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Метод неинвазивной ультразвуковой хирургии с использованием многоэлементных фокусирую-
щих фазированных решеток уже успешно применяется для разрушения опухолей и проведения
нейрохирургических операций в глубоких структурах мозга человека. В то же время был выявлен
ряд недостатков существующих систем, ограничивающих возможности их клинического использо-
вания: большие размеры решетки полусферической формы, невозможность ее механического пере-
мещения относительно головы пациента, ограниченная область динамической фокусировки в об-
ласти центра кривизны решетки и опасность перегрева черепа при тепловом воздействии. В работе
исследуется возможность использования решеток с меньшими геометрическими размерами и
меньшим углом раскрытия для реализации ударно-волновых режимов теплового и механического
(гистотрипсия) воздействия на ткани мозга, что потенциально позволит преодолеть указанные не-
достатки и расширить возможности транскраниальной ультразвуковой хирургии. Задача рассмат-
ривается с учетом существующих на сегодняшний день технических ограничений по интенсивно-
сти на элементах решетки.
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ВВЕДЕНИЕ
В последние годы существенное развитие по-

лучили методы неинвазивного (т.е. без хирурги-
ческого вмешательства) воздействия на глубокие
структуры мозга через интактный череп с помо-
щью фокусированного ультразвука высокой ин-
тенсивности (часто для сокращения последнего
словосочетания используют термин HIFU – аббре-
виатуру выражения High Intensity Focused Ultra-
sound) [1]. В транскраниальной HIFU-хирургии
ультразвуковой пучок фокусируется через кости че-
репа в заданные участки мозга и, в зависимости от
выбранной дозы, обеспечивает их локальный на-
грев и последующее тепловое разрушение [1–5]. Та-
кой метод уже успешно применяется для проведе-
ния нейрохирургических операций для лечения
эссенциального тремора [2], разрушения внутри-
мозговых опухолей [3], лечения невралгии трой-

ничного нерва [4] и хронических невропатиче-
ских болей [5].

Известно, что череп представляет собой край-
не неблагоприятную среду для прохождения уль-
тразвука. Толщина черепа и затухание звука в его
разных участках существенно неоднородны, а
скорость звука резко отличается от таковой в воде
и в мягких тканях. Проблемой фокусировки уль-
тразвука через череп с учетом возможных аберра-
ций за счет различия толщины и акустических па-
раметров в его разных участках занимались с сере-
дины прошлого века несколько исследовательских
групп [6, 7]. Решение этой проблемы стало возмож-
ным, когда были созданы многоэлементные фази-
рованные решетки с индивидуальным контролем
фазы и амплитуды сигнала на каждом из ее эле-
ментов для коррекции аберраций и неинвазив-
ные методы магнитно-резонансной томографии
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(МРТ) для контроля воздействия и получаемого
биоэффекта [1, 8].

В современной медицинской практике транс-
краниальной хирургии используются решетки
клинической системы ExAblate, разработанные
израильской компанией InSightech Ltd. Они со-
держат 1024 элемента и имеют форму полусферы
с диаметром 30 см, внутри которой находится го-
лова пациента [8]. Тепловое воздействие HIFU на
определенные участки мозга производится через
невскрытый череп под МРТ-контролем темпера-

турных распределений в области облучения.
В наиболее часто используемой модификации
системы рабочая частота решетки составляет
650–720 кГц, а ее акустическая мощность при
клиническом использовании не превышает 800 Вт.
Было показано, что при такой мощности решетки
нелинейными акустическими эффектами практи-
чески можно пренебречь, и в фокусе реализуется
режим облучения гармоническими волнами [9].

Несмотря на несомненные достоинства упо-
мянутой клинической системы, основанной на

Рис. 1. (а) Распределения амплитуды давления на оси пучка, нормированной на максимальное значение, ,
для излучателя полусферической формы (сплошная линия, частота f = 650 кГц, фокусное расстояние F = D/2 = 15 см,
угол раскрытия 2α = 180°, где D – апертура излучателя) и излучателя в форме сферического сегмента (пунктирная ли-
ния, f = 650 кГц, F = D = 20 см, угол раскрытия 2α = 60°). (б) Линейный профиль волны в фокусе  характерный
для теплового разрушения ткани в фокусе излучателя полусферической формы. (в) Нелинейный профиль волны с
развитым разрывом в фокусе  характерный для механического разрушения ткани в фокусе излучателя в форме
сферического сегмента.
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использовании полусферической решетки боль-
шого диаметра (30 см), подобные излучатели
имеют ряд существенных недостатков. Эти недо-
статки обусловлены в основном опасностью пе-
регрева и повреждения костей черепа [8, 10]. Так,
существующая конструкция не позволяет меха-
нически изменять местоположение фокуса. Ре-
шетка располагается вокруг головы пациента та-
ким образом, чтобы ее центр кривизны находился
в центре черепа, а направление лучей, соединяю-
щих элементы решетки с фокусом, было макси-
мально близким к перпендикулярному относи-
тельно поверхности черепа. В противном случае
при наклонном падении коэффициент прохож-
дения ультразвука через кости черепа и интенсив-
ность в фокусе резко уменьшаются. Электронное
перемещение фокуса путем изменения фаз на
элементах решетки при такой геометрии системы
дает удовлетворительное качество фокусировки
на частоте 650 кГц, используемой в клиниках,
лишь в относительной близости от геометриче-
ского центра решетки. Выполненные нами оце-
ночные расчеты показали, что при фокусировке в
свободном поле, без учета аберраций, радиус об-
ласти электронного перемещения фокуса решет-
ки до уровня 0.5 от максимальной интенсивности
составляет 2.1 см [11]. Увеличение мощности ре-
шетки с целью компенсировать потери интенсив-
ности в фокусе при его механическом или элек-
тронном перемещении вызывает нежелательные
эффекты перегрева костей. Перечисленные фак-
торы приводят к ограничению области практиче-
ского применения существующих решеток и воз-
можности воздействия лишь на небольшие объе-
мы мозга радиусом около 2.5 см в его центральной
части.

Для преодоления указанных ограничений пер-
спективной является разработка нелинейных им-
пульсно-периодических режимов облучения, ко-
гда в фокусе излучателя в профиле ультразвуко-
вой волны формируются высокоамплитудные
ударные фронты. Использование таких режимов
расширяет возможности HIFU, позволяя повы-
сить быстроту и локальность теплового воздей-
ствия [12], а также осуществлять механическое
разрушение тканей [13–15]. Так, недавно был
предложен метод, в котором используется облу-
чение повторяющимися ударно-волновыми им-
пульсами миллисекундной длительности с малым
коэффициентом заполнения (<1%) и амплитудой
ударного фронта в фокусе 60–120 МПа [15]. Было
показано, что при таких режимах облучения про-
исходит механическое разрушение ткани в фо-
кальной области ультразвукового пучка на фраг-
менты субклеточных размеров практически без
тепловой денатурации и без побочных эффектов,
связанных с перегревом тканей в ближнем поле
излучателя (гистотрипсия с кипением). При из-
менении длительности импульсов и частоты их

повторения можно добиться ускорения тепловой
абляции, а также комбинированного механиче-
ского и теплового разрушения ткани без повре-
ждения окружающих тканей [15]. Уже были полу-
чены первые успешные результаты по созданию
механических разрушений в ткани мозга на жи-
вой модели (открытом мозге поросят) методом
гистотрипсии с кипением [16]. Использовалась
решетка клинической системы Sonalleve V1 3.0T
MR-HIFU (Philips Healthcare, Cleveland, OH) с
апертурой 12.8 см и фокусным расстоянием 12 см,
т.е. углом раскрытия около 60°. Отметим, что сте-
пень фокусировки ультразвуковых излучателей
часто характеризуют величиной диафрагменного
числа F#, которое равно отношению фокусного
расстояния к апертуре источника F# = F/D и на-
зывается в зарубежной литературе F-number. Для
излучателей с углом раскрытия 60° величина F# = 1
(см. рис. 1а, пунктирная линия, где α – половина
угла раскрытия). Характерная амплитуда ударно-
го фронта в фокусе системы Sonalleve составляла
80 МПа, при этом величина пикового отрица-
тельного давления была равна 14 МПа [17].

К сожалению, реализовать технически меха-
низм ударно-волнового воздействия при исполь-
зовании полусферических решеток типа системы
ExAblate практически невозможно. Так, на
рис. 1а представлены распределения амплитуды
давления, рассчитанные в приближении линей-
ной фокусировки с помощью интеграла Рэлея
[18] на оси излучателя полусферической формы с
геометрическими параметрами, аналогичными
системе ExAblate (F# = 0.5, рис. 1а, сплошная ли-
ния), и на оси излучателя с углом раскрытия 60°
(F = D = 20 см, F# = 1) (рис. 1а, пунктирная ли-
ния). Видно, что длина фокальной области для
полусферической решетки мала по сравнению с
длиной фокальной области, создаваемой излуча-
телем в форме менее сфокусированного сегмента
сферы. Поскольку основное накопление нели-
нейных эффектов происходит в высокоамплитуд-
ной фокальной области пучка, для узкого фо-
кального пика решеток типа ExAblate ударные
фронты будут образовываться при крайне высо-
ких уровнях давления в фокусе [19]. Это потребу-
ет использования больших мощностей и небез-
опасно для операций на человеке из-за возмож-
ности повреждения костей черепа и развития
кавитации в предфокальной области.

Таким образом, реализуемая на сегодняшний
день область применения полусферических си-
стем ExAblate ограничена линейной фокусиров-
кой гармонических волн (рис. 1б) для создания
тепловых разрушений вблизи центра решетки.
В то же время использование решетки в форме
сферического сегмента с углом раскрытия около
60°, позволяет получить в фокусе нелинейную
форму волны (рис. 1в) с амплитудой разрыва око-
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ло 80 МПа, что применимо для механического и
теплового воздействия в фокусе без опасности
повреждения окружающих тканей [13, 15, 16]. Од-
нако остается неясным, возможно ли осуще-
ствить такой режим с учетом аберраций и потерь
на отражение и поглощение ультразвука при про-
хождении костей черепа и тканей мозга, а также
существующих ограничений на начальную ин-
тенсивность на элементах решетки.

В данной работе исследуется возможность со-
здания решеток в форме сферического сегмента с
углом раскрытия около 60° для достижения удар-
но-волнового режима воздействия с амплитудой
разрыва 80–115 МПа при фокусировке через ин-
тактный череп. В теоретической модели учитыва-
ются некомпенсируемые потери энергии ультра-
звукового пучка: частотно-зависимое поглоще-
ние при прохождении через кости черепа,
отражения на его внутренней и внешней поверх-
ностях, а также поглощение в тканях мозга. Пред-
полагается, что аберрации, возникающие за счет
разности скорости звука между черепом и тка-
нью, могут быть компенсированы быстро разви-
вающимися на сегодняшний день методами [6–8,
20]. Варьируются частота ультразвука в диапазоне
650 кГц–1.2 МГц, углы раскрытия и размеры ре-
шетки, а также плотность ее заполнения элемен-

тами. Последнее особенно важно, поскольку до-
вольно разреженное заполнение (55–65% от пло-
щади решетки) дает возможность использования
квазислучайного или спирального [21, 22] распо-
ложения элементов, что расширяет возможности
динамической фокусировки [23], но в то же время
ограничивает максимально достигаемую мощ-
ность решетки. Задачей является определить, в
каком интервале значений рассматриваемых па-
раметров возможно реализовать формирование
ударного фронта в фокусе на глубине до 10 см в
ткани мозга при начальных интенсивностях на
элементах решетки менее 40 Вт/см2, что обуслов-
лено существующими техническими ограничени-
ями [22]. Кроме преимуществ реализации эффек-
тивного теплового и механического воздействия и
расширения области динамической фокусировки,
предлагаемые решетки будут иметь форму сегмен-
та сферы с углом фокусировки около 60°, в отли-
чие от полусферических решеток систем ExAblate,
что позволит осуществлять механическое переме-
щение решетки относительно головы пациента,
приближая ее к черепу, отдаляя, а также повора-
чивая вокруг его центра, сохраняя близкое к пер-
пендикулярному прохождение лучей от всех эле-
ментов через кости черепа.

ТЕОРЕТИЧЕСКАЯ МОДЕЛЬ

В общей постановке необходимо было решить
нелинейную обратную задачу определения пара-
метров многоэлементной решетки для создания
ударного фронта определенной величины в фоку-
се после прохождения костей черепа и ткани моз-
га. Такая постановка предполагает проведение
многопараметрического моделирования трех-
мерного уравнения Вестервельта с учетом аберра-
ций и затухания ультразвукового пучка на пути к
фокусу [12, 17]. Ясно, что такой подход является
очень трудоемким, а анализ результатов дополни-
тельно осложняется большим количеством гео-
метрических параметров решетки, таких как, на-
пример, координаты элементов, их форма и раз-
мер. Поэтому для решения поставленной задачи
использовался ряд упрощающих предположений.
Прежде всего, предполагалось, что искажения
структуры поля, связанные с неоднородностями
черепа, скомпенсированы, и в данной работе их
влияние не учитывалось. Кроме того, в качестве
граничного условия рассматривался более про-
стой по сравнению с решеткой “эквивалентный”
излучатель, а для расчета нелинейного акустиче-
ского поля использовалось параболическое урав-
нение Хохлова–Заболотской. Предполагалось
также, что степень искажения профиля волны в фо-
кусе решетки определяется в основном нелинейны-
ми эффектами в высокоамплитудной фокальной
области пучка [19, 26]. Опишем указанные упроща-
ющие предположения более подробно.

Рис. 2. (а) Распределения амплитуды давления на оси
пучка, нормированной на амплитуду давления на
элементе решетки,  для 256-элементной ре-
шетки (сплошная линия, D – апертура решетки, F –
фокусное расстояние, Ψ = 0.4 – коэффициент запол-
нения поверхности решетки элементами) и эквива-
лентного ей излучателя сферической формы (пунк-
тирная линия). Слева и справа приведены схемы ре-
шетки и эквивалентного излучателя (вид спереди), а
также геометрические параметры решетки и эквива-
лентного излучателя с указанием связи начальных
амплитуд на элементе решетки ( ) и на эквивалент-
ном излучателе ( ).
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При фокусировке в воде для каждой решетки
можно подобрать более простой “эквивалентный
излучатель”, поле которого близко аппроксими-
рует поле решетки вблизи фокуса [26]. Рассмот-
рим, например, линейное поле, создаваемое в во-
де решеткой с рабочей частотой 1 МГц, состоя-
щей из N = 256 круглых поршневых элементов с
радиусом a = 0.35 см, фокусным расстоянием F =
= 13 см и диаметром D = 17 см (рис. 2) [24]. Выбе-
рем эквивалентный сферический излучатель с
той же рабочей частотой и фокусным расстояни-
ем  а апертуру  и начальную амплитуду 
на эквивалентном излучателе будем варьировать
таким образом, чтобы обеспечить наилучшее сов-
падение амплитуд давления  на оси решет-
ки (рис. 2, сплошная линия) и на оси эквивалент-
ного излучателя (рис. 2, пунктирная линия). Для
этого необходима минимизация функционала

 невязки между линейным полем решет-
ки  и эквивалентного излучателя 
каждое из которых является решением линеари-
зованного уравнения Вестервельта

(1)

Здесь A и B – границы той области на оси, в ко-
торой проводится сопоставление распределений

 и   – некоторые точки на оси ре-
шетки. В случае многоэлементных решеток удоб-
но выбрать границы A и B по полувысоте главного
дифракционного максимума. Расчет поля решет-
ки может проводиться на основе приближенного
аналитического решения для дальнего поля каж-
дого из элементов решетки или с помощью пря-
мого численного расчета интеграла Рэлея [23].
При помощи численной минимизации функцио-
нала (1) получаются следующие параметры экви-
валентного сферического излучателя:  = 16 см,

 =  Видно, что поле эквивалентного из-
лучателя и решетки действительно практически
совпадают в пределах интервала [A, B]. При этом
геометрические параметры эквивалентного излу-
чателя и решетки близки друг к другу:

 а разница апертур (диаметров)
 составляет всего 6%. Кроме того, коэффи-

циент связи между начальными амплитудами на
элементах решетки и поверхности эквивалентно-
го излучателя  близок к значению ко-
эффициента заполнения поверхности решетки
элементами Ψ = 0.4. Здесь Ψ = Sизлуч/Sполн, Sизлуч =
= Nπa2 – суммарная площадь всех элементов ре-
шетки, Sполн – площадь полной поверхности ре-
шетки. Действительно, полная поверхность ре-
шетки и эквивалентного излучателя близки по
площади, но при этом только Ψ = 0.4 поверхности
решетки заполнено излучающими элементами с
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характерной амплитудой давления на каждом
элементе  по сравнению с излучением с пол-
ной поверхности эквивалентного источника с ха-
рактерной амплитудой давления  Очевидно,
что для того чтобы давления линейного поля ре-
шетки и эквивалентного излучателя совпадали
вблизи фокуса, необходимо, чтобы полностью
излучающий сферический источник имел на-
чальную амплитуду

(2)

Таким образом, произвольная решетка с фо-
кусным расстоянием F, апертурой D, коэффици-
ентом заполнения Ψ и амплитудой давления на
элементе  в нулевом приближении заменяется
сферическим излучателем с теми же геометриче-
скими параметрами  и  и амплитудой

 на поверхности. Это позволяет умень-
шить количество параметров, характеризующих
поле многоэлементных решеток, что значительно
упрощает решение нелинейной обратной задачи
определения параметров сферического фокуси-
рующего излучателя, создающего разрыв опреде-
ленной амплитуды в фокусе. Тем не менее, даже в
такой упрощенной постановке граничного усло-
вия решение этой задачи по-прежнему требует
многократного решения уравнения Вестервельта,
что достаточно трудно реализовать для ударно-
волновых режимов фокусировки.

Следующее упрощение теоретической модели
связано с заменой излучателя сферической формы
и описания акустического поля с помощью урав-
нения Вестервельта излучателем плоской формы с
параболическим изменением фазы вдоль попереч-
ной координаты и описанием поля на основе па-
раболического уравнения Хохлова–Заболотской
(ХЗ). В недавней работе [25] были получены ана-
литические решения, связывающие диаметр, фо-
кусное расстояние и амплитуду таких излучате-
лей, и показано, что создаваемые ими поля, описы-
ваемые соответствующими линеаризованными
уравнениями, практически совпадают как в обла-
сти основного дифракционного максимума, так и в
нескольких вторичных дифракционных максиму-
мах до и после фокуса. Как и в случае первого
упрощающего предположения, в этом случае не-
линейные поля в фокальной области пучка, опи-
сываемые данными моделями, будут также близ-
ки [26].

Таким образом, задача многопараметрическо-
го решения трехмерного уравнения Вестервельта
для решетки свелась к решению аксиально-сим-
метричного уравнения ХЗ, т.е. к более простой
хорошо изученной задаче для численного модели-
рования [19, 27]. При рассмотрении фокусировки
в воде уравнение ХЗ содержит всего два независи-
мых параметра, что позволяет решить нелинейную
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обратную задачу путем прямого численного моде-
лирования в широком интервале этих параметров
и корреляции параметров поля в фокусе с пара-
метрами излучателя. Такое решение уравнения
ХЗ с граничным условием, задаваемым на плос-
кости в виде круглого диска, и параболическим
распределением фазы вдоль радиальной коорди-
наты, обеспечивающим фокусировку, было полу-
чено в работе [19]. Полученные результаты были
обобщены в работе [26] для случая круглого оди-
ночного излучателя сферической формы и пол-
ной дифракционной модели.

Рассмотрим более подробно особенности не-
линейного поля в фокусе сферического излучате-
ля, используя результаты предшествующих работ
[19, 26]. Для выбранного излучателя по мере уве-
личения его мощности профиль волны в фокусе
искажается, образуется ударный фронт, его ам-
плитуда увеличивается, постепенно выходя на на-
сыщение. В работе [19] было введено понятие раз-
витого разрыва в фокусе, когда его амплитуда 
максимальна по сравнению с начальным давлени-
ем  на поверхности излучателя ( ).
Было показано, что в эксперименте развитый раз-
рыв можно определить визуально по попаданию
его нижней границы на ноль давления (рис. 3а).
Было также установлено, что амплитуда развито-
го разрыва в фокусе определяется углом раскры-
тия излучателя (или величиной диафрагменного
числа F#) и практически не зависит от его разме-

рA

0p р 0 maxA p =

ра. Это проиллюстрировано на рис. 3а, из которо-
го следует, что для двух источников в виде сфери-
ческого сегмента с одинаковым диафрагменным
числом F# = 1, но различными размерами, в фоку-
се получается одинаковая амплитуда развитого
разрыва  МПа. Для излучателей с разны-
ми диафрагменными числами амплитуды разви-
того разрыва в фокусе различны:  МПа
для F# = 1 и  МПа для F# = 0.9. При этом
начальная интенсивность I0 на поверхности излу-
чателя, необходимая для образования в фокусе
развитого разрыва, зависит от двух параметров:
диафрагменного числа F# и безразмерной аперту-
ры излучателя kD, где k – волновое число. Дей-
ствительно, на рис. 3 начальная интенсивность
различна как для случая различных апертур и
одинаковых диафрагменных чисел (рис. 3а), так и
для различных диафрагменных чисел и одинако-
вых апертур (рис. 3б).

Поскольку с использованием описанных вы-
ше моделей можно рассчитать амплитуду разви-
того разрыва в фокусе  а также соответствую-
щую ей начальную интенсивность I0 на поверхно-
сти такого сферического излучателя, то для
вычисления нелинейного поля в фокусе остается
только учесть потери на прохождение ультразвука
через череп и в ткани мозга. Уменьшение уровня
давления в фокусе за счет прохождения ультра-
звука через кости черепа определяется тремя фак-
торами: расфокусировкой пучка из-за наличия

р 80A ≈

р 80A ≈
р 100A ≈

р,A

Рис. 3. (а) Профиль волны  с развитым разрывом в фокусе для случая двух излучателей с одинаковым диафраг-
менным числом F# = 1 и различной апертурой (1): D = 10 см, (2): D = 8 см. Рядом с поверхностями излучателей указана
начальная интенсивность, необходимая для формирования развитого разрыва в фокусе. (б) Профили волны  с
развитым разрывом в фокусе для случаев двух излучателей с разным диафрагменным числом: пунктирная линия (1) –
F# = 0.9, сплошная линия (2) – F# = 1. На рисунке указаны начальные интенсивности, необходимые для формирова-
ния развитого разрыва в фокусе
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аберраций, поглощением ультразвуковой волны
при прохождении черепа и отражением на его
границах. Существующие методы обращения во
времени и фазового сопряжения позволяют пу-
тем варьирования амплитуд и фаз сигналов на
элементах решетки компенсировать аберрации и
заметно уменьшить влияние потерь первого типа
[8]. В предположении, что аберрации, возникаю-
щие при прохождении костей черепа, скорректи-
рованы, оставшиеся потери за счет поглощения и
отражений были аппроксимированы в данной ра-
боте зависимостью  где f – частота
в мегагерцах, на основе данных, полученных в из-
мерениях решетки InSightec, а также подтвер-
жденных независимыми измерениями других ав-
торов в рассматриваемом диапазоне частот 0.65–
1 МГц [28]. Это соответствует некомпенсируе-
мым потерям при прохождении черепа в

(3)
раз по интенсивности. Для учета поглощения в
ткани мозга вводилась компенсирующая добавка
2.1 дБ для начальной интенсивности, учитываю-
щая поглощение на частоте 1 МГц на глубине
10 см [29].

Как было показано ранее, основным геомет-
рическим параметром, влияющим на амплитуду
развитого разрыва в фокусе излучателя ультразву-
ковой хирургии, является диафрагменное число
излучателя F# [19]. Учитывая, что ударно-волно-
вые режимы с амплитудой около 80 МПа уже
успешно используются в различных тканях в тех-
нологии гистотрипсии с кипением [15–17], при
выборе параметров решеток наиболее разумным
является выбор диафрагменного числа, близкого
к  (рис. 3а). При таком выбранном угле рас-
крытия излучателя начальная интенсивность 
необходимая для получения в фокусе развитого
разрыва, зависит от волнового размера излучате-
ля kD. С увеличением частоты или геометриче-
ских размеров источника (то есть, с увеличением
параметра kD) интенсивность на элементе, требу-
емая для образования развитого разрыва, умень-
шается.

Другим важным параметром является излуча-
ющая площадь решетки или коэффициент ее за-
полнения Ψ. На сегодняшний день в клиниче-
ских HIFU-системах активно используются ран-
домизированные решетки с элементами круглой
формы, плотность заполнения которых невелика:
не более 55–65% [16, 17, 24]. Такие решетки име-
ют большие области динамической фокусировки.
В то же время ведется разработка более плотных
решеток [1, 21, 30]. Увеличение плотности запол-
нения и изменение формы элементов позволяют
повысить мощность решетки при сохранении ее
размеров, но могут вести к ухудшению возможно-
стей электронного смещения фокуса. В данной

5 7 дБ,п fα = +

( ) ( )0.5 0.7l 0 fS f +=

# 1F =
0,I

работе будет рассматриваться возможность реа-
лизации ударно-волнового воздействия для раз-
личных плотностей заполнения в интервале Ψ =
= 0.65–0.9. Отдельно выделим случаи Ψ = 0.65 –
“разреженная решетка” и Ψ = 0.8 – “плотная
решетка”.

Теперь для решетки с рабочей частотой f, фо-
кусным расстоянием F, апертурой D и коэффици-
ентом заполнения Ψ можно окончательно сфор-
мулировать алгоритм определения начальной ин-
тенсивности на элементах, необходимой для
формирования развитого разрыва в фокусе излу-
чателя после прохождения ультразвука через ин-
тактный череп и ткани мозга:

1) решетка заменяется сферическим излучате-
лем той же частоты f и с теми же геометрическими
параметрами  и 

2) для сферического излучателя, используя ре-
зультаты работ [19, 25, 26], определяется амплиту-
да развитого разрыва Aр в фокусе и начальная ин-
тенсивность  при которой достигается разви-
тый разрыв;

3) с учетом соотношения (2), а также потерь
S(f) (3) на прохождение ультразвука через кости
черепа, развитый разрыв амплитуды Aр будет до-
стигаться при следующей интенсивности на эле-
менте решетки: 

Расчеты начальной интенсивности  прово-
дились для частот f = 0.65–1.2 МГц, фокусных
расстояний F = 15–21 см, диафрагменных чисел

 = 0.85–1 и плотностей заполнения ре-
шетки элементами Ψ = 0.65–0.9. Рассматривалась
фокусировка через интактный череп в воде, далее
делалась поправка на потери в тканях мозга, по-
казывающая, что для того чтобы в ткани разрыв
формировался при интенсивности 40 Вт/см2, в
случае фокусировки в воде он должен образовы-
ваться при 25 Вт/см2. Соответственно, получен-
ные значения  сравнивались с максимумом в
25 Вт/см2 и исходя из этого делался вывод о воз-
можности реализации ударно-волнового режима
при данных параметрах и на данной глубине.

РЕЗУЛЬТАТЫ
На рис. 4 представлены зависимости началь-

ной интенсивности  на элементе “плотной” ре-
шетки (Ψ = 0.8), необходимой для формирования
в фокусе развитого разрыва при фокусировке че-
рез череп в воде, от фокусного расстояния F для
диафрагменного числа F# = 1 и частот f = 0.8, 1 и
1.2 МГц. Горизонтальные штриховые линии по-
казывают уровни максимально возможной ин-
тенсивности: 40 Вт/см2, если поглощением в тка-
ни мозга пренебречь, и 25 Вт/см2, если компенси-
ровать поглощение, соответствующее глубине
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10 см и частоте 1 МГц. Видно, что в случае “плот-
ного” расположения элементов, для реализации
режима развитого разрыва на всех глубинах (I0 <
< 25 Вт/см2) при частоте f = 0.8 МГц, диаметр ре-

шетки должны быть больше 22.5 см, при частоте
1 МГц достаточно апертуры 20 см, при 1.2 МГц –
19 см.

Рассмотрим теперь решетку с фокусным рас-
стоянием F = 20 см и диафрагменными числами
F# = 0.9 и 1. Исследуем зависимость начальной
интенсивности  на элементе решетки, необхо-
димой для формирования в фокусе развитого раз-
рыва при фокусировке через череп, от рабочей
частоты f в диапазоне 
На рис. 5а видно, что в случае “плотной решетки”
с F# = 1 (толстая сплошная линия) реализация
ударно-волнового режима в фокусе возможна для
частот, больших 1 МГц, а для сильно фокусиро-
ванной решетки с F# = 0.85 (толстая штрих-пунк-
тирная линия) – начиная с частоты 0.85 МГц. Для
“разреженной решетки” (тонкие линии) реализа-
ция данного режима без превышения выбранного
порогового уровня интенсивности практически
невозможна. Таким образом, повышение плот-
ности заполнения решетки элементами является
важным фактором, позволяющим уменьшить на-
чальную интенсивность, необходимую для фор-
мирования в фокусе развитого разрыва. Кроме
того, более фокусированные излучатели, т.е. с
большей апертурой при сохранении фокусного
расстояния, предпочтительнее. На рис. 5а эти
случаи уменьшения F# показаны пунктирной
( ) и штрих-пунктирной ( ) лини-
ями как для “плотной”, так и для “разреженной”
решеток. Стоит, однако, принять во внимание,
что уменьшение диафрагменного числа F# ведет к

0I

.0.65 МГц 1.1 МГцf≤ ≤

# 0.9F = # 0.85F =

Рис. 4. Зависимость начальной интенсивности  на
элементе решетки, необходимой для формирования в
фокусе развитого разрыва при фокусировке через череп
от фокусного расстояния F. Сплошная линия – частота
f = 800 кГц, пунктирная линия – частота f = 1 МГц,
штрих-пунктирная линия – f = 1.2 МГц. Горизон-
тальными линиями отмечены технические максиму-
мы интенсивности на элементе решетки с учетом по-
терь в тканях мозга (25 Вт/см2) и без их учета
(40 Вт/см2). Рассмотрен случай решеток с диафраг-
менным числом F# = 1 и коэффициентом заполнения
Ψ = 0.8.
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Рис. 5. (а) Зависимость начальной интенсивности  на элементе решетки, необходимой для формирования в фокусе
развитого разрыва при фокусировке через череп, от частоты f. Тонкие линии (1) – “разреженная решетка” с коэффи-
циентом заполнения Ψ = 0.65, толстые линии (2) – “плотная решетка” Ψ = 0.8. Для сплошных линий F# = F/D = 1, для
пунктирных F# = 0.9, для штрих-пунктирных F# = 0.85. Горизонтальными линиями отмечены технические максиму-
мы интенсивности на элементе решетки с учетом (25 Вт/см2) и без учета (40 Вт/см2) потерь в тканях мозга. Рассмотрен
случай решеток с фокусным расстоянием F = 20 см. (б) Профиль волны в фокусе  с развитым разрывом ампли-
туды Ар. На рисунке (б) указаны значения амплитуд разрыва Ар для случаев, рассмотренных на графике (а).
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увеличению амплитуды разрыва в фокусе
(рис. 5б). Например, для  амплитуда раз-
витого разрыва увеличивается до Aр = 100 МПа, а
для  – уже до Aр = 115 МПа. В последнем
случае интенсивность  может уменьшиться до
20 Вт/см2 (толстая штрих-пунктирная линия) на
частоте 1.1 МГц. Влияние угла раскрытия более
детально проиллюстрировано на рис. 6, где пока-
заны зависимости начальной интенсивности 
(рис. 6а) и полной мощности  (рис. 6б) для ре-
шетки с фиксированным фокусным расстоянием
20 см, необходимой для формирования в фокусе
развитого разрыва, от диафрагменного числа ре-
шетки F# для трех частот.

Рассмотрим теперь влияние коэффициента за-
полнения решетки элементами Ψ на величину на-
чальной интенсивности  на элементах решетки
с фокусным расстоянием F = 20 см и диафрагмен-
ным числом F# = 1 (рис. 7). Излучатели с таким
углом раскрытия наиболее часто используются
для реализации режимов гистотрипсии с кипени-
ем [13, 15–17]. Увеличение плотности заполнения
позволяет значительно понизить начальную ин-
тенсивность : для случая низких частот f =
= 0.8 МГц – до величин менее 25 Вт/см2 при
очень плотном заполнении Ψ > 0.9 (толстая
сплошная линия), для f = 1 МГц – начиная с Ψ >
> 0.82 (штриховая линия), а для f = 1.2 МГц – на-
чиная с Ψ > 0.77 (штрих-пунктирная линия). Не-
смотря на получаемые низкие уровни начальной
интенсивности I0 при плотном заполнении ре-
шетки элементами (Ψ = 0.9), следует отдельно
проводить исследования возможностей динами-

# 0.9F =

# 0.85F =
0I

0I
0W

0I

0I

ческой фокусировки, тогда как для менее плот-
ных решеток Ψ = 0.6–0.65 значительные возмож-
ности электронного смещения фокуса уже были
продемонстрированы [22].

Рис. 6. Зависимость начальной интенсивности  на элементе решетки (а) и ее полной мощности  (б), необходимой
для формирования в фокусе развитого разрыва при фокусировке через череп, от диафрагменного числа решетки F#.
Сплошная линия – частота f = 800 кГц, пунктирная линия – f = 1 МГц, штрих-пунктирная линия – f = 1.2 МГц. Го-
ризонтальной линией отмечен технический максимум интенсивности на элементе решетки с учетом потерь в тканях мозга:
25 Вт/см2. Рассмотрен случай решеток с фокусным расстоянием F = 20 см и коэффициентом заполнения Ψ = 0.8.
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Рис. 7. (а) Зависимость начальной интенсивности 
на элементе решетки, необходимой для формирова-
ния в фокусе развитого разрыва при фокусировке че-
рез череп от коэффициента заполнения решетки эле-
ментами Ψ. Сплошная линия – частота f = 800 кГц,
пунктирная линия – f = 1 МГц, штрих-пунктирная
линия – f = 1.2 МГц. Горизонтальными линиями от-
мечены технические максимумы интенсивности на
элементе решетки с учетом (25 Вт/см2) и без учета
(40 Вт/см2) потерь в тканях мозга. Рассмотрен случай
решеток с фокусным расстоянием F = 20 см и диа-
фрагменным числом F# = 1.

10

40

30

20

50

0.900.65 0.70 0.75 0.80 0.85
ψ

I 0
, В

т/
см

2

0I



498

АКУСТИЧЕСКИЙ ЖУРНАЛ  том 63  № 5  2017

РОСНИЦКИЙ и др.

ЗАКЛЮЧЕНИЕ

Исследована возможность использования
многоэлементных фокусирующих излучателей
для хирургического разрушения глубоких участ-
ков головного мозга через интактный череп, ис-
пользуя нелинейные импульсно-периодические
режимы ударно-волнового воздействия. В отли-
чие от метода теплового разрушения структур го-
ловного мозга в непрерывном режиме облучения,
используемого в системах типа ExAblate, облуче-
ние мощными импульсами с ударными фронтами
позволяет осуществлять механическое разруше-
ние ткани (гистотрипсия с кипением) в фокаль-
ной области без существенного нагрева тканей,
окружающих область воздействия, и без опасно-
сти перегрева костей черепа [15].

Для реализации транскраниальной гистотрип-
сии с кипением предложена модель решетки в
форме сферического сегмента с углом раскрытия
60° (F = D = 20 см, ), апертура которой на
треть меньше, а угол раскрытия втрое меньше,
чем у полусферических решеток системы ExAblate с
диаметром 30 см ( рис. 8). По сравнению с решет-
ками типа ExAblate (рис. 8а), предложенная ком-
пактная решетка (рис. 8б) за счет небольшого угла
раскрытия позволяет увеличить область динами-
ческой фокусировки, а также дает возможность
механического перемещения решетки в направле-
нии ближе и дальше от черепа, а также поворота
относительно головы пациента. Амплитуда разви-
того ударного фронта в фокусе предложенного из-
лучателя составляет около 80 МПа, что уже
успешно реализуется в технологии гистотрипсии
с кипением для различных тканей, включая
мозг [16]. Проведена оценка условий формирова-
ния в фокусе развитого ударного фронта, необхо-
димого для гистотрипсии, с учетом частотно-за-

# 1F =

висимых потерь на отражение и поглощение в
черепе, поглощения в ткани мозга и в предполо-
жении полной компенсации аберраций. Расчеты
показали, что реализация такого режима при
условии, что начальная интенсивность на эле-
менте решетки не превышает технологического
максимума в 40 Вт/см2, возможна лишь при до-
статочно плотном ее заполнении. Отметим, что
результаты работы приведены для случая фокуси-
ровки в воде; при фокусировке на различной глу-
бине в ткани необходимо дополнительное увели-
чение интенсивности, компенсирующее потери в
ткани с учетом потерь, которые составляют, на-
пример, 0.21 дБ/см/МГц1.18 [1, 29]. К примеру, на
максимальной глубине 10 см и частоте 1 МГц не-
обходимо будет увеличить интенсивность на 60%,
т.е. при фокусировке в воде режим образования
развитого разрыва должен достигаться при ин-
тенсивности 25 Вт/см2. Расчеты показали, что для
решетки предложенной геометрии (рис. 8б) с ко-
эффициентом заполнения Ψ = 0.8 реализация
ударно-волнового воздействия в тканях мозга
технически возможна начиная с 1.05 MГц, а для
существующих на сегодняшний день разрежен-
ных решеток с квазислучайным расположением
элементов, обеспечивающим большие области
электронного смещения фокуса, не реализуема
до частот 1.2 МГц.

Выявлены возможности дополнительного
уменьшения начальной интенсивности – это уве-
личение частоты, увеличение плотности заполне-
ния решетки элементами и увеличение размера
решетки с сохранением либо угла раскрытия, ли-
бо фокусного расстояния. При этом нужно иметь
в виду, что на частотах выше 1.5 МГц происходит
сильное увеличение поглощения, в том числе и
потому, что длина волны становится сравнимой с
размерами неоднородностей внутренней структу-
ры костей черепа. В последнее время появляются
новые решетки с квазислучайным заполнением
элементами и плотностью заполнения, близкой к
100%, что может служить основным механизмом
для понижения начальной интенсивности [30].
Использование решеток больших размеров огра-
ничивается техническими особенностями прове-
дения облучения в МРТ-установках. Увеличение
угла раскрытия излучателя (или уменьшение па-
раметра F#) также позволяет уменьшить началь-
ную интенсивность, однако при этом следует
принимать во внимание увеличение амплитуды
разрыва в фокусе.

Окончательно, с учетом этих факторов в рабо-
те была предложена модель решетки с F = D = 20 см,
рабочей частотой 1 МГц и коэффициентом за-
полнения Ψ = 0.8, позволяющей реализовать
ударно-волновой режим фокусировки в воде че-
рез кости черепа при интенсивностях на элемен-
тах, не превышающих 25 Вт/см2 (рис. 8б). Это да-

Рис. 8. (а) Полусферическая решетка в системах типа
ExAblate (F = D/2 = 15 см). Здесь F – фокусное рассто-
яние, D – апертура излучателя. (б) Решетка в форме
сферического сегмента с углом раскрытия 60°, пред-
ложенная в данной работе (F = D = 20 см, рабочая ча-
стота 1 МГц, плотность заполнения Ψ = 0.8).
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ет существенный запас для компенсации допол-
нительных потерь на поглощение в тканях мозга
[1, 29]. Отметим также, что полученные результа-
ты дают оценочные зависимости амплитуды раз-
витого разрыва в фокусе и начальной интенсив-
ности, необходимой для достижения такого раз-
рыва, от параметров решетки. В случае решетки с
конкретным расположением и формой излучаю-
щих элементов требуется дополнительное уточ-
нение результатов путем построения для нее бо-
лее точного эквивалентного излучателя, как это
было описано в теоретической модели (рис. 2).

Таким образом, в работе показана принципи-
альная возможность осуществления ударно-вол-
новых режимов облучения глубинных структур
мозга через интактный череп с использованием
многоэлементных фазированных решеток с по-
вышенной плотностью заполнения элементами.

Работа выполнена при поддержке грантов
РФФИ № 15-02-00523, 16-02-00653 и гранта Пре-
зидента РФ по программе поддержки ведущих
научных школ № НШ-7062.2016.2.
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