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AQUISICAO DE IMAGENS TERMOGRAFICAS DA FACE. 2017. 96f. Tese (Doutorado
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RESUMO

Este trabalho tem como objetivo otimizar o processo metodolégico para aquisi¢dao de
imagens termograficas da face. A metodologia utilizada consistiu na captacdo de imagens
termograficas da face que contou com uma amostra de 10 individuos (7 mulheres e 3 homens),
com idade entre 18 e 34 anos (dp = 4,45). A coleta de dados foi realizada no Laboratério de
Ergonomia e Seguranca do Trabalho da Unidade Académica de Engenharia Mecénica do
Centro de Ciéncias e Tecnologia da Universidade Federal de Campina Grande (L.E.E.S.T —
UAEM/CCT/UFCG). Captou-se imagens termograficas a partir do monitoramento e controle
de variaveis como emissividade (Pele humana €=0,98), umidade relativa do ar (entre 40% e
60%), temperatura média do ambiente de estudo em 22,19°C (dp = 0,49) para 8 cenérios
combinando o enquadramento (vertical e horizontal), isolamento térmico (com e sem) e
equalizacdo dos individuos (com e sem), Temperatura Aparente Refletida a distancia de 0,5 m
entre a maquina termografica e a face do individuo. Tomou-se como parametro de referéncia
para comparagdo a Temperatura do Tunel do Cérebro (BTT). As imagens captadas foram
analisadas no software Flir Tools (v.5.12.17041.2002) e os dados tabulados no software Excel
2016 com intervalo de confiangca de 95% (p= 0,05). Foi observado que as imagens captadas
com o enquadramento vertical associado ao isolamento térmico apresentaram registros de
temperatura otimizados (com aumento) em relacdo aos exames captados com enquadramento
horizontal e sem isolamento. A Temperatura Aparente Refletida exibiu alteracdo em relacdo a
presenca do isolamento térmico. Conclui-se que o ajuste do enquadramento, o isolamento
térmico em torno da face e o registro da Temperatura Aparente Refletidas sao importantes no

que tange a producdo de termogramas com registros de temperatura otimizados.

Palavras-chave: Termografia. Processo metodolégico. Face. Temperatura do tinel do cérebro.



AIRES JUNIOR, F.A.F. OPTIMIZATION OF THE METHODOLOGICAL PROCESS
FOR THE ACQUISITION OF THERMOGRAPHIC IMAGES OF THE FACE. 2017.
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ABSTRACT

This study aims to optimize the methodological process for the acquisition of facial
thermographic images. The methodology used consisted of the acquisition of facial
thermographic images in a sample of 10 volunteers (7 women and 3 men), aged between 18
and 34 years (SD = 4.45). Data collection was performed at the Laboratory of Ergonomics and
Occupational Safety of the Center of Sciences and Technology of the Federal University of
Campina Grande (L.E.E.S.T — UAEM/CCT/UFCG). Thermographic images were obtained by
monitoring and controlling variables such as emissivity (human skin € = 0.98), relative
humidity (between 40% and 60%), mean temperature of the study environment at 22.19 ° C (dp
= 0.49) for 8 scenarios combining framing (vertical and horizontal), with and without thermal
insulation / equalization of the individuals, Apparent Temperature Reflected at a distance of 0.5
m between the thermographic camera and the face of the individual. The Brain Tunnel
Temperature (BTT) was used as the reference parameter for comparison. The captured images
were analyzed in Flir Tools (v.5.12.17041.2002) and the data analyzed in Excel 2016 software
with a 95% confidence interval (p = 0.05). It was observed that the images captured with the
vertical framing associated to the thermal insulation showed optimized temperature registers
(with increase) when compared to those captured with horizontal framing and without
insulation. The Reflected Apparent Temperature exhibited alteration in relation to the presence
of the thermal insulation. It can be concluded that the adjustment of the frame, the thermal
insulation around the face and the record of the Reflected Apparent Temperature are important

for the production of thermograms with optimized temperature registers.

Keywords: Thermography. Methodological process. Face. Brain tunnel temperature.
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CAPITULO I

1 DEFINICAO DO PROBLEMA

1.1 Introducao

A Termografia atualmente é definida como uma técnica de captacdo de ondas
infravermelhas que os corpos emitem, proporcionando a gera¢do de um termograma ou de uma
imagem térmica. A técnica € ndo invasiva, de facil aplicacdo e obtida por meio da utilizacao de
equipamentos denominados: termovisores ou cameras termograficas. Estas cameras
termograficas sao equipadas com lentes especiais e sensores elétricos que captam a emissao da
radiacdo infravermelha, produzindo uma imagem que reproduz a escrita térmica de um corpo
ou objeto, a qual € possivel observar e analisar dreas com maior ou menor emissdo de calor
radiante de forma distinta. (BRIOSCHI, 2011; SILVA, 2012; DELGADO, 2013; HADDAD,
2014; RAJMANOVA et al, 2015).

Do ponto de vista fisico, todo ser vivo ou inanimado emite e absorve radiacdo
infravermelha se estiver acima de 0°K de temperatura. (SILVA, 2012). No corpo humano ndo
¢ diferente, a inflamacdo localizada promove um aumento no fluxo de calor e,
consequentemente, na emissdo de radiacdo infravermelha que apresentam comprimento e
frequéncia de ondas especificas que s@o invisiveis ao olho humano, mas que podem ser

observadas mediante utiliza¢do da Termografia. (BARDHAN et al, 2015).

O aumento da temperatura provoca a agitacdo das moléculas que formam os corpos. Tal
agitacdo provoca a emissao de radiag¢do infravermelha, que se encontra numa faixa do espectro

eletromagnético invisivel ao olho humano. (BARDHAN et al, 2015; HADADD, 2015).

No processo inflamatério, o aumento da temperatura local norteia o examinador para
que se conheca o local exato de origem da dor. No entanto, esta variagdo de temperatura nem
sempre € informada pelo individuo, porque ele ndo reporta desconforto, além do que o
examinador ndo consegue visualizar esta variacdo de temperatura. (BRIOSCHI, 2011;

BALBINOT, 2006).

Geralmente a dor € o motivo mais comum que leva o individuo a procurar o servigo de
saude. Em se tratando de dores orofaciais nao € diferente. Fisiologicamente, a dor € definida

como uma experiéncia sensorial e emocional desagradavel, associada ou ndo a lesdo tecidual.
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(MACIEL et al, 2016; BALBINOT, 2006; BONICA, 1990). Nao raramente, a dor é
acompanhada € a manifestacio de um quadro inflamatério caracterizado pela presenca do
aumento da temperatura, associando o rubor, tumor e perda de funcdo que, dependendo da

intensidade, podem ser observados durante a realizacdo do exame clinico. (ROBIM e

CONTRAN, 2004; CAMARA, 2013).

A Odontologia € uma profissdo reconhecida e consolidada como responsavel pela
promocao, prevencdo, diagndstico e tratamento das patologias e complicagdes que afetam o
sistema estomatognatico. A evolugdo tecnologica tem contribuido bastante, possibilitando o

surgimento de exames, diagndsticos e técnicas cirirgicas mais eficientes.

A utilizagdo da Termografia apresenta grande potencial para auxiliar os profissionais de
Odontologia e de outras areas da saide na determinagao de diagndsticos mais precisos nas dores
orofaciais de origem muscular. (HADADD, 2011; SALVADOR el al, 2014; RAJMANOVA et
al, 2015).

Entre as especialidades recentes, tem-se a Disfuncdo temporomandibular e dor
Orofacial. Embora pareca autoexplicativo, a definicdo desta é bem mais abrangente do que se
imagina, pois procura agregar e relacionar conhecimentos de varias outras areas como a
Medicina e a Fisioterapia. Segundo o Conselho Federal de Odontologia (CFO, 2012) é definida
como a especialidade que tem por objetivo promover e desenvolver uma base de conhecimentos
cientificos para melhor compreensdo do diagndstico e no tratamento das dores e distirbios do

sistema mastigatorio, regido orofacial e estruturas relacionadas.

O exame clinico bem orientado é, por exceléncia, o exame para o diagnéstico das dores
orofaciais. Entretanto, ha formas de auxiliar e tornar o exame clinico bem mais confiavel com
a aplicagdo de técnicas, identificando sinais que nem sempre sdo percebidos durante o exame

clinico (CHOI et al., 2013; DIBAI-FILHO, 2012; BRIOSCHI, 2011).

A Odontologia, em relagdo as outras areas de estudo da saude, apresenta estudos
incipientes acerca da aplicacdo da Termografia, especialmente como um exame complementar
de diagnoéstico. De maneira andloga, o potencial de utilizacdo com sucesso da Termografia na
area odontol6gica se mostra promissor, considerando as dores orofaciais que podem apresentar
alteracdo na temperatura na regido afetada e nem sempre observada pelo examinador ou

reportada pelo individuo. (HADDAD, 2011; HADDAD, 2014; RAJIMANOVA et al, 2015).

Ainda sdo poucos os pesquisadores que tém direcionado as pesquisas em Termografia

no campo da saide humana, considerando outras variaveis que podem influenciar a producdo
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de termogramas adequados a fim de servir como exame complementar de diagndstico.
Variaveis como a emissividade, temperatura do ambiente, velocidade do ar, tempo de
equalizacdo da temperatura do individuo com o ambiente, a dimensdo da sala onde o exame &
realizado, isolamento térmico em torno da adrea examinada, enquadramento do objeto a ser
termografado, a distancia entre o individuo e o equipamento termografico, umidade relativa do

ar no ambiente e temperatura refletida.

O aprimoramento das técnicas de captagdo de imagens termograficas, a partir do ajuste,
monitoramento e controle de varidveis e situacdes que permitam a reproducdo o mais fiel
possivel da area examinada é condicdo importante para proporcionar a produgdo de

termogramas que informem os dados e as condi¢des reais da regido examinada.

Com a perspectiva de aperfeicoar a utilizacdo da Termografia no campo da saide
humana, alguns autores t€ém apresentado inimeras metodologias, com o objetivo de produzir
termogramas adequados para anélise diagndstica mais segura. (HADDAD, 2011; BRIOSCH]I,
2011; BALBINOT, 2012; ROSSIGNOLLI et al, 2016).

Para tanto, faz-se necessario verificar e aprimorar a metodologia e os processos de
captacdo de imagens termograficas em seres humanos a partir da compreensao, entendimento
e aplicacdo de principios fisicos estabelecidos como a radiacdo térmica para a produgdo de
termogramas cada vez mais confidveis no que tange ao acompanhamento e diagndstico de

alteracoes fisioldgicas ou patologicas.

A hipdtese que norteia este trabalho é que a inclusdo de varidveis geralmente ndo
consideradas em trabalhos da éarea, tais como: o tipo do enquadramento (retrato ou paisagem),
a temperatura refletida e o isolamento térmico, na informagdo quantitativa da temperatura
facial, por meio da técnica da Termografia, contribui no oferecimento de um dado mais acurado
e, consequentemente, mais confidvel e preciso no diagndstico precoce de processos de

inflamagao no corpo humano, como € o caso do diagndstico das dores orofaciais.
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1.2 Objetivo geral

Otimizar o processo metodolégico de aquisicdo de imagens termograficas da face que
forneca dados quantitativos mais acurados e precisos no estabelecimento da temperatura da

regido em estudo.

1.3 Objetivos especificos

Afim de se atingir o objetivo geral, foram estabelecidos os seguintes objetivos
especificos:

a) Investigar a influéncia da transferéncia de calor entre os individuos e o ambiente
submetidos ao exame termografico da face;

b) Verificar a influéncia do tipo do enquadramento (retrato ou paisagem) na obtencao dos
dados termograficos durante a execucdo do exame da face;

c) Determinar a influéncia do isolamento térmico na temperatura refletida antes da
realiza¢do do exame termografico da face;

d) Analisar o processo de captacdo de imagens termograficas da face com e sem
isolamento térmico;

e) Determinar o cenario mais adequado e mais preciso para a produ¢do de termogramas da

face, ou seja, com ou sem isolamento térmico do objeto de estudo.

1.4 Justificativa

A Termografia tem se mostrado uma grande aliada no que tange ao auxilio no
diagnoéstico e acompanhamento de vérios agravos na area da saide como na Medicina,
Fisioterapia e até na Medicina Veterindria. Seguindo esta ldgica, a Termografia também se
mostra promissora no ambito da Odontologia, especialmente no campo das dores orofaciais
entre outras patologias da face, considerando o fato de que estes agravos geralmente iniciam
em quadros inflamatérios, provocando aumento da temperatura no local, mas que nem sempre
no ponto exato de origem da dor. Com a aplicacdo da Termografia é possivel determinar, por
exemplo, dreas preditivas para aplicacio de toxina botulinica, aplicacio de acupuntura ou ainda
pode, de maneira precisa e eficaz revelar o local de origem da dor na face, possibilitando um
diagnéstico mais rapido, seguro e, consequentemente um tratamento com prognéstico

favoravel.
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Ressalta-se, ainda, a facilidade da utilizagdo e da aplicacdo da Termografia para o
diagnostico e o monitoramento de alteracdes orofaciais, evitando o uso imediato de outros
exames a exemplo daqueles que utilizam radiacdo ionizante.

Embora ja existam metodologias relatadas na literatura quanto a aplicagdo da
Termografia no &mbito da saide humana, bem como na area odontologica, percebe-se que é
necessario tornar a execugdo do exame termografico cada vez mais preciso.

O monitoramento/controle de variaveis fisicas que ndo sdo costumeiramente observadas
na maioria dos trabalhos da area pode determinar a formulagdao de termogramas com
informacdes inadequadas ao auxilio de diagndsticos confiaveis.

Assim sendo, este estudo se justifica pela sua importancia na facilidade da aplicacdo da
utilizacdo da Termografia, ao passo que possibilita a criacado de um processo metodoldgico mais
preciso, adequado e eficaz para producdo de termogramas mais confidveis, considerando as
imagens termogréificas captadas para a face que podem ajudar no diagndstico de dores

orofaciais.

1.5 Delimitacao do trabalho

Demonstrada a eficicia da Termografia na area médica, houve a expansao para outros
campos das ciéncias da saide ja4 mencionados. A aplicacio da Termografia em ambito
odontolégico € incipiente comparado a outras areas da sadde. (DIBAI-FILHO, 2012;
HADDAD, 2014; HADDAD, 2014).

Apesar da pequena quantidade de estudos acerca da utilizacdo da Termografia para
auxilio do diagnéstico de alteracdes orofaciais, eles t€m mostrado resultados promissores e
satisfatorios quanto a efici€éncia na determinacao do diagnéstico de véarios tipos de alteracdes
orofaciais.

Ainda que se considerem os resultados satisfatorios, € possivel torna-los mais precisos
e seguros mediante o monitoramento e controle de algumas manobras e varidveis que sdao
“desvalorizadas” antes e durante a realizacdo do exame termografico. De modo que este estudo
explorard a mudanca do posicionamento da maquina termografica em relacdo ao objeto
fotografado (face); a distancia entre a maquina e a face; a relacado da transferéncia de calor entre
o individuo e o ambiente (equaliza¢do); a influéncia do isolamento térmico em volta do objeto
examinado (face) e; a influéncia da temperatura refletida na realizacdao do exame.

O parametro do controle termografico para observar as variagdes ou nao nos cenarios

considerados neste estudo foi a Temperatura do Tunel Cerebral (TTC) ou em inglés Brain
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Tunnel Temperature (BTT), situado na comissura palpebral medial e considerado atualmente
como a regido do corpo humano que apresenta o registro mais confidvel do que seria a

temperatura central do corpo humano.

1.6 Estrutura do trabalho

Este trabalho esta estruturado em 5 (cinco) capitulos, a saber:

No Capitulo I, contextualiza-se, apresenta-se o problema e a hipétese do trabalho, seus
objetivos, justificativa e a delimita¢cdo do trabalho.

O Capitulo I é destinado a revisdao de literatura sobre as dores orofaciais, suas
implicacdes patoldgicas, temperatura corporal humana e seus mecanismos de medigdo,
consideragdes sobre radiacdo térmica, Termografia e suas aplicag¢des, enfatizando a descoberta,
classificac@o e os campos de aplicacdo com especial atencdo para area da saide humana. Este
capitulo também expde os métodos utilizados na aplicagdo da Termografia em circunstincias
variadas em seres humanos.

O Capitulo III descreve a metodologia utilizada e desenvolvida neste trabalho,
classificando e descrevendo os instrumentos e passos metodolégicos aplicados para o
cumprimento dos objetivos.

O Capitulo IV destina-se a exposicao dos resultados obtidos e discussdes a partir da
metodologia aplicada nesta pesquisa.

Por fim, o Capitulo V apresenta as conclusdes obtidas a partir do estabelecimento dos
objetivos, bem como sugestdes para trabalhos futuros, finalizando com as referéncias, os

Apéndices e 0os Anexos utilizados na construcao deste trabalho.
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CAPITULO 11

2 DOR OROFACIAL, IMPLICACOES PATOLOGICAS, TEMPERATURA
CORPORAL, RADIACAO TERMICA, TERMOGRAFIA E SUAS APLICACOES

Este capitulo serd dedicado a exposi¢ao das estruturas anatdmica envolvidas no processo
de mastigagdo, bem como seus principais acometimentos patolégicos. Em seguida, serdo
explorados estudos sobre a temperatura corporal humana, mecanismos de medi¢do com énfase
na Temperatura do Tunel Cerebral (Brain Tunnel Temperature — BTT). Serdao exploradas as
bases tedricas que fundamentam o estudo sobre radiag¢do térmica desde o inicio, bem como o
avango da Termografia, sobretudo as aplicagdes dela, especialmente no ambito das ciéncias
médicas humanas.

Demonstrard também a relacdo entre a utilizagdo da Termografia e as variaveis fisicas

que podem influenciar o registro termografico em se tratando de estudos com seres humanos.

2.1 Dor orofacial e Disfun¢ciao Temporomandibular (DTM)

O largo espectro de condigdes morbidas que envolvem as articulacdes
temporomandibulares (ATMs), musculos (mastigatdrios e posturais) e ligamentos (Figura 1),
desencadeando as Disfun¢des Temporomandibulares (DTMs) e as dores orofaciais determinam
um conjunto complexo de sinais e sintomas musculares e articulares relacionados ao sistema
estomatognatico caracterizados por dor e alteragdes funcionais deste sistema. (OLIVEIRA,

2014).

Figura. 1- Visdo parcial dos muisculos mastigatérios, ATM, musculos posturais e do pescogo.
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Fonte - Adaptado de ANDRADE (2014).
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Sdo elencados como sinais e sintomas das DTMs e dor orofacial: dor na regido da ATM,
ruido articular, cefaléia, dificuldade para abrir e fechar a boca, dor muscular na nuca, na face e
no pescoco bem como dor muscular a palpa¢ao. (CHIODELLI et al, 2012; AQUINO et al,
2012; WATANABE, 2013; OLIVEIRA, 2014).

De acordo com Moreno (2012), muitos aspectos acerca da etiologia da DTM e a dor
orofacial ainda ndo estdo bem esclarecidos. Ainda ha discussdes acerca de termos técnicos nesta
area de conhecimento. Por outro lado, sdo muitos os autores que concordam com a etiologia
multifatorial da DTM e dor orofacial, podendo estar associada ao estresse, interferéncias

oclusais, alteracoes neuromusculares, (SARTORETTO et al, 2012; MORENO et al, 2012).

Muito esfor¢o tem sido despendido para o entendimento e tratamento das desordens
temporomandibulares, mas ainda se busca um consenso em relacdo ao que consiste a sindrome
de DTM e na tentativa de identificar os pacientes. Muitos dos sinais e sintomas comuns em
pacientes com DTM também podem ser comuns em individuos assintomadticos. Sinais e
sintomas também se sobrepdem entre as categorias de DTM. A busca pela determinagdo de um
fator etiol6gico mostrou que esta € uma condi¢cao multifatorial que exige além do exame clinico
uma avaliag@o psicossocial e socioecondomica. (WALBER, 2008).

Observa-se a complexidade na determinacdo de um diagndstico confidvel e seguro no
que diz respeito as dores orofaciais, devendo ser considerado um exame clinico criterioso e 0s
exames complementares.

Como jareferenciado, as dores orofaciais envolvem uma série de estruturas anatémicas,
podendo se manifestar sinais e sintomas variados. Dentre tais sintomas, figuram as desordens
musculares que surgem como fator importante para determinar o diagndstico, devendo ser bem
associado ao exame clinico.

O desenvolvimento de estudos para melhor compreender as dores orofaciais estabeleceu
uma classificagdo, agrupando as desordens de natureza esquelética (articulares) e as desordens

de natureza muscular (Figura 2).
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Figura 2- Classificacio das dores orofaciais.
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Fonte - Adaptado de PAIVA er al (2008).

Em relacdo as desordens de natureza esquelética citam-se: o deslocamento do disco
articular, os ruidos articulares, inflamacdo retrodiscal ou retrodiscite, capsulite, sinovite e
alteracoes degenerativas (osteoartrose/osteoartrite). Devido a delimitacdo do estudo, estas
alteracdes nao serdo exploradas neste trabalho, a ndo ser quando for demonstrada a relagdo com
as desordens musculares. (PAIVA et al, 2008; OKESSON, 2013).

Acerca das desordens musculares sdo elencadas: contracdo protetora, dor muscular com
alteracoes periféricas, dor muscular tardia, dor miofascial, fibromialgia, mioespasmo e miosite.
(PAIVA et al, 2008).

A contracio protetora, como o nome sugere, ocorre para proteger tecidos ameacados
por injurias. Neste processo estdo envolvidos ndo apenas os musculos mastigatorios, mas
também os da nuca e do pescoco. Essa condi¢do é mediada pelo sistema nervoso central. Ha
presenca de dor durante o trabalho muscular e auséncia dela quando em repouso. Ndo ha
sintomas a palpacdo muscular.

A dor muscular com alteracoes periféricas surge em decorréncia da continuidade da
atividade dos musculos mastigatérios, provocando isquemia regional por causa da contracdo
prolongada. Nesta ocasido hé dor referida e dor a palpagdo muscular.

A dor muscular tardia ¢ a condi¢do em que a dor surge até 48 horas apds intensa
atividade muscular, onde ndo sdo percebidas as alteracdes fisiopatologicas.

A dor miofascial, que foi descrita por Travell e Simons em 1983, se caracteriza pela

presenca de pontos-gatilhos (trigger-points) que causam dor heterotdpica, que € a producao de
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sintomas em um local diferente do local de origem da dor. Geralmente os pacientes portadores
desta condicdo apresentam dor referida em tecidos normais e ndo nos locais onde a dor se
originou.

Os pontos-gatilhos podem ser ativos (doloridos) ou latentes (clinicamente silenciosos)
e podem surgir nos principais musculos mastigatdrios, posturais do pescoco € ombros como o
masseter, temporal, pterigoideo, digastrico, esternocleidomastéideo e trapézio,

A fibromialgia é entendida com uma desordem sistémica que se manifesta como dores
musculoesqueléticas, difusa e cronica presente em vérias partes do corpo. Sao descritos nesta
patologia sitios anatdmicos com exagerada sensibilidade dolorosa, denominados tender points.

O mioespasmo ¢ uma alteracao involuntaria em que o musculo permanece contraido
por alguns segundos, minutos ou mesmo dias. E repentino e geralmente observado apds o
trabalho muscular prolongado.

A miosite ¢ uma resposta inflamatoéria, nio infecciosa desencadeada como resposta do
sistema nervoso a continuidade da dor. Apresentam dores espontineas e também a palpacao
muscular.

Para determinar o diagnostico de maneira segura e precisa destas alteragdes, a fim de
garantir um tratamento exitoso, o exame clinico tem importancia fundamental. Entretanto,
quando hé informag¢des que tornam o diagndstico impreciso, 0s exames complementares sao
imprescindiveis para estes casos. (HADDAD, 2012; DIBAI-FILHO, 2013; RODRIGUES-
BIGATON, 2013).

Em situacdes onde se apresentam estagios agudos de distirbios orofaciais de natureza
diversa, o exame clinico fica comprometido, pois a palpacdo durante a investigacao clinica gera
um sofrimento a mais para o individuo, exacerbando a sintomatologia dolorosa, deixando o
exame clinico pouco produtivo. (BRIOSCHI, 2011; HADDAD, 2012).

A existéncia de exames e instrumentos que possibilitem o auxilio no diagndstico da dor
orofacial, sem envolver, necessariamente, o toque/palpacdo da area acometida por dor e
inflamacdo, mostram-se grandes aliados nas avalia¢des clinicas que podem ser mais eficazes e
menos dolorosas. (HADDAD, 2012; SALVADOR et al, 2014).

Essa condi¢do descrita possibilita a utilizagdo da Termografia como exame completar
de diagndstico para dores orofaciais, pois como ja foi descrito, € ndo-invasivo, indolor, de
aplicacdo rapida, além de ndo oferecer riscos de natureza ionizante para examinadores e

examinados.
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2.2 Consideracoes acerca da temperatura corporal

Temperatura, de maneira geral, pode ser definida como uma medida estatistica que
expressa o grau de agitagdo das moléculas de um corpo, estando relacionado com o
deslocamento da energia cinética de um dtomo ou molécula. (MACIEL, 2016). A Temperatura
(medida de grandeza) € hoje uma das grandezas mais medida e controlada em todo o mundo,
mesmo persistindo as dificuldades para seu entendimento, sua quantificacdo e seu controle.
Todas as propriedades fisico-quimicas da matéria dependem da temperatura. (ANALOGICA
INSTRUMENTACAO E CONTROLE, 2013).

A relacdo entre a variacdo da temperatura corporal e o estabelecimento de um quadro

patologico foi proposta antes mesmo da criacio de instrumentos para a medi¢do da temperatura.

Mesmo com a criacdo de instrumentos para a medi¢do da temperatura corporal, ainda

se configura um desafio determinar realmente a temperatura de um individuo.

Desde a criagcdo do termdmetro de coluna de merciirio, varios outros instrumentos foram
criados. Também foram preconizados, ao longo do tempo, locais especificos no corpo humano

para que se conseguisse um “registro fiel” da temperatura corporal.

Com o avango dos estudos nesta area, descobriu-se que o corpo humano apresenta um
gradiente de variagdo na temperatura corporal, dependendo da regido do corpo e do
metabolismo diario. Associados aos novos estudos sobre a medicdo da temperatura corporal
inimeros locais no corpo humano foram elencados para servir de parametro de modo que

expressasse a temperatura real (central) do corpo.

A temperatura exerce influéncia muito importante na execu¢ao do exame termografico.
Considerando o corpo humano, se torna ainda mais importante, pois ha mecanismos
fisioldgicos que controlam a temperatura corporal, além do fato de que a percepcdo de
alteracdes, para deducdes patoldgicas, é determinada por diferencas discretas da ordem de
0,3°C quando comparadas areas simétricas, nao devendo ultrapassar 0,5°C. (HADDAD, 2014;
CHUDECKA, 2013; BRIOSCHI, 2011).

ApOs anos de investigacdo e avancos nos métodos de medi¢dao da temperatura corporal,
descobriu-se que € o hipotidlamo, estrutura localizada na base do cérebro, que regula a

temperatura do corpo, bem como € a “fonte” do registro da temperatura central do organismo.
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De acordo com a Driger medical GmbH (2015), os métodos de medicao da temperatura
corporal central (core), apresenta uma classificacdo que depende da localiza¢io do instrumento

de medicdo no corpo. A saber:

a) métodos nao-invasivos, que diz respeito a todos os mecanismos de medi¢do de
temperatura da superficie da pele e que ndo causam desconforto ao individuo ou insercao de

dispositivos na pele;

b) métodos minimamente invasivos, que se referem a introducdo de sondas em
cavidades e/orificios naturais do corpo (boca, ouvido e reto) que podem provocar relativos

desconforto ao individuo €;

¢) métodos invasivos, que sdo os mais precisos para medi¢do da temperatura central do
corpo, entretanto, causam desconforto aos individuos, além de ser necessario anestesia ou
analgesia do individuo, pois cateteres ou sondas sdo inseridos no interior do corpo. Geralmente
tais insercdes sao realizadas por trepanacio craniana ou perfuragao toracica e dificultam estudos

comparativos pela complexidade de execucdo deste procedimento.

Alguns autores consideram os métodos ndo-invasivos com pouca precisdo. Por outro
lado, a descoberta da Brain Tunnel Temperature — BTT (Temperatura do Tunel Cerebral), que
serd explicado mais adiante, assegura um registro da temperatura corporal central pela intima
relacdo anatdmica com o hipotalamo, 6rgao responsavel pelo controle da temperatura central

do corpo.

Segundo Brioschi (2011) e Haddad (2014), fisiologicamente, o mecanismo de controle

da temperatura corporal ocorre de duas maneiras:

1) Pela estimulacdo dos receptores periféricos dos nervos sensitivos aferentes,
localizados na pele, percorrendo até as vias superiores do sistema nervoso vegetativo, mais
precisamente no tronco encefélico e regides corticais superiores. Tal informacgao € encaminhada
ao hipotalamo, formando uma resposta que segue pelas fibras motoras eferentes até os musculos

lisos dos vasos conectados a pele.

2) Uma resposta que tem origem no tronco encefélico, resultado de um reflexo
somatocutaneo ou viscerocutaneo, que podem ser exemplificados como impulsos gerados em
glandulas, tecidos como musculos, tenddes, articulagdes e ossos, que podem provocar
alteracoes fisiologicas importantes, relacionadas a temperatura, sudorese, tonus e sensibilidade.

Desta maneira, enfermidades viscerais (ex: cOlica intestinal, isquemia) ou somaéticas (ex:
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sindrome dolorosa miofascial) podem influenciar o metabolismo, a temperatura e propriedades

da pele neste processo de controle da temperatura corporal.

Faz-se necessario compreender tais eventos, pois sdo informagdes bdésicas e

imprescindiveis para a interpretacdo da imagem por Termografia.

Alguns autores demonstraram que a temperatura corporal sofre alteragdo de acordo com
a regido do corpo. O hipotidlamo € o centro regulador da temperatura corporal, de modo que
temperatura assinalada proxima a esta estrutura € referenciada como temperatura central do
corpo. Outras regides do corpo, dependendo da intensidade do metabolismo e localizagao (ex.:
pele, 6rgdos internos), pode-se observar temperaturas diferentes daquela medida no hipotidlamo,
determinando a temperatura dita periférica. (BALBINOT, 2012; BRIOSCHI, 2011; HADDAD,
2011).

Considerando a necessidade de se determinar uma temperatura média que nao seja
influenciada pelo metabolismo do individuo, assim como a distdncia em relacao ao hipotdlamo,
possibilitando a leitura da temperatura da regido cutanea dele, independente da temperatura do
corpo e do ambiente, foi proposta a equagdo para o calculo da temperatura adimensional

Equacdo (1). (FLORES-SHAGUN, 2010; BRIOSCHI, 2011, HADDAD, 2014).

(Temperatura média do ponto—Temperatura ambiente)

Valor adimensional =

6]

(Temperatura timpanica—Temperatura ambiente)

Vargas (2009) estabeleceu o uso de valores normalizados de temperatura adimensional
(0), variando entre 0 e 1. Na equacdo, 0 equivale a temperatura ambiente e 1 a temperatura
timpanica como forma de corrigir o efeito do metabolismo individual, possibilitando a

comparacao da temperatura entre os individuos.

Como forma de possibilitar mais precisdo nas medi¢des termograficas, além do calculo
da temperatura adimensional, calcula-se o gradiente conjugado normalizado (AB), que €
resultante da diferenca entre os lados simétricos (direito e esquerdo). (HADDAD, 2014;
BRIOSCHI, 2011; FILUS, 2011).

Tal equacao tem se mostrado eficaz em situacdes onde se considera regides distantes do
ponto de registro da temperatura central (temperatura timpanica), possibilitando compensar a

“perda” de calor na medida em que se afasta da regido da temperatura central.
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Entretanto, Haddadin et al (2005) observaram que existe um "tinel" (Figura 3) entre
a pele livre de gordura (termicamente condutora) na ponte do nariz e o seio cavernoso em torno
do centro termorregulador hipotalamico (através da veia oftdlmica superior) chamda de Brain
Tunnel Temperature —BTT (Temperatura do Tunel do Cérebro). No estudo de Abreu et al
(2010) realizou-se o monitoramento da temperatura em varias regides do corpo, comparando-
as com aquelas medidas na BTT, que se mostrou eficaz em relacdo aos demais métodos de

medicdo, além de ser ndo-invasiva e confortavel para o individuo.

Figura 3- Imagem termografica destacando BTT (regides esbranquicadas).

Fonte: Autoria prépria.

Abreu et al (2010) descreveram como a Temperatura Méaxima Ocular (TMO), na qual
se mede a temperatura do canto superior medial do olho, também denominado por Haddad
(2014) como Comissura Medial Palpebral.

Segundo Abreu et al (2010), esta é a regido mais aquecida da face e a que expressa a
temperatura central do corpo, pois emergem para a fronte as artérias supraorbital e supratroclear
(Figura 4.), ramos diretos da artéria oftdlmica e carétida interna que passam bem perto do

hipotdlamo, conduzindo fluxo sanguineo com temperatura bem préxima a do hipotdlamo.
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Figura. 4 — Desenho esquematico da vascularizagdo ocular (1: artéria oftdlmica; 2: artéria supratroclear e 3:
artéria supraorbital).

2 Regido
3 hiperradiante

Fonte — Adaptado de ROHEN, YOKOCHI E LUTJEN-DRECOLL (2010).

Este local de medicao também é denominado de Tunel de Temperatura Cerebral (BTT
Brain Tunnel Temperature) é uma regido hiperradiante e tem sido considerada uma regido
eficaz de medi¢do da temperatura corporal, pois, além de ndo ser invasivo, permite leituras
confidveis, considerando que nio ha interferéncias nesta leitura pela auséncia de tecidos que
poderiam interferir na medicdo a exemplo do tecido adiposo, além de apresentar proximidade
com o hipotadlamo. (ABREU et al, 2010).

Briosch et al (2015) realizaram um estudo com mulheres, utilizando a temperatura do
tinel cerebral, mencionada por Abreu et al (2010), como registro indireto da temperatura
central do corpo. O registro da BTT foi realizado com o auxilio de uma camera termografica da
marca FLIR (Modelo T400, USA) que serviu para propor uma equacdo para correlacionar a
temperatura das mamas com a temperatura central.

Pela prépria descri¢do, nota-se que a regido da comissura medial palpebral ou BTT € a
regido na face mais hiperradiante, apresentando-se de tal maneira como uma regido e/ou ponto
de referéncia e parametro para verificar, analisar e avaliar, mediante a alteracdo de varidveis de
maneira controlada, cenarios mais propicios e adequados a realiza¢do de exames termograficos
da face.

Entre os vérios mecanismos de registro de temperatura, a leitura indireta da BTT
realizada com uma camera termogrifica mostra-se pratica, rapida, confidvel e eficaz como

demonstrado no trabalho de Souza et al (2015).
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2.3 Radiacao térmica e Termografia

As bases para a compreensdo da Termografia passaram pela descoberta e interpretacao
de alguns fendomenos fisicos que foram explicados através de equagdes as quais regem

atualmente o entendimento da Termografia a partir da radiacao térmica.

O processo de transferéncia de calor em fun¢do da sua temperatura, sem qualquer
intervencao de um meio fisico, recebe o nome de radiacao térmica. (OLIVEIRA, 2013). Neste
processo de transferéncia por radiacdo, de modo geral, uma parte da radiac@o € absorvida (a),
outra € refletida (p) e uma terceira porcao transmitida (t), dependendo do tipo que material de
que ¢ feito o corpo (Figura 5). A soma destas por¢des para uma dada temperatura deve ser igual

a 1, segundo a Lei de Conservacao de Energia. Equacao. (2)

a+prr=1 )

Figura 5 — Distribui¢do da Radia¢do incidente (Ei), absorvida (Ea), refletida (Ep) e transmitida (Et) num corpo.

E;

N E.

E.

Fonte — OLIVEIRA (2013).

Para se entender melhor este fendmeno, foi necessario estabelecer uma situacao ideal de
emissao e absor¢ao da radiacdo térmica. Para tanto, foi concebido o modelo de corpo negro,
que €é uma estrutura em equilibrio térmico que consegue absorver ou emitir toda radiacdo que
incide nele, independente da direcdo ou do comprimento de onda. Em termos préticos, o corpo
negro ndo existe, mas serve bem como modelo para um emissor perfeito, segundo a Lei de

Kirchhof. (FLIR SYSTENS, 2013; CARAMALHO, 2012; TATTERSALL, 2016).
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Esquematicamente é um recipiente composto por material absorvente, opaco, oco
completamente fechado, com um orificio em uma das faces. Tal orificio permite a entrada de
radiacdo de qualquer natureza que € refletida continuamente entre suas paredes internas, de
modo que apenas uma fracdo infinitesimal possa, eventualmente, escapar. A “escuridao”

produzida na abertura do recipiente é quase igual a de um corpo negro.

A adi¢do de calor a um corpo negro provoca o aumento de temperatura que permite a
visualizagdo da fonte de radiacdo, comegando pela cor vermelha, passando pelo laranja,

amarelo até o branco, determinando comprimentos de ondas diferentes.

Matematicamente, a distribui¢do espectral de radiacdo emitida por um corpo negro foi
demonstrada por Max Planck (1858-1947) através da férmula (Lei de Planck) Equacao. (3)
(CARAMALHO, 2012):

Wb = 21thc? x 107® (Wm™2um™1) 3)
}\5 (Chc/kkT _ 1)

Em que:

WAb- Emitancia radiante espectral do corpo negro a comprimento de onda A
¢ - Velocidade da luz = 3 x 103 m/s

h - Constante de Planck = 6,625 x 10734 Ws?

k - Constante de Boltzmann = 1,4 x 102> Ws/K

T - Temperatura absoluta (K) de um corpo negro

A - Comprimento de onda de radia¢do (pm)

Graficamente, a lei de Planck € representada por vérias temperaturas, criando uma
familia de curvas que passam a obedecer a um padrdo, onde a emitincia espectral de zero a
A=0, depois aumenta rapidamente para uma maxima a um comprimento de onda A maxima e
depois de ultrapassa-lo aproxima-se novamente do zero para comprimentos de ondas muito
longos, determinando que, quanto maior for a temperatura, mais curto serd o comprimento da

onda (Figura. 6). (FLIR SYSTENS, 2013; CARAMALHO, 2012).
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Figura 6- Curvas de Planck para cinco temperaturas distintas.
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Fonte — Adaptado de INCROPERA e DeWITT (2007).

Foi Wien (Wilhelm Wien — 1864-1928) que determinou a relagdo entre o comprimento
de onda e a maxima emissao de radiacdo eletromagnética do corpo negro e sua temperatura
(Figura 7), conhecida como Lei de Wien ou Lei do deslocamento de Wien, Equacao. (4) (vide

Fig. 5).

A b )

max=-
T

Onde:

Amax ¢ 0 comprimento de onda (em metros) onde a intensidade da radiacdo
eletromagnética € a maxima;
T é a temperatura do corpo em kelvin (K), e

b é a constante de proporcionalidade, chamada constante de dispersdo de Wien, em

m.K (metro x Kelvin).

O valor dessa constante é »=2.8977685 x 10> m.K
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Figura 7 — Curva de deslocamento de Wien, associada a 5 comprimentos de onda diferentes.
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Fonte — Adaptado de CARAMALHO (2012); INCROPERA E DEWITT (2007).

Outra equagdo muito importante para a compreensdo e aplicabilidade da radiacao
térmica e da Termografia € a Lei de Stefan-Boltzmann, que € obtida a partir da integracdo da
formula de Planck de A =0 a A = o0, aonde se chega a emitancia radiante total (Wb) de um corpo

negro. (CARALMALHO, 2012; DELGADO, 2013) Equacao. (4):

Watt

W= 614 (520 ®)

Em que:

6 = 5,67 x 103W/m?K* é a constante de Stefan;

T = temperatura em Kelvin.

Esta Lei determina que a energia emissiva total de um corpo negro € diretamente
proporcional a quarta poténcia, demonstrando a intima relacdo entre radiacio e temperatura.
Em outras palavras, pequenas variagdes na temperatura promovem grandes emissoes térmicas

em funcdo da varidvel temperatura estar elevada a quarta poténcia.
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As situagdes descritas até agora caracterizam situacoes ideais, perfeitas as quais nao
existem na natureza. Na verdade, os corpos reais se comportam de maneira diferente,
considerados como corpos cinzas, ou seja, corpos que ndo emitem nem absorvem e nem

transmitem integralmente a radiacdo que incidem sobre eles.

Para explicar e compreender este comportamento se faz necessirio a utilizacdo da
emissividade (€) que nada mais € do que a relacdo entre a radiagdo emitida por uma superficie
real e a radiacdo emitida, na mesma temperatura, por um corpo negro. A emissividade de uma
superficie pode ser influenciada pela temperatura. Leva-se em consideracdo o corpo negro
como sendo um emissor perfeito que serve de parametro para determinar a emissividade de

corpos e superficies reais. (CARAMALHO, 2012; DELGADO, 2013, SANTOS, 2013).

Assim sendo, a Lei de Stefan-Boltzmann se apresenta da seguinte maneira para o calculo

de emissao de radiacdo para corpos reais dada pela Equacao. (6):

Qaq = £.0.T? (6)

Nos processos em que haja a medicdo de emitancia de radiagdo infravermelha € muito
importante a observacdo da temperatura tanto do ambiente como da superficie examinada. Em
inspecdes de Ambito industrial que geralmente envolve maquinas, componentes e ambientes, a
variacdo de temperatura para observancia de alteragdes indesejadas entre estruturas

semelhantes é de 15°C. (FLUKE CORPORATION, 2005).

Para as situacdes nas quais se consideram a superficie de um corpo vivo, no caso, o ser
humano, varia¢des em por¢des simétricas iguais ou superiores a 0,3°C ji podem determinar um
quadro de alteracao fisiolégica local, denotando o rigor que deve ser adotado no monitoramento
e controle da temperatura (BRIOSCHI, 2011). Entretanto, percebe-se uma dificuldade em
determinar regides realmente simétricas sem o auxilio de guias ou planos demarcados para este

fim.

Ressalta-se ainda que, além da temperatura corporal, a temperatura do ambiente, a
umidade, a velocidade do ar, a temperatura refletida e a distancia entre o corpo e o equipamento
de medicdo, se ndo forem ajustados corretamente, podem interferir erroneamente na leitura

informada pela maquina termogréfica.
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2.4 Termografia e suas aplicacoes

Por anos, os fendmenos naturais t€ém despertado a curiosidade humana. Entre varios
destes fendmenos estdo a temperatura e o calor. Tais grandezas (que sdo diferentes) tém sido

bastante uteis na produgao de novos conhecimentos, facilitando a vida das pessoas.

No campo da saude, Hipocrates (Pai da Medicina) sentia a variagdo da temperatura
corporea de determinadas partes do corpo como as maos, pés e ldbios dos seus pacientes para
determinar alteracdes organicas, ou ainda, cobria-os com lama e observava onde a lama secava

e endurecia primeiro, servindo para atestar estados morbidos.

Embora conhecida a variacdo da temperatura e do calor, ainda ndo eram conhecidos
meios de se medir tais grandezas, até que estes conceitos foram retomados por Galileu no
Século XV, criando, o que seria chamado, de termdmetro. Um instrumento bastante rudimentar

e sem escalas de medicao que sofria influéncia da pressao atmosférica.

Anos mais tarde, o termometro é melhorado com o auxilio dos estudos de Sanctorius e
Boullian. Com a criacdo das escalas termométricas por Fahrenheit, Celsius e Kelvin, o
termOmetro passa a ser um instrumento mais confidvel para a observacdo da variacdo da
temperatura corpérea dos individuos, tornando-se uma medi¢do padrao no final do Século

XVIIL

Apos o aperfeicoamento do termdmetro, outros aparelhos surgiram com o proposito de

informar de maneira mais precisa a temperatura corporal, mas sem muito sucesso.

De maneira paralela, os estudos sobre calor comecam no Século XVI quando Della Porta
descobre que o calor se trata de radiacao infravermelha. Dois séculos mais tarde, Sir William
Herschel descobre que o sol emitia radiacdo infravermelha. Entretanto, a relagdo entre a luz e a
radiacdo infravermelha s6 comeca a ser esclarecida na metade do século XIX com a produgdo,

em papel, da primeira Termografia. (SOBRATERM, S/D; TATTERSALL, 2016).

A radiacdo infravermelha é uma radiacdo eletromagnética localizada na parte invisivel
do espectro eletromagnético. A radiacdo infravermelha apresenta uma faixa extensa de onda
eletromagnética, situando entre 0,78um e 100um, estando subdividida em outras faixas como
mostra a Tabela 1. (DA SILVA, 2014; FLIR, 2013; DELGADO, 2013; CARAMALHO, 2012)
Na Figura 8, observa-se o comportamento da radia¢do eletromagnética como onda em varias

frequéncias.
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Tabela 1- Divisdo da radiagdo infravermelha

Regido Faixa de A
Infravermelho muito préximo 0,75um - 1,1 pm
Infravermelho préximo 1,1 yum —3 um
Infravermelho médio 3um — 6 pm
Infravermelho distante 6um - 15 um
Infravermelho muito distante 15pum — 100 pm

Fonte- Caramalho (2012), FLIR (2013), Delgado (2013), Da Silva (2014).

No entanto esta classificacdo ndo € uma unanimidade, isto €, ela sofre variagdes quando
se observa diversos trabalhos publicados na area da Termografia quanto ao valor minimo e
maximo das ondas eletromagnéticas. Neste trabalho, em particular, optou-se por considerar a
referéncia que € informada pela fabricante do equipamento utilizado nesta pesquisa, no caso a

FLIR. (FLIR, 2013).

Figura 8- Faixas dos espectros eletromagnéticos e seus respectivos comprimentos de ondas.
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Fonte- Das lampadas incandescentes as 1dampadas fluorescentes (2014).

As pesquisas com radiagdo infravermelha foram retomadas no final da década de 20,
ficando restrita ao setor militar. Em 1929, Czerny elaborou o primeiro termograma. Um sistema
de visao noturna foi empregado no periodo da Segunda Guerra Mundial, na metade dos anos
de 1940, em tanques alemaes. Apds a invasao da Russia por tanques alemaes com visao noturna,
os aliados elaboraram e desenvolveram a visdo dianteira por infravermelho (FLIR - Foward
Looking Infra Red), capaz de localizar tropas e navios inimigos, o que acabou sendo utilizado

também em armamentos com detectores de calor. (FLIR, 2013; PEREIRA, 2013).

A Termografia, até entdo usada na drea militar, na década de 50 comeca a ser aplicada

na area médica para a pesquisa de tumores mamarios. Embora levassem horas para a produgao
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de termogramas, foi constatado acentuado aumento da temperatura da pele na regido do tumor.
(BRIOSCHLI, s/d; PEREIRA, 2013; LUDWIG et al, 2014; DA SILVA, 2014; SOUSA et al,
2017).

Tais aplicagdes estimularam a pesquisas por termégrafos mais precisos e avancados de
modo que o calor emitido era transformado em sinais elétricos refletidos em um filme

fotografico, produzindo um termograma.

Com o avango constante da tecnologia, foi possivel produzir equipamentos
termograficos mais confidveis e eficazes com larga aplicacdo em vérias areas da Arquitetura e
Engenharia principalmente para o diagnostico de manutenc¢ao preditiva. Em se tratando da area
de saide, a Medicina e a Fisioterapia sdo as 4reas que vém utilizando a Termografia com
relativo sucesso, ainda que, de maneira modesta em relagao a Engenharia. A principal razao
para esse contraste € a falta de métodos precisos de utilizagdo clinica para associar as leituras
de temperatura da pele aos fendmenos fisioldégicos anormais, uma vez que a temperatura da
superficie corporal exposta € altamente dependente das condi¢cdes ambientais e do metabolismo
do individuo. (BRIOSCHI, 2011).

Na Figura 9-A observa-se que a imagem termografica de equipamento elétrico com
regido hiperradiante (NOGUEIRA; REIS, 2010). A Figura. 9-B apresenta um termograma de
das mamas para investigacio de cancer de mama (BRIOSCHI, 2011). A Figura. 9-C apresenta
imagem termogréfica para a pesquisa de desordens musculares na face (HADDAD, 2011) e a
Figura. 9-D, mostra o exame termografico da mao para investigagao de LER/DORT (GARCIA,
2004).
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Figura. 9 - Exemplos de aplicacdo da Termografia na engenharia e na 4rea de saide. A) Termografia aplicada a
manutencdo elétrica. B) Termografia de mama. C) Termografia de face. D) Termografia para investigacdo de
LER/DORT.

Fonte- NOGUEIRA; REIS (2010); BRIOSCHI (2011); HADDAD (2011); GARCIA (2004).

Considerando a area odontoldgica, a aplicacdo da Termografia € ainda mais incipiente,
com as primeiras publicacdes que datam de meados dos anos 2000, explorando o campo das
dores orofaciais e endodontia, pelo menos aqui no Brasil. E mesmo sendo o assunto mais
estudado, provavelmente pelo fato de ser uma alteracdo patoldgica de dificil diagndstico, as

conclusdes ainda ndo sdo unanimes. (GUIMARAES, 2005; ELIAS, 2008; HADDAD, 2011).

2.5 Metodologias utilizadas para aplicacao da Termografia em seres humanos

Com a fabricacio de equipamentos termograficos mais modernos foi possivel aumentar
a precisdo das medicdes com a Termografia. Maquinas termograficas mais sensiveis as
emissoes de radiacdo infravermelha e alteracdes discretas na temperatura corporal humana
possibilitaram o aperfeicoamento e expansao da aplicacao da Termografia com método auxiliar
de diagnoésticos e monitoramento de patologias no corpo humano. (BANDEIRA et al, 2014;
BALBINOT, 2012; BRIOSCHI, 2011).
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Por outro lado, ainda que haja facilidade na aplicacdo desta técnica, alguns fatores
(varidveis) sdo notadamente importantes para a producdo de exames (termogramas) confidveis
e precisos. Varios autores tém demonstrado a necessidade de se monitorar e controlar inimeras
variaveis antes e durante a execucdo do exame termografico. (HADDAD, 2014; RODRIGUES-
BIGATON, 2013).

Como a emissao de radiacdo infravermelha é um fendmeno de superficie, ou seja, ela mede
a radiacdo até 1um da superficie, abaixo disso ndo se consegue obter uma leitura confiavel, é
fundamental que, além do monitoramento e controle de varidveis, que a superficie cutanea
esteja livre de residuos ou produtos que possam interferir na “leitura” que é feita pela maquina
termografica. Substancias como cremes, maquiagens, protetor solar, oleosidade da pele e até o
suor possibilitam um registro incorreto daquela regido feito pela maquina termografica. Tecidos
abaixo da pele, como o adiposo, também podem influenciar na emissdo da radiacdo

infravermelha, considerando que este tecido exerce a funcdo de isolante térmico.

Acerca desta situacao ja vem sendo aplicado ha algum tempo por varios autores o protocolo
da Associagdo Americana de Termologia (AAT) e difundida pela Sociedade Brasileira de
Termologia (SOBRATERM) aqui no pais. Tal protocolo estabelece orientacdes que o individuo
deve adotar antes de se submeter ao exame termografico (HADDAD, 2014; BALBINOT, 2012;
BRIOSCHI, 2011; AAT, 2006).

Além das orientacdes que devem ser seguidas antes da aquisicio de imagens
termograficas, devem ser observadas as varidveis que influenciam a aplica¢do correta da
Termografia antes e durante a captacdo das imagens. Atente-se para a emissividade, a distancia
entre o equipamento e o objeto, a qualidade e o modelo do equipamento utilizado, o foco, o
enquadramento, a temperatura ambiente, tempo de equalizagdo da temperatura corporal, a
temperatura do individuo (central e periférica), a velocidade do ar no ambiente do exame, a
umidade relativa do ar e Indice de Massa Corporal (IMC), que geralmente sdo mencionadas e
consideradas para obtencdo de exames termograficos confidveis (HADDAD, 2014; DIBAI
FILHO, 2012; BALBINOT, 2012; BRIOSCHI, 2011).

Algumas das variaveis citadas como o IMC ainda ndo apresentam estudos especificos
sobre o tamanho da influéncia que ele pode causar no exame termografico. Entretanto, sabe-se
que o IMC tem sido aplicado como um mecanismo para “uniformizar” as amostras (COSTA et

al, 2013; DIBAI FILHO, 2012; BALBINOT, 2006).
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Em relacdo a temperatura refletida, entre os trabalhos referenciados nesta revisao,
apenas dois consideram a medicao da temperatura aparente refletida. Entretanto, ndo explicam
o porqué e para que desta medi¢do, além de ndo descrever como deve ser realizado este

procedimento (CARVALHO, 2014; BRITO et al, 2015).

A temperatura refletida é considerada pelos manuais de vérios modelos de cameras
termograficas da marca FLIR e pela Associacdo Brasileira de Normas Técnicas como um fator
que pode influenciar a medi¢do de um corpo vivo ou inanimado, visto que 0s corpos estao

sujeitos a reflexao da radiacdo do ambiente que ele se encontra (ABNT, 2014; FLIR, 2013).

Ainda deve ser considerado o enquadramento ou o posicionamento da maquina
termografica que pode ser vertical ou horizontal (Figuras. 10 e 11). O enquadramento é
entendido como o preenchimento do alvo ou superficie que deve ser captado pela lente da
maquina termografica durante o exame. Esta acdo € importante, pois evita que o equipamento
capte radiagdo que ndo seja do objeto ou superficie examinada. Ao passo que se fornece
enquadramento adequado, proporciona-se a producdo de um termograma com informacgdes
mais precisas.

Figura. 10- Termograma da face
(Enquadramento vertical)

Figura. 11- Termograma da face
(Enquadramento horizontal)

Fonte- Autoria propria Fonte- Autoria propria

Notadamente, tem-se observado enquadramentos que admitem a captacio da radiagdo
de elementos além da superficie examinada, especialmente nos exames da face, membros
superiores e inferiores, bem como outras por¢des do corpo humano (HADDAD, 2014; DIBAI
FILHO, 2013; BANDEIRA et al, 2012, HADDAD, 2011, BRIOSCHI, 2011; FLORES-
SHAGUN, 2010).
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Considerando que, as bases metodoldgicas para aquisi¢do de imagens termograficas no
corpo humano, apresentam similaridades e, dada a incipi€ncia de estudos termograficos
relacionados especialmente a face humana, elencou-se estudos variados sobre Termografia,
evidenciando as respectivas metodologias utilizadas antes e durante a realizacdo do exame
termografico e as varidveis monitoradas e/ou controladas nestes estudos. O Quadro 1 apresenta
estudos com aplicacdo da Termografia com suas respectivas metodologias de aquisi¢cao de

imagens termograficas no periodo compreendido entre 2006 e 2016.

Quadro 1 — Varidveis monitoradas e controladas na metodologia de varios autores.
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Fonte: Autoria Propria

Ao longo do periodo considerado para a consulta dos trabalhos citados no Quadro 1,

observou-se que ndo ha padronizacdo acerca das varidveis que devem ser controladas e
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monitoradas, assim como, nem sempre ha justificativa do porqué de se controlar e monitorar
tais varidveis. Mesmo, quando sdo citadas, também ndo sdo apresentadas com regularidade ou
descritas na metodologia proposta pelo estudo. Deve ainda ser observada a regido de interesse
(ROI) envolvida no estudo. Ainda que o corpo humano seja o objeto de estudo, mecanismos de
normalizac¢do da temperatura do corpo foram propostos a fim de se evitar medicdes e leituras
em desacordo com a temperatura corporal. Alguns estudos ja utilizaram com €xito em Vvarios
estudos tais mecanismos de normalizacao da temperatura do corpo durante realiza¢do do exame
termografico (HADDAD, 2014; HADDAD, 2012; BRIOSCHI, 2011; FLORES-SHAGUN,
2010).

A proposta de Abreu (2010), que estabelece a medicdo da Temperatura do Ttnel do
Cérebro (BTT) configura-se como um novo parametro para medi¢do da temperatura central do
corpo humano, considerando que esta medi¢do &, até o momento, 0 mais préximo do que seria
a temperatura corporea real do corpo humano, pois € realizada a leitura da temperatura de vasos
que estdo bem proximos ao hipotidlamo e passam logo abaixo da pele na comissura medial
palpebral sem qualquer obstaculo fisiol6gico ou anatomico a exemplo do tecido adiposo nesta
regiao.

A partir de tais observagoes, percebe-se a importancia de se formular uma sequéncia de
eventos de monitoramento e controle de varidveis que apresentam grande influéncia nos exames
termograficos em seres humanos como forma de se obter termogramas que expressem as
condigdes fisioldgicas e/ou patoldgicas mais precisas e compativeis com o exame clinico e,

consequentemente, a elaboragdao de um plano de tratamento eficaz para o paciente.
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CAPITULO III

3 METODOLOGIA

Este capitulo sera destinado a exposicdo dos procedimentos metodolégicos utilizados
para realizacdo do estudo. Sobre este aspecto destacam-se: a caracterizacdo e o local da
pesquisa, populacdo, amostra, aspectos éticos, critérios de inclusdo, descri¢do do local de

exame, os procedimentos dos exames termograficos realizados.

3.1 Caracterizacao da pesquisa

Esta pesquisa pode ser classificada quanto a sua finalidade, abordagem, objetivos e
procedimentos.

Quanto a finalidade esta pesquisa € aplicada, pois os conhecimentos podem ser
aplicados na vida real.

Considerando a abordagem, ¢ quantitativa, pois foram utilizadas técnicas e
ferramentas estatisticas para analise dos dados coletados.

Quanto aos objetivos esta pesquisa € classificada como explicativa, porque aprofunda
os conhecimentos sobre Termografia, além de apresentar técnicas inovadoras quanto a sua
efetiva utilizacao.

Por fim, em relacdo aos procedimentos tem-se uma pesquisa experimental, pois foi
realizada em ambiente laboratorial, mediante o controle de variaveis e simulacdo de cenarios
que possibilitaram avaliar e analisar a hipotese proposta nesta pesquisa, a fim de reunir
informacdes que possam atestar o refutar a hipotese formulada.

Em relacdo aos aspectos €ticos na pesquisa com seres humanos, este estudo atendeu as
normas da Resolugdo 466/12 do Conselho Nacional de Saidde (CNS). O referido estudo foi
submetido ao Comité de Etica e Pesquisa da Universidade Estadual da Paraiba UEPB sendo

sob o registro do CAAE: 58220116.4.00005187 (ANEXO A).

3.2 Desenvolvimento do procedimento metodolégico

A metodologia proposta serd seguida de acordo com o fluxo de procedimento

metodoldgico apresentado a seguir segundo cada atividade.
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Quadro 2- Fluxo de procedimento metodolégico.

Verificar se a hipdtese apresentada
na inicial se confirma ou ndo

ATIVIDADE 1| ESTABELECER OS SUJEITOS DA PESQUISA |« |  Suleltos adultos saudéveis de (
\ ambos os géneros
ATIVIDADE2 |  DEFINIR A AMOSTRA DOS SUJEITOS 4—( Sy pdiioaaitavel-de (
ambos os géneros
DEFINIR AS VARIAVEIS DOS TESTES % o
ATIVIDADE 3 TERMOGRAEICOS 4—( Literatura técnica (
PREPARAR O AMBIENTE PARA A COLETA ficaqdicionade, luzes Bpasndes,
ATIVIDADE 4 blogueio de luzes externas,
DE DADOS =
controle da velocidade do ar
l [ Tripé, CAmera termografica, banco de
: PREPARAR OS EQUIPAMENTOS PARA A altura regulavel, trena métrica,
ATEVIDADE S COLETA DE DADOS termohigrémetro e cabine de
l isolamento
? PREPARAR OS SUJEITOS PARA A COLETA ( Instrugdes para os testes,
AEBARADEE DE DADOS I toca para cabelo
ATIVIDADE 7 COLETAR DE DADOS 4—( SRmSr= ‘e;'g;gréﬂ“ ELIK (
/
ATIVIDADE 8 ANALISAR OS DADOS COLETADOS 4—\ Software FLIR Tools (
ATIVIDADE 9 REDIGIR A TESE <—( Software de texto (

FiM DA Tese redigida
. PESQUISA
—

Fonte- Autoria prépria.

A partir do estabelecimento da sequéncia metodoldgica foi possivel desenvolver cada

atividade descritas e explicadas nos topicos que se seguem.

3.2.1 Estabelecimento dos sujeitos da pesquisa

Esta atividade se deteve ao estabelecimento do perfil dos sujeitos que participaram desta

pesquisa (Figura.12). Segundo a literatura consultada, tais sujeitos foram individuos maiores de

18 anos, saudaveis (segundo as normas para exames termograficos) de ambos os géneros.

(BRIOSCHLI, 2011; DIBAI-FILHO, 2013; HADDAD, 2014).

Figura 12: Elementos da atividade 01.

ATIVIDADE 1

ESTABELECER OS SUJEITOS DA PESQUISA

._(

L

Sujeitos adultos saudaveis de
ambos os géneros

Fonte: Autoria prépria.
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3.2.2 Definir a amostra dos sujeitos

Para executar a atividade 02 (Figura. 13), sobre a populacdo, ela foi composta por
académicos da graduacdo e da pos-graduacdo da Unidade Académica de Engenharia Mecanica
da UFCG. A amostra foi aleatdria, constituida por 10 (dez) voluntarios, sendo 7 (sete) do género

feminino e 3 (tr€s) do género masculino.

Figura 13: Elementos da atividade 02.

{ Sujeitos adutt diwveis d
ATIVIDADE 2 DEFINIR A AMOSTRA DOS SUJEITOS e S e (
L\ ambos os géneros

Fonte: Autoria propria.

Para inclusdo e exclusdo neste estudo, os individuos preencheram os seguintes
requisitos: ter mais de 18 anos de idade; de ambos os géneros; ndo apresentar distirbios
enddcrinos; ndo estar fazendo uso regular de medicamentos que influenciem o exame
termografico; assinatura do TCLE; ndo apresentar pelos ou erup¢des (acne, por exemplo) na

regido de interesse (ROI) da face e; seguir as orientagdes expostas no TCLE.

3.2.3 Definicao das variaveis dos testes termograficos

Acerca do cumprimentos da atividade 04 (Figura.14), a definicdo das varidveis que
foram testadas nesta pesquisa foi realizado pesquisa por artigos na literatura pertinente ao tema,
mediante consulta a partir de palavras-chaves (Termografia, Thermography, Termografia
infravermelha, Termografia Infraroja, Termografia Médica, Termografia e Fisioterapia,
Termografia e Odontologia, Thermal infrared etc.) em vérios acervos digitais (Periddicos
CAPES, Science Direct, Qasis, Medline e Scielo) e acervos fisicos como livros € normas e

manuais técnicos relativos as palavras-chaves citadas.

Figura 14: Elementos da atividade 03.

TERMOGRAFICOS

2 /
ATIVIDADE 3 EIE AR B AR LRVIE IS D S TESTRES. d—k Literatura técnica

Fonte: Autoria prépria.

Com base nas informagdes coletadas na literatura pesquisada, foram elencadas as
seguintes variaveis: Emissividade, enquadramento, isolamento térmico, foco, velocidade do ar,

umidade, temperatura ambiente e equalizacdo.
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3.2.4 Preparo do ambiente para a coleta de dados

Para o cumprimento da atividade 04 (Figura 15), a pesquisa foi realizada no Laboratério
de Engenharia e Seguranca do Trabalho (L.E.E.S.T.) vinculado ao Curso de Engenharia
Mecanica da Universidade Federal de Campina Grande (UFCG).

Figura 15: Elementos da atividade 04.

AT .
PREPARAR O AMBIENTE PARA A COLETA [ Ar condicionado, luzes apagadas, K

) &
ATIVIDADE 4 DE DADOS d—l blogueio de luzes externas,

N controle da velocidade do ar

T S
Fonte: Autoria propria.

Os exames foram realizados em local especialmente preparado para este fim. No caso,
as proprias dependéncias do L.E.E.S.T., no qual foram feitos alguns ajustes. Tal espagco possui
um aparelho de ar condicionado para o controle da temperatura do ambiente e da umidade. O
L.E.E.S.T. também conta com lampadas fluorescentes que evitam o aumento da temperatura
ambiente (ainda que devam estar sempre desligadas) e reflexdo. Ha cortinas tipo persianas que
protegiam a sala de fontes luminosas externas. A sala conta ainda com paredes pintadas com
cores opacas que evitam e diminuem a reflexdo da radiacao infravermelha.

Antes da captacdo das imagens termograficas, o ambiente foi preparado 30 minutos
antes com a finalidade de impedir o méaximo de interferéncia de fontes de radiacdo
infravermelhas que ndo fossem as das faces dos sujeitos da pesquisa, além de promover um
ambiente de conforto térmico e umidade adequados para maior precisdo dos exames. Para tanto,
as luzes permanecera desligadas, o ar condicionado era ligado para aclimatacdo do ambiente
em temperatura controlada na zona de conforto térmico (entre 20°C e 24°C), com uma
temperatura ambiente média de 22,19°C. Realizou-se o bloqueio de fontes externas e internas
de radiacdo (persianas fechadas), montagem e calibracio do termohigrometro para
monitoramento da temperatura e umidade no ambiente do exame, preparo e calibracdo da
maquina termografica segundo recomendacio do fabricante, que era aguardar 10 minutos apos
o equipamento ser ligado. Em seguida, os ajustes das configuracdes no equipamento como
emissividade, paleta de cor ou gradiente térmico tipo arco-iris HC (raibow HC), distancia,
temperatura aparente refletida, temperatura ambiente e umidade relativa do ar (ambas

registradas pelo termohigrometro).
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3.2.5 Preparo dos equipamentos para coleta de dados

A execugdo desta atividade depende da aquisi¢do de instrumentos, ferramentas e

equipamentos que serdo utilizados para realizacdo da pesquisa, mediante a aplicacao dos

procedimentos elencados (Figura 16).

Figura 16: Elementos da atividade 05.

* {/ Tripe, Camera termografica, banco de |
PREPARAR OS EQUIPAMENTOS PARA A altura reguldvel, trena métrica, {
LR BADE S COLETA DE DADOS \ termochigrémetro e cabine de |
J_ isolamento \\

Fonte: Autoria propria.

Para realizacdo deste estudo foram utilizados os seguintes equipamentos que foram

descritos sua utilizagao passo-a-passo:

a)
b)
C)
d)
e)
f)

g
h)

Maéquina termografica da marca FLIR, modelo T620;

Tripé da marca Manfrotto;

Termohigrometro para registro de temperatura e umidade da marca Instrutemp;
Trena laser da marca Super Tech modelo erSP40XT;

Fitas métricas;

Banco giratorio com ajuste de altura;

Folha de papel aluminio;

Nicho de isolamento térmico fixado a parede constituido de EVA (painel de
160mmx140mm) e placas de EPS (Poliestireno Expandido - Isopor) de 25mm
também revestidas por EVA, formando uma “trave” com as dimensodes

10mmx50mmx 100mm.

A maquina termografica utilizada neste estudo (Figuras. 17 e 18) (FLIR T620) atendeu

aos requisitos necessarios para realiza¢do dos experimentos em seres humanos, pois apresenta

resolucao de producdo de imagens de 640 x 480 pixels que favorece uma boa visualizacio da

area analisada (BRIOSCHI, 2011). Outra caracteristica importante € que o espectro de leitura

da maquina situa-se entre 7,5um e 15 um (infravermelho distante) que é a faixa onde esta

situada a radiac@o emitida pela pele. (HADDAD, 2014; BALBINOT, 2012).
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Figura. 17- Maquina termografica T620 Figura. 18- Maquina termografica T620
(FLIR) (vista frontal). (FLIR) (vista lateral).

— )

Fonte: Autoria propria. Fonte: Autoria propria.

O tripé (Figura. 19) foi utilizado para estabilizar a miquina durante a realizacdo dos

exames termograficos, facilitando o foco, o enquadramento e a distancia.

Figura 19- Tripé (montado).
H = -

Fonte- Autoria propria.

O termohigrometro (Figura. 20) forneceu informacdes precisas acerca da temperatura e
umidade do ambiente (antes e durante os exames), varidveis estas que, se ndo fossem
controladas e monitoradas, proporcionam a producdo de termogramas com resultados

imprecisos.
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Figura 20- Termohigémetro.

Fonte- Autoria prépria.

A trena laser (Figura. 21) foi utilizada para demarcar a distancia correta entre a maquina
e a face do individuo, considerando que a distancia também influencia a producdo de um bom
termograma. Também foram instaladas fitas métricas (Figura. 22) no piso a fim de servir de

guias para o posicionamento correto da maquina em relacdo a distancia.

Figura 21- Trena laser.
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Em resumo: quanto mais proximo da regido examinada, garantindo foco e

enquadramento mais precisos, também serdo precisas as informacdes registradas pela maquina

termogréfica.

Fonte- arquivo pessoal.



55

O banco giratério (Figura. 23) serviu para posicionar e movimentar o individuo durante
a execucdo do exame termografico. Os sujeitos da pesquisa ficaram imoveis e so a cadeira gira

de acordo com a regido que precisa ser fotografa pela maquina.

Figura.23- Banco giratério.

Fonte- Autoria prépria.

A folha de papel aluminio foi usada para determinar a temperatura aparente refletida
que também pode interferir na producdo de termogramas com informacdes incorretas. Ela foi
montada numa base com dimensdes de 16,5 cm x 19 cm com uma haste de madeira fixada por
tras da base para promover sustentacdo sem entrar em contato com o papel aluminio (Figura.
24) A forma de se medir a temperatura aparente refletida encontra-se no manual do Utilizador
da FLIR Série EX, bem como na ABNT NBR 16292 de 13 de maio de 2014. O método de

medi¢ao utilizado neste trabalho foi o método direto.

Figura.24- Folha de aluminio montada.

Fonte- Autoria prépria.

Por fim, a estrutura isolante ou nicho de isolamento térmico (Figura. 25) foi utilizado

para impedir e/ou reduzir a interferéncia da radiacdo infravermelha externa, de modo que a
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maquina capte o maximo da emissdo de radiacdo infravermelha da face dos individuos
examinados.

Ela foi projetada de modo que permitisse a movimentacdo do individuo durante a
realizacdo do exame. Foi montada com placas de Poliestireno Expandido (EPS - isopor) com
espessura de 25 mm e revestida interna e externamente com E.V.A. de cor preta por se tratar,
segundo a literatura, de materiais que tém a capacidade de serem isolantes térmicos.
(NAVROSKI et al, 2010; CAMERINI et al, 2009). Além de ser facilmente encontrado no

mercado e ter baixo custo.

Figura 25- Nicho de isolamento térmico.

Fonte- Autoria prépria.

3.2.6 Preparo dos sujeitos para a coleta de dados

A etapa seguinte destinou-se ao preparo dos individuos que participaram desta pesquisa,

que precisaram seguir algumas orientagdes antes e durante o exame termografico (Fig. 26).

Figura 26: Elementos da atividade 06.

FPREPARAR OS SUJEITOS PARA A COLETA [ Instrucdes para os testes, (

ATIVIDADE & DE DADOS | toca para cabelo
T

Fonte: Autoria prépria.

Ap0s a leitura do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) (APENDICE

A), a assinatura do mesmo sobre o desenvolvimento da pesquisa. Apds o consentimento, cada
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voluntario foi submetido a algumas orientagdes e perguntas relacionadas ao histérico de dores
orofaciais, além de outras informacdes pertinentes a realizacdo do exame termografico que tera
seu preenchimento iniciado antes do exame termografico (APENDICE B). Em seguida, foram
orientados a comparecer ao L.E.E.S.T. em ocasido subsequente, observando algumas
orientagdes importantes contidas no TCLE que foram seguidas pelos voluntarios antes da
execu¢do do exame termografico, a fim de que se evitassem interferéncias indesejadas durante
a realizacdo do exame.

Todos os exames foram realizados no periodo da manha entre 08:00 e 10:30, pois a
temperatura ambiente era mais amena, diminuindo a influéncia durante a execugdo dos exames
termograficos.

Para a realizagdo do exame termogréafico, os individuos foram conduzidos a sala com
condig¢des previamente controladas de temperatura (entre 20° e 24°C), umidade (>40% < 60%).
(IIDA, 2005). Também foram monitoradas a velocidade do ar, que se manteve abaixo de 0,2m/s
e a temperatura aparente refletida do ambiente antes da realizacdo do exame que foi registrada
antes de cada sequéncia de imagens termograficas.

O monitoramento da temperatura corporal foi realizado, segundo aplicagdo do método
de Abreu (2016), registrando-se a Temperatura do Tinel do Cérebro (BTT) realizado pela
maquina termografica apds o posicionamento correto de cada individuo.

Ainda no preparo do voluntario, este foi orientado a retirar aderecos como brincos, colar,
piercings, 6culos ou qualquer outro objeto que possa inferir na captacdo e andlise do
termograma. Aqueles que tinham cabelos compridos fizeram uso de touca.

Os individuos foram orientados a fechar os olhos antes do registro termografico frontal
para facilitar a observacao do gradiente térmico na regido das palpebras, além de proporcionar
um bom registro e observaciao da Temperatura do Tunel Cerebral (BTT).

Na sala do exame permaneceram e 3 pessoas (operador da maquina termogréfica,
anotador e o voluntério). O tempo de equalizacio de cada individuo com o ambiente do exame
para os cendrios que necessitava de equalizacao foi, em média, de 23 minutos.

Cada voluntario foi posicionado confortavelmente no banco giratério em postura
sentada, ereta em frente a maquina termografica como mostra o desenho esquematico (Figura
27) e, dependendo do cenério da pesquisa, envolvido ou ndo pelo nicho de isolamento térmico
envolta da cabeca e, esta, paralela ao solo, que foi demarcado com distincias de referéncias
assinaladas no piso da sala. A distancia entre a lente do equipamento e a face do voluntario foi

de 0,5m para o enquadramento vertical (tipo foto) e para o enquadramento horizontal (tipo
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paisagem), de modo que a face do individuo preenchesse todo campo do monitor da maquina.

As imagens foram captadas de frente na distincia e enquadramentos mencionados.

Figura 27- Esquema de captacdo de imagens da face (Plano frontal).

ISOLAMENTO

| S ! 4 ,Itin I I A

Fonte- Autoria propria.

Tendo seguido as orientacdes prévias para a realizacdo do exame, os voluntérios foram
preparados para a realizacdo dos exames termograficos em oito cendrios diferentes: 1) sem
isolamento térmico, sem equalizacao (SISE), enquadramento horizontal (tipo paisagem), 2) em
seguida com enquadramento vertical (foto) 3) Com isolamento térmico, sem equalizacio
(CISE), enquadramento horizontal (tipo paisagem), 4) enquadramento vertical (foto); 5) Sem
isolamento térmico, com equalizacao (SICE), enquadramento horizontal (paisagem) e 6) com
enquadramento vertical (tipo retrato). 7) Com isolamento térmico, com equaliza¢ao (CICE),

enquadramento vertical (tipo retrato) e 8) enquadramento horizontal (paisagem).

Quadro 3- Cenarios em que foram realizados os exames termograficos.

Isolamento Tempo de Enquadramento | Enquadramento Temp.
térmico equalizacio (vertical) (horizontal) Refletida

CENARIO 1 ) i + i +

(SISE)
CENARIO 2

(SISE) - - - i *
CENARIO 3

(CISE) i ) i ) *
CENARIO 4

(CISE) i ) - i *
CENARIO 5

(SICE) - i i ) *
CENARIO 6

(SICE) - i - i *
CENARIO 7

(CICE) + + + = +
CENARIO 8

(CICE) + + = + +

Fonte- Autoria prépria.
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3.2.7 Coleta de dados

Para a execu¢do da atividade 07 procedeu-se a utilizacdo da méiquina Termografica
FLIR modelo T620, na qual foram ajustadas as configuragdes adequadas para a captacao das
imagens termograficas dos sujeitos da pesquisa (Fig. 28).

Foram ajustados os parametros de distincia, temperatura atmosférica, temperatura

aparente refletida, umidade relativa do ar e o enquadramento, dependendo do cenério proposto.

Figura 28: Elementos da atividade 07.

w
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ATIVIDADE 7 COLETAR DE DADOS ‘7£\ BT te;“;;gmﬂca AELEE

Fonte: Autoria propria.

Vale ressaltar a importancia de cada variavel que sera considerada durante a realizagdo
dos exames termograficos.

O isolamento térmico evita a influéncia e interferéncia de radiagao indesejada que pode
alterar o registro termografico do que se estd sendo examinado. A equalizacdo ¢ importante,
pois o organismo tende a entrar em equilibrio térmico com ele mesmo € o meio ambiente
mediante a transferéncia de calor, até que se alcance o equilibrio térmico no meio ambiente do
estudo. O enquadramento que visa otimizar a leitura da maquina termogréafica, evitando o
registro da maquina termografica de ondas infravermelhas que ndo sejam do corpo/objeto
examinado, de tal maneira que o enquadramento para o exame termogrifico é mais eficaz na
medida em que o corpo/objeto preenche todo campo de visdo da lente do equipamento
termografico. Outra varidvel considerada neste estudo é a Temperatura Aparente Refletida,
bastante referenciada nos manuais de instrucdes dos equipamentos termograficos, em bem
como documentada em norma da ABNT. Ela € importante, pois auxilia o equipamento
termografico, estimando a influéncia da radiacao infravermelha indesejada que nao € barrada
pelo isolamento térmico e enquadramento.

A frente do individuo, foi posicionada a cAmera termografica (FLIR modelo T620)
acoplada ao tripé, calibrada, segundo normas do fabricante e com a emissividade ajustada em
0,98 (valor referente a pele humana) (Figuras 29 e 30). (FLIR, 2013; DIBAI FILHO, 2012;
BRIOSCHI, 2011; HILDEBRANDT et al, 2010).
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Figura 29- Posicionamento do individuo para captag¢do de imagem frontal sem isolamento (vista lateral).

Fonte- Autoria propria.

Figura 30- Posicionamento do individuo para captacdo de imagem frontal com isolamento (vista
lateral).

Fonte- Autoria prépria.

A temperatura aparente refletida (T.A.R.) também foi registrada e obtida pelo método
direto (Figura 31) sempre antes do inicio da captacio das imagens termograficas dos individuos
para cada cenério definido (ABNT, 2014; FLIR, 2013). A altura da miquina em relacdo ao

solo sera condicionada a altura de cada individuo submetido ao exame.
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Figura 31- Medi¢ao da Temperatura Aparente Refletida (T.A.R) .

Fonte- Autoria prépria.

Com o individuo e a camera posicionados foi captada 1 imagem termogréafica da face
frontal em sequéncia para cada enquadramento (paisagem e retrato) nos referidos cenarios, com
o posicionador da cdmera na regido entre os olhos para as imagens frontais. O resumo dos
cenarios descritos pode ser observado no Quadro 2 e a sequéncia da metodologia estd descrita

no Quadro 3.

3.2.8 Analise dos dados
ApOs a captacdo das imagens termogréficas, estas foram analisadas com o auxilio do
software FLIR Tools (v.5.12.17041.2002) e avaliadas segundo as varidveis registradas durante

a realizagcdo do exame (Figura 32).

Figura 32: Elementos da atividade 08.

ATIVIDADE 8 AMNALISAR OS DADOS COLETADOS <—( Software FLIR Tools (
|

' Fonte: Autoria prépria.

As imagens geradas apresentam uma resolucdo de 640x480 pixels para o modelo de
maquina termografica utilizada neste estudo (FLIR T620). (BRIOSCHI, 2011; HADDAD,
2014).

De acordo com BORCHARTT (2013), a extensdo da imagem na qual ela é armazenada
pelo Software é denominado JPEG radiométrico. Este tipo de arquivo traz informagdes acerca
da temperatura dos pontos selecionados, além de metadados (hora da realizagdo, data,

temperatura ambiente entre outras informagdes. Também armazena a imagem no formato JPEG
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para visualizacdo que vem acompanhada de legendas de cores/temperatura e a logomarca do
fabricante.

Para auxiliar as andlises dos termogramas e promover a confiabilidade na simetria entre
o lado direito e esquerdo dos pontos assinalados, desenvolveu-se uma malha em folha de
transparéncia denominada de MGPAT (Malha Graduada Para Andlise Termografica)
(APENDICE C). Esta malha se apresenta dividida em 4 quadrantes, marcados por letras (eixo
X) e nimeros (eixo Y), tendo-se o 0 como a ponta do nariz em plano frontal e lateral que serve
como a referéncia para o posicionamento da MGPAT (Figura 33). A malha foi sobreposta a
imagem no monitor (em tamanho sem distor¢ao de 100%) do computador para selecdao de
pontos ou regides de interesse para analise de temperatura. Para este estudo foi localizado o
ponto mais hiperradiante na comissura medial palpebral. A malha garantiu a localizacdo mais
aproximada possivel destes pontos ou regides de forma simétrica no intervalo de cada setor,
determinando a mesma localizacdo de maneira simultinea nos dois lados, respeitando-se as

alteracdes anatomicas simétricas de cada individuo.

Figura 33- Posicionamento da MGPAT sobre as imagens termograficas (enquadramento vertical e
horizontal respectivamente).

Fonte- Autoria prépria.

ApOs a sobreposi¢ao da malha graduada procedeu-se o ajuste do gradiente térmico na
imagem para localizar o ponto mais hiperradiante da BTT (ABREU, 2010) nos dois lados da
face, baseado no protocolo proposto por Haddad (2015) (Figura 34) que determinou regides
termoanatomicas na face que servem de referéncia para auxiliar o diagnéstico por Termografia

na face.
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Figura 34- Diferentes fases da utilizagdo da isoterma.

Fonte- Autoria propria.

Para tratamento dos dados estatisticos, tabulacdo e organizagao destes dados, bem como
confeccdo dos graficos e tabelas, foram utilizados o software Excel 2016 e o software Past
Statistics v.2.17.

A ultima atividade diz respeito a coleta, anélise da hipotese e conclusdes, culminando

com a redagdo da tese para apreciacdo e publicagdo.
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CAPITULO IV

4 RESULTADOS E DISCUSSOES

Neste capitulo serdo apresentados os resultados obtidos a partir da execugdo dos
procedimentos metodolégicos propostos neste estudo. A partir dos resultados serdo procedidas

andlises e discussdes com base nos objetivos propostos e na literatura vigente sobre o tema.

A partir do estabelecimento da metodologia, foram realizados experimentos no
L.E.E.S.T. com 10 voluntérios, 7 mulheres e 3 homens, que seguiram as orientagdes prévias a

submissio do exame.

ApOs as captacdes nos cendrios descritos na metodologia, as imagens foram carregadas
no laptop com auxilio do software Flir tools (v.5.12.17041.2002), que possibilita o ajuste de
varias configuracdes de maneira mais precisa do que no proprio equipamento termografico.

Também se fez necessario o ajuste da distancia no software, considerando que a
distancia minima que pode ser determinada na configuracio da maquina € de 1 metro.
Entretanto, o FlirTools permite a alteracdo de distancias abaixo de 1metro. Para este estudo foi
utilizada a distancia real de 0,5 m para o enquadramento vertical e horizontal respectivamente.

O ajuste da temperatura e da umidade também foi registrado no programa, pois a
maquina termografica apresenta apenas valores inteiros para tais varidveis. Neste caso,
trabalhou-se com valores registrados pelo termohigrometro com uma casa decimal.

Apo6s os ajustes realizados com o auxilio do software, procedeu-se a anélise de cada
imagem realizada com a ajuda da Malha Graduada Para Anélise Termografica (MGPAT) que
permitiu a marcacdo de pontos mais proximos da simetria entre eles com respectiva informacao
da temperatura (°C) em cada ponto. Foram marcados 2 pontos simétricos no plano frontal,
precisamente, o canto mésio-superior da Orbita ocular, também chamada comissura medial
palpebral, considerando a Temperatura Maxima Ocular (TMO), além de evidenciar uma
marcacao referenciada no trabalho de Haddad (2015) e na publicacdo de Abreu (2016) que foi
denominada de Temperatura do Tunel do Cérebro, (traduzido do inglés de Brain Tunnel
Temperature — BTT). A importancia da marcagdo destes pontos especificos estima que a
temperatura informada por eles representa a temperatura corporal central (ABREU, 2010).
Anatomicamente observa-se que a temperatura registrada nesta regido € oriunda da passagem
da artéria oftilmica que passa bem proximo ao hipotdlamo e se ramifica nas artérias supraorbital

e supratroclear, sendo um reflexo da temperatura mais aproximada do hipotdlamo. A distancia
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percorrida por estes vasos € muito pequena e sem e estruturas isolantes, de modo que a leitura
da temperatura desta regido € a mais proxima do que seria a temperatura central do corpo do
individuo.

De cada par de pontos assinalados (os pontos mais hiperradiantes da BTT do lado direito
e esquerdo) em cada cenario foi calculada a média das temperaturas da BT7T para que fossem
analisadas graficamente e comparadas de acordo com os objetivos propostos neste estudo, bem
como o que foi pesquisado na literatura vigente acerca do tema.

O quadro 4 apresenta os dados referentes a temperatura, bem como a média e o desvio-

padrdo dos dados coletados que foram analisados para a verificacdo dos objetivos propostos.

Quadro 4 — Registro das BTT com Média e Desvio-Padrao.

CENARIOS PESQUISADOS
| Il 1l v Vv Vi \l VIl
Sem Isolamento e Sem Com Isolamento e Sem Sem Isolamento e Com Com Isolamento e Com
Equalizagdo (SISE) Equalizagdo (CISE) Equalizagao (SICE) Equalizagdo (CICE)
ENQUADRAMENTOS PESQUISADOS E AS TEMPERATURAS OBTIDAS (°C)
© Horizontal Vertical Horizontal Vertical Horizontal Vertical Horizontal Vertical
1 35.60 36.10 35.55 35.55 35.55 35.55 35.55 35.65
2 35.65 35.40 35.30 35.40 35.40 35.50 35.10 35.30
3 35.20 35.35 35.20 35.10 35.00 35.10 34.70 35.05
4 35.70 35.75 34.90 35.00 35.00 35.00 34.85 34.80
5 35.65 35.75 35.55 35.75 35.25 35.30 34.85 35.05
6 35.75 35.65 35.25 35.35 35.45 35.55 35.35 35.40
7 35.70 35.90 35.50 35.60 35.65 35.80 35.55 35.40
8 35.40 35.50 35.40 35.40 35.45 35.45 35.20 35.40
9 35.50 36.00 35.25 35.55 35.25 35.40 35.40 35.20
10 36.20 36.45 36.00 36.60 36.15 36.10 36.10 36.25
MEDIA 35.64 35.79 35.39 35.53 35.42 35.48 35.27 35.35
P[:\EDSXII;)O 0.26 0.34 0.29 0.44 0.34 0.32 0.42 0.40

Fonte — Autoria propria.

4.1 Influéncia da transferéncia de calor entre o ambiente e os individuos durante a

equalizacao

O tempo de equaliza¢do dos individuos com o ambiente para captagdo das imagens foi de

23 minutos em média. Este tempo comegava a ser medido a partir do momento que o voluntéario
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entrava na sala do exame. De acordo com Roy et al (2006), o tempo de equalizacdo de
temperatura dos individuos com o ambiente comega apds 8 minutos e estabiliza apds 16
minutos.

Com relagdo a analise da transferéncia de calor entre os individuos e o meio ambiente
(laboratorio) foram comparados os cenarios com e sem equaliza¢do térmica dos individuos,
bem como os cendrios que nao envolveram o isolamento térmico para a realizacdo do exame.
De modo que foram analisados os cenarios I (SISE) e III (SICE), ambos para os
enquadramentos horizontal e vertical.

O Griéfico 1 contém informacdes acerca da relagcdo entre a transferéncia de calor entre
os sujeitos da pesquisa e o ambiente, considerando a captacdo de imagens termograficas nos
enquadramentos horizontal e vertical respectivamente. Ele expde bem a variacio da
temperatura dos individuos, revelando uma tendéncia de variacdo maior da temperatura quando
nao ha equalizacdo (SISE), de onde também se observa diferenca entre os enquadramentos.

Em relagdo ao desvio-padrdo, o grafico demonstra uma tendéncia a estabilidade no
registro da BTT dos individuos ap6s a equaliza¢do. Os valores de temperatura foram menos
dispersos para os cenarios com equalizacao.

Por outro lado, quando ha equalizacio dos individuos com o meio ambiente, a
transferéncia de calor tende a se estabilizar como esta representado no grafico com uma menor

variacdo da temperatura dos individuos (SICE).

Griafico 1- Relacdo entre a BTT X cendrios em enquadramentos (SICE e SICE).

36.5

36.3

*36.20

36.1

35.9

%35.79 M E. Horizontal (SISE)

35.7

[ E. Vertical (SISE)

35.5

M E. Horizontal (SICE)

Temperatura da B7T (°C)

M E. Vertical (SICE)

35.3 T

35.1

L 1

34.9

SISE SICE

34.7

Cendrios e Enquadramentos

Fonte — Autoria prépria.
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Para o enquadramento horizontal a diminui¢do da temperatura é mais discreta (diferenca
de 0,22°C). Ja para o enquadramento vertical, mesmo com um discreto aumento na leitura da
temperatura com e sem equalizacdo, ha um declinio na temperatura. Entretanto, a diferenca
entre na temperatura para o enquadramento vertical seja maior (0,31°C).

Um dado interessante em relacdo a esta condicdo é que o registro da BTT, mesmo
havendo equalizacdo, houve diferenca para enquadramentos diferentes.

Para este estudo, a perda de calor para o ambiente entre os sexos foi semelhante, nao
havendo diferenca significativa para ambos os géneros, considerando a BTT como parametro.
Marins et al (2015) encontraram diferengas de temperatura medida por meio da Termografia
entre militares do género masculino e feminino. Entretanto, ndo foi considerada a BTT.

Como a amostra nao foi equivalente para ambos os géneros, nao foi estimado a variacao
da transferéncia de calor considerando os géneros.

Segundo Fernandez-Cuevas et al (2015) demonstrou temperaturas maiores no sexo
feminino, mediante a temperaturas timpanicas, intestinal, retal e peitoral, mas conclui que as
variagdes de temperatura entre os sexos ainda ndo estao claras ou bem explicadas.

O fato deste trabalho ter tomado como parametro uma regiao que, além de “refletir” o
mais proximo da temperatura central do corpo e também ndo apresenta estruturas isolantes
térmicas (tecido adiposo) durante o trajeto do fluxo de calor, refor¢a a confiabilidade do registro

da temperatura nesta regido.

4.2 Influéncia do enquadramento da maquina termografica durante a execucao do exame

da face

O enquadramento do objeto para realizacdo do exame termografico € importante, pois
determina a extensdo da cobertura do campo visual que a lente do equipamento deve captar, de
modo que o miximo da emissdo das ondas infravermelhas do objeto/corpo seja captado pela
lente da maquina termografica, ao passo que, também evitara o registro da radiagdo que nao
interessam ao exame.

A Figura.35 apresenta o esquema grafico para o enquadramento correto em registros

termograficos.
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Figura 35- Desenho de representaciio do enquadramento adequado.

Incorreto

Fonte- MARIBONDO (2014).

A literatura pesquisada tem apresentado em suas metodologias enquadramentos que
permitem a captagdo de radiacdo que nao seja apenas do objeto examinado que pode interferir
neste registro, ou ainda, ndo capta a radiacdo infravermelha “total” emitida pelo objeto,
possibilitando o registro alterado fornecido pelo equipamento.

O enquadramento da maquina termografica adequado para captacdo de imagens da face foi
pesquisado, levando-se em consideragdo o preenchimento do campo de visualizacdo da lente
para o objeto examinado, no caso, a face, tendo o parametro de medicdo a média das
temperaturas do tuinel cerebral.

Como descrito anteriormente, foram captadas imagens em enquadramento horizontal
(paisagem), segundo a literatura e o enquadramento vertical (retrato).

Como pode ser observado na Fig. 36, que apresenta uma imagem em enquadramento
horizontal, hi 4reas que ndo sdo adequadas para as analises termogréaficas, entretanto, a lente e
o sensor do equipamento registram a radiacio nesta regido, além de ndo poder captar a radiagdao
maxima emitida pelo objeto, podendo determinar uma informacao alterada, distante do que

seria adequado.

Figura 36- Imagem com enquadramento horizontal.

Sp1 35.7 o r L3 392

Fonte- Autoria propria.
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Por outro lado, como pode ser observado na Fig. 37 o enquadramento tipo vertical (foto)
apresenta um campo de preenchimento maior do objeto (face) examinado, diminuindo o

registro da leitura de fontes de radiacdo indesejadas durante o exame termografico.

Figura 37- Imagem com enquadramento vertical.

Fonte- Autoria prépria.

O registro da temperatura para os cenarios estudados apresentou alteracdes consideraveis
quando houve mudang¢a do enquadramento para realizacdo do exame termografico.

O Griéfico 2 apresenta a variacdo da temperatura da BTT registrada para cada cenario
proposto, considerando os enquadramentos horizontal e vertical, respectivamente.

Percebe-se que houve um “realce” no registro das temperaturas com a mudanca no
enquadramento.

Ainda que parecam alteracdes discretas, tais registros podem influenciar resultados futuros
em fun¢do da temperatura ser elevada a quarta poténcia quando se observa a equacao de Stefan-

Boltzman. (vide Equagao 6).



Grifico 2- Relagdo entre a BTT X cendrios e enquadramentos (todos os cenarios).

36.65
36.45
36.25
36.05
35.85
35.65
35.45
35.25

Temperatura da BTT em °C

35.05
34.85
34.65

35.64

35.79 . 35.48

35.39
I

35.53

aigR

3546 3537 e

35.35

M E.HOR.
M E.VERT.

SISE ‘ CISE J SICE | CICE

Cenarios e enqguadramentos
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O Grifico 3 ilustra bem os resultados obtidos, demonstrando alteracdo no registro das

temperaturas do BTT para os enquadramentos diferentes.

Griéfico 3- Relacdo entre a BTT X cendrios e enquadramentos (todos os cendrios).
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Fonte — Autoria prépria.

—M—E. Vertical
—#—E. Horizontal

As temperaturas registradas para o enquadramento vertical e horizontal sdo similares em

todos os cenarios estudados. Entretanto, se percebe que o padrdo para tomada de exames

termograficos geralmente € realizado no cenario com equalizacdo, sem isolamento e com

enquadramento horizontal (SICE) (BALBINOT, 2012; COSTA, 2013; DIBAI-FILHO, 2015).

O cenario onde, além da equalizacdo, tem-se o isolamento térmico e o enquadramento vertical,

ha uma variac¢do de temperatura entre estes dois cenarios de 0,21°C.
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Mesmo para os cenarios analisados sem isolamento térmico, observa-se o registro do
aumento da temperatura do BTT. Ainda que sejam aumentos discretos, sdo registros
satisfatorios, considerando a variacdo da Temperatura do Tunel do Cérebro dos individuos na
ocasido dos exames que foram realizados em sequéncia.

Deve-se ressaltar ainda que, embora o pardmetro de andlise para os cendrios analisados seja
a BTT, o enquadramento aplicado neste estudo foi tomado como base a face dos individuos. De
modo que, se o enquadramento fosse especificamente para a comissura medial palpebral, local
onde se detecta a BTT, certamente a temperatura registrada seria maior, pois a lente e os
sensores da maquina termografica captariam apenas a radia¢do emitida por esta regido.

Como este estudo considerou a producdo de termogramas da face, foi estabelecido o
enquadramento que envolvesse toda a extensao da face dos individuos examinados, embora o
parametro de referéncia para analise da temperatura tenha sido a BTT, registrada de maneira
indireta como descrito no trabalho de Sousa ef al (2015).

A relagdo enquadramento/distancia € quase sempre inversamente proporcional de modo
que, na medida em que se aumenta o enquadramento, se diminui a distancia, dependendo da
regido a ser examinada. Ressalta-se que é importante estabelecer que o enquadramento eficaz
diz respeito a ocupacdo de toda regido a ser examinada e captada pela lente do equipamento
termografico. Ressalta-se ainda que foi realizado o enquadramento de toda a face do individuo,
registrando a BTT, situada numa regido menor da face, dentro do enquadramento.

E importante registrar a limitacio do equipamento termogrifico em trabalhar com

distancias inferiores a 0,50 m sem perder o foco da referida regido.

4.3 Influéncia do isolamento térmico na captacao das imagens termograficas da face

Como o préprio termo sugere, o isolamento térmico visa barrar a influéncia da radiagcao
externa a area do exame termografico, mesmo que este ambiente ji esteja controlado com o
monitoramento da umidade, temperatura, velocidade do ar, equalizagcdo e temperatura refletida.

Foram realizados exames termograficos dos individuos com e sem isolamento térmico na

mesma sessiao de exames. Observam-se os resultados no Grafico 4.
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Gréfico 4- Relagdo entre a BTT X cendrios e enquadramentos (destaque para os enquadramentos).
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Fonte- Autoria prépria.

O gréfico anterior apresenta resultados que atestam a influéncia do isolamento térmico no
registro termografico. Tanto para os cendrios sem e com equalizacdo, hd uma tendéncia de
queda no registro da BTT.

De antemao, tais resultados demonstram a importancia de se fazer o isolamento térmico da
area do exame termografico.

A literatura consultada ndo apresentou trabalhos que consideraram o isolamento térmico
dos objetos/corpos examinados como um procedimento importante a fim de se evitar a
influéncia de radiag¢do infravermelha proveniente do meio que nao fosse a do préprio corpo
examinado.

O mais proximo, do que poderia ser considerado isolamento térmico como foi tratado neste
estudo, foi a utilizacdo de anteparos colocados por tras dos corpos termografados’. (MARTINS,
2012).

Tais resultados revelam a necessidade de se proporcionar o isolamento térmico em volta
do corpo/objeto a ser examinado, pois houve alteracdo no registro da BTT, considerando que os
termogramas foram executados em sequéncia com alteracdo apenas do cendrio para cada
captacdo das imagens.

Outro aspecto importante diz respeito a alteracdo no registro da temperatura, pois
obedecendo ao principio fisico da Equagdo de Stefan-Boltzmann, na qual a temperatura sofre
alteracdo na ordem da quarta poténcia (Vide equacdo 4), o registro feito pela maquina

termografica pode ser incorreto.
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4.4 Relacao entre a temperatura refletida antes da realizacio do exame termografico e os

cenarios propostos

A temperatura aparente refletida consiste em toda radiagdo que é captada pela maquina
termografica que ndo seja do objeto considerado no exame termografico. O software embarcado
na maquina termografica da FLIR apresenta tal recurso, possibilitando o equipamento medir e
compensar a radiagdo que nao seja oriunda do objeto estudado.

Entretanto, para que este registro aconteca de maneira correta e adequada, faz-se necessario
seguir as recomendacdes do manual do fabricante que estabelece um protocolo para a realizacao
correta da medi¢dao da temperatura aparente refletida. A ABNT, na norma NBR 16292:2014
também fornece informacdes pertinentes de como fazer a medi¢do da temperatura aparente
refletida.

Para este estudo, o método utilizado para a medi¢cdo da temperatura refletida foi o método
direto referenciado na norma da ABNT NBR 16292:2014 e no manual do utilizador da FLIR
(2013).

Antes da realizac@o nos exames em cada cendrio proposto, foi realizado o enquadramento
do equipamento de modo que a base revestida por papel aluminio preenchesse todo o campo da
lente. Distancia padronizada também foi de 0,5m para todas as medi¢des. Foram realizadas 3
medicoes de onde se extraiu a média para determinagdo da temperatura aparente refletida.

O Gréfico 5 apresenta a média dos resultados da temperatura aparente refletida para cada

cenario proposto:

'Termografado: Corpo ou objeto que foi fotografado por uma cAmera termografica.
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Griéfico 5- Relacdo entre temperatura aparente refletida X cenarios enquadramentos.
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Fonte- Autoria prépria.

A partir da exposi¢do do grafico acima, considerando os cenérios com isolamento térmico,
observa-se que houve reduc¢do no registro da temperatura aparente refletida quando comparados
com os cendrios sem isolamento térmico.

Considerando os cenéarios com e sem isolamento térmico e sem equalizagdo, a diferenca no
registro da temperatura foi de 0,30°C. Para os cenarios com e sem isolamento térmico com
equalizacdo, a diferenca foi de 0,32°C.

A partir da analise dos resultados demonstrados no Grafico 5, percebe-se que o isolamento
térmico influencia a temperatura aparente refletida, tornando-a menor e consequentemente,
diminuindo sua interferéncia no resultado do exame.

Em relacdo a importancia do registro da temperatura aparente refletida, a ABNT (2014) e
0 Manual da FLIR traz, nos manuais de suas maquinas termograficas desde 2005, instrucdes
informando a necessidade e como fazer a medi¢do correta antes do registro do termograma.
Estes manuais informam ainda que o registro da temperatura aparente refletida deve ser
considerado apenas para materiais com emissividade muito baixa (muito reflexivos).

Entretanto, os resultados apresentados neste estudo realizado com seres humanos (pele),
que tem emissividade alta (€=0.98) demonstrou que a temperatura aparente refletida ¢ alterada
quando o ambiente do exame estd isolado termicamente, demonstrando a necessidade do
registro e monitoramento da temperatura aparente refletida também para producido de

termogramas com seres humanos.
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Apesar de se ter observado alteragdo no registro da temperatura aparente refletida a partir
do isolamento térmico, ndo foi possivel determinar em que propor¢do a temperatura aparente
refletida exerce no ambiente do exame.

Na revisao de literatura, constatou-se a escassez de artigos que tragam informagdes acerca
da temperatura aparente refletida. Brito ef al (2015) cita o valor que deixou configurado na
maquina termografica antes de produzir termogramas em portadores de dores na regido lombar.

Carvalho (2014) também cita a medi¢do da temperatura aparente refletida antes da
producdo de termogramas das plantas dos pés de seres humanos. Entretanto, ndo explica a

importancia nem como se realiza tal medicao.

4.5 Verificando o cenario mais adequado e mais preciso para a producao de termogramas

da face.

Foram testados 8 cendrios diferentes para cada um dos individuos, baseando-se no que a
literatura pertinente vem abordando nos tltimos anos, bem como, situagdes nao encontradas ou
ndo descritas, mas passiveis de serem verificadas a luz dos principios da Termografia e radiacao
térmica.

O cendrio dito “padrido” para realizacido de exames termogrificos (e ndo apenas para face)
estabelece que os individuos passem pela equalizagdo com o meio ambiente onde sera realizado
0 exame; monitora-se a umidade; a temperatura ambiente; sem isolamento térmico em torno do
corpo/objeto a ser termografado; a maquina termografica € posicionada com o enquadramento
tipo paisagem; a distncia geralmente em torno de Im (Vide Quadro 1) e; sem o registro da
temperatura aparente refletida.

Os resultados apresentam uma tendéncia onde, quanto mais se puder evitar a interferéncia
da radiac@o que ndo seja do objeto/corpo termografado, melhor para o exame.

Nao foram objetivos desta pesquisa, mas foi observado ser importante realizar os exames
com as luzes apagadas, pelo menos, 30 minutos antes da realizacdo dos exames. Outro aspecto
que também merece atengdo é aguardar o tempo de equalizacdo do equipamento termografico
recomendado pelo fabricante, a fim de se evitar registros termograficos inadequados.

Considerando os cenarios propostos neste estudo (Grafico 6), tem-se:
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Griéfico 6 — Relagdo entre a BTT X cendrios e enquadramentos.
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Fonte- Autoria prépria.

Ao se apreciar o conjunto de varidveis que concorrem para possiveis alteracdes nos
termogramas realizados, observou-se que o enquadramento e o isolamento térmico influenciam
diretamente o registro da BTT para os diferentes cenarios, além da temperatura aparente
refletida, ainda que ndo tenha sido possivel quantificar tal influéncia.

O Gréfico 6 apresenta uma queda gradativa no registro da BTT, especialmente para os
cendrios que envolvem o isolamento térmico e o enquadramento vertical. Ainda que o registro
da BTT para o enquadramento vertical seja maior que o enquadramento horizontal, como ja foi
referido, o enquadramento eficaz (quando o campo da lente é preenchido pelo objeto) e o
isolamento térmico (que impede a passagem da radiacdo indesejada de outros objetos), o
cendrio com isolamento térmico, com equaliza¢do e enquadramento vertical se mostrou mais
adequado, pois o registro da BTT foi otimizado em relac@o aos outros cenarios, pois evidencia
o registro da BTT, impedindo a interferéncia de radiacdo que ndo seja aquela emitida pela
temperatura do tinel cerebral.

Quando se confronta os resultados deste estudo com a literatura vigente, verificou-se a
auséncia de experimentos realizados com a utilizag¢do de estrutura isolante em torno do objeto
examinado, bem como a mudanga da posi¢do do enquadramento da maquina termografica de

paisagem (horizontal) para vertical (retrato).
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CAPITULO V

5 CONCLUSOES

Considerando os objetivos propostos neste estudo a luz da proposta deste Programa de

Pds-graduacao, foi possivel concluir que:

- Com relagao a transferéncia de calor durante o periodo de equaliza¢ao dos individuos
com o ambiente do exame, a temperatura dos individuos diminui e, apds certo tempo, estabiliza.
Ressalta-se que os individuos que participaram deste estudo eram sauddveis, sem alteracoes

fisiolégicas ou patoldgicas.

- Com relagdo ao processo de captacdo de termogramas da face com a variacdo do
enquadramento do equipamento termografico, considerando a BTT, o registro da temperatura
aumentou, demonstrando que o maximo de enquadramento do objeto fornece uma informacao
termografica mais acurada. Ainda que o enquadramento tenha sido a face, mas o registro da
temperatura se deu pela BTT, foi constatada alteracdo neste registro, atestando que o
enquadramento correto do objeto que foi termografado possibilitou a captacdo maior da
radiacdo emitida pela face dos individuos examinados, bem como, evitou a interferéncia de

radiacdo que ndo era das faces dos individuos.

- Com relagdo ao isolamento térmico no processo de captacio de imagens termograficas
da face este se mostrou muito importante. Constatou-se que, mesmo numa sala preparada para
exames termograficos, o objeto (face) sofre influéncia de radiacdo emitida por outros elementos
do ambiente do exame. O isolamento térmico possibilitou o registro da média da BTT dos
individuos com valores maiores para os cenarios com isolamento térmico, determinando um
registro mais preciso, considerando que o processo de captacdo de imagens termogréificas de
cada individuo foi em sequéncia, sem alteracio do quadro fisioldgico dos individuos

examinados.

- Com relacdo a temperatura aparente refletida, verificou-se que os registros foram
diferentes para cenarios com isolamento térmico e sem isolamento térmico. Nos cenarios com
isolamento térmico, o registro da temperatura aparente refletida foi menor. Verificou-se neste

processo que o isolamento térmico reduz a influéncia da temperatura aparente refletida durante
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a realizacdo do exame termografico. Entretanto, ndo foi possivel quantificar ou determinar a

influéncia causada pela temperatura aparente refletida.

- Com relacao ao estabelecimento do cenario mais adequado para o processo de captacio
de exames termograficos da face entre os 8 cenarios propostos e, mediante os resultados
encontrados, verificou-se que o cenario com enquadramento vertical (retrato), com
isolamento térmico e equalizacio foi o cenario que apresentou registros mais precisos da BTT,
pois a mudang¢a no enquadramento e a aquisi¢do do isolamento permitiram registros da BTT
mais precisos. Para este cendrio o registro da BTT foi maior em compara¢ao aos outros cenarios,
demonstrando uma informacdo da temperatura central do corpo (B7TT) com maior

confiabilidade, pois a informacao registrada pelo equipamento termografico foi apenas da BTT.

Diante do exposto, pode-se afirmar que a hipdtese inicial foi confirmada, ou seja, que
existe influéncia nos resultados obtidos quando se escolhe o tipo de enquadramento do objeto,
quando ndo é considerada a temperatura refletida e quando nao € utilizado um isolamento do
objeto do meio onde o mesmo se encontra, razao pela qual a ndo utilizacdo dessas variaveis
conjuntamente com as demais ja utilizadas no estudo envolvendo seres humanos, fornecera

valores imprecisos ao auxilio ao diagndstico de processos inflamatdrios nas suas fases iniciais.

Por fim, como esta pesquisa ndo se encerra nesta, propde-se, para o futuro, as seguintes

pesquisas:

- Pesquisa de materiais isolantes térmicos para o revestimento dos nichos usados para a

realizagdo dos exames termograficos;

- Confiabilidade da informagao termogréafica a partir do exame realizado em cabines modulares,

1solando totalmente o individuo;
- Investigacdo da forma geométrica mais indicada para uma cabine isolante térmica;

- A influéncia térmica do examinador durante a realizacdo do termograma do individuo que

esta sendo examinado €;

- A influéncia do tipo de tecido e da cor do tecido da roupa dos examinadores e examinados

durante a realizacdo do exame termografico.
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APENDICE A - Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE)

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO-TCLE

Pelo presente Termo de Consentimento Livre e Esclarecido eu, s
R.G. CPF.. em pleno exercicio dos meus direitos me disponho a participar da
Pesquisa “OTIMIZACAO DO PROCESSO METODOLOGICO PARA AQUISICAO DE IMAGENS
TERMOGRAFICAS DA FACE”.

Esta pesquisa tem como objetivo geral desenvolver um processo metodoldgico para aquisicdo de imagens

termograficas da face, que é uma técnica, indolor e ndo invasiva.

Os exames por Termografia serdo realizados Laboratério de Engenharia e Seguranca do Trabalho (L.E.E.S. T-UFCG)) em
Campina Grande. A mim, como voluntério, cabera autorizagdo para responder o questiondrio informativo, se submeter
ao exame termografico e seguir alguns cuidados importantes para a realizacdo do exame termogrifico, caso
contrario, o exame podera ser comprometido:

- Nas tltimas 24 horas do exame: ndo ingerir estimulantes como cafeina, descongestionantes nasais,
analgésicos, antiinflamatérios; nio realizar exercicios vigorosos, acupuntura, eletroneuromiografia,
fisioterapia e utilizar qualquer tipo de faixa apertada na regido da face, cabeca e pescoco.

- No dia do exame: evitar cremes, talcos, perfumes, maquiagens na regido da face, cabeca e pescoco, secador
de cabelos, chapinhas, fumar; evitar banhos ou duchas quentes até 2 horas antes do exame; esta em jejum até
3 horas antes do exame e evitar alisar, palpar ou passar a mao no local que sera fotografado.

Estou ciente de que ndo havera nenhum risco ou desconforto de qualquer natureza caso vocé decida participar
ou ndo do estudo.

Também estou ciente de que, ao pesquisador, cabera o desenvolvimento da pesquisa de forma confidencial; entretanto,
quando necessério for, podera revelar os resultados a mim, cumprindo as exigéncias da Resolucdo N°. 466/12 do Conselho
Nacional de Sadde/Ministério da Sadde. Tenho conhecimento de que poderei me recusar a participar, ou retirar meu
consentimento a qualquer momento da realizacdo do trabalho ora proposto, ndo havendo qualquer penaliza¢@o ou prejuizo
para mim. Sera garantido o sigilo dos resultados obtidos neste trabalho, assegurando assim a minha privacidade em manter
tais resultados em cardter confidencial. Nao terei qualquer despesa ou dnus financeiro ao participar voluntariamente
desta pesquisa, ndo havendo também qualquer procedimento que possa incorrer em danos fisicos ou financeiros a mim
e, portanto, nio haverd necessidade de indenizac@o por parte da equipe cientifica e/ou da Instituicao responsével (UFCG).

Qualquer diivida ou solicitagdo de esclarecimentos, poderei contatar a equipe cientifica no nimero (083) 996166736 com
Fernando Antonio de Farias Aires Junior ou por e-mail: fairesjr@gmail.com. Ao final da pesquisa, se for do meu interesse,
terei livre acesso ao contetido da mesma, podendo discutir os dados, com o pesquisador, vale salientar que este documento sera
impresso em duas vias e uma delas ficard em minha posse.

Desta forma, uma vez tendo lido e entendido tais esclarecimentos e, por estar de pleno acordo com o teor do mesmo, dato e
assino este termo de consentimento livre e esclarecido.

Campina Grande, de 20

Fernando A. de Farias Aires Junior

Assinatura do Participante

Nome do participante:

Endereco:
Tel.:
E-mail:
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APENDICE B - Tabela de registro termogrifico

UNIVERSIDADE FEDERAL DE CAMPINA GRANDE - UFCG
CENTRO DE CIEI}ICIAS E TECNOLOGIA - CCT
PROGRAMA DE POS-GRADUACAO EM ENGENHARIA DE PROCESSOS - PPEG

REGISTRO DE EXAME TERMOGRAFIQO Ne:___
DATA DO EXAME: / / AS:

INFORAMCOES PESSOAIS

1.NOME: 2. SEXO: I-M 2-F |:|
3.DATADENASCIMENTO:__/ _/  4.PESO: 5.ALTURA: ___ 6.IMC:___

7. ESTADO CIVIL: 8. PROFISSAO:

9. FAIXA DE RENDA:
A- At I salario [ | B-Dela3saldrios| |  C-De4a6saldrios] |  D- Acima de 6 saldrios [ ]

INFORMACOES TERMOGRAFICAS:
15. UMIDADE: % 16. TEMP. AMBIENTE: °C 17. EMISSIVIDADE:

INFORMACOES POR CENARIO
SISE — SEM ISOLAMENTO - SEM EQUALIZACAO

TEMP. APARENTE REFLETIDA (T.A.R.): TEMP. AURICULAR:
1 2 3 MEDIA °C ESQUERDA | DIREITA | MEDIA °C
CENARIO I

ENQUADRAMENTO HORIZONTAL (PAISAGEM)
TEMP. MAXIMA OCULAR (TMO): ESQUERDA | DIREITA | MEDIA °C

CENARIO 11
ENQUADRAMENTO VERTICAL (FOTO)

TEMP. MAXIMA OCULAR (TMO) [ ESQUERDA | DIREITA | MEDIA °C

CISE — COM ISOLAMENTO - SEM EQUALIZACAO

TEMP. APARENTE REFLETIDA (T.A.R.): TEMP. AURICULAR:
1 2 3 MEDIA °C ESQUERDA | DIREITA | MEDIA °C
CENARIO 111

ENQUADRAMENTO HORIZONTAL (PAISAGEM)
TEMP. MAXIMA OCULAR (TMO) ESQUERDA DIREITA MEDIA °oC

CENARIO IV
ENQUADRAMENTO VERTICAL ] (FOTO)
TEMP. MAXIMA OCULAR (TMO): | ESQUERDA | DIREITA | MEDIA °C
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SICE - SEM ISOLAMENTO — COM EQUALIZACAO
TEMP. APARENTE REFLETIDA (T.A.R.):

TEMP. AURICULAR:

1 2

3

MEDIA °C

ESQUERDA

DIREITA

MEDIA °C

ENQUADRAMENTO HORIZONTAL (PAISAGEM)
TEMP. MAXIMA OCULAR (TMO):

CENARIO VI

CENARIO V

ESQUERDA

DIREITA

MEDIA °C

ENQUADRAMENTO VERTICAL (FOTO)
TEMP. MAXIMA OCULAR (TMO):

ESQUERDA

DIREITA

MEDIA °C

CICE - COM ISOLAMENTO - COM EQUALIZACAO

TEMP. APARENTE REFLETIDA (T.A.R.):

TEMP. AURICULAR:

1 2

3

MEDIA °C

ESQUERDA

DIREITA

MEDIA °C

ENQUADRAMENTO HORIZONTAL (PAISAGEM)
TEMP. MAXIMA OCULAR (TMO):

CENARIO VIII

CENARIO VII

ESQUERDA

DIREITA

MEDIA °C

ENQUADRAMENTO VERTICAL (FOTO)
TEMP. MAXIMA OCULAR (TMO):

ESQUERDA

DIREITA

MEDIA °C
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ANEXO 1 - Parecer do Comité de Etica e Pesquisa (Plataforma Brasil)

UNIVERSIDADE ESTADUAL DA
PARAIBA - UEPB / PRO- W"“‘
REITORIA DE POS-

PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP
DADOS DO PROJETO DE PESQUISA

Titulo da Pesquisa: DESENVOLVIMENTO DE METODOLOGIA DE EXAME COMPLEMENTAR PARA
DORES OROFACIAIS MUSCULARES POR MEIO DA TERMOGRAFIA

Pesquisador: FERNANDO ANTONIO DE FARIAS AIRES JUNIOR
Area Tematica:

Versao: 1

CAAE: 58220116.4.0000.5187

Instituicao Proponente: Universidade Estadual da Paraiba - UEPB
Patrocinador Principal: Centro de Ciéncias e Tecnologia

DADOS DO PARECER

Numero do Parecer: 1.696.958

Apresentacao do Projeto:

Projeto encaminhado ao Comité de Etica em Pesquisa da Universidade Estadual da Paraiba para analise e
parecer com fins de elaboracgéo e desenvolvimento da pesquisa pelo Programa de Pés-Graduag¢éo em
Engenharia de Processos da Universidade Federal de Campina Grande. Nesse sentindo, buscam os
pesquisadores, ao justificarem o presente estudo, a Termografia tem se mostrado uma grande aliada no que

tange ao auxilio no diagnoéstico e acompanhamento de varios agravos na area meédica e fisioterapica.
Seguindo esta légica, a Termografia também se mostra bastante promissora no ambito da Odontologia,

especialmente no campo das dores orofaciais, considerando o fato de que estes agravos geralmente
resultam em quadros inflamatorios, provocando aumento da temperatura no local, mas que nem sempre no
ponto exato de origem da dor. Com a aplicagdo da termografia & possivel diagnosticar de maneira mais
precisa e eficaz da dor o local de origem da dor na face, possibilitando um diagnéstico mais rapido, seguro
e, consequentemente um tratamento de

sucesso. Ressalta-se a facilidade da utilizacdo e aplicagcdo da Termografia para o diagnostico e
monitoramento de dores orofaciais, evitando o uso imediato de outros exames a exemplo daqueles que
utilizam radia¢é&o ionizante.

Enderego: Av. das Baraunas, 351- Campus Universitario

Bairro: Bodocongo CEP: 58.109-753
UF: PB Municipio: CAMPINA GRANDE
Telefone: (83)3315-3373 Fax: (83)3315-3373 E-mail: cep@uepb.edu.br
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UNIVERSIDADE ESTADUAL DA
PARAIBA - UEPB / PRO- W
REITORIA DE POS-

Continuagdo do Parecer: 1.696.958

Objetivo da Pesquisa:

Desenvolver uma metodologia de exame complementar para o diagnéstico de dores orofaciais por meio da
Termografia.

Avaliacao dos Riscos e Beneficios:

Considerando a justificativa e os aportes tedricos e metodologia apresentados no presente projeto, e ainda
considerando a relevancia do estudo as quais séo explicitas suas possiveis contribuicdes, percebe-se que a
mesma nao trara riscos aos participantes da pesquisa.

Comentarios e Consideragoes sobre a Pesquisa:

A pesquisa é relevante cientifica e socialmente. Trata-se de um estudo de natureza quantitativa, transversal,
exploratoria e descritiva. Sera realizado com a participac&o de voluntarios com relato de dores orofaciais,
atendidos na clinica-escola da Faculdade de Odontologia da Universidade estadual da Paraiba, Campus de
Campina Grande. Serédo selecionados usuarios de ambos 0s sexos que frequentam o Projeto de Extenséao
chamado Clinica da dor, portadores dores orofaciais. Os voluntarios que desejem participar do estudo
deverédo estar incluidos nos seguintes critérios de inclusao:

- Ter mais de 18 anos de idade; - De ambos os sexos; - Apresentar indice de Massa Corporea (IMC) menor
que 25 kg/m2; - Nao apresentar disturbios endocrinos; - Nao estar fazendo uso regular de medicamentos
que influenciem o exame termografico; - Assinatura do TCLE; - Apresentar histérico de dor orofacial
constada pelo exame clinico e pelo indice Anamnésico de Fonseca (escore superior a 20); - Nao apresentar
pelos ou erupcées (acne, por exemplo) na face.

Consideragoes sobre os Termos de apresentagao obrigatoria:
Os termos necessarios e obrigatorios encontram-se presentes.

Recomendagoes:

Sem recomendacées.

Conclusoes ou Pendéncias e Lista de Inadequacgoes:

O projeto encontra-se completo, sem pendéncias. Diante do exposto, somos pela aprovacéo.
Consideracgoes Finais a critério do CEP:

Este Colegiado acata o parecer do relator tendo em vista que o referido estudo atende as exigéncias

protocolares mediante a RESOLUCAOQ/466/12/CNS/MS, que rege e disciplina as pesquisas envolvendo
seres humanos. Diante do exposto, somos pela aprovacéo total.

Enderego: Av. das Baraunas, 351- Campus Universitario

Bairro: Bodocongo CEP: 58.109-753
UF: PB Municipio: CAMPINA GRANDE
Telefone: (83)3315-3373 Fax: (83)3315-3373 E-mail: cep@uepb.edu.br
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Este parecer foi elaborado baseado nos documentos abaixo relacionados:

Tipo Documento Arquivo Postagem Autor Situagéo
Informacdes Basicas|PB_INFORMACOES_BASICAS_DO_P 29/07/2016 Aceito:
do Projeto ROJETO_766788.pdf 23:34:10
TCLE / Termos de |TCLE.docx 29/07/2016 |FERNANDO Aceito:
Assentimento / 23:33:19 |ANTONIO DE
Justificativa de FARIAS AIRES
Auséncia JUNIOR
Projeto Detalhado / | Projeto2 pdf 29/07/2016 |FERNANDO Aceito:
Brochura 23:05:51 |ANTONIO DE
Investigador FARIAS AIRES

JUNIOR
Folha de Rosto folhaderosto_2 pdf 29/07/2016 |FERNANDO Aceito:
23:05:11 |ANTONIO DE
FARIAS AIRES
JUNIOR
Declaracéo de DECLARACAO.docx 28/07/2016 |FERNANDO Aceito
Pesquisadores 23:46:04 |ANTONIO DE
FARIAS AIRES
JUNIOR
Declaragéo de TERMO_PESQUISADORES2.docx 28/07/2016 |FERNANDO Aceito
Pesquisadores 23:44:28 |ANTONIO DE
FARIAS AIRES
JUNIOR
Declaragéo de TERMO_PESQUISADORES1.docx 28/07/2016 |FERNANDO Aceito.
Pesquisadores 23:44:00 |ANTONIO DE
FARIAS AIRES
JUNIOR
Declaracéo de TERMO_DE_COMPROMISSO.docx 28/07/2016 |FERNANDO Aceito
Pesquisadores 23:43:28 |ANTONIO DE
FARIAS AIRES
JUNIOR
Declaracéo de DECLARACAOINSTITUCIONAL .docx 28/07/2016 |FERNANDO Aceito:
Instituicéo e 23:42:35 |ANTONIO DE
Infraestrutura FARIAS AIRES
JUNIOR
Situacao do Parecer:
Aprovado
Necessita Apreciagcao da CONEP:
Né&o
Endere¢o: Av. das Baraunas, 351- Campus Universitario
Bairro: Bodocongo CEP: 58.109-753
UF: PB Municipio: CAMPINA GRANDE
Telefone: (83)3315-3373 Fax: (83)3315-3373 E-mail: cep@uepb.edu.br
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Continuacdo do Parecer: 1.696.958

CAMPINA GRANDE, 26 de Agosto de 2016

Assinado por:
Marconi do O Catiao
(Coordenador)

Enderego: Av. das Baradnas, 351- Campus Universitario

Bairro: Bodocongd CEP: 58.109-753

UF: PB Municipio: CAMPINA GRANDE

Telefone: (83)3315-3373 Fax: (83)3315-3373 E-mail: cep@uepb.edu.br
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