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The method for controlling the inhalation medication of pneumonia by the method of passive echolocation of the respiratory system is proposed. The results of practical application of the inhaler of dry ultrasound medicines and the diagnosis system of pneumonia in newborns and young children are presented. The proposed innovation allows for a ratherly accurate control over the treatment of pneumonia.

Для наиболее эффективного процесса лечения ингалятор сухих лекарственных средств ультразвуковой [1] объединён с системой диагностики пневмоний [2]. В результате получено эффективное устройство для борьбы с заболеваниями дыхательной системы.


На рисунке 1 представлено схематичное изображение кооперации ингалятора сухих лекарственных средств ультразвукового и системы диагностики пневмоний.
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Рисунок 1 – Схематическое изображение совместного применения диагностической системы и ингалятора при пневмонии: 1 – настройка оператором параметров введения лекарственного средства, 2 – подача лекарственного средства от ингалятора в дыхательные пути пациента, 3 – информация от датчика ритма дыхания, поступающая к ингалятору, 4 – информация от акустических датчиков, поступающая в блок обработки информации диагностической системы, 5 – обработанная информация, поступающая в ПО компьютера, 6 – информация о состоянии дыхательной системы пациента в виде графиков, рисунков и выводов, поступающая на монитор, 7 – ввод оператором команд для ПО

На этапе разработки ингалятор сухих лекарственных средств ультразвуковой [1] применяли в эксперименте для воспроизведения модели бронхоальвеолита у крыс [3]. Опыт проводился на  90 крысах. Успешное введение ирританта подтверждалось данным патоморфологического [4] и биохимических исследований [5]. На 7-е сутки у животных развивался острый бронхит, нейтрофильный альвеолит и викарная эмфизема. На 14-е сутки – воспаления нейтрофильный альвеолит сменялся лимфоидно-гистиоцитарным. В эксперименте по сравниванию с эталоном использовалось семь записей, содержащих крепитации. Для чистоты эксперимента кроме записей с крепитациями для анализа были использованы десять записей нормального дыхания и три записи, содержащие саккадированное дыхание. Акустический сигнал, содержащий крепитацию (7 различных записей) был распознан в 85,7%. Это связано со спецификой данного акустического феномена т.к. иногда крепитацию по звучанию трудно отличить от мелкопузырчатых хрипов, возникающих в бронхиолах, от так называемых субкрепитирующих влажных хрипов.

Достаточно высокий процент идентифицированных системой диагностики дыхательных шумов даёт основание считать систему диагностики работоспособной. А идея объединения ингалятора сухих лекарственных средств с диагностической системой состоит в улучшении качества обслуживания пациентов в клиниках. По завершении процесса введения лекарственного средства рекомендуется произвести дополнительную запись дыхательного паттерна, контрольную. Которая будет в дальнейшем использована для сравнительного анализа в наблюдении прогресса лечения. 
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