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Аннотация. В настоящее время наблюдается рост информационных и те-
лекоммуникационных технологий во многих сферах жизнедеятельности. 
Одной из перспективных систем, которые создаются и совершенствуются, 
являются информационные автоматизированные системы мониторинга 
здоровья.

Большинство доступных в настоящее время медицинских устройств для 
мониторинга и контроля являются проводными, что ограничивает свобо-
ду рабочей среды. Сенсорные мобильные облачные вычисления — луч-
шая альтернатива в такой среде [1].

Отделение интенсивной терапии новорожденных используется для ухода 
за  больными и  недоношенными новорожденными. Гипотермия — не-
зависимый фактор риска неонатальной смертности и  заболеваемости. 
Для предотвращения этого необходима автоматизированная система 
мониторинга. При внедрении автоматизированных систем мониторинга 
здоровья и  оповещения для неонатальной интенсивной терапии с  ис-
пользованием сенсорных мобильных облачных вычислений медицин-
ский работник может постоянно контролировать и получать доступ к этим 
данным через мобильное устройство с помощью приложения для наблю-
дения за новорожденными.

Возникновении нештатной ситуации на мобильном устройстве здорового 
человека генерируется предупреждение. Предупреждая медицинского 
работника с  помощью такой автоматизированной системы, пострадав-
шим младенцам оказывается помощь на  раннем этапе и  повышается 
вероятность выздоровления.

Таким образом, неонатальный мониторинг относится к мониторингу жиз-
ненно важных физиологических параметров недоношенных и доношен-
ных детей, находящихся в критическом состоянии [2].
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тальный мониторинг, физиологических параметров недоношенных, мо-
бильные облачные вычисления, СМОВ, WISE системы, WSN.
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Summary. Currently, there is an increase in information and 
telecommunication technologies in many spheres of life. One of the 
promising systems that are being created and improved are information 
automated health monitoring systems.

Most of the currently available medical monitoring and control 
devices are wired, which limits the freedom of the work environment. 
Touchscreen mobile cloud computing is the best alternative in such an 
environment [1].

The neonatal intensive care unit is used to care for sick and premature 
infants. Hypothermia is an independent risk factor for neonatal 
mortality and morbidity. To prevent this, an automated monitoring 
system is needed.

With the introduction of automated health monitoring and alert 
systems for neonatal intensive care using touch-sensitive mobile cloud 
computing, a healthcare professional can continuously monitor and 
access this data via a mobile device using a newborn monitoring app.

When an abnormal situation occurs, a warning is generated on the 
mobile device of a healthy person. By alerting the healthcare provider 
with this automated system, affected babies are treated early and the 
likelihood of recovery is increased.

Thus, neonatal monitoring refers to the monitoring of vital physiological 
parameters of premature and term infants in critical condition [2].

Keywords: touchscreen mobile cloud computing, neonatal monitoring, 
physiological parameters of premature, mobile cloud computing, 
SMOV, WISE systems, WSN.
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Врамках выполнения работы предлагается ис-
пользование сенсорных мобильных облачных 
вычислений. Мобильные облачные вычисления 

(МОВ) предоставляют богатые вычислительные ресур-
сы мобильным пользователям, операторам сетей и по-
ставщикам облачных вычислений.

СМОВ — это сочетание облачных вычислений, мо-
бильных вычислений и  беспроводных сетей. Преиму-
щества СМОВ перед облачными вычислениями:

1. 1) Гибкость: благодаря гибкости пользователи мо-
гут получать доступ к данным с помощью своих 
устройств из любой точки мира.

2. 2) Доступность данных: доступность данных позво-
ляет пользователю получить доступ к своим дан-
ным в любое время.

3. 3) Несколько платформ: МОВ также обеспечивает 
поддержку нескольких платформ.

Текущая архитектура мобильных облачных вычис-
лений включает следующие компоненты:

1. 1) Региональный центр обработки данных (RDC);
2. 2) Ядро беспроводной связи;
3. 3) Базовые станции.

Текущая архитектура представлена на  рисунке 1. 
Архитектура МОВ позволяет пользователям перено-
сить свои операции в облако[3].

RDC состоит из различных устройств безопасности, 
источников питания, средств управления средой и т. д. 
Облачные центры обработки данных расположены 
в разных местах по всему миру[4].

Удаленный мониторинг здоровья был предложен 
и  исследовался в  течение нескольких десятилетий[5]. 
Датчики и сенсорные сети — это фундаментальные тех-
нологии, которые используются для сбора ряда сигна-
лов, связанных со здоровьем. Типичным решением для 
удаленного мониторинга состояния здоровья является 
использование смартфона в  качестве сетевого шлюза, 
который собирает сигналы датчиков с дальнейшей об-
работкой или без нее, а  затем передает их в  соответ-
ствующий сервер обработки данных.

Другой ключевой концепцией является сеть Body 
Area Network (BAN), которая состоит из  ряда взаимос-
вязанных носимых сенсорных устройств для сбора 
ряда биомедицинских параметров, таких как ЭКГ, ЭЭГ, 
артериальное давление и температура тела. Такие узлы 
датчиков связаны между собой с помощью различных 
протоколов связи, таких как ZigBee, Bluetooth и WiFi.

Из-за ограниченных вычислительных возможностей 
сенсорных устройств, которые не  могут манипулиро-

вать всеми считываемыми данными, типичным реше-
нием является использование смартфона или планшета 
в качестве компонента обработки данных. С помощью 
смартфона или планшета можно выполнить ряд задач, 
например, обработку необработанных данных, визуа-
лизацию данных для пользователей и передачу данных 
в  другие центры обработки данных. Пациенты, врачи 
и  члены семьи могут получить доступ к  данным че-
рез Интернет или мобильное приложение. В  качестве 
примера системы мониторинга рассмотрим структуру 
носимой IoT-облачной системы мониторинга здоровья 
(WISE), в  которой используется ряд взаимосвязанных 
носимых датчиков для наблюдения за состоянием здо-
ровья объекта[6].

Можно получить набор биомедицинских сигналов, 
включая артериальное давление, сердцебиение и тем-
пературу тела. Из-за ограниченной памяти и вычисли-
тельной мощности узлов датчиков, а также во избежа-
ние принятия смартфона в  качестве блока обработки 
данные датчиков, собранные с этих носимых датчиков, 
будут передаваться непосредственно на облачный сер-
вер.

Общая архитектура WISE системы показана на  ри-
сунке 2. Система WISE содержит три основных компо-
нента: сеть WISE body area network (W-BAN), облако 
WISE (W-Cloud) и пользователя WISE.

W-BAN состоит из  трех категорий считывающих 
устройств, которыми являются датчики пульса, датчики 
температуры тела, и датчик артериального давления.

Данные датчика сердцебиения указывают на  регу-
лярность сердцебиения, которая также может отражать 
активность миокарда. Датчик сердцебиения обеспечи-
вает простой способ изучения функции сердца, он от-
слеживает поток крови через мочку уха.

Поскольку сердце проталкивает кровь по кровенос-
ным сосудам в  мочке уха, количество крови в  ухе ме-
няется со временем. Датчик пропускает световой поток 
(небольшую лампу накаливания) через ухо и измеряет 
передаваемый свет. Датчик также можно использовать 
на кончике пальца или на перепонке кожи между боль-
шим и указательным пальцами.

Датчик температуры считывает температуру и  по-
казывает температуру в  градусах Цельсия. LM35 — это 
низковольтная ИС, которая потребляет около +5  В  по-
стоянного тока. Датчик артериального давления — это 
неинвазивный датчик, предназначенный для измерения 
артериального давления человека. Он измеряет систо-
лическое, диастолическое и среднее артериальное дав-
ление с помощью осциллометрического метода[7].
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Артериальное давление не  всегда остается неиз-
менным. Оно меняется в соответствии с потребностя-
ми тела. На него влияют различные факторы, включая 
положение тела, дыхание или эмоциональное со-
стояние, упражнения и  сон[8]. Однако с WISE данные 
из W-BAN можно передавать в облако через Wi-Fi на-
прямую, без использования смартфона[9]. Представ-
ленная в качества примера система WISE разработана 
на  основе сенсорной платформы Arduino, интегри-
рованной с  вышеупомянутыми сенсорными узлами. 
Архитектура реализация WISE системы представлена 
на рисунке 3.

В дополнение к датчикам, встроенным в WISE, также 
используются несколько компонентов. Во-первых, пор-
тативный считыватель RFID подключается к  платфор-
ме Arduino, что облегчает идентификацию различных 
пользователей, поэтому метка RFID должна составлять-
ся для каждого отдельного пользователя.

Легкий ЖК-дисплей включен в  качестве альтерна-
тивной опции для доступа пользователя к данным, как 
показано на рисунке 4. Кроме того, WISE также оснащен 
модулем WiFi, который позволяет передавать данные 
в облако, а затем позволяет авторизованным пользова-

Рис. 1. Текущая архитектура мобильных облачных вычислений

Рис. 2. Общая архитектура WISE системы
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Рис. 3. Архитектура системы WISE

Рис. 4. Исторические данные состояния здоровья пациента
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телям получать доступ к  данным в  реальном времени 
из любого места в любое время.

С  развитием технологий облачных вычислений дан-
ные WISE BAN могут храниться и эффективно обрабаты-
ваться в облаке. Поэтому применяется механизм фильтра-
ции данных, чтобы избежать недействительных данных. 
Более того, для выявления и  точного диагноза потенци-
ального заболевания часто требуется определенный объ-
ем исторических данных; поэтому в WISE-Cloud создается 
облачная база данных для хранения данных датчиков 
из WISE-BAN для каждого отдельного пользователя;

 ♦ Визуализация данных. Реализована веб-схема 
визуализации данных для авторизованных поль-
зователей для доступа к данным;

 ♦ Выявление и  уведомление о  заболевании. Вне-
запный сердечный приступ часто серьезно угро-
жает жизни человека, страдающего сердечными 
заболеваниями. WISE стремится защитить паци-
ентов от таких травм, и важно, чтобы состояние 
здоровья пациентов можно было контролиро-
вать и понимать. Более того, любое подозритель-
ное или ненормальное показание датчика может 
быть идентифицировано, и  уведомления могут 
быть отправлены идентифицированным пользо-
вателям, таким как члены семьи и врачи.

После подачи питания определяется температура 
термистора и  частота пульса на  датчике счетчика им-
пульсов. Та же информация загружается на сервер базы 
данных WISE-Cloud, а затем отображается на веб-стра-
нице в режиме реального времени.

Аналогичный механизм также применяется к датчи-
ку артериального давления и  данных. Такая информа-
ция имеет основополагающее значение для пользова-
телей, позволяющих самостоятельно контролировать 
состояние своего здоровья, а для врачей — для диагно-
стики потенциальных заболеваний.

Если обнаружено какое-либо ненормальное состо-
яние, для определенной заинтересованной стороны 
будет сгенерировано предупреждение, которое вклю-
чает текстовое сообщение для врачей или членов се-
мьи, а  предупреждение отображается на  ЖК-дисплее 
для самих пользователей. Кроме того, долгосрочные 
исторические данные также могут быть визуализиро-
ваны в облаке, как показано на рисунке 4, на котором 
показаны данные о сердцебиении и температуре тела 
за период в несколько недель для конкретного пользо-
вателя. Кроме того, аналогичные подходы применяют-
ся и для данных датчика артериального давления.

Модуль интеллектуального анализа данных — клю-
чевой компонент для диагностики сердечных заболева-

ний. После извлечения ценных характеристик из данных 
сердцебиения и температуры тела применяются подходы 
на основе машинного обучения, такие как SVM и нейрон-
ная сеть, для создания моделей принятия решений[10].

Важно отметить, что в  литературе освящено не-
сколько примеров создания подобных автоматизи-
рованных систем мониторинга здоровья пациентов, 
однако для пациентов неонатальной интенсивной те-
рапии подобные системы мониторинга практически от-
сутствуют. Это подтверждает актуальность настоящего 
исследования.

На  основании проведенного обзора литературы 
по теме исследования представим разработку системы 
мониторинга здоровья и  оповещения для неонаталь-
ной интенсивной терапии с  использованием сенсор-
ных мобильных облачных вычислений.

Особенностью создания СМОВ является то, что 
в СМОВ обработка данных датчиков выполняется вну-
три облака. Поскольку мы знаем, что профилактика 
лучше лечения, ранняя диагностика заболеваний всег-
да обеспечивает лучшее качество жизни. В  большин-
стве медицинских учреждений по-прежнему использу-
ется проводная среда.

Отделение неонатальной помощи, как сказано в [11] 
и [12] является такой средой, где вместо проводных со-
единений можно использовать беспроводные датчики.

Текущая система диагностики получает доступ к жиз-
ненно важным параметрам через большое количество 
проводов. Врач или медсестра контролируют эти параме-
тры вручную и предпринимают необходимые действия.

Следовательно, требуется альтернатива для монито-
ринга критических параметров. Оборудование в отде-
лениях неонатальной интенсивной терапии в основном 
используется для контроля температуры, особенно для 
предотвращения переохлаждения новорожденного. 
Потеря тепла у новорожденных, особенно недоношен-
ных, происходит быстро.

Оборудование интенсивной терапии обеспечивает 
среду, позволяющую контролировать температуру тела 
новорожденного.

В странах с умеренным климатом или в зимний се-
зон младенцев помещают под тепло на некоторое вре-
мя после рождения, чтобы обеспечить термонейтраль-
ную среду (TNE).

Обогреватель определяет температуру тела через 
проводной датчик, прикрепленный к коже, и отобража-
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ет измеренную температуру на панели дисплея. Темпе-
ратуру можно контролировать, увеличивая или умень-
шая интенсивность источника тепла.

Одновременно меняется и  температура окружаю-
щей среды. Для предотвращения перегрева необходим 
постоянный контроль.

Диапазон температуры тела новорожденных 
по  данным Всемирной организации здравоохранения 
представлен в виде таблицы 1.

TNE — это диапазон внешних температур, при кото-
ром потребление кислорода, основная скорость мета-
болизма, будет наименьшей в зависимости от веса ре-
бенка[13].

Таблица 2. показывает рекомендуемую температуру 
окружающей среды, которую необходимо поддержи-
вать для TNE.

По  степени тяжести переохлажденный ребенок 
в  основном поступает к  неонатологу в  соответствии 
с четырьмя состояниями:

 ♦ Состояние 1: Первоначально, когда ребенок нахо-
дится в легкой гипотермии, то есть в переохлаж-
дении, могут возникнуть следующие признаки, 
такие как синюшность пальцев рук и ног, холод-
ные руки и ноги и т. д. Все эти симптомы в основ-
ном появляются из-за сужения периферических 
сосудов. Иногда ребенок может непрерывно пла-
кать или чувствовать раздражительность, что мо-
жет быть ранним проявлением поражения нерв-
ной системы из-за переохлаждения.

 ♦ Состояние 2: если переохлаждение не проходит, 
это может вызвать угнетение нервной систе-
мы. Это проявляется в  уменьшении подвижно-
сти тела, снижении частоты пульса, гипотонии, 
плохом сосании груди, непреодолимом крике 
и рвоте. Учащение дыхания и беспокойство про-
являются при повышении давления в  легочной 
артерии.

 ♦ Состояние 3: если гипотермия продолжается еще 
несколько периодов, это может привести к  се-
рьезным последствиям, которые характеризуют-
ся снижением уровня сахара и насыщения крови 
кислородом, повышенным потенциальным водо-
родом (PH) крови и т. д. Как правило, коагулопа-
тия может привести к стойкой легочной болезни 
и  гипертония новорожденного. В  большинстве 
тяжелых случаев острая почечная недостаточ-
ность увеличивает неонатальную смертность.

 ♦ Состояние 4. В  некоторых случаях стойкий хро-
нический холодовой стресс приводит к  задерж-
ке роста из-за снижения анаболизма.

Судороги характеризуются быстрым и многократным 
сокращением и расслаблением мышц тела. Это проявля-
ется неконтролируемым движением всего тела или ка-
ких-либо частей тела. Судороги — важнейший симптом 
судорожного расстройства. Следовательно, термин су-
дорога иногда используется как синоним припадка. Од-
нако все судорожные расстройства могут не приводить 
к  судорогам, таким как легкие судороги. В  этом случае 
увеличение частоты сердечных сокращений является 
одним из  наиболее важных ключей к  обнаружению су-
дорог. Все судороги, такие как симптом, т. е. нервозность, 
могут не возникать из-за судорожного расстройства.

Таблица 1. Диапазон температуры тела новорожденных по данным Всемирной организации 
здравоохранения

Тип температуры Температурный диапазон, °C
норма 36,5–37,5

легкое переохлаждение 36–36,4

умеренное переохлаждение 32–35,9

сильное переохлаждение <32

гипертермия > 37,5

Таблица 2. Рекомендуемая температура окружающей среды

Масса новорожденного, г
Рекомендуемая температура окружающей среды
35 °C 34 °C 33 °C 32 °C

<1500 1–10 дней 11 дней — 3 недели 3–5 недель > 5 недель

1500–1999 NA 1–10 дней 11 дней — 4 недели > 4 недель

2000–2499 NA 1–2 дня 3 дня — 3 недели > 3 недель

> 2500 NA NA 1–2 дня ≥3 дней
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Рассмотрим предлагаемую систему мониторинга 
здоровья и  оповещения для неонатальной интенсив-
ной терапии с использованием сенсорных мобильных 
облачных вычислений.

Принцип работы системы на  основе описывается 
следующими основными положениями:

1. 1. Датчик температуры (S1), датчик ускорения (S2) 
и  датчик измерения частоты сердечных сокра-
щений (S3) прикреплены к  поверхности кожи 
новорожденного с  помощью силиконового не-
аллергенного ремня. Эти датчики измеряют тем-
пературу тела, ускорение движения тела и часто-
ту сердечных сокращений новорожденного.

Второй датчик температуры (S4) устанавли-
вается на  подставке между детской кроваткой 
и  источником тепла лучистого обогревателя. 
Этот датчик используется для измерения темпе-
ратуры окружающей среды [14].

2. 2. Эти датчики после измерения соответствующе-
го статуса объекта отправляют значение на  ба-
зовую станцию датчика, действующую как узел 
приемника. Узел-получатель отправляет эти 
значения на  компьютер, работающий как блок 
мониторинга данных, через кабель для передачи 
данных.

3. 3. Компьютер принимает вес и  возраст ребенка 
в  качестве входных данных через программ-
ное обеспечение. С компьютера все эти данные, 
включая состояние работоспособности, отправ-
ляются в облако на стороне сервера через точку 
беспроводного доступа. Внутри облака данные 
хранятся и обрабатываются.

4. 4. Медицинский работник получает доступ к  этим 
данным внутри облака с  помощью приложения 
для неонатального мониторинга, установленно-
го в его или ее мобильном телефоне. Поскольку 
данные датчиков, собранные с помощью сенсор-
ных сетей, хранятся и обрабатываются в облаке, 
а  специалисты здравоохранения получают до-
ступ к этим данным с помощью своих мобильных 
устройств, предлагаемая система называется 
СМОВ, то есть системой на основе СМОВ.

5. 5. Компьютер, работающий в качестве блока мони-
торинга данных, устанавливает желаемую темпе-
ратуру окружающей среды в  соответствии с  ве-
сом и возрастом ребенка, как показано в таблице 
2.

Затем проверяется, находится  ли темпера-
тура тела от  36,5 до  37,5  °C. Также проверяется, 
не  вышла  ли температура окружающей среды 
за пределы, указанные в таблице 2.

6. 6. В обоих случаях, если возникнет какая-либо не-
благоприятная ситуация, программное обеспе-
чение уведомит об этом. В то же время, обнаружи-

вая отклонения от нормы в данных, хранящихся 
в  облаке, на  мобильный телефон медицинского 
работника генерируется предупреждение, чтобы 
он или она могли принять надлежащие меры.

Следовательно, не  только блок мониторинга 
данных, но  и  мобильное устройство использу-
ется для информирования медицинского работ-
ника о  необходимости предпринять какие-либо 
действия при возникновении каких-либо труд-
ностей. Может случиться так, что перед блоком 
мониторинга данных никого нет. В таком случае 
оповещение генерируется на  мобильном теле-
фоне здорового человека; в  случае возникно-
вения неблагоприятной ситуации медицинский 
работник автоматически извещается.

7. 7. Информировав медицинского работника, можно 
устранить любую механическую неисправность, 
например, если произойдет внезапное повыше-
ние уровня излучаемого тепла, которое будет 
мгновенно обнаружено датчиком и  уведомле-
но в системе, чтобы принять незамедлительные 
меры для предотвращения перегрева.

8. 8. Может возникнуть ситуация, когда медицинский 
работник не может прибыть вовремя, и темпера-
тура должна измениться. В  таких случаях лучи-
стый обогреватель работает в  режиме сервоу-
правления для изменения температуры.

В этом случае после генерации предупрежде-
ния таймер устанавливается на 60 с. Если таймер 
истекает, но медицинский работник не приезжа-
ет, W-RW изменяет температуру, работая в режи-
ме сервоуправления.

9. 9. Движение тела ребенка определяется датчиком 
ускорения. Если произойдет резкое повышение 
значения параметра ускорения, то это будет ав-
томатически уведомлено в системе. Затем меди-
цинский работник примет необходимые меры.

10. 10. Частота сердечных сокращений ребенка изме-
ряется датчиком измерения частоты сердеч-
ных сокращений. Если обнаружена какая-либо 
проблема с  сердцем, она будет автоматически 
уведомлена в  системе. Соответственно, меди-
цинский работник примет необходимые меры. 
Следовательно, в системе постоянно отслежива-
ются температура, ускорение и  частота сердеч-
ных сокращений. Если температура, ускорение 
или частота сердечных сокращений кажутся 
ненормальными, система автоматически уве-
домляет медицинского работника через его или 
ее мобильный телефон в  любом месте в  любое 
время с помощью приложения. Затем медицин-
ский работник предпринимает необходимые 
действия.

11. 11. Предлагаемая система основана на  WSN, мо-
бильной сети и облаке. Транспортный протокол 
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Рис. 5(а). Результаты мониторинга температуры тела ребенка для случая 1. Ниже красной отметки 
посылается сигнал медицинскому работнику

Рис. 5(б). Результаты мониторинга температуры окружающей среды для случая 1. Ниже красной 
отметки посылается сигнал медицинскому работнику
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телеметрии очереди сообщений используется 
в  системе [15], где безопасность транспортного 
уровня и  уровень защищенных сокетов исполь-
зуются для обеспечения защищенной связи[16].

12. 12. Для аутентификации выполняется двухэтапная 
проверка. На  первом этапе пользователь дол-
жен предоставить правильный идентификатор 
пользователя и  пароль. Если предоставленная 
информация верна, то  используется биометри-
ческая аутентификация, где для аутентифика-
ции пользователя используется распознавание 
изображения сетчатки глаза или распознавание 
нажатия клавиш. Эта двухэтапная проверка вы-
полняется для повышения безопасности систе-
мы, поскольку биометрические характеристики 
каждого пользователя уникальны[17].

Данные с  датчиков могут собираться на  компьюте-
ре с помощью различного программного обеспечения. 
В работе представлено использование MatLab/Simulink 
для мониторинга состояния здоровья новорожденных. 
Таким образом, MatLab является оптимальной систе-
мой для мониторинга здоровья и оповещения для не-
онатальной интенсивной терапии.

Рассмотрим результаты отражения системы монито-
ринга здоровья для неонатальной интенсивной тера-
пии с  использованием MatLab для нескольких приме-
ров.

Случай 1. Ребенок весом 1600 г, возраст ребенка — 
2 недели. Рекомендуемая температура окружающей 

среды — 33oС. Пример снятых данных и  переданных 
в среду MatLab представлены на рисунке 5(а, б и с).

Случай 2. Ребенок весом 1300 г, возраст ребенка — 
3 дня. Рекомендуемая температура окружающей сре-
ды — 35oС. Пример снятых данных и переданных в сре-
ду MatLab представлены на рисунке 6(а, б и с).

Таким образом, при повышенном или пониженном 
значении одного из  параметров посылается сигнал 
медицинскому работнику на мобильный телефон. При 
использовании такой системы медицинский работник 
автоматически уведомляется системой о  возникнове-
нии тяжелого случая, чтобы он мог предпринять необ-
ходимые действия для решения проблемы.

Заключение

В статье представлена автоматизированная система 
неонатального мониторинга с  использованием СМОВ. 
Использование датчиков в  этой системе снижает на-
кладные расходы, связанные с  проводным подключе-
нием существующих систем. Помимо этого, система 
может автоматически обнаруживать переохлаждение, 
гипертермию, сердечные проблемы, некорректную 
температуру окружающей среды и информировать ме-
дицинских работников через мобильные устройства 
в любом месте в любое время. Хранение данных о здо-
ровье и  доступ к  ним происходят внутри облака. Не-
медленное информирование медицинского работника 
о  неблагоприятном случае увеличивает вероятность 
излечения и обеспечивает лучшее качество жизни.

Рис. 5(с). Результаты мониторинга частоты сердечных сокращений для случая 1. Выше красной 
отметки посылается сигнал медицинскому работнику
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Рис. 6(а). Результаты мониторинга температуры тела ребенка для случая 2. Ниже и выше красной 
отметки посылается сигнал медицинскому работнику

Рис. 6.(б). Результаты мониторинга температуры окружающей среды для случая 2. Ниже и выше 
красной отметки посылается сигнал медицинскому работнику

Рис. 6(с). Результаты мониторинга частоты сердечных сокращений для случая 2. Выше красной 
отметки посылается сигнал медицинскому работнику
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