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И ЕЕ ПАРАМЕТРОВ ПРИ ПОМОЩИ УРОФЛОУМЕТРА  

 

Представлена конструкция урологического инструмента – так называемого урофлоуметра, со-

зданного авторами статьи. Использован тензометрический сенсор массы с автоматическим 

способом измерения, соединенный с компьютером через интерфейс RS 232. На основе измеряемой 

в определенном промежутке времени массы вычисляются все необходимые параметры. Показан 

способ оценки неопределенности результатов регистрации акта мочеиспускания и их парамет-

ров. 
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Введение. Урофлоуметрия – это метод прямой 

графической регистрации динамики объемной ско-

рости потока мочи во время акта мочеиспускания. 

Данные, полученные в результате обработки уро-

флоуграмм, позволяют судить о суммарном состоя-

нии проходимости уретры, пузырно-уретрального 

сегмента и иногда сократительной активности дет-

рузора. Метод очень известный и часто употребля-

ется в урологических кабинетах. Внимание к нему 

урологов обусловлено, в первую очередь, тем, что 

он позволяет неинвазивно измерить поток мочи и 

предоставляет уникальную информацию о состоя-

нии нижних отделов мочевой системы. Урофлуо-

метрия включена в число тестов, рекомендованных 

Европейской ассоциацией урологов [1] с целью вы-

явления гиперплазии простаты, а также является 

полезным диагностическим методом при урогине-

кологических заболеваниях. При испытании клини-

ческой диагностической ценности урофлоуметрии 

было показано, что метод обладает 50100% чув-

ствительностью и более чем 70% специфичностью 

[2]. 

Важнейшим параметром является максимальная 

скорость потока и характер кривой потока (преры-

вистая струя, пологая форма и т.д.). Кроме этого 

определяются соотношения измеренных значений 

выпущенного объема и объемных скоростей. Ино-

гда вычисляется также средняя объемная скорость, 

время длительности акта и скорость потока в 

первую секунду. Использование микропроцессоров 

в составе флоуметрического измерителя при накоп-

лении данных значительно повышает диагностиче-

скую ценность метода. Сегодняшний рынок предла-

гает медицине много моделей современных урофло-

уметров различной степени сложности, от управля-

емых вручную до цифровых на микропроцессорной 

основе. Для некоторых из них можно найти погреш-

ность показываемых параметров, но нигде не при-

ведено описание метода их вычисления. Задачей 

этой статьи является детальное исследование точно-

сти урофлоуметра с применением концепции не-

определенности [3]. 

1. Урофлоуметр. Прибор разработан на Кафедре 

метрологии Электрического факультета Белосток-

ского Политехнического Института (Польша). 

Комплекс состоит из чувствительного элемента, 

прикрепленного к стойкому к коррозии алюминие-

вому корпусу, и микропроцессорной системы, 

сoединенной с компьютером через RS 232 (рис. 1). 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Рис. 1. Измерительная цепь урофлоуметра 
 

 

Принцип действия состоит в преобразовании 

увеличения массы жидкости за определенное время 

в пропорциональный электрический сигнал. Вход-

ная величина – это масса мочи m, а точнее ее вес F, 

который в тензометрическом датчике (сенсоре) пре-

образуется в напряжение u. Измерительный усили-

тель и аналого-цифровой преобразователь (A/D) 

являются следующими элементами измерительной 

цепи. Эти две части составляют измерительный 

прибор с определенными техническими характери-

стиками, который соединяется с компьютером гнез-

дом RS 232. 

Последующая регистрация, обработка и выдача 

результатов исследования акта мочеиспускания в 

виде числовых параметров, графика урограммы – 

это задачи, выполняемые оригинальной програм-

мой, работающей в операционной системе  
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MS Windows 98/2000/XP. Данные показатели вы-

числяются и изображаются на дисплее. 

2. Измерение. Значение измеряемой временной 

скорости потока мочи находится по результатам 

измерений массы согласно формуле: 
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где mi – величина массы в момент времени ti; n – 

количество наблюдений; t0 – время начала акта мо-

чеиспускания. 

Вычисляемые по формуле (1) временные величи-

ны потока и соответствующие им значения времени 

составляют так называемую кривую потока (рис. 2).  

Кроме нее прибор вычисляет следующие пара-

метры: 

1) время мочеиспускания ( T ) – промежуток вре-

мени от начала до окончания акта мочеиспускания. 

На урофлоуграмме определяется по длительности 

кривой (по оси абсцисс): 

1n ttT  ;   (2) 

2) максимальная объемная скорость потока мочи 

( maxQ ) – максимальный объем мочи, выделенный 

через наружное отверстие уретры, в единицу времени 

(максимальное значение по кривой потока): 
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3) суммарный объем мочеиспускания ( V ) – ре-

зультаты обследования более достоверны при выде-

ляемых объемах мочи от 150 до 500 мл: 


 nm

V ,   (4) 

где   – удельный вес мочи (здесь 1  мг/мл); 

4) средняя скорость мочеиспускания ( midQ ) – 

отношение выделенного объема мочи в милилитрах 

ко времени мочеиспускания в секундах: 

T

V
Qmid  ;   (5) 

5) время достижения максимальной скорости 

( maxTQ ) – промежуток времени от начала мочеис-

пускания до достижения максимальной объемной 

скорости: 

0immax ttTQ  ;  (6) 

6) время ожидания начала мочеиспускания (Tw). 

3. Неопределенность измерения. Издание Ру-

ководства [3] по вычислениям неточности измере-

ний методом неопределенности (uncertainty – не-

определенность, неуверенность) и его распростра-

нение в профессиональной и нормативной литерату-

ре заставляет метрологов применять его в опреде-

ленных случаях. 

В урофлоуметре результатом является кривая 

потока, но она состоит из результатов однократных 

измерений. Искомая величина потока i  связана с 

результатами измеряемых аргументов уравнением 

(1). Измерение времени происходит в компьютере 

при использовании его внутреннего счетчика, и по-

этому можно допустить его большую точность. 

Oстается только oценка погрешности измерения 

массы.  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

Рис. 2. Кривая потока мочи на главной панели дисплея урофлоуметра 
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Если предположить равномерное распределение 

погрешности прибора, то стандартная неопределен-

ность (standard uncertainty) измерения массы в цепи 

вычисляется методом типа B  и имеет вид 

n,...,1i,
3

m
)m(u iB 


 , (7) 

где m  – предельная погрешность прибора. 

При линейной зависимости потока от массы (1) 

влияющие факторы вычисляются как:  
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Суммарная стандартная неопределенность 

(standard combined uncertainty) измерения потока 

определяется следующим образом: 
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Учитывая (7), (8) и (9): 
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Суммарная стандартная неопределенность (10) 

может быть параметром для оценки неточности из-

мерения, особенно если результат этого измерения 

используется в последовательных вычислениях. В 

случае, если результат становится окончательным, 

надо вычислять т.н. расширенную неопределен-

ность (expanded uncertainty) )(U i  как  

)(uk)(U ipi  ,  (11) 

где pk  – коэффициент охвата (coverage factor), за-

висящий от принятой доверительной вероятности 

(confidence level) P  и известных распределений по-

грешностей измерений составляющих неопределен-

ности )(u i . Обычно принимается 95,0P  , в ис-

ключительных случаях 99,0P  . 

Заметим, что формула (11) аналогична формуле 

(3.3) из [4]. 

В описываемом случае мы приняли одинаковое 

равномерное распределение погрешности масс 

1ii m,m  . Коэффициент охвата для сложения таких 

одинаковых распределений принимается  

P6kp  .  (12) 

Вышеописанные формулы относятся к вычисле-

ниям неопределенности измерений maxQ , V  и 

midQ , а также к каждому пункту кривой потока. 

4. Результаты вычислений. На основе формул 

(7)  (12) и приведенных технических параметров 

измерительной системы (сенсор CL17mp и микро-

процессорный прибор CL361A) [5] вычисляются 

оценки погрешности (в широком смысле), которые 

пpeдcтaвлены в табл. 1. 
Таблица 1 

Оценки погрешности 
 

m   предельная погрешность прибора 0,075 г 

it  100 мс 

uB(mi) = m/ 3  0,043 г 

i
i

t

m

3

2
)(u




  0,0612 г/се 

95,06P6kp   2,327 

)(uk)(U ipi   0,142≈0,14 

 

Принимая во внимание факт, что средняя величи-

на потока мочи равна например 10 мл/сек, получаем 

релятивнyю погрешность не больше 1,5%, так как 

%4,1%100
10

14,0
 .  (13) 

Можем считать, что таким образом вычисленная 

величина не имеет почти никакого влияния на ре-

зультат урофлоуметрического исследования, a далее, 

и на медицинский вывод сделанный на его основе. 

Выводы. Полученные результаты показывают, 

что разработанный урофлоуметр обладает очень 

хорошими метрологическими параметрами. Его по-

грешность (мера неточности) настолько мала, что ее 

можно не учитывать. На полученной диаграмме 

кривой потока мочи обозначения величин погреш-

ности измерения являются почти незаметными. 

Из приведенного способа вычисления видно, что 

основное влияние на небольшую величину )(U i  

оказывает качество (в смысле метрологическом) 

прибора для измерений массы. 

Статья разработана в рамках проекта 3 T10C 

035 29. 
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