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RESUMO

Martins, J. F. Um sistema multifuncional de biotelemetria para sinais ECG, EEG ¢
EMG, FEELT-UFU, Uberléandia - Brasil, 2004.

Este trabalho descreve o desenvolvimento do protétipo de um sistema multifuncional
de biotelemetria capaz de detectar e processar sinais ECG, EEG e EMG em tempo real.

O sistema de captura e condicionamento de sinais foi preparado para receber em um
tinico canal, sinais ECG, EEG e EMG. O voluntério pode programar tanto o modo de captura
para o tipo de sinal quanto o ganho, para efetuar o condicionamento (amplificagdo e
filtragens) necessario.

S3o utilizados microcontroladores especificos com a responsabilidade de controlar e
programar as vérias caracteristicas deste sistema. A transmiss3o dos dados € realizada por
radio freqiiéncia com modulagio ASK. O protocolo de comunicag¢do desenvolvido baseia-se
na codificagdo Manchester.

O aplicativo principal ¢ executado em um computador padrio IBM-PC e ¢
responsavel pela captura de dados pela porta USB, visualizagdo em tempo real e
processamento de sinais. O software pode detectar automaticamente o tipo de siﬁal e seu
ganho e engloba as diversas fungdes necessdrias para 0 armazenamento de dados em arquivos
e processamento no dominio do tempo e da freqiiéncia. O prototipo construido € de facil
utilizagdo, leve e possui dimensdes reduzidas.

Diversos experimentos demonstraram que, mesmo em situagdes onde ha barreiras

fisicas entre os médulos de transmissdo e de recepgdo, o sinal transmitido possui excelente

confiabilidade.

Palavras Chave

Biotelemetria, transmissido RF, ECG, EMG, EEG.



ABSTRACT

Martins, J. F. A multifunction biotelemetry system for ECG, EEG and EMG signals,

FEELT-UFU, Uberlandia - Brasil, 2004.

This work describes the development of a multifunctional biotelemetry system
capable of detecting and processing ECG, EEG and EMG signals in real time.

The main hardware was designed to capture any one of those signals from the same
input channel. The user can program the hardware for the desired signal and adjust its gain as
necessary. The various features of the system are controlled by a dedicated micro-controller
which is also responsible for sending the digital data to a RF transmitter. In order to reduce
signal corruption, the data is encrypted in Manchester code prior to transmission.

The main software runs on a standard IBM-PC microcomputer and is responsible for
collecting data from the USB port, graphics and file manipulation. The software was designed
to detect the type of signal been transmitted and adjust its gain accordingly. Also, the received
data can be processed in the time domain or in the frequency domain.

The final prototype is light, fairly small and easy to use. A number of experiments
have shown that, even when there are physical barriers between the transmitter and the

receiver modules, the transmitted signal shows excellent stability and minimum error.

Keywords

Biotelemetry, RF transmission, ECG, EMG, EEG.
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Capitulo 1

INTRODUCAO

O corpo humano é um complexo com um imenso ntimero de células, cerca de 100
trilhdes, organizadas em diferentes estruturas funcionais. Tais células existem em meios com
niveis de concentragdo ibnica bastante variaveis. A diferenga de concentragdo iOnica dos
meios extra e intracelular, originam diferencas de potencial elétrico (ddp) através das
membranas (Potencial de‘ Membrana) de praticamente todas as células do corpo. Algumas
células, como por exemplo, as células nervosas € musculares, sdo excitaveis, isto €, podem ter
aquele potencial de membrana alterado (despolarizagdo), por algum tipo de estimulo, e mais
tarde re-estabelecerem o potencial inicial (repolarizagfo). Este processo de despolarizacgio e
repolarizagéo pode se propagar pela membrana da célula e excitarem células vizinhas. Um
potencial que se propaga pela membrana de uma célula excitavel é¢ chamado de potencial de
acdo. Assim, potenciais de acgdo sdo enconirados, por exemplo, durante o processo de
contragdo da musculatura estriada, cardiaca, da atividade de células nervosas, dentre outros.

Os chamados biopotenciais sdo reflexos da somatoria dos potenciais de agdo
existentes nas proximidades de um sensor posicionado nas imediagSes da regido onde os
mesmos ocorrem ¢, portanto, sdo reflexos do funcionamento de determinados sistemas
biologicos, possuindo assim, caracteristicas € mecanismos tinicos [16].

Uma vez que podemos associar (e detectar) a variagdo de determinado biopotencial a

atividade de determinado sistema biologico, profissionais como cardiologistas, neurologistas,
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ortopedistas € fisioterapeutas podem utilizar estes sinais para avaliagdes e diagnésticos mais

precisos.

A detecgdio e monitoramento dos biopotenciais, em sua maioria, sdo realizados
através de equipamentos especificos para determinados tipos de sinais, como por exemplo:

e Eletrocardidgrafo: Equipamento destinado a detecgdo de biopotenciais
resultantes da atividade do miocérdio;

o EletroEncefalografo:  Equipamento  destinado a deteccio de
biopotenciais resultantes da atividade dos neurdnios corticais;

e Eletromiografo: Equipamento destinado a detecgdo de biopotenciais
resultantes da atividade muscular;

e Eletroneuromiégrafo: Equipamento destinado a detecgio de

biopotenciais resultantes da atividade nevraugica.

1.1 - Motivagio

Os equipamentos descritos anteriormente utilizam eletrodos especificos para

detecgdo dos sinais, ¢ sdo, normalmente conectados por cabo. Isto resulta em pouca ou

nenhuma mobilidade do sujeito (paciente ou voluntario). Assim, sua utilizagdo em casos onde

se deseja realizar um monitoramento remoto ou em atividades biomecénicas de alta

mobilidade, como corridas ou saltos, é limitada.
Esta restrigio pode ter grandes implicagdes no estudo sendo realizado. O mesmo

pode ser observado em situagdes onde € interessante que os sujeitos sejam submetidos a

exercicios ao ar livre, como por exemplo, numa pista de atletismo ou em uma piscina. Em tais

estudos € importantc a capacidade de coletar os sinais de interesse utilizando uma

instrumentagdo que permita flexibilidade maxima. Ou ainda, que o sujeito possa se

movimentar sem restrigoes.
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A telemetria caracteriza-s€ cOmo sendo a medicdo de uma grandeza entre um

observador € um ponto, separados por uma determinada distancia, com comunicagfo baseada

11 ¥ . , .
em “links” sem fios, como por exemplo, infravermelho, acustico ou radio-freqiiéncia. Assim
* »

biotelemetria pode ser definida como a mediciio de parametros fisiologicos (biopotenciais)

com apoio de telemetria. Esta técnica tem sido aplicada com sucesso em diversos estudos [30
b

21,20, 15,32 e 24}

1.2 - Objetivos

Diante do exposto, este trabalho tem por objetivo principal projetar e construir um

equipamento multifuncional programével para estudos dos sinais ECG, EEG e EMG

utilizando telemetria.

1.2.1 - Metas

Para cumprir O objetivo tragado, as seguintes agdes foram realizadas:

Investigagdo do estado da arte das principais técnicas de biotelemetria;
Avaliagdo da técnica a ser adotada para o caso em tela;

e Implementagdo de um prot6tipo para detecgdo, captura e processamento
de sinais EEG, ECG e EMG via telemetria;

e Avaliagdo do prototipo em estudos de caso especificos.

1.3 - Estrutura desta dissertacio

Os desenvolvimentos necessérios para atingir as metas descritas estdo relatadas em

cada um dos capitulos deste trabatho. Estruturalmente, este texto estd divido da seguinte

forma:
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Capitulo 1: Apresentagio da motivagdo, dos objetivos, das metaé e da
estrutura do trabalho;

Capitulo 2: Estrutura base de um sistema de biotelemetria, descri¢do
dos biopotenciais envolvidos no projeto, detecgdo, condicionamento,
digitalizagdo, técnicas de transmissdo e recepgdo de sinais, estado da
arte (trabalhos relacionados) e discussdo sobre estes trabalhos;

Capitulo 3: Andlise de requerimento e especificagdes dos sensores, do
hardware que envolve o condicionamento, digitalizagdo, transmissao,
recepgdo ¢ do aplicativo de software necessarios para que o sistema seja
considerado um sistema em tempo real;

Capitulo 4: Projeto € desenvolvimento do hardware e do aplicativo de
software seguindo rigorosamente oS requerimentos e especificagdes
definidos no capitulo 3.

Capitulo 5: Validagio e avaliagio do protétipo, experimentos
realizados, resultados e avaliagdes dos mesmos;

Capitulo 6: Conclusdes finais relevantes e sugestoes para trabalhos

futuros que podem ser desenvolvidos a partir deste trabalho.
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Capitulo 2

TELEMETRIA PARA SINAIS BIOMEDICOS

Em 1819 Andrée M. Ampere estabeleceu a relagdo entre corrente elétrica e

magnetismo. Esta descoberta tornou-se um marco de desenvolvimento para varios ramos da

ciéncia, inclusive para a comunicagio sem fio. Esta descoberta incentivou a evolugdo de

trabalhos relacionados com corrente elétrica e em 1825 George Simon Ohm relacionou a

resisténcia elétrica com a tensdo R= V/I, esta relagio passou a ser conhecida como a lei de

Ohm. Em 1831 Michael Faraday desenvolveu os primeiros estudos sobre indugdo magnética e

em 1833 observou coeficiente negativo da resisténcia com o aumento da temperatura sendo o

precursor dos semicondutores.

Samuel Morse aplicando estas descobertas, em 1844 realizou a primeira transmissdo

por telégrafo e em 1886 o primeiro cabo submarino transatiantico passou a operar.

Em 1872 Mahlom Loomis patenteou o primeiro sistema de transmissdo sem fios e

Amos E. Dolbear registrou vérias patentes para sistemas de telefones "sem fios". Este sistema

nsem fios" incorporava um microfone do tipo condensador que servia como transmissor.

Dolbelar demonstrou s€u sistema perante a Sociedade de Engenheiros ¢ Eletricistas do

Telégrafo em Londres em 1882. Esta e outras demonstragdes davam algumas indicagdes de

e Dolbear transmitia mensagens telefonicas através de ondas eletromagnéticas, uma

qu

transmissdo por combinagdo de inducdo € radiagdo.
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Edouard Branly, em 1890, desenvolveu o coesor que viria a ser muito utilizado como
detector de ondas de radio durante os primeiros anos da radio-telegrafia. E em 1895
Guglielmo Marconi transmitiu sinais a uma distancia de 2400 metros, utilizando uma bobina
de faisca como emissor € um coesor cComo detector. Ja em 1897 Adolph K. Slaby publicou um
livro descrevendo um sistema de telegrafia sem fios, por ele desenvolvido, que era capaz de

transportar sinais a distancias superiores a 15 quilometros.
Em 1898 Oliver Lodge obteve a patente americana por um método de sintonia de

circuitos de radio e Marconi em 1899 realizou a primeira comunicagfo telegrafica em fios

através do Canal da Mancha.

Cornelius D. Ehret em 1902 desenvolveu o método de modulagdo por variagdo da

resisténcia ou reatancia de um oscilador. Foi o primeiro a utilizar o método de modular em

freqiiéncia (onda portadora).

Em 1906 Fassebenden realizou uma transmissdo de mensagens nos dois sentidos
>

através do Oceano Atlantico. As estagdes estavam localizadas em Brandt Rock

Massachussets (USA) e Machrihanish (Bscocia). Neste mesmo ano Lee de Forest inventou a

valvula de vécuo termionica de trés elementos, que foi uma das maiores contribuigdes para o

desenvolvimento da eletr6nica como conhecemos hoje.

O primeiro registro de um sistema de telemetria instalado foi em 1912 em Chicago

utilizava linhas telefonicas para a transmissdo de dados obtidos na operagdo de um sistema de

poténcia, enviado-0s a um escritorio central.

Em 1927 J. B. Johnson dos Laboratorios Bell Telephone, determinou

experimentalmente a poténcia do ruido devido a variagdo térmica nas resisténcias, efeito
2

atualmente conhecido como "Ruido Johnson", contribuindo para aumentar a relagdo

sinal/ruido de dados transmitidos por sistema de telemetria.
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Nos USA, em 1930, foi langado um dispositivo radio sonda, que media

automaticamente a temperatura, a pressdo barométrica e a umidade através de um baldo em

vérias altitudes, e transmitia os dados coletados por telemetria para uma base terrestre.
Em 1931 dois pilotos realizaram, a 5 de Setembro, a primeira aterragem "as cegas”,

no aeroporto de College Park (USA), utilizando equipamento de telemetria. Edwin H.

Armstrong publicou um importante trabalho sobre um sistema completo de Modulag&o de

Fregiiéncia (emissdo € recepgdo) de modo a diminuir a estatica.

A RCA demonstrou em 11 de Junho de 1935 o funcionamento de um sistema de

radio com retransmissao nos dois sentidos, entre Nova York e Filadélfia, operando acima dos
30 MHz (duplex).

Por incentivo do National Bureau of Standards, em 1942 comegaram 0s ensaios com

placas de circuito impresso que entraram em produgdo, em larga escala, no inicio de 1945. e)

aperfeicoamento desta técnica levou ao aparecimento dos circuitos integrados.

Em 23 de Dezembro de 1947 1. Bardeen ¢ W. H. Brattain dos laboratérios Bell

Telephone descobrem do transistor (unijun¢do), um dispositivo de estado sélido que podia ser

utilizado como amplificador oscilador € para os outros fins substituindo as valvulas

termiOnicas.

Em 4 de Outubro de 1957 entra em Orbita o primeiro satélite artificial construido

pelo homem, O Spuinik, e era monitorado por um sistema de telemetria [1].

Em 1960 a NASA utilizava a biotelemetria em astronautas em voos orbitais, os

dados coletados consistiam em batimentos cardiacos, temperatura corporal, consumo de

oxigénio € concentragio de carbono (CO). A telemetria foi empregada para monitorar a

satide e o bem estar dos astronautas quando estavam na orbita. Esta aplicagdo contribuiu de

forma significativa para 0 avango desta técnica.
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A tecnologia de geragdo € medi¢do de ondas na regido do infravermelho passa a ser

dominada com os trabalhos de Nichols e Tears. No Laboratorio National de Fisica da Gra-

Bretanha em 1968.

A partir de entdo a cletronica avangou em grande escala diminuindo ¢ aumentando a

capacidade dos circuitos integrados. Empresas especializaram-se na fabricagéo de eletrodos

tanto em materiais quanto em dimensionamento especifico para cada biopotencial e aplicagéo.

A evolugdo da informatica possibilitou geragdes de computadores mais eficientes e de menor

custo, beneficiando significativamente a area biomédica.

A utilizagdo de biotelemetria em aplicagdes biomédicas, como por exemplo,

tratamentos fisioterapicos, testes ergométricos, estudos cinesiologicos, avaliagdo biomecanica,

analise do exercicio, monitoramento remoto, dentre outros, proporciona um maior conforto ao

paciente além de aumentar o realismo do exame. Dai, como descrito no capitulo anterior, vem

a motivagdo de projetar € construir um equipamento multifuncional programével para estudos

dos sinais ECG, EEG ¢ EMG utilizando telemetria.

A seguir serd descrita a estrutura base de um sistema de biotelemetria

2.1 - Estrutura base para biotelemetria

A figura 2.1 mostraa estrutura base para um sistema de genérico de biotelemetria:

O et e S iAo NI >
Condicionador Coleta
Sensores [P e S Tx Meiode | Rx 8 ran q;
comunicagio e
iNiescts Controle | | *
p ) b

Figura 2.1 - Estrutura base para um sistema de biotelemetria
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Cada bloco representa uma unidade com fung@o especifica:
W

o Sensores: Responsiveis pela captagdo dos biopotenciais (sinais de i
. ~ y !
interesse) € sua conversao (caso necessdrio) em grandezas elétricas;

b

Condicionador: Devem amplificar o sinal de saida dos sensores €

eliminar componentes indesejaveis, como por exemplo, ruidos e
2
artefatos;
o Digitalizagio: Transformar a grandeza elétrica em valores digitais
Note que esta etapa sO € necesséria para o caso do uso de transmissores

digitais (como no trabalho em tela);

Transmissor (Tx): Dispositivo que tem a tarefa de transmitir o sinal de

interesse de forma adequada, através do meio de comunicagdo

disponivel;

Meio de comunicagiio: Meio fisico onde a comunicagdo € realizada
)

por exemplo: ar, 4gua, gas, dentre outros;

e Receptor (Rx): Dispositivo que recebe a informacdo enviada pelo

transmissor;
~ . |
o Coleta: Tem como fungdo ajustar oS dados recebidos e adequa-los as
necessidades do sistema de processamento de dados;
3
Controle: Esta unidade tem como fungéo controlar o funcionamento do

sistema de acordo com as especificagdes do usudrio € montar e

transmitir pacotes de dados para o computador hospedeiro;

Computador: Executa 0 aplicativo de software responsavel por

realizar todas as agdes pendentes ao armazenamento, vizualizagdo e

processamento de dados.

Para melhor compreensao destas unidades, cada uma serd descrita de forma

detalhada. Inicialmente serdo descritos os biopotenciais, contudo como este trabalho

restringe-se a EMG, ECG e EEG apenas estes biopotenciais serdo tratados.
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2.1.1 - Biopotenciais

Como mencionado no capitulo anterior, as agdes de diversas estruturas do corpo
humano podem ser avaliadas através da detecgdo de potencias associados as mesmas. Tais

biopotenciais sdo resultado direto da diferengas de potencial existente entre os meios intra e

extracelulares (que possuem concentragdes ionicas diferentes).

A figura 2.2 mostra a composi¢ao quimica dos liquidos extra e intracelulares

separados pela membrana celular, formada por uma camada dupla de lipidios.

Liquigo
intracelular

;—~ ~--=--10 mEg/L
=140 mEqg/L
1 mEg/L
f i s 58 MEQ/L
o 4 MEQ/L
L - wm= 10 MEQ/L
s 75 mEGL
o narms @ MEQIL
femm) @ 20 mg

e 200 Q%% 7

22959

t-—=m—=20 mmHg ?
$m =50 mmHQ ?
Porermmes 70

beiens 18 0%

(40 mEg/L)

Figura 2.2 - Com posigiio quimica dos meios extra e intracelulares[16].

Em geral, a concentragdo das substancias mostradas na figura 2.2 variam de acordo

com o tipo de célula em questdo, mas sempre resulta em uma diferenga que pode ser medida.

Esta diferenca (potencial de membrana) ¢ em geral estavel, mas em alguns tipos de

células especiais ( células excitaveis) ele pode ser alterado por mecanismos externos a célula e

>4 29
mais tarde recuperado “aqutomaticamente”.

ando uma célula excitavel ndo recebe qualquer estimulo externo, seu potencial de

Qu

membrana é aproximadamente constante. Este potencial € chamado de potencial de repouso.
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A figura 2.3 mostra a propagagdo do potencial de agdo:

Y Ll L R bt ihoh. o Moo

~~~~~~~~~~~~~

....................

....................

..................

,,,,,,,,,,,,,,,,,,

Figura 2.3 - Propagaciio do potencial em uma fibra condutora [16].

Se tomarmos como exemplo as fibras nervosas, observaremos que O potencial

repouso de membrama das fibras nervosas, devido as diferengas de concentragdes, é de

aproximadamente _90 mVolts, como mostra a figura 2.3 A. Quando esta ¢ submetida a um
estimulo em sua regiao média, figura 2.3 B, h4 um desequilibrio i6nico (despolarizagdo) que

gera um fluxo de corrente entre as regioes despolarizadas da membrama e as areas adjacentes

em repouso. Assim, 2 vizinhanga € despolarizada propiciando um novo desequilibrio, como

mostra a figura 2.3 C €0 potencial de agdo propaga-se bidirecionalmente pela fibra como

mostrado na figura 2.3 D.

2.1.1.1 - O sinal eletromiografico ( EMG)

Anatomicamente 0S musculos sdo constituidos de feixes de fibras musculares. As

fibras musculares sdo compostas por estruturas localizadas internamente aos musculos, que
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possuem fibras que variam seu diametro entre 10 a 80 nano metros. As fibras séo estrut
y ruturas

cilindricas, alongadas, distribuidas em toda a extensdo do musculo. Cada uma del
- ma delas €

inervada por uma unica terminagdo nervosa que em geral, se localiza no centro da mesm
a.

As fibras sdo compostas por miofibrilas que sdo formadas por filamentos de actina
e

miosina, que sdo efetivamente 0s grandes responsaveis pelo desencadeamento do processo d
o de

contragdo muscular. A figura 2.4 mostra a estrutura geral de um musculo esquelético

Filamento de actina

Filamento
de miosina
Figura 2.4 - Estrutura geral de um misculo esquelético [13].
O EMG é o registro dos biopotenciais originarios do processo de contragdo muscula
I.

(Figura 2.5) € uma manifestagéo de uma ativagdo

Ou seja, o sinal eletromiografico

neuromuscular associada a uma contragio muscular [11].

Sua aplicabilidade ¢ extensa e permite avaliar lesdes e inflamagdes muscular
es,

pingamento e lesdes nevralgicas, acompanhar o processo de reabilitagdio durante o tratament
ento

os congénitos, relaxamento de tensdes musculares, articulagdo
2

de uma leséo muscular, distirbi

témporo—mandibular, cefaléia tensional, bruxismo, disfungdes musculares diversas, além d
, alem de

ndo cinesiologia e biomecanica. A figura 2.5 mostra um sinal
: a

apoiar estudos diversos envolve

eletromiografico capturado durante uma contragdo isométrica do biceps [2]
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Figura 2.5 - Sinal eletromiografico capturado durante uma contragio isométrica do biceps [2].

Este sinal é extremamente complexo, sendo afetado pelas propriedades anatomicas e
fisiologicas dos musculos, pelo esquema de controle do sistema nervoso periférico, bem como
pelas caracteristicas dos instrumentos que sdo usados para detectd-lo e observa-lo [2].

Em diversos estudos como por exemplo, avaliagdo de caminhada, marcha e
mastigagdo ndo ¢ necessario captar o sinal EMG em todo seu espectro, pois o interesse

concentra-se no aumento e redugao da amplitude. Estas variagSes representam uma maior ou

menor solicitagio muscular necessarias para a agdo desenvolvida. Nestes casos apenas a

detecgdo da envoltdria do sinal é necessaria. A figura 2.6 mostra as etapas necessarias para
que se obtenha a envoltoria de um sinal EMG. O sinal, uma vez coletado, deve ser retificado,
ou seja, todos os valores negativos devem ser “rebatidos” para valores positivos (valor

absoluto) e depois submetidos a uma filtragem, cujo objetivo € levantar uma curva que passa

ximos do sinal (a envoltoria).

pelos valores ma

(c)

enciio da envoltoria de um sinal EMG: (a) Sinal captado; (b) Sinal retificado em onda

Figura 2.6 - Obt
completa; (¢) Sinal filtrado (envoltéria) [8].
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A tabela 2.1 mostra as principais caracteristicas e elementos de detecgio associados

aos sinais EMG[9].

Tabela 2.1 — Caracteristicas do sinal EMG e formas de detecgfo [9].

FONTE DO SINAL DETECCAO FREQUENCIA (Hz) AMPLITUDE
Fibra simples Eletrodo agulha 500 a 10.000 ImValdmV

Potencia de acfio da unidade motora Eletrodo agulha 5a 10.000 100 vV a 100 mv
Miusculo esquelético Eletrodos de superficie 20 a 1.000 50 WV asmv

A energia dominante destes sinais situam-se na faixa de 15 a 220 Hz

2.1.1.2 - O sinal eletrocardiografico (ECG)

O coragiio localiza-se no centro do torax, atrds do 0sso esterno a frente do esdfago e
da aorta descendente ¢ possui quatro cavidades, dois &trios e dois ventriculos.

Fisiologicamente pode ser descrito como uma bomba muscular pulsatil unidirecional dupla

que trabalha em dois tempos [16]:

e Bomba Muscular Pulsitil: Tem a fun¢do de manter ativamente o fluxo
sangiiineo principal mecanismo de transporte de substincias por todo o
corpo. O fluxo ¢ exercido no momento da contragdo das cimaras, e
portanto ndo € continuo e sim pulsatil.
Bomba Dupla: O coragdo é formado por duas bombas distintas e
analogas, que funcionam de forma sincrona: o coragfio direito e o
esquerdo. O primeiro € responsavel pelo fluxo coragdo-pulmées, e o
segundo pela circulagdo em todo o corpo, inclusive no préprio coragao.
Bomba Unidirecional: Cada camara tem vélvulas que impedem o
refluxo do sangue, garantindo sentido tnico de circulagfio. As valvulas
para baixa pressdo estdo nas saidas do dtrio direito (tricispide), do
ventriculo direito (pulmonar) e do ventriculo esquerdo (adrtica). A

maior pressdo é na saida do atrio esquerdo (vélvula mitral).

28

SR T




e Bomba em Dois Tempos: Cada lado ¢ formado por uma camara
superior (atrios) e uma inferior (ventriculos) que funcionam
alternadamente. A contragdo dos atrios leva ao enchimento dos
ventriculos, responsaveis pela atividade bombeadora principal. A fase

de repouso dos musculos das cAmaras é a DIASTOLE e a contragio € a

SISTOLE.

A figura 2.7 mostra a anatomia basica do coragio.

TRONCO
BRAQUIOCEFALICO
ESQUERDO

CAVA
i, ARCO AORTICO

SUPERIOR

ARTERIA CORONARIA - o N
DIREITA N | CORONARIA
| ESQUERDA

VENTRICULO
ESQUERDO

Figura 2.7 - O coragio [13].

O musculo cardiaco possui duas caracteristicas especiais que o distingue dos demais
musculos do corpo: a excitabilidade e a condutividade. O coragdo ndo necessita de inervagao
para gerar o estimulo elétrico para a contragéo, porque ele dispse de um sistema especializado
que gera esses estimulos de maneira ritmica espontaneamente ¢ os conduz através do
miocardio. Esse sistema € composto pelo né sinoatrial, as vias internodais, o ng
atrioventricular, o feixe atrioventricular e as fibras de Purkinjie. As células do miocardio sio

ligadas por disco de baixa resisténcia elétrica que permitem a difusio da excitagdo contratil.
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O potencial de repouso de membrana da fibra muscular cardiaca é de
aproximadamente —90 mili Volts. Quando um impulso despolarizante chega a ela, diversos

eventos ocorrem [16] que alteram este potencial conforme mostra a figura 2.8.

mili Volts

-801
-100

0 01 02 03 04 05 06 07 08 0.9  1s)

Figura 2.8 - Potencial de aciio de uma fibra muscular cardiaca [16).

Da mesma forma que para o sinalL. EMG o sinal ECG € resultante da interagdo dos
diversos potenciais das diversas fibras. Mas pode-se ainda explicar o funcionamento do
coragiio comparado a um dipolo elétrico. A cada instante da despolarizagdo e repolarizacéio,
de suas 10' células, pode ser representado por diferentes estagios de atividade elétrica que,
por sua vez, representam a soma das diferencas de potenciais de todas as fibras. Uma
diferenca de potencial entre duas superficies ou poélos, carregando cargas opostas, forma um
m médulo, polaridade e diregdo representado por um vetor. O ECG registra e associa

dipolo co
a seqiiéncia destes vetores instantaneos a um dipolo imagindrio que muda seu tamanho e
dire¢do durante a propagagdo de um impulso. Durante a atividade, o eletrodo de registro ¢
influenciado pela diferenga de potencial através do limiar, e o registro da atividade depende
da posigdo do eletrodo dentro do campo elétrico criado pelo dipolo. Esse dipolo pode ser
projetado nas dire¢des dos membros sobre trés vértices de um tridngulo equilatero que, por
sio chamadas de derivagdes [5]. A figura 2.9 exemplifica os fatos descritos

sua vez,

anteriormente.
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Ondas caracteristicas da evoluciio do potencial de a¢iio no coragiio; a) Potencial de ativaciio

do atrio; b) O ECG [39].

Figura 2.9 -

A figura 2.9 (b) mostra o sinal ECG caracteristico. Nesta figura o comego da
atividade elétrica cardiaca é caracterizado pela onda P e representa a contragiio do atrio. O
complexo QRS ¢ causado pela despolarizagdo dos ventriculos. E a onda T ocorre enquanto os

ventriculos se recuperam da despolarizagio (retornando ao repouso).

A tabela 2.2 mostra as principais caracteristicas e elementos de detec¢do associados

aos sinais ECG [9].

Tabela 2.2 — Caracteristicas do sinal ECG e formas de detecgdo [9].

SINAL DETECCAO FREQUENCIA | ENERGIA DOMINANTE | AMPLITUDE

Elctrocardiograma Eletrodos de superficie | 0,052 100 Hz 0,5a35Hz ImVasSmV

Assim, o ECG ¢ o registro dos biopotenciais origindrios da atividade cardiaca, sendo
um método importante de investigagdo do aparelho cardiovascular. Através dele analisam-se
riadas patologias cardiacas, ¢ utilizado nos mais diferentes contextos médicos

¢

as mais va

desde unidades basicas de satde até centros de tratamento intensivo.
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2.1.1.3 - O sinal eletroencefalogrifico ( EEG )

O sistema nervoso central, que compreende o encéfalo (cérebro — formado pelo

telencéfalo e diencéfalo, cerebelo e tronco encefélico) € a medula € composto de mais de 100
e
bilhdes de células especializadas denominadas de neurdnios. Sua fungdo primordial
. rdial ¢é
interpretar continuamente as informagOes sensoriais, com base em informagdes ja
es ja

armazenadas, e controlar as vérias atividades do corpo humano. Isto € realizado por meio d
0

controle exercido sobre a contragdio dos miisculos (esqueléticos e lisos) e sobre a secregio d
as

glandulas endécrinas e exocrinas no corpo como um todo [16].

O neurdnio ¢ uma célula especializada em receber e transmitir impulso
S

eletroquimicos, também chamados de impulsos nervosos. Possui niicleo individualizado
e

diversas organelas comuns as células de um modo geral. Um neur6nio comum possui
ui um

corpo celular ou soma ¢ prolongamentos da membrana denominados dendrites e axénio. N
. Na

maioria dos neur6nios, O ax6nio é recoberto por células chamadas Células de Schwan
n

(bainha de mielina), que permitem a transmissdo mais rdpida dos impulsos. A figura 2.10

mostra os tipos classicos de neurdnios [4].

-’ -
K ‘ IAA
Bipolar Unipolar  Multipelar Piramidal

Figura 2.10 - Tipos clissicos de neurdnios [4].

O sinal EEG ¢é o reflexo da manifestagdo bioelétrica das terminacSes nerv
osas

contidas na cavidade craniana [33]. A atividade elétrica do cérebro € medida como a difer.
enga

de potencial entre um eletrodo colocado sobre a superficie do cértex (sub ou sobre-cuta )
-cutineo) e
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outro, que servird de referéncia, colocado numa regidio distante (no I6bulo da orelha, por
exemplo). Se a medida ¢ feita dentro do tecido neural, chamamos de registro profundo; se na
superficie do cortex, chamamos de eletrocorticograma ECoG; se feita na superficie do

escalpo, chama-se de eletroencefalograma (EEG) [4]. Este altimo tem sido amplamente

utilizado para verificagdo de patologias relacionadas ao sistema nervoso, tais como epilepsia,
distarbio de atengdo, distirbio do sono, depressio e traumatismos cranianos [4].

Os biopotenciais encefélicos podem ser diferenciados em dois tipos [4]:

e Potencial de A¢io: Decorrente da transmissdo dos impulsos elétricos

pelos axonios. Estes potenciais ndo contribuiem muito para o registro

de EEG, uma vez que ocorrem de forma assincrona e em diversas
diregoes;

Potencial Pés-Sindptico (PPS): conforme as entradas excitatorias e
inibitorias alcancam os dendritos de cada neurdnio, uma certa corrente
flui para os dendritos ou para 0s cOrpos celulares, respectivamente,
definindo dipolos elétricos. Estes dipolos mudam de intensidade e
produzindo flutuagdes ondulares no potencial elétrico

sentido,

resultante no volume condutor. O potencial registrado na superficie

cortical depende da polaridade, da orientago ¢ da localizagdo do PPS
em relagdo ao eletrodo de medida (dendritos com polaridade negativa
em relagio ao corpo celular; resultam em um potencial negativo
superficie cortical e dendritos com polaridade positiva em

registrado na
relagdo ao corpo celular; resultam em um potencial positivo registrado

na superficie cortical).

Os fluxos de correntes extracelulares, produzidos pelos potenciais pos-sindpticos e

pelos potenciais de agdo dos axonios, podem ser registrados como diferenca de potencial

dentro do tecido neural, na superficie do cortex (ECoG) ou na superficie do escalpo

(eletroencefalograma — EEQG) [4].
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A figura 2.11 mostra um botdo sinaptico.

Figura 2.11 - Um neurdnio

O sinal EEG ¢ analisado de acordo com quatro atividades principais tradicionalmente

estudadas conforme o estado mental da pessoa como mostra a tabela 2.3. Estas atividades sio

classificadas de acordo com as faixas de freqiiéncias do sinal EEG, que possui conteudo

espectral entre 0,1 a 30 Hz aproximadamente. Segundo Tyner [37], a freqii€ncia da onda alfa

esta em torno de 8 a 13 Hz, a onda beta acima de 13 Hz, a onda teta entre 4 a 5 Hz e onda

delta menor que 4 Hz. As caracteristicas de amplitudes dessas ondas podem ser vistas nos

registros tomados na superficie do escalpo, como exemplificado na figura 2.12.

SﬂnVI
N \1-.-;;/ teta delia T

Figura 2.12 - Tipos de atividade do sinal eletroencefalogrifico [37].

34



A tabela 2.3 mostra as caracteristicas basicas € elementos de detec¢do para sinais

EEG [9].
Tabela 2.3 — Caracteristicas do sinal EEG e formas de detecgdo [9].
TIPO DE ONDA ESTADO DETECCAO FREQUENCIA AMPLITUDE
Delta Sono profundo Eletrodo de superficie 0,1a4Hz 2a100 pv
Teta Estresse ou sonoléncia Eletrodo de superficie 4a8lHz 2a100 pv
Alfa Repouso Eletrodo de superficie 8al13 Hz 2a 100 uv
Beta Atencdo Eletrodo de superficie 13a22 Hz 2al100pv

2.1.2 - Sensores
O sensor € um dispositivo que transfere energia entre dois sistemas. Os sensores a

serem utilizados para detecgdo de biopotenciais, devem gerar um sinal de tensdo na saida cuja

amplitude varie no tempo para representar a informagdo que esta sendo medida. Contudo,

para que a grandeza em questdo seja bem repr esentada, € importante que o sinal de saida deste

sensor possua uma resposta em freqiiéncia satisfatoria, ou seja, toda a faixa de interesse do

espectro de freqiiéncia deve estar representada no sinal de saida deste sensor.

Apesar dos sensores utilizados para captagdo de EMG, ECG e EEG serem similares,

optou-se por descrevé-los separadamente, pols cada um deles possui caracteristicas

particulares, que serao importantes nas etapas de condicionamento e processamento.

2.1.2.1 - Detecgiio do sinal EMG

O sinal EMG tem comportamento estocdstico e possui componentes de freqiiéncia

entre 20 Hz e 1 KHz para sinais capturados com eletrodos de superficie (entre 20 Hz e 10
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KHz para sinais capturados por eletrodos intramusculares) e apresenta amplitudes de 100 pV
a 90 mV (Button, 2002). A energia util do sinal é concentrada na faixa de 20 ¢ 500 Hz, com

energia dominante entre 50 ¢ 150 Hz [12].A figura 2.13 mostra um exemplo do espectro de

freqiiéncia de um sinal EMG tipico [4].

g 100 200 300 400 500
Fregiiéncia

Figura 2.13 - Exemplo do espectro de freqiiéncia de um EMG [4].

A escolha dos eletrodos depende do musculo a ser estudado. Para musculos grandes

e superficiais, eletrodos de superficie podem ser empregados e para miisculos pequenos e

superficiais, ou para aqueles situados entre ou abaixo de outros musculos, podem ser usados

eletrodos intramusculares [36]. Os eletrodos de superficie podem ser ativos ou passivos [10] e

necessitam que alguns cuidados sejam tomados:

e O fendémeno de cross-talk, é devido a proximidade entre musculos
)

pode ser minimizado selecionando-se o tamanho adequado dos
eletrodos, a separagao ideal ente eles ou ativos duplos diferenciais:

L
E preferivel a escolha de areas que ndo obstruam a visio ou a

movimentagao;
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Sempre que possivel, os pares ou trios de eletrodos devem ser
posicionados paralelamente as fibras, maximizando-se dessa forma a
sensibilidade e seletividade (no caso dos eletrodos ativos na figura 2.14
b, deve-se posicionalos de forma que as barra estejam perpendiculares a
direcdo das fibras);

Escolher preferencialmente regides que possuam boas referéncias
anatdémicas, facilitando assim o posicionamento dos eletrodos durante a
coleta.

Idade e sexo sdo varidveis que possuem um papel substancial no
funcionamento fisioldgico e por isso devem ser considerados.

A espessura do tecido adiposo subcutineo deve ser considerada por
atenuar o sinal EMG detectado por eletrodos de superficie. Assim ¢é
importante considerar que a dispersdo provocada em diferentes
individuos é distinta, portanto € necessirio normalizar o sinal para
efetuar avalizacOes comparativas (0 mesmo pode ser dito para os

demais itens);
O tipo e o material do eletrodo influéncia na qualidade do sinal

detectado;
Quando um eletrodo é colocado na pele, as superficies de detecgiio

ficam em contato como os eletrélitos da pele. Ocorre entdo uma reagio

quimica que requer um tempo para estabilizar (alguns segundos).

Os eletrodos ativos caracterizam-se por serem praticamente insensiveis &s mudangas

na resisténcia elétrica da interface eletrodo::pele::pré-amplificadores, minimizando assim

ruidos e alteragdes do sinal coletado, devido alta impedéncia de entrada e baixa impedancia de

sajda.

A figura 2.14 mostra eletrodos de superficie passivos (a), ativos (b), (c) passivos tipo

Beckman de Ag/AgCl. Os eletrodos intramusculares séo mostrados na figura 2.15 [2].
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Figura 2.14 - Exemplo de eletrodos de superficie para captacdo de sinal EMG: (a) Passivos [2]; (b)
2
Ativos ( simples diferencial de duas barras e duplo diferencial de trés barras ) [Delsys 2002]; (c) Passivos

tipo Beckman de Ag/AgCl [26].

i

5 - Exemplos de eletrodos intramusculares para captagio de sinais EMG [2].

Figura 2.1

2.1.2.2 - Detecgiio do sinal ECG

Segundo Guyton [16], através de eletrodos de superficie colocados nos membros,
bragos esquerdo, direito ¢ perna esquerda pode-se obter sinal EEG. Dependendo da posigdo
do terminal negativo do eletrocardiografo determina-se 0 tipo de derivagio eletrocardiografica
a ser registrada. Sa0 trés as derivagdes bipolares dos membros:

padrdo
Deriagdo I: O terminal negativo do eletrocardiografo € ligado ao brago

direito e o terminal positivo a0 brago esquerdo;

Derivagdo II: O term
o direito e o terminal positivo a perna esquerda;

inal negativo do eletrocardiografo é ligado ao

brag
Derivagdo III: O terminal negativo do eletrocardidgrafo € ligado ao

brago esquerdo € 0 terminal positivo a perna esquerda.
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O sinal ECG varia sua amplitude entre 1 a 5 miliVolts e freqiiéncia entre 0,05 a 100

Hz, mas a energia do espectro do sinal possui uma maior concentragdo de energia concentrada

até 30 Hz.

A figura 2.16 mostra eletrocardiogramas normais registrados a partir das trés derivagoes

eletrocardiograficas padréo.

AN A A AM@

(b)

=
\

N (c)
AT . ﬂh‘f"

istro eletrocardiografico normal nas derivagdes: (a) I, (b) I (c) III [16].

Figura 2.16 - Reg

g/Agcl.

A figura 2.17 mostra um eletrodo ECG de A

®) ©

()

com espuma e gel, (b) sem espums, (c) parte posterior onde fixa-se o

Figura 2.17 - Eletrodo ECG (2)
grampo |Embramac].
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As figuras 2.18 (a) e (b), mostram exemplos de utilizagio de posicionamento dos

eletrodos em exames cardiograficos.

Figura 2.18 - Pacientes com eletrodos posicionados para exames cardiologicos.

2.1.2.3 - Detecgiio do sinal EEG

Os sinais EEG sdo detectados na superficie do escalpo e possue amplitudes variando
entre 2 a 100 pV e seu conteudo espectral na faixa de 0,1 a 30 Hz aproximadamente.

Para que 0sS sinais medidos sejam confidveis, € importante que os eletrodos de

captagdo apresentem as seguintes caracteristicas [Button, 2002]:

e Pequeno tamanho;

e Facil fixagdo no escalpo;

e Nio devem causar desconforto;

e Devem permanecer no local por periodos longos;

Devem possuir potenciais iguais e estveis em todos os eletrodos.

A figura 2.19 mostra alguns tipos de eletrodos para EEG. Tais eletrodos podem ser

fabricados com 0s mMEsSMOS materiais utilizados para eletrodos EMG e ECG, Seu

posicionamento na superficie do escalpo dependera do exame a ser realizado. Em geral segue

o padrdo internacional 10/20 ou suas variagoes.
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Figura 2.19 - Eletrodos para EEG : (a) de Superficie; (b) Invasivo: (c) De superfici
: icie .

A figura 2.20 mostra a coleta de um sinal EEG [26]:
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Figura 2.20 - Exemplo de EEG [26].

2.1.3 - Condicionamento de sinais

Conforme descrito 0S sinais captados pelos eletrodos possuem amplitude
S muito

baixas. Além disso sua deteccdo geralmente ¢ contaminada por interferéncias (ind
Inducio

eletromagnéticas de 60 Hz € artefatos).
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Assim no condicionamento do sinal € necessario para eliminar aquelas interferéncias

¢ adequéa-lo & manipulagdes futuras (como a digitalizagdo), ou seja o condicionamento

envolve duas fases: amplificagéo e filtragem.

Para ECG o sinal captado pelo eletrodo € amplificado de 1.000 a 10.000 vezes,
dependendo do ganho necessario para cada situagfo. Posteriormente passa por um filtro passa
baixa de 30 Hz, como este sinal possui valores negativos e o conversor A/D escolhido opera
entre as tensdes de 0 a 5 Volts (com tolerancia de +0,3 Volts), este sinal passa por um circuito

somador de 2,5 Volts para garantir valores positivos necessarios para a conversdo A/D.

Para EMG o sinal captado pelo eletrodo ¢ amplificado de 1.000 a 60.000 vezes,
dependendo do ganho necessario para cada miisculo. Em seguida, o sinal passa primeiro por
um filtro de dois p6los passa baixa de 220 Hz e posteriormente por um filtro de dois pélos
passa alta de 15Hz. Depois o sinal ¢ retificado em onda completa e novamente passa por um

filtro de trés polos passa baixa de 3 Hz para a obtengdo da envoltoria deste sinal.

para EEG o sinal captado pelo eletrodo € amplificado de 1.000 a 150.000 vezes,

dependendo do ganho necessario para cada ocasido. Posteriormente passa por um filtro passa

baixa de 30 Hz, como este sinal possui valores negativos e o conversor A/D escolhido opera

entre as tensdes de 0 a 5 Volts (com tolerancia de £0,3 Volts), este sinal passa por um circuito

somador de 2,5 Volts para garantir valores positivos necessarios para a conversdo A/D.

2.1.4 - Digitalizacao
O processo de digitalizagdo permite que a informacdo de saida da unidade de

condicionamento seja processada por aplicativos de software. Este processo se d4 em trés

fases especificas: amostragem, quantificagdo € codificagdo.

Alguns cuidados sdo necessarios no condicionamento do sinal como a filtragem

anti-aliasing.
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Filtragem anti-aliasing

O Teorema de Nyquist define que a quantidade de amostras por unidade de tempo de
um sinal, chamada taxa ou freqiiéncia de amostragem, deve ser maior que o dobro da maior
freqiiéncia contida no sinal a ser amostrado, para que possa ser reproduzido sem erro. A
metade da freqiiéncia de amostragem ¢ chamada freqiiéncia de Nyquist e corresponde ao
limite maximo de freqiiéncia do sinal que ¢ reproduzido num processo de digitalizagdo. Como
ndo é possivel garantir que o sinal ndo contenha sinais acima deste limite (distorgdes,

interferéncias, ruidos, etc...), é necessario que a etapa de condicionamento filtre o sinal com

um filtro passa baixa sintonizado em uma freqiiéncia de corte igual ou menor que a freqiiéncia

de Nyquist (filtro anti-aliasing).

O efeito nocivo do aliasing (caso ndo se utiliza filtros anti-aliasing) serd descrito em

breve.

Amostragem do sinal

Amostrar um sinal, conforme € mostrado na figura 2.21, é definir os instantes de

tempo que se deve promover sua digitalizagdo (freqiiéncias de amostragem).
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Figura 2.21 - Exem plo de amostragem de um sinal analégico.
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Observando o teorema de Nyquist, percebe-se que quanto maior a freqiiéncia de
amostragem melhor sera a reprodugdo do sinal. Uma freqiiéncia de amostragem muito alta
implica em um desperdicio de banda ocupada que ndo pode ser efetivamente necessdria.
Assim a freqiiéncia de amostragem segue o teorema de Nyquist (em geral quatro vezes a
fregiiéncia de Nyquist) Caso o critério de Nyquist ndo seja obedecido e ndo existam, no
circuito eletronico, filtros anti-aliasing, pode-se ter uma alteragio por aliasing no sinal
digitalizado. Na figura 2.21 (a) a amostragem do sinal foi realizada com uma taxa de
amostragem (fam) maior que o dobro da taxa de Nyquist (f) e na figura 2.21 (b) a taxa de
amostragem ¢ igual a taxa de Nyquist (limite para ocorrer o aliasing). No caso da figura 2.21
(c) a taxa de amostragem ¢ inferior a taxa de Nyquist, observe que ha um nimero insuficiente
de amostras para que o sinal seja reproduzido com fidelidade. A sen6ide em vermelho, que
seria 0 que um software “perceberia” ao processar o sinal, € de freqiiéncia inferior a original,

implicando em um erro grave nos resultados de qualquer processamento matematico com

estes dados.

i f fam=
P
j ﬁ+aliasing!
/]
——— (©
| | fam<2f

Figura 2.21 - Exem plos de amostragem de sinal com taxas de amostragem (fam) em relagiio a taxa de

Nyquist: (a) fam > 2f, (b) fam = 2f (limite), (c) fam < 2f (aliasing).
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Quantifica¢ao

O responsavel pela quantificagdo de um sinal € o conversor analogo-digital (A/D), ou
seja, sua fungdo € transformar cada amostra do sinal em um valor que ¢ definido pelo niimero
de bits (n) do conversor A/D, por exemplo: 12 bits é possivel representar como 2'? (4096)
valores inteiros diferentes, entre 0 € 4095. Quantizagdo € a divisdo do fundo de escala (FS) do
A/D em 2" iguais a FS/2" valores e gera um erro de 'z bit LSB. A figura 2.22 mostra a
quantiza¢do de alguns valores de um sinal amostrado e seus respectivos valores, codificados

em binario por um conversor A/D de 12 bits. A resolugdo para alimentagdo de 5 Volts é de

1,22 mV.

sinal amostrado

2048 ! =
i

o

Valor Vreal:  2.88031 233143 | 175726 | 124968

40951 v

VYalor quantizado : 2.880 2.331 1.757 1.249
Valor codificado : 101101000000|100100011011 (011011011101 { 0010011100001

Figura 2.22 - Exem plo de quantizagiode um sinal analégico por um conversor A/D de 12 bits.

Codificacao

Os valores quantizados sdo codificados em uma seqiiéncia de bits. A codifica¢io em

geral resulta na representagdo do sinal em numeros bindrios na forma direta ou em

complemento de dois conforme mostra a tabela 2.4.
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Tabela 2.4 — Representagédo de sinais quantificados em base binéria

ESCALA [0,5V] BINARIO ESCALA | [-5V,5V] | COMPL. DE DOIS
FS—1LSB 4,9988 1111 I 1 FS—1LSB 4,9976 0111 1111 1111
7/8 FS 4,3750 1110 0000 0000 3/4FS 3,7500 1100 0000 0000
3/4FS 3,7500 1100 0000 0000 1/2FS 2,5000 1000 0000 0000
5/8 FS 3,1250 1010 0000 0000 1/4 FS -1,2500 0100 0000 0000
12 FS 2,5000 1000 0000 0000 0 0,0000 0000 0000 0000
3/8 FS 1,8750 0110 0000 0000 -1/4 FS -1,25000 1110 0000 0000
1/4 FS 1,2500 0100 0000 0000 -1/2FS -2,5000 1100 0000 0000
1/8 IS 0,6250 0010 0000 0000 - 3/4 FS -3,7500 1010 0000 0000
0+ 1LSB +0,0012 0000 0000 0001 -FS+1LSB ~4,9976 1000 0000 0001
0 0,00 0000 0000 0000 -FS -5,0000 1000 0000 0000

2.1.5 - Médulos de transmissio e recepgio de dados via telemetria

Uma vez digitalizados 0s sinais de interesse deve-se disponibilizd-los a etapa que os
ma

S MR 1 99
mitiré ao m(,)dUIO dc rCCCanO € processamento, atraves d um meio 'sem ﬁ()S . IStO pOde
trans T e

' inai ili ‘cnicas baseadas em
i ceptores de sinais que utilizam técn
i transmissores € re
ser feito a partir de

r . o A - r, “ d ’,
listi radio freqiiéncia. Contudo, estes sdo os “carregadores
inais i s, aclisticos ou em
sinais infravermelhos,

J

2.1.5.1 - Técnicas de modulagao e demodula¢io

i reqiiéncia) segundo um sinal modulante que ¢ a
fase, amplitude, freqiiéncia) s
uma onda portadora (fase,
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a um receptor. A demodulagdo € o processo inverso, ou seja, o receptor recebe o dado
modulado e extrai o dado modulante da portadora. Para que este processo d
o de
modulagdo/demodulagdo seja eficiente € Ari
¢ necessario estabelecer um pr e
otocolo, que ¢ defini
inido
como um conjunto de regras preestabelecidas e de conhecimento das partes envolvidas
, que
disciplinam a comunicagdo de dados entre transmissores e receptores, com a finalidade d
s € d¢

garantir que o intercimbio de informagdes esteja sendo realizado de modo ordenado
€ sem

erros [31].

Com o protocolo definido, o dado ¢ entregue ao transmissor responsavel pela
modulagfio ¢ envio do mesmo. A modulagdo € a alteragdo sistematica de uma onda portador:
a

de acordo com o sinal modulante (dado a ser enviado). Ha duas formas basicas de se modul
ular

um sinal:
e Modulagio analdgica;

e Modulagdo digital.

a) Modulagéo analdgica

Também classificada como modulagiio de onda continua (CW), na qual a portadora é

uma onda cossenoidal, € 0 sinal modulante € um sinal analdgico ou continuo, esta técni
’ 1Ca

caracteriza-se pela variago do parametro modulado em proporg8o direta ao sinal modulant
e.

Normalmente, a onda portadora possui uma freqiiéncia muito maior do que qualquer um d
0s

componentes de freqiiéncia contidos no sinal modulante. O processo de modulaca
do

caracteriza-s¢ por uma translacdo em freqiiéncia, onde o espectro de freqiiéncia dos dad
0s

(mensagem) é deslocado para uma nova € maior banda de freqiiéncias. As técnicas d
. e

modulagdo para sinais analogicos mais utilizadas sdo:
e Modulagio em amplitude - AM;
e Modulagio em fregiiéncia - FM;

e Modulagdo em fase - PM.
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b) Modulagio digital

Denominada também como modulagdo discreta ou codificada, onde o sinal

modulante ¢ um sinal digital em que o valor bindrio "1" corresponde a um pulso e o valor

bindrio “0” representa a auséncia do mesmo.
As técnicas de modulagdo para sinais digitais mais utilizadas sdo:

Modulagiio em amplitude por chaveamento — ASK;

Modulagio em freqiiéncia por chaveamento — FSK;
Modulagdio em fase por chaveamento — PSK;
Modulagio em largura de pulso — PWM;

e Modulagio multinivel;

Modulagdo em amplitude em quadratura — QAM.

Este trabalho ndo tem como objetivo explicar todas as possiveis técnicas de

modulagdo. Contudo, como 0 modulo de transmissdo a ser utilizado modula em ASK, esta

sera descrita brevemente, para possnbllltar a melhor compreensﬁo das etapas posteriores desde

trabalho.

Modulagio ASK (Amplitude Shift-Keying)

E a técnica de modulagdo mais simples para sinais digitais. Consiste na altera¢do da
amplitude da onda portadora em fungdo do dado a ser transmitido. A modulagdo em

amplitude translada o espectro de freqiiéncia baixa do sinal binario para uma freqiiéncia alta,

como ¢ a da onda portadora.

A amplitude da portadora € comutada entre dois valores, usualmente, ligado e
desligado (na modulagdo em amplitude multinivel podem ser utilizados mais valores). A onda
resultante consiste entdo em pulsos de radio freqiiéncia (RF), que representam o sinal bindrio

"[" em um pulso € espagos representando o digito bindrio "0" (supressdo da portadora).
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A vantagem desta técnica € sua simplicidade e a desvantagem é uma perda de
poténcia relativa a onda portadora e sua sensibilidade a ruidos, requerendo cuidados

adicionais na transmissdo do sinal. A figura 2.23 exemplifica uma a modulagdo ASK.
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Figura 2.23 - Modulagio ASK [31].

¢) Demodulagio

A demodulagdo € realizada na recepgdo, demodular um sinal significa reverter o

processo da modulagdo. O processo ¢ iniciado detectando-se a portadora e extraindo dela o

sinal modulante. Quando s¢ trata de sinais digitais, a forma de onda ndo é importante, pois ela

ja é conhecida, bastando determinar s¢ O pulso estd presente ou ausente. Portanto, o ruido

podera causar erros neste processo.

Um bom condicionamento do sinal melhora a relagdo sinal/ruido reduzindo assim a

possibilidade de erro-

2.1.6 - Processamento digital de sinais biomédicos

0] processamento digital de biopotenciais possibilida uma grande facilidade de
acesso e andlise dos dados coletados em um exame permitindo que o profissional possa
avaliar o paciente ou voluntario com maior clareza. Algumas da possiveis andlises s3o:
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e Para ECG:
o Batimentos cardiacos por minuto (bpm);

o Arritmias;

Avaliagio de rendimento e capacidade cardiaca durante

exercicios;

o Patologias cardiacas.

e Para EEG:

o Acompanhamento da evolugdo de tratamentos relacionados a

disturbios de atengdo;
Avaliagio de distiirbios do sono;
Estudo e tratamento de depresséo;

Avaliagdo de traumatismos cranianos.

e Para EMG:

o Acompanhamento da evolugdo de pacientes durante terapias de

reabilitagdo;
Analise de atividades bio-mecanicas;

Estudo de patologias relacionadas ao sistema neuro-muscular;
b4

Avaliacdo de equilibrio.

As técnicas matematicas para processamento dos sinais ECG, EEG ¢ EMG sio
divididas em duas grandes classes:

Processamento no dominio do tempo:Batimentos por minuto (bpm)

valores RMS, amplitudes, médias, etc.
ento no dominio da freqii€ncia: Contetido espectral
2

e Processam
densidade espectral de poténcia, freqiiéncia mediana, avaliagio de

ondas de sinais EEG, dentre outros.

Estas técnicas serio discutidas em detalnes no capitulo 4 que trata do

desenvolvimento do prot(')tipo.
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2.2 - Exemplos de sistemas de biotelemetria

Existem diversos trabalhos envolvendo biotelemetria, por exemplo, Zoubir Hamici

et. al [18] discute a transmissdo de dados biomédicos por radio freqiiéncia com circuito

microtransmissor implantado.

Ja Yahya Rahmat-Samii [25] discute a eficiéncia e projeto de implantagdo de antenas

no corpo humano ¢ W.G Scanlon e N. E. Evans [29] realizaram estudos sobre a influéncia da

massa corporal em transmissdo realizada com antena implantada no corpo humano.

O trabalho de Ante Santic [28] propGem um sistema de telemetria por infravermelho

bidirecional, onde a distancia, eliminagdo de ruidos e anteparos no meio da comunicagio entre

transmissor e receptor limitam 0 dispositivo.

Contudo, o trabalho em tela estd mais relacionado com os trabalhos a seguir que

serdio descritos de forma mais detalhada.

Formica et al [15] foi utilizado um sistema de telemetria multicanal que utiliza dois

canais para SEMG e um outro para ECG. O sistema utiliza eletrodos de superficie, sendo que

os sinais sio amplificados € filtrados em cada canal. Os sinais sdo multiplexados e enviados

5 issdo que possui um microcontrolador e um “transceiver” para codi
ao modulo de transmissao q p ificar

e transmitir por radio freqiiéncia (RF) 0 sinal, respectivamente. O mo6dulo receptor possui

“transceiver” e um microcontrolador para receber e decodificar o sinal.

A comunicagdo é bidirecional e os modulos utilizam a porta paralela de um

computador transmitindo 0s dados em tempo real.

O hardware desenvolvido utiliza amplificador de instrumentagéo para a captura dos

icos. O bloco de transmissdo utiliza o microcontrolador PIC16F873 com

dados bioméd

conversio A/D de 8 bits tanto para EMG quanto para ECG. O bloco de recepgio utiliza o

a de modulagdo utilizada foi FSK com a portadora

microcontrolador PIC 18F874.E a técnic

de 433 MHz. O software utiliza a plataforma windows 98 e separa os dados e os coloca em
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ra 5
graficos em tempo real além de controlar o PIC do receptor para a entrada dos dad
0S € 0 envio

de sinais a0 modulo transmissor. A figura 2.24 mostra o diagrama de blocos do sist
sistema.

—
(6)) ()
Bloco de|| Micro Proiocelo ] Proiocolol] Micro
regisiro [| conirolador e Transceiver Transceiver | A =
H Comizole HConirele __ECOnhoh‘"-

Sensores

Figura 2.24 - Diagrama de blocos de tr issd a
i ansmissio e recepg¢io de um sistema de tel i
emetria multicanal [8]

O trabalho de Istepanian € Woodward [20] um sistema acustico sub aquati
udtico

microcontrolado utilizando telemetria com transmissdo digital, em tempo real. Os dad
4 . Os dados de

ade respiragdo e profundidade do mergulhador fora
m

batimentos cardiacos, velocid

multiplexados. O equipamento foi usado para monitorar os estimulos cardiovasculares d
S durante

atividades de esporte aquético. Segundo os autores, em ambientes subaquaticos ha multipl
multiplas

reflexdes, neste caso O sistema actistico é mais eficiente, pois com a utilizagdo desta t¢
a técnica

os problemas de transmissdo podem ser desconsiderados. A figura 2.25 mostra o diag d
' rama de

m sistema de telemetria sub aquatica.

—

Sengor 1 1
Pré LFy
,,,% Sensor 2| processamento F_/ Microcontrolador > Tosarmidiror

blocos de u

Projetor W
-

Hidrofone s

amplificador

5 - Sistema de telemetria acustico para ECG microcontrolado [20]

Figura 2.2
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O sinal captado pelos sensores 1, 2 e 3 sdo amplificados e filtrados em 200 Hz e ¢ utilizado o
conversor A/D do microcontrolador (8 bits) para a digitalizagdo, sendo este também
responsavel pela multiplexagdo dos sensores € a sua codificagdo (protocolo).

A fungdo principal do receptor ¢ fazer a varredura das freqiiéncias acusticas
escolhidas pelo hidrofone e fornecer os dados recebidos ao processador do receptor, que é
sincronizado com o protocolo do transmissor. O controle deste sincronismo € realizado pelo
computador hospedeiro através de um programa especifico.

O receptor é equipado com um conversor A/D, um controle automético de ganho e
um filtro para “ajustar” e reconstruir o sinal de ECG, que € enviado para a porta RS-232 de

um computador portatil.

Os autores concluiram que a metodologia empregada pode se estender a outros sinais

biomédicos, tais como 0 EEG, pressio sangiiinea e temperatura.

O equipamento ¢ atil para transmitir o ECG em batimentos cardiacos mais elevados,

como por exemplo, durante o trabalho subaqudtico drduo ou em natagéo intensa. Em niveis

mais baixos houve uma menor qualidade do ECG, mas segundo os autores o sistema foi
validado por um cardiologista sendo considerado aceitavel.

Por Miiller et al [25] um sistema portatil de biotelemetria digifal, dedicado a
aquisigdo de sinais eletromiograficos ¢ constituido de trés partes distintas: unidade

tfransmissora portatil, unidade de recepgdo estaciondria e software de aquisicdo,

armazenamento € visualizagdo em tempo real. A unidade portétil € alimentada com bateria
recarregavel, oferecendo autonomia de 5 horas. Suas 4 entradas analdgicas sdo digitalizadas
em 10 ou 12 bits com taxa de amostragem de 1.000 amostras por canal. A transmissdo por

Radio Fregiiéncia (RF) com fregiiéncia de portadora em 916MHz e poténcia ajustivel de 0.5 a
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10 mW. O enlace usa modulagdo digital em amplitude (ASK) com taxa de transmissdo de
115.2 Kbps. A unidade estaciondria € dedicada a receber, demodular ¢ converter o sinal

recebido para o padrio RS232. Este sinal é tratado pelo sofiware de aquisi¢do, desenvolvido

em Visual Basic 6.0 e permite visualizagdo dos dados coletados em tempo real. O sistema
oferece maior liberdade ao usudrio, sem restringir seus movimentos durante o processo de

monitoragdo, € garante isolacdo galvanica entre usuario e a rede elétrica.

O sistema desenvolvido pelos autores possui 4 canais dedicados para EMG e o

transmissor, alimentado por bateria, ¢ preso a cintura do usudrio. Os circuitos de captagdo dos

sinais EMG(s) so independentes para cada canal, sendo cada canal constituido de um

amplificador de instrumentagdo e um filtro passa-alta de primeira ordem, com freqii€ncia de

corte em 10Hz. A finalidade deste filtro é remover artefatos de baixa freqiiéncia produzidos

pela movimentagao dos eletrodos na pele, melhorando a relagdo sinal/ruido na captagio dos

sinais. A proxima etapa consiste de um filtro ativo passa-baixa que atua como anti-aliasing.

A ultima etapa analogica consiste em um amplificador com ganho programavel de

100 a 1600 com incrementos de 100 em 100. O erro total no ganho dos estagios é menor que
2%.

Segundo os autores uma caracteristica importante desta unidade foi a implementag&o

de um circuito de protegdo ao usuario durante a recarga da bateria, um relé interno desconecta

a bateria do restante do circuito, isolando o usuério da fonte externa.

A unidade estaciondria de recepgdo do sinal de RF € conectada a porta serial

COM1/COM2 de um microcomputador. A alimentagio desta unidade ¢ retirada da propria

porta serial € sua fungio ¢ receber 0 sinal de RF, demodular os dados, desfragmentar os

blocos € decodificé-los, convertendo-os para o padrdo RS232. Esses dados sdo transmitidos

para o microcomputador a taxa de 115.2 Kbits/s. A figura 2.26 exemplifica a forma de

utilizagdo deste sistema.
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Paciente Computador

Figura 2.26 - Exemplo de utilizacfio do sistema [25].

O software que processa 0S dados recebidos pela porta serial COM1/COM2 permite

visualizar os dados captados em tempo real na tela de video, permitindo alterar o tempo de

varredura durante a aquisigdo do sinal. Os dados podem ser armazenados em disco rigido para

posterior visualizagdo permitindo os recursos de zoom, rolagem, etc., ou serem exportados
b

para aplicativos como Matlab, Mathcad, SAD32 e outros. Sendo que o limite de tempo para

isicdo é restrito a disponibilidade de memoria RAM do sistema e ao espago livre no disco
aquisica

rigido.
, ue o equipamento apresenta um funcionamento adequado
Os autores concluiram g
. tria a curta distincia, em ambientes fechados e abertos.
ilizago olvendo bioteleme
para utilizagGes env

: i ivel aos deslocamentos de pessoas ao redor
: orém muito sensivel :
em ambientes fechados, P

i equipamento € que O transmissor € o receptor
ro. O ideal para 0
aumentando a taxa de er
. éncia em visada direta, principalmente em
i HXi ossivel e de prefer
fiquem o mais proximo P
i j imento.
aplicagdes onde 0 transmissor esteja em movimen

O trabalho de Bertemes Filho et. al [6], apresenta sistema telemétrico capaz de captar
traba

bioelétricos (e.g» EEG, ECG ¢ EMG) em 16 canais, empregando um sistema de
sinais bioelétric & ’

1. onde cada canal € multiplexado, digitalizado e transmitido serialmente em

transmissdo digita
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16 bits. A recepgdo constitui-se de um receptor de video, um circuito de condicionamento e

sincronismo dos dados e uma interface paralela de um computador.

Os autores utilizaram o sistema de transmissdo digital (TDM-PCM: Multiplexagéio

por Divisdo do Tempo utilizando a Modulagdo por Codigo de Pulso), pois a transmissdo

digital possui boa imunidade a ruidos de origem eletromagnética, um bom raio de agdo da

transmissdo, controle total dos dados recebidos e também a multiplexacdio dos sinais. E a

utilizagio da telemetria permite maior mobilidade do paciente. Utilizou-se um {nico

transmissor ¢ receptor comercial de sinal de video.

Neste sistema 08 sinais bioelétricos possuem ganhos selecionados (500, 1000, 5000 e
15000) pelo operador. Os circuitos digitais permitem o controle automético dos canais de
entrada do multiplexador, do inicio de conversio A/D e do processo de serializagdo dos 16
bits da palavra digital (8 bits de dados, 4 bits de enderegos de canais, 3 bits para o ganho da

cadeia e um start bit). Esta unidade permite que sejam feitas 975 amostras por segundo por
canal, utilizando-se de um sinal de “clock" de 500 KHz.

Segundo os autores este sistema apresenta conforto ao usudrio, isen¢do de ruidos no
sinal devido & transmissdo digital, possibilidade na monitoragdo em 16 canais e possibilidades
de armazenamento dos dados em computadores sdo algumas das vantagens oferecidas pelo
sistema. Porém, dois pontos do trabalho ainda podem ser aprimorados, tais como: periodo de
monitoragdo, que ¢ limitado pela duragdo das baterias e tamanho da unidade transmissora, que
capacitores, circuitos integrados, etc.).

é limitada pelos componentes (baterias,

Conclusoes
Para o trabalho em tela foi escolhida a transmissdo via radio freqiiéncia (RF), pois

permite um bom alcance © anteparos entre o {ransmissor ¢ receptor ndo interrompem a

comunicagao.
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O capitulo a seguir destaca oS requisitos basicos para o sistema de telemetria objeto

te.

jormen

feita anteri

~

deste trabalho, de acordo com a exposi¢do

e g e T gty T L GATVRAS D
R - Al RSAS TV IATE TR DR AR ANS A JﬂJﬂVWVVﬁVvIVn:.r

57



Capitulo 3

REQUERIMENTOS E ESPECIFICACOES PARA UM

SISTEMA DE BIOTELEMETRIA MULTIFUNCIONAL

Conforme descrito no capitulo 1, o objetivo deste trabalho € projetar e construir

um equipamento de biotelemetria, programével e multifuncional, para medigdo de sinais

ECG, EEG ¢ EMG. Para tanto, realizou-se uma pesquisa das caracteristicas basicas dos
equipamentos de biotelemetria a fim de reunir o maior nimero de informagdes para a

construgdo do prototipo. As fontes de pesquisa utilizadas envolveram: a internet, livros,

monografias, periodicos cientificos e conversa com profissionais que por ventura utilizam o

sistema, como educadores fisicos e fisioterapeutas.

3.1 - Requerimentos fundamentais

3.1.1 - Gerais

Os requisitos gerais para modulos de transmissdo e recepgdo foram definidos,

observando a utilizagdo do equipamento no que se refere ao conforto e simplicidade de uso.

Moédulo de transmissio

Peso: Ndo exceder a duzentos (200) gramas;

Dimensdes: Maximo de 20x10x5 cm;

Controles: Dois botoes “push-buttons” respectivamente, para definir o

tipo de sinal e ganho da unidade de amplificagio;
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o Alimentagdo: Através de baterias de 12 Volts;

e Detecgdo multifuncional: Capaz de detectar sinais ECG, EEG, ¢ a
envoltoria EMG, como de ,

devem ser detectados através de u

scrito no capitulo 2, sendo que todos os sinais

m Unico canal de entrada.

Médulo de recepcao

e Peso: Ndo ultrapassar duzentos (200) gramas;

Dimenséo: Maximo de 15x10x5 cm;

Alimentagdo: Continua de 5 Volts, preferencialmente através da prépria

alimentagdo do computador.

3.1.2 - Especificagdes de Hardware

pitulo 2 mostrou-se a origem, as técnicas para a detecgdo, condicionamento e

No ca
G e EMG. As especificidades do hardware para tratamento

conversdo A/D dos sinais ECG, EE

de cada tipo de sinal sd0 descritas a seguir.

Para condicionamento de sinais ECG:

e Detecgdo: Eletrodos passivos;

Amplificagdo: O sinal deve ser pré-amplificado de forma diferencial
1.000 vezes € posteriorme

do sinal varie de 1 até 64 vezes o sinal aplicado em sua

o
fixa de nte uma amplificag@o ajustivel para
que a saida
entrada. Estes
saturagdo do sinal, ev
faixa de 0,1 a 30 Hz;

de 60 Hz (conforme o teorema de

com ganhos ajustaveis tem a finalidade de evitar a

itando um condicionamento errdneo;
b

o Filtros: Passa-
o Taxa de amostragem: Minima

Nyquist)-
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Para condicionamento de Sinais EEG:

e Deteccio: Eletrodos passivos;
e Amplificagdo: O sinal deve ser pré-amplificado de forma diferencial
fixa de 1.000 vezes e posteriormente uma amplificagdo ajustével para
que a saida do sinal varie de 1 até 64 vezes o sinal aplicado em sua
entrada. Estes com ganhos ajustaveis tem a finalidade de evitar a
saturagdio do sinal, evitando um condicionamento errdneo;

Filtros: Passa-faixa com freqiiéncia de corte inferior de 0,1 Hz e

superior de 30 Hz;
Taxa de amostragem: Minima de 60 Hz (conforme o teorema de

Nyquist).

Para condicionamento de sinais EMG:

o Detecgdo: Eletrodos passivos;
Amplificagdo: O sinal deve ser pré-amplificado de forma diferencial

fixa de 1.000 vezes ¢ posteriormente uma amplificagdo ajustdvel para
que a saida do sinal varie de 1 até 64 vezes o sinal aplicado em sua
entrada. Estes com ganhos ajustdveis tem a finalidade de evitar a

saturagdo do sinal, evitando um condicionamento erréneo;
2

o Filtros: Passa faixa com freqiiéncia de corte entre 20 Hz e 1 KHz;

Envoltoria: retificagdo em onda completa e filtro passa baixa de 3 Hz;

e Taxa de amostragem: Minima de 60 Hz (conforme o teorema de

Nyquist)

3.1.2.1 - M6dulo de controle da unidade de detecciio de sinais

Este médulo deve reconhecer o tipo de sinal que esta sendo detectado e ajustar o

ganho do mesmo, promover a digitalizagdo do sinal e seu envio ao transmissor. Seus
requisitos sdo:

e Controlar 0s ganhos de amplificagdo em sete niveis através de um botio

no painel do modulo;

60

s R e




3.1.2.4 - Modulo de controle da unidade d

Ajustar o sistema de condicionamento para o tipo de sinal detectado

através de botdo no painel do médulo;

Enviar o sinal detectado, e codificado via protocolo especifico, ao
b

modulo de transmissao;

3.1.2.2 - M6dulo de transmissio de dados

e Alimentagdo: Por bateria de 12 Volts;

e Taxa de transmissdo: minima de 2.400 bps;

Distancia de transmissdo: Néo inferior a 10 metros, sem barreiras.

3.1.2.3 - Médulo de recepgio de dados

Alimentagdo: Continua de 5 Volts, preferencialmente através da propria

alimentagdo do computador hospedeiro;
Taxa de recepgdo: Minima de 4.800 bps;

Distancia do modulo de recepcdo: Nao inferior a 10 metros, sem

barreiras.
e recepciio de dados

Coleta dos dados recebidos;

Demodulag@o;
Empacotamento dos dados;
Disponibilizar 0s pacotes de dados para o modulo responsével pelo

envio dos dados ao computador.
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3.1.2.5 - Médulo de comunicagiio com o computador hospedeiro
O modulo de comunicagdo com O computador deve possuir as seguintes

caracteristicas:

o Interface USB;
Envio dos pacotes de dados ao software principal quando requerido

pelo mesmo;
Imunidade a transientes € ruidos;
Taxa de transmissdo maior que 100 amostras por segundo (amostras de

10 bits equivale aproximadamente a 1.000 bps).

3.1.3 - Especificagdes para 0 aplicativo de software

ApOs avaliagdo das necessidades do sistema, obervando-se o hardware e as

necessidades dos usudrios, Jevantou-se 0 seguinte conjunto de especificagdes para o aplicativo

a ser executado no computador hospedeiro:

Controle do fluxo de dados entre a unidade receptora e o computador

hospedeiro;

Coletae armazenamento de dados em arquivos;

e Leitura de dados previamente armazenados em arquivos;

Visualizagfo dos dados coletados em tempo real;

e Processamento nos dominios do tempo e da freqiiéncia com interfaces

especificas;

o Possibilitar o uso de filtros digitais.

Processamento nO dominio do tempo:

® RMS;
] Média;
e Desvio padrdo;

e Varidncia;
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e Batimentos por minuto (bpm) para sinais ECG.

Processamento no dominio da freqiiéncia:

e Conteudo espectral (FFT) do sinal;

e Densidade espectral de poténcia (PSD);
e Freqiiéncia média;
e Freqiiéncia moda;

e Fregiiéncia mediana.

Além das caracteristicas ja descritas a interface deve possuir trés sessGes distintas:

e Cadastro;
e Execugio da sessdo;

e Processamento do sinal.

A interface responsavel pela execucdo da sesso deve conter as seguintes opgdes:

. A mns

Visualizagdo da duragdo do Exame;

Botdes para inicio e encerramento da sessdo;

Opgdes de salvar e ler os dados coletados;

Visualizagdo grafica, em tempo real, do exame;

Descrigdo do tipo do sinal que estd sendo coletado: ECG, EEG ou

EMG.
Opgdo de zoom € outras alteragdes nas caracteristicas do sinal

A sessdo Processamento possui:
Opgdo para aplicagdo de filtro digital passa-faixa, com controle das
freqiiéncias de corte inferiores e superiores;

Grafico do sinal coletado com indicacdo do seu tipo: ECG, EEG, EMG:

Grafico do espectro do sinal;

Grafico da PSD do sinal;
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e Informagdes referentes a cada um dos calculos para o dominio do

tempo ¢ da freqiiéncia, especificos para cada tipo de sinal em campo

especificos;
Todos os graficos devem possuir a opgdo de zoom e outras

possibilidades de personalizagdo dos mesmos, como cor e tipo de linha

O capitulo a seguir destaca 0 projeto e desenvolvimento do equipamento, sendo que

estes requerimentos € especificagoes devem ser rigorosamente obedecidos para que o mesmo

seja definido como um sistema que opera em tempo real.
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Capitulo 4

PROJETO E DESENVOLVIMENTO DO

EQUIPAMENTO

O diagrama geral de blocos do sistema € mostrado na figura 4.1 e destaca as etapa:
S

envolvidas em diagrama de blocos.

f___———_ —
SENSORES| |Con
di
ECG Protacolo =
e USB (=]
Decodi :
NG Ba ki e
dor
[EG Modulo de comrole um!ulunumml T

Figura 4.1 - Diagrama de blocos do sistema

No voluntério ou paciente, S0 colocados os sensores especificos para o tipo de sinal
a ser analizado (ECG, EEG, EMG). Estes sensores sdo ligados a um modulo de
posteriormente) que envia o sinal a0 médulo de controle

condicionamento (serd detalhado
nversor A/D, controle de ganho e do tipo de sinal, e por fim

multifuncional, constituido de co

os dados sdo enviados a0 transmissor (Tx).

por telemetria chegando ao receptor (Rx) responsavel por

O sinal € transmitido

ao moédulo de recepsdo que decodifica o sinal € os empacota

capturar o sinal € envia-lo
Bcujaa finalidade é estabelecer a comunicag@o com o computado
r

enviando-os a0 médulo US
s dados biomédicos que estdo sendo coletados do voluntario ou

hospedeiro para entregar ©

paciente.
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4.1 - Sensores e técnicas de detec¢ao

O equipamento foi projetado para captagdo diferencial de sinais provenientes de um

par de eletrodos passivos de Ag/AgCl. No capitulo 2 foram descritas as caracteristicas

necessarias para 0S SENSOres de captagio de cada um dos bio-potencias (ECG, EEG e

EMG) e transforma-los em sinais elétricos.

4.2 - Condicionamento dos sinais

O condicionamento foi projetado para atender as necessidades de cada sinal coletado

(ECG, EEG, EMG). Pode-se dividir este projeto em quatro etapas. A primeira capta o sinal

dos eletrodos passivos de forma diferencial (INA) e realiza uma pré-amplificacdo fixa. A

segunda realiza uma amplificagdo programdvel para ajustar o sinal de forma mais conveniente

as suas caracteristicas. A terceira realiza o tratamento do sinal coletado (filtragem, retificagio

cessaria, etc) € a quarta realiza a conversdo A/D (digitaliza¢do) do sinal, controle de

ario. A figura 4.2 mostra o diagrama em blocos do

quando ne

ganho e tipo de sinal definidos pelo usu

condicionamento do sinal.

F 9

Ajuste de nivel

Retificagdo passa haixa|
onda completa * smoothing"

Ve
3

Conversor A/D
Microcontrolador

SENSORES
ECG
EMG
EEG

Diagrama em blocos do condicionamento do sinal.

Figura 4.2 -

diagrama do circuito elétrico pela figura 4.3.

A primeira etapa & apresentada em
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A U1 INAID1/BB
-output comm&m

Ry

-input 4input
gain sensigain sens
gain setl gain set2
j  ARoutput
. Aloutput

— B

Con4
/55 piferencial
Pré—ampliticat;én

uzp ch
de x52,2820

Pré-amplificagéo
de x22,36

etapa do condicionamento, segundo o diagrama de blocos.

Figura 4.3 - Primeira

Para um melhor entendimento, @ figura 4.3 sera dividida de acordo com a
a de forma adequada, 2 figura 4.4 mostra a entrada do sinal até o i

necessidade e ser comentad

momento do inicio da amplificagdo diferencial- "
h
.
s1 !
7
il
4
i
R v
1] ‘g;
3 ,
82
R7
jL]

» ¢ referéncia da perna esquerda.

«puffers

Figura 4.4 - Circuito d¢ entrada
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Os sensor conec a(l
€S Sao osae 1 1
t ntrada dO circuito atr aveés do conector con4
send
’ 0 0S

pinos: 1 conexa anci
30 do eletrodo de referéncia, 2 terra, 3 € 4 conexdo dos eletrod
os passivos. O CI

TL084 indi
com indices U2A e U2B atuam como “buffers”, onde Cl, R1 e C2, R2
> " sdo filtros
ade de eliminar componentes DC. Ja
. Ja os

passa alta, sintonizados em 0,1 Hz com a finalid

indices U2C e U2D sdo utili
sio utilizados para referéncia da irei
perna direita em caso de
ECG. S1 e S2
eletrodos conectados nos pinos 4 € 3 de con4
n »

re e .
presentam a saida do sinal pelos “puffers” dos

respectivamente.

4.2.1 - Pré-amplifica¢io

mentagdo escolhido foi o INA 101 da Burr-Brown (
= n (pois

O amplificador de instru
possui alta razdo de rejeica i
rejeicdo em modo comum, alta impedancia de
) entrada, alta lineari
> earidade,

pelo fabricante para a instrumentagdo médica e sinais d
ais dae

baixo ruido sendo recomendado

m TL064 (U3A) responsaveis pela pré-amplificacdo fixa. A figura 4
. ra 4.5

baixa amplitude) € u

mostra o seu circuito elétrico.

U1 INA101/88

+/55 -output commorm
4o MG
i Hnput

-input

gain sens1 gain sens2
gain setl gam setl
offset adj Aizoutput
j. Adoutput

r%luF

O
——| oftset adj.

Diterencial e
pré-ampl jficagéo
de x52, 2820

pré-amplificagéio = M8
% 22k
7

S2
dex22,36
i

RID zgiJ
AN
Ro Eu 390
WA,
o de am plificagio diferencial e amplificagdo fixa

Figura 4.5 - Estagi
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O sinal S1 entra pelo pino 12 (entrada positiva) e o S2 pelo pino 3 (entrada negativa)
R € utilizado como referéncia para a perna direita quando € realizado o ECG. Os capacitores

C2 e C26 sdo para garantir uma maior estabilidade na alimenta¢do do CI INA 101 que esta

configurado para uma amplificag@o de 52,2820 vezes o sinal de entrada. O conjunto C3, R2 é

um filtro passa alta, sintonizado em 0,1 Hz para eliminar o off-set gerado pelo INA101. O

TL064 (U3A) é um amplificador de ganho fixo de 22, 36 vezes. Assim, a pré-amplificagdo da

um ganho ao sinal em sua saida (S) de 1.168,5428 vezes o sinal de entrada, conforme

requerimento da especificagdo do hardware para o condicionamento dos sinais ECG, EEG e

EMG descritos no capitulo 3.

4.2.2 - Amplificagio programavel

Como o sistema foi concebido para trabalhar com diferentes sinais e de

s. 0 condicionamento do sinal deve ser ajustavel. Isto € feito utilizando
¢

caracteristicas propria
que € a segunda etapa do condicionamento, sendo realizada em

amplificadores programaveis

dois estagios como mostra 2 figura 4.6.

1° estagio de 2° estéagio de

amplificagao amplificagéo

x1, X2, x4, %8 x1, x2, x4, X8
Us PGA203

U4 PGAZ03 o "

B
LE—A +AN VOUT 12 “_T_—O
1uF

AN

20 RS

" 1M
A

WREF
FILA
FILB

O—g— VOSADJ
O—— VOSADJ

SENSE

"33,3 e 2
F=gs |-VCC ©

A

pa do condicionamento, am plificagdo programaivel.

Segunda eta

Figura 4.6 -
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O sinal S entra no circuito e ¢ filtrado pelo conjunto C4, R3 que ¢ um filtro passa

alta, sintonizado em 0,1 Hz para evitar 0 off-set do pré-amplificador.

O amplificador programével escolhido para os dois estdgios de amplificagdo foi o

PGA 203 da Burr-Brown, em cascata. Por apresentar um baixo consumo, alta linearidade ser

recomendado pelo fabricante para sistemas de aquisi¢do de dados, alta rejeicio em modo

comum e pode amplificar 0 sinal de saidaem 1,2, 4 e 8 vezes o sinal aplicado em sua entrada

A estratégia de amplificar 0 sinal em dois estagios € de se obter um maior controle sobre a
amplificagdo. Por um “push—button” (chave normalmente aberta) pode-se escolher qual a
amplificagdo mais adequada para 0 sinal que esta sendo coletado.
O conjunto C5, R5 ¢ um filtro passa alta, sintonizado em 0,1 Hz para evitar o off-set

destes estagios de amplificagdo.

Através de um «push-button” sa0 controlados os ganhos de amplificagdo, a cada
ecionado. Como mostra a tabela 4.1.

pulso um ganho diferente é sel

Tabela 4.1 — Ganhos nos ampliﬁcadores programéveis através de “push-button”.

Controle individual dos PGA(s) Botdo POAR) 203 AMPLIFICAGAO
[ —
- - FT [ Go | PULSO | MULTIPLICADOR GANHO
LI B
- - 5 0 0 1 1.168,5428
0
: - . 1 1 2 2.337,0857
I
: - 1 o ’ 4 4.674,1713
—
: - 1 1 3 8 9.348,3462
IR B
: : 1 | 4 16 18.696,6852
R B
l - ] 1 5 32 37.393,3705
I B
1 : . | 6 64 74.786,7410

¢des possiveis dezessete (17) apresentam valores de

Das vinte e quatro (24) combina
os e sete (7) combinag0es apresentam valores distintos. Por conveniéncia

multiplicador repetid
s na tabela 4.1, quanto ao software que gerencia

foram selecionadas as combinagdes mostrada
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os pulsos do “push-button” que serd descrito posteriormente. Assim o sinal de entrada S

depende do usuario que define através de um botdo o nivel de amplificagdo conveniente para

cada tipo de sinal.

Nota-se que O cumprimento do requerimento exigido para a amplificagdo variavel

descrita no capitulo 3.

Com o sinal devidamente amplificado a proxima etapa ¢ o tratamento deste sinal que

depende de seu tipo, isto €, se ECG EEG ou EMG.

4.2.3 - Tratamento do sinal

Os sinais ECG e EEG possuem similaridades quanto a forma de tratamento do sinal,

siderando que esta etapa ja passou pela de

mas grandes diferengas de amplitudes. Con

amplificagdo programz’wel o problema da amplitude foi solucionado, restando apenas tratar o
sinal, isto &, filtra-lo com um filtro passa baixa € ajusté-lo (elevagdo DC) para que ndo haja
valores negativos, pois © microcontrolador que realiza a conversdo A/D opera entre as tensoes
mostra o diagrama elétrico desta filtragem e da elevagdo DC do

de 0 a5 Volts. A figura 4.7

sinal.
giltco BB 30 M3 % 2,215

152

Filtco B B 30 Hz 1,

Soma 2.5 viC
an ginal

o

o
ECG/EEG  Hik

gem e elevacio DC dos sinais ECG/EEG.

Figura 4.7 - Diagrama elétrico para filtra
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O sinal S entra no circuito € passa por um filtro passa-baixa tipo Butterworth de

quatro polos sintonizado em 30 Hz, com ganho 2,259 ¢ em seguida passa por um buffer. A

este sinal (S) sera somado 2,5 Volts DC para que o sinal seja convertido de forma adequada

pelo conversor A/D.

O sinal EMG recebe um tratamento diferente do visto anteriormente e seu diagrama

elétrico é mostrado pela figura 4.8

tn =
m |
7
£re

Filtco 3 polos
PR32 N

Smoothing

Filtco B B 219 Mz
giltco 2 polos
i P &l51l Mz

Fetificador de 121
anda completa Ik

Figura 4.8 - Diagrama elétrico para filtragem, retificacio de onda com pleta e "smoothing" (envoltoria)

do sinal EMG.

ltro passa faixa sintonizado na freqiiéncia de corte superior

O sinal S passa por um fi

de corte inferior de 15,1 1 Hz, o sinal filtrado tem entdo um ganho de

em 219 Hz e freqiiéncia
nal é retificado em onda completa e posteriormente € filtrado por

2,523. E em seguida este si
aixa de 3,2 Hz ("smoothing") para se obter a envoltéria do sinal

um filtro de trés polos passd b

S.
ificagdo total do sistema de condicionamento do sinal

A tabela 4.2 mostrad ampl
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Tabela 4.2 — Amplificagdo geral do sinal através dos amplificadores programavei
aveis.

Controle individual dos PGA(s) 203 Push-button ECG/EEG EMG

C:) ; = o GO PULSO Ganho (2,259) Ganho (2,523)
0 2 (o) (]) 0 2.639,6975 2.948,2466
0 o ] 1 1 5.279,3950 5.896,4932
O B 1 0 2 10.558,7901 11.792,9864
O 0 1 1 3 21.117,5802 23.585,9728
l | : 1 4 42.235,1604 47.171,9457
| (1) : —‘—:"— Z 1112:(:;:36107 94.343,8913

.940,6415 188.687,7827

4.2.4 - Médulo de digitaliza

A figura

4.9, mostra O diagrama elétrico

¢do e controle

do mddulo de digitalizagdo e controle

+\!§C
B
g2 %
Divaide W ey, . oy
V-SPST
) 2 D1N4148 SV‘V KEY-S;ST
4 c27 R48
fuF 100 = fung B
T___j 100
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O e
RrBOMNT H—
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13 - EEG(C2)

Dip
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Figura 4.9 -
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Nesta unidade o sinal de igitali
ve ser digitalizado e control i
ado, isto é, cont
> ) rolar o

funcionam i
ento do sistema de acordo com as especificagdes do usudrio tanto em ganh
anho quanto

no tipo de sinal. Para estas duas tarefas foi escolhido o microcontrolador PIC16F8
73 da

> p de

elétrico do médulo de digitalizagio e controle.

Digitalizacdio do sinal
O microcontrolador escolhido tem fundo de escala compreendido entre 0 a 5 Vol
a5 Volts,

com tolerancia de 0,3 Volts. Devido a esta caracteristica o sinal a ser digitalizado na
0 ndo pode

assumir valores inferiores a—0,3 nem su io a Vv i
y V periores 5,3 , pOr 1sso a n 1
ecessidade de
elevar

o nivel DC dos sinais ECG/EEG na etapa de tratamento do sinal.

Antes do sinal (S) chegar ao microcontrolador, este passa por um circuito de
protegio de sobre € subtensdes. Se for ECG/EEG pelo conjunto de diodos D9, D11 ou EMG
pelo conjunto de diodos D8, D10. Quando o sinal (S) que chega ao microcontrolador este
sinal pode digitalizado pelo pino 2 (ECG/EEG) ou pelo pino 3 (EMG) pré-escolhido pelo

selecdo de tipo de sinal (botdo SW3).

o tipo de sinal que ¢ ligado ao pino 15 do microcontrolador

usuario na

O botdo SW3 controla

izado pelo usudrio um dos “leds” (indicadores luminosos) ligad
0s 0s

(PIC) e a cada toque real
3 é aceso (EMG, ECG ou EE
no instante em que o modulo € ligado o sinal ¢

G, respectivamente) indica ao usudrio o tipo de

pinos 11, 12 e 1

sinal selecionado. Foi padronizado que,

selecionado em ECG. Esta escolha € definida por uma variavel contadora de pulso associad
ociada a

da com O valor zero. Cabendo ao usudrio, através deste botdo, apli
, aplicar

este botdo sendo inicia

ro valor desta variavel e conseqiientemente 0 tipo de sinal (0 = ECG
, 1

pulsos para altera

> EMG, 2 & EEG)-
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O botio SW2 controla o ganho do sinal e € ligado ao pino 21 do PIC e a cada toque

realizado pelo usuério o ganho ¢ alterado, com valores de escala de 0 a 7 alterando as saidas

Go, G1, G2 e G3 saem do PIC (pinos 24, 23, 25 e 26, respectivamente) conforme mostrado na

tabela 4.2. Foi padronizado que, no instante em que 0 moédulo € ligado o ganho do sinal fica

setado em pulso 0 (conforme tabela 4.2). Cabendo ao usudrio, através deste botdo, de aplicar

pulsos para alterar o ganho.

O sinal devidamente digitalizado sai pelo pino 17, que ¢ a saida RS232 do PIC para o

médulo do transmissdo sem fio.

4.3 - Modulo de transmissio sem fio

O microcontrolador € responsavel pela digitaliza¢do do sinal, pelo controle do ganho

e do tipo do sinal coletado. Além de ser responsavel pelo envio dos dados ao transmissor sem
fio. Cabe ao transmissor modular estes dados em uma onda portadora ¢ transmiti-los para o
receptor (serd descrito posteriormente), O transmissor sem fio escolhido foi o RT4-433.92 da

Telecontrolli, e suas caracteristicas sdo mostradas na tabela 4.3.

Tabela 4.3 — Caracteristicas do transmissor RT4-433.92.

CARACTERISTICAS =0 | TI1C0 | MAXIMG | UNIDADE
Vee Tensdo de alimentagio 2 " o
Is Corrente de alimentagfio (Vee 5V) 4 —
Fw Fregiiéncia de trabalho 302,8 433,92 e
Po Poténcia de saida em RF (Vec 12V) 7 0 —
Vi Tensio de entrada 2 vee .
Taxa de dados (transmissﬁo) ) —
Top Temperatura de operagdo -25 + 80 o
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mostra o transmissor escolhido € suas conexdes

Dimensdes:

17,78 mm
I'— —.‘ __T- Pinos Descrigéo
1 Vec  Tensio de alimentagdo
e e~ 2 GND Terra
’ 3 In Entrada do sinal a ser modulado

o+ 4 EA  Antena externa

A figura 4.10

Figura 4.10 - Transmisssor RT4-433.92 da Telecontrolli.

O diagrama do circuito elétrico do modulo de transmissdo sem fio € mostrado na figura 4.11.

R3g i ANTENA
O— /Ty, BCS4T
47

RT4-432

Figura 4.11 - Modulo de transmissio sem fio.

uma tensdo de 5 Volts, um pouco baixa para que o modulo

O sinal (S) possuli

transmissor possa enviar o sinal 2 longas distancias. Este sinal foi enviado a um driver
composto por dois transistores que elevam a tensdo do mesmo para 8 Volts, com a finalidade
de maximizar a poténcia do sinal a ser transmitido.
ssor sem fio € necessario escolher uma antena para que o

Definido © transmi

esmo Seja adequado.

funcionamento do m
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4.4 - Projeto da antena

A antena é importante em sistemas sem fio de baixa poténcia para se consegui
ir um

bom rendimento na faixa de operagao definida pelo fabricante do dispositivo de transmiss
do.

Para projetar € otimizar o uso da antena deve-se observar algumas varidveis exte
rnas,

tais como:

Sua proximidade com outros componentes;

e Constantes dielétricas do ar e do material utilizado para encapa-la

(caso seja necessario);

Material utilizado em sua construgdo.

Os tipos de antenas mais utilizados nestes sistemas sdo:

e Bastdo ou chicote (“whip”);

o Helicoidal;

e De quadro (“loop”)-

Antena tipo bastio ou chicote

das mencionadas anteriormente, ¢ o modelo mais simples

A antena chicote,
nde a escala é importante e com a vantagem de ser de

Geralmente utilizada em aplicagdes O

facil ajuste.

Este modelo de antena € definido como dipolo de um quarto de onda, sendo

conectada diretamente ao pino de transmissdo. A dimensdo do tamanho da antena ¢ dada pela

seguinte equagdo: ¢ = % r onde : A é velocidade daluz [m/s]ef ¢€ a freqliéncia de

transmissio em [Hz]- O transmissor escolhido transmite na freqiiéncia de 433,93 MHz

utilizando a equagdo O comprimento da antena é de 17,28 cm.
O dimensionamento da antena pode sofrer alteragdes para cima ou para baixo do
valor calculado, pois algumas varidveis alteram scu comportamento sendo necessario
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sintoniza-la. Como exemplo serio mencionadas algumas das variaveis mais comuns
que

afetam o dimensionamento.

O dimensionamento & afetado para acima do valor calculado se:

e Suaconexdo com O aterramento for pequena;

o Se instalada longe do pino de saida do transmissor utilizando de cabo

coaxial.

O dimensionamento & afetado para valores abaixo do valor calculado se:

ase mais grossa que seu “corpo”;

e A antena possuir uma b

e Sefor revestida por qualquer material.

A figura 4.12 mostra a antena em forma de bastdo que deve ser soldada o mais perto

e de um ponto de terra.

possivel do ponto de transmissdo

Figura 4.12 - Antena tipo bastio.

Quando na forma de chicot®, este pode ser feito como um trilha na placa de circuito
comprimento do trago pode ser 10% a 20% menor do que 0

impresso conforme figura 4.13.0

dimensionamento calculado pela formula, dependendo do dielétrico e da espessura da placa
A trilha utilizada para 2 antena deve obedecer a uma distancia minima de 5mm de qualquer
outra trilha da placa do circuito impresso, incluindo a de terra. A figura 4.13 mostra de forma

plementada em uma placa de circuito impresso utilizando

esquematica a antend tipo chicote 1M

o transmissor RT4-493.92 da Telecontrolli.
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Tx £
terra

L I—

Figura 4.13 - Antena tipo chicote com trilha na placa de circuito impresso.

Antena tipo helicoidal

A antena helicoidal ¢ uma bobina de fio, sendo que © material utilizado para sua
confecgdo geralmente & ago, cobre, oU bronze por apresentarem um alto fator de qualidade

9 mostra de forma esquematica uma bobina

(Q), comentada por Zoubir [41]. A figura 4.1

helicoidal.

«— "

L

Figura 4.19 - Antena helicoidal.

O afastamento entre as bobinas tem um efeito pronunciado no desempenho da
antena. O numero de espiras depende do tamanho € diametro do fio, sendo determinado de
forma empirica, ajustando-2 2 freqiiéncia ressonante desejada.
para 433,92 MHz uma antena de cobre esmaltado de 1,0mm de didmetro, o
comprimento (L) € de 30mm €0 aamero de espiras & de 17 voltas. O problema deste tipo de
Jntena ¢ a interferéncia gerada POt objetos proximos a ¢l até mesmo o corpo humano.
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Antena tipo quadro ou “loop”

Este tipo de antena ¢ de facil construgdo e apresenta boa imunidade a interferéncias
>

por isto é muito utilizada. O quadro “loop” deve ser 0 maior possivel, pois quando pequen
0

a largura de faixa, dificultando assim sua

apresenta um ganho reduzido ¢ diminui

sintonizagdo. A figura 4.20 mostra uma antena tipo “loop” implementada em uma placa de

circuito impresso.

capacitor]

i

GND

___*‘—‘*':‘_"‘“‘“‘I—J

s |

Figura 4.20 - Antena tipo “jgop” im plementada em uma placa de circuito impresso.

um capacitor fixo ou variavel conforme mostrado

Sua sintonizagdo € feita colocando

na figura 4.20.

Comparativo entre as antenas descritas anteriormente
A antena bastdo ot chicote caracteriza-se por scr de ficil de se projetar, de
Jcance € boa imunidade a ruidos. Sua desvantagem € que em

sintonizar, possuir um elevado a

anho € maior.

comparagdo com as outras o seu tam

A vantagem da antena tipo helicoidal é ser compacta. Suas desvantagem € que exige
um projeto mais elaborado, sua sintonizago ¢ dificil, possui um pequeno alcance e sensivel a
interferéncias de outros objetos quando estdo perto do transmissor.
A antena “loop” & facil de ser projetada, possui alta imunidade a ruidos, sua

o ndo & simples ¢ exige uma grande drea na placa do

desvantagem ¢ que Sua sintonizaga
circuito impresso. A tabela 4.4 mostra estas caracteristicas de forma comparativa.
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Tabela 4.4 — Comparagdo relativa entre antenas (“loop”, helicoidal Bastiio) [3]

A TIPO DE ANTENA
PARAMENTROS “LOOP” HELICOIDAL A
Dificuldade de projeto * *e St
Alcance . L84 —
Tamanho e LA A —
Imunidade a ruidos /’0’0’0___/ ¢ :
Rendimento geral . A ::0

Onde:
o ¢ Baixo rendimento relativo;
e ¢ DBom rendimento relativo;
. ¢4¢ Otimo rendimento relativo.
Para 0 nosso transmissor a antena deve atender as seguintes caracteristicas:

ance (ndo inferior a 10 metros), conforme requeriment
o

e Terum bom alc

definido no capitulo 3;

o Imunidade @ ruidos;

e Bom rendimento-

Devido a estas consideragdes 2 antena tipo bastdo ¢ a melhor se enquad |
ra as

necessidades do projeto €™ tela.

4.5 - Médulo de recepgio sem fio

e recepsao foi projetado para receber os sinais enviados pelo transmi
issor.

O médulo d
Pode-se dividir este projeto em trés etapas: A primeira capta o sinal enviado pelo transmi
missor

por decodificar 0 sinal, realizar o empacotament
oe

da é responsz’wel

de comunicaqao. A terceira tem @ fun

e o demodula. A segul
¢do de efetuar a comunicagdo

envia-lo para O moédulo
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com o computador hospedeiro e enviar pacotes de dados para o mesmo. A figura 4.21 mostra

o diagrama em blocos do médulo de recepgao.

Microcontrolador Moédulo USB
Receptor ¢ decodificare [-¢{ Comunicacio
empacotar com o Host
LY v “ v - v
1 2 2

Figura 4.21 - Diagrama em blocos do médulo de recepeio sem fio.

O receptor escolhido foi 0 RT3-433.92 da Telecontrolli, e suas caracteristica s&o

mostradas pela tabela 4.5.

Tabela 4.5 — Caracteristicas do receptor RT3-433.92 da Telecontrolli

CARACTERISTICAS MINIMO | TIPICO | MAXIMO | UNIDADE
VRF Tensdo de allimentagao RF 4,5 5 549 Vpe
VAF Tensdo de alimentagio 4,5 5 5,5 Vbe

Is Corrente de alimentagfo 2,5 3 mA

Fw Freqiiéncia de trabalho 200 450 MHz

Tolerincia +0,2 +0,5 MHz

Bw banda —3db + 2 £i3 MHz

Taxa de dados (recepgio) 2 KHz

Sensibilidade de RF (100% AM) - 100 - 105 dbm

Nivel de emissdo de espectro - 65 - 60 dbm
VoL Tensao baixa de saida 0,6 Y
Vou Tensdo alta de saida 3,6 \Y;
Top Temperatura de operagio -25 + 80 oC

A figura 4.22 mostra o receptor escolhido e suas conexdes.
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Ul RR3-0U

ANTENA

Dimensiies:

————

38 Imm —————h

1. 2

Components Side

7 10 15) L
Tmm
2.hmmy

Pinos / Descrigiies
] —'_f_ 1 RF +V, 6 NC 1 AF GND
2 RF GMND 7 RF GND 12 AF Y.,
12.7mm . o ‘ ] ;
} M M 13 T=st Paint
9 MG 9 NG 14 ol
5 NC 10 AF #V .- 15 AF v,
Figura 4.22 - Caracteristica do receptor RR3-433.92 (Telecontrolli).
A figura 4.23 mostra o circuito elétrico do médulo de recepgdo.
o1 U2 PIC1BFE?3 U3 DLP-USB245M
10 S I = 28 17 15
f-*—_r** 0§CZ/CLKOUT RB?/PGD 5 07 BID [3
m [ RB6/FBC i 12 05 oND! £
RBS Hpr———————eg 5 5
cz EASTAL FiBa ~§-54————————§—‘1E D; 750 -
22 ] RB3/P G 2% 22 03 Gl!p? (6 >
| 05 G1/CLKIN T E— 3 [6—
.17 RB1 57 2401 GND3 5
— g ] RCH/THCK RBO/INT Do SLP R
0 RCT/RYDT SND
- RD W10 4 —
#—5~| RADIAND WR BT 12 BV 0
3| RALAN 18 THE e
5| RAZ/ANZAVREF- RC5/500 (g RKF
X RAGIANIAREF+  ROWSDISDA (12 ==
T RAMTICKI RCISCK/SCL
RAG/SSIANA RCZ/CCHY
RCU/T'OSICCP2 {1
RO IS0 CKI %
MCLEAPR/THY .
“OD &5
2@
0
N

Figura 4.23 - Circuito elétrico do médulo de recepgio.

O receptor RR3-433.92 (U1) foi ligado conforme a indicagéo da figura 4.23, a sua

saida (pi

recept

no 14) é ligada a entrada RS-232 do microcontrolador (PIC16F873), pino 18. O

or tem a fun¢do especifica de reconhecer os dados transmitidos e entrega-los ao PIC.
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O PIC recebe os dados pela entrada RS-232, realiza a decodificagdo, empacota os
dados em um vetor e comunica com o mdédulo USB através de comandos de controle (pinos
13 a 16) para administrar o fluxo de dados (pinosde 21 a 28) que sdo enviados para 0 médulo
USB.

A alimentagdo do circuito da figura 4.23 ¢ através da porta USB que ¢ ligado ao
modulo de recepgdo através do modulo USB que também é responsavel pelo fluxo de dados
entre do modulo de recepgdo com o computador hospedeiro. Devido a esta importancia este

modulo sera descrito de forma mais detalhada.

4.6 - Modulo USB

O moédulo USB escolhido foi o DLP-USB245M conforme mostra a figura 4.24

Figura 4.24 - Médulo DPL-USB245M.

A fungdo deste modulo € realizar a transferéncia de dados entre o mddulo de
recepgdo ¢ o computador hospedeiro. Este dispositivo possui as seguintes caracteristicas:

e Taxa de transmissdo de dados, bidirecional, de até 1 Mbytes por
segundo;
e Protocolo de transmissdo embutido no proprio médulo;

e “Buffer” FIFO com capacidade de até 8 Kbits.
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4.7 - Software para o modulo de aquisi¢do de dados e transmissio

Como descrito anteriomente, foi utilizado um microcontrolador programével (PIC)

com a fungdo de digitalizar 0 sinal, controlar 0 ganho € 0 tipo de sinal que esta sendo coletado

no paciente. Assim, foi desenvolvido um software para o PIC realizar estas atividades. A

figura 4.25 mostra 0 fluxograma deste software.

Tnicializa tempo
de interrupgio

N

N

*L ~

C'onta Pulse
¥
LiAltera Sinal
¥
TRANSMITE

¥

Reiniciar tempo
de interrupg &0

modulo de aquisiciio e transm issdo.

e do microprocessador do

Figura 4.25 - Fluxograma do softwar

Onde:
. Itrepresentad interrupgdo internd por tempo (A/D);
e Ig representa a interrupgao externa (botdo Ganho);
(botdo Sinal);

a interrupgao externa

o Is representa
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Assim que o software € wipicializado” o programa principal seta a fungfo timerl para

que realize a conversdo A/D dentro da taxa de amostragem necessaria. A conversdo €

acionada pela interrupgdo It (Interrupgdo timer 1), o cédigo comentado € descrito a seguir:

A conversio A/D é ativada quando através de uma interrupdo interna (int_timerl) e é

assim codificada:

#INT_TIMERI //Interrupgdo Timerl conversdo A/D

void isr()

{

int16 val; ‘
set_timer (TIMERF REQ); //Rescta© timer
if(sinal==1)  // decisdo do canal

{ set adc_channel( 1); //Canal 1 18 sinal EMG
delay_us(20); y
GoDone = 1;  //Conversdo AD Inicio
while(GoDone);
val = ADRESH;

val = (val << 8) + ADRESL;

/fval = 0x01FF;
}
else
set adc_channel( 0); //Canal 0 1& sinal ECG ou EEG
delay_us(20);
//GoDone = 1;
//while(GoDone);

//val = ADRESH; .
/Ival = (val << 8) + ADRESL;

//Conversdo AD Inicio

Transmite(2, val); J/ rearranjo dos bytes, gerando protocolo fase 1 da transmiss&o
1 2 2

}

a pode ocorrer quando s#o acionados um dos dois botdes de

tern . 2 ’ .
o ladar da interrupgao externa € descrito a seguir:

. 50 .
A interrup¢ digo do manipu

ganho ou de tipo de sinal, © cb

#int EXT

int EXT_isr()
a os leds indicadores do tipo de sinal

output_bit( PIN_C2, 0); // apag
output_bit( PIN_CO, 0);
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output_bit( PIN_Cl1, 0);

// Verifica se o botdo de sinal foi pressionado
// variavel contadora que define o sinal
// sinal ultrapassa 2?

if( linput(PIN_C3) )
sinal++;
if (sinal > 2)
sinal = 0;
switch (sinal)

{

case 0:
{

output_bit( PIN_C2, 1); // 0 acende led de ECG
3

break;
case 1:

{
output_bit( PIN_CO, 1); // 1 acende led de EMG

3
break;

case 2:

output_bit( PIN_CI, 1); // 2 acende led de EEG

}

break;

Transmite(0, sinal); J/ tratando o byte, gerando protocolo fase 1 da transmissio
// verifica se o botdo de ganho foi pressionado

if( linput(PIN_C4) )
ganho++; J/ variavel contadora que define o ganho do sinal
if (ganho > 6)
ganho = 0; ~.
switch (ganho) /programando amplificadores segundo ganho descjado
{
case 0:
{
output_bit( PIN_B3, 0); /GO 0
output_bit( PIN_B2, 0); /Gl 0
output_bit( PIN_B4, 0); /G2 0
0); /G3 0

output_bit( PIN_B5,

}
break;
case 1:
output_bit( PIN_ B3, 1); //GO 1
3 //G1 0

output_bit( PIN_B2, 0);
output_bit( PIN B4, 0); // G2 0
output_bit( PIN_BS5, 0); //IG3 0

}
break;

case 2:

{
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}

output_bit( PIN_B3, 0);
output_bit( PIN_B2, 1);
output_bit( PIN_B4, 0);
output_bit( PIN_B5, 0);

break;
case 3:

}

output_bit( PIN_B3, 1);
output_bit( PIN_B2, 1);
output_bit( PIN_B4, 0);
output_bit( PIN_BS, 0);

break;
case 4:

{
output_bit( PIN_B3, 1);

}

output_bit( PIN_B2, 1);

output_bit( PIN_B4, 1);
output_bit( PIN_B5, 0);

break;
case 5:

{
output_bit( PIN_B3, 1); //GO

}

output_bit( PIN_B2, 1);
output_bit( PIN_B4, 0);
output_bit( PIN_BS5, 1);

break;
case 6:

}

output_bit( PIN_B4, 1);
output_bit( PIN_BS5, 1);

break;

Transmite(1, ganho);

A funggio Tra

//GO
/1G1
/G2
//G3

GO
/Gl
//G2
//G3

//GO
//G1
11G2
//G3

//G1
//G2
//G3

//G3

//tratando O byte,

nsmite € responsével pela gera

— D bt
O - —_—
= Oo.—'—‘ o o
—_—

— o — p—

gerando protocolo fase I da transmissdo

¢éo do protocolo, fazendo um tratamento

or A/D. A digitalizagdo ocupa 10 bits, logo ¢ necessario o

binario n

envio de 2 bytes (16 bits

os bits da saida do convers

) esta fungdo modifica a est

rutura dos bytes tornando os 6 bits que
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esta i i 5 ac fited .
vam ociosos em informacdes tteis, gerando assim o protocolo de comunicagdo. Conforme

mostrado na figura 4.26.

[T [ [ [ [ [psps] [D7[Ds[D5[D4[D3[D2|D1|DO]
@

[P]F [M[D9[D8[D7[D6[D5] {P [P [ L [D4[D3|D2[D1[DO]
®

Figura 4.26 - (a) 2 Bytes em estrutura convencional (b) 2 bytes com estrutura modificada

Onde:
e M indica que é o byte mais significafivo;
e L byte menos significativo
e P Pindica o tipo de pacote enviado:
o 0 0 indica pacote de dados e os valores de D9 a D0 representam
a conversdo A/D de sinal coletado pelos sensores;
o 0 1 indica o tipo de sinal e s6 um byte € enviado como mostra a
figura 4.27 (a);
o 1 0 indica o ganho sendo um s6 byte enviado como mostra a
figura 4.27 (b).
[0 [1 %] *[D3D2[Di[Do|
@
[0 == [D3Dz[Di[Do]
®)
Figura 4.27 - Estrutura: (a) do tipo de sinal (b) ganho selecionado.
Onde:
e x valor do bit ndo é considerado;

o 1 D3 D2 DI DO:
o 0000: Sinal ECG;
o 000 1: Sinal EMG:
o 0010: Sinal EEG.

A seguir a implementago da fungdo Transmite:
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void Transmite(int Oque, int16 valor)

{

int16 auxl; -
switch(Oque)  //o que deve ser transmitido

{

case |: //ganho

{ . ~
valor = valor | 0b10000000; /ftratando o byte - protocfolo fase 1 da transmissdo
TransmiteByteMnc(valor);  // inicia fase 2 da transmisséo

}

break;

case 2: //sinal ECG, EEG ou EMG

{
aux] = valor & 0x001F; //5 bits LSB L
TransmiteByteMnc(aux1);  // inicia fase 2 da transmisséo - dado LSB
aux| = (valor & 0x03E0) >> 5; //5 bits MSB
//indicar byte MSB bit 5 =1
alllr)l(llf;uy}(,; | 0b00100000; // indicar que se trata do‘Byte MSB
TransmiteByteMnc(auxl); // inicia fase 2 da transmissdo dado MSB

}

SZ;ZEit- // 0: mudanga de tipo de sinal
{ lo fase 1 da transmissdo

= valor | 0b01000000; //ge{apdo protocolo fase 1 d
”‘I,“?:l(:lrsmi‘t/:l;);tclenc(valor); // inicia fase 2 da transmissio

}

break;

3
}
A fungdo transmitByteMnc codifica o dado a ser transmitido, segundo o padréo
Manchester.

void transmiteByteMnc(int16 val)

{

int me, i, j;

for(i=0;i<2;i++)

{

me=0; // auxiliar codificador Manchester
for(j=0;j<4;j++)
{me >>=7; J/ deslocando dois bits a direita

if(bit_test(val,0))

// mascara para codificar bit 1 > 1

{
me |= 0b10000000;
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}

else

{
}

val>>=];

me [= 0b01000000;  // mascara para codificar bit 0 -> 01

J/ deslocando um bit a direita

}
while(TRMT == 0) {}  //esperar espago na 232 para transmitir

TX9D = i; // nono bit: 0 ¢ LSB 1 ¢ MSB
putc(me);
}

}

4.8 - Software para o médulo de recepgio

Como descrito anteriomente, foi utilizado um microcontrolador programavel (PIC)

com a fungdo de receber os dados pela entrada RS-232 (associada ao médulo de recepgdo

ados em um vetor, e transferi-lo a

RF), realizar a decodificagdo Manchester, empacotar 0s d

interface USB. A figura 4.28 mostra 0 fluxograma do software desenvolvido para o PIC do

receptor.

Figura 4.28 - Fluxo

i dado? >
v

Aguarda
| Docot™ |

grama do software do PIC no moédulo de recepgiio.
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Assim que o software ¢ “inicializado”, o PIC aguarda pelo recebimento via interface

USB, de um comando do software principal indicando que a coleta de dados deve comegar.

Uma vez recebido o comando, o software inicia a coleta de dados por sua interface RS232. Os

dados recebidos devem entdo ser decodificados, segundo o padrdo Manchester, e

empacotados em um vetor, para posterior envio & porta USB. Este processo continua até que o

software principal envie, pela interface USB, um comando de fim de coleta. O codigo das

principais fungdes do software deste moédulo sdo descritos a seguir.

A Fungdo responsavel pela decodificagdo dos dados recebidos pela interface RS232

do microcontrolador (conectada ao modulo de recepgio RF):

//Demodulador Manchester
Byte decodifica_dado(Byte codificado)
{

Byte decodificado, decod, cond;

int ij;

cond = codificado;

decod = 0x00;

for(i=0;i<4;i++)

if{(cond & 0b0000001 1)== 0b00000010) /E 1 !!
bit_set(decod,i);
cond>>=2;
}

return decod;

}

O mé6dulo transmissor envia cada informagdo (dado digitalizado em 10 bits) em um
pacote de quatro bytes codificados em Manchester. Isto se dd, pois a codificagdo Manchester
dobra a quantidade de bits a ser transmitida. Assim, os dois primeiros bytes recebidos contem
informagdes do primeiro byte do dado digitalizado € 0s dois proximos bytes contem os
demais bits do sinal digitalizado. A remontagem do dado original, € o empacotamento dos
mesmos em vetor, utiliza o nono bit enviado pelo protocolo RS232 para reconhecer os bytes
ostra o codigo a seguir:

LSB (bit9 = 0) ¢ MSB (bit9 = 1), conforme

if{(bit9 == 0)&&(i == 0))
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{

?ac;)te = decodifica_dado(dado);
i=1; ’

}
else
{
if(i==1)
{
Pacote = i
pa O;e (0xOF & Pacote) + (decodifica_dado(dado)<<4);
{/colocar na USB apenas dados validos
if( (Pacote & Obl 1000000) != 0xb11000000 )
v[j] = Pacote;
j—[f]—]i-; cote; // acumulando 0s bytes no vetor de transmiss&o
}
if(j >= 64)
{ .
1{°or(] = 0; j< 64; j+71) // enviando os bytes acumulados
enviaUSB(V[jD;
)
j=0
3
}
}

4. - : el . .

9 - Aplicativo de software principal

i desenvolvido para a plataforma Windows (98, 2000, Me ¢ XP)
2 s e

O software fo
tabelecidas do capitulo 3. A ferramenta de

ob .
edece ao conjunto de restri¢oes €S
abView 6.0i (National Instruments

as sdo escritos na forma de diagramas de

d . o .
esenvolvimento utilizada foi L ). Sua escolha se deu pel
u pela

fac- .
ilidade de programagdo grafica (os program
SSO a dispositivos de hardware externos ao computador

b
locos) e sua grande capacidade de ace

ue também influenciaram a escolha desta ferramenta sdo:

hospedeiro. Qutros fatores q
coes;

Extensa biblioteca de fun
ecas para analise de dados nos dominios do

Grande volume de bibliot
tempo € da freqiiéncia;

Alta precisdo € velocidade n
5o concorrente;

o armazenamento de dados;

e Possibilidade de programag
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e Qualidade e interatividade das interfaces com o usudrio.

A figura 4.29 mostra 0 fluxograma do programa principal.

Autoriza USB enviar v
dadog a0 micro
Salr 3 F - F
Verifica o nimero v
F F de caracteres na fila
0 sair D P S -
L eitura dos dados

Preenche Cadastro v do modulo USB v

do Paciente Vorifica ge ha v
Pre v Dlsposnluo na USH o Armazena dedos ¥
.;‘ che Eu?c ugdo o tipo de ginal Fecha dispositivo

a Sessao Digponibiliza & @ h uss

porta USB ) v
Abre Processamento F
de sifals TG informagoes [y Erro >y
do dipositivo usB
F
Fecha dispositivo
usB
L]
Seta ote v
rd

Leitura € Escrita

i

Limpa os buffers de
entrado € gaida USB

:
(¥

ma do programa principal.

Figura 4.29 - Fluxogra

ware apresenta a0 usuério uma tela composta das opgdes

Quando “inicializado” 0 soft
nicialmente apenas as opgoes

Cadastro, Execugiio da Sessdo € Processamento de Sinais. I
Cadastro e Execugiio da Sessdo estdo disponibilizadas a0 usuario.

Unidade de Cadastro
u voluntario. Os campos

interface de cadastro do paciente O

A figura 4.30 mostra 2
s dados genéricos sobre o individuo.

disponiveis referem-se a informag0es pessoals © outro

Contudo, ¢ importante observar que aquelas informagdes ndo tem como objetivo emular uma
H

r as potencialidades para tal.

anamnese completa € sim exemplifica
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Figura 4.30 - Tela de cadastro.

Caso o usudrio selecione a opgdo Executar sessdo, a tela mostrada na figura 4.31 sera

mostrada. Esta tela possui as seguintes opgoes ativas: Iniciar Sessdo, Abrir Arquivo e Sair.

3> Principal.vi

Fio Edt Operate

T 2004

ugBo da sessio |W*S“,_'”,,. o —— P G T

| Cadastio Exec

Dwag3o do
Exame
(se0)

s 1200

Manipulando dados

| ‘ i Ak 0"1“.'""

Figura 4.31 - Tela inicial para execucdo da sessio.
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aso a opgdo Sair seja acionada o programa ¢ encerrado (figura 4.32)

MRBT-2004

T
Catee Excuo dasesbo | Prcasamenedo S |”

arquivo conforme a figura 4.33 (arqu

e |

Figura 4.32 - Tela de saida.

A opgdo Abrir Arquivo permite a 1

ivos com nomes ficticios).

-

Edit Operate Tools Browse Wi window Hep

»[@|@[u]

—————
MRBT-2004
5o | nm—mmw I”

v El
@JOSO Carlos tha 211004_ECG.meb
B Ma
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|
\

|
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|

|

Custom Pattem (mab)
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Data Hora
255 | HRe

ter, 21 de set de 2004

ra de dados armazenados em arquivo (Nomes ficticios).

Figura 4.33 — Leitu

eitura de dados previamente armazenados em
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Observe que uma caixa de didlogo ¢ aberta, dando a opgdo ao usudrio de acessar

qualquer arquivo de dados necessario. Uma vez aberto 0 arquivo os campos das telas de

Cadastro e Execugio da Sessdo serdo automaticamente preenchidas com os dados do arquivo

¢ a sessio Processamento de Sinais ¢ liberada para que sejam efetuados os processamentos

necessarios.
Caso o usudrio deseje iniciar uma nova sessdo de coleta de dados, ele deve pressionar
0 botdo Iniciar (Figura 4.33). A coleta tera a duragdo estabelecida no campo Duragdo do |
Exame, os dados coletados, bem como a informagdo de tipo de sinal, serdo mostradas em /
/

tempo real num grafico.
nto, € suas opgdes.

A figura 4.34 mostra a interface de processame

Punclpal wi
Edit Operate Tools Browse MWindow Help

“w@ﬁmmﬁﬂl’j

: to de Sinais l”

R

F colle Sup

v

F corte Inf
+ I
Aplicar [

142

oo 50 100
Frqwéncia Hz)

armmt—

os coletados € durag¢io da sessao.

Figura 4.34 - Tela com 08 dad
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Confo ; : )
rme definido anteriormente nos requerimentos das especificagbes pa
ra o

a h : - . "
plicativo de software, sdo disponibilizadas:
Visualizagio do sinal sendo processado;

e Contetdo espectral do sinal;
Densidade Espectral de poténcia;
Filtros digitais passa alta e passa baixa;

Contagem de batimento por minuto — ECG.

410-0 protoétipo construido

O protétipo construido € caracterizado pelo médulo de captura e transmissdo e pelo

mdédulo de recepgao.
O médulo de transmissdo possui as seguintes caracteristicas:
e Peso: 160 gramas;

0,0x1 0,0x3,8 cm;

e Dimensdo: 2
“push-buttons” para ajuste do tipo de sinal e do

Controles: Dois botbes

ganho;

Alimentagdo: Continua de 12 Volts —
Sinais ECG, EEG ¢ envoltéria de EMG

por baterias;

Deteccdo multifuncional:

através de uma {inica entrada.

O médulo de recepgdo caracteriza-se por:

e Peso: 100 gramas;
Dimenséo: 9,6x8,8x4,4 cm;

céo: Continua de 5
és da interface USB.

e Alimenta Volts fornecida pelo computador

hospedeiro atrav

os de transmissdo € recepgdo construidos.

A figura 4.35 mostra 0S prototip




(b)

(a)

ransmisso (b) médulo de recepgao

Figura 4.35 - (a) médulo de t

delidade dos processos de captura, digitalizagdo, \

Para que o prototipo apresente fi

transmissdo e recepgdo Vvia RF ¢é necessario que s€ realize experimentos de validagdo e de

avaliagdo. Estes experimentos sa0 descritos no capitulo 5.




Capitulo 5

EXPERIMENTOS, RESULTADOS E AVALIACOES

Este capitulo descreve os experimentos de validagdo do protbtipo e uma aplicagio de

c inai . .
aptura de sinais ECG e EMG ( experimento de avaliagfo) através do sistema de biotelemetria

desenvolvido.

5.1 - Experimentos de validacao

Para verificar a fidelidade dos processos de captura, digitalizagdo, transmissdo e :
»

recepgdo via RF e avaliar a validade dos resultados dos calculos de processamento, decidiu

se aplicar sinais padrdo as entradas do modulo condicionador e confrontar os resultados dos

processamentos dos mesmos com 0S resultados tedricos esperados.

Os experimentos de validagéo foram assim realizados:

a) Materiais

Gerador de sinais Agilent HP33120A;

Modulo de transmissdo;

e Modulo de recepgio;
Computador hospedeiro com programa principal instalado.

b) Caracteristica do Gerador de sinais

e Gera sinais senoidais, quadrados e triangulares compreendidos ent
re

100 pHz até 15 MHz;
Ondas geradas de 8 a 16.000 pontos;
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e Amplitude de 50 mVpp a 10 Vpp

e Resolugdo de 12 bits;

e Precisdo do sinal de +2% + 2 mV.

e Ruido de fase menor que —50 dBc a 30 KHz;
A figura 5.1 mostra o gerador de sinais Agilent HP33120A

Figura 5.1 - Gerador de fungdes modelo HP 33120A.

¢) Sinais de validacido

Os sinais para a validagdo do circuito que trata os sinais ECG e EEG, sdo ondas
senoidais de 5 Hz e 10 Hz (dentro da faixa de freqiiéncias para qual o sistema foi projetado —
0,1Hz a 30Hz) provenientes do gerador de fungdes. Para o circuito que trata o sinal EMG sdo

ondas de 1,5 Hz e 2,5 Hz (dentro da faixa de freqiiéncias para qual o sistema foi projetado

para produzir a envoltéria do sinal EMG). Estes sinais, com amplitudes de aproximadamente

0,5 mVp foram amplificados em aproximadamente 2.000 vezes. Uma vez digitalizados, os

dados sdo enviados, via “link” RF, (médulos de transmissdo e recepgdo) para coleta no

aplicativo principal, executado no computador hospedeiro.

E importante lembrar que o gerador de sinais utilizado ndo é capaz de gerar ondas

senoidais ideais e, portanto, algumas componentes espectrais, além da freqiiéncia enviada, sio

esperadas, quando 0s sinais coletados foram processados.
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d) Preparacéo

O diagrama de blocos mostrado na figura 5.2 apresenta a montagem utilizada nos

experimentos de validagdo.

Gerador
de
fungies

cis

B

Figura 5.2 - Diagrama de blocos para os experimentos de validagio.

O ensaio foi realizado colocando-se os médulos de transmissdo e recepgdo a uma

distancia (d) fixa de 5 metros.

O procedimento de validagdo segue as seguintes etapas:

Conectar o modulo de recepgdo a interface USB do computador

hospedeiro;
Ligar o gerador de fungdes e programar as ondas descritas

anteriormente;

“Inicializar” o programa principal no computador hospedeiro;

Ligar o médulo de transmissao;

Através do programa principal autorizar 0 modulo de recepgdo a enviar

os dados coletados para o computador hospedeiro (botdo Inicar da

unidade Executar Sessdo);

Ajustar o ganho do circuito de condicionamento (modulo transmissor)
para o “range” de entrada do sistema de conversio A/D do
microcontrolador (PIC) que é de 0 a 5 Volts;

Armazernar os dados em arquivos;

Processar os dados aquisicionados.

Foi estabelecido um tempo de teste de 5 segundos para ambas as formas de onda

Este tempo ¢ suficiente para capturar um bom nimero de ciclos de cada freqiiéncia estudada
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3.2 - Experimentos

a) Sinal senoidal de 10 Hz

O gerador de sinais foi sintonizado em uma fonte de onda de 10 Hz e conectado na
entrada do protétipo que esta setado para detectar ECG/EEG. O programa principal do
computador hospedeiro foi “inicializado” com tempo de duragdo de 5 segundos. A figura 5.3,

mostra a interface de execugdo do aplicativo apés a coleta do sinal de 10 Hz, por 5 segundos.

{» I"um:lpal l'mal vl

Fie Edt Operate Tools Browse Y “indow Help Ui
cp]@[ [ﬂﬁummrw s ilw'ﬂ-ﬂ-'l ]
] ) T MBT-2008 o
| Codosto Exscucio da sessBo lmwoasmn“
8 ——e Onila senoidal de 10 Hz
| i
| DuragSodo : 4,5000E+0~
I Exame ¢/ 5.00 N’ | |
! (seg) 5 4,0000E+0~ |
N |
e ————— | 3,5000E +0-
30000 +0- |
& 25000640
5
2.0000E +0~
1,5000E+0-
1.0000E+0-
5,0000E-1-, e |
0,000 5,000
Tempo
Data Hora
dom. 12 de dez de 2004 0320 L~ R

Figura 5.3 - Coleta de sinal senoidal de 10 Hz, por 5 segundos, proveniente do gerador de fungdes.

Este sinal foi processado € 0S resultados disponibilizados na interface de

processamento, conforme mostra a figura 5.4. Observa-se que o espectro do sinal coletado

estd em conformidade com o esperado, ou seja, apresenta pico maximo na frequéncia de

10Hz. Vale ressaltar que as demais componentes sdo resultantes de pequenos “offsets”

sinal e na incapacidade do gerador de fungoes fornecer uma onda senoidal ideal.
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Figura 5.4 - Processamento do sinal senoidal de 10Hz

b) Sinal senoidal de 5 Hz

O gerador de sinais foi sintonizado em uma fonte de onda de 5 Hz e conectado na

entrada do protdtipo que esta setado para detectar ECG/EEG. O programa principal do

computador hospedeiro foi “inicializado” com tempo de duragdo de 5 segundos. A figura 5.5,

mostra a interface de execugdo do aplicativo apds a coleta do sinal de 5 Hz, por 5 segundos.
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‘}L»n.m BT \ 35000640~ 1 DA ’ ‘
[ 3o000e|] Mt ” e M e
— IEHRAAN R Ay il
% 250000
3 |
3
20000640+
I Il I
ol NN
1.0000E40- || I
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i -
Data Hora
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Figura 5.4 - Coleta do sinal senoidal de 10 Hz, por 5 segundos, proveniente do gerador de funcdes.
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Este sinal foi processado e os resultados disponibilizados na interface de
processamento, conforme mostra a figura 5.5. Observa-se que o espectro do sinal coletado
esta em conformidade com o esperado, ou seja, apresenta pico maximo na frequéncia de 5 Hz.
Vale ressaltar que as demais componentes sdo resultantes de pequenos “offsets” no sinal e na

incapacidade do gerador de fung¢des fornecer uma onda senoidal ideal.

Flo Edt Operate Jooks Browse Window Help R

N ~ MBT-2004

F coite Sup
F corte Inf
o A R T :
Aplicar I
20000~
|
15000~
, 1,0000-,
el 05000-]
uzsm—' |
% | TRt | | IR e 00000-! oo
ORGP 00 20 4p 60 80 100
Frequéncia (Hz)  Frequéncia Hz) 2 GECARISE

Figura 5.5 - Processamento do sinal senoidal de 10 Hz

¢) Sinal senoidal de 2,5 Hz

O gerador de sinais foi sintonizado em uma fonte de onda de 2,5 Hz e conectado na

entrada do prot6tipo que esta setado para detectar EMG. O programa principal do computador
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hospedeiro foi “inicializado” com tempo de duragdo de 5 segundos. A coleta € realizada
retificando o sinal senoidal do gerador de sinais em onda completa A figura 5.6, mostra a

interface de execugdo do aplicativo apds a coleta do sinal de 2,5 Hz, por 5 segundos.
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i % ‘ 8,0000E-1 4 w
? 7.0000E-1- !
_ 6.0000E-1- '
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< 5,0000E-1- ‘
o
> 4 0000E-1- ‘
| |
3,0000E-1 —i ‘
2,0000E-1 -“ |
1.0000E-1 —u ‘
0,0000E 40} |
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g

Figura 5.6 - Coleta do sinal senoidal de 2,5 H z retificado em onda completa, por 5 segundos, proveniente

do gerador de fungdes.

Este sinal foi processado € 0S resultados disponibilizados na interface de

processamento, conforme mostra a figura 5.7. Observa-se que o espectro do sinal coletado

estd em conformidade com 0 esperado, ou seja, apresenta pico maximo na frequéncia de 2,5
Hz. Vale ressaltar que as demais componentes sdo resultantes de pequenos “offsets” no sinal e

na incapacidade do gerador de fungdes fornecer uma onda senoidal ideal.
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Figura 5.7 - Processamento do sinal senoidal de 2,5 Hz.

d) Sinal senoidal de 1,5 Hz

O gerador de sinais foi sintonizado em uma fonte de onda de 1,5 Hz e conectado na

entrada do prototipo que esta setado para detectar EMG. O programa principal do computador
izado” com tempo de duragdo de 5 segundos. A coleta € realizada

hospedeiro foi “iniciali
retificando o sinal senoidal do gerador de sinais em onda completa A figura 5.8, mostra a
interface de execugdo do aplicativo ap6s a coleta do sinal de 1,5 Hz, por 5 segundos.
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Figura 5.9 - Processamento do sinal senoidal de 1,5 Hz.

5.3 - Experimentos de avaliagao

Uma vez que a resposta do prototipo foi validada pelos experimentos mostrados no

item anterior, procurou-se avaliar suas capacidades em situagdes reais de operagdo. Para tal,

diversos experimentos foram realizados. Para ilustra-los, serd descrito o processo de captura

de sinais ECG e EMG através do equipamento de biotelemetria desenvolvido.

5.3.1 - Experimento de avaliacio do sinal ECG

a) Material utilizado

e Um par de eletrodos passivos Ag/AgCl auto-adesivos e um eletrodo de

referéncia;

e Gel condutivo;
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e Modulo de transmiss@o preso ao cinto do voluntario (figura 5.10);

e Modulo de recepgdo conectado ao computador hospedeiro via porta

USB (figura 5.11);

e Computador hospedeiro com o programa principal instalado (figura

5.11).

Figura 5.10 - Modulo de transmissfio preso no cinto do voluntario.

Figura 5.11 - Médulo de recepgio conectado a porta USB do computador hospedeiro, com aplicativo de

software principal instalado e executando.
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b) Preparacio do voluntario/paciente

O voluntario foi instruido a se portar normalmente e caminhar durante a sessdo, nas

proximidades da estagdo hospedeira, conforme mostra a figura 5.12.

| = BN

! T e
{ 2
: | - | Ty
; ‘ Rl Ll

vty st .

s

Figura 5.12 - Voluntario com o sistema de biotelemetria fixado ao cinto e com os eletrodos de ECG

posicionados.

Vale ressaltar que a figura 5.12 ¢é ilustrativa, ou seja, o transmissor ¢ a fiagdo foram

dispostos desta forma somente para serem visualizados. A forma mais adequada é o

transmissor ser colocado no cinto na parte lombar direita, o fio da perna direita desce

“colado” a perna direita sendo conectado ao seu respectivo sensor € os fios dos bragos sdo

“colados” ao corpo e ligados aos seus respectivos sensores.
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¢) Preparacio da pele e posicionamento dos eletrodos
Foi realizada uma limpeza de pele na area em que os eletrodos fossem posicionados

segundo o padrdo de Derivagdo I para ECG (eletrodos de captura: nos pulsos; eletrodo de

referéncia: na perna direita).

d) Defini¢ao da sessao

A sessdo de captura de sinais foi realizada no Laboratério de Engenharia Biomédica
e automatica da Faculdade de Engenharia Elétrica da UFU. O voluntario foi orientado a

caminhar de forma compassada pelas salas do laborato6rio durante dois minutos.

¢) Captura de dados

Concluidos os procedimentos descritos anteriormente, os modulos de transmissdo e
recepgdo foram ligados e o programa principal “inicializado”. A figura 5.13 mostra a interface

de acompanhamento do processo de coleta em tempo real.

ii> Principal_Final.vi
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Figura 5.13 - Interface de acom panhamento do processo de coleta de sinal ECG em tempo real.
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f) Processamento do sinal
Uma vez finalizada a coleta, os dados foram armazenados, arquivados e

posteriormente enviados a unidade de processamento. A figura 5.14 mostra os resultados dos

vérios processamentos realizados.
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Figura 5.14 - Processam ento do sinal ECG coletado durante a sessdo experimental.

Observa-se, na Figura 5. 14, que os batimentos cardiacos do voluntario estavam em

aproximadamente 72 BPM. Os graficos do contetdo espectral e da densidade espectral de

poténcia estdo em conformidade com a literatura que reporta contetido espectral entre 0,1 Hz e

30Hz para sinais ECG capturados na Derivagio I, conforme descrito no capitulo 2.
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5.3.2 - Experimento de avalia¢do do sinal EMG

a) Material utilizado

b)

Um par de eletrodos passivos Ag/AgCl auto-adesivos e um eletrodo de

referéncia;

e Gel condutivo;
Modulo de transmissdo preso ao cinto do voluntério (figura 5.10);

Modulo de recepgdo conectado ao computador hospedeiro via porta

USB (figura 5.11);
Computador hospedeiro com o programa principal instalado (figura

5.11).

b) Preparacio do voluntirio/paciente

O voluntdrio foi instruido a se portar normalmente € caminhar durante a sessdo, nas

proximidades da estagdo hospedeira.

¢) Preparacdio da pele e posicionamento dos eletrodos

Foi realizada uma limpeza de pele na area em que 0S eletrodos de captura e
referéncia sejam posicionados. O eletrodo de referéncia foi posicionado no acrémio e o
eletrodo de captura do sinal EMG posicionado no biceps do brago. Para um melhor

desempenho dos eletrodos foi utilizado gel condutivo. A figura 5.15 (a) mostra o voluntério
com os eletrodos posicionados, a 5.15 (b) mostra um zoom do eletrodo colocado no biceps do

brago e a 5.15 (c) mostra um zoom do eletrodo de referéncia situado no acrénio
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(b) (©)

Figura 5.15 - (a) Eletrodos posicionados em um voluntario para captura de sinal EMG;
(b) Zoom do eletrodo posicionado no biceps do brago para captura do sinal EMG;

(¢) Zoom do eletrodo de referéncia colocado no acronio.
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d) Definicio da sessao
A sessdo de captura de sinais foi realizada no Laboratério de Engenharia Biomédica
e automdtica da Faculdade de Engenharia Elétrica da UFU. O voluntério foi orientado a

caminhar de forma compassada e realizar trés flexdes de cotovelo.

e) Captura de dados
Concluidos os procedimentos descritos anteriormente, os modulos de transmissio e

recepgdo foram ligados e o programa principal “inicializado”. A figura 5.16 mostra a interface

de acompanhamento do processo de coleta em tempo real.
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Figura 5.16 - Interace de acompanhamento do processo de coleta da envotéria de um sinal EMG em

tempo real.

Observa-se, na Figura 5.16, que o sinal EMG coletado esta em conformidade com a

literatura conforme descrito no capitulo 2.
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Capitulo 6

CONCLUSOES E TRABALHOS FUTUROS

6.1 - CONCLUSOES

Este trabalho descreve o projeto € o desenvolvimento de um sistema de biotelemetria
para sinais ECG, EMG e EEG. O protétipo construido é resultado de uma criteriosa avaliag@o

das necessidades de um sistema de telemetria dedicado aos sinais em questio e de acordo com
a experiéncia de profissionais da area de fisioterapia e educacdo fisica, dentre outros, que

poderiam utilizar tal técnica em varios trabalhos.

O protétipo foi validado através de experimento utilizando-se sinais senoidais padréo
e comprovam a fidelidade dos processos de condicionamento, digitaliza¢do, transmisséo e
recepgdo de dados via “link” de radio freqiiéncia (RF) e coleta dos dados pelo aplicativo de

software principal, bem como dos resultados dos calculos da unidade de processamento.

Experimentos com biopotenciais mostraram que os resultados obtidos estdo também
em conformidade com a literatura e, portanto, confirmam a aplicabilidade do sistema em
casos reais, inclusive em situagdes em que o individuo encontra-se movimentando durante a
coleta de dados.

O proto6tipo mostrou-se extremamente portatil (médulo de transmisso), leve e néo
interfere nos movimentos do individuo. Os componentes utilizados no prototipo sdo

disponiveis no mercado nacional.
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6.2 - Trabalhos futuros

Apesar do protétipo atender aos objetivos tragados inicialmente, existem ainda varios

trabalhos que podem ser realizados para melhoria e otimizagdo do mesmo. Dentre estes,

destacam-se:

Avaliagdo de novas tecnologias de transmissdo sem fio, em busca de
maior velocidade e, portanto, de uma maior taxa de amostragem dos
sinais;

Implementar sistemas com mais que um canal de entrada;

Implementar novas rotinas de processamento dos sinais. Como por
exemplo, andlises estatisticas e processamento no dominio da
fregiiéncia por wavelets.

Desenvolver um suporte ao programa principal que permita acessar 0s
dados no computador hospedeiro via internet, para que o avaliador
possa acompanhar remotamente 0 exame;

Desenvolver um hardware que, conectado ao médulo receptor, permita
a conexdo do mesmo a uma rede de computadores hospitalar;
Miniatuturizagdo do protétipo utilizando circuitos integrados SMD;

Implementar técnicas de corre¢do de erros.
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