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Resumen- Este trabajo propone una metodologia para estimar
la capacitancia entiempo real, de modo que el algoritmo pueda ser
aplicado en condiciones de operacion. Este algoritmo esta orientado
principalmente para ser utilizado en respiradores mecénicos de
modo que pueda estimarse la capacidad pulmonar que esanaloga a
la capacitancia eléctrica. El algoritmo se prueba inicialmente con
capacitores eléctricos ceramicos y luego es probado en un pulmén
artificial. Se concluye que el algoritmo es muy prometedor para
evaluar el nivel de estrés respiratorio.
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Abstract- This work proposes a real-time capacitance
estimation methodology, that could be implemented in operating
conditions. This algorithm is mainly oriented to be used in
mechanical ventilators for the estimation of the lung’s capacity,
which is analogue to the electrical capacitance. The algorithm is
initially tested via ceramic capacitors, and then with an artificial
lung. Results show promising results for the evaluation of the
respiratory stress.
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l. INTRODUCCION

Conocerelvalorde la capacitancia en tiemporeal, resulta
de interés en diversas aplicaciones. Su uso se ha extendido en
el area de instrumentacion y de electronica de potencia. Sin
embargo, su aplicacién también puede extenderse a circuitos
neumaticos, aprovechando suanalogia concircuitos eléctricos.
Este es el caso del sistema de control de respiradores
mecanicos, donde la capacidad pulmonar es analoga a la
capacitancia eléctrica. En consecuencia, es importante resaltar,
que resulta de interés poder estimar la capacidad pulmonaren
tiempo real, ya que puedeevidenciar dafios en los pulmones de
los pacientes [1], [5-7].

Las evidencias demuestran que la capacidad pulmonar
depende de la presién del pulmén. Esto es equivalente, a una
capacitancia que depende deun voltaje en unsistema eléctrico.
En este sentido, existen distintos métodos de estimacion de la
capacitancia en un punto de operacién [2],[3]. Sin embargo,
resulta de interés aplicar un método que resulte lo menos
invasivo posible en un respirador mecénico [5-7]. En este
trabajo se propone y seevalla unametodologia para estimar la
capacitancia en tiemporeal y aplicarlo a la estimacion del indice
de esfuerzo respiratorio en unrespirador mecanico.
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I1. ESTIMACION DE LA CAPACITANCIA

Existen distintos métodos, para estimar la capacitancia
considerando el punto de operacion.
A.  Métodoen el dominio dela frecuencia
Este método consiste en aplicar una sefial senoidal a la

entrada de un circuito RC (con resistencia conocida) y en base
alos cambios de amplitudy fasea distintas frecuencias estimar
elvalorde la capacitancia para distintos valores de polarizacion
DC [2]. Este es el método méas utilizado para modelar
capacitores ceramicos multicapa. Ya que estos se caracterizan
por cambiar su valor en funcion del valor de voltaje DC
presente en sus terminales. Sin embargo, este método tiene el
inconveniente que debenopuede aplicarseen tiemporeal.
B. Meétodode respuesta alescalén

Este método consiste en aplicar un pequefio escalon a un
circuito RC con el capacitor polarizado a distintos niveles DC
[3]. Luego, en base a la respuestatemporal encontrar el valor a
sefial senoidal a la entrada de un circuito RC (con resistencia
conocida)y en base altiempo que demorael sistema a llegar a
cierto umbralde tensiénestimar el valorde la capacitancia. Si
bien es cierto este método es mas facil de implementar que el
anterior, resulta invasivo para su utilizacion en pacientes
conectados a respiradores mecanicos.
C. Métodobasadosenobservadores deestado

Este método consiste enun utilizar un observador de estado
y luego tratar de estimar la capacitancia en base a cambios que
se producen en el sistema [4]. Este enfoque, en opinion de los
autores, tiene la desventaja de que puede resultar muy
complicado de implementar sino seconoce la funcidénque rige
el cambio de capacitancia en funcién de voltaje, como resulta
en la mayoria de los casos.
D. Métodobasadoen lacurva Cargavs Voltaje

Este método consisteen utilizar la curva de carga vs voltaje
en el capacitor. Luego, aplicar la definicion de capacitancia
como:

cwy =
AV

La principal ventaja de este método es que puede obtenerse
de forma natural la relacion entre la capacitancia y el voltaje.
Sin embargo, este método tiene el inconveniente que se necesita
preprocesar los datos, de modo que la carga quede en funcién
del voltaje. Esto puede lograrse, aplicando, por ejemplo, un
algoritmo de ordenamiento de burbuja. En la figura 1 se muestra
el algoritmo de estimacidn de capacitancia basado en la curva
de cargay voltaje.
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I11. ESTIMACION DE LA CAPACIDAD PULMONAR Y EL
INDICE DE ESFUERZO RESPIRATORIO

A. Estimaciénde lacapacidad pulmonar

La analogia existente entre los sistemas neumaticos y los
sistemas eléctricos permite aplicar el algoritmo de estimacion
de capacitancia para determinar la capacidad pulmonar. En este
caso solo habra que recordar que la presion corresponde al
voltaje y volumen corresponde a la carga eléctrica.

En este sentido, resulta de interés utilizar el algoritmo de
estimacion de capacitancia en tiempo real en los respiradores
mecanicos. Ya que, cualquier cambio en la curva de capacidad
pulmonar puede evidenciar alguna afectacién a nivel de los
pulmones.

Algoritmo de Estimacion de Capacitancia
a) Calcular carga Q; a partir de intensidad de corriente 7
Qj = Qj_1 +ijAt

b) Ordenar Q; en funcién V; por medio de un algoritmo de
ordenamiento de burbuja. Para esto se construyen arrays
(V;,0)) y se ordena cada uno de ellos en funcion de 7

forj=1:n
for k=1:n-j-1
V= Viad
aux=V;
’6: VJ+I
Vi=aux }
end
end
c) Estimar la capacitancia como la derivada de Q en
Suncion de V

(.__de_Qj—Qj—1
T/ 7

Fig. 1 Algoritmo de estimacion de capacitancia.

B. Estimaciondelindice deesfuerzo respiratorio

El indice de esfuerzo respiratorio utiliza la curva de
volumen vs tiempo para determinar la condicién del pulmdn
durante la inspiracion. Si durante la inspiracion, el respirador
mecanico inyecta un flujo de aire constante la curvapresionvs
tiempo presenta tres casos: I=1 o condicion normal, 1>1 es
reclutamiento tidal y el caso donde I<l corresponde a
sobredistension pulmonar [8],[9] (véase la figura 2).

1>1

>

Fig. 2 Indice de estrés del pulmén. Presion vs tiempo.

Es importante destacar que, sise analiza la derivadade la
presion, en lugar de la presion [10] (véase la figura 3), se
evidencia que larespuestaparal=1corresponde al equivalente
eléctrico de un capacitor constante. La respuesta para I<1 es
equivalente a un capacitor cuyovalorva cayendoen la medida
que aumentael voltaje en terminales. Mientras que la respuesta
I>1 correspondeal caso contrario.

En consecuencia, se podria monitorizar la ventilacién
mecénica en tiempo real y verificar si se han presentado
cambios en la capacitancia para las mismas condiciones de
presion. Una vez que se presentan cambios se podria enviar
alguna sefial de alarma o en su defecto ajustar el respirador
mecanico para que los pulmones puedan trabajar en unazona
segura.

dp
dt

I v
- =

Fig. 3 indice de estrés del pulmon.
Derivada de presion vs tiempo.

IV. RESULT ADOS EXPERIMENTALES

A.  Montaje experimental paralaestimaciondecapacitancia

Para probar la metodologia, se utilizaran, primeramente,
capacitores de uso industrial, con especificaciones técnicas
conocidas. En este caso un capacitor electrolitico y dos
capacitores ceramicos. El capacitor electrolitico es constante
frente a distintos niveles de polarizacion DC, mientras los
ceramicos no.
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Fig. 4 Circuito de prueba para validar la metodologia de estimacién de
capacitancia.

El circuito de prueba utiliza una tarjeta electronica basada
en el ATmega328 a 16MHz con una tarjeta microSD para
guardar los datos. Ademas, se construyo una tarjeta para la
prueba de capacitores (véase la figura 4) que se programa con
ayudadel Arduino IDE.

Fig. 5 Curvade carga vs voltaje para un capacitor electrolitico de 10uF.
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Fig. 6 Curvade capacitancia vs voltaje para un capacitor electrolitico de 10uF.

La primera prueba consiste enaplicar una sefial escalon de
voltaje en Vcc de 10 V a unared RC conformada por una
resistencia R,=200K ohms y un capacitor electrolitico de 10uF.
La cargaen el capacitor puede obtenerse integrando la corriente
que circula en la resistencia R,y el voltaje midiendo
directamente sobre el mismo (véase figura 5). Al aplicar el
algoritmo de estimacion de capacitancia, se evidencia no solo
el valor nominal del mismo, sino que no cambia su valor en
funcion delvoltaje como era lo esperado (véase figura6).

La segunda prueba consiste en repetir el experimento
cambiando el capacitor electrolitico un capacitor ceramico
GRM21BR61C106KE15K que corresponde a 10uF/16V. Se
evidencia quetantola curva de carga, como la de capacitancia
son diferentes (véase figuras 7 y 8). Esto es propio de la
tecnologia utilizada en la construccion de capacitores
multicapa. La capacitancia alcanza su maximo cercade 0 V y
vacayendoen lamedida que elvoltaje de polarizacion DC va
en aumento. Los resultados obtenidos son similares a los
detallados enla hoja del fabricante.

- N w A e e N @

Fig. 7 Curvade carga vs voltaje para un capacitor ceramico
GRM21BR61C106KE15K de 10uF.

Fig. 8 Curvade capacitancia vs voltaje para un capacitor cerdamico
GRM21BR61C106KE15K de 10uF.

La tercera prueba consiste en repetir nuevamente el
experimento cambiando el capacitor cerdmico anterior por uno
genérico. En este caso puede observarse claramente, queexiste
una clara diferencia entre las curvas de ambos capacitores
ceramicos (véase figuras 9y 10). Esto se debe a quelas curvas
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de capacitores ceramicos no estan estandarizadas. La diferencia
se evidencia mayormente en las curvas de capacitancia vs
voltaje. En consecuencia, esto permite hacer comparaciones
entre capacitores ceramicos.

B. Montaje experimental para la estimacion de la capacidad
pulmonar

Los resultados anteriores, invitan a probar elalgoritmo en
respirador mecanico en tiemporeal. El prototipode respirador
mecanico utilizado estadescrito en[11]. El mismo, esta basado
en unatarjeta Teensy 4.1 que controla salida de aire a presion
con una valvula proporcional. El sistema esta conectado a un
pulmon artificial que se muestraen la figura 11.

El experimento consiste en evaluar elalgoritmo frente ados
trayectorias de presion diferentes, lo que se logra ajustando la
valvula proporcional. Para el primer perfil de presion se alcanza
un pico de 9.5 cmde agua como puede observarse en lafigura
12, mientras para el segundo se alcanzan unos 11 cm de agua
(véase figura 16). En ambos casos el volumen alcanzado es
aproximadamente 300ml, lo que implica que trabajar con la
curva de volumen vs tiempo puedes resultar problematico, ya
que a primera vista podrian parecer similares. Sin embargo, en
las curvas volumen vs presidn, si se observan diferencias (véase
figuras 14y 18). Por otro lado, las curvas de capacidad (véase
figuras 15y 19) ayudan definir mas claramente las similitudes
y diferencias entre ambos casos. Entre las presiones
correspondientesa2y 9 cmde agua la capacidad es lamisma.
Solo hay diferenciasen1cmde agua.

Fig. 9 Curvade carga vs voltaje para un capacitor ceramico genérico de
10uF.
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Fig. 10 Curvade capacitancia vs voltaje para un capacitor ceramico
genérico de 10uF.

Fig. 11 Pulmén artificial utilizado.

P 10

- N @ a2 e N ® ©

Fig. 12 Curvade presion (cm de agua) vs tiempo.
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Fig. 13 Curvade volumen (litros) vs tiempo.

Fig. 14 Curvade volumen (litros) vs presion (cm agua).
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Las diferencias en la capacidada 1 cm de agua pueden
deberseaerrores en lasensibilidad de los sensores de presiény
de flujo. Ademéas, hay que tener en cuenta la presencia de no
linealidades en las valvulas y otros dispositivos neumaticos. Por
otro lado, puede observarse que la capacidad va cayendo poco
a poco en lamedida que la presionaumenta, peroes el mis mo
para las mismas condiciones de presion. Por lo tanto, puede
utilizarse como indicador de cambios en el pulmén. Asi, si
existe un cambio en la capacidad para las mismas condiciones
de presidn, se debe enviar una alarma al personal médico para
tomar las acciones pertinentes.

C012,

01
0.08
0.06

0.04

Fig. 15 Curvade capacidad pulmonar vs presion.

Fig. 16 Curvade presion (cm de agua) vs tiempo.

Fig. 17 Curvade volumen (litros) vs tiempo.

V 0.35

Fig. 19 Curvade capacidad pulmonar vs presion.
V. CONCLUSIONES

En este trabajo, se ha evaluado unalgoritmo para encontrar
la capacitancia entiempo real. Este algoritmo se caracteriza por
no ser muy poco invasivo, ya que lo Gnico que se necesita es
informacion sobre el voltaje (presion) e intensidad eléctrica
(flujo de aire). Este algoritmo tiene la capacidadde operarcon
el sistema funcionando y no exige trayectorias especificas. El
Unico requisito que se requiere es ordenar la carga (volumen)
en funcién del voltaje (presion) y estimar la capacitancia
(capacidad pulmonar) como la derivada de la carga (volumen)
respecto al voltaje (presion).

Esta metodologia ha podido probarse utilizando
capacitores con curvas conocidas. Ademas, ha podido
demostrar ser capazde encontrar diferencias entre capacitores
de distintos fabricantes.

Finalmente, este método demostro su viabilidad para ser
probado con un pulmén artificial, fue capaz de demostrar que
un mismo pulmén mantiene los valores de la capacidad
pulmonar medidos a las mismas condiciones de presion. En
otras palabras, podria detectar sihay cambios en unpulmén en
un paciente intubado, lo queresultaria muy til para el personal
médico.
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