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— Tabela de caracterizacéo das fitas.

Resposta do Transdutor (milivolt)

Campo (Oe) Saida 1 Saida 2 Saida 3 Saida 4 Saida 5 Média Desvio Padréo | Incerteza Tipo A

0 8 0 4 3 2 34 2,966 +3,81
0,35 65 136 124 126 161 122,4 35,303 +45,31
0,71 992 1016 1051 975 967 1000,2 34,039 143,69
0,88 995 993 1008 962 931 977,8 31,140 +39,97
1,06 1048 1115 1019 981 964 1025,4 59,835 176,80
1,24 1210 1172 1229 1174 1160 1189 29,137 +37,40
1,41 1334 1326 1353 1302 1297 1322,4 23,158 +38,72
1,77 1339 1295 1334 1257 1235 1292 45,978 59,01
2,12 1152 1119 1170 1107 1106 1130,8 28,752 +36,90
2,83 1170 1148 1190 1153 1128 1157,8 23,413 +30,05
3,54 1118 1086 1135 1087 1061 1097,4 29,159 +37,43
4,24 954 927 980 920 891 934,4 33,945 +43,57
5,66 374 330 381 334 303 344,4 32,577 +41,81
7,07 -161 -191 -137 -191 -218 -179,6 31,205 +40,05
8,49 -574 -600 -556 -611 -646 -597,4 34,695 144,53
10,61 -1237 -1284 -1230 -1285 -1316 -1270,4 36,142 +46,39
14,14 -2220 -2257 -2211 -2265 -2297 -2250 35,014 144,94
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Apéndice II.
— Tabela de medicdes para calculo da melhor posi¢cdo do iméa no transdutor.

Resposta do Transdutor (milivolt)

Distancia (cm) || Medicdo1 Medicdo2 Medicdo3 Medicdo4 Medicdo5 | Média Desvio Padréo | Incerteza Tipo A
1,0 0,031 0,029 0,028 0,031 0,029 0,030 0,0012 10,0017
15 0,031 0,029 0,035 0,034 0,042 0,034 0,0045 +0,0064
2,0 0,057 0,054 0,057 0,051 0,053 0,054 0,0023 +0,0033
2,5 0,047 0,047 0,05 0,041 0,045 0,046 0,0030 40,0043
3,0 0,048 0,048 0,051 0,045 0,051 0,049 0,0022 40,0032
3,5 0,049 0,049 0,05 0,051 0,05 0,050 0,0008 10,0011
4,0 0,046 0,045 0,044 0,043 0,045 0,045 0,0010 10,0015
4,5 0,036 0,039 0,036 0,033 0,033 0,035 0,0022 +0,0032
5,0 0,041 0,041 0,041 0,044 0,037 0,041 0,0022 +0,0032
55 0,033 0,031 0,032 0,032 0,028 0,031 0,0017 +0,0025
6,0 0,04 0,042 0,044 0,045 0,041 0,042 0,0019 +0,0027
6,5 0,033 0,031 0,031 0,028 0,031 0,031 0,0016 40,0023
7,0 0,022 0,018 0,014 0,017 0,015 0,017 0,0028 40,0040
7,5 0,006 0,003 0,002 0,006 0,007 0,005 0,0019 10,0028
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Resposta do Transdutor (milivolt)

Presséo (" H20) | Saida 1 Saida 2 Saida 3 Saida 4 Média Desvio Padréo | Incerteza Tipo A
0,619 -1,527 -1,524 -1,523 -1,52 -1,5235 0,0029 +0,0048
0,682 -1,528 -1,525 -1,524 -1,522 -1,525 0,0025 +0,0041
0,744 -1,53 -1,527 -1,524 -1,524 -1,526 0,0029 +0,0048
0,807 -1,532 -1,528 -1,526 -1,525 -1,528 0,0031 +0,0051
0,870 -1,533 -1,53 -1,529 -1,528 -1,530 0,0022 +0,0036
0,933 -1,535 -1,532 -1,53 -1,528 -1,531 0,0030 +0,0049
0,995 -1,537 -1,534 -1,532 -1,53 -1,533 0,0030 +0,0049
1,060 -1,54 -1,536 -1,534 -1,533 -1,536 0,0031 +0,0051
1,120 -1,542 -1,537 -1,537 -1,534 -1,538 0,0033 +0,0055
1,180 -1,543 -1,539 -1,539 -1,535 -1,539 0,0033 +0,0054
1,250 -1,545 -1,541 -1,541 -1,539 -1,542 0,0025 +0,0042
1,310 -1,548 -1,543 -1,543 -1,54 -1,544 0,0033 +0,0055
1,370 -1,55 -1,545 -1,546 -1,543 -1,546 0,0029 +0,0049
1,430 -1,556 -1,549 -1,547 -1,545 -1,549 0,0048 +0,0079
1,500 -1,557 -1,55 -1,548 -1,546 -1,550 0,0048 +0,0079
1,560 -1,558 -1,554 -1,552 -1,551 -1,554 0,0031 +0,0051
1,620 -1,559 -1,555 -1,553 -1,553 -1,555 0,0028 +0,0047
1,690 -1,564 -1,557 -1,553 -1,556 -1,558 0,0047 +0,0077
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- Artigo publicado nos anais da XX Conferéncia Nacional de Engenharia

Biomédica.

DESENVOLVIMENTO DE TRANSDUTOR DE PRESSAO DE ALTA
SENSIBILIDADE, BASEADO NO FENOMENO DE
MAGNETOIMPEDANCIA GIGANTE, PARA APLICACAO
BIOMEDICA.
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Abstract: This manuscript presents a high
sensitivity pressure transducer, developed
for biomedical applications. The transducer
is based on a Giant Magnetoimpedance
(GMI) sensor previously developed at the
Laboratory of Biometrology of PUC-Rio.
Knowing the main characteristics of the
phenomenon and of the GMI strips used, the
configuration which should yield the highest
possible sensitivity has been implemented.
Even though some enhancements in the
acoustic characteristics of the transducer are
still necessary, it was already possible to
record the carotid arterial pulse. Comparing
the transducer herein presented with other
pressure transducers also destined to
biomedical applications, it already has a
sensitivity of the same order of magnitude or
even higher.

Palavras-chave: metrology, giant
magnetoimpedance, pressure transducer.

Introducao

Utilizando um sensor de campo
magnético baseado no fendmeno da
magnetoimpedancia gigante MIG)
desenvolvido no laboratorio da
Biometrologia da PUC-Rio [l], foi
elaborado um transdutor de pressdo de alta
sensibilidade  destinado a  aplicagdes
biomédicas [2]. O dispositivo desenvolvido
apresenta caracteristicas preconizadas pela
metrologia aplicada a area da saude, tais
como a ndo-invasividade, a inocuidade € o
baixo custo de fabricagdo e operagéo [3].

A seguir ¢ apresentada uma breve
explicagdo sobre o fendmeno da MIG e uma
descricdo mais detalhada do transdutor. As
segdes seguintes apresentam os resultados
das medi¢des de pardmetros relevantes para
a caracteriza¢do do transdutor e as medigdes
do sinal biomédico detectado pelo
transdutor, no caso, o pulso arterial
carotideo. Por ultimo ¢ apresentada uma
discussdo acerca da sensibilidade do
transdutor desenvolvido e dos resultados
experimentais e, por fim, as conclusdes que
podem ser extraidas.

O Fendmeno da MIG

O fenomeno da MIG consiste em uma
grande variagdo da impedancia registrada
em materiais ferromagnéticos amorfos
alimentados por uma corrente elétrica AC
(D, quando submetidas a uma pequena
variagdo de campo magnético externo

tangencial a amostra (I:iext) [4,5], como

ilustrado na figura 1.

Figura 1: Ilustragdo de uma tipica medigéo
de MIG.

O efeito MIG ¢ na verdade resultado da
dependéncia da profundidade de penetragdo
do campo magnético externo com a
permeabilidade magnética, que varia nao
somente com o campo externo, mas também
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com a freqiiéncia e intensidade da corrente
aplicada.

A impedancia pode ser obtida através da
Lei de Ohm: Z = V/I. Apesar de a
impedancia ser um valor complexo, foi
considerada neste trabalho apenas a variagdo
de seu modulo (| Z |).

Descricéo do Transdutor de Presséo

O clemento sensor do transdutor foi
idealizado tendo um par de fitas MIG, uma
membrana circular de estetoscopio e um
circuito eletronico. As fitas sdo montadas
como dois bragos de uma estrutura em
ponte, a qual ¢é completada por dois
resistores de filme metalico de 3,6QQ. As
fitas MIG sdo coladas sobre a membrana em
um formato de cruz, como mostrado na
figura 2. Para se evitar o contato de uma fita
com a outra, na regido de intercessdo das
fitas foi colocado uma material isolante. Esta
membrana com as fitas é colocadas em uma
peca circular de acrilico, a qual servira como
tampa do transdutor (figura 3).

Figura 2: Fitas coladas a membrana.

Figura 3: Elemento sensor sem o circuito
eletronico.

94

Para completar o elemento sensor, as
fitas s@o conectadas a um circuito eletrénico
também desenvolvido no Laboratério de
Biometrologia da PUC-Rio. Esse circuito,
além de alimentar as fitas com uma corrente
de amplitude constante de 15mA e
freqiiéncia de 2MHz, tem a fungdo de
condicionar, retificar e amplificar o sinal de
tensdo gerado pelo desbalanceamento da
ponte resistiva. E utilizado um filtro passa
baixa de 4 kHz. Na figura 4 ¢ apresentado
um diagrama de blocos que representa o
circuito eletronico completo.

Ho*+AH Filtro PB (4 kHz)
AVl DA
Osdtador
Senoidal \
G i) Aplifcador Retificador
FimhIG  Diferencial de Precisao

Fig. 4: Diagrama de blocos do circuito
eletronico.

O transdutor completo ¢ composto ainda
por uma campanula oca de acrilico. No seu
interior se encontra um imd permanente,
com o proposito de gerar o campo de
polarizacdo longitudinal (figura 5).

Figura 5: (a) Transdutor aberto e sem o
circuito eletronico, (b) Transdutor completo.

O funcionamento do transdutor se da
quando as vibragdes mecano-acusticas
provocadas pelo sistema cardiovascular
provocam pequenas vibragdes na membrana,
fazendo alterar a posigdo das fitas MIG em
relag@o a fonte de campo magnético externo
— ima permanente. Dessa forma, pequenas
variagdes de campo magnético sdo
provocadas nas fitas, gerando uma maior
variagdo das suas impedancias, o que
desbalanceia a ponte resistiva e gera uma
variagdo na tensdo elétrica. Esta variacdo de
tensdo elétrica ¢ o sinal de saida enviado
pelo circuito eletronico para uma placa de
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aquisicdo A/D, e em seguida para um
microcomputador na qual pode ser
analisada.

Caracterizacao das fitas MIG

A caracterizacdo das fitas MIG foi
efetuada com o auxilio de uma bobina de
Helmholtz. O elemento sensor foi colocado
no centro da bobina a 45° em relagdo ao
campo gerado, garantindo, dessa forma, que
ambas as fitas experimentem uma
componente  longitudinal do  campo
magnético de mesma magnitude.

Variando-se o campo magnético pode-se
obter a curva de caracterizagdo das fitas
MIG, com o registro da variagdo na resposta
do sensor em milivolts (figura 6). Os
resultados desta curva de caracterizagdo das
fitas mostraram que a sensibilidade do
transdutor depende também da intensidade
do campo magnético externo, além de sua
dependéncia com a sensibilidade das fitas.

95

pontos experimentais obtidos por uma reta.
A sensibilidade do transdutor foi calculada a
através do coeficiente angular da reta mais
provavel.

0 T T T -

1625 -

Sude do Teamdaor jrvel)
£
-

= Linha de¢ Tenzdnca

1560 i i i i i

06 a8 1 12 14
Presaso ("M20)

Figura 7: Reta de sensibilidade do
transdutor.

A sensibilidade foi obtida em
mVolt/’H,O e em seguida foi convertida

Swnal de Saida mVolt

_ para o transdutor
200 S

para se adequar as unidades do SI, sendo

Jgual a 0,13105 mVolt/ Pa

A seguir sdo apresentados os resultados

obtidos ao se utilizar o transdutor para a

medi¢do da onda de pulso da artéria

-------- carétida.

Pulso arterial carotideo.

Posicionando-se o transdutor sobre a

“artéria Caroétida, foi realizado o registro do

ulso arterial carotideo (figura 8).

] 1o

Figura 6: Curva de caracterizagdo das fitas
MIG.

Conseqiientemente optou-se por utilizar
um campo magnético de polarizagdo com
maior intensidade. Nessa condi¢do, embora
se esteja trabalhando em uma regido de
menor sensibilidade estatica — das fitas — a
alta intensidade proporcionada pela elevagio
do campo magnético resulta em uma
compensagdo, conduzindo a uma maior
sensibilidade para o transdutor completo.

Sensibilidade do Transdutor

A sensibilidade do transdutor completo
foi obtida através da aplicagdo de uma
pressdo conhecida @ membrana e do registro
da saida em milivolts do transdutor, como
apresentado na figura 7.

Considerando a linearidade observada
nos resultados, fez-se a aproximag@o dos

L3

o
=

Amplitude mVolt
(=]

l11!}! 0s 1 15 2 25 3

Terapo (s)
Figura 8: Sinal do pulso carotideo obtido
com o transdutor.

Calculando-se a transformada de Fourier
do sinal, foi efetuada uma analise no
dominio da freqiiéncia (Figura 9), de forma
a se identificar a freqiiéncia de corte ideal a
ser utilizada, bem como para identificar
possiveis fontes de ruido (Figuras 9 e 10).

a5
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Tabela 1: Tabela de comparagdo de

-
g 4 SRR e sensibilidade de alguns transdutores de
g o =S pressio para aplicagdo biomédica.
3 [ S R
0 10 20 30 quu::l,:,a - 5 B0 70 ao o
Figura 9: Espectro de freqiiéncia do sinal do Transdutor Sensibilidade
pulso carotideo.
Transdutor MIG
O : ; : (desenvolvido) 0,13104 mV/Pa
g 18 Ruido de 60Hz . N .
g \ Piezoresistivo
£ Honeywell 0,01404 mV/Pa
& L . - . - UU176PC07HG2)
Frequéncia Hz Piezoresistivo
Hewlett Packard 0,5936 mV/Pa
Figura 10: Com a escala utilizada € possivel (HP21050 A)
visualizar o ruido de 60Hz.
Em uma  proxima etapa de

Como o sinal interesse esta concentrado
nas baixas freqiiéncias, havendo
predominéncia de ruido de 60Hz, utilizou-se
um filtro de Bessel de sexta ordem, com
freqiiéncia de corte superior em 20 Hgz,
obtendo-se uma importante melhoria da
relagdo sinal ruido, como pode ser
observado na Figura 11.

01

Amplitude mVolt

01
0

05 1 1.5

2 25 3
Tempo (3)
Figura 11: Registro do pulso carotideo apos
a filtragem.

Discussao

Conhecendo as caracteristicas do
fendbmeno e das fitas MIG utilizadas, foi
idealizada a configuragdo na qual o sensor
apresentaria a maior sensibilidade possivel.
Em comparag@o com outros transdutores de
pressdo [6,7], também destinados a
aplicagdo  biomédica, o  transdutor
desenvolvido apresenta sensibilidade da
mesma ordem de grandeza ou maior (tabela
1).

O dispositivo desenvolvido possui uma
resposta de freqiiéncia de 4 kHz, e pode
também ser utilizado para a avaliagdo da
onda de pulso arterial em diversos locais da
circulagdo periférica, e para a medigdo da
velocidade da onda de pulso arterial (VOP).
Esta ultima consiste em importante
ferramenta ndo-invasiva para andlise da
complacéncia arterial, podendo ser utilizada
na detec¢do precoce de doengas vasculares e
monitoramento da resposta terapéutica [8].

35

desenvolvimento, pretende-se aperfeicoar as
caracteristicas acusticas do transdutor para
que o mesmo seja capaz de obter e registrar
sinais sonoros cardio-pulmonares.

Conclusédo

No presente trabalho foi apresentado o
processo de desenvolvimento de um
nsdutor de pressio MIG. Embora
elhorias de configuragdo acustica do
nsdutor sejam ainda necessarias, ja foi
ssivel a realizagdo do registro do pulso
afterial carotideo.

O dispositivo desenvolvido apresenta
elevada sensibilidade quando comparado a
outros transdutores utilizados para a mesma
finalidade [6,7].

As caracteristicas de baixo custo, tanto
de fabricag¢do quanto de operagdo do
transdutor, além de sua inocuidade, ndo-
invasividade e elevada sensibilidade,
indicam que o dispositivo desenvolvido
atende as caracteristicas preconizadas pela
Metrologia na Area da Saude referentes as
inovagdes de instrumentagdo aplicadas a
area biomédica [3].
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Apéndice V.
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— Apresentacao de dissertacéo de Mestrado.

=

PosiQ|
PésGraduagio e Metrologia — PaslvICT «
Portificia Universidade Catdlica do Fio de Janeiro —PUC-Rio

Desenvolvimento de Transdutor de Pressiio
de alta sensibilidade, baseado no fenémeno
de M agnetoimpedincia Gigante, para
aplicagiio Biomédica

Duriel Komos Loremda|
Orientadoms: Costa v e Cavids Foberte Holl Bobosa

Apresentacgéo

# Objetivas, justificativa do projeto

& Conceitos preliminares

# Transdutor de Pressdo MIG, desenvalvimento e caracterizagdo
& Simulagies

& Medigdes

# Resultados e discussdes

Objetivos, justificativa do projeto

Metrologia na area da Sadde

MEo-invasividade fabricacdo

£ operagdn

Raios X Inocuidade

# Ohjetivos, justificativa do projeto

# Conceitos preliminares

# Transdutor de Pressdo MIG, desenvalvimento e caracterizagdo
# Simulagdies

 hedigdes

® Resultados e discussies

XFluxn sanguineo no
coragdo, veias e anérias
{teoria hermodindrmica)

® Abrir e fechar as valvulas
cardiacas (teoria valvular

Transdutor de Pressdo MIG
de alta sensibilidade

Sensor Paraa
rragnético MIG promagdo de
diagnasticos
Alta sensibilidade  Aquisicdo e registro
de sinais do sisterna
cardiovascular e
respiratirio

Conceitos Preliminares

Génese dos Sinais de Interesse

Caracteristicas de alguns instrurmentos de
medigdo para ohtengdo de sinais acdsticos
cardio-respiratarios.

Fendmeno da Magnetoimpedancia Gigante (MIG),
hreve discussdo

Bulhas cardiacas

—p So0nNs caracteristicos do coragio
Primeira Bulha e Decorre de alguns fatores, dentre eles o
fechamenta da valvula mitral
SegUnda BUNG e Devida principalmente ao fechamento da
valvula adrica e pulmonar

Terceira Bulg ey MOMTEl M criangas, é devida dvibragdo
das paredes ventriculares.

QUAME BUNG e AUHS B inaudivel, ocorte antes da pimeira
hulha.
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As vibragdes geradas, se propagam através do omanisma como
ondas mecanicas, & podem ser auscultadas na superficie do
corpa.
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(O registro a0

| Sons Cardiacos |
lad fai obtido
-’—‘—6—@-@—*—‘— COr 0 Uso de Urn
' estetost dpio

N digital

1°Bulha - Grave (haixas fregiéncias) e lonoa

2°Bulha - Aguda (altas freqiéncias) e curta

Pulso Arterial

Qualguer lutuagdo perddica aplicada ao sistemna
cardiovascular

|

Sua morfologia se altera a medida gue o pulso
se desloca pelo organismo

r Pulso Arterial

Pulso Carotiden

E decorrente do fluxo sanguinen
ventricular para a Aorta —

Pulso pode indicar obstrugdes ao fluxo sanguineo, alteragdes no
rhiocardio e vakvulares.

livirs

Estetoscdpio
Convencional

[stensones

Tubar i ¥
-

Estetoscdpio
Convencional
Membrana em ressonncia
(Diafragma)
Amplificagdo Sonora

Pele do paciente em
ressondncia (Campanula)
Tubo Sonoro

Maior —funciona como um
filtro passa haixa

Didirmetro da Campanula

filtro passa alta

Maior —funciona comao um
filtro passa alta
Pressdo sobre o diafragma

1 Menar —funciona coma um

Menar — funciona como um
filtro passa baixa

Maior—funciona coma um
filtro passa alta
Volume intetno

da campanula |
Menar —funciona como um

filtro passa baixa

Gluanto maior o volume, menor a intensidade sonora adouirida
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Utilizarm as mesmas
= Caracteristicas "anatimicas”
dos conyencionais

Estetoscopios
Eletrinicos

Fazem uso de transdutores para aumentar a
amplificagdo do sinal captado e penmitir o seu
registro

100

Submetido a um campo

- rmagnético externo
Grande variagao da / 9
impedéncia de um material

Caorrente elétrica AC

# Ohjetivos, justificativa do projeto
# Conceitos preliminares

# Transdutorde Pressdo MIG, desenvolvimento e caracterizagao

 Simulacies
 Wedicdes
® Resultados e discussiies

Transdutor de Presséo MIG,
desenvolvimento e caracterizacéo

Fitas MIG e
Membrans —es—— Ima
idiafragma) ‘ pemmanante

o~ ~

Campanula Circuito eletrinico

Elermnento Sensor — Descrigao

As fitas usadas 1mm
de largura, 30 HIM de
eSpessurd @ comprimento
igual a2,5om, cada.

Dispostas em Leitura em ponte,
fOMMAto 8 C7  — aumento da
sensibilidade

Elemnento Sensor — Descrigio

Resistores de
B0

Aponte completa @
formada pelas fitas e 05
resistores

Circuito eletrdnico alimenta com

uma corrente AC de 15mA a
2MHz as fitas MIG

Siral de
ritrada

0O circuito registra a variagdo de
potencial elético nas fitas,
condiciona e retifica esse sinal e o
envia auma placa de aguisigdo

Sirel parao
GorpUtEdor

Transdutar completo
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Sinal cardiovascular
2 respiratirio

ariacdo da impedancia
nas fitas MG
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& Ohjetivos, justificativa do projeto

# Conceitos preliminares

# Transdutorde Pressdo MIG, desenvalvimento e caracterizagdo
& Simulacdes

& Medigdes

# Resultados e discussies

_]_l k §
| =
|
Simulacdes

Simulagdo de campo magnético
Simulacdo de vibragdo da membrana
Simulagdo de posicdo dtima para o im3

Simulagdo de campo magnético longitudinal
as fitas MIG, durante vibragdo da merbrana

Simulagdo de campo magnético

S| Rloafr-a)
a ‘"T[ P peal ]
A= w10 F=(xpz F=00s)

Integrando a0 longo do
comprimento do imé

B, (s ) A 17.'%]
R (T Ay

Hme

XY
U

1 - 1 ]
[ ]
e[ lw) eeam
Yl feaprsie-ynfF B e vt}

Birpe

Cormponente x de um carmpo rmagnético, aonde m=039 4fm’

Linhas de isocampo

Mapa de campo
rmagnéticn

Cormponente 7 de um carmpo ragnético, aonde m=0394fm?

Linhas de isocampo

Mapa de campo
rragnetico

Simu.. 240 de vibragdo da mernbrana

Wibragdo de uma EE
rriermbrana elistica & ee—te ) a2t Vi ——+b—+ku
dada por; o aF

I u =u(r,6‘,f) —p | Fungdo devibragio (Amplitude

] ——. | Constants elastica

onde:
| e—) | Constante de amortedmento
2 ) — | elocidade davibragio

u=ulrfl=Hr [

BT 580 (1 4x)=0
@

I B‘R(r )+r—8R(r )+1‘r‘R= 1]
it dr

I\iibragéo de membrana

Wibragdo de uma fatia da
mermbirana
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Simulagdo de posigdo dtima para o ima

Wariando a posicdo do imé, procura-se a maior
variagao de campo magnético médio

Posicdo otima

|

haior
sensibilidade para
o transdutor
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Simulagdo de campo magnético longitudinal
as fitas MIG, durante vibragdo da mermbrana

1 [i1]

OI 1. s

e IR
gt

H,-cos[f)+ H, smlf)

Simulagdo de campo magnético longitudinal
as fitas MIG, durante vibragdo da membrana

imulagio de vibragad
da membrana

Média do
campo magnético
longitudinal

& Ohjetivos, justificativa do projeta

& Conceitos preliminares

# Transdutor de Pressdo MIG, desenvalvimento e caracterizagdo
& Simulaciies

& Medigdes

& Resultados e discussies

Medigdes

Campo Magnético do ima utilizado
Posicio dtima do imé em relagdo as fitas MIG

Caractefizagdo das fitas MIG

Carmpo Magnético do ima utilizado

Fara as mediges do

campo  magnético  do

imd  foi  usade  um|

gaussimetrn de  efeito

hall

Fonta de prova do
Sensar

Carmpo Magnético do ima utilizado

T0s dados obtidos

serdo mais adiante

~utilizados para o

- talculo domamenta
“Sde difolo magnético
i i “doimA

st du < smps Mprons
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Posicdo dtima do imé em relagdo as fitas MIG

Posicdo varidvel do
imé em relagdo as fitas
MIG
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Posigdo dtima do imé em relagdo as fitas MIG

Para cada posicdo
do im3, uma
pressao constants

] = f | foi aplicada &
f 1 membrana, gerando
uma resposta

Caracterizagdo das fitas MIG

Fitas MIG a 45° como
campo da bobina

Caracterizagdo das fitas MIG
Campos Positivos

Cescontnuidade .
inetente & fita o,
— |

Sensibilidade vai
depender da regido
mais sensivel da fita
e da intensidade do

carmpo magnético

Regido linear

& Ohjetivos, justificativa do projeta

# Conceitos preliminares

# Transdutar de Pressdo MIG, desenvolvimento e caracterizagdo
& Simulacies

* Medigdes

& Resultados e discussies

Resultados e discussdes

Caleuln da magnetizagdo do imé usado
Calculn da Sensibilidade do Transdutor

Exarne das cornponentes do pulso carotiden,
no dorminio das freqiéncias

Registo do Pulso carotiden
Trabalhos futuros
Conclusdo

Calculo da magnetizagdo do iméd usado

Ratina MatLab

4

Ajuste dos Pontos
Expetimentais

ormento de dipolo magnetico

 — 0306

Calculo da Sensibilidade do Transdutor

Wariagdo da
pressio

eitura do sinal
de saida
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Cdleulo da Sensibilidade do Transdutor

Retade
tendéncia

Coeficiente angula
Sensibilidade

I Sensibilidhde =0131053n kol Pa I

104

Cdlculn da Sensibilidade do Transdutor

TransdutarMI& -I Semsbilide=013105n ¥l Fa I

Fiezoresistive Honewnel |
(176 FCOTHGZ) Sensibilidade=0,01404nTo0Pa
Piezoresisiivo Hewdett Padard
(HP21050 &) 4 Sensibilidhde= 05836m bl Pa I

Registro do Pulso camtiden

Ty, PN

NANAAN
> — I
filtrado =
Sinais — W\

Exarne das cormponentes do pulso cartiden,
no dominio das fregiéncias

Rotina MatLab

Transformada de
Fourier do sinal obtido

Trabalhos futuros
# Caracterizar mais detalhadamente as fitas MIG (campos
magn éticos mais intensos)
# Examinar o comportamento do transdutor com a temperatura
# Elaborar melhorias no projeto da campanula do transdutor

# Estudar outras configuracdes fisicas para a disposigdo das
fitas MIG na transdutor

& Montar o circuito eletrdnico nointedorda campanula

# Estudar a possibilidade de se depositar a liga MIG
diretamente sobre a membrana

# Elaborar & propor requisitos técnicos de seguranca
desempenho para o equipamenta

Conclusdo

Sensikilidade comparavel 4 alguns transdutores
comerciais ulizados na drea hiormédica

Baixo custo de fabricacio e operagdo aliados 4 ndo
invasividade e inocuidade

Apesar da necessidade de promowver melhotias no
transdutar, o mesmo j& pode ser utilizado para aplicag o
hiomédica

Obrigado pela atengdo !
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Anexos.

Anexo A — Diagrama do Circuito Eletronico do Transdutor.
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Anexo A.

— Diagrama do Circuito Eletrénico do Transdutor.
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