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Resumo- Neste artigo apresentam-se as principais
constatagoes e resultados obtidos nas campanhas de medicéo de
indicadores de flutuagéo, harmdnicos e desequilibrio de tensdo
realizadas em diversas subestacbes de diferentes agentes de
transmissdo, entre os anos de 2004 e 2006. O objetivo destas
campanhas € a medicdo dos indicadores durante sete dias
consecutivos, em locais definidos e seguindo um procedimento
padr&o, visando a quantificagdo dos mesmos. Foram realizadas
campanhas piloto, que se constituem num esfor ¢o pioneiro de se
medir, de forma sistematica, os indicadores de qualidade de
energia elétrica em barras da fronteira da rede basica. Seréo
ressaltados aspectos pr aticos desta iniciativa, como os detalhes do
processo, os medidor es e seus algoritmos de medicdo (pr otocol 0s)
e os diferentes tipos de transdutores de tensdo utilizados
(transformadores de potencial capacitivos, indutivos, divisores
capacitivos de potencial e derivagdes capacitivas de buchas).

Palavras-Chaves— Medi¢do, Harmonicos,
Flutuacdo de Tensao.
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I. INTRODUCAO

ara cumprir a sua missdo de operar o Sistema Elétrico

Brasileiro dentro de padrdes de seguranca e quaidade, o

ONS necessita ndo sb estabelecer indicadores e padrfes de
desempenho, mas também gerenci&los. A geréncia dos padrbes
de desempenho da Rede Basica engloba o levantamento de
indicadores de desempenho, a avaliagdo de situacfes de violagéo
de padrfes e aavaliacdo do desempenho de novas conexdes.

O processo de implantagdo do sistema de geréncia dos
indicadores de desempenho da rede basica constitui-se em
uma atividade pioneira, se forem considerados os diversos
aspectos técnicos que o compde e a complexidade das
solucBes necessdrias em um sistema com o tamanho e a
diversidade do SIN. Dentro desse contexto, pela primeira vez
estd sendo realizada a medicdo sistemética de indicadores de
desempenho da Rede Bésica.

Tanto a definicdo de indicadores e padrdes de desempenho
guanto a sua geréncia foram objeto de intensos debates entre
diversos Agentes, no &mbito do Grupo de Trabalho de
Qualidade de Energia Elétrica (GT-QEE), coordenado pelo
ONS. Como fruto deste trabalho, foram criados os seguintes
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ma&dul os dos Procedimentos de Rede:

— Submédulo 2.2 [1], sobre os aspectos globais dos
indicadores e de seus padrdes,

— Submédulo 2.8 [2], sobre a geréncia dos indicadores de
desempenho da Rede Basica.

O submédulo 2.8 estabelece que os indicadores
relacionados aos fendbmenos de flutuacdo, desequilibrio e
distorcdo harménica da tensdo devem ser obtidos através de
campanhas de medigdo, que tém como objetivo identificar
barramentos cujo desempenho esteja aquém do estabelecido
em termos de indicadores globais. Neste contexto, foi
elaborada uma proposta de metodologia e procedimentos a
serem seguidos nestas campanhas [3]. Esta proposta foi
debatida, incorporando sugestdes de diversos agentes do setor
elétrico, e testada inicialmente em uma campanha piloto
realizada na Subestacdo de Taubaté, da CTEEP [4].

O presente artigo apresenta as constatacdes e resultados
obtidos apds arealizacdo de oito campanhas de medic&o, entre
0s anos de 2004 e 2006, em diversas concessionarias de
transmissdo. O objetivo é apresentar as experiéncias
adquiridas na redlizacdo de medicbes sistematicas de
indicadores de desempenho da Rede Basica.

[1. ASPECTOS GERAIS DAS CAMPANHAS DE MEDIGAO

A. Processo derealizacdo

A medicdo de indicadores de flutuacdo, desequilibrio e
distorcdo harmdnica pode ser feita através de campanhas de
medicdo ou por medigdo continua. Em ambos o0s casos, o0
servigo € contratado pelo ONS. Nas campanhas de medic&o,
de carédter periédico, tanto o agente transmissor, detentor do
ativo, quanto outras empresas deverdo ser convidados a
apresentar propostas de servigo. Os indicadores so apurados
em intervalos de 10 minutos, durante sete dias consecutivos.
Os resultados s80 enviados para o ONS, devendo ser
disponibilizados para todos os agentes.

Medi¢des de cardter continuo poderdo ser realizadas nas
barras da Rede Bésica onde haja registro de reclamagdes ou
presenca de cargas ndo lineares ou especiais, cujo desempenho
impligue na ocorréncia de val ores expressivos dos indicadores
em questao.

Em ambos os casos, o objetivo € a apuracdo de indicadores
de flutuag8o, desequilibrio e distor¢do harménica da tenséo
em barramentos da Rede Béasica.



Anualmente, 0 ONS estabelecerd, com a participacdo dos
agentes, as barras onde ser&o realizadas as campanhas. O ONS
devera contratar e coordenar 0s servicos de medicdo baseado
em metodol ogias e procedimentos previamente definidos [3].

B. Selecdo de medidores

Os Procedimentos de Rede do ONS estabelecem que os
medidores utilizados em campanhas de medic&o de qualidade
de energia devam ter desempenho compativel com as hormas
|EC 61000-4-7 (harménicos) [5] e 61000-4-15 (flutuagéo) [6].
Além disso, os medidores devem ser da classe A, definida na
norma |EC 61000-4-30 [7]. Ndo obstante, a adequacdo do
desempenho dos instrumentos pode ser avaliada, a critério do
NOS, através de testes de laboratdrio.

I1l. CAMPANHASREALIZADAS

Entre o 2° semestre de 2004 e 0 1° semestre de 2007, foram
realizadas oito campanhas de medi¢do de harménicos,
desequilibrio e flutuagdo de tensdo na Rede Basica, seguindo
os procedimentos padronizados que vém sendo construidos
pelo CEPEL, com a participacdo dos agentes envolvidos na
campanha e coordenado pelo ONS [3]. Embora tenham sido
seguidos todos 0s passos previstos no processo de medicao,
tanto no que diz respeito a gestdo do processo (definicdo de
locais de medicdo, contratacdo de prestadores de servico,
elaboracéo de relatérios, etc.), quanto no que se refere aos
métodos de medigdo (escolha e calibracdo dos instrumentos,
resposta em freqiéncia dos transdutores, etc.), estas
campanhas ainda tiveram um cardter de pesquisa, i.e,
campanhas piloto. Por isso, eventualmente, se admitiu alguma
flexibilidade na aplicacdo dos procedimentos de medi¢ao.

Cada campanha foi realizada em uma empresa diferente;
CEEE, Cemig, Chesf, Copel, CTEEP, Eletronorte, Eletrosul e
Furnas. A TaseLa | mostra o local, os niveis de tensdo e 0 ano
de realizagcdo de cada campanha.

TABELA|

LocAISDE REALIZACAO DAS CAMPANHAS DE MEDICAO
L ocal Empresa Tensdes Ano
SE Taubaté CTEEP 138 kV 2004
SE Guama Eletronorte | 69 e230kV | 2005
SE Jacar epagué Furnas 138 kV 2005
SE JuizdeForal Cemig 138 kV 2005
SE Joinville Eletrosul 69 e138kV [ 2006
SE Porto Alegre 10 CEEE 230 kV 2006
SE Umbard’ Copel 69 e230kV | 2006
SE Jacaracanga’ Chesf 69e230kV | 2007

"Resultados ainda ndo disponiveis.

Em cada campanha, foram utilizados agueles medidores
com desempenho compativel com o estabelecido pelo ONS.
Por se tratarem de campanhas piloto, em cada loca de
medicdo foram utilizados, sempre que possivel, diferentes
transdutores de tensdo, de forma a se obter uma comparacéo
entre os resultados obtidos. Foram utilizados transformadores
de potencia indutivo (TPl), capacitivo (TPC), divisores de
potencial capacitivo (DCP) e derivages capacitivas de buchas
de transformadores (TAP). A TaseLa 11l mostra os transdutores
usados em cada campanha de medic&o.

TABELA 111
TRANSDUTORES DE TENSAO UTILIZADOS NAS CAMPANHAS DE MEDIC/:\O
TPC | TPl | DCP | TAP
SE Taubaté . .
SE Guama ° .
SE Jacarepagua . o .
SE JuizdeForal . . .
SE Joinville . .
SE Porto Alegre 10 . .
SE Umbaréa o
SE Jacaracanga . . .

1V. DESEMPENHO DOS TRANSDUTORES DE TENSAO

A. Resposta em freqiiéncia

Os transdutores de tensdo existentes nos sistemas elétricos
de poténcia sdo projetados para operarem em 60 Hz. Para
harménicos, alguns deles ndo apresentam resposta satisfatéria
[9]. Um método possivel para compensar os erros dos
transdutores as freqiiéncias harmonicas é obter sua fungdo de
transferéncia e, através dela, corrigir os harménicos medidos.

Nas campanhas de medicéo realizadas, os transdutores de
tensdo tiveram suas fungBes de transferéncia obtidas por
ensaios em campo. Considerou-se que os transdutores
poderiam ser aproximados por sistemas lineares invariantes no
tempo. Os ensaios para obtencdo das respostas em frequiéncia
consistiram na aplicac8o ao transdutor de uma tensdo primaria
de aproximadamente 1 kV, variando-se a freqliéncia em toda a
faixa harménica. Para cada frequéncia, se mediu a tensdo
secundaria, estabelecendo a relacdo de transformagdo do
transdutor. Para realizacdo dos ensaios, € necessario
desconectar o transdutor do sistema.

A abordagem adotada se mostrou adequada para DCP, que
s80 essencialmente formados por um capacitor primério de
alta tensdo ligado em série com um capacitor secundario de
baixa tensdo. A Fig. 1 mostra uma curva de resposta em
freqiiéncia obtida para um DCP de 138kV. Os DCP tém
apresentado resposta em fregiiéncia virtualmente plana para a
faixa de harménicos de interesse nas campanhas de medicéo.
Eventuais imperfeicBes nas curvas de resposta em freqiéncia

s80 corrigidas com sucesso.
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Fig. 1: Resposta em freqliéncia de um DCP de 138 kV
Até o momento, ndo foram realizados ensaios de resposta
em frequéncia em TAP, estruturalmente parecidos com DCP.
Os transformadores de potencial, tanto indutivos (TPI)

quanto capacitivos (TPC), possuem niicleos magnéticos com



caracteristicas ndo-lineares. A utilizagdo de uma tensdo mais
baixa nos ensaios de resposta em fregiéncia faz com que esses
equipamentos operem em um ponto da curva de magnetizacéo
de seus nucleos magnéticos diferente do nominal. A obtengéo
da resposta em freqiiéncia da forma descrita € apenas uma
aproximagao parao TPl eo TPC.

A Fig. 2 mostra uma curva de resposta em freqiiéncia para
um TPI de 138 kV. A experiéncia obtida nestas campanhas de
medicdo € de que os TPI, para 0 méodo usado, apresentam
uma resposta plana até afaixa de frequénciaentre 1 e 1,5 kHz,
dependendo do modelo do equipamento. Nesta faixa, que vai
até aproximadamente o 15° harménico, a relagio de
transformacdo do TPl é aproximadamente constante. A partir
dai, o TPl apresenta comportamento ndo linear, que ndo é
corrigido adequadamente pela curva de resposta em
freqiéncia. Como o0s harmbnicos de maior amplitude
tipicamente encontrados na rede séo agqueles de ordem inferior
a 132 normalmente a medic&o utilizando o TPI € adequada.
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Fig. 2: Resposta em freqtiéncia de um TPl de 138 kV

A Fig. 3 mostra a resposta em freqiiéncia de um TPC de
230 kV, que apresenta variacdes significativas a partir do 9°
harménico (540 Hz). Em outras situacfes, observou-se que
estas variagdes podem ocorrer a partir de 180 Hz. Além disso,
da forma como os ensaios foram realizados, muitas vezes néo
se consegue sequer obter a relagdo nominal de transformacéo
a 60 Hz. A correcdo dos harmonicos pela curva de resposta
em freqliéncia ndo se mostrou adequada.
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Fig. 3: Resposta em freguiéncia de um TPC de 230 kV
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A utilizagdo do TPC para medicdo de harménicos, sgja
utilizando-se dados brutos ou corrigidos pela resposta em
freqliéncia linear, ndo é recomendada. Para a utilizagdo do
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TPC em campanhas de medi¢do de harmdnicos, € desgavel
utilizar um método maiss preciso para a obtencéo da fungéo de
transferéncia (e.g., [10]).

B. Medicéo de flutuacéo

A flutuagdo de tensdo é um fendmeno que ocorre em faixas
de freqiiéncia em torno dos 60 Hz. A experiéncia adquirida
nestas campanhas de medicdo mostra que qualquer dos
transdutores utilizados mede satisfatoriamente os indicadores
de flutuagdo de tensdo. A Fig. 4 mostra o resultado de um dia
de medicéo de Pst em uma SE de 138 kV utilizando-se DCP,
TPI e TPC, com valores praticamente idénticos.
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Fig. 4: Medic¢&o de flutuacdo de tensdo em SE de 138 kV utilizando TPI, DCP
eTPC

A Fig. 5 mostra o resultado de um dia de medicdo de Pst
em outra SE de 138 kV, utilizando-se agora DCP, TPl e TAP.
Mais umavez, os resultados sdo semelhantes.
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Fig. 5: Medicéo de flutuagéo de tensdo em SE de 138 kV utilizando TPI, DCP

e Tap Capacitivo da bucha de um transformador

C. Medigéo de harmbnicos

Os resultados de medicdo de harmbnicos foram obtidos
pela correcdo dos valores registrados pelos instrumentos
utilizando-se as fungdes de transferéncia dos transdutores,
cujas curvas foram mostradas na se¢do 1V-A. A comparacdo
entre os resultados obtidos pelo DCP e pelo TPl mostrou que
0 segundo, mesmo com a nado-linearidade de seu nicleo
magnético, mede satisfatoriamente harmdnicos até 1kHz,
aproximadamente. A Fig. 6 mostra uma comparagdo da
distor¢céo harmoénica total (DHT) medida por um DCP e um
TPI, paradois dias de medicdo em uma SE de 69 kV.
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Fig. 6: Medicéo de harmdnicos em SE de 69 kV utilizando TPl e DCP

O uso de TPC para medi¢des de harmdnicos é usualmente
pouco recomendado [9], devido a sua resposta em freqiiéncia
inapropriada, como visto na segéo |V-A. No entanto, dado que
esse é um equipamento usual mente disponivel em subestacdes
de tensdo superior a 138kV, tornando a logistica das
campanhas mais facil, decidiu-se realizar as medicOes
utilizando o TPC. Os resultados obtidos corroboraram as
conclusdes obtidas nos ensaios de resposta em freqiiéncia: a
utilizacdo de TPC para medicdo de harmbnicos, ab menos
com a correcdo proposta neste trabalho, ndo é aconselhével.
Mesmo para os harmobnicos mais baixos, como o terceiro, 0
TPC apresenta um erro elevado e que ndo € corrigido pela
resposta em frequéncia linear redlizada. A Fig. 7 mostra uma
comparacdo da distorcdo harmbnica total (DHT) medida por
um DCP, um TPl e um TPC, para dois dias de medicdo em
uma SE de 138 kV. Enquanto os resultados obtidos com o
DCP e o TPI sdo virtuamente idénticos, os valores de DHT
medidos no TPC sdo mais elevados, guardando em alguns
momentos baixa correlagdo com os demai s transdutores.
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Fig. 7: Medicéo de harmdnicos em SE de 138 kV utilizando TPI, DCP e TPC

Embora ndo se tenha realizado o ensaio de resposta em
freqiéncia do TAP capacitivo, os resultados obtidos para
medico de harmdnicos com este transdutor mostraram sua
adequacdo para este tipo de medicdo. A Fig. 8 mostra uma
comparagdo da distor¢do harmbnica total (DHT) medida por
um DCP, um TPl e um TAP, para dois dias de medi¢do em
uma SE de 138kV. E notavel a semelhanca de resultados
obtidos com os trés transdutores. A utilizacdo do TAP
capacitivo de buchas de equipamentos de poténcia em
campanhas de medicdo de qualidade de energia €, portanto,
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uma alternativa interessante e que deve ser melhor explorada

em campanhas futuras. Para a utilizagdo do TAP, é necessario

conectar um dispositivo acoplador a bucha e ligalo a um

circuito secundério contendo um capacitor de baixa tensdo e

suas protecBes [11]. O instrumento de medico € ligado a este

capacitor.
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Fig. 8 Medicdo de harmdnicos em SE de 138 kV utilizando TPI, DCP e Tap
capacitivo da bucha de um transformador

D. Medicao de Desequilibrio

Se para a medi¢do de harmbnicos constatou-se que o DCP
e 0 TAP apresentam resultados satisfatérios, enquanto o TPC
apresenta resultados ruins, na medicdo de desequilibrio
acontece exatamente o contrario. Tanto o DCP quanto o TAP
sd0 divisores capacitivos cujos capacitores secundarios sdo
calculados e montados em laboratdrio de acordo com as
caracteristicas da SE a ser medida. Isso faz com que haa
pequenas diferencas entre as fases, suficientes para causar
impacto sobre as medi¢des de desequilibrio.

Por outro lado, os TPC, que ndo apresentam
comportamento apropriado para medicdo de harménicos, séo
projetados para medir precisamente em 60 Hz, sendo portanto
adequados para medir desequilibrios.

A Fig. 9 mostra uma comparacdo do desequilibrio medido
por um TPC e um TPI, para dois dias de medi¢éo em uma SE
de 230 kV, com clara correlagéo entre os resultados.
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Fig. 9: Medic&o de desequilibrio em SE de 230 kV utilizando TPl e TPC

A Fig. 10 mostra uma comparacao do desequilibrio medido
por um DCP, um TAP e um TPI, para dois dias de medi¢éo
em uma SE de 138 kV. Os valores medidos pelo DCP e pelo
TAP s8o maiores do que aqueles medidos pelo TPI. No caso
do DCP, ainda se percebe que os valores medidos apresentam
baixa correlagdo com os valores medidos pelo TPI.
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Fig. 10: Medicdo de desequilibrio em SE de 138 kV utilizando TPI, DCP e
Tap capacitivo da bucha de um transformador

V. OUTRAS CONSTATACOES DAS CAMPANHAS DE MEDICAO

A instalacdo de um transdutor de tensdo exclusivamente
para a redlizacdo da campanha de medicdo devera ser
responsabilidade da concessiondria detentora do ativo de
transmissdo. Além de ser pouco provavel que um prestador de
servico forneca um conjunto de divisores capacitivos de ata
tensdo, dificilmente uma concessionaria aceitaria conecté-los a
suas instalagdes sem que houvesse algum tipo de garantia
guanto a possiveis falhas do equipamento.

Sugere-se que a disponibilizaco de sinais de transdutores,
bem como da infra-estrutura necessaria a campanha de
medicdo, sgja feita pela concessiondria. Por outro lado, as
tarefas de medic&o dos indicadores, incluindo a configuracéo
dos instrumentos e os testes preliminares, e ensaios de
resposta em frequiéncia podem perfeitamente ser realizada por
prestadores de servico.

Como visto na secdo IV, os DCP apresentam um bom
desempenho para a medicdo de harménicos de tensdo. No
entanto, a instalagdo de DCP é uma tarefa trabalhosa e
dispendiosa, envolvendo uma numerosa equipe, equipamentos
de transporte, etc. (ver Fig. 11). Mesmo com todo o cuidado
gue se possa ter, sempre ha o risco de falhas no equipamento.

| 191175408
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Fig. 11: Equipe técnica instalando DCP de 69 kV sobre base prismética em
subestacéo, com auxilio de caminhao-guindaste

Os testes preliminares no instrumento de medicdo [3] , que
eventualmente tém sido realizados de forma simplificada ou
mesmo ndo tém sido realizados, sdo fundamentais para
evitarem falhas de configurag&o dos instrumentos e garantirem
gue os indicadores sejam registrados corretamente.
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Nas diversas campanhas realizadas, a ligagéo ao secundério
dos transdutores foi feita de duas formas distintas: através de
cabos compartilhados com outros instrumentos ou através de
cabos blindados, instalados exclusivamente para a campanha
de medicdo. O assunto é relevante e ainda ndo se chegou a
uma conclusdo sobre a configuracéo a se utilizar.

VI. RESULTADOS OBTIDOS

Nesta secdo, sdo apresentados alguns resultados obtidos nas
campanhas de medicdo para os indicadores de qualidade de
energia referentes aos fendmenos medidos. Os indicadores
apresentados s80 0 KD 95% (desequilibrio), PstD 95%
(flutuagdo) e DTHTD 95% (harménicos) [2].

Para o desequilibrio e flutuagdo, foram considerados os
resultados obtidos com TPC ou TPI. A Fig. 12 mostra os
indicadores de desequilibrio obtidos na campanha, que estdo
inferiores a 2 %, limite global estabelecido nos Procedimentos
de Rede [2]. Desta forma, segundo critérios do ONS, a
gualidade de energia nesses barramentos pode ser considerada
adequada quanto a desequilibrios.
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SE Guama - 230 kV | 0.91
SE Taubaté - 138 kV | 0.30
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SE Joinville - 138 kV | 0.30
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SE Joinville - 69 kV | 0.42

SE Guama - 69 kV 0.56
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Fig. 12: Indicadores de desequilibrio (KD 95%) obtidos nas campanhas

A Fig. 13 mostra os indicadores de flutuagdo de tenséo
obtidos na campanha. Os limites estabelecidos pelo ONS para
0 PstD 95% dependem do fator de transferéncia da
subestacdo, que varia com o nivel de tensdo. Também sdo
mostrados os limites globais inferiores e superiores para cada
uma das subestactes. Vé-se que em duas delas a qualidade de
energia, no que se refere a flutuagdo, estd em estado de
observacéo [2].

SE Umbara - 230 kV 0.69 Limite Global I Limite Global
B Inferior | Superior
SE P. Alegre 10 - 230 kV 0.50 |
SE Guama - 230 kV | 0.28 :
SE Taubaté - 138 kV | 1.77
SE J. de Fora - 138 kV | 1.83
SE Joinville - 138 kV | 0.42
SE Jacarepagué - 138 kV/ | 1.16
SE Joinville - 69 kV | 0.39
SE Guama - 69 kV | 0.53
0.00 0.‘50 1,60 1.‘50 2.‘00 2.50 3,60

Flutuagao - PstD 95% (pu)

Fig. 13: Indicadores de flutuagéo (PstD 95%) obtidos nas campanhas



Para os harménicos, foram usados resultados de DCP,
quando disponiveis, ou TPI, sempre se utilizando a corregéo
da resposta em fregiiéncia do transdutor. Por Ultimo, aFig. 14
mostra os indicadores de distor¢do total harmdnica obtidos na
campanha, que estdo menores do que 3 %, limite global
inferior estabelecido pelo ONS. Os barramentos tém qualidade
de energia considerada adequada para harménicos [2].

SE Umbara - 230 kV 1.29
SE P. Alegre 10 - 230 kV | 1.04
SE Guama - 230 kV | 1.34
SE Taubaté - 138 kV | 1.40
SE J. de Fora - 138 kV | 1.87
SE Joinville - 138 kV | 0.73
SE Jacarepagua - 138 kV | 1.12

SE Joinville - 69 kV 1.10

SE Guama - 69 kV 1.75

000 020 040 060 080 100 120 140 160 180 200
Distorgao Harménica - DTHTD 95% (%)

Fig. 14: Indicadores de harmdnicos (DTHTD 95%) obtidos nas campanhas

VII. CONCLUSOES

Este artigo apresentou as principais constatagdes obtidas
apos a realizacdo da primeira rodada de campanhas piloto de
medicdo de qualidade de energia na Rede Basica. O processo
de redlizacdo das campanhas foi descrito sumariamente.
Foram apresentadas as principais caracteristicas das
campanhas realizadas.

Sobre os transdutores de tensdo, constatou-se que para
medicdo de flutuacdo de tensdo, todos sdo adequados. Para
medicdo de desequilibrio, os melhores resultados foram
obtidos com TPI ou TPC. Os circuitos secundérios do DCP e
do TAP apresentam peguenas discrepancias que influenciam
negativamente na medicdo de desequilibrio.

Para medir harménicos da forma proposta em [3], o TPC
ndo € adequado. A sua utilizagdo depende de uma modelagem
mais detalhada do equipamento e de sua funcdo de
transferéncia. Para a faixa de freqiiéncia em que tipicamente
ocorrem 0s harmdnicos de maior amplitude no sistema
elétrico (<15%), a medicdo com o TPI parece ser adequada. Os
DCP e TAP capacitivos medem precisamente harmdnicos em
toda a faixa de freqiiéncia até 3 kHz. Cabe ressdtar que a
instalacdo de DCP é trabalhosa e cara. Quanto aos TAP,
tipicamente usados em ensaios de buchas, se observa alguma
resisténcia da comunidade técnica em usé&-los para medicGes
com equipamentos energizados. E recomendavel a realizagio
de novas medicbes com esse transdutor, de forma a se
investigar suas vantagens e desvantagens, consolidar a
experiéncia com o seu uso e disseminar atecnologia.

No que se refere aos indicadores, as campanhas realizadas
serviram para comegar a tracar um panorama da qualidade de
energia na fronteira da Rede Basica, sendo ferramenta
fundamental para gestdio da mesma. Com base nos resultados
obtidos até o momento, os procedimentos de medicdo seréo
revistos, visando aincorporar as experiéncias adquiridas.

Finalmente, deve-se destacar que a redlizagdo das
campanhas de medicdo so foi possivel gracas ao ambiente de
cooperacdo encontrado nas diversas empresas onde foram
realizadas as campanhas. Este talvez sgja o principal motivo
para que 0 pioneiro trabalho de medicdo sistemética da
gualidade da energia na Rede Basica venha sendo realizado
COM SUCESSO.

VI1Il. REFERENCIAS

[1] ONS. - “Padroes de Desempenho da Rede Bésica’, Submédulo 2.2,
Procedimentos de Rede, Revisdo 2; dezembro de 2002, [online em
Www.ons.org.br].

[2] ONS. “Padroes de Desempenho da Rede Bésica - Submaédulo 2.87,
Procedimentos de Rede, Revisdo O, dezembro de 2002 [online em
Www.ons.org.br].

[3] Brasil, D. O. C. ; Medeiros, J. R. ; Dutt-Ross, R. P. ; Souza, L. F. W. ;
Martins, H. J. A. . “Defini¢ao de Metodologias e Procedimentos para as
Campanhas de Medicdo de Indicadores de Flutuagcdo de Tensdo,
Harmédnicos e Desequilibrios na Rede Bésica’. In: Anais do IX Sepope,
Rio de Janeiro, 2004.

[4] Brasil, D. O. C. ; Medeiros, J. R. ; Dutt-Ross, R. P. ; Souza, L. F. W. ;
Arruda, A. A.C. “Campanha Piloto de Medi¢do dos Indicadores de
Flutuagdo, Harménicos e Desequilibrio de Tensdo Redizada na
Subestacdo de Taubaté”. In: Anais do VI SBQEE, Belém, 2005.

[5] Electromagnetic Compatibility (EMC) — Part 4-15: Testing and
Measurement Techniques — Flickermeter — Functional and Design
Specification, International Standard |EC 61000-4-15, 1%, Ed., 1997.

[6] Electromagnetic Compatibility (EMC) — Part 4-7: Testing and
Measurement Techniques — General Guide on Harmonic and
Interharmonic Measurements and Instrumentation for Power Supply
Systems and Equipment connected thereto. International Standard IEC
61000-4-7, 2", Ed., August 2002.

[7] Electromagnetic Compatibility (EMC) — Part 4-30: Testing and
Measurement Techniques — Power Quality Measurements Methods.
International Standard |EC 61000-4-30, 1% Ed., February 2003.

[8] Brasil,D.O.C.; Medeiros, J. R.; Ribeiro, P. F.; Oliveira, J. C.; Delaiba,
A. C. “Considerations on Power Quality Measurements and
Measurement  Intrumentation”. In:  Proceedings of |EEE/PES
Transmission and Distribution Conference and Exposition: Latin
America, S&o Paulo, 2004.

[9] Dugan, R. C., McGranaghan, M. F., Santoso, S., Wayne Beaty, H.

Electrical Power Systems Quality, 2™ edition, McGraw-Hill, New York,

528 p.

Ghassemi, F., Galé, P. F., Clegg, B., Cumming, T., Coutts, C. “Method

to Measure CVT Transfer Function”, |IEEE Transactions on Power

Délivery, Val. 17, no. 4, October 2002, pp. 915-920.

Junqueira, A. J. S, Silva, M. T. F. et al. “Medi¢Bes de Campo Para

Avaliagcdo de Sobretensdes Provenientes das Manobras de Reatores de

Poténcia em Derivagdo”, Anais do XVII Seminario Nacional de

Producéo e Transmissdo de Energia Elétrica, Curitiba, Outubro, 2005.

(10]

(11]

IX. BIOGRAFIAS

Luiz Felipe Willcox de Souza (GS'07) € engenheiro eletricista pela UFF
(1994), mestre e doutor pela Coppe/UFRJ (1998 e 2007). E pesquisador do
CEPEL desde 1996, atuando nas éreas de qualidade de energiae FACTS.

Ricardo Penido D. Ross (M’'96) - engenheiro eletricista e mestre pela
PUC-RJ em 1977 e 1982. E pesquisador do CEPEL desde 1985,
desenvolvendo pesquisas e estudos nas areas de sistemas elétricos de
poténcia e qualidade de energia.

José R. Medeiros é engenheiro eletricista pelo Instituto Militar de
Engenharia do Rio de Janeiro (1976) e mestre pela Coppe/lUFRJ, Brasil
(1991). Atualmente trabalha no ONS como consultor na érea de Qualidade
de Energia.

Dalton O. C. Brasil é engenheiro eletricista pela Escola Politécnica da
Universidade de Sao Paulo (1972) e mestre pela Universidade Federa de
Pernambuco (1996). Atuamente trabalha no ONS como gerente de
administrago da transmisséo.



