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2. Аннотация.

Цель данного проекта – разработка и производство первого в РФ сверхширокополосного радиочастотного томографа. Принцип работы сверхширокополосного радиочастотного томографа  состоит в использовании последовательности сверхкоротких импульсов с крутыми фронтами, частота которых занимает сверхширокополосный интервал в несколько гигагерц (СШП импульсы). Генерация  таких импульсов стала возможной после открытия одним из авторов данного проекта эффектов сверхбыстрого восстановления напряжения и сверхбыстрого обратимого пробоя в высоковольтных переходах  (А.Ф. Кардо-Сысоев, Государственная премии СССР 1987г.). СШП импульсы способны проникать в человеческое тело, и при этом отражательная способность внутренних органов человеческого тела различна. При использовании очень коротких импульсов можно определять положение того или иного органа с точностью до нескольких миллиметров. Большое количество данных, полученных с помощью компьютерного моделирования, а также результаты предварительных экспериментов указывают на необычайную эффективность использования СШП импульсов для обнаружения раковых опухолей на ранних стадиях. 

За последние 10 лет смертность от онкологических заболеваний выросла на 16% и стала второй по значимости причиной смертности населения нашей страны. Более того, в девятнадцати из восьмидесяти восьми регионов этот показатель на 10% выше, чем в среднем по стране. Ежегодно в России впервые выявляется около 480 тысяч случаев злокачественных новообразований. То есть онкозаболеваемость у нас составляет сейчас 333,7 случаев на 100 тысяч населения. В настоящее время на учете в онкологических учреждениях состоит более 2,5 млн. больных, то есть 1,8% населения страны.

Известно, что с помощью методов лучевой диагностики устанавливаются и верифицируются более 80% всех клинических диагнозов в т.ч. онкологических. Основными методами лучевой диагностики являются методы компьютерной (КТ) и магниторезонансной томографии (МРТ). Однако компьютерная томография при всех ее  преимуществах (высокое качество изображения обследуемых участков тела, позволяющее четко отличать здоровые и пораженные ткани; высокая скорость сканирования) имеет существенный недостаток: используемое рентгеновское излучение может само спровоцировать онкологические заболевания, связанные с радиоактивным воздействием на ткани. Этот недостаток отсутствует у  магниторезонансных томографов.

Однако они чрезвычайно сложны в управлении и обслуживании, дороже КТ  и имеют немало противопоказаний к применению. От указанных недостатков избавлены предлагаемые в данном проекте томографы на основе СШП зондирования, позволяющие получить 3-х мерное изображение внутренних органов. Принципиально новый метод СШП томографии имеет следующие достоинства:
· низкая стоимость томографа и обследования (например, обследование брюшной полости будет стоить около 700 руб., томограф будет на порядок дешевле отечественных КТ);
· безвредность;
· неинвазивность;
· отсутствие предварительной подготовки пациента к обследованию;
· отсутствие противопоказаний;
· возможность получения изображений в любых плоскостях;
· конструктивная простота, позволяющая проводить исследования в районных клиниках, мобильные исследования в военно-полевых условиях и в зонах чрезвычайных ситуаций;
· низкое энергопотребление.
Указанные преимущества позволят эффективно  проводить скрининговые томографические обследования населения РФ и выявлять онкологические заболевания на ранней стадии, что очень важно для успешного лечения.

В ходе проекта планируется разработка и создание опытного образца, клинические испытания  и организация серийного производства и продаж недорогого СШП томографа всего тела, обеспечивающего новые возможности в диагностике, профилактике, реабилитации и лечении различных заболеваний. Будут разработаны технические и технологические решения, которые лягут в основу развития направления СШП томографии. Данные томографы применимы для диагностики таких заболеваний, как: онкологические заболевания, заболевания головного и спинного мозга, опорно-двигательного аппарата, лор-органов, сердечнососудистой системы, органов брюшной полости, урологические, гинекологические, эндокринологические. Реализация проекта позволит проводить скрининговые томографические обследования населения России даже на районном уровне, недоступные в настоящее время в силу технических ограничений и дороговизны  используемых  импортных томографов. Как следствие этого существенно снизится заболеваемость населения РФ, будут сэкономлены значительные материальные ресурсы.

          Проект предусматривает НИОКР и клинические испытания общей продолжительностью 3 года с последующим двухлетним производством и продажей томографов.  До начала производства будут проводиться работы по патентной защищенности, получению разрешительных документов, коммерциализации проекта (участие в конференциях, международных проектах, выставках; публикации в СМИ и др.). Медицинское апробирование  предполагается проводить совместно с НИЯУ МИФИ в Димитровграде на базе Федерального высокотехнологичного центра медицинской радиологии. Для осуществления проекта потребуется инвестиционный капитал 1,25 млн. $ (под 20% годовых) на четыре года. При ставке дисконтирования 7%,  точка безубыточности наступает через 13 мес. после начала производства и продаж 120 томографов в год. Предполагается, что в первые 2 года продаж основными покупателями СШП томографов будут субъекты негосударственного сектора медицинских услуг – ведомственные ЛПУ, частные ЛПУ. В дальнейшем,  с учетом наилучшего соотношения цена/качество для данных томографов, покупателями также будут учреждения здравоохранения государственного сектора. Совокупный годовой доход от продаж томографов составит около 2,4 млн. $. Дополнительный доход возможен за счет создания сети сервисных центров. В перспективе возможен выход на внешний рынок. По оценкам специалистов объем зарубежного рынка предлагаемого СШП томографа составляет не менее 1 триллиона руб.
3. Информация о заявителе.
Полное наименование:

Общество с ограниченной ответственностью «Импульсные Системы-Т»

Сокращенное наименование:

ООО «ИС»

Адрес юридический:

191187, РФ, Санкт-Петербург,  Гангутская ул., д.8, лит. А, пом. 7-н

Адрес фактический:

194 156, Санкт-Петербург, пр. Энгельса 27, корп.5 (12В), помещение 111 в Инновационно-технологическом центре Регионального фонда научно-технического развития

Адрес электронной почты, страницы в Интернете:

www.impsyst.ru, info@impsyst.ru
Фамилия, имя, отчество руководителя организации, номер телефона, факс:

Генеральный директор Толстобров Михаил Геннадиевич

Тел./факс: (812)553-36-00 

Направления деятельности организации:

-     Научные исследования и разработки в области естественных и технических наук;

-     Производство полупроводниковых элементов, приборов, включая            фоточувствительные и оптоэлектронные;

-     Конструкторские работы;

- Научные, научно-технические, научно-исследовательские, технологические, конструкторские, информационные исследования и разработки, разработка и тиражирование программного обеспечения и наукоемкой продукции, технологий, «Ноу-Хау», с их последующей реализацией и внедрением в производство.

Инновационный потенциал: перечень реализованных  инновационных проектов
	Контракт
	Страна. компания
	Изделие

	01/10-97 от 01.10.1997г.
	США
	Высоковольтные импульсные конденсаторы К10-15

	 
	Муус Хилл Энтерпрайзес, Инк
	Импульсный генератор NPG-25

	 
	 
	Система для оптического затвора

	 
	 
	Импульсный излучатель полей PFES

	 
	 
	Импульсный генератор NG-10-100

	 
	 
	Импульсный генератор NPS-2,5-2000 

	22/02-01 от 22.02.2001г.
	США
	Импульсный генератор PP G-20-1

	 
	Муус Хилл Энтерпрайзес, Инк
	 

	05/05-01 от 05.05.01
	США
	Субнаносекундный импульсный формирователь SPS

	 
	Муус Хилл Энтерпрайзес, Инк
	 

	28/01-02 от 28.01.2002г.
	Швейцария, ЦЕРН
	Датчик Холла HPE-605118

	 CXSDC-2024 от 31.03.98
	Китай
	 Передатчик антенны

	
	Шиншидай  (CHINA XINSHIDAI COMPANI)
	

	 01/10-02 от 01.10.02
	Израиль
	Импульсный генератор марки NP 610-20

	
	Сорек НРЦ
	 

	 19/03-01 от 19.03.2001
	Израиль
	Импульсный генератор PPG 1-10

	
	Сорек НРЦ
	 

	12/02-02 от 12.02.02
	Израиль, Сорек
	Импульсный генератор -NPG1-12,5

	 
	 
	Аттенюа́тор NTN-20

	 22/03-04 от 22.03.2004
	Израиль
	Дрейфовый диод

	
	Изорад Лимитед
	Дрейфовый транзистор 

	 29/11-01 от 29.11.01
	Индия
	 Импульсный излучатель марки PR-20-01

	
	Индийский ДаймлерКрайслер Научный Центр Пвт Лтд
	

	20/04-05 от 20.04.2005г.
	Тайм Домэйн Корпорейшн, США
	Импульсный генератор PG-10

	 
	 
	Импульсный генератор PG-2

	 
	 
	Блоки синхронизации SU

	 
	 
	Управляющее устройство в составе 2-х электронных 

	 
	 
	модулей: СВ-ЗМ, СИ-РМ

	 02/02-00 от 02.02.00
	Корея
	Импульсная передающая антенна PTA

	
	Нео Эра Текнолоджи Корпорэйшн
	Импульсный излучатель PR-20

	 
	 
	Импульсная приемная антенна PRA-20

	 
	 
	Наносекундный импульсный генератор NPG-21

	05/01-01 от 05.01.02
	 Корея
	Импульсная излучающая антенна PRA

	 
	Нео Эра Текнолоджи Корпорэйшн
	 

	29/08-01 от  29.08.01
	Швейцария, ЦЕРН
	Датчики Холла НРЕ-605118


Производственный и трудовой потенциал

а) величина годового оборота за последние три календарных года:

2009 – 7 831 044

2010 – 11 483 880

2011 – 7 429 820

б) среднесписочная численность работающих: 11 человек 
в) наличие производственных мощностей: 
измеритель параметров полупроводниковых приборов ПНХТ



микроскоп интерференционный МИИ-4



осциллограф С7-13



осциллограф С7-19



камера тепла и холода 12КТХО,063016



установка для сварки МТК-8002



установка измерения Шар-шлиф"к"



установка к/т для сварки УСКТМ-1000



установка пайки ЭМ 415



установка плазмохимическая Плазма-600А



установка у/з сварки ЭМ-4070 (2)



установка экспонирования ЭМ-526



установка экспонирования ЭМ-586



шкаф вытяжной 2ШВ-НЖ


Данные о руководителе проекта

Михаил Геннадиевич Толстобров 

Родился в Ленинграде в 1957 году, в 1980 с отличием окончил ЛЭТИ им. В.И.Ульянова (Ленина) и поступил на работу в ФТИ им. А.Ф.Иоффе АН СССР, где, работая до 1992 года, прошел путь от стажера-исследователя до научного сотрудника. В 1988 году М.Г.Толстобров защитил диссертацию на соискание ученой степени кандидата физико-математических наук. Является автором и соавтором 20 научных работ и 2 изобретений в области исследования глубоких центров в кремнии и автоматизации физического эксперимента. В 1991 году закончил ЛФЭИ им. Н.А.Вознесенского и в этом же году поступил в аспирантуру на кафедру «Международных экономических отношений» ЛФЭИ. Является автором и соавтором 38 публикаций в области международного маркетинга наукоемких товаров. В 2007 году защитил диссертацию  на соискание ученой степени кандидата экономических наук по теме «Российские малые высокотехнологичные предприятия в системе международного трансфера инноваций». С 1992 года занимается частнопредпринимательской деятельностью, в 1992 году прошел месячное обучение в Манчестерской Школе Бизнеса по курсу современных методов менеджмента и маркетинга, в 1994 году прошел стажировку на ряде малых high tech компаний в США. 

С 2009 г. по н.в. - генеральный директор «Импульсные Системы-Т», ООО.

С 2007г. по 2011г. - доцент кафедры Международных Экономических Отношений СПБГУЭФ (Университет Экономики и Финансов) им. Н.А. Вознесенского.

Перечень основных работ Толстоброва М. Г.
	№

пп
	Наименование работы, ее вид
	Характер работы
	Выходные данные
	Объем

(п.л.)
	Соавтор(ы)

	1. 
	Опыт классификации малых на​учно-производственных предпри​ятий 
	печ.
	Ж.: Инновации, 2005, №1 (87).
	0,38
	

	2. 
	 Международный маркетинг высоких технологий: некоторые вопросы теории и практики 


	печ.
	Ж: Маркетинг и маркетинговые исследования, 2007,  №1(67)
	1,3
	

	3. 
	Глобальный трансфер инно​ваций как инструмент интернациона​лизации российского малого высоко​технологичного бизнеса
	печ.
	Ж: Вестник СПбГУ, Сер.8. Менеджмент, 2007, Вып.1. Рек. изд. ВАК РФ
	1,1 / 0,5
	Черенков В.И.

	4. 
	Возможности реализации совместных высокотехнологичных проектов и пути повышения их эффективности на примере взаимодействия РФ, КНР и Индии // Материалы международной научной конференции “БРИК – прорыв в глобальную экономику XXI века”. СПб, Смольный, 22-23 мая 2008
	печ.
	СПб: Изд. Комитета по внешним связям СПб, 2009
	1,0
	

	5. 
	Заметки об инновациях
	печ.
	СПб: Изд СПбГУЭФ, 2009
	5,0/1,3
	Марьяненко В.П.

Черенков В.И.

	6. 
	Международный технологический обмен. Курс лекций с пакетом учебно-методической поддержки курса. Учебное пособие


	печ.
	СПб: Изд СПбГУЭФ, 2009
	11,25
	

	7. 
	Мировой рынок объектов интеллекту​альной собственности в условиях но​вой экономики // Международные экономические отношения: Учебник Гриф Минобразо​вания РФ
	печ.
	М.: ТК Велби, 2011
	Стр. 279-372
	Под ред. А.И. Евдокимова


4. Современное состояние исследований и разработок в области реализации проекта. Новизна предлагаемого подхода по сравнению с известными.  


Известно, что проникающие сквозь объект волны любого типа позволяют в принципе восстановить изображение «внутренностей» объекта, если известно распределение поля, соответствующего данному типу волны по поверхности, охватывающей этот объект. Эта  возможность  реконструкции изображений  с помощью волн давно используется в радиолокации, в том числе подповерхностной, а также в геофизике и океанографии, где в основном используются акустические волны.  Удобной разновидностью реконструкции является создание сечений объекта,  названное томографией.  В последние несколько десятков лет томография, в связи с успехами вычислительной техники, получила крайне широкое распространение. Причем используется весь электромагнитный спектр, включая гамма и рентгеновское излучение, оптическое, а также потоки элементарных частиц - электроны, протоны, ионы.  В настоящее время в зависимости от типа проникающих волн и источников их возбуждения известно более двух десятков типов томографии. Наибольшую известность получили совершившие революцию в  медицине  рентгеновская и магниторезонансная томографии.  Попытки создания радиоизображения человека в диапазоне радиоволн предпринимались еще в 60-х годах прошлого века в СССР  в Рижском университете.  Однако  в силу недостаточной развитости радио и вычислительных технологий   эти работы не получили  развития.  Уже в этом веке в США   компанией SafeView   была  разработана система SafeView , работающая  в миллиметровом диапазоне волн > 30 ГГц. Эти волны проникают сквозь  одежду, но поглощаются в миллиметровом  слое кожи человека,  позволяя получить изображение без одежды  с целью выявления оружия,  взрывчатки и т. д.   В настоящее время  такая система  в виде досмотровых кабин уже используется в аэропортах. В этой системе рамка,  содержащая   несколько сотен приемопередатчиков,  прокручивается  вокруг человека. Данные с рамки обрабатываются и выводятся на дисплей. 

      Для  построения изображения  внутренних частей человека нужны волны, проникающие в тело. Хорошо известно, что  с ростом частоты, глубина  проникновения уменьшается, то есть нужно использовать низкие частоты.  В то же время  для улучшения координатного разрешения  желательно увеличивать ширину спектра. Это противоречие минимизируется в случае сверхширокополосного (СШП) сигнала (в английской транскрипции UWB сигнала), когда ширина спектра близка к центральной частоте,  то есть относительная ширина спектра близка  к  единице. Наиболее  удобной  для практической реализации разновидностью СШП сигнала  является последовательность сверхкоротких,  длительностью 1 нс. и менее импульсов (СКИ). Такие сигналы принято называть СШП  СКИ  сигналы.  

     Впервые для диагностики рака груди СШП сигнал был предложен еще в 1998 году  /1/.  Авторами было отмечено, что  в раковой опухоли благодаря высокому содержанию молекул воды,  диэлектрическая проницательность может в 2 – 3 раза превосходить проницаемость здорового окружения. Такое различие ведет к различию волновых импедансов в  1.4 -  1.7  раза.  То есть контраст между злокачественным и доброкачественным материалом очень велик и намного  превышает соответствующий контраст для рентгеновского  или  ультразвукового излучения. Кроме того,  мощность радиоизлучения абсолютно безопасна для человека.  Это направление было быстро подхвачено и начало развиваться усилиями многих групп.  В 2000 году один из участников настоящего проекта (Кардо-Сысоев А.Ф.)  принимал участие  в разработках авторов /1/. За успехами и возникшими проблемами в этих направлениях можно проследить по обзорам /2, 3, 4/, где цитируются уже сотни работ, касающиеся не только  проблем рака груди (маммографии), но и онкологических исследований  практически всего человеческого организма.  В настоящее время практически в каждом университете с медико-биологической направленностью  ведутся работы по обсуждаемому направлению. 


Все системы построения радиоизображения состоят из следующих основных элементов: 

· Передающая антенна, излучающая СШП сигнал.

· Генератор СШП сигнала, возбуждающий передающую антенну. 

· Приемная антенна, принимающая СШП сигнал, отраженный, рассеянный или прошедший сквозь  объект. 

· Приемное устройство, регистрирующее полную временную структуру сигнала,  принятого антенной.

· Устройство временной синхронизации сигналов передатчика и приемника.

· Устройство обработки, в которое вводятся все данные о временных параметрах принятых сигналов, а также все  пространственные данные о взаимном положении  передающих и приемных антенн.  
На основании  этих данных устройство обработки строит  радиоизображение  объекта  и/или   плоские срезы (томограммы).  Для  повышениия точности и пространственного разрешения радиоизображения нужно получить временную картину поля в максимально  плотном количестве точек измерения  на поверхности,  окружающей  исследуемый объект.  Этого можно добиться как плотным размещением по этой поверхности передающих и принимающих антенн, так и используя  покрытие антеннами только части поверхности с соответствующим механическим относительным перемещением антенн и объекта.  Это перемещение  также вводится в устройство обработки. Соотношение между площадями реального покрытия поверхности антеннами и механического перемещения, в основном,  определяется ценой соответствующих систем, требованиями на время обследования, массой и габаритами и т.д. Ясно, что механические устройства  проигрывают электронным  по быстродействию,  но могут выигрывать по  цене. В устройстве обработки можно  выделить  в значительной степени как самостоятельную часть  программный модуль, то есть устройство математической обработки данных и визуализации результатов – программное обеспечение. 

После  решения описанных выше  «инженерных  вопросов» и после визуализации данных наступает не менее важная часть – интерпретация результатов с медико-биологической  точки зрения. Очевидно, что в целом должен идти итерационный процесс подстройки друг к другу – «инженерной»  и медико-биологической частей.     

Как уже отмечалось выше,  основные исследования в мире ведутся в медико-биологических учреждениях, где  тон задают медики.  Соответственно, на наш взгляд,  используемые инженерные решения выглядят, мягко говоря, наивными и «детскими».  Это частично объясняется и тем, что  инженерная часть является комплексной и очень сложной. Для  практического успешного применения нужно найти наилучшее решение, включающее в себя оптимальную комбинацию перечисленных  выше  элементов. Эта задача является  многодисциплинарной, что и вызывает дополнительные трудности, а именно:

есть  хорошие  специалисты по СШП антеннам, но они плохо понимают проблемы  генерации СШП сигналов. Есть хорошие  специалисты  по генерации сигналов, но они плохо понимают антенные вопросы и другие, связанные с  остальными элементами. И так далее. Такое  отсутствие междисциплинарного взаимодействия достаточно типично в СШП радиотехнике, что сильно  сдерживает ее развитие. 

В настоящее время в России сформировался коллектив ученых, инженеров и разработчиков, длительное время (более десяти лет) успешно разрабатывающих различные  уникальные СШП  радиосистемы,   включающие все отмеченные выше элементы, необходимые для построения медицинских радиотомографов.  Работы членов этого коллектива получили широкое, в том числе,  и международное признание /5 -11/. В этом  коллективе,  несмотря на специализацию его членов в своих направлениях,  в силу тесного многолетнего взаимодействия,  было достигнуто достаточное понимание каждым  смежных вопросов, что позволило находить оптимальные решения задач данного уровня сложности.  Мы предлагаем изменить подход от общепринятого (от медицины к  инженерным решениям) на  -  сначала  создать радиочастотный томограф и уже на нем   отрабатывать медико-биологическую интерпретацию. Еще раз отметим, что в распоряжении коллектива находятся уникальные технологии:

· Генерация СШП СКИ сигналов. 

· Конструирование СШП  СКИ антенн.

· Приемное устройство, выполненное в виде одной микросхемы и включающее в себя:        а) массив устройств выборки и хранения  (МУВХ); 

б) пикосекундный формирователь временных  интервалов (ПФВИ).

Это устройство, позволяет решать, как проблему синхронизации, так и ввода временной структуры принятого сигнала в устройство обработки.

Причем эти технологии при массовом производстве позволяют обеспечить очень низкую стоимость соответствующих элементов.  Остальные компоненты  радиотомографа включают достаточно обычные и уже хорошо отработанные узлы,  включая высокопроизводительный компьютер. Механическая система сканирования может быть похожа на  стандартную систему  компьютерного томографа.
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5. Сущность предлагаемой разработки.

Схема обследования на СШПТ является стандартной для томографов: пациент лежит на кушетке, которая медленно перемещается внутри вращающейся рамки. На рамке расположены передающие и принимающие элементы АФАР (активная фазированная антенная решетка). После полного оборота рамки на экране компьютера появляется срез исследуемого органа (рис.1). Время исследования составляет несколько минут.
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Рис. 1


С медицинской точки зрения предлагается создать новую разновидность томографа, которая в некоторых случаях заменяет, а в некоторых случаях дополняет существующие на рынке. Поскольку используется другой базовый принцип - сверхширокополосная радиолокация, то у него будут другие «контрастности», одни структуры человеческого тела будут видны лучше, чем на других типах томографов, а другие хуже. Например, согласно недавним исследованиям технического университета Чалмерса, снимки в микроволновом диапазоне значительно контрастнее показывают злокачественные опухоли, чем традиционные рентгеновские. С технической точки зрения предлагается создать радиолокатор сверхближнего радиуса действия на принципах сверхширокополосной радиотехники и активной фазированной решетки. Основные особенности данного радара:

· Использование сверхкоротких импульсов (длительность менее 0.2нс.) для получения сверхразрешения порядка 1 мм. 

· Использование когерентного накопления сотен миллионов импульсов с целью достижения огромного динамического диапазона более 100 децибел.

· Прямой захват отраженного сигнала и преобразование в цифровую форму без предварительных аналоговых преобразований, вносящих в сигнал шумы и искажения.

· Полностью цифровая обработка отраженного сигнала с целью восстановления трехмерного поля диэлектрической проницаемости и коэффициента поглощения. 

· Использование специализированного кристалла, содержащего уникальные схемотехнические и топологические решения для управления временем излучения импульсов и реализации захвата отраженного сигнала.

· Изготовление специализированного кристалла на дешевой коммерческой RFCMOS (радиочастотный КМОП) технологии 90 нм.-150 нм., что позволит с одной стороны обеспечить требуемую рабочую полосу частот, с другой стороны получить себестоимость кристалла порядка $1, что в свою очередь позволит собирать решетки 20x20,  40x40 приемников (один кристалл может обслуживать несколько узлов).

Теперь рассмотрим основные принципы функционирования томографической системы более подробно (Рис. 2). 
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Рис. 2


Ключевым элементом устройства является антенная решетка 20x20 или более элементов, каждый из которых способен индивидуально захватывать отраженный сигнал и преобразовывать его для цифровой обработки. Теоретически достаточно иметь один излучатель на решетку, практически будут использоваться несколько излучателей. Несколько излучателей, работающих поочередно, обеспечивают темп следования импульсов от 100 МГц. до 1 ГГц., что позволяет обеспечить сравнительно высокую среднюю мощность излучения и при этом избежать высокой концентрации энергии во времени и пространстве. При высоком темпе следования импульсов (1ГГц.), интервал между импульсами задается псевдослучайной последовательностью, шаг сдвига излучения во времени составляет порядка 10 пс. и задается цифровым образом. Зная закон псевдослучайной последовательности, и благодаря накоплению как минимум десятков миллионов импульсов от каждого излучателя, можно вычленить отраженный сигнал от каждого импульса при цифровой обработке. 


Каждая принимающая антенна напрямую подключена к микросхеме специально разработанной для данного прибора. Разработка микросхемы обеспечивает уникальное сочетание высоких характеристик, малых габаритов и низкой цены. Используется тот факт, что в современной микроэлектронике высока стоимость разработки, а стоимость тиражирования очень мала. Согласно оценкам, основанным на коммерческих предложениях от производителей, себестоимость изготовления одного кристалла составляет порядка доллара (при этом неповторяющиеся затраты на запуск партии составляют сотни тысяч долларов). Это исключительно привлекательно для данного проекта, который предусматривает использование в одном устройстве около тысячи идентичных блоков.


При разработке микросхемы речь не идет о достижении уникальных для мирового уровня характеристик. Существующие устройства, используемые в наиболее производительных осциллографах ведущих мировых производителей (Agilent, LeCroy, Tektronix), обеспечивают захват сигнала с полосой до 40 ГГц. с частотой дискретизации до 120 гигавыборок в секунду. Однако прямолинейная реализация стробоскопического решения на дискретных компонентах не обеспечивает характеристик требуемых для массового прибора в части времени сканирования или стоимости. В качестве примера приведем стоимость устройства выборки-хранения с полосой 10 ГГц. - порядка $1000, вследствие чего решетка 20x20 становится неприемлемой по стоимости. Другой крайний вариант: один принимающий элемент, механически перемещаемый приводом, осуществляет сканирование. Выше уже отмечалось, что соотношение между «электронным» покрытием охватывающей объект поверхности и покрытием за счет механического перемещения в оконечном решении будет в значительной степени определяться массогабаритными требованиями и ценой, которые окончательно выявятся уже в процессе разработки. 


Исходя из вышесказанного с учетом наличия в команде разработчиков, имеющих опыт создания СШП микросхем со сходными параметрами в рамках Российского госзаказа, представляется целесообразной разработка собственной микросхемы тотально оптимизированной под данную задачу. Тестовые запуски на первом этапе планируется осуществить на технологическом маршруте 90 или 150 нм., фабрик TSMC, UMC или Lfoundry (окончательный выбор еще не сделан). Микросхема должна осуществлять привязку внутреннего синхросигнала к глобальному с точностью не хуже 10 пс., осуществлять когерентное накопление отраженного сигнала с компенсацией псевдослучайных скачков по времени излучаемых импульсов, выдавать накопленный сигнал в цифровом виде для обработки компьютером. Более подробная информация об архитектурах и принципах, планируемых к использованию в микросхеме, является ноу-хау разработчиков. 


Задачей первого этапа работ является подтверждение возможности создания описываемого в этом разделе устройства, достижение объявленных параметров, и, самое главное, подтверждение клинической ценности данного метода. Это вполне возможно при реализации линейной АФАР с механическим перемещением в поперечном направлении. Это позволит уменьшить количество экспериментальных чипов, стоимость которых на несколько порядков выше серийных, и трудозатраты на изготовление сложной единичной решетки. После небольшой доработки могут быть также использованы разработанные авторами проекта эффективные и крайне дешевые при массовом производстве малогабаритные антенны (типа модифицированных антенн Вивальди). Разработка описанного выше устройства обеспечивает решение аппаратной части задачи.

Существенная трудность на пути создания СШП томографа состоит в сложности интерпретации результатов зондирования. Объективно существующие эффекты дифракции, интерференции, поглощения и многократного взаимодействия затрудняют однозначное решение обратной задачи, т.е. восстановление внутренней структуры объекта исследований по наблюдаемым возмущениям поля.


Принципиальным вопросом для проекта будет разработка специализированного ПО для визуализации. В предлагаемой системе природа и параметры взаимодействия проникающего излучения с тканями очень существенно отличаются от взаимодействий в иных видах томографии. Для электромагнитных волн ослабление сигнала в e раз в средах с высоким содержанием воды происходит на расстояниях порядка длины волны. Таким образом, с учетом того, что мы имеем дело с радаром (ход «туда и обратно») на длине волны 2 см. сигнал с глубины 6 см. ослабится в 1000 раз, а на длине волны 1 см. - в 1000000 раз. Кроме того, существенно будет различаться скорость распространения сигнала в разных тканях на разных частотах. Таким образом, СШП сигнал, проходя через ткани, претерпит сильные амплитудные и фазовые искажения, к которым добавятся еще и отражения на границах раздела фаз. Из этой сложной картины взаимодействия возникает несколько следствий:


Такое сложное взаимодействие для адекватного анализа предъявляет высокие требования к приемопередающей аппаратуре как в плане динамического диапазона (на уровне 24 бита), так и в плане временного  разрешения (погрешность порядка 10-20 пс.).

Сложный характер взаимодействия излучения с тканями, наличие у элементов изображения нескольких свойств (поглощение, скорость распространения, возможная анизотропия) позволят получить сложную и содержательную информацию о состоянии внутренних тканей. В перспективе можно надеяться на то, что гибкость метода позволит получать информацию о малых градиентах температуры, скорости и направлении движения жидкостей, вариациях химсостава, областях активности мозга и т. д. Существенные отличия физических принципов взаимодействия сканирующего излучения с веществом в данном методе позволяют рассчитывать на то, что метод станет источником важной оригинальной информации для медиков.

Наряду с принципиальным требованием наличия совершенного интегрального аппаратного решения для томографа необходимы совершенные алгоритмы обработки информации, которые, будут существенно отличаться от методов, используемых в других томографических системах.


В отличие от МР и рентгеновской томографий информация от радиотомографа изначально будет информацией не о двухмерном сечении, а о 3D-объекте.

В виду большой сложности объекта и плохой обусловленности задачи алгоритм восстановления 3D модели тела (фрагмента тела) будет итерационным с привлечением априорной информации о строении и физических свойствах органов и тканей. Результатом работы алгоритма будет 3D-модель, для которой придется решать дополнительно задачу удобной визуализации интересующих фрагментов.


Реализация проекта позволит проводить скрининговые томографические обследования населения России на районном уровне, недоступные в настоящее время в силу технических ограничений и дороговизны  используемых  импортных томографов. Как следствие этого существенно снизится заболеваемость населения РФ, будут сэкономлены значительные материальные ресурсы.

6. Права на интеллектуальную собственность. 


Базовые физические принципы работы ключевых элементов томографа (генераторов наносекундных импульсов, сверхкороткоимпульсной активной фазированной антенной решетки, специализированных микросхем) и способы их использования были закреплены участниками проекта публикациями, патентами и авторскими свидетельствами на изобретения. Осуществляются мероприятия по защите интеллектуальной собственности:

· Зарегистрирован сайт www.uwb-tomograph.ru
· Контроль выдачи конфиденциальной информации для партнёров.

· Соблюдение режима коммерческой тайны сотрудниками.

· Мероприятия по обеспечению сохранности всей рабочей документации для каждого проекта, контроль версий и полноты документации проектов.

7. Конкурентные преимущества.

В  Россию ежегодно завозится порядка 300−400 томографов разных типов, как рентгеновских компьютерных томографов, так и магниторезонансных томографов. Наибольшее распространение получили томографы фирм Toshiba, Hitachi, Philips, Siemens, GE. В рентгеновских компьютерных томографах (КТ) производится большое количество измерений, каждое из которых соответствует определённому взаимному положению источника и детектора рентгеновского излучения. Источник и детектор находятся в плоскости сечения, изображение которого требуется получить. Для каждой комбинации положений «источник – детектор» выполняют два измерения: калибровочное и рабочее. Во время рабочих измерений пациента помещают в поле реконструкции, и с помощью компьютера вычисляют послойные изображения той или иной области. Шаг и толщину таких поперечных срезов можно варьировать. Получаемые изображения имеют очень высокую степень разрешения, что позволяет дифференцировать ткани с минимальными структурными различиями. При этом изображения весьма похожи на привычные для клинициста срезы, которые имеются в анатомических атласах. С помощью компьютерной томографии можно исследовать практически любой орган - от мозга до костей. Часто компьютерную томографию используют для уточнения патологий, выявленных другими методами. Однако при использовании КТ важно помнить об опасности рентгеновского излучения способного спровоцировать онкологические заболевания, связанные с радиоактивным воздействием на ткани. Например, любая компьютерная томография всего тела в течение 10 минут подвергает человека такой же радиации, что и 440 флюорографий грудной клетки. 


Работающие в России в настоящее время МРТ (в основном зарубежного производства) основаны на применении сверхпроводящих магнитов и чрезвычайно сложны в управлении и обслуживании. Они имеют высокие магнитные поля (от 0.5 до 3 Тл) и обладают хорошим пространственным разрешением при морфологическом анализе внутренних органов человека. Однако их работа обеспечивается наличием больших объемов (порядка тысячи литров) дорогого жидкого гелия, сложной холодильной системы преобразования испаряющегося гелия в жидкое состояние, мощной (до нескольких десятков кВт.) установки управления градиентными магнитными полями. Стоимость таких томографов составляет от 100 до 200 млн. руб., что доступно лишь крупным, областного масштаба диагностическим центрам. От ряда этих недостатков свободны зарубежные томографы на постоянных магнитах с полями меньше 0.5 Тл. Они не требуют охлаждения жидким гелием, значительно проще в обслуживании, но качество МРТ изображений у них существенно ниже, чем у более высокопольных томографов. Вместе с тем, они почти столь же дороги (порядка 50 млн. руб.), как и сверхпроводящие МРТ сканеры, а энергопотребление столь же высокое - до 30 кВт. (например, изделие «Магнетом» фирмы Siemens). В России НПФ «Аз» разработала и осуществляет небольшое сборочное производство МРТ на резистивных и постоянных магнитах. Компанией «МТТ КОНТРОЛ, ЗАО» разработан и собран в единственном экземпляре «народный» МРТ на постоянных магнитах. Разработка низкопольных МР томографов ведется в Казанском физико-техническом институте.

Основными конкурентами являются: ЗАО НИПК "Электрон", производящий компьютерный томограф "КТР» (совместно с Philips Medical) и ЗАО «Медицинские технологии Лтд», производящий  компьютерный томограф "Brightspeed" (совместно с General Electric). Указанные томографы производятся  с 2010 г. посредством сборки из импортных комплектующих. Стоимость этих томографов в среднем составляет 25 млн. руб. Проектные годовые объемы выпуска  "КТР" и  "Brightspeed" составляют  500 шт. и 100 шт. соответственно. СШП томографы могут быть применены для диагностики таких заболеваний, как: онкологические заболевания, заболевания головного и спинного мозга, опорно-двигательного аппарата, лор-органов, сердечнососудистой системы, органов брюшной полости, урологические, гинекологические, эндокринологические. На табл. 1 представлены действующие в РФ производства КТ и МРТ.
	Производитель
	Тип томографа
	Название

томографа
	Проектный объем
	Характеристики
	Производство
	Цена

	Philips Medical и ЗАО НИПК "Электрон", СПб
	кт
	КТР
	500 шт./ год
	
	производят с 2010 г.
	27 млн. руб.

	General Electric (GE) Healthcare и ЗАО «Медицинские технологии Лтд», Москва
	кт
	Brightspeed
	100 шт./ год
	
	производят с 2010 г.
	от 20 до 30 млн. руб.

	МТТ КОНТРОЛ ЗАО, Москва
	мрт
	Unitom
	1000 шт./ год
	0,15 Тл, пост. магнит
	готовится серийное производство
	6 млн. руб.

	НПФ «Аз», Москва
	мрт
	Аз 300-360
	
	0,31-0,41 Тл, пост. магнит
	произведено 100 шт. с 1991 г.
	24-30 млн. руб.


Табл. 1


СШП томографы имеет следующие достоинства:
1. низкая стоимость, на порядок меньшая стоимости зарубежных аналогов;
2. безвредность (отсутствие ионизирующего излучения);
3. неинвазивность (без повреждения мягких тканей);
4. отсутствие противопоказаний к исследованию;
5. отсутствие контрастных препаратов;
6. не требуется предварительная подготовка пациента к исследованию;
7. возможность получения изображений в любых плоскостях, 3D реконструкциях;
8. низкое энергопотребление;
9. конструктивная простота, допускающая быстрое освоение управления прибором персоналом невысокой квалификации;
10. высокая надежность, отсутствие необходимости специального технического обслуживания, характерного для других томографов;
11. возможность проведения исследований в любых клиниках районного масштаба,
12. возможность проведения мобильных экспресс-исследований в военно-полевых условиях, в зонах чрезвычайных ситуаций.

В настоящее время за рубежом готовятся первые клинические испытания СШП томографов. (UWB tomography). Некоторые сравнительные характеристики КТ, МРТ и СШПТ приведены в табл. 2

	Характеристики
	КТ
	МРТ
	СШПТ

	Физические основы
	В основе КТ - способность любой ткани поглощать рентгеновские лучи. Т.к. различные участки сканируемого объекта имеют разную поглотительную способность, это можно отобразить с помощью картинки. Причем, чем с большего количества точек снимается информация, тем более объективной она является.
	МРТ ничего общего с рентгеновским излучением не имеет. Под влиянием внешнего магнитного поля протоны атомов водорода (а они есть везде) ориентируются по его силовым линиям и поглощают энергию заданного поля. При возвращении на исходный энергетический уровень, регистрируется выделяемая ими энергия. В результате перевода её значений в цифровую форму, получают послойное изображение.
	СШП импульсы способны проникать в человеческое тело, и при этом отражательная способность внутренних органов человеческого тела различна. Использование СШП импульсов позволяет определять положение того или иного органа с точностью до нескольких миллиметров.

	Продолжительность исследования
	Сканирование одной области тела занимает несколько минут.
	Сканирование одной области занимает около 40 минут.
	Сканирование одной области тела занимает несколько минут.

	Стоимость аппаратуры 
	Отеч. – от 25 млн. руб.
	Зарубеж. - от 100  млн. руб.. Чем выше создаваемая напряженность магнитного поля, тем дороже аппарат (тем выше качество снимков).
	Проектная цена - 2,1 млн. руб.

	Преимущества при исследовании
	1. Небольшая продолжительность исследования 

 2. Стоит дешевле МРТ

 3. Нет специальных условий для установки оборудования. 

 3. Возможность диагностики костных структур, камней и т.п.
	1. Информативнее при исследованиях многих областей (прежде всего, головного мозга) - это основное преимущество. 

 2. Возможно проведение МРТ у беременных 

 3. Отсутствие лучевой нагрузки. 

 4. Есть естественный контраст от кровотока, соответственно не нужно дополнительное контрастирование для его исследования. 

 5. Нет помех от костных тканей, соответственно, меньше вероятность диагностических ошибок.

 6. Есть возможность проведения магнитно-резонансной спектроскопии для изучения метаболизма тканей.
	1. Небольшая продолжительность исследования. 

2. Исследование стоит в шесть раз дешевле, чем на КТ (исследование брюшной полости стоит около 700 руб.).

3. Не требует предварительной подготовки пациента к исследованию.

4. Безвредность (радиация в 100 раз меньше чем от мобильного телефона).

5. Конструктивная простота томографа, позволяющая проводить исследования в районных клиниках, военно-полевых условиях, в зонах чрезвычайных ситуаций.

6. Высокая контрастность снимков при выявлении рака молочной железы.

	Противопоказания
	Беременность
	Абсолютные (проведение МРТ угрожает жизни): 

 1. Наличие у пациента кардиостимулятора, работающего по запросу (изменения магнитного поля могут имитировать сердечный ритм). 

 2. Наличие электронных имплантантов внутреннего уха. 

 3. Наличие клипсированных сосудов в центральной нервной системе (клипсы под влиянием поля могут соскользнуть, т.е. откроется внутримозговое кровотечение).

Относительные: 

 1. Кома или другие состояния, при которых необходимы аппараты жизнеобеспечения (искусственная вентиляция легких, например). 

 2. Детский возраст. 

 3. Нарушения сознания. 

 4. Клаустрофобия для ряда МРТ.
	Нет

	Общие показания
	1. Исследование позвоночника. 

 2. Скоропомощные исследования гол. мозга (травмы и инсульты). 

 3. Исследования органов грудной полости. 

 4.Диагностика патологии органов забрюшинного пространства (почки, надпочечники). 

 5. Исследование ЛОР - органов (околоносовых пазух, височных костей, гортани).
	1. Исследование головного и спинного мозга. 

 2. Исследование органов средостения (пищевода, аорты, полых вен, трахеи). 

 3.Исследования органов малого таза (мочевой пузырь, матка, придатки, простата, семенные пузырьки).
	1. Исследование всего тела.

2  Исследование молочной железы.   

 


Табл. 2

 В команде настоящего проекта собраны лучшие в РФ ученые и специалисты в области СШП радиотехники во главе с одним из ее первооткрывателей  А. Ф. Кардо-Сысоевым. Ими уже проведены эксперименты по визуализации предметов при СШП сканировании, с помощью моделирования получены изображения сканируемых предметов с разрешением 2 см.

8. Рынок сбыта 


СШП томограф может быть применен для решения  задач в ключевой и самой высокотехнологичной  области медицины - лучевой диагностике, с помощью  которой устанавливаются и верифицируются более 80% всех клинических диагнозов. В настоящее время для диагностики  заболеваний  наиболее эффективны томографические методы лучевой диагностики – рентгеновская компьютерная (КТ) и магнитно-резонансная (МРТ) томографии. По оценкам Минздравсоцразвития потребность в МРТ доходит до 2000 шт., КТ до 5000 шт. при наличии 450 шт. и 1100 шт. соответственно. В России практически отсутствует серийное производство МРТ и лишь в 2010 г. создано два совместных предприятия по сборке КТ  из импортных деталей с оценочной ценой около 25 млн. руб./шт. Работающие в России МРТ зарубежного производства основаны на применении сверхпроводящих магнитов и чрезвычайно сложны в управлении и обслуживании. Стоимость таких томографов составляет от 100 до 200 млн. руб. и они доступны лишь крупным областным диагностическим центрам. Основными  потребителями томографов в РФ являются государственные ЛПУ (входящие в систему Минздравсоцразвития), ведомственные (например, ЛПУ АО РЖД, ЛПУ Газпрома) и частные. Первые результаты проведенных НИОКР свидетельствуют о необычайно низкой  стоимости  предлагаемого  томографа (порядка 2.1 млн. рублей/шт.) и о его возможном широком применении в различных областях медицины.  Для проведения скрининговых обследований населения (в медицине под скринингом понимают проведение простых и безопасных обследований больших групп населения с целью выделения групп риска развития той или иной патологии и способных выявлять до 80% случаев патологий) требуется свыше 3 тыс. таких томографов, что соответствует объему рынка 210 млн. $. Рынок продаж томографов в РФ составляет до 840 млн. $. (более 90% продаваемых томографов - импортные). 
Планируется, что в первые 2 года продаж основными покупателями сверхширокополосных томографов будут субъекты негосударственного сектора медицинских услуг – ведомственные ЛПУ, частные ЛПУ. В дальнейшем  с учетом наилучшего соотношения цена/качество для данных томографов покупателями также будут учреждения здравоохранения государственного сектора. Совокупный годовой доход от продаж томографов составит около 2,4 млн. $. Дополнительный доход возможен за счет создания сети сервисных центров. В перспективе возможен выход на внешний рынок. По оценкам специалистов объем зарубежного рынка предлагаемого СШП томографа составляет не менее 1 триллиона руб. 

9. Порядок коммерциализации результатов разработки

В настоящее время сформирована команда разработчиков и исполнителей, проведены НИР, составлена конструктивная схема томографа,  подготовлена площадка 50 м2. для проведения НИОКР на площади ООО «Импульсные Системы-Т», проведены эксперименты по визуализации предметов при СШП сканировании, с помощью моделирования получены изображения сканируемых предметов с разрешением 2 см. Проектом предусматривается проведение НИОКР продолжительностью 3 года, включая клинические испытания, и 2 года серийного производства томографов. (табл. 3).
	Основные этапы проекта

	подготовка производственных помещений, заключение договоров, покупка оборудования
	1-й год

	изучение процессов двухмерного СШП сканирования
	1-2 годы

	покупка оборудования для изучения трехмерного СШП сканирования,  разработка ПО, ОКР по созданию объемного сканера
	2-й год

	получение патента
	2-3 годы

	проведение клинических испытаний, получение медицинских лицензий, 
	3-й год

	серийное производство томографа
	4-5 годы


Табл. 3

Одновременно с созданием  патентно-защищенного прототипа СШП томографа, будут проводиться мероприятия по клиническим испытаниям, коммерциализации проекта (участие в конференциях, международных проектах, выставках; публикации в СМИ и др.), получению необходимых разрешений. Медицинское апробирование  предполагается проводить совместно с НИЯУ МИФИ в Димитровграде на базе Федерального высокотехнологичного центра медицинской радиологии.

Продажи томографа начнутся, начиная с 4-го года проекта, и планируются на уровне 10 шт./мес. по цене 70 тыс. $ (около 2 млн. руб.) при себестоимости около 52 тыс. $./шт. и годовой прибыли до налогообложения порядка 2 млн. $. 

При разработке финансового плана учитывались прямые и переменные издержки с учетом сложившихся цен. Расчеты проводились с помощью программы Project Expert. При ставке дисконтирования 7% и займе 1,25 млн. $ на срок 4 года под 20% годовых, точка безубыточности наступает через 13 мес. производства. Расчеты показывают большую рентабельность проекта: табл. 4,
	Показатель
	Валюта расчета-Рубли
	Валюта расчета-Доллар США

	Ставка дисконтирования   R
	20,00%
	7,00%

	Период окупаемости  PP
	43 мес.
	43 мес.

	Дисконтированный период окупаемости  DPB
	47 мес.
	44 мес.

	Средняя норма рентабельности    ARR
	84,06%
	84,06%

	Чистый приведенный доход  NPV
	50759034
	3050241

	Индекс прибыльности  PI
	2,57
	3,51

	Внутренняя норма рентабельности IRR
	68,15%
	68,15%

	Модифицированная внутренняя норма рентабельности  MIRR
	44,49%
	37,37%

	Длительность   D
	4,03 лет
	4,07 лет


Табл. 4

Основные риски предлагаемого проекта продуктовой инновации связаны с тем, что рынок отечественных томографов находится в стадии формирования. Продвижение продукта на российский рынок сдерживается практикой закупки дорогих импортных томографов, большим количеством необходимых разрешительных документов для Комиссии по новой технике Минздравсоцразвития, затрудненным межотраслевым и межорганизационным взаимодействием.  

10. Организация работ 

Проект будет выполняться коллективом ООО ”Импульсные Системы-Т”  вместе с  сотрудниками ФТИ РАН, Мегаимпульс, Радар ммс, Тойтемик инвеншенс, Эргочип. 

Команда проекта

	ФИО
	Должность в настоящее время
	Роль в проекте

	Толстобров Михаил Геннадиевич
	Генеральный директор, Импульсные Системы-Т, ООО, к.ф.м.н., к.э.н
	Руководитель проекта

	Кардо-Сысоев Алексей Федорович
	Главный научный сотрудник, ФТИ РАН, Лауреат Гос. премии СССР 1987, д.ф.м.н. 
	Научный руководитель проекта

	Дворянчиков Ярослав Валентинович
	Зам. ген. директора, Импульсные Системы-Т, ООО, к.ф.м.н.
	Координатор проекта

	Люблинский Александр Готфридович
	Генеральный директор, Мегаимпульс, ООО
	Координатор группы разработки аппаратуры

	Головачев Михаил Владимирович  
	Начальник лаборатории, НПП «Радар ммс», ОАО, ктн.
	Руководитель группы разработки аппаратуры

	Кочетов Александр Викторович 
	Старший научный сотрудник, НПП «Радар ммс», ОАО
	Разработчик электродинамической части системы

	Миронов Олег Сергеевич 
	Старший инженер, НПП «Радар ммс», ОАО, ктн.
	Инженер-электронщик

	Панфилов Павел Сергеевич 
	Инженер, НПП «Радар ммс», ОАО
	Инженер-электронщик

	Чечендаев Алексей Владимирович
	Технический директор, Тойтемик инвеншенс, ООО 
	Разработчик програмного обеспечения

	Габелко Андрей Сергеевич
	Директор по развитию, Тойтемик инвеншенс, ООО
	Руководитель московской группы разработчиков

	Сметанин Евгений Николаевич
	Генеральный директор, Тойтемик инвеншенс, ООО
	Разработчик архитектурных решений

	Каличкин Сергей Владимирович
	Генеральный директор, Эргочип, ООО
	Руководитель группы разработки специализированных микросхем



Руководитель проекта – Михаил Геннадиевич Толстобров 

Генеральный директор «Импульсные Системы-Т», ООО. Кандидат физико-математических и экономических наук. Родился в Ленинграде в 1957 году, в 1980 с отличием окончил ЛЭТИ им. В.И.Ульянова (Ленина) и поступил на работу в ФТИ им. А.Ф.Иоффе АН СССР, где, работая до 1992 года, прошел путь от стажера-исследователя до научного сотрудника. В 1988 году М.Г.Толстобров защитил диссертацию на соискание ученой степени кандидата физико-математических наук. Является автором и соавтором 20 научных работ и 2 изобретений в области исследования глубоких центров в кремнии и автоматизации физического эксперимента. В 1991 году закончил ЛФЭИ им. Н.А.Вознесенского и в этом же году поступил в аспирантуру на кафедру «Международных экономических отношений» ЛФЭИ. Является автором и соавтором 38 публикаций в области международного маркетинга наукоемких товаров. В 2007 году защитил диссертацию  на соискание ученой степени кандидата экономических наук по теме «Российские малые высокотехнологичные предприятия в системе международного трансфера инноваций». С 1992 года занимается частнопредпринимательской деятельностью, в 1992 году прошел месячное обучение в Манчестерской Школе Бизнеса по курсу современных методов менеджмента и маркетинга, в 1994 году прошел стажировку на ряде малых high tech компаний в США. С 2009 г. по н.в. - генеральный директор «Импульсные Системы-Т», ООО.
С 2007г. по 2011г. - доцент кафедры Международных Экономических Отношений СПБГУЭФ (Университет Экономики и Финансов) им. Н.А. Вознесенского.


Научный руководитель проекта - Алексей Федорович Кардо-Сысоев.

Главный научный сотрудник, ФТИ РАН, Лауреат Гос. премии СССР 1987, доктор физико-математических наук. Родился в Ленинграде в 1941 году. В 1958 году он поступил в ЛЭТИ им. В.И.Ульянова (Ленина), который окончил в 1964 году. С тех пор вся его профессиональная деятельность связана с изучением быстрых процессов в кремнии сначала в Ленинградском Институте Телевидения, а затем с 1967 в ФТИ им. А.Ф.Иоффе АН СССР. Работая в направлении изучения генерации и распространения носителей в высоких, быстро изменяющихся электрических полях А.Ф.Кардо-Сысоев к середине 70-х годов стал "законодателем мод" в создании быстродействующих, мощных полупроводниковых приборов. Результаты, полученные его сотрудниками по быстродействию и величинам коммутируемых мощностей, являлись для мирового научного сообщества рекордными. На основе этой работы в 1973 году он защитил диссертацию на соискание ученой степени кандидата физико-математических наук. В конце 70-х и начале 80-х годов он открыл два новых физических явления, связанных со сверхбыстрым транспортом электронно-дырочной плазмы в условиях сильных обратных электрических полей вблизи обратно смещенного p-n перехода, что позволило создать два новых класса полупроводниковых мощных, быстродействующих приборов на основе кремния. В свою очередь эти два класса приборов позволили создать уникальные быстродействующие импульсные генераторы, которые не имели аналогов в мире. На основе этого материала в 1986 году А.Ф.Кардо-Сысоев защитил диссертацию на соискание ученой степени доктора физико-математических наук, а в 1987 году в числе других авторов этой работы получил Государственную Премию за достижения в области науки техники. В 1990 году под руководством А.Ф.Кардо-Сысоева в ФТИ им. А.Ф.Иоффе организуется лаборатория Быстрых Процессов в Полупроводниках. С 1993 г. по 2009 г. - генеральный директор "ИС". А.Ф.Кардо-Сысоев является автором и соавтором более 150 научных работ и десятков изобретений, получивших всемирное призвание.


Координатор проекта - Ярослав Валентинович Дворянчиков 

заместитель генерального директора «Импульсные Системы-Т», кандидат  физико-математических наук. Родился в 1956 году в Гурьеве, окончил физико-механический факультет Ленинградского политехнического института им. М.И.Калинина, поступил в очную аспирантуру  ФТИ им. А.Ф.Иоффе АН СССР. В 1985 году  защитил диссертацию на соискание ученой степени кандидата физико-математических наук.  С 1985 года работал научным сотрудником ФТИ. Является автором и соавтором 15 научных работ. В компании «Импульсные Системы-Т» работает с 2010 года заместителем генерального директора.


Головная организация проекта - «Импульсные Системы-Т», ООО.

Компания была образована в 1993 году с целью продвижения на рынок разработок ФТИ им. А.Ф. Иоффе РАН в области сверхширокополосной техники, под названием ООО "Импульсные Системы" (генеральный директор – Кардо-Сысоев А.Ф. , исполнительный директор – Толстобров М.Г.). Основными направлениями деятельности компании являлись создание, производство и продажа импульсных полупроводниковых приборов ключевого типа, а также импульсных генераторов и излучателей сверхширокополосных сигналов на их основе. С середины девяностых годов производственное развитие компании становилось все более связанным с изготовлением импульсных высоковольтных быстродействующих тиристоров, которые являются в настоящее время ее доминирующим продуктом. После 1995г., когда было остановлено производство данных тиристоров их монопольным производителем ОАО ”Светлана”, компания "Импульсные Системы" стала его преемником и единственной компанией на всем постсоветском пространстве, продолжившей их выпуск. В 2009г. ООО "Импульсные Системы" было преобразовано в ООО "Импульсные Системы-Т" (сокращенное наименование - ООО «ИС»).


Научный руководитель проекта Кардо-Сысоев А. Ф. собрал в команду проекта одних из лучших ученых и специалистов в области СШП радиотехники, которые ранее успешно участвовали во многих инновационных проектах и отчетливо понимают всю сложность решения поставленной задачи – разработать, создать и организовать серийное производство первого в РФ сверхширокополосного радиочастотного томографа. Члены команды связаны многолетним сотрудничеством в совместных проектах.

В распоряжении коллектива находятся уникальные технологии:

· Генерация СШП СКИ сигналов. 

· Конструирование СШП  СКИ антенн.

· Приемное устройство, выполненное в виде одной микросхемы и включающее в себя:        а) массив устройств выборки и хранения  (МУВХ); 

б) пикосекундный формирователь временных  интервалов (ПФВИ).

Это устройство, позволяет решать, как проблему синхронизации, так и ввода временной структуры принятого сигнала в устройство обработки.

Имеется большой задел научно-исследовательских разработок и знаний, полученных от предыдущих схожих по тематике проектов. На данный момент уже проведены эксперименты по визуализации предметов при СШП сканировании, с помощью моделирования получены изображения сканируемых предметов с разрешением 2 см. Разработчик архитектурных решений проекта Сметанин Е.Н. (генеральный директор ООО «Тойтемик инвеншенс») в 2011г., был признан победителем конкурса «Премия инноваций Сколково», проводившимся американской компанией «Cisco».

Проект поддерживает  Вице-спикер Законодательного Собрания Санкт-Петербурга  Солтан П. М.

11. Состояние и источники инвестирования в реализацию проекта.

Для осуществления проекта достаточен займ 1,25 млн. $ на срок 4 года под 20% годовых. Полученные инвестиции будут потрачены на НИОКР, клинические испытания, получение патентной защищенности и разрешительных документов. С учетом значимости и инновационности данного проекта он представит интерес для стратегических инвесторов.

В настоящее время интерес к проекту проявило ООО "Холдинговая Компания Гута".
Финансирования проекта возможно в случае получения гранта в 30 млн. руб. для посевной стадии в фонде «Сколково»  при одновременном финансировании в 30 млн. руб. со стороны Центра инновационных технологий ООО "Холдинговая Компания Гута".

12. Предстоящие затраты по проекту. 


В ходе проведения НИОКР предусматривается сначала изучить процессы двухмерного сканирования на примере реального биологического материала (например, курицы из магазина). После подготовки производственного помещения будет закуплено необходимое оборудование, заключены договора на выполнение работ. После подбора параметров сканирующей системы возможен переход к исследованию процессов объемного сканирования с одновременной математической обработкой получаемых результатов. Созданный прототип томографа будет патентно защищен. Третий год НИОКР будет связан с проведением клинических испытаний прототипа, внесением корректив в конструкцию, подготовкой необходимой документации. Указанные работы и их стоимость приведены в табл. 5.

	Основные этапы НИОКР

	Название этапа
	Год проекта
	Затраты, $

	Подготовка производственных помещений, заключение договоров, покупка оборудования.
	1-й год
	110300

	Изучение процессов двухмерного СШП сканирования.
	1-2 годы
	35000

	Покупка оборудования для изучения трехмерного СШП сканирования,  разработка ПО, ОКР по созданию объемного сканера.
	2-й год
	236000

	Получение патента.
	2-3 годы
	4000

	Проведение клинических испытаний, получение медицинских лицензий. 
	3-й год
	26000


Табл. 5
С учетом дополнительных затрат на аренду помещений, амортизацию, коммунальные услуги, офисные расходы, маркетинг, зарплату персонала  стоимость НИОКР составит около 1,23 млн. $.
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