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Abstract. Infusion procedures are among the most common in hospitals and
have a high volume of adverse events in their operation. This paper presents
a simulator, called SPODi, that allows an agile construction of the operational
profiles of intravenous devices, enabling them to be evaluated when adverse
events occur during the period of use. SPODi simulator was validated with real
data extracted from a physical prototype (SPODi _Med) which was specifically
build with this function. The results obtained, considering a 95% confidence
interval when applying the t Student statistical test, indicate that SPODi can
be used to infer the behavior of real infusion equipment.

Resumo. Os procedimentos de infusdo estdo entre os mais usuais em hospitais
e apresentam um volume elevado de eventos adversos na sua operagdo. Este ar-
tigo apresenta um simulador, denominado SPODI, que permite uma construgdo
dgil dos perfis operacionais de dispositivos intravenosos, possibilitando que os
mesmos possam ser avaliados quando da ocorréncia de eventos adversos du-
rante o periodo de seu uso. O simulador SPODi foi validado com dados reais
extraidos de um protétipo fisico (SPODi_Med) construido especificamente para
essa finalidade. Os resultados obtidos, considerando um intervalo de confianca
de 95 % quando da aplicacdo do teste estatistico t Student, apontam que o
SPOD:i pode ser empregado para inferir o comportamento de um equipamento
real de infusdo.

1. Introducao

Os dispositivos médicos modernos, com a intengdo de qualificar o esfor¢o de geréncia por
parte dos profissionais da saude, muitas vezes exploram operacdes autdnomas nos diferen-
tes procedimentos que realizam [Dey et al. 2018]. Entre os procedimentos clinicos mais
rotineiros em hospitais, estdo os tratamentos que empregam os sistemas intravenosos.
Cerca de 80% dos pacientes hospitalizados carecem de recursos terapéuticos intraveno-
sos [Cheng et al. 2016]. A entrega de medicamento intravenosa € prescrita considerando
as a¢oes das diferentes concentracdes da absor¢ao do medicamento na corrente sanguinea
ao longo do tempo para diferentes métodos de entrega.

Os equipamentos de infusoterapia sdo utilizados em situagdes que exigem dife-
rentes decisoes por parte dos profissionais de saude, as quais geram impactos diversos no
tratamento do paciente. Assim, uma forma de contribuir para as decisdes médicas consiste



na disponibiliza¢do, em tempo integral, dos perfis operacionais das infusdes intravenosas
por meios computacionais [Oliveira dos Santos et al. 2018, Beaudoin et al. 2016].

Apesar de existirem diversos trabalhos na literatura sobre gerenciamento € moni-
toramento de sistemas intravenosos, nota-se que ainda sdo necessarios esfor¢os de pes-
quisa relacionados ao tema [Dey et al. 2018, Parker et al. 2017]. Por sua vez, em relacao
aos riscos relacionados ao uso de tecnologias na drea da sadde, o 6rgao americano Emer-
gency Care Research Institute — ECRI, que faz um ranqueamento anual dos dez principais
perigos no ambiente hospitalar, identificou que os erros de infusdo ficaram em primeiro
lugar no ano de 2017 [ECRI 2017].

Este trabalho estd focado na geragdo de solucdes para reducao de erros de infusao
e apresenta um simulador intitulado SPODi (Simulador do Perfil Operacional de Dispo-
sitivos Intravenosos), o qual tem como principais contribui¢des: (i) o desenvolvimento
de um modelo de procedimento de infusoterapia, ainda ndo disponivel na literatura; (ii)
o desenvolvimento de um simulador capaz de gerar conjuntos expressivos de dados que
caracterize os diferentes momentos do procedimento de infusdo, sem necessidade de co-
letas de dados reais; (ii1) o desenvolvimento de uma plataforma em hardware e firmware
para a coleta de dados reais para a validacdo do simulador SPOD:.

O desenvolvimento do simulador SPODI, tem por finalidade viabilizar a realiza¢ao
de diferentes avaliacdes, ja que as infusdes reais requerem longos periodos de tempo.
Tipicamente, a duracdo de um unico ensaio de escoamento de liquidos medicamentosos
sdo superiores a horas. As taxas de escoamentos das infusdes podem ser dosadas entre
uma faixa de (0,1 a 999,9) mL/h com reajustes da dosagem de 0, 1 mL/h, apresentam
alternancias nos volumes infundidos e sdo, habitualmente, prescritos em reservatdrios
de medicamentos entre os limites de (50 a 10000) m L [NBR 60601-2-24 2015]. Desta
forma, o tempo envolvido na aquisi¢do dos dados, com o potencial de abranger todas
as configuracdes possiveis dos tratamentos de infusoterapia, dificultam a realizacdo de
pesquisas na drea. Assim, uma das formas de evitar esse inconveniente € a exploracdo de
simuladores de software-hardware [Ziuzev et al. 2014].

O simulador SPOD:i foi validado através de uma prototipagem funcional e testes
estatisticos, sendo comparados os conjuntos de dados coletados pela plataforma desen-
volvida, com os dados gerados pelo simulador.

Os testes realizados se mostraram promissores € apontam para a continuidade da
pesquisa do simulador (SPODi) desenvolvido, o qual podera ser usado na concepcao de
novas abordagens para aquisi¢c@o e tratamento de informac¢des oriundas de sistemas para
infusdo intravenosa.

O restante do texto estd organizado nas seguintes secoes. A Secdo 2 traz uma
revisdo de trabalhos relacionados; a Secdo 3 discute o desenvolvimento do simulador
SPODi; a Secdo 4 descreve o processo de validacdo do simulador SPODi; a Se¢do 5
apresenta os resultados e discussdes; por fim, a Secao 6 conclui o artigo.

2. Trabalhos Relacionados

Para busca de trabalhos relacionados, foi realizada uma revisido nas bases Pubmed, Coch-
rane e Scielo. Estas bases, segundo a literatura, sdo entendidas como representativas na
area [Oliveira dos Santos et al. 2018, Berdot et al. 2013].
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Usando para busca em janeiro de 2019, os termos “simulation” AND “delivery”
AND “intravenous” AND “drugs”, abrangendo os anos entre 2009 a 2019, chegou-se a
um total de 38 artigos. De modo que, ap6s uma leitura dos textos, destaca-se os seguintes
temas das publicagdes: (i) implementacdes de modelos de farmacocinética, em um total
de nove artigos; (ii) avaliagdes da qualidade dos tratamentos por vias endovenosas, com
seis publicagdes; (iii) discussdes sobre os erros de medica¢des no decorrer do tratamentos
clinicos, com trés estudos publicados. Apenas dois trabalhos se mostraram de interesse
para a pesquisa apresentada nesse artigo, pois sdo os trabalhos que tratam diretamente da
entrega de medicamentos intravenosos. Os termos de buscas relacionados a entrega de
medicamentos por sistemas de infusdes intravenosos unidos ao simulador resultaram em
uma baixa incidéncia de trabalhos disponiveis na literatura. Porém, ha relatos atuais de
pesquisadores que apresentam elevada expectativa por trabalhos futuros sobre o tema com
foco em melhorias em sistemas intravenosos capazes de auxiliar as acdes de tomadas de
decisdes médicas [Piper et al. 2018, Yu et al. 2017, Blandford et al. 2016].

O trabalho de [Pierce et al. 2013] conduziu uma simula¢do do comportamento da
vazdo “livre”, com a pinga rolete do equipo (tubo construido com polimero, pelo qual
ocorre a infusdo) totalmente aberta. A andlise é baseada na medi¢ao dos volumes entre-
gues por micro-gotejamento influenciado pelo efeito da for¢ca da gravidade, empregando
uso de trés conjuntos de equipos de fabricantes distintos. Com o resultado da simulagao,
foi possivel identificar variacdes no tempo total da duracdo das infusdes alterando entre
2,9 vezes o escoamento dos liquidos em testes. A andlise dos resultados obtidos foi ba-
seada pelos cdlculos da varidncia ndo paramétrica no teste estatistico com um intervalo
de confianca de 95%. Além disso, os autores caracterizam que em uma vazao “livre” a
resisténcia € varidvel e implica em regimento de escoamento nao laminar para o modelo
micro-gotas, de modo a dificultar a formula¢do matematica do modelo do escoamento.

No artigo de [Murphy and Wilcox 2010] € descrito um modelo matemético de um
sistema de infusdo usado para investigar e verificar um cendrio de falhas em madaltiplas
bombas de infusdes, o qual pode ser aplicado para determinar a taxa de escoamento dos
sistemas intravenosos. De acordo com os autores, a tecnologia de Bomba de Infusdo de
Seringa, tem o comportamento da taxa de escoamento de acordo com a lei de Poiseuille,
a qual define o escoamento causado por um gradiente de pressdo, com sua velocidade de
vazdo caracterizado pela resisténcia fisica dos componentes (linha de infusdo, cateter e
canula). Esse modelo empregou as equagdes Poiseuille, com uso do software do MATrix
LABoratory - MATLAB com aplicacao da ferramenta Simulink. O estudo introduziu uma
simulacdo matematica de um sistema de bombeamento para examinar vdarias questdes
operacionais praticas. Seus resultados indicam que a degradagdo da taxa de escoamento
do liquido medicamentoso € atribuivel a mudancas no volume extracorporal do sistema
de infusdo.

Esses dois trabalhos relacionados apresentam caracteristicas que contribuiram
com o desenvolvimento do simulador SPOD;, incluindo o emprego de métodos de avalia-
cdo por testes estatisticos e 0 uso do MATLAB como uma ferramenta de desenvolvimento.

3. Visao Geral do Simulador SPODi

As funcionalidades do simulador SPODi foram concebidas para possibilitar a geragao das
principais taxas de escoamentos intravenosos. O objetivo principal do SPODi € permitir



a captura de dados de diferentes perfis de infusdo (contemplando variacdo na velocidade
de escoamento, na quantidade do volume infundido e na duracdo do tempo das infusdes),
em um tempo bastante inferior ao necessério para a coleta de dados de uma infusao real.

Os principais aspectos implementados no simulador SPODi sdo: (i) modelagem
matematica que define o comportamento da célula de carga; (ii) modelagem matematica
que rege os escoamentos de liquidos por efeito da gravidade; (iii) especificacdes fisicas
dos componentes da linha de infusio (equipo e reservatério de medicamento); (iv) ope-
ragcdes de acordo com os requisitos normativos vigentes para ensaios de dispositivos de
infusdes; e (v) validacdes dos dados com os parametros de tolerancias aceitaveis.

O simulador SPODI, foi desenvolvido em uma aplicacdo no software MATLAB
R2018a, o qual possibilitou a formulacdo matemadtica das representagdes dos elementos
que compdem o sistema de infusdo intravenoso. Assim, buscou-se um conjunto de para-
metros que permita explorar o modelo empregado. Na sequéncia sdo listados os principais
conteddos e métricas que definiram as especificagdes do simulador:

1. Fendmeno de Transporte: obtencio das formulas para o calculo da velocidade do
escoamento de liquidos em queda livre [Trigueiro and Lira 2014];

2. Modelo da Célula de Carga: descri¢io matemdtica do comportamento do sinal
elétrico do sensor Strain Gauges [Kleckers 2018];

3. Norma Técnica: defini¢des dos requisitos de configuragdes dos ensaios de in-
fusdo, sendo estipulado altura do reservatério de medicamento h = 1m, den-
sidade do liquido infusdo p = 0,998 g/mL, exatidao da quantidade do li-
quido entregue £ = =£5%, relacdo da incidéncia de 20 gotas com a equi-
valéncia de 1mL e os limites de validade dos equipos entre 24 a 96 ho-
ras [NBR 60601-2-24 2015, NBR 8536-5 2012];

4. Agéncia Fiscalizadora: especificagdes das dimensdes e os pesos das embala-
gens dos reservatorios de medicamentos relacionados aos seus volumes nomi-
nais [MELLO 2010].

3.1. Modelagem Matematica do Simulador SPODi

A modelagem do simulador SPODi € descrita na sequéncia, incluindo as especificagdes
das equagdes matematicas e do formalismo do comportamento para simulagdo. As equa-
coes que regem o comportamento da quantidade do volume entregue sdo apresentadas
em (1), sendo definidas por: (1) a) [v (%)] velocidade de escoamento do liquido de in-

fusdo, [g] aceleracdo da gravidade, [A.h] diferenca de altura do liquido; (1) b) [@ (%3)]
vazao de escoamento, [@cquipo] drea interna de abertura no equipo, ajustada pela pinga ro-
lete; (1) ©) [Ventregue mL] a quantidade de volume entregue, [7] i€sima amostra da quanti-
dade de volume entregue, [n] ultima amostra de quantidade de volume e [A.¢] diferenca
de tempo.

CI,) v = \/QQTh b) Q = Qequipo-V C) Vventregue = Z Vventregue + QAt (1)

=1

Assim, as equacdes empregadas no simulador que representam a definicdo do
comportamento do sinal elétrico do sensor célula de carga, Strain Gauge, sdo descritas
em (2) [Kleckers 2018].



Fpeso

F, nominal

(di — dy)

a) Vigiaza = Vee.C.
dsy

2)

b) Fpeso = Ventregue-P-

As varidveis das equagdes em (2) a), s80: [Viaiqa (Volts)] tensdo elétrica de saida
do sensor, [V cc] tensdo elétrica de alimentacdo na célula de carga, [C] sensibilidade no-
minal do Strain Gauge, [Fes,] forca aplicada sobre o ponto de medi¢do do sensor e
[ Flomina] for¢ca nominal de leitura estipulada pelo fabricante do sensor. J4 em (2) b) sdo:
[p] densidade do liquido medicamentoso, [d;] comprimento da haste suporte que € a dis-
tancia do ponto de articulacao e fixacdo do medicamento e [ds] posi¢do da aplicacdo da
forca que € a distancia do ponto de articulacao da haste de suporte e contado do Strain
Gauge.

3.2. Implementaciao do Simulador SPODi

O software MATLAB foi utilizado no desenvolvimento do SPODi, empregando a ferra-
menta Graphical User Interface Development Environment - GUIDE, a qual permitiu a
construcdo de uma interface de manipulacdo dos dados sobre as infusdes com a vincula-
cdo das aplicagdes das equagdes que caracterizam o sistema intravenoso.

Como exemplo de uso do simulador SPODi, a Figura 1 a) apresenta a tela de
configuracdo do simulador concebido, com os valores especificados para uma infusdo. A
Figura 1 b) exibe os graficos dessa simulacdo representando o comportamento do perfil
da infusdo gravitacional.
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Figura 1. Dados de Entrada e Saida do SPODi.

Os requisitos normativos vigentes foram usados como parametros de validagao da
simulacdo. Estes requisitos definem as tolerancias aceitdveis para o comportamento das
vazdes intravenosas [NBR 60601-2-24 2015]. A inserc@o do valor de tolerancia consi-
derou toda a gama dos limites estabelecidos. A escolha do valor da tolerancia aplicada
foi individual para cada ensaio e tendo o processo de selecdo por sorteios randdomicos,
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pseudo-aleatdrios, de modo a possibilitar uma simulacdo capaz de varrer as grandezas
fisicas tolerdveis dos processos de fabricacdo.

Assim, os critérios de aceite para cada conjunto de dados simulados atendem as li-
mitacodes existentes no mundo fisico, possibilitando varrer as amplas variagdes das ampli-
tudes existentes em coletas reais e sendo capaz de gerar um conjunto de dados simulados
com caracteristicas distintas.

4. Validacao do Simulador SPODi

Na revisdo da literatura desenvolvida neste trabalho, ndo foram encontrados trabalhos
que apresentem simuladores de sistemas de infusdes intravenosas. Assim, foi impossivel
a comparacgao com resultados de outros simuladores na validacao do SPODi. Deste modo,
para a validacdo do simulador SPODI foi necessdria a constru¢do de um sistema fisico,
denominado SPODi_Med, capaz de efetuar as medi¢des dos perfis das infusdes reais.

O SPODi_Med, foi concebido considerando os conjuntos de requisitos normativos
vigentes, 0s quais especificam conjuntos de regras dos comportamentos funcionais para
as caracteristicas fisicas pertinentes as infusdes intravenosas [NBR 60601-2-24 2015].

A concepg¢do do SPODi_Med, enquanto sistema de medicao de dados, tem como
premissa a coleta da quantidade de liquido infundido, introduzindo um método de sen-
soriamento na linha de infusdo. A Figura 2 a) apresenta o projeto mecanico com as
principais especificagdes dimensionais, bem como a linha de infusdo, formada por um
equipo associada ao reservatdrio de medicamento. A Figura 2 b) mostra a imagem real
do SPODi_Med e também o hardware e firmware que compdem o sistema supervisorio
concebido para 0 mesmo.

De forma mais especifica, o SPODi_Med foi desenvolvido em trés frentes: (i) a
construcdo de sistema mecanico capaz de obter a medi¢do continua da quantidade de 1i-
quidos a serem infundidos; (ii) o desenvolvimento de sistema eletronico apropriado para
aquisicdes, pré-processamento e registro dos sinais elétricos que caracterizam a entrega
de liquidos de medicamentos intravenosos; (iii) a programacao do firmware para a criagao
de um sistema supervisdrio propicio ao gerenciamento do hardware e sistema eletrome-
canico. Na sequéncia sdo apresentadas essas trés etapas.

4.1. Sistema Mecanico do SPODi_Med

A constitui¢do do sistema mecanico do SPODi_Med foi feita empregando uma estrutura
de tripé de fotografia, como base de fixacdo dos componentes do sensor e 0s descartaveis
hospitalares (equipo e reservatorio). A principal funcdo do sistema mecanico é garan-
tir a fixagdo do elemento do sensor sem ocorréncia de deformacdes mecanicas na sua
estrutura devido a aplicagdo da forca peso do liquido contido no reservatério de medi-
camento, que pode variar o seu peso de acordo com o contetido da embalagem (tipica-
mente os volumes nominais mais empregados sdao: 50mL, 100mL, 250mL, 500mL e
1L [Bhavasaar et al. 2016]).

O material empregado na haste do elemento do sensor foi o aluminio, pois é um
material com baixa densidade e, assim, com pouco peso. Por outro lado, no ponto de
apoio, que € o local do sensor que recebe a¢cdo da forca peso, foi aplicada uma regido de
aco inoxidavel, que € um material com maior densidade e, assim, apresenta uma maior
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Figura 2. Detalhamento do Projeto SPODi_Med.

resisténcia a compressdo sem se deformar. As Figuras 2 a) e 2 b) ilustram as se¢des S1
e S2 com os elementos do sensor (aluminio e aco inox) e os pontos de contatos sobre o
transdutor.

A leitura da forca peso dos componentes do sistema intravenoso, estd diretamente
relacionada com os volumes presentes no reservatério de medicamento, logo, as suas mas-
sas podem variar entre uma faixa aproximada de 0 g a 1 K g. Desta forma, a determinacio
da forca peso envolve os seguintes cdlculos: (i) aceleracdo da gravidade, que tem seu va-
lor de constante, usualmente, igual 2 g = 9,8 m/s?%; (ii) calculo da forga peso, definida
pela equagdo (3) a); e (ii1) forga aplicada no sensor no ponto de ancoragem, definida pelo
momento de for¢a em relacdo aos pontos de apoio e a articulagdo. Assim, o equaciona-
mento da for¢a de compressdo, For¢a Peso -F' P, sobre o ponto de contato do sensor é
determinada pela equagdo (3) b).

(dy — dy).P

a) P=m.g b) FP(N) = a

3)

Essas equagdes sdo definidas por: (3) a) [P] peso, [m]| massa e [g] aceleragdo da
gravidade; (3) b) [F'P] forca peso, [d2] comprimento da haste até ponto de articulagdo, [d1]
distancia da articulacao até o ponto de contato no sensor. Na Figura 2 a) sdo identificadas
as distancias d1 e d2.

4.2. Sistema Eletronico do SPODi_Med

O SPODi_Med usa um extensOmetro (sensor Strain Gauge com descri¢do de cédigo
CZL.902) para medir a forca peso no ponto de ancoragem e, assim, gerar os dados de vo-
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lume escoado, a partir do qual todos os demais dados sdo inferidos [Sea Electronic 2019].
O transdutor CZL902, gerou dados equivalentes ao sensor simulado. Os sensores Strain
Gauge alteram suas resisténcias elétricas a partir do peso que recebem. Assim, € possi-
vel produzir estimulos elétricos que, devidamente caracterizados, podem ser processados
e manipulados por sistemas computacionais. A configuracido das ligacdes elétricas que
envolvem aplicagdes de Strain Gauge, normalmente sdo circuitos baseados em pontes
de Wheatstone que permitem obter uma leitura com precisdo mesmo com sinais elétricos
com baixa amplitude [Hottinger 2018].

O sistema eletronico do SPODi_Med foi subdividido em duas partes, onde na pri-
meira foi utilizada uma placa microprocessada comercial, apta a embarcar um sistema
operacional open source Linux. A placa Beaglebone Black Rev-C da empresa Texas Ins-
truments foi escolhida por possuir os recursos necessdrios para implementar o sistema.
Ja na segunda parte foi desenvolvido um circuito eletronico especifico com as fungdes
de pré-processamento dos sinais elétricos obtidos pelo sensor Strain Gauge e de ligagao
elétrica do sensor com a placa microprocessada (Beaglebone).

Na Figura 3 a), € apresentada a imagem do sistema microprocessado empregado
no protétipo, enquanto que na 3 b) sdo ilustrados os blocos do esquema elétrico, o qual
¢ dividido em: (i) circuito de ligacdo do sensor de forca peso, Strain Gauge; (ii) am-
plificacdo diferencial do sinal elétrico com ganho de sinal de A = 300; (iii) etapa de
pré-processamento, filtro passa-baixa com frequéncia de corte F'C' = 6 Hz. Por fim, a 3c
mostra a imagem do sensor Strain Gauges ¢ a interface de display alfanumérico.

a) c)

Sistema T T T T T T T '_iii_) ________ Sensor de Forga Peso
Microprocessado _ _ Strain Gauge SG=1K Q
Beaglebone A=R1/SG FC=1/(2.7m.R3.C2)

CZL902
vl
(X

Display Alfanumérico

300K

1
|
|
|
| 47 uF
|
|
|

Figura 3. Hardware do SPODi_Med.

4.3. Programacao do Firmware do SPODi_Med

O firmware do SPODi_Med foi desenvolvido como uma aplicacdo embarcada em Linux.
O ambiente de desenvolvimento empregado foi a ferramenta Spyder 3.2.6, que € uma
plataforma integrada open source para programacao cientifica na linguagem Python.

As responsabilidades do firmware sdo: (i) configurar o hardware da Beaglebone,
realizar o setup do conversor analdgico digital e apresentar as instru¢des da interface
do display alfanumérico; (ii) gerenciar o armazenamento dos dados; (iii) sincronizar os
eventos no tempo.



5. Resultados

A comprovacdo da validade dos conjuntos de dados sobre as infusdes, experimentais e
simulados, foi realizada com base na andlise de confronto de igualdade, com o emprego
das técnicas de testes estatisticos denominado ¢ Student. A Figura 4, ilustra o exemplo
de uma infusdo gravitacional, sendo que na Figura 4 a) sdo mostrados os graficos dos
conjuntos de dados elétricos experimental e simulado para uma taxa de escoamento de
12,2 mL/h. Enquanto que a Figura 4 b), mostra graficamente os resultados dos célculos
das médias e desvios padrdes, de modo a possibilitar uma andlise da analogia entre seus
dados.
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Figura 4. Comparacao dos Dados do SPODi_Med e SPOD..

Na etapa de aquisi¢cdo dos valores reais por meio da plataforma projetada, foram
escolhidas configuragdes que t€ém o potencial de representar a entrega de medicamento
intravenoso por gravidade. No total, foram ensaiados sete tipos de vazdes com os tem-
pos de duracdo das infusdes diferentes e trés quantidades de volumes entregues. Apds a
obtencdo dos dados experimentais, foi utilizado o simulador desenvolvido para gerar os
valores paras as mesmas velocidades de escoamento e quantidade de liquido entregue.

Na Tabela 1 sdo apresentadas as vazdes ensaiadas, a duracdo do ensaio, a quanti-
dade fisica do volume infundido e a andlise do conjunto de dados elétricos, os quais foram
subdivididos em dados experimentais (SPODi_Med) e dados simulados (SPOD1), com os
calculos: (i) média; (ii) desvio padrao; (iii) desvio relativo; (iv) diferengas das médias dos
sensores experimental e simulado. A andlise estatistica usou uma janela temporal de 1
hora e 30 minutos, que caracteriza o periodo de tempo necessario para estabilizar a va-
zao [NBR 60601-2-24 2015], sendo que o tempo total de todos os ensaios € de 38 horas e
42 minutos.

Na comparacdo das duas populacdes amostrais, experimental (SPODi_Med) e si-
mulado (SPODi), foi aplicado o Teste de Hipétese para Duas Amostras Dependentes (-
pareado), que é um teste paramétrico e tem por caracteristica o confronto da igualdade
das medi¢oes efetuadas em tempos diferentes.

A aplicacdo do teste de igualdade envolve o célculo das médias, das diferencas
das médias e o desvio padrao das diferencas das médias. Esses valores estdo apresentados
na Tabela 2. Logo, os resultados apresentados nas Tabelas 1 e 2, permitem observar que
as diferencas entre as médias sdo proximas de zero, caracterizando sua equivaléncia.
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Tabela 1. Valores dos Dados Obtidos SPODi_Med e SPOD..

Vazdo | Duragdo | Volume | SPODi_Med (V') | SPODi (V) Desvio | Diferengas
(mTL) Ensaios | Entregue L. Desvio L. Desvio | Relativo | das médias
(h:m) | (mL) Média Padrio Média Padrao | (%) (V)
0,7410 | 0,0034 | 0,7371 | 0,0027 | 0,5263 0,0039
5,0 05:00 25 0,7337 | 0,0037 | 0,7307 | 0,0024 | 0,4089 0,0030

0,7268 | 0,0034 | 0,7260 | 0,0020 | 0,1101 0,0008
0,7156 | 0,0051 | 0,7155 | 0,0036 | 0,0140 | 0,0001
8,7 05:07 45 0,7036 | 0,0025 | 0,7048 | 0,0030 | 0,1706 | -0,0012
0,6987 | 0,0019 | 0,6966 | 0,0023 | 0,3006 | 0,0021
0,6428 | 0,0069 | 0,6418 | 0,0051 | 0,1556 | 0,0010
0,6225 | 0,0052 | 0,6254 | 0,0046 | 0,4659 | -0,0029
12,2 08:09 100 0,6084 | 0,0037 | 0,6109 | 0,0040 | 0,4109 | -0,0025
0,5997 | 0,0029 | 0,5987 | 0,0034 | 0,1668 | 0,0010
0,5933 | 0,0021 | 0,5894 | 0,0025 | 0,6573 | 0,0039
0,6631 | 0,0097 | 0,6662 | 0,0067 | 0,4675 | -0,0031
0,6341 | 0,0062 | 0,6450 | 0,0058 | 1,7190 | -0,0109
0,6233 | 0,0026 | 0,6275 | 0,0047 | 0,6738 | -0,0042
0,6184 | 0,0022 | 0,6147 | 0,0031 | 0,5983 | 0,0037
0,7047 | 0,0117 | 0,7128 | 0,0071 | 1,1494 | -0,0081
16,9 05:54 100 0,6793 | 0,0057 | 0,6907 | 0,0060 | 1,6782 | -0,0114
0,6658 | 0,0035 | 0,6727 | 0,0047 | 1,0363 | -0,0069
0,6944 | 0,0105 | 0,6967 | 0,0072 | 0,3312 | -0,0023

16,0 | 06:17 100

18,2 05:28 100 0,6699 | 0,0050 | 0,6742 | 0,0060 | 0,6419 | -0,0043
0,6567 | 0,0034 | 0,6565 | 0,0044 | 0,0305 | 0,0002
35,0 02:50 100 0,7180 | 0,0154 | 0,7206 | 0,0127 | 0,3621 -0,0026

Tabela 2. Média e Desvio Padrao das Diferencas (SPODi_Med e SPODi).
Média das Diferengas -0,0019 (V)
Desvio Padrao das Diferengas | 0,0045 (V)

Para realizar o teste #-pareado foi definida a hip6tese de que a diferenga entre as
médias seja igual a zero, uD = 0, com um intervalo de confianca- IC de /C'(95%). O teste
bilateral é definido pelas equacdes (4), onde as suas varidveis sao descritas: (4) a) [1,ps]
Teste ¢ Observdvel, [D] médias das diferencas das médias, [1D] média da diferenca,
[Sp] desvio padrio das diferencas das médias e [n] nimeros de médias participantes; (4)
b) [t(n—1)] grau de liberdade da distribui¢do ¢ Student e [IC] intervalo de confianca; (4)
c) limites para ser aceita a hipotese de igualdades dos sensores.

D —uD
Sp
N

a) Tops = b) tn_1) : IC(95%) = 2,086 ) Tops > 2,086 ou Tpps < —2,086 (4)

Assim, o valor calculado de T,s=-1, 93 logo, estd de acordo com o limite estabe-
lecido (4) ¢), de modo a caracterizar o aceite da hipdtese do teste ¢ Student.
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6. Conclusoes

Este artigo apresentou o simulador SPOD1, que tem como principais contribui¢des o de-
senvolvimento de um modelo de procedimento de infusoterapia, a concep¢do de um si-
mulador para esse modelo e o projeto de uma plataforma para a coleta de dados reais para
a validacd@o do simulador.

As avaliagcOes apresentadas no artigo permitiram concluir que as médias dos dados
experimentais que sdo coletados pela plataforma desenvolvida e o conjunto de dados si-
mulados sao equivalentes. Essa equivaléncia foi comprovada com base no teste ¢t Student
com um intervalo de confianca de 95%. A qualidade dos resultados da simula¢des pos-
sibilita um potencial maior do conhecimento sobre os equipamentos de infusdo, os quais
possuem um elevado indice de eventos adversos associados.

O simulador SPODi, tem potencial para contribuir com pesquisas na area de in-
fusoterapia, e seus desdobramentos nas decisdes médicas quando da prescricdo medica-
mentosa.

Destaca-se como expectativa de trabalho futuro, incluir no simulador SPODi ou-
tros sistemas de infusdes praticados nos procedimentos de infusoterapia, tendo como pre-
missa a concep¢do de uma nova versdao do simulador, capaz de gerar dados tanto para
entrega de medicamentos por infusdes gravitacionais, como eletromecanicas.
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