологии, лабораторные 
исследования, УЗИ, лапароскопию, 

интраоперационную ревизию и компью-
терную томографию. Это исследование 
открывает новые возможности для до-
ступной и объективной диагностики за-
болеваний поджелудочной железы, рас-
ширяя возможности интеллектуальных 
систем принятия медицинских решений. 

Материалы и методы 

Формирование информативных  
признаков 

Основой для построения набора 
данных послужил метод импедансной 
спектроскопии, описанный в [15; 16; 17]. 
В предлагаемом методе биоимпеданс-
ной спектроскопии анализируется 
биоимпеданс в четырех квазиортого-
нальных отведениях. В каждом ква-
зиортогональном отведении получаем 
амплитудно-фазочастотную характери-
стику (АФЧХ) импеданса биоматериала, 
часто называемую в литературе графи-
ком Коула или импедансной диаграм-
мой [18; 19; 20]. Для получения дескрип-
торов для обучаемого классификатора 
медицинского риска (МР) было исполь-
зовано четыре квазиортогональных от-
ведения. Расположение электродов для 
этих отведений показано на рисунке 1: 

электроды расположены во фронталь-
ной плоскости (зеленый) и сагиттальной 
плоскости (красный). Первая пара элек-
тродов располагается на грудной клетке, 
а вторая пара – на брюшной полости. Та-
кая конфигурация позволяет создавать 
четыре АФЧХ импеданса, в результате 
чего получается восемь векторов инфор-
мативных признаков (по два на каждую 

диаграмму импеданса).  
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                                            а                                                       б 

Рис. 1. Топология размещения электродов во время биоимпедансных исследований  
             в четырех ортогональных отведениях в области грудной клетки и живота  
             с указанием передней (а) и задней (б) сторон тела человека 

Fig. 1. Topology of electrode placement during bioimpedance studies in four orthogonal leads  
            in the chest and abdomen, indicating (a) the front and (б) back sides of the human body 

На рисунке 2 представлен пример 
импедансной диаграммы, полученной в 
одном из отведений. После анализа 
АФЧХ, представленных в виде графиков 
Re(m) и Im(m), стало очевидно, что раз-
деление диапазона амплитуд на шесть 
поддиапазонов (рис. 2) было логичным 
выбором. В этом контексте выгоднее вы-
делять эти поддиапазоны по оси частот, 
устраняя необходимость нормализации 
значений Re(m) и Im(m). Следовательно, 
на частотной оси можем выделить 

следующие диапазоны частот (в герцах): 
df1:(0…10), df2:(10…20), df3:(20…30), 
df4: (30…40), df5:(40…60), df6:(60…150). 
Внутри каждого поддиапазона, обозна-
ченного номером g, мы рассчитали ме-
дианы Re(medg) и Im(medg), используя 
их как компоненты векторов дескрипто-
ров, полученных на основе этого сурро-
гатного маркера. Рассмотрим процесс 
формирования информативных векто-
ров (рис. 2). 

   

                                    а                                                                         б 

Рис. 2. Пример формирования вектора информативных признаков: а ‒ по действительной части  
             биоимпеданса; б ‒ по мнимой части биоимпеданса 

Fig. 2. An example of the formation of a vector of informative features: a ‒ based on the real part  
           of the bioimpedance; б ‒ according to the imaginary part of the bioimpedance 
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Программно-аппаратные средства 
для биоимпедансных исследований 
поджелудочной железы 

Для проведения биоимпедансных 
исследований использовалось устрой-
ство сбора данных (УСД), выполненное 
по аналогам, описанным в [21]. Согласо-
вание устройства биоимпедансной 

спектроскопии с биообъектом обеспечи-
вается посредством усилителей, вклю-
ченных на выходе ЦАП и на входах 
АЦП УСД и находящихся в автономном 
модуле устройства связи с биообъектом 
(УСО). Его функциональная схема, рас-
считанная на все ортогональные отведе-
ния (рис. 3). 

 
Рис. 3. Устройство связи с биообъектом 

Fig. 3. Communication device with a biological object 

Микроконтроллер УСД обеспечи-
вает частоту зондирующего тока от нуля 
герц до 20 кГц и величину от 10 до 
20 мкА в зависимости от конституцион-
ных особенностей пациента. 

На рисунке 4 показаны результаты 
исследований биоимпеданса у группы 

добровольцев мужского и женского 
пола на постоянном токе. Столбиковые 
диаграммы отражают средние по 
группе электрические сопротивления в 
отведениях в килоомах на постоянном 
токе при токе зондирования 10 мкА и 
токе зондирования 20 мкА. Отведения, 
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обозначенные на диаграммах цифрами 1 и 
3, находятся в сагиттальной плоскости, а 

отведения, обозначенные цифрами 2 и 4, – 

во фронтальной плоскости. 

  

                                  a                                                                         б 

Рис. 4. Средние значения биоимпеданса в килоомах на постоянном токе в четырех ортогональных 
             отведениях при токах зондирования 10 мкА (цвет голубой) и 20 мкА (цвет оранжевый)  
              для мужчин (a) и для женщин (б) 

Fig. 4. Average values of bioimpedance in kilo-ohms at direct current in four orthogonal leads  
           at probing currents of 10 μA (blue) and 20 μA (orange) for men (a) and for women (б) 

Программное обеспечение (ПО) для 
УСД включает ряд программных моду-
лей, позволяющих вычислить биоимпе-
данс на различных частотах зондирую-
щего тока. Для расчета ортогональных 
компонент биоимпеданса ReZ и ImZ ис-
пользуем метод вычисления, который 
предполагает использование двух АЦП, 
один из которых измеряет напряжение 
на биообъекте, а второй – на токовом 

резисторе R, включенном последова-
тельно с биообъектом в электрическую 
цепь [15; 21].  

На рисунке 5 представлен упрощен-
ный вариант измерительной цепи для 
предложенного метода. Величина рези-
стора R подобран таким образом, чтобы 
он не оказал существенного влияния на 
ток в биообъекте.   

 
Рис. 5. Упрощенная схема измерения биоимпеданса  

Fig. 5. Simplified scheme for measuring bioimpedance 
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Ток в резисторе R равен току в био-
объекте 

R
R

U
I

R

→
→

= .                       (1) 

На рисунке 6 показана векторная 
диаграмма токов и напряжений в элек-
трической цепи (рис. 5).  

 
Рис. 6. Векторная диаграмма токов и напряжений в измерительной цепи 

Fig. 6. Vector diagram of currents and voltages in the measuring circuit 

Согласно рисунку 6, напряжение на 

выходе ЦАП выхU  уравновешивается 

двумя векторами REU  и IMU . Для расчета 

реальной и мнимой составляющих 
биоимпеденса необходимо определить 

угол φ или проекцию вектора RU


 на 

вектор выхU


, который при достаточной 

малости резистора R можем принять 

равным БОU . Для этого будем использо-

вать квадратурный детектор, который 
состоит из двух синхронных детекторов 

(СД), у которых в качестве опорных 
напряжений используются квадратур-

ные напряжения ОП1U  и ОП2U . Рассмот-

рим схему СД (рис. 7). 

 
Рис. 7. Схема синхронного детектора   

Fig. 7. Synchronous detector circuit 

Учитывая, что БО БО sinU U t=   и 

sin( )R RU U t=  + , и руководствуясь 

процедурами обработки сигнала (рис. 3), 
получим 

_ RE ОП1
1

2
R RU U U=   

( )cos cos  (2 )t −  + ,         (2) 
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где ОП1 БОsin( ) sin( )U t U t =  . 

После низкочастотной фильтрации 
(НЧ) формула (2) примет вид 

_ RE ОП1
1

(cos )
2

R RU U U=  .        (3) 

Аналогично для мнимой составляю-
щей 

_ IM ОП2
1

(sin ).
2

R RU U U=         (4) 

Если СД реализован программно, то 
напряжения _ RЕRU  определяется по дис-

кретным отсчетам [ ]RU i  и ОП1[ ]U i  также 

программно путем низкочастотной 
фильтрации  

_ RE ОП1[ ] [ ] [ ]R RU i U i U i=              (5) 

по формуле  

АЦП1 ОП1
1

_ RE

[ ] [ ]
N

i
R

U i U i

U
N

=


=


,        (6) 

где АЦП[ ]U i  – отсчеты выходных напря-

жений АЦП, В; N – количество отсчетов 
зондирующего тока в окне анализа. 

Аналогично для мнимой составляю-
щей 

АЦП1 ОП2
1

_ IM

[ ] [ ]

.

N

i
R

U i U i

U
N

=


=


        (7) 

Угол φ находим по известным про-
екциям (рис. 6): 

_ IM

_ RE

arctg
R

R

U

U

 
 =   

 
.               (8) 

Модуль комплексного сопротивле-
ния вычисляем как  

БО

R

U
Z

I
= .                  (9) 

где БОU  ‒ амплитуда напряжения на вы-

ходе ЦАП (здесь мы пренебрегаем паде-

нием напряжения RU ). 

Компоненты ReZ и ImZ биоимпе-
данса определяются путем проецирова-
ния комплексного вектора Z на оси квад-
ратурных опорных напряжений.  

На рисунке 8 показан алгоритм по-
строения графика Коула [18]. В блоках 1 
и 2 вводятся амплитуда напряжения на 
выходе ЦАП, диапазон частот исследо-
вания биоимпеданса и шаг изменения 
(приращения) частоты внутри диапазона 
частот. В блоке 3 по параметрам, введен-
ным в блоках 1 и 2, вычисляются зависи-
мые от них параметры зондирования ‒ 

время измерения и частота дискретиза-
ции. На текущей частоте зондирования 
резервируется размер файла для приема 
данных с АЦП. В блоках 4‒7 реализу-
ется формирование зондирующих им-
пульсов и прием сигналов ответной ре-
акции. Блок 7 и блок 8 контролируют 
проход по заданному частотному диапа-
зону. 

Интерфейсные модули ПО УСД 
представлены ниже (рис. 9). 
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Рис. 8. Схема алгоритма получения сырых данных для одного  
             ортогонального отведения  

Fig. 8. Scheme of the algorithm for obtaining raw data for one orthogonal lead 
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а 

 

б 

Рис. 9. Интерфейсные окна устройства сбора данных: а ‒ окно ввода исходных данных;  
             б ‒ окно отображения результатов [22] 

Fig. 9. Interface windows of the data collection device: а ‒ window for entering initial data;  
            б ‒ results display window [22] 

Графики Коула сохраняются в ком-
пьютере и при необходимости могут 
быть отображается в виде графиков.  

Система искусственного интеллекта 
для классификации рисков заболева-
ний поджелудочной железы 

Диагностика ПЖ включает ком-
плекс исследований. Поэтому при про-
ектировании СППВР используем 

подход, изложенный в работе [23]. Со-
гласно этому подходу, была предложена 
структура СППВР (рис. 10).  

Ядром СППВР при диагностике и 
дифференциальной диагностике заболе-
ваний ПЖ является гибридная нейрон-
ная сеть (ГНС), включающая четыре ав-
тономных интеллектуальных агента 
(АИА): NET1, NEТ2, NET3 и NET4, а 
также агрегатор – NET5. 
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Рис. 10. Структурная схема системы интеллектуальной поддержки диагностики  
              и дифференциальной диагностики заболеваний поджелудочной железы 

Fig. 10. Block diagram of the system for intelligent support for diagnostics  
              and differential diagnosis of pancreatic diseases 

Модели ФР для этих АИА формиру-
ются на основе физикальных, УЗИ, лабо-
раторных и биоимпедансных исследова-
ний. Сырые данные, а также дескрип-
торы хранятся в базе данных (БД). 
Настройка структуры СППВР и ее моду-
лей осуществляется лицом, принимаю-
щим решение (ЛПР).  

В модели риска заболеваний ПЖ 
были выделены четыре группы ФР. В 
первую группу ФР включены фи-
зикальные показатели, характерные 
для заболеваний ПЖ. Во второй группе 
ФР используются дескрипторы, полу-
ченные на основе методов УЗИ. Учи-
тывая, что, как правило, для описания 
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функционального состояния пациента 

используют лингвистические перемен-
ные, для построения классификатора 
риска заболевания ПЖ в этом сегменте 
целесообразно использовать систему не-
четкого логического вывода (СНЛВ). К 

третьей группе ФР относятся показа-
тели, получаемые по результатам лабо-
раторного анализа. В таблице 1 приве-
дены ФР, получаемые по биохимиче-
скому анализу крови.  

Таблица 1. Факторы риска по показателям биохимического анализа крови [24] 

Table 1. Risk factors according to biochemical analysis indicators [24] 

Фактор риска 
Результаты анализа 

мужчины женщины 

1. Общий белок 64‒84 г/л 64‒84 г/л 

2. Гемоглобин 130‒160 г/л 120‒150 г/л 

3. Гаптоглобин 150‒2000 мг/л 150‒2000 мг/л 

4. Глюкоза 3,30‒5,50 ммоль/л 3,30‒5,50 ммоль/л 

5. Мочевина 2,5‒8,3 ммоль/л 2,5‒8,3 ммоль/л 

6. Креатинин 62‒115 мкмоль/л 53‒97 мкмоль/л 

7. Холестерин 3,5‒6,5 ммоль/л 3,5‒6,5 ммоль/л 

8. Билирубин 5‒20 мкмоль/л 5‒20 мкмоль/л 

9. АлАТ (АЛТ) До 45 Ед/л До 31 Ед/л 

10. АсАТ (ACT) До 45 Ед/л До 31 Ед/л 

11. Липаза 0‒190 Ед/л 0‒190 Ед/л 

12. Альфа-амилаза 28‒100 Ед/л 28‒100 Ед/л 

13. Панкреатическая амилаза 0‒50 Ед/л 0‒50 Ед/л 

 

В качестве четвертого сегмента ФР 
взяты дескрипторы, полученные на ос-
нове СБИ. Структурная схема гибрид-
ного классификатора (ГК) риска заболе-
ваний ПЖ показана на рисунке 11. ГК 

включает два классификатора и один аг-
регатор. Для первого классификатора 
дескрипторы были получены по двух-
звенным моделям Войта по трем 

частотным отсчетам графика Коула. 

Второй классификатор построен по гло-
бальной модели графика Коула [17; 18; 

21]. 

Для дифференциальной диагно-
стики заболеваний поджелудочной же-
лезы разработана гибридная нейронная 
сеть, структура которой показана на ри-
сунке 12. Она позволяет отнести 
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неизвестный образец к трем альтерна-
тивным классам: рак ПЖ (РПЖ), хрони-
ческий панкреатит (ХП) и класс без па-
тологий ПЖ (БП). Первый слой – слой 
вероятностных нейронных сетей (PNN). 

На каждую группу пространства инфор-
мативных признаков (ПИП) выделены 

шесть блоков PNN. Если ПИП четыре, 
то всего в первом слое содержится 24 
блока PNN. Математические операции, 
выполняемые в слое PNN, представлены 
в [25; 26]. Следующие макрослои, слои 

выполнены на основе нечеткого логиче-
ского вывода (FNN).  

 
Рис. 11. Структура гибридного классификатора 

Fig. 11. Hybrid classifier structure 
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Рис. 12. Структурная схема гибридной нейронной сети с пятью макрослоями 

Fig. 12. Block diagram of a hybrid neural network with five macrolayers 
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Второй макрослой состоит из двена-
дцати FNN. Каждая FNN имеет два 

нейронных слоя ‒ четыре входных и два 
выходных нейрона. В нем выполняется 
операция 

( )( )
(Re( ))

Im( ) 1 (Re( ) .

i i

i i

P P x

P x P x

 

 

= +

+ −
      (10) 

Третий макрослой осуществляет 
операции нечеткое «ИЛИ» и нечеткое 
«И» над выходами второго макрослоя. 

Четвертый макрослой определяет уве-
ренности трех дифференцируемых клас-
сов с помощью S-нормы, которая для 
трехвходового нейрона этого макрослоя 
представлена уравнением  

( , , ) ,pS x y z x y z xyz xy xz yz= + + + − − −  (11) 

где zyx ,,  – входы соответствующих 
нейронов слоя FNN3. 

Пятый – класс-победитель, в нем 
выполняются следующие операции: 

( )
1 2 3

max , ,КУ P P P  = ,       (12)  

( )
1 2 3

arg max( , , )P P P   = .    (13) 

Настройка структуры СППВР и ее 
модулей осуществляется ЛПР в интерак-
тивном режиме. Для синтеза классифи-
каторов МР, построенных на нечетких 
логических моделях, использовался ал-
горитм Мамдами-Заде, встроенный в 
модуль Fuzzy Матлаба [27]. Для этого 
был использован программный модуль 
rusfis, созданный на кафедре биомеди-
цинской инженерии ЮЗГУ. Он позво-
ляет в интерактивном режиме реализо-
вать СНЛВ и имеет 6 основных интер-
фейсных окон, связанных посредством 

интерактивного режима. На рисунке 13 

представлено интерфейсное окно, в ко-
тором изображены функции принадлеж-
ности входных и выходных переменных 
и результат, полученный СНЛВ, кото-
рый интерпретируется так: уверенность 
риска ХП по терму «высокий» равна 
0,776. 

 
Рис. 13. Окно системы нечеткого вывода с введенными исходными данными  
и полученным результатом 

Fig. 13. Window of the fuzzy inference system with the entered initial data  
and the obtained result 
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Для реализации АИА на основе НС 
в среде Matlab 2018b был использован 
программный продукт Neurowork [27]. В 
отличие от модуля rusfis, который ори-
ентирован только на синтез СНЛВ, этот 
модуль позволяет синтезировать нейро-
нечеткие модели и на их основе осу-
ществлять построение гибридных клас-
сификаторов. Программный продукт 
имеет пять вкладок: GuiGraf, GuiData, 

GuiFuzzyFun, GuiAgreg, GuiNet. Вкладка 
GuiGraf предназначена для графиче-
ского анализа данных (рис. 14, а). В этой 
вкладке ЛПР имеет возможность наблю-
дать все возможные попарные сочетания 
комбинаций признаков для сравнитель-
ного анализа взаимного распределения 

классов. Вкладка GuiData используется 
для ввода данных из базы данных или 
непосредственно от пациента. Вкладка 
GuiFuzzyFun ‒ редактор функций при-
надлежности. Вкладка GuiAgreg позво-
ляет синтезировать агрегаторы решаю-
щих правил. В этой вкладке ЛПР форми-
рует меню нечетких операций, которые 
он включает в агрегатор [27]. Вкладка 
настройки и обучения многослойных 

НС прямого распространения GuiNet по-
казана на рисунке 14, б, интерфейсное 
окно вкладки GuiGraf показано на ри-
сунке 14, а. Используя ее ЛПР, может за-
дать параметры НС и провести ее обуче-
ние и валидизацию. 

 
а 

 
б 

Рис. 14. Интерфейсное окно вкладки GuiGraf (а) и интерфейсное окно вкладки GuiNet (б) 

Fig. 14. Interface window of the GuiGraf (a) and interface window of the GuiNet (б) 



Шаталова О. В., Стадниченко Н. С., Ефремов М. А. и др.    Технологии биоимпедансной спектроскопии … 165 

Proceedings of the Southwest State University. Series: Control, Computer Engineering,  
Information Science. Medical Instruments Engineering. 2023; 13(4): 148–174 

Если гибридный классификатор по-
строен и в качестве агрегатора использу-
ется нейронная сеть, то в окне вкладки 
GuiData вводится вектор дескрипторов 

неизвестного образца, а в окне вкладки 
GuiNet выводится величина медицин-
ского риска к диагностируемому или 
дифференцируемому заболеванию.  

Результаты и их обсуждение 

Для апробации ГК было сформиро-
вано две экспериментальные группы. В 
первую группу было включено пятьдесят 
больных острым деструктивным панкре-
атитом (ОДП). Вторая группа состояла 

из здоровых добровольцев. Из этих двух 
групп формировались обучающая и кон-
трольные выборки. При этом число доб-
ровольцев в контрольной группе подби-
ралось равным числу больных пациен-
тов в этой же группе. Средний возраст 
пациентов и добровольцев в контроль-
ных группах также был приблизительно 
одинаков. По результатам классифика-
ции примеров рассчитывались такие ста-
тистические показатели, как ДЧ, ДС и ди-
агностическая эффективность (ДЭ). 

Показатели качества были полу-
чены для двух моделей классификато-
ров, построенных на различных моделях 
биоимпеданса. В первом классифика-
торе с иерархической структурой в каче-
стве модели биоимпеданса использова-
лись модели Войта [17], а во втором ‒ 

модифицированная модель Войта [21]. 

Число звеньев в моделях биоимпеданса 
определялось ошибкой аппроксимации 
экспериментальной импедансной диа-
граммы, теоретической импедансной 
диаграммой, построенной по импеданс-
ной модели Войта. На рисунке 15 пред-
ставлены диаграммы, характеризующие 
показатели качества классификации 
этих моделей.  

В качестве «золотого стандарта» ис-
пользовались показатели УЗИ-диагнос-

тики на той же контрольной выборке. 
Показатели качества классификации по-
строенных моделей классификаторов 
были сопоставимы с аналогичными по-
казателями через кожной ультразвуко-
вой диагностики. 

 
Рис. 15. Показатели качества диагностики острого деструктивного панкреатита  
               для трех классификаторов 

Fig. 15. Quality indicators for diagnosing acute destructive pancreatitis  
              for three classifiers 
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Для апробации предложенных мо-
делей классификаторов при дифферен-
циальной диагностике заболеваний ПЖ 
было сформировано три эксперимен-
тальных группы: РПЖ ‒ 40 пациентов, 
ХП ‒ 35 пациентов, без патологии ПЖ 
(БП) – 30 добровольцев. Все пациенты и 
добровольцы были предупреждены об 

использовании их биометрических, пер-
сональных и медицинских данных для 

публикации в научных журналах. В ка-
честве классификатора использовалась 
гибридная нейронечеткая сеть со струк-
турой (рис. 12), на вход которой подава-
лись сырые данные, полученные с четы-
рех отведений по методике (рис. 1).  

В таблице 2 представлены резуль-
таты оценки показателей качества клас-
сификации. 

Таблица 2. Показатели качеств дифференциальной диагностики по дифференцируемым классам 

Table 2. Indicators of quality of differential diagnostics by differentiated classes 

Распределение по классам в 
экспериментальных группах 

Распределение по классам гибридной нейронной сетью 

РПЖ ХП БП 

ω1 = 40 29 11 0 

ω2 = 35 8 22 5 

ω3 = 30 0 2 28 

 

На рисунке 16 представлена диа-
грамма показателей качества дифферен-
циальной диагностики, полученная по 
экспериментальным данным, представ-

ленным в таблице 2. Результаты демон-
стрируют близкие значения к показате-
лям качества ультразвуковой диагно-
стики.  

 
Рис. 16. Показатели качества дифференциальной диагностики заболеваний  
              поджелудочной железы  

Fig. 16. Quality indicators for differential diagnosis of pancreatic diseases 
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Выводы  
1. Предложена методика биоимпе-

дансной спектроскопии в четырех орто-
гональных отведениях. 

2. Разработан программно-аппарат-
ный комплекс боимпедансной спектро-
скопии, позволяющий осуществлять 
биоимпедансные исследования в четы-
рех ортогональных отведениях, в кото-
ром использовались автономные интел-
лектуальные агенты, работающие на па-
радигмах обучаемых нейронных сетей и 
нечеткого логического вывода. Для 
настройки полносвязных нейронных се-
тей и гибридных нейронных сетей ис-
пользовалось программное обеспечение, 
разработанное в среде MATLAB. 

3. Предложены структурно-функци-
ональные решения гибридных моделей 
классификаторов, предназначенных для 

интеллектуальной поддержки диагнос-

тики и дифференциальной диагностики 
заболеваний поджелудочной железы. 

4. Проведен анализ ошибок первого 
и второго рода для классификаторов 
риска «острый деструктивный панкреа-
тит», построенного по двум моделям 
биоимпеданса, который показал, что 
предложенные модели классификаторов 
продемонстрировали сопоставимые зна-
чения с показателями качества методов 
ультразвуковой диагностики. 

5. Проведена оценка качества диф-
ференциальной диагностики заболева-
ний поджелудочной железы  посред-
ством гибридной нейронной сети с пя-
тью макрослоями по трем разделяемым 
классам, которая показала  близкие зна-
чения к показателям качества методов 
ультразвуковой диагностики. 
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