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Simulação unidimensional da transferência de calor na articulação do 
joelho canino durante os processos de aquecimento e de resfriamento 
terapêuticos

Fernanda Souza da Silva*, Adriana Silva França, Marcos Pinotti

Resumo A aplicação terapêutica de calor e de frio é amplamente utilizada na prática clínica da fisioterapia, sendo 
especialmente relevante no tratamento de lesões do sistema músculo esquelético. Para que os benefícios 
decorrentes dessas terapias possam ser alcançados é necessário, entretanto, que o tecido alvo atinja limites 
ótimos de temperatura. Temperaturas fora desse limite podem promover tratamentos ineficazes ou dano 
tecidual. Compreender o comportamento da temperatura tecidual em resposta às aplicações térmicas é, 
portanto, essencial para que esses tratamentos sejam seguros e eficazes. Portanto, este estudo teve como 
objetivo simular a transferência de calor nos tecidos que compõem a articulação do joelho canino durante o 
aquecimento e o resfriamento terapêuticos. Os resultados obtidos foram comparados com dados experimentais 
in vivo. A articulação do joelho canino foi representada por um cilindro composto por seis camadas teciduais. 
A transferência de calor transiente na direção radial foi avaliada com base no modelo de Pennes. Foram 
avaliados dois tipos de condições de contorno: i) temperatura conhecida na superfície externa (aquecimento 
e resfriamento) e ii) fluxo de calor conhecido na superfície externa (aquecimento). As simulações baseadas 
na pressuposição de que temperatura na superfície externa era equivalente à temperatura do dispositivo 
de aquecimento (A1) e de resfriamento (R1) não apresentaram uma descrição satisfatória das medidas 
experimentais, com diferenças percentuais médias de 14,8% e 17,1% para o aquecimento e resfriamento, 
respectivamente. Obteve-se boa concordância com os dados experimentais (diferença percentual < 2%) 
para as simulações baseadas nos valores conhecidos da temperatura da epiderme (A2) e do fluxo de calor 
na superfície (A3). Os resultados obtidos demonstraram que o modelo unidimensional proposto no presente 
estudo é apropriado para a avaliação das temperaturas médias teciduais durante o processo de aquecimento, 
porém não tão adequado para simular o processo de resfriamento.
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One-dimensional simulation of heat transfer in the canine knee joint during 
therapeutic heating and cooling 

Abstract Therapeutic application of heat and cold is commonly used in physical therapy, being specially relevant to 
the treatment of lesions of the muscular and skeletal systems. However, for the benefits of this therapy to be 
achieved, it is necessary for the therapeutic target to be heated or cooled within specified temperature limits. 
Correct assessment of tissue temperature is therefore an important strategy for safe and effective treatments. 
Thus, this study aimed at the simulation of the transient heat transfer taking place in the canine knee, resulting 
from the application of therapeutic heating and cooling. The results obtained were compared to in vivo 
experimental data. The canine knee joint was represented by a cylinder comprised of six layers. Transient 
heat transfer in the radial direction was evaluated based on the model proposed by Pennes. Simulations were 
performed employing two types of boundary conditions at the external joint surface: i) known temperature 
(heating/cooling) and ii) known heat flux (heating). Simulations based on the assumption that the external 
surface temperature was equivalent to that of the heating (A1) and cooling (R1) device did not present a 
satisfactory description of the experimental data, with average percent differences of 14.8% and 17.1% 
for heating and cooling, respectively. There was good agreement with experimental data (average percent 
differences < 2%) for simulations based on known temperatures of the epidermis (A2) or known heat flux at 
the surface (A3).The obtained results showed that the one-dimensional model proposed in the present study 
is appropriate for evaluation of average tissue temperatures during heating, but less adequate for cooling 
simulations.
Keywords Bioheat transfer, Pennes equation, Computational simulation, Therapeutic heating, 

Therapeutic cooling, Finite element method.
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Extended abstract

Introduction
Therapeutic application of heat and cold is commonly used in 
physical therapy, being specially relevant to the treatment of 
lesions of the muscular and skeletal systems (bones, ligaments, 
muscle and tendons). However, for the benefits of this therapy 
to be achieved, it is necessary for the therapeutic target to be 
heated or cooled within specified temperature limits. Correct 
assessment of tissue temperature is therefore an important 
strategy for safe and effective treatments. Even though in vivo 
tissue temperature determination is possible, there are several 
risks and difficulties in this type of procedure given its invasive 
character, lack of precision and control of several parameters 
and measurement limitations. Thus, this study aimed at the 
simulation of the transient heat transfer taking place in the 
canine knee joint, resulting from the application of therapeutic 
heating and cooling. Heat transfer was evaluated based on 
the bioheat transfer model proposed by Pennes, employing a 
software based on the finite element method.

Material and Methods
Software verification was based on a one-dimensional, stationary 
bioheat transfer problem in cartesian coordinates considering 
one layer of muscle tissue. The simulation domain (geometric 
model of the canine knee) was defined by a cylinder comprised 
of six tissue layers, from the outside to the inside: epidermis; 
subcutaneous tissue; fat; muscle; pericapsular region; and 
intra-articular cavity (including bone and synovial fluid). The 
symmetry boundary condition (q = 0) was applied at the center 
of the joint (r = 0). Two types of boundary conditions were 
evaluated for the external epidermis surface: i) temperature 
equivalent to the average temperature of the heating/cooling 

device; ii) temperature equivalent to the average locally 
measured value after stabilization; and iii) heat flux at the 
surface corresponding to the average heat flux provided by the 
heating device. Simulation results were compared to in vivo 
experimental measurements.

Results and Discussion
Verification tests indicated that the employed software provides 
accurate calculations of the bioheat transfer (Pennes) equation. 
A comparison of the simulations and experimental data showed 
that there were significant differences between experiments and 
simulations (14.8% and 17.1% average differences for heating 
and cooling, respectively) when the surface temperature was 
considered to be equivalent to the average temperature of the 
heating/cooling device. Overall the boundary condition based 
on heat flux provided a better description of the heat transfer 
phenomena that takes place during therapeutic heating, with 
a significant reduction in differences between experiments and 
simulations (2.1% average difference). Further studies will 
target model improvements by including real variations of the 
knee joint geometry (two-dimensional simulations). 

Conclusion
This study simulated the heat transfer in the canine knee joint 
during heating and cooling treatments. The simulations A2 and A3 
represent adequately the heating process. However results 
indicate that the computer simulation, considering the boundary 
condition of heat flux can be an interesting alternative to evaluate 
the effectiveness of heat during heating process. Simulations of 
cooling did not show good approximation with the experimental 
data. The simulations in this study are the first step to a better 
understanding of the behavior of non-invasive tissue temperature 
during application of physical heating and cooling.
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Introdução
Os recursos térmicos de aquecimento e de 
resfriamento, em diversas formas, são utilizados 
com finalidades terapêuticas desde os tempos antigos 
(Doherty et al., 2009). Atualmente, esses recursos 
são amplamente empregados na prática clínica 
da fisioterapia, principalmente para o tratamento 
de lesões do sistema músculo esquelético: osso, 
ligamento, músculos e tendões (Nadler et al., 2004; 
Zhang et al., 2008). Para que os efeitos terapêuticos 
decorrentes da aplicação de calor ou de frio sejam 
obtidos, é necessário, entretanto, que o tecido alvo atinja 
uma faixa ótima de temperatura (Draper et al., 1999).

Estudos preconizam que para que os efeitos 
terapêuticos decorrentes da diminuição da temperatura 
ocorram, é necessário que os tecidos atinjam a faixa 
de 13,0 °C a 18,3 °C (Chesterton et al., 2002). Alguns 
trabalhos sugerem também que para assegurar a 
integridade dos tecidos profundos, é interessante que 
temperatura da pele seja considerada como referência 
e mantenha-se entre 10 °C a 15 °C (Deal et al., 2002; 
Greenstein, 2007; Kennet et al., 2007). No aquecimento, 
é recomendado que por pelo menos 5 minutos 
a temperatura do tecido alvo encontre-se na 
faixa de 40 °C a 45 °C (Draper et al., 1999; 
Robertson et al., 2005). 

De acordo com Maggi et al. (2008), valores fora 
da faixa terapêutica recomendada podem ocasionar 
tratamentos insuficientes para produzir os efeitos 
terapêuticos desejados ou dano térmico ao tecido, 
com consequente destruição do citoesqueleto, da 
membrana celular e da microvasculatura regional. Tais 
lesões podem causar interrupção do ciclo reprodutivo 
celular e do fluxo sanguíneo no local, o que predispõe 
à necrose tecidual (Knight et al., 2001).

Desta forma, o sucesso das terapias localizadas de 
frio e de calor é altamente dependente da compreensão 
do comportamento da temperatura e do processo 
térmico que ocorre no interior dos tecidos alvo e 
adjacente (Karaa et al., 2005). Embora determinações 
in vivo da temperatura tecidual possam ser empregadas 
com esse objetivo, ainda existem grandes dificuldades 
e riscos associados à realização desses procedimentos, 
principalmente, pelo caráter invasivo, pela imprecisão 
no controle de diversos parâmetros e pelas limitações 
das medidas (Trobec et al., 2008; Shrivastava e 
Vaughan, 2009). 

Atualmente, um grande número de ferramentas 
numéricas e computacionais da engenharia tem sido 
utilizado para conhecer e interpretar os processos e 
fenômenos biológicos. Dentre estas ferramentas, as 
simulações numéricas têm sido de grande importância 
em uma gama de problemas relacionados, em 

particular, à transferência de calor nos tecidos vivos. 
Tal instrumento pode colaborar fortemente para a 
análise e orientação dos procedimentos térmicos 
realizados pelos profissionais da saúde, permitindo 
que os mesmos atinjam seus objetivos de forma 
eficaz e segura. 

Diante do exposto, o presente trabalho teve como 
objetivo simular a transferência de calor na articulação 
do joelho canino, aproximando a geometria do joelho 
por um cilindro (simulação unidimensional), durante os 
processos de aquecimento e resfriamento terapêuticos.

Materiais e Métodos
A equação de biotransferência de calor de Pennes 
(1948) com o termo de perfusão sanguínea foi adotada 
para a determinação da distribuição da temperatura 
dos tecidos que compõem a articulação do joelho 
canino. Esta equação pode ser descrita como:

( ) ( ) ( )p s ps a met
Tc k T c T T q
t

∂r = ∇ ∇ + rω − +
∂  (1)

em que: k, r e cp representam a condutividade térmica 
[W/m·°C], a massa específica [kg/m3] e o calor 
específico do tecido [J/kg·°C], respectivamente. cps é o 
calor específico do sangue; rs correspondente a massa 
específica do sangue; ws é a perfusão sanguínea; qmet 
é a geração de calor metabólico; T é a temperatura 
do tecido [°C] e Ta é a temperatura arterial [°C], 
considerada como 37 °C. 

Os estudos de simulação foram efetuados pelo 
software FEHT (F-Chart Software, Madison, WI), 
baseado na técnica de elementos finitos.

A verificação do software FEHT foi realizada 
previamente a realização das simulações 
unidimensionais da transferência de calor na articulação 
do joelho. A verificação foi baseada em um problema 
unidimensional de biotransferência de calor, com 
solução analítica possível, envolvendo somente a 
camada de tecido muscular. Esse tecido foi escolhido 
devido à alta perfusão sanguínea em relação às demais 
estruturas e tecidos articulares. Segundo Cui e Barbanel 
(1990), a perfusão sanguínea é um dos principais 
parâmetros que influenciam o comportamento da 
temperatura dos tecidos biológicos.

Duas situações distintas foram consideradas: 
aquecimento, em que a temperatura na face externa do 
músculo maior do que a temperatura na face interna, e 
resfriamento, em que a temperatura na face externa do 
músculo menor do que a temperatura na face interna. 
O cálculo analítico e a simulação numérica foram 
executados para essas duas condições e os perfis de 
temperatura no interior da camada muscular, obtido 
por essas duas técnicas, foram comparados.
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O problema foi definido como unidimensional, em 
regime permanente, em coordenadas cartesianas e a 
temperatura interna do tecido muscular foi determinada 
como 37 °C. Na Tabela 1 estão representadas as 
propriedades físicas, termofísicas e fisiológicas da 
camada muscular, utilizadas para os cálculos analíticos 
e para as simulações do problema. O detalhamento 
do domínio de simulação (modelo geométrico) é 
apresentado na Figura 1. O metabolismo qmet (Wm–3), 
a perfusão sanguínea w (s–¹), a temperatura arterial 
Ta (°C), a condutividade térmica k (Wm–1K–1) e as 
propriedades do sangue [Cp (J kg–1 K–1) e r (kgm–3)] 
foram considerados constantes.

Para a solução analítica desse problema 
simplificado, a equação de Pennes pode ser re-escrita 
como:

( ) ( )² 0
²

met p s aq c w T Td T
dx k

+ r −
+ =  (2)

A solução analítica correspondente, considerando 
valores conhecidos de temperatura nas extremidades 
da camada de tecido [T(x = 0m) = Ti = 37 °C e 
T(x = 0,03 m) = Te] é dada por (Incropera e 
Dewitt, 2008):

( ) ( )

( )

( )

( )( )

( )

( )
 θ

+ − θθ  
=

θ

l

bx

b

senh mx senh m L x

senh mL
 (3)

em que: L representa a espessura total da camada 
muscular, os índices (b) e (l) correspondem a x = 0 
e x = L, respectivamente, e:

( )
a met

p b

T T q
C

− −θ =
r ω



 (3.1)
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m
k
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As simulações unidimensionais foram realizadas 
para as situações de aquecimento e de resfriamento da 
articulação do joelho canino. Os resultados obtidos 
com as simulações foram avaliados e comparados 
com valores médios de temperatura obtidos a partir 
de um estudo experimental in vivo (Araújo, 2009). 
Nesse estudo, as temperaturas das estruturas peri e 
intra-articular do joelho foram mensuradas em dez 
cães. As temperaturas foram coletadas durante 40 min 
no caso do processo de aquecimento e, por 30 min no 

caso do resfriamento terapêutico. Para a realização 
das medidas, 10 termopares do tipo K convencional 
flexível foram utilizados.

As informações a respeito das fontes externas e do 
tempo utilizado para aquecer e resfriar o joelho canino, 
adotadas para a execução das simulações, também 
foram retiradas do estudo de Araújo (2009). Segundo 
Araújo (2009), uma manta térmica (50 cm × 29 cm), 
com potência de saída de 35,2 W, potência média 
de 31,2 W e controle automático de temperatura na 
faixa de 40 °C a 66 °C, programada para 66 °C e com 
temperatura média de 57,6 °C, mantida por 40 min, foi 
utilizada para o aquecimento tecidual. O processo de 
resfriamento foi realizado por meio de duas compressas 
de gelo, cada uma confeccionada a partir de 1,0 kg 
de gelo manualmente triturado e com temperatura 
média de 4,5 °C, mantidas por 30 min (Araújo, 2009). 

O problema físico unidimensional considerado 
envolveu o processo de transferência de calor na 
direção radial, em regime transiente, decorrente da 
aplicação de recursos térmicos de aquecimento e de 
resfriamento na articulação do joelho de um cão. O 
modelo geométrico do joelho canino, adotado como o 
domínio das simulações, foi definido por um cilindro 
composto por seis camadas teciduais, do exterior 
para o interior: a epiderme; o subcutâneo; o tecido 
adiposo; o tecido muscular; a região pericapsular e 
a cavidade intra-articular (que compreende o liquido 
sinovial e o osso). Na Figura 2 está representado o 
domínio unidimensional (modelo geométrico) da 
articulação do joelho utilizado para as simulações 
do aquecimento e resfriamento articular.

Os dados referentes à espessura, propriedades 
termofísicas a temperatura inicial (Ti) (°C) de cada 
camada são apresentados na Tabela 2. A camada mais 
externa da articulação (epiderme) (re = 42,62 mm) 
foi considerada em contato perfeito com as fontes 
de aquecimento e de resfriamento. Considerou-se a 
condição de simetria (q = 0) no centro da articulação.

Para o processo de aquecimento, foram efetuadas 
simulações com base nas seguintes condições de 
contorno na face externa da epiderme, estabelecidas 
com base em dados experimentais de Araújo (2009):

• Simulação A1 - temperatura da face externa 
equivalente à temperatura média da manta 
térmica (57,6 °C);

Tabela 1. Propriedades físicas, termofísicas e fisiológicas do sangue e da camada muscular, utilizadas para a verificação do software FEHT.
Table 1. Physical, thermophysical and physiological properties for blood and muscle layer used for software verification.

Camadas Espessura
(m)

k
(Wm–1K–1)

Cp
(Jkg–1K–1)

r
(kgm–3)

W
(s–¹)

qmet
(Wm–³)

Ta
(°C)

Músculo 0,03 0,5 - - 0,0005 700 -
Sangue - - 3600 1000 - - 37
Fonte: Incropera e Dewitt (2008).
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• Simulação A2 - temperatura da face externa 
equivalente ao valor médio das medidas locais 
de temperatura após estabilização (40,7 °C);

• Simulação A3 - fluxo de calor na face externa 
equivalente ao fluxo médio de calor fornecido 
pela manta térmica e avaliado com base na 
razão entre a potência e área do dispositivo 
de aquecimento (215,7 Wm–²).

Para o processo de resfriamento, foram efetuadas 
simulações com base nas seguintes condições de 
contorno na face externa da epiderme, estabelecidas 
com base em dados experimentais de Araújo (2009):

• Simulação R1 - temperatura da face externa 
equivalente à temperatura média das 
compressas de gelo (4,5 °C);

• Simulação R2 - temperatura da face externa 
equivalente ao valor médio das medidas locais 
de temperatura após estabilização (27,3 °C).

Resultados e Discussão

Verificação do software
No presente estudo, para a verificação do software 
FEHT duas situações distintas foram avaliadas 
para a camada de tecido muscular: 1) aquecimento 
- temperatura na face externa do músculo maior 
do que a temperatura na face interna (Te = 45 °C) 
e 2) resfriamento - temperatura na face externa do 
músculo menor do que a temperatura na face interna 
(Te = 28,7 °C).

A diferença percentual média entre os dados 
simulados e a solução analítica foi de apenas 0,0011% 
para a situação do aquecimento e de 0,0012% para a 
do resfriamento. Esses resultados confirmam que o 
software FEHT pode ser empregado na solução de 
problemas unidimensionais de biotransferência de calor.

Simulação unidimensional
Para a realização das simulações unidimensionais do 
aquecimento e do resfriamento foi gerada uma malha 
composta por 445 nós e 704 elementos. A temperatura 
média de cada camada simulada foi comparada com a 
respectiva temperatura experimental média. Exceção 
se faz à camada de tecido ósseo, cujos valores de 
temperatura não estavam disponíveis no estudo 
considerado para a comparação (Araújo, 2009). 
Desta forma, apenas os resultados da simulação dessa 
camada são apresentados.

A – Aquecimento terapêutico
Na Tabela 3 estão apresentadas as diferenças 
percentuais encontradas para os valores médios de 
temperatura obtidos para as simulações em comparação 
com os dados experimentais de Araújo (2009). 

Tabela 2. Parâmetros físicos, termofísicos, fisiológicos e temperaturas iniciais dos tecidos utilizados nas simulações unidimensionais do 
aquecimento e do resfriamento.
Table 2. Physical, thermophysical, physiological parameters and initial temperatures of tissues used for one-dimensional simulations of 
heating and cooling.

Camada 
tecidual

Espessura 
(m)

cp
(Jkg–1°C–1)

r
(kgm–3)

k
(Wm–1°C–1)

qm
(Wm–3)

W
(m3s–1m–3tec) Ti (°C)

Epiderme 8,0 × 10–5 3593 1200 2,28 × 10–1 0 0 34,9
Subcutâneo 9,0 × 10–3 3365 1200 4,64 × 10–1 200 1,3 × 10–3 35,5
Tecido adiposo 1,3 × 10–3 2678 937 2,03 × 10–1 3,9 2,9 × 10–4 36,1
Tecido muscular 1,0 × 10–2 3684 1097 5,29 × 10–1 716 5,8 × 10–4 36,5
Pericapsular 4,9 × 10–3 3500 1051 4,98 × 10–1 0 1,8 × 10–3 35,2
Líquido sinovial 4,2 × 10–3 4190 1000 6,10 × 10–1 0 0 37,1
Osso 1,3 × 10–2 1785 1585 7,35 × 10–1 368,3 4,0 × 10–4 37,1
Sangue - 3813 1038 - - - 37,0

Figura 1. Modelo geométrico do problema unidimensional de 
biotransferência de calor utilizado para a verificação do software FEHT.
Figure 1. Geometric model of the one-dimensional problem of bioheat 
transfer used to check the software FEHT.

Figura 2. Modelo geométrico da articulação do joelho canino 
utilizado para as simulações unidimensionais do aquecimento e do 
resfriamento terapêuticos.
Figure 2. Geometric model of the canine knee joint used for 
one-dimensional simulations of heating and cooling treatments.

Rev. Bras. Eng. Biom., v. 27, n. 3, p. 163-174, set. 2011
Braz. J. Biom. Eng., 27(3), 163-174, Sept. 2011 Simulação da transferência de calor na articulação do joelho 167



Observa-se que houve uma diferença significativa 
entre os resultados de simulação e experimentais para 
a situação em que a temperatura da face externa da 
epiderme foi equivalente à temperatura média da manta 
térmica (simulação A1). Os valores de temperatura 
obtidos na simulação foram superiores aos valores 
experimentais, sendo esta diferença mais significativa 
para as camadas mais externas. Tal comportamento é 
atribuído ao fato de que a consideração de temperatura 
da face externa equivalente à temperatura média da 
manta térmica corresponde a se desprezar a resistência 
térmica da manta. Observa-se que houve uma melhor 
concordância entre experimentos e simulação quando 
o valor médio da temperatura externa da epiderme foi 
utilizado como condição de contorno (simulação A2) 
ou quando a condição de contorno foi baseada na 
consideração de que o fluxo de calor na face externa 
era equivalente ao fluxo médio de calor fornecido 
pela manta térmica (simulação A3).

As variações da temperatura média das diversas 
camadas de tecido durante o aquecimento, referentes 
às simulações A2 e A3, podem ser observadas nas 
Figuras 3 e 4, respectivamente. Uma análise da Figura 3 
indica que, nos instantes iniciais do processo de 
aquecimento, nas camadas mais superficiais (epiderme, 
subcutâneo e tecido adiposo), a temperatura simulada 
aumenta mais rapidamente em comparação com as 
medidas experimentais. Vale ressaltar que o valor de 
temperatura utilizado como condição de contorno 
não considerou a variação de temperatura que ocorre 
durante os primeiros 10 min de aquecimento. Durante 
este intervalo, a temperatura média externa da epiderme 
aumentou de 34,9 a 39,6 °C. A diferença também pode 
ser associada ao fato de que o modelo não considera as 
variações reais que ocorrem nos parâmetros fisiológicos 
em decorrência do aquecimento tais como a dilatação 
de vasos sanguíneos e consequente aumento da 
perfusão sanguínea, que diminui a taxa de aquecimento.

Na Figura 3c pode-se notar que o tecido adiposo 
mantém a sua temperatura inicial inalterada nos 
primeiros instantes da simulação. Apesar desse 
comportamento, denominado como “tempo morto”, 
não ser evidenciado na curva experimental média 
do estudo de Araújo (2009), segundo a autora, ele 
foi observado em alguns animais participantes do 
estudo. De acordo com Chaui-Berlinck et al. (2005), 
o atraso da resposta tecidual a um estímulo térmico é 
uma característica dos sistemas biológicos. Isso pode 
ser explicado pelo fato da pele, do subcutâneo e, em 
especial, do tecido adiposo constituírem um isolante 
térmico para as estruturas internas do corpo. Essas 
estruturas, por apresentarem uma alta resistência 
térmica, limitam a transferência de calor entre o meio 
externo e o interno (Pardasani e Adlakha, 1995).

O comportamento da temperatura das camadas 
teciduais obtido com a simulação baseada na 
consideração de que a epiderme recebeu todo o fluxo 
de calor proveniente da manta térmica pode ser visto 
na Figura 4. Os valores médios correspondentes às 
diferenças entre temperaturas simuladas e medidas 
foram similares aos obtidos na simulação A2. No 
entanto, a simulação A3 mostrou-se mais adequada 
à descrição do fenômeno, pois independe do 
conhecimento prévio de valores experimentais da 
temperatura externa da epiderme. As diferenças entre 
experimentos e simulações podem estar associadas ao 
fato de que na simulação não se considerou a perda 
de calor da manta para o ar ambiente. 

Os perfis de temperatura obtidos para a 
simulação A3, nos instantes iniciais (60 s) e finais 
(2340 s), estão apresentados na Figura 5. A comparação 
das duas curvas demonstra que houve uma elevação da 
temperatura de todos os tecidos avaliados. Entretanto, 
o aumento da temperatura foi maior nos tecidos 
superficiais em comparação aos tecidos profundos. 
Esse fato vai de encontro com a literatura, que relata 
que os tecidos profundos reagem ao aquecimento 
por condução de maneira semelhante aos tecidos 
superficiais, porém em menor intensidade (Low e 
Reed, 2001). Segundo Pardasani e Adlakha (1995) 
a pele, o subcutâneo e o tecido adiposo funcionam 
como uma barreira isolante do corpo e influenciam, 
portanto, no grau de variação da temperatura dos 
tecidos internos. Isso pode ser observado, também, 
através dos elevados gradientes de temperatura do 
subcutâneo e do tecido adiposo em comparação com 
os demais tecidos. 

B – Resfriamento terapêutico
Apresenta-se na Tabela 4 a comparação entre os valores 
médios de temperatura obtidos para as simulações 
em comparação com os dados experimentais de 

Tabela 3. Diferença percentual média encontrada entre os valores 
médios de temperatura experimental e das simulações A1, A2 e A3, 
durante o processo de aquecimento, para as camadas teciduais que 
compõem o joelho canino.
Table 3. Average percentage difference (%) found between the mean 
temperature of the experiment and the simulations A1, A2 and A3, 
during heating, for the layers that compose the canine knee joint. 

Camada
Diferença percentual média (%)

Simulação 
A1

Simulação 
A2

Simulação 
A3

Epiderme 36,7 - 1,6
Subcutâneo 27,3 1,8 2,4
Tecido adiposo 14,7 0,4 0,2
Músculo 6,7 0,7 2,3
Pericapsular 1,9 1,1 2,8
Líquido sinovial 1,7 1,2 3,0
Média 14,8 1,0 2,1
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Figura 3. Comportamento da temperatura média das camadas que compõem a articulação do joelho canino: a) epiderme, b) subcutâneo, 
c) tecido adiposo, d) músculo, e) pericapsular, f) líquido sinovial e g) osso, durante o aquecimento - ■ dados experimentais; — simulação A2. 
As barras de erro correspondem aos valores de desvio padrão. Não foram detectadas diferenças significativas entre os valores médios 
experimentais e de simulação (Teste de Tukey, p > 0,05).
Figure 3. Behavior of the average temperature of the canine knee layers: a) epidermis, b) subcutaneous, c) fat, d) muscle, e) pericapsular, 
f) synovial liquid and g) bone during heating - ■ experiment; — simulation A2. Error bars represent the standard deviation values. There 
were not significant differences between experimental and simulation average values (Tukey test, p > 0.05).

Rev. Bras. Eng. Biom., v. 27, n. 3, p. 163-174, set. 2011
Braz. J. Biom. Eng., 27(3), 163-174, Sept. 2011 Simulação da transferência de calor na articulação do joelho 169



a b

c d

e f

g

Figura 4. Comportamento da temperatura média das camadas que compõem a articulação do joelho canino: a) epiderme, b) subcutâneo, 
c) tecido adiposo, d) músculo, e) pericapsular, f) líquido sinovial e g) osso, durante o aquecimento - ■ dados experimentais; — simulação A3. 
As barras de erro correspondem aos valores de desvio padrão. Não foram detectadas diferenças significativas entre os valores médios 
experimentais e de simulação (Teste de Tukey, p > 0,05).
Figure 4. Behavior of the average temperature of the canine knee layers: a) epidermis, b) subcutaneous, c) fat, d) muscle, e) pericapsular, 
f) synovial liquid and g) bone during heating - ■ experiment; — simulation A3. Error bars represent the standard deviation values. There 
were not significant differences between experimental and simuation average values (Tukey test, p > 0.05).
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Araújo (2009). Observam-se diferenças significativas 
entre os resultados de simulação e experimentais, tanto 
para a situação em que a temperatura da face externa 
da epiderme foi equivalente à temperatura média da 
manta térmica (simulação R1) como para a situação 
em que o valor médio experimental da temperatura da 
face externa da epiderme foi utilizado como condição 
de contorno (simulação R2). As diferenças foram 

mais significativas para as camadas mais externas, 
no caso da simulação R1. Tal fato é decorrente do 
erro associado a se desprezar a resistência térmica 
da compressa de gelo, incorrendo em um valor de 
temperatura na superfície externa significativamente 
inferior ao valor experimental. A utilização do valor 
médio experimental da temperatura da face externa 
como condição de contorno promoveu uma diminuição 
do erro com relação à temperatura média da camada 
de tecido subcutâneo, porém o erro aumentou para 
as camadas mais internas.

O comportamento da temperatura das camadas 
teciduais durante o processo de resfriamento, baseada 
no pressuposto que a temperatura da face externa da 
epiderme era igual à temperatura média da compressa 
de gelo (4,5 °C), está representado na Figura 6. 
Observa-se que as temperaturas simuladas foram 
significativamente subestimadas para as camadas mais 
externa (epiderme e subcutâneo). Observa-se ainda 
que, embora as temperaturas simuladas para as demais 
camadas encontrem-se, em sua maioria, dentro da faixa 
de erro das medidas experimentais, a descrição do 
comportamento não é adequada, com a temperatura 
dos tecidos superficiais inferior ao recomendado pela 
literatura para que danos térmicos aos tecidos não 

Tabela 4. Diferença percentual média (%) encontrada entre os valores 
médios de temperatura experimental e das simulações R1 e R2, 
durante o processo de resfriamento, para as camadas teciduais que 
compõem o joelho canino.
Table 4. Average percentage difference (%) found between the mean 
temperature of the experiment and the simulations R1 and R2, during 
cooling, for the layers that compose the canine knee joint.

Camada
Diferença percentual média (%)

Simulação R1 Simulação R2
Epiderme 36,1 -
Subcutâneo 27,5 7,3
Tecido adiposo 11,0 16,3
Músculo 5,6 23,3
Pericapsular 15,8 25,2
Líquido sinovial 6,6 12,9
Média 17,1 17,0

Figura 5. Perfis de temperatura ao longo do raio das camadas epiderme, subcutâneo, tecido adiposo, músculo, pericapsular, líquido sinovial 
e osso nos instantes iniciais (60 s) e finais (2340 s) da simulação A3.
Figure 5. Temperature profiles along the radius of the layers epidermis, subcutaneous, fat, muscle, pericapsular, synovial liquid and bone 
at the beginning (60 s) and end (2340 s) of simulation A3.
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Figura 6. Comportamento da temperatura média das camadas que compõem a articulação do joelho canino: a) epiderme, b) subcutâneo, 
c) tecido adiposo, d) músculo, e) pericapsular, f) líquido sinovial e g) osso, durante o resfriamento - ■ dados experimentais; — simulação R1. 
As barras de erro correspondem aos valores de desvio padrão. Médias destacadas com asteriscos (*) nas figuras apresentaram diferença 
significativa com base em análise de variância (p > 0,05).
Figure 6. Behavior of the average temperature of the canine knee layers: a) epidermis, b) subcutaneous, c) fat, d) muscle, e) pericapsular, 
f) synovial liquid and g) bone during cooling - ■ experiment; — simulation R1.Error bars represent standard deviation values. Average 
values marked with an asterisk (*) differ significantly (Tukey test, p > 0.05).
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ocorram (10 °C) e um pequeno aumento de temperatura 
durante a simulação (tecido pericapsular). Tal aumento 
está provavelmente associado ao efeito do calor gerado 
em decorrência do metabolismo, uma vez que nos 
instantes iniciais este efeito não é contraposto pelo 
resfriamento para as camadas mais internas.

Dentre as simulações realizadas no presente estudo, 
as simulações do aquecimento forneceram uma melhor 
descrição dos dados experimentais. Dentre as condições 
de contorno avaliadas no presente trabalho, a condição 
de fluxo de calor foi mais adequada para representar 
a transferência de calor na articulação. Apesar dessa 
condição também não levar em consideração as perdas 
de calor para o ambiente, o fato do ar não ser um bom 
condutor minimizaria o impacto dessa perda. Também 
é válido ressaltar que as medidas experimentais estão 
sujeitas a erros devido à dificuldade de controle de 
diversos parâmetros. Segundo Gonçalves Júnior e 
Sousa (2008), para que uma medição seja realizada sem 
erros, seriam necessários: 1) um sistema de medição 
perfeito; 2) um ambiente controlado e perfeitamente 
estável; 3) um operador perfeito e 4) que a grandeza 
medida tivesse um valor único, perfeitamente definível 
e estável. Entretanto, na prática não é comum essas 
condições acontecerem isoladamente e muito menos 
simultaneamente. Desta forma, em menor ou maior 
escala, sempre haverá um erro de medição, o qual 
pode justificar as diferenças encontradas. 

Os parâmetros termofísicos (condutividade térmica, 
calor específico e etc.) e fisiológicos (metabolismo 
e perfusão sanguínea), vinculados ao processo de 
biotransferência de calor, são bastante discrepantes 
na literatura. Essas diferenças demonstram que ainda 
existem incertezas na medida experimental desses 
parâmetros. Desta forma, a aproximação equivocada de 
qualquer um dos parâmetros utilizados também pode 
ter sido um dos fatores responsáveis pelas diferenças 
encontradas. Segundo Cui e Barbenel (1990 e 1991) 
dos parâmetros fisiológicos e termofísicos, a perfusão 
sanguínea e a condutividade térmica são os que mais 
influenciam o comportamento e as respostas térmicas. 
Elas têm influência importante no comportamento 
isolante dos tecidos, no tempo para se alcançar 
o equilíbrio e nos diferentes valores no perfil de 
temperatura da região avaliada (Lima et al., 2006).

Desta forma, apesar de algumas diferenças 
encontradas as simulações realizadas com o software 
FEHT podem ser um importante passo para a avaliação 
não invasiva da eficácia dos recursos térmicos. 
Adicionalmente, as simulações do presente trabalho 
também podem ser utilizadas para fins didáticos, uma 
vez que a falta de conhecimento sobre as respostas 
térmicas dos tecidos alvos e as divergências de 
informações na literatura têm feito com que os 

recursos termoterápicos sejam erroneamente utilizados 
e consequentemente desprezados pelos profissionais 
da fisioterapia.

Conclusão
Com o trabalho realizado foi possível simular a 
transferência de calor na articulação do joelho canino 
durante o aquecimento e o resfriamento terapêuticos. Os 
resultados encontrados no presente estudo demonstram 
que tanto a simulação A2, quanto a simulação A3 foram 
capazes de representar adequadamente o processo de 
aquecimento tecidual. No entanto, a simulação A3 
mostrou-se mais adequada à descrição do fenômeno, 
pois independe do conhecimento prévio de valores 
experimentais da temperatura externa da epiderme. 
Em contrapartida, as simulações do resfriamento 
tecidual (simulação R1 e R2) não apresentaram boa 
aproximação com os dados experimentais, sugerindo 
uma maior complexidade de avaliação desse processo. 

As simulações realizadas no presente estudo são 
o primeiro passo para uma melhor compreensão não 
invasiva do comportamento da temperatura dos tecidos 
durante a aplicação de recursos físicos de aquecimento 
e resfriamento. A fim de aprimorar os resultados 
obtidos, simulações bidimensionais, considerando 
variações reais da geometria da articulação do joelho 
canino, serão efetuadas em trabalhos futuros.
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