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Apresentagao

Ola! Seja muito bem-vindo a sexta aula do curso!

Na aula de hoje vocé conhecerd a incerteza de medicdo, descobrird o que é e para que serve. Veremos, ainda
o conceito de Erro de Medicdo, entendendo as diferentes metodologias de medicdo, com as caracteristicas

relacionadas a forma de medir de cada equipamento.

Bons estudos!
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1. Incerteza de medicao...

Metrologia, conforme definido no item 2.2 do Vocabulério Internacional de Metrologia® — Conceitos

Fundamentais e Gerais e Termos Associados, é a “ciéncia da medi¢do e suas aplicagées”. O VIM complementa
a definicdo com uma nota: “A metrologia engloba todos os aspectos tedricos e praticos da medicéo, qualquer

que seja a incerteza da medigcdo e o campo de aplicacdo”.

cumento, amplamente utilizado na metrologia, define os conceitos fundamentais da area. O
lario Internacional de Metrologia, tambhém conhecido como VIM, foi adotado no Brasil pela Portaria
(Instituto Nacional de Metrologia, Qualidade e Tecnologia) n.°232, de 08 de maio de 2012,

cabuldrio surgiu na segunda metade do século XX com o objetivo harmonizar internacionalmente as
ogias e definicdes utilizadas nos campos da metrologia.

Podemos observar, entdo, ser primordial o conhecimento tedrico dos conceitos e das técnicas de medicdo,
além da percepcdo das grandezas que influenciam o processo da medicdo para obtermos resultados praticos
consistentes. Considerando que os resultados das medicdes sdo influenciados por diferentes fatores

precisamos, dessa forma, estimar a incerteza da medi¢do que esta associada aos requisitos de uso.

Com o conhecimento e utilizagdo dos conceitos da Metrologia podemos descobrir muitas coisas que utilizamos
em nosso cotidiano, como, por exemplo: 0 nosso peso, a nossa altura, qual a distancia de nossa casa até a
escola, quanto tempo demoramos no banho, e até quanto de dgua gastamos. Podemos até fazer estimativa
de coisas maiores como: o tamanho da Terra, a idade do Sol, a distancia até a estrela mais proxima e o tempo

gue a viagem levaria.

No entanto, quando queremos ser rigorosos em Metrologia, devemos levar em consideracdo um fato
importantissimo que pouca gente sabe sobre as medicGes que realizamos em nosso dia-a-dia: mesmo que

estejam exatas todas elas apresentam uma ddvida em seu resultado!

Isso mesmo, todas as medidas que fazemos contém uma duvida que nds, muitas vezes, acabamos deixando

de lado.
Quer ver? Entdo vamos fazer uma experiéncia:
Imagine que vocé resolva medir a altura de uma criancga...

Entdo vocé a leva até uma parede e marca com um risco o que

considera ser a altura dela.

Ok! Supondo que vocé foi perfeito na hora da marcacdo, podemos

assumir que a distancia do chdo até o risco na parede representa a
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real altura da crianca.

Certo, agora precisamos medir essa distancia. Entdo, como toda medi¢do precisa apresentar uma unidade de

medida, vamos utilizar a unidade internacional mais amplamente conhecida para esse fim, o metro (m).
Agora vamos escolher algum instrumento de medicdo, que megca em metros e seja adequado para Nosso caso.
Pensou em algum?

Que tal uma trena? As trenas medem comprimentos de, em média, até 5 metros e, como a altura dela ndo vai

ultrapassar esse valor, podemos utiliza-la.
Entdo vocé realiza a medicdo...

Vamos supor que encontramos aqui, o valor de 0,97 m, ou seja,

noventa e sete centimetros.
Mas... Vamos olhar mais de perto?

Se vocé olhar bem de perto, verd que o risco na parede ndo bate
exatamente em 0,97 m. Ele estd, na verdade, um pouco acima.

Entdo, nesse caso, podemos concluir que 0,97 m ndo é o valor

exato da altura dela.

Se medirmos com uma régua com graduacdo milimétrica,

veremos que o valor medido seria de 0,973 m, ou seja, novecentos e setenta e trés milimetros.

Sé que, se olharmos ainda mais de perto, vamos notar que a
marcagdo ndo estd precisamente sobre o valor 0,973 m, mas

simentreo 0,973 me 0,974 m.

Percebeu como ndo é imediato determinar com certeza uma

medida que, aparentemente, parecia muito simples?

Imagine entdo se féssemos medir uma forma bidimensional

como a area do seu quarto, ou ainda, uma forma tridimensional,

como um cubo, por exemplo...

Certamente precisariamos fazer varias medicOes, e cada uma delas traria uma incerteza consigo, nos

obrigando avaliar adequadamente os dados coletados para estimar sua real dimensao.

Imagine, entdo, se vocé quisesse saber o volume de uma esfera metalica...

O\lhz
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Se vocé lembrar da férmula utilizada para determinar o volume de uma esfera, verd que ela depende do
tamanho do raio, que é a distancia do centro da esfera a

qualquer ponto da extremidade.
. . . 4
A féormula é a seguinte: V= gnR3

Onde R é o raio da esfera, ou seja, a metade do seu diametro...

Suponha, agora, que vocé tenha um paquimetro digital com

infinitas casas decimais. Entdo vocé deve estar pensando: “Ah!

Agora sim eu posso determinar facilmente o didmetro real da
esfera”. Mas quantas medicBes fazer para ter certeza do

resultado?

Vamos comecar com duas.

Vejamos:
Medigdo Valor (mm)
1 62,001872...
2 62,001967...

Opa! Deu diferencga... E agora? Qual valor é o correto?
Bom, vamos fazer mais trés medicGes, para ver se um desses valores é o certo?

Vejamos:

Medigdo Valor (mm)
1 62,001872...
2 62,001967...
3 62,001890...
4 62,001789...
5 62,002012...

Nossa, nenhum valor se repetiu...

Entdo vamos exagerar, fazendo 100 medicGes:
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Medigdo Valor (mm)

1 62,001872...
2 62,001967...
3 62,001890...
4 62,001789...
5 62,002012...
6 62,001823...
7 62,001369...
8 62,002001...
9 62,001543...
10 62,001478...
100 62,001902...

Note que, por mais que os valores sejam semelhantes, eles dificilmente serdo iguais.

Agora veja o que acontece, com os valores, quando realizamos as mesmas medicGes, sé que em uma

temperatura 10 °C inferior:

Medicdo Valor (mm)
1 61,980614...
2 61,9807089...
3 61,980632...
4 61,980531...
5 61,980754...
6 61,980565...
7 61,980111...
8 61,980742...
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9 61,980282...

10 61,980212...

100 61,980644...

E exatamente isso que vocé estd pensando, todos os valores mudaram para menos devido a variacdo na

temperatura, ou seja, parece que a esfera encolheul!

Entdo, se vocé medir a mesma esfera em diferentes condicdes ambientais (temperatura, pressdo atmosférica,

umidade relativa do ar, etc), vocé terd diferentes valores para o diametro da esfera...

Lembre-se de que ja haviamos mencionado sobre as grandezas que influenciam o processo da medicdo, para

obtermos resultados praticos consistentes. A influéncia da temperatura foi uma delas, no exemplo anterior.

Vamos verificar, mais a frente nesse curso, que a média das medicdes é o parametro estatistico que mais se

aproxima do valor real.

A Metrologia considera que nenhuma medicdo sera isenta de dlvida. Hoje sabemos que toda medicdo carrega

consigo certo grau de desconhecimento, ou seja, uma “incerteza de medicdo”.
Bom, vamos voltar ao caso da medicdo da altura.

Com a régua milimétrica conseguimos encontrar, em nossa medicao,
um valor aproximado de 0,973 m. Mas, na verdade, sabemos que o valor

real estd contido no intervalo entre 0,9730 m e 0,9740 m...

Entdo, como ndo temos em maos um instrumento com uma graduacdo

de leitura melhor, podemos escrever o resultado de nossa medigao
como sendo o seguinte: Altura = 0,9735 m, que é o valor médio do

intervalo 0,9730 m e 0,9740 m.

No estagio atual, por falta de informacdo, vamos considerar o valor de 0,0005 m como sendo a incerteza da

nossa medicado.
Veja:

Se subtrairmos a incerteza encontrada do valor nominal, encontraremos o valor minimo do intervalo de

possiveis valores.
Observe:0,9735 m - 0,0005 m que é igual 20,9730 m

Se a somarmos a incerteza ao valor nominal, encontraremos o valor maximo do intervalo de possiveis valores,

ou seja:

@9?
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0,9735 m + 0,0005 m que é igual a 0,9740 m.

Mas 0,9735 m é o valor médio do intervalo.

Portanto, a incerteza de medicdo avalia quanto uma medicdo
pode variar, ou em outras palavras, ela indica o grau de

desconhecimento acerca do resultado da medigdo.

Todas as medi¢des que fazemos cotidianamente podem ter

sua incerteza estimada, e quanto mais rigorosos quisermos
ser em Metrologia, mais profundamente devemos conhecer

as variaveis que afetam a medicdo, gerando assim sua incerteza.

Vocé deve estar achando bastante interessante o que apresentamos, nao é?

Vamos te ajudar a entender melhor tudo isso. A partir de agora, mostraremos o0 passo a passo e vocé vai
aprender a identificar os fatores que influenciam as medicBes, a avaliar sua contribuicdo para a incerteza e
aprenderd a estimar a incerteza das medicdes, além de descobrir como a incerteza pode ser minimizada

através de certos cuidados.

Vamos 13?

O que é incerteza de medicdo?

Segundo o item 2.26 do Vocabuldrio Internacional de Metrologia, Incerteza de Medicdo é o “Par@metro ndo

negativo que caracteriza a dispersdo dos valores atribuidos a um mensurando, com base nas informagoes

utilizadas”.

A incerteza de medicdo é um parametro que expressa quantitativamente a variabilidade do resultado da

medic¢do. E como dissemos: Ndo existem medidas sem incerteza de medicdo!

Quando realizamos uma medicdo o resultado final sempre apresentard uma incerteza associada. O que se

busca, na realidade, é estimar da melhor forma possivel tanto o valor da medida quanto o de sua incerteza.

Atencdo: A incerteza de medi¢do nunca serd eliminada, uma vez que o préprio valor convencional de uma
grandeza também é estimado. Na pratica usa-se o valor do padrao de medi¢do como o valor convencional de

uma grandeza.

Aplicando-se a metodologia adequada é possivel definir um limite dentro do qual o valor de uma medicdo se
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http://www.inmetro.gov.br/inovacao/publicacoes/vim_2012.pdf

situa com um dado nivel de probabilidade.

No exemplo que vimos na animacdo, no qual medimos uma esfera metélica com um paquimetro digital com
infinitas casas decimais, vocé pode perceber que toda vez que medimos o diametro da esfera em uma posicado
diferente, o valor mostrado no paquimetro também é sempre diferente, mesmo que nas ultimas casas

decimais.

Observe novamente:

Na medicdo 1 encontramos o valor de 62,001872...mm
Na medicdo 2 encontramos o valor de 62,001967...mm
Na medicdo 3 encontramos o valor de 62,001890...mm
Na medicdo 4 encontramos o valor de 62,001789...mm
Na medicdo 5 encontramos o valor de 62,002012...mm
Na medicdo 6 encontramos o valor de 62,001823...mm

Continuamos medindo e...

AN N N N D N NN

Na medicdo 100 encontramos o valor de 62,001902...mm

Isso pode significar que a esfera ndo é perfeitamente uniforme e ndo tem um diametro igual nos diferentes
eixos. Se por um lado vocé percebe que os valores estdo sempre proximos a 62 mm, vocé ndo tem como ter
certeza do valor exato. Portanto, concluimos que existe certo grau de desconhecimento acerca do diametro

da esfera e a esse grau de desconhecimento, damos o nome de incerteza de medicdo.

2. Erros de medigao

Vocé ja deve ter percebido, desde nossa primeira aula,
como € complexo realizar uma medicdo com

confiabilidade.

Na verdade, mesmo que o operador seja experiente, 0

equipamento esteja calibrado e as condicdes

ambientais estejam controladas, ou seja, mesmo que
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todos os cuidados possiveis sejam tomados, ainda
assim, qualquer medicdo realizada terd uma incerteza
de medicdo associada a ela. Em outras palavras, é impossivel fugir da incerteza de medicdo, mas é possivel

corrigir o erro!
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Assim, a investigacdo sobre os erros envolvidos no processo de medicdo é fundamental.

O processo de calibracdo permite a identificacdo dos erros de medicdo e das incertezas existentes.

m 2.39 do VIM, Calibragéo é a “Operagdo que estabelece, sob condi¢cées especificadas,
relagdo entre os valores e as incertezas de medi¢éGo fornecidos por padrées e
ntes com as incertezas associadas; numa segunda etapa, utiliza esta informagdo para est
ndo a obtengdo dum resultado de medigcdo a partir duma indicagdo”.

alavras, a calibragdo é o conjunto de operagdes que estabelece, sob condigcées especificad
lores indicados no processo de medigéo e os valores correspondentes das grandezas estab

ndo confundirmos calibragdo com ajuste. Quando calibramos um equipamento ndo si
edir correto” apds a calibragdo. O que podemos afirmar é que seus erros e a sua il

js, a calibragdo é realizada por meio de um processo que compara os valore
m valores de um padrdo.

Ainda nessa aula, veremos como rastrear as fontes de erro, mas por enguanto, vamos relembrar a definicdo
de erro de medicdo que vimos na aula 2:

De acordo com o item 2.16 do Vocabulério Internacional de Metrologia - VIM, a definicdo de erro de medigdo
é: “Diferenca entre o valor medido duma grandeza e um valor de referéncia”.

s
a

E=X_VR

Onde E é o valor absoluto do erro, X ¢ o valor indicado no
instrumento e Vg é o valor de referéncia.

2.1. Erro Sistematico e Tendéncia Instrumental

Vimos também na aula 2, as definicdes de Erro Sistematico e Tendéncia Instrumental.

Vamos relembrar?

N 11
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De acordo com o item 2.17 do VIM, o erro sistematico é a “Componente do
erro de medicto que, em medicOes repetidas, permanece constante ou varia

de maneira previsivel”.

Quando o erro adota um comportamento previsivel e repetitivo, ele é

chamado de erro sistematico.

Mas, quando trabalhamos com a média dos valores medidos num ponto, af

temos o conceito de Tendéncia Instrumental.

De acordo com o item 4.20 do VIM, tendéncia instrumental é a diferenca entre a média de repetidas

indicacdes e um valor de referéncia.

Onde T é a tendéncia, X é a média de um numero finito de medicdes, e V, é o valor de referéncia para o

mensurando.

Importante: O valor encontrado, tanto para o erro de medigdo como para a tendéncia instrumental, pode ser

somado ou subtraido do valor medido. Essa operacdo é chamada de corregao.

com o item 2.53 do VIM, correcdo é: “Compensagdo de um efeito sistematico es
igual a tendéncia com sinal trocado, e deve ser somada ao valor das indicagées
0 efeito sistemadtico.

Agora vamos ao préximo tipo de erro:

2.2. Erro fiducial

Muitas vezes ndo é conveniente usar diretamente o valor absoluto do erro de medicdo.

Exemplo: 0,1 m de erro em 20 m correspondem a 0,5% de erro de medicdo; 0,1 m de erro em 2 m

correspondem a 5% de erro de medicdo e; 0,1 m de erro em 0,2 m correspondem a 50% de erro de medigdo.

O erro fiducial é um percentual de um valor de referéncia, também chamado de valor fiducial. Na grande

@ \IB
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maioria das situa¢des os valores fiduciais sdo estabelecidos em relagdo a amplitude da indicagdo de medigdo

(exemplo de mandmetros e voltimetros), mas é possivel encontrar instrumentos cujo erro fiducial é calculado

considerando o valor da leitura como o valor de referéncia.

O erro fiducial é calculado da seguinte forma:

E

fiducial — W

E

Onde,
E = erro de medicdo

V; = valor de referéncia

A Amplitude de medicdo é definida no item 4.5 do VIM da seguinte maneira:
Valor absoluto da diferenca entre os valores extremos de um intervalo nominal de indicagées.

NOTA: A amplitude de medicio é algumas vezes denominada, em inglés, span of a nominal interval e, em
francés, o termo intervalle de mesure é, por vezes, impropriamente empregado. No Brasil, o termo “intervalo

de medi¢do” é, por vezes, erradamente utilizado no lugar de amplitude de medicdo.

Observe o exemplo a seguir

Considere um manometro, cuja a faixa de medicdo é de 0,0 bar a 40,0 bar.

Suponha que seu erro de medi¢do no ponto 30,0 bar é de 0,2 bar.

Qual o erro fiducial deste mandémetro no ponto 30,0 bar?

Como o erro fiducial é a relacdo entre o erro de medicdo e a amplitude de medig¢do do instrumento, temos:
=  Erro de medicdo no ponto 30,0 bar =0,2 bar

= Amplitude medicdo do mandémetro em questdo = (40,0 — 0,0) = 40,0 bar.

E 02
Efiauciar = 7 = 75 = 0,005

Devemos dar o resultado do erro fiducial em porcentagem. Logo, teremos:
E=0,5%

A'interpretagdo deste resultado é a seguinte: No ponto 30,0 bar o manémetro erra em 0,5 % em relagdo a sua

amplitude de medicao.

e "3
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2.3. Erro de Histerese

O erro de histerese de um instrumento de medicdo representa a maior diferenca entre os valores na carga,
efetuado quando da aplicacdo de um sinal crescente em valor, e na descarga, efetuado quando da aplica¢do

de um sinal decrescente em valor.
Veja o exemplo.

Exemplo: Calibracdo de um mandmetro, aplicando presséo (carga) e aliviando a pressdo (descarga).

Indicacdo do Instrumento | Indicacdo do Instrumento

na carga (bar) na descarga (bar)
0 0
11 10
19 19
30 30
39 41
49 50
60 60

Percebemos que nos pontos de 10 bar, 40 bar e 50 bar existe uma diferenca entre os valores na carga e na
descarga, a saber:

e 1 barparaospontosde 10 bar e 50 bar e

e 2 bar para o ponto de 40 bar

Neste caso, adotaremos como erro de histerese do manémetro o maior valor, 2 bar.

O fenébmeno da histerese é bastante tipico em instrumentos mecanicos, tendo as folgas e deformacdes

associadas ao atrito como as principais fontes de erro. Instrumentos que podem apresentar histerese sdo

balancgas, dinamdmetros, reldgio comparador, manémetros, entre outros.

2.4. Erro maximo admissivel

Segundo o item 4.26 do VIM, o erro maximo admissivel é o “valor extremo do erro de medicdo, com respeito

- ‘“?
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a um valor de referéncia conhecido, aceito por especificagbes ou regulamentos para uma dada medigdo,

instrumento de medicdo ou sistema de medigdo.”

NOTA 1 Usualmente, no Brasil, o termo “erros mdximos admissiveis”, “erros mdximos permissiveis”, “erros

mdximos tolerados” ou “limites de erro” sdo utilizados onde hd dois valores extremos.

NOTA 2 O termo “tolerdncia” ndo deve ser utilizado para designar erro mdximo admissivel

A norma brasileira ABNT NBR 14105-1:2013 — Medidores de pressdo, por exemplo, estabelece os seguintes

erros maximos admissiveis para mandmetros tipo Bourbon em fungdo da sua classe, sdo:
] Classe A4, erro maximo de 0,10%;
] Classe A3, erro maximo de 0,25%;
L] Classe A2, erro méximo de 0,50%;

L] Classe A1, erro maximo de 1,0%.

Vamos exemplificar!

Devemos calibrar um manometro da Classe A2 e escala de O bar a 60 bar. Qual o erro maximo admissivel

para esse instrumento?

Manbémetro analdgico.

Fonte: Foto cedida do Livro Metrologia e Incerteza de Medigéo — Conceitos e Aplicagées

Resposta: pela norma ABNT NBR 14105-1, a Classe A2 admite um erro maximo de 0,5%. Considerando a
amplitude de medicdo do mandmetro da figura como sendo A = 60 bar e calculando 0,5% desse valor,

encontraremos 0,3 bar.

Ou seja, se durante a calibracdo encontrarmos, para qualquer ponto da escala, um erro de medi¢cdo maior que

0,3 bar esse instrumento deverd ser retirado de uso, pois ndo atende os requisitos normativos.
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3. Métodos de medigao:

Para realizarmos as medicGes, precisamos realizar determinadas operac¢des. Tais operacdes sdo conhecidas

como “métodos de medi¢do”.

Segundo o item 2.5 do VIM, método de medicdo é: “Descrigéio genérica duma organiza¢do légica de operagoes

utilizadas na realiza¢cdo duma medi¢Go”.

NOTA Os métodos de medicGo podem ser qualificados de vdrios modos, como:
- método de medigdo por substituigdo,

- método de medigdo diferencial, e

- método de medicdo “de zero”;

ou

- método de medigdo direto, e

- método de medigdo indireto.

Abaixo, definimos os diversos tipos de medicdo com base na norma internacional IEC' 60050-300:2001, sec3o

311-02 MedicOes elétricas e eletronicas - Termos gerais relacionados a medicées:

Método de medi¢do no qual o valor de um mensurando é obtido diretamente, sem a necessidade de calculos
suplementares com base em uma relagdo funcional entre o mensurando e outras quantidades realmente

medidas

MedicBes diretas sdo aquelas nas quais o valor é obtido diretamente por meio da leitura dos instrumentos,

como, por exemplo: comprimento medido com uma trena.

Método de medicdo no qual o valor de uma quantidade é obtido a partir de medicGes feitas por métodos

diretos de medicdo de outras quantidades ligadas ao mensurando por um relacionamento conhecido

MedicBes indiretas sdao aquelas nas quais o valor medido é obtido por meio de medicGes diretas realizadas
pelos instrumentos, mas correlacionadas com o valor que estamos pretendendo obter. Por exemplo, por meio

da medicdo da densidade de um corpo, medindo diretamente a sua massa (m) e seu volume (V). Apds isso,

1 Fundada em 1906, a IEC (Comisséo Eletrotécnica Internacional) é a organizacdo lider mundial para a preparacéo e publicagio de
Normas Internacionais para todas as tecnologias elétricas, eletrénicas e relacionadas. https://www.iec.ch/
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MEDIQAO DIRETA E INDIRETA  (frentes A p02: D p.101)

MEDICAO DE MASSA

MEDIGAO DIRETA
(medida diretamente)

MEDICAO DE VOLUME A

MEDIGAO INDIRETA

(calculada) DENSI =

VOLUME

Método de medicdo de comparacdo, com base na comparacdo do mensurando com uma quantidade do
mesmo tipo com um valor conhecido apenas ligeiramente diferente daquele do mensurando, e medindo a

diferenca algébrica entre os valores dessas duas quantidades

MedicOes realizadas por este método sdo caracterizadas pela comparagcdo entre o valor obtido em uma
medicdo em relacdo ao resultado antes encontrado em outro instrumento de medicdo. O resultado
corresponde a diferenca entre as medic¢des realizadas. Por exemplo, ao se calibrar um bloco padrado por meio
de um dispositivo comparador que foi zerado medindo-se outro bloco-padrdo. A diferenca entre os blocos

serd o erro de indicacado.

MEDICAO DIFERENCIAL

RELOGIO
COMPARADOR

COLUNA
d

PADRAO

@ ‘“?
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Tais medicGes sdo caracterizadas pela substituicdo do mensurando por algo que tenha uma quantidade
equivalente, sendo o efeito na medicdo comparavel. Em outras palavras, a grandeza a ser medida é substituida
por uma grandeza da mesma natureza, de valor conhecido, escolhida de maneira a que os efeitos no

dispositivo indicador (instrumento de medicdo) produzam o mesmo efeito.

Exemplo: Método de substituicdo para medicdo da resisténcia RX

Neste caso, a resisténcia RS deve ser variada até que o amperimetro indique um valor de intensidade de

corrente igual ao obtido quando o comutador esta ligado a resisténcia a medir, RX.

7N
B

Vo= Rx § RS/§/'

A = Amperimetro

V, = Fonte de tensao

R, = Resisténsia a medir
R, = Resisténcia variavel

4. Medicdes e suas caracteristicas

As medicOes que realizamos podem ser descritas conforme as caracteristicas dos instrumentos empregados
em seus processos. Tais instrumentos (instrumentos de medi¢do, dispositivos de medicdo, transdutores de
medicdo, sistemas de medi¢cdo, bem como medidas materializadas ou materiais de referéncia) possuem

caracteristicas de medicdo que definem a forma de seu uso.
Até agora, vimos alguns termos importantes que caracterizam os sistemas de medicdo, tais como:

Erro de medigdo; Erro fiducial; amplitude de medicao; deriva instrumental; exatidao; erro maximo admissivel,

tendéncia instrumental, entre outros.

Veremos, a seguir, algumas outras caracteristicas associadas a sistemas de medicdo, definidas pelo VIM.
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Conjunto de valores compreendidos entre duas indicacGes extremas arredondadas ou aproximadas, obtido
com um posicionamento particular dos comandos dum instrumento de medicGo ou sistema de medicdo e

utilizado para designar este posicionamento.

NOTA 1 Um intervalo nominal de indicagGes é geralmente expresso em termos de seu menor e maior valor, por

exemplo “100 V a 200 V”.
NOTA 2 Em alguns dominios, o termo inglés é “nominal range” e o adotado no Brasil é “faixa nominal”.

Exemplos:
Termometro clinico: intervalo de indicacdo entre (35 a 42) °C

Manbdmetro com intervalo de indicacdo entre (0 a 100) bar.

Valor arredondado ou aproximado duma grandeza caracteristica dum instrumento de medigdo ou dum sistema

de medi¢do, o qual serve de guia para sua utilizagGo apropriada.
Exemplo 1 O valor 100 Q marcado numa resisténcia-padrdo.
Exemplo 2 O valor 1000 mL marcado num frasco ou baldo volumétrico que possui um traco unico.

Exemplo 3 O valor 0,1 mol/L da concentragdo em quantidade de substdncia duma solugdo de dcido cloridrico,

HCl.

EXEMPLO 4 O valor - 20 °C de temperatura Celsius mdxima para armazenamento.

Conjunto de valores de grandezas da mesma natureza que pode ser medido por um dado
instrumento de medicdo ou sistema de medi¢cGo com incerteza de medigdo instrumental especificada, sob

condigdes determinadas.

NOTA 1 Em alguns dominios, o termo inglés é "measuring range" ou "measurement range". O termo francés
"étendue de mesure" €, por vezes, impropriamente empregado. No Brasil, o termo adotado para "intervalo" é
"faixa". Em Portugal, o termo "gama", adjetivado de "de medicGo", "de operacGo", ou "de trabalho”, era por
vezes utilizado seja com sentido de amplitude de medicéo, seja como intervalo de medigdo.
Y |
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NOTA 2 O limite inferior dum intervalo de medigcdo ndo deve ser confundido com limite de detecgdo.

Ointervalo de medicdo é menor, ou no maximo igual, ao intervalo de indicacdo, e pode ser obtido nos manuais,

nas normas técnicas ou em relatérios de calibragdo.

Exemplo: Um multimetro digital que mede a tensdo elétrica alternada em um intervalo de indicacdo de
(0 a 700) V, porém, esse intervalo estd subdividido nos seguintes intervalos de medicdo:

(02 200) mV; (0a2)V; (0a20)V; (0a200)V; (0a700) V.

Condigdo de funcionamento que deve ser cumprida durante uma medicGo para que um instrumento de

medi¢cdo ou um sistema de medicdo funcione como projetado.

NOTA As condigbes estipuladas de funcionamento geralmente especificam os intervalos de valores para a

grandeza medida e para as grandezas de influéncia.

Condigdo extrema de funcionamento que um instrumento de medigdo ou sistema de medigGo deve suportar
sem danos e sem degradacdo das suas propriedades metroldégicas especificadas quando, subsequentemente,

é operado nas suas condicdes estipuladas de funcionamento.

NOTA 1 As condigles limites de funcionamento podem diferir para armazenamento, transporte e

funcionamento.

NOTA 2 As condigbes limites de funcionamento podem compreender valores limites para a grandeza medida

e para as grandezas de influéncia.

Condigdo de funcionamento prescrita para avaliar o desempenho dum instrumento de medi¢Go ou dum

sistema de medicdo ou para comparar resultados de medicdo.

NOTA 1 As condigbes de funcionamento de referéncia especificam os intervalos de valores do mensurando e

das grandezas de influéncia.
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3 i 06 - Sistemas de Medicao

NOTA 2 Na IEC 60050-300, item 311-06-02, o termo “reference condition” refere-se a uma condicdo de

funcionamento na qual a incerteza de medi¢do instrumental especificada é a menor possivel.

g) Sensibilidade dum sistema de medicdo - i-em 4.12 VIM

Quociente entre a variagdo duma indicagdo dum sistema de medigdo e a variagdo correspondente do valor da

grandeza medida.
NOTA 1 A sensibilidade dum sistema de medigéo pode depender do valor da grandeza medida.

NOTA 2 A variac¢do do valor da grandeza medida deve ser grande quando comparada a resolucgdo.

h) Resolucdo dum dispositivo mostrador — item 4.15 VIM
Menor diferenga entre indicagGes mostradas que pode ser significativamente percebida.
Nos sistemas com mostradores analdgicos, a resolucdo de leitura deverad ser avaliada pelo operador.

Vejamos o exemplo do manémetro da figura abaixo.

Figura 2: Manémetro analdgico.

Fonte: Foto cedida do Livro Metrologia e Incerteza de Medigcédo — Conceitos e Aplicagdes

A menor divisdo deste manémetro é de 1 kgf/cm?. Como a resolucdo de leitura é a menor diferenca entre as
indicacbes mostradas que pode ser significativamente percebida, temos que, quando o ponteiro estiver entre

dois tragos consecutivos, poderemos perceber essa variacdo. Assim, para nos, a resolucdo de leitura serd de
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0,5 kgf/cm?.

Vocé conseguiria perceber variacdo do ponteiro em 1/4 ou 1/5 da menor divisdo?

Acredito que a resposta seja nao!

Importante!

1. Ndo devemos supor que a resolucdo de leitura seja menor do que de fato é. Para uma escolha adequada
nado podemos ignorar a sensibilidade do instrumento.

2. A resolucdo sera sempre a menor diferenca entre indicacdes que pode ser significativamente percebida, e
nunca sera menor que a sensibilidade do instrumento.

3. A resolucdo num dispositivo mostrador digital sera a menor variacdo desse mostrador, ou seja, seu

incremento digital.

Intervalo médximo no qual o valor duma grandeza medida pode ser variado em ambas as dire¢Ges sem produzir

uma mudanca detectdvel na indica¢@o correspondente.

NOTA A zona morta pode depender da taxa de variagdo.

Propriedade dum instrumento de medi¢do segundo a qual este mantém as suas propriedades metrolégicas

constantes ao longo do tempo.

NOTA A estabilidade pode ser expressa quantitativamente de diversas maneiras.

EXEMPLO 1 Pela duragdo dum intervalo de tempo ao longo do qual uma propriedade metroldgica varia numa

dada quantidade.

EXEMPLO 2 Pela variagao duma propriedade ao longo dum dado intervalo de tempo.

Varia¢do da indicagdo ao longo do tempo, continua ou incremental, devida a variagbes nas propriedades

metroldgicas dum instrumento de medicao.

T )
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NOTA A deriva instrumental ndo esta relacionada a uma variagdo na grandeza medida, nem a uma variagdo

de qualquer grandeza de influéncia identificada.

E muito comum, ao longo do tempo, um instrumento de medicdo variar suas propriedades metrolégicas, como
a incerteza de medicdo e o erro de medicdo. Por este motivo, devemos verificar a periodicidade dessas
variacdes e realizar calibracdes nos instrumentos de medicdo em intervalos menores que a sua deriva

instrumental.

Para verificar a estabilidade de um instrumento de medi¢do analisamos seu certificado de calibracdo ao longo
de duas ou mais calibracGes consecutivas. Guardamos os certificados de calibracdo de um periodo para outro

(geralmente de ano em ano) e comparamos as suas incertezas, tendéncias e erros de medicao.

Erro de medigdo dum instrumento de medicdo ou dum sistema de medigdo num valor medido especificado.

Erro no ponto de controle quando o valor medido especificado é zero.

NOTA Nao deve confundir-se “erro no zero” com a auséncia de erro de medicgdao.

Condigdo de medicdo num conjunto de condigdes, as quais incluem o mesmo procedimento de medi¢cdo, os
mesmos operadores, 0 mesmo sistema de medicdo, as mesmas condi¢cGes de operagdo e o mesmo local, assim

como medigOes repetidas no mesmo objeto ou em objetos similares durante um curto periodo de tempo.

Precisdo de medigdo sob um conjunto de condi¢cGes de repetibilidade

Por hoje é sé pessoal!

Na préxima aula vamos estudaremos os Sistemas de Calibragdo!

o *3
?'eti‘olngia 23

'



