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ES 2 811305 T3

DESCRIPCION
Aparato y método de medicion asociado

La presente invencion tiene por objeto un aparato y un método para realizar mediciones manométricas mediante el
uso de dispositivos médicos de tipo neumatico.

La invencién esta concebida para ser empleada, en particular, aunque no en exclusiva, en examenes clinicos
anorrectales, con especial referencia a manometria anorrectal.

En la actualidad, se realizan diferentes tipos de examenes para evaluar clinicamente el estado de salud del esfinter
anal, que incluyen medicion manométrica destinada a evaluar la capacidad de los musculos del esfinter para ejercer
suficiente presion de cierre para retener sélidos, liquidos y gases.

La medicion manométrica se realiza a través de sondas que se introducen en el canal anal.

Un tipo de sonda utilizada en este campo funciona neumaticamente y, de acuerdo con la compresion ejercida por el
canal anal en la sonda, se puede determinar la capacidad de retencién del esfinter.

Uno de los inconvenientes actuales de los sistemas de medicion lo constituye el hecho de que los valores de presion
detectados son significativos solo en relacién con la sonda especifica utilizada, las condiciones especificas de
calibracion de la sonda y las circunstancias en las que se efectua el examen.

Por lo tanto, los resultados obtenidos dependen tanto de como se realiza la calibracion, lo que requiere una
considerable experiencia por parte del cirujano, como del tipo de aparato utilizado, que introduce su propia pérdida de
carga, asi como pérdidas de carga diferentes entre un aparato y otro.

Esto implica que los resultados obtenidos no son comparables y, por tanto, que no se pueden utilizar con eficacia a
nivel cientifico. Sin embargo, puede aparecer el mismo problema técnico en otros campos relacionados que utilizan
mediciones manomeétricas de esfinteres o de presion de los labios de la boca, siendo tales ejemplos conocidos por los
documentos de patente de US 2013/253377 A1, US 7 947 001 B1, FR 2 790 379 A1, GB 2 318 513 A o JP 2007
206000 A.

En este contexto, la labor técnica en la que se basa la presente invencion es proponer un sistema y un método de
medicion que supere los inconvenientes del estado de la técnica.

La labor técnica mencionada se logra mediante el sistema y método de medicion implementados respectivamente de
acuerdo con la reivindicacion 1 y la reivindicacion 15.

Otras caracteristicas y ventajas de la presente invencion quedaran mas claras a partir de la descripcién indicativa y,
por tanto, no limitativa, de una realizacién preferida, aunque no exclusiva, del método de medicién de la invencion,
que se ilustra en los dibujos adjuntos, en los que:

- Lafigura 1 es una vista axonométrica de un aparato comprendido en su configuracion funcional de reposo, de acuerdo
con la invencion;

- Lafigura 2 es la vista de la figura 1, en la que el aparato esta asociado con medios de autorizacion en su configuracion
funcional de activacion;

- Lafigura 3 es una vista isométrica de un dispositivo médico y de medios de autorizacion asociados al mismo; y

- La figura 4 es una representacion esquematica de los mddulos funcionales y el médulo de memoria empleados en
la invencion.

Con referencia a las figuras adjuntas, con el nimero 1 se indica el aparato de medicion segun la invencion.

El aparato 1 que se proporciona aqui, se hizo para realizar mediciones manométricas mediante el uso de dispositivos
médicos 3 de tipo neumatico. En particular, el aparato 1 puede ser del tipo adecuado para ser utilizado en examenes
clinicos anorrectales, tal como manometria anorrectal, mediante el uso sondas basadas en tecnologia neumatica 3.

En la realizacion ilustrada en las figuras adjuntas, el aparato 1 es un probador que incluye, ademas de su propia unidad
de procesamiento 10, los medios necesarios para el funcionamiento de la sonda (u otro dispositivo), una carcasa
protectora, cualquier medio de alimentacién, medios de interfaz de usuario, tales como pantallas o equivalentes, etc.

El dispositivo médico 3 esta provisto preferiblemente de una parte comprimible 30, o «parte activa» hueca, y se puede
conectar al aparato 1 mediante un accesorio Luer-Lock 31.

En lo fundamental, durante la prueba de diagndstico, la parte activa 30 es comprimida por los musculos anorrectales;
de esta manera, se pueden realizar mediciones del tono muscular examinado.
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Segun un aspecto importante de la invencion, el aparato propuesto 1 incluye un transductor de presion 4 conectado a
la unidad de procesamiento 10, pudiendo dicho transductor de presion 4 conectarse hidrodindmicamente al dispositivo
3.

En detalle, el transductor de presion 4, en uso, esta preferiblemente en comunicacion fluida con el interior de la cavidad
de la parte activa 30 del dispositivo 3; este aspecto se analizara con mas detalle en una seccién posterior.

En general, debe apreciarse que la unidad de procesamiento de la presente descripcién se describe dividida en
distintos médulos funcionales para que sus caracteristicas puedan describirse de forma clara y completa.

En la practica, esta unidad de procesamiento 10 puede estar constituida por un unico dispositivo, aparato o sistema
electrénico programado de manera adecuada para realizar las funciones descritas anteriormente.

Los diferentes médulos pueden corresponder a entidades de hardware y/o a rutinas de software.

Como alternativa o, ademas, tales funciones pueden realizarse mediante una pluralidad de dispositivos electrénicos,
en los que se pueden distribuir dichos moédulos funcionales.

En general, la unidad de procesamiento 10 puede usar uno o mas microprocesadores o microcontroladores o similares
para ejecutar las instrucciones contenidas en los médulos de memoria.

La unidad de procesamiento 10 de la invencion incluye un moédulo de ajuste 11 configurado para establecer uno o mas
parametros de referencia a, b, c. Por la expresion «ajuste de parametros», se entiende la adquisicion o seleccion de
estos parametros de referencia a, b, ¢ para una correcta ejecucion de mediciones manométricas.

Antes de realizar cada sesion de examen individual, los parametros a, b, ¢ se adquieren preferiblemente de vez en
cuando; alternativamente, tales parametros a, b, ¢ pueden preestablecerse y, por ejemplo, estar comprendidos en un
conjunto de parametros finitos que se registran previamente en un modulo de memoria 15.

El usuario puede realizar el ajuste de los parametros a, b, ¢ utilizando medios externos 2 o una interfaz que esta ya
esta dispuesta con antelacion en el aparato 1, tal como teclados, una pantalla tactil, etc.

Al menos uno de los parametros de referencia a, b, ¢ es una funcién, al menos, de caracteristicas de conformacion
y/o de dimensién de la sonda anorrectal 3 (u otro dispositivo) u otras de sus caracteristicas fisicas.

La unidad de procesamiento 10 incluye entonces un médulo de medicion 12 configurado para procesar las mediciones
realizadas por dicho transductor 4 de acuerdo con los parametros de referencia establecidos a, b, ¢, calculando asi
valores objetivos respectivos de presion.

En la practica, como se desprende claramente del analisis que sigue, la invencion permite de manera ventajosa hacer
mediciones manométricas independientes de las caracteristicas del dispositivo médico 3, del comportamiento del
transductor 4 y, en general, de las circunstancias en las que se realizan las mediciones.

De esta manera, la invencion puede restituir los valores de las presiones medidas mediante el dispositivo 3, que son
sustancialmente iguales al valor real que se aplico al propio dispositivo 3 (por ejemplo, correspondientes a la
compresion de musculos anorrectales durante el examen clinico). De esa manera, los datos recogidos a partir de los
examenes de manometria efectuados segun la invencién son objetivos, y por tanto comparables, ya que tales datos
no dependen ni del médico que realiza investigaciones clinicas, ni de la configuracion especifica de un dispositivo en
particular 3.

En detalle, los valores de presion derivados de la invencién corresponden a las tensiones soportadas por dicha parte
activa del dispositivo 3.

En el caso en el que el dispositivo es una sonda anorrectal 3, la parte activa 30 es la destinada a ser completamente
introducida en el canal anorrectal.

Antes de explicar otros aspectos referentes a la configuracion de la unidad de procesamiento 10, en el presente
documento se ilustra una version preferida del dispositivo neumatico 3, que esta destinado para su uso con el aparato
propuesto 1.

Conforme a lo previsto, el dispositivo 3 esta provisto de una parte activa hueca y comprimible 30 (véase la figura 3),
que esta provista de un volumen interno variable y una trayectoria hidrodinamica interna, preferiblemente con un
volumen interno constante, dispuesto para poner la cavidad de la parte activa 30 en comunicacién con el aparato 1.
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En la practica, la trayectoria interna esta formada por conductos dispuestos dentro de la sonda y por cualquier canula
o manguera flexible que termine en el conector Luer-Lock 31 mencionado anteriormente, permitiendo dichas canulas
o mangueras flexibles una comunicacion fluida con el interior del aparato 1.

El aparato 1 a su vez comprende su propia trayectoria hidrodinamica que comienza en la entrada en la que esta
acoplado el conector del dispositivo 3 y llega al transductor 4 comprendido dentro del aparato 1.

Esta segunda trayectoria puede incluir ademas el volumen interno del propio transductor 4.

De esta forma, el medio de deteccién interno del transductor 4 se comunica con el volumen interno de la parte activa
30 del dispositivo 3. De manera preferible, la parte activa 30 comprende paredes inflables y flexibles. En este caso, el
aparato 1 puede incluir un medio de compresion de aire, tal como un microcompresor, pudiendo dicho medio de
compresion de aire llevar el volumen interno de la parte activa 30 a un valor de presién inicial. Tal ingenio, que se
detallara al describir como funciona la invencion, permite tener una referencia constante y fiable para mediciones
manomeétricas.

En la practica, este valor de presion inicial, por ejemplo, igual a 150 mmHg, representa un «cero» convencional de
cada medicién realizada basandose en la invencion.

En la realizacion preferida, el médulo de ajuste 11 esta configurado para establecer al menos un parametro de
referencia que es una funcién de uno o mas de los siguientes parametros caracteristicos:

- un volumen interno de la cavidad de dicha parte activa 30 (también denominado en lo sucesivo volumen activo);

- volumenes internos (comprendidos dentro del dispositivo 3, y/o el aparato 1, y/o el transductor 4) que se comunican
con el medio de deteccién dentro del transductor 4 y la parte activa 30 del dispositivo 3 (que definen conjuntamente
un volumen pasivo);

- la presion inicial a la que se lleva preliminarmente la parte activa 30; y/o

- el tamafio y/o la forma externa o interna del dispositivo 3. Con referencia al primer parametro caracteristico
enumerado anteriormente, en el caso en el que la parte activa 30 del dispositivo 3 se lleva previamente a dicha presion
inicial, el volumen activo considerado puede ser el empleado por la parte activa 30 una vez alcanzada la presion inicial.

En lo fundamental, al proporcionar al médulo de medicion 12, a través del modulo de ajuste 11, los parametros a, b,
¢, que reflejan las caracteristicas de la sonda 3, asi como las condiciones iniciales de examen, se obtienen valores de
presion objetivos en la salida del aparato 1 que pasan por alto el dispositivo médico 3 utilizado por el médico que
realiza el examen.

De esta manera, las sefiales de salida del transductor de presion 4, que representan valores de presion «relativos»,
se procesan de manera que se puedan obtener de ellas valores «reales» y «objetivos», que, a menos que existan
variaciones en intervalos de error insignificantes, corresponden a las presiones realmente aplicadas en el dispositivo
3.

En la realizacién preferida de la invencion, el modulo de medicidon 12 esta configurado para aplicar a las mediciones
realizadas por el transductor 4, es decir, a las sefales de salida relativas, una férmula polinédmica que tiene como
coeficientes los parametros de referencia a, b y ¢ ya establecidos.

En aras de la claridad, a continuacion, se explican algunos hallazgos empiricos que han ayudado en la concepcion de
la invencion.

Los valores de salida de un transductor de presion 4 en un sistema de medicién neumatico, normalmente no
corresponden a los cambios de presion ejercida realmente en un dispositivo neumatico 3.

La relacion fisica entre presion y volumen no es en realidad lineal, por tanto, la variacion del volumen en la parte activa
30 no corresponde linealmente a la variacion de la presion ejercida sobre el mismo.

Ademas, el sistema de medicién es del tipo neumatico que implica el uso de un fluido comprimible; mas en concreto,
la variacion de presion transmitida desde la parte activa 30 al transductor 4 no tiene una trayectoria lineal.

Ademas, los transductores 4 tienen intrinsecamente un comportamiento no lineal. Después de varias pruebas en el
dispositivo médico 3 y el uso de métodos de regresion estadisticos, se descubrid que el valor de presion restituido por
el transductor 4 muestra una trayectoria que debe entenderse como la inversa de una funcién polinémica que tiene
coeficientes que a su vez son una funciéon de uno o mas de los parametros caracteristicos enumerados anteriormente.

Por lo tanto, al aplicar el polinomio a los resultados en la salida del transductor 4, el comportamiento del sistema de
medicién se linealiza y se obtiene el valor de presion objetivo, como se explica anteriormente.
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Se observa en particular que, cuando se usa una sonda anorrectal 3 dentro del intervalo de mediciones especifico que
va de 0 a 400 mm Hg y corresponde al intervalo de presiones desarrolladas en el canal anorrectal, el polinomio que
se va a aplicar a los valores de sefial en la salida del transductor 4 es de segundo grado; por tanto, los parametros de
referencia a, b, c que se van a suministrar al médulo de medicion 12 desde el médulo de ajuste 11 son tres.

Desde un punto de vista formal, si llamamos x al valor de presién medido (es decir, el valor en la salida del transductor
4), entonces para obtener el valor de presion realmente ejercido sobre la parte activa 30 de la sonda anorrectal, se
debe aplicar la férmula y = ax? + bx + ¢, donde a, b y ¢ son los parametros de referencia mencionados anteriormente.

Cuando se utiliza un tipo de sonda con diferentes caracteristicas de conformacién y/o fisicas para los fines de medicion,
es suficiente con establecer nuevos parametros de referencia que puedan obtenerse experimentalmente y que sean
distintivos de ese tipo especifico de sonda.

Este aspecto se detallara tras la explicacion de como funciona la invencion.

A continuacion, se describe otro aspecto de la invencién, que se obtiene del ensayo realizado en el aparato 1y la
sonda 3 de la invencion en el ambito de la manometria anorrectal.

Se descubrié que, cuando se adquieren medidas de presion fiables y de resoluciéon adecuada, la relacién entre el
volumen activo y el volumen pasivo es critica.

De hecho, cuanto menor sea el volumen dentro de la parte activa de la sonda 3 con respecto a la suma de los
volumenes que se comunican con el medio de deteccién ubicado dentro del transductor 4 y la parte activa 30 del
dispositivo 3 (es decir, el volumen pasivo), menor sera la resolucion de la medida tomada.

De hecho, debido a que la invencién emplea un fluido comprimible, una variacion del volumen activo tiende a «diluirse»
cuando se mueve a lo largo del volumen pasivo hasta el medio de deteccion dispuesto dentro del transductor 4.

Por tanto, se descubrié empiricamente que, para obtener una medicion de presion fiable, la relacion entre el volumen
activo y pasivo estara preferiblemente comprendida entre 0,05 y 0,95 y aun mas preferiblemente sera igual a 0,4.

En este caso, los parametros de referencia a, b, ¢ también son una funcion de esta relacién. Del mismo modo, se
descubrié que, para obtener una presion de medicion fiable, es preferible que la relacion entre el volumen activo y la
suma resultante del volumen activo y pasivo esté comprendida entre 0,2 y 2,8, y preferiblemente que sea igual a 0,6.

Incluso en este caso, los parametros de referencia seran también una funcion de la relacion definida en el parrafo
anterior

En la realizacion preferida de la invencion, el modulo de medicion 12 esta configurado para calcular los valores de
presion objetivos a una frecuencia dada, por ejemplo 100 veces por segundo.

En la practica, la unidad de procesamiento 10 muestrea los valores de presion medidos y los registra en un médulo
de memoria 15.

Tales muestras, de las cuales se resta el valor de dicha presion inicial (si se aplica), son procesadas por el médulo de
medicion 12 para obtener un valor medio, por ejemplo, aplicando métodos de medio mdvil u otros tipos de métodos
estadisticos.

Para este fin, el médulo de medicion 12 puede comprender un modulo de medio 121 que puede incluir, por ejemplo,
un filtro de paso bajo; en detalle, el filtro puede ser de tipo IIR (respuesta de impulso infinito).

En una realizacién de la invencion, la unidad de procesamiento 10 comprende un medio de lectura 13 conectado al
modulo de ajuste 11 y configurado para adquirir los parametros de referencia a, b, ¢ de los medios de activacion
externos 2 asociados al dispositivo 3.

En el ejemplo ilustrado en las figuras, los medios de activacion comprenden una tarjeta 2 que incluye, por ejemplo, un
transpondedor RFID, en el que se almacenan los parametros de referencia a, b y c.

En este caso, una tarjeta 2 puede estar disponible acoplada al dispositivo médico respectivo 3, por ejemplo, incluidos
en el mismo envase.

Preferiblemente, los medios de activacion 2 comprenden su propia unidad de memoria 14 que incluye los parametros
de referencia a, b, c.

Cuando se emplea tecnologia RFID, la unidad de memoria 14 mencionada es la que esta comprendida en dicho
transpondedor
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En el caso en el que los medios de activacion 2 incluyen el transpondedor RFID, el medio de lectura 13 es del tipo
adecuado para una lectura sin contacto a radiofrecuencia.

A continuacion, se describe el funcionamiento de la invencién con referencia al caso en el que se usan sondas
anorrectales 3.

El médico abre un envase que incluye una sonda 3 y la tarjeta 2, que esta asociada Unicamente a la primera (se
muestra a modo de ejemplo en la figura 3). Después de eso, el médico conecta la sonda 3 al aparato 1 y coloca la
tarjeta 2 en correspondencia con una zona del probador 1 en la que la unidad de procesamiento 10 puede leer los
parametros de referencia a, b, ¢ registrados en la tarjeta 2. En el caso representado en la figura 2, esta zona esta
definida dentro de una ranura de insercion de la tarjeta 2 que se proporciona en la carcasa del probador 1; sin embargo,
no se trata de una unién primordial.

En este punto, el médico lleva la parte activa 30 de la sonda 3 a dicha presién inicial, para establecer una presion
conocida, que actia como una referencia segura para todas las mediciones manométricas (es decir, como «cero»
convencional, como se explica anteriormente).

De esta manera, para conocer la presién ejercida sobre la sonda 3, sera suficiente con restar el valor conocido de la
presion inicial al del determinado por la invencion.

Obsérvese que el transductor 4 de la invencion se emplea preferiblemente para establecer la presion inicial; de esa
manera, se tiene la certeza de haber llevado la parte activa 30 a la presiéon deseada y la invencién se libera asi, al
menos parcialmente, del cambio de presidn debido a las diferencias de altura de los lugares en los que se realizan los
examenes clinicos. En este punto, el médico introduce la sonda 3 en el ano del paciente y luego realiza las pruebas
manomeétricas.

Como la unidad de procesamiento 10 esta provista de los parametros de referencia a, b, ¢, que son caracteristicos de
esa sonda o modelo de sonda, la unidad de procesamiento 10 puede procesar las sefales de salida procedentes del
transductor 4 y obtener la presidon realmente ejercida sobre la parte activa de la sonda, de modo que se obtienen
resultados objetivos y comparables.

En el momento en el que el médico utilizara un segundo tipo de sonda, tendria disponible una tarjeta 2 (u otro medio
de activacion) que incluiria parametros de valor diferente caracteristicos de ese tipo de dispositivo 3.

Al registrar los nuevos parametros en la unidad de procesamiento 10 de la manera explicada anteriormente, se puede
emplear el mismo aparato 1 y sobre todo obtener resultados comparables a los que se producen al usar el primer tipo
de sonda, obteniéndose asi mediciones manomeétricas objetivas.

La comparacion de los resultados es de enorme importancia para el progreso del conocimiento cientifico de la
patologia y para poder implementar examenes de diagnostico.

La invencion consiste ademas en un método para realizar mediciones manométricas, con particular referencia a
examenes clinicos anorrectales. El método propuesto comprende las siguientes etapas:

- facilitar un dispositivo neumatico 3 provisto de una parte comprimible hueca 30 (es decir, la parte activa mencionada
anteriormente);

- facilitar un transductor de presion 4 que se pueda conectar al dispositivo 3;

- establecer un parametro de referencia que sea una funcion de un volumen interno de dicha parte comprimible 30; y
- procesar las mediciones realizadas por el transductor 4 de acuerdo con los parametros de referencia preestablecidos
a, b, c, con lo cual se calculan los respectivos valores objetivos de presidon que corresponden a la presion ejercida
sobre la parte activa 30.

En la realizacion preferida de la invencion, las mediciones realizadas por el transductor 4 son procesadas de acuerdo
con uno 0 mas parametros que son una funcién de una o mas de las siguientes variables: volumenes internos que se
comunican con el transductor 4 (o con su medio de deteccidn) y la parte activa 30; la presion inicial a la que se lleva
preliminarmente la parte activa 30; las dimensiones y/o las formas del dispositivo 3.

Cabe sefialar que la funcionalidad del sistema de medicion que incluye el aparato 1 descrito anteriormente, en
particular segun la definicion de los médulos funcionales y de memoria ya mencionados, puede corresponder a tantas
acciones como etapas opcionales del método de la invencién.

El método propuesto puede implementarse mediante un programa informatico ejecutado en un sistema de
procesamiento, que puede estar disponible en un medio legible por ordenador.
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REIVINDICACIONES
1. Sistema de medicién que comprende:

un aparato (1) para realizar mediciones manométricas mediante el uso de dispositivos médicos de tipo
neumético; y

al menos un dispositivo médico (3) de tipo neumatico que se puede conectar de forma hidrodinamica a dicho
aparato de medicion (1) y que esta provisto de una parte activa hueca y comprimible (30) y de una trayectoria
hidrodinamica interna que esta adaptada para poner en comunicacion el aparato (1) con una cavidad de la
parte activa (30); en donde el aparato (1) comprende al menos un unidad de procesamiento (10) y al menos
un transductor de presién (4) conectado a dicha unidad (10) y adaptado para conectarse de manera
hidrodinamica al dispositivo neumatico (3); caracterizado por que dicha unidad (10) comprende:

al menos un médulo de ajuste (11) configurado para establecer al menos un parametro de referencia,
siendo dicho parametro de referencia (a, b, ¢) una funcién de al menos caracteristicas de
conformacién y/o de dimension de dicho dispositivo (3); y

al menos un médulo de medicion (12) configurado para procesar las mediciones realizadas por dicho
transductor (4) de acuerdo con los parametros de referencia (a, b, c), que se establecieron para
calcular valores de presion objetivos respectivos;

comprendiendo ademas el sistema, un medio de lectura (13) configurado para adquirir los
parametros de referencia (a, b, ¢) a través de medios de activacion externos (2) asociados
unicamente al dispositivo médico conectado (3) y, comprendiendo dichos medios de activacion una
unidad de memoria (14) en la que se registran dichos parametros de referencia (a, b, c).

2. Sistema segun la reivindicacion anterior, en el que dicho médulo de ajuste (11) esta configurado para establecer al
menos un parametro de referencia (a, b, ¢), que es una funcién de un volumen interno de una parte comprimible (30)
del dispositivo (3).

3. Sistema segun la reivindicacion anterior, en el que dicho médulo de ajuste (11) esta configurado para establecer al
menos un parametro de referencia (a, b, ¢) que es una funcién de volimenes internos que estan en comunicacion con
el transductor (4) y la parte comprimible (30) del dispositivo (3).

4. Sistema segun la reivindicacion 2 y la reivindicacién 3, siendo dicho un parametro de referencia (a, b, ¢) una funcion
de la relacion entre dicho volumen interno de la parte comprimible (30) y dichos voliumenes internos que estan en
comunicacion con el transductor (4) y la parte comprimible (30), en el que dicha relacion esta comprendida entre 0,05
y 0,95y, preferiblemente, es igual a 0,4.

5. Sistema segun la reivindicacion 2 y la reivindicacion 3, en el que dicho parametro de referencia (a, b, c) es una
funcién de la relacion entre un volumen activo definido por el volumen interno de la parte comprimible (30) y la suma
resultante de un volumen activo y un volumen pasivo, este ultimo definido por dichos volimenes comunicantes
internos, en el que dicha relacion esta comprendida entre 0,2 y 2,8 y, preferiblemente, es igual a 0,6.

6. Sistema segun al menos una de las reivindicaciones 2 a 5, en el que el médulo de ajuste (11) esta configurado para
establecer al menos un parametro de referencia (a, b, ¢) que es una funcion de una presion inicial a la que se lleva
preliminarmente la parte comprimible (30).

7. Sistema segun la reivindicacion anterior, que comprende un medio de compresion dispuesto para colocarlo en
comunicacion con el dispositivo (3).

8. Sistema de acuerdo con al menos cualquiera de las reivindicaciones anteriores, en el que el médulo de ajuste (11)
esta configurado para establecer al menos un parametro de referencia (a, b, c) que es una funcion de las dimensiones
y/o formas internas y/o externas del dispositivo (3).

9. Sistema segun al menos cualquiera de las reivindicaciones anteriores, en el que dicho médulo de medicién (12)
esta configurado para aplicar a las mediciones realizadas por el transductor (4) una férmula polinémica que tiene como
coeficientes dichos parametros de referencia establecidos (a, b, c).

10. Sistema segun la reivindicacion anterior, en el que dicha férmula polinémica es una férmula polinébmica de segundo
grado con tres coeficientes (a, b, c).

11. Sistema segun al menos una de las reivindicaciones anteriores, en el que dicha parte activa (30) presenta un
volumen interno variable, mientras que dicha trayectoria presenta un volumen interno que es sustancialmente
constante.

12. Sistema segun al menos una de las reivindicaciones anteriores, en el que dicha parte activa (30) es inflable.
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13. Sistema segun una de las reivindicaciones anteriores, en el que el dispositivo (3) y los medios de activacion se
incluyen preliminarmente en el mismo envase.

14. Método para realizar mediciones manométricas mediante el uso de dispositivos médicos de tipo neumético, que
comprende las siguientes etapas:

- proporcionar al menos un dispositivo neumatico (3) que tenga al menos una parte comprimible hueca (30)
- proporcionar un aparato 1 hecho para realizar mediciones manométricas mediante el uso de dispositivos
médicos de tipo neumatico y que incluya al menos un transductor (4) de presion (4) que se pueda conectar a
dicho dispositivo (3);

- proporcionar medios de activacién (2) asociados Unicamente con dicho dispositivo (3) y que comprendan
una unidad de memoria (14) que incluya parametros de referencia (a, b, c);

- leer los parametros de referencia (a, b, c) usando un medio de lectura (13);

- establecer al menos un parametro de referencia (a, b, c), que sea una funcién de un volumen interno de
dicha parte comprimible (30); y

- procesar las mediciones realizadas por dicho transductor (4), de acuerdo con dichos parametros de
referencia establecidos (a, b, ¢), para calcular asi valores de presion objetivos respectivos correspondientes
a la presion ejercida sobre dicha parte comprimible (30) del dispositivo (3).

15. Método segun la reivindicacion anterior, en el que las mediciones realizadas por el transductor (4) se procesan de
acuerdo con uno o mas parametros de referencia (a, b, ¢), que son una funcidon de una o mas de las siguientes
cantidades: volimenes internos que se comunican con el transductor (4) y la parte comprimible (30) del dispositivo
(3); una presion inicial a la que se lleva preliminarmente dicha parte comprimible (30) del dispositivo (3); dimensiones
y/o formas internas y/o externas del dispositivo (3).

16. Programa informatico que puede realizar el método segun la reivindicacion 14 o la reivindicacién 15 mientras se
ejecuta en una unidad de procesamiento (10) de un sistema segun a las reivindicaciones 1 a 14.
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