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Resumo. O dreno toracico € um aparelho mecanico usado remafem de fluidos da cavidade intrapleural. Elaciona como
uma valvula de uma via, deixando o fluido sair @esspaco, porém ndo o permitindo retornar. A nsicesle do uso de um dreno
toracico surge, por exemplo, com a contaminacaesfaco intrapleural por ar devido a uma fissura nummao, a qual ocasiona
um aumento da presséo intrapleural o que acabadifarultar o inflamento do mesmo. Drena-se o flyidortanto, através de um
dreno toracico. O objetivo do trabalho é, essenmiite, a compreenséao/definicdo dos parametrosmitidnamento de um dreno.
De tal forma, pode-se otimizar um projeto de drésrdcico ou mesmo identificar deficiéncias e edsni os parametros ideais
para determinada circustancia. Para alcancar tal tmjeusa-se a modelagem matemética, adotadas hgsteabiveis,
fundamentadas no conhecimento da mecénica respaatda teoria de mecéanica dos fluidos. Através sultados, puderam ser
calculadas as contribuigfes de parametros como etéancomprimento, altura de imerséo do tubo totack operagao do dreno.
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1. Introducédo

O entendimento da mecénica respiratéria do ser hojrzelo engenheiro, serve de fundamento para ested
simulag®es que, por exemplo, podem auxiliar nogpoog dimensionamento aparelhos biomecéanicosotab @ dreno
toracico, objeto de estudo deste trabalho. A dfieextéio de pardmetros como volumes, pressoes, itfapaas e
resisténcias sao utilizadas para compreender ceaisfp o funcionamento do sistema respiratorio.

O objetivo do trabalho é, essencialmente, a compéaedefinicdo dos pardmetros do funcionamentarddrano,
aparelho mecanico usado no tratamento de uma dogiecafeta o sistema respiratorio: 0 pneumotorara Blcancar
tal meta, usa-se a modelagem e simplificacdo d@srfenos da mecanica respiratéria e, assim, sirpaksiveis casos
de funcionamento do aparelho.

O desenvolvimento desse trabalho se dara com mmdimiento da mecanica respiratoria do ser humano e,
posteriormente, aplicagdo de tais condigbes moeelag simulacdo do funcionamento de um dreno, peduita
melhor compreenséo dos paradmetros que influenciaoparacdo do mesmo.

2. Mecéanica Respiratoria

De modo simplificado, considera-se que o sisterspinadrio esta composto por: caixa toracica, palnpfeura e
alvéolos. O modelo segue ilustrado pela Fig. (2.1):
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Figura 2.1. Sistema respiratério e forcas.

S&o0 6 as pressdes/forcas atuando no pulmao:

» Presséo atmosférica, que tenta a impedir a expalasioaredes toracicas.

e Pressédo intrapulmonar, a qual, devido a conexdpulimdo com o meio externo é igual a presséo
atmosférica quando as vias aéreas estdo aberdashéfluxo de ar entrando ou saindo do pulmao.

e Pressdo intrapleural, objeto importante de nossodese que sera tratada com mais detalhes
posteriormente.

» Forca elastica do térax, decorrente da estrutupmdsde toracica.

» Forca elastica pulmonar, decorrente da riquezaqgnamem fibras elasticas e que tende a retraitrogm

» Forcas motoras da respiracéo, ou seja, as forghsadas pelos musculos toracicos e diafragma.



3. Pneumotérax

E o acumulo de ar no espaco pleural - 0 espaco @piéndo e a membrana pleural.
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pleural | ;
[ r

Figura 3.1. Pulmao saudavel e pulméo afetado peurpotdrax.

A entrada ou acumulo de ar no espaco pleural pedeausado por uma perfuracdo, mas também pode ser
espontaneo, ou seja, pequenas bolhas sobre aisigpdd pulmdo podem se romper, ocasionando ursarfisno
pulmao, a qual permite o vazamento de ar paraageggeural.

O tratamento é cirargico — coloca-se um tubo aclpk uma valvula unidirecional que s6 permite car do
espaco pleural e, assim, facilitar a re-expansgutindo. Esse aparelho recebe 0 nome de drendctmrac

Tubo toracico
(Dreno)

Pulmio

Pneumotérax ;
re-expandido

Figura 3.2. Insercédo de um tubo toracico.

O dreno toracico € um aparelho mecénico cuja fugcdieenar para o exterior o gas acumulado no eggeagaal,
restaurando sua pressdo normal e, dessa formapaedir o pulmdo colapsado, como na Fig. (3.2). Esémo
funciona como uma valvula de uma via, deixandcaardo espaco, mas ndo o permitindo retornar. Sagaxo uma
ilustracéo:

Figura 3.3. Dreno toracico.

Este sistema é composto simplesmente por um tuloo enp recipiente coletor do produto drenado, calosade
modo escoar o fluido que contamina o espaco pleural Uinico sentido, do pulméao para o recipientetoal

No sistema em estudo, uma mangueira tem uma dasredades mergulhada (cerca de 2 cm) num fluiddidmn
num vasilhame. A outra extremidade encontra-seatada ao cateter toracico.

A coluna de agua que preenche a porcao imersakdBagdo vai funcionar como valvula unidirecionak N
expiragéo, esta permite a passagem do fluido doepach o frasco coletor (por se desenvolver naitiraima pressao
positiva) e, durante a inspiracdo, impede o retatesse fluido por se elevar uma coluna de aguaegtabiliza a
diferenca de presséo entre o frasco coletor ess§odantrapleural.

A drenagem € passiva, ou seja, usa apenas a fangtagional e a pressao positiva intrapleural.



4. Modelagem

Modelo simplificado para o dreno toracico:
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Figura 4.1. Modelo simplificado e modelo de vasm®enicantes equivalente.

O objetivo da modelagem do dreno sera determinariacao da altura fturante um ciclo respiratorio.
4.1 Modelagem matemética do sistema pneumatico.

O sistema pneumatico ilustrado pela Fig. (4.2) istesium vaso e um tubo com uma resisténcia. E aenaslo
equivalente ao trecho demarcado na Fig. (4.1) dnadrDessa forma, sera possivel encontrar a pressée a coluna
d’agua do tanque de alturg t¢ndo como entrada a pressao intrapleural.

P = PressaderegimepermanentdosistemaN/m?
Resisténcia p. = Pequenaariagdmapressa@montanteN/m?
R — p, = Pequenaariagdmapressaa jusante N/m?
—ak | P+p
— o m = massalearnovaso, kg
P+p ; V =volumedovaso, m®
p = pressaabsolutadoar, N/m?

g = vazaamassicakg/s
Figura 4.2. Sistema pneumatico equivalente.

A resisténcia R é determinada pela lei de Pouiseatitavés da férmula:

8lylL 4.1

R=
ot

A capacitancia do vaso de pressao (tubo toracieoréntrada através de:

ot
“amm, o0 “2

A capacitancia do vaso de pressado também pods@#aeomo:

ng—m:CDﬂpo:dm (4.3)

0

Esta Ultima equac@o mostra que a capacitancia G eexzariacdo da pressdo dpo no vaso durante didegé
igual a dm, a variagdo de massa de ar no vasotduvanesmo intervalo de tempo. Ainda, a variagmessa, dm, é
igual a vazdo de massa durante dt segundos, qQuisejit. Dessa forma:



Cldp, = qldt
R =4 4.4)
Sabendo-se que a resisténcia R é equivalente a:

variacamapressadiferencia N/m? ou N -s

Resistén@R = —— >
variagdmofluxodemassa kg/s kg-m
Entéo:
de(Ap)jq:(pi_poJ (4.5)
dq R

Substituindo, nesta Ultima equacéo:

C |]jp0 = (pl_po) [alt
R

(4..6)
Reescrevendo:
R +p =p
dt 4.7)

Onde RC tem unidade temporal e € a constante gmtdmsistema.
Lembrando que através de tal equacdo diferenciainéiaese a pressdo sobre a coluna d'agua do tahque

parametro usado no calculo da variacdo das collidgea do sistema.

4.2 Variagdo da coluna d’agua no tanque 1.
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Figura 4.3. Modelo de dreno torécico.
Os tanques comunicantes demarcados na Fig. (4&8) squivalentes ao sistema ilustrado abaixo:
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Figura 4.4. Modelo de tanques comunicantes equitele

Considerando os volumes relativos entre reserest@idimensionamento fisico do sistema, ou sefabo do
dreno toracico estd no mesmo ambiente do reseivatietor, e que ndo héa praticamente resistémcesaoamento do
fluido pelo orificio, admite-se que a varia¢é@o dakinas d'agua sejam proxima dos valores que paaerancontrados
usando as férmulas de equilibrio de for¢as parddtuestaticos.

Para um fluido incompressive?, = constarte Entédo, com a aceleracdo da gravidade constante:

d
;Zz—p@:dpz—pt@m

(4.8)



p2 72

[dp=~]prydz (4.9)
pl z1
p,-p=-pld(z,-2z) oup -p,=plg(z,-2) (4.10)

Substituindo, obtém-se:

P+ po_patm:pm[ﬁHz"'H _H1+h]:p|]9[ﬁ(H2_H1)+(H +h)]
§+ po :[patm+p@[ﬂH2_Hl)]+p[g[qH +h) (411)

Mas o volume deslocado do reservatério deve sal igo volume que sobe na coluna do tubo, uma vezoqu
volume total do liquido é considerado constantesaja:

2 2
D H = mld 0
4 4

ou

2
o)

D
(4.12)

Substituindo, tem-se:

h= ﬁ+ po _[patm+p@[aH2 _Hl)]
d 2
prutue(3] .

5. Célculo das constantes do sistema.

A simulagédo sera feita baseada nas dimensbes delrano de uso comum, utilizado no tratamento do
pneumotoérax:
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Figura 5.1. Dreno toracico padrao: Fto e ilusmaca
Tabela 5.1 — Valores utilizados.
Parametro Simbolo Valor Unidade
Dlametro.da d 0,01 m
mangueira
Dlametrord.o D 0.15 m
reservatério
\_/|sAco§|dade 7 1,84 x 10-5 Pa.s
dindmica (ar)
Compnmeryto da L 1,50 m
mangueira
I]:IZ
Volume da o n 9,42 x 10-5 rﬁ
mangueira V= 4
Temperatura T 300 K




Massa especifica (ar) yo 1,18 kg/m
reﬁ\gruvr:tgr(i)o 1 Ha 20.10° m
re':\(letruvraatgr(i)o 2 Ha 20.10° m

Massa esp. (D) Pagua 997 kg/nt
e | s
Consta?;?)dos gases R, 287 ;\;%:2
Resisténcia:
R= M
g

R=469010° DEA
r

(5.1)

A partir da férmula, é possivel perceber que st@&scia varia drasticamente com a variagdo dodaitubo. Para
uma mangueira de dreno, é recomendado um baixe dalaesisténcia. Dessa forma, tubos toracicos nleser
dimensionados dando atencdo ao comprimento e jpainoénte ao raio, parametro que aumenta a reseténc
drasticamente.

A curva a seguir ilustra a tendéncia da variacasigténcia com relacéo ao raio.
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Figura 5.2. Analise de tendéncia: Resisténcia » Re&ngueira.
Para o dreno em estudo temos r = 0,005m e L = 1h(artanto:

R=112510" %
m

ou

NS

m* kg

R= 953010
(5.2)

Capacitancia:



__ Vv kg
" nR, 0T N/m?
o’
AR, O
C=912M10° M* L

Nota-se que a capacitancia é proporcional ao comgpito a mangueira e ao quadrado do diametro.
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Figura 5.3. Andlise de tendéncia: Capacitanciairn Reingueira.

Para o dreno em estudo temos r = 0,005m e L =ilé&(ortanto:
C =137010° Nk—g
Vo

6. Simulacéo.

Como visto anteriormente, a equacao que rege omdanpento do sistema acima é:

Rm:g(jd%-i-po = pi

N3

m2

R=95310*

C=137010°° Nﬂ
Vi
O 130010™ de%+ P, =p,

Onde pi é a entrada do sistema e po a saida.
O diagrama de blocos que representa tal equagireniifial é:
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Figura 6.1. Diagrama de blocos.

Para um humano com pneumotérax hipertensivo, tgues curva de pressao intrapleural positiva é:

k4

Scope

(5.3

(5.4)

(6.1)



Frezz&o Intrapleural Positiva

Figura 6.2. Curva de entrada: Presséo intraplpositiva.

Usando-a para simular a queda de presséo ao lengm@dgueira e para encontrar curva da pressao sawmlena
d’agua no tanque 1, tem-se como grafico:

bre Tangue 1
GO0

Figura 6.3. Curva de saida: Presséo sobre coldwgma’do tanque 1.

Observa-se que praticamente ndo houve queda deipreéadas as condicdes de escoamento e 0s pahdettm

do dreno toracico.
Pode-se, entdo, prosseguir para os calculos degéiardas alturas das colunas d’agua: h e H.
A partir da Tab. (5.1) e da Eq. (4.10), temos @gaea o dreno considerado:

h= p° Zﬁ
98110°

A partir dai, chega-se aos gréficos:

B0 da coluna d'agus - tangue 1)

Figura 6.4. Variacéo da coluna d’agua da mangueira.

7. Discusséo dos resultados.
Antes de se fazer a andlise do resultado das sifedalembra-se que a condi¢cdo de observacao gfizite ao
borbulhamento de ar no frasco coletor, que reptaseaxpulsdo do ar da cavidade intrapleural.

h= Hl, guando h4 tal condicdo, ndo ha mais liquido nqua 1 (mangueira), ou seja, h& borbulhamento de ar
tanque 2 (reservatorio coletor)
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Héa de se lembrar, também, que o reservatério cahetoca deve estar acima do nivel do pulmao, pass ¢sso
aconteca havera escoamento do fluido (liquidoedervatério para a cavidade intrapleural.
A respeito dos graficos e simula¢des do dreno imyac

1. A maior coluna d'agua deslocada no sentido do vas@io coletor, durante um ciclo de respiragédo
normal, € no fim da expiragcdo ou comeco da insptoag fato que vale para quaisquer drenos toracicos,
em condi¢Bes normais de uso.

2. De acordo com a Fig. (6.4), nota-se que a maximanaodeslocada segundo a curva de pressédo
intrapleural positiva adotada é maior do que ar@ld’agua H, ou seja, havera borbulhamento de ar no
frasco coletor e consequente expulsédo de ar ddamipleural.

3. A queda de pressdo ao longo da mangueira, paraoaraento de ar, € muito pequena em relagdo a
pressao de entrada. Todavia, ndo se deve desammsalgoerda no projeto de drenos toracicos ounoes
seu uso em diferentes situacdes, uma vez que gsoa extremos, Como em recém-nascidos, as dimensdes
e condicdes de funcionamento do dreno estdo emedifeescala.

4. O dreno toracico esta adequadamente dimensionad@geoar ar da cavidade pleural.

8. Conclusao.

8.1 Relacado de diametros: Tubo toracico e Frasco @bbr (d e D).

d
Chega-se a conclusédo que este parémé@rcé 0 de maior influéncia na operacéo de um drerdeito. A variacdo
da altura da coluna de 4gua depende principalntEntelacéo entre didmetro do tubo toréacico e didrdd frasco
coletor. Dessa forma, para uma determinada pressao:

- K
Hd] }
D
Para visualizar o impacto da variacdo de tal relagdnsidera-se a tabela abaixo:

TabelaError! No text of specified style in document.l — Aumento e reducdo de h x d/D.

a 0,52 2 0,2k 28% aumento
a 04a 248 0,16K =
a 0,3a 3.3 0,081 44% redugao

E possivel verificar, portanto, que com uma pequemniacio nos didmetros, seja ele do tubo toramicdo frasco
coletor, h4 um consideravel ganho ou perda nagé&uide coluna de 4gua no tubo toracico.

8.2 Altura de submerséo da mangueira — H
Num caso real, € comum a presenca de sangue eopescoamento em sentido para o frasco coletorafort
nota-se a importancia de se controlar o nivel diddl em tal reservatério, uma vez que a alturantersdo do tubo

toracico no fluido é um parametro que interferumcionamento do dreno toracico, em particular lhaada coluna
de agua no tubo toracico.

h: ﬁ+ po_ pa!m_p@[qHZ_Hl)
d 2
p@tﬁl‘*(D) }

8.3 Densidade do fluido do reservatoério coletor b .

Maior densidade do fluido no frasco coletor progmra uma diminuigdo da variagdo da coluna de agutulmo
toracico. Observa-se que ha variagdo na densidadliido para casos reais, onde hd mistura de sapgpus no
escoamento e fluido do reservatério coletor.

8.4 Resisténcia do tubo toracico - R.

A resisténcia ao escoamento no tubo toracico seg@xpressao:
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Onde:
n -Viscosida@gdinamicadofluido dacavidadentrapleual

L - Comprimenbdo tubotoracico
d- Diametradotubotoracico

Nota-se que a resisténcia do tubo toracico, daol@lem de grandeza de um dreno toracico, esta aakata ao
didmetro do tubo toréacico, sendo inversamente poimual a quarta poténcia deste valor.

8.5 Capacitancia do tubo toracico - C.
A capacitancia pneumatica do tubo toracico segrgeessao:

s B
AR, T
Onde:
L - Comprimenbdo tubotoracico

d- Diametrodo tubotoracico

A capacitancia do tubo toracico, por sua vez, eskdcionada também ao didmetro do tubo toracicndce
proporcional ao quadrado deste valor e ao comptiradmtubo.

8.6 Curva da presséo intrapleural.

Se a presséo intrapleural num ciclo respiratério fu& suficiente para expulsar o ar para o frasoletor, é
necessério auxilio da fisioterapia pulmonar pam sgl possa aumentar a pressdo intrapleural de foogwlo. Caso
isso ndo seja possivel, como é o caso de recéndosssera necessaria, entdo, uma drenagem ativa,uso de
aparelhos auxiliares. Para evitar procedimentodigieterapia ou de drenagem ativa, o dreno toraciewe ser
projetado de tal forma que a presséo intrapleejalsificiente para expulsar o ar para o frasaetaglou seja, h > H
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MODELAGEM E SIMULACAO DE UM DRENO TORACICO
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Abstract. The thoracic drain is a mechanical-based device iaa an intrapleural cavity drainage purpose. trke as a
unidirectional valve, therefore allowing fluid téoW only outwards of such cavity. A drain is needéd example, when the
intrapleural space gets filled by air, due to Iyegforation, which raises intrapleural pressure avakes lung inflation difficult.
Such air has got to be drained, therefore, byhbeatic drain. This project's main goal is to coefpgnd/define parameters that have
matter over the operation of the drain. If thadéhieved, the device’s project may be better leduch way that each of the drain’s
components can be designed for its specific ogeratiTo achieve such goal, knowledge of the retgiyaand fluid mechanics are
used, under a few plausible assumptions made dontathematical modeling could be applied. Throughutation’s results,
parameter’s contribution to the drain’s operatigunch as thoracic tube’s length, diameter and héngimersion, could be measured

Keywords.Thoracic, drain, pneumothorax, modeling, biomedtsn



