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ристовувалась до кінця 70х років, до тих пір поки виробники не зрозуміли,
що вона дає певні переваги розробникам систем керування.

Вибір мікроконтролерів ATmega фірми ATMEL обгунтований їх відкри-
тістю архітектури для вивчення, їх низькою ціною та високою продуктив-
ність, що досягається використанням гарвардської архітектури.

Наступним етапом при вивченні засобів автоматизації можуть бути про-
грамно-голічні інтегральні схеми (ПЛІС), які можна використовувати при ре-
алізації високопродуктивних регуляторів в системах автоматичного керуван-
ня.

Список літератури: 1. Гребнев В.В. Микроконтроллеры семейства AVR фирмы Atmel. – М.:ИП
РадиоСофт, 2002-176 с.:ил. 2. Евстигнеев А.В. Микроконтроллеры AVR семейств Tiny и Mage
фирмы «ATMEL»-М.:Издательский Дом «Додэка-XXI»,2004.-560 с. 3. Голубцов М.С. Микрокон-
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Частота сердечных сокращений является одной из фундаментальных
физиологических характеристик человека, причем, не только сердца. Она оп-
ределяется полом, конституцией, возрастом, обменом веществ, функцио-
нальным типом. Изменяется при патологических состояниях.

Метод пульсовой диагностики был открыт еще в 5 веке до нашей эры.
Пульсирование крови в человеческом организме имеет до 600 оттенков и за-
висит от множества факторов: силы удара, ритма, скорости, положения и
других. Поэтому измерение пульса (точнее, его отклонений от нормы по раз-
личным показателям) позволяет провести диагностику широкого спектра на-
рушений или изменений состояния систем организма, прогнозировать воз-
можные кризисы. К примеру, беременность с помощью пульсовой диагно-
стики можно выявить уже на 5-6 день после зачатия. Пульсовая диагностика
в состоянии выявить именно те самые небольшие нарушения в функциони-
ровании систем организма, исправив которые, можно укрепить свое здоровье
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на долгие годы вперед [1]. Именно частота сердечных сокращений является
одним из важнейших критериев резервов нашего организма и предиктором
риска фатальных состояний.

Зачастую, диагностика частоты пульса и дыхания требуется при осуще-
ствлении воздействия на человека при проведении физиотерапевтических
процедур и, соответственно, при комбинированной работе  аппаратов. Это
требует наличия канала связи, по которому можно управлять данным аппара-
том и снимать измеренные показатели.

Поэтому остро возникает проблема мониторинга частоты сердечных со-
кращений и дыхания пациентов, причем подобных отечественных аппаратов
нет, а иностранные аналоги очень дорогие, вследствие чего была предложена
эта разработка.

Структурная схема приведена на рис. 1. Аппарат конструктивно состоит
из двух модулей: измерения и индикации. Принцип действия аппарата таков:
датчик (Д) снимает физиологические параметры с пациента и направляет в
модуль измерения, где они усиливаются в диф. усилителе (ДУ), фильтруются
фильтром (Ф) и оцифровываются аналогово-цифровым преобразователем
входящем в состав микроконтроллера (МК1). Также в этом микроконтролле-
ре происходит математическая обработка данных и подготовка к выводу на
внутренний дисплей или на компьютер (ПК), по специальной линии связи
(ЛС). В модуле индикации, микроконтроллер (МК2) занимается обработкой
вводимых данных  с контроллера сенсорной клавиатуры (КСК) и выводом
измереных показателей на дисплей, в удобном для восприятия виде. Блок пи-
тания (БП) – служит для преобразования сетевого напряжения и питания
всех цепей аппарата [2].
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Рис. 1. Структурная схема аппарата
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Данный аппарат может работать в комплексе с другой мед аппаратурой,
благодаря специальному интерфейсу, дающему возможность управлять данным
аппаратом, выводить данные на ПК и синхронизировать с другой аппаратурой.

Возможна и эксплуатация аппарата автономно, без ПК, с использовани-
ем встроеного в модуль индикации дисплея, в качестве которого, выбран
жидкокристаллический индикатор. Положительной стороной такого дисплея,
является возможность выводить на него не только измеренные физиологиче-
ские показатели, но и график их изменения во времени, что более информа-
тивно и точно позволяет оценить состояние пациента. Также возможна уста-
новка в аппарат модуля индикации на семисигментных светодиодных инди-
каторах, что позволит удешевить изделие [3].

Отличительной особенностью данного аппарата, является наличие сен-
сорного дисплея – чувствительному к прикосновениям экрану. Результат –
хорошая наглядность и простота использования аппарата. Экран допускает
прикосновение практически любым предметом – будь то палец, банковская
карточка или тупой конец медицинского скальпеля. Кроме того, удобство
применения сочетается с более высокой надежностью, т.к. современный сен-
сорный экран нечувствителен к вибрациям и влажности. А еще он способен,
противостоять грубому или неумелому обращению. Обслуживающему пер-
соналу или клиенту-пользователю для работы на таком оборудовании не
нужно обладать опытом программиста и не требуется долгое обучение.
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Аналоговые измерительные приборы почти полностью вытеснены мик-
ропроцессорными измерительными системами и системами сбора данных,


