V4

m 0
ANAIS DO
IV CONGRESSO

DE ENGENHARIA
BIOMEDICA

SAO PAULO, 3—4-5 DE OUTUBRO DE 1977

SOCIEDADE BRASILEIRA DE ENGENHARIA BIOMEDICA

Patrocinio: Secretaria da Cultura , Ciéncia e Tecnologia do Estado de Sdo Paulo




IV CONGRESSO DE ENGENHARIA BIOMEDICA
SAO PAULO, 3—4-5 DE OUTUBRO DE 1977
INSTITUTO DO CORACAO — HC/FMUSP

Patroéinio:

Sociedade Brasileira de Engenharia Biomédica

e

Secretaria da Cultura, Ciéncia e Tecnologia do Estado de S&o Paulo.

Presidente de Honra: Prof. Dr. E. J. Zerbini

Comissdo Organizadora Seigo Tsuzuki — Presidente
Candido P. de Melo — Secretdrio
Sergiode Mello — Tesoureiro
Comissao Cientifica: Kentaro Takaoka

Mauricio Rocha e Silva Jr
Percival Gomes Neto
Kenji Nakiri

Octavio Maizza Neto

APRESENTACAO

Nesta publicagdo apresentaremos os resumos dos trabalhos inscritos no
IV Congresso de Engenharia Biomédica. A seqiiéncia da publicagdo segue
a ordem cronoldgica de apresentagdo dos Temas Livres do Congresso.

O éxito e importincia deste Congresso, para o desenvolvimento cientifico
e tecnoloégico desta drea no Brasil, pode ser medido pelo nivel dos trabalhos
apresentados e pela importidncia do Curso de Atualizacio em Engenharia
Biomédica realizado no transcorrer do 1V CEB.

A sociedade Brasileira de Engenharia Biomédica, através da Comissdo Organi-
zadora do IV Congresso, agradece as colaboragdes das firmas e instituigSes
que contribuiram para'b},éxito deste evento, em particular a,

Secretaria da Cultura, Ciéncia e Tecnologia do Estado de Sao Paulo,

pelo auxilio financeiro.
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(jﬁ METODO SIMPLES DE INDICACAO DO QRS EM CINEANGICCARDIOGRAFIA ]

<

(%uclides D. Pedrinola, José M. Brum, Candido P. Melo, E. Armelim, E.J. Zer-
bini.

\ SA0 PAULO - CAPITAL Y,

e N

Um dos fatores limitantes na analise de parametros cardiovasculares por
cineangiografia, @ a inexistencia da sincronizagdo entre os fenomenos '
em observacao e o ECG, dentre os equipamentos convencionais em uso.

Os autores apresentam um aparelho de baixo custo, pequenas dimensces e
de larga utilizacao, que permite a visualizagao, na projecao angiocardio
grafica, do QRS, através do aparecimento de um ponto readiopaco.

/

0 ECG captado do paciente, aciona um sistema eletro-mecanico que pde no
campo de visao do intensificador uma marca radiopaca . 0s ensaios reali-
zados em laboratdrio indicaram respostas confiaveis até cerca de 15 Hz '
(900 p.p.m) e um retardo entre o pulso de entrada e a resposta eletro-me
canica do sistema da ordem de 28 mseg. Isso, indica que o sistema respon
dera satisfatoriamente dentro da faixa de frequencia cardiaca e que o er
ro de sincronizacao estara no maximo de um quadro (para frequencia de a~-
mos tragem cineangiogféfica de 60 quadros por segundo).

Cineangiogramas realizados em animais possuidores de alta frequencia car
dfaca, como o rato, demonstrou a confiabilidade do sistema implementado’
e permite prever uma larga utilizac3o na correlagao de parametros medi -
dos por angiografias e parametros hemodinamicos (pressdes, fluxo, etc.).

_ , Y,




MUSCULAR ESQUELETICA.

{

AVALIACAO QUANTITATIVA DOS EFEITOS DO TRAUMA SOBRE A FIBRA ]
<

GERMANO KRUEL =~ CAMILO ANDRE MERCIO XAVIER - J,B.PAULIN
RIBEIRAO PRETO

J
<

a'd

Utilizando técnica histoldgica quantitativa - oculares in-|
tegradoras - os autores avaliaram, objetivamente, em experimento
realizado em caes, os efeitos da isquemia e da revascularizagao
ocasionadas peloc trauma.

tm animais submetidos & isquemia por garroteamento ‘se pro-
curou conhecer e analisar o estado das fibras musculares (tibial
anterior) nos varios grupos experimentais.

Tendo em vista que o procedimento de integragdo se basela
na premissa de que em uma estrutura polida qualquer, a superfi-
cie dos diferentes componentes sao proporcxonals a_seus volumes,
foram utilizados oculares integradoras. 0 método € conhecido
por Analise estereométrica ou estereologia. O emprego das ‘ocula-
res de integragao permitiu nao s6 simplificar o método da deter-
minagao de volumes, como obter, por observagao visual e em peque
nos intervalos de tempo, coeficientes numerlcos suficientemente
elevados, e com isso uma exatiddo aproveitavel.




ANALISE PRELIMINAR DO PLAND DE FASE DA FDRCA E DU DESLOCA-
MENTO OBTIDOS EM MIQCARDIO DE CAFS,

)

>
M.P.Ribeiro; J.M.Brum; O.M.,Gomes; Euclidss Marques; Noedir

<
<

;Stolf; Delmont Bittencourt: Egas Armseline

Os autores analisam o sinal enaldgico de for-
¢a e deslocamento obtidos pelo implante na superficie
epicard{ca de "strain-gauges® ligadas a arcos metall-
cos., Estes permitem analisar o deslocamento instanté-
neo 8 a forga instantanea de determinada regiao do
epicard}o do ventriculo ssquerdo,

0 sinal registrado em fite magnétice ¢ a se-
guir diferenciado.e os respectivos plancs de fase ]]
dem ser analisedos em registros X-Y,.

A analise desta interrelagao visa verificar °*
as d%siveia relacees exponeciaie de importéncia na fa
se Sistolica e Diastdlice - visando o melhor conheci=
mento das ceracter{sticas do mﬁsculo, frente a varla-
goes impostas, tais como- drogas e outras intervencgoes

Procura-se estabelecer correlaQSO com outros
perametros hemodindmicos particularmente com o impul-
so cardiaco,




[ PRESERVAGAO DO PREPARADO CORAGAQO-PULMAO. ESTUDO EXPERIMENTAL

(T.K. Koc, L. Higushi, M. P. Ribeiro, E. Armelim, S.A. Oliveira, R.T. Takeda)
L.K. Fujimoto, K. Nakiri, D. Bittencourt, S. Tsuzuki, E.J. Zerbini.

&SAO PAULO - CAPITAL J
Com a progressao dos conhecimentos sobre a imunclogia, o transplante car-
diaco & ainda um procedimento valido para promover a sobrevida de pacien-
tes com cardiopatias irreversiveis.

Visando este aspecto 0 nosso grupo mantém estudo sobre métodos de preser-
vacao deste orgao em conjunto ou separadamente ao pulmdo e varios sdo os
aspectos abordados.

20 caes mesticos foram operados e retirado o bloco coragao-pulmao com o
intuito de estudarmos a manutencdo do preparo em camara de preservagio, '
por nos apresentado, foram registrados medidas pressoricas, bioquimicas e
anatomo-patologicas.

0 tempo de preservagdo foi de até 12 horas. Os resultados sao promissores
no sentido de criarmos um grupo para manutencao destes preparados que além
do transplante cardiaco oferece condigbes de estudos hemodinamicos e estu
do de métodos de protegao miocardica.

As pressoes medidas sdo de atrio D, atrio E e pressao arterial média. Re
velaram-se Uteis para verificarmos as condi¢Ges hemodinamicas do prepara-
do durante a preservagao, € nos deram o progndstico do tempo de manuten -
cao do preparado.

Os dados obtidos das medidas b1oqu1m1cas revelaram que o preparado apresen
faixa de normalidade propria. A anatomia _patoldgica mostrou diferentes '
\__graus de degeneracdo miocardica e agressoes pulmonares. y,




(ﬁ ENSAIOS FISICOS DA DURAMATER

e

7

\

G. Carvalho, R.T. Takeda, C.P. Melo, K. Nakiri, E.J. Zerbini.

SAO PAULO - CAPITAL y
<

.

No sentido de caracterizar a duramater sob o ponto de vista mecanico fo
ram realizados testes de medidas de Tensao, Elongagao e Modulo de Elastici
dade, relacionados a espessura e a area dos corpos de prova padronizados '
pela ASTM.

Duramater, submetidos aos mesmos tratamentos quanto 3@ obtengao e conser
vagao (em glicerina), foram utilizadas para confeccao de corpos de prova '
com comprimento total de 115 mm e largura maxima de 19 mm e estreita 6 mm.

A orientagao dos corpos de prova obtidos da membrana de duramater obede
ceu a dois critérios: o 19 paralelo ao seio sagital (18 amostras) e o 29 '
sem uma orientacao fixa (17 amostras).

Os corpos de prova (previamente hidratados) foram colocados no sistema
de ensaios instron onde foram submetidos a cargos progressivamente maiores,
até o ponto de ruptura, obtendo~se dados para as medidas da tensao, elonga
¢ao e modulo de elasticidade.

Sdo apresentados os resultados dos parametros medidos, onde relacionam-
se a resisténcia com a espessura e direcao da amostra.




10

3 = < \
EmlSistema Automatico para a Produgao de Matrizes Metalicas em
Braille

<
<

>
Paulo Fabr{cio dos Santos Nigro

Ricardo Jose Machado

k :
(Um Sistema Automatico para a Produgio de Matrizes Metalicas em
Braille.

0 sistema tem como objetivo produzir as matrizes metalicas ne-
cessarias a produgao de livros em Brallle a partir da informa-
¢ao armazenada em cartoes perfurados de 80 colunas.

Essa informag3o consiste de caracteres Braille (perfuragos nas
{alturas de 1 a 6) e comandos de fim de linha e fim de pagina
(perfurados nas alturas 7 e 8 respectivamente).

Um dispositivo de controle fol desenvolvido para comandar uma
maquina 1BM-029, usada para a leitura dos cartoes e um estereo-
tipo (fabricado pela American Printing House for The Blind) em-
pregado na produgao das matrizes.

A maquina IBM-029 1é&, através da sua unidade de duplicagao, as
perfuragoes de uma coluna do cartao. Se as perfuragoes corres-
ponderem a um carater Brallle, um comando é dado ao mecanismo
de impressao do estereotipo. Se a coluna lida contiver um fim
de linha, o mecanismo de acionamento do carro do esterectipo €
ligado.

Se contiver um comando de fim de pagina, o ciclo € interrompido,
e um alarma visual e audlvel é dado, avisando ao operador que
deve virar ou colocar uma nova matriz no esteredtipo.

0 Sistema permitira 3 utilizagao do esterectipo com o maximo de
eficléncia e a eliminag3o de erros na produgio das matrizes.

N y
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(i51stema Bio Telemetrico de 4 canais para sinais biologicos ;)

Moraes,Jd.C.T.B.; Gronich,&. ; Kohn, A.F. ; Kubo,C.E. ; Onodera,
A.Y. ; Barbosa, J.R.M. ; Kashina, 0.Y. ; Wadrat, M. ; Allens,
S o Paulo

~"

0 _sistema biotelemetrico desenvolvido tem por objetivos a
captagao, transmissao e recepgao de sinais biologicos sem impor'
restrigoes ao movimento dos pacientes, bem como medidas e grava
¢oes dos_sinais enviados. Possui a capacidade de captar, poten—
ciais eletricos gerados pelo miocardio, processa-los de maneira
a envia-los a uma unidade receptora que recupera a informagao
possibilitando o_seu registro ou utilizagao. Um canal da unida-
de transmissora e constituido por um amplificador diferencial ,

que recebe o sinal biologico atraves de eletrodos de contacto
um amostrador, um modulador em largura de pulso e um multiplexa
dor. Os sinais sdao transmitidos em F.M. com a unidade receptora
consistindo de um sintonizador de FM, um multiplexador, conver-
sor de modulagao de largura de pulso para amplitude de pulso ,
amostrador PAM e filtro passa baixas

0 sistema completo foi testado com os eletrodos dispostos
de tal modo que o eletrodo de referencia se situou na regido
abdominal direita, e os eletrodos de sinal na regido toraxica
cruzando o coragdo. 0 transmissor alimentado por baterias apre
sentou um consumo menor do que 10 (mA), com alcance'de 40 m em
recinto fechado (atraves de paredes divisorias) e superior a
200(m) em area livre. A distorgdo introduzida pelo sistema @&
menor do que 40 (db) na faixa de frequencia de utilizagao.
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(ﬁDesenvolvimento de um Transmissor de 4 Canais para Bioteleme-<)
<

('LUIS FELIPE PROVENZANO CAVALCANTI - Rio de Janeiro -~ COPPE

CHIMANBHAI TALJABHAI PATEL - Rio de Janeiro - COPPE .
\ vy
>

0 sistema de biotelemetria torna-se necessario para trans
missao de sinais bioldgicos quando a liberdade de movimento do
paciente e desejada, levando em consideracao a minima interfe-
rencia causada pelo processo de captacao.

Esta sendo desenvolvido no laboratdrio de Engenharia Bio
medica da COPPE/UFRJ um sistema de transmissao de 4 canais para
monitoragéo de eletrocardiograma , temperatura, pressgo arteri-
al e fluxo sanguineo. O objetivo do trabalho & apresentar as ca
racteristicas do equipamento. Ateé o presente momento dois canais]
{foram desenvolvidos: os canais de ECG e os canais de temperatu-
| ra. Quanto ao metodo de transmissao ambos, subportadora e porta
dora sao moduladas em FM (FM/FM).

A recepcao e feita atraves de um receptor FM comercial

de boa qualidade, com algumas modificacoes.
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{jEstimulador Percutaneo para controle de dor,

rMoraes,J.C.T.B.;Gronich,G.; Waitzberg,E;Camargo,l.A,

" 3

Unidade geradora de pulsos para estimulacao percuténea de
misculos e ou nervos periféricos idealizada para tratamento de
alguns casos de dor.

Esta unidade consegue fornecer pulsos que variam de GOPS a

300uS, frequéncia de 10 a 99Hz e voltagem de O a 110V,

0 estimulador € total, portédtil, alimentado por uma bate- |

ria de 9 volts e consome aproximadamente 10 (mA).
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( Frederico Behmer; C.P.Melo; L.Fujimoto; S.Tsuzuki; E.J.Zerbini

LSEO Paulo - SP

MARCAPASSO CARDTIACO COM TECNOLOGIA C-MOS J
)
9|

M.C.Rebelo.

b

<
A evolugao do marcapasso cardiaco esta diretamente ligada a e-
volugao da tecnologia, particularmente eletronica.

Com o aparec1mento da tecnologla C-MOS em C.I., passou o CEPEB
a pesquisar a ut111zagao de tais componentes, tendo em vista a
sua alta imunidade a ruido, alta confiabilidade e principalmen
te baixo consumo.

Este trabalho apresenta os primeiros modelos de marcapasso as-
sincronos, utilizando-se um unico circuito integrado C-M0S, en
substltulgao ao oscilador de bloqueio do antigo marcapasso pro
duzido no CEPEB. Manteve-se o mesmo tipo de fonte de energia,
circuito de saida e encapsulamento.

Obteve~se um circuito com menos componentes eletronlcos, acar-
retando maior confiabilidade e 81mp11flcagao de montagem, alem
de uma redugao de consumo.

Serao apresentados os resultados clinicos obtidos em experlmen-
tagcao animal dos prlmelros modelos implantaveis.

Os resultados dos ensaios para estimativa do desgaste da fonte
de energxa em fungao das mudangas das caracteristicas do pulso
de saida do marcapasso, indicaram uma diferenga de comportamen-
to em relagao ao antigo marcapasso com_ oscilador de bloqueio.
Serao apresentados as curvas das varlagoes de freqﬂencla, lar-
gura de pulso e amplitude em fungao do aumento da resistencia
interna da fonte de energia, podendo-se observar uma resposta
quase linear que permitira um precisa avaliagao do marcapasso.
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DETERMINAGAD DO CONSUMO DE OXIGENIO POR DIFERENTES APROXIMA ﬂ
COES: ANALISE CRITICA DOS ERROS.

Renato G.G. Terzi, Reinaldoc W. Vieira, Gilberto Scandiucci,
Miguel Hatsumura, Nicole Mortati e A.B. Prado Fortuna.

CAMPINAS - SP )

YY)

Em pacientes submetidos a ventilagao artificial, os métodas |
classicos de metabolismo basal para a daterhinaggo do consumo!
de oxigeénio (V02) n3o sao aplicaveis uma vez que & abolida a '
respiracgao esporitanea. A medida dos volumes de ar expirado (UE)
e a sua concentragao de gas carbonico (FECO2) e de oxigénio (
FED2) permitem a determinagao do consumo de oxigénio pela equa
gao: AD2 = VE. FECO2 /R (1)
onde R é o' quociente respiratorio considerado constante com va
lor de 0,8. Entretanto R pode ter uma variagao de 0,7 a 1,0 de
pendendo da via preferencial de metabolismo na produgac de ener
gia. Para corrigir esta variacao o guaciente pode ser determinag
do pela equagao:

R = (1 - FID2) FECO2/ (1 - FECO2) FIOD2 - FEOD2 (2)
onde FI02 representa a concentragao de oxigénio no ar inspira-

do. Foram realizadas 32 determinagoes de consumo de oxigénioc '
em 16 pacientes tanto em respiracgao espontanea quanto em venti
lagao artificial. Os resultados obtidos com o quociente respi-
ratorio considerado constante (0,8) mostraram correlagao signi
ficante  sugerindo que, para uso clinico seja dispensavel o cal
culo do R para a detefminaggo do consumo do oxigénio; os erros
envolvidos nestas e em outras aproximacoes sao analisados.

\ J
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(?nterface de Computador com gravador para sinails codificadosAJ
e comportamento animal.

('Moraes,J.C.T.B.;Gronich,G.;Pelegrini,M.C.G.;Barreto,L.M.;Ca—

5 S30 Paulo margo,I.V.; Waitzberg, .E,

0 sistema implantado possibilita processur por c;m;u:ador‘<
os dados gravados em fita magnética correspondentes a eventos
de comportamento animal. Os dados sao gravados em um gravador
cassete comercial através de um teclado com circuitaria eletrd
nica que envia os sinais gravados em forma digital sequencial.

Entre o gravador e o computador hé& outra interface que de-
codifica o8 sinais, transformando-os em sinais com formatos a-
ceitédveis pelo circuito 16gico do cemputador, além de fornecer
os pulsos de sincronismo necessdrio. Os dados sao processados
por um mini-computador ( VARIAN 72 ) com interface analégica,
fornecendo a informacao da sequéncia dos eventos gravados, bem
como o intervalo de tempo decorrido entre o8 mesmos. Estudos v
de sequéncia, correlacgao e outros célculos estat{sticos sdo re
alizados, com possibilidades de fornecer rapidamente ao pesqul
sador as informagOes completas da variagd@o comportamental do |
animal objeto da andlise, !

<
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"Infeuencia da Distribui¢do do Ponto de Sincronismo na Atenuacdo de Ruidos

: ( Periodicos - Aplicacoes em ELetrnocarndioghagia”.

( JORGE EDISON RIBEIRO, A. GIANNELLA NETO, NEWTON G. WIEDERHECKER, ANTONIO

F.C. INFANTOST, ARVIND CAPRIHAN - COPPE/UFRJ - Rio de Janeino - RJ
\

)

<
<

e

A media coerente ¢ uma tZenica que vem sendo utilizada com fre-
quéncdia no processamento de sinais biologicos. Usando-se esta tocnica em
efetroencefalogragia, eletrocarndiogragia e em outrnos sinais  biokdgicos,
quando se esta trabalhando em condigoes criticas de nelacdo sinal/nuido,
estima-se a melhornia desta nelagdo, em ampLitude ra nazdo de 1/vn, sendo
n o nimero de amostra e o nuido considerado branco.

' Dandg continuidade a Amplementagdo da teenica de captacdo da
atividade do feixe de His na superficie do conpo, estudou-se o componta
mento da media sincronizada porn um sinal com uma certa distribuwicdo esta
tistica e na presenga de um nuldo periodico.

Iniciatmente foi desenvoluido um modelo matematico que nelacio

a atuagdo da media no sentido de atenuar 0s nuildos peritdicos.

Com o §4ito de conhecer a distribuicdo da oconrnéneia do sdnerno
nismo, em situagoes reais, §oi feito um histognama dos intervalos R-R do
eletrocandioghama e estudada a sua distribuicdo notacional sobre uma cin
cungenencia. Este Levantamento permitiu conhecer a inffuéncia das proprie
dades estatisticas da sincronizagio sobne o nesubtado final da media.

na uma distribuicao conhecida da incidéncia dos pontos de sincronismo com
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Andlise Automdtica de Sinals de EEG Durante o Sono ds Viciadoj)
em Drogas.
b

3

Paule L. Osorio DEE-PUC/RJ
P.Y.Ktonas EE.DEPT. UNIVERSITY OF HOUSTON

\ <

Neste trabalho foram analisados sinais ds EEG rscolhidos
durante o sono em dois grupos de sels pessoas cada. 0 primeiro
sra formado por viciados em secobarbital ou methaqualone, que
estavam em tratamento de dssentoxicagéo; o outro por nao-vicia-
dos, aos quals foram administrados doses téxicas dessas drogas.

Os sinais de EEG foram amostrados numa cadéncla de 128 a
mostras/sec 8 cada noite fol dividida sm segmentos de 30 sec.0Os
sinais amostrados foram armazenados em fitaes magnéticas para
posterior procsssamento num IBM 360/44. Para reduzir a imensa
quantidade de dados os segmentos de 30 seg. foram escolhidos a
cada 2,5 min. Fol desenvolvido um algoritmo, baseado num teste
de qualidade ds ajustamento a uma distribuicdoc normal, pars de
tetar a presenga de perturbagfes espirias nos sinals de EEG. Pa
ra cada segmento escolhido foi computado o espectro de potancia.
O0s graficos dos espectros de poténcia dos segmentos foram arran
jados a intervalos de 2,5 min. de tal mansira a formar um dia-
grama gue d& uma ilusdo tridimensional. Este tipo ds representa
gaoc enfatiza o comportamento dinadmico do EEG nas diversas ban-
das de frequencias. O sspectro de cada segmento foi decomposto
em sets bandas de frequéencias. A porcentagem de potencia em ca
da banda fol tragada em graficos em funcgaoc do tempo durante a
noite. Os picos de frequéncia e intensidade foram computados pa
ra cada banda, e deles obteve-se um coeficiente médio de framéB
cla gque .fol "plotado” em fungao do tempo. -

Os resultados obtidos com o presente sistema paermitiram
certas conclusdes que nado eram possiveis a partir da usual clas
sificagao do sonc em estagios.

\ J




~f(1m181stema automatizado para a aquisigao de sinais eletrofisio
- logicos —

'faiiveira—Neto,L.A. 3y Cursi, J.E.S.

&

k\85o Paulo
>

7
X . ~ s e
E apresentado um sistema desenvolvido para gravagdo, digi-

|talizagdo, armazenamento e plotagem de sinais eletrofisioldgicos
‘|para seu posterior processamento computacional.

Tal sistema consta de um gravador AMPEX,de 7 canais, de um
| computador Varian V-72 , dotado de unidades de disco e fita e
Jcom 16K de memdria e de um poligrafo. Inicialmente sdo selecio-
|nados 5 canals para a gravagdo dos sinais eletrofisioldgicos
|através da sub-rotina DAJUST e o operador seleciona os trechos
a serem analisados, a partir da observagdo do registro feito na
| folha de papel do poligrafo. A seguir, mediante as sub-protinas

’ DCAPTA e FORDEM tais trechos sao digitalizados e transferidos
para arquivos em disco ou fita, sendo feita a demultiplexagem
dos dados. Por meio da sub-rotina D PLOTA o conteudo dos arqui
vos pode der plotado, utilizando-se para tal o proprio poligrg
fo. Finalmente, mediante a sub-rotina DTRECH os trechos sao gra
|vados em fita magneética para seu posterior processamento.

19
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(‘Ritmo Cardiaco e Respiragao: Analise Espectral )
4 )
Antonio Giannella Neto,Arvind Caprihan,Elaine Chavantes,Antonio

kF.C.Infantosi,NewtonG.NiederheckEr e Jorge E.Ribeiro- R.Janeiro)
7 Y

Este trabalho pretende avaliar a agao da respiracgao sobre o
ritmo cardiaco.Foram monitorados o eletrocardiograma e o volumeg
corrente de 10 pacientes normais; esses sinais foram gravados

e depois digitalizados para processamento.0 eletrocardiograma
originou uma fungao continua que .determina a frequencia car-
diaca instantanea.Desta fungdao amostrada(2Hz) e da respiracao.
(4Hz), foram obtidos os espectros de Fourier que avaliam o con
teudo harmonico em series de,aproximadamente, 8.5 minutos. Pa-
ra cada paciente foram feitas cinco experiencias: nas duas pri
meiras, a ventilagao foi espontanea com variacdo do espago mor
to, adaptando-se um cilindro a entrada do pneumotacografo; nas
tres ultimas, a frequéncia respiratoria foi comandada em 10,
20 e 30 IPM, respectivamente.Discutimos através dos resultados
as faixas espectrais de maior energia: a banda respiratoria e
perfeitamente identificavel sobretudo nas experiéncias com fre
quencia respiratdria comandada. Por outro lado, quando a venti
lagao g espontanea, existe uma superposicao da banda respiraté
ria com a banda descrita de controle vasomotor. Sem o registro

simultaneo da pressdo arterial, nao foi possivel determinar a
separagao dessas bandas e, sobretudo, se a atuag3o

\— . _ﬂﬁ_rﬂsnlragan_se_da_lla_agan_dn_cnninale_xasnmnion_.____—J
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ESTIMULAGAO EXPERIMENTAL DO CRESCIMENTO OSSEO POR DISTRACAO
PROGRESSIVA DA PLACA EPIFISFRIA.
o

.. )
J. B. Volpon - Camilo A. M. Xavier =~ J. B. P. Paulin _G.Kruel
Ribeirao Preto

<
<
Aparelho Distrator - O sistema que provoca dlstragﬁo na placa
plflsarla constituiu~se de 2 (dois) flOS
de Kirschner, passados nb nucleo de crescimento Erox1mal da tl
bia, e dois (2) fios na metaflse. A esses fios sao acoplados P
(dois) estribos unidos entre si por um parafuso, com passo de

0,5mm, gue quando rodado no sentido horario, tende a promover 3
separagao dos fios, provocando a distracdo eplflsarla.

Planejamento Experimental - Serao utilizados coelhos de raga Ng

; va Zelandla, de 45 dias de idade,
dividido em 2 (dois) lotes. No primeiro serd feita a distragao
progressiva, aplicando-se uma forga constante. No segundo sera
feita a distragdo progressiva, aplicando-se deslocamentos cons
tantes (lmm cada 72 horas).

Serao _observados os efeitos dessas _forgas na placa eplfl—
saria atraves de histologia e buscar—sa-a verificar um possivel
efeito estimulante sobre o crescimento Osseo.

' Dependendo dos resultados destes experimentos iniciais as
agoes das forgas distratores poderdao ser estudados sob outros
angulos utlllzando—se métodos como:

- colocagao de - termcbstor na placa epifisdria para detectar
p0381vels varlagoes de temperatura,

- mapeamento com mlcrosc0p1a eletronica das placas epifisarias
proximal e distal da tibia.
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(A medida da temperatura muscular nas contragoes isoténica e
isométrica como parfmetro do condicionamento fisico,

>
SETTIN#RI, L.I.C.,, BORCHARDT, I., GERBASE, J.

L Pérto Alegre -~ RS )

)

Os autores realizaram a medida da_temperatura desen-
volvida no biceps braquial de atletas e nado atletas (6 homens
e 6 mulheres), por meio de um par termo-elétrico de chromel-
alumel formado por dois cabos com difmetro de 0,28 mm e com
resisténcia de 16,34 ohms/m. A extremidade do ternopar, reves

tida por uma canada de ago inox, com difdmetro de 1,5 mm, foi~
cortada em bisel como agulha de injegéo.

Os acréscimos de temperatura medidos apés 4 minutos
e contragdo isométrica ou de 20 flexoes em contragfo isotdni
ca, partindo-se da temperatura de repouso do misculo, foram
relacionados em fungf8o do tempo que o misculo levou para reg

friar. A partir dos dados individuals obtidos em cada tipo
de contragao, construiu-se uma reta e calculou-se o fngulo
complementar do & lo formado pela reta do resfriamento com
as abecissas (tempo), partindo-se da equaglo da reta dos mini-
mos quadrados. Os valores obtidos apresentam um coeficiente
de variaga@o abaixo dos 10% para cada tipo de contracgdo estuda
do.

Construindo~-se a curva das tangentes dos valores dos
dngulos obtidos e correspondentes aos valores de a observou
-se que os atletas resfriam os seus misculos mais &ﬁg
do que os n8o atletas, em termos dos &ngulos ned%dos (gg 50

a 75" para homens e mulheres atletas, e tg de 75 a 84" para
’homens e mulheres naéo atletas).

<\
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UI A ESTEREOTAXICA HUAP )

‘ —
duardo N. Bulacio- Ciro Denevitz de Castro Herdy e José Luiz

Ferreira Martins.
ITERGI - RIO DE JANEIRO y,
<

E proposito deste trabalho apresentar uma no-

va guia estereotaxica, para a colocagao de novos elementos in

tra-craneanos e intra-raquidianos na regido cervical superior.
A mesma consta basicamente de:

1)~ Um quadro de forma quadrada que se ajusta firmementeno cra

nio por meio de trés parafusos.

2)- Um arco com sistema de_porta eletrodos.

3)- Um sistema de correlagao anatomo-radiogriafica de ajuste in

distinto em .gqualquer dos quatro lados do quadro.

/ Os aspectos que se destacam nesta guia sao:
~a)-_Porta eletrodos desliza radialmente sobre o arco de susten
tagdo, que € centrado no seu dlametro sem variar o centro do
arco, o qual coincide com o alvo pré-determinado. Isto permite
a localizacgido dos furos de trépano em _qualquer posigao;

b)- Possibilidade de inverter a p081gao do arco de sustenta-
gao, permitindo trabalhar em reglao supratentorlal infratento
rial, para-selar e cervical superior lndlstlntamente, com o
mesmo equipamento sem necessidade de acessorlos, .

¢)- Sistema de correlagdo anatomo-radlograflca com ajuste des
lizante sobre o quadro, que permite a colocagdo das escalas
nas vizinhangas dos planos vertical e de perfil,  que passaré
pelo alvo, fixando as variagoes produzidas pela deformacao ra
diografica.
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( ENSAIO PARA ESTIMATIVA DA VIDA MEDIA DE PROTESES VALVARES BIOLOGICAS

I

4 -
Tatsuo Suzuki, E.R. Greene - COPPE-UFRY, Candido P. Melo - CEPEB.
\VSAO PAULO - CAPITAL.

y
(Nas v3lvulas naturais, o processo de renovagao constante das celulas fatiga-)
das permite que ela dure por tempo indeterminado.

No caso das proteses valvares do tipo b1o1og1co uma vez iniciado o processo
de fissuramento, ra91damente ele se propaga até o rompimento do material, '
causando a 1nquf1c1enc1a valvular.

Este trabalho que € parte de Tese de Mestrado do autor tem por objetivo a ob
tencao de um metodo para determinacao do tempo de vida média destas proteses

Alguns autores estimam o tempo de vida de proteses a aprtir de ensaios em du
plicadores. Entretanto, condigoes mais severas de funcionamento, tais como |
vibracao e maiores esforgos, nao alteram significaivamente a resistencia 3
fadiga de materiais nao bioldgicos, podendo-se estimar a vida média com cer-
ta precisao.

Para uma estimativa correta com proteses do tipo biologico deve-se usar um
fator de corregao para compensar esta diferenca introduzida pelo duplicador.
Para isso desevolveu-se um aparelho para levantamento das curvas de fadiga '
“da duramater.

Uma vez obtida a curva de fadiga, pode-se determinar_um fator de correcao
para um duplicador dinamicamente semelhante a situagao fisiologica, ou seaa
1 que tenha o mesmo garametro (Womersley) e mesmo nQ de Reynolds, pois
assim teria a relagao entre os esforgos nos dois casos (fisiologia/duplica-
dor).

Serao apresentados os principios aos qua1s se baseou o projeto do aparelho
de ensaio de fadiga. Este aparelho permite a medigao da forca diretamente '
na duramater, de maneira isométrica e mantém a duramater hidrolizada e este
rilizada. Os primeiros resultados obtidos, indicam uma tendéncia da curva "
de fadiga (< X N) da duramater de seguir aproximadamente a mesma lei que '
rege os outros materiais em geral.

\_ J
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ESTUDO DO COMPORTAMENTO MECANICO DO MIOCARDIO DE CAES.

JoMeBrum M.P.,Ribeiro O.M.Gomee E.Jc.Zerbini Delmont
Bittencourt Egas Armeline.

AN J/

D presente trabalho visa a padronizaceo e iden-
Vtificaggo do comportamento mecanico {Deslocamento no me-
nor eixo e Porca de contragac do VoE. do cao) normal, /
Usou-se portanto 10 caes cujos pesos variavem entre 1545
Kg. submetidos a anestesia respiracao assistida e tomacy
tomia, A obtencao do deslocamento & feito atravez de um
strainli-gouge resistivo balanceado sm uma ponte de whea-
tstene ligado & um amplificador D.C., registra-ss em um
papel milimetrado; o mesmo precedimento se faz com 0
strainfi-gouge resistivo para medida de forga. Simultanea

mente registra-se a pressao em (mmHg) no ventriculo esquey

do e fluxo na raiz da sorta (débito card{aco).

0s registros sac feitos om papel térmico e em
fits magnéticae Os sinais obtidos sao passados am um pro
grama de computedor para anglise qualitativa do espectre
de frequéncia evidenciando assim 8 correlagao entre for-
ca, deslocamento e b:sssgo nas diversas fazes do ciclo
cardiaco,

AN
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( Tolarizagio Elétrica Tudunids no Crso por Ultra-som )
<

L7'IZ RCHARIZ DUARTE

Sao Carlos - SP
\ y,

(Partindo-se de uma diifise de osso longo (forvr) pode-se asgsumir uma onda u%
tra-sonica transversal a{,mdo uma placa dusea nlana com espessura icual & 4

una lamela (10 ) cujo cixo 6 paralelo 0 eivo % lonzitudinal do osso. A on-
da transversal vai produzir cizalhamento ne plano da lamela na diregdo ¥ e |
em consequéncia da anizotropia do osso o' reserd una polrrizagio elétrica in
duzida na divegio x.
Aplicando-se o principio variacionrl ao prehl oma, o qual relaciona variagles
‘réopo"xdcntes dos desnlocrimentosdly, dou jolencicis 4-)' ¢ da cnergia OV mum ino

crvalo de tempo At=t l-to.

’{‘:"m.;ur:mndo—se a equagdo inlegrnl pire o chne bidemsional e colocando-se
nela an grandezas fisicas pertinentes no o ollem: oblor-se-fo as equacoes del

campo que sao da formas -

Ct‘u.o.she — @i Er (Tensio)

r-..

onle . m',;

+ .. . - ~ >
DL = CLJk S.)h. + &ij') (~elocamento :ch'»trlco)
onde Cy S, € , B, £ sfo respectiv mente: censlinbe eldstica, deformagao ,
consiante piezoelétrica, campo elétrico e rcrmissividade eldétricas A solugaol
. . » . ~ » .
do sistema difercncial (1) fornecera n rolarinacio elétrica I’l a qual toma
a formas

P =-|2r6 + %.'.55(@0{%:( (2)
2/
sendo, T, .",1’2 constantes materinis do ovse o 6 a densidade de carim elétril

L d
ca. Se §¢O ve~-se que P > 0 e ter-se-a unu polarizagac radial induzida alta-
mente significante na consolidagao de fraturnn dsseas.

q J)
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tudo do MBtodo Schlieren na visuvalizagzo das caracteristicas do raio

anoel Jorge R. Esteves - Eng. Biomedica - COPPE/UFRJ
rnest R. Greene - Eng. Biomedica - COPPE/UFRJ
urt Jedlicka ~ Maternidade Escola - UFRJ

g

Nos Ultimos anos, o desenvolvimento do ultra-som aplicado a
medicina tem recebido grande impulso no Brasil, inclusive no Programa de
Engenharia Biomédica da COPPE/UFRJ. ~
Um importante aspecto da qualidade das medidas clinicas, e
que elas sao dependentes do campo aclistico a frente do transdutor.

A geometria, o angulo e a variagao em intensidade do campo
acustico determinam a regido de informagao do sistema inteiro e varia de
transdutor para transdutor. ;

Um metodo qualitativo simples de visualizagao das carac-
teristicas do vaio ultrassbnico usa o metodo Schlieren.

Este metodo baseia-se no prxnc1p1o de que variagoes de den
sidade em um meio transparente causam refracao da luz. 0 sistema compoe~
-se basicamente de dois espelhos concavos e uma fonte luminosa, para pro
duzirem raios luminosos paralelos e depois novamente concentrados.

Com este sistema podemos determinar a geometria do campo ul
trassonico para diferentes niveis de intensidade, o angulo entre dois T
cristais, quando o transdutor for para ondas cont1nuas, a frequenc1a de
melhor resposta, as dimensOes do "near field" e o angulo de dispersao do
"far field".

Com o conhecimento das caracteristicas do campo do transdu
tor podemos partir para a calibracao de nossos diversos sistemas ultras
sonicos.

AN
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Método Nao Invasivo Utilizando Ultrassom para o Registro das Variacdes do J
Diametro Arterial "in vivo'", {

(JOKO CARLOS MACHADO - COPPE/UFRJ - Rio de Janeiro
ERNEST R. GREENE - COPPE/UFRJ - Rio de Janeiro

\CARLOS ROBERTO STRAUSS VIEIRA - COPPE/UFRJ - Rio de Janeiro <
>

E de grande importancia, com vistas a aplicagdes clinicas, o
conhecimento das propriedades mec3nicas da parede arterial.

Muitos dos resultados obtidos foram conseguidos através do
emprego de técnicas invasivas o que impossibilita o uso generalizado para a
plicagoes clinicas. Fazendo-se uso de ultrassom, conseguem-sé técnicas nao
invasivas e a aparelhagem de ultrassom utilizada foi desenvolvida no Progra
ma de Engenharia Biomédica da COPPE/UFRJ. Esta aparelhagem se compoe de um
sistema transmissor e receptor de ultrassom na frequéncia de 5 mHz funcio-
nando em forma de pulso-echo e foi construida de maneira a se utilizar, sem
pre que possivel, material facilmente encontrado no mercado nacional e de
baixo custo.

A informagao obtida é o registro da variagdo do didmetro da
arteria ao longo do tempo, através da qual pode-se ter conhecimento do modu
lo de elasticidade, variagao maxima do didmetro arterial, forma na qual es
te diametro varia e outras mais.

Com isto podem ser citadas, por exemplo, aplicacdes clinicas
no diagndstico de aneurismo e arterioesclerose como também pesquisas fi-
sioldgicas basicas podem ser realizadas.

A aplicagao atualmente sendo feita com esta aparelhagem se
da_em recém-nascidos de onde s3o registradas ao mesmo tempo, a variagdo do
didmetro arterial e a pressdo. Procura-se entao conhecer os efeitos causa-
dos no comportamento mecanico da parede arterial (jungdo illaco-femoral),
atraves do uso, pela mae, de drogas durante o trabalho de parto. E impor-
tante ressaltar que existe muito pouco conhecimento deste tipo. As medidas p/
esse trabalho se realizam em recém-nascidos de no maximo 48 horas de idade,
nz Maternidade Escola da U.F.R.J..
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(“§1stema Eletromecanico de Calibragdo para Equipamentos de Ultrassom".

g ——

- Joao Carlos Machado - Rio de Janeiro
- Newton G. Wiederhecker - Rio de Janeiro

<

<
Para se estudar o funcionamento in vitro de um equipamento de ul-
trassom recem-desenvolvido, foi montado_um sistema de calibragdo onde fos
sem controladamente reprodu21das swtuagoes analogas as que se apresenta=
riam durante os procedimentos in vivo.

Basicamente o sistema de teste e formado por um bastidor que re-
flete e transmite parcialmente as ondas de ultrassom incidentes e por uma
superficie refletora que varia a_sua distancia em relacao ao bastidor se
gundo uma aproximagao da expressag A + B sen (2mft +¢). -

0 sistema permite variacoes dos termos A e B de acordo com ajus
tes mecanicos e de f segundo a a1teragao da velocidade da fonte motriz. Um
sistema ana1og1co informa a ocorrencia de um valor selecionado para ¢.

Deste modo, a aparelhagem de ultrassom construida para a obtengao
de dados sobre a variagdo no tempo do diametro de vasos sanguineos, tem o
seu comportamento testado em relagao a:

1. Distancia média entre as duas paredes vasculares.

2. Amplitude do deslocamento relativo entre as_paredes do vaso.

3. Transdugao dos movimentos vasculares, através de uma reprodu-
¢ao das caracteristicas de frequéencia e de fase do sinal. Resposta em fre
quencia. _ ~

0 sistema de teste permitira atraves do levantamento das caracte
risticas da aparelhagem que seja feita uma avaliagao embasada dos resulta-
dos obtidos de forma nao invasiva in anima nobili.

& % 3




(Eg;g?gchOCARDIOGRKFICO EXPERIMENTAL DA PROTESE DE DURAMATER NO SIMULADOR

)

(J. Ortiz
{ Macruz, J. Tranchesi.

\ SA0 PAULO - CAPITAL

<
M. Grinberg, P.F. Vieira, C.P. Melo, R.T. Takeda, Del Nero Jr., R.

Os autores estudaram pelo modo "M" de registro ecocardiografico, a
dinamica da protese de duramater em posi¢ao aortica no simulador card¥a-
co.

Os tragados foram tragados em condigao de funcionamento cardiaco '
normal e com modificacbes da pds carga nas seguintes situagoes:

A) protese integra com anel rigido;

B) protese integra com anel flexivel;

C) alteragoes artificiaies do aparelho valvar de materira a simu
lar circunstancias de disfungoes valvares.

0s autores concluem que a presente experimentagao proporcionou me-
Thor compreeencdo da dinamica normal e das disfungbes das proteses de '
duramater.

<
<




ispositivo oclusivo para contengao magnetica nas ileosto-
ias e colostomias - Projeto preliminar.

J\ /

Paulo R. A. Alves, Sergio de Mello, Angelita H. Gama,
Milton Borelli, Kenji Nakiri, E.J. Zerbini

Este trabalho objetiva inyestigar a eficiéncia"in vi
tro" e experimentalmente em cao, de um dispositivo oclu-
sivo de fixagao magnética para criagao de ileostomias ou
colestomias continentes.

0 dispositivo oclusivo é constituido de duas partes
distintas: a) um disco externo que incorpora um ima per-
manente, dotado numa das faces de um pegador, e na outra
de_um pino que se introduz na estomia, vedando-a; b) um
ima permanente, em forma de anel, encapsulado em silico-
ne, para implante no subcuténeo em torno da estomia. O
sistema é constituido de tal forma gque quando o disco &
colocado adequadamente & pele fica comprimida entre os
dois imas, criando uma superficie de vedacao.

Este dispositivo sugere aprecidvel probabilidade de
8xito com o método de contingncia de derivacao intesbti-
nal definitiva.

A\
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DISPOSITIVO ESTIMULADOR ESFINCTERIANO SENSIVEL A PRESSAOD,

(

JoMeBrums So.de Mello; C.P.Melo; P.Ro.Arrufla;
MePoRibeiro; S.Tsuzuki; E.J.Zerbini,

A\

—

\ 888818,

0 projsto e desenvolvimento de setimuladores
de musculature esfincteriana tem observado dificuldade
na padronizagao de parémetros quantitativos e qualitati
voe como niveis de pressao dchontraqao de musculatura
e sua efetividade traduzide na continsncia ou nao.

Concomitantemente a essas obsarvacSaa, perce
beu-se que as indicagoes qualitativas da contracao do
esPincter ao estimulo elétrico necessdrio para mostrar
a melhor combinacao sra bastante subjetiva, dependendoa,
apenas da sensibilidade do médico ao éoque retal, Intrg
duziu-se portanto algumas modificagoes no "plug” ou ele
trodo‘retal do estimulador, capacitando-o a fornecer-
nos«dadoa de efetividade e qualidade de contragao da !
musculaturs do esfincter relacionado ao mesmo tempo a

combinagao de duragao do pulso, frequéncia e tensdo ne-
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Circuito fechado de TVC e VITC e PB AJ

<
ronich,G.; Moraes,J.C.T.B; Fonseca,O.

Z
Sistema de circuito fechado de televisao a cores e pretd\

‘e branco para:
a) Documentagdo de intervengGes cirtrgicas, conferéncias,

exames complementares.

b) Estudo de sindromes neurolégicas do ponto de vista pré

e pbés cirdrgico, assim como sua evolugao no tempo.

¢) Ensino- Permitindo que um grande nlmero de pessoas pos
sam assistir intervengOes micro cirdrgicas simultaneamente,as
sim como observar a posteriore em "Slow Motion" movimentos a-

normais.,

d) Monitorag@o de pacientes graves com video tape e cir-

cuito fechado de televisao.
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e

(» Instalacao de Sistema de Terra Hospitalar

>
Moraes, J.C.T.B.

Sac Paulo

- <

0 trabalho consiste no estudo comparativo da configuragdo,

com posterior implantagaoc de um sistema de terra para o Insti-
tuto de Psiquiatria do Hospital das Clinicas da FMUSP, estudan
do~-se inicialmente diversas configuragoes, tipos, comportamen-
tos, nimeros e disposicles de eletrodos. 0 estudo do tipo de
solo e influéncia de substancias ou tratamentos quimicos para
reduzir a resisténcia Ohmica da terra foi realizado nas mais
diversas condigfes climfticas. O sistema de terra implantado
resultou apresentar uma resisténcia de aproximadamente 1 (£ ).
Todas as medidas foram realizadaé com & cooperacgac do

Instituto de Eletrotécnica.
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Sistema de coneccao comput-equip. médicos para transmiss@o e
- recepcao de sinais analégicos e digitais

Moraes,J,C.T.B.,; Gronich,G.; Waitzberg Elie.
<
\

0 sistema de conecgdao realizado interliga o centro com-
yutacional e as salas de cirurgia e testes psicofisiolégicos
istantes aproximadamente 25 metros. Bs dados analégicos e di-
itais deveriam ser transmitidos, sem atenuacao ou deformacao
la forma de onda, tornando possivel seu processamento por com=-
utador, através de um cabo com 30 (m). Foram realizados testes
com "flat cable", "Twisted par", cabos telefdnicos, cabos coa-
iais e cabos de microfone excitando~os com ondas senoidais e
pulsadas com frequéncia entre 1Hz e 1MHz e ciclo Wtil de o,3,
0,5 e 0,8, As medidas comparativas de tempos de subida e des-
‘cida, impedancias caracteristicas, tempos de propagagao, coe-
ficientes de reflexdo, retardos, atenuag¢ao, aliados ao fator
ecendmico, levariam & escolha do cabo de microfone com dielé-
trico em PVC, O teste final realizado utilizou o prdéprio sinal
‘de EEG, registrando os mesmos potenciais em 6 canais de um po
1fgrafo junto ao paciente e em outro poligrafo na outra extre-
midade do cabo de 30 metros., 0s dois registros foram absoluta-
mente concordantes.

_
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im Sistema Interativo para lInterpretacao do Colecistograma
Oral com Prova Motora

A S

Ricardo Jose MAchado

Geraldo Siffert
\L. C. Liborio da Costa

Z
0 estudo do funcionamento da vesfcula billar normal e patolégiJ
ca por meio da colecistometrla sempre tem sido prejudicado pela
pouca aptldao dos médicos com referéncla ao emprego de métodos
que envolvam calculos matematicos. Mas sem o emprego de métodos
volumétricos nao é possivel o estudo da dinamica biliar. Para
resolver estas dificuldades a PUC/RJ em conjunto com a IBM esta
desenvolvendo um sistema em computador que realizard todos os
cadlculos necessarios e fara a avallagao da din3mica billar pos-
sibilitando a Imediata conclusao diagnostica.

D sistema trabalha em tempo real, sendo composto de 3 subsiste-
mas: analise, arquivamento e geracac. 0 subslistema de anallise
realiza interativamente a coleta de dados do paciente, calcula
o fator de escala das chapas de RX e volumes da vesfcula nos
tempos 0,15 e 60 minutos, classifica a forma da vesfcula e o
seu padrao de esvazlamento, reallza a Interpretacao do exame
imprimindo um formuldrio com mensagens de interpretacao e cau=
sas mais provaveis.

0 subsistema de arquivamento armazena todos os exames reallza~-
dos permitindo a qualquer momento obter uma copla de um determi-
nado exame, bem como realizar estudos estatf{sticos. 0 subsistems
de geracao cria os arquivos de mensagens e o grafo de diagnos-
tico permitindo ao médico interativamente Introduzir modifica~-
¢oes na logica de diagnostlico.
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- R ~ : A
Aplicagao de computagao Analdgica na minimizagdo do erro
distribucional em fotometria <
Eng?® J. B. PAULIN
y,
<

m alguns processos fotometricos, quando o material a ser quan-
‘tificado n3o se encontra uniformemente distribuido,.a transmi -
‘tancia @ grandemente alterada fornecendo informago&s que indu -
zem a erros inaceitaveis. Uma das possibilidades de minimizar
estes erros consiste na medida simultanea da transmitincia em
dois compr1mentos de onda. Ornstein (1952) desenvolveu um meto-
do que perm1te reduzir o erro d1str1buc1ona1 utilizando dois
comprimentos de onda escolhidos de maneira a manter uma relagao
fixa entre os coeficientes de absorcdo. Dificuldades na escolha
destes comprimentos de onda ievou o Autor a desenvolver um com-
putador analogico que permite a aplicagio do metodo, quaisquer
que sejam os pares de comprimento de onda utilizados, desde que
haja absorgao diferente em cada um deles.




\_Mpléstias Broncopulmonares.

| © Emprego da Broncofibroscopia no Diagndstico e no Tratamento das ﬁ)
L——~————— <

DR.REINERO DE SOUZA CARVALHO FILHO

\,
r

<

0 autor relata sua experiéncia com o broncofibros-
cdpio no diagndstico e tratamento das moléstias broncopulmona
res. Foram realizadas 275 broncofibroscopias.

0 calibre do instrumento (5 mm ) e sua flexibilida
de tornaram possivel o acesso até os brdnguios de 59 e 69 or-
dem em quase todos os segmentos pulmonares. O emprégo simultd
neo de aparelho de R-X biplano permitiu bidpsia e escovagem /
de lesdes pulmonares periféricas e bidpsia transbrdnquica.Fo-
ram feitos diagndsticos de neoplasias, infecgbes e outros. A
broncofibroscopia permitiu localizar a fonte de hemoptises em
alguns pacientes. A lavagem com soro fisioldgico e a aspira -
3o seletiva de brdnquios segmentares permitiu a resolugdo de
atelectasias em pacientes internados em U,T.I.

Conclue~-se que a broncofibroscopla representa um
método auxiliar muito Gtil no diagndstico e terapéutica das /
afecgdes bronco-pulmonares.
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CAMARA DE CINTILACAO ACOPLADA A SISTEMA DE PROCESSAMENTO DE DADOS,
APLICADA A CARDICLOGIA

José Claudio Meneguetti, Rubens Abe, Iris Janet Candida dos Santos,
Fausto Hironaka, Matheus Papaleo Neto, Alipioc Dias Neto.

N\

A\

E descrita a maneira pela qual as informagOes analdgicas de
posicao da camara sao convertidas em enderegos digitais e
armazenadas em memdria de ntcleo, bem como o registro nao -
destrutivo em registrador de fita magnética, tipo incremen~
tal. E apgesentada a maneira pela qual o sistema de proces
samento de dados registra sequencias rapidas de imagens, bem
como analisa variag¢oes de concentragao de indicador radioa-
tivo em areas de interesse bem definidas. Sao apresentados
exemplos de estudos estaticos (imagens) bem como dinamicos

(cine-radiocardiografia).
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DETERMINACEO DA REGIAO INFARTADA ATRAVES DA CAMARA DE CINTILACAD

YT

Fausto Hironaka, José Claudio Meneguetti, Rubens Abe, Edmar Zanardo,
Matheus Papaleo Neto

.

N A

Y

Sao apresentados resultados da captagao do pirofosfato mar-
cado com gngc pelo miocardio de pacientes portadores de
infarto. E feita a avaliagao gualitativa e quantitativa da
captagao do tragador na area infartada por meio de sistemas
de processamento de dados, que permite uma maior confiabili
dade no método de detecgao e localizagao de Area de necrose

miocardica.

A
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TMULADOR CARDIACO PARA ENSAIOS DINAMICOS DE PROTESES VALVARES EM POSI- ;)
KO AORTICA. \

. Melo, Paulo F. Vieira, K. Nakiri, S. Tsuzuki, E.J. Zerbini.
A0 PAULO - CAPITAL ; )
<

_partir de 1974, o CEPEB, tem intensificado os_estudos de obtengao de pa-
ame tros relevantes das proteses valvares através de ensaios "in vitro"
ara tal, tem desenvolvido diversos tipos de simuladores, entre os quais o
1mu1ador Cardiaco.

 Simulador Cardiaco projetado no CEPEB objetiva o estudo dinamico das '
oteses em posicao aortica.

kaparelho simula o sistema_cardiovascular, particularmente o segmento VE-
ORTA, permitindo que as proteses ensa1adas fiquem submetidas as condigoes
jsioldgicas.

A propulsao do’ VE por sistema Pistao-CAMO-CAMO-motor, permite, sem vibra -
oes, volumes sistolicos de 80 cc e ajuste de frequencia. As superf1c1es !
nternas e externas, foram projetadas para escoamentos fisioldgicos e para
11magens frontais e lateriais da protese ensaiada. Os parametros ajusta -
‘veis de resistencias pre -atral e per1fer1ca e de complacencias aort1cas e
trial, poss1b111tam niveis maximos e minimos desejados de pressoes ventri
cular e adrtica.

A sensibilidade e confiabilidade do simulador & demonstrada com os resulta
dos obtidos em ensaios de proteses tipo Duramater, Starr e de Disco Bascu-
lante, podendo-se observar as curvas de pressao em VE e A0, além do seu '
pulso carotidico em normo e hipertensao.

Serao abordados também, os problemas encontrados no transcorrer do projeto
e as perspectivas de realizagao de novos trabalhos no aparelho.
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SECREGEO DE VASOPRESSINA EM RESPOSTA A HEMORRAGIA: MODELAGEM DOS FATORES
ENVOLVIDCS.
4 )

M. Rocha e Silva Jr., W. Celso de Lima, Elizabeth M. Castro de Souza.
\, <
' = A

Os mecanorreceptores de atrio esquerdo e os barorreceptores arteriais '
controlam a secregéo de vasopressina durante o choque hemorragico. Atribue—
se aos primeiros fungao daminante neste controle. Nestes experimentos, em '
12 caes anestesiados, a secregao de vasopressina (estimada em termos de sua
concentragao plasmatica - PVP) & analisada em fungio do volume de sangramen
to (estimado em termos de porcentagem de plasma removido - VP) e da pressac
arterial média (PAM). O sangue foi removido de modo gradual, de modo .a asse
gurar um controle preciso das tres varilveis em estudo: PVP, VP e PAM. Os '
dados obtidos (126 triades de PVP, VP e PAM) demonstraram:

1. A PVP correlacion-se do modo altamente significativo, tanto com a VP
como com a PAM.

2. A PVP pode ser expressa em fungao de VP, dentro de classes parametri
camente fixas de PAM, ou em fungao de PAM, dentro de classes paranetricane_q
te fixas de VP. No primeiro caso, a PVP & fungdo exponencial de VP, para
PAM 80 mmily; para PAM 80 mm Hg, nao ha relacao funcional entre PVP E VP.
No segundo caso, PVP & fungao exponencial de PAM, para VP 40% de volume '

sangrado; para VP 40%, VP & funcdo linear de PAM.

3.4 niveis leves de sangramento, tanto a VP, resultado campatIvel com
a opiniao geral, de controle dominante da PVP por VP. A niveis graves de san
gramento, o controle de PVP torna-se exclusivamente dependente de PAM. Suge
re-se, portanto, que, quando a PAM se torna inferior a 80 mm Hg, transfere-

se o controle de secrecao de vasopressina, dos mecanorreceptores atriais, '
para os barorreceptores arteriais.




43

TIR DE ENSAIOS IN VITRO.
dido P. Melo, Paulo F. Vieira, K. Nakiri, E.J. Zerbini.
0 PAULO - CAPITAL.

MATIVA DA PERDA DE CARGA DE PROTESES VALVARES CARDTACAS IMPLANTADAS A;)
<

/
<
resente trabalho apresenta um metodo de estimativa da Perda de Pressio
ima provocada pela protese valvar quando implantada, em fungao do débi

cardwaco e ao mesmo tempo, compara 0S resultados obtidos em ensaios T
m as proteses tipo Starr e de Duramater.

guindo-se a equacao descrita por Suvage para analise de perda de carga'

ravés de uma vdlvula-natural, pode-se montar um Simulador de Perda de
rga, que permite o levantamento das curvas de Fluxo versus Perda de Car
, em regime permanente e a fluxo constante. A partir da7, o calculo do_

eficiente de vazado e de reswstenc1a, para cada protese ensaiada, pode '
er realizado automat1camente através de um programa implementado no sis
tema de calculo HP 9830, do Instituto do Coragao. '

Com a curva de varwagao dos coeficientes de resistencia (Kv) e de vaon '
(C), em fungao do numero de Reynold;, que tendem a estabilidade para nime
ro altos, pode-se tracar a curva PERDA DE_CARGA versus Débito Cardiaco™

tomando como padrdo a area do anel de fixagao.

0s resultados obtidos com a protese tipo Starr demons traram a validade do

método empregado. Os resultados obtidos com as proteses de Duramater, tem

indicado uma grande influencia _do método de sutura das membranas no compor
tamento da protese. A utilizacao deste resultados tem contribuido para a

continua melhoria de sua confecgao e na eliminagac de problemas, como a

“rutura dos folhetos que se relacionam diretamente com a parda de carga da

protese.

Serao apresentadas as curvas das proteses de duramater e de tipo Starr, '
produzidas no CEPEB em seus diversos tamanhos, podendo-se observar o me -
Thor comportamento das segundas quanto a perda de carga, devido ao seu al
to perfil.
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Principios envolvidos no desenvolvimento de membranas para“}

A A
hemodialisadores.

A. CLAUDIO HABERT e RONALDO NOBREGA
y

~

<

As propriedades de transporte de membranas poliméricas de

pendem, alem das variaveis de opera%ao, da estrutura fisico-
quimica da membrana bem como das interacoes entre o fluido

a fracionar e o material polimérico. Uma das abordagens para
desenvolvimento de novos sistemas hemodialisadores ou para
avaliacao dos ja existentes consiste em uma analise estru-
<31 do problema, onde se objetiva o conhecimento das rela-
©3 estrutura-propriedade. Estas informagoes fornecem as
bases para a fabricacao de me@branas que atendam a interes-
ses bem especificos. Numa analise estrutural, as contribui-
coes da ciéncia dos materiais (aos niveis molecular e supra-
molecular) e da engenharia do sistema se complementam. Pos~
siveis modificacoes hiofisico-quimicas tambem ndo podem dei-
xar de ser consideradas. Estudos recentes permitem
correlacionar o mecanismo de forma¢ao das membranas com a
morfologia, contribuindo para o controle das suas proprieda-
des de transporte. Outra abordagem, de carater mais empirico
pode explorar variacoes de fatores operacionais e atraveés

de uma gnélise estatistica, otimizar uma determinada membra
na. Ela e limitada obviamente por desconhecer as relagoes
estrutura-propriedade. Em ambos os casos, sistemas de avaliaj
cao de permeabilidddes, estaticos e dinamécos, complementam

a analise e permite obter dados uteis na simufagao de com-

portamento de hemodialisadores.

-+ O

el
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N
ENSAIO IN VITRO DE VALVULA DE DURAMATER-ESTUDO DA MODIFICAGAO DA CONFECGAO
. <

» 3

L. B. Puig, R.T. Takeda, C. P. Melo, F. A.R. Santos, L.K. Fujimoto, K. Na-
kiri, D. Bittencourt, S. Tsuzuki, G. Verginilli, E.J. Zerbini.
SAQ PAULO - CAPITAL )
<

A ruptura da lacinea da valvula de duramater conservada em glicerina,
principalmente na posicao adrtica, tem preocupado os incentivadores
desta valvula,

No sentido de diminuir a : tragao a que estao submetidas, uma nova con
figuragao de confeccao estd sendo utilizada.

Nossos ensaios visam demonstrar uma menor perda de carga com este no-
vo tipo de confecgao.




(: 0 EMPREGO DO ANEL FLEXTVEL PARA VALVULAR DE DURAMATER HUMANA )
<
>
K. Nakiri, L.B. Puig, G. de Carvalho C.P. Melo, L.K. Fujimoto, R.T. Takeda,
S. Tsuzuki, D. Bittencourt, E.J. Zerbini.

\ SAO_PAULO - CAPITAL <

Mais de 1.200 pacientes receberam valvulas de duramater do Instituto
do Coragao do Hospital das Clinicas da FMUSP a3 partir de 1971.

Em alguns casos houve ruptura na linha de sutura, principalmente na
posicao adrtica.

0 anel flexivel de polipropileno talvez possa resolver este problema
pois espera-se que a maior flexibilidade das hastes venha absorver o
impacto o qual esta submetida a valvula, principalmente na linha de
sutura.

S30 apresentados os resultados dos ensaios fisicos deste novo “tipo
de valvula com emprego da duramater humana.
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EIHJRﬁTEQE L DURA=MATER DE PORCO. ESTUDO cLEINICO EXPERIMENTRJ

(n.m,

)

<
Romes;R.R.Pando Serrano; H.O0.V.Pardel; N.L.T.Barros Moraes;
ﬂ.n.Florelll, Marcio P, Ribeiro; J.M.Go.Brum; N.S.Pradoj;E.Armelin

o) : rbinia

Para avaliar a possibilidade do empreqo clinico
de_implantes de dura-mater de porco, trés grupos de
caos foram operados,

frupo - I Dito animais submetidos a implantes de /
bioproteses vasculares de dura-mater de

gorco para reatauracao segmentar de aor-
a toracica, Seguimento de 4720 dias,

firupo -, II-Nito animasi submetidos a implantes de /
dura-mater de porco para r@stauragao tra
queal, Seguimento de 70 diss

frupo - I1I-0ito animais submetidos aalmplan*es de /
dura-mater de porco para restauracan dig
fragmatica, Seguimento de 60 dias,.

Os controles raQ1ologlcos, anglograflcos, endos
copicos e histopatologicos_(nos animais sacrifigados)
revelaram integral aceltagao da bloprotesp proposta,
sem svidéncia de alteragces funciaonais e/ou degenera
tivas, |

Das pacientes portadores de lesoes valvares car
dficas adqguiridas foram operados e submetidos a implan
tes de valvas cardiacas de dur9~mater de porco. O
controle clinico e laboratorial (ate 1 ano de segui=-
mento) revela evolugao satlsfatorla tgs pacientes, /
sem manlfestaroes de dlsFunPao das proteses implanta
das,

<
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( VALVA MITRAL DE SAFENA AUTOGENA. ° J
<

>
Domingos Junqueira de Moraes, Marcos Cunha, Eumenes Cysne,

IElias Freitas, Mario Junqueira de Moraes,Haroldo C.C.Glavam

\_ ¢ Roberto Vieira. <

Com a finalidade de corrigir os pontos falhos das proteses
e das valvas de tec1do,‘1mag1namos construir uma protese mitral
recoberta de tecido autogeno vivo.0 modelo escolhido para a pro
tese foi o de disco basculante que se articula em anel de forma
semelhante a anatomica. As estruturas sd3o metalicas recobertas
com dacron.A circunferencia externa do disco e a interna do -
anel sao recobertos, novamente por veia safena autogena, fican-
do o cndotélio voltado sempre para a cavidade sanguinea. 0 dis-
co basculante flexiona no bordo maior do anel por meio de anas-
tomose dos endotélios venosos das veias, criando-se assim o con
ceito de articulagdo bioldgica. A flexao vai até 70 a 75 graus,
limitada por um arco retangular também recoberto pela veia.

Sendo a nutrigao da _veia feita predominantemente por embe-
bigao , atraves _do endotello, pode~-se prever que o tecido auto-
geno permanccera vivo. .

Foram operados, por esta técnica, 8 pacientes, com 2 obi -
tos hospitalares e. 6 sobreviventes.

0 tempo de observagao vai de 6 meses a um ano e 4 meses.
Sera demonstrado o funcionamento pela cinegrafia realizada no
pos-operatorio imediato e um ano apos.
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. ~ )
Um modelo simples computacional para a representagao de estrutu-
ras anatomicas. <

(' . 3
Marino-Jr., R. j; Qliveira-Neto, L.A.

\Sao Paulo y

- - — <
£ apresentado um modelo computacional para representagdo das

variagdes de trajeto e relagdes topograficas da estrutura anato
mica determinada pela arteria cerebral anterior.
Os ramos da artéria cerebral anterior sao responsiveis por

areas de vascularizagdo mais ou menos extensas que se embricam
umas com as outras e que correspondem a areas funcionais bem
determinadas. As projegoes dos ramos arteriais foram obtidos
ap6s uma composigdo de um elevado nimero de ramos arteriais
formado por ‘um complexo enovelado de projetos e variagoes des-
tas artérias, cujo aspecto entremeado final nos da uma idéia
do territdrio vascular de cada ramo independentemente.

Tal modelo matematico permite a obtengdo da representagdo
de uma artéria cerebral anterior ideal e de seu relacionamento
tedrico com o cortex por ele vascularizado.

Foi utilizado o computador IBM 1130 do Laboratdrio de Siste
mas Digitais do Departamento de Engenharia de Eletricidade
da Escola Politécnica da Universidade de S3o Paulo, sendo
0s programas escritos em linguagem FORTRAN-4
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Arquivo e Processamento de Informaqoes por Computador Eletronico em Fisio
patologia Respiratéria, (A, P. I. C. E. em Fi. Re.)

,Denis Martinez, Beatriz Ledo, Deniss Grline, Roberto L8w, Manosl Leao, Rose-
mary Petrik-Pereira, Carlos A.M.Gottschall e Mario Rigatto (Porto Alegre-RS

\,

)

)
<

>
Esta sendo implantado um sistema de Arquivo 8 Processamento de Informagaes
por Computador Eletronico no L@boratorio Eprdiopulmonar da Santa Casa  de
MisericOrdia de Porto Alegre. Estéd operando o sub-sistema de Fisiopatolo-
gia Respiratdria. O sistema arquiva, de cada paciente, dados de identifica
cao, sintomas respiratérios, exeme flsico e de diagndsticos clinico, radio
16gica, citoldgico, bactericldgice e fisiopatoldgico.

A partir de medidas do espirograma, de pletismografia ¢ da gasometria de
sangus arterial s venoso e ar expirado, calcula e arquiva todos os parémg
tros respiratérios utilizados neste Laboratdrio. Através de cartbes perfu
rados os dados sao fornecidos .8 um computador B-6700 e sao processados
"in batch”. Logo apbs o processamento sao emitidos relatorios de cada exa
me para o rsquisitante, para o arquivo do laboratdério s para o téecnico que
realizou o exams. Mensalmente smitem-se relatdrios de controle de qualida
de, contabilidade s atualizagao estatistica de fungdo pulmonar.

0 processamento de uma prova dura em média 14 segundos e implica em um cus
to de mdquina de Cr$ 1,35. A mesma rotina para ser realizada sem o aux{lio
do sistema necessita des um tempo de 55 minutos e um custo de pessoal de
Cr$ 16,00. A percentagem de arro_ de calculo encontrada na séris anterior-
mente armazenada, calculada manualmente, era de 87%. A chance deste tipo
de erro ocorrer atualmente & praticamente nula.

Conclui-se ser a implantagao deste sistema vantajosa em termos de economis,
precisdo e eficiencia e por abrir novos campos de ensinc e resquisa.

<
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"Resultados preliminares de um sistema de informagdes computa-
rizado para servicos médicos de emergéncia”.

(

* * % %
E.O.ATTINGER , A.Annéd , R.Edlich e Walter Celso de Lima (apresentac
d*)= University of Virginia, USA; (**)= Univ.Fed.Santa Catarina,|Bras
e 2

Descreve-se o0 projeto e a implementacdo de um amplo sistema
de cuidados médicos de emergéncia (EMC) atendendo ao centro
do Estado da Virginia, EUA. Inicialmente,o projeto do sis-
tema EMC proposto foi baseado na idé&ia de que & necessario
o monitoramento e avaliagao continua, se se deseja assegu -
rar o impacto do sistema sobre os servigos m8dicos ja esta-
belecidos na regido. Para fornecer od dados necessarios pa
ra esta tarefa, foi projetado e implementado um sistema de
informagoOes computarizado, qgue fornece trés fungoes:

1. uma base de dados (arquivo), accessivel em tempo re
al, contendo caracteristicas demograficas, dados s0
bre processos e resultados e protocolos de tratamen
to;

2. consultas diretas ao sistema ("on line") para médi-
cos e pessoal da drea de salde;

3. estruturas de sistemas: um inventdrio de recursos.

S3o discutidos os resultados preliminares obtidos com este
sistema. Um sistema semelhante e adaptado &s condigbes re-
gionais foi proposto para ser implantado no Brasil.
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(SFHQHMOOFLO NDE FILTRO SANGUINED PARA USO EM CIRCULAGRO EXTRACUQ
' a 3

(O.M.Gomes; ReRePando; H,0.V.Pardel; N.L.T.Barros Moraes;A.E.

Fiorelli; N.S.Prado; Me.P. Ribeiro; J.MeG.Brum; D.S.Conceigao;

\DeNougueira Jr; ﬂ.Santos:D-BittgnnQu:&4ﬁ;ﬂxmalingﬂga‘Zanhini..<
>

: . . N
Para uso em circulagao extracorporea, novo mode-

lo de filtro sanguineo foi constiuido,; com as seguin-
tes caracteristicas*
a-Material plastico, descartdvel,
b-Fluxo central com distribuigao centrifiuga em ma-
lha de pregas radiais,
c-Malha com poros de 20-25 y de diametro,
d-1000 cm? de drea de filtragao no modelo para as-
piragao e linha arterial de criancas.
8-2500 cm? de area no modelo para linha arterial /
de adultos, .

0 estudo histolégico das malhas do filtro em ob-
servacao clinica experimental demonstrou a eficiéncia
e seguranga do modeslo proposto,
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PROTESES FIZTMAIS FHVESTIDAS 001 CTRANTCA

%

L.R. Duarte & J.F.A. Reollo
Sto Carlos — SP

N

05 materiais mais empregados pura proteses femurais como ago inoxidavel
316~L e vitallium possuem alta resistencia i corrosdo e nou prau de toxi
dés, um vez implantados, é perfeitzmente tolerado pelo. corpo humancs Ea-
tretanto npo B aderéncia entre a cuverficie das hastes dns préteses e o
oss0 trabecular do ocansl medular do ferur,

Tara se tsntar resolver o problemo Lol iniciado um trabalho, no grupo de
Bioenrenharia da ESSC-USP, que consta do revestimento ceramico das hastes
de prdteses. Dbis tiros de material coerimico estio sendo teotades: Alumi-
na e "Rioglass" (Si0p-45% ; We,0-24,5% 5 Caf-24,5% 3 P 0_ 6%) com porozi-
dedes controladas entre 250+re 350.«0 Os testes esldo séndo feitos em cog
lhos e caes nos quais & feita uma artroplastia do quadril com préteses ang
tomicamente projetadas para a escala dos animais e previamente revestidas
mma comoada de” cerca de 1 mm de espessura. As cirurgias sho feitas na Fa~
culdade de Medicina de Ribeir8@o Treto-USP sendo que os animais operados es
tio atualmente no biotério daquela Wicnldade, & espera do perfodo necessd—
rio para se proceder as avaliagdes (corca de 120 dias), As avaliagGes cong
tarfo de corte transversal do conjunto que sevrd examinado no microcopio =
eletronico para se verilicer a interface osso-ceramicae

A
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ﬁ 0 USO DA VEIA UMBILICAL HUMANA COMO ENXERTO ARTERIAL. ESi)

:P. Melo S. A Oliveira, K. Nakiri, D. B1ttencourt E.J. Zerbini.

\SAQ PAULO - CAPITAL.

0s, R.T. Takeda, 0. Ikaro, N. Miura, S. A. Hayashida, T. Suzuki

7

A escolha da veia umbilical com enxerto arterial decorre de varios fa

tores como a facilidade de obtencao, o calibre relativamente uniforme
em toda sua extensdao, e de nao possuir ramificagoes.

No sentido de estudar os parametros fisicos da veia em relagao ao seu
preparo e estocagem foi realizado um experimento no qual se determi-
raramas pressoes e o volume que suportam.:.

Foi comparada ainda, in vitro, a necessidade ou nao da protecao da '
veia com tela de poliester.

<
)
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(APLICACKO DE CARBONO VITREO EM PROTESES CIRORGICAS )
N

SIDIVAL DIAS E PRANCISCQ J.X.de CARVALHO
Sao José dos Campos - Sao Paulo )
a <\

O Departamento de Materiais do IPD-CTA vem rea-~
lizando pesquisas com carbono polimérico em suas diversas for-
mas. O carbono polimérico apresenta uma estrutura que consiste
em arranjos de fitas de carbono, em cujo plano os atomos de
carbono estao unidos por Ii§§g§ea covalentes, foymando um_ en~
‘trelagado. O comportamento fisico, mecanico e quimico esta re
cocion®afes 2232 Q8TEUEBERs OriRif I oPsatn. S0P 0 0585 Es
temperatura em condigoes especiais, obtem-se um material de as
pecto vitroso denominado carbono vitreo. Esse material apresen
ta qualidades excepcionais, tais como: inércia quimica, acabas -
mento espelhado, condutibilidade eletrica razoavel, alts dure-
28, impermeabilidade a gases e liquidos, capacidade pare resis
tir 2 altas temperaturag em uma atmosfera nao oxidante e boa
resigtencia a choques termicos,

Trabslhos experimentais demonstraram que as pro
teses feitas & base desse material t@m uma excelente compatibi
lidade com o organismo, apresentando uma perfeita aderéncia com
o tecido vivo e auséncia de reacdoes secundarias.

Em proteses que requerem resistencias mecanicas
mais elevadas, o carbono @ reforgado com fibras de carbono., A
aplicagao do carbono vitreo se estende & protese de substitui-
cao e de fixacao, tais como valvulas cardiacas, parafusos para
fraturas 6sseas, pinos para fixacao de proteses dentarias,etc.
Confeccionou-se discos para o HC~CEPEB, o8 quais foram ensaia-
dos "in vivo" @ "in vitro" revelando resultados promissores.
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[ 0 Mtra—~com no Tritanento de Fraturas

AN\ v

LUIZ .CvaiI2 DUARTE
Sao Carlos — SP

AN

\
>

I estudo experimental que se desenvolveu desde 1975, foi investigada a

acao de ultra-som em doces terapeuticas em froluras planojadas de coelhos.

45 animais foram submetidos a sictemdtioa experimental tendo sido investi-

cados treis ossos diferentes: femur, T{bula e costela. Apds as osteotomias

bilaterais os animais eram tratados daaglamente com ultra~gom, tranecutanea
mente, com intensidade de 0,001 Watt/em”. Apds periddas de 4 a 18 dias os

animais eram sacrificados e feitas as avaliagBos por método: Stico, plani-

motrlco, histoldgico e radioldgicos Im todos os casos tratados houve sempre
una melhor diferenciagao do calo Suseo estimidado por ultra—som quando com-
porado com o calo controle. Com as fotogrnfling wmplladﬂs, e apos a dissolu-
¢to de partes molos e cortilagens, medin-ce com o planimetro a drea plana

do tecido Osseo neoformndos Com a mivem de pon*as assim obtidos procurou-se
velo método dos” minimos quadrados o ,Tou do polindmio que nelhor se ajusta=
va aos portos. A "plotter" do compuiader trigou as curvas correspondentes -
aos polindmios ajustndos. As curvas perlinenios aos calos estimilados  fo-
ram decisivamente indicatives de ccclerocfio da osteogencne tendo-se propos-—
to um mecanismo de transdugiio dupla de enersia no qual tomam parte o  osso

(riczoeletricidade) e as célulus Osseas (transdunter biold-ico)s O valor do
campo elétrico induzido pelo ultran-somy calevlndo em funnao dos parametros

experimentais, é de 360 V/om.
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; 6parelho ltemodialisador de alta recirculagao e baixo custo ]
: 3

(Paulo de A. R. Prado, Séergio de Mello, Paulo Flavio Vieira,

Nelson Gushi, Dionisic M. Filho, Waldomiro Bessi, E.J.Zerbini
y,
- <

Com o objetivo de se obter um aparelho hemodialisa-
dor capaz de manter um alto volume de recirculagao (30
1./min.) e ser de baixo custo, foi projetado uma unida-
de que utilizasse materimis de origem nacional e com al
to padrag de confiabilidade, seguranga e facilidade de
manutencgao.

0 apgrelho é composto de trés sistemas principais :
circulagao e aquecimento do dialisante, circulagao de
sangug e controle. Enfase é dada na circulagao e recir-
culagao do dialisante propulsionado por bombas centrifu
gas sanitdrias com todas as partes em contato com o dia
lisante a recalcar, e construidas de a¢o inoxiddvel -
AISI 316. O aparelho recircula ou drena para o esgoto o
dialisante mediante a atuagao de vdlvulas solenéides -
misturadoras, de nylon. -

A circulagao de sangue é feita pela utilizagao de
bombas de rolete para circulacao extracorpbrea; e o con
trole é todo eletro-eletrdnico.

0 aparelho foi projetado para trabalhar com elemen-
to filtrante do tipo "ecoil", podendo, mediante disposi-
tivo adicional, trabalhar com elemento filtrante do ti-
po capilar,
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(Novo Modelo de Hemodialisador

e

(paulo Fabricio dos Santos Nigro _

José Rogério da Rosa M. de Jesus e Ricardo José Machado
\RIO DE JANEIRO - RJ.

>

O Protdtipo desenvolvido & o resultado de pesquisas realizadas
no campo da hemodidlise.

No seu desenvolvimento, foram observados, cuidadosamente, a qua
lidade e o desempenho dos materials empregados para uma total
seguranca do paciente e Otima performance de funcionamento.

Sua arquitetura permite modulagdes tais que, podem ser usados
dialisadores tipos coil, capilares e fluxo paralelo.

E um sistema compacto, composto de duas unidades distintas:

AL

I - Unidade Dialisadora
II ~ Unidade de Fornecimento de Solucdo de Diadlises

A unidade dialisadora consiste em um recipiente de acrilico,
transparente motado sobre um gabinete de aluminio no qual se co
loca o dialisador tipo coil ou o inversor de fluxo para dlallsa
dor tipo fluxo paralelo. No gabinete de aluminio estdo coloca -
dos os sensores e controles eletronlcos, a bomba de sangue, per
mutador de calor, controle de pressao negativa, detector de he-
moglobina e bomba de recirculacgao.

A unidade de fornecimento de solugado de difdlise consiste de um
tanque de polietileno montado sobre um carrinho no gual estd ing
talada a bomba de fornecimento.

Outras caracteristicas particulares sao: totalmente nacional, '
pequeno tamanho, facilidade de operagao, manutengao e inspecao.

<
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.A. Cunha, J.L.Feitosa, G.Jungueira, V.Grimalde, P.Salum
.S. Santos, Domingos Junqueira de Moraes

e

A

( PROGRESSO EM CIRCULAGCAO EXTRA-CORPOREA
T
M
G
\,,
>

Os autores apresentam o primeiro oxigenador de bolhas descarté
veis brasileiro, o DMG. Entram em consideragdes sobre o desen-
volvimento do seu projeto e da sua industrializacgdo. A seguir
caracterizam o aparelho e fazem referéncias a:

- Tamanho da bolha.

- Superficie de contato

- Trajeto

- Pressao

- Relagao fluxo 02/fluxo de sangue, que excluindo-se fatores
externos, e quando alta, & o responsavel principal por hipo-
calemia, desnaturagéo protéica, destruigéo de plaquetas e he
molises.

Discutem a localizacgao e a seguranca do permutador de tempera-
tura, bem como a eficiéncia do desborbulhador e do filtro. Fa-
lam dos demais aperfeigoamento do descartavel nacional e anali
zam O seu comportamento em cirurgias realizadas, aproximadamen
te 1000; sendo 600 no nosso grupo e as restantes em outros ser
vigos.

Suas vantagens e diretas influéncias na diminuigao da morbida-
de e mortalidade dos pacientes seraoc motivos de apreciacgao e
discussao.
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e e —_
SISTEMA DE MICROPROCESSADOR "COPPE/EB" - PARA APLICAGAO BIOMEDICA
v,
: N
ALVARO BERNAL DE ALMEIDA - COPPE/UFRJ - Rio de Janeiro
L ARVIND CAPRIHAN - COPPE/UFRJ - Rio de Janeiro )
s A

Neste trabalho descrevemos um sistema de microcomputador desen
volvido no Laboratorio de Engenharia Biomédica da COPPE/UFRJ e suas aplicg
¢oes potenciais.

Foi desenvolvido um sistema com:

1. Aquisicdo de Dados: - 8 canais. capacidade de conversdo de
8 bits, com amostragem de sinais até
2500 Hz.

2. Processador ¢ Tecnologia MOS 6502

3. Saida/Armazenamento: Display em TV {(graficos), conversor !
D/A de 2 canais e armazenamento em fi
tas cassete comuns.

0 sistema e caracterizado por apresentar baixa velocidade (ci-
clo de | microssegundo), construgdo modular e baixo custo {$ 500,).

Uma de suas importantes aplica¢oes € a monitoragao de pacientes,
podendo o sistema basico ser usado junto ao leito, armazenando dados, con
trolando alarmes, analisando graficos ou simplesmente transmitindo as in
formagoes para um computador central. 7l

Pretendemos como aplicagdo mais imediata a monitoragao fetal du
rante o parto. A avaliagdo do estado do feto sera feita pela analise das
curvas da frequencia cardiofetal e da pressao intrauterina.
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(t;ERMINAL GRAFICO COM APLICAGOES PARA SINAIS BIOLOGICOS!
>

Jose Thomaz Casaretto, Arvind Caprihan, Sergio W. da C. Lima e Eduardo
P. Melo - COPPE/UFRJ - Rio de Janeiro - RJ

)

e

""Displays' convencionais, tais como a TV comercial e oscilosco~
pios comuns, ndo sao adequados para expor sinais de baixa frequéncia por-

que seus fosforos nao possuem a persistencia necessaria.
Utilizamos memorias digitais MOS para superar este problema,

conseguindo exposi¢ao com memoria. lsto ja € possivel devido a  tendéncia

decrescente dos pregos destas memorias.

Desenvolvemos um terminal grafico em TV comercial especialmente

para exposigao de sinais. Foram desenvolvidas duas versoes: Uma delas, ade
quada para funcionar com computador ou microprocessador e outra para fun-
cionar independentemente. ‘

Também foi desenvolvido um sistema para exposigao em Oscilosco-

pios.

A\
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CALCULO DE PARAMETROS DO VE POR ECOCARDIOGRAFIA CONVENCIONAL )
4

C. Maglio Neto, C.P. Melo, E. Armelim, A.V. Moraes, A. Friedman, L.V.
Decourt, e E.J. Zerbini.

SR PAULO - CAPITAL <

'

Este trabalho apresenta um método automatico de calculo de parametros de
VE a partir de um ecocardiograma convencional (M - mode).

0 sistema de processamento compreende uma calculadora HP modelo 9830 e
periféricos.

A entrada de dados se faz via teclado (peso altura, numero do eco etc)e
via digitalizador (tempo de ejecado, periodo, excursoes sistolicas etc e
as curvas).

A amostragem das 4 curvas ecocardiogrdficas sao realizadas com o digitali
zador em modo continuo, impondo-se ao operador um limite de velocidade de
amos tragem, permitindo a obtengao de um numero de pontos desejados dentro
do periodo. Tem sido usado com sucesso 31 pontos, 0 que dd uma freguencia
de amostragem média de 38 Hz.

Apos a amostragem realiza-se uma filtragem digital do tipo:

1+1

(X (J) )+ XA(I)
Y (1) = j=It] )

e calculam-se os parametros desejados tais como: massa cardiaca, superfi-

cie corporea, volumes, velocidades de contragao e relaxamento das paredes

etc. Estes dados ficam disponiveis para saida em impressora e plotter, com
graficos de volume x fluxo, encurtamento x velocidade, velocidade x acele-
racac etc. Os resultados obtidos demons tram a fidelidade do metodo de amos
tragem e processamento. Na analise de 10 cOpias de um mesmo ecocardiograma.
com tracado individual da definigao das bordas obteve-se um erro maximo, '
em desvios padroes percentuais, de 11,9% nos calculos de volume e de cerca
de 3 a 6% para os demais parametros calculado. Serao apresentadas curvas e
resultados para pacientes normais e para algumas cardiopatias. )
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:(;EGISTRO DE FUNGCAO DINAMICA RAPIDA PELO MINI-COMPUTADOR

>
Alipio Dias Neto, Cecil Chow Robilotta, Massahiro Miyamoto,

\Ashley Stevens

LN J

N

e

E descrito um sistema que permite a um mini-computador regis
trar e processar os dados provenientes de unidades modulares
NIM (mbdulos de instrumentos nucleares) com detectoresde cin-
tilagao. Desta maneira & possivel registrar curvas indicado-
ras da variagao de concentragao de indicador radioativo no in
terior das cavidades cardiacas, livres do amortecimento pre-
sente nos sistemas convencionais com integrador RC. £ apre -
sentado um diagrama de bloco de todo o sistema, exemplos de
diversos tracados e também evidenciada a vantagem de um re-
gistro ndo destrutivo da informagao basica.
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. ~ \
"AvaliagZo de 18 meses de trabalho de um banco de dados
deastinado a peojuisas em anestesiologia® )
(malLer Celco dz Lima & oanilo P, Duarte & carlos I, Zanchin )
Vaiversidade Federal de Santa Catarina
\ y,
(- . R ™
4 18 menes foi implementado na UFSC pelo Grupo de Pesquisaes
em FPngerharia Biomédica, um banco de dados destinado a pesqui

sas er Anectesiologiz. Objetiva: a) armazenar o maior nimero
s entre varidveis e dados; c¢) fornecer elementos esta-
coc, s dndos obtidos de pacientes formam uma matriz cujas
colunas correspondem a varidveis e cujos elementos a dados
deotas varidveis., Trabalhou=se com um conjunto de 30 varid -
vein, cadse uma tendo de 2 a 16 dados. Armazenou-se dados de

[ER!

11 eirurgias obtendow-se no total guase 220 mil dados., A a-

o

P
-
<

{,

5
a3

%)

com cud finalidade, se os resultados merecem confianca e

[#5]

nwo possivels causas de erros detetados., S8o0 feitos comentd -
rios sobre erros sintemdticos e acidentais. SHo comentadas

imprecisoes nas correlagdes entre varidveis, Finalmente DPro-
roe-ce zlgumas modificagdes no programe no sentido de gue ele
~f3prio faga uma realimentacBo dos dados possivelmente erra -
dor, Conclui-se que o banco de dados tem cumprido com seus
objetivos iniciais, k

1 de dados pré, trans e pés-operatdério; b) estabelecer

()
e
oc gque possibilitem analisar agentes e métodos anestés;
0

valiagdo feita procura saber se o banco de dados estd cumprin

J




"Um sistema micro-computador para aquisicdo de dados neuromuscuj)

"nn
2,

* ko * [T
- R.J.ANDERS , A.Anné., D.B.Sanders e Walter Celso de Lima (apresenta
*= University of Virginia; *%*= Univ.Fed.de Santa Catarina
>W o
Este trabalho descreve um sistema de instrumentagdo automiti-

co para aquisigdo, andlise e armazenagem de potenciais minia-
tura de placa (MEPP). O sistema fornece anidlise imediata e
graficos no mostrador ("display"), da freq&éncia MEPP, da ma-
xima amplitude, da duragdo, do tempo de subida e de descida ,
acompanhado do potencial de repouso da membrana (RMP) e ou~-
tras caracteristicas do sistema. Estas caracteristicas podem
ser armazenadas automaticamente numa memdria de massa por me-
io de uma interface com um grande sistema de computagio provi
do de tempo compartilhado ("time sharing"). E' entdo possi -
vel a analise estatistica de um grande nimero de experimentos.
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( Filtro para Ondas Eletroencefalogrédficas —)

Moraes, J.C.T.B., Gronich,G., Waitzberg,-E.

f 0 sistema implementado tem por finalidade registrar em\
'um dos canais do poligrafo oﬂcomponente alfa da onda eletroen~
cefalogrifica ou seja, ne registro do EEG o poligrafo fornece
o sinal eletroencefalogréfico e a ondaelcontida neste sinal,em
canais separados. Foram implementados e testados filiros ati-
vos e 2° e 49 ordem com bandas e frequéncias centrais diversas
Conclui-se pelo filtro de 292 ordem com banda de 8 a 13

Hz e frequéncia central de 10,5 (Hz), utilizando um amplifi-
i

cador operacional, O sinal correspondente & onda aciona pos-

iteriormente uma porta ldgice & gual aciona um cireculte 18gicol

capaz de produzir estimulacles pré progremadas possibilitando

estudos do comportamento humano.
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( APELICATIUN OF A SCIENTIFIC PRUGR/RLABLE CALCULATCR )
<

>
INGL. OSCFAR Eo CLAVIN

SAN WIGUEL DE TUCUAN, ARGENTINA
<z
Corputers provide valuable help in long and/or reite- )
rative calculus, ther a:dvantages being mainly high speed and
peripheral drivinn capacity; and among their drawbacks, high
price and complicated orogramming. For smaller tasks, when time
is not crucial, and data velume is not great, small, inexpensive
hand held proagrammahle calculators are proving to be highly
valuable.

uring the search of defibrillation doses, we are fol-
lowing a time~tight schedule, which involves the evaluation of
various para eters, such as current, current per kilogram of
weight, energy, energy per kilorram of weight, energy per gram
of heart, voltage on the capacitors of the Direct Current defi-
brillator in order to o:tazin the required current zacross the
heart, and the next value of current, depending on the success
of the last trying.

All these operations, perforred with the grogramable
calculztor involve only 30 secon-s, with only one or two key=-
strokes each, and te entry of onlv one value, the transvantri-
cular imnedance, ~easured immediately before each run., Without
pro-rama ilitv, it wouls be @most impossitle to keep pace with
our busy protocol, and ~here woul be a great error chiance.

It can be cocnclued that for reduced budgets, hand
held proarammable calculators can cover sorme of the functions
of bigger, hicher priced machines. A very conveniert feature in
these calculators is the possibilitv of recording and loaring
the prorrams to an~ fror a non-volatile medium, such as megne-
tic rards, for loa ing and debbugging a program is a very te-
“ious an’ errcr prone tzs', both for computers or calculators.

L J

\,
>
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TTHAY TS IO BPRITO PTRAOULATRICO RO O3S0
CUARTE, L. & RUGGT RO NYTO, J.

Mo Tarlos
\ J
>

Y

BT LTIAS YOTALICA S BAGA TN AN RS ORTOPEDICOS ]
-

Me.tte trabilho apresentimos umi celejiao de ligas metd:\
Ticis 1+ cerem usadas como implantes ortorédicos, Esta selecgno
foi feiti através dn viriajao relative de missa da liga que -
sofreu corrosio, quando submetida an votencial elédirico gera-
do no os:o devido ao ofeito piezoelstirico,

Aasumindo o modelo da dupli: eimada na interface metal
Iiquido exir: celular, culculou-se as densidades de correntes
innicas, surondo-se uma distribui;io uniforme de defeitos na
surerf{cie metilicd, e também 2s varia;oes deasas densidides
de correntes devido 1o potencial elélirico gerado no osso.

Aasim, através da Lei de ™araday, obteve-ge a variagao
relitiva Jde maesa para s diversas ligas, O potencial eldtri-
co gerado no osso fol cilculiado usando-se o modelo de vibriae—-

;10 de placas plezoslétiricas,
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(ANALISE DA QUALIDADE DE MATERIAIS DE PECAS DE IMPLANTES CIRURGICOS.

g

>
Roberto Hid Bukalil
S3o0 Josg dos Campos - Sao Paulo - SP.

\,
r .

A qualidade da matéria prima e o controle do processo de fabricagao
de pecas de implantes s3o fatores importantes nas aplicactes cirlirgicas.

Foram analisadas pegas de implantes feitas de ago inoxidavel, de

origens nacional e importada, através de exame metalografico e de microsco-
pia eletrdnica.

Teores de inclustes, defeitos internos, tais como, precipitados de
carbonetos, graocs heterogeneos, trincas, etc. cbservados nos exzmes sao dis

cutidos em relagao &8s especificagoes das normas técnicas e 3 resisténeia
das pegas no meio implantado.

A\
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TESTE DE TROMBOGENICIDADE EM BIOMATERIAIS _)

Nakiri, S. Tsuzuki, D. Bittencourt, E.J. Zerbini.

<
R. T. Takeda, S.A. Hayashida, P.C.P. Lemos, G. Carvalho, L.K. Fujimoto, K.

e

momento mostram uma boa correlacao com os testes "in vitro".

0 método consiste em colocar o sangue em contato com as membranas a serem'

A membrana de duramater testada foi tratada de maneira semelhante ao prepa

SAO PAULO - CAPITAL <

A coagulagao anguinea nos materiais implantados dependem de diversos fato--
res. Destes sao de primordial jmportancia as caracter¥sticas da superficie
do material assim como a reacao da interface angue-material.

0 teste de coagulagao sanguinea "in vitro" de Imai e Nosé, 1972, & reprodu

tivel e relativamente simples. Este metodo & chamado de cineético, pos o '
processo & sequido sequencialmente. 0s resultados obtidos até o presente '

testadas, dentro de um recipiente proprio denominada célula-teste. A par -
tir deste momento & contado o tempo de contato sangue-membrana e em tempos
pré-determinados os coagulos sao retirados e filtrados. Sao medidos o peso
do coagulo do peso e a hemoglobina Tivre.

ro para fabricacdao de valvulas. Foi testada em comparagdo a um parao esta-
belecido pelo proprio metodo original (Silastic 500) e com membranas plas-
ticas conhecidamente positivas e negativas (Silastic 2000 e 2000P).

Os resultados obtidos demonstram baixa trombogenicidade para duramater hu-
mana e Silastic 2000P.

J
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("SISTEMA DE DETECGEO NUCLEAR EM MODULOS APLICADOS A MEDICINA

L .
( Edmar Zanardo, Claudio Meneguetti, Cristina Oliva, Alipio Dias Neto

\
>

£ apresentado um sistema de registro do renograma radioisotfpico montado
unidades modulares NIM (mddulos de instrumentos nucleares). B descrita a
vantagem técnica que reside na possibilidade de montar sistemas de de~
teccio especificos para cada aplicag@o clinica e ainda o fator economico
em relagdo aos sistemas comerciais. S3o apresentados alguns exemplos de
registro "in-vivo", caracterizando tragado normal e também de diversas
patologias renais.

A\




gletrocorticografica neocortical e paleocortical em ratos.

[‘Programa para Anallse de Sequenc1as Padronizadas da atividade j
<

Fernandes,D.T.; Oliveira~Neto,L.A.; Cipola-Neto,J.

Sao Paulo
\

<
Y

Foi desenvolvido um programa computacional para a analise
da atividade eletrocorticografica do neocortex e do paleccortex
em funcdo das alterndncias ao longo do ciclo vigilia-sono.

Tal programa possibilita o estudo da variabilidade de um con

junto de eventos relacionados as fases do ciclo vigilia-sono
(vigilia com alerta, vigilia relaxada, sono sincronizado, fase
pre-paradoxal invertida, etc.), relativamente a animais intac-
tos quando se aplicam lesoeés em diversos pontos do sistema ner
voso.

O sistema foi desenvolvido para processamento no computador
B6700 do CCE/USP , sendo utilizada a linguagem ALGOL.

0s dados de saida incluem uma tabela contendo a duragdo

real (em segundos) dos intervalos correspondentes aos eventos
nec e paleocorticais, as percentagens de ocorréncia de tais

eventos ao longo de todo o registro (5 horas para cada animal)
ou em cada um dos intervalos pedidos (30 minutos), tabelas
contendo as percentagens relativas aos eventos que antecedem e
aos que sucedem cada um dos 12 eventos neocorticais ou dos 7
eventos paleocorticais, em cada um dos intervalos pedidos, e
finalmente tabelas com as percentagens de embricamento dos 7
eventos paleocorticais em cada uma das 29 sequencias dos even-
tos neocorticais.

{
1
i
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(

LOGRAMAS DE ROTINA.

\ANTONIO FERNANDO C. INFANTOSI - COPPE/UFRJ - Eng. Biomedica

VARIAVEIS COMPLEXAS NA DETEGAO DA ATIVIDADE EPILEPTIFORME EM ELETROENCEFA-]
<

TOBIAS BITTER - COPPE/UFRJ - Programa de Eng. Biomedica

b

<
Como na eletroencefalografia de rotina devemos basear-

-nos, na maioria das vezes, em registros bioeletricos intercri
ticos para a detecao de fenomenos transientes como pontas e/ou
ondas agudas; durante um estudo preliminar para a quantifica-
gao destas descargas atravées de um programa de computagao, sen
timos as mesmas dificuldades de outros auteres pela insuficiéﬁ
cia de critérios na definicao destes fenomenos. Esta comunica-
¢ao preliminar reporta os estagios desenvolvidos na tentativa
de obter mais conhecimentos e implementagao tecnologica para
melhoria de sua detecao com a analise de inumeras variaveis com
plexas que conseguimos isolar, bem como a procura de relagoes
naturais entre as diferentes variaveis tais como:

1. Relagao tempo-voltagem numa escala ampliada(proces-
so Ootico e e]etron1co)

2. "Slope" de infcio e fim do fenomeno epileptiforme

3. t_/T, razao entre a duraqao do intervalo entre os
picos negativos e positivos (ts) em relagao ao peri
odo total de fenomeno completo’(T)
Analise vetorial do tg

Possivel utilizagao de criterios mais especificos °
para a detecao da atividade epileptica “"pura".

y




74

’é‘?éc}?a HS P RS AR TSI LR 5380'335)
J
.M.

CAMARGO; R.RESSIGUIE; L.J.GREENE

'

7
\

A analise automatica de aminoacidos foi desenvolvida no Rockt
feller Institute, USA., por Spackman, Moore e Stein (1958) e mo
dificada posteriormente por Alonzo e Hirs (1968).

Com o apoio do tecnico Nicholas Alonzo, do Brookhaven Natio-
nal Laboratory, USA, que nos forneceu o "khow how" necessario e
com o auxilio financeirn da FAPESP, encetamos o programa de cong
trucao de aparelhos desta natureza nos Laboratorios e Oficinas
da Faculdade de Medicina de Ribeirao Preto. Estes analisadores
sao utilizados para a caracter1zagao de proteinas, peptideos e
aminoacidos para fins biomedicos (diagnostico e tratamento de
aminoacidopatias e doengas relacionadas com desnutrwgao), para
tecno]og1a de alimentos, melhoramento genetico, preparacao de
vacinas e racoes, etc.

0 aparelho consiste de um sistema de cromatografia 1iquida
em colunas de resina de troca ionica. Um sistema de bombas e
valvulas eletromecanicas encaminha o fluxo de tampoes para a
coluna apropriada onde a amostra sofre o processo de separacao
em seus componentes quimicos elementares. 0 efluente, contendo
aminoacidos ou peptideos reage em linha com ninidrina, obtendo
-se um produto que apresenta um pico de absorgao em 570_nm. E™
feita uma analise fotometrica, permitindo a quantificagao dos
produtos separados. Todos os eventos desse processo sao automa
tizados atraves de um sistema comandado por fita programada-

As amostras (20 no maximo) entram sucessivamente em linha
no inicio de cada ciclo, durando cada analise cerca de 5,5 ho-
ras. A sensibilidade de detecdo de aminoacidos e da ordem de
5 {(cinco) nanomoles.
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(

ARTERIO-VENOSO EM PACIENTES USANDO O RIM ARTIFICIAL

7

UM METODO SIMPLES PARA VERIFICAR O FUNCIONAMENTO DO SHUNT )
<

CARLOS PERES DA COSTA

Depto.de Fisiologia UFPe,Cidade Universitiria, RECIFE <

\,
>

Um dos problemas em pacientes utilizando rim artificial
€ a verificacdao que o shunt A-V que sado portadores,esteja
patente, e que haja um diferencial de pressao A~V razodvel

para que ocorra a dialise.

A presente comunicag@o apresenta um mé%odo simples
e pratico utilizando uma celula de condutibilidade elétrica
incorporada ao shunt A-V que permite verificar o funcionamento
desse shunt e ao mesmo tempo permite a determinagdo do
Débito Cardiaco desse paciente,com minimo de equipamento
sofisticado e sem intervencao cirurgica.
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Tradugao de textos em lingua portuguesa para Braille Grau 2 h
or computador N

Ricardo José Machado h
Paulo Fabricio dos Santos Nigro

\, 7

7 <\

0 sistema Brallle constitui-se até os nossos dias no principal
meio de escrita e leltura para os 450,000 cegos brasilelros.

0 processo atual de producgdo de livros em Brallle apresenta di-
ficuldades, tais como o elevado custo de treinamento dos estereg
tiplstas , traducao lents e sujeita a erros freqlentes, necessi
dade de 3 etapas de revisao e a complexidade da corregao das
matrizes feita manualmente ponto por ponto.

Em conseqlléncia, o tempo médio de producao de um novo tfitulo
esta em torno de 6 meses, limltando drasticamente a oferta de
livro em Braille em lingua portuguesa.

Visando a agillzar este processo, a Fundacao para o livro do Ce
go no Brasi} esta desenvolvendo com.a IBM um projeto para auto-
matizar o processo de producado de livros em Braille~G2 atraves
do uso de computadores.

0 sistema & constituido por um Subsistema de Tradugao de por-
tugués para Braille Grau 2; um Subsistema de Pré~Formatacao,
que imprime uma imagem prévia das matrizes, um Subsistema de
Corregao destinado a corrigir os erros de perfuragao e ajustar
o formato, um Subsistema de Formatagao que reallza a composigao
final do texto e por um Subsistema de Produc3ao de Matrizes
formado por uma maquina 1BM-029, adaptada para comandar direta-
mente a maquina produtora de matrizes metalicas.
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‘COXVIRIAC A/D DE BAIXO CUSTO PARA SINAIS BiOLOGICOS USANDO MICROPROCESSADOﬂ

LUIZ TADEU BOZZETT! NAVARRC , ARVIND CAPRIHAN, JOSE ARTHUR DA ROCHA e
JOSE ARNALDO DOS SANTOS MACACIEL - COPPE/UFRJ - Rio de Janeiro - RJ

YT

e
Foram estudados e construidos no Laboratorio de Eng. Biomedica h
da COPPE/UFRJ dois conversores A/D para 8 canais: um usando técnica de con
versdo por aproximagdes sucessivas e outro usando técnica de conversaoc ten
sao-frequencia. Como dispomos do microprocessador para processamento poste
rior dos sinais, procuramos obter vantagem deste fato utilizando métodos
de conversao controlados por Software. Assim o microprocessador € elemento
constante nos esquemas dos dois conversores e damos énfase em nosso traba
lho aos parametros simplicidade e custo nos dois projetos.

No conversor de aproxima¢oes sucessivas nGs Usamos um conversor
D/A de 8 bits conjuntamente com o microprocessador para montar o conversor
A/D de 8 bits. Existe a capacidade de amostrar sinais de até 2500 Hz com 8
bits de precisao.

No conversor tensao-frequéncia foi usado um dispositivo monoii
tico de desenvolvimento recente. Conseguindo uma conversdo tensao-frequén
cia de boa linearidade. A contagem de frequéncia é feita pelo microproces
sador; desta forma a precisdo do conversor D/A é variavel; podemos obter 3
digitos de precisao a 100 Hz e 2 digitos de precisdo a 1000 Hz. Aqui a con
versao foi feita em formato BCD.

Em ambos os prcjetqs ilustramos como microprocessadores podem

ser usados no enlace hardware - software.

W
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&

esenvolvimento de um Doppler de ondas continuas para aplica
oes cardiovasculares.

(MARCELG M. WERNECK - COPPE/UFRJ - Rio
ERNEST R. GREENE - COPPE/UFRJ - Rio
kKURT JEDLICKA - MATERNIDADE ESCOLA/UFRJ - RIO

)

J
<

Aplicagoes cardiovasculares do Doppler ultrassonico tem gido bem

documentadas. Entretanto a implementagao desta técnica no Brasil ainda

esta para ser feita. Com a colaboragcdo da Maternidade Escola/UFRJ, o Pro

grama de Engenharia Biomeédica da COPPE/UFRJ desenvolveu um trabalho que

tem como objetivos: 1) projeto e desenvolvimento Doppler Ultrassonica e

transdutores com recursos inteiramente nacionais. 2) Uso deste equipamgg

to para pesquisa clinica e fisiolégica. A pouca informagdo sobre as pro

priedades mecanicas e condigdes gerais dos vasos periféricos de  recem-
nascidos nos leva a realizar mais medidas n3o invasivas proprias para a-

plicagao clinica. Em particular desejamos estabelecer valores basicos da

velocidade de pulso de fluxo (PW) entre o arco abrtico e jungdo iliaca

-femural. O sistema Doppler de ondas continuas (5mHz), € usado para ob~
ter a velocidade do fluxo transcutaneamente. Gravando simultaneamente a
velocidade de fluxo e o BEG, determina-se a diferenga de tempo entre o
fim do complexo QRS e a subida da onda de pulso (60 a 80ms) e assim pode
ser calculado o PW. No adulto o PWV cresce com a idade, rigides de va-
sos e hipertensao. Entretanto estamos estabelecendo somente valores basi
cos para recém-nascidos. Esperamos que esta simples técnica nao invasiva

possa ser usada pana avaliar o tonus vascular do recém-nascido particu

\__larmente, como uma fungdo das influéncias farmacologicas residuais maternas.
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ULTRA-SCM E SEU US0 NA CIRVRGIA
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0 ultra-som vem ranhando nos ltimos anos acentuada aplicagho na medioina,
quer sendo utilizado como meio teraptutico, ou como diagnésticos

0 presente trabalho mostra o desenvolvimento de um dispositivo capaz de =
converter oscilagOes elétricas de frequéncias ultra-sonicas(de 20 - 30
IHz), provenientes de um gerador especial, as quais pacsando por ums bo=
bina que envolve um transdutor magnetostrictivo, convertem-se af em vibra
goes mecanlcas ocom amplitudes da ordem de 3 a 10 Mo

Acopla-se a esta transdutor, transformadores acusticos, que sdo fuias de
onda de Becgao variavel com o objetivo de aumentar a amplitude das vibra-
g¢Oes mecnicas para valores de 40 a 60 M.

Ferramentas cirurgicas especiais como serras e facas, s&o adaptadas na -
ponta dos guias de onda para que possam ser utilizadas numa grande varie-
dade de cirurgias ortopédicas, e ainda em cortes de tecidos moles.

Tal insturmento assim constitutdo, permite um [dcil acesso a lugares onde
outras ferramentas convencionais requerem ¢runde abertura dos tecidos
além de ndo aquecer excessivamente o local e roguerer um mi{nimo esférgo -
fisico por parte do cirurgifio.

Ferramentas especiais para trepanagGes empresadas em neurd—cirurgia tam-
bém podem ser usadas com exito. Desta forma uma tdocnica moderna estaria -
sendo enmpregada em beneficio tanto do pncicnte como do cirurgido.
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Transabdominal transduction of fetal myocardial movementsusing conti-)
nuous wave Doppler instrumentation has been well established in obstetrics.
Generally, this technique provides early detection of fetal life which can
not be ascertained using stethoscopic techniques until approximately the
third month of gestation.

Nevertheless, certain difficulties may arise during ultrasonic trans-
abdominal examinations due to ultrasonic beam attenuation. Attenuation s
mainly due to the large spatial distance between the transducer and the
uterus. This energy loss may createreturned echos below adequate detection
levels (40 dB). Likewise anatomically small fetal features and/or obese
patients will further deteriorate detection of fetal life,

In order to provide an alternative method of examination; a intravagi
nal, 2.25 mHz, continuous wave transducer has been developed. This transdu-
cer was fabricated using a PZT-5, high Q, piezoelectric ceramic disc(10mm).
The disc was divided in two hemispheres and separated by an acoustic absor
ber. This hemispheres were mounted on a stainless steel cylinder using
quarter-wave loading and air backing. The crystals were placed at angles
which allow maximum near field interesection of the acoustic beams at. appro
ximately 25mm from the transducer face. This range corresponds to the dis-
tance between the cervix region and the center of an expanding uterus.Trans
ducer design allows transducer placement onthe physician's finger for intra
vaginal examination. The transducer is operated with a 2.25mHz continuous
wave obstetrical Doppier which was designed and fabricated by the author.
Total system performance has been tested using a hydraulic bench and a
Schlieren optical unit.

Initial clinical studies are presently being undertaken. Preliminary
results suggest that this relatively noninvasive technique may provide an
alternative method of detection of fetal life.
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ING. O5UAR Es CLAVIN
\,:”N HIGUEL & TUCLUR AN, ARGENTINA

A

ighly linear instirument for biological use which
measures impedance nroculus and its variations in the range of
50 to 1000 ohms is described, end one of its aprlications outli4
nade

The impedaence reter, based in 2 constant current source
has two outruts: totzl impedance, ard its variations, which can
drive an oscil’oscop  or any conventlonal recorder. Yoviation
fror linearit- is not greater than 0.,06% with a sensitivity of
ur to 100 rillivolts per ohm, and an estimated avarige error
better than 14 in sksolute valu~ with a sten~ar devintion bet-
ter than 3. an+ an expectad range better than % 10%. The instrut
ment can stand changes of €107 in the utility Voltace without
showing sinniticant alterations in its behaviour. "esirles, it
has goert isclating characteristics in order to prevent un-esira+t
tle leak curr nts whirh are rotentiallv “angerocus for the pa-
tient, e instrumant was tested satistartorily in huran teings
an~” in experirental fdoas by recording resciratory movements and
caer iac activity.

T.e correlation hetween transthoracic irpedance and
respiration was investigated in Puman -volunteers and in rats,
o~tainin . high correlation between the ~easurements, s“cwing
thet breathinyg can  be unobstrusively monitored with an impe-
cance-meter, makin', telemetry easier.

lowever, it should be noted that each patient must be
incividualle calivrated, but this calibration is valid as Jong
as toe electrodes rerain in the same position.
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Experiencias foram feitas que mostram tensoes eletricas prg

porcionais a deformagao de uma membrana entre dois eletrolitos.
Lsta piezoeletricidade resulta da modulagao de fluxo de Ions a-
traves da membrana e pode ter um papel importante nos sistemas'’
bioldgicos possuindo membranas e deformagoes de baixa frequéen -
cia, e uma importancia nas prdteses que utilizam realimentagao’

da Bio~Eletricidade.
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0 tratamento de dores cronicas tem desafiado a Medici-
na durante séculos, As cirurgias de seccao de tractos nervosos,
além dos riscos inerentes, demonstraram ser pouco eficientes,
e os resultados obtidos sao inconstantes. Enquanto que as dro-
gas analg@sicas tem tendencia de viciar o paciente.

~ Foi projetado e construido um "Estimulador Neural Trans
cutaneo” para estimular seletivamente os nervos perxfer1cos -
grossos, a fim de inibir a sensacao doloroca pelo mecanismo de
"Controle por Comporta” proposto por Melzack & Wall, 0 estimu-
lTador consiste de uma fonte de alimentagao aux111arl uma fonte
de tensao varidvel, um oscilador de frequenc1a variavel, um
mono-estavel de duragao variavel, um circuito de chaveamento,
um acoplamento capacitivo e um par de eletrodos, Suas princi-
pais _caracteristicas el@tricas sdo: os pulsos retangulares de
tensao tem componente DC igual a zero, a amplitude dos pulsos
pode variar de zero a 80 volts, a frequenc1a pode variar de 10-
a 200 Hz e a largura dos pulsos pode variar de 20 a 900 us.

0s resultados clinicos obtidos (9 pacientes foram estu
dados) demonstram a ef1c1enc1a da estimulagao el&trica para =
controle aferente de dores cronicas localizadas.






