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RESUMO

A medicdo exerce papel preponderante em plantas de geracdo, de transmissdo e de
distribuicdo de energia elétrica. Ela esta presente em todas as fases dos empreendimentos —
projeto, implanta¢@o e operagao.

H4, no entanto, uma heterogeneidade muito grande nos formalismos metrologicos
aplicados as diferentes dreas. Por exemplo, enquanto na medicdo destinada a faturamento ha
enorme preocupagdo com a confiabilidade dos resultados e os instrumentos sdo submetidos a
periddicas calibracdes e verificagdes, na medi¢do de supervisao isso ndo € usual. Aumentar a
confiabilidade das medi¢Ges operacionais significa aumentar a seguranca na tomada de
decisdes operacionais, contribuindo para melhorar a qualidade da energia e reduzir a
probabilidade de falhas do sistema.

Este trabalho analisa, sob enfoque da confiabilidade metrologica, a medicdo
operacional na transmissio de energia elétrica. E feito um levantamento dos procedimentos
usuais aplicdveis em todas as fases que t€m impacto sobre a confiabilidade da medicio
operacional, do projeto a operacdo. Sdo organizadas as informacgdes sobre as cadeias de
instrumentos usuais e as respectivas fontes de incertezas de medig¢io. E também proposto um
conjunto de acdes, na forma de um sistema, que visa aumentar a confiabilidade das medicdes
operacionais. Adicionalmente, como ferramenta desse sistema, € proposto e desenvolvido um
recurso de simulagdo computacional que permite cadastrar instrumentos, formar cadeias de

medic¢do e realizar as avaliagdes de incertezas.



ABSTRACT

The measurement is very important in generating plants, transmission and
distribution of electric energy. It is present in all three phases of undertaking - project,
deployment and operation.

However, there is a great heterogeneity in concepts metrological applied to different
areas. For example, while in the measurement for billing there is great concern about the
reliability of results and the instruments are subjected to periodic checks and calibrations, in
the measurement of supervision this is unusual. Increasing the reliability of measurement
means increasing the operational safety in making operational decisions, helping to improve
the quality of energy and reduce the probability in electric system’s failure. This study
examines, under the focus of the metrological reliability, in the measuring operational, in the
transmission of electric energy. It’s made a survey of usual procedures applied in all phases
that have an impact on the reliability of the measuring operational, from project to operation.
Information about instruments chains and their usual sources of uncertainty of measurement
are organized. It is also proposed a set of actions in the form of a system which aims to
increase the operational reliability of the measurements. Additionally, as a tool of this
system, is proposed and developed a simulator in order to tag instruments. This simulator to

makes measurements chains and it analyzes the evaluations of uncertainty.
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1 INTRODUCAO

Este documento apresenta a proposta de um conjunto de acdes e de uma ferramenta
computacional de simulacdo para aumentar o grau de confiabilidade das medicdes
operacionais utilizadas para controle e supervisdo em sistemas de transmissdo de energia

elétrica.

1.1 Terminologia

Os termos necessdrios ao entendimento dos objetivos deste trabalho sdo apresentados

a seguir:

Metrologia: Metrologia € a ciéncia que abrange todos os aspectos tedricos e praticos relativos

as medicdes, qualquer que seja a incerteza em qualquer campo da ciéncia ou tecnologia [1].

Calibragdo: Conjunto de operagdes que estabelece, sob condi¢des especificadas, a relagio
entre os valores indicados por um instrumento de medic¢do ou sistema de medi¢cdo ou valores
representados por uma medida materializada ou um material de referéncia, e os valores

correspondentes das grandezas estabelecidos por padroes. [1].

Regquisito: Necessidade ou expectativa que é expressa, geralmente, de forma implicita ou

obrigatéria [2].

Verificacdo: Comprovacdo, através de fornecimento de uma evidéncia objetiva, de que

requisitos especificados foram atendidos [2].
Conformidade: Atendimento a requisitos especificados [2]; atendimento a um requisito [3].
Rastreabilidade: Propriedade do resultado de uma medi¢do ou do valor de um padrdo estar

relacionado a referéncias estabelecidas, geralmente a padrdes nacionais ou internacionais,

através de uma cadeia continua de comparagdes, todas tendo incertezas estabelecidas [1].
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Confiabilidade: Capacidade de um item desempenhar uma funcio requerida sob condicdes
especificadas, durante um intervalo de tempo. O termo confiabilidade é usado como uma
medida de desempenho [4]. O termo item pode ser entendido como a cadeia de medicio
operacional e a confiabilidade como o grau de certeza que este sistema de medicdo fornega

como resultado valores confiaveis.

Confiabilidade Metroliogica: Os valores indicados nos terminais remotos e locais de uma
subestacdo precisam se basear em medi¢des confidveis. Por essa razdo, as responsabilidades
sao exigidas no submoédulo 10.7 [5] dos procedimentos de rede da ONS. A Avaliagdo da
conformidade [6] € um processo sistematizado, devidamente acompanhado e avaliado, de
forma a assegurar que as medi¢Ges operacionais atendam a requisitos preestabelecidos em
normas ou regulamentagdes. Quando se trata de um instrumento de medicao isolado, ensaios
podem ser elaborados para determinagdo de caracteristicas metroldgicas, tais como
estabilidade, tendéncia, linearidade, repetitividade e grandezas de influéncias [7]. Na medicdo
operacional o resultado depende de uma cadeia de instrumentos, logo, do ponto de vista de
valores indicados, a confiabilidade se aplica no conjunto de todos os elementos que compdem

a cadeia.

Registro da Comprovagdo Metrologica: Conforme consta no item 7 da Norma ABNT NBR
ISO 10012:2004 [4] informagdes relacionadas a calibragdo e verificagdo dos instrumentos
devem estar disponiveis e conter elementos que demonstrem que os requisitos metrolégicos
para o uso pretendido do instrumento estdo sendo satisfeitos, como, por exemplo:
identificacdo completa do instrumento, datas e resultados de verificacdes e calibracdes,
certificados, etiquetas, proxima data prevista para controle metrolégico e eventuais limitagdes

de uso.

Padrdo de Referéncia: Padrao geralmente tendo a mais alta qualidade metrolégica disponivel
em um dado local ou em uma dada organizacdo, a partir do qual as medi¢des 14 executadas

sdo derivadas [1].

Padrao de Trabalho: Padrio utilizado rotineiramente para, calibrar ou controlar medidas

materializadas, instrumentos de medicao ou materiais de referéncia. [1].
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Incerteza de Medicdo: Parametro, associado ao resultado de uma medicdo, que caracteriza a

dispersdo dos valores que podem ser fundamentadamente atribuidos a um mensurando [1].
Sistema: Conjunto de elementos inter-relacionados ou interativos [2].

Erro Maximo de um Sistema de Medicao (Emdx): Faixa de valores simetricamente
distribuida em relagdo ao zero que, com uma probabilidade estatisticamente definida,
enquadra o erro miximo que pode ser cometido por um sistema de medi¢do dentro de toda
sua faixa de medicdo. Inclui a parcela sistemdtica e a aleatéria. Normalmente adota-se 95 %
de probabilidade de enquadramento. Este conceito pode ser estendido para os médulos que
constituem o SM (erro maximo do indicador, erro maximo do transdutor, erro maximo do

transmissor etc.) [8].

Cadeia de medigcao: Seqiiéncia de elementos de um instrumento ou sistema de medicdo que

constitui o trajeto do sinal de medi¢@o desde o estimulo até a resposta [1].

Comissionamento: Formacido de equipes com o intuito de verificar se o fornecido por um
contratado estd em conformidade com o especificado no projeto. Ao final de um
comissionamento todos os sistemas e subsistemas comissionados devem estar em perfeitas

condi¢des de funcionamento [9].

Procedimentos de rede: Sio documentos de cardter normativo elaborados pelo ONS, com
participacdo dos agentes do setor elétrico brasileiro e, aprovados pela ANEEL, que definem
os procedimentos e 0s requisitos necessdrios a realizacdo das atividades de planejamento da
operacdo eletroenergética, administracdo da transmissdo, programacgdo e operagdo em tempo

real no ambito do Sistema Interligado Nacional — SIN [10].

Erro Normalizado (En): E um indicador quantitativo utilizado em programas de
intercomparacdo e calculado pela equacéo (1) e, para que o resultado seja satisfatdrio o valor
deve ser menor ou igual um [11].

)

x - X
2 2
U lab + U

ref

onde,

x = Resultado do laboratério participante
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X = Resultado do laboratério de referéncia
Ulab = Incerteza de medicao do laboratdrio participante

Uref = Incerteza de medicao do laboratdrio referéncia

TUR - (Test Uncertainty Ratio): Representa quantas vezes o padrao que estd sendo utilizado
€ melhor que o instrumento sob calibracdo, em termos de incerteza. O uso da TUR ¢é
recomendado por alguns documentos de qualidade, como a NBR 10012 e, na 4rea elétrica é

amplamente utilizada uma relacio de trés vezes [12].
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1.2 Contextualizacao

O setor elétrico brasileiro representa em torno de 15% da matriz enérgica nacional,
com aproximadamente 94 GW instalados [13] e com um crescimento estimada na ordem de
6% no decénio de 2000 até 2010 [14]. O planejamento, operacdo e regulamentacdo do
Sistema Interligado Nacional - SIN [10] necessitam de dados confidveis e grande parte desses
sdo resultados de medicdes de grandezas elétricas pelos agentes geradores, transmissores e
distribuidores de energia elétrica.

O sistema de supervisdo utilizado na maioria das empresas do grupo Eletrobris é o
Sistema Aberto de Gerenciamento de Energia — SAGE baseado no sistema SCADA -
Supervision Control And Data Acquisition Station [15] que utilizam recursos de computagdo e
comunicagdo para disponibilizar em tempo real valores de varidveis do sistema elétrico
supervisionado através de indicagdes, graficos e relatérios de modo a permitir tomada de
decisdes operacionais apropriadas, quer automaticamente, quer por iniciativa do operador.

As indicacdes disponibilizadas por um sistema como o SAGE, depende de varias
cadeias de medi¢do. Numa entrada de linha, em uma subestagdo, sdo necessarias em média
sete cadeias de medi¢des para sua supervisao.

Uma subestacdo completa é constituida por linhas de transmissdo, barramentos de
vdrios niveis de tensdo, transformadores, banco de capacitores e reatores; logo, com muitas
cadeias de medic@o envolvidas, o que torna complexo e trabalhoso um controle de acordo
com os conceitos afinados com o estado - da - arte em metrologia.

A caracterizagdo metroldgica da cadeia de medicdo — CM constitui um ganho
importante, pois garante uma operacdo confidvel da planta instalada, assim como,
negociacdes nos pontos de fronteira ou interfaces de empresas diferentes devido a
confiabilidade dos valores indicados.

Aplicacdo experimental dos conceitos de metrologia cientifica em sistemas de
supervisdo e controle como garantia de conformidade, se caracteriza como trabalho de
pesquisa por ser algo inédito, pois o conceito de incerteza de medi¢do - IM ndo estd nas

recomendacdes do Operador Nacional do Sistema Elétrico Brasileiro — ONS. [16].
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1.3 Objetivo do trabalho

O objetivo geral do trabalho € contribuir de forma significativa para aumentar a
confiabilidade das medicoes em subestacdes e centros de operacdo de uma empresa
transmissora de energia elétrica, através da proposicdo de um sistema que garanta essa
confiabilidade. O estabelecimento de um procedimento de avaliacio continua da
conformidade [6] das medicdes organiza acdes que devem ser seguidas para identificar,
quantificar e manter dentro de limites tolerdaveis todas as fontes de incertezas incidentes desde
a linha de transmissao até o painel de controle do centro de operacgao.

Os objetivos especificos propostos para um sistema que permita garantir que as
indicagdes de grandezas elétricas nas subestacdes, de forma local ou remota, tenham mais

confiabilidade metrolégica em seus processos de supervisio e controle sdo:

e estabelecer uma forma de avaliacdo da conformidade dos sistemas de medi¢do nas

dreas de atuag@o de uma empresa de transmissdo de energia elétrica desde o projeto até a

operagao;

e estabelecer procedimentos de avaliacdo continua da conformidade através de

calibragdes periddicas e verificagdes intermedidrias nas cadeias de medigcdo vistas de

uma forma completa;

e estabelecer critérios para que um sistema de medicdo de referéncia composto de

instrumentos de medi¢do possam ser utilizados nas verifica¢es das cadeias de medi¢do

e tenham rastreabilidade metrolégica comprovada, uma TUR - Test Uncertainty Ratio

[12] adequada e pontos especificos de controle;

e desenvolver um sistema de simulacio digital que permita analisar uma cadeia de

medi¢do e avaliar a incerteza de medicdo desde os transformadores de instrumentos até

os terminais onde sdo indicados os valores das grandezas elétricas. O sistema deverd

permitir que os modelos particulares de cada um dos mdédulos contenham parametros

caracteristicos que representardo as contribui¢des de cada um deles para a incerteza da

medic¢do, contemplando classes de exatiddo, derivas de temperaturas e demais grandezas

de influéncia.
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1.4 Proposta de trabalho

O trabalho envolve a estruturagdo de um Sistema de Garantia de Confiabilidade
Metrolégica na Medi¢do Operacional - SGCMO, considerando os sinais originados nos
transformadores de instrumentacdo até as indicacdes locais em subestacdes e remotas no
centro de operacao.

O aprofundamento em questdes metroldgicas constitui o foco principal do trabalho
através da aplicacdo de conceitos de metrologia cientifica e industrial, onde sdo dadas as
devidas interpretacdes as especificacdes técnicas dos equipamentos fornecidas pelos
fabricantes e aos resultados de calibragdes laboratoriais [17]. Essas informacdes associadas
com andlise tedrica e experimental possibilitam uma modelagem adequada das cadeias de
medi¢des identificadas e caracterizadas, viabilizando a avaliagdo da incerteza de medicdo de
forma confidvel.

O método proposto permitird a obten¢do de medicdes por um centro de operacdo, de
acordo com os procedimentos estabelecidos pelo Guia para a Expressdo da Incerteza de
Medicao [18]. Dessa forma, cada valor indicado nos terminais de controle estard associado a
uma incerteza de medicdo, uma probabilidade da abrangéncia' (P) e um fator de abrangéncia®
(k) — por ex. tensdo de barra = 230 kV £ 5 kV (k=2; 95%). Dentro dos conceitos atuais da
metrologia essa € a base para que seja garantida a conformidade dos sistemas de medicdo
[19].

O desenvolvimento do trabalho exige aprofundamento tedrico de conceitos, porém
estd relacionado a condi¢bes operacionais de uma subestagdo de transmissdo. Assim, o
relacionamento com as condicdes reais serd através da subestacdo de Palhoca/SC - SE PAL da
empresa Eletrosul Centrais Elétricas.

A subestacdo SE PAL apresenta todas as fungdes operativas. Como o trabalho tem
vinculo com um projeto de pesquisa e desenvolvimento patrocinado pela empresa, foram
disponibilizados procedimentos e documentos para andlise. Além disso, foi oferecida pela
empresa, a possibilidade de realizacdo de trabalhos experimentais, levantamento de dados de

processo e contato com equipes técnicas nas dreas de projeto, operagdo e manutengao.

! Probabilidade a abrangéncia (P) - O resultado de uma medi¢do (mensurando * incerteza) abrange uma faixa
valores simetricamente distribuida em relacdo ao valor médio. O nivel de confianga deste intervalo é a
probabilidade abrangéncia, estatisticamente definida, conforme uma distribuicdo de probabilidade.

% Fator de abrangéncia (k) - O fator de abrangéncia K é tabelado e corresponde ao coeficiente ( ou fator) t -
Student. O valor de k depende do nimero de graus de liberdade efetivo (v, ) e da probabilidade de abrangéncia.
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1.5 Estrutura do trabalho

Os capitulos deste documento estdo estruturados da seguinte forma:

O capitulo 2 faz a abordagem e caracteriza¢do dos tipos de medi¢des de grandezas
elétricas realizadas em uma subestacio de energia elétrica em uma empresa de transmissao.
Nesse capitulo sdo identificados requisitos metroldgicos e, como esses se aplicam nas
medi¢des. A cadeia de medi¢do também ¢ caracterizada e, sdo propostos modelos
metrologicos para cada elemento da cadeia de medigao.

O capitulo 3 aborda a avaliacdo da incerteza de medicdo em cadeias de medicao.
Nesse capitulo sdo identificadas a fontes de incerteza relevantes e sdo abordados trés métodos
para a estimativa da incerteza de medicdo. Também ¢ apresentada a aplicacdo dos trés
métodos abordados na avaliagdo de uma cadeia de medi¢do de uma subestacdo em condi¢des
reais.

O capitulo 4 apresenta o desenvolvimento de um sistema de garantia de
confiabilidade para medicdo operacional. Para a estruturacdo desse sistema, foi efetuado um
levantamento de informagdes sobre os processos relacionados as medicdes operacionais e,
foram definidos os objetivos e requisitos, os quais sdo apresentados. Esse capitulo também
apresenta as propostas de acdes para as dreas envolvidas com medi¢do operacional para o
aumento da confiabilidade metroldgica das medigdes elétricas em subestagdes.

O capitulo 5 apresenta o desenvolvimento de um sistema de simulacdo de cadeia de
medi¢do. Os objetivos e requisitos desse sistema s@o apresentados, assim como, as telas de
interface entre simulador e usudrio, € a forma de cadastro de instrumentos e de cadeias de
medi¢do. Também abordada estratégia para formacdo do banco de dados e os métodos
implementados para estimativa da incerteza de medicao.

O capitulo 6 apresenta as conclusdes e recomendagdes para trabalhos futuros,
visando o aprimoramento das agOes propostas nesse documento e a contribuicdo para

disseminacgdo da cultura metroldgica no setor elétrico brasileiro.



21

2 CARACTERIZACAO DA MEDICAO OPERACIONAL

2.1 Medicoes numa subestacio de transmissao de energia elétrica

Uma subestagdo de transmissdo recebe e transmite grandes blocos de energia com
niveis de tensdo de 525 kV, 230 kV, 138 kV, 69 kV e 13,8 kV. Também sdo funcdes tipicas a
transformagdo para niveis de tensdo diferentes, a regulacido de tensdo, a compensacdo de
poténcia reativa e manobras de equipamentos [16]. Algumas dessas fungdes sdo autdnomas e
outras sdao controladas local ou remotamente por operadores. Porém, a tomada de decisdo
depende das medi¢des de grandezas fisicas. Dentre essas, estdo as grandezas elétricas, que
podem se classificadas em medi¢des relativas a protecdo, ao faturamento e a medicdo

operacional.

2.1.1 Medicdes relativas a protecao

Nos grandes sistemas elétricos de poténcia, como o Sistema Interligado Nacional —
SIN, os sistemas de prote¢do e controle sdo essenciais para a integridade fisica das
instalacdes, equipamentos e componentes. Essa fung¢do é executada por dispositivos eletro-
eletronicos denominados de relés, que s@o colocados em pontos estratégicos no sistema para
atuarem de forma auténoma em situagdes de risco, de forma a isolar defeitos ou perturbagdes
do resto do sistema [20].

A vis@o da metrologia para este processo se aplica a instrumentagdo utilizada para
ajustes dos relés, na fase de comissionamentos em subestacdes e intervencdes para eventuais
manutengdes e testes especiais. A calibracdo periddica da instrumentacdo nas grandezas
elétricas por laboratdrios acreditados [21] € o primeiro passo para obter-se garantia de

confiabilidade nos ajustes de dispositivos utilizados na protecao.

2.1.2 Medicoes relativas ao faturamento

A medi¢do de faturamento consiste em medicdes nas fronteiras entre empresas
geradoras, transmissoras e concessiondrias, denominadas de agentes [22] que envolvem
relacdes comerciais. As medi¢des nos sistemas de medicdo de faturamento sdo tratadas de
forma padronizada nas empresas do sistema elétrico brasileiro, na grandeza energia. A
ANEEL, como agéncia regulamentadora, exige o cumprimento de orientacdes visando

conformidade metroldgica, sendo as principais estabelecidas no procedimento de rede, através
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do Mddulo 12 [23], que € composto de seis submddulos (Tabela 1) tendo como agente

fiscalizador o Operador Nacional do Sistema Elétrico Brasileiro — ONS.

Tabela 1: Os submé6dulos dos procedimentos de rede de medicao para faturamento

Submédulo Descrigao Revisao Ano
12.1 Medicdo para faturamento: visdo geral 02 2008
12.2 Instalagdo do sistema de medigdo para 03 2008

faturamento
12.3 Manutencio do sistema de medicdo para 02 2008
faturamento
124 Leitura de medicdo para faturamento 02 2008
12:3 Certificagdo de padrdes de trabalho 02 2008
12.6 Configuragdes de medic@o para faturamento 02 2008

O submédulo 12.5 comprova a aplicacdo da metrologia, pois visa a orientar os agentes

responsaveis pela manutencdo dos sistemas de medi¢des para faturamento no que diz respeito

a rastreabilidade e a calibrac@o dos seus padrdes de trabalho (figura 1). O agente setor elétrico

comprova a rastreabilidade calibrando seus padrdes de trabalho junto ao Instituto Nacional de

Metrologia, Normalizacdo e Qualidade Industrial - INMETRO ou em um dos laboratdrios da

Rede Brasileira de Calibracio — RBC [24]. Outra forma do agente comprovar a

rastreabilidade € participando do Programa de Intercomparacio Laboratorial - PCI Wh [25],

desde que seus resultados sejam satisfat6rios, ou seja, o seu erro normalizado® menor ou igual

a um. A participagdo em programas de intercomparacdes é uma ferramenta para garantia de

qualidade.

? Indicador quantitativo definido no item 1.1 - Terminologia.



23

INVETRO
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Padréo de IF}eferénoia do
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Padrao de
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Medidor de

Legenda:
INMETRO - Instituto Nacional de Metrologia, Normalizac¢do e Qualidade Industrial
RBC — Rede Brasileira de Calibragéo
PCI — Programa de Comparacao Interlaboratorial. Este programa de comparagdo
também ¢é conhecido no setor elétrico por PCI — Wh

Figura 1: Diagrama de rastreabilidade metrologica do padrao do agente do programa

de intercomparacao laboratorial — PCI.
No Anexo 1 do Submédulo 12.2 [26] ha trés defini¢cdes merecem destaques sobre o
medidor de energia:

o Caracteristicas elétricas

Devem ser polifasicos, 2 elementos, 3 fios (para sistema a tr€s fios) ou 3 elementos,
4 fios, (para sistemas a 4 fios), de freqii€éncia nominal do sistema, corrente nominal
de acordo com o secundario do Transformador de Corrente - TC, tensdo nominal de
acordo com o secunddrio do Transformador de Potencial - TP ou Transformador de
Potencial Capacitivo - TPC. Os medidores devem ter certificado de calibragido
comprovando que possuem independéncia de elementos e de seqiiéncia de fases,

garantindo o mesmo desempenho em ensaio monofésico ou trifasico.

e (lasse de exatidao

O medidores de energia devem atender a todos os requisitos metrolégicos
pertinentes a classe 0,2 prescritos na norma NBR 14519 [27] ou a classe 0,2S da
norma IEC-60687, para todos os sentidos de fluxo de energia. Para os sistemas de
medigdo existentes, ou medi¢cdo de servi¢o auxiliar, podem ser aceitos medidores
com classe 0,5 % nos pontos cuja poténcia ndo exceda a 10 MW, desde que sejam
aprovados pela Camera de Comercializacdo de Energia Elétrica — CCEE [28] e

ONS.
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e Certificado

Os medidores devem ter certificado de conformidade de modelo aprovado, emitido
pelo Instituto Nacional de Metrologia, Normalizacdo e Qualidade Industrial —

INMETRO.

Pode se observar que para a medicdo de faturamento existem requisitos
metroldgicos, claramente estabelecidos; por exemplo, os padrdes de trabalho utilizados em
calibrag@o nos sistemas de medi¢ao de faturamento devem possuir rastreabilidade metroldgica
na grandeza energia elétrica e sdo tratados de forma padronizada nas empresas do grupo
Eletrobras [23]. O Moédulo 12 dos procedimentos de rede do ONS orienta as empresas do

setor elétrico e a ANEEL exige o seu cumprimento.

2.1.3 Maedicao operacional

A medicdo operacional consiste em medi¢des de grandezas elétricas nas linhas de
transmissdo, barramentos, transformadores de poténcia, reatores, maquinas e banco de
capacitores nas instalagdes de uma empresa geradora, transmissora ou concessiondria. Essas
medig¢des sdo utilizadas na pré-operacdo, tempo real e pds-operacao [29].

A pré-operagdo consiste em programacdes didrias de operacdo. As principais
atividades sdo:

a) andlise das condicdes operacionais do sistema de operagao;

b) andlise das solicitagdes de intervencdes com e sem desligamentos;

c) validag¢do final dos processamentos operacionais anteriores;

d) previsao de todas as a¢des a serem desenvolvidas no tempo real.

A operacdo em tempo real consiste na coordenacio, supervisdo e controle realizados
em tempo real pelos centros de operacdo. Da operacdo em tempo real emanam as
determinagdes para os agentes efetuarem os comandos, supervisdo e execu¢do da operacdo
das instalacdes. As principais atividades sdo:

a) execugdo de intervencdes;

b) controle da transmissdo e geragdo; em operagcao normal;

¢) operacdo em contingéncia;

d) gerenciamento da carga;

e) recomposicdo da rede de operacdo apds perturbacdo.
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A pds-operacdo consiste na apuracdo e triagem dos dados da operacdo, andlise e

divulgagdo de informagdes e de resultados. As principais atividades sio:

a) apuracdo e armazenamento dos dados;

b) triagem de ocorréncias e perturbagdes;

c) elaboracao de relatérios estatisticos referentes a operagao realizada;

d) obtencdo de dados e informagdes para contabilizacio;

e) elaboracdo de relatérios de andlise de ocorréncias;

f) calculo e andlise de indicadores de desempenho.

O quadro da figura 2 apresenta um resumo da pré-operacdo, tempo real e pOs-

operacdo conforme o médulo 10.17 dos procedimentos da rede da ONS [30].

rasponsabilidades

especiais para os centros de
operagao, subestagies e
usinas da rede de operagio

Estabelece: Garal Pré-operagiio | Tempa real | Pés-operagic
Concsites X )
principios & 10.1- Manual de Procedimentes da Operagao: conceituagac geral
funcoes
Regras de operacio Ragras de oparacio Regras de ope racio Regras da operagio
10.2 - Hierarquia operacional 10.4 - Elaboragoe do 0.5 - BExecugao de intervengles : 3
10.3 - Relacionamentn aperacional Programa Diario da 10.6 - Controle da germgao em 10.15 - Triagem de ocorréncias &
10.13 - Confimmagao da capacidade Cperagio operago normal. perturbagoes
Premissas de geragaa de unidades 10.7 - Controke da transmissao em [10.16 — Dados & informages para
Eretitos; geradoras operagao nomal, contabilzagoes
critérios & 10.14 - Requisitos operacionais 0.8 - Cperagio hidraulica dos

sistemas de reservatdrios
1.8 — Operagio em contingéncia,
10,10 - Gernciamento da carga,
1.1 - Recomposigao da rede de

operagio apds perturbagio
10.12 - Operagao das instalagies da
rede de operagao.

Procedimentos &
atividade s

MODULO 10 - MANUAL DE PROCEDIMENTOS DA OPERACAO - MPO

10.22 - Rotinas operacionais - gerais
10,19~ Regulamentos intemacionais

10.18 - Cadastros de informagies
operacionais

10.22 — Rotinas aperacionais -
Pré-operacio

10,21 - Instrugles de operagio ¢
meansagens operativas.

10,20 - Ajustamentos operativos
entre o ONS e agentes da
operagio

10.22 — Rotinas operacionais - pés-
operagio

10.17 — Padronizagao e revisao do Manual de Procedimentos de Cperagao

Figura 2: Quadro das atividades na pré-operacio, tempo real e pés-operacao.

O Procedimento de Rede 10.7 descreve a necessidade da confiabilidade metroldgica

para os agentes do Sistema Interligado Nacional — SIN [31]:

O Submédulo 10.7 estabelece as premissas, as diretrizes, os critérios e as
responsabilidades a serem adotados pelos centros de operacio do ONS e pelos

agentes da operagdo para a operacdo normal da rede de operagdo , de forma a

assegurar:
U a utilizacdo plena dos recursos disponiveis;

U o fornecimento de energia nos padrdes de qualidade e confiabilidade
estabelecidos;

U os niveis de tensdo recomendados para os barramentos da rede de operagao;

U a ndo violagdo dos limites operativos sist€émicos e dos equipamentos da rede

de operagdo.
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Com relagdo a preocupagdo com aspectos metroldgicos nas dreas de protecio,
faturamento e operacional, pode-se concluir:

Nas medi¢Oes relativas 4 protecdo, a atuagdo nos dispositivos € autbnoma e a
garantia que as atuacdes sdo confidveis dependem das ldgicas implementadas nos relés de
protecdo e dos ajustes efetuados com instrumentos de medidas. A metrologia se aplica a esses
instrumentos de medigdo, dentre os quais, medidores e geradores de grandezas elétricas [32].

Nas medicdes relativas a faturamento existe a preocupacdo com requisitos
metrolégicos. E exigida do agente do setor elétrico (gerador, transmissor ou distribuidor) a
necessidade de calibrar os padrdes em laboratérios acreditados ou participar do programa de
intercomparacdo laboratorial brasileiro na grandeza de energia elétrica.

Na medicdo operacional, hd uma grande oportunidade de melhoria no sentido de
aproximar os conceitos confiabilidade metrolégica para os valores medidos nas subestagdes e
centros de operagdo. Os valores sdo a base de tomadas de decisdes na pré-operacdo, tempo
real e pés- operacdo. Esses valores sdo resultados de medicdes de cadeias de medigdes, as
quais possuem incertezas associadas. A garantia de confiabilidade das medi¢Ges pode

contribuir para as operacdes ocorram sempre que € somente quando necessarias.

2.2 Cadeia de medicao operacional

2.2.1 Macro visao da cadeia de medicao

As grandezas elétricas medidas s@o indicadas em terminais no Centro de Operacio -
COT, de forma remota e, de forma local, na subestacdo. Os valores indicados s@o subsidios
para supervisdo e controle. Para chegar a indicagdo o sinal de medi¢do passa por uma
seqiiéncia de elementos, os quais constituem a cadeia de medicdo operacional. Tipicamente,
essa cadeia tem como primeiro elemento um transformador de instrumento (TC, TP ou TPC).
O primario do transformador de instrumentos é conectado a linha de transmiss@o; o
secundario € conectado, através de cabos, aos transmissores e/ou unidades remotas de
transmissdo de dados que, finalmente, entregam a informacdo na forma de um sinal digital,
segundo um protocolo de comunicagdo padronizado [33] aos terminais de indicagdo. A figura

3 mostra em forma de macro vis@o a cadeia de medi¢@o operacional.
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Figura 3: Macro visao do sistema de medicao operacional.

2.2.2 Tipos de cadeias de medicao

As interligacdes elétricas entre os elementos das CM apresentam variacdes numa
subestacdo, sendo possivel classificar em quatro grupos de acordo essas variagdes. O primeiro
denominado de CMI — Cadeia de Medi¢do Individual (figura 4) é formado por cadeias
individuais e para cada grandeza ha um transmissor préprio para medigdo.

O segundo grupo compartilha transmissores e algumas grandezas sdo obtidas de
forma indireta a partir de outras grandezas medidas. Um exemplo € aquele em que a grandeza
corrente € calculada a partir das medi¢des de tensdes, poténcia ativa e reativa. Esse segundo
tipo de cadeia é denominado de CMC - Cadeia de Medi¢do Compartilhada (figura 5).

O terceiro grupo é caracterizado pelo uso de um multitransmissor. Os secunddrios de
tensdes e correntes dos transformadores de instrumentacdo s@o ligados na entrada do
multitransmissor, o qual processa os sinais analdgicos e fornece em sua saida um protocolo
digital com todos os valores ja convertidos de tensdes, corrente, poténcia (W, var e VA), fator
de poténcia e freqii€ncia. Esse grupo € chamado de CMM - Cadeia de Medicdo com

Multitransmissor (figura 6).
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O quarto grupo (figura 7) é caracterizado pela aplicacdo direta dos sinais

analdgicos dos secundarios dos TI diretamente nas Unidades de Transmissdo Remotas—

UTR. Nesse tipo de CM ndo utilizados transmissores individuais nem multitransmissor.

Esse tipo de CM ¢é denominado de CMU - Cadeia de Medicao pela UTR.
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Modelagem dos elementos da cadeia de medicao
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A base de uma modelagem € a defini¢do de termos que possam representar e facilitar

a visdo do relacionamento entre os elementos da CM e mensurando. Dessa forma, ha

necessidade da andlise individual de cada elemento, para posteriormente a obtenciao da funcido

de medi¢do da CM completa para avaliacdo da incerteza de medicdo. O modelo tem o

objetivo de representar o comportamento metrolégico do elemento da cadeia de medicéo.
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Com os modelos individuais caracterizados, pode-se avaliar a cadeia de forma completa. As
subestacdes possuem diagramas elétricos que permitem a andlise dos elementos e suas
interligacdes na CM. Os diagramas elétricos de medicdo da SE PAL [34] foram analisados e
o resultado foi o relacionamento das fungdes e elementos da CM (figura 8). O relacionamento

auxilia na visualiza¢@o do conjunto na CM de forma completa.

£ —
u
N Grandezas N e Conversio THM —Interface
i . Condugio Transmizsio e X .
{55 elétricas de alta Transducio analogof digital Homem
Yy = ; : de sinal processamento s o
0 intensidade e comunicagio Maguina
E
= E4 .
L -~  Ge Et E2 E3 ol i
M Linhas I _UTR
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N i : de Tnstrumentagio Transmissdo
T Ry (TE.TPC e TC) S g Remota
8] e S 3 S
Cadeia de Medigao - CM
Legenda

Ge = Grandeza de entrada

V1= Valor mdicade

Ei=Elemento da cadeia de medigo (1=1, 2, 3,..)
Si=Simal de entrada (i=1, 2, 3,..)

CW = Cadeia de medigio

Figura 8: Relacionamento entre funcao e elemento da cadeia de medicao.

O dominio de um modelo cientifico € definido pelo sistema que ele representa. Em se
tratando de sistemas de medicio o dominio da modelagem cientifica se restringe aos
componentes que constituem o sistema, as interagdes entre os componentes e as influéncias

externas que coexistem com sistema (figura 9) [35]

Representacdo de wn Modelo Cientifico

modelo cientifico
(sisterna)

Varidvel ou varidveis Pardmetras “ariavel
independentes + Dependente
Relacionamentos Mensutando

Condigties de Contorno

Figura 9: Representacao do modelo cientifico [35]

O modelo cientifico de um sistema [35] pode ser ttil para:
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e  definir um sistema ou problema;

e determinar os elementos de um sistema;

® sintetizar e avaliar alternativas de solucdo do problema;

e prever comportamentos e auxiliar planejamentos de acdes futuras;

e avaliar as magnitudes das varidveis do sistema e realizar prescricdes que tragam
efeitos desejados sobre as saidas do sistema;

e prover documentagdo e treinamento;

e realizar controle.

As relagdes no dominio do modelo num processo de medicdo consistem nas
equacdes matematicas que relacionam as varidveis independentes de entrada com a
dependente que ¢ o mensurando [18]. Essa forma de representar corresponde a funcdo de
medic¢ao (figura 10).

Dominio do modelo

Dependente + Independentes
[saida) Relagies (entrada)

I

I

s = I |
Yariawel Pardrnetros Varidveis
|

|

|

I

Figura 10: Representacio da funcao de medicao.

Outra forma de representar de forma simplificada um médulo de medi¢do estd na
figura 11. Nesse modelo os conceitos metroldgicos sdo acrescentados, através do termo de

correcdo e de incerteza. [36].

Sef s 5,
_} Médulo - Mi _’
K;
C;

Figura 11: Modelo simplificado para o médulo de uma cadeia de medicao.
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A equacdo (2) representa a relagdo entre entrada e saida do modelo simplificado da

figura 11.
Ss; =8,.K,+C tu, 2)
onde,

Ss; = Sinal de saida do médulo Mi
Se, = Sinal de entrada do médulo Mi
K, = Sensibilidade do médulo Mi

C, = Corregio do médulo Mi

u, = Incerteza padrio relativa do médulo Mi

i=(1,23,..)

Cada elemento da CM pode apresentar duas formas de modelagem, uma pela relacio
matemdtica necessdria, que ¢ a funcdo de medi¢do necessdria para avaliacdo da IM pelo
método analitico (GUM), e a outra por médulo necessdrio para determinacdo da IM pelo
método da propagacdo de incerteza através de méodulos. Nesse ultimo, cada elemento € um
modulo da CM e € identificado pelo nome do elemento; assim, tem-se: médulo transdutor,
moédulo condutor, médulo transmissor € o0 médulo UTR + IHM. Como cada elemento
corresponde a um moédulo, esse pode ser identificado pela letra M com o indice i (1, 2, 3,...)
em func¢do da quantidade de mddulos.

Para o a modelagem dos elementos da CM, o pardmetro de corre¢do é nulo, devido a
ndo aplicacdo das corregdes. Tais corre¢des dependem de resultados de calibragcdes. Um
sistema de transmissdo € composto por muitas subestacdes, logo por inimeras CM. Dessa

forma, € invidvel a calibracio e o controle metrolégico por elemento.

2.3.1 Modelagem metrolégica para transdutores de tensiao e de corrente

Os sinais analégicos de alta tensdo (69 kV até 525 kV) e de corrente (até 1000 A) sdo
amostrados através de transformadores de instrumentagdo que representam O primeiro
elemento da figura 8. Os transformadores de instrumentacio fornecem em seus secundarios

sinais analdgicos de baixa intensidade proporcionais as suas entradas.
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Na grandeza tensdo sdo amplamente utilizados os transformadores de potencial
indutivo — TP e transformadores de potencial capacitivo — TPC, como transformadores de
instrumentacgao [37] (figura 12 e 13).

Na grandeza corrente, sdo amplamente utilizados os transformadores de corrente
indutivos — TC, como transdutores de corrente (figura 12 e 14).

LT - Alta corrente
— L1

Medigia Protegdo

LT - Altatensdo LT - Altatensio

Pritnatio
AR
’7 et ’V
g
Ez

L

TF - Diagrama simplificado TP-Diagrama simplificado TC - Diagrama simplificado

Figura 12: Transdutores de tensao e corrente.

Figura 14: Transformador de corrente indutivo — TC.
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A modelagem metrolégica de cada elemento estd focada na relagdo de transformacéo
e desvio angular, pois nessas atuam as principais fontes de incertezas que afetam a incerteza

de medigdo.

¢ Modelo analitico dos transformadores de instrumentacao (TP, TPC ou TC):
a) Tensao e corrente:
Consiste na fun¢do de medi¢@o do transdutor conforme equacio (3).
Ss, = (Kl..Sel.)i‘ Uy (3)
onde,
Ss; = Sinal de saida do transdutor i (secunddrio dos TI — corrente ou tensio)

Se; = Sinal de entrada do transdutor i (primério do TI — alta corrente ou alta
tensao)

K; = Sensibilidade do transdutor i (inverso da relagéo do TI)

Uy; = Incerteza referente a relacdo do transdutor i

b) Angulo:
Ss; = K,Se, *u, 4)
onde,
Ss; = Sinal de saida do transdutor i (secunddrio dos TI — angulo de tensdo ou
corrente)
Se; = Sinal de entrada do transdutor i (primdrio do TI — 4ngulo de tensdo ou

corrente

K4 = Sensibilidade do transdutor i, de valor unitério (K =1)

U; = Incerteza referente a relacdo do transdutor i

¢ Modelo para o médulo do transdutor (TP, TPC ou TC):

A figura 15 representa o médulo transdutor. Esse modelo se aplica para as grandezas

tensdo, corrente e angulo. Na grandeza angulo a sensibilidade assume o valor unitario.
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Se; Ss

i
_> Modulo transdutor - Mi _}

Figura 15: Mdédulo transdutor

A equacio para representar o médulo transdutor € a seguinte:

Ss; =(K..Se,)£u,, )

onde,

Ss; = Sinal de saida do transdutor i (secunddrio dos TI — corrente, tensdo ou
angulo)

Se; = Sinal de entrada do transdutor i (primdrio do TI — alta corrente, alta tensdo
ou angulo)

K; = Sensibilidade do transdutor i (inverso da relagdo do TI ou unitdrio para o
angulo)

Upri = Incerteza padronizada relativa para a grandeza considerada

2.3.2 Modelagem metrolégica para condutores de sinal analégico

Os secundadrios dos transformadores sdo conectados através de condutores, do patio
da subestacdo até os transmissores de sinais que estdo fisicamente instalados em armdrios na
sala de comando da SE. Os comprimentos destes condutores variam de acordo com o arranjo
fisico da subestagdo, podendo se da ordem de dezenas de metros (C = 90 m, do TP de barra de
230 kV da SE Palhoga) até centenas de metros (C = 1200 m, TPC de Linha da SE Curitiba).
Atenuacdo do sinal elétrico e interferéncias eletromagnéticas sdo varidveis que podem ser
tratadas como fontes de incertezas e sao dependentes do comprimento e do arranjo fisico da
SE e de como os condutores s@o lancados nas canaletas no patio da SE.

Para minimizar as interferéncias de campos eletromagnéticos, os condutores de cobre
com didmetro de 2,5 mm? sdo trancados e possuem blindagem metilica (figura 16). O cabo
lancado pode sofrer influéncia de campos magnéticos em sua blindagem e formar um lago de
corrente caso essa for aterrada em pontos diferentes. Para evitar esse fendmeno o aterramento
da blindagem do condutor € efetuado em apenas uma das pontas do cabo, normalmente no

lado da sala de comando em armarios metalicos.
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Condutor flexivel
para aterramento

Condutores de
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Figura 16: Condutores de sinais analdgicos utilizados na subestacao de Palhoca.

Considerando que na entrada do condutor é aplicado um sinal, esse percorre todo o
comprimento do mesmo até ser entregue ao transmissor, os pardmetros que podem influenciar
sdo: comprimento, interferéncias eletromagnéticas e caracteristicas elétricas do condutor.
Assim, a sensibilidade e a incerteza podem ser consideradas uma fung¢do do comprimento. Os
modelos propostos para o condutor prevéem uma dependéncia da sensibilidade e a fonte de
incerteza em funcdo do comprimento, porém, é de dificil quantificacdo devido aos varios
arranjos fisicos das subesta¢des e intensos campos eletromagnéticos que interferem nas
medicoes em patios de subestacdes. As interferéncias por radiacdo, inducdo e conducio nido
sdo fixas, pois dependem do fluxo de energia dos barramentos, linhas, transformadores e

bancos de compensacao (capacitores e reatores), o qual € varidvel ao longo do tempo.
¢ Modelo analitico do condutor de sinal:

a) Tensao e corrente:

Consiste na fun¢io de medi¢ao do transdutor conforme equagio (6):
Ss;, = K(l),.Se, £ u(l)ki (6)
onde,
Ss; = Sinal de saida do condutor i (corrente ou tensio)
Se; = Sinal de entrada do condutor i (secunddrio do TI — corrente ou tensio)
K(1); = Sensibilidade do condutor i (fun¢do do comprimento(/))

u(l); = Incerteza referente as interferéncias e caracteristicas elétricas do condutor

(ambas em funcdo do comprimento(/))
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b) Angulo:

Ss; = K(l),Se, £ u(l)¢,i (7)
onde,
Ss; = Sinal de saida do condutor i (Angulo de tensdo ou corrente)

Se; = Sinal de entrada do condutor i (secundédrio do TI — angulo de tensdo ou

corrente
K(l)s = Sensibilidade do condutor i (fungdo do comprimento(/))

u(l)y; = Incerteza referente 4s interferéncias e caracteristicas elétricas do

condutor(ambas em fun¢do do comprimento(/))

* Modelo para o médulo condutor:

O médulo previsto para o condutor estd na figura 17.

Sef Ss.

’ Médule condutor - Mi _j}

Figura 17: Médulo condutor

Ss, = K(),.Se, tu(l),, )
onde,

Ss ; = Sinal de saida do condutor i (corrente, tensdo ou Angulo)

Se; = Sinal de entrada do condutor i (secunddrio do TI — corrente, tensdo ou Angulo)
K(1); = Sensibilidade do condutor i (fun¢do do comprimento(/))

u(l)pri = Incerteza padronizada relativa para a grandeza considerada (fungio do

comprimento(/))
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2.3.3 Modelagem metrolégica para os transmissores

Os transmissores recebem os sinais analdgicos de tensdo, corrente ou ambos dos
secunddrios dos transformadores de instrumentacdo e convertem para corrente elétrica ou
tensdo continua, através de uma relacdo proporcional a uma constante de conversdo. O sinal
de saida € transmitido por condutores para as entradas analdgicas da unidade de transmissao
remota — UTR. A evolucio tecnoldgica continua na drea de aquisicdo de sinais, faz com que
coexistam em subestacOes diferentes geracdes de transmissores individuais para cada
grandeza e multitransmissores que processam o0s sinais de correntes, tensdes e angulo de
entrada e fornecem para a UTR os valores convertidos em sinal digital segundo protocolo de
comunicagdo padronizado. A saida de transmissores individuais sdo sinais analdgicos e dos
multitransmissores o sinal ji digitalizado em forma de protocolo de comunicagdo, por

exemplo, do tipo Mod bus [38] em interfaces do tipo RS-485 [39].

* Modelo analitico para os transmissores individuais

Esses transmissores de tensdo, corrente e poténcia (ativa ou reativa) recebem 0s
sinais dos condutores de tensdo, corrente e angulo. Esses transmissores individuais podem ser
classificados em trés tipos:

a) atensdo de saida € proporcional a(s) grandeza(s) de entrada(s)

v, =K, .Ge1 .Ge2 -Ge3'~- )
onde,

v, = Tensdo de saida

K. = Sensibilidade

G, = Grandeza de entrada (uma ou mais grandezas)

b) a corrente de saida é proporcional a(s) grandeza(s) de entrada(s)

i,=K_ G, G, .G,... (10)
1 2 3

onde,

i, = Corrente de saida
K. = Sensibilidade

G, = Grandeza de entrada (uma ou mais grandezas)
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c) a corrente de saida é proporcional a(s) grandeza(s) de entrada(s) a partir de um

valor inicial
i, =iy+K.G, G, .G, .. (11)
onde,
i, = Corrente de saida
K. = Sensibilidade
G, = Grandeza de entrada (uma ou mais grandezas)

Ip = Corrente inicial quando a G € igual a zero.

a) Modelo analitico para conjunto multitransmissor, unidade de transmissio

remota e IHM.

Como o multitransmissor recebe um sinal analégico dos condutores e sua saida e um
sinal digital, pode-se modelar o conjunto multitransmissor, UTR e IHM, pois o sinal de saida

serd o valor indicado na ITHM.
V,=K,.G,G,G,.. (12)
onde,
V= Valor indicado na IHM
K, = Fator de conversdo do conjunto (multitransmissor, UTR e IHM)
G, = Grandeza de entrada (uma ou mais grandezas)

¢ Modelo por médulos para os transmissores individuais:

O modelo previsto para o condutor esta na figura 18.

Sef Ss,

i
_> Médulo transmissor - Mi _’

Figura 18: Médulo transmissor

Para os transmissores tem-se a equacéo geral:

Ss, =(Ss, + K_.Se,.Se, .Se;....)Tup, (13)
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onde,

Ss;= Sinal de safda do transmissor i (corrente ou tensdo continua)
Se; = Sinal de entrada do transmissor i (um sinal ou mais)
K. = Sensibilidade do transmissor.

Upr =Incerteza padronizada relativa do transmissor

e Modelo por médulos para conjunto multitransmissor, unidade de

transmissao remota e IHM.

Ss, =(K,,.Se,.Se,.Se;...)tup, (14)
onde,

Ss;= Valor indicado na IHM
Se; = Sinal de entrada do multitransmissor transmissor i (um sinal ou mais)
K,,= Sensibilidade do conjunto.

Upr =Incerteza padronizada relativa do conjunto

2.3.4 Modelagem metrolégica para a unidade de transmissao remota e interface

homem maquina

Uma unidade de transmissdo remota — UTR recebe o sinal analdégico de um
transmissor individual em uma placa eletrdnica para processamento ou recebe o sinal digital
de um multitransmissor. A saida da UTR corresponde a um sinal digital segundo um
protocolo padronizado de comunicagdo para indicacdo remota ou local. As especificacdes
técnicas das placas analdgicas e a resolugdo do IHM sido utilizadas para a determinagdo da
incerteza de medicdo. Para que os valores indicados nos terminais locais ou remotos
correspondam as grandezas de interesse nas linhas de transmissdo, barramentos de tensdo e
outros pontos, uma constante de multiplicacdo se faz necessaria, para o ajuste da conversao e

de escala.
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e Modelo analitico a UTR e IHM

Como a UTR recebe um sinal analdgico dos transmissores, pode-se modelar o

conjunto multitransmissor, UTR e IHM, pois o sinal de saida serd o valor indicado na IHM.
V.=K m.Gei (15)
onde,
V= Valor indicado na IHM
K, = Fator de conversio do conjunto (multitransmissor, UTR ¢ [HM)

G, = Grandeza de entrada (uma ou mais grandezas)

¢ Modelo para o médulo UTR e IHM

A UTR e IHM constituem um tnico médulo. Caso o sinal recebido pela UTR for
digital, pode-se modelar o conjunto multitransmissor, UTR e IHM como um tinico médulo

(figura 19).

Sef SE.

’ Médulo UTR e IHM - Mi ! '

Figura 19: Médulo UTR e IHM

Ss, =(K,, .Se,)Tup, (16)
onde,

Ss;= Valor indicado na THM

Se; = Sinal de entrada da UTR (saida do transmissor)

K,,= Sensibilidade do conjunto

Upr =Incerteza padronizada relativa do conjunto
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3 ESTIMATIVA DA INCERTEZA DE MEDICAO DA CADEA DE MEDICAO
OPERACIONAL

3.1 Fontes de Incertezas

Independente do método utilizado para estimar a incerteza de medigdo, se faz
necessario o conhecimento das fontes de incerteza e a quais elementos elas estdo associadas.
A tabela 2 relaciona as fontes de incertezas de uma CM, relacionadas aos elementos que
constituem a CM. Os valores numéricos para cada fonte de incerteza sdao obtidos nas

especificacdes fornecidas pelos fabricantes, ou através de ensaios laboratoriais.

Tabela 2: Relacionamento das fontes de incerteza com o elemento da cadeia de medicao

Elementos da cadeia de medicao

TP | TPC | TC CD TR | MTR | UTR | IHM

Fontes de incerteza

Relagdo de X X X X X X X | NA
transformac@o

Desvio angular X X X X NA NA NA NA
Conversao NA | NA | NA | NA | NA | X | X | X

andlogo/digital

Interferéncia X | X | X | X | NA|NA | NA| NA
eletromagnética

Resolucio NA NA NA NA NA NA NA X

Constante de NA | NA | NA [ NA | NA | NA | X | X

indicacdo

Deriva térmica X X X X X X X NA
Deriva temporal X X X X X X X NA

Legenda:

TP — Transformador de potencial indutivo
TPC — transformador de potencial capacitivo
TC — Transformador de corrente indutivo
CD — Condutor de sinal analégico

TR — Transmissor de sinal analégico

MTR — Multitransmissor

UTR - Unidade de transmissdo remota

IHM - Interface homem mdaquina (terminais)

NA — Nao aplicével
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3.2 Estimativa da incerteza de medicao pelo método analitico conforme o GUM

A avaliacdo da incerteza de medi¢do € um processo matematico definido pelo GUM
[56]. Para tal, o estabelecimento da funcdo de medicdo e a identificacdo das fontes de
incertezas com avaliacdo do tipo A (Método de avaliacdo através da andlise estatistica de uma
série de medi¢cdes) e do tipo B (Avaliagdes por outros meios, como especificacdes de
fabricantes, certificados e outros que nio sejam do Tipo A) relacionadas a cada varidvel é
fundamental (tabela 3). O arranjo proposto de acordo com o GUM (tabela 3), permite a
visualizacdo das fontes de incertezas e dos demais itens para estimativa de incerteza de
medi¢cdo. A aplicacdo desse método exige o conhecimento da fun¢do de medicdo, onde o
mensurando € representado por uma funcdo analitica dependente de varidveis independentes
(equacdo (17)), essas relacionadas as fontes de incerteza.

Este método é recomendado para relagdes matemadticas [40] que ndo envolvem
equacdes transcendentais, como por exemplo, as fungdes trigonométricas, as exponenciais €
as logaritmicas. Nesses casos, recomendam-se métodos numéricos. Os itens tabelados sdo
elementos de andlise sistematizados para cdlculo da incerteza de medi¢do da cadeia de
medi¢do operacional. Cabe ressaltar que o arranjo € recomendado pelo complemento EA-4/02
do GUM [41] As avaliagdes de incertezas do tipo B podem ser feitas a partir e andlise das
especificagdes técnicas dos manuais dos fabricantes e apresentam geralmente distribuicio
retangular. As avaliacdes de incertezas tipo A, s@o feitas pela andlise estatistica de uma série
de medi¢des, como acontece nas replicacdes em ensaios laboratoriais. Nos certificados de
calibragdo, sdo informados a distribuicdo e o ndmero de graus de liberdade [42] . Os
coeficientes de sensibilidade s@o obtidos através das derivadas parciais da funcdo de medicdo

e o numero de graus de liberdade efetivo € calculado pela equagido de Welch Satterwaite [18].

Tabela 3: Arranjo para estimativa da incerteza de medicao conforme o GUM.

Estimativa Contribuicdo
Grandeza | da fonte de Avaliacao | Distribuicdo de | Incerteza | Coeficiente de paraa Grau de
. do tipo probabilidade padrao sensibilidade incerteza de liberdade
incerteza -
medigdo
Retangular,
Xl X AouB triangular ou u, (xl ) s c.u, (xl ) Vi
normal
Retangular,
X2 X, AouB triangular ou u, (X2 ) c, c,u, (x2 ) vV,
normal
X, X, AouB u,(x,) c, c,u,(x,) Vv,
Resultado da incerteza de medigdo U m = U, k (V off) ) u, Vr




Legenda:

y=f(X X,,X;,..X,) 17
y = funcdo de medicao

X;= Varidvel independente (i = 1 até n)

x; = Estimativa da fonte de incerteza em relacdo a grandeza X; (i = 1 até n)

u,(x;) = Estimativa da fonte de incerteza padrdo em relagdo a grandeza X; (i = 1 até n)

¢; = Coeficiente de sensibilidade

e = 2U) = Cdlculo do coeficiente de sensibilidade (18)
X))

u, = Incerteza combinada

n
u, = Zcfu pz(x,) = Célculo da incerteza combinada (19)
=1

v, = Grau de liberdade relativo especifico para cada fonte de incerteza

Ve = Grau de liberdade efetivo

4
v =-"c = Equagio Welch Satterwaite (20)

eff no 4

U,, =Incerteza de medig¢do expandida

U,=u.k (Veﬂ ) = Célculo da incerteza de medi¢do expandida (21)
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k(V off ) = fator de abrangéncia em fun¢fo do nimero do nimero de graus de liberdade efetivo

Ap6s o cdlculo do nimero de graus de liberdade efetivo, pela tabela 4, extraida do

GUM, obtem-se a correcdo do fator de abrangéncia (k(veﬁ. ) ), com distribuicdo Student t, ao

nivel da confianga de 95,45%, o qual serd o fator de expanséo da incerteza combinada.

Tabela 4: Fator de abrangéncia em fun¢io do nimero de graus de liberdade efetivo [59]

14
of 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13

k 13,97 | 4,53 331 | 287 ] 2,65 |252) 243 | 2,37 | 2,32 2,28 2,25 223 |12,21] 2,20

14
o 15 16 17 18 19 20 25 30 35 40 45 50 100

k | 2,18 2,17 2,16 | 2,15 | 2,14 2,13 | 2,11 | 2,09 | 2,07 2,06 2,06 2,05 (2,02 2,00
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O método analitico é amplamente utilizado na avaliagdo de incerteza de medigdo. A
boa defini¢do da equagdo de medi¢do € o ponto mais importante e € o que possibilita uma
avaliagdo criteriosa de todas as fontes de incerteza. Esse método pode ser implementado em
planilhas eletronicas, por exemplo em EXCEL® [43], o que permite, um certo grau de

automatizagdo do processo de célculo.

3.3 Estimativa da incerteza mediciao pelo método propagacao de incerteza através de

modulos

Uma alternativa para modelagem é a propagacdo de incertezas através de mddulos
[36]. Dessa forma, hd necessidade que sejam definidas algumas condi¢des de contorno, sob as

quais, o modelo represente da melhor forma possivel a fun¢do para o qual foi definido:

a) Sintetizacdo dos parametros caracteristicos: assume-se que 0s varios
parametros caracteristicos de modulo possam ser sintetizados em um tnico, e que esse
represente o comportamento do médulo. Um exemplo é o erro maximo, que normalmente

€ declarado contemplando um conjunto de outras caracteristicas.

b) Interdependéncia de caracteristicas: assume-se que as interligagdes entre os
moédulos ndo traz fontes de incertezas adicionais as apresentadas no item a. Corresponde
dizer que efeitos de impedancia, offset, ruidos e correntes de polarizacdo sejam

despreziveis.

c) Independéncia das caracteristicas: assume-se que as correlagdes presentes no
processo sdo consideradas despreziveis para o resultado da incerteza de medicdo

avaliada.

Nesse método, aplicadvel quando ha interligacdo de diversos moédulos para compor
um sistema de medi¢do de forma seqiiencial, o comportamento metrolégico individual de
cada um dos moédulos deve ser conhecido. As fontes de incerteza relativas ao moédulo sdo
combinadas (equagd@o (21)), resultando em uma incerteza padrdo relativa por médulo (figura
20). A incerteza de medi¢cao da CM depende de uma boa caracteriza¢do da incerteza padrio
relativa de cada mdédulo. A correcdo é conseqiiéncia da determinacdo da tendéncia [36]
através de calibragGes periddicas dos elementos individuais da CM. A regulamentacio do
setor elétrico [44] impde penalidades financeiras, que inviabilizam desligamentos necessirios
para calibracdes de elementos individuais, principalmente dos TI que estdo diretamente

aplicados nas altas tensdes. Esse é um fato limitante a calibracio periddica de todas as CM
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das subestacdes de um sistema de transmissdo. Assim, nas cadeias de medicdes no sistema de
transmissdo ndo sdo efetuadas correcdes de tendéncia nos elementos de forma individual.

Logo, o termo de correcdo do médulo pode ser suprimido na aplicagdo desse método.

Se; Ss; Se; Ss;
—P| Moéduio-Mi |—Pp —_p| Modulo-Mi | —p
(M) E(0)
Up (M) - Uy, ) t,, (M)
Legenda:

Se; = Sinal de entrada do médulo
Ss; = Sinal de saida do moédulo
K(Mi) = Sensibilidade do médulo

u, = Incerteza do médulo expressa na unidade

U;

u, (M,)= 5 = Incerteza padrao relativa (i=1, 2, 3, ..., n)

si

u.,, (M) =Incerteza padréo relativa combinada

2 2 2
u,, (M) =Wl AU, o 1, 22)

Figura 20: Médulo com mais de uma fonte de incerteza

Com os médulos individuais estabelecidos e as respectivas fontes de incerteza padrdo
relativa, sintetizadas em uma unica incerteza combinada relativa, obtem-se a equacdo da

incerteza combinada relativa de toda a CM (figura 21), conforme equacio (23).

RY-3 e, Y- R

M M A - My
S5y Sz, S5, Sy,

u u
ule =1 g Hir

Figura 21: Propagacio de incerteza através de médulos
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Legenda da figura 19:

M; =Médulo de indice i
s2; = Sinal de entradas do médulo i
S5; = Binal de salda do mddulo i

“ori= Incerteza padrio relativa do mddulo 1
et RS S

uner= Incerteza de medi¢do combinada relativa da cadeia de medi¢do completa

ey =Ny, o+l b, Pl F (23)

O método da propagacdo de incertezas através de mddulos é uma alternativa para

obter-se a estimativa da incerteza da CM de forma aproximada e € utilizado quando as fontes
de incerteza de cada médulo da cadeia de medicdo permitem uma sintetizacdo em uma so
fonte de incerteza equivalente e a condi¢des de contorno previstas no item 3.3 sdo atendidas.
Esse método também pode ser implementado em planilhas eletronicas, por exemplo, em

EXCEL® [43].

3.4 Estimativa da incerteza através do método de Monte Carlo

Uma alternativa para avaliacdo da incerteza sdo os métodos numéricos. Esses
utilizam como principio a simulagdo do maior nimero possivel de situa¢des, de forma a obter-

se uma razodvel estimativa da resposta real do sistema de medicao.

O método de Monte Carlo — MC utiliza o conceito de propagacdo das distribui¢des
de probabilidade das grandezas de entrada. O método analitico (GUM) utiliza a propagacdo
das incertezas das grandezas de entrada [18]. No método de Monte Carlo toda a distribuicdo
de probabilidade de cada fonte de incerteza € propagada através da fun¢do da medicdo [45].

Logo, para esse método, também, faz-se necessdria a fun¢io de medigdo.

Um resumo dos passos para aplicagdo do método estd apresentado na figura 22. As
distribui¢cdes simétricas mais usuais (uniforme, normal, triangular, entre outras) sdo assumidas
para cada fonte de incerteza, as quais sdo propagadas pela funcdo de medi¢do. Para avaliar a
incerteza de medicdo usando simulagdo por MC, foi elaborado um suplemento do GUM
(GUM SUPPL 1, 2005) [45], com o objetivo de uniformizar a forma de tratamentos pelos

laboratérios de metrologia.
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Defini¢gtes:

*Funcio de medigio do tipo: M= f(xl =x2,13='")
*Distribuicio de probabilidade para cada fonte de incerteza
'< *Limites numéricos para cada fonte de incerteza

sNumero de simulagbes (M, recomenddvel de no minimo 10¥)
*Fator de abrangéncia &k; 2 =23 %)

. I

A implementacio do algoritimo via software preve:

M Oom ~+3m

-

*M amostras conforme fungdes de distribuicio de probabilidade
¢ de acordo com os limites numéricos definidos

*Combinacio desza em fungio do modelo matematico da
fungio de medigio

*Funcio de probabilidade resultante

*Fator de abrangéncia &; F =05 %)

R

_,< «Estimativa de incerteza de medigédo
sIncerteza de medicio expandida (k; 7 =95 %)

O30 38 OO0 O 0T T

oo —m

~—

Figura 22: Estimativa da incerteza de mediciao pelo método de Monte Carlo

Dentre os métodos numéricos existentes, o método de Monte Carlo tem se destacado
entre os demais na drea de metrologia. Os recursos computacionais atualmente disponiveis,
destacando-se a velocidade de processamentos e tratamento de grande quantidade de dados,
propiciaram que essa ferramenta de andlise chegasse até a bancada do metrologista. E normal
que ele seja utilizado de forma comparativa com outros métodos, e em alguns casos, o
principal método para avaliagdo de incerteza devido a facilidade do ponto de vista do usuério

de utilizacdo.



51

3.5 [Estimativa da incerteza de medicao cadeia de medicao LT BLU na SE PAL

A grandeza tensdo € a mais importante na CM, devido o seu valor medido ser usado
para a regulagdo de nivel, entrada de compensacdo reativa e recomposicdo de sistemas apos
desligamentos. A LT BLU € uma linha de 230 kV e possui medicdes de tensdo, corrente, e
poténcia ativa e reativa. No célculo de incerteza de medicdo sdo aplicados o método analitico

e o método de propagacdo de incerteza através de modulos.

3.4.1 Tipo de Cadeia de Medicao

A identificagdo foi feita através da andlise dos diagramas esquemdticos da SE PAL e
verificacdo no local das instalagdes dos TPC, condutores, transmissores, UTR e THM.

A CM identificada € do tipo de transmissores compartilhados — CMC conforme figura
23, onde a corrente de fase é obtida a partir dos transmissores de tensdo e dos de poténcia

ativa e reativa.

Fase & AR Pritmétio

Vi ¥
TPITPG [ b N |

Secundario Transmissor de

.« o
LU(H)UIR, Pritmério 4 T Poténcia Ativa
'
'
Secundario [ ,—|
X Transmissor
o de Tenséo
Faze B AA Primério U
'
TRITPC TG x
- Secundério ] Transmissor de N
ﬂ% 2 : Poténcia Reativa T Indicagdes
Primatio ' Rematas
I
Secliniitia v Transmissor @ (W1
% de Tenséo R War 1)
'
Fase C i, Primério :
Vi
TRITPC T
-— Secundario ! Leiturados Valores
07% Luka Pritmrio : Indicados

Transmissar
Secundério p de Tenséo
'
'
'

Pontos onde =80
aplicacdos as grandezas
de Entrada

Figura 23: Cadeia de medicao do tipo CMC para a LT BLU na SE PAL

3.4.2 Especificacoes técnicas dos elementos e pontos de operacao

As condicdes de contorno se referem as condicdes que a CM estd exposta na SE e
para a caracterizagdo das mesmas € necessdrias a interpretacio das especificagdes técnicas de
cada elemento da CM. O controle da temperatura e umidade em faixas definidas diminui a

influéncia da deriva térmica a valores muito baixos em relacdo as outras fontes de incerteza
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predominantes. Na subestacdo de Palhoca foi medida a temperatura na sala de controle e
registrado durante o periodo de dez dias para avaliacdo da deriva térmica nos transmissores e
unidade de transmissdo remota (figura 24).

. Condicdes Ambientais

L ANEATY

=
=
T
‘_E
g 244
E 4 10 dios b
- 234
Tempo de amostragem: 2 minutos
224
21 T T T T T T 1
08/01 0803 0805 09/07 0809 0811 08/13 0815

Tempo (dia)

Figura 24: Grafico das condi¢oes ambientais da sala de comando da subestacao de
Palhoca
Na tabela 5 estdo as fontes de incerteza mais significativas na CM, do tipo CMC,

para a medicdo de tensdo da fase A da LT BLU, da subestacdo de Palhoga.

Tabela 5: Fontes de incertezas medida de tensao fase A da linha LT BLU.

Elementos da Cadeia de Medicdo — LT BLU da SE PAL
Fontes de Incerteza TP TPC TC TR UTR IHM
CDh MTR
[46] [47] [48] [49] [50]

Relacdo de transformagao

N 03% | 03% D 0,5 % N 0,5 % J
(ganho ou sensibilidade)
Desvio angular N 15 min | 15 min D J N N N
Conversio andlogo/digital N N N N N N J N
Interferéncia

N D D D D N D D
eletromagnética
Resolucao N N N N J N 0,1 kV
Constante de indicacio N N N N N N J J

0,02 %/°C
Deriva térmica J J J D N J D
(0 até 60°C)

Deriva temporal J J J D J N J D
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Legenda da tabela 5:

CD - Condutor

D — Desconsiderada

IHM - Interface homem maquina

J —Ja contemplada em outros parametros

N — Nao Aplicavel

TPC - Transformador de potencial capacitivo
TR — Transmissor

UTR — Unidade de transmissdo remota

3.5.1 Balanco da incerteza de medicao pelo método analitico conforme o GUM

A func¢do de medicdo é determinada a partir das equacdes dos elementos individuais
(equacdo (24)). O balango da incerteza de medicdo consta na Tabela 6.

|

V,y=—"— 24
T kk,kok, 9
k, = (200043) " =2,88675.10°
ky, =1
ky =1,2048.10" [f%,]
k, =2.875.107 M]
e Calculo dos coeficientes de sensibilidade:
ok,  klkkk, K
a‘/LT —_ ‘/z — _& (26)
ok,  kkilkk, K,
ok, k kkik, Kk,
a‘/LT —_ ‘/z — ‘/l (28)
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0
Vir _ 1 —1 (29)
aV,  kikkik,
N2 N\ 2 2\ 2 2\ 2
Vl 2 Vl 2 Vl 2 Vl 2 2
uc =\ == [ Upgpe T| =7 | UYnep 7| =7 | Ynre T| =7 | Ynvre T W (30)
1 2 3 4
4
Uu.
v, - - (31)
i=1 Vi

k(Veﬁ,95,45) =2,00

Tabela 6: Balanco de incerteza de medicao da CM pelo método analitico

. s Connibuigdo
Fonfe de Incerieza, declarad, i
Elemento |© :: e:;;:zjesiz;:ajs M5 Grandosa |Unidads | Estimativa I'T!pof i Djp:#;b J';cedrfe::a Cogficiente de para a Grau de
P £ . o adres sensibilidade Focerteza | Liberdads
TPC | Erro Minmo a3 % | 2,537E-04 | [V} | & 660E-07 E raiz{3) | S000B-07 | .7985E+03 | -394,37 @
cD Inferfarincias 4 % |G6408+01 | [F] | Q000E+00 E raizfd) | QOOOE+00 | -2 300F+05 .00 @
o Erro Mixmo a5 %o | L2OSE-O4 | LAV | 6 024E07 E raigi3) | 3 47EE-07 | -1 208E+09 | 56395 @
| Deriva Térmica 002 wec| L2OSE-O4 | JAFT | 1205807 E raizfd) | GO56E-08 | -1 900F+09 | 13279 =]
UTR | Erro Mdxmo a4 Yo |2,E75E+07 | [WAT |1 IS0E+05 E raiz(3) | GE40R+0E | & 000B-0F | 53116 @
THR Resolupdo i BV |2300B+05 | V] | LOOOE+02 E raizfd) | A77EEHOL | 1LO0OR+00 57,74 @
Incerfeza de medigdo combinada Uem=_ 05007 ¥
L= 2l k(9545)= 2 Klcmapg= 0,83 %

3.5.2 Balanco da incerteza de mediciao pelo método de propagacio de incerteza através
de modulos.

Na estimativa da incerteza de medicdo pelo método de propagacdo de incerteza

através de moédulos (figura 21), utilizou-se os dados da tabela 5 e os cdlculos foram pela

equacdo (23) e os resultados estdo na tabela 7.

Tabela 7: Balanco de incerteza pelo método de propagacao de incerteza através de

modulos
Flemento E‘onfe de Especificagdes : Tipo de D’sf.f‘z'?h Incerfiza fﬁmu de
incerfeza incerfeza probabilidade | padrde | lberdade
TPC Erro Maxmo 03000 % B raizfs) QIF32 % W
CD Intorfordncias 0 Q000 S B raiz(3) 20000 % w0
- Erro Minmo 03000 ¥ B rizf3) 12887 | % lin]
Deriva Térmica Q1000 %, B raiz(3) Q77 %% w0
UTR Erro Maxmo 04000 S B raiz(3) 02309 % o]
HM Resoluedo 030 T B raizfi) 0izes | %% wm
Mcerfeza de medicdo combinada relafiva Uem= 8413 % | Ve
YLT=2300 kV Fos45%) =200 | kUempey= #8313 %
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Os dois métodos apresentados foram aplicados na mesma cadeia de medicdo e os
resultados forma compativeis, conforme os resultados obtidos nas tabelas 6 e 7. A decisdo em
aplicar o primeiro ou o segundo dependera do rigor exigido para o cdlculo da incerteza da
medic¢do. Nas situagdes quando ndo sdo satisfeitas as condi¢des de contorno para aplicagdo do
método de propagacdo de incerteza através de blocos, aplica-se o0 método analitico. Existem
situacdes, em que dependendo das relacdes definidas na funcdo de medi¢do, o método

analitico torna-se muito trabalhoso. Nesses casos, aplica-se um método de solucdo numérica.

3.5.3 Estimativa da incerteza de medicao por simulacao conforme o método de Monte

Carlo

Para aplicagdo do método de Monte Carlo (seqiiéncia da figura 22) conforme a
funcdo de medicdo da equagdo 30, um simulador foi desenvolvido em Labview® [52] com
cinco entradas com limites numéricos e distribui¢des seleciondveis. O nimero de simulag¢des

foi definido igual a 10" (M = 10%.

Vl.
VLT = W T EIND T EUTR T ETR T ECD + ETD (30

onde,

Vi = Valor indicado na IHM;

Emvp = Resolugdo da THM, com fungéo de distribui¢do de probabilidade triangular;
Evrr= Erro méximo da UTR, com funcdo de distribuicdo de probabilidade uniforme;

Err = Erro maximo do transmissor, com fungfo de distribuicio de probabilidade

uniforme;

Ecp = Erro méximo do condutor, com funcdo de distribuicdo de probabilidade

uniforme;

Erp = Erro maximo do transdutor, com fung¢do de distribuicio de probabilidade

uniforme.

As figuras 25 e 26 apresentam as telas de entrada de dados e de resultados para a
simula¢do da cadeia de medi¢do da linha de transmissdo LT BLU da subestagdo de Palhoga,

na grandeza tensdo com os dados da tabela dados da tabela 5.
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Figura 25: Entrada de dados e a distribuicido de probabilidade

o | (25001 W+ [196 |n

Figura 26: Resultado da simulacio da incerteza de medicao pelo método de Monte Carlo
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4 DESENVOLVIMENTO DO SISTEMA DE GARANTIA DE CONFIABILIDADE
NA MEDICAO OPERACIONAL

Partiu-se do presuposto de para que se propor um sistema de garantia de
confiabilidade em que concorrem vérios processos que afetam os resultados das medi¢des
operacionais € necessdrio visualizar esses processos, € entender os relacionamentos para
identificacdo das oportunidades de melhoria. Estabeleceu-se que é necessdrio organizar os
conceitos tedricos e sair do campo da abstracdo e tornd-los reais, sustentaveis tecnicamente e
exeqiiiveis da forma mais amigdvel possivel pelos profissionais envolvidos, integrando os
temas analisados e as informagdes.

As proposicdes no sentido de estruturagdo do SGCMO tém como base informagdes

extraidas em diferentes partes da organizacdo, que direta ou indiretamente estdo ligadas a

medi¢do operacional.

4.1 Mapeamento dos processos de medicao operacional e relacionamentos na

organizacao

Como ferramenta de anélise dos processos foi utilizada o Diagrama de Ishikawa [52]
e para a proposta de avaliacdo da conformidade foram utilizados os conceitos do Ciclo de
Controle do PDCA (Plan, Do, Check e Action) [53]. Os dados verificados foram obtidos em
procedimentos de rotina, manuais de manutencao e operagdo, banco de dados cadastrais e de
informagdes obtidas com especialistas do Departamento de Engenharia de Projeto - DES, do
Departamento de Engenharia de Operagdo - DOS e do Departamento de Engenharia de
Manutengdo - DMS da empresa Eletrosul Centrais Elétricas S.A.

e Areade projeto

Nos empreendimentos de novas subestagdes, ou de ampliacdes, os elementos da CM
sao fornecidos de forma segregada conforme especificagdes técnicas elaboradas pela drea de
projeto. Os transformadores de instrumentos possuem suas classes ja definidas em normas
[70]. Ocorrem inspecdes de fabricas para verificacdo funcional dos elementos, porém nesta
fase ndo é exigéncia de projeto e nem sdo executados testes com requisitos metrolégicos. Uma
tolerancia de processo € definida tendo como base as especificacdes técnicas ja utilizadas em

empreendimentos anteriores e recomendagdes conforme o Submédulo 10.19 dos
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procedimentos de rede (ONS) [54]. Na figura 27 estdo representados os principais processos

da drea de projeto que tém impacto direto nas caracteristicas da medi¢do operacional.

Inuspecdes

/ \ / Medigdo Operacional

Especificagdes Implantacio

Figura 27: Processos na area de projeto que impactam na mediciao operacional.

* Area de operacao
As indicacdes em terminais locais nas subestacdes e remotas no centro de supervisio,

nas estruturas de cadeias de medi¢des, representam a interface com operadores, conhecida
como Interface Homem Maquina - IHM. Essas indicacdes sdo realizadas por diferentes
elementos e em diferentes cadeias de medicdes. As diferencas ocorrem pela configuracdo

que se apresentam as CM e por geragdes tecnoldgicas.
A supervisdo abrange, de forma resumida, as acdes de:
e observar os valores indicados e registrar ocorréncias;

e executar manobras para que as grandezas permanecam dentro dos limites

operacionais;
¢ informar aos agentes do SIN (ONS e ANEEL), quando solicitado.

Na figura 28 estio representados os principais processos da drea de operagdo que

dependem diretamente dos valores da medi¢do operacional.

Confrole enfre
Imites operacionais

/ \ / Medicdo Operacional

Supervisio tocal Supervisio remota

Figura 28: Processos na area de operacio que dependem da medicio operacional.

¢ Area de manutencao
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Tipicamente, nas empresas de transmissdo, a drea de manutengdo executa
procedimentos relativos a aceitagdo da cadeia de medicdo, como por exemplo, nas
subestacdes da empresa. Nos transmissores e unidades remotas sdo aplicadas as grandezas
tensdo e corrente com auxilio de conexdes tipo flextest que permitem a separacdo fisica dos
dispositivos de medi¢do do processo. As especificagdes técnicas dos transformadores de
instrumentacdo (TC, TCP e TP) sdo fornecidas pelos fabricantes e aceitas como conforme
relatérios de ensaios obtidos nas inspe¢des nas instalacdes dos fabricantes. Os
transformadores que passam também pela manutencdo corretiva nas oficinas da empresa
transmissora de energia passam também por ensaios em laboratdrios, inclusive para
conformidade da classe de exatiddo, sendo emitidos relatérios de ensaios.

Na empresa em que foi feito o levantamento de informagdes, somente quando
ocorrem manutencdes corretivas nos transmissores da cadeia de medigdo, esses sdo
verificados com padrdes de servico, que possuem rastreabilidade metrolégica pela Rede
Brasileira de Calibracdo. Quanto ao transdutor, representado pelos transformadores de
instrumentagdo, se assume os valores declarados pelos fabricantes ou laboratério de ensaios.
Na figura 29 estdo representados os principais processos que tém impacto direto na medicao

operacional pela drea de manutengdo.

Implantagio das
cadeias de medicio

/ \ / Medicido Operacional

Man lm!{:gfm Manuntengio
preventiva correfiva

Figura 29: Processos na area de manutencao que impactam na medicao operacional.

¢ Relacionamentos entre as areas de projeto, operacao e manutencao.

A figura 30 representa como o0s processos estdo interligados, descrevendo os
relacionamentos entre as dreas da empresa e a seqiiéncia de acdes no projeto, implantacdo e

operacdo que impactam na medi¢do operacional
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Figura 30: Processos e relacionamentos entre as areas de projeto, operacao e

manutencao.

4.2 Estrutura do sistema de garantia de confiabilidade metrologica para medicao

operacional

4.2.1 Objetivos

O sistema de garantia de confiabilidade metroldgica para medi¢do operacional -

SGCMO em sua esséncia possui como objetivos estabelecer:

e acdes relativas a garantia metroldgica, através da sistematizacdo de procedimentos

nos processos de projeto, manutengdo e operagao;

e critérios para avaliacdo da conformidade nos processos de projeto, manutencio e

operagao;
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e métodos para avaliar as incertezas das cadeias de medi¢do operacional, assim
como para propiciar andlise critica dos valores indicados na operacio, para assegurar

que os mesmos estejam em conformidade com os limites estabelecidos;

e estabelecer condi¢gdes de verificacdes periddicas que garantam a confiabilidade

metrolégica das cadeia de medig¢ao operacional.

4.2.2 Requisitos para viabilizacao do sistema

Um sistema deve ter como alicerce premissas que garantam a sua concepg¢do e
sustentabilidade [2] [3]. Assim, propde-se que o SGCMO tenha como base os seguintes
requisitos:

e cada elemento deve estar bem caracterizado quanto a sua fun¢fo na cadeia de
medic¢do;

e cada elemento da cadeia de medigdo deve estar bem caracterizado
metrologicamente;

® a incerteza de medicdo associadas a uma cadeia de medicio como um todo
deve poder ser estimada para cada grandeza especifica;

. deve ser possivel, através de valores indicados e/ou simulag?o, a constatacio e
identificacdo de desvios que caracterizem ndo conformidade com os limites
operacionais estabelecidos, levando-se em conta a incerteza de medicio;

e cada CM deve poder ser verificada em periodos preestabelecidos visando

avaliacdo da conformidade ao longo do tempo.

4.3 Proposicoes para o sistema de garantia de confiabilidade metrolégica na medicao

operacional

4.3.1 Proposicoes para a area de projeto

As nogdes de confiabilidade e qualidade s@o indissocidveis; assim, ndo ha boa
confiabilidade sem qualidade inicial e a confiabilidade ¢ uma extensdo da qualidade no tempo
[55]. O estabelecimento de critérios e especificacdes técnicas corretas do ponto de vista
metroldgico representa a qualidade inicial na medicdo operacional e possibilita um referencial
ou registro inicial para composicdo do histérico para verificagdo da CM ao longo do tempo. A
CM pode ser vista como uma ferramenta de controle de processo pela drea de operagdo. Logo,

essa ferramenta necessita que suas especifica¢des atendam aos regulamentos do setor elétrico,



62

que tenha seus elementos inspecionados e aceitos e que a incerteza de medi¢do da CM seja
declarada na fase de implantacdo, para que, equipes técnicas possam executar ensaios de
aceitacdo e a operacdo possa definir os limites operacionais para controle de processo. O

SGCMO na fase de projeto pode ser estruturado em cinco partes conforme figura 31:
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Figura 31: Etapas propostas pelo SGCMO na fase de projeto
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Na seqiiéncia € apresentada a descricdo das etapas previstas na figura 31.

1 - Definicao do tipo de cadeia de medicao

Uma vez definida a grandeza a ser medida, defini-se o tipo de cadeia de medicdo a
ser utilizada e como conseqiiéncia seus elementos. No item 2.3.2 foram identificadas quatro
tipos de CM e € possivel a seguinte classificagdo em func¢do do uso de transmissores no
ambito do SGCMO:

CMI - Cadeia de medicdo com transmissores individuais.

CMC - Cadeia de medi¢do com transmissores compartilhados

CMM - Cadeia de medi¢cdo com multitransmisssor

CMU - Cadeia de medi¢@o sem multitransmissor

2 - Analises das restricoes

A primeira restricdo se aplica aos transformadores de instrumentagdo — TI para
medi¢do, com erro maximo definido nas normas ABNT [46] [55] [56] de 0,3% para relagdo
medi¢do e de 15 min para o desvio angular.

O procedimento de rede possui o Submddulo 10.19, com revisdo em 2003 [54]

apresenta o texto:

6.7.1 Classe de Exatidao

Todas as medicdes de tensdo devem ser efetuadas por equipamentos cuja classe de
precisdo garanta uma exatiddo minima de 1% e as demais de 2%. Tal exatiddo deve
englobar toda a cadeia de equipamentos utilizados, tais como transformadores de

corrente, de tensdo, transdutores, conversores analégico/digital etc.

Obs.: A terminologia ‘“classe de precisdo” ndo estd de acordo com o VIM [1], sendo
recomendado o termo classe de exatiddo. O conceito pode ser aplicado a cada

elemento da cadeia de medicao e também na cadeia de forma completa.

3 - Estimativa da incerteza de medicio para a cadeia de medicao
Ap6s a definicdo do tipo de CM, a estimativa da CM completa consiste em relacionar
a equacdo da IM com as restri¢des analisadas:

N
IM, =kUc= Zuz(xj) <1%, para tensao e corrente. 31)

J=1

N
IM, =kUc= 2142 (x j) < 2% , para poténcia ativa e reativa. (32)

j=1
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4 - Estimativa da incerteza de medicao para os elementos da CM

Dependendo do tipo da CM ela pode conter transdutor, transmissor e unidade
remota. L.ogo, as formas propostas para obtencao das IM para os elementos sdo:

a) Calculo através da incerteza combinada expandida:

A avaliacdo da incerteza de medi¢c@o por meios que ndo a andlise estatistica de séries
de observacdes € denominada do tipo B [18]. Essa avaliagcdo se aplica para estimativa da
incerteza total da cadeia de medicdo. Considerando as especificacdes fornecidas pelos
fabricantes, a equacdo da incerteza combinada expandida para medi¢do de tensdo pode ser

representada conforme equacao (33).
2 2 2 2
E td E cd E tr E utr
u :k mdx + mdx + mdx + mdx (33)
(B () ) o)

u, = Estimativa da Incerteza de medic¢ao padrdo combinada da CM para tensdo

onde,

E,.ixtd = Erro méaximo para o transdutor

E,..xcd = Incertezas atribuidas ao condutor

Engxtr = Erro maximo para transmissor

Engutr = Erro maximo para a unidade de transmissao remota

k = Fator de abrangéncia® (assume-se infinitos graus de liberdade, o que para P = 95 %
corresponde a k = 2)

Tem-se a restricdo do erro maximo para o transdutor, representado pelo TPC, de 0,3%

[46]. Aplica-se essa restri¢do na equacao (33) tem-se a equagio (34):

[Emdxchz + ( Emdxtr]2 + [Ermirutr]2 — (uv)z — [E’”‘i‘tdlz (34)
N 3 J3 k 3

Como exemplo se limitado a Uv em 0,6 %, e a restricdo do Utd de 0,3 %, tem-se como

resultado a equagdo (35):

(E, cd) +(E

Lt )+ (E, qutr) 0,18 % (35)

A partir da andlise de opcdes de mercado dos fornecedores de condutores, transmissores e
UTR, tem-se a defini¢do dos valores para os erros maximos permissiveis para cada um desses
elementos de acordo com as restrigdes impostas. As grandezas de influéncia (exemplo a
deriva térmica) devem ser consideradas para a faixa de temperatura prevista de operagéo, de

forma a serem pouco significativas em relacdo ao erro maximo.

* Fator numérico utilizado como multiplicador da incerteza padrio combinada de modo a obter uma
incerteza expandida. Tipicamente esta entre 2 e 3.
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b) Simulacao
Utilizando também a restri¢do para o transdutor, através do uso do simulador de cadeias
de medi¢do € possivel simular varias situagdes, alimentando o simulador com valores
comerciais conhecidos, de forma a obter a melhor combinacao para a IM requerida para CM.

O método numérico recomendado € a simulagdo pelo método de Monte Carlo — MC.

5 - Especificacoes técnicas

A especificagdo técnica de cada elemento pode conter do ponto de vista de incerteza
de medigdo os seguintes requisitos:

e faixa de medicdo

e erro maximo admissivel;

¢ impedancias de entrada e saida;

¢ limites de corrente, tensdo e poténcia;

e faixa de temperatura de operacao;

¢ deriva térmica maxima.

O elemento da cadeia de medicdo deve ter uma deriva térmica que ndo comprometa a
exatiddao da CM na faixa de especificada. Os transmissores e unidades remotas de transmissao
sao instalados em sala climatizada da subestacdo, muitas vezes possibilitando o controle
dentro das condicdes operacionais desses elementos. As especificacdes devem prever a
necessidade de ensaios de inspecdes para comprovacdo da conformidade do especificado
através de ensaios nos elementos e que atendam os seguintes requisitos:

e comprovacdo de rastreabilidade metroldgica;

e existéncia de procedimentos de ensaios documentados e validados;

® cmissdo de relatérios de aceitacdo contendo curva de erros, tendéncia e
incerteza de medi¢do de acordo com a publicagdo EA - 4/02 - INMETRO [41].

6 - Inspecao

A inspecdo consiste no acompanhamento de ensaios para comprovacdo do que foi
especificado. Os ensaios podem ocorrer em laboratérios do préprio fornecedor ou em outro
contratado pelo mesmo. O resultado desse acompanhamento é um relatério de aceitacdo
contendo os itens especificados e os resultados das medi¢des caracterizados metrologicamente
e conformes.

A rastreabilidade € evidenciada por meio da apresentacdo de certificados de calibragdo
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com logomarca de acreditacio emitidos somente por laboratérios acreditados pela
CGCRE/INMETRO. Uma organizag@o que possua certificados de calibracio dos seus padrdes
e equipamentos de medi¢do com essa marca, tem a garantia de que as calibracdes neles
descritas sdo rastreaveis a padrdes nacionais, e esses, a padrdes internacionais [57].

Propde-se que outros requisitos a serem verificados nas inspe¢des, sejam de acordo com a
norma NBR—-ISO-17025:2005, a qual € aplicdvel a todas as organizacdes que realizam ensaios
ou calibracdes. Essas incluem laboratérios nos quais o ensaio ou a calibracdo sdo parte de

uma inspec¢ao [2].
4.3.2 Proposicoes para area de operacao

A operacdo representa o supervisor de forma continua do processo de medicdo, a qual
através de operadores, observam-se os valores indicados nos terminais locais e remotos em

telas especificas no sistema de supervisdo denominado SAGE (figura 32).

< Visor de Telas - ELETROSUL - MANUTENCAQ. - sage®srv-ads - lamed (]
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Figura 32: Tela de supervisao do SAGE
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Na operagdo, o SGCMO aqui proposto prevé trés frentes de agdes:
¢ Proposicao para tratar discordancia de valores

Numa subestacio, a tens@o de linha e tens@o de barra fisicamente sdo o mesmo ponto, pois
sao interligados por chaves seccionadoras e disjuntores. Porém, na tela de supervisdo, a
indica¢@o normalmente apresenta diferencas de valores devido as indicagdes serem fornecidas
por duas cadeias de medi¢do similares, porém fisicamente distintas.

O valor indicado possui uma incerteza de medicdo e a mesma deve ser considerada para
tomada de decisdo. A¢des sdo necessdrias também quando houver discordancias de valores
acima do que seria aceitdvel em decorréncia das incertezas das cadeias de medicao.

Como exemplo, a subestacdo de Palhoga possui uma linha de transmissao de 230 kV (LT
BLU 230 kV) que interliga com a subestacdo de Blumenau e possui um barramento de 230
kV. Considerando que a incerteza de medi¢do da CM de tensdo da LT seja 0,6% e a incerteza
de medi¢do de tensdo do barramento seja 0,5%, ambas ja comprovadas metrologicamente na
fase do projeto e nos testes de comissionamento da CM pela manutengéo.

Como 0,6 % de 230 kV € igual a 1,38 kV e 0,5 % de 230 kV ¢é 1,15 kV, tem-se as
seguintes condicdes de indicacdes considerando a incerteza de medicao das CM distintas:

Na linha,

VLT = VB =230kV

VLTs =230,00 kV + 1,38 k V =231,38 kV (limite superior de indica¢do) (36)

VLTi =230,00 kV - 1,38 k V =228,62 kV (limite inferior de indicacio) 37

Na barra,
VBs =230,00 kV + 1,15 k V =231,15 kV (limite superior de indicagio) (38)
VBi =230,00 kV - 1,15 k V =228,85 kV (limite inferior de indicaco) 39)

A méxima discordancia é dada pela diferenca entre o limite superior de uma CM e o
limite inferior da outra CM; assim:

MDS = VLTs-VBi=VBs - VLTi=2,53k V (40)

onde,

VLT = Tensdo nominal da linha de transmissdo

VB = Tensdo nominal na barra da subestacao

VLTs = Tensao de limite superior indicado da LT considerando a incerteza de medicao

VLTi = Tensao de limite inferior indicado da LT considerando a incerteza de medi¢cao

VBs = Tensao de limite superior indicado da barra considerando a incerteza de medi¢ao
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VBi = Tensao de limite inferior indicado da barra considerando a incerteza de medicdo
MDS = Maxima discordancia aceitdvel considerando as IM das cadeias de medigdo

Na figura 33 estdo indicados esses valores:

228,62 ; 230,00 \ 23138 LT

L — (kv)
228,85 230,00 231,15 BARRA

Maxima discordancia de indicacéo aceitavel é de 2,53 kV entre os
valores indicados.

Figura 33: Analise da discordancia entre valores medidos.
Uma discordancia maior que a aceitdvel deve ser comunicada a drea de manutencio para a
devida agdo corretiva.
A proposicdo consiste na observancia das diferencas aceitdveis de valores indicados para
pontos fisicamente iguais em fung¢do do conhecimento das incertezas de medicdo das

diferentes cadeias de medigao.

¢ Proposicao de cadeia de medicao de referéncia

O principio de uma medicao confidvel estd associado a ser possivel uma comparacdo com
uma medi¢do considerada padrdo, denominada pelo VIM [1] de valor verdadeiro
convencional - VVC.

A garantia de confiabilidade metrolégica ao longo do tempo em todas as cadeias de
medi¢do implicaria no envolvimento de recursos de elevada monta, levando-se em conta o
tamanho de um sistema de transmissdo. Uma solugéo alternativa aqui proposta € definir uma
CM associada a uma barra especifica, com periodicidade anual de verificacéo, a qual serviria
de referéncia metroldgica para a subestagdo. No caso da SE Palhoga, ter-se-ia uma Cadeia de
Medicdo de Referéncia Operacional — CMRO para cada barra: 230 kV, 138 kV e 13,8 kV.
Dessa forma se reduziriam a trés cadeias a serem verificada anualmente. As outras, por
comparagdo com a CMRO, seriam verificadas pelas discordancias (primeira proposicdo) de
valores indicados e na perda da funcionalidade. Essas sofreriam manutencdo corretiva pela
drea de manutencdo e posterior calibracdo para entrar em regime normal de operagdo na

subestacdo.
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A proposi¢do consiste na definicdio de uma CMRO, que possa ser comparada a qualquer
momento com outras CM e verificar desvios de indicacdes, garantindo decisdes mais

confidveis do ponto de vista metroldgico.

¢ Proposicao para analise dos limites operacionais considerando a incerteza

de medicao e conceitos de controle de processo

Para o controle de um processo (figura 34) Coral [58] definiu uma fase estratégica,
onde ocorre a determinacdo do limite inferior (LIE) e do limite superior (LSE) do processo. A
outra fase € a realizacdo do controle, onde a ferramenta disponivel para a operacdo sdo as CM
com suas IM (regido “e” da figura 34) conhecidas e declaradas nos relatérios de aceitacao.
Estd muito claro que o controle depende da IM e, quanto menor esta, maior a regido da
comprovagdo da conformidade (regido “c” da figura 34), o que significa maior confiabilidade

no controle.
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Figura 34: Controle de processo [58]
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No procedimento de operacdo N° PAL- 04/01 [59] para a subestagdo de Palhoca,

contem o texto:
O operador da subestacdo de Palhoca deverd supervisionar a tensdo na barra de 230
kV e na de Servicos Auxiliares de 13,8 kV, para que as mesmas se mantenham dentro
da faixa estabelecida e procurar manter a tensdo de 138 kV nos limites da faixa e o
mais préximo possivel do valor desejado, conforme tabela 9. A barra de 230 kV deve
operar com nivel de tensdo minimo de 219 kV e maximo de 242 kV. Os Servigos
Aucxiliares de 13,8 kV devem operar com nivel de tensdo minimo de 12,4 kV e

maximo de 15,1 kV.

Essa defini¢do tem origem no Submdédulo 23.3 [16] dos procedimentos de rede do

ONS conforme tabela 8 para o Sistema Interligado Nacional — SIN.

Tabela 8: Limites de tensdo permissiveis

" J“‘?I:‘nsj"d " Condigao operativa Condicao operativa de
oparaghic " normal emergéncla
(kv) (kV) (pu) (kV) (pu)
<138 = 0,95 a 1,05 " 0,90 a 1,05
230 2182242 | 095a1,05 | 207a242 | 090a1,05
345 3282362 | 095a1,05 | 311a362 | 090a1,05
440 4182460 | 095a1,046 | 396a460 | 0,90a 1,046
500 500a550 | 1,00a1,10 | 475a550 | 085a1,10
525 500a550 | 0,95a1,05 | 475a550 | 0,90a1,05
765 6902800 | 090a1,046 | 690a800 | 0,90a 1,046

{1) Valor eficaz de tenséo pelo qual o sistema é designado (Res Aneel 505/2001).

{2) Valores em pu tendo como base a tenséo nominal de operagéo.

Um exemplo de aplicagdo pode ser pela escolha da grandeza tensdo que exige
cuidados especiais, pois algumas a¢des dependem dos valores medidos para uma tomada de
decisdo. Sdo medidas operativas que dependem da acdo humana na transmissao [16]:

¢ chaveamento de capacitores e/ou reatores;

® remanejamento de carga;

e desligamento de circuitos;

® separagdo de barramentos;

e alteragcdo de tapes de transformadores com comutacio sob carga que operem no

modo manual.
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O conhecimento da tolerancia do processo — TOP é indispensdvel para garantir que
ocorra um controle com confiabilidade. A TOP pode ser obtida em normas, regulamentacdes
do setor elétrico ou pelos limites operacionais definidos pelo ONS em comum acordo com o
agente de transmissdo. Esses limites sdo definidos quadrimestralmente e os valores sdo
regionalizados. Entre outros estudos, para definicdo desses limites, leva-se em conta a
condicdo operativa normal da transmissora, andlise de contingéncias de linhas, carregamento
de equipamentos e condi¢des operativas da distribuidora.

Uma vez definidos esses valores limites, a varidvel sob controle deve permanecer
dentro dos limites estabelecidos através de acdes de regulacdo. Como exemplo, na tabela 9,

constam os valores definidos para a SE PAL.

Tabela 9: Limites operacionais de tensao na SE PAL

FAIXAS PARA CONTROLE DE TENSAO POR PERIODOS
DE CARGA E VALOR DESEJADO

Valor .
Barramento Dia Horario Desejado iil\);r
(kV)
SE Palhoca DU 00h00 - 07h30 138 137 -139
138 kV DU 07h30 - 24h00 140 139 - 141
SA 00h00 - 17h30 138 137 — 141
SA 17h30 — 21h00 140 139 -143
SA 21h00 - 24h00 138 137 — 141
DF 00h00 - 17h30 138 137 — 141
DF 17h30 — 21h00 140 139 — 143
DF 21h00 - 24h00 138 137 — 141
DU — Dias uteis SA — Sabados DF — Domingos e feriados

As barras de tensdes possuem limites operacionais, assim como os servi¢os auxiliares.
Considere - se, por exemplo, uma CM tipica com IM combinada e expandida de 0,6 % e os
limites definidos para domingos e feriados conforme tabela 10, com faixa de tensdo de 137
kV até 141 kV. Aplicando-se o controle de processo para esses valores e a resolugcdo do

indicador, obtem-se os seguintes resultados:

TOP = LSE — LIE =4 kV ( a priori, a requerida) 41
LIE = 137,0kV
LSE = 141,0kV

Como visto no item 4.3.1, a exatiddo permissivel para a CM é de 1%.
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Considerando a incerteza de medi¢ao e a tolerincia para os limites operacionais tem —

se a real situacdo da regido de conformidade “c”, conforme indicado na figura 35.

136,4 KV 1416 KV
135,6 KV 370KV 138,0 kV 141,0 KV E 1424 KV
1
w ! LIE LSE Em

| 1 * Y 1 I

b os% | 0,4% | : a 0.4% | 6% b
S | ; : ! = >
: i e .- T b R :

! SN o E !
kY pe T

! - : L 1 : Y !

4 1 L ' ' |

! f i a T 1 i 1 L

1 ; 1, o ; Lo

e 6 I

; il ;
d L e ! '.i | J I e % d 3
TII ’ I
Legenda LIC T
LSC

LIE Limite inferior de especificagao

LSE Limite superor de especificagio

pe Ponto de controle da verfficagio

LiC Limite Inferior de comprovagio da conformidade
LsSC Limite superor de comprovagio da conformidade

a Regido dentro das especificagtes

b Regides fora das especificagbes

[ Regifo de comprovagio da conformidade

d Repides de nao-conformidade

e Ragiies de incerteza de madigao da cadeia de madigao

Figura 35: Valores medidos considerando os limites e incerteza de medi¢ao da CM
A proposi¢do consiste em aplicar os conceitos de controle de processo para previsio
da real regido de conformidade em funcdo de regulamentacdes e a incerteza de medicdo da

cadeia de medigao.

4.3.3 Proposicoes para area de manutencao

Nas inspe¢des da fase de projeto, os elementos da CM sdo vistos de forma segregada.
Na fase de implementacdo nas instalacdes da subestagio a CM ¢é considerada de forma
completa. A verificagdo € feita através da aplicacdo de sinais de corrente e tensdo na entrada
dos transmissores, na ordem de grandeza dos secundarios dos transformadores de
instrumentagdo. O requisito metrolégico neste procedimento € que os instrumentos utilizados

para medicdo das grandezas elétricas e das condigdes ambientais tenham rastreabilidade
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comprovada [80] e que os pontos verificados atendam a realidade da medi¢do operacional. Os
valores dos pontos verificados e das condi¢des ambientais devem ser registrados, de forma

manual ou automatizada, para posterior andlise e emissao de relatério de verificacdo.

¢ Proposicao quanto ao sistema de medicao de referéncia

No processo de medicdo operacional, vista pela manutengdo, sdo aos secundérios dos
transformadores de instrumentos que se tem acesso para geracdo do sinal e medicdo com um
Sistema de Medi¢do de Referéncia — SMR. A saida, que se apresenta como resultado da
medig¢ao, sdo indicacdes locais e remotas.

Propde-se que a TUR seja no minimo igual a trés. Assim, o SMR deve ter uma
incerteza de medicdo trés vezes melhor que a incerteza de medi¢do da cadeia completa a ser
verificada (apéndice 2). Este critério também deve ser atendido nas intervencdes de
manutengdo corretiva, que exige uma verificacdo da CM apds a intervengdo. O diagrama da
figura 31 descreve a rastreabilidade metroldgica prevista para os padrdes de trabalho’ que
constituem o SMR. Os procedimentos de verificacdo devem considerar ainda que:

a) as condi¢des ambientais sejam monitoradas, medidas e registradas durante a

verificacdo com instrumento devidamente calibrado em laboratério acreditado;

b) os instrumentos utilizados para gerar e medir as grandezas elétricas na

verificacdo tenham rastreabilidade metrolégica comprovada(figura 36);

INMETRO/RBC

¥

Medidor das grandezas

A A
Fonte das grandezas:

Registrador das Tensio Tensao
condigdes Corrente Corrente
ambientais Poténcia Poténcia

Frequéncia Frequéncia

Grandeza a ser

FY

gerada e medida

!

Cadeia de medicéo

Grandezas de saida
a ser registrada

Figura 36: Diagrama de rastreabilidade metroldgica dos padroes de trabalho

3 Padrdo de trabalho: padrio utilizado rotineiramente para calibrar ou controlar medidas materializadas,
instrumentos de medicdo ou materiais de referéncia. Um padrido de trabalho é geralmente calibrado por
comparacio a um padrdo de referéncia [VIM].
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¢ Proposicao quanto aos pontos de medicao

E recomendével que a verificacio seja realizada em, pelo menos, trés pontos bem
distribuidos de acordo com documento orientativo DOQ-CGCRE-018 [59] editado pelo
INMETRO (ex: 10%, 50% e 90% do valor da faixa) na faixa de medi¢do e que sejam
estabelecidos levando-se em conta peculiaridades especificas, no caso, condi¢cdes operacionais
das cadeias de medigao.

As medicdes experimentais sdo feitas através da aplicacdo de correntes e tensdes,
com angulo de fase e freqiiéncia controlada nas conexdes tipo flextest’, que permitem a
separacdo fisica dos dispositivos de medicdo do processo. Cuidado especial nesse
procedimento € ndo deixar em circuito aberto o secundario do transformador de corrente. A
configuragdo de medicdo de uma CM em operacdo normal estd na figura 37.

Os pontos devem ser gerados e medidos do menor ao maior valor em trés ciclos de

medidas, totalizando uma medi¢ao de trés amostras em cada ponto.

Acoplamento de alta Cadeia de medicio > Indicagio local ou
tensio e alta corrente remota

Sistema de medigiio

de referéneia - SMR. Wenficagio da conformidade

Aousigio e tratamento ﬁ
de dados

Figura 37: Configuracao para calibracao da cadeia de medicao de referéncia na

operacao.

® flextest — Tipo de chave utilizada para viabilizar injecdo de sinais e medi¢des. Essa é instalada nos secundarios
dos transformadores de instrumentos, na sala de comando da subestacdo. Ao ser acionada, o secundario do
transformador de corrente é curto-circuitado e aberto o circuito de tensdo do TPC ou TP. Assim, as medi¢des
podem ser realizadas com seguranca.
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a) Pontos de tensao

A tensdo de um barramento possui uma faixa definida de 1,05 p.u. acima e 0,95 p.u.’
abaixo da tensdo nominal, o que corresponde a uma tensdo na mesma Ppropor¢do no
secunddrio dos TI. Na SE PAL, o secundario do TP de barra de 138 kV apresenta os pontos
de medic¢d@o nos secundérios de tensdo conforme indicados na figura 38, que corresponde aos

pontos propostos a serem medidos na fase de implantagdo e manutengdo.

Tensiio no primario Tensio no secundario
do TI do TI
1449 kV | V¥ barra dlimite superiod) = 1,05 p.u. 69,7V
1380 kV |V batra (nommah = 1 p.u. 66,4 V
1311 LV [V barra (limite inferios) = 0,95 pu. 63,1V

Figura 38: Pontos de medicao de tensao para verificacao da cadeia de medicao

b) Pontos de corrente

A faixa de corrente de saida do TC representa a faixa de medi¢do, logo os pontos
recomendados sdo préximos a 10%, 50 % e 90% da faixa, que correspondem a 0,5A, 2,5 A e
4,5 A.

¢) Pontos de poténcia ativa e reativa

Os pontos de tensdo e corrente foram definidos de acordo com o definido no DOQ-
CGCRE-018 [59]. Os de tensdo considerando a peculiaridade de exigir-se da CM medi¢des
em torno de 1 p.u. (figura 38), e os de corrente pelos pontos distribuidos ao longo da faixa de

5A(10%, 50 % e 90 %).

7 . . . . ~
As quantidades por - unidade ( p.u. ) € uma forma de expressar matematicamente a razio entre duas grandezas
ou quantidades avaliadas na mesma unidade base diretamente.
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A bibliografia consultada ndo define pontos de poténcia especificos para medic¢do
operacional, porém existem normas e documentos que orientam quanto a realizacdo de
verificacdo e calibragdo para energia ativa e reativa. Sendo a energia a integral de poté€ncia no
tempo, pode-se partir dessa premissa para proposicdo de pontos de poténcia para as medicoes
nas verificagOes e calibragdes. Na norma NBR 14520 [60] recomenda para energia ativa um
ponto entre 10 % até 100 % da corrente nominal, com angulo entre 0° até 60° (cos ¢ =0,5) e
para energia reativa um ponto entre 10 % até 100 % da corrente nominal, com angulo entre
30° e 90°, com carga indutiva ( sen ¢ =0,5). Na Portaria Inmetro n°. 431, de 04 de dezembro
de 2007 [61] a recomendagdo para verificacdo de medidores de energia ativa em 100 % da
corrente nominal, com angulos de 0° (cos ¢ = 1), de - 60° (cos ¢ = 0,5 indutivo) e de + 36,8°
(cos ¢ = 0,8 capacitivo). Para medidores de energia reativa em 100 % da corrente nominal,
com angulos de 90° (sen ¢ = 1), de - 30° (sen ¢ = 0,5 indutivo) e de 53,1° (sen ¢ = 0,8
capacitivo).

Com base nessas orientacdes, na verificacdo de potencia ativa propde-se o ponto de
tensdo seja de tensdo correspondente a 1 p.u., pelo critério de peculiaridade da medicdo e o de
corrente de 100 % da faixa de medigao.

Os angulos entre tensdo e corrente propostos para poténcia ativa sdo: 0° (cos ¢ = 1),
de - 60° (cos ¢ = 0,50 indutivo) e de + 36,8 (cos ¢ = 0,80 capacitivo).

Os angulos propostos tensdo e corrente para poténcia reativa sdo: 90° (sen ¢ = 1), de

- 30° (sen ¢= 0,5 indutivo) e de + 53,1° (sen ¢ = 0,8 capacitivo).

d) Pontos de freqiiéncia
A freqii€ncia na maioria dos casos € 60 Hz, com excecdo, nas fronteiras com paises

que adotam o 50 Hz.

A proposicdo consiste em verificar as cadeias de medicdo durante a fase de
implantacdo no empreendimentos e verificar anualmente as cadeias de medi¢do consideradas
de referéncia nas subestacoes (CMRO). Nessas acdes, as medicdoes devem ser feitas nos
pontos propostos e com rastreabilidade comprovada dos instrumentos utilizados como

padrdes de servico. Na tabela 10 estdo os pontos de medicdes propostos.
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Tabela 10: Pontos de medicao para verificacio da cadeia de medicao

Grandeza Ponto (V) Ponto (A) | Freqiiéncia (Hz) | Fator de poténcia
63,4 50 ou 60 X
Tensao 66,4 X 50 ou 60 X
69,4 50 ou 60 X
0,5 A 50 ou 60 X
Corrente X 25A 50 ou 60 X
4,5 A 50 ou 60 X
50 ou 60 cosp=1
Poténcia Ativa 66,4 5 50 ou 60 cos¢=0,5 ind
50 ou 60 cos¢=0,8 cap
50 ou 60 seng=1
Poténcia Ativa 66,4 5 50 ou 60 seng=0,5 ind
50 ou 60 seng=0,8 cap

¢) Medic¢oes experimentais na SE PAL, na linha de transmissao LT BLU.

Com o objetivo de comparar os valores obtidos teoricamente, com os valores
experimentais e de avaliar a proposi¢cdo para a area de manutencio quanto a exeqiiibilidade,
foram efetuadas medi¢des na linha de transmissdo LT BLU-PAL de 230 kV, da subestacao de
Palhoga. As cadeias de medigdo, por fase, sdo responsaveis pelas indicagdes de tensdes de
linha da LT BLU-PAL. As tensdes geradas foram aplicadas em uma chave do tipo flextest,
correspondente ao secundario do transformador de potencial e entrada dos transmissores

(figura 39).

Figura 39: Pontos de injecao de sinal de tensao e corrente
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A cadeia de medicdo verificada na subestacio SE PAL, referente a entrada da linha
de 230 kV, denominada é do tipo CMC conforme figura 40. Os sinais de corrente e tensio
seguem dos secundarios dos transformadores de tensdo e corrente, por fase, e sdo aplicados
nos transmissores de tensdo, poténcia ativa e reativa. A corrente por fase é calculada a partir

das informacdes desses transdutores.

¢ Pontos de medicao:

Os padrdes de servicos (figura 40) utilizados para medi¢do atendem o critério de

rastreabilidade metroldgica [Ref.] e de TUR maior que trés [4] [Apéndice 2].

Figura 40: Padroes de servico
Foram considerados para medi¢@o da saida da cadeia de medi¢do, os pontos

indicados na IHM (figura 41).

.
LA

i

|

1

I fieroff a

Figura 41: Pontos de mediciao na interface homem - maquina
Os pontos de medi¢do estdo de acordo com a tabela 11. O balango de incerteza

tedrico de medicdo da cadeia de medi¢do para uma fase sem considerar as especificacdes do
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transformador de potencial capacitivo, estd na tabela 12. A tensdo de linha indicada depende
de duas cadeias de medi¢do; logo a incerteza de medi¢do pode ser obtida pela combinagio
dessas incertezas (equagdo (42)), verificado que, as mesmas sdo de mesmo tipo e com

elementos de mesmos fabricantes e modelos.

2 2 2 2
Uem,, =k. Ucm, + Ucm, PN [0,75] +(0,75] —11% (42)
k, k, 2 2

onde,

Ucm,; = Incerteza de medigdo da tensdo de linha (Vab)
Ucm, = Incerteza de medi¢do da tensdo da fase “a”
Ucm, = Incerteza de medig@o da tensdo da fase “b”

k = fator de abrang€ncia com P = 95%

Tabela 11: Pontos de medicao de tensao da SE PAL na LT BLU

TENSAQ AC (60 Hz)

0SC- SAGE SMP- HP 3458 A
F(i)'\;a Pﬁ”a Tensdo| i (W n2 o n3 o nt o nz o n3 o) f
230 | 634 | vab 217.2 17,2 17,3 53,4045 53,4020 53,4024 3,0
230 | 634 | vhbe 2187 28,8 18,8 53,4045 53,4020 53,4024 30
230 | 634 | vea 2183 18,3 18,3 53,4045 53,4020 53,4024 3,0
230 | 664 | vab 3375 2275 3275 £6,4020 56,4027 56,4031 30
230 | 664 | vhbe 2291 329,32 220,1 £65,4020 56,4022 56,4031 3,0
230 | 664 | vea 28,6 228, 28,8 £65,4020 56,4027 56,4031 30
230 | 694 | vab 2377 237.8 237, £3,4052 59,4052 59,4053 3,0
230 | 694 | vhbe 2395 239,5 239,4 £9,4052 59,4052 59,4053 30
230 | 694 | vea 2391 2392 2301 53,4052 59,4052 50,4052 3,0

Tabela 12: Balanco de incerteza sem considerar as especificacoes do TPC.

Elemento Fonfe de Especificagbes : Tipo de D:'.sf.f‘z'ff_:l. Incerfiz.:z fﬁmu de
incerfeza incerfeza probabilidade | padrdo | liberdade
TPC FErro Mdxmo 004 ¥ B raiz(3) aao0d %G oo
cD Inferferéncias Qa0 %a B raig(3) Qa0 | 9% o0
Erro Maximo 25000 % B raiz(s) 02587 %% oo
= Duariva Térmica 0I0ea %, ) raiz(i) QOIFT %% oo
UTR Erro Maxme 24000 %a B raiz(3) n2309 9% o0
HM Rasolupdo 00430 % B raiz{s) o248 %G oo
hcerteza de medicdo combinada relafiva Dem= 6375 % | For
YLT=230,0 kY EO345%) =200 | kRlempeg= #75 %
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Figura 42: Grafico dos resultados de mediciao da grandeza tensao na LT BLU na SE

PAL

O procedimento experimental propiciou as seguintes constatagdes:

® necessidade de solicitacio de autorizacio ao Centro de Operacdo para
realizacdo das medic¢des, discriminando o servigo a ser realizado, tempo previsto e
implicacdes;

® necessidade de elaboracdo de um procedimento escrito, descrevendo os pontos
a serem medidos, quantas leituras, cuidados, planilhas de dados e outros detalhes
que viabilizem a realizag¢do das medi¢des de uma forma sistematizada;

¢ possibilidade de realizacdo das medi¢des com uma equipe de dois profissionais;
e com os resultados obtidos, conforme o grifico da figura 42, é possivel a
verificacdo prevista na fase de implantacdo da cadeia de medi¢do e a verificacdo

da CMRO prevista para a drea de operagio.
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5 DESENVOLVIMENTO DE UM SISTEMA DE SIMULACAO DE CADEIA DE
MEDICAO

5.1 Ohbjetivo do sistema de simulacao de cadeia de medicao

O Sistema de Garantia de Confiabilidade Metrolégica na Medi¢do Operacional —
SGCMO tem como objetivo principal a garantia da confiabilidade metrolégica na medicdo
operacional nas subestacdes. Os processos de calibracdes emanam tempo para execugao para
coleta de dados, tratamento de dados e obtencdo dos resultados. Dessa forma, o Sistema de
Simulacdo de Cadeia de Medicdo — SSCM tem com o objetivo principal se constituir numa
importante ferramenta de andlise, servindo como suporte para o SGCMO.

A agilidade prevista na obtencdo de resultados permite prever o comportamento da
cadeia de medigdo, sendo possivel a aplicagdo nas dreas de projeto, operacdo e manutengao,

prevendo-se ganhos de tempo e financeiros.

5.2 Requisitos do sistema de simulaciao de cadeia de medicao

O SSCM deve simular uma cadeia de medi¢@o nas diversas configuragdes que essa
se apresenta em uma subestacdo em uma interface amigével com o usudrio do sistema. Dessa
forma, os requisitos para desenvolvimento do SSCM s@o os seguintes:

e possuir uma IHM com usuério de forma visual;

® permitir hierarquia de usudrios como administrador do sistema e usudrios comuns,

sendo diferenciados por privilégios de operagdes e com senhas de acesso;

e ter barras de tarefas e fungdes seleciondveis de forma visual;

e ter funcdo de cadastro de elementos da CM e suas caracteristicas;

e permitir cadastrar fungdes de medig¢do e relaciond-las com elementos da CM de

acordo com a modelagem desses elementos;

e permitir adequar a estimativa de incerteza de acordo com o GUM e seus

suplementos, especificamente por Monte Carlo;

e executar o cdlculo da IM permitindo inserir e excluir elementos da CM, assim

como suas caracteristicas metrolégicas;

e apresentar resultados numericamente e graficamente, expressando o fator de

abrangéncia;
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e ser instalado em computadores na forma de executdveis, sem necessidade de um

ambiente de desenvolvimento.

5.3 Desenvolvimento

5.3.1 Descricao geral sistema de simulacido de cadeia de medicao

A ambiente de desenvolvimento escolhido para o SSCM foi o software Labview® da
National Instruments, cujas caracteristicas sdo adequadas para drea de metrologia e de uma
forma visual para o usudrio, facilitando a interagdo homem-mdaquina e atendendo aos
requisitos previstos.

Os modelos particulares de cada um dos elementos da CM contém os parametros
caracteristicos que representam as contribuicdes de cada um deles para a incerteza da medicao
de forma completa, contemplando as principais caracteristicas metroldgicas e operacionais
dos instrumentos bem como a combinacdo adequada desses com os demais instrumentos e
com o meio onde estdo instalados. A modelagem dos transformadores de instrumentos e de
suas interligacdes, pela dificuldade de calibragdo inerente a esses, requer cuidados especiais
para que indiquem a real influéncia dos mesmos na CM.

Como modelos dos elementos foram utilizados os mesmos utilizados no
desenvolvimento do SGCMO, pois existem blocos de relacionamentos no Labview® que
permitem inserir equagdes completas para a estimativa da incerteza e facilidades gréficas e

numéricas para apresentacdo de resultados.

5.3.2 Tela de apresentacao

A visdo da tela de login (identificacdo e validacdo de usudrios) é apresenta na figura
44 e a visdo da tela principal do ambiente é apresentada na figura 43. A disposicao a esquerda
dos logotipos do Governo Nacional, do Ministério de Minas e Energia e da Eletrobrés, o
espaco da direita para a ANEEL e o logotipo da Eletrosul em destaque na parte superior
esquerda atendem aos patrocinadores do projeto de pesquisa e desenvolvimento, no qual os

sistemas SGCMO e SSCM foram desenvolvidos [62].



B Sistema de gerenciamento e simulagao de instrumentos

Arquivo Ferramentas Ajuda

Eletrosul

£ Sistema de gerenciamento e simulacdo
de instrumentos de subestacoes

Gerenciamento de subestagdes

Subestagdes cadastradas

Gerenciamento das cadeias de medico

Detalhamento dos vaos

Cod. Nome Cidade

Estado ~ Inserir
s
FLO  Floriandpolis Floriandpolis 5C Copiar
TDE  Trindade Floriandpolis sC Editar
ICO  Centro Floriandpalis 5C
BLU  Blumenau Blumenau sC Exeluir

Importar

Exportar

Mover para cima

I

Mover para baixo

Gerenciamento de vios
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Fase B TP +TransdutorV X
Fase C TP + TransdutorV
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Fase A TC +Transdutor]
Fase B TC +Transdutor]
Fase C TC + Transdutorl
Poténcia ativa TP +TC + TransdutorW
Poténcia reativa TP +TC + TransdutorVAr
Fregiénda TP + TransdutorHz
V&0 2
VEo 3
v
< 2

I Editar ][ Associar instrumentos ”

Simular I

b Inserir
138 kv Copiar
138kv  PAL-ICO
230ky PAL-BLU Editar

Excluir

Gerendamento de usudrio

Mome de usudrio

Mover para cima

izl Tk

iDaIvlr

‘ Trocar usuario

Tipo de usuario
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=]

"
GOVERNG FEDERAL

- T -
B ,% Minas e Energia

Ministério de Minas e Energia

{? Eletrobras

€ ANEEL

Figura 43: Tela de apresentacio do simulador.

£ Autenticacdo
de usuario

Eletrosul

Usugrio

| Dalvir

] [ Cancel

Figura 44: Tela de autenticacio do usuario.

5.3.3 Modos de operacao:

83

¢ Modo 1 — Configuracdo de cadeias: nesse modo um usudrio poderd configurar e

atribuir um modelo metrolégico a uma cadeia de medi¢do relacionada a um ponto

de medigao especifico na subestacio (ex. Tensdo de linha) conforme figura 45.
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Figura 45: Esquema para configuracao de cadeias de medicao.

Modo 2 — Simulacdo de incertezas: nesse modo o usudrio poderd realizar
simulacdes utilizando os modelos de cadeias predefinidos com a possibilidade de

alteracdo de parametros quantitativos das fontes de incerteza conforme figura 46.
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Figura 46: Esquema de utilizacao do sistema de simulacao de incertezas.
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O sistema serd baseado em informacdes que serdo dispostas em bancos de dados
especificos ao uso que se destinam. As informacdes sdo abrangentes e, em fungio da
necessidade, alguns pardmetros podem ser anulados caso ndo se tenha a informacio
consistente para entrada de dados.

Nos trés bancos de dados (figura 46) foram considerados inicialmente para SSCM:

® Banco de dados de instrumentos - € composto pelas caracteristicas metroldgicas de

todos os instrumentos que s@o utilizados na cadeia de medicdo. Alguns exemplos
de informagdes que comporido esse banco de dados sdo: classes de exatidao,
derivas com tempo, derivas com temperatura, influéncias eletromagnéticas. As
informacdes sdo acessadas nos dois modos de operagdo do sistema.

¢ Banco de dados de elementos de interligacio - é composto pelos dados de

comportamento metrologicamente importantes de todos os elementos de
interligacdo utilizados nas cadeias de medigdo. Como exemplos tém-se:
comprimento e caracteristicas de impedancia de cabos, tipos de conexdes,
caracteristicas de susceptibilidade eletromagnética dos cabos e conexdes. As
informacdes serdo acessadas nos dois modos de operacao do sistema.

7z

e Banco de dados de tipos de cadeias - é composto de todos os tipos de
configuragdes das cadeias de medi¢do relacionadas & operagdo do sistema de
transmissdo. Além da existéncia de cadeias diferentes para grandezas diferentes, a
necessidade de organizacdo desse tipo de informag¢do vem da convivéncia de
vdrias geracdes e tipos de instrumentos na operacdo do sistema. Essa diversidade
implica diferentes configuracdes de cadeias de medi¢@o para as mesmas grandezas.

As informagdes sao acessadas nos dois modos de operagdo do sistema.

Ap6s o inicio da utilizagdo do sistema comecga a formacdo de um quarto banco de
dados referente as cadeias de medicdo ja configuradas (figura 45) denominado de Banco de
dados das cadeias de medicdes-Nome da organizagdo. Esse banco propicia acesso rapido ao
comportamento metroldgico das cadeias jid cadastradas e possibilita a realizacdo de
experimentos simulados para avaliacdo das mesmas. A figura 46 apresenta a operagdo do
sistema de simulac¢do quando estiver no modo 1.

A partir do banco de dados de tipos de cadeias o usudrio escolhe a configuragdo da
cadeia que ele deseja modelar. Se nenhuma das opcdes apresentadas for adequada o usudrio
poderd definir a cadeia pela escolha dos equipamentos e conexdes pertinentes. A vantagem

que se apresenta é a possibilidade de simular substitui¢des de dispositivos ou mudancgas de
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configuragdes de cadeias de medicdo. Essas simulagdes geram estimativas da incerteza das
indicacOes dos valores das grandezas nos sistema de medi¢do operacional. A figura 39
apresenta como fica o sistema no modo 2 para simulagdo das incertezas. A partir do banco de
dados das cadeias ja cadastradas escolhe-se a subestacdo de interesse. Abrem-se, entdo, as
opgdes para a escolha do vao de interesse no qual poderd ser avaliada a cadeia de medicdo
desejada. O acesso aos outros bancos de dados permanece para a alteracdo de pardmetros de

interesse.

5.3.4 Simulacio da cadeia de medicao

A estrutura de dados foi criada com base nas especificacdes dos elementos da CM
obtidas no levantamento de dados e nos modelos do SGCMO estando dividido em dois
grupos: cadastro de classes de instrumentos e cadastro de cadeias de medi¢dao. O primeiro
trata do cadastro de classes (ou tipos) de instrumento que sdo empregados nas cadeias de
medicdo. Uma classe de instrumentos representa um tipo de instrumento, como, por exemplo,
transformadores de potencial, transformadores de corrente, transmissor de tensao, transmissor
de corrente e condutores (cabo). O cadastro da classe permite definir quais parametros sdao
relevantes para a andlise de incerteza. A uma classe devem ser associados todos os parametros
dos instrumentos que pertencem a classe que podem influenciar na incerteza de medicao.
Todos os instrumentos cadastrados no sistema de gerenciamento devem conter esses
parametros associados aos instrumentos da classe a que pertencem. Dois exemplos de
cadastro de classe sdo apresentados, um na figura c, para a classe TP, e outro na figura 39,

para a classe Transdutor V (transdutor de tenso).

B! Cadastro de classe de instrum... @@E\

File Edit View Project Operate Tools Win

» 2][@[n]

Nome da dasse

|TP |

Mome do pardmetro
3 [ adiconar ]

Pardmetros assodiados & dasse

| Relacao Al Excuir

| DerivaTemporal
| DerivaTermica

ErrTr——
‘ . W e

Condluir Cancelar
|

&

Figura 47: Tela para cadastro da classe transdutor.
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A classe possui quatro pardmetros, chamados de relacdo, deriva temporal, deriva
térmica e classe de exatiddo. Esses quatro parametros s@o automaticamente adicionados a
qualquer instrumento que pertencga a classe do elemento da CM (ex. TP). Dessa forma, caso
seja cadastrado um transformador de potencial com modelo e fabricante ele deverd conter
uma especificacdo para cada um desses parametros. Caso o parametro ndo influencie a
incerteza de medigdo, ele pode ser completado com valor nulo, porém deve ser previsto e
preenchido. Essa estratégia é adotada para permitir que cadeias de medicdo possam ser
cadastradas uma unica vez e que atendam a uma grande variedade de instrumento sem

necessidade de qualquer alteracao além do cadastro do proprio instrumento.

Os parametros associados com a classe de transmissores de tensdo sido apresentados
na figura 48 e sdo: relagdo, deriva temporal, deriva térmica e erro de relacdo. Os pardmetros
de cada classe sdo aqueles apresentados nas equagdes de andlise de incerteza. Dessa forma,
para a classe unidade de transmissao remota sdo cadastrados os parimetros relacao, resolucdo
da conversdo, resolucio do indicador, deriva térmica e deriva temporal. Para o
multitransmissor, os parametros sio relacdo, erro de relacdo, resolucdo do indicador, deriva
térmica e deriva temporal. Apds o cadastro das classes de instrumentos que compdem a cadeia

de medigdo de tensio, é possivel configurar a cadeia de medicdo.

B Cadastro de classe de instrum... @@g|

File Edit View Project Operste Tools ﬂ\nd
~

3|2
Cadastro de classe de instrumentos &

Mome da dasse
| Transmissary |

Mome da pardmetra

| ! [ Adicionar ]

Parametros assodados & classe

b

3] (o )

| DerivaTemporal |

| DerivaTermica

| ~ -
|

|~

Figura 48: Tela para cadastro da classe transmissor.

Nesta filosofia, pode ser criada qualquer configuracio de cadeia, como uma medi¢do
com a cadeia: transformador de potencial, transmissor de tensdo, cabos e unidade de
transmissdo remota. Outra topologia de cadeia pode ser um transformador de potencial,
multitransmissor e cabos. Para cada uma dessas cadeias deve ser inserida a expressdo para
andlise da incerteza de medi¢cdo, como apresentado na parte superior direita da figura 49,

conforme previstos no GUM [18]. Durante a digitacdo da expressdo, ao se informar a classe
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do instrumento e ao se adicionar o sinal ponto final, aparece uma lista informando ao usuério

as possibilidades de parametros para serem utilizados.

B! Cadastro de cadeias.vi

Abrir Projete  Movo Projeto  Cadastrar Instrumento  Fechar
Cadeia de medicdo Fungdo de medicao
: -
Tensia B _ =
=, Fased | V30 1-Tensdo-Fase A |
=~ TP +Transmissory 1
Transmissory |2=sqrt{({1/(TransdutorV.Relacao™ TR Relacac)} = sart{TP.ClasseExatidao™ + TP.DerivaTermica™ +
|TP.DerivaTemporal*3)** + {{TP.Relacao/UTR.Relacan) * sart{Transdutory.ErroRelacan™* +
i e " o[y L i §
TR I waTermica™ + TransdutorV, DerivaTemparal™))=* + [[TP.Relacan /Transdutory Relacan)
|sqrt{UTR.ResolucaoCon == 4 |JTR.DerivaTermica™* + LITR.DerivaTemporal™= +
iUTR.ResolucauIndicador ke |
|
T2 |
| |
Hame I Backspace I
Permite definir o equacionamento conforme o GUM
st logz
T R
- o [oood
L 1 ==
1
L ' lomnd [xeal
i |
i More Functions
ok | [ canel | [ b |
b

Figura 49: Tela para cadastro de uma cadeia de medicao.

O cadastro da cadeia de medic¢do € realizado uma Unica vez e posteriormente podem
ser alterados os instrumentos ou as caracteristicas dos instrumentos sem necessidade de
qualquer alteracdo na expressiao da avaliacdo da incerteza de medi¢do da cadeia. A alteracdo
da cadeia s6 € permitida aos usudrios com privilégio de administrador, visto que envolve um
conhecimento prévio sobre o procedimento de avaliacdo de incertezas de medigao e visto que
ndo é um procedimento que precisa ser realizado durante a operacdo do sistema para
avaliagdo do comportamento metrolégico das subestacdes. O cédlculo da incerteza de medicao
para a tensdo € feito de forma analitica, o tempo de execucdo € praticamente nulo (da ordem
de 10 ms, variando um pouco de acordo com a complexidade do modelo matematico
conforme o GUM). A figura 50 mostra como os resultados de uma simulagdo € vista pelo
usuario. Na simulacdo da IM foi prevista a simulagdo da IM pelo método de Monte Carlo
[45]. Aprofundamento do mesmo estd no apéndice 01, juntamente com a apresentacdo de

como foi estruturado o banco de dados do SSCM.
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Figura 50: Tela de apresentacio de resultados de uma simulacio
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6 CONCLUSOES E SUGESTOES PARA FUTUROS TRABALHOS

6.1 Conclusoes

A andlise das medicdes efetuados em subestacdes demonstrou claramente que existe
grande preocupagdo com aspectos metroldgicos quanto se tratam de medicdes que envolvem
relacdes comerciais — medicdo de faturamento. O mesmo ndo ocorre com as medicdes
envolvidas na operagdo do sistema — medi¢cdes operacionais. Uma oportunidade de melhoria
nos processos operacionais € a inclusdo do conceito de incerteza de medi¢cdo, de uma forma
sistematizada e organizada. Uma maior confiabilidade nos resultados das medicdes trard
maior confiabilidade na realizacdo das atividades ligadas & operacdo do sistema como um
todo.

Neste trabalho € proposta a aplicacdo de fundamentos da metrologia cientifica a
medi¢do operacional de uma empresa de transmissao de energia elétrica. Foi estabelecido um
conjunto de a¢des, na forma de um sistema de garantia de confiabilidade metroldgica para a
medi¢do operacional, aplicavel desde os transformadores de instrumentagéo até as indicacdes
— locais em subestagdes e remotas no centro de operacao.

A escolha de pardmetros indicativos do comportamento metroldgico e operacional
dos instrumentos envolvidos foi fundamental para o estabelecimento de modelos
representativos aplicdveis a avaliacdo da incerteza e ao processo de garantia da confiabilidade
das medi¢des. Os modelos propostos para os elementos da cadeia de medi¢do permitem uma
avaliacdo bastante confidvel do comportamento dos mesmos do ponto de vista metroldgico,
levando-se em conta as fontes de incerteza mais significativas.

Os diferentes métodos propostos para avaliagdo da incerteza de medicdo levam a
resultados muito semelhantes quando consideradas as condi¢cdes de contorno quando
pertinentes. Isso significa que qualquer dos métodos poderd ser empregados pelos
profissionais da area.

O sistema simulador desenvolvido apresenta interfaces amigdveis com o usudrio,
permite cadastro de elementos individuais e cadeias de medicdo, por subestacdo. Esse sistema
¢ uma excelente ferramenta de avalia¢do de incerteza de medicéo a ser utilizado pelas dreas de
manutengdo e projeto, para andlise de ocorréncias em medicdes e para treinamento de equipes

técnicas em conceitos de metrologia.
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A adogdo de uma cadeia de referéncia para cada nivel de tensdo na subestacdo
permite, por comparagdes a essa, criteriosa avaliacdo de discordancias e identificacdo de
variagdes anormais, possibilitando que as intervengdes pelas dreas responsdveis sejam
executadas somente quando realmente necessarias.

O elemento condutor da cadeia elétrica — cabo — apresenta caracteristicas de dificil
parametrizacdo, pois apresenta arranjos e comprimentos varidveis. Também € lancado em
patios de subestacdes; logo, passivel de sofrer interferéncias. A configura¢do de cadeia de
medi¢do mais promissora € a cadeia de medicdo com multitransmissores, pois sdo as de
menor incerteza de medicdo, facilitam a manutencdo, devido apresentarem modulos
funcionais segregados e ndo exigem que a unidade de transmissdo remota utilize tempo de
processamento na conversdo de sinal, de analdgico para digital. Essas caracteristicas as
tornam mais confidveis do ponto de vista operacional.

As medi¢des experimentais na subestacdo de Palhoca comprovaram a viabilidade das
acOes propostas para a drea de manutengdo e os graficos resultantes podem ser utilizados nos
critérios de conformidade para aceitacdo da cadeia de medicdo na fase de implantacdo e na
verificagdo periddica da cadeia de referéncia.

O sistema proposto representa um primeiro passo para formatacdo e sistematizagio
da garantia de confiabilidade metrologica na medi¢do operacional em uma empresa de
transmissdo. Um trabalho de conscientizacdo quanto a importdncia dos conceitos
metrologicos precisa ser feito junto aos profissionais das empresas atuantes no setor elétrico,
para que as acdes propostas neste documento possam ser implantadas e consolidadas.

Durante as fases do desenvolvimento do trabalho observou-se que o tema € de grande
abrangéncia e que os conceitos abordados podem ser estendidos para outras dreas, tais como a

de geragdo e a de distribuicdo de energia elétrica.

6.2 Recomendacées para trabalhos futuros

A seguir estdo sugeridos temas para continuidade deste trabalho.

e Estudo para viabilizar que a cadeia de medicdo de referéncia possa ser
monitorada remotamente por um caminho alternativo ao SAGE, de incerteza de
medi¢do de valor menor que o convencional, permitindo uma andlise comparativa a
qualquer momento entre as medicdes dessa e das demais cadeias de medicao de uma
subestacdo.

e Aprofundamento em sistemas de referéncias automatizados para verificagio das

cadeias de medi¢do, prevendo as condi¢cdes de conexdes em chaves tipo flextest e
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busca de formas alternativas de medi¢des ndo invasivas. Esses sistemas propiciariam
ganho de tempo na execucdo das verificacdes e o minimo de intervengdo nas cadeias
em funcionamento nas salas de comando das subestacdes.

e Estudo da viabilidade da aplicagdo dos conceitos abordados em outras dreas do
setor, como distribuicdo e geracdo de energia elétrica.

e Estudo dos sistemas de supervisdo e controle, no sentido de implementar os
calculos relativos ao controle de processo, levando-se em conta a incerteza de
medig¢do.

e Aprofundamento na modelagem de condutores lancados em péatios de
subestagdes, tendo como objetivo uma forma de representar todos os efeitos em
poucos parametros e que um modelo possa ser aplicado na maioria das situacoes.

e Avaliacdo criteriosa dos angulos dos transformadores de instrumentacido e o
impacto dos mesmos nas medi¢des de poténcia ativa e reativa. Os transformadores
apresentam pouco desvio angular de forma individual, porém quando se afastam do

fator de poténcia unitdrio, passam a ser fontes de incerteza significativas.



93

REFERENCIAS

[1] INMETRO - INSTITUTO NACIONAL DE METROLOGIA, NORMALIZACAO E
QUALIDADE INDUSTRIAL. Vocabulario internacional de termos fundamentais e
gerais de metrologia — Versdo Brasileira do “Vocabulary of basic and general terms in
metrology” 5% ed. Brasileira, Brasilia, 2007.

[2] ABNT — ASSOCIACAO BRASILEIRA DE NORMAS TECNICAS Sistemas de gestio
da qualidade. ABNT NBR ISO 9000: ABNT: Jan. 2006.

[3] ABNT - ASSOCIACAO BRASILEIRA DE NORMAS TECNICAS Avaliacio de
conformidade. Vocabulario e principios gerais. ABNT NBR ISO/IEC 17000: ABNT: Out.
2005.

[4] ABNT — ASSOCIACAO BRASILEIRA DE NORMAS TECNICAS — Requisitos de
garantia da qualidade para equipamentos de medicao NBR ISO 10012-1: Out. 1993.

[5] ONS — OPERADOR NACIONAL DO SETOR ELETRICO - Controle da transmissio
em operac¢ao normal. Submddulo 10.7: Out. 2005.

[6] SILVA, C A. Uma sistematica para garantia da qualidade metrologica aplicada em
ambiente industrial. Floriandpolis, 2006 95p. Dissertagdo (Mestrado em Metrologia
Cientifica e Industrial) — Programa de P6s-Graduagdao em Metrologia Cientifica e Industrial,
Universidade Federal de Santa Catarina.

[71 MEDEIROS, C. B. Modelo metrologico para selecio de conjunto
sensor/condicionador de sinais para medicdo de deformacio e temperatura.
Florianopolis, 2007 35p. Projeto (Mestrado em Engenharia Mecénica) — Programa de Poés-
Graduacdo Engenharia Mecanica, Universidade Federal de Santa Catarina.

[81 SALGADO, J. V. F. Sistematica de avaliacdo e melhoria do processo de medi¢ao com
suporte de um laboratério de servicos e assessoramento remoto. Florianopolis, 2004 132p.
Dissertagdo (Mestrado em Metrologia Cientifica e Industrial) — Programa de P6s-Graduacio
em Metrologia Cientifica e Industrial, Universidade Federal de Santa Catarina.

[9] ELETROSUL — ELETROSUL CENTRAIS ELETRICAS S.A. — Instrucdo Técnica de
Manuten¢ao — Critérios para o planejamento e execucio dos servicos de manutencao em
sistemas de protecao, controle e medicao em subestacoes. Manual de Manutengdo. Out.
2008.

[10] ONS — OPERADOR NACIONAL DO SETOR ELETRICO —O Operador Nacional do
Sistema e os procedimentos de rede. Submoddulo 1.1: Out. 2005.

[11] ABNT- ASSOCIACAO BRASILEIRA DE NORMAS TECNICAS. Ensaios de
proficiéncia por comparacdes interlaboratoriais. ABNT ISO/GUIA 43-1: 1999.

[12] ELETROSUL — ELETROSUL CENTRAIS ELETRICAS S.A. — Instru¢do Técnica de
Manuten¢ao — Procedimentos para critérios e analise aplicaveis em calibracées. M ITM
40 80 CTR: Jun. 2004.



94

[13] MME- MINISTERIO DE MINAS ENERGIA. Matriz Energética Brasileira em 2007.
Site: www.mme.gov.br: Acesso em jan. de 2009.

[14] CNPE - COMITE TECNICO DA MATRIZ ENERGETICA. Matriz Energética
Nacional: Projecoes para 2005, 2010 e 2020, Relatério Final do Conselho Nacional de
Politica Energética, Brasilia. Nov. 2001.

[15] CEPEL — CENTRO DE PESQUISAS DE ENERGIA ELETRICA. Manuais do
SAGE/SCADA. www.sage.cepel.br. Acesso em set. de 2008

[16] ONS — OPERADOR NACIONAL DO SETOR ELETRICO. Diretrizes e critérios para
estudos elétricos. Submddulo 23.2: Jan. 2007.

[17] BLANK, M. Sistematizacio das especificacbes metrolégicas em sistemas
automatizados de aquisicao de sinais. Floriandpolis, 1996. 120p. Dissertacdo (Mestrado em
Engenharia Mecénica) — Programa de P6s-Graduag@ao em Engenharia Mecénica, Universidade
Federal de Santa Catarina.

[18] INMETRO — INSTITUTO NACIONAL DE METROLOGIA, NORMALIZACAO E
QUALIDADE INDUSTRIAL. Guia para expressao da incerteza de medicio- GUM -
Versdo Brasileira do “Guide to the expression of uncertanty in measurement” 3* ed.
Brasileira, Rio de Janeiro: 2003.

[19] INMETRO - INSTITUTO NACIONAL DE METROLOGIA, NORMALIZA(;AO E
QUALIDADE INDUSTRIAL. Avaliacao da Conformidade, 5° ed. Brasileira, Rio de
Janeiro. Mai. 2007.

[20] KINDERMAN, G. Proteciao de Sistemas Elétricos de Poténcia. Vol. 1 Ed. Do Autor.
Florianépolis, 1999.

[21] ABNT — ASSOCIACAO BRASILEIRA DE NORMAS TECNICAS Requisitos gerais
para competéncia de laboratérios de ensaio e calibracdo. ABNT NBR ISO/IEC 17025:
ABNT: Jul. 2006.

[22] ONS — OPERADOR NACIONAL DO SETOR ELETRICO. Acesso aos sistemas de
transmissao: visao geral. Submodulo 3.1. Jul. 2008

[23] ONS — OPERADOR NACIONAL DO SETOR ELETRICO. Medicio de Faturamento.
Moédulo 12. Jul. 2008

[24] INMETRO — INSTITUTO NACIONAL DE METROLOGIA, NORMALIZACAO E
QUALIDADE INDUSTRIAL. Regulamentacao para acreditacio de organismos. Rio de
Janeiro. NIT-DICOR-016. Fev. 2008.

[25] ONS — OPERADOR NACIONAL DO SETOR ELETRICO. Certificacio de padrdes
de trabalho. Submédulo 12.5. Jul. 2008.

[26] ONS — OPERADOR NACIONAL DO SETOR ELETRICO. Instalacio do sistema de
medigdo para faturamento. Submodulo 12.2. Jul. 2008.



95

[27] ABNT — ASSOCIACAO BRASILEIRA DE NORMAS TECNICAS. Medidores
eletronicos de energia elétrica (estaticos) - Especificacio. ABNT NBR 14519: Fev./2005.

[28] PRESIDENCL:& DA REPUBLICA. Celebracdo de contratos (CAMERA DE
COMERCIALIZACAO ENERGIA ELETRICA). DECRETO N° 4.562, DE 31 DE
DEZEMBRO DE 2002.

[29] ONS — OPERADOR NACIONAL DO SETOR ELETRICO. Manual de Procedimentos
da Operacao: conceituacao geral. Submodulo10.1. Set. 2007

[30] ONS — OPERADOR NACIONAL DO SETOR ELETRICO. Padronizacio dos
Procedimentos da Operacio: conceituacao geral. Submo6dulo10.17. Set. 2007

[31] ONS — OPERADOR NACIONAL DO SETOR ELETRICO. Controle da transmissio
em operacao normal. Submdédulo10.7. Set. 2007

[32] ELETROBRAS - COPEM/SCMT - Grupo de Trabalho de Instrumentacio,
Controle, Protecao e Telecomunicacoes — GTMI. Informe Técnico COPEM/SCMT -
009/2006. Set. 2006.

[33] CALEB, J. S. Analise do consumo de energia via rede modbus RTU. Curitiba, 2007
74p. TCC (Tecndlogo em Eletronica) pela Universidade Federal do Parana.

[34] ELETROSUL — ELETROSUL CENTRAIS ELETRICAS S.A. — Diagrama de Medicéo
e Proteciao — SE PAL 230 kV- DOS 063: 1990 e Diagrama Unifilar Operacional — DOS
307- SE PAL: 1994.

[35] RIOS, J. L. P. — Modelos Matematicos em Hidraulica e no Meio Ambiente no
Simpédsio Luso-Brasileiro sobre Simulagdo e Modelacdio em Hidraulica. APRH — LNEC.
Lisboa, 1986.

[36] ALBERTAZZI, A. e A. Souza — Fundamentos de Metrologia Cientifica & Industrial,
Apostila do Curso de Mestrado em Metrologia Cientifica, Labmetro, UFSC-Florianépolis:
2006.

[37] LACHMAN, M. Sistema de Monitoracio Remota e Avaliacio do Estado Operativo
de Transformadores de Potencial Capacitivo (TPCs) Instalados em Subestacées em
Operacao. Floriandpolis, 2007 110p. Dissertacio (Mestrado em Metrologia Engenharia
Elétrica) — Programa de Pds-Graduacdo em Engenharia Elétrica, Universidade Federal de
Santa Catarina.

[38] MODICOM, Modicon Modbus Protocol Reference Guide. Rev. E, March: 1993
Site www.modicon.com. Acesso em Out/2008.

[39] AXELSON, J, Designing RS-485 Circuits, Artigo do periédico CIRCUIT CELLAR®.
Jun. 1999.



96

[40] MENEZES, M. P. C. Fungoes Integraveis sem Integral Elementar. Belo Horizonte,
2007 39p. Monografia (Instituto de Ciéncias Exatas Departamento de Matemadtica) —
Universidade Federal de Minas Gerais.

[41] EA — EUROPEAN CO-OPERATION FOR ACREDITATION - Expression of the
Uncertainty of Measurement in Calibration. EAL4/02: Dec. 1999.

[42] EA — EUROPEAN CO-OPERATION FOR ACREDITATION - Guidelines on the
expression of uncertainty in quantitative testing. EAL4/16: Dec. 2003.

[43] PINTO, M. P. G. Microsoft EXCEL 2007.1* Ed. Inova. Lisboa, Jun. 2007.

[44] ANEEL — AGENCIA NACIONAL DE ENERGIA ELETRICA. Resoluciio Normativa
n° 270 de 26 de junho de 2007.

[45] JCGM - JOINT COMMITTEE FOR GUIDES IN METROLOGY. Guide to the
Expression of Uncertainty in Measurement Supplement 1 — Propagation of distributions
using a Monte Carlo method, Dec. 2005.

[46] ABNT - ASSOCIACAO BRASILEIRA DE NORMAS TECNICAS. Transformador
de potencial indutivo — Especificagdes. NBR 6855: Abr. 1992.

[47] ELETROSUL — ELETROSUL CENTRAIS ELETRICAS S.A. — Manual de instrucoes
para transformador de potencial capacitivo - Manual de manutengdo: 2000.

[48] ASEA BROWN BOVERI. Manual de fabricante. Transformador de corrente, modelo
ABB IMB 245 A4. Switzerland, 2005.

[49] SCHLUMBERGER. Documentaciao Técnica sobre transdutores classe 0,25 e 0,25.
DEC-G-654/85: Sao Paulo: Set. 1985.

[50] ELEBRA. Manual de fabricante. Documentacio Técnica sobre unidade de
transmissao remota - UTR Map/CS. Sao Paulo: 1986.

[51] NATIONAL INSTRUMENTS. Labview —Getting Stated With Labview: Apr. 2003

[52] MAUES, L. M. F. Metodologia de organizaciio interna e melhoria do processo
produtivo em centrais de montagens de componente: um estudo de caso. Florianépolis,
1996. Dissertagdo (Mestre em Engenharia) — P6s-Graduagdo em Engenharia de Producdo e
Sistemas da Universidade Federal de Santa Catarina.

[53] RODRIGUES, C. M. C. A etapa planejamento do ciclo PDCA: um relato de
experiéncias multicasos. XXVII Encontro Nacional de Engenharia de Producdo. Rio de
Janeiro: Out. 2008.

[54] ONS — OPERADOR NACIONAL DO SETOR ELETRICO. Requisitos de
telesupervisao para a operacao. Submddulo 2.7. Out, 2007.

[55] ABNT - ASSOCIACAO BRASILEIRA DE NORMAS TECNICAS. Transformadores
para instrumentos — Terminologia. NBR 6456: Abr. 1991.



97

[56] ABNT - ASSOCIACAO BRASILEIRA DE NORMAS TECNICAS. Transformador
de corrente — Especificacdes. NBR 6856: Abr. 1992.

[57] INMETRO - INSTITUTO NACIONAL DE METROLOGIA, NORMALIZACAO E
QUALIDADE INDUSTRIAL. Orientacdes sobre calibragio e rastreabilidade das medi¢des
em laboratdrios de calibragdo e de ensaio. Rio de Janeiro. DOQ-CGCRE-003 016. Nov. 2008.

[58] CORAL, R. Diretrizes para estabelecimento de um método de avaliacao da
conformidade de equipamentos de medicao de grandezas elétricas. Florianépolis, 2004
103p. Dissertacdo (Mestrado em Metrologia Cientifica e Industrial) — Programa de Pés-
Graduacdo em Metrologia Cientifica e Industrial, Universidade Federal de Santa Catarina.

[59] INMETRO - INSTITUTO NACIONAL DE METROLOGIA, NORMALIZACAO E
QUALIDADE INDUSTRIAL. Orientacao para calibracdo de instrumentos analdgicos e
digitais de medicao na érea de eletricidade. Rio de Janeiro. DOQ-CGCRE-018. Set. 2006.

[60] ABNT — ASSOCIACAO BRASILEIRA DE NORMAS TECNICAS. Medidores
eletronicos de energia elétrica (estaticos) — Método de ensaio. NBR 14520: Mai. 2000.

[61] INMETRO - INSTITUTO NACIONAL DE METROLOGIA, NORMALIZA(;AO E
QUALIDADE INDUSTRIAL. Art 1°. Controle metrolégico dos medidores de energia
elétrica ativa e/ou reativa, monofasicos e polifasicos, baseados em tecnologia eletronica.
Portaria Inmetro n°. 431, de 04 de dezembro de 2007.

[62] UFSC, ELETROSUL. Ferramenta de controle metroldgico de cadeias de medicdo
empregadas na operagdo do sistema. Projeto 0402-010/ 2005 do Programa de P & D da
ANEEL. Florian6polis. Fev. 2006.

[63] KEHTARNAVAZ, N and KIM, N. Digital signal processing system-level design using
LabVIEW. Ed. Oxford. UK: 2005.

[64] IEE COMPUTER SOCIETY. Special Issue on XML. Bulletin of the Commitee on Data
Engineering. v.2 n° 3: 2003.

[65] SUN MICROSYSTEMS. MySQL 5.1, Reference Manual. Copyright ® 1997-2008.
MySQL: Abr. 2009.



98

APENDICE

Apéndice 1 - Médulo Simulador da Incerteza pelo método de Monte Carlo e a Estrutura

do banco de dados do Sistema Simulador de Cadeia de Medicao
1.1 Mé6dulo responsavel pela simulacao

O modulo responsdvel pela simulagdo das incertezas, tanto intermedidrias quanto
finais, foi também implementado empregando o método de Monte Carlo. O subsidio para
aplicacdo de tal método foi fornecido com a publicagdo do Suplemento 1 do GUM (ISO,
2005) [45 ]. O suplemento apresenta detalhes sobre a implementacdo do mddulo responsavel
pela simulagdo, focando em aspectos préticos de codificacio do algoritmo e em

peculiaridades do aplicativo desenvolvido.
1.2 Suplemento 1 do GUM

Apesar de 0 GUM fornecer um roteiro bastante completo para avaliacdo da incerteza
de medicdo, sua aplicacdo ndo € indicada para a totalidade dos casos. Existem, ainda,
situacdes nas quais o emprego dos métodos analiticos é impossivel. O GUM trabalha apenas
com distribui¢des simétricas e com aproximagdes em série de Taylor. Como o préprio GUM

indica, existem casos nos quais essas aproximagdes podem ser inaceitaveis.

Como forma de tratar situa¢des nas quais 0 GUM tradicional nao é recomendével ou
ndo pode ser aplicado, foi criado um suplemento que apresenta métodos numéricos para
propagacdo de distribuicdes. Alguns exemplos de casos nos quais os métodos numéricos

devem ser empregados em lugar do GUM tradicional sdo quando:

e autilizacdo de uma aproximagdo em série de Taylor nédo € suficiente;
® a relacdo funcional entre a saida e a entrada nio tem uma representacdo
analitica;

® existéncia de grande assimetria nas distribui¢es das grandezas de entrada;

e 0s modelos requerem solucgdo iterativa;

® 0s modelos sdo muito complexos para aplicacdo de métodos analiticos.

O suplemento ainda estd em fase de desenvolvimento, e foi lancado em versdo

preliminar para discussdo entre um grupo de especialistas em 2005. O método consiste num

procedimento numérico para solugdo de problemas através da simulacdo de varidveis
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aleatérias que obedecem a certa distribuicdo. A aplicacio dos conceitos do Suplemento 1 do

GUM pode ser resumida em cinco passos:
1)  defini¢cdo de quais grandezas de entrada depende a grandeza de saida;

2)  desenvolvimento o modelo que relaciona tais grandezas levando em conta

possiveis correlagdes;

3) atribuicdo das fun¢des de densidade de probabilidade para as grandezas de

entrada (a partir de informacdes dos sistemas de medicao);

4)  estabelecimento do nimero de iteracdes adequado para a simulagdo, de acordo

com a exatidao esperada do resultado;

5)  simulag@o por Monte Carlo propagando as funcdes de densidade de
probabilidade através do modelo, para se obter a funcdo de densidade de

probabilidade da grandeza de saida.

1.3 Implementaciao

Foi adotado um planejamento de software do tipo cascata, com andlise de requisitos,
planejamento, codificacdo e testes. Em uma fase preliminar de planejamento foram definidas
as entradas necessdrias para a realizacdo do processo iterativo e as saidas esperadas pelo
usudrio. Na seqiiéncia foi feito planejamento da estrutura em pseudocddigo da légica do
programa, bem como a definicdo da estrutura para implementagdo. Posteriormente passou-se
para a fase de codificag¢do. Por fim, teve-se uma fase de testes. Os testes realizados foram
essencialmente testes do tipo caixa branca [63], com acompanhamento passo a passo das
primeiras e ultimas iteracdes do programa, e do tipo caixa preta [63], nos quais foi empregado
um modelo simples de célculo cuja validacdo do resultado final pode ser realizada de forma

analitica.

A l6gica implementada no programa € essencialmente a mesma que € apresentada no
suplemento 1 do GUM (ISO, 2004). As funcdes de densidade de probabilidade de cada
elemento da funcdo de medic¢do estdo no cadastro de instrumentos previamente realizado com
emprego dos outros modulos ji desenvolvidos no SGCMO. A partir do momento que o
programa busca essas fungdes em seus registros, ele gera grandezas aleatdrias de acordo com
a funcdo informada. De posse dos valores aleatérios, estes sdo utilizados como entrada da
funcdo de medicdo e depois do tratamento matematico e estatistico se obtém as fun¢des de

densidade de probabilidade das grandezas de saida.
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A forma escolhida para entrada dos dados necessarios ao programa foi diretamente
através da interface desenvolvida. Dentre os dados adicionais necessdrios para a simulacio
merecem destaque o nimero de iteracdes, o intervalo de abrangé€ncia desejado e a média dos
valores medidos para cada varidvel. O mddulo tem inicio com a solicitacdo do usudrio ao
pressionar o botiao que ativa o médulo de simulacio diretamente na janela principal. O passo
seguinte € gerar os valores aleatorios para a incerteza de cada entrada, de acordo com a funcdo
densidade de probabilidade informada no cadastro e com o valor da grandeza informado para
simulag@o. Dessa forma, é obtida uma matriz de valores cuja dimensdo é dada pelo nimero de
iteracdes e pelo nimero de varidveis de entrada para o modelo. Inicia-se, entdo a etapa de
célculos. A matriz estd organizada de forma que as colunas contém os dados referentes a
mesma varidvel e as linhas contém uma amostra de todas as varidveis de entrada do modelo.
Assim, para efetuar a etapa de cdlculo € utilizada uma linha de cada vez. O célculo é realizado
até que todas as linhas da matriz de dados tenham sido empregadas. Como resultado tem-se,
entdo, um vetor, que contém os resultados do célculo para cada um dos valores contidos em
uma linha. Caso a simulacdo envolva mais de uma varidvel de saida, ela deixa de se dar sob a

forma de um vetor e passa a ser dada sob a forma de uma matriz.

Esse vetor (ou matriz) é empregado como entrada do processo de tratamento dos
dados. O primeiro passo do tratamento dos dados € a ordenag@o de cada um dos valores dos
vetores em ordem crescente. Com base nesses dados, €, também, construido um histograma.
Em paralelo com a construgdo do histograma € montado um vetor que contém a diferenga
entre o valore maximo e minimo de cada um dos intervalos de valores da grandeza de
interesse. Esse processo € feito utilizando-se o vetor em ordem crescente e pegando dele
sempre 0 mesmo nimero de elementos. O nimero de elementos em cada intervalo € igual ao
produto do intervalo de abrangéncia (definido pelo usudrio) pelo niimero total de resultados
de cada grandeza calculados. Para cada um dos intervalos se armazena a diferenca entre o
ultimo elemento e o primeiro. Os intervalos s@o varridos um a um, partindo do elemento zero
e indo até o enésimo, depois partindo do primeiro e indo até o enésimo mais um e assim
sucessivamente até que o elemento final seja o dltimo do vetor ordenado. Por fim, localiza-se
o intervalo que apresenta a menor diferenca entre o ultimo e o primeiro elemento.
Conhecendo-se esse intervalo, conhece-se um intervalo dentro do qual o resultado se
encontra, com probabilidade igual ao intervalo de abrangéncia definido. Depois que do

processo realizado, sdo obtidas duas saidas com dados relevantes:
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e  histograma indicando a fun¢do densidade de probabilidade da incerteza

propagada na saida;

e  faixa de valores dentro da qual se garante que a varidvel de saida se encontra,

com a probabilidade definida no intervalo de abrangéncia.

1.4 Definicao das estruturas de dados

Para possibilitar a implementacdo de um banco de dados consistente e que seja
adequado as necessidades ¢ fundamental a correta defini¢do das estruturas de dados que serdo
empregadas, bem como das relagdes existentes entre os diversos dados. Um exemplo do
primeiro caso € necessidade de garantir que a mesma subestac@o seja cadastrada apenas uma
vez. Um exemplo do segundo é a capacidade de associar uma subestacdo com seus principais
pontos de medi¢des como LT ou Barra. Como forma de ilustrar as definicdes realizadas,
tomados como base dois exemplos: a estrutura de dados para o cadastramento de subestacdes

e a estrutura final para um modelo de instrumento.

O cadastro de uma subestag¢do contém quatro registros que sdo fundamentais: o c6digo
da subestag@o, o nome da subestagdo, a cidade na qual esta localizada e o estado no qual estd
localizada. A fim de manter correspondéncia com o que é praticado hoje na contratante,
optou-se por definir um cédigo alfanumérico de trés (PAL para SE PAL, BLU para SE BLU e
assim por diante). Esse cédigo deve ser uUnico, ou seja, subestacdes diferentes ndo podem
possuir o mesmo cddigo. Com isso garante-se a integridade dos dados e torna-se possivel
escolher univocamente a subestacdo de interesse apenas com base em seu c6digo. Os demais
parametros sdo acessorios, porém guardam informagdes relevantes para apresentacdo em tela
para o usudrio e podem servir como critério de filtragem no futuro (quando deseja-se buscar

todas as subestacdes localizadas no estado de Santa Catarina que possuem determinado
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instrumento, por exemplo). Essa funcionalidade ainda ndo estd implementada no aplicativo,
mas a correta definicdo da estrutura de dados permitird que seja integrada no futuro caso seja

de interesse da empresa usudria.

A estrutura de dados necessdria para o cadastramento de instrumentos € um pouco
mais complexa. Instrumentos podem possuir diversas caracteristicas diferentes, porém esse
problema foi contornado fazendo um instrumento ser um objeto de uma classe maior, que
define o tipo de instrumento. Assim, cada tipo de instrumento tem particulares, o que facilita
seu cadastramento e sua substituicdo por um equipamento similar. Assim, no cadastro da
funcdo de medicao realizada na cadeia de medicdo, o que sdo empregadas sdo as propriedades
da classe de instrumento e ndo de um instrumento especificamente. Com isso, € possivel
substituir instrumentos de mesma classe sem necessidade de redefinicdo alguma de
parametros. A tnica exigéncia é que no momento do cadastramento da classe sejam previstas
todas as propriedades que serdo necessdrias para os instrumentos daquela classe. Nos
instrumentos posteriormente cadastrados esse valor pode ser desprezado, mas no momento do

cadastramento da classe ele deve ser previsto.
1.5 Estruturacao e Implementacio do Banco de Dados

A implementacio e armazenamento das estruturas de dados podem ser realizados de
diversas formas: armazenamento em arquivos bindrios, armazenamento em arquivos de texto,
emprego do padrio de intercambio de dados XML [64] ou através do emprego de um sistema
de gerenciamento de banco de dados, que é a forma mais amplamente aceita por empresas e
programadores. A solucdo atual emprega o sistema de gerenciamento de banco de dados
MySQL [65], porém existe possibilidade de integracdo com outros sistemas de banco de

dados que empreguem linguagem SQL, como Oracle® ou Microsoft SQL Server®.

As estruturas XML sdo bastante empregadas para dotar os dados de portabilidade,
ndo se apresentam como uma melhor forma de armazenamento de dados, porém se mostram
muito udteis para integracdo de diferentes sistemas. Assim, a solugdo baseada em XML,

permitem empregar qualquer tipo de sistema de gerenciamento de banco de dados local ou
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mesmo remoto, bastando apenas o desenvolvimento de um driver que fizesse o
armazenamento baseado nos dados no formato XML. Além disso, muitos sistemas de

gerenciamento de banco de dados ja possuem drivers desenvolvidos para essa finalidade.

Apéndice 2 Analise da TUR - Test Uncertainty Ratio e o impacto na incerteza de medicao
na verificacao da cadeia de medicao

Um sistema de medi¢do padrio apresenta uma incerteza de medicdo caracteristica. O
processo a ser verificado também apresenta uma incerteza caracteristica. Para se analisar a
relacdo entre as duas incertezas para que a verificacdo tenha confiabilidade, utiliza-se a
relacdo denominada TUR - Test Uncertainty Ratio.

O grifico da figura 1 mostra o comportamento da incerteza de medi¢do da
verificacdo da cadeia de medi¢d@o, considerando a incerteza de medicdo do padrio de servico

utilizado, normalizado na incerteza da cadeia de medicao (equagdo (1).

Umy =3/ (Ups)? + (Um1)’ (1)
onde,

Uml — Incerteza de medi¢do da cadeia de medicdo

Umv = Incerteza de medi¢do da verificacdo

Ups = Incerteza de medi¢ao do padrio de servigo
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Figura 1: Grafico do impacto da TUR na verificacao da cadeia de medicao





