ПРОГРАММНО-АППАРАТНЫЙ КОМПЛЕКС ДЛЯ УРОДИНАМИЧЕСКИХ ИССЛЕДОВАНИЙ

Головенко В.М., Остроушко А.П., Скляр О.И.

Харьковский национальный университет радиоэлектроники

(61166, г.Харьков, пр.Ленина, 14, кафедра биомедицинских электронных устройств и систем, тел.(057)702-13-64)

E-mail: soiolga@kharkov.com
Большая распространенность урологических заболеваний, связанных с эвакуаторной несостоятельностью мочевых путей, требует поиска новых и недорогих лечебно-диагностических технологий. Наиболее информативным методом функциональной диагностики нижних мочевых путей человека является урофлоуметрия (УФМ), позволяющая неивазивно измерить параметры потока мочи и получить суммарную оценку состояния просвета уретры, степени открытия шейки мочевого пузыря, активности детрузора [1]. 

Основными параметрами процесса мочеиспускания являются объемные и временные параметры. Объемная скорость потока мочи (Q) – это объем мочи, выделяемый через наружное отверстие уретры в единицу времени (мл/с). Время мочеиспускания (tm) – это время, в течение которого оно фактически осуществляется. Время нарастания объемной скорости потока мочи (
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) – промежуток от начала мочеиспускания до момента достижения максимального значения объемной скорости. Максимальная объемная скорость потока мочи (Qmax ) – это максимальное измеренное значение объемной скорости (мл/с). Объем мочеиспускания (V) – объем мочи, который выделен по уретре за время мочеиспускания (мл). Средняя объемная скорость потока мочи (Qср ) – это производный показатель, равный частному от деления объема на время мочеиспускания (мл/с). 

Существуют различные способы и устройства регистрации урофлоуграм [1].

Один  из вариантов урофлоуметра разработан авторами и представляет собой программно-аппаратный комплекс. Принцип действия комплекса основан на измерении в динамике веса накапливаемой мочи, на записи информации о процессе мочеиспускания и дальнейшей ее программной обработки. Поскольку плотность мочи близка к плотности  воды, поэтому принято  в урофлоуметрии использовать вместо единицы веса (г) единицу объема (мл).
Процесс измерения в динамике веса накапливаемой мочи происходит следующим образом. Моча поступает непосредственно в накопитель. При накоплении мочи накопитель перемещается вертикально вниз, вызывая деформацию измерительного элемента. При этом происходит соответствующее изменение положения прерывателя светового потока, который кинематически связан с накопителем, и вызывает прерывание светового потока от источника света. Поступательное движение накопителя происходит в соответствии с динамикой процесса микции, что в свою очередь отражается на скорости перемещения прерывателя. Таким образом, оптоэлектронный блок, в состав которого входит прерыватель светового потока, формирует единичные импульсы произвольной скважности. Изменение скважности в этой импульсной последовательности отражает динамику накопления мочи.  Эти  импульсы поступают на счетный вход формирователя данных, который выполнен в виде двоичного счетчика, и вызывают изменение кода на его выходе. Таким образом, производится преобразование поступательного движения в цифровой код. Эта информация записывается в оперативное запоминающее устройство (ОЗУ) в течение определенного времени.

[image: image2.wmf]50

100

150

200

250

0

20

40

60

80

100

120

 t,c

V, ml

0

20

40

60

80

100

120

 t,c

Q, ml/c

20

10

15

5

Vmax=232.00 ml

Qmax= 20.00 ml/c

Petrov Leonid Petrovich, 78 y., 04.01.03

По окончании процесса измерения по инициативе блока обработки информация из ОЗУ переписывается в память компьютера. Затем производится обработка полученных данных урофлоуграммы (кривой накопления объема) — рассчитывается ее первая производная (кривая объемной скорости накопления мочи), а также значения основных параметров процесса.

Кривые урофлоуграммы и объмной скорости накопления мочи, а также рассчитанные параметры (Vmax, Q max) визуальзируются и выводятся на печать (см.рис.).

Программа обработки данных реализована на языке Паскаль. 

Программно-аппаратный комплекс для УФМ может быть использован для скрининговых исследований, поскольку он прост при проведении исследований, а в то же время предоставляет достаточный объем информации о состоянии нижних мочевых путей.

Литература 1.Пытель Ю.А., Борисов В.В., Симонов В.А. Физиология человека. Мочевые пути.-М.Высш.школа, 1986.-270 с.
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