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Resumo

Loureiro, A. D. Projeto e Implementagdo de um Controlador Digital para
um Aparelho Portatil Destinado a Testes de Quantificagao Sensitiva Térmica
em Lesados Medulares. 81 p. Projeto de Formatura — Escola de Engenharia de Sao
Carlos, Universidade de Sao Paulo, 2014.

Este trabalho apresenta o projeto de um controlador digital para uma planta térmica e
sua implementacao em microcontrolador PIC18F252. Esta planta controlada cujo atuador
¢ um modulo de peltier ¢ usada em um aparelho portatil destinado a testes de quantificagao
sensitiva para temperatura ja existente. O objetivo deste trabalho é que o controlador
digital projetado e implementado tenha uma resposta mais rapida e menos oscilatéria que
o controlador anterior. Foram testadas duas formas diferentes de controle, um controle
incremental e um controle Proporcional Integrativo (PI), e ambas atingiram o objetivo
desejado. O controle PI se mostrou superior, uma vez que quase nao provoca desgaste do
atuador, enquanto o incremental causa bastante estresse térmico no atuador. O presente
trabalho faz uma revisao teérica de pontos fundamentais para que se compreenda o uso do
equipamento, abordando de forma explicativa a importancia dos testes de quantificacao

sensitiva que poderao ser realizados com o equipamento.

Palavras-chave: Controle. Planta térmica. Sensibilidade térmica. Lesdo medular.

Bioengenharia.






Abstract

Loureiro, A. D. Design and Implementation of a Digital Controller for Porta-
ble Device Intended for Quantitative Thermal Sensory Testing in Spinal Cord
Injury Patients. 81 p. Graduation Dissertation — Sao Carlos School of Engineering,
University of Sao Paulo, 2014.

This paper presents the design of a digital controller for a thermal plant and its im-
plementation in PIC18F252 microcontroller. This controlled plant whose actuator is a
thermoelectric cooler module is used in an existing portable device intended for quantita-
tive sensory testing for temperature. The objective of this work is that the designed and
implemented digital controller has a faster and less oscillatory response than the previous
one. We tested two different forms of control, an incremental control and a Proportional-
Integral (PI) control, and both reached the desired goal. The PI control was superior,
as it causes almost no damage to the actuator, while the incremental one causes heat
stress enough on the actuator to damage it. This work presents also a theoretical review
of key points to understanding the use of the equipment, explaining the importance of

quantitative sensory tests that can be performed with the equipment.

Keywords: Control. Thermal plant. Thermal sensibility. Spinal cord injury. Bioengi-

neering.






Figura 1

Figura 2

Figura 3
Figura 4

Lista de ilustracoes

Guia para classificacao na Escala de Deficiéncia da Associagdo Ameri-

cana de Lesdo Medular (ASTA) (AIS) . . . . ... ... ... ... ... 27
Diferenciacao anatomica entre lesdes completas, discompletas e incom-

pletas . . . . 28
Diagrama de blocos do circuito . . . . . . .. ... 0oL 35

Diagrama de Fluxo de Dados (DFD) do software . . . . .. ... ... 37






Tabela 1
Tabela 2
Tabela 3
Tabela 4
Tabela 5
Tabela 6

Lista de tabelas

Exame Forca Muscular . . . . . .. .. ... . oo 25
Exame de Sensibilidade . . . . . . .. ... ... L. 26
Midtomos e seus segmentos motores conforme definidos pela ASTA . . 26
Classificacgdo na AIS . . . . . . . . . ... 26
Teste do Conversor Analégico Digital (ADC) . . .. ... ... .. .. 42

Periodos medidos . . . . . ... 43






Lista de

ACMA Arco completo de movimento ativo

AD Analégico Digital

ADC Conversor Analégico Digital

AIS Escala de Deficiéncia da ASTA

ASTA Associagdo Americana de Lesao Medular

CCP Capture/Compare/PWM

DFD Diagrama de Fluxo de Dados

ICD In-Circuit Debugger

IDE Ambiente de Desenvolvimento Integrado
LABCIBER Laboratério de Biocibernética e Engenharia de Reabilitacao
LED Diodo Emissor de Luz

LPDC Limiar de Percepcao de Dor induzida por Calor
LPDF Limiar de Percepcao de Dor induzida por Frio
LPC Limiar de Percepcao de Calor

LPF Limiar de Percepcao de Frio

PI Proporcional Integrativo

PID Proporcional Integrativo Derivativo

PWM Modulagao por Largura de Pulso

TQS Teste de Quantificacao Sensitiva

siglas



TQST Teste de Quantificacdo Sensitiva para Temperatura

TQSTD Teste de Quantificacao Sensitiva para Temperatura e para Dor



Sumario

Introducao 23
1.1 Motivacao . . . . . . . L 23
1.2 Objetivos . . . . . . o 24
1.3 Organizagdo da monografia . . . . . . . .. .. .. .. ... ... ... 24
Fundamentos tedricos 25
2.1 Classificacao de lesdes medulares . . . . . . . . ... ... ... ... 25
2.2 Lesao medular completa discompleta . . . . . . . .. ... ... ... 28
2.3 Dor neuropdtica . . . . . ... 29

2.3.1 Relagao com sensibilidade térmica . . . . . . . ... ... ... .. 29
24 Fibras Ade C . . . . e 29

2.5  Teste de quantificagdo de sensitiva para temperatura e para dor (TQSTD) 30

2.5.1 Tipos de Teste de Quantificagao Sensitiva para Temperatura e para

Dor (TQSTD) . . . . . . . 31
Desenvolvimento 33
3.1 Hardware . . . . . . . . . . 33

3.1.1 Alimentacdo . . . . . . . ... 33
3.1.2  Atuador médulo de peltier . . . . . .. ... 33
3.1.3 Transdutor LM35 . . . . . ... ... .. .. ... ... ... 34
3.1.4 Contato com o paciente . . . . . . . ... ... ... ... 34
3.1.5 Ventilador . . . . . . ... 34
3.1.6 Microcontrolador PIC18F252 . . . . . . . . . ... .. ... .... 34
3.1.7 Circuito . . . . . . .. 35
3.2 Plataforma de desenvolvimento . . . . . . . . ... ... L. 36
3.3 Software . . . ... 36
3.3.1 ADCde 10 bits . . . . . . . . . 37

3.3.2  Modulagao por Largura de Pulso (PWM) . . . ... ... ... .. 38



3.3.3 Timer . . . . . . . . 38
3.3.4 Controle . . . . .. . ... 38
4 Resultados 41
4.1 Controle antigo . . . . . . ... 41
4.2 Controle incremental . . . . . . ... oL 41
4.3 Controle PI. . . . . . . . . . 41
4.4 Testescom o ADC . . . . . . . .. 42
4.5 Medicoes dos perfodos . . . . . . ..o 42
5 Discussao 45
5.1 Controle . . . . . . . 45
5.2 ADC . . 45
6 Conclusao 47
6.1 Trabalhos futuros . . . . . . . . ... .. L 47
Referéncias 49
Apéndices 53
APENDICE A Software Implementado: main.c 55
APENDICE B Software Implementado: defines.h 59
APENDICE C Software Implementado: funcoes.c 61
APENDICE D Software Implementado: funcoes.h 63
APENDICE E Software Implementado: pwm.c 65
APENDICE F Software Implementado: interrupts.c 67
APENDICE G Software Implementado: interrupts.h 71
APENDICE H Software Implementado: controle.c 73
APENDICE 1 Software Implementado: controle.h 75
Anexos 77
ANEXO A Padroes Internacionais para Classificagdo Neurolégica de

Lesados Medulares (ISNCSCI) 79



23

CAPITULO

Introducao

1.1 Motivacao

A lesao da medula espinhal é um dos mais graves acometimentos que pode afetar o
ser humano e com enorme repercussao fisica, psiquica e social (BRASIL, 2013).

Tanto os estimulos nervosos enviados do cérebro aos misculos (vias eferentes), para re-
alizagao de atividades motoras, quanto os estimulos nervosos da pele (e demais estruturas
sensiveis) enviados ao cérebro (vias aferentes), relativos as modalidades sensitivas (tato,
dor, temperatura, pressao e localizagdo de partes do corpo no espago) sao transmitidos
através da medula espinhal (MACHADO, 2000; REDE SARAH, 2013).

Pessoas que sofreram lesoes na medula espinhal tém interrupc¢ao na condugao de es-
timulos nervosos através dela. Uma lesao é dita completa quando nao ha fun¢ao motora
nem sensorial na regiao sacral, costuma-se supor também que, nestes casos, nao ha funcao
motora nem sensorial abaixo do nivel da lesao. Caso contrario ela é dita incompleta.

Dependendo da lesao, o caminho percorrido pelos sinais enviados por termorreceptores
é cortado eliminando a sensibilidade térmica em partes do corpo abaixo deste corte. Para
testes clinicos que avaliam quao preservada esta a sensibilidade térmica do paciente, deve-

se usar um equipamento para Teste de Quantificagao Sensitiva para Temperatura (TQST).

A avaliagdo da sensibilidade térmica em lesados medulares é importante, uma vez que,
em lesoes incompletas, o nivel de perda motora nao é o mesmo da perda sensorial e este
tipo de avaliagao permite uma caracterizacao ampla de lesoes medulares. Ha, ainda, casos
nos quais pacientes clinicamente com lesoes medulares completas apresentam sensibilidade
em regioes abaixo da lesao (FINNERUP et al., 2004). Além disso, alguns trabalhos apontam
que lesados medulares que apresentam dores neuropaticas normalmente sao mais sensiveis
a estimulos térmicos do que os que nao as apresentam (VAROTO et al., 2013; FINNERUP et
al., 2003).

Este trabalho originou-se do elevado niimero de incidéncias de lesdoes medulares, na

grande maioria dos casos ocasionada por acidentes dos mais variados, objetivando a im-
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plementacao de um controlador digital para uma planta térmica usada em um aparelho
portatil para verificagao de sensibilidade térmica o que vird a auxiliar na quantificagao
indireta de sensibilidade dolorosa em individuos com lesdes medulares e na ampliacao da

atual classificacao de lesdo medular, muitas vezes tida como incoerente.

1.2 Objetivos

Este trabalho, realizado no Laboratério de Biocibernética e Engenharia de Reabilitagao
(LABCIBER), tem por objetivo o projeto e a implementa¢ao de um controlador digital
para uma planta térmica usada em um aparelho portatil para verificagdo de sensibilidade

térmica.

1.3 Organizacao da monografia

Este trabalho estd organizado em 6 capitulos da seguinte forma:

(A Introducao: Apresentacao das motivagdes para o trabalho, de seus objetivos e da

forma com este esta organizado.

(1 Fundamentos tedricos: Apresentacao de uma revisao tedrica de tépicos de conheci-

mento necessario para compreensao do objetivo final do projeto.

(A Desenvolvimento: Descrigao dos componentes do hardware e das exigéncias do soft-

ware.
1 Resultados: Apresentacao dos resultados obtidos ao término do projeto.
(Q Discussao: Discusao dos resultados obtidos.

(d Conclusao: Apresentacao das conclusoes obtidas e de trabalhos futuros para aper-

feicoamento do projeto.
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CAPITULO

Fundamentos teodricos

Para se compreender a importancia do equipamento, é necessario conhecimento das
vias de condugao de estimulos relacionados a temperatura, das classificagoes e dos graus de
comprometimento das lesoes medulares, da relagao entre dor neuropatica e sensibilidade

térmica e das formas mais usuais de se realizar Teste de Quantificagdo Sensitiva (TQS).

2.1 Classificacao de lesoes medulares

A Associacao Americana de Lesao Medular (ASIA) estabelece padroes para caracteri-
zacao de lesdes medulares, adotados como referéncia em muitas partes do mundo. Além
disso, divulga manuais com o intuito de facilitar estas caracterizagdes (ASIA, 2008a; ASIA,
2008b; ASIA, 2013).

Do documento (ASIA, 2013), presente no Anexo A, foram traduzidas as tabelas 1, 2,
3 e 4 nas quais sao apresentadas caracterizagoes quanto a forca muscular, a sensibilidade,
aos midtomos e a classificacao da lesdo na Escala de Deficiéncia da ASIA (AIS), respec-
tivamente. Do mesmo documento foi traduzido o Guia para Classificacao apresentado a

seguir; sua forma de roteiro ajuda a compreensao das tabelas anteriores.

Tabela 1 — Exame For¢ga Muscular

= Paralisia total

Contracao muscular visivel ou palpavel

Arco completo de movimento ativo (ACMA) com eliminagao da gravidade
ACMA contra a gravidade

ACMA contra a gravidade e alguma resisténcia

ACMA contra a gravidade e resisténcia normal

ACMA contra a gravidade e resisténcia normal quando fatores inibitérios
identificaveis (dor) estdo ausentes

NT = Nao testado

Gk W~ O
I

* pr—

ot

Fonte: ASTA (2013), tradugdo nossa
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Tabela 2 — Exame de Sensibilidade

0 = Ausente
1 = Alterado, percepcao parcial ou alterada, incluindo hiperestesia
2 = Normal
NT = Nao testado
Fonte: ASTA (2013), tradugdo nossa
Tabela 3 — Midtomos e seus segmentos motores conforme definidos pela ASTA
C5 - Flexores do cotovelo (biceps braquial)
C6 - Extensores do punho (extensor radial longo e curto do carpo)
C7 - Extensores do cotovelo (triceps)
C8 - Flexores dos dedos (flexores profundos do dedo médio)
T1 - Abdutores do dedo minimo
L2 - Flexores do quadril (ileopsoas)
L3 - Extensores do joelho (quadriceps)
L4 - Dorsiflexores do tornozelo (tibial anterior)
L5 - Extensor longo dos dedos do pé (extensor longo do halux)
S1 - Flexores plantares do tornozelo (triceps sural)

Fonte: ASTA (2013), tradugdo nossa

Tabela 4 — Classificacdo na AIS

A (completa)

B (incompleta)

C (incompleta)

D (incompleta)

E (normal)

nao ha funcao motora ou sensitiva preservada, incluindo
incapacidade de contracao anal e anestesia nos segmentos S4-S5
Ha fungao sensitiva, porém nao ha fung¢ao motora preservada
abaixo do nivel neuroldgico, estendendo-se até os segmentos
sacros S54-S5

Ha funcao motora preservada abaixo do nivel neuroldgico e a
maioria dos musculos-chave abaixo do nivel neurolégico possui
no exame muscular grau abaixo de 3 (0, 1 ou 2)

Ha funcao motora preservada abaixo do nivel neurologico e a
maioria dos musculos-chave abaixo do nivel neurolégico esta
com grau 3 ou mais

As fungoes sensitivas e motoras sdo normais em todos os
segmentos, e o paciente apresentou déficits anteriores.

Fonte: ASTA (2013), tradugdo nossa

Guia para Classificagdo (ASIA, 2013, tradugio nossa):

1. Graduar pelo exame de sensibilidade ambos os dimidios

O nivel sensorial é o dermatomo mais caudal, intacto tanto na avaliacao tatil quanto

na dolorosa.

2. Exame de motricidade em ambos os dimidios
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O nivel motor é classificado pelo segmento medular mais inferior cujo musculo-chave
apresenta forga grau 3, desde que os musculos-chave representados nos segmentos

superiores tenham for¢a normal.
Observacgao: em regioes onde nao ha como se testar, o nivel motor é presumido
como sendo o mesmo que o nivel sensorial, se a fungao motora acima testavel desse
nivel também for normal.

3. Determinar a altura da lesao neuroldgica
Isso se refere ao segmento mais caudal medular com a sensac¢do intacta e fungao
muscular classificada em grau 3 ou mais (capaz de vencer a gravidade).

4. Avaliar se a lesdo é completa ou incompleta

Se ha incapacidade de contragdo anal e anestesia nos segmentos S4-S5 significa que

a lesdo é completa, caso contrario mesmo que parcialmente sera incompleta.

5. Guia para Escala de Deficiéncia da ASIA (AIS)

O Guia para Escala de Deficiéncia da ASTA (AIS) estd esquematizado na Figura 1.

A lesdo € completa?

Sim Nao
Classificar como “A” O défict motor é completo?
Sim Nao

Auvaliar se pelo menos mais da metade dos musculos
Classificar como “B” examinados abaixo do nivel da lesdo neuroldgica
foram graduados com notas maior ou igual a 3?

a0 Sim
Classificar como “C” Classificar como “D”
. . . Sim i s
Avaliagdo motora e sensitiva normais? Classificar como “E

Figura 1 — Guia para classificagdo na AIS

Fonte: ASTA (2013, tradugao nossa)
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Durante muito tempo acreditou-se que pacientes com lesdes medulares completas (sem
funcdo motora e sensitiva na regido sacral) nao poderiam ter fun¢do motora ou sensitiva
em nenhuma regiao abaixo do nivel da lesao, e, destes pacientes, os que reportavam
dor neuropatica ou sensacoes abaixo do nivel da lesdo eram tratados como se estivessem
tendo delirios (dada a dificuldade de se medir sensibilidade por sua subjetividade e a
influéncia de fatores psicolégicos) até a publicacao de Dimitrijevic (1987), na qual uma
nova categoria de lesdo completa foi criada e um novo termo foi cunhado para lesados
medulares completos com evidéncias neurofisiologicas de influéncia cerebral residual em

funcoes medulares abaixo do nivel da lesao: lesados medulares completos discompletos.

2.2 Lesao medular completa discompleta

Estas descobertas nos levam a reexaminar nossos conceitos de lesdes me-
dulares completas e incompletas. Entre essas duas categorias, estudos
clinicos neurofisiolégicos podem claramente identificar uma nova catego-
ria de lesdes medulares “discompletas” . Esta categoria “discompleta”
é representada pelos pacientes que atendem ao critério clinico de serem
“completos” sem func¢des motoras volitivas e sensitivas abaixo do nivel
da lesao e ainda preservam alguma funcdo motora residual que pode ser
demonstrada [...], indicando fungdes e controle residuais ascendentes e
descendentes (Figura 2) (DIMITRIJEVIC, 1987, p. 207, tradugdo nossa).

COMPLETE DISCOMPLETE INCOMPLETE

Figura 2 — Diferenciacdo anatdmica entre lesdes completas, discompletas e incompletas

Fonte: Dimitrijevic (1987, p. 207)

'No original, em inglés, “discomplete”.
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Enquanto Dimitrijevic (1987) focou na investigagao da existéncia de lesoes discom-
pletas (parcialmente completas), Finnerup et al. (2004) investigaram a preservagao de
comunicagao sensorial em lesados medulares completos chamando os que a preservavam
de lesados medulares discompletos sensorialmente.

Conhecer vias que ainda conduzem estimulos nervosos, sobretudo em lesados medula-
res avaliados clinicamente como completos, permite que se avalie as estatégias de trata-
mentos de reabilitacao, visando intensificacdo de fungdes neurais e, mesmo, o crescimento
e o surgimento de axdnios a partir dos sobreviventes com tratamentos de transferéncia
genética (FINNERUP et al., 2004).

O conhecimento da comunicacido neural mantida através de uma lesdo na coluna ver-
tebral em lesbes clinicamente completas pode ter conseqiiéncias para as estratégias de
tratamento que visam melhorar a fun¢ao ou brotamento colateral de axonios sobreviven-
tes, para a pesquisa estudar mecanismos de dor neuropatica e espasticidade, e para o
médico (FINNERUP et al., 2004).

TQS é uma ferramenta que permite o estudo de quao preservadas estao fibras sensiti-

vas.

2.3 Dor neuropatica

A Dor Neuropatica é definida como dor causada por lesdo ou disfuncao
do sistema nervoso, como resultado da ativagao anormal da via nocicep-
tiva (fibras de pequeno calibre e trato espinotaldmico). As principais
causas desta sindrome sao: diabetes melito, neuralgia pés-herpética,
neuralgia trigeminal, dor regional complexa, acidente vascular encefalico,
esclerose multipla, lesdo medular, entre outros (SCHESTATSKY, 2008).

Aproximadamente 50% dos lesados medulares apresentam dores neuropéaticas cro-
nicas, sendo esta uma de suas maiores queixas (FINNERUP et al.; ANKE; STENEHJEM;
STANGHELLE; SIDDALL et al., 2001, 1995, 1999 apud FINNERUP et al., 2003) (BONICA,
1991 apud VAROTO et al., 2013). Apesar da severidade, ainda sd@o poucos os estudos sobre

dor e seus mecanismos em lesados medulares (FINNERUP et al., 2003).

2.3.1 Relacao com sensibilidade térmica

Segundo Varoto et al. (2013), TQST é um método de caracterizar e de estudar dores
neuropaticas. Lesados medulares que apresentam dores neuropéticas normalmente sdo
mais sensiveis a TQST (VAROTO et al., 2013; FINNERUP et al., 2003).

2.4 Fibras Ad e C

As fibras responsaveis pela transmissao de sensac¢oes térmicas e dolorosas sao as fibras

Aé e C. Sendo as fibras A¢ fibras de largo diametro, mieliniadas e de alta velocidade de
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conducgao, e as fibras C fibras de pequeno diametro, amielinicas e de baixa velocidade de
conducgao. As fibras Ad transmitem sensacoes de temperaturas baixas e a dor informativa
(consciente, inicial), estimulo que anuncia a vinda de um estimulo doloroso. As fibras
C transmitem sensagoes de temperaturas altas e a dor aversiva (final), estimulo doloroso

inibitivo.

2.5 Teste de quantificacao de sensitiva para tempe-
ratura e para dor (TQSTD)

O TQSTD avalia toda a via nociceptiva, do receptor térmico a percepcao do paci-
ente, por meio dos limiares de diferentes modalidades sensitivas (SCHESTATSKY, 2008;
FRUHSTORFER; LINDBLOM; SCHMIDT, 1976).

Mesmo o estimulo aplicado no paciente sendo um evento fisico objetivo, a resposta que
se obtem é um relato subjetivo do paciente, e, ainda, fatores psicolégicos podem afetar a
percepcao sensorial do paciente, desta forma, a cooperacao do paciente é fundamental em
testes sensoriais (SHY et al., 2003). Diversos estudos avaliaram a influéncia de possiveis
causas para variagdes do Limiar de Percepgao de Calor (LPC), Limiar de Percepgio
de Frio (LPF), Limiar de Percep¢ao de Dor induzida por Calor (LPDC) e Limiar de
Percepgao de Dor induzida por Frio (LPDF), entre elas: o tipo do equipamento usado, a
temperatura de adaptacdo (temperatura inicial), a taxa de mundaca da temperatura, o
tamanho do estimulador, a idade, a raga, o género, o indice de massa corpérea, o consumo
de cigarro, 4lcool e drogas, o lado testado, o local testado e a temperatura local da pele?.

A comparacgao entre TQST diferentes s6 pode ser feita se utilizados o mesmo tipo de
equipamento, com a mesma calibragao, a mesma metodologia e o mesmo algoritmo de
teste (HAGANDER et al., 2000).

Normalmente, limiares de percepgao térmica aumentam com a idade (YARNITSKY;
SPRECHER, 1994; ROLKE et al., 2006).

Diferentes valores de limiares de percepc¢ao térmicos sao obtidos quando varia-se o
local do corpo analisado, porém esta variacdo é muito pequena se comparada a variacao
entre individuos diferentes (FRUHSTORFER; LINDBLOM; SCHMIDT, 1976).

Rolke et al. (2006) observaram que o pardmetro que causa maior variagao dos limiares
térmicos é a regiao do corpo estudada (muito maior do que idade ou género) e que variando
a regiao do corpo, deveriam variar também os valores de referéncia.

O TQST estd cada vez mais sendo usado para avaliacoes de fungoes do sistema ner-
voso periférico em exames clinicos e em pesquisas. Os testes devem seguir padroes para
que os estimulos térmicos sejam idénticos em duracgao e intensidade, para assegurar sua
reprodutibilidade (HAGANDER et al., 2000).

2Cf. HAGANDER et al., 2000
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Em TQS, apenas uma modalidade sensitiva deve ser testada por vez, tomando-se
precaucoes para que as demais nao interfiram no teste realizado. Em um TQST, o es-
timulador deve permanecer repousado sobre a pele do paciente realizando uma pressao
constante para que nao haja interferéncias de outras sensagoes (FRUHSTORFER; LIND-
BLOM; SCHMIDT, 1976; DYCK; O’BRIEN, 1999).

TQS é potencialmente 1til para identificacdo de anomalias em fibras sensitivas e afe-
ricao de perdas sensoriais para estudos clinicos e pesquisas, porém seus resultados nao
poder ser o tinico critério para se diagnosticar patologias (SHY et al., 2003; DYCK; O’'BRIEN,
1999).

Além de lesados medulares, TQST também devem ser usado para avaliagao de perda
termossensitiva de pacientes com neuropatias como hanseniase e diabetes, por afetarem
fibras nervosas sensitivas (DYCK; O’'BRIEN, 1999).

O tamanho do estimulador também tem influéncia nos valores de limiares de percepc¢ao
térmicos; pelo fendomeno de somacao das fibras cutaneas na regiao estimulada, quanto
maior o estimulador, menor a intensidade que o estimulo deve ter para alcancar estes
limiares (RODRIGUES JUNIOR, 2011).

Quanto mais baixa a temperatura de adaptacao do equipamento, mais alto o LPC e
mais baixo o LPF detectados (HILZ; GLORIUS; BERIC, 1995).

Quanto maior a taxa de variagao do estimulo aplicado, maiores os limiares de percepg¢ao
térmicos (DYCK et al., 1993).

2.5.1 Tipos de TQSTD

Para aferir limiares de percepc¢ao térmicos pode-se utilizar de um método no qual
o tempo de reacao altera o resultado (estimulos sdo gradualmente aumentados a partir
de uma temperatura de adaptagdo) ou um outro método no qual o tempo de reagao
nao afeta o resultado (estimulos de intensidade pré-determinada), em ambos os casos o
paciente nao tem acesso a temperatura do estimulador para que nao haja interferéncia
psicolégica (YARNITSKY et al., 1995).

Estimulos com intensidade pré-determinada

Neste tipo de teste, sao seguidos os passos abaixo:

1. Define-se a temperatura de adaptacao, o valor para o passo com que a temperatura

do atuador ird variar inicialmente e o passo minimo que sera usado no final do teste.

2. O estimulador atinge a temperatura de teste e repousa sobre a pele do paciente

durante alguns segundos e ¢ retirado.

3. Caso o paciente nao sinta a sensacao esperada, aumenta-se o estimulo com o passo

pré-definido e repete-se a etapa anterior.
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4. Caso o paciente sinta, diminui-se o estimulo de um valor igual a metade do ultimo
passo usado, e, a partir deste ponto, a cada mudancga na intensidade do estimulo
aplicado o passo sera dividido por dois até que se atinja o passo minimo. Repete-se

a etapa de teste.

5. O valor de limiar obtido é média entre o ultimo valor sentido e o ultimo valor nao

sentido.

Estimulos com intensidade crescente a partir de uma temperatura inicial

Neste tipo de teste, o estimulador atinge a temperatura de adaptagao e é repousado
sobre a pele do paciente. A intensidade dos estimulos é aumentada em uma taxa fixa
(normalmente entre + 1°C/s e £ 5°C/s), até que o paciente sinalize que sentiu a sensagao
esperada ou que a temperatura do estimulador esteja entrando em uma faixa que pode
causar danos ao paciente. O valor de limiar obtido é o medido no momento da interrupgao,
que sempre serda superior ao limiar de percepcao, uma vez que entre a percepcao da
sensacao e a interrupcao da progressao, tem-se o tempo de reagao no qual a intensidade
do estimulo teve aumento e, portanto, os valores obtidos de temperatura sao mais elevados
para o LPC e mais baixos para o LPF (HILZ; GLORIUS; BERIC, 1995; YARNITSKY et al.,
1995).

Comparacgao entre os dois tipos de teste

Quanto a sensibilidade e especificidade, nao ha diferenca entre esses tipos de testes. Se
por um lado o teste que inclui tempo de reacao tem esta pequena desvantagem, por outro
ele demanda menos tempo para ser realizado e permite uma avaliacdo mais detalhada de
hiperalgesia a calor e a frio (YARNITSKY; SPRECHER, 1994; SHY et al., 2003).
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Desenvolvimento

3.1 Hardware

O hardware do equipamento ja havia sido desenvolvido no LABCIBER em um trabalho
anterior (VAROTO et al., 2014). Ele consiste em alimentacao; caixa de controle, onde estao
microcontrolador, Diodo Emissor de Luz (LED) informativo, botdes de controle, estégio
de poténcia, filtro analdgico e seus circuitos associados; e peca de mao, onde estao modulo
de peltier, transdutor LM35, dissipador, ventilador e placa de aluminio.

A caixa de controle é alimentada por baterias e a ela é conectada a peca de mao, a

parte do equipamento que entra em contato com o paciente.

3.1.1 Alimentacao

O circuito ¢é alimento por duas baterias de 12 volts, da familia UNIPOWER da Uni-
coba, modelo UP1250, 12V, 5Ah, dispensando que seja ligado a rede. Isto lhe confere
portabilidade e a seguranca de, em caso de falhas que levem a curtos internos indeseja-

dos, nao haver risco ao paciente em ser ligado direto a alimentagao.

3.1.2 Atuador mdédulo de peltier

O modulo de peltier utilizado, da Melcor, atinge uma diferenca de temperatura ma-
xima de 67°C entre suas faces, pode bombear até 3,56W entre elas, opera com baixo
consumo, sua corrente maxima é de 800mA e tensdo maxima, 7,98V, temperatura de
operacao varia de -150°C a 80°C. Suas dimensoes sdo 11,5 mm x 9,1 mm x 2.4 mm
(largura x comprimento x altura).

O circuito foi planejado para que o componente ficasse montado na pega de mao de
forma que tensoes negativas resfriassem a face de interesse e tensoes positivas a esquen-

tassem.
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3.1.3 Transdutor LM35

O sensor de temperatura LM35 da National Semiconductor possui baixa impedéancia
de saida, precisao de 40, 75°C, trabalha de -55°C a 150°C, uma faixa bem superior a
necessaria no projeto e nao requer calibracao externa. Além disto é de baixo custo. Sua
sensibilidade é de 10mV/°C, ou seja, tem saida linear proporcional a temperatura em

Celsius, sendo 0V a 0°C e 1V a 100°C.

3.1.4 Contato com o paciente

Uma placa de aluminio foi colocada com pasta térmica em contato com o atuador e
com o sensor de temperatura. E é a superficie desta placa que entra em contato direto

com o paciente. Suas dimensoes sao 16 mm x 16 mm.

3.1.5 Ventilador

Como o médulo de peltier trabalha bombeando calor da face mais fria para a mais
quente, é interessante que se tente manter a menor diferenca de temperatura possivel entre
as duas faces. Assim, além do dissipador colocado na face que nao é usada diretamente, foi
colocado um ventilador para aumentar as trocas de calor do dissipador com o ambiente,
melhorando o desempenho do atuador, sobretudo em temperaturas muito altas ou muito
baixas. O acionamento do ventilador é controlado pelo usuario por meio de um botao

localizado na caixa de controle do equipamento.

3.1.6 Microcontrolador PIC18F252

O microcontrolador PIC18F252 da Microchip Technology atende as necessidades do
projeto por possuir pinos suficientes para todos os periféricos, ADC para fazer a leitura
de temperatura a partir da tensao recebida pelo transdutor LM35 e PWM para controle

do atuador (médulo de peltier).

ADC

O PIC18F252 possui ADC de 10 bits, o que pode fornecer uma precisao além da

necessaria, dependendo dos valores das tensoes de referéncia (Vrgr).

A porta ANO (canal 0) foi ligada a saida do LM35 para fazer a leitura da temperatura

medida pelo transdutor.

Optou-se por nao usar tensao de referéncia (Vzgr) externa.



3.1. Hardware 35

LED

Foi usado um transistor BC548 como chave para o acionamento de um LED informa-

tivo. A porta RA3 do PIC foi conectada o este transistor para controlar seu chaveamento.

PWM

Uma porta Capture/Compare/PWM (CCP) do PIC (RC2/CCP1) foi conectada a um

filtro de Sallen-Key passa-baixa para converter o sinal do PWM em um nivel continuo.

Nao ¢ interessante controlar um peltier diretamente com PWM pelo aumento de es-

tresse térmico no componente causado pela expansao térmica.

3.1.7 Circuito

O transdutor leva o valor da temperatura no peltier e na placa de aluminio para
o PIC, que tem a si conectados displays de 7 segmentos, que exibem constantemente
a temperatura atual medida e a temperatura de controle, e botoes que configuram a
temperatura de controle. Do PIC sai um sinal PWM para o controle do peltier, este
sinal passa por um filtro passa-baixa e é convertido em um sinal continuo que por sua vez
passa por um amplificador diferencial e chega em um estagio push-pull cuja saida, que
alimenta o peltier, é usada também como realimentacao para o amplificador diferencial.
O diagrama de blocos do circuito pode ser visto na Figura 3. Além disso, o ventilador da

peca de mao é acionado por um botao independente localizado na caixa de controle.

WSPLAYS

Low-Pass|_0-5VDC _ [p|FFERENTIAL
MIC RMOHTROLLER —{ H
SIGNAL FILTER SIGNAL AMPLIFIER

PUSHBUTTONS

HEAT
TEMPERATURE | TRANSFER | THERMOELECTRIC
TRANSDUCER | g MODULE

w
TOUCH PLATE [CJPROBE [ |CONTROL MODULE

Figura 3 — Diagrama de blocos do circuito

Fonte: Varoto et al. (2013)
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Circuito analdgico

O sinal PWM (0V-5V) depois do filtro passa-baixa é convertido em um sinal conti-
nuo de 0 a 5V dependendo do duty-cycle do PWM. O amplificador diferencial usa um
amplificador operacional como elemento ativo, com sua entrada inversora fixa em 5V,
de forma que sua saida é um nivel continuo entre -7,2V e 4,8V, faixa requerida para
controle do modulo de peltier. Apesar da tensao estar correta, o amplificador diferen-
cial nao consegue fornecer a poténcia necessaria, por isso foi usado um estagio push-pull
com MOSFETS com ganho unitario que também realimenta o amplificador diferencial,

reduzindo distor¢oes no sinal.

3.2 Plataforma de desenvolvimento

Para o desenvolvimento do software, em linguagem C, do equipamento foram utilizados
o Ambiente de Desenvolvimento Integrado (IDE) MPLAB® X IDE v2.20, o compilador
MPLAB® XC8 v1.32 e o programador e In-Circuit Debugger (ICD) MPLAB® ICD3,
ambos da Microchip Technology.

O MPLAB® X IDE fornece ambiente de edicdo, de compilacio (com suporte ao
MPLAB® X(C8) e de programagao e de depuragao (com suporte ao MPLAB® ICD3).

3.3 Software

Com o hardware encontrado pronto, havia um microcontrolador com um software gra-
vado, software este inacessivel. Foram, entao, feitos dois novos softwares para o controle
da temperatura do atuador, objetivando resultados superiores ao do software antigo. Es-
tes novos softwares podem ser conferidos no Apéndices A, B, C, D, E, F, G, He I; e
variam apenas em diretivas de compilacao (#define, #ifdef, #elseif e #endif), em um
deles foi usado um controle incremental e no outro um controle PI. Um DFD do software
pode ser conferido na Figura 4 e a especificacao dos processos esta a seguir, apresentando
o funcionamento do software. Mais detalhes dos processos estao apresentados apds a

especificagao dos processos.

Especificacao dos Processos

1 1. Conversao AD: O ADC converte a tensao lida no sensor LM35 em um valor
de até 10 bits.

0 2. Converte para temperatura: Este valor da conversao Analdgico Digital (AD)
é convertido, por sua vez, em um valor correspondente a temperatura lida pelo

Sensor.
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LM35

Usuario

2

Converte
para
temperatura

3
Controla
temperatura

Conversao
AD

Incrementa Decrementa

PWM Setpoint

Figura 4 — DFD do software

Fonte: os autores

1 3. Controla temperatura: O controle, em ambos os casos, incremental e PI,
recebe os valores da temperatura de controle e da temperatura lida pelo sensor,

calcula o erro e a partir dele gera uma saida que é usada como duty-cycle do PWM.

1 4. Incrementa setpoint: Quando o botdao de incremento é pressionado a tempe-

ratura de controle é incrementada em uma unidade.

1 5. Decrementa setpoint: Quando o botao de decremento é pressionado a tem-

peratura de controle é decrementada em uma unidade.

3.3.1 ADC de 10 bits

O canal 0 (porta ANO), ligado a saida do LM35, foi selecionado para receber o valor
a ser convertido.

A freqiiéncia da conversao configurada foi de Fpsc/64 (a minima) para melhorar a

precisao da conversao.

Como optou-se por nao usar tensao de referéncia (Vrgr) externa, deixou-se Vpp e Vg

como Vger, e Vrep_, respectivamente.

Vrer, = Vpp = 5V/; Vrer. = Vss =0V
A saida do transdutor nao foi amplificada e o equipamento opera na faixa de tempe-
ratura de 0°C a 60°C.

Uma entrada de 5V é convertida para o valor 2! —1 = 1023 e uma entrada de 0V, para

o valor 0. A conversao é linear, portanto para se obter a tensao de entrada a partir do valor
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convertido basta multiplica-lo por WE’% = 0,0048876. Desta forma, percebe-se que com
apenas os 8 bits menos significativos dos 10 da conversao pode-se ler: 255% = 1,2463V,

o equivalente a 124°C, muito acima até da temperatura maxima de operagao do peltier.

O valor da conversao AD ¢ salvo no registrador ADRFES de 16 bits, que é composto por
ADRESH (mais significativo) e ADRFESL (menos significativo). Em razao do explicado
anteriomente, ADRESH é sempre nulo e o valor de ADRES (16 bits) é idéntico ao de
ADRESL (8 bits).

Quando o bit GO/DONE do registrador ADCONQO é setado, a conversao AD é ini-
ciada, e ele é zerado por hardware quando a conversao esta completa.

Foi implementada uma interrupcao de alta prioridade para a conversao AD. Como
mostrado acima, o valor convertido deve ser multiplicado por 0, 0048876 para se obter
a tensao de entrada. Como a tensdao de entrada é numericamente igual a um centésimo
(10mV /°C) do valor da temperatura, em Celsius, para transformar o valor da conversao
no valor da temperatura lida, basta multiplica-lo por 0,48876. Para simplificar o proces-
samento sem perdas, levando em conta que o valor da multiplicacdo sera arrendondado
para um inteiro, o valor convertido posteriormente ¢ multiplicado por 0,49, indicando,

entao, a temperatura lida.

3.3.2 PWM

O PWM foi configurado no pino CCP1, setando-se o modo PWM. O periodo do PWM

é dado em funcao da configuracao do Timer 2:

PWMperiodo = (PR2 + 1).4.T050.T’im67“2p,~65wle

Da forma que foi configurado:

PW M periogo = (255 +1).4.27.10°.4 = 151, Tus

3.3.3 Timer

A configuracdo do Timer 2 que nao entra na configuracito do PWM ¢é o valor de
postscale, que foi mantido 1:1, de forma que o periodo do Timer 2 ficasse idéntico ao do
PWM, ou seja, 151, Tus.

3.3.4 Controle

Conforme ja dito, foram implementados controles incremental e PI. A atuacao do
controle, em ambos os casos, ocorre a cada 10 estouros do Timer 2. Para selecao do
controle incremental, deve-se manter a linha #define __INCREMENTAL _ e comentar a
linha #define __PID__ do arquivo #defines.h (Apéndice B). Para selegdo do controle

PI deve-se fazer o oposto.
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Controle Incremental

O controle incremental consiste em incrementar ou decrementar o valor do duty-cycle
do PWM em um valor fixo caso a temperatura medida seja menor ou maior que a de
controle, respectivamente.

A funcao que realiza este controle no software é:
void controle_incremental(signed char erro);

e estd no arquivo controle.c (Apéndice H). O incremento ou decremento realizado pelo

controle é de 1, ou seja, 1% do duty-cycle.

Controle PI

Em controladores do tipo PI e Proporcional Integrativo Derivativo (PID), deve-se
atentar ao efeito wind-up, e é uma boa pratica o uso de algum método anti-wind-up para
evita-lo.

O efeito wind-up se deve ao fato de atuadores possuirem limites, neste caso o controle
do médulo de peltier é feito com um PWM cujo duty-cycle aceita valores de 0% a 100%.
Quando a acdo de controle satura (atinge valores superiores ao maximo ou inferiores ao
minimo), a acdo integral continua integrando (somando) o erro, podendo levar o termo
integral a valores muito grandes (saturagao positiva) ou muito pequenos (saturacdo ne-
gativa), o que exigird que o erro permanega por muito tempo com o sinal oposto para
cancelar o valor do termo integral. Desta forma, o controle apresenta resposta lenta e
oscilatoéria.

Alguns métodos de anti-wind-up sao:

(1 Criar uma realimentacao negativa no termo integrador com o valor da diferenga
entre o valor que a acao de controle teria sem saturacao e o valor da saturagao, com

um ganho kr;

[ Nao integrar o erro nos casos em que ha saturacdo e a integracao do erro contribui

para esta saturacao;
(A Definir valores para saturacao positiva e negativa do termo integrador.

Em testes preliminares, o método de realimentar o termo integrador se comportou
melhor e foi o implementado com k7 = 0,002.

A funcao que realiza o controle PI no software é:
signed char pid_controle(signed char erro);

e estd no arquivo controle.c (Apéndice H).
O controlador usado possui kp = 6 e k; = 3, 2, sua saida foi programada para saturar

nos limites do PWM, ou seja, em 0 e em 100.
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Resultados

4.1 Controle antigo

O controle que ja estava implementado apresentou muitas oscilagoes mesmo para tem-
peraturas préximas da ambiente. Mesmo assim foi capaz de estabilizar a temperatura do
atuador, em alguns casos depois de minutos. Para temperatura inferiores a 10°C e supe-

riores a 48°C a resposta ¢ muito lenta e oscilatoéria.

Este controle se perde para temperaturas de controle muito distantes da temperatura

medida.

4.2 Controle incremental

O controle incremental foi extremamente rapido, levando menos de 1s para variar
1°C na faixa de 15°C a 48°C. Para temperaturas fora desta faixa, o controle apresentou

resposta transitoria rapida e com poucas oscilacoes.

Este controle nao se perde para temperaturas de controle muito distantes da tempe-

ratura medida, mas se torna muito lento.

4.3 Controle PI

O controle PI também apresentou resposta rapida para temperaturas préximas da
ambiente, levando menos de 1s para variar 1°C na faixa de 22°C a 42°C. Porém para
temperaturas mais extremas as oscilagdes chegaram a amplitude de 2°C para mais e para

menos, estabilizando depois de menos de 30s.

Este controle se perde para temperaturas de controle muito distantes da temperatura

medida.
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4.4 Testes com o ADC

Para certificar que o ADC nao cometeria erros na leitura do transdutor, foram reali-
zados testes em bancada com entradas conhecidas provenientes de uma fonte de bancada
PS280 da Tektronix e com valores conferidos por um multimetro DMM157 da Tektronix.
Os valores da conversao AD e da conversao feita no software para o valor correspondente
a temperatura foram lidos durante depuracio (debugging) realizado com o MPLAB® X
IDE v2.20 e com o MPLAB® ICD3. Os resultados obtidos sdo mostrados na Tabela 5.
O PIC foi alimentado com 5,00V.

Tabela 5 — Teste do ADC

Ventrada ~ leitura AD  saida correspondente
a temperatura

0 0 0

2,1 mV 0 0

6,2 mV 1 0

12,4 mV 3 1

26,4 mV 5 2

31,6 mV 7 3

42,9 mV 9 4

67,5 mV 13 6

82,9 mV 17 8

117,5 mV 23 11
172,8 mV 35 17
231,9 mV 47 23
260,8 mV 53 25
0,308 V 64 31
0,376 V 76 37
0,434 V 89 43
0,508 V 105 51
0,560 V 115 56
0,625 V 127 62
0,715 V 146 71
0,828 V 168 82
0,977 V 199 97

Fonte: os autores

4.5 Medicoes dos periodos

Colocando um pino do PIC para oscilar quando o evento de interesse acontecia e com
a ajuda de um osciloscopio TDS 1002 da Tektronix, pode-se medir o tempo dos seguintes

eventos:

d Conversao AD;
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(d Conversao AD somada a conversao da leitura AD em valor correspondente a tem-

peratura;
[ Periodo do Timer 2;
0 Periodo com que o controle atua (10 vezes periodo do Timer 2).

Além disso, foi medido também o periodo do PWM usando sua prépria oscilagao.

Estes valores estao apresentados na Tabela 6.

Tabela 6 — Periodos medidos

ADC mais conversao da leitura AD  198us

ADC 38us
PWM 152us
Timer2 152us
Atuacao do controle 1,51 ms

Fonte: os autores
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Capitulo 4. Resultados
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CAPITULO 5

Discussao

5.1 Controle

Em variacoes muito elevadas de temperatura, a resposta do médulo de peltier € lenta,
o que por si s6 pode comprometer o controle. Porém, o uso desejado do equipamento,

realizacao de TQST, nao exige do controle variacoes bruscas de temperatura.

Controlador antigo

Como nao houve contato com o software antigo, nao é possivel afirmar com certeza o

que levou o controle ao comportamento observado.

Controlador incremental

O controle incremental apresenta uma resposta rapida e nao oscilante (com excegoes
em valores bem extremos) pelo fato do controle atuar com uma freqiiéncia alta, ajustando
rapidamente a saida para valores bem altos quando a temperatura medida é inferior a de

controle e ajustando para valores bem baixo caso contrario.

Controlador PI

O controlador PI apresenta uma resposta satisfatéria para variacdes de temperatura
nao muito elevadas. Para variacoes elevadas, a acao anti-wind-up tem um efeito indese-
jado, uma vez que a saturacao ¢ elevada por causa do termo proporcial e do erro que tem

valor absoluto alto.

5.2 ADC

A reducao da freqiiéncia da conversao AD, nao prejudicou em nada o funcionamento

do aparelho, e o ganho de precisdo foi consideravel. Porém a precisdo alcancada nao foi
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satisfatéria, apesar de apresentar valores incorretos em poucos casos, a precisao usado é

de 1°C, o que representa um erro que nao pode ser ignorado.
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CAPITULO

Conclusao

Ambos os controles, incremental e PI, implementados apresentaram resultados supe-
riores ao controle antigo. O controle incremental se mostrou mais eficaz em temperaturas
proximas de 0°C e préximas de 60°C, porém o controle PI ndao causa tanto estresse ao
moédulo de peltier quanto o incremental que trabalha com variagoes bruscas em sua ali-
mentacao o que pode causar danos ao componente. De forma, o controle PI é o que alia
maior seguranga (durabilidade dos componentes) e precisao dos analisados.

O equipamento, da forma com esta, é capaz de realizar apenas TQST com estimulos
com intensidade pré-determinada, com margem de erro alta (1°C, margem de erro do
ADC). Para que se possam realizar TQST com intensidade crescente, é necessario que o
controle seja mais rapido e que haja incremento automéatico da temperatura de controle,
o que exigiria do aparelho uma forma de configurar o tipo de teste a ser realizado e um

controle mais rapido.

6.1 Trabalhos futuros

Melhorias que o trabalho propoe para o equipamento sao:

(d Melhorar a precisao do ADC: mesmo sendo poucos os casos em que apresenta erros,
a precisdo estd baixa, na unidade (1°C), e pode ser melhorada com o uso de uma
Vrer, inferior a 5V e superior a 600mV, preferencialmente na faixa de 700mV a

1,5V. Pode-se aproveitar a porta analdgica que nao foi usada.

[ Na pecga de mao, ao redor do atuador, ha uma estrutura de polipropileno que fornece
uma sensacao confusa de frio mesmo com o atuador quente: a peca de mao deveria

ser remodelada ou, pelo menos, ter esta estrutura substituida.

d O atuador nao é capaz de manter troca de calor por muito tempo sem que aumente
de temperatura e reduza o fluxo de calor: a adicao de um novo modulo de peltier em
cascata diminuiria, podendo até resolver, o problema, além de aumentar a velocidade

de resposta do atuador.
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[ O software atual do aparelho permite apenas TQST com intensidade pré-determinada:
com um controle mais rapido seria possivel realizar TQST com intensidade crescente,
implementando-se incrementos na temperatura de controle a cada segundo, usando
o Timer 2 que ja esta configurado ou configurando um novo timer para esta fun-
cdo. Caso seja usada Vzgr, , conforme proposto para melhora na precisao do ADC,
nao restarao portas do microcontrolador para selecao entre as modalidades de teste,
uma opgao seria combinagoes de cliques nos botoes que configuram a temperatura

de controle ou clique simultaneo de ambos os botoes.

1 O controle PI implementado se perde quando a variacao entre temperatura medida
e de controle é muito elevada: apesar do equipamento trabalhar com variagoes
pequenas de temperatura em suas aplicagoes praticas, motivo pelo qual nao houve
preocupagodes com este caso, uma mudanga no método anti-wind-up usado, nos casos

de erro elevado, pode resolver este problema.
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APENDICE A

#pragma config 0SC
#pragma config WDT
#pragma config STVR = OFF, LVP

#include
#include
#include
#include
#include
#include

#include

Software Implementado: main.c

<p18£f252.h>
<stdio.h>
<stdlib.h>
"defines.h"
"funcoes.h"
"interrupts.h"
"pid_1lib.h"

signed char ctrl;

int main() {

interrupt_init();
PWM_init();

#ifdef

__PID

pid_init(O);

#tendif

= HS, 0SCS = OFF
= OFF, PWRT

OFF, BOR = OFF
OFF, DEBUG = OFF

unsigned char t_medido, t_desejado;

unsigned char flag bt =

t_medido = 28;
t_desejado = 28;

//

543210

TRISA = Ob000111;

//

543210

0, flag mostrar_temp = O;
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TRISB = 0b000000;
// 543210
TRISC = 0b000000;

PWM_config(60) ;
pid_setDesejado(t_desejado) ;

seta_displays(t_medido, t_desejado);

while (1) {
if (!CH1 && !'flag bt) {
flag bt = 1;

if (t_desejado < 100)

t_desejado++;
seta_displays(t_medido, t_desejado);
pid_setDesejado(t_desejado) ;

} else if (!CH2 && !flag bt) {

flag bt = 1;
if (t_desejado > 0)

t_desejado--;
seta_displays(t_medido, t_desejado);
pid_setDesejado(t_desejado);

}
if (t_medido == t_desejado) LED = 1;
else LED = 0;

if (Timer2_getOverflow()) {
t_medido = ADC_leTemp();
if (flag mostrar_temp++ > 100) {
seta_displays(t_medido, t_desejado);
flag mostrar_temp = O;
}
#ifdef _ INCREMENTAL _
controle_incremental ((signed char) (t_desejado - t_medido));
#endif
#ifdef _ PID _
PWM_config(pid_controle((signed char) (t_desejado - t_medido)));
#endif
if (flag bt++ > 253) flag bt = 0;



o7

by

return O;
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APENDICE A. Software Implementado: main.c
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APENDICE B

Software Implementado: defines.h

#ifndef DEFINES_H
#define DEFINES_H

//#define __ DEBUG

// Controle

//#define __ INCREMENTAL _
#define __PID _
// PID

#define kp 6
#define ki 3.2
//#define kd 0.005
#define aw 0.002

#define d_delay ms(ms) _delay(ms*10000);

#define LM35 PORTAbits.RAO

#define CH1 PORTAbits.RA1 // chave Mais
#define CH2 PORTAbits.RA2 // chave Menos

#define LED LATAbits.LATA3

#define PWM LATCbits.LATC2
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APENDICE B. Software Implementado: defines.h

#define
#define
#define
#define

#define
#define
#define
#define

#define
#define
#define
#define

#define
#define
#define
#define

#tendif

DEZ1A LATBbits.LATB4 // LSB
DEZ1B LATBbits.LATB5
DEZ1C LATBbits.LATB6
DEZ1D LATBbits.LATB7 // MSB

UN1A LATBbits.LATBO
UN1B LATBbits.LATB1
UN1C LATBbits.LATB2
UN1D LATBbits.LATB3 // MSB

DEZ2A LATCbits.LATC4
DEZ2B LATCbits.LATC5
DEZ2C LATCbits.LATC6
DEZ2D LATCbits.LATC7 // MSB

UN2A LATCbits.LATCO
UN2B LATCbits.LATC1
UN2C LATAbits.LATAS
UN2D LATCbits.LATC3 // MSB

/* DEFINES H */
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APENDICE C

Software Implementado: funcoes.c

#include "defines.h"

#include "funcoes.h"

void inicia_variaveis() {
LED = O;

void seta_displays(unsigned char al, unsigned char a2) {
Valor_t valorl, valor2;
valorl.total = al;

valor2.total = a2;

dec2bcd (&valorl, &valor2);

DEZ1A = valorl.DEZA;
DEZ1B = valorl.DEZB;
DEZ1C = valorl.DEZC;

DEZ1D = valorl.DEZD;
UN1A = valorl1.UNA;

UN1B = valor1.UNB;
UN1C = valorl.UNC;
UN1D = valor1.UND;
DEZ2A = valor2.DEZA;
DEZ2B = valor2.DEZB;
DEZ2C = valor2.DEZC;
DEZ2D = valor2.DEZD;
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UN2A = valor2.UNA;
UN2B = valor2.UNB;
UN2C = valor2.UNC;
UN2D = valor2.UND;

void dec2bcd(Valor t * valorl, Valor t * valor2) {
(valori->total / 10) * 16 + valorl->total % 10;
(valor2->total / 10) * 16 + valor2->total % 10;

valorl->total

valor2->total
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APENDICE D

Software Implementado: funcoes.h

#include <p18£252.h>
#ifndef FUNCOES_H
#define FUNCOES_H

typedef union {
struct {
unsigned UNA :
unsigned UNB :
unsigned UNC :

R e

unsigned UND :
unsigned DEZA :

1
unsigned DEZB : 1;
unsigned DEZC : 1

1

unsigned DEZD :
s
struct {
unsigned char total;
s
+ Valor_t;

/* Seta valores iniciais de varidveis
x/

void inicia_variaveis();

/* Inicia PWM, configurando freqiiéncia
* e duty-cycle nulo

*/
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void PWM_init();

/* Configura PWM para um dado duty-cycle
*/

void PWM_config(unsigned char porcentagem) ;
/* Incrementa valor ao duty-cycle
*/
void PWM_inc(signed char valor);
/* Exibe valores nos displays
*/
void seta_displays(unsigned char al, unsigned char a2);
/* Conversdo decimal para bcd
*/
void dec2bcd(Valor_t * valorl, Valor t * valor2);
unsigned char le_adc();

void controle_incremental (signed char erro);

#endif /* FUNCOES_H */
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APENDICE E

Software Implementado: pwm.c

#include "funcoes.h"
signed char pwm_valor;

void PWM_init() {
TMR20N = 1; // liga Timer 2
CCP1CONbits.CCPIM = 0b1100; // PWM mode
PR2 = OxFF; // PWM freq
TMR2 = 1; // 39,06kHz

CCPRIL = 0b10000000; // PWM duty-cycle
CCP1CONbits.DC1B = 0b00; // varia de 0 a 100%
// varia de 0b0000000000 a Obi1111111111

void PWM_config(unsigned char porcentagem) {
pwm_valor = porcentagem;
CCPRIL = (unsigned char) (porcentagem * 2.55);
CCP1CONbits.DC1B = ((unsigned char) (porcentagem * 10.23)) 7, 4;

void PWM_inc(signed char valor) {
pwm_valor = pwm_valor + valor;
if (pwm_valor < 0) pwm_valor = O;
else if (pwm_valor > 100) pwm_valor = 100;

PWM_config(pwm_valor) ;
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APENDICE E. Software Implementado: pwm.c
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APENDICE F

Software Implementado:

#include
#include
#include
#include

#include

void ADC_

<stdio.h>
<stdlib.h>
<adc.h>
"interrupts.h"

"defines.h"

init();

void Timer2 init();

unsigned

char isOverflowed;

void interrupt_init() {

PIR1 = O;

PIE1 = O;

IPEN = 1;

ADC init();

Timer2 init();

GIEH = 1;

GIEL = 1;

TMR2IP = 0; // low priority
ADIP = 1; // high priority

void __interrupt __high priority ADC_Interrupt() {
while (!ADIF);

ADIF

=O;

interrupts.c
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void ADC_init() {
ADCONObits.ADCS = 2;
ADCONObits.CHS = 0;
ADCONObits.ADON = 1;

ADCON1bits.ADFM = 1;
ADCON1bits.ADCS2 = 1;
ADCON1bits.PCFG = 0Ob1110;

ADIF = O;
ADIE = 1;

unsigned char ADC_leTemp() {
ADCONObits.GO_nDONE = 1;
while (ADCONObits.GO_nDONE);
return (unsigned char) (ADRESL * 0.49);

[1171777771717717777

void __interrupt __low_priority Timer2() {
while (!TMR2IF);
isOverflowed++;
TMR2IF = 0;

void Timer2_ init() {

//TMR2 = 0x0;
TMR2IE = 0;
TMR20N = O;

T2CONbits.TOUTPS
T2CONbits.T2CKPS

0; // postscale 1:1
1; // prescale 4 (usado também no PWM1)

TMR2IF = O;
TMR2IE = 1;
TMR20N = 1; // Timer2 ON

PR2 = OxFF; // 0x64 = 100
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unsigned char Timer2_getOverflow()
if (isOverflowed > 9) {
isOverflowed = O;
return 1;

}

return O;
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APENDICE F. Software Implementado: interrupts.c
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APENDICE G

Software Implementado:

#ifndef ADC_H
#define ADC_H

void interrupt_init();

/* Interrupgdo ADC:
* chamada por hardware
*/
void __interrupt __high priority ADC_Interrupt();

/* Configuragdes iniciais
* dos registradores:
* ADCONO e ADCON1
*/

void ADC_init();

/* Inicia conversdo AD
* Retorna valor da temperatura
*/

unsigned char ADC_leTemp() ;

interrupts.h

[I11777777777777777777777777777777777777777777777777777777777777777777777

void __interrupt __low_priority Timer2();

/* Configuragdes iniciais do Timer2x/

void Timer2 init();
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/* Retorna 1 caso o timer tenha estourado

* e 0 caso contrario
x/

unsigned char Timer2_getOverflow();

#endif /x ADC_H */
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APENDICE H

#include
#include
#include
#include

#include

Software Implementado: controle.c

<stdio.h>
<stdlib.h>
"pid_lib.h"
"funcoes.h"

"defines.h"

PID_t pid;

void pid_setDesejado(unsigned char desejado) {

pid.desejado = (unsigned char) (desejado);

#ifdef

INCREMENTAL _

void controle_incremental (signed char erro) {
if (erro > 0) PWM_inc(1);

else
}
#endif
#ifdef

if (erro < 0) PWM_inc(-1);

__PID__

#define MAX_SAIDA 100
#define MIN_SAIDA O

#define dt 0.00152;
#define invdt 657.895;

void pid_init() {
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pid.erro_anterior = O;

pid.integral = 0;

signed char pid_controle(signed char erro) {
pid.erro = erro;
float pid_i_novo = pid.integral + (float) pid.erro * dt;
#ifdef kd
pid.derivativo = (float) (pid.erro - pid.erro_anterior) * invdt;
pid.saida = (signed char) ((signed char) kp * pid.erro + (signed char) (ki * pid_i_:
pid.erro_anterior = pid.erro;
#else
pid.saida = (signed char) ((signed char) kp * pid.erro + (signed char) (ki * pid_i_1
#endif
// anti-windup
pid.integral = (pid.saida == MAX_SAIDA) && (pid.erro > 0) 7 pid_i_novo - aw * (pid.:
(pid.saida == MIN_SAIDA) && (pid.erro < 0) 7 pid_i novo - aw * (pid.saida -
pid_i_novo;
pid.saida = (signed char) (pid.saida > MAX_SAIDA 7 MAX_SAIDA :
pid.saida < MIN_SAIDA 7 MIN_SAIDA :
pid.saida);
return pid.saida;
}
#endif
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APENDICE I

Software Implementado: controle.h

#ifndef CONTROLE_H
#define CONTROLE_H

typedef struct {
signed char erro;
signed char erro_anterior;
float integral;
float derivativo;
signed char saida;
unsigned char desejado;

} PID_t;

void pid_init();
void pid_setDesejado(unsigned char desejado);

signed char pid_controle(signed char erro);

#endif /* CONTROLE_H */
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APENDICE I. Software Implementado: controle.h
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ANEXO A

Padroes Internacionais para

Classificacao Neurologica de Lesados
Medulares (ISNCSCI)
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