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Resumo — Os desenvolvimentos na area da tecnologia nanométrica
tém proporcionado grandes avangos no conhecimento e na ciéncia.
A utilizacdo de dispositivos de dimensdes bastante reduzidas como
as nanoantenas permite criar sistemas simples com bastante
utilidade, de forma pratica e com um custo bastante reduzido,
como por exemplo todo o tipo de sensores e biossensores. Este
artigo tem como objetivo o estudo do comportamento de sistema
gue inclui uma nanoantena e um biossensor. Numa primeira fase
é estudada a estrutura composta por um dielétrico de silicio e por
elementos metélicos de ouro, aluminio e platina. Posteriormente
sdo adicionados a esta estrutura as camadas da pele com o objetivo
de estudar o comportamento do campo elétrico quando este as
atravessa. Os resultados das simulagdes sdo obtidos através do
programa COMSOL Multiphysics, e os dados sdo processados
atraves do MATLAB.

I. INTRODUCAO

Desde o inicio da existéncia do ser humano que nos
fascinamos com o poder da luz. Devido a evolucéao tecnoldgica
a luz deixou de servir apenas para iluminar a escuridao e passou
a ter um papel fundamental no nosso quotidiano, desde iluminar
ruas e habitagdes durante a noite, as aplicacbes que mudaram o
mundo, como o estabelecimento de uma rede global de
comunicagdes. A nanomedicina é uma subarea da medicina que
surge com o objetivo de impulsionar os avangos das aplicagdes
da nanotecnologia na area da medicina tradicional. Os aparelhos
baseados em nanotecnologia tém diversas aplicagBes para
auxilio no diagnéstico e tratamento de pacientes através de
técnicas menos intrusivas ou até mesmo ndo intrusivas, o que
ndo era possivel com as tecnologias anteriores. A utilizagao de
dispositivos baseados em nanotecnologia facilita a obtencéo de
dados devido a sua praticabilidade face a tecnologias mais
antigas. Estes dispositivos, baseados em nanotecnologia, sdo
bastante Gteis, tendo em conta que os militares destacados nos
teatros de operagdes sdo sujeitos a condi¢cdes quer ambientais
quer comportamentais, ao lidarem com diferentes situacdes de
risco, muito diferentes daquelas a que estdo habituados em
Territdrio Nacional. Assim, devido a natureza do trabalho de um
militar, & elevada intensidade fisica e a sujeicdo a ambientes
adversos, a monitorizacéo dos soldados, através de biossensores
é de extrema importancia, para salvaguardar a saide dos mesmos
permitindo que em caso de necessidade estes sejam assistidos o
mais rapidamente possivel. Contribui-se assim para uma
otimizacdlo do desempenho das forcas destacadas,
nomeadamente evitando baixas desnecessarias nas forcas
militares. Estes dispositivos sdo, no entanto, Gteis tanto em
ambientes de cenario real, no caso de missdes em que 0s
militares estejam destacados para desempenhar as suas fungdes,
como em ambientes de simulacdo, onde os militares estdo em
formac&o/aprontamento ou durante a realizacdo de cursos onde
as capacidades fisicas dos militares sejam exploradas até ao
limite.
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11.CONCEITOS FUNDAMENTAIS

A. Parametro biométricos

A biometria [bio(vida) + metria(medida)] é o estudo e a
medida das caracteristicas fisicas e comportamentais dos seres
vivos. Esta area tem assim diversas aplicagdes sendo que, a que
nos interessa em particular é a biometria associada ao ser
humano, j& que permite ajudar os profissionais de saude a
compreender melhor o estado de satde dos seus pacientes.[1]

Os pardmetros biométricos podem ser medidos através de
aparelhos especificamente desenvolvidos para esse efeito, sendo
importante referir um grupo especial que se denominam de
parametros vitais:

e Frequéncia cardiaca

e  Frequéncia respiratdria
e Pressdo arterial

e Temperatura corporal

Estes pardmetros séo indicadores das fungBes vitais e
permitem avaliar o estado fisico de um paciente.

B. Métodos de medicao da pulsacéo e saturacdo de oxigénio

O sangue é responsavel por transportar o oxigénio para as
diferentes partes do nosso corpo, garantindo um fluxo vital para
0 ser humano.

Existem dois métodos principais para efetuar a medigéo da
pulsacdo e saturagdo do oxigénio:

e Método Invasivo
e Meétodo ndo invasivo

No primeiro caso € necessario que seja retirado uma amostra
de sangue a pessoa em questdo e de seguida a amostra é analisada
em laboratério, neste caso é impossivel obter-se uma leitura em
tempo real.

O segundo caso permite que o utilizador seja monitorizado
continuamente e de forma pratica. Os métodos ndo invasivos
resumem-se essencialmente a métodos espectrofotométricos que
fazem uso das propriedades Oticas dos materiais, como a
absorcdo e a reflexdo, para determinar os constituintes de uma
determinada amostra. [2]

C. Modo de funcionamento de um oximetro

Os oximetros devem ser colocados em zonas como os pulsos,
o0s dedos, no peito ou no I6bolo das orelhas por serem locais onde
0s vasos sanguineos se localizam perto da superficie da pele ou
também pela afluéncia de sangue na regido permitindo obter
leituras com maior preciséo.
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Figura 1 - Tipologias de funcionamento dos oximetros, por
transmissdo (a esquerda), e por reflexdo (a direita)[3]

Os oximetros podem operar em dois modos distintos. Em
modo de transmissdo o LED envia uma onda eletromagnética na
direcdo da pele e o fotodiodo mede a quantidade de luz recebida
que atravessa a pele. Para este sistema funcionar é necessario que
0 LED esteja com um alinhamento idealmente perfeito com o
fotodiodo de modo a maximizar a quantidade de luz recebida ja
que este é um fator determinante da sensibilidade final do
sistema.[4]

No caso dos oximetros de reflexdo, o LED e o fotodiodo
estdo localizados do mesmo lado do corpo e medem a luz
refletida pelos tecidos que compdem a pele. Este modo de
operacgdo tem a vantagem de permitir que o LED e o fotodiodo
possam ser colocados em quase qualquer parte do corpo. Em
contrapartida surge um novo problema que é a saturagdo do
fotodiodo pela proximidade do LED, ou seja, o LED deve estar
posicionado a uma distancia suficientemente grande para que a
radiagdo proveniente do LED ndo interfira diretamente com a
radiacdo refletida, levando a valores dispares com o expectavel,
mas também ndo pode estar a uma distancia muito elevada pois
a radiacao refletida pode néo ser suficiente para a sensibilidade
do fotodiodo levando a que o sinal recebido seja nulo.

D. Fotopletismografia

A fotopletismografia € um método 6tico que tem por base a
recolha de informacdo acerca das varia¢oes de volume de sangue
em determinada regido do corpo humano, este volume ¢é
convertido num sinal que é recolhido através de um oximetro.

O gréfico que resulta do registo do volume de sangue em
fungcdo do tempo é denominado de pletismograma(PPG), e
representa a variacdo da absorcéo da luz nos tecidos e no sangue.

A imagem da figura 3 representa apenas um sinal genérico
da pulsagdo de uma pessoa, o grafico pode variar bastante de
pessoa para pessoa especialmente com a idade e condi¢des de
salde do paciente.
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Figura 2 - Componentes do sinal que constituem o pulso
cardiaco[5]
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E. Modo de funcionamento de um oximetro

O local mais adequado para colocar um oximetro necessita
de ser estudado de forma atenta, visto que este recorre a
fenémenos como a reflexdo ou absor¢do do sangue para
determinar a frequéncia cardiaca. Os sensores podem ser
colocados segundo as alternativas a seguir apresentadas:

e Colocar o sensor no dedo (dispositivo do tipo anel)
e Colocar o sensor no pulso (dispositivo do tipo pulseira)

e Colocar o sensor no peito (dispositivo do tipo banda,
frequentemente utilizado por atletas de alta competicéo)

F. Nanoantenas

As antenas sd3o responsaveis por estabelecer as
comunicacBes sem fios que estdo presentes em praticamente
todo o lado no nosso quotidiano. As antenas sao responsaveis
por converter o campo elétrico numa onda que se propaga no
espaco e o contrario também é possivel para o caso das antenas
de rececdo. A nanotecnologia é a ciéncia que estuda o
comportamento dos materiais a escala nanométrica, envolvendo
essencialmente estruturas de dimens6es da ordem do nanémetro
(nm ou x 10° m). As antenas podem ser classificadas em 4
grupos de acordo com o seu tipo[6]:

e Antenas eletricamente pequenas (dimensdes bastante
reduzidas comparando com o comprimento de onda )

e Antenas ressonantes (monopolos, dipolos, Yagi-uda,
etc)

e Antenas de banda larga (utilizadas na difusdo de
televisdo terrestre)

e Antenas de abertura (antenas cornetas)

As antenas Oticas, apesar de respeitarem as mesmas leis que
as antenas RF, ndo sdo antenas RF reduzidas a uma escala
nanométrica. No fundo, quando dimensionamos uma antena
temos como objetivo otimizar a comunicacéo entre o0 emissor e
0 recetor de forma a reduzir o consumo de energia e as
nanoantenas tém de respeitar certos parametros devido ao seu
tamanho que no caso das antenas RF ndo seria necessario tomar
em conta.

I11.FUNDAMENTOS DA OXIMETRIA

Os pulmdes sdo responséveis por efetuar as trocas gasosas,
expulsando o diéxido de carbono e captando o oxigénio, que
posteriormente sera transportado para todas as partes do corpo
através do sangue. A proteina presente no sangue que é
responsavel pelo transporte do oxigénio ¢ a hemoglobina. A
hemoglobina pode ser associada a varios elementos presentes na
atmosfera, quando esta associada ao oxigénio denomina-se de
oxiemoglobina (HbO2), quando perde a ligacdo com os 4tomos
de oxigénio denomina-se desoxiemoglobina.(Hb) Estas sdo as
principais formas de hemoglobina que podem ser encontrados
no sangue. A absorcéo da luz por parte da hemoglobina varia
mediante a saturacdo de oxigénio presente no sangue. A
oxiemoglobina torna a cor do sangue mais clara e a
desoxiemoglobina torna-o mais escuro. Este fendmeno da
variacdo de cores do sangue deve-se ao facto de que os dois tipos
de hemoglobina tém espectros @ticos distintos. A Figura 3
representa o espectro do coeficiente de extingdo molar das
diversas componentes da hemoglobina em fungdo do
comprimento de onda da radiacio nas regides dos
infravermelhos e visivel. Analisando a Figura 3 podemos
observar que as maiores diferencas se ddo na zona dos 650 nm,
onde a absorcdo por parte da desoxiemoglobina é muito mais
significativa do que a oxiemoglobina e nos 1000nm observamos
0 contrdrio, a oxiemoglobina tem uma maior absorcéo do que a
desoxiemoglobina.
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Figura 3 - Coeficiente de extingdo molar das componentes da
hemoglobina[7]

A. LimitacGes da oximetria

A oximetria apresenta Vvérias limitacdes que afetam
diretamente a fiabilidade dos resultados obtidos quando
analisado um paciente.

Em primeiro lugar, sistemas mais simples que recorrem
apenas a dois comprimentos de ondas distintos ndo conseguem
determinar a oxigenacdo do sangue para todos 0s casos.

Em segundo lugar é importante referir a baixa fiabilidade
associada a saturagdo de oxigénio para valores inferiores a 70%
ja que para esses valores ndo é possivel obter calibrac&o.

Por Gltimo, importa referir a fiabilidade dos equipamentos
durante a execugdo de movimentos e outras atividades, j& que o
sinal pode sofrer distorcoes. [8]

B. Propriedades Gticas da pele

A pele Humana apresenta um comportamento semelhante a
um meio heterogéneo onde o sangue se encontra distribuido
espacialmente de forma variavel. A pele pode ser dividida em 3
diferentes camadas principais: a epiderme, a derme e a
hipoderme. A epiderme é a camada mais superficial da pele, que
estd em contacto com 0 meio ambiente sendo que a sua espessura
varia ligeiramente conforme a localizacdo corporal sendo que o
seu tamanho mais frequente é cerca de 100um. Nesta camada
ndo existe sangue armazenado nem a circular. A derme € a
camada intermediéria da pele, localizada entre a epiderme e a
hipoderme, esta é formada por um tecido conjuntivo e por isso
nesta camada estdo presentes vasos sanguineos. A espessura
desta camada varia de 500pum a 4mm. A hipoderme é a camada
mais interna da pele e é responséavel por isolar o corpo das
temperaturas externas. Esta camada é constituida entre outras
coisas por vasos sanguineos e possui uma espessura tipica que
varia de 1 a 6 mm. Quando a luz incide na superficie da pele,
podem ser descritos 4 fenémenos que descrevem o
comportamento 6tico da luz na pele[9]:

e Reflexdo
e  Transmissdo
e Absorcdo

e Dispersdo
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IV.RESULTADOS E SIMULACOES

O objetivo da primeira tarefa é determinar a melhor
espessura entre camadas de modo que o sinal recebido seja
méaximo, para realizar esta simulacfes foi utlizado o seguinte
esquema representado na Figura 4 através do COMSOL para
realizar as simulacdes. O esquema é constituido por um substrato
de silicio onde estéo inseridos os elementos metélicos, a direita
dos elementos metalicos serdo inseridas as camadas da pele
ordenadas do exterior para o interior da pele.
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| i - e N
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Figura 4 - Esquema de representag¢do do modelo utilizado no
COMSOL Multiphisycs

Inicialmente foi estudada qual a distancia entre os elementos
metalicos e a cutline que maximizavam o campo a saida, a
cutline € posicionada verticalmente e paralela aos elementos
metalicos, esta representa a separacgao entre o substrato de silicio
e a primeira camada da pele. Apds determinada a distancia da
cutline para a qual o campo era maximo, segue-se o estudo da
influéncia de um conjunto de fatores no campo recebido:

Frequéncia da radiacdo incidente [530nm; 540nm; 660nm;
670nm; 950nm; 960nm] pm

Material constituinte dos elementos metalicos [ouro; platina;
aluminio]

Esquema de arranjo dos elementos metalicos [retangulares;
circulares; retangulares conjugados com  retangulares;
retangulares conjugados com circulares]

A figura 5 representa os valores obtidos na simulacéo para
elementos retangulares em platina, nesta configuragdo foram
obtidos os melhores resultados, pelo que os dados processados a
partir deste momento passam a ser apenas relativamente a uma
configuracdo de elementos metélicos retangulares em platina.
Para este estudo apenas est4d implementado no esquema do
COMSOL o substrato de silicio e os elementos metalicos, nesta
fase de simulacdo as camadas da pele ainda ndo foram
adicionadas.
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Figura 5 - Campo normalizado a saida da antena quando sdo
utilizados elementos metdlicos retangulares em platina
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A tabela seguinte apresenta os resultados numéricos obtidos
na simulacéo representada na Figura 5.

Tabela 1 - Valor maximo do campo normalizado a saida da
antena para os diversos casos

Campo maximo

530nm 540nm 660nm 670nm 950nm 960nm

recebido
Ouro 6.4 56 7.2 7.3 6.6 6.6
Platina 4.2 3.9 4.4 44 9.0 8.9
Aluminio 5.1 4.0 3.0 31 3.0 238

O objetivo principal é maximizar o campo a saida da antena,
e através dos dados apresentados é possivel determinar que a
melhor opcéo ocorre na situagdo em que usamos elementos
metalicos retangulares de platina, para um comprimento de onda
de 950nm, deste modo todas as proximas simulagdes fardo uso
destas especificacdes.

Foram criados os cenérios tipos com os valores da tabela que
se apresentam de seguida para simular as condicfes reais de
propagacdo da luz na pele, posteriormente os gréficos serdo
analisados para confirmar se o modelo corresponde as
espectativas e se pode simular o comportamento da propagagao
da luz na pele.

Tabela 2 - Dados da simulagéo para os casos tipos desenvolvidos

Camadas da Condutividade Indice de Indice de Espessura
pele (S/m) refracdo refragcdo da camada
caucasiano (Real) (Imaginéario)
(sistole)

epiderme 0.95 1.40 5*10°% 140
derme 0.2 1.39 5*10° 4700
hipoderme |07 1.40 25104 470
Camadas da

pele

caucasiano

(diastole)

epiderme 0.95 1.40 5*10% 140
derme 0.2 1.39 5*10% 4700
hipoderme 07 1.45 2.5%10°% 470
Camadas da

pele africano

(sistole)

epiderme 0.95 1.45 5*10° 140
derme 0.2 1.39 5*10 4700
hipoderme 0.7 1.40 25104 470
Camadas da

pele africano

(diastole)

epiderme 0.95 1.45 5*10° 140
derme 0.2 1.39 5*10¢ 4700
hipoderme 0.7 1.45 2510 470

Os gréficos de seguida apresentam os valores obtidos nas
simulagdes realizadas utilizando os valores descritos na tabela 2.
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Figura 6 - resultados da simulagdo cutline hipoderme para um
individuo caucasiano

Durante a fase da sistole hd um aumento da quantidade de
sangue nos vasos capilares que ira causar uma maior atenuacao
devido a quantidade elevada de sangue rico em oxigénio que
percorre as veias. Através da analise da Figura 6 podemos
confirmar que os resultados obtidos estdo de acordo com o
esperado
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Figura 7 - Resultados da simulagdo cutline hipoderme para um
individuo africano

Como foi explicado no paragrafo anterior podemos afirmar
que analisando a Figura 7 confirmamos que os resultados obtidos
vao de encontro aos esperados. Deste modo podemos afirmar
gue tanto para o cenério do individuo caucasiano como para 0
individuo africano é possivel observar-se nas figuras anteriores
gue o campo elétrico para o caso da sistole é sempre inferior
comparando com a diéstole, 0 que estd de acordo com o
esperado. Deste modelo podemos concluir que o modelo pode
ser aplicado para calcular o campo elétrico quando este percorre
as camadas da pele.

V.CONCLUSOES

Este artigo tem como objetivo estudar a vantagem do uso das
nanoantenas para aumentar a sensibilidade dos biossensores.

Durante a realizacéo da mesma foi demonstrada que o uso de
nanoantenas, mais especificamente as nanoantenas de fendas
com dimens0es inferiores ao comprimento de onda podem ser
aplicadas em biossensores por forma a aumentar a sensibilidade
dos mesmos, tendo o melhor desempenho quando utilizadas
antenas de fendas com elementos retangulares constituidos em
platina para um comprimento de onda da radiagéo incidente de
950nm.

Através das simulagfes conseguimos demonstrar que o
modelo realizado com o COMSOL consegue descrever o
comportamento da propagacédo da luz nas diferente camadas da
pele.
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