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Традиционно, в исследованиях на основе данных функциональной магнитно-резонансной томографии (фМРТ) активность мозга оценивается по параметрическим картам. Однако при записи состояния покоя это невозможно в силу отсутствия экзогенного воздействия. Альтернативным методом может служить анализ функциональной связности. Функциональная связность определяется как временное совпадение пространственно удаленных нейрофизиологических событий [1]. Дисфункции функциональной связности лежат в основе патологических состояний мозга, таких как шизофрения [2]. В частности, при шизофрении наблюдаются нарушения связей между крупномасштабными мозговыми сетями, ухудшение топологических характеристик. Исследования сети в состоянии покоя и анализ мозговых сетей с позиций теории графов подтверждают системные изменения функциональной связности при данном заболевании [3]. В данной работе было проведено исследование по анализу и сравнению методов расчета функциональной связности на основе данных фМРТ по регионам интереса на группе пациентов с шизофренией (7 человек, средний возраст 40.8±2.1) до и после прохождения курса транскраниальной магнитной стимуляции (ТМС-терапия) и сравнение с группой здоровых добровольцев (7 человек, средний возраст 20.5±1.8).
Регистрация данных фМРТ в состоянии покоя проводилась на томографе GE Signa Premier 3T со следующими параметрами сканирования: TR (время повторения) - 1300 мс, TE (эхо-время) - 30 мс, угол отклонения - 90 градусов, количество срезов - 62, толщина среза - 2 мм, расстояние между срезами - 0.2 мм, FOV (поле обзора) - 220x220 мм2, матрица - 110x110, время сканирования - 16 мин. 36 с, фактор ускорения - 2, hyperband (мультисрезовый фактор) - 3. Расчет функциональной связности был проведен с помощью программного обеспечения MULAN [4] для трех метрик из двух семейств коннектометрических методов (корреляция и мгновенная когерентность).  
В результате для метрик из семейства корреляции для группы здоровых добровольцев частота встречаемости условно слабых связей выше, чем у обеих групп пациентов с шизофренией. У пациентов после ТМС-терапии наблюдается увеличенная частота встречаемости условно средних связей по сравнению с группой до терапии и группой здоровых добровольцев. Статистическое сравнение распределений силы связей по критериям Манна-Уитни и Уилкоксона с поправкой Бонферрони на множественные сравнения (p<0.05) показало статистически значимое различие между тремя группами.
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