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RESUMO zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA

0 objetivo da dissertacao e o desenvolvimento de um sistema que seja capaz de medir a 

densidade do fluxo respiratorio e o sentido, utilizando sensores a fio quente. A medida do 

fluxo e do seu sentido e de fundamental importancia na earacterizaeao do sistema 

respiratorio. Com o fluxo e a pressao e possivel determinar algumas caracteristicas do 

sistema respiratorio, que possibilitam ao medico um diagnostico mais exato de algumas 

patologias. Para testes e medicSes do fluxo foi utilizado um sistema para gerar uma pressao 

senoidal que e utilizado na Tecnica de Oscilacxtes Forcadas (TOF). O sistema utiliza uma 

pressao senoidal de frequencia e amplitude constantes, que foram medidos utilizando um 

pneumotacometro, um sensor de platina, e um sensor de pressao. Apos varios testes foi 

verificado que e possivel determinar a velocidade do fluxo com um unieo sensor de platina. 

Mas com apenas um sensor nao e possivel determinar o sentido desse fluxo. Para medicao 

do sentido do fluxo utilizou-se dois sensores, tendo entre eles um gerador de calor 

(resistencia), com isto foi possivel observar que os sinais de saida dos anemometros se 

diferenciavam em um semiciclo do fluxo, um sensor de platina recebia calor no semiciclo 

positivo do fluxo e o outro no semiciclo negativo. Verificou-se que ao receber calor os 

sensores de platina tinham suas amplitudes variadas, e desta forma foi possivel determinar 

qual o sentido do fluxo respiratorio. 
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The objective of the dissertation is the development of a system able to measure the 
respiratory flow as well as its direction, using hot-wire sensors. The measure of the flow is 
fundamental in the characterization of the respiratory system. With the flow and the 
pressure is possible to determinate some characteristics of the respiratory system, which 
possibilities to the doctor the most exact diagnosis of some pathologies. For tests and 
measurements of the flow was utilized an senodal pressure generator that is used in the 
Forced Oscillations Technique (FOT). The system uses a sinusoidal pressure of frequency 
and width constants, wich were measured using a pneumotacometer, a platinum sensor, and 
a pressure sensor. After several tests it was verified that it is possible to determine the flow 
velocity with only a platinum sensor. But with just a sensor it is not possible to determine 
the flow direction. For measurement of the flow direction it was used two sensors, tends 
between them a heat generator (resistance), with this it was possible to observe the 
anemometers out signs differed in a flow semicycle, a platinum sensor received heat in the 
flow positive semicycle and the other in the negative semicycle. It was verified that to 
receive heat the platinum sensors had its amplitudes varied, and this way it was possible to 
determine which the direction of the respiratory flow. 

x 
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0 corpo humano necessita de oxigenio ( 0 2 ) e outros nutrientes essenciais 

no processo de metabol ismo para manter a vida. Como parte desse processo, o 

monoxido de carbono ( C 0 2 ) e produzido. A hemoglobina no sangue e o principal 

meio de transporte de 0 2 ate as celulas. O C 0 2 e dissolvido no plasma sanguineo 

e transportado para os pulmoes, de onde sera expel ido para a atmosfera. Os 

pulmoes desempenham duas funcoes basicas: troca de gases com a atmosfera, 

pelo processo da respiracao e troca de gases com o sangue, pela difusao gasosa 

na superf icie pulmonar (FEINBERG,1986) . 

Os processos de entrada e de saida de gases nos pulmoes e a sua difusao 

atraves da membrana alveolar sao conhecidos comozyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA fungao pulmonar. Os testes 

que permitem a determinacao de parametros que def inem a eficiencia do sistema 

sao chamados de testes da fungao pulmonar (FEINBERG.1986) . 

A avaliagao da fungao pulmonar pode ser dividida em duas classes. A 

primeira esta relacionada a aval iacao dos aspectos puramente mecanicos do 

sistema respiratorio que afetam o transporte de gases que entram e saem dos 

pulmoes. A segunda diz respeito a avaliagao do processo de troca de gases ou 

difusao nos alveolos (FEINBERG.1986) . 

Com relacao a avaliagao mecanica da fungao pulmonar existem algumas 

tecnicas que possibil i tam diagnosticos mais exatos de patologias do sistema 

respiratorio humano. Dentre elas pode-se citar as tecnicas: de espirometr ia, de 

pletismografia, de oscilagoes forcadas (TOF) e de oclusao. C o m o auxil io de uma 

ou mais dessas tecnicas e possivel determinar os parametros do sistema 

respiratorio. Um dos parametros mais important© na aval iagao da fungao 

pulmonar e a resistencia das vias aereas respiratorias, pois, com ela determina-se 

o grau de obstrugao que o paciente tern ao f luxo de ar que entra e sai dos seus 

pulmoes. Essa resistencia e determinada pela relagao entre a variagao de 

pressao e a variagao correspondente do f luxo medido proximo a boca do 

paciente. 
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Gragas a evolugao da eletronica e dos processos de medigao, hoje se 

dispoe de numerosos sistemas capazes de realizar a medigao do f luxo aereo 

respiratorio. Pana a realizagao da medigao do fluxo ou vazao podem ser util izados 

varios metodos, tais como: metodo diferencial de pressao uti l izando o tubo de 

pitot, metodo diferencial de pressao util izando o pneumotacometro, metodo da 

velocidade util izando anemometros, metodo da velocidade uti l jzando ultra-som, 

dentre outros. 

0 tubo de pitot consiste basicamente de um tubo que mede a velocidade 

de um fluido a partir da diferenga das press5es de estagnagao e estatica. Por ser 

um equipamento padrao ele e bastante usado para aferir outros equipamentos. 

Dependendo do tipo de tubo de pitot, da disposigao dos furos que sao feitos no 

seu interior e tambem do sensor que e conectado ao mesmo, e possivel 

determinar tambem o sentido do fluido que passa pelo mesmo. 

No metodo de medigao com ultra-som, util iza-se um feixe de ondas 

mecanieas em alta frequencia (acima da frequencia audivel) , que e aplicado 

dentro do tubo onde esta passando o f luido, dependendo da forma em que o 

transmissor e o receptor se jam colocados neste tubo o sinal e refletido ou nao 

dentro do tubo e captado pelo receptor com um determinado atraso que depende 

da composigao do fluido e da sua velocidade. Existem tres metodos que sao 

bastante uti l izados para medigao do f luxo, o metodo da diferenga de tempo, o 

metodo de deflexao de sinal e o de efeito Doppler. 

Pode-se utilizar tambem o anemometro a fio quente para medir a 

velocidade do f luido. A medida da velocidade de f luidos com anemometro a fio 

quente (sensor aquecido), baseia-se no principio da equivaiencia eletrica em que 

uma variagao da grandeza f isica a ser medida faz alterar uma grandeza eletrica 

(tensao ou corrente). Com isso, a partir de uma excitagao eletrica no sensor, tem-

se que a variagao da grandeza a ser medida e equivalent© a variagao do valor da 

grandeza eletrica de excitagao. Util iza-se no caso dos anemometros a f io quente, 

um fio ou uma liga de tungstenio ou platina, o sensor e aquecido por uma corrente 

3 
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eletrica. O fluido, neste caso o ar, ao passar pelo sensor, retira calor do mesmo, 

variando assim, sua resistencia, tensao ou corrente dependendo da cqnfiguragao 

do circuito (Temperatura, Tensao ou Corrente constante). 

O pneumotacometro foi introduzido por Fleisch e Lilly e e util izado para 

medigao de fluxo. Ele e composto de uma malha de pequenos tubos dispostos 

paralelamente no seu interior na diregao axial do tubo. Um transdutor e usado 

* para estimar a diferenga de pressao entre os dois lados da malha. Pode-se entao 

estimar o valor do fluxo a partir da pressao diferencial. O pneumotacometro 

consiste de um elemento resistivo ao fluxo de ar, isso se deve ao principio de 

perda de carga, que faz com que haja um aumento na diferenga de pressao entre 

os lados opostos da malha, que e proporcional ao f luxo de ar que passa pelo 

pneumotacometro. O ar respirado pelo paciente pode conter part iculas solidas e 

liquidas que podem modificar a resistencia mecanica do pneumotacometro. Essa 

mudanga pode causar erros no processo de medigao da impedancia respiratoria 

do paciente, o que provoca, eventualmente, um erro na medigao dos parametros 

do sistema respiratorio, podendo causar consequentemente, um falso diagnostico. 

Na medida do fluxo respiratorio, o pneumotacometro e o mais uti l izado, mas como 

foi mencionado anter iormente, a medida realizada pelo mesmo pode sofrer 

alteragoes causando assim erros no diagnostico das patologias do sistema 

respiratorio. 

O objetivo deste trabalho de dissertagao foi desenvolver um sistema capaz 

de medir o f luxo respiratorio, bem como o seu sent ido, uti l izando para isto o fio de 

platina. Como as d imensoes desse tipo de sensor sao pequenas, o acrescimo de 

resistencia para o paciente por insergao do medidor e bem menor em relagao ao 

metodo tradicional, que utiliza o pneumotacometro, tornando ass im, esse t ipo de 

sensor mais imune a composigao do f luido respirado. 

4 
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1.1 Organiza$ao da Dissertagao zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA

Concluida nesta introdugao a explanagao sobre a importancia da medigao 

do fluxo respiratorio e sobre o problema decorrente dessa medigao, segue-se a 

apresentagao da dissertagao em mais seis capitulos. 

No Capitulo 2 sao apresentados os fundamentos teoricos sobre a medigao 

do fluxo respiratorio, a importancia da medigao, e sao mostrados tambem os 

metodos e os sensores uti l izados para realizar a medigao do f luxo e as vantagens 

e desvantagens de cada um deles. 

No Capitulo 3 sao apresentados os fundamentos teoricos sobre o sensor a 

fio quente, que e o objeto de estudo, e os circuitos uti l izados para medigao da 

velocidade de fluido. 

No Capitulo 4 e apresentada a teoria sobre a Tecnica de Osci lagoes 

Forgadas, que e utilizada na parte experimental deste trabalho, a importancia da 

mesma e as vantagens em relagao as outras tecnicas. 

No Capitulo 5 sao apresentados os circuitos dos anemometros que foram 

desenvolvidos para a medigao do fluxo respiratorio, e os circuitos ampli f icadores 

que foram desenvolvidos de forma que o sinal pudesse ser adquir ido pelo 

computador. E apresentado tambem o sistema util izado na Tecnica de Osci lagoes 

Forgadas que gera uma pressao senoidal e que e apl icado a um sistema R - l - C 

que representa a impedancia mecanica do sistema respiratorio. 

No Capitulo 6 sao apresentados todos os resultados e formas de onda 

adquiridas durante o desenvolvimento deste trabalho. Estao apresentadas as 

formas de onda do sinal senoidal captados pelo pneumotacometro e pelos 

circuitos dos anemometros sem e com um aquecedor. 

No Capitulo 7 apresentam-se as discussoes e conclusoes da pesquisa, sao 

mostradas as alternativas util izadas para o desenvolv imento do sistema capaz de 

medir o f luxo respiratorio, e sao feitas sugestoes para trabalhos futuros. 

5 
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0 interesse por melhores instrumentos, isto e, instrumentos com maior 

exatidao, para a caracterizagao da fungao pulmonar tern aumentado com o 

crescimento da incidencia de doengas respiratorias. A doenga pulmonar obstrutiva 

cronica (DPOC), por exemplo, que inclui a bronquite cronica, o enf isema e outras 

formas de obstrugao cronica das vias aereas, excluindo a asma, atualmente 

ocupa a sexta posigao entre as principais causas de mortal idade no mundo. 

Estima-se que em 2020 essa doenga esteja entre as tres primeiras causas de 

mortal idade no mundo (MURRAY e LOPEZ, 1997). 

Observou-se em algumas pesquisas efetuadas nos Estados Unidos que, de 

1979 a 1989, essas doengas e suas condigoes associadas apresentaram um 

crescimento de 69%. Estima-se que so no ano de 1988, os custos diretos com 

DPOC e asma nos Estados Unidos tenham sido de 10,4 bilhoes de dolares. Os 

aumentos da populagao e da expectativa de vida sao parcialmente responsaveis 

por esses indices, que projetam um numero crescente de pacientes necessitados 

de assistencia respiratoria. Esses fatos ressaltam a importancia do 

desenvolvimento de novas tecnologias visando otimizar a assistencia respiratoria 

(MURRAY e LOPEZ, 1997). 

Nesse contexto, a exata determinagao das propr iedades mecanicas do 

sistema respiratorio consiste em significativa contribuigao. Essas propriedades 

sao geralmente representadas por modelos simples, l imitados a fornecer apenas 

uma representagao inicial do comportamento complexo do sistema respiratorio. 

Desta forma o diagnostico e o tratamento dos varios disturbios respiratorios 

depende do conhecimento dos principios f isiologicos basicos da respiragao e das 

trocas gasosas e cada vez mais necessitam de testes que fornegam uma 

avaliagao mais criteriosa dos disturbios venti latories. 

Ha uma grande variedade de testes usados com a f inal idade de detectar a 

existencia de disturbios da fungao respiratoria. Tais testes proporc ionam uma 

avaliagao objetiva das patologias que afetam o sistema respiratorio e sao de zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA
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particular importancia para o profissional de saude na determinacao da terapia a 

ser adotada. 

Na realidade, esses testes usam metodos para estudar com maior 

profundidade o p rocesso respiratorio e tern a f inalidade de detectar var iacoes nas 

propriedades do sistema respiratorio, o que pode ser obtido por meio da 

determinacao de alguns parametros relativos ao sistema respiratorio, como por 

exemplo: volume residual (VR), capacidade residual funcional (CRF), f luxo 

expiratorio maximo (FEM), sensibi l idade do centra respiratorio (SCR), e ainda, a 

resistencia (R), a complacencia (C) e a inertancia (I). Esses dados sao adquir idos 

a partir da medida do fluxo respirat6rio. Neste sent ido, alguns metodos e 

aparelhos sao de particular interesse, como e o caso das Tecnicas, de 

Pletismografia, de Espirometria, de Osci lagoes Forgadas (TOF) e de Interrupgao 

tambem conhecida como Obstrugao ou Oclusao. Esses testes fornecem as 

caracterist icas do sistema respiratorio do paciente ao medico, possibil i tando 

assim um diagnostico mais exato das suas patologias. 

A medigao do fluxo respiratorio e de fundamental importancia em cada uma 

dessas tecnicas, e a realizagao dessa medigao pode ser feita de varias formas 

diferentes. 

Existe uma grande quantidade de sensores que podem ser uti l izados para 

realizar a medigao do f luxo respiratorio. Eles sao classif icados de acordo com o 

seu modo de medir a grandeza requerida. Os sensores de f luxo mais util izados 

sao divididos em (ISMAILzyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA et alii, 1998): 

1 . Sensores Diferenciais de Pressao; 

2. Sensores de Velocidade; zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA
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2.1 Sensores Utilizados Para Medigao do Fluxo Respiratorio zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA

Sensor e um dispositivo que converte uma grandeza f isica em outra, com 

uma relagao de transformagao conhecida. Para o caso especif ico de sensores 

eletronicos, o sensor e um disposit ivo que converte a grandeza sob medigao 

(fluxo respiratorio) em uma grandeza eletrica (tensao, corrente, impedancia) que 

possa ser medida. 

Os sensores podem ser passivos ou ativos. Eles sao considerados ativos 

quando fornecem uma grandeza ativa (tensao corrente, carga eletrica) sem 

precisar de nenhuma fonte de excitagao externa. Sao considerados passivos, 

aqueles que var iam alguma caracterist ica passiva (resistencia, capacitancia, 

indutancia) em fungao da grandeza de medigao. Os sensores passivos 

necessitam de uma fonte de excitagao externa. 

Existe uma grande quantidade de sensores que podem ser uti l izados para 

realizar a medigao do f luxo respiratorio, esses sensores, como mencionado 

anteriormente, sao classif icados em: sensores diferenciais de pressao e sensores 

de velocidade. 

2.2 Sensores Diferenciais de Pressao 

Os sensores diferenciais de pressao real izam a medigao do f luxo a partir de 

uma diferenga de pressao criada pela passagem do f luido por esses sensores, 

dentre estes t ipos de sensores pode-se citar, o tubo de pitot e o transdutor de 

fluxo (pneumotacometro) ( ISMAILzyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA et alii, 1998). 

Dentre os sensores diferenciais de pressao o mais uti l izado e o transdutor 

de f luxo (pneumotacometro) , tendo a ele acoplado um transdutor de pressao 

diferencial, mas como foi mencionado anteriormente o mesmo possui o problema 
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de modificar a sua caracterist ica meeaniea com o tempo, dependendo da 

composigao do fluxo respiratorio medido. 

O tubo de pitot tambem e bastante util izado, mas o mesmo mede um fluxo 

em um determinado instante e nao o fluxo total. De posse do f luxo instantaneo, 

realizando o devido processamento, pode-se calcular o f luxo total que esta 

passando naquele momento. Trabalhos como o de Porszasz, Barstow e Karlman 

em 1994, fazem uma avaliagao de um medidor de f luxo com tubo de pitot 

simetr icamente disposto para medir f luxo de ar durante exercic io, mostra a 

validacao do uso do tubo de pitot na medigao do f luxo respiratorio. zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA

2.2.1 Tubo de Pitot 

O tubo de pitot e um medidor de pressao diferencial que mede a diferenga 

entre a pressao local total ou de estagnagao (pressao dinamica + pressao estatica 

local) e a pressao estatica local, fornecendo assim a pressao dinamica. A partir da 

expressao para a pressao dinamica p=pv 2 /2 , fungao da densidade do f luido (p), 

pode-se determinar a velocidade do f luido no ponto medido dezyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA v = ^2plp 

( ISMAILzyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA et alii, 1998). 

Como os outros aparelhos de medigao de velocidade local, a vazao pode 

ser medida pela integragao de varios valores de velocidade obt idas numa dada 

segao do duto. 

O tubo de pitot pode ser usado, na pratica, para aferir aparelhos maiores, 

com a vantagem de causar perdas de carga ext remamente pequenas. Sua 

principal desvantagem e que, sendo a pressao diferencial proporcional ao 

quadrado da velocidade, em velocidades baixas apresentam-se pressoes 

diferenciais bastante pequenas ( ISMAIL ef alii, 1998). 

Existem varios t ipos de tubps de pitot, cada um projetado para um f im 

especif ico. O aparelho pode consistir numa combinagao de tomadas de pressao 
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estatica e total numa unica ponta do tubo, ou orificio isolado voJtado para o fluxo 

alinhado na segao com uma tomada de pressao na parede do tubo ( ISMAILzyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA et alii, 

1998). 

Os tubos de pitot estaticos podem ser divididos em duas classes: (1) 

aqueles em que as conexoes para medidas de pressao estatica e de estagnacao 

sao separadas e (2) aqueles em que estas conexoes sao combinadas ( ISMAIL et 

alii, 1998). 

Tubos de pitot estaticos separados podem ser vistos na Figura 2.1.a, eles 

sao usados para medida do perfil de velocidade no interior de tubos qu como 

indicadores da velocidade do ar em praticas de aeronaut ica. Tais tubos sao de 

simples construcao, porem nao sao convenientes, mesmo no caso de passagens 

entre paredes paralelas, devido a necessidade de fazer as conexoes no tubo e 

das dif iculdades de obter uma pressao estatica correta por uma unica abertura 

piezometrica. Eles nao podem ser usados em escoamentos curvos onde o 

gradiente de pressao transversal faz com que (p s-po) nao possa ser interpretado 

em termos da velocidade V 0 ( ISMAIL et alii, 1998). zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA

Figura 2.1: (a) - Tubo de Pitot Estaticos (Separados); (b) - Tubos de Pitot 

Estaticos (Combinados). 

Atualmente uti l izam-se os tubos de pitot estat icos combinados cuja 

representagao pode ser observada na Figura 2.1.b, eles sao ,usados no modo 
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geral ou na aeronautica. Como pode ser visto na Figura 2.1.zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBAb, o tubo estatico 

serve de involucro ao tubo de pressao de estagnagao, resultando num dispositivo 

medidor de velocidade compacto e eficiente. Ao conectar-se o disposit ivo a um 

aparelho de medida de diferenga de pressao (p s-po), e possivel determinar o valor 

da velocidadezyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA V0. Devido ao aumento da velocidade sobre o tubo, a pressao 

medida sobre o tubo estatico e menor que a verdadeira, necessi tando, ass im, de 

um coeficiente de corregao para poder obter o valor real da velocidade que passa 

pelo medidor ( ISMAIL et alii, 1998). 

O tubo de pitot e largamente util izado em mecanica dos f luidos, sendo que 

existem diversas geometr ias para os tubos. Esse instrumento apresenta uma 

grande vantagem: nao necessita de calibragao. Tomadas as devidas precaugoes 

na construgao, pode-se aplicar as leis da mecanica dos fluidos (equagao de 

Bernouli) e extrair o valor da velocidade a partir da diferenga de pressao medida. 

Por esse fato e considerado o instrumento padrao. No entanto, possui a 

desvantagem de que a pressao diferencial para baixas velocidades e pequena, 

prejudicando a medigao. 

Mostra-se no trabalho: Avaliagao de um medidor de f luxo tubo de pitot 

simetr icamente disposto para medir f luxo de ar durante exercic io, escrito por 

Porszasz, Barstow e Karlman em 1994, a validagao da util izagao do tubo de pitot 

na medigao do fluxo respiratorio. A representagao do tubo de pitot implementado 

pode ser observado na Figura 2.2. Ele consiste de um tubo com 2 pequenos 

pares de fr isos cruzados no seu interior. Esses pares de fr isos possuem 

pequenos furos que servem para captar uma amostra do f luxo que esta 

passando. Esses furos foram colocados em sentidos opostos de forma que fosse 

possivel captar o sentido do fluxo que esta passando pelo tubo. Com isso esse 

tubo de pitot e capaz de medir tanto a pressao diferencial correspondente ao fluxo 

como tambem o sentido do mesmo (PORSZASZ et alii, 1994). 
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Barra Cruzada 
Com Aberturas 

Silenciador 

Lado do Paciente 

Transdutor de Pressao 

Linha de Amotra do Gas 

FigurazyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA 2.2: Esquema de um Medidor de Fluxo Respiratorio Tipo Tubo de Pitot. 

2.2.2 T r a n s d u t o r de F luxo ( P n e u m o t a c o m e t r o ) 

O transdutor de f luxo, pneumotacometro, foi cr iado por Fleisch em 1925; 

desde entao, ocorreram varias modif icaeoes numa tentativa de melhorar a 

coneepcao original. Todos estes aparelhos medem a pressao criada pela 

respiragao por meio de uma resistencia muito baixa. As novas modif icaeoes 

ocorreram na estrutura e nos materiais usados para criar a resistencia. A medida 

do f luxo e derivada da queda de pressao atraves do s is tema, pela lei de 

Poiseuil le. A resistencia e criada respirando-se atraves de um feixe de tubos 

capilares de metal. Se a resistencia e conhecida, constante e baixa o suficiente, 

de modo que o f luxo nao seja l imitado durante a expiragao contra a resistencia, 

havera um pequeno, mas mensuravel aumento de pressao. Durante a inspiragao 

existira pequena redugao da pressao no lado frontal da resistencia. Um transdutor 

diferencial de pressao e usado para medir as diferengas de pressao existentes 

atraves da resistencia, e os f luxos sao calculados dividindo-se essas diferengas 

de pressao pelo valor da resistencia. O principio do pneumotacometro e valido 

para medida de fluxo laminar. A presenga de f luxos turbulentos gera pressoes 

elevadas imprevisiveis que acarreta e m medidas incorretas. Instrumentos foram 

concebidos para minimizar a turbulencia, como os adaptadores em forma de zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA
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cone. Linearizadores eletronicos sao tambem usados para compensar a 

turbulencia. 

0 pneumotacometro e um instrumento uti l izado para medir o f luxo 

respiratorio, ele consiste de um tubo, que contem uma malha disposta 

transversalmente no interior do tubo, que tern a fungao de aumentar a perda de 

carga, fazendo com que ocorra o aparecimento de uma diferenga de pressao 

entre os dois lados da malha, esta diferenga de pressao e registrada pelo 

transdutor de pressao que esta ligado ao pneumotacometro por meio de dois 

furos, um antes da malha e outro depois da malha, sendo ass im, pode-se 

determinar o f luxo de ar que esta passando pelo tubo ja que a area transversal do 

tubo e conhecida. 

Para um bom funcionamento do aparelho, e de fundamental importancia se 

fazer uma prevengao da condensagao de vapor d'agua na malha, ja que sabe-se 

que o ar expirado dos pulmoes e bastante umido, e como esta malha contem 

furos muitos pequenos, estes furos poderao ser obstruidos por got iculas de agua. 

Com essa obstrugao as caracterist icas mecanicas desse sensor var iam causando 

assim falsas medidas e consequentemente falsos diagnost icos das patolpgias do 

sistema respiratorio. E necessario de tempos em tempos que seja realizado uma 

calibragao nesse sensor para verificar se suas caracterist icas sofreram alguma 

mudanga. O pneumotacometro pode ser observado na Figura 2.3. zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA

Tela zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA

Figura 2.3: Transdutor de Fluxo (Pneumotacometro) . 
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A diferenga de pressao (AP) entre os dois ladoszyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA (PA e P B ) do 

pneumotacometro e medida por transdutores de pressao que sao acoplados em 

paralelo. A medida do fluxo (Q) pode ser expressa por (MELO, 1998): zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA

Q = f ~ f i - (2 -D 

Os pneumotacometros sao classif icados de acordo com o tipo da 

resistencia util izada, e desta forma, tem-se: o tipo Fleisch, em que o elemento 

resistivo e representado por diversos tubos capilares em paralelo, e o tipo 

Si lverman, em que o elemento resistivo e representado por uma tela f ina. Em 

ambos os casos o objetivo e a formaeao de um fluxo laminar, relacionando 

pressao/fluxo linear. No entanto, ha possibi l idades de alteracao destas 

resistencias devido a obstrugao, por goticulas d 'agua ou muco, alterando o valor 

da resistencia. Para a correcao deste tipo de alteragao e recomendado utilizar o 

pneumotacometro aquecido (MELO, 1998). A lem disso, por mais que se realize 

este procedimento de aquecimento, ha trabalhos ou publ icagoes que mostram 

que ha variagoes da resistencia com a frequencia nos pneumotacometros 

(JACKSON e V INEGAR, 1979; BUTHER etalli, 1986). 

Jackson e Vinegar apresentam uma tecnica de medida da resposta em 

frequencia dos transdutores de pressao, f luxo, vo lume e dos pneumotacometros. 

Os autores expuseram que os pneumotacometros foram inf luenciados pelas 

respostas caracterist icas dos transdutores de pressao, juntamente com as 

conexoes (JACKSON e VINEGAR, 1979). zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA

2.3 Sensores de Velocidade 

E possivel realizar a medigao de vazoes volumetr icas uti l izando os 

sensores de velocidade, a vazao e medida a partir da mult ipl icagao da velocidade 

do f luido medio medido com a area da segao de passagem do f luxo. Os sensores 

15 



Wen d ell Eduardo Mou r a Costa zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA
Medicao de Fluxo Respiratorio zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA

mais util izados para tal f im podem ser divididos em; sensores ultra-sonicos e 

sensores termioos ( ISMAILzyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA et alii, 1998). 

O sensor termico, anemometro a fio quente, pode ser uti l izado para medir o 

fluxo respiratorio. No entanto, nao pode ser util izado para medir o sentido do 

fluxo. Trabalhos como: Transdutor de fluxo de gases baseado no fio quente com 

liga niquel-t itanio, escrito por Vasallo e Soria em 2000, demonst ram a util izacao 

de sensores a fio quente na medida do fluxo de gases. 

Trabalhos util izando sensores de ultra-som como: Medidores ultra-sonicos 

para f luxo respiratorio, foram desenvolvidos por Plaut e Webster em 1980, para 

comprovar a uti l izacao desses sensores na medigao do f luxo respiratorio. zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA

2.3.1 S e n s o r e s Ul t ra-Sdnicos 

O principio basico de operacao do sensor ultra-sonico e o de deslocamento 

na frequencia ou efeito Doppler de um sinal ultra-sonico refletido pelas particulas 

suspensas ou bolhas de gas no escoamento. Nesta tecnica a onda de som muda 

sua frequencia quando refletida pelas part iculas em movimento. O som ultra-

sonico e transmit ido no tubo no qual o liquido escoa, e as part iculas suspensas 

refletem a onda ultra-sonica com uma frequencia um pouco diferente da 

frequencia original. A diferenga na frequencia e diretamente proporcional ao fluxo 

do fluido ( ISMAIL et alii, 1998). 

Um sistema t ipico e composto de transmissor, indicador, total izador e 

transdutor. O transdutor e montado no exterior do tubo e movido por osci lador de 

alta frequencia no transmissor. O transdutor gera sinais ultra-sonicos que sao 

transmit idos dentro do tubo por meio do liquido que esta passando. O transmissor 

mede a diferenga na frequencia de al imentagao e refletida e converte a diferenga 

em pulsos eletronicos que sao processados resultando numa indicagao analogica 

ou em sinais de tensao e corrente. Os pulsos tambem podem ser medidos e 

totalizados para grandezas proporcionais a quant idade de f luxo. 
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Este tipo de medidor pode ser util izado com alta exatidao para l iquidos com 

particulas de ate 2 % do volume. Para o caso de l iquidos l impos com concentragao 

menor que 25 ppm de particulas de 30 microns util iza-se medidores que 

empregam o principio de deslocamento de fase. Neste caso util iza-se um 

transdutor adicional para aumentar a sensibil idade e amplif icar no transmissor o 

sinal Doppler em relacao ao sinal de ruido (ISMAILzyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA et alii, 1998). 

Medidores de ultra-som chamados medidores de transito tern os 

transdutores montados em cada lado do tubo. Na configuragao basica as ondas 

de som propagando-se entre si com uma inclinacao de 45° e m relacao a diregao 

de passagem do fluido. A velocidade do sinal movendo-se entre os transdutores 

aumenta ou diminui com a diregao de transmissao e a velocidade de escoamento. 

Uma relagao do diferencial de tempo e proporcional ao escoamento e pode ser 

obtida transmit indo o sinal de forma alternada em ambas as direcoes. Uma 

limitacao desta classe de medidores e que o liquido deve estar l impo e livre de 

bolhas ou part iculas para minimizar o espalhamento e absorgao do sinal ( ISMAIL 

etalli, 1998). 

Os medidores ultra-sonicos tern tido diversas apl icagoes em medidas de 

fluxo sanguineo e medidas de fluxo de rios. Eles tern se mostrado promissores e 

comegaram a ser aceitos para o uso industrial. Os medidores ultra-sonicos foram 

aceitos com grande sucesso nas aplicagoes e m que ele sozinho pode 

providenciar as medidas (ISMAIL et alii, 1998). 

Tres metodos basicos fundamentam as muitas tecnicas que tern sido 

usadas nas medidas ultra-sonicas de f luxo, o metodo da diferenga no tempo, o 

metodo de deflexao de sinal e o metodo doppler. 

No metodo da diferenga de tempo as ondas sonoras sao transmit idas em 

diregao oposta e na mesma diregao do f luxo, a diferenga de tempo e medida. 

No metodo de deflexao de sinal a def lexao de um sinal acustico transmit ido 

transversalmente ao fluxo e medida. 
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No metodo doppler as ondas sonoras sao projetadas ao longo do caminho 

do fluxo e a mudanga da frequencia do sinal de retorno e medida. 

Os dois primeiros metodos podem ser enunciados pelo seguinte principio: a 

velocidade resu|tante de ondas que se propagam em um fluido e m movimento e o 

vetor soma da velocidade do fluido e a velocidade do som no fluido estacionario 

( ISMAILzyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA et alii, 1998). 

No metodo de diferenga de tempo, a combinacao da velocidade troca a 

magnitude da velocidade resultante, enquanto que no metodo de deflexao de 

sinal, a diregao e trocada. De qualquer maneira, as tecnicas empregadas e os 

resultados obtidos sao bastante diferentes nos dois metodos que podem ser 

considerados distintos. 

O metodo doppler e provavelmente o unico metodo capaz de captar o fluxo 

de sangue no interior dos vasos sanguineos com aparelhos externos. O metodo 

da diferenga de tempo pelo qual a velocidade do f luxo de um rio e precisamente 

medida usando dois transdutores, tern muita vantagem sobre metodos 

envolvendo um grande numero de pontos de medida ( ISMAIL et alii, 1998). 

Para medida de diferenga de tempo sao geralmente definidos tres 

sistemas: 

* Diferenga de tempo direta (At) 

Transmissoes simultaneas de pulsos e medidas diretas do intervalo de 

tempo entre os pulsos recebidos. 

• Diferenga de fase (A<|>) 

Transmissoes cont inuas de ondas em diversas diregoes e medida de fase 

dos sinais recebidos. zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA
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• Diferenga de frequencia (Af) 

Formacao de f lutuagoes na sequencia de pulsos cuja repetigao de 

frequencia depende do respectivo tempo, com medidas da diferenga na 

repetigao da frequencia. 

Na literatura, a grande enfase e geralmente dada para o circuito eletronico 

usado para obter um sinal proporcional a velocidade do f luxo. A grande 

sensibil idade para a velocidade do fluido, contudo, e uma fungao apenas da 

configuragao do transdutor relativo ao fluido. Embora o Metodo de Diferenga de 

Tempo seja o mais util izado, o Metodo de Deflexao de Sinal e o Metodo de 

Doppler tern sido bastante util izados dependendo da apl icagao. O Metodo de 

Deflexao de Sinal permite bons recebimentos acust icos sem grandes cortes nas 

paredes dos tubos, porque o sinal e transmit ido perpendicularmente ao eixo do 

tubo e a deflexao e indicada pela variagao da ampli tude do sinal. O metodo tern a 

desvantagem de confiar demasiadamente nas caracterist icas do transdutor. O 

metodo de Doppler pode medir a velocidade num ponto distante usando apenas 

um transdutor, e esta capacidade tern sido util izada crescentemente para medir o 

fluxo de sangue, usando aparelhos externos ao corpo. Exemplos de Sensores 

Ultra-sonicos podem ser observados na Figura 2.4 ( ISMAILzyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA et alii, 1998). 

(a) zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA

Figura 2.4: (a) - Sistema de Ultra-Som com Sensores Separados; (b) - Sistema 

de Ultra-Som com Sensores Combinados. 
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Plaut e Webster desenvolveram um trabalho e m 1980, no qual eles 

mostram a uti l izacao de ceramicas piezeletricas na fabr icacao de sensores ultra-

sonicos para realizacao da medigao do fluxo respiratorio. Os transdutores ultra-

sonicos sao feitos de materials piezeletricos e ambos podem atuar como 

transmissores e receptores, o que pode vir a simplif icar muito o desenvolv imento 

de algumas apl icagoes. As ceramicas piezeletricas assim como zirconato titanato 

de bario e zirconato titanato de chumbo sao bastante populares e podem ser 

moldados em muitas formas e polarizados em muitas diregoes dependendo do 

seu modo de operagao. Ceramicas piezeletricas possuem uma performance bem 

superior as piezeletricas naturais para frequencias acima de 15MHz (PLAUTzyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA et 

alii, 1980). 

Uma desvantagem no uso das ceramicas piezeletricas e que suas 

caracterist icas sao dependentes da temperatura. Elas perdem totalmente suas 

propriedades piezeletricas quando aquecidas acima da sua temperatura de Curie 

(100-150°C para o zirconato titanato de bario; 200-500°C para o zirconato titanato 

de chumbo) (PLAUT et alii, 1980). 

Os medidores de f luxo ultra-sonicos sao baseados no principio que o som 

que viaja em um meio tern a sua velocidade aumentada ou diminuida 

dependendo do meio caso a distancia seja f ixa. Neste caso mede-se a velocidade 

do fluxo que esta passando, para medirmos o f luxo e necessar io fazer alguns 

calculos matematicos e levar em conta o meio e o f luido que esse esta passando. 

Sensores util izados na medida do fluxo respiratorio podem ser vistos na Figura 

2.5 (PLAUT etalli, 1980). 
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Figura 2.5:zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA Medidores de Fluxo Respiratorio Util izando Sensores Ultra-Sonicos. 

2.3.2 S e n s o r e s Termicos 

Os medidores termicos de vazao foram desenvolvidos inicialmente para 

medicoes em gases, mas, atualmente, sao disponiveis em diversas 

eonfiguracoes, inclusive para medidas em l iquidos. Pelo fato de que algumas 

configuragoes podem ser projetadas de forma a serem muito sensfveis e de 

resposta rapida, estas estao sendo usadas no estudo de camada limite e 

turbulencia em gases e l iquidos. Estes medidores operam sobre o principio de 

que o calor absorvido pelo escoamento e proporcional ao f luxo massico. O fluxo 

massico e indicado e medido pela introducao de uma quant idade conhecida de 

energia termica. De modo geral os medidores termicos sao mais baratos, mas 

dependem de temperatura, composigao, v iscosidade e outras propriedades do 

fluido (ISMAILzyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA etalli, 1998). 

Os disposit ivos de medigao do fluxo termico podem ser divididos em dois 

grupos. O primeiro grupo, depende do efeito de f luxo sobre um corpo aquecido 

exposto ao f luxo. O calor pode ser fornecido da forma cont inua como no caso do 

termometro Katta. O segundo grupo depende da medigao de f luxo da quantidade 

de calor adicionada a um fluxo confinado e o aumento na temperatura e medido e 

relacionado ao fluxo como no caso do medidor de Thomas ( ISMAIL et alii, 1998). 
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2.3.2.1 Medidor de T h o m a s zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA

Este medidor e geralmente usado para a medigao do f luxo massico de 

gases. Na sua operagao um aquecedor adiciona uma pequena quant idade de 

calor ao fluxo. Se o calor adicionado e mantido constante, o aumento na 

temperatura e inversamente proporcional ao f luxo massico de gas. Se o aumento 

da temperatura e mantido constante, a taxa de calor necessaria para manter esta 

condigao e proporcional ao fluxo massico. Este medidor normalmente nao e < 

usado para medir o f luxo de liquido devido a elevada taxa de calor necessaria 

para obter um razoavel aumento de temperatura. O medidor e preciso e sensivel 

(ISMAILzyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA et alii, 1998). 

Na Figura 2.6 tem-se um exemplo de um medidor de Thomas no qual o 

fluxo inteiro que passa por ele e aquecido. A potencia necessaria P, para 

aumentar a temperatura do fluxo por um t, e dada por: 

P=MC p t (2.2) 

sendo: M o fluxo massico, C p o calor especif ico e t o aumento da temperatura. 

Com este principio permite-se a medigao de f luxo massico do gas 

independente da pressao ou se o calor especif ico e constante. Quando o calor 

especif ico e expresso em unidades molares na equagao 2.2, o medidor mede o 

fluxo em mol/s por unidade de tempo (ISMAIL et alii, 1998). 

Varias formas do medidor de Thomas foram desenvolvidas mantendo as 

caracterist icas gerais do medidor, mas reduzindo a potencia necessaria para 

operagao. Uma versao foi desenvolvida por Lamb, no qual a parede de uma 

segao do duto formando o medidor e aquecida. As temperaturas da parede antes 

e depois a secgao aquecida sao medidas e o f luxo massico e relacionado a esta 

diferenga e tambem a potencia utilizada no aquecimento. Existe influencias por 

causa da camada limite e o numero de Reynolds, mas Lamb demonstrou que 
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estes efeitos sgo pequenos no caso de escoamento de gases ( ISMAILzyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA et alii, 

1998). zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA

2.3.2,2 Anemometros 

Alem do medidor termico de Thomas, pode-se citar o anemometro a fio 

quente, anemometro a f i lme quente e o anemometro de termopar, que possuem o 

mesmo principio de funcionamento e sao uti l izados para medida da velocidade do 

fluido que esta passando pelo mesmo. 

O anemometro a fio quente e baseado na variagao da resistencia do fio 

com a temperatura e a variagao da temperatura do f io com a velocidade do gas a 

ser medida. A temperatura do fio pode ser mant ida constante e a corrente eletrica 

e medida. Alternat ivamente a corrente eletrica pode ser mantida constante e a 

resistencia eletrica do fio e medida. Para altas velocidades de gas (240 m/s) a 

temperatura do fio deve ser em torno de 932 °C. Para velocidades baixas 

(menores que 3 m/s) a temperatura deve ser muito menor. Temperaturas 

ambientais acima da temperatura de calibragao e o calor especi f ico do ar ou gas 

sao fatores importantes que afetam a exatidao do instrumento. A representagao 

do sensor a fio quente pode ser observada na Figura 2.7 ( ISMAIL et alii, 1998). 

INDICADOR D E 

D I F E R E N G A D E 

T E M P E R A TUR A 

Figura 2.6: Medidor Termico de Thomas. 
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Figura 2.7:zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA Fio Metalico Fino Suspenso em Dois Suportes (Sensor a Fio Quente). 

O principio de funcionamento do anemometro a f i lme quente e similar ao fio 

quente. A ponta da sonda e mais rigida e consequentemente mais adequada para 

uso em l iquidos. Sondas de f i lme quente coberta com quartzo sao disponiveis, 

tern boa estabil idade para usos em gases f luidos condutores de eletricidade. 

Estas sondas especiais sao disponiveis para frequencias de ate 50k Hz. Isto torna 

estes anemometros bastante util izados para o estudo de turbulencias. A maior 

desvantagem destes tipos de aparelhos e o custo dos equipamentos auxii iares 

para a sua uti l izacao. A representacao do sensor a f i lme quente pode ser 

observada na Figura 2.8 ( ISMAILzyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA et alii, 1998). 

Figura 2.8: Filme Metalico Suspenso em Dois Suportes (Sensor a Filme Quente). 

0 anemometro de t e r m o p a r t e m uma juncao fria e uma juncao quente. O 

calor fornecido a juncao quente e mantido constante e a di ferenca da temperatura 

entre as duas juncoes e inversamente proporcional a velocidade de ar passando 

pelas juncoes. Os elementos sensores sao geralmente montados em hastes para 
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pelas juncoes. Os elementos sensores sao geralmente montados em hastes para 

permitir medidas a longa distancia, evitando perturbar o escoamento. Existem 

varios t ipos de sensores: direcionais, nao direcionais e sensores para uso medico 

(ISMAILzyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA etalli, 1998). 

0 medidor a termopar mede a velocidade num ponto e, portanto a taxa de 

fluxo e influenciada pela distribuicao da velocidade. Esta distribuigao nao causara 

grandes erros se a viscosidade, densidade e diametro do duto sao 

essencialmente constantes e o medidor e calibrado nas mesmas condicoes de 

uso. O instrumento deve medir o f luxo massico com exatidao se o produto da 

condutividade termica, pelo calor especif ico a volume constante e pela densidade 

for constante. Normalmente este produto e constante e m uma determinada faixa 

de temperatura e pressao que depende de cada sensor. A representagao do 

sensor a termopar pode ser observada na Figura 2.9. zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA

metal a 

metal b zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA

Figura 2.9: Sensor a Termopar. zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA
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Os sensores termo-resistivos, aqueeidos e mantidos a temperatura 

constante em circuitos que envolvem amplif icadores com real imentacao negativa, 

podem ser usados para medigao de potencia de microondas (LARSEN, 1976), 

velocidade de fluidos turbulentos (DOEBELIN, 1975) e radiagao termica (LOBOzyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA et 

alii, 1995), dentre outras aplicagoes. O principio de medigao uti l izado por essas 

estruturas e o da equivalencia eletrica, na qual a variagao da grandeza a ser 

medida e substi tuida por uma variagao de uma grandeza eletrica na forma de 

tensao ou corrente. 

O anemometro a fio quente vem sendo uti l izado em medigoes de 

velocidades variantes de fluidos, por apresentarem pequenas constantes de 

tempo e uma boa resposta em frequencia. A faixa de velocidade que este tipo de 

sensor pode medir e bastante ampla, ela pode variar de alguns cm/s ate 

velocidades supersonicas (depende do tipo de sensor) , mesmo levando em 

consideragao que esse tipo de sensor diminui a sensibi l idade com o aumento da 

velocidade do f luido. 

A medigao de velocidade de fluidos com anemometros a sensor aquecido 

baseia-se no fato de que a transferencia de calor entre o sensor e o f luido, no qual 

esta imerso, depende da diferenga de temperatura e da velocidade relativa entre o 

sensor e o f luido. Ass im, para um sensor termo-resist ivo, ou seja, um resistor cuja 

resistencia eletrica Rs varia com a sua temperatura Ts, aquecido eletr icamente, a 

potencia eletrica fornecida ao sensor, no estado estacionario, se iguala a potencia 

termica transferida ao f luido, como pode ser demonstrado pela primeira lei da 

termodinamica (FERREIRA, 2002). 

No anemometro a fio quente, o sensor util izado e normalmente um fio 

metalico (platina ou tungstenio) de pequena area transversal para que apresente 

um tempo de resposta o menor possivel e para que introduza menor influencia no 

sistema sob medigao, ou seja, o sensor nao deve modif icar o f luxo do fluido nem 

introduzir perturbagoes apreciaveis (por suas dimensoes f is icas), no escoamento 

do fluido. 

27 



Wen d ell Eduardo Mou r a Costa zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA
Anemdmetro a Fio Quente zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA

Na figura 3.1 mostra-se uma eonfiguragao em que o sensor sofre influencia 

da corrente eletrica e das velocidades e temperatura do f luido. 

fluido 

& T f 

+ 

-o zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA

Figura 3.1: Sensor Termo-Resist ivo Al imentado por Corrente Eletrica e 

Submetido a Passagem de Fluxo. 

Considerando-se o sensor aquecido pela passagem de uma corrente eletrica zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA

Ie imerso em um fluido com velocidade v e temperatura 7} (Figura 3.1), na qual a 

temperatura de operagao do sensor 7s e maior que o Maximo valor de 7> entao, 

devido a troca de calor entre o sensor e o f luido, ha uma variagao na temperatura 

do sensor e, consequentemente, de sua resistencia eletrica Rs- Se a corrente / for 

constante, observa-se tambem uma variagao na tensao na tensao sobre o sensor 

Vs, ou seja, uma variagao na velocidade do fluido e refletida na tensao de saida 

do circuito, logo e possivel relacionar a tensao Vs com a velocidade v (equagao do 

equil ibrio termodinamico). Contudo, a temperatura do sensor tambem e afetada 

pela temperatura do f luido, devido a variagao resultante da transferencia de calor. 

Portanto, a tensao de saida tambem varia com a temperatura 7> e o sinal de saida 

nos anemometros a fio quente e fungao tanto da velocidade do fluido como da sua 

temperatura. 

Outras propriedades do fluido ao qual o sensor esta imerso (densidade, 

viscosidade, etc.) tambem afetam o sinal de saida do s istema, porem dependem 

principalmente das temperaturas do fluido e do sensor. 
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Nas configuragoes tradicionais de anemometros a fio quente o sensor e 

submetido a uma: tensao constante (CVA - Constant Voltage Anemometer) ; 

corrente constante (CCA - Constant Current Anemometer ) ou temperatura 

constante (CTA - Constant Temperature Anemometer ) . Desses tres t ipos, o 

anemometro a fio quente a temperatura constante (CTA) e o que apresenta o 

menor tempo de resposta, por isso sao os mais indicados para aplicagoes em 

medigoes de fluidos turbulentos (FERREIRA, 2002). 

Outros trabalhos vem sendo desenvolvidos de modo a mostrar a utilizagao 

dos sensores metalicos em sistemas de radiagao, temperatura e velocidade de 

fluido (LOBOzyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA et alii, 1995; DEEP e LIMA, 1998; SOUZA, 2000; NETO, 1994; 

OLIVEIRA, 1997; FREIRE et alii, 1999). Por meio destes trabalhos e possivel 

descrever o funcionamento destes sensores uti l izando a primeira lei da 

termodinamica, pode-se entao, escrever: zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA

oSH + Pe = hS(Ts -Ta) + mc 
dt (3.1) 

ou , de outra forma, 

mc 

(3.2) 

com 

a= coeficiente de transmissao-absorgao de energia do sensor 

S= area da superficie do sensor. zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA
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H= radiagao incidente. 

h= coeficiente de transferencia de calor na superficie do sensor. 

Ts= temperatura do sensor. 

Ta=Tf= temperatura ambiente ou do fluido. 

m= massa do sensor. zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA

c= calor especifico do sensor. 

aSH= energia termica por unidade de tempo, absorvida pelo 

sensor, em resposta a radiagao incidente. 

Pe= potencia eletrica aplicada ao sensor. 

hS(Ts-Ta)= energia perdida pelo sensor para o meio ambiente por 

unidade de tempo. zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA

dTs 

mc—= variagao da energia interna do sensor por unidade de tempo, 
dt 

Para um sensor termo-resist ivo metal ico, a resistencia eletrica pode ser 

descrita pela equagao (3.3) (OLIVEIRA, 1997; OLIVEIRA et alii, 1995; SOUZA, 

2000): zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA

RS=R0+R0/3TS ( 3 3 ) 

ou 
m Re ~ Rn 

T - - ^ C (3-4) 

30 



Medigao de Fluxo Respiratorio com Instrumento Baseado em Anemometro n Fio Qucnt zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA

onde, zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA

Rs = Resistencia do sensor a temperatura Ts (°C). 

Ro= Resistencia do sensor a 0 °C. 

0= Coeficiente Termico da Resistencia do sensor. zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA

3.1 Configuragao a Temperatura Constante 

A configuragao basica de um CTA e apresentada na Figura 3.2. Essa 

estrutura pode ser utilizada tanto para medigao de temperatura ambiente, como 

radiagao incidente e velocidade de fluido. 

No circuito mostrado na Figura 3.2, um sensor termo-resist ivo (normalmente 

um PTC - Positive Temperature Coefficient) e aquecido por uma corrente eletrica 

fornecida pela realimentagao do circuito ate que a ponte de Wheats tone estabil ize, 

ou seja, ate que a temperatura de operagao do sensor atinja seu valor de regime. 

Considerando que os resistoreszyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA R2 e R3 sejam fixos (invariantes com a corrente, 

com o tempo e com a temperatura ambiente), entao a temperatura de operagao 

do sensor Ts e determinada pelo valor do resistor R1. Quando o sensor aquecido 

e imerso em um fluido em movimento, sua temperatura tende a diminuir, havendo 

uma variagao na tensao sobre o sensor que e percebida pelo amplif icador 

operacional, que realimenta o circuito, aumentando a tensao na sua saida e, 

consequentemente, a corrente atraves do sensor aumenta de modo a manter sua 

resistencia e sua temperatura constantes. Caso haja uma diminuigao na 

velocidade do fluido o processo se da de forma inversa. 
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Figura 3.2:zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA Arquitetura para Medicao de Velocidade de Fluido a Temperatura 

Constante (SILVA e FREIRE, 2000). 

De acordo com o esquema da Figura 3.2 e possivel escrever: zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA

y+ = _ J ? 3 — V 0 + Vos zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA
R2+R3 (3.5) 

y- =Vs = • •Vn 

ou zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA
v 0 - v s 

V0 = (v+ -V~)xA 

(3.6) 

(3.7) 

(3.8) 
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Substituindo as equagoes 3.5 e 3.6 na 3.8 obtem-se: zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA

V - AVos zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA
° , ARS AR, 

1 + — 3 . 9 ) 
R,+R2 R2+R3 

Para o caso, a util izacao do sensor em sistemas de medigao de velocidade 

de fluido, considerando radiagao incidente nula e temperatura ambiente do fluido 

constante, na condigao de equil ibrio estatico a Eq. 3.1 pode ser reduzida a; zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA

Pe = hS{Ts-Tf) (310) 

Na Eq. 3.8, o parametro h e definido por (OLIVEIRA et alii, 1995): 

h = a + b(v)" (311) 

na qual a, b e n sao constantes determinadas exper imentalmente e v 

representa a velocidade do fluido (OLIVEIRA et alii, 1995). 

A potencia eletrica (P e ) aplicada ao sensor pode ser escrita como: 

V 2 

Rs (3.12) zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA
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Substituindo-se (3.7) em (3.12) obtem-se: zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA

P = (3.13) 

Com a substituigao de (3.7) em (3.4) obtem-se: 

(3.14) 

Substituindo (3.12) em (3.10), obtem-se: zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA

Vs2=Rshs(Ts~Tf) (3.15) 

Verif ica-se, portanto, que em um anemometro a temperatura constante, se 

Rs e Ts sao mantidos constantes, a tensao Vs e fungao da velocidade e da 

temperatura do fluido. 

A combinagao das equagoes (3.10) e (3.11) permite determinar uma 

expressao para a velocidade, dada por: zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA

1/zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA n 

S(TS-Tf) 
(3.16) 
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Como P e ezyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA Ts dependem apenas de V0 e V s , como mostrado nas equacoes 

(3.13) e (3.14), a velocidade do fluido pode ser obtida a partir da medigao dessas 

duas variaveis no circuito do anemometro. 

A partir da expressao da velocidade, e conhecendo-se a area da secgao do 

duto por onde passa o fluido respiratorio (SF)t pode-se determinar o f luxo (Q) 

(SUKI etalli, 1995): 

Q = v.SF (3.17) 

E importante verificar que, no que diz respeito a medida de temperatura 

util izando o circuito mostrado na Figura 3.2 nao sao levados em considerag§o 

alguns outros fatores que podem vir a causar erros no funcionamento deste 

circuito. Nao esta sendo levado em consideragao que a tensao de desvio do 

amplif icador operacional nao se mantem constante durante toda a utilizagao do 

circuito na medida da velocidade do fluido, a mesma varia com o tempo de acordo 

com a variagao da temperatura. Trabalhos mostram que de acordo com a 

variagao desta tensao de desvio do amplif icador operacional , a tensao de saida 

do amplif icador operacional para uma determinada temperatura varia (FREIRE et 

alii, 1999). 
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A aplicagao do metodo de oscilagoes forgadas ao estudo das propriedades 

mecanicas do sistema respiratorio foi proposta por Dubois e Colls, em 1956 

(DUBOISzyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA et allj, 1956). Este metodo permite estudar o comportamentQ mecanico 

do sistema respiratorio numa larga faixa de frequencias e, a partir de modelos, 

estudar as caracterist icas pouco perceptiveis a frequencia respiratoria 

espontanea, (caso da compressibi l idade do gas alveolar, nao homogeneidade 

mecanica, que e caracterizada pela distribuigao nao uniforme do fluxo por todo 

sistema respiratorio, etc.) (PESLIN, 1986). Comparada com tecnicas, como a 

espirometria e a pletismografia, que exigem um treinamento previo do individuo 

para a realizagao correta das manobras, bem como exigem um esforgo por parte 

deste durante a realizagao das provas, a tecnica de osci lagoes forgadas nao 

necessita das condigoes acima especif icadas, uma vez que as medidas sao 

realizadas durante a respiragao espontanea, prat icamente nao necessitando de 

cooperagao por parte do individuo durante as medidas. 

O metodo consiste na aplicagao de variagoes de pressoes senoidais ao 

sistema respiratorio atraves de um gerador externo. Estas variagoes de pressoes 

induzem variagoes de fluxo gasoso com ampli tude e fase dependentes das 

propriedades mecanicas do sistema respiratorio. A relagao entre a pressao 

aplicada e o f luxo permite calcular a impedancia mecanica do sistema respiratorio 

dada pelo seu modulo, que e determinado pela relagao entre as ampl i tudes da 

pressao e do f luxo e pelo angulo que representa a defasagem entre a pressao e o 

fluxo. Outra maneira de representar a impedancia e atraves de duas 

componentes: uma chamada de parte real (Re) ou resistencia (R) e a outra 

chamada de parte imaginaria ( / m ) ou reatancia (X). A parte real da impedancia 

corresponde a componente em fase com o f luxo, sendo determinada pelo produto 

do modulo da impedancia pelo co-seno do angulo (p. A parte imaginaria 

corresponde a componente em defasagem em relagao ao f luxo, sendo 

determinada pelo produto do modulo da impedancia pelo seno do angulo <p. Estas 

componentes sao fungoes da frequencia e da pressao apl icada. As relagoes 

matematicas sao dadas por: 
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ZrszyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA(f) = Uf) + jUf) zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA(4.1) zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA

Re(f)=\zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA Z J cos p (4.2) 

4(7)zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA =\Zrs\sm<p 
(4.3) 

O modulo da impedancia pode tambem ser determinado a partir das 

componentes Re e lm da forma seguinte: 

Conforme o ponto onde as variagoes de pressoes sao apl icadas e onde as 

medidas sao realizadas, ver Fig. (4.1), a impedancia e classif icada em: 

• Impedancia de entrada (Z;„), que e obtida atraves da aplicagao de 

variagoes de pressoes no oriflcio das vias aereas superiores (boca) 

e as medidas de pressao e f luxo sao efetuadas no mesmo nivel . 

• Impedancia de transferencia (Ztr), que e obtida atraves da aplicagao 

de variag5es de pressoes em torno do torax, e as medidas de fluxo 

sao efetuadas na boca. 

p 

Figura 4 . 1 : Esquema de Medigao da Impedancia de Entrada do Sistema 

(4.4) 

Respiratorio. 
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A interpretaeao das medieoes da impedancia mecanica e efetuada atraves 

de modelos cujas equacoes descrevem o comportamento do sistema e 

possibil i tam a determinacao dos coeficientes representando certas propriedades 

(SILVA, 1992). Geralmente os modelos util izados pelos estudiosos de mecanica 

ventilatoria sao apresentados sob forma de analogias eletricas. A tabela 4.1 

abaixo mostra as analogias entre as grandezas eletricas e mecanicas util izadas. 

Tabela 4 . 1 : Equivalencia entre modelos eletricos e parametros da mecanica 

ventilatoria. 

Eletrico Mecanico 

Tensao Pressao 

Corrente Fluxo 

Resistencia Resistencia 

Capacitancia Complacencia 

Indutancia Inertancia 

Geralmente o modelo de interpretaeao da impedancia de entrada para 

individuos normais e o modelo RIC serie, Fig. (4.2a). Neste caso, o gas 

intrapulmonar esta mecanicamente em paralelo com os tecidos e praticamente 

nao influi no valor de Z,„. Este modelo permite determinar a resistencia toraco-

pulmonar,zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA Rrs = Raw + Rst + Rw, Inertancia toraco-pulmonar, / r s = law + lw, e 

complacencia toraco-pulmonar C r s =zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA CzyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBAI.C^CI+CW), a partir de medidas efetuadas 

em diferentes frequencias. 

Para a impedancia de transferencia o modelo usual e o modelo de Dubois 

(DUBOIS et alii, 1989) Fig. (4.2b), onde o gas intrapulmonar esta mecanicamente 

em paralelo com as vias aereas. Neste caso, temos as vias aereas representadas 

pela resistencia ao f luxo {Raw) e inertancia do gas {law)- Os tecidos sao 

representados pela sua resistencia (Rt = R!t + Rw), inertancia (lt = lw)zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA e 

complacencia (Q ) . O gas intrapulmonar e representado pela sua complacencia 
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Cg.zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA Conhecendo-se o volume de gas intratoracico (Cg), pode-se determinar os 

outros cinco coeficientes (Raw, law, Rt, lt, Q ) e avaliar separadamente as 

propriedades dos tecidos e das vias aereas (PESLIN et alii, 1975). 

Os indices dos parametros acima representam: aw - vias aereas, It - tecido 

pulmonar, w - parede toracica, I - pulmao. 

Outro parametro importante neste metodo e a frequencia de ressonancia, 

fn, que corresponde a frequencia para a qual a reatancia e nula. zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA

(a) w m II 

Raw law Rt It Ct 

(b) w — m — j — w — zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBAW S L zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA—1 | — 
4=Cg 

fnTT 

Figura 4.2: (a) Modelo RIC Serie Util izado na Anal ise da Impedancia de Entrada 

do Sistema Respiratorio; (b) - Modelo de Dubois Uti l izado na Anal ise da 

Impedancia de Transferencia do Sistema Respiratorio. 

Estes modelos sao baseados em um certo numero de hipoteses que sao 

aceitas como verdadeiras para o individuo normal , como por exemplo, a 

homogeneidade toracopulmonar. 

Pela analise acima e tendo em vista os resultados obtidos em trabalhos 

que tratam da impedancia de transferencia, bem como outros que fazem uma 

comparagao com a impedancia de entrada (SILVA et alii, 1990), pode-se observar 

que a impedancia de transferencia permite determinar os parametros 

representando os tecidos, fornecendo assim informacoes mais completas que a 

impedancia de entrada. Contudo, tern sido a impedancia de entrada a mais 

utilizada em carater de diagnostico da fungao pulmonar, devido a faci l idade da 

implementacao f is ica. 
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Em sezyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA comparando valores da impedancia de entrada de um individuo 

obstrutivo em relagao ao individuo normal observa-se que: 

• Para o individuo obstrutivo a parte real da impedancia apresenta 

valores signif icativamente mais elevados; 

• A parte real da impedancia diminui com a frequencia para os 

individuos obstrutivos; 

• A parte imaginaria da impedancia aumenta com o aumento da 

frequencia, tanto para o individuo normal como para individuo 

obstrutivo; 

• A parte imaginaria apresenta valores absolutos inferiores para o 

individuo obstrutivo; 

• A frequencia de ressonancia e mais elevada para o individuo 

obstrutivo. 

Diante deste fato, diversos trabalhos (SILVAzyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA et alii, 1990, LORINO et alii, 

1989) tern sido publicados mostrando que a analise da impedancia de entrada 

para um individuo apresentando patologias necessita de modelos mais complexos 

que o modelo RIC serie. zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA

4.1. Sistema Respiratorio 

Como bem sabemos, o corpo humano necessita de Oxigenio ( 0 2 ) para 

sobreviver, a entrada de Oxigenio e realizada pelos pulmoes. A principal funcao 

dos pulmoes e oxigenar o sangue e eliminar o dioxido de carbono de uma forma 

controlada. Durante a inspiracao ar novo entra no trato respiratorio, sendo 

umidif icado, aquecido a temperatura do corpo juntando-se aos gases 

anteriormente presentes na traqueia e nos bronquios. Esta composicao mistura-se 

ainda com os gases nos alveolos, onde ocorrem trocas com o sangue. O Oxigenio 
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difunde-se do alveolo para o sangue pulmonar, enquanto o dioxido de carbono 

difunde-se no sentido inverse zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA

4.1.1. Fisiologia do Sistema Respiratorio 

O ar inspirado pelas cavidades oral e nasal atravessa a far inge, percorre a 

abertura glotal e entra na traqueia. A eondugao de ar inicia na laringe, na entrada 

da traqueia, que e um tubo f ibromuscular com 10 a 12 cm de compr imento e 1,4 a 

2,0 cm de diametro. Na carina, a traqueia termina dividindo-se nos bronquios 

esquerdo e direito. Fibras musculares, capazes de controlar o diametro das vias 

aereas, sao incorporadas nas paredes dos bronquios. Musculo liso esta presente 

nos bronquiolos respiratorios e dutos alveolares, mas ausente no ultimo duto 

alveolar, que termina em varios alveolos. A parede alveolar e compart i lhada por 

outros alveolos e e composta de celulas epiteliais escamosas al tamente f lexiveis 

e de grande capacidade de colapso. 

O movimento de gases nas vias aereas respiratorias ocorre, 

principalmente, por f luxo de volume (conveccao), atraves da boca ou nariz, ate a 

quinta geragao. Apos a quinta geracao, a difusao de gas e relat ivamente mais 

importante. Com a baixa velocidade dos gases, as d imensoes onde ocorre a 

difusao (espaco alveolar) devem ser pequenas, de modo a permitir uma adequada 

liberagao de oxigenio nas paredes alveolares. Quanta menores os alveolos mais 

eficientes sera a transferencia de gases. 

4.1.2. Alveolo 

Os alveolos sao estruturas nas quais os gases se d i fundem entrando ou 

saindo do corpo. Para assegurar uma troca eficiente de gases, as paredes 

alveolares sao extremamente f inas. Por exemplo, a espessura total do tecido, 
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entre a parte interna da parede alveolar e o plasma sanguineo, e cerca de 0,4x10" 

6 m . Conclui-se que a principal barreira a difusao nao e a membrana alveolar. 

A difusao molecular dentro do volume alveolar e responsavel pela mistura 

dos gases presentes. Face as pequenas d imensoes alveolares, a mistura 

completa ocorre, provavelmente, em menos de 10 ms, rapido o bastante para que 

o tempo de mistura alveolar nao limite a troca gasosa com o corpo. zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA

4.1.3. Musculos Respiratorios 

Os pulmoes sao inflados devido a expansao ri tmica da parede do torax. A 

acao e indireta, pois nenhum musculo atua diretamente nos pulmoes. O 

diafragma, massa muscular que contribui com cerca de 7 5 % da expansao da 

cavidade toracica, move-se para baixo, como um pistao, quando se contrai. Os 

musculos intercostais externos sao posicionados entre as costelas e ajudam a 

inspiracao, movendo as costelas para cima e para frente, provocando um 

aumento no volume da cavidade toracica. 

0 ciclo de respiracao normal em humanos e realizado pela contracao ativa 

dos musculos inspiratorios, que aumentam o vo lume do torax. Isso provoca uma 

diminuigao das pressoes intratoracica e intrapleural, aumentando o volume 

alveolar e as d imensoes dos bronquios, expandindo o gas alveolar, levando a 

uma diminuicao da pressao abaixo da pressao atmosfer ica. Como resultado, o ar 

na atmosfera flui faci lmente pela boca, nariz e traqueia. 

4.1.4. Modelamento do Sistema Respiratorio 

As variaveis respiratorias que devem ser consideradas dependem do tipo 

de comportamento e do modelo adotado para o sistema sob estudo. Por tratar-se 

de sistema respiratorio de seres humanos, as medidas devem ser realizadas de 
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forma nao invasiva, de modo a causar o min imo de desconforto ao paciente e ser 

cl inicamente aplicavel. Isso limita o numero e os tipos de medidas que podem ser 

feitas, levando ao uso de modelos com parametros concentrados (WEBSTER, 

1992). 

Para efejto de discussao, as funcoes respiratorias sao divididas em duas 

categorias: 

Transporte de gas nos pulmoes, incluindo as vias aereas extrapulmonares 

e a capilaridade pulmonar. Nessa abordagem trata-se, principalmente, 

das mudangas de concentragao e f luxo das varias especies de gases 

existentes no sistema respiratorio. 

Mecanica dos pulmoes e parede do torax. Nesta abordagem trata-se das 

relagoes entre pressao, volume e taxas de mudangas desses volumes. zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA

4.1.5. Mecanica Pulmonar 

O sistema respiratorio exibe propriedades de resistencia, complacencia e 

inertancia, analogos as propriedades eletricas de resistencia, capacitancia e 

indutancia, respect ivamente. A inertancia e considerada, cl inicamente, de menor 

importaneia. 

O pulmao, quando dilatado, atua como um balao que tende a expulsar o ar 

interno e a retornar ao seu tamanho normal (em repouso). A complacencia 

pulmonar diminui nos extremos do processo de respiragao. 

O comportamento mecanico do sistema respiratorio pode ser modelado 

como uma combinagao de elementos pneumaticos e mecanicos, como mostrado 

na Fig. (4.3). Consiste de um vaso deformavel de pressao, feito de material que 
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apresenta comportamento elastico e plastico, e uma via aerea que tern resistencia 

variavel ao fluxo convectivo. zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA

(pbX'Qb)o«« jbj zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA

Figura 4.3: Modelo dos Pulmoes. 

Um vaso adicional pode ser util izado para representar a parede do torax 

em torno do pulmao, conforme mostrado na Fig. (4.4a). A parede do torax inclui 

todas as estruturas extrapulmonares, tais como: costelas, musculos respiratorios 

e conteudo abdominal , que podem sofrer movimentos e m decorrencia da 

respiragao. O espago entre a unidade pulmonar e a parede do torax representa o 

espago interpleural preenchido por um l iquido. 

Figura 4.4: Modelos para a Mecanica Venti latoria Normal , para Baixas 

Frequencias Respiratorias e Pequenas Ampl i tudes. . 
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4.1.6. Modelo da Mecaniea Respiratoria Normal Durante a 

Respiragao em Repouso. zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA

Quando o f luxo, mudangas de volume, ou suas respectivas derivadas no 

tempo sao grandes, as equagoes que descrevem o comportamento mecanico do 

sistema respiratorio sao essencialmente nao-l ineares. Porem para pequenos 

valores de fluxo e mudangas de volume, como na respiragao tranquila (em 

repouso), o sistema respiratorio pode, convenientemente, ser descrito como um 

sistema linear. 

De modo a facilitar a escrita das equagoes l inearizadas, neste texto sera 

usada a seguinte convengao: letras minusculas indicarao pequenas mudangas no 

valor da variavel correspondente, em torno de um ponto de operagao ou nivel de 

referenda. Desta forma,zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA y = Y-Y, indica uma pequena variagao da grandeza Y, 

em torno de um valor de referenda Y. Um A indicara diferenga entre dois pontos. 

Por exemplo, em AY = Yt-7y,iejindicam posigoes diferentes. 

Desta forma a mudanga na diferenga de pressao atraves dos pulmoes 

(diferenga de pressao transpulmonar) pode ser escrita como: 

(PAWO -PPL)~ (P*WO -PPL) = APL-M>l= ApL (4.5) 

De acordo com a Fig. (4.4a), e considerando que o alveolo e a parede do 

torax ex ibem, predominantemente, comportamento elastico, durante respiragoes 

normais, em repouso, na atmosfera, e possivel escrever o seguinte conjunto de 

equagoes l ineares: 

PAWO-PA=RAW-<1AWO . (4-6A) 
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1 zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA

PA-PPL=—VL (4.6b) 

^STL 

&PMUS +zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA (Ppi ~ PBS) = - zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA— v L (4.6c) 

Onde letras minusculas sao usadas para representar variagoes nas 

seguintes variaveis, com relagao a um ponto de operagao. 

PAWO -pressao hidrostatica na via aerea aberta. 

P A -pressao dentro dos pulmoes (pressao alveolar) 

P P L -forga media por unidade de area atuando na superf icie pleural 

(pressao interpleural) 

APMUS -forga media por unidade de area na parede do torax 

PBS -pressao hidrostatica atuando na superf icie do corpo. 

QAWO -Fluxo de vo lume de gas nas vias aereas abertas. 

V|_ -volume de gas no sistema (totalmente dentro dos pulm5es e 

vias aereas) 

Nas equagoes (4.6) tres propriedades mecanicas foram incluidas: 

Resistencia Aerea RAW, complacencia estatica pulmonar CSTL e complacencia 

estatica da parede do torax CSTW. 

A resistencia ao f luxo de um gas atraves de um condutor e a razao entre a 

variagao da queda de pressao ao longo do condutor e a correspondente variagao 

de f luxo, sem variagao no volume, como pode ser observado na Eq. 4.7. 
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R =zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA — — L

 (4 7) 
8Q K } 

Resistencia pode ser medida nas vias aereas, no tecido pulmonar, e no 

tecido da parede do torax. Resistencia de exalacao das vias aereas e usualmente, 

maior que sua resistencia de inalacao. A resistencia de inalagao das vias aereas e 

pouco dependente do volume dos pulmoes, enquanto a resistencia de exalacao e 

fortemente dependente do volume dos pulmoes. 

A complacencia estatica de uma estrutura e a razao entre a variagao no 

seu volume e a diferenga de pressao correspondente, com todos os f luxos e 

derivadas de volume iguais a zero. 

8V zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA

C S T ^ - ^ - - (4.8) 

Em (4.7) e (4.8) A P e a diferenga de pressao atraves do sistema sob 

estudo. Ass im, para a via aerea: 

SQAWO 

C S T pode ser avaliada somente quando o sistema esta em equiltbrio 

estatico, isto e, quando todos os f luxos e taxas de variagao de vo lume e pressao 

sao zero. Nessa situagao PAWO-PA=0, portanto, (PA-PPL) pode ser medido como 
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(PAWO-PPL). Desta forma, a complacencia estatica pulmonar pode ser escrita 

como: 

c =zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA vM-rM 

STL APL(t2)-APL(tO 

(4.10) 

onde, 

M>L=(PAW0-PPL) (4.11) 

e a diferenga de pressao transpulmonar, e t2 e t i sao dois instantes de tempo 

onde o sistema esta sem movimento. 

Dada a impossibi l idade de se medir, diretamente, a diferenga de pressao 

do musculo, A P M U s , a complacencia estatica da parede do torax pode ser avaliada 

somente quando AP M us=0. Isso ocorre, por definigao, quando os musculos 

respiratorios estao completamente relaxados. Definindo a diferenga de pressao 

atraves da parede do torax como: zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA

*Pw=Pn-PK (4-12) 

obtem-se a complacencia estatica da parede do torax como: zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA

r - R L\H)-Y L\ll) (A 13\ 

'OTr AP„(tA)-APw(h) 
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onde t3 e t4 sao instantes nos quais o sistema e estatico e os musculos 

respiratorios estao completamente relaxados. 

Quando os pulmoes mudam de volume, perdendo ou recebendo gas, 

atraves das vias aereas abertas, o gas no seu interior e, transitoriamente, 

comprimido ou expandido. Durante rapidas mudangas no volume isso pode 

produzir uma desigualdade entre as taxas instantaneas de mudanga de volume zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA

VL e o f luxo de volume de gas na boca QAW0. Considerando que durante a 

respiragao normal VL = QAWO, as equagoes (4.6a) e (4.6b) podem ser combinadas 

e escritas como: 

'AWO 
PPL 

C 
STL 

(4.14) 

que juntamente com (4.6c) descrevem a Fig. (4.4a), e podem ser representadas 

pelo circuito equivalente na Fig. (4.4b). 



9\4jL<m<mis <E 

MEIXXDOS 



Wendell Eduardo Moura Costa Materials e Metodos zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA

Toda metodologia e medigao realizadas para obtengao dos resultados 

deste trabalho foram desenvolvidos no Laboratorio de Mecanica Computacional 

(LABMEC - UFPB) e no Laboratorio de Instrumentagao e Metrologia Cientifica 

(LIMC - UFCG), e apresentam-se da seguinte forma: (1) Desenvolvimento do 

sensor a fio quente; (2) Medicao do fluxo uti l izando o sistema de medigao da 

Tecnica de Oscilagoes Forcadas (TOF); (3) Desenvolv imento do sistema capaz de 

medir o sentido do f luxo; zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA

5.1 Medigao com Sensor a Fio Quente 

O anemometro a fio quente e consti tuido por um fio de platina que e 

soldado em dois terminais (como observado na Figura 2.7), esse fio de platina 

varia a sua resistencia de acordo com a variagao da sua temperatura, que por sua 

vez varia com a velocidade do ar que esta passando pelo sensor. Os sensores 

termos-resistivos usados nos testes experimentais foram constru idos com fio de 

platina de 10 pm de diametro e 2,74 mm de compr imento, e seus parametros 

foram obtidos experimentalmente, tendo os seguintes valores: R 0 =zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA 6.8041 Q, 

P= 0.00172 °C\ a = 1375 W/m2.°C, b = 0.00172 W/m2.°C, n = 0.5 e 

S = 89.17 x 10'9 m2. Para montagem do sensor foram uti l izados terminais de 

soquete de CI's, foram util izados sensores com resistencias de 6,5 Q e 7,5 Q, e 

verif icou-se que os sensores com resistencias proximas de 6,5 O sao mais 

sensiveis as variagoes de velocidade do fluxo. Apos a montagem dos sensores foi 

realizada a montagem do circuito do anemometro que pode ser observado na 

Figura 5 . 1 . O circuito foi ajustado de forma que t ivesse uma tensao de desvio de 

2,5 mV na sua saida. 
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Vcc 

- 0 zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA

Figura 5.1: Diagrama do Circuito Util izado para o Anemomet ro a Fio Quente. 
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De modo a melhorar os sinais de V s e de V 0 do anemometro para que os 

mesmos fossem captado pela placa de aquisigao do computador, foi necessario a 

implementagao de quatro circuitos condicionadores de sinais, estes circuitos 

consistem de amplif icadores com ajuste da tensao de desvio, os sinais de V s e V 0 

de cada um dos anemometros eram aplicados em V e n t rada e a saida V s a i da era 

aplicada na placa de aquisicao, o diagrama do circuito util izado pode ser 

observado na Figura 5zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA.2. 

5.2 Medigao do Fluxo Utilizando o Sistema de Medigao da Tecnica 

de Oscilagdes Forgadas (TOF) 

O sistema de medigao da Tecnica de Osci lagoes Forgadas, util izada para 

medigao da impedancia respiratoria e consti tuida de: 

1. Microcomputador; 

2. Gerador de sinais Senoidais; 

3. Ampli f icador de Potencia; 

4 . Gerador de Pressao (alto-falante); 

5. Pneumotacometro; 

6. Sistema R - I - C; 

Todo o sistema util izado na Tecnica de Osci lagoes Forgadas para medigao 

do fluxo respiratorio esta apresentado na Figura 5.3. 

54 



Medicao de Fluxo Respiratorio com Instrumento Baseado em Anemometro a Fio Quente zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA

Figura 5.3:zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA Estrutura de Medicao da TOF (Silva Junior, 2003). 

5.2.1 Gerador de Pressao 

O gerador de pressao e consti tuido de um alto-falante de 100 W e uma 

resistencia de 8 O. Este alto-falante possui a sua parte anterior selada com 

acril ico, tendo um pequeno orificio para conexao do pneumotacometro. A parte 

posterior do alto-falante se encontra aberta. 

No gerador de pressao sao apl icados sinais senoidais por meio de um 

amplif icador, consti tuido pelo circuito integrado PA51A. Os sinais senoidais sao 

oriundos de um gerador de funcoes (TEKTRONICS, modelo CFG280, 11 MHz). 

A faixa de frequencia trabalhada foi de 2 a 40 Hz e o nfvel de tensao 

aplicado foi de 8 V o que faz com que esse gerador de pressao gere uma pressao 

de ate 2zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA CIT1H2O, que e uma pressao que quando apl icada a boca do paciente nao 

causa incomodo no momento da respiragao. 

Na analise dos niveis de tensoes foi util izado um osci loscopio digital da 

marca KIKUSUI, modelo COR5501U, 100 MHz. 
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5.2.2 Pneumotacometro zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA

O pneumotacometro utilizado e do tipo Fleisch n.° 2, ele mede um fluxo 

laminar de ate 2 l/s. Sua principal fungao e a medida da vazao volumetr ica de um 

fluxo. Este pneumotacometro possui uma resistencia internazyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA (R) disposta 

paralelamente no caminho percorrido pelo f luxo de ar. 

A diferenga de pressao (AP) entre os dois ladoszyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA (PA e PB) do 

pneumotacometro e medida por transdutores de pressao que sao acoplados em 

paralelo. A medida do fluxo (Q) pode ser expressa por (MELO, 1998): zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA

P -P 

Q = H^ (5.1) 

Os pneumotacometros sao classif icados de acordo com o tipo da 

resistencia uti l izada, e desta forma, tem-se: o tipo Fleisch, em que o elemento 

resistivo e representado por diversos tubos capilares em paralelo, e o tipo 

Si lverman, em que o elemento resistivo e representado por uma tela bem f ina. Em 

ambos os casos o objetivo e a formacao de um f luxo laminar, relacionando 

pressao/f luxo linear. No entanto, ha possibi l idades de alteracao destas 

resistencias devido a obstrugao, por got iculas de agua ou muco, al terando o valor 

da resistencia. Para a corregao deste t ipo de alteragao e recomendado utilizar o 

pneumotacometro aquecido (Melo, 1998). A lem disso, por mais que se realize 

este procedimento de aquecimento, ha literaturas que af i rmam variagoes da 

resistencia com a frequencia nos pneumotacometros (JACKSON e V INEGAR, 

1979; BUTHLER et alii, 1986). 

0 pneumotacometro do tipo Fleisch n.° 2 util izado na estrutura de medigao 

apresenta 70 mm de comprimento e 52,6 mm de diametro interno. 
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5.2.3- Sistema R-l-C zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA

O sistema R-l-C representa a impedancia mecanica do sistema respiratorio. 

Da mesma forma que a pressao e representada por nivel de tensao, como o fluxo 

e representado pela corrente eletrica, tem-se a resistencia, a inertancia e a 

complacencia relacionados a resistencia eletrica, a indutancia e a capacitancia, 

respectivamente. 

Para o sistema R-l-C foram confeccionadas diferentes resistencias com 

telas de metal, as quais apresentaram linearidade na faixa do fluxo util izado. O 

valor da resistencia e expresso por: zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA

R = izyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA (cmH2O.lit.ro-1.s) (5.2) 

em que P equivale a pressao aplicada, em c m H 2 0 , ezyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA V o f luxo, e m l i t r es ' 1 , ou : 

R =zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA j^ (cmH 2 0. l i t ro- 1 .s ) (5.3) 

em que D equivale ao diametro da estrutura e K = 7,613xl0~ 3. Considerando o 

sistema da TOF estatico tem-se o valor da resistencia e m 2,5 cmH 2 0 . l i t ro ' 1 . s 

(SUVA JUNIOR, 2003). 

A complacencia (C) do sistema R-l-C pode ser calculada por (HERMANS e 

HULL, 1980): 
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C = — - ( l i t ro .cmH 2 0- 1 ) (5.4) 

em quezyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA V representa o volume do cil indro, em litro, Patm e a pressao atmosferica 

equivalente a 10 5 Him2, necessitando ser convert ida e m c m H 2 0 , ou seja, 1 0 5 Him2 

equivale a 10 3 cmH20. A ietra y representa a razao entre o calor especif ico da 

pressao constante e o calor especif ico do vo lume constante, ou seja, condicoes 

de um sistema adiabatico. O valor de y equivale a aproximadamente 1,4 

(adimensional) (HERMANS e HULL, 1980). 

Considerando que o cilindro da estrutura da T O F representa a 

complacencia no sistema R-l-C, tem-se os seguintes parametros do cil indro: 

- Diametro interno de 31 cm, ou raio de 15,5 cm; 

- Compr imento (h) de 60 cm, portanto: zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA

VzyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBAc=7t.r2.h (5.5) 

Para tanto, no calculo do vo lume ( V c ) do cil indro tem-se 45,28 litros e no 

calculo da complacencia (C) tem-se o valor de 32,3428 x 10" 3 l i t r o . cm^CT 1 . 

Na estrutura experimental do sistema R-l-C um tubo de 24,2 cm de 

comprimento, tendo um diametro interno de 25,5 mm representa a inertancia (I). 

Anal i t icamente, a inertancia no sistema e determinada pela expressao: 

58 



Medicao de Fluxo Respiratorio com Instrumento Baseado em Anemometro a Fio Quente 

7-1/723x10 zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA
-3 zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA

(cmH 2 0. l i t ro - 1 . s 2 ) (5.6) 

em que / representa o comprimento do tubo e D o diametro do tubo. 

Considerando, desta forma, para o calculo em cent imetro, tem-se: 

D = 2,55 cm; 

/ = 24,2 cm; zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA

I - 6,412395 x 10 ' 3 cmH 2 0 . l i t ro " 1 . s 2 

Quando ocorre a frequencia de ressonancia, a reatancia indutiva e 

capacitiva do sistema tern o mesmo valor em modulo e se anu lam, o que faz com 

que reste apenas a parte real, que corresponde a resistencia do s istema. 0 

mesmo ocorre no sistema R-l-C, tem-se as magni tudes da inertancia equivalente 

a magnitude da complacencia, deste modo elas se anulam fazendo com que a 

impedancia medida nesse momento seja puramente resistiva. Deste modo, a 

frequencia de ressonancia ( f 0 ) do sistema e dada por: 

Para os valores calculados da inertancia e complacencia do sistema tem-se 

o valor da frequencia de ressonancia de 11,0515 Hz. 

(5.7) 
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Desta forma aplica-se pressoes senoidais ao sistema R - l - C e esses sinais 

sao captados pelo pneumotacometro tendo a ele acoplado um sensor de pressao 

diferencial e por um sensor de pressao, sendo assim possivel determinar a 

impedancia caracteristica do sistema R - l - C . 

O transdutor de pressao foi previamente calibrado de modo que pudesse 

medir uma pressao de zero ate 5 c m H 2 0 , e foi ajustado de forma que para 

obtivesse 1 V / 1 cmhbO, dessa forma ele foi ajustado de zero a 5 V. O transdutor 

de fluxo tambem foi calibrado de forma que fosse possivel medir um fluxo de zero 

ate 2 l/s, ele foi calibrado para ter na saida do circuito 5 V para os 2 l/s, que e o 

maior valor de fluxo que o pneumotacometro e capaz de medir, desta forma ele foi 

ajustado em 1V / 0,4 l/s de f luxo. 

Para realizacao da medigao do fluxo respiratorio inseriu-se o sensor de 

platina em um pedaco de tubo de PVC do mesmo diametro util izado pelo 

pneumotacometro ao sistema da TOF de modo que nao houvesse alteracoes nas 

caracteristicas do sistema. A nova estrutura de medigao esta apresentada na 

Figura 5.4. zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA

Sen sor Termo-resist ivo F l u x o 

Alt o Falant e a Fio Aqu ecido I zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA p r e s s ao Si st em a R- l -C zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA

Figura 5.4: Estrutura de Medigao da TOF com o Sensor de Platina; 
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5.3 Sistema de Aquisicao de Dados zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA

Todos os sinais medidos de pressao, f luxo, e do sensor de platjna, foram 

visualizados no osci loscopio e enviados para o computador uti l izando a placa de 

aquisigao de dados DAC-801/802, tendo como fabricante a QUATEK. A faixa 

maxima de amostragem desta placa e de 40 kHz. A serie 800 apresenta uma 

entrada analogica de 12 bits no seu A/D. O nivel de tensao maximo que ela 

suporta e de ±5 V. Esses sinais foram gravados no computador uti l izando o 

proprio software da placa e depois de gravados foram tratados com a ajuda do 

programa MATLAB 5.2. 

5.4 Medigao do Sentido do Fluxo de Ar 

0 fluxo respiratorio e de grande importancia para a medigao das 

caracterist icas mecanicas do sistema respiratorio, e tambem e de fundamental 

importancia poder determinar o sentido desse f luxo. Determinando o sentido do 

fluxo e possivel determinar se o paciente esta inspirando ou expirando o ar dos 

seus pulmoes. 

Para realizar a medigao do sentido do f luxo foi real izada a montagem de 

uma estrutura com dois sensores de platina que t ivessem a mesma resistencia e 

os circuitos foram ajustados com o mesmo valor de tensao de desvio, com isso 

seria possivel medir a diferenga de tempo entre as duas formas de onda que eram 

captadas dos dois sensores. Apos realizar a montagem da estrutura foi observado 

que as formas de onda dos dois sensores eram identicas e nao seria possivel 

medir desta forma o sentido do f luxo. 

Para resolver este problema foi inserido entre os dois sensores um 

aquecedor que consiste de uma resistencia de 60 Q e foi apl icado sobre o mesmo 

uma tensao de 10 V. Com isso o f luxo captado pelos dois sensores era 

modif icado pelo calor do aquecedor em apenas 1 dos sent idos do f luxo. No 
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sentido positivo ele alterava o valor de saida do sensor que estava depois do 

sensor quente e no sentido negativo ele alterava a saida do sensor que estava 

antes, a estrutura pode ser observada na Figura 5.5. 

Sensores Fluxo 
AlloFalante aFioAquecido I preSsao sistema R-i-c zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA

Figura 5.5: Estrutura de Medigao com os Dois Sensores de Platina e o 

Aquecedor. 

Verif icado que seria possivel determinar o sentido do f luxo com os dois 

sensores foram realizados testes com o sistema de medigao completo que esta 

representado na Figura 5.6. 
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Figura 5.6:zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA Estrutura de Medicao Completa. 
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Realizados os devidos ajustes, o circuito do anemometro foi inserido ao 

sistema da TOF para que fosse possivel realizar a medigao do fluxo senoidal 

aplicada ao sistema R - l - C . Foram aplicados ao sistema sinais senoidais com 

amplitudes e fraquencias fixas. Os sinais adquir idos na saida do anemometro e no 

sensor podem ser observados na Figura 6 . 1 . 

0.7zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA I i 1 1 1 •—i 1 1 1 r 

gzyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA 2 I i i i i i i i i i I 

' 0 20 40 60 80 100 120 140 160 180 200 

Tempo (ins) 

Figura 6.1: Sinai do Fluxo Senoidal na Saida do Operacional ( V 0 ) e Sobre o 

Sensor ( V s ) . 

Adquir i ram-se os sinais de V n e Vs para que se fosse possivel calcular a 

velocidade do fluxo que estava passando para depois calcular o f luxo. De posse 

destes dados util izou-se o MATLAB realizar os calculos da velocidade do fluxo 

que estava passando pelos sensores. Os sinais de f luxo e de velocidade medidos 

pela placa de aquisicao e calculados pelo MATLAB podem ser observados na 

Figura 6.2. 
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L,zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA 1zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA 1 i i i i i i i 

0 20 40 60 80 100 120 140 160 18D 200 zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA
Te m p o ( m s)  

Figura 6.2: Sinais do Fluxo e Velocidade Adquir idos pela Placa de Aquisicao. 

Pode-se observar na Figura 6.2, que o sinal da velocidade nao possui 

valores negativos, isso se deve ao fato de que o anemometro nao consegue 

distinguir o sentido do fluxo que esta passando pelo mesmo. A medida que o f luxo 

passa o sensor de platina esfria, e isso altera a resistencia do mesmo fazendo 

com que os valores da velocidade var iem tambem. No anemometro a fio 

aquecido, as variagoes das tensoes V s ezyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA V0 ocorrem sempre que ha a passagem 

do fluido, nao importando e seu sentido. No entanto, na determinagao dos 

parametros do sistema respiratorio pela tecnica de osci lagoes forgadas, e 

essencial o conhecimento dos ciclos respiratorios de inspiragao e expiragao. 

Como pode ser observado, com apenas um sensor nao e possivel 

determinar o sentido do f luxo. Com o intuito de medir o sentido do fluxo senoidal 

apl icado ao sistema R- I -C foi inserido ao sistema um segundo sensor proximo ao 

anterior. Ao inserir o segundo sensor verif icou-se que nao havia nenhuma 

diferenga entre os seus sinais, os seus niveis de tensao eram iguais, isso pode 

ser observado na Figura 6.3. 
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Figura 6.3: Sinais dos Dois Sensores de Platina Adquir idos pela Placa de 

Aquisigao. 

Como com apenas os dois sensores nao seria possivel determinar o 

sentido do f luxo, foi decidido inserir ao sistema um aquecedor entre os dois 

sensores para poder verif icar a diferenga nas formas de onda do sistema. Ao 

inserir-se o aquecedor foi observado que os sinais de cada um dos sensores se 

diferenciavam em um semiciclo diferente do sinal do f luxo, um era no semiciclo 

positivo e o outro no semiciclo nega t i ve De posse dos dois sinais dos sensores e 

realizando a diferenga entre os dois sinais e possivel determinar o sentido do 

fluxo. 

Observou-se tambem uma diminuigao na tensao de desvio do sinal 

adquir ido, o que pode ser expl icado pelo fato de ser um sensor de platina, e ao 

receber calor a sua resistencia diminui, e consequentemente, o valor de tensao 

sobre o mesmo diminui, fazendo com que a diferenga do sinal na entrada do 

amplif icador seja maior, aumentando desta forma a ampl i tude do sinal de saida do 

anemometro. 
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Depois disto foi realizado medicoes com apenas um sensor e o aquecedor 

e observou-se que apenas um semiciclo da forma de onda era xnodif icado entao 

foi decidido realizar medidas com apenas o sensor antes do aquecedor e em 

seguida com apenas o sensor depois do aquecedor. Observou-se que os sinais 

se distinguiam no semiciclo que sofriam alteracao. O sensor antes do aquecedor 

variava a sua ampli tude no semiciclo negativo do fluxo e o sensor depois variava 

a sua ampli tude no semiciclo positivo do f luxo. Com isso decidiu-se deixar apenas 

o sensor antes do aquecedor para determinar o sentido do f luxo. O resultado pode 

ser observado na Figura 6.4. 
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Figura 6.4: Sinais de Fluxo e da Saida do Anemomet ro sem e com Aquecedor. 

O sinal da saida do anemometro com o aquecedor possui uma ampli tude 

maior que o do sem aquecedor. Isso pode ser realmente observado nos ciclos em 
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que o f luxo at|nge o seu valor negat ive Isso ocorre devidq ao sensor esta 

localizado antes do aquecedor, 

Deste modo e possivel determinar o sentido do f luxo que esta passando 

pelo sensor desde que se saiba qual a ampl i tude do sinal de saida do 

anemometro que sofreu uma maior alteragao e onde esta localizado o sensor 

(antes ou depois do aquecedor). 

Com isso pode-se observar que e necessario um sensor de platina para 

realizar a medida do f luxo, e mais dois sensores de platina com um aquecedor 

localizado proximo deles para determinar o sentido do f luxo, desde que se saiba 

se o sensor esta localizado antes ou depois do aquecedor. 

Apos adquir ido as formas de onda de Vs e V 0 do anemometro e sabendo o 

sentido do fluxo que esta passando pelo mesmo e possivel real izando o devido 

processamento obter a forma de onda do f luxo senoidal em funcao do tempo, que 

pode ser observada na Figura 6.5, ela foi obtida apos o processamento dos dados 

experimentais por meio de um programa computacional , de modo a distinguir os 

dois ciclos respiratorios. 

1zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA izyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA 1 1 1 1 1 1 1 r 

" 2 0 20 40 60 80 100 120 140 160 100 200 
Tempo (ms) 

Figura 6.5: Fluxo Senoidal Medido pelo Anemomet ro a Fio Aquecido. 
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A curva mostrada na Figura 6.7 foi adquirida pelo pneumotacometro, ela 

pode ser comparada com a apresentada na Figura 6.6. Pode-se observar a 

semelhanca entre as formas de onda obtidas nos dois processor de medigao. 

1 |zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA 1 1 1 1zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA r 

" 2 0 20 40 60 80 100 120 140 160 180 200 
T e m p o ( m s ) 

Figura 6.6: Fluxo Senoidal Medido pelo Pneumotacometro. 
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Como pode ser observado nos resultados foi possivel desenvolver um 

sistema com um sensor de platina para medir a velocidade do f luxo e 

conseqi jentemente o f luxo, mas com apenas um sensor nao e possivel 

determinar o sentido do f luxo que esta passando pelo mesmo. 

Ao utilizar dois sensores de platina para determinar o sentido do f luxo, 

observou-se que nao havia nenhuma diferenga entre os sinais dos anemSmetros, 

o que nos leva a concluir que com apenas os dois sensores nao e possivel 

determinar o sentido do f luxo. 

Ao conectar um aquecedor ao sistema entre os dois sensores de platina, 

observou-se que os sinais do anemometro sofr iam alteragoes em suas 

ampli tudes. Quando o f luxo era positivo a ampl i tude do sinal no anemometro que 

estava depois do aquecedor aumentava e quando o f luxo era negativo a 

ampli tude do sinal no anemometro que estava antes do aquecedor aumentava, 

desta forma e possivel determinar o sentido do f luxo que esta passando pelo fio 

de platina. Uti l izando um sensor para medir o f luxo e dois sensores com um 

aquecedor proximo dele e possivel apos o processamento dos sinais determinar o 

f luxo senoidal. zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA

7.1 Sugestoes para Trabalhos Futures 

E de fundamental importancia a realizagao de estudos onde se apl iquem 

sinais senoidais ao sistema com frequencias var iando de 2 a 40 Hz, que e a faixa 

de frequencia em que a TOF trabalha, para que seja observado se o sistema e 

capaz de medir nessa faixa. 

Neste contexto, e importante tambem realizar estudos onde se apl iquem 

pressoes de ampli tude mais baixa que a trabalhada de modo que seja possivel 

determinar a eficacia do sistema. 
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