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Аннотация 
В работе представлена визуализация исследования энтропии сигналов двух групп 

обследуемых. Получение сигналов активности головного мозга производилось с при-
менением электроэнцефалограмм (ЭЭГ). Объектом исследования являлись две группы 
подростков – с синдромами шизофрении и контрольная группа. Для каждого из участ-
ников обеих групп были записаны сигналы по 16 каналам. Анализировались такие по-
казатели сложности сигнала как мультимасштабная энтропия, образцовая энтропия и 
аппроксимированная энтропия. Сопоставление результатов энтропийных оценок про-
изводилось в виде топографических изображений. Топографические изображения по-
верхности головы получены на основе сферического сплайна. Активность полушарий 
головного мозга для обеих групп сравнивалась при помощи кросс-корреляционной 
функции. 

Исследование показало, что визуализация сигналов ЭЭГ может быть полезным ин-
струментом при классификации больных шизофренией и контрольной группы. Пред-
полагается, что такой анализ будет полезен при психиатрическом обследовании боль-
ных шизофренией. 

С другой стороны, предлагаемый подход может быть использован для расширения 
функциональных возможностей образовательной робототехники. Оперативное выяв-
ление робототехническим комплексом наличия в учебной группе обучаемых с симпто-
мами шизофрении позволит на ранних стадиях избежать возможной опасности прояв-
ления асоциального поведения посредством применения адекватных методик прове-
дения учебных занятий. 

  
Ключевые слова: ЭЭГ, шизофрения, энтропия, кросс-корреляция, визуализация 

данных, образовательная робототехника. 

 

1. Введение 
Электроэнцефалограмма (ЭЭГ) производит направленное измерение электрической 
активности головного мозга по поверхности скальпа. Современные ЭЭГ системы ис-
пользуют множество электродов (16-256), которые определяют напряжение в соответ-
ствующих точках скальпа человека. Обычно источники сигнала ЭЭГ не находятся 
непосредственно под определенным записывающим электродом и могут быть обнару-
жены на удаленном участке или в глубокой структуре мозга на некотором расстоянии 
от любого из электродов. Подходы к обратной задаче часто используют численные мо-
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дели для связи глубоких, удаленных источников с сигналами, записанными на поверх-
ности. 
Эту проблему можно назвать "топографической проблемой", или проблемой определе-
ния локальной функции мозга непосредственно под каждым регистрирующим элек-
тродом. Подходы к этой проблеме не фокусируются на каком-либо одном потенциале 
или форме волны, а вместо этого анализируют фоновую активность ЭЭГ на каждом 
электроде для анализа частотного спектра и характера функции колебаний. Вместо то-
го, чтобы моделировать фокусный источник, удаленный от конкретного электрода, 
этот подход рассматривает источник(и) под каждым местом расположения электродов 
[1]. 
Характер измерения напряжения требует соблюдения условий размещения электродов 
на коже головы. К этим условиям относятся: достаточно большое напряжение, чув-
ствительность к деятельности мозга и отсутствие шума [2]. Путями решения проблемы 
шумового воздействия являются усреднение потенциала электродов, анализ биполяр-
ных пар, для которых эталонный эффект является явным, и вычисление оператора 
Лапласа по поверхности кожи головы с использованием локальных или глобальных 
сплайнов. Усредненный потенциал не зависит от конкретного выбора электрода и в 
каждой точке аппроксимирует потенциал относительно бесконечности. Таким обра-
зом, аппроксимация промежуточных точек между электродами позволяет получить 
достоверные данные об активности мозга. 
Одним из факторов, который может повлиять на то, насколько точно топографический 
анализ отражает локальную функцию мозга, является конкретная мера энергии ЭЭГ, 
которая выбирается для картирования. Наиболее широко используются два энергети-
ческих показателя: абсолютная мощность или интенсивность энергии на участке элек-
тродов в определенной полосе частот, измеренная в мВ; и относительная мощность 
или доля мощности на участке электродов в данной полосе частот, измеренная в про-
центах от общей абсолютной мощности по всему спектру. Предыдущие исследования 
показали, что абсолютная и относительная мощность являются взаимодополняющими 
показателями, которые могут передавать существенно различную информацию о 
функции мозга [3]. Методы и подходы нелинейной динамики, используемые в анализе 
данных ЭЭГ (временных рядов), находят свое применение и в других отраслях совре-
менной науки, например в механике [4, 5], радиофизике [6], истории [7] и др.  
Анализ энтропии временных рядов широко применяется в исследовании ЭЭГ. Муль-
тимасштабный энтропийный анализ (MSE) был введен в 2002 году для оценки слож-
ности временного ряда путем количественной оценки его энтропии в различных вре-
менных масштабах. Алгоритм успешно применяется в различных областях исследова-
ний. После его введения был предложен ряд изменений и уточнений, одни из которых 
были направлены на повышение точности энтропийных оценок, другие – на изучение 
альтернативных методов анализа. Основные алгоритмы определения энтропии пред-
ставлены в обзоре [8]. 
В литературе встречаются многочисленные исследования ЭЭГ пациентов с диагнозом 
шизофрения в соответствии с  различными критериями. Наиболее опасным симпто-
мом шизофрении, вероятно, является нарушение восприятия информации об окружа-
ющей пациента среде. Обычно первичная диагностика шизофрении основывается на 
наблюдениях за действиями пациента, поведенческими изменениями, анамнезом пси-
хических заболеваний в семье, предыдущим уровнем социального функционирования 
и т.д. Как правило, сообщается о росте неспецифических аномалий. В работе [9] гово-
рится, что ЭЭГ аномалии и пароксизмальные дизритмии могут оказывать характерное 
влияние на прогнозирование шизофрении. Абрамс и Тейлор [10], используя систему 
классификации, аналогичную DSM-IV, показали, что у пациентов с шизофренией было 
в два раза больше височных ЭЭГ аномалий в левой стороне, чем у пациентов с аффек-
тивными расстройствами. Классификация обследуемых с синдромами шизофрении на 
основе анализа энтропии ЭЭГ часто является компонентом алгоритмов машинного 



обучения [11]. В работе [12] была исследована энтропия Шеннона, спектральная энтро-
пия, аппроксимированная энтропия и показатель Лампель-Зива для классификации 
больных шизофренией. Авторами этой работы визуализация энтропийных оценок 
применялась для определения наиболее характерных каналов ЭЭГ, однако они не рас-
сматривали мультимасштабную энтропию. В работе [13] визуализация спектральной 
энтропии была применена для показа различий в активности головного мозга между 
больными шизофренией и контрольной группой. 
Для интерпретации записей ЭЭГ требуются знания из четырех соответствующих ис-
точников информации. Во-первых, необходимо распознавать и классифицировать 
ЭЭГ-сигналы, которые имеют индивидуальную идентичность и временные закономер-
ности, возникающие при их последовательном появлении. Во-вторых, необходимо 
иметь теоретическую основу для анализа сигналов, поскольку это облегчает понимание 
как визуальных, так и автоматических методов. Третье требование касается простран-
ственных или топографических особенностей ЭЭГ. Четвертый источник информации 
получен из эмпирических наблюдений связей между ЭЭГ и клиническими условиями. 
Визуальное распознавание специфических образцов ЭЭГ намного проще, чем их устное 
описание, потому что глаза и мозг особенно хорошо распознают образы [14]. Анализ 
сигналов математическими методами дает возможность количественно описать записи 
ЭЭГ, т.к. характеристики сигналов могут быть измерены. Таким образом, визуализация 
анализа энтропии сигналов ЭЭГ объединяет в себе все четыре источника информации 
об обследуемом. В работе предложен подход, позволяющий визуализировать энтропию 
сигналов и устанавливать взаимосвязь активности зон головного мозга, т.е. решать то-
пографическую проблему и согласовать показания ЭЭГ с клиническими наблюдения-
ми. 
В настоящем исследовании, авторы дополнительно изучили способность энтропийных 
оценок характеризовать зонирование мозговой активности у пациентов с шизофренией 
на основе топографических изображений головы. Для уточнения возможных различий 
в энтропийной оценке использовались три параметра: мультимасштабная энтропия 
(Multiscale Entropy), образцовая энтропия (Sample Entropy) и аппроксимированная эн-
тропия (Approximate Entropy). Анализировалась передача информации между различ-
ными областями коры головного мозга как у больных шизофренией, так и в контроль-
ной группе путем оценки кросс-корреляционной функции между электродами ЭЭГ. 
Предполагается, что такой визуальный  анализ на основе энтропии будет полезен при 
психиатрическом  обследовании больных шизофренией. Также предлагаемый подход 
может служить инструментальным средством ранней диагностики шизофрении обуча-
емых в образовательном учреждении при использовании робототехнических комплек-
сов в качестве ассистента педагога [24].  

2. Типы энтропии 

2.1. Аппроксимированная энтропия (ApEn) 
Алгоритм определения аппроксимированной энтропии предложил Пинкас [15]. Ап-
проксимированная энтропия (ApEn) – статистическая характеристика, которая может 
быть использована для количественного измерения сложности или нерегулярности 
сигналов [16]. Она описывает количество новой информации в сигнале. Надежная 
оценка аппроксимированной энтропии может быть получена при анализе коротких и 
зашумленных сигналов. Положительное число присваивается временным рядам с 
большими значениями, что соответствует большей сложности или нерегулярности 
данных. Энтропия определяется по формуле: 
 

𝐴𝑝𝐸𝑛(𝑚, 𝑟, 𝑁) = 𝜑𝑚(𝑟) − 𝜑𝑚+1(𝑟), 
где 𝑚 – приращение длины вектора данных, 𝑟 – размер ячейки фазового пространства 
(погрешность). Компоненты 𝜑𝑚(𝑟) и 𝜑𝑚+1(𝑟) определяются как: 



𝜑𝑚(𝑟) =
1

𝑁 − 𝑚 + 1
∑ 𝑙𝑛𝐶𝑟

𝑚(𝑖),

𝑁−𝑚+1

𝑖=1

 

где 𝐶𝑟
𝑚(𝑖) – количество совпадений интервалов длиной 𝑚 с погрешностью 𝑟 на интер-

вале данных 𝑁. 

2.2. Образцовая энтропия (SampEn) 
Образцовая энтропия была разработана Ричманом и  Мурманом для устранения сла-
бых сторон аппроксимированной энтропии (ApEn) [17]. В аппроксимированной энтро-
пии (ApEn) учитывается самоподобие сигнала. Образцовая энтропия (SampEn) являет-
ся вероятностью того, что последовательность данных 𝑚 будет такой же, как другая по-
следовательность данных в сигнале с погрешностью 𝑟, которая останется прежней, если 
данные последовательности будут увеличены на 𝑚 + 1. Образцовая энтропия (SampEn) 
определяется по формуле: 

𝑆𝑎𝑚𝑝𝐸𝑛(𝑚, 𝑟) = lim
𝑁→∞

− ln
𝐴𝑚(𝑟)

𝐵𝑚(𝑟)
, 

где 𝐴𝑚(𝑟) – вероятность того, что два набора данных будут совпадать для количества 
точек 𝑚 + 1 с погрешностью 𝑟; 𝐵𝑚(𝑟) – вероятность того, что два набора данных будут 
совпадать для количества точек 𝑚 с погрешностью 𝑟. 
Таким образом, образцовая энтропия (SampEn) не учитывает самоподобие, что позво-
ляет избежать возможных проблем ln(0), выполнив логарифмирование на самом по-
следнем шаге. SampEn не зависит от форматирования данных так сильно, как ApEn. 
Это свойство делает алгоритм SampEn пригодным для приложений с относительно не-
большим объемом данных. 

2.3. Мультимасштабная энтропия (MSE) 

Метод расчета мультимасштабной энтропии MSE был представлен в работе [18]. Для 
заданного дискретного временного ряда {𝑥1, … , 𝑥𝑖 , … , 𝑥𝑁}, определяется последователь-

ность из упрощенного временного ряда {𝑦(𝜏)} относительно масштабирующего пара-

метра 𝜏. Исходный временной ряд делится на неперекрывающиеся окна длиной 𝜏, и 
далее значения усредняются для каждого окна. Таким образом, каждый элемент упро-
щенного временного ряда вычисляется по формуле: 

𝑦𝑗
(𝜏)

=
1

𝜏
∑ 𝑥𝑖,   1 ≤ 𝑗 ≤ 𝑁/𝜏.

𝑗𝑟

𝑖=(𝑗−1)𝜏+1

 

Для первого масштаба, временной ряд {𝑦(1)} эквивалентен исходному временному ря-

ду. Длина каждого временного ряда  соответствует длине исходного временного ряда, 
деленного на масштабирующий параметр 𝜏. 
Вычисление количественной меры энтропии 𝑆𝐸 для каждого упрощенного временного 
ряда производится по формуле: 

𝑆𝐸(𝑚, 𝑟, 𝑁) = 𝑙𝑛
∑ 𝑛𝑖

′𝑚𝑁−𝑚
𝑖=1

∑ 𝑛𝑖
′𝑚+1𝑁−𝑚

𝑖=1

, 

где 𝑚 – приращение длины вектора данных, 𝑟 – размер ячейки фазового пространства 
(погрешность), 𝑛𝑖

′𝑚 – вероятность повторения последовательности данных заданной 
длины в исходных данных. 

3. Сферический сплайн 
Уравнения для определения сферического сплайна энтропии по поверхности черепа 
были получены по аналогии с определением сплайна потенциала, представленным в 
работе Ферри [19]. 



Пусть вектор �̅�𝑗 определяет положение измерительного электрода на сферической по-

верхности скальпа, при этом, 𝑗 = 1, … , 𝐽. Функция 𝑉(�̅�𝑗) будет определят энтропию в этой 

точке (относительно некоторой точки отсчета). Сферический сплайн для вычисления 
энтропии 𝑉(�̅�𝑗) определяется по формуле: 

𝑉(�̅�𝑗) = 𝑐0 + ∑ 𝑐𝑗𝑔𝑚(𝜌 ∙ 𝜌𝑗)

𝐽

𝑗=1

, 

где 𝑐0 и 𝑐𝑗 – константы, соответствующие данным. Оператор 𝜌 ∙ 𝜌𝑗 – косинус угла между 

точкой интерполяции �̅� и положением электрода �̅�𝑗. Функция 𝑔𝑚 определяется как: 

𝑔𝑚(𝑥) =
1

4𝜋
∑

2𝑛 + 1

(𝑛(𝑛 + 1))
𝑚 𝑃𝑛(𝑥),

∞

𝑛=1

 

где 𝑃𝑛(𝑥) многочлен Лежандра. 

4. Система размещения электродов 
Для реализации системы «10-20%» (Рисунок 1) производят измерение продольного 
размера головы от переносицы (точка nasion) до затылочного бугра (точка inion) и по-
перечного размера между наружными слуховыми проходами. Эти два размера прини-
мают за 100% (для каждого направления в отдельности). После чего  проводят  услов-
ные  "меридианы"  от  лобной  к затылочной  области и  % "параллели"  в  поперечном  
направлении  через  макушку.  На расстоянии 10% от исходных точек (nasion и inion) 
устанавливают электроды нижней линии, остальные  электроды  устанавливают  в  
точках  пересечения  "меридианов"  и "параллелей"  на  расстоянии  20%  от  полной  
длины  в  поперечном  и  продольном направлении. Точки  отведения  обозначают  
большими  латинскими  буквами  соответствующими начальным буквам названия зон. 
Нечетными номерами помечают точки левого полушария. Электроды, располагающи-
еся, на средней линии, обозначаются с индексом z: Fz, Cz, Pz и называются сагитталь-
ными S –sagitalis. Ушные электроды обозначаются буквой A - auriculus A1, A2. [20] 
 

 
Рисунок 1. Система размещения электродов «10-20%». 

5. Объект исследования 
Объектом исследования являлись подростки в возрасте от 10 до 14 лет. В первую группу 
входили 45 мальчиков в возрасте от 10 до 14 лет, с синдромами шизофрении, диагно-
стированной согласно критериям, приведенным в [21]. Пациенты не получали меди-
каментозное лечение до проведения обследования, что позволяет исключить их воз-
действия на результаты ЭЭГ. Вторая группа состояла из 39 здоровых мальчиков в воз-



расте от 11 до 13 лет. Запись ЭЭГ проводилась в спокойном состоянии обследуемых 
подростков, находящихся с закрытыми глазами.  
Для снятия данных ЭЭГ применялась схема расположения «10-20» из 16 электродов: 
O1, O2, P3, P4, Pz, T5, T6, C3, C4, Cz, T3, T4,F3, F4, F7, F8. Сопротивление электродов со-
ставляло менее 10 кОм, частота дискретизации 128 Гц, полоса пропускания от 0,5 Гц до 
45 Гц. Очитка от артефактов от движения головы и глаз производилась двумя экспер-
тами ручным методом. Запись производилась в течении 60 секунд. База исходных сиг-
налов находится в открытом доступе в сети интернет по адресу: 
http://brain.bio.msu.ru/eeg_schizophrenia.htm. 

6. Результаты 
Средние значения энтропии по каналам для двух групп обследуемых представлены на 
рисунке 2. При вычислении энтропии были применены следующие значения парамет-
ров: 𝑚 = 5, 𝑟 = 0.2, 𝜏 = 4. Для аппроксимированной энтропии (ApEn) полученные ве-
личины имеют порядок 10−3, что характерно для длинных сигналов 𝑁 = 7680. Для 
больных шизофренией (sch)  и контрольной группы (norm) получены очень близкие 
значения средней энтропии, что не позволяет классифицировать обследуемых. Образ-
цовая энтропия (SampEn) демонстрирует более приемлемые результаты, т.к. учитыва-
ется самоподобие, однако, на рисунке наблюдаются множественные пересечения меж-
ду  графиками для больных шизофренией (sch)  и контрольной группы (norm). Присут-
ствие пересечений не позволяет применить данный метод определения энтропии для 
классификации обследуемых пациентов. Мультимасштабная энтропия продемонстри-
ровала наилучшие результаты, пересечение графиков присутствовало только по каналу 
O1. 
 

 
Рисунок 2. Распределение аппроксимированной энтропии (ApEn), образцовой энтро-

пии (SampEn) и мультимасштабной энтропии (MSE) по каналам. 
 

По вычисленным значениям средней энтропии были построены топографические 
изображения (Рисунок 3) визуализирующие активность головного мозга, определен-
ную по соответствующим каналам. Для аппроксимированной энтропии (ApEn) (рису-
нок 2) топографические изображения для больных шизофренией и контрольной груп-
пой являются близкими и нехарактерными. Для образцовой энтропии (SampEn) (рису-
нок 2) и мультимасштабной энтропии (MSE) (рисунок 2) топографические изображе-
ния носят ассиметричный характер. Для пациентов с синдромами шизофрении, значи-
тельные межполушарные различия были обнаружены в лобной области, что согласует-
ся с другими исследованиями [22]. В другом исследовании, произведенном с помощью 
МРТ, также сообщается, что у больных шизофренией наблюдаются признаки дефицита 
активности в левом полушарии [23]. В нашем исследовании мы обнаружили признаки 
пониженной активности в левом и правом полушариях головного мозга, т.е. наблюда-
ется уменьшение сложности сигналов ЭЭГ во всём мозге, это характерное свойство 
также отмечалось в работе [12]. Визуализация и вычисления производились в про-
граммном комплексе MatLab. 

http://brain.bio.msu.ru/eeg_schizophrenia.htm


 
Рисунок 3. Топографические изображения средних значений a) аппроксимированной 
энтропии (ApEn), b) образцовой энтропии (SampEn) и c) мультимасштабной энтропии 

(MSE). 
 

Сравнение топографических изображений энтропии сигналов ЭЭГ, полученных мето-
дом мультимасштабной энтропии, позволяет сделать вывод о том, что у обследуемых 
из контрольной группы и с синдромами шизофрении имеются явные различия пока-
заний активности в зонах коры головного мозга. Для оценки этих различий была при-
менена кросс-корреляционная функция. Кросс-корреляция определялась для усред-
ненной энтропии по всем обследуемым для каждого из каналов ЭЭГ. На рисунке 4 
представлена визуализация кросс-корреляционной функции для обеих групп. Числа 
(1-16) на осях соответствуют каналам O1, O2, P3, P4, Pz, T5, T6, C3, C4, Cz, T3, T4, F3, F4, 
F7, F8. 

 
Рисунок 4. Кросс-корреляция энтропии по каналам a) контрольной группы, b) с син-

дромами шизофрении. 



При анализе кросс-корреляционной функции были выделены следующие пары элек-
тродов, демонстрирующие наименьшее значение: для контрольной группы – 1-4(O1-
P4), 4-9(P4-C4), 4-10(P4-Cz), 4-15(P4-F7), 4-16(P4-F8); для группы с синдромами шизо-
френии 1-7 (O1-T6), 1-12 (O1-T4), 2-10(O2-Cz), 2-12(O2-T4), 2-13(O2-F3), 3-13(P3-F3), 3-
14(P3-F4), 5-12(Pz-T4), 5-15(Pz-F7), 9-16(C4-F8). Таким образом, уменьшение значения 
кросс-корреляции у больных шизофренией было обнаружено для энтропии в левом 
полушарии по сравнению с правым полушарием, а также между левым передним и 
правым задним, и между правым передним и левым задним отделом головного мозга. 
Эти результаты подтверждают предположения о том, что шизофрения может быть 
нарушением соотношения активности в различных областях мозга. Области каналов с 
наибольшей кросс-корреляцией обозначены на рисунке 4 как A1-3 и B1-3 для контроль-
ной группы и группы с синдромами шизофрении соответственно. Установлено, что об-
ласти локализованы одинаково, но A1 и A2 расширены по сравнению с областями B1 и 
B2. Область A1 расширена за счет кросс-корреляции каналов 5-8 (Pz-C3), 6-8 (T5-C3), 7-
8 (T6-C3), область A2 – за счет кросс-корреляции каналов 6-14 (T5-F4), 7-14 (T6-F4), 8-
14(C3-F4). Учитывая расположение каналов C3 и F4 над левым и правым полушарием 
головного мозга, можно сделать вывод о том, что связь активности между полушария-
ми у контрольной группы выше, чем у пациентов с синдромами шизофрении. 

7. Заключение 
Предложенная авторская методика проведения визуального анализа сочетает в себе 
преимущества топографического анализа и кросс-корреляционного анализа. Такой 
подход позволил определить наиболее характерный метод вычисления сложности сиг-
нала ЭЭГ (из рассмотренных) и сопоставить взаимосвязь активности областей и зон го-
ловного мозга. 
Настоящее исследование показало, что визуализация энтропии может быть полезным 
инструментом при классификации участников ЭЭГ обследования. Установлено, что 
наиболее характерные результаты классификации больных шизофренией и контроль-
ной группы показывает мультимасштабная энтропия (MSE). Визуализация средней эн-
тропии по каналам ЭЭГ позволила установить количественную меру асимметрии ак-
тивности полушарий головного мозга. Результаты настоящего исследования могут 
быть использованы в программно-аппаратном комплексе робота-ассистента антропо-
морфного типа ПАК РААТ [24] для оценки текущего эмоционального, психологическо-
го и физического состояния обучаемого. 
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Abstract 
This paper describes the visualization of the study of signal entropy in two groups of sub-

jects. Brain activity signals were obtained using electroencephalogram (EEG). Two groups of 
adolescents – a schizophrenic group and a control group – were the subjects of the study. For 
each of the participants in both groups, 16 channels were recorded. Multi-scale entropy, mod-
el entropy, and approximated entropy were analyzed for signal complexity. The results of the 
entropic assessments were compared in the form of topographic images. Topographic images 
of the head surface were obtained based on a spherical spline. The activity of brain hemi-
spheres for both groups was compared using the mean values of the cross-correlation func-
tion. 

The study showed that the visualization of EEG signals could be a useful tool for classifi-
cation of patients with schizophrenia and control groups. The analysis may be considered 
useful for the psychiatric examination of patients with schizophrenia. 

On the other hand, the proposed approach is useful to extend the functionality of the ed-
ucative robotics. Identification of schizophrenic subjects in the group of students provided by 
the robotic complex on the fly helps to avoid possible antisocial behavior while applying ade-
quate training methods. 

  
Keywords: EEG, schizophrenia, entropy, cross-correlation, data visualization, educa-

tional robotics. 
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