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Результаты показывают, что гидросистема с LS-управлением работает в допус-
тимых режимах: давление при прямом и обратном ходе цилиндров достигает 240–
260 бар (расчетное – 250 бар) и стабилизируется в диапазоне 160–190 бар, что соот-
ветствует расчетному перепаду давления (164–178,8 бар). Стабилизация давления 
происходит за счет перераспределения потока между цилиндрами при их последова-
тельной работе, что поддерживает оптимальное рабочее давление в системе. 

Моделирование гидросистем в Automation Studio позволяет определять рабочие 
параметры на стадии анализа схемных решений без сложных аналитических расче-
тов, что сокращает время и ресурсы разработки, а также убедиться в правильности 
рассчитанных значений и вообще самой гидросистемы, что снижает риск ошибок 
при проектировании. 
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При организации квалифицированной медицинской помощи и рекомендаций по 
реабилитации пациентам с постинсультными болевыми синдромами особенно важно 
учитывать существующие диагностические методики и стандартизированные опрос-
ники, которые позволяют создать эффективный подход в дифференциальной диаг-
ностике и оптимизировать алгоритмы клинической оценки [1–3]. 

В настоящее время подходы к диагностике постинсультной боли можно клас-
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сифицировать на три категории: клиническая оценка врача без стандартизации; при-
менение отдельных валидированных шкал (например: визуальная аналоговая шкала 
VAS, опросник DN4, опросник центральной сенситизации CSI); комплексные систе-
мы с автоматизированной обработкой результатов. Причем основными преимущест-
вами автоматизированных систем являются: объективизация диагностического про-
цесса; возможность динамического мониторинга состояния пациента; формирование 
структурированной клинической базы данных [2, 3]. 

Архитектура медицинской информационной системы может базироваться на различных 
технологических стеках и парадигмах организации клиент-серверного взаимодействия. 

Целью данной работы является разработка специализированного web-
приложения с выбором валидированных диагностических инструментов и алгорит-
мов классификации, обеспечивающих дифференциальную диагностику патогенети-
ческих подтипов постинсультного болевого синдрома.  

Для реализации платформы был определен следующий набор функциональных 
и технических компонентов:  

– система ролевого доступа с разделением пользователей на врачей и пациентов;  
– двухфакторная аутентификация на основе одноразовых кодов, передаваемых 

по электронной почте;  
– модуль визуальной аналоговой шкалы (VAS) для количественной оценки ин-

тенсивности боли с дополнительной фиксацией длительности болевого синдрома; – 
интегрированный опросник DN4 (Douleur Neuropathique 4 Questions) для выявления 
нейропатического компонента боли, включающий 10 бинарных вопросов с порого-
вым значением 4 балла;  

– опросник центральной сенситизации CSI (Central Sensitization Inventory), со-
держащий 25 вопросов с 5-балльной шкалой Лайкерта для оценки дисфункциональ-
ного болевого синдрома [4];  

– автоматизированный алгоритм классификации на основе комбинированного 
анализа результатов DN4, VAS и CSI с выделением трех патогенетических подтипов;  

– функционал, позволяющий врачу самостоятельно регистрировать пациентов в 
системе, что особенно важно для пациентов, испытывающих затруднения с само-
стоятельной регистрацией, например, в силу возраста или других ограничений, 
обеспечивая доступ к диагностике и лечению;  

– автоматизированная при помощи алгоритма выдача рекомендаций по приме-
нению соответствующих лекарств на основе результатов тестов VAS, DN4 и CSI, что 
поддерживает формирование персонализированных терапевтических подходов. 

Предполагается, что разработанное web-приложение для диагностики будет реали-
зовано по принципу клиент-серверной архитектуры с централизованным хранилищем 
медицинских данных, модульной структурой диагностических компонентов и автомати-
зированным механизмом формирования клинических заключений. Центральным эле-
ментом приложения выступает алгоритм дифференциальной диагностики, обеспечи-
вающий классификацию болевого синдрома по патогенетическому принципу. 

Преимуществами выбранной архитектуры являются: стандартизация диагно-
стического процесса, возможность динамического наблюдения пациентов, масшта-
бируемость базы клинических данных, объективизация оценки эффективности тера-
пии и формирование структурированной медицинской документации. Исполь-
зование валидированных международных опросников (DN4, CSI) в сочетании с ав-
томатизированной обработкой позволяет интегрировать объективные критерии ди-
агностики без влияния субъективных факторов. Расширение функционала возможно 
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через добавление дополнительных диагностических модулей и интеграцию с элек-
тронными медицинскими картами. Веб-ориентированная архитектура обеспечивает 
кроссплатформенность и доступность системы без необходимости установки спе-
циализированного программного обеспечения. 

Разрабатываемое приложение будет предназначено для применения в клинической 
практике неврологических отделений и центров реабилитации. Использование стандар-
тизированных диагностических алгоритмов и автоматизированной классификации пато-
генетических подтипов боли обеспечит повышение качества медицинской помощи и оп-
тимизацию терапевтических подходов в лечении. Система позволит врачам проводить 
комплексную оценку болевого синдрома, отслеживать динамику состояния пациентов и 
формировать персонализированные рекомендации по лечению, что делает ее востребо-
ванным инструментом для практического здравоохранения. 
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Цифровая голографическая микроскопия (Digital Inline Holographic Microscopy, 
DIHM) – это современный метод микроскопии, основанный на регистрации и после-
дующей численной реконструкции голограмм. В отличие от традиционного микро-
скопа, DIHM не использует оптические линзы для формирования изображения. Вме-
сто этого применяется когерентный источник света и цифровая камера (ПЗС-
матрица), а формирование трехмерного изображения объекта происходит с помо-
щью компьютерной обработки [1–3]. 


