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Resumo

A ablacao por radiofrequéncia é uma técnica minimamente invasiva para cirurgias de pa-
cientes acometidos por neoplasias, no caso desse trabalho, pelo carcinoma hepatocelular.
Estudos apontam que, para ocorrer a necrose da area de tecido tumoral, como esperado,
os tumores aptos para ablagao devem ter diametro < 3 cm. Existem ténicas que visam
melhorar a eficiéncia do procedimento de ablagdo. Dentre elas, o método de fonte de ener-
gia pulsada, que aplica altos niveis de tensao ou corrente de forma pulsada. O trabalho
apresentado tem por finalidade a construcdo de um modulo de protocolos de operagao,
permitindo a geracao de formas de ondas pulsantes e periddicas, para calcular a energia
entregue a carga, analisar a area de ablagao por imagem e por fim analisar o comporta-
mento da poténcia e impedancia, com relagao a reprodutibilidade. Para a aquisicao dos
parametros de analise foram realizadas alteragoes no software do ARF-SOFIA, com aco-
plamento de um moédulo gerador e insercao de protocolos viabilizando o fornecimento de
energia a partir da selecao do operador, com excitagoes de onda quadrada e triangular
pulsadas, ambas com poténcia maxima de saida de 40 W e 400 kHz de frequéncia de ope-
racao. Esse mddulo foi aplicado em 2 ensaios com modelo de figado bovino ex vivo para a
validacao da tela desenvolvida. Para os resultados obtidos do experimento 1, verificou-se
que o protocolo com formato de onda triangular pulsada entregou a maior quantidade
de energia, 4893,23 J, ultrapassando 1,94% o valor tedrico esperado de 4800 J, quando
comparado as demais formas de ondas. Esse mesmo protocolo proporcionou uma area de
ablacao maior, verificada pelo método de segmentacao de imagens, tornando a analise
mais precisa. O resultado do experimento 2, nao apresentou reprodutibilidade para grupo
3, referente ao protocolo de onda triangular. Contudo, esse estudo contribuiu para deter-
minar uma forma de onda de 6tima para o ARF-SOFIA capaz de maximizar a zona de

ablacao do tecido tumoral.

Palavras-chaves: ablagao; protocolos; radiofrequéncia; ondas periédicas.






Abstract

Radiofrequency ablation is a minimally invasive technique for surgeries of patients with
neoplasms, in the case of this work, for hepatocellular carcinoma. Studies indicate that,
in order to produce necrosis of the tumor tissue area, as expected, tumors capable of
ablation should have a diameter of < 3cm. There are techniques that aim to improve the
efficiency of the ablation procedure. Among them, the pulsed energy source method, which
applies high levels of voltage or current in a pulsed manner. The purpose of this work is
to construct an operation protocol module, allowing the generation of pulsed and periodic
waveforms, to calculate the energy delivered to the load, to analyze the area of ablation
and to analyze the behavior of the power and impedance , with respect to reproducibility.
For the acquisition of the analysis parameters, changes were made to the ARF-SOFIA
software, with coupling of a generator and insertion of protocols, enabling the power
supply from the operator selection, with square and triangle wave pulses, both with a
maximum output power of 40 W and at 400 kHz operating frequency. This module was
applied in 2 experiments with bovine liver model ex vivo for the validation of the developed
screen. For the results obtained from experiment 1, it was verified that the protocol with
pulsed triangular wave format delivered the highest amount of energy, 4893,23 J, exceeding
1,94% the expected theoretical value of 4800 J, when compared to the other wave forms.
This same protocol provided a larger ablation area, verified by the image segmentation
method, making the analysis more precise. The result of experiment 2, did not show
reproducibility for group 3, referring to the triangular wave protocol. However, this study
contributed to determine an optimal waveform for ARF-SOFIA capable of maximizing

the ablation zone of tumor tissue.

Key-words: ablation; protocols; radiofrequency; periodic waves.
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1 Introducao

1.1 Contextualizacdo e Definicao do problema

A ablagao por radiofrequéncia (ARF) é uma técnica minimamente invasiva para
tratamento de pacientes acometidos por neoplasias, no caso desse trabalho, pelo tumor
maligno, chamado de carcinoma hepatocelular, localizado no figado. O carcinoma hepato-
celular é a segunda maior causa de 6bito quando se refere ao cancer (BEST et al., 2017).
Em todo o mundo, cerca de 750000 casos de cancer sao registrados anualmente, o que
intensifica a preocupacao de estudo e de intervencao na busca por tratamento da doenca.
O diagnostico precoce possibilita uma forma de tratamento menos invasiva e isso s6 acon-
tece com um estudo sentinela na populacao de risco. Pacientes acometidos por hepatite
B, C e cirrose sao os indicadores de risco para a formagao de um possivel cancer hepatico
(CHEN et al., 2016).

Este tipo de cirurgia ¢ indicado para pacientes que se encontram em estagio inicial
como forma de tratamento precoce, exceto para individuos que tenham ressecao (CHEN
et al., 2016) (RATHKE et al., 2014). Estudos apontam que para ocorrer a necrose da
area de tecido tumoral os tumores alvos de operacao devem ser < 3 cm de diametro. O
procedimento de ablacao eleva a temperatura das células tumorais, por meio de ondas
eletromagnéticas fornecidas pelo gerador de corrente de radiofrequéncia, de modo que
aquelas se coagulem permitindo uma maior sobrevida do paciente e um menor tempo
de processo pds-operatorio. Em seu trabalho, (CHEN et al., 2016) aponta que o trata-
mento por ARF possui uma menor complicagdo quando comparado aos demais técnicas
tradicionais, além de proporcionar um processo de operagao e recuperagao mais simples

e eficiente.

A técnica de ARF utiliza corrente alternada de altas frequéncias para lesionar o
tecido alvo. Entretanto, o tecido saudavel também é submetido aos efeitos e esta sujeito a
necrose. A energia é transmitida a partir do eletrodo, o qual é conectado ao equipamento
e inserido no paciente para realizar o procedimento. A temperatura da regiao de aplicacao
do eletrodo atinge cerca de 60 °C quando o tecido é coagulado. No entanto, a temperatura
pode alcangar de 90-120 °C (CHEN et al., 2016). Caso a temperatura na regiao préxima
ao eletrodo ultrapasse 100 °C, a 4gua ird evaporar e ocorrerd a carbonizacio do tecido

(ZHANG et al., 2015).

Quando ha ocorréncia de mortes celulares, a impedancia do tecido do figado au-
menta bruscamente, restringindo o fornecimento de corrente alternada do gerador. Este

efeito chama-se roll-off (ZHANG et al., 2015), parAmetro utilizado para desligar o gera-
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dor. A partir do seu acontecimento é possivel supor a ocorréncia da necrose. A diminuic¢ao
de transferéncia de calor ocorre quando o tecido é submetido a temperaturas superiores
a 105-110 °C. Nesse caso, o tecido vaporiza gerando a perda de energia, ou seja, a con-
dutividade térmica e elétrica do tecido diminui (JIANG et al., 2015) (ZHANG et al.,
2015).

Em seus estudos, (MARQUES, 2017) e (ZHANG et al., 2015) salientam que a ARF
possui certas desvantagens, entre elas: a localizagdo do tumor e o tamanho podem limitar
a acao da ARF e a necrose pode ser incompleta. A ocorréncia de ablagao incompleta pos-
sibilita o ressurgimento do cancer hepatico. Concomitante a essa problematizacao, este
trabalho propde assim como (ZHANG et al., 2015) uma andlise com diferentes formas
de onda para verificar se ha aumento de eficiéncia energética no equipamento protétipo
de gerador de radiofrequéncia e consequentemente maior area de necrose realizando uma
alteragao no sistema de ablagao por radiofrequéncia SOFIA (Software of Intensive Abla-

tion).

1.2 Contribuicoes e Justificativa

O SOFIA (Software of Intensive Ablation) é um projeto financiado pelo Ministério
da Saude em parceria com Laboratério de Engenharia Biomédica da Universidade de
Brasilia em prol da criagao de um equipamento de ablacao hepatica por ARF com controle
de poténcia. O equipamento atualmente possui como resultado de saida a forma de onda
senoidal pura, formato degrau, com uma frequéncia que varia de 400-550 kHz e poténcia

maxima de 50 W.

A ablacao por ARF na saude publica brasileira é ausente e transcorre devido
aos custos elevados dos equipamentos comerciais, que na sua totalidade sao importados
(MARQUES, 2017). O equipamento ARF-SOFIA foi desenvolvido no Brasil com o intuito
de tornar o equipamento mais vigvel, em observancia do Sistema Unico de Satide (SUS), o
que possibilitaria um tratamento mais rapido, principalmente para tumores iniciais. Vale
ressaltar que este trabalho utilizou o equipamento ARF-SOFIA em fase de testes e com

o processo construtivo do médulo gerador de diferentes formas de ondas.

Alterar o sinal de saida para diferentes formas de ondas pode causar alteragoes
nos parametros elétricos do dispositivo, tais como, a poténcia maxima entregue a carga,
a impedancia do figado e o tempo de roll-off, ou seja, aumentar ou diminuir a eficiéncia
energética proposta pelo ARF-SOFIA (TRUJILLO; BERJANO, 2013), (LIM et al., 2010).
Alterar esses parametros implica em interferir no tamanho da érea ablada, detalhe pontual
e importante, pois caso a regiao do contorno do tumor nao seja necrosada a recidiva da
doenca ¢ iminente, tornando o tratamento insatisfatorio. O autor (ZHANG et al., 2015)

propds o uso de meia onda quadrada pulsante e meia onda senoidal para demostrar qual
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possui maior eficiéncia e simultaneamente maior area de necrose, gerando um resultado

satisfatorio.

Para a aquisicdo dos parametros de andlise serdo realizadas alteragoes na configu-
racao dos protocolos de operacao do ARF-SOFIA, com o desenvolvimento e acoplamento
de um médulo de ondas periédicas em seu software, para que haja o fornecimento de ener-
gia a partir da selecdo com excitagoes de diferentes formatos, com poténcia méaxima de
salda de 40 W e frequéncia de operacao de aproximadamente 400 kHz. Isso permitird que
o responsavel pela manipulagao do ARF-SOFIA no momento da operagao possa escolher

outra forma de onda para realizar a operacao.

1.3 Objetivos

O objetivo deste trabalho é a construcdo de um mdédulo de protocolos de opera-
¢ao, tendo como sinal de saida formas de onda pulsantes e periddicas, para analisar os
pardmetros da ablagao do sistema ARF-SOFIA.

1.3.1 Objetivos especificos

Para que o objetivo geral seja alcangado é necessario:

Construir as formas de onda pulsadas no software.

Realizar testes ez vivo com figado bovino;

Calcular energia entregue a carga.

Analisar a area de ablagdo por imagem;

Analisar a poténcia entregue em funcao da impedancia.

1.4 Organizacdo do documento

Este estudo estda organizado em 6 capitulos, incluindo o capitulo de introducao.
Os 5 capitulos a seguir possuem uma breve abordagem ao tema discutido com o intuito

de auxiliar a compreensao do leitor.

O capitulo 2 contém a Fundamentacao Tedrica, a qual apresenta a terapia por ra-
diofrequéncia, o funcionamento, as descrigoes dos equipamentos comerciais e as aplicagoes

com os diferentes formatos de ondas.

O capitulo 3 aborda o funcionamento do equipamento ARF-SOFIA e seu desen-
volvimento, na forma de diagrama de blocos funcionais e esquematicos relacionados ao

funcionamento do equipamento.
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O capitulo 4 trata-se da metodologia que foi seguida para a construcao do médulo
protocolos. A abordagem metodologica é responsavel pelo cumprimento de parte dos
objetivos especificos citados. A abordagem experimental, determina um roteiro de teste

padrao para titulo de comparacao.
O capitulo 5 trata dos resultados e discussoes.

O capitulo 6 conclui a andlise e descreve em suma os objetivos alcancados, as

contribuigoes proporcionadas assim como as propostas futuras.
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2 Fundamentacao Tedrica

2.1 Cancer hepatico

A incidéncia do cancer hepatico é a quinta mais comum no mundo, sendo que este
é o terceiro tipo de cancer que mais causa morte. A cada ano sao registrados mais de meio
milhao de diagnéstico dessa doenga (DONADON et al., 2017). O carcinoma hepatocelular
(CHC) é o tipo de cancer primadrio originado pelas células hepéticas (GOMES et al., 2013).
As células tumorais crescem de forma desordenada decorrente da mutacgao genética o que

acelera o processo da doencga podendo até mesmo se espalhar por outros érgaos.

A descoberta do carcinoma em seu estagio inicial proporciona maiores possibilida-
des de vida ao paciente, pois, permite-se a intervencao de tratamentos chamados curativos,
sendo eles: resseccao do tumor, transplante hepatico e ablagao. A ressec¢ao provoca uma
menor taxa de retorno do tumor, o que a torna uma escolha inicial (CARRILLO et al.,
2015). Devido as longas filas de espera e a grande quantidade de pacientes o transplante
encontra-se como ultima escolha. Nesse cendrio a ablagao surge como uma alternativa
viavel e pode acontecer por radiofrequéncia, por alcoolizagdo percutanea, entre outras

técnicas.

2.2 Tratamento de ablagdo por radiofrequéncia (ARF)

No trabalho realizado por (ALMEIDA, 2012), h4 uma interessante adugdo a res-
peito do histérico de como a corrente alternada com altas frequéncias passou a ser inserida

nas aplicagoes médicas e posteriormente no processo de ablagao.

O responsavel por invenc¢oes tanto na mecanica quanto na elétrica, Nikola Tesla
(1856-1943), realizou experimentos utilizando corrente alternada com frequéncia acima de
20 kHz. Como resposta, constatou-se que objetos de metal aumentavam sua temperatura
devido a frequéncia a qual foram submetidos. Nesse mesmo cenario, no ano de 1891,
ele afirmou que correntes geradas com alta frequéncia causavam aquecimento em seres
humanos quando esses eram expostos em contato com a fonte de geragdo (ALMEIDA,
2012).

Alguns anos depois, Karl Franz Nagelschmidt (1875 - 1952), desenvolveu uma
teoria, a qual diz que moléculas submetidas as correntes geradas por altas frequéncias
passam a oscilar (ALMEIDA, 2012), o que consequentemente também faz com que a

temperatura dessas se elevem.

No Reino Unido, em 1910, o médico Lewis Jones aplicou a teoria de ambos es-
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tudiosos citados, ao conectar um acessorio metalico, chamado de eletrodo, a um gerador
de radiofrequéncia. Observou com seu método que a temperatura do tecido aumentou
de forma que, decorrido algum tempo, a célula do tecido atingiu o processo de necrose.
Esse eletrodo era inserido no tecido tumoral correspondente (ALMEIDA, 2012). Essas
propostas, mesmo que advindas de décadas passadas sao aplicaveis aos dias atuais com a

mesma base tedrica como curativas.

A ablacao hepatica por radiofrequéncia é dita percutanea e apontada como a téc-
nica padrao para tumores < 3 cm (BEST et al., 2017) (CARRILLO et al., 2015). Caso
seja usada essa técnica em tumores maiores, a necrose imcompleta podera ocorrer, aumen-
tando a chance de recidiva da doenca. No entanto, a ablagao pode ter limita¢oes quanto
ao proprio processo, isso porque a resposta do tecido hepatico implica na dependéncia de
certos fatores, os quais sao: localizacao do tumor, duragao da poténcia aplicada e geome-
tria do eletrodo, entre outros (JIANG et al., 2015). Os tumores, nesse caso, sao viaveis
para a ablacao quando localizados em regides que possibilitem uma queima segura, sem

atingir células saudaveis e outros 6rgaos.

Os pacientes considerados ideais para realizar o tratamento ARF sao aqueles que
possuem multiplos tumores ou nao, portadores de cirrose e com algum tipo de continéncia
hepética (JIANG et al., 2015). A ablagdo por esse método é uma forma alternativa de

diminuir a incidéncia da doenca, podendo até mesmo ser um mecanismo curativo.

2.2.1 Principio de funcionamento

O principio de funcionamento decorre da atuagao do gerador de corrente alternada
com alta frequéncia. Os circuitos que compdem o sistema sao subordinados a inovacao
dos seus fabricantes. Na secao de geradores de radiofrequéncia serao detalhadas as carac-

teristicas elétricas dos equipamentos comerciais e do ARF-SOFTA.

Iniciado o procedimento, insere-se o eletrodo no paciente no local do tumor através
de um corte minimamente invasivo, necessitando apenas de anestesia local. Na regiao das
costas ou das coxas uma chapa de aluminio é colocada em contato com a pele para fechar
o circuito e tornar a queima possivel (ALCOCER; LASRI; COsIO, 2006). Como a &rea
da chapa utilizada como plano de terra é maior do que a area da superficie envolta pelo
eletrodo, o calor gerado passa a ser mais concentrado na regiao envolta pelo eletrodo,

consequentemente elevando a temperatura nesta dada regiao (CHEN et al., 2016).

Determina-se o tempo de duragdo, o passo em que a poténcia serd alterada (para
poténcias controladas) e ao iniciar o processo a eletricidade é transmitida por cabo ao ele-
trodo. Este acessorio aquece conduzindo a corrente alternada com alta frequéncia a regiao
ao seu redor, normalmente esférica. A dissipacao de energia através das células tumorais

gera a conversao em energia térmica por efeito Joule. A elevacao da temperatura das
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células tumorais em aproximadamente 50 °C (SCHUTT; HAEMMERICH, 2008) danifica

as proprias coagulando o tecido trascorrendo ao processo, por fim, de necrose.

A figura 1 demonstra um processo operatério por tratamento ablativo de radi-
ofrequéncia supondo variaveis de tempo e poténcia quaisquer. O sistema completo do
tratamento de ablacao por radiofrequéncia é composto pelo equipamento gerador de radi-
ofrequéncia, paciente, eletrodo e chapa de aluminio acoplada em alguma regidao do paciente
para fechar o circuito, tornando possivel a criacao de um campo elétrico e por conseguinte

a queima no tumor.

Placa de terra

Gerador de Radiofrequéncia

Figura 1 — Procedimento do tratamento de ablacao hepatica por radiofrequéncia em funciona-
mento no paciente. Adaptado de (ALMEIDA, 2012).

2.2.2 Comportamento do tecido

A resisténcia de um tecido varia de acordo com o seu tipo, por exemplo tecido
hepatico, pleural, renal, e com o valor da frequéncia aplicada. Nesse contexto, quando o
tecido é alterado, tornando-se um nédulo, a resisténcia deste se difere, tendo em vista a

resisténcia do tecido normal.

O comportamento do tecido é acentuado de maneira que elevadas temperaturas po-
dem danificar ambas as células, saudaveis e tumorais. O intuito do tratamento de ablacao
por radiofrequéncia ARF é de lesionar as células tumorais mediante necrose coagulativa.
Esse processo pode ser descrito da seguinte forma: quando a temperatura do tecido esta
entre 41 °C e 45 °C, a lesao é subletal e reversivel. Porém, caso o tecido tumoral fique
exposto ao calor por um certo periodo de tempo relevante, por exemplo 10 minutos, em
que uma temperatura de 46 °C é atingida a membrana plasmética das células tumorais
se fundem passando a ter o falecimento das células. A elevagao de temperatura superior

a 50 °C produz o colapso da membrama, ou seja, a necrose acontece tornando o processo
irreversivel (CHEN et al., 2016).
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A regiao de aplicacao pode atingir temperaturas superiores de 100°C (CHEN et al.,
2016) produzindo lesoes letais na redondeza do eletrodo. Acima de 60°C a desnaturacao
da proteina ocorre imediatamente, o que leva a necrose da coagulagao (lesdo letal), e caso
a temperatura na regiao proxima ao eletrodo ultrapasse 100°C, a dgua evapora ocorrendo
assim a carbonizagao do tecido (ZHANG et al., 2015) (TRUJILLO; BERJANO, 2013)
(RIVERA et al., 2010). Quando hé ocorréncia de carbonizagdo do tecido, a impedancia
do tecido do figado aumenta bruscamente, restringindo o fornecimento de corrente al-
ternada do gerador, esse efeito chama-se roll-off (ZHANG et al., 2015). A partir desse

acontecimento é possivel supor a zona de necrose.

2.3  Geradores de radiofrequéncia

Os geradores de radiofrequéncia ARF foram desenvolvidos na década de 1990 e
nessa época o sistema era composto por um gerador de ondas, um eletrodo agulha que
se baseava nas aplicagoes de lesdes de 1,6 cm de didmetro (CHEN et al., 2016) (ZHANG
et al., 2015). Nesta mesma década os equipamentos foram mudando e adequando para

maiores melhorias e inovagoes.

Esse equipamento gera ondas de corrente alternada em uma faixa de frequéncia
encontrada na literatura de 450-500 kHz (SCHUTT; HAEMMERICH, 2008) (CHEN et
al., 2016), com uma poténcia associada que permita a queima do tecido tumoral. Essa

faixa de frequéncia, por ser alta, impossibilita a eletrocirculacao da corrente ao paciente,
evitando acidentes (HAEMMERICH; SCHUTT, 2011).

Os fabricantes disponiveis e conhecidos dos geradores de ablagao atualmente sao:
Covidien- Radionics™ RF System(Mansfield, Massachusetts, USA), AngioDynamics- RITA®
RF System (Latham, New York, USA), Boston - Radiotherapeutics™ RF System (Na-
tick, Massachusetts, USA) e Olympus- CelonPOWER system (Hamburg, Germany). A
seguir serao descritas as caracteristicas técnicas e os parametros elétricos atribuidos pelo

equipamento de linha de cada fabricante.

O gerador, Cool-tip ™ (Radionics Burlington), visto na figura 2 (a), ¢ classificado
como dispositivo controlado por impedancia, o qual fornece uma corrente maxima de 2
A, uma poténcia de saida maxima de 200 W e opera em uma faixa de frequéncia de 480
KHz. No decorrer do procedimento acontece um monitoramento da impedancia do tecido.
Esse sistema contém na ponta do eletrodo um termopar que verifica a temperatura do

tecido, entretanto, nao ha interferéncia do mesmo no principio de funcionamento.

O gerador, Modelo 1500 ™ (RITA® Medical Systems, Mountain View, CA) |
mostrado na figura 2 (b), é classificado como dispositivo controlado por impedancia e
temperatura, o qual fornece uma poténcia de saida maxima de 250 W e opera em uma

faixa de frequéncia de 460 KHz. A impedancia do tecido tumoral é monitorada e os
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Figura 2 — Geradores de radiofrequéncia. A figura (a) apresenta o gerador Cool-tip ™ (Radio-
nics Burlington), a figura (b) o Modelo 1500 ™ (RITA®) Medical Systems, Mountain
View, CA), a figura (c) RF3000 ™ (Radiotherapeutics, Sunnyvale, CA) e a figura
(d), Celon POWER (Celon AG Medical Instruments, OLYMPUS). (Adaptado de
(CHEN et al., 2016).

parametros elétricos descritos foram dimensionados para uma faixa de impedéancia de

40-60 (2.

O gerador, RF3000 ™ (Radiotherapeutics, Sunnyvale, CA), visto na figura 2 (c), é
classificado como dispositivo controlado por impedancia minima e maxima, o qual fornece
uma poténcia de salda maxima de 200 W e opera em uma frequéncia de 461 KHz. Este
gerador trabalha juntamente com a familia de eletrodos LeVeen. No decorrer do procedi-
mento acontece um monitoramento da impedancia do tecido, em que a saida maxima de

poténcia ocorre quando a impedancia do tecido tumoral alcanca valores de 25-100 2.

O gerador, Celon POWER (Celon AG Medical Instruments, OLYMPUS) , visto na
figura 2 (d), é classificado como dispositivo controlado pela resisténcia elétrica do tecido,
o qual fornece uma poténcia de saida maxima de 250 W e opera a uma frequéncia de 470
KHz. Esse gerador trabalha juntamente com a familia de eletrodos bipolares que torna
desnecessario o uso de elementos para ser aterrados. A resisténcia do tecido tumoral é
monitorada e se ultrapassar uma resisténcia de 700 €2, a poténcia de saida é interrompida

para evitar acidentes ao paciente.
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2.3.1 Gerador SOFIA

O ARF-SOFIA (Software of Intensive Ablation) é um equipamento financiado
pelo Ministério da Satude em parceria com a Universidade de Brasilia, classificado como
dispositivo controlado por impedancia. Atualmente, possui como resultado de saida a
forma de onda senoidal pura, opera com uma faixa de frequéncia aproximada de 400-550
kHz e uma poténcia maxima de 50 W. A impedéncia do tecido tumoral é monitorada e
os parametros elétricos descritos foram dimensionados para uma faixa de impedéancia de
50-300 €2. A utilizacdo de uma onda senoidal pura permite evitar harmonicos que possam
causar interferéncia em outros equipamentos e no proprio ARF-SOFTA no momento da

operagcao.

Figura 3 — Gerador de radiofrequéncia SOFIA (Laboratério de Engenharia Biomédica- LaB(©),
Brasilia, Brasil).

O tecido no momento da realizacao da queima é monitorado e o pardmetro elétrico
utilizado é a impedancia do tecido, ocorrendo em tempo real, com base na leitura de tensao
e corrente dos transformadores. O equipamento possui o controle automatico e manual dos
modos de operacao, os quais sdo pré-definidos no sistema. A poténcia entregue a carga e
tempo de duragao do procedimento pode ser definido pelo usuario do equipamento, assim
como o término da entrega de poténcia. O procedimento interrompido automaticamente

pelo software é realizado quando o processo alcanga o evento de roll-off.

E importante salientar que o equipamento ARF-SOFIA ainda estd em fase de
licenciamento, testes pré-clinicos e melhorias para verificar se as normas técnicas, corres-

pondentes aos equipamentos eletromédicos, sao atendidas.
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3 Equipamento SOFIA

As caracteristicas a seguir apresentadas sao as de um equipamento médico assis-
tencial baseado em eletronica digital e analdgica, com processamento discreto, capaz de
entregar uma poténcia ativa regulada maxima de 50 W com saida senoidal, que contivesse
todos os sistemas de seguranca exigidos pela norma brasileira geral de equipamentos ele-
tromédicos (NBR IEC 1 60601-1-2:2006) e a particular de equipamento cirurgico de alta
frequéncia (NBR IEC 60601-2-2 2015). A norma da ABNT NBR IEC/CISPR 2 11:2012
também ¢é seguida por se referir as perturbagoes de radiofrequéncias nos equipamentos

médicos assistenciais.

A figura 4, apresenta o diagrama de blocos simplificado do sistema de ablacao por
radiofrequéncia ARF-SOFIA. O esquema contém trés blocos pincipais, sendo eles: fonte
chaveada, circuitos do ARF-SOFIA e Interfaces. A Fonte chaveada é responsavel por toda
alimentacao continua do equipamento. Os Circuitos do ARF-SOFIA sao dividos em Bloco
gerador e Bloco de controle, o primeiro é responsavel por gerar a onda senoidal pura a
uma faixa de frequéncia de 400-550 kHz, o segundo bloco realiza o controle de poténcia
fornecendo-o ao bloco gerador. O bloco Interfaces salienta a interface grafica realizada
pela Raspberry Pi 3, a qual é visualizada e no Display touch screen e também a interface

fisica de saida para os eletrodos ativo e neutro.

3.1 Fonte Chaveada

A fonte chaveada opera em uma faixa de 0-24V, com uma corrente continua de
até 20 A. A saida dessa ¢ inserida em dois reguladores de tensao, para obter as tensoes de
12 V e 5 V, responsaveis respectivamente, por alimentar os circuitos analdgicos, digitais

e a Raspberry Pi 3.

3.2 Bloco gerador

A placa de geracao do ARF-SOFIA é composta por circuitos analdgicos e digitais.
O entendimento desse bloco gerador, apresentado na figura 5, inicia-se pelo oscilador di-
gital, o qual gera uma onda quadrada pulsante de até 500 kHz e amplitude de 5 V. Essa
forma de onda é inserida em um circuito chamado de Non Overlapping Clock responsa-
vel por gerar duas ondas quadradas e defasadas de 180°, isso ocorre para que nao haja
sobreposicao das formas de onda e possivel ativacao dos transistores Mosfets de poténcia

ao mesmo tempo.
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Figura 4 — Diagrama de blocos geral do Sistema SOFIA. Do autor.

Entretando, antes de chegar nessa etapa, as ondas quadradas passam pelo drive de
tensao a fim de amplificar o sinal de 5 V para 12 V sem mais altera¢des. Com o sinal em
12 V, o circuito poderé polarizar o gate dos transistores de poténcia. O circuito conversor
push-pull, também conhecido como inversor de frequéncia, permite uma relacdo 1:10 em

que a tensao é amplificada de acordo com a entrada advinda do bloco de controle.

O filtro passa-baixas que se localiza préximo a entrada da placa de controle tem
por funcgdo evitar retorno de corrente e harmoénicos para o bloco de controle. O filtro
passa-baixas da saida do inversor de frequéncia retira os harmoénicos de forma a ter na

saida uma onda senoidal pura na faixa de 400-550 kHz.

Nas subsecoes a seguir serao descritos os blocos mais importantes que fazem parte

do bloco gerador para uma maior compreensao do funcionamento.

3.2.1 Oscilador

O circuito integrado CMOS CD4047, em modo astavel permite gerar sinais na

faixa de 300 kHz a 1 GHz. Nessa aplicacao, foi calculada a frequéncia de operacao de
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Figura 5 — Diagrama de blocos da placa do gerador SOFIA. Esse bloco gera onda quadrada
pulsante defasada e a poténcia é controlada pela placa de controle. O filtro da saida
do inversor permite o casamento de impedancia com a carga e nesse ponto com
estrutura paralela e em série é medida a tensdao e corrente, respectivamente. Do
autor.

400 kHz de acordo com a equagao matematica 3.1 conforme os parametros resistivos e

capacitivos.

1

F—
4.4 % R,o * Ciy

(3.1)

O ajuste da frequéncia ¢é feito pelo potencidometro R,5. O capacitor C7 é de 1 nF,

logo ao alterar o valor do potenciémetro de 0-10 k€2 a frequéncia também serd alterada.

O sinal de saida obtido do circuito integrado CD4047 é aplicado ao circuito cha-

mado Non overlaping clock.

3.2.2 Circuito Non Overlapping Clock

Este é uma combinagao de portas légicas NAND e NOT, as quais permitem uma
saida com dois sinais defasados em 180°. Cada sinal com a amplitude de 5 V ¢ inserido
nos pinos 10 e 12, respectivamente, do CI IR2110, drive de tensao. Nos pinos de saida 1

e 7 sdo obtidos os sinais com a mesma frequéncia, porém com amplitude de 12 V.

Cada forma de onda sera responsavel por polarizar o gate dos transistores de

poténcia do circuito pull-push, para que atuem como chave.

3.2.3 Circuito pull-push

O circuito pull-push é comumente chamado de inversor de frequéncia. Esse circuito
atua como um conversor CC/CC, em que a tensao ou corrente continua aumenta ou di-
minui sua amplitude permanecendo continua. Deste modo, os transistores de poténcia ()1
e ()2, ao serem polarizados, atuam como chave ou saturacao, possibilitando ou nao a pas-
sagem de corrente. Quando (), estd em corte, ()2 estd em saturagao e vice e versa. ()1 em

modo de saturagao aciona a bobina do primario. Por outro lado ()5 ao ficar neste mesmo
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modo aciona essa mesma bobina na outra direcao, gerando, na saida do transformador,

uma onda quadrada com ciclo negativo e positivo.

3.2.4 Filtro e Casamento de impedancia

O casamento de impedancia é necessario para os circuitos de radiofrequéncia, por-
que possibilita a transferéncia maxima possivel entre gerador e carga. Consoante ao teo-
rema descrito, em circuitos de corrente alternada, a maxima transferéncia de energia do
gerador para a carga ocorre quando a impedancia da carga for igual ao complexo con-
jugado da impedancia do gerador. Existem duas redes principais usadas para realizar o
casamento de impedancia: as redes PI e T (BOWICK, 2011).

A rede utilizada para realizar o casamento de impedancia no circuito do ARF-
SOFTIA foi a rede PI, composta por trés elementos, com a funcao de retirar as frequéncias
que compoem o sinal quadrado, permitindo a passagem apenas da frequéncia de resso-
nancia de 400 kHz com o intuito de entregar a poténcia maxima a carga. Ou seja, trata-se
do filtro localizado na saida do inversor de frequéncia, além de retirar os harmoénicos essa
topologia realiza o casamento de impedancia entre gerador e o conjunto eletrodo/figado.

A frequéncia de corte desse filtro pode ser calculada utilizando a equacao 3.2.

1
F.=
2% mx /L xCig

Onde, L = 83 uH, Cis = 1,5 nF.

(3.2)

O filtro passa-baixas préximo a entrada da placa de controle também é da topologia
PI e foi calculado de modo a ter uma frequéncia de corte baixa, evitando retorno de sinais
de alta frequéncia para a placa de controle e possivel corrente reversa. Os componentes
atuam como supressores de transientes e elementos de protecao. A frequéncia de corte
pode ser calculada como visto na equagao 3.2. Entretanto L= 73 puH e o (13 é chamado
Co = 4,7 uF.

3.3 Bloco de controle

A funcao do Bloco de controle é controlar os niveis de tensao fornecidos pela fonte
chaveada de forma a alcancar a poténcia necessaria para realizar a ablacao. O controle é
realizado através de um conversor digital analégico (DAC) de 8 bits. Este conversor envia

dados para o microcomputador Raspberry Pi 8 por um barramento 12C.

O conversor acoplado a placa recebe os dados digitais da Raspberry Pi 3 e discretiza
os dados de 0 a 5 V, definindo, deste modo, a amplitude da tensdo na saida analdgica

do conversor sera amplificada. Depois de amplificar, essa tensao passa por um regulador
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ajustavel e sua saida ativa a base dos transistores de poténcia que compoe o Bloco de

controle.

A placa de controle possui em sua saida um relé, o qual isola a placa de controle
da placa de gerador, ou seja, caso ocorra alguma falha, o relé abrirda de modo a separar a

parte de poténcia do Bloco de controle.

3.4 Interfaces

A interface Homem-Maquina, figura 6, é controlada por um software que possui
a funcionalidade de gerar a interface grafica do equipamento ARF-SOFIA, fornecendo ao

usuario opgoes de configuragao e monitoramento do procedimento de ablacao.

AUTOMATICO MANUAL

PRE-CLINICO

Automatico - Escolha dentre as opgoes o modo dejesado para
o procedimento de ablagao.

L R D A T Uy i S . U SO,

Figura 6 — Tela inicial - Menu. Essa tela permite escolher os modos de operacao. O Modo Manual
permite que o usuario escolha os pardmetros de operagao de forma individual. O
Modo Automatico possui protocolos de operagdo definidos para que o médico escolha
de acordo com a necessidade de operagao. O Modo pré clinico contempla informacoes
relevantes do paciente, para que o médico possa ter acesso, caso queira. Do autor.

3.5 Funcionamento ARF-SOFIA

O equipamento ARF-SOFIA atualmente contém dois modos de operagao: automa-
tico e manual. Em seu modo manual, o usuario pode configurar os parametros conforme
sua necessidade. Os parametros sao a poténcia inicial e final, tempo de operac¢ao. No modo
automatico, a poténcia é pré-fixada e é interrompida pelo aumento stibito da impedancia.
Existem trés protocolos para onda senoidal pura, pré-fixados, em que a poténcia aumenta
em passos até atingir o seu nivel maximo. Ou seja, a poténcia atua como um degrau. Adi-

cionalmente, este trabalho propde acrescentar dois protocolos de aplicagao com formato
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de ondas pulsadas, a onda quadrada e triangular, ambas peridédicas. A figura 7 apresenta

o fluxograma do software do equipamento ARF-SOFTA.

Manual/ Automatico

¥

Escolher entre
trés degraus com

Escolher degrau poténcias de:

de poténcia. 30W,40we 50W.
Mimimo 5 W Operagio de 10
Maximo 50 W minutes
¥ ¥
s Definir a
Defgl;::\%%o he temperatura limite :
b S de operagio
Inicio da operagéo
Y
¥

Definir passos de Observar os dados
poténcia da da tela de

operagéo verificagio Atingiu tempo final

Sim -
Atingiu roll-off

Fim da operagio

Figura 7 — Fluxograma do software do equipamento ARF-SOFIA. Nesta imagem observa-se os
modos de operacao e os protocos de operagdo disponiveis, assim como o funciona-
mento geral do equipamento. Adaptado de (CAVALCANTE, 2018).

O software é responsavel por realizar o controle do sistema de ablagao através da
poténcia enviada ao sistema no procedimento de queima e também pelo monitoramento
de alguns parametros, a corrente do sistema e a impedancia do figado em tempo real. O
ARF-SOFIA realiza as medigoes da tensao eficaz e da corrente na carga, com esses dados
a poténcia é calculada para valores de impedancia de 50-300 2. O valor de referéncia da
poténcia é escrito no DAC. A figura 8 apresenta o comportamento do ARF-SOFIA para
uma poténcia fixa aplicada, para uma saida com formato degrau, em que é visto o formato
da curva do ARF-SOFIA de impedéancia até a ocorréncia do roll-off. Observa-se que o

tempo de procedimento nao excedeu 4 minutos.
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Figura 8 — Forma de onda Impedancia x Temp, dados do ARF-SOFTA. A figura mostra o com-
portamento da impedéncia do tecido até ocorrer o evento roll-off. Adaptado de (FON-
SECA, 2017).

Existem ténicas que visam melhorar a eficiéncia do procedimento de ablagao. O
método de fonte de energia pulsada, consiste na aplicagdo de altos niveis de tensdao ou
corrente de forma pulsada com o objetivo de alcangar uma maior area de ablagao. No
entanto, este método ainda nao é capaz de evitar a carbonizacao do tecido e o roll-off.
Como resultado, esse método também falha em tratamento de tumores com didmetro > 3

cim.

Os autores (LIM et al., 2010), (ROMERO-MENDEZ et al., 2012) e (ZHANG et
al., 2015) realizaram a construgao e analise de modos de operacao de geradores comerciais,
definidos como protocolos que utilizam uma determinada poténcia, tempo de operagao e
formas de ondas periddicas em diferentes formatos. A figura 9, mostra um dos resultados
do estudo de (ROMERO—MENDEZ et al., 2012), em que houve a interrup¢ao da entrega
de energia a carga e verificou-se que aplicando ondas pulsadas o comportamento dos
parametros de poténcia e impedancia apresentaram-se espacados de modo equidistantes

no tempo de operacao.

Este trabalho propoe melhorar o sistema de protocolos do prototipo ARF-SOFIA,
com a construcao e validacao em modelo ex vivo de protocolos com uso de ondas quadrada
e triangular pulsadas capazes de alterar o formato da poténcia entregue, como apresentado
na figura 10, com valor de pico de 40 W. Como contribuicao, espera-se validar se ha

melhora de energia depositada e consequentemente uma maior zona de necrose.
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Figura 9 — Comportamento da poténcia e impedancia em funcdo do tempo de procedimento
obtido com os dados do experimento realizado por (ROMERO-MENDEZ et al.,

2012) aplicando protocolo de onda pulsada. Adaptado de (ROMERO-MENDEZ et
al., 2012).
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Figura 10 — Formas de ondas dos protocolos propostos para o modo Protocolos do ARF-SOFIA.
Do autor.
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4 Metodologia de construcao dos protocolos

O presente trabalho se caracteriza como um estudo exploratério e experimental do
equipamento prototipo ARF-SOFIA, em que houve a modelagem prévia de sua resposta
no seguinte cenario: gerador de onda senoidal pura, com frequéncia de 400 kHz, poténcia
fixa de 40 W, controlado por poténcia, com eletrodo multiplo de 10 hastes guarda-chuva

aplicado no tecido bovino ez-vivo.

Deste modo, foi desenvolvido dentro do software um modulo, chamado de Proto-
colos, que apresenta a forma de onda degrau, ja existente no ARF-SOFIA, e duas formas
diferentes de ondas pulsadas, a onda quadrada e triangular. Para esse modulo, foi cons-

truida uma tela independente de protocolos.

4.1 Materiais e equipamento ARF-SOFIA

Foi utilizado o ARF-SOFIA e um eletrodo tipo guarda-chuva de 10 hastes com
uma ponta ativa de 3 cm de comprimento, da Boston 4.0. Para os dois experimentos
realizados houve um padréo de abertura de 20 mm. E vélido ressaltar que o eletrodo

utilizado estava apenas com 6 hastes, como observado na figura 11.

Figura 11 — Imagem do eletrodo guarda-chuva utilizado em dois experimentos com modelo de
figado bovino ex vivo. Do autor.

Quanto aos equipamentos de medicao e aquisicao de imagens, foi utilizado o osci-
loscopio portatil da Minipa, modelo Miniscope, com largura de banda de 25 MHz, taxa de
amostragem de 200 MS/s, 1 canal e uma ponta de prova com atenuagiao de 100x. As pegas
de figado foram pesadas, para que a homogeneidade dos pesos fosse mantida. Utilizou-se

a balanga digital Electronic kitchen scale (modelo SF-400, com erro de +0, 5¢).

A aquisicao de imagem foi realizada por uma camera profissional Canon EOS Rebel
T3. Construiu-se uma camera de iluminacao, em que uma das paredes era composta por
um Plafon de sobrepor LED Home LED 18 W (da marca LLUM 55, versao quadrada, luz
branca, com dimensao de 210(C)x 210(L)x 28(A)), para que a iluminagao ficasse uniforme

na peca.
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4.2 Construcao do Modo Protocolos

A construcao dos protocolos de aplicacao- pulsos de onda quadrada e onda triangular-
decorreu de uma alteragao realizada no software do equipamento ARF-SOFIA. A lingua-
gem de programagcao utilizada foi Python. Para a confeccao da tela de interface gréfica foi
utilizado o PyQTS5, onde foram inseridos os push buttons com suas respectivas funciona-

lidades de atuacao para o protocolo.

Para a validagao da construgao dos protocolos foi elaborada uma tela indepen-
dente do ARF-SOFIA da seguinte forma, como apresentado no fluxograma da figura 12:
construiu-se trés botoes, os quais tratavam respectivamente da onda senoidal, quadrada
e triangular. Cada um possui uma func¢ao especifica, em que ao apertar o botao a fungao
habilita uma flag responsével por gerar a planilha de dados, ademais essa mesma fungao
habilita as varidveis globais "ondas'e "change', a primeira variavel trata de qual onda
deve ser gerada e a segunda variavel é responséavel pela condigao de escrita (change = 0)

e leitura (change = 1) do DAC.

O objetivo da Thread, que executa sempre em paralelo com o c6digo desenvolvido,
é de verificar os valores dessas variaveis globais, gerar as ondas e realizar as leituras dos
valores de tensao eficaz e corrente. Desta forma, quando a variavel "change'for igual a
zero é verificado qual onda deve ser gerada e escreve-se no DAC o valor de referéncia
da poténcia, para respectivas ondas. Logo apods a escrita, a outra condicao, responsavel
pela leitura do valor no DAC da poténcia naquele momento, atualiza os dados escritos na

planilha gerada pelo equipamento.

4.3 Modelo experimental ex vivo

O modelo fisico para aplicar o experimento foram dois figados bovinos ez vivo, cada
um pesando 4,7-6,5 kg, que foram adquiridos em um acougue local. Realizaram-se dois
tipos de ensaios, cada um composto de um grupo de controle e dois grupos de amostras
experimentais (GC1, G2 e G3).

O primeiro ensaio, foi realizado com tempo pré-definido de operagao (determinado
a partir do teste prévio da segao 4.4). Desse modo, cada onda possuia o tempo méaximo de
operacao, podendo ser interrompido caso o roll-off acontecesse, tendo em vista que esse
acontecimento nao ¢ controlado. Neste ensaio cada grupo foi composto por 5 pedagos de

figado.

Ao contrario do ensaio anterior, o fim da operacao do segundo ensaio foi determi-
nado pelo evento de roll-off. Nesse ensaio cada grupo foi composto por trés pedacos de

figado.

Quanto as amostras do grupo de controle (GC1) foi aplicado o protocolo de forma
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Figura 12 — Fluxograma do software do Modo Protocolos. A imagem descreve a descri¢do do
cédigo alterado para a construcao e funcionamento da tela de Protocolos ARF-
SOFTA. Ao selecionar algum dos botoes das ondas a cor era modificada para roxo.
Do autor.

de onda senoidal com a poténcia pré-fixada de 40 W (modo degrau). Nos grupos G2 e
G3 foram utilizados os protocolos de ondas periédicas pulsadas propostos neste estudo

(modo onda quadrada e triangular).

A bancada de testes foi preparada com os aparatos necessarios perante as normas
ABNT: NBR IEC 1 60601-1- 2:2006 e NBR TEC 60601-2-2:2013, como mostra a figura
13.

Figura 13 — Imagem da bancadas de testes experimentais, Bancada 1 e 2, respectivamente, para
a validacdo do mddulo Protocolos. As bancadas contém o osciloscopio, eletrodo,
aparato para o eletrodo, placa de terra e equipamento ARF-SOFIA. Do autor.

Em ambos os casos, procurou-se manter as condigoes semelhantes durante os pro-
cedimentos. Seguiu-se um procedimento experimental semelhante ao da (MARQUES,

2017). Os itens a seguir apresentam as etapas realizadas:
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e As pecas inteiras adquiridas estavam em temperatura ambiente no momento do
experimento e cada uma foi utilizada para um ensaio. Vale ressaltar que ao findar

o procedimento as pecas foram devidamente descartadas;

e Utilizando um bisturi, as pegas de figado foram cortadas. A balanca digital foi
zerada antes de ser colocada cada peca e aferiu-se o peso para que os valores fossem
proximos. Para a escolha da pega procurou-se escolher as pegas que possuiam menos

passagens de veias;

e Em cada ensaio e procedimento com a amostra, o eletrodo foi higienizado com agua

corrente e seco com papel toalha, para que nao houvesse restos do tecido ablado;

e Procurou-se inserir o eletrodo no centro da peca cortada, para que isso fosse possivel,

utilizou-se um aparato, o qual manteve o eletrodo fixo e centralizado;

e Durante os procedimentos realizados, mesmo tendo a planilha gerada pelo proprio
equipamento com os dados de poténcia, tensao, corrente e resisténcia, foram ano-
tados em uma outra planilha valores de resiténcia e poténcia a cada 30 segundos
de experimento, isso foi desenvolvido para que tivesse um controle maior dos dados
obtidos.

4.4 Teste prévio

O teste prévio teve como objetivo uniformizar a duracao do procedimento do ex-
perimento 1, presando pela conservacio da quantidade de energia. E sabido que a energia
entregue pode ser determinada pela area embaixo da curva de Poténcia x tempo, dada

pela equagao 4.1.

E= /P(t)dt (4.1)

Para o teste prévio, utilizou-se trés pecas de figado bovino cortadas e pesadas, com
pesos préximos. Aplicou-se a onda senoidal (forma degrau), com um valor de poténcia
fixo de 40 W. Verificou-se o evento de roll-off nos tempos 149, 129 e 133 segundos,

respectivamente, como pode ser visto na figura 14.

Deste modo, o tempo de duragdao da operagao tem de encerrar antes que aconteca
o roll-off para que a quantidade de energia entregue ao tecido possa ser préxima ao valor

do teste descrito. Para isso, escolheu-se para o degrau o tempo de 120 s.

Para efeitos de comparacao futura, calculou-se a energia entregue pelo equipamento

para as ondas peridédicas meia onda quadrada e triangular, aplicando as equacoes abaixo.



4.4. Teste prévio 49
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Figura 14 — Grafico Poténcia x Tempo para a verificacdo do tempo de roll-off, para trés amos-
tras de pecas de figado ex vivo com pesos similares, para determinar a duracdo do
procedimento para o experimento 1. Do autor.

4.4.1 Calculo da energia para as trés formas de onda

A poténcia é dada por: P(t) = V%(t)/R, tendo em vista que a resisténcia foi fixada

em um valor de 50 2. Entao a energia pode ser determinada do seguinte modo:

E= ;/VQ(t)dt (4.2)

Para calcular a duracao do procedimento foi levado em conta que o valor minimo
para o periodo é 25 ms, isso para que seja possivel observar o fomato das ondas, uma vez
que o periodo da onda senoidal é de 2,5 us, observado em osciloscopio, como se mostra

na figura 15.

e Para o degrau:

Sabendo-se que a duragao escolhida foi 120 s, a energia nesse periodo alcancou:

E = Pxt =40 120 = 4800. (4.3)

e Para a onda quadrada:

A onda quadrada possui um duty cicle de 50%. Desta maneira, a permanéncia do
estado em alto foi definida como 20 s. O valor de tensao ¢ fixo em 44,72 V e a energia

pode ser obtida a partir da equagao 4.4:

E= ]1% {/()tl(44, 72))2dt + /ﬂt2 02dt} (4.4)
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Figura 15 — Gréfico Tensdao (rms) x Tempo (s) para a verificagdo do periodo da onda senoidal

obtida pelo cédigo gerado para a onda senoidal. Do autor.

Efetuados os célculos, o valor da energia é: £ = 799,95 J.

Para que haja a quantidade de energia total (4800 J), com um periodo escolhido de

40 s, a onda tem de repetir 6 vezes para um procedimento de 240 s.

Para a onda triangular:

Tendo em vista o plano cartesiano (x,y), em que o eixo da abiscissa é dado pelo
tempo e o eixo da ordenada é dado pela tensao rms, onde este valor é 44,72 V, dado
uma poténcia fixa de 40 W e uma resisténcia de 50 €. A equacao da reta y = ax+0b
pode ser determinada para a obtencao do valor da energia para um triangulo. O

coeficiente angular (a) foi obtido da seguinte forma:

Ay 44,72

=J _ =1 4.
A 5% , 788 (4.5)

a =

O coeficiente linear pode ser encontrado quando o valor de y = 0, desse modo:

0= —1,788(50) + b — b = 89,44 (4.6)

A expressao encontrada para a energia é dada da seguinte formas:

E:;{[atﬁ+/ —at + b)? } (4.7)

Em que t1 = 25s
Logo, a energia serd de: £ = 666,626 J.

Para que seja entregue 4800 J, utilizando um periodo de 50 s, a onda tem de repetir

7,2 vezes em um procedimento de 360 s.
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45 Método de coleta de dados

Apés o fim do procedimento para os dois experimentos realizados, o eletrodo
guarda-chuva foi retirado e foi feito um corte sob o ponto de insercao do eletrodo. Para os
dois experimentos utilizou-se a figura 16 para realizar a analise em 2D da peca de figado,
de modo tal a obter a area da superficie afetada, mediante a equacao da area da elipse:
A=mxdxr*dz.

O corte realizado ¢é longitudinal ao ponto de insercao do eletrodo, ou seja, a pega
de figado é seccionada em face 1 e face 2, de modo que a zona ablada fosse visualizada. As
medigoes dos maiores eixos em x e z foram realizadas com um paquimetro, que possui ua

incerteza de 0,05 mm. A peca entao foi fotografada para as demais andlises necessarias.

Face | IF'ace 2

Figura 16 — Imagem dos cortes para analisar a zona de ablacdo nas 2 dimensoes da pega. O corte
principal desse experimento foi em x, onde sdo medidos os maiores eixos vertical e

horizontal para o calculo da area. Adaptado de (MARQUES, 2017).

4.5.1 Andlise da area de necrose por imagem

Para este experimento determinou-se a area de necrose no corte longitudinal da
peca de figado. As imagens foram capturadas garantindo luminosidade uniforme (ca-
mera de iluminagdo) e aplicou-se a segmentagdo de imagens (LIM et al., 2010) (JR;

DOLENSKY; HOFFMAN;, 2014).

Esse processamento foi realizado pela ferramenta MATLAB, em que se usou o
c6digo de segmentagao de imagem do documento (LUZARDO, ). O c6digo utilizado rea-
liza a segmentacao com base no histograma, com uso de filtro de borda e estimativa da
fronteira a partir da soma das médias e dos picos do histograma. Entretanto, alguns pon-
tos da imagem podem ter falsas regides classificadas. Para reduzir esse problema foram

executadas as seguintes etapas:
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e Pré-processamento da imagem a ser segmentada retirando as partes muito luminosas

para que os pizels nao fossem mal identificados.

e Realizou-se o procedimento varias vezes para a obtencao do janelamento e cores

adequadas para a visualizacao da imagem segmentada.

Cada imagem, identificada por cada amostra, no caso dos dois experimentos, foi
obtida pelo cddigo de segmentagao, juntamente com o histograma de méximos e fronteiras.
Esse, forneceu a quantidade de pizels de acordo com cada classe identificada. A partir da
quantidade de pizels obtida através do grafico de histograma gerado e tendo em vista
a quantidade de quadrados do papel de apoio da pega de figado a area por imagem foi

calculada.
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5 Resultados e Discussao

Neste capitulo serao apresentados os resultados tedricos e praticos dos ensaios

realizados para a verificagdo e analise do médulo desenvolvido com as diferentes formas
de ondas periodicas para o ARF-SOFIA.

5.1 Resultado tela do modo Protocolos

Para que os experimentos fossem realizados em bancada, foi necessario a cons-
trucao da tela do modo Protocolos. Como resultado do cédigo desenvolvido foi obtida
uma tela independente do sistema ARF-SOFIA, a qual apresentava durante a ablacgao,
os niveis de impedancia (em ohms), corrente (em ampeéres), tensao (em volts) e poténcia

(em watts), conforme visto na figura 17.

PROTOCOLOS

Tenséo Poténcia

g e 1 0.555

Corrente Impedancia

i G .0BH 48 .99

Figura 17 — Imagem da tela construida para o modulo de diferentes formas de ondas peridédicas,
chamado Protocolos. Ao selecionar a forma de onda para realizar o procedimento o
push button clicado muda sua coloragio para roxo. Os quadradados em azul apre-
sentam o valor naquele momento da tensdo (em volts), poténcia (em watts), cor-
rente(em amperes) e impedancia (em ohms). Do autor.

Observa-se na figura 17, que a imagem é compativel com as telas ja existentes
no ARF-SOFIA. Entretanto, o cédigo principal por estd em uma tela independente nao
acopla o sistema de controle PID, o qual permite ajustar o valor de poténcia para o pré-
fixado pelo usuario. Por esse motivo, nos resultados que serao apresentados nas demais

secoes podem haver variagoes na poténcia gerada.
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5.2 Resultados- Experimento 1

5.2.1 Formato das ondas e célculo da energia

Foram adquiridos os dados da poténcia e duracao do procedimento. Na Tabela 1,
sdo mostrados os dados obtidos para a onda senoidal pura de cada amostra. Observa-se
que o peso final da peca de figado de todas as amostras diminuiu em comparac¢ao ao peso
inicial. As quatro primeiras amostras tiveram a duragdao do procedimento conforme foi
estabecido na metodologia e no caso das amostras 2 e 4, ocorreram roll-off ao chegar
nesse tempo. No total para esse grupo, GC1, ocorreram trés eventos de roll-off. A menor
energia deu-se com a amostra 5, com um erro de 41,03%, em relacao a energia calculada
do dado tedrico (4800 J) e a maior ocorreu com amostra 3, a qual ndo houve o evento
de roll-off, com um erro de 17,65%. A Energia média perante as cinco amostras obtidas

possui um erro de aproximacao do valor tedrico de 26,15%.

Tabela 1 — Resultado para o grupo de controle- GC1

Peso inicial (g) Peso final (g) Duragao (s) Energia entregue (J) Roll-off

Amostra 1 466 464 120 344571 Nao
Amostra 2 453 445 120 3850,28 Sim
Amostra 3 485 481 120 3952,97 Nao
Amostra 4 501 496 120 3644,57 Sim
Amostra 5 483 477 100 2830,38 Sim
Energia média (J) 3544,78

Por meio dos graficos da figura 18 visualizou-se que nos primeiros instantes tem-se
um comportamento transitorio, isso ocorreu devido a capacitancia do tecido e o equipa-
mento passou a ficar mais estavel a medida que comportamento foi se tornando resistivo
(HAEMMERICH; SCHUTT, 2011), (TRUJILLO; BERJANO, 2013) e (RIVERA et al.,
2010).

Na Tabela 2, sao mostrados os dados obtidos para a onda senoidal com formato de
onda quadrada pulsada. Observa-se que o peso final da pecga de figado de todas as amostras
diminuiu em comparagao ao peso inicial, exceto para a ultima amostra que manteve o
mesmo peso. Apenas duas amostras tiveram a duragdo do procedimento conforme foi
estabecido na metodologia, as amostras 2 e 3. Essas, foram as tinicas que nao ocorreram
roll-off. No total, para esse grupo, G2, ocorreram trés eventos de roll-offs. A menor energia
deu-se com a amostra 1, em que houve o roll-off no menor tempo de operacao, com erro
de 28,21%. J& a maior ocorreu com amostra 3, a qual nao houve o evento de roll-off e o

erro em relagao ao valor tedrico foi de 17,64%.

Os gréficos da figura 19 apresentam as formas de onda de poténcia versus tempo,
das cinco amostras, para a onda senoidal com formato de onda quadrada pulsada. E

valido observar no G2, o periodo da onda quadrada, para verificar quantos ciclos eram
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Figura 18 — Resposta da forma de onda senoidal dos dados obtidos de Poténcia x Tempo do
experimento 1, realizado em cinco amostras de pecas de figado bovino ex vivo. Os
dados foram plotados no software Matlab. Do autor.
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Tabela 2 — Resultado do grupo G2- Onda quadrada

Peso inicial (g) Peso final (g) Duragao (s) Energia entregue (J) Roll-off

Experimento 1 479 474 150 2970,94 Sim
Experimento 2 435 434 240 3516,00 Nao
Experimento 3 437 433 240 3854,04 Nao
Experimento 4 421 415 213 3642,73 Sim
Experimento 5 464 464 207 3458,62 Sim
Energia média (J) 3488,47

necessarios para entregar a energia teorica de 4800 J. Para a amostra 1, o periodo de uma
onda ¢ 35 s, sendo que metade estd em nivel baixo, a energia entregue ¢ 699,96 J. Desse
modo, é necessario que tenha 6,8 ciclos para que a energia estabelicida fosse entregue. Ao
verificar no grafico nota-se em torno de 4,3 ciclos. Observa-se que apenas a forma de onda
da amostra 1 apresenta uma poténcia entregue ao tecido em torno de 40 W, a qual foi a

poténcia estabelecida.

Para a amostra 2, o periodo de uma onda foi 40 s e a energia entregue é de 799,95
J, sendo necessario 6 ciclos para que a energia estabelicida fosse entregue. Observando o
grafico em que a onda quadrada encontra-se em vermelho tem-se 6 ciclos, entretanto a

energia entregue possui um erro de 26,75% comparado ao valor teorico.

Para a amostra 3, o periodo de uma onda foi 35 s e a energia entregue ¢ 699,95 J.
Quanto ao ciclo é necessario 6,8 para que a energia estabelicida fosse entregue. Nota-se no
grafico 6 ciclos. A energia total entregue possui um erro de 19,71% comparado ao valor

tedrico.

O periodo da amostra 4 e 5 foi de 20 s, e a energia entregue é de 399,98 J, sendo
necessario que haja 12 ciclos para que a energia estabelicida seja entregue. Nota-se nos
graficos, em ambos 0s casos, apenas cinco ciclos, entretanto a energia entregue possui um
erro de 24,75% comparado ao valor tedrico. O valor desse erro é menor quando comprado

ao da amostra 1 que possui o valor de ciclos exatamente como esperado.

Na Tabela 3, visualizam-se os dados obtidos para a onda senoidal com formato
de onda triangular pulsada. Observa-se que o peso final da peca de figado de todas as
amostras diminuiu em comparagao ao peso inicial, exceto para as amostras 2 e 4, ambas
mantiveram o mesmo peso. Apenas duas amostras tiveram a duragdo do procedimento
conforme foi estabecido na metodologia, amostras 1 e 5 e foram as Unicas que nao ocor-
reram roll-off. No total, para o G3, ocorreram trés eventos de roll-offs. A menor energia
deu-se com a amostra 3, em que houve o roll-off , com um erro de 8,52%, em relacio
a energia calculada dos dados tedéricos e no menor tempo de operacao. A maior ocorreu

com amostra 4 superando o valor da energia teérica.

No grafico da figura 20, pode-se verificar as formas de onda de poténcia versus
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Figura 19 — Resposta da forma de onda quadrada dos dados obtidos de Poténcia x Tempo do
experimento 1, realizado em cinco amostras de pegas de figado bovino ex vivo. Os

dados foram plotados no software Matlab. Do autor.
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Tabela 3 — Resultado do grupo G3- Onda triangular

Peso inicial (g) Peso final (g) Duragao (s) Energia entregue (J) Roll-off
Experimento 1 475 472 360 4667,52 Nao
Experimento 2 475 475 332 4667,12 Sim
Experimento 3 486 482 260 4390,82 Sim
Experimento 4 411 411 150 5414,19 Sim
Experimento 5 459 454 360 5326,49 Nao
Energia média (J) 4893,23

tempo das cinco amostras para a onda senoidal com formato de onda triangular pulsada.
Assim como no grupo 2, é valido observar no G3, o periodo da onda triangular para
verificar quantos ciclos sdo necessarios para entregar a energia tedrica de 4800 J. Para
a amostra 1 o periodo de uma onda é 50 s, a energia entregue ¢ 666,63 J e é necessario
que tenha 7,2 ciclos para que a energia estabelicida seja entregue. Ao verificar no grafico
nota-se aproximadamente os 7,2 ciclos e o erro do valor da energia entregue para a tedrica

¢ de apenas 2,76%.

Para a amostra 2, o periodo de uma onda também é 50 s, entretanto ao visualizar
o grafico observa-se 6,3 ciclos. O erro nesse caso é proximo ao da amostra 1, com o valor de
2,77%. A amostra 3 tem o periodo de 49 s para uma onda, e a energia entregue é de 653,29
J, sendo necessario que tenha 7,3 ciclos para que a energia estabelicida seja entregue. Ao
verificar no grafico nota-se apenas em torno de 5,5 ciclos. A energia total entregue possui
um erro de 8,52% comparado ao valor tedrico. Em ambos os casos a poténcia decai, assim

também ocorre no grafico da amostra 4, devido a ocorréncia do roll-off.

O periodo da amostra 4 ¢é 40 s, a energia entregue ¢ 533,30 J sendo necessario 9
ciclos para que a energia estabelicida seja entregue. Observa-se apenas 3,5 ciclos no grafico

e o valor da energia entregue ultrapassa o valor da energia tedrica em 12,79%.

Para a amostra 5, o periodo é de 50 s, a energia entregue nesse periodo é 666,62 J
e o numero de ciclos tem de ser 7,2. Visualiza-se no grafico o niimero exato de ciclos e a

energia entregue ultrapassa a estabelecida em 10,97%.

A tela de Protocolos nao possui o sistema de controle, PID, do ARF-SOFIA, por
esse motivo houve uma variacao das poténcias entregues a carga em relagdo ao valor de

poténcia definido no software, em que o erro maximo foi de 25%.

Com relagao ao que se determina na norma, o valor de poténcia apresentado pelo
equipamento na tela criada era proximo ao valor visualizado na tela do osciloscépio, com
um erro bem inferior ao determinado pela NBR-IEC 60601- 2-2 (ABNT, 2013).
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Figura 20 — Resposta da forma de onda triangular dos dados obtidos de Poténcia x Tempo do
experimento 1, realizado em cinco amostras de pegas de figado bovino ex vivo. Os
dados foram plotados no software Matlab. Do autor.
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5.2.2 Resultados da segmentacao e zona ablada

Os resultados obtidos no processo de segmentacao de imagem foram realizados
para a obtencao do nimero de pizels das cores da zona de ablacao sabendo que cada
quadrado da folha de apoio do tecido apds a realizacao da queima corresponde a 100

mm?. O ntmero de pizels foi obtido a partir do histograma de picos e fronteiras.

As cores de cada amostra deu-se de maneira aleatéria, assim como no histograma,
em que as classes (cada cor) é separada e o nimero de pizels varia conforme o contraste

da imagem.

5.2.2.1 Resultados do Grupo 1

A figura 21 apresenta as imagens segmentadas para o GC1, as quais correspondem
a aplicacao do protocolo com onda senoidal formato degrau. Nota-se por meio dos graficos
da figura 22, que os pontos de cores azul, azul piscina, verde, vinho e azul claro, respec-
tivamente em cada amostra sdo pontos que passaram por um pré-processamento para a
retirada de brilho, isso para que nao houvesse interferéncia na segmentagao da area de

queima.

A Tabela 4, mostram os dados referentes ao grupo de controle em que aplicou-se
a onda senoidal por um periodo de 120 segundos, exceto para a amostra 5, a qual teve
um tempo de procedimento de 100 segundos. Para esse grupo ocorreram trés eventos de
roll-off, os quais correspondem a amostra 2, amostra 4 e amostra 5. Dentre essas amostras,
a b é a que apresenta menor area e a que ocorreu o evento primeiro. A amostra de maior
area é a amostra 4. No interior da ablagao dessas amostras é possivel identificar a mesma
cor de regides de que nao fazem parte da area de ablagao, isso porque ocorreu o evento
de roll-off e a cor dessa zona de ablacao fica préxima ao do tecido normal, e esses pontos

nesse estudo foram desprezados para o célculo da area por segmentacao.

Tabela 4 — Resultado das areas - Grupo 1

Area paquimetro (mm?) Area segmentacio (mm?)

Amostra 1 3036,19 3326,13
Amostra 2 3286,89 3158,07
Amostra 3 2713,91 1162,39
Amostra 4 3784,04 4901,67
Amostra 5 2830,38 1989,38
Area média (mm?) 3130,28 2907,53

O valor médio das areas foram obtidos para posterior comparacdo com as on-
das pulsadas. Nesse caso, a area média da medicao realizada por meio da segmentacao
apresentou-se menor do que a area obtida pelo paquimetro, com um diferenca de 222,75

mm?. Isso pode ter ocorrido devido & medicao do maior didmetro, tanto no eixo x, quanto
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Imagem segmentada- Amostra 1

[ —_ -
EXPERIMENTO: E_r\\..,’\’;’[l

Figura 21 — Imagem das pecas de figado apds o procedimento para analisar a zona de ablagao, a
esquerda tem-se as imagens das cinco amostras e a direita tem-se as cinco amostras
segmentadas, respectivamente. Do autor.

no eixo z, o que pode acarretar alteragoes, uma vez que o eletrodo utilizado nao estava

com todas as hastes, ou seja, a queima nao ocorreu de forma uniforme como uma elipse.
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Figura 22 — Imagem dos graficos de histograma de maximos e fronteiras para analisar a zona de
ablacao das cinco amostras com aplicagao de protocolo com onda senoidal, formato
degrau. Do autor.

5.2.2.2 Resultados do Grupo 2

A figura 23 apresenta as imagens segmentadas para o grupo 2, em que foi aplicado
o protocolo com onda senoidal formato de onda quadrada pulsada. Os pontos de cores
roxo claro, azul, cinza, roxo escuro e vinho, respectivamente em cada amostra, também
visualizados na figura 24, sdo pontos que passaram por um pré-processamento para a

retirada de brilho, isso para que a segmentacao nao tivesse interferéncia na area de queima.

No interior da ablacao dessas amostras foi possivel identificar cores iguais as de
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regides que nao fazem parte da area de ablagdo, porque ocorreu o evento de roll-off e a
cor dessa zona de ablagao fica préxima ao tecido normal. Tais pontos foram desprezados
para o calculo da area por segmentacao. A area média da medigao realizada por meio da

segmentacao apresentou-se maior do que a area obtida pelo paquimetro.

Imagom sogmantada- Amestra |

EXPERIMENTO:

Figura 23 — Imagem das pegas de figado apds o procedimento com onda quadrada para analisar
a zona de ablacdo, a esquerda tem-se as imagens das cinco amostras e a direita
tem-se as cinco amostras segmentadas, respectivamente. Do autor.

A Tabela 5 descreve os dados referentes ao grupo de onda quadrada pulsada, em
que a onda quadrada teve duragao de 240 segundos, exceto para as amostras 1, 4 e 5, as
quais tiveram uma duragao de procedimento de 150 s, 213 s e 207 s, devido a ocorréncia
do roll-off. Dentre essas amostras, a 5 é a que apresenta maior area, entretanto esta teve

um tempo de duragdo maior, quando comparada as demais que também tiveram roll-off.

5.2.2.3 Resultados do Grupo 3

A figura 25 apresenta as imagens segmentadas para o grupo 3, em que foi aplicado

o protocolo com onda senoidal formato de onda triangular pulsada. Os pontos de cores
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Figura 24 — Imagem dos graficos de histograma de méaximos e fronteiras para analisar a zona de
ablacdo das cinco amostras com aplicagao de protocolo com onda senoidal, formato
de onda quadrada pulsasa. Do autor.

Tabela 5 — Resultado das areas - Grupo 2

Area paquimetro (mm?)

Area segmentacio (mm?)

Amostra 1
Amostra 2
Amostra 3
Amostra 4
Amostra 5
Area média (mm?)

1909,30
1924,90
2144,73
2165,45
3611,79
2351,23

2730,93
2531,36
2044,68
2364,01
271721
247764

verde oliva, azul, verde piscina escuro, verde claro e verde, respectivamente em cada
amostra, visulaizados na figura 26, sdo pontos que passaram por um pré-processamento

para a retirada de brilho, isso para que a segmentagdo nao tivesse interferéncia na area
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de queima.

Na regiao interna da ablacao dessas amostras foi possivel identificar cores de regides
que nao fazem parte da area de ablacao, isso porque ocorreu o evento de roll-off e a cor
dessa zona de ablacao fica préxima ao do tecido normal, tais pontos foram desprezados

para o célculo da area por segmentacao.

Imagem segmentada- Amostra 1

Figura 25 — Imagem das pecgas de figado apds o procedimento com onda triangular para analisar
a zona de ablacdo, a esquerda tem-se as imagens das cinco amostras e a direita tem-
se as cinco amostras segmentadas, respectivamente. Do autor.

A Tabela 6 apresenta os dados referentes ao grupo de onda triangular pulsada, em
que a onda triangular teve um periodo de procedimento de 360 s, exceto para as amostras
2, 3 e 4, as quais tiveram uma duracao de procedimento de 332 s, 260 s e 150 s, pois houve

a ocorréncia do roll-off.

Dentre as cinco amostras, a amostra 1 apresentou a maior drea em ambas as
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Figura 26 — Imagem dos graficos de histograma de maximos e fronteiras para analisar a zona de
ablacdo das cinco amostras com aplicagao de protocolo com onda senoidal, formato
de onda triangular pulsasa. Do autor.

Tabela 6 — Resultado das areas - Grupo 3

Area paquimetro (mm?) Area segmentacio (mm?)
Amostra 1 2705,23 3813,50
Amostra 2 2134,43 92620,22
Amostra 3 2402,03 2851,73
Amostra 4 2266,71 3501,54
Amostra 5 2668,85 2374,16
Area média (mm?) 2435,45 3033,03
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medigoes. A area média da medicao realizada por meio da segmentagao apresentou-se

maior do que a area obtida pelo paquimetro.

5.2.3 Analise da area para os diferentes formatos de ondas

A zona de ablagao atingida no experimento 1, visto nas figuras 21, 23 e 25 em seu
lado direito, foi medida a partir do codigo de processamento de imagens. A segmentacao
de imagens avalia a descontinuidade ou semelhancas entre os niveis de cor de pixels vi-
zinhos (LUZARDO, ). Nestas figuras, mediante o algoritmo aplicado, os pontos podem
ser visualizados pela alteracao na cor do tecido. Esses, podem indicar as temperaturas

atingidas e consequentemente estimar a area de necrose.

Os histogramas das figuras 22, 24 e 26 apresentam os niveis de cores a partir do
eixo central do eletrodo utilizado. O tecido ficou mais coagulado nos pontos de maior

incidéncia da cores nas regioes da ablagao, que nas outras areas identificadas.

No entanto, nao se sabe como estd o comportamento estrutural celular, ou seja, nas
areas de fonteira, as quais apresentam uma faixa fina de cor ainda pode haver estrutura
celular tumoral completa. Isso porque, para comprovar que houve necrose celular na area
ablada é necessario a realizagao de uma analise cit6logica e microscopica do tecido ablado.

Assim, é necessario uma pequena amostra conservada em cloroférmio conforme realizado

no trabalho de (MARQUES, 2017).

O célculo da area de ablagdo do experimento foi aproximando a area de uma elipse
e devido ao erro de leitura de medidas dos eixos utilizados é possivel que o valor numérico
da area calculada varie em até 7,11% em relagdo ao calculo da area segmentada para
a onda senoidal, 5,37% para o protocolo de onda quadrada e 24,53% para o protocolo
de onda triangular. Ou seja, para esse iltimo caso a queima observada pelo processo de

segmentacao tornou-se mais evidente, por isso um erro maior.

Ao observar as areas médias do paquimetro e da segmentacao, a onda senoidal com
poténcia constante foi a que obteve maior zona de ablagao perante as demais. Isso pode ser
justificado, pois ao calcular a area como uma elipse, considerou-se o maior didmetro, em
ambos 0s eixos, o que pode ser erréneo, pois a queima nao foi uniforme. Ja a segmentacao
possui a quantidade de pizel da zona ablada separada das demais, o que garante uma
precisao maior na medicao. Isto indica que deve-se considerar para a determinacao da

area apenas os dados de segmentacao.

Analisando as imagens que comparam as zonas de ablacao medidas pelo paquime-
tro e as imagens segmentadas, para ambos os casos se percebeu com a medicao manual
um aumento da zona de ablagdo com o protocolo de onda senoidal pura formato degrau.
Por meio dos dados da segmentacao a maior foi a com aplicagao de protocolo de onda

triangular pulsada. Notou-se que as zonas de ablagdo tinham formatos diferentes dentro
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do mesmo grupo e isso pode ter ocasionado uma divergéncia de comparagao entre as areas
medidas entre as amostras de um mesmo grupo mais precisamente entre a medi¢ao por

paquimetro e por segmentacao.

O trabalho de (ZHANG et al., 2015) aplicou, assim como este trabalho, dois pro-
tocolos de ondas pulsadas, no caso dele, utilizou-se a meia onda senoidal e meia onda
quadrada. A maior area obtida por ele ocorreu sem a ocorréncia do roll-off com aplicacao
do protocolo de meia onda quadrada, o que é semelhante a este trabalho e por meio da
analise macroscépica por paquimetro foi a amostra 5, com protocolo de onda quadrada
e ocorréncia do roll-off. Porém, difere-se neste trabalho quando se trata da area definida
por meio da andlise de segmentacao, em que verificou-se a maior area na amostra 1, 6,
com protocolo triangular, sem a ocorréncia do roll-off. Vale ressaltar que essa analise foi
vista isoladamente, ja que (ZHANG et al., 2015) utilizou trés pegas de tecido de dife-
rentes tamanhos para cada forma de onda pulsada. Ao comparar com todas as amostras
realizadas nos trés grupos, verifica-se que o sucesso da aplicagdo dos protocolos se difere,

pois o protocolo com onda quadrada apresenta a menor area.

De acordo com (ROMERO-MENDEZ et al., 2012), a maior zona ablada decorre
da aplicacdo das formas de onda semi-senoidal e semi-quadrada, evidenciando a semi-
senoidal e o menor volume foi gerado quando se aplicou a onda senoidal amortecida,

independentemente da presenca de vasos sanguineos.

As ondas pulsadas chamam atencao no estudo de (ROMERO—MENDEZ et al.,
2012), pois possibilitam uma zona de ablagdo maior, quando aplicadas nos tumores do
tecido hepdtico, assim como neste trabalho. Segundo (ROMERO-MENDEZ et al., 2012),
(CHANG; NGUYEN, 2004) e (RHIM et al., 2001), ao aumentar de forma sibita a trans-
feréncia de calor ao tecido, principalmente no momento inicial da queima, pode gerar
carbonizag¢ao préoximo ao eletrodo antes mesmo que ocorra a transferéncia de calor de
modo mais homogéneo no tecido. Sendo assim, (ROMERO-MENDEZ et al., 2012) diz
que no caso da senoide, modo degrau, ha uma probabilidade maior de ocorrer esse feno-

meno quando comparada aos protocolos pulsados.

5.3 Resultados- Experimento 2

No experimento 2 utilizou-se 40 W de poténcia constante para o grupo de controle
e para os grupos de estudo o formato de onda quadrada e triangular pulsada. O crité-
rio de parada adotado foi quando o tecido atingisse o primeiro roll-off, detectado pelo
equipamento de ARF-SOFIA. Este protocolo foi utilizado, porque segundo (FONSECA,
2017), a poténcia constante proporciona um roll-off mais visivel. Em segundo lugar, cada
equipamento comercial de ARF possui um protocolo de operagao proprio, sendo que uma

poténcia fixa pode ser configurada, garantindo a reprodutibilidade do experimento inde-
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pendentemente do equipamento utilizado.

5.3.1 Caracteristicas da Poténcia x Impedancia

Com a aplicagao do protocolo de onda senoidal pura com formato degrau obteve-se
trés eventos de roll-off, os quais ocorreram nos tempos 33 s, para amostra 1, 50 s para a
amostra 2 e 29 s para a amostra 3. A figura 27 mostra dois graficos, referente a amostra
3, para representar o grupo GC1, considerando que foi o de menor duragao. Verificando
o comportamento das curvas de impedancia e poténcia, observa-se que ao aumentar a
poténcia, houve um aumento simultaneo no valor da impedancia até a ocorréncia do

roll-off, em que o valor maximo observado ultrapassou 150 2.
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Figura 27 — Progresso tipico das varidveis poténcia e impedéancia ao longo de uma ablacao de
29 segundos com um eletrodo guarda-chuva com aplicacdo de protocolo de onda
senoidal pura, formato degrau. Nota-se que a duragdo do procedimento é encerrada
pelo acontecimento do evento roll-off. Do autor.

Aplicando a onda pulsada com formato quadrado obteve-se trés eventos de roll-off,
0s quais ocorreram nos tempos 138 s para amostra 1, 330 s para a amostra 2 e 240 s para
a amostra 3. A figura 28 apresenta dois graficos, referente a amostra 3, para representar o
G2. Verificando o comportamento das curvas de impedéncia e poténcia, observa-se que a
cada descida da onda quadrada ha um pico de roll-off, em que o valor maximo observado

ultrapassa 190 2.

Com a aplicagao da onda pulsada com formato triangular obteve-se dois eventos de
roll-off, os quais ocorreram nos tempos 144 s para amostra 1 e de 333 s de procedimento,
para a amostra 2 . Chama aten¢ao que nao ocorreu roll-off na amostra 3 e o procedimento

foi finalizado em 7 min de operagao, o que corresponde a 420 s. A figura 29 apresenta dois
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Figura 28 — Progresso tipico das varidveis poténcia e impedéancia ao longo de uma ablagao de
240 segundos com um eletrodo guarda-chuva com aplicagdo do protocolo de onda

quadrada pulsada. O tempo desse procedimento foi determinado pela ocorréncia do
roll-off. Do autor.

graficos, os quais tem como variaveis principais poténcia e impedancia. A amostra 2 foi
escolhida para representar o gurpo G3. E possivel verificar que o valor da impedancia se

manteve na maior parte do tempo em 50 €2 e houve apenas um pico de roll-off.
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Figura 29 — Progresso tipico das varidveis poténcia e impedéancia ao longo de uma ablacao de 333
segundos com um eletrodo guarda-chuva com aplicacdo de onda triangular pulsada.
A duracéo desse procedimento findou-se devido o acontecimento do roll-off, aumento
rapido da impedancia e subsequente queda na poténcia aplicada. Do autor.



5.3.  Resultados- Experimento 2 71

Diferente do estudo realizado por (LIM et al., 2010), em que o comportamento das
variaveis elétricas de poténcia e impedancia foi semelhante garantindo reprodutibilidade
em todos os protocolos aplicados, no experimento 2 descrito neste trabalho, nao houve
reprotutibilidade no grupo G3. Além disso, o teste feito por (LIM et al., 2010) foi em
modelo experimental in vitro diferetemente deste. Entretanto, em seu estudo ele observou
que a ablacao por ARF no tecido tumoral com aplicagdo de diferentes protocolos, ou
seja, propriedades elétricas distintas sao capazes de produzir resultados diferenciados dos

existentes.

Analisando este trabalho, conforme o realizado por (TRUJILLO; BERJANO,
2013), observa-se que em ambos os casos se teve variagoes no comportamento de po-
téncia e impedancia conforme o protocolo seguido. No caso da onda quadrada, os dados
apresentaram-se equidistantes em relacao ao tempo, garantindo desse modo reprodutibi-
lidade assim como no protocolo aplicado por (TRUJILLO; BERJANO, 2013) para uma

aplicagao similar.
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6 Conclusao

O tratamento por radiofrequéncia é classificado como curativo. Entretando, sua
eficiéncia ocorre quando o cancer é chamado de primario, didmetro do tumor até 3 cm.
Quando aplicado em tumores maiores do que esse valor a queima pode nao ocorrer de
forma adequada, aumentando as chances de recidiva da doenca. Desse modo, o objetivo
principal deste estudo foi analisar o comportamento do modelo experimental de figado
bovino post-mortem com a aplicacao de protocolos de ondas periddicas pulsadas, por meio
da realizacao de experimento em modelo de figado bovino ex vivo, utilizando a técnica
de segmentacao de imagens e medi¢ao manual por paquimetro. Os protocolos utilizados

foram de ondas quadrada e triangular.

O estudo realizado pode, portanto, revelar-se valioso como um primeiro passo no
fornecimento de informacoes abrangentes sobre a relagao entre os diferentes protocolos,
os quais utilizam formas de ondas de ARF periodicas e pulsadas. Isso permitiu respostas
relacionadas ao comportamento do tecido durante o processo de ablacao. Contribui-se
também para determinar uma forma de onda 6tima para o ARF-SOFIA capaz de maxi-

mizar a zona de ablacao do tecido tumoral.

A validagdo do modo costruido Protocolos, realizou-se mediante a construgao da
tela e dos experimentos em tecido ex wvivo. Foi realizada a comparacao entre os dados
coletados do experimento 1, em que verificou-se que o protocolo de onda senoidal com
formato triangular pulsado entregou a maior quantidade de energia, ultrapassando 1,94%
em relagdo ao valor teédrico esperado de 4800 J, quando comparado as demais formas
de ondas. Ademais, esse mesmo protocolo proporcionou uma maior area de ablacao pelo
método de segmentagao de imagens, o qual percebeu-se que este é mais preciso do que a

medi¢do manual com o instrumento paquimetro.

No caso dos dados do experimento 2, o qual permitiu realizar uma analise da po-
téncia e impedancia com a duracao do procedimento até o primeiro roll-off, concluiu-se
que o modo protocolos nao apresenta reprodutibilidade para grupo 3, referente ao proto-
colo de onda triangular, pois os demais apresentaram um comportamento mais repetitivo

com relacao ao comportamento da impedancia.

Por fim, esse trabalho possibilitou adentrar no ramo de conhecimento da Enge-
nharia Biomédica, com a aplicacdo de um estudo muitidisciplinar, o qual envolveu pro-
fissionais de outras areas. Como proposta futura pretende-se continuar o estudo com o
instaciamento completo do modo Protocolos para o sistema ARF-SOFIA, para a inclusao

do controle PID, para que seja possivel encontrar resultados mais satisfatérios.
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