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INTRODUCAO

Doencgas cardiovasculares sdo a principal causa de morte no mundo, segundo a
Organizagdo Mundial da Saude (OMS), estima-se que 17,7 milhdes de pessoas faleceram
por doencas cardiovasculares em 2015, isso representa 31% de todas as mortes em nivel
global. Somente no Brasil, de acordo com a Sociedade Brasileira de Cardiologia (SBC),
calcula-se que 349 mil pessoas morreram em decorréncia de doencgas do coragdo no ano de
2016. Obter uma melhor compreensdo sobre o funcionamento do Sistema Circulatério
Humano (SCH) é de vital importancia para o avancgo das pesquisas que buscam desenvolver
tratamentos para as diversas cardiopatias existentes. Com o intuito de auxiliar esses estudos,
as simulagdes computacionais “in silico”, capazes de mimetizar sistemas fisiolégicos, estdo
dentre as ferramentas mais promissoras (NAIK et al., 2014). Neste contexto, este trabalho
desenvolve a segunda versao do simulador SCHSIim (SILVA et al., 2018), que apresentou um
simulador didatico do SCH baseado nos modelos de Windkessel, obtido com resultado do
projeto PIBIC (2017/2018). Esta nova versdo traz uma simulagdo baseada em um modelo
mais robusto, permitindo assim, simular separadamente o comportamento da circulagdo
sistémica e da circulagdo pulmonar, diferenciando-se da primeira versdo que contemplava
toda a circulacdo sistémica apenas como um Unico bloco, negligenciando as medidas
pontuais. Destaca-se como vantagem na utilizacdo de um modelo com mais elementos a
possibilidade de representar separadamente o comportamento dos atrios e ventriculos no
sistema, incluindo os efeitos da valvula adrtica e da valvula mitral no desempenho da pressao
sanguinea. Desse modo o simulador traz elementos que permitem estudar os efeitos de
doencas associadas ao mal funcionamento das valvulas cardiacas, como a estenose adrtica
e mitral. Esta segunda versdo do SCHSim traz uma nova experiéncia de utilizagdo para o
usuario. Sendo desenvolvida em plataforma web permite uma maior flexibilidade de acesso
ao estar disponivel em qualguer navegador com acesso a internet. Aproveitando a
versatilidade do desenvolvimento web, o simulador trard novas ferramentas didaticas com
foco na instrucdo tedrica do conteddo necessario para a realizacdo e compreensao das
simulac¢des, permitindo que usuarios, com pouco conhecimento do tema, possam utilizar a
ferramenta para estudar o SCH. Dentro desse conjunto de ferramentas didaticas sera
disponibilizada uma proposta de atividade para fixacdo do conteddo por meio de perguntas
sobre o tema estudado na parte tedrica e a respeito dos resultados obtidos durante as
simulacgdes.

OBJETIVOS

Desenvolver a segunda versédo do simulador didatico SCHSim, uma ferramenta web
que implementada na plataforma RStudio®, permite realizar simulagdes do comportamento
do SCH em condicdes normais e na presenca de estenose das valvulas cardiacas.
Acrescentar ao simulador ferramentas didaticas que possibilitam o estudo dos conceitos do
SCH.
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METODOLOGIA

O desenvolvimento do presente projeto dividiu-se em quatro etapas principais. Na
primeira etapa realizou-se uma revisao bibliografica com o intuito de compreender a fisiologia
béasica do SCH e selecionar um modelo matemético capaz de representar o comportamento
da circulacao sistémica e pulmonar. O modelo selecionado nesta etapa foi o modelo de
Rideout (1991), devido sua robustez e capacidade de alteracdo de parametros. Durante a
segunda etapa estudou-se as caracteristicas que configuram a estenose das valvulas
cardiacas, permitindo assim, levantar as alterac6es necessarias no modelo com intuito de
representar essas cardiopatias. No decorrer da terceira etapa efetuou-se um estudo das
ferramentas computacionais requeridas para a resolugéo das equagdes obtidas na andlise do
modelo matematico. A plataforma de desenvolvimento RStudio®, que trabalha com a
linguagem de programacdo R, foi escolhida devido sua grande quantidade de bibliotecas
disponiveis tanto para a resolucdo das Equacbes Diferenciais (E.D.) quanto para a
implementac&o do ambiente gréafico do simulador. Na dltima etapa implementou-se a segunda
versdo da ferramenta computacional SCHSim, que permiti realizar simulacdes via web do
SCH em situag@es patoldgicas e comparar com caracteristicas do sistema saudavel.

RESULTADOS E DISCUSSAO

A Figura 1 traz o ambiente de simulagdo do SCHSIim Web, que pode ser acessado
apos o preenchimento de um breve formulario disponivel no link: https://bit.ly/2K806IU. Esta
tela é dividida em cinco partes, sendo estas: A) Selecdo dos Sinais: permite selecionar os
sinais exibidos no grafico, por exemplo, a pressédo no atrio esquerdo (PAl), a pressao no
ventriculo esquerdo (PLV) e a pressao na artéria aorta (PAl); B) Gréafico: neste campo é
possivel visualizar os sinais calculados; C) Parametros de Entrada: permite ajustar os
parametros utilizados na resolugéo das E.D. do modelo; D) Ajuste de Pardmetros: neste local
permite-se alterar todos os valores numeéricos do modelo; E) Resultados: neste campo séo
apresentados alguns dados da simulagédo, como a pressao arterial sistélica, presséo arterial
diastdlica e tempo de execucdao.

Figura 1 - Ambiente de simulacdo do SCHSIm.

SCHSim =

Pressao Fluxo A Grafico B Parametros Valvulas D

Volume Rigidez Variavel  Valor Unidade

—— Legendas REWL | 0.0075 [mmHg"s{ml]
— PV

me—PAY

RP1 | 00075  [mmHg's/ml]
00300  [mmHg's/ml]

RP3 0.0600 |mmHgs/ml]

s woN e

@ PAL 5 RLL | 00225

Pressdo (mmHg)

PLAC

PLY/_C 0 14

PALC 0 0.5 1 1.5 2

Tempo (s)
PRA_C
PRV C Resultados E

Ajustes de Célculo Val Unidad
Valor nidade

Ciclos Cardiacos : Frequéncia (bpm) : Passo de integragao : Método de E.D. : 1 12255 PAS immHe

PPLC

75 0,001 adams - 2! 63.11 mHg)


https://bit.ly/2K8O6lU

“MG Revista Cientifica UMC

UNIVERSIDADE Edicdo Especial PIBIC, outubro 2019 ¢ ISSN 2525-5250

A seguir apresenta-se uma comparacao entre o resultado da simulagcdo da presséo
PLV e da pressdo PAL1 em condicBes normais Figura 2A e na presenca da estenose adrtica
importante Figura 2B. A estenose adrtica é caracterizada pelo aumento da pressdo do
ventriculo esquerdo em relacdo a pressao da artéria aorta durante a ejecdo sanguinea do
ventriculo. Esse gradiente de pressdo é causado principalmente pela diminuicdo da area de
abertura da valvula que aumenta a resisténcia encontrada pelo sangue ao fluir do ventriculo
para a artéria (KLABUNDLE, 2012). Analisando os resultados presentes na Figura 2A
observa-se que o valor do gradiente médio sistolico (GMS), caracterizado pela diferenca entre
a pressdo PLV e PAL1 no momento da sistole, é proximo a zero. A pressdo PLV apresentou
uma variacao de 116/2 mmHg e a pressao PA1 oscilou entre 122/64 mmHg. Ja na Figura 2B
observa-se que que PLV variou entre 340/7 mmHg enquanto PA1 variou entre 86/54 mmHg.
O GMS ficou préximo a 40 mmHg (area cinza). Este GMS elevado demonstra, de acordo com
a Diretriz Brasileira de Valvopatias (DBV) de 2011 a presenca de uma estenose aortica
importante.

Figura 2 - Comparacéo: Controle vs Estenose Adrtica
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Na estenose mitral ocorre o estreitamento da valvula que separa o atrio esquerdo do
ventriculo esquerdo. Esta condicdo de estreitamento dificulta a passagem do sangue e causa
um retorno do sangue para o atrio esquerdo, aumentando assim, a pressao no atrio
(KLABUNDLE, 2012). A Figura 3A demonstra que para condi¢cdes saudaveis o gradiente
médio diastodlico (GMD), caracterizado pela diferenga entre a presséo PLA e PLV no momento
da diastole, € proximo a zero. A pressdo PLV apresentou uma variagdo de 116/2 mmHg e
PALl oscilou entre 122/64 mmHg. Ja na Figura 3B observa-se que na presenta de uma
estenose mitral importante, PLV variou entre 44/1 mmHg e PAL oscilou entre 48/27 mmHg. O
GMD ficou préximo a 10 mmHg (area cinza). Este GMD elevado demonstra de acordo com a
DBV de 2011 a presenca de uma estenose mitral importante.

Figura 3 - Comparacéo: Controle vs Estenose Mitral
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CONCLUSOES

O ambiente de simulacdo do SCH (SCHSim WEB) baseado em um circuito elétrico
equivalente apresentado neste trabalho demonstrou-se util na descricdo dos fenbmenos
presentes no sistema circulatorio. Diferentes condi¢des do SCH podem ser estudadas apenas
modificando os parametros. Realizou-se um estudo dos resultados obtidos tanto em
condi¢cdes normais (controle) como na presenca de alteragBes nas valvulas cardiacas. Os
resultados obtidos séo capazes de representar os fendbmenos estudados, porém, alguns
valores divergem dos apresentados em teoria, dessa forma, como trabalhos futuros, pretende-
se realizar ajustes nos parametros necessarios e validar o modelo com dados experimentais.
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