TEKBAND - Desenvolvendo um dispositivo autbnomo de eletroestimulacéo

Italo Amaral de Oliveirat, Jadson Marliere de Oliveira2, Wagner Junior Vieira3

Orientador(a): Fabiola Caruso®

1. Metrocamp - Académico Devry Brasil - Fisioterapia, italoamaraldeoliveira@gmail.com
2. Metrocamp - Devry Brasil - Académico Engenharia de computacgéo, jds.eng@hotmail.com
3. Metrocamp - Devry Brasil - Académico Engenharia de computacéo, junior.wagner.vieira@gmail.com
4. Metrocamp - Devry Brasil - Docente Fisioterapia, fcaruso@metrocamp.edu.br

Resumo

Na época atual a evolucdo e criacdo de equipamentos voltados a satde atingiram um nivel consideravel, seja
com o barateamento e avanco de tecnologias especificas na &rea de computagdo, hardwares e softwares, a
globalizacédo intensa e propagagdo de informagdes relacionadas. A grande demanda por equipamentos mais
acessiveis na area terapéutica e com maior independéncia de um operador, justifica a procura por aprimorar
sistemas ja existentes ou inovar com novas ideias. A partir disso foi desenvolvido o Tekband® um sistema
de eletroestimulacdo autdnomo, capaz de auxiliar o movimento voluntério, afim de aumentar a qualidade
funcional e execugdo motora de qualquer individuo. Neste projeto associamos a eletroestimulacdo a
eletromiografia, com base em um conceito chamado Brain Computer Interface. Para a comunicacdo entre
esses dois processos citados, entrada, aquisicdo do sinal (eletromiografia) e a saida (eletroestimulacao)
utilizamos o microcontrolador Arduino® Uno, possibilitando a sua programacdo e controle de acordo a
nossa necessidade. O objetivo é Desenvolver um prot6tipo de eletroestimulacdo funcional autbnoma, de
baixo custo, dindmico possibilitando diversas aplica¢fes. O trabalho e composto basicamente em trés etapas,
sendo elas: A) Coleta de dados relativos ao funcionamento da contragdo muscular, converséo de correntes
elétricas em correntes bioldgicas, parametros necessarios para concep¢ao do aparelho e suas aplicabilidades.
B) desenvolvimento dos layouts, diagramas e possiveis modelos, busca por componentes compativeis ao
projeto e montagem final do protétipo. C) Testes em laboratdrio do aparelho. Ap6s diversos ensaios,

chegamos ao modelo final de placa que consegue captar sinais musculares e emitir sinais para estimulag&o.
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Introducéo

H& mais de 200 anos atrds Luigi Aloisio Galvani, medico, fisico, bi6logo e filosofo italiano,
descreveu que um musculo poderia ser estimulado eletricamente, seguindo o seu trajeto nervoso (WANG et
al., 2010).



De acordo com Agne (2011), o termo eletroestimulacéo refere-se a emissdo de impulsos elétricos
gerados por equipamentos, apresentado caracteristicas fisiologicas semelhantes aos sinais elétricos gerados
pelo sistema nervoso, que levam a contragdo muscular.

Para se promover uma eletroestimulacdo efetiva diversos fatores sdo levados em consideracdo desde
a modulacao da corrente até a técnica de aplicacdo. A modulacao da corrente.

envolve fatores como largura do pulso, frequéncia e intensidade; em relacdo a técnica de aplicagdo
leva-se em conta fatores como regido anatdémica, impedancia do tecido, tipo de eletrodo e duragdo do
estimulo (SANTOS et al.,2016).

O Tekband® foi desenvolvido com base na interface cérebro-computador (BCI - Brain Computer
Interface) um tipo de sistema eletrnico capaz de detectar e interpretar os impulsos nervosos gerados pelo
sistema nervoso, e com isso produzir uma resposta. As interfaces cérebro computador podem se apresentar
de diferentes formas como, por exemplo: dispositivo para movimentar uma cadeira de rodas, ou auxiliar
alguma funcéo (ortese), e até mesmo substituir uma funcéo (neuroprotese) (COSSIO et al., 2011).

A tecnologia BCI objetiva estabelecer uma conexdo rapida entre o cérebro e dispositivos externos,
promovendo assim um controle rapido e intuitivo para determinadas tecnologias assistivas, desenvolvidas
para a reabilitacdo de individuos que possuem déficits motores e sensoriais. Promovendo feedback em
tempo real, assim também induzindo o SNC a neuroplasticidade (HUMMEL, FRIEDHELM, 2014; WANG
et al., 2010).

Vale ressaltar que a integridade neural tem importante relevancia nesse processo, pois para uma
eletroestimulacdo efetiva é de extrema importancia que o trajeto do nervo esteja integro; Em casos que esta
integridade esteja alterada existe a necessidade de se utilizar parametros diferentes quanto a Reobase e
Cronaxia, e mesmo assim estar ciente que o musculo desenervado sofrera uma serie de alteracdes
fisioldgicas, bioquimicas e também articulares (ASHLEY et al., 2005).

Com base na tecnologia BCI, foi desenvolvido um sistema de eletroestimulagdo funcional baseado
em eletromiografia (FES-EMG), onde é possivel gerar correntes elétricas que promovem a contracdo
muscular, através de estimulos elétricos captados do préprio tecido, como mostra a figura 1. (COLOGNI et
al., 2013).
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Figura 1 - Modelo experimental



O Tekband® foi desenvolvido através do Arduino, que é uma plataforma Open Hardware
desenvolvida em 2005 na Franca por 5 pesquisadores. A ideia inicial era desenvolver uma plataforma
funcional, barata, facil de programar e que fosse acessivel a qualquer pessoa interessada em desenvolver um
hardware microcontrolado com software embarcado, ndo sendo mais necessario assim um profissional da
area (BARRETT, 2013).

Estimulacdo elétrica funcional em inglés FES (Functional Electrical Stimulation), faz referencia ao
uso de impulsos elétricos que promovem contracdes musculares. Um pardmetro importante para a produgao
dos efeitos bioldgicos esperados é a modulacdo da frequéncia, que é medida em HERTZ que representa
guantos pulsos por segundo sdo gerados (AGNE, 2011).

Outras correntes além do FES podem ser utilizadas para se alcancar efeitos excito-motores, por
exemplo o TENS (Estimulacdo Elétrica Transcutanea) € uma delas que além de promover a contragéo
muscular, tem capacidade de promover analgesia assim se tornando um dos aparelhos mais utilizados em
clinicas. (MORGAN, 2010)

A Eletromiografia é usada para diagnostico de funcionamento do moto neurbnio inferior, para
realizar 0 exame é necessario uma maquina que grava 0s impulsos elétricos por meio de eletrodos, que
podem ser aplicados de duas maneiras, sendo uma invasiva (mais precisa) onde um eletrodo em forma de
agulha é inserido no musculo ou nervo periférico para verificar a sua condutividade, e outra ndo invasiva,
onde os eletrodos sdo colocados sob a pele, porém os resultados sdo menos precisos, pois ndo é possivel
testar cada musculo isoladamente, assim trabalhando as cadeias musculares (IDE et al., 2012).

Em geral os eletrodos sdo constituidos de materiais como prata, ouro, aco inoxidavel, platina e
outros. Apds a aquisi¢do de um sinal pelo eletrodo, ocorre o processo de amplificacdo do sinal analdgico,
que é convertido em um sinal digital e passa por um filtro (software) a fim de interpretar o sinal em
frequéncias entre 20 a 300Hz. Os sinais elétricos gerados por um musculo sdo de baixa amplitude, cerca de
250 microvolts, o que dificulta a sua captacdo, devido a presenca ruidos e impedancia dos tecidos
(FIGUEROA et al., 2016).

De acordo com o nivel da frequéncia aplicada para o FES os efeitos podem variar, como descrito por
Agne (2011) frequéncias de 2 e 10Hz favorecem aquecimento muscular, 30 e 40Hz estimulam fibras ténicas,
80 e 100Hz estimulam fibras fésicas e 110 e 150Hz promovem potencializa¢cdo muscular.

Da mesma forma, algumas outras técnicas se destinam ao aumento de estimulo sensério—motor, uma
delas, a bandagem elastica funcional, um tipo de tecido elastico adesivo que é aplicado diretamente sobre a
pele, por estimulo tegumentar, gera estimulacdo mecénica, que e transferida a tecidos mais profundo
ativando mecanoceptores, alterando a funcdo muscular e aumentando a forga (KASE et al., 2003).

A bandagem eléstica funcional pode promover estimulos que promovem redu¢do da dor, melhoram a
flexibilidade, alinhamento postural e equilibrio. Aumentando a capacidade funcional, atua aumentando
reduzindo tensdo muscular, ou seja, provendo forca e estabilidade ao musculo ou aliviando espasmos e
contraturas e também melhorando a propriocepcao e coordenacdo (CABREIRA, COELHO, QUEMELDO,
2014).



No momento presente existem 2 equipamentos principais que sdo mais comumente encontrados no
mercado na area de fisioterapia, entretanto séo especificos para cada aplicagdo. Por exemplo, 0 equipamento
para aplicacdo da técnica FES, Corrente russa e TENS , promovem a contragdo muscular ou estimulo para
estimular a neuroplaticidade, aumentar a forca ou retirar de dores. Os equipamentos de eletromiografia
também trabalham isoladamente apenas captando sinais elétricos.

Partindo dessa premissa, surge a ideia de elaborar um sistema de eletroestimulacdo associado a
bandagem el&stica funcional, que consiga processar a informacgdo neural do masculo e também possa gerar
estimulacdo elétrica musculo-tegumentar tornando-se uma via de resposta efetiva para diversas patologias e

desequilibrios neuromusculares.

Metodologia

Esse projeto tem como intuito a construcdo de um aparelho de eletroestimulagdo autbnoma
FES/EMG, o projeto foi denominado como Tekband ®, para a fixag&o dos eletrodos utilizaremos a bandagem
elastica funcional, assim favorecendo uma conexdo segura entre a pele e os eletrodos e também
potencializando os efeitos da eletroestimulacdo, devido as outras caracteristicas que a bandagem possui, ja
descritas anteriormente.

O projeto Tekband © é foi desenvolvido com duas tecnologias principais o arduino e a linguagem C.
O arduino UNO utilizado no projeto é um hardware utilizado para aplicacdes em sistemas autbnomos, no
gual temos como requisitos simplicidade, baixo poder de processamento para aplicacfes muito robustas e

bom custo beneficio.

2.1 Entrada do equipamento

O dispositivo de EMG para entrada de dados foi utilizado o Shield EKG-EMG (figura 1) que recebe
os impulsos elétricos do eletrodo e converte enviando para as entradas especificas do arduino. Este Shield
open source hardware € produzido pela OLIMEX para aplicacGes de eletrocardiografia e eletromiografia. Ele
converte um sinal analégico diferencial captado dos musculos. O sinal analdgico é discretizado através de

um processador digital integrado na placa.

Figura 2 - Shield EKG-EMG

Para o desenvolvimento desse projeto, foi necessario um padrdo de comunicacdo eficiente, com um

método de comunicacdo ja implementado, com alta confiabilidade, custo reduzido do componente e que



tivesse 0 menor consumo possivel (para aumentar a duragdo da bateria do equipamento). Com todas essas
informagGes em méaos, pesquisamos as tecnologias disponiveis atualmente no mercado e optamos por utilizar
a tecnologia bluetooth que ja é padrdo no mercado de smartphones e notebooks. Dentre as principais
vantagens do uso do bluetooth podemos citar o baixo consumo e a disponibilidade em praticamente 80% dos
hardwares disponiveis em nossos equipamentos. A placa escolhida para o nosso projeto foi a HC06 —
Fabricada pela empresa JY-MCU.

Essa placa em questéo, possui apenas 4 conectores que foram utilizados no nosso projeto: 2 vias para
a alimentacdo (VCC e GND); TXD - via responsavel pela transmissdo das informagfes; RXD — via
responsavel pelo recebimento das informacdes;

A alimentacdo do modulo de bluetooth deve ser feita com 3.3v, porem nossa placa ja vem
implementada em um adaptador com regulador de tensdo embutido, 0 que nos permite utilizar a mesma
tensdo do restante do equipamento (5V).

Outra caracteristica muito importante a ser observada € o nivel de tensdo da comunica¢do do médulo
bluetooth, pois nosso microcontrolador, trabalha internamente a 5V e a placa de bluetooth trabalha com
3.3V. Neste caso utilizamos um divisor de tensdo para igualar a tensdo dos dois equipamentos.

Toda a comunicagédo criada entre o0 modulo bluetooth e o smartfone no qual ele for conectado sera
baseado em uma porta virtual serial, ou seja, todo o texto enviado pelo celular por essa porta serial sera
recebido diretamente pelo microcontrolador e vice versa. Todo o tratamento de erros, garantia de entrega de
pacotes e reenvio é gerenciado automaticamente pelo HCO6, abstraindo a parte de tratativa de erros de
comunicagao no nNosso projeto.

Para as configuracGes do bluetooth foram utilizados os comandos AT padrdo (comandos AT séo
utilizados pela area de telecomunicacBes em geral, para configuracdo de modulos de GPS, GPRS, 3G,
Bluetooth e afins), utilizamos o nome "TEKBAND", a senha "1234" e um baudrate de 9600 bps.

O uso do bluetooth ndo restringe a comunicagdo do nosso equipamento a smartfones de uma
determinada marca, porém a placa que decidimos utilizar possui algumas restricdes em sua utilizacdo em
equipamentos da Apple® por conta de politicas relacionadas a seguranca, por conta desse detalhe, decidimos
optar pelo desenvolvimento de nossa aplicacdo para controle do equipamento apenas para 0s equipamentos
baseados em Android®.

Durante o desenvolvimento do método de leitura de eletromiografia do nosso dispositivo, cogitamos
a possibilidade de varios projetos diferentes baseados em amplificadores operacionais. Em vérias etapas do
desenvolvimento do projeto de entrada cometemos alguns erros principalmente em relacdo a escala e
decidimos optar pela utilizagdo de um componente muito conhecido da &rea Biomedica o INA 128 (Texas
Instruments), (figura 3). Esse componente em questdo é utilizado em projetos de eletromiografia,
eletroencefalografia e eletrocardiografia. Optamos por construir nossa propria placa, baseada no circuito

minimo do componente INA 128 (figura 4).
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Figura 3 - Diagrama INA 128

Figura 4 — Circuito de entrada

A nossa placa possui apenas 0s componentes minimos para o funcionamento do circuito do INA 128:
Regulador de tensdo de —5V; capacitor de tantalo de 47uF; diodo (apenas para protecdo de inversdo da
tensdo); conectores para os eletrodos; conectores para a alimentacéo da placa.

O INA 128 é um componente extremamente complexo e possui 3 amplificadores operacionais
internamente, porem sua utilizacdo pode ser muito simplificada para uso em projetos mais simples. A
alimentacdo do componente deve ser feita por uma tensdo positiva e negativa (no nosso projeto utilizamos —
5V e +5V) e a tensdo de sua saida varia conforme a alimenta¢do do componente.

O componente possui entrada para 3 eletrodos, 1 deles é utilizado como referéncia neutra e deve ser
colocado em uma parte do corpo com ponto de contato direto em um 0sso, 0s outros 2 eletrodos devem ser
posicionados com aproximadamente 1 cm de distancia um do outro préximos a um ponto de inervag&o.

Para energizar o circuito foi utilizado um hardware StepUp que eleva a tensdo de entrada DC a

bateria 3v conectadas ao sistema para o padrdo do de funcionamento do sistema que é de 5v.

2.2 Saida do equipamento

Para o circuito de saida foi produzida uma placa (figura 6) responsavel por estimular o masculo em
pardmetros definidos pelo operador do equipamento, foi utilizado um modulo conversor digital analdgico
MCP4725 DAC 12C (figura 5), que possui tensdo de alimentacéo 2,7-5,5V, resolu¢cdo maxima de 12-bits,



possui EEPROM interna para armazenar configuracbes e funciona via interface 12C. Através da
programacao de um algoritmo este modulo é responsavel por gerar uma onda senoidal em uma intensidade
de 1 a 10 e uma frequéncia que varia entre 10-150Hz . Os valores referentes a intensidade de saida desse
componente estdo dentro do range de 0 a 5,5v. Foi estabelacido no projeto que 0 MCP4725 ira produzir uma
onda caracteristica de 32 bits de resolucédo e no intevalo de amplitude de sinal dentro da faixa de operacéo da
saida do modulo.

SZZ¥dIU

Figura 5 - Modulo MCP4725

Utilizou-se um circuito com transistor TIP120 com carga na base e alimentagdo com uma pilha 1,5V
C/2 duracell, que capta o sinal de saida do MCP4725 pela base do transistor e aumenta a corrente de saida do
MCP.

Para elevar a tensdo optou-se por um transformador MAXXI 6v-110v/220v, 200mA. O
Transformador recebe o sinal com frequéncia e intensidade especificas e ird aumentar a diferenca de
potencial entre os eletrodos em um delta de aproximadamente 120V e reduzir a corrente para que essa esteja
abaixo de 50mA. A frequéncia devera trabalhar entre 10Hz e 150Hz.

Figura 6 - Circuito de saida



1.3 Gerenciamento do equipamento

Pensando na usabilidade para melhor visualizacdo das modificacGes feitas e gerenciamento do
operador do equipamento, foi utilizado um painel OLED de 0,96 polegadas, que possui 128x64 pixels e
dimensbes 30 x 27mm. O dispositivo utiliza comunicacdo 12C através de um chip controlador SSD1306. O
OLED possui luz propria ndo necessitando de backlight, o que o torna uma op¢do econémica para reduzir o
gasto de energia. Este visor foi adicionado para mostrar dados referentes a intensidade e frequéncia de
operacdo do equipamento.

Atualmente a facilidade no acesso e operabilidade do equipamento é um dos requisitos fundamentais
para um dispositivo, logo foi implementado um programa android para smartfones utilizando a plataforma
web do MIT, App Inventor 2. No aplicativo android o usuario, de preferéncia o profissional da area de
fisioterapia que possui o conhecimento da fisiologia muscular, podera operar o dispositivo com mobilidade e
alcance da tecnologia bluetooth. Segue o diagrama de casos de uso (Figura 7) que descreve sucintamente a
forma de operacdo do aplicativo.

O aplicativo foi projetado de modo que todo processamento referente ao estimulo elétrico e
recebimento de sinal EMG seja de responsabilidade do microcontrolador para o recebimento do moédulo
Bluetooth HC06. O programa android foi formulado como uma forma de interface que envia os atributos

especificos decididos pelo operador e possui ajustes para o envio de dados.
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3. Resultados

Diversos imprevistos ocorreram durante o0 projeto. Foi necessario aprender o funcionamento dos
dispositivos ja existentes no mercado para concretizacdo da idéia de se produzir um protétipo de um
equipamento de eletroterapia, além de buscar novas tecnologias do mercado para suprir as necessidades do
projeto. Inicialmente temos o fator no qual o ruido nos equipamentos e falta de blindagem eletromagnética
dificultou o avango do projeto em diversas etapas. A busca de alternativas para conseguir desenvolver um
protétipo BCI com uma interface de boa usabilidade pensando no usuério, trabalhando com a eletromiografia
associada a ideia dos dispositivos FES foi complexa.

O circuito cujo objetivo seria receber os dados dos impulsos elétricos do musculo apresentou
diversos problemas. Nao possuia nenhum estégio de filtragem por hardware, isto €, toda filtragem deveria ser
feita através do microcontrolador via software. A nossa solucéo de aterramento néo era suficiente para evitar
interferéncias eletromagnética e nossos cabos ndo eram blindados. Diante de todas essas dificuldades
decidimos optar por uma solugdo pronta para a aquisi¢do de dados. Assim foi utilizado o Shield EKG-EMG
(figura 8) para receber os dados. As vantagens da utilizacdo deste é a abstragdo da entrada de dados que
facilita a utilizacdo da tecnologia de eletromiografia. Enfim, conseguimos receber os estimulos elétricos do

musculo.

Figura 8 - Software captando sinais do muasculo

Outro desafio foi a construgdo do circuito de saida. Inicialmente surgiram diversas opc¢des para
elaboracdo deste, como um processador digital analdgico e circuitos com descargas capacitivas, entretanto
descartadas devido a alta complexidade. Com o uso do médulo DAC MCP4725 12C, conseguimos gerar um
sinal senoidal que € utilizado no circuito de saida. Para gerar as frequéncias especificas houveram alguns
problemas pois mesmo definindo uma equacédo caracteristica para 0 modulo MCP, o microcontrolador ndo
conseguia processar as informacdes por falta de recursos. A solucdo encontrada foi desenvolver uma equacédo
que correlacione a frequéncia e a funcéo delay (atraso) utilizada no algoritmo do arduino. Com isso foram
extraidos 43 pontos praticos do osciloscopio para formulacdo da equagdo base (gréfico 1) do tipo funcéo

poténcia.
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Grafico 1- Frequéncia x Delay
Utilizamos um gréfico de dispersédo e tragamos a linha de tendéncia tedrica que possui semelhanga a
equacdo real, entretanto houve um erro nos valores pratico na saida do MCP4725 (Quadro 1), apds a

aplicagdo da curva tedrica no algoritmo.

validacéo

Freq. Tedrica Freq. Pratica Erro |Erro]|
5,00 3,64 -1,36 1,36
1,00 9,35 8,35 8,35
20,00 23,05 3,05 3,05
30,00 37,56 7,56 7,56
40,00 51,67 11,67 11,67
50,00 65,11 15,11 15,11
60,00 77,23 17,23 17,23
70,00 88,20 18,20 18,20
80,00 98,00 18,00 18,00
90,00 106,80 16,80 16,80
100,00 114,48 14,48 14,48
110,00 122,04 12,04 12,04
120,00 128,37 8,37 8,37
130,00 133,84 3,84 384
140,00 146,50 0,00 0,00
150,00 146,50 -3,50 3,50
Erro médio 9,97

Quadro 1- Erro relativo a freqiiéncia



Para primeira regulagem da saida do equipamento MCP4725, utilizamos um gréfico de 32 pontos,

para representar 10 comprimentos de onda diferentes com 32bits de resolucéo na saida do médulo que varia

sua amplitude real de 0 a 5,50v, que possui como base a escala de 0 a 4095 para modificar a posi¢ao de cada

ponto na senodide.
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Grafico 2- Intensidades de comprimentos de onda

Os quadros a seguir representam a validacéo das intensidades em relacéo a voltagem pratica de saida

do MCP4725, em duas frequéncias tedricas distintas 100 Hz (Quadro 2) e 30 Hz respectivamente (Quadro

3). Nota-se que o teste feito em ambas freqiiéncias o nivel de tensdo tem pouca varia¢do de uma frequéncia

para a outra.

Tedrica Pratica Tedrica Pratica
Freqg.(Hz) Intensidade Freq.(Hz) Voltagem (V) erro freq. Freq.(Hz) Intensidade Freq.(Hz) Voltagem (V) erro freqg.

100 1 114,48 0,53848 14,48 30 1 37,57 0,54648 7,57
100 2 114,48 1,07 14,48 30 2 37,57 1,07 7,57
100 3 114,48 1,54 14,48 30 3 37,57 1,54 7,57
100 4 114,44 2,1 14,44 30 4 37,55 2,18 7,55
100 5 114,48 2,61 14,48 30 5 37,57 2,61 7,57
100 6 114,46 3,09 14,46 30 6 37,53 3,09 7,53
100 7 114,44 3,56 14,44 30 7 37,57 3,56 7,57
100 8 114,48 4,28 14,48 30 8 37,56 4,04 7,56
100 9 114,44 4,67 14,44 30 9 37,55 4,75 7,55
100 10 114,23 5,23 14,23 30 10 37,57 5,31 7,57

Média 114,44 14,44 Média 37,56 7,56

Quadro 2 - Frequéncia de 100Hz

Quadro 3 - Frequéncia de 30Hz




Apobs exaustivos testes, verificou-se que a fonte de alimentacdo de 1,5V utilizada no circuito de
saida, juntamente com o transformador, apresentavam ondas em niveis de tensdo que ndo respondiam por
serem muito baixas e ndo polarizavam a passagem Base-Emissor do transistor e outras ficavam muito altas
excedendo a variacao de tensdo desejada, assim fizemos um novo range de 10 intensidades (Gréfico 3) que
se situam entre a intensidade 3 e intensidade 5, as quais sdo representadas no gréafico a seguir.
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Gréfico 3 — 10 novos niveis de intensidade

O resultado final da onda ap6s os ajustes foi uma onda com acréscimo de amplitude com baixa
corrente. Verificasse que foi criado um valor negativo de amplitude no sinal negativo. O sinal amplificado
sofreu uma deformacéo devido a passagem no transformador (figura 9) e devido a onda senoidal gerada pelo

nosso médulo MCP4725 ser essencialmente positiva.

Figura 9 - Sinal de saida ap06s o transformador



Verificamos que cada ponto de conexdo do equipamento dos cabos e soldas eram passiveis de gerar
ruidos quando validamos os valores de saida do equipamento (Quadro 4) e que a tenséo obtida para saida do
equipamento foi similar aos equipamentos de eletroestimulacdo utilizando a técnica FES. Nota-se ainda que
em algumas intensidades baixas (Quadro 4), o equipamento ndo respondeu devido a baixa tensdo de saida do

modulo MCP4725.

tedrica Prética
Erro
Frequéncia(Hz) Intensidade Frequéncia(Hz) Voltagem (V) frequéncia

100 3 114,46 23,36 14,46
100 4 114,46 51,48 14,46
100 5 114,46 57,02 14,46
100 6 114,46 60,78 14,46
100 7 114,42 68,9 14,42
100 8 114,46 73,66 14,46
100 9 114,42 74,45 14,42
100 10 114,47 74,45 14,47

Quadro 4 - Tensoes de saida para os eletrodos

4. Conclusao:

No momento atual verifica-se no mercado diversos equipamentos de eletroestimulagdo, porém
poucos apresentam caracteristicas semelhantes ao modelo proposto, isto €, atuando captando sinais e também
estimulando o sistema musculo-tegumentar, além de possuir um 6timo custo beneficio.

Em sintese foi desenvolvido um equipamento de eletroestimulagdo com custo beneficio, que é capaz
de receber o sinal eletromiografico captado através da contragdo muscular e assim promover uma corrente
elétrica, com uma intensidade de 1 a 10 estabelecidas no projeto, isto é, estimular usando um sinal de alta
amplitude (tensdo) variando de aproximadamente 20V a 80V , baixa corrente e frequéncia de 10 a 150Hz.

Poderia ter sido usado uma bateria com tensdo maior aumentar 0 ganho da saida no circuito,
entretanto foram testadas diversas fontes de energia para o circuito de saida, pilhas 1,5V, baterias 4,1V e 9V.
Todavia opc¢ao que mais se mostrou estavel ao equipamento foi a pilha de 1,5V.

A bandagem elastica funcional possui uma sinergia junto aos eletrodos de saida. Esta aumenta a
conducéo por isolar o tegumento do individuo. Foram utilizados apenas nas etapas finais e verificou-se um

aumento na intensidade do estimulo.



Ocorreram alguns problemas como a incerteza do valor de frequéncia, devido a fatores externos,
erros de equipamentos, componentes e o fator de diferenca entre a teoria e pratica quando se aplica graficos e
projecdes estabelecidos teoricamente na pratica.

ImplementagGes futuras do projeto seriam a melhora do algoritmo realizando testes para minimizar o
erro do equipamento e utilizar um hardware com um poder de processamento maior como uma Orange Pi ou
Raspberry Pi que sdo computadores com muitas interfaces e recursos, 0s quais poderiam gerar mais
possibilidades pelos recursos existentes nesses hardwares, entretanto o custo do equipamento poderia
aumentar.

Outro ponto a ser melhorado é o aplicativo, por exemplo, programar um banco de dados para
registrar os estimulos realizados pelo equipamento, criando um histérico para cada individuo. Esta melhoria
poderia facilitar o acompanhamento de cada individuo, aumentando a precisdo do avanco clinico conforme o

desenvolver do tratamento.
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