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Prefata

Ritmul progresului tehnologic a fost foarte lent pentru marea parte a
istoriei omenirii — in trecut, o persoand ar fi putut trdi o viatd intreagd fard
sd fie martord nici unei schimbdri semnificative. Dacd exista o directie spre
care sd se indrepte omenirea in acele timpuri, aceasta se afld de fapt in
afara timpului, pe taramul mitului sau al interventiilor supranaturale.

In schimb, un observator al timpurilor noastre se asteaptd sd fie
martorul unor schimbari de natura tehnologica radicale, in doar zece ani,
sau chiar mai putin in anumite sectoare.

Cu toate cd factorii externi care influenteazda conditia umand s-au
schimbat profund si continud sd se schimbe foarte rapid, factorii interni —
sau capacitdtile noastre biologice de bazd — au ramas mai mult sau mai
putin aceleasi de-a lungul intregii istorii.

Unul dintre factorii externi care influenteazd conditia umana il
reprezintd aparitia sistemelor computerizate, aceasta constituind pe parcurs
un fundament datoritd implementdrii §i integrarii lui in diverse domenii
tehnologice.

Elementul cheie care a stat la baza acestei implementari I-a
constituit §i inca il mai constituie robotul, acesta fiind una dintre cele mai
importante inventii din secolul trecut ale omenirii.

Dupda mai mult de 40 de ani de dezvoltare au aparut treptat robotii
industriali, medicali si de alte categorii care au devenit un ajutor nelipsit
pentru oameni.

Introducerea robotilor in industrie s-a dovedit a fi un adevarat
succes ducand astfel la automatizare, crestere productivd, si nu in ultmiul
rand obtinerea unor calitati la nivel inalt al produselor finite ce nu pot fi
atinse prin realizarea directa de cdtre factorul uman.

Avdnd ca exemplu aceastd evolutie a industriei, de un adevarat
succes, s-a urmdrit implementarea acestora si in alte domenii, unul dintre
ele fiind medicina, rezultind astfel noi subdomenii de cercetare §i
dezvoltare cum ar fi Ingineria Medicald cu profil electric sau Ingineria
Medicald cu profil mecanic.

Ingineria Medicalad sau Bioingineria, este un subdomeniu
multidisciplinar, ce integreazd activitdti profesionale ingineresti, cu o
intelegere a modului in care acesta functioneazd atunci cand este sandtos,
bolnav sau accidentat. Inlocuirea articulatiilor, pacemakerul, imagistica
medicald, sistemele de supravietuire, si laserii medicali sunt doar cateva
exemple de rezultate ale activitdtii inginerilor medicali.



Subiectul acestei monografii abordeaza sistemele de recuperare
locomotorie cu aplicabilitate asupra copiilor, care au suferit interventii
chirurgicale si necesitd, recuperare postoperatorie, cei care au suferit
fracturi, sau care s-au ndscut cu malformatii congenitale ale aparatului
locomotor uman.

Prezenta monografie este structuratd in doud parti §i anume una
teoreticd, de documentare, experimentare, §i calcul analitic, iar a doua
parte cuprinde elaborarea, modelarea §i simularea virtuala a doua sisteme
de reabilitare a aparatului locomotor uman. In incheierea acesteia sunt
prezentate cele doud prototipuri finalizate §i testate pe subiectii umani
vizati.

Anii care s-au scurs incd de la prima documentare au insemnat
mult efort si pasiune care au condus, in final — prin prezenta monografie —
la o deplind si meritatd satisfactie si implinire profesionald. Aceastd lucrare
insumeazd de la prima pagind pand la ultima, multe ore de documentare,
proiectare, realizare si experimentare.

De asemenea aceastd lucrare nu ar fi putut realizatd, daca baza
materiald necesard cercetarilor nu ar fi fost sustinutd prin intermediul
proiectului  POSDRU/89/1.5/5/61968, ID61968(2009), co-finantat din
Fondul Social European prin Programul Operational Sectorial pentru
Dezvoltarea Resurselor Umane 2007-2013.

Craiova, 2013.

Autorul
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SISTEME DE RECUPERARE COMPLEXE
UTILIZATE IN REABILITAREA
PERSOANELOR CU DEFICIENTE

- LOCOMOTORII

1.1. Generalitati

Robotica de reabilitare medicald face parte dintr-un domeniu de
avangarda si perspectiva a secolului 21.

Sistemele de reabilitare au la origine acele sisteme militare - exoschelete
menite sd augmenteze capacitatea umand de a se deplasa rapid, sau de a
deplasa obiecte cu greutate ridicatd, etc. Primul sistem de acest gen a fost
creat si brevetat de catre Nicholas Yagn [142, 143] in anul 1890, in Statele
Unite. Acesta a fost proiectat pentru cresterea capacitdtii de alergare umana
pentru soldatii din armata rusd. Avand in vedere acest scop, autorul acestui
brevet a utilizat in structura sistemului arcuri lamelare lungi menite sa
amplifice forta care propulseaza corpul uman 1in timpul efectudrii unui pas,
in urma pierderii contactului cu solul a membrelor inferioare. In figura 1.1.
este prezentatd schita unui astfel de sistem.
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Figura 1.1. Exoscheletul paralel conceput de Nicholas Yagn [142, 143]
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Alte perspective in dezvoltarea sistemelor de reabilitare complexe,
dateaza din anii 1980, cand a fost proiectat un sistem de reabilitare a
animalelor (pisici), ce asigura un suport partial al greutatii acestora si
asistentd a miscdrii membrelor in timpul activitatii de pésire. Sistemul era
format dintr-o bandd rulantd, prevazutd cu un ham special. Rezultatele
pozitive obtinute prin intermediul acestor experimente stiintifice s-au
dovedit a fi suficient de incurajatoare pentru elaborarea unor sisteme de
reabilitare a aparatului locomotor uman. Cel mai simplu sistem de
recuperare a fost realizat in anul 1990, fiind destinat persoanelor cu
dizabilitdti locomotorii provenite in urma accidentelor vasculare. Un astfel
de sistem era format dintr-un ham si o banda de alergare speciald, pacientul
in timpul activitatii de pasire fiind asistat de catre 2 terapeuti (figura 1.2).
Astfel numeroase centre de cercetare au elaborat diverse sisteme de
reabilitare punand bazele unei noi directii de cercetare si anume terapia
robotica [82].

Figura 1.2. Unul dintre primele sisteme de reabilitare a aparatului
locomotor uman [82]

In prezent numeroase centre de cercetare au dezvoltat diverse
sisteme complexe de recuperare a aparatului locomotor uman, menite sa
contribuie la recuperarea partiald sau totald a persoanelor cu dizabilitati
locomotorii. lar acestea se afld intr-o continua dezvoltare.

Rolul acestora este de a contribui la recuperarea partiala sau totala a
subiectilor umani cu dizabilitati locomotorii prin indeplinirea sarcinilor
impuse de exercitiile terapeutice elaborate prin programele de recuperare.
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In asa numita terapie robotica este necesar utilizarea unui sistem robotic
special proiectat astfel Tncét sa respecte cerintele impuse prin exercitiile si
protocoalele terapeutice.

In continuare vor fi analizate sistemele de recuperare comercializate
dar si cele care se afla intr-o faza incipienta ca prototip.

1.2. STRING — MAN. Sistem robotic cu actionare prin

cabluri [41]

Sistemul robotic cu actionare prin cabluri denumit STRING-MAN
este un prototip, realizat de Institutul de Cercetare Fraunhofer din Berlin —
Germania, cu rol in recuperarea persoanelor cu dizabilititi locomotorii
rezultate in urma accidentelor vasculare. Acesta a fost proiectat in vederea
implementdrii exercitiilor terapeutice de recuperare a functiilor motrice si a
echilibrului postural (figura 1.3).

Sistemul robotic (figura 1.4) este prevazut cu un numdr de 7 corzi
(1), prin care corpul pacientului poate fi suspendat partial sau total.
Pacientul va purta un corset special (2), ce va fi ancorat prin intermediul
corzilor de un cadru metalic special (3). Lungimea corzilor se poate
modifica automat de cétre un computer prin intermediul unui sistem format
din scripeti pivotanti si actuatori electrici liniari (figura 1.5).

""’-":—_-_--H_ J.-

Figura 1.3. STRING-MAN. F igura 1.4. Structura
sistemului Aspect general [41] robotic STRING — MAN [41]

Pacientul va putea sa paseasca prin intermediul unei benzi de alergare/pasire
electrice (4). Migcarea membrelor inferioare ale pacientului va fi realizata
prin intermediul unor orteze speciale, ce sunt actionate de actuatori electrici
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prin intermediul unor cabluri (5). Actuatorii sunt prevazuti cu unitati
senzoriale care controleaza si monitorizeaza in mod continuu lungimea
corzilor prin care este ancorat pacientul. De asemenea computerul
controleaza pe tot parcursul exercitiilor terapeutice echilibrul kinestetic pe 6
directii prin intermediul modificarii lungimii corzilor.

Figura 1.5. Structura sistemului de actionare cu scripeti [41]

Sistemul robotic STRING — MAN poseda urmatoarele caracteristici

tehnice si medicale:

o pregatire automatd a pacientului, confortabild si eficientd pentru
exercitiile terapeutice incluzand fixarile simple ale corsetului si ortezelor
cu ridicare automata a pacientului de pe scaunul cu rotile si amplasarea
acestuia pe banda de alergare/pasire;

ajustare si calibrare automatd a pozitiei pacientului cu personal
terapeutic minim (o persoand);

posibilitate de planificare §i programare a exercitiilor terapeutice in
functie de progresul terapeutic al pacientului si de dizabilitatile
locomotorii pe care acesta le poseda;

un control dinamic si totodatd programabil a greutdtii aparatului
locomotor uman prin ajustarea lungimii si tensiunii corzilor;
monitorizare continud asupra starii pacientului in timpul exercitiilor
terapeutice (ritmul cardiac, contractii musculare, etc);

inregistrarea §i stocarea datelor rezultate in urma fiecdrui exercitiu
terapeutic in vederea evaluarii progresului terapeutic;

asigurarea unui confort si sigurantd pe tot parcursul exercitiilor
terapeutice;

aducerea pacientului In pozitia initiald dupd realizarea exercitiilor
terapeutice.
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1.3. Sistem robotic de recuperare a locomotiei umane —
LOPES [88]

Sistemul robotic numit LOPES este un prototip realizat de cétre
cercetatorii Institutului BMTI (Institute for Biomedical Technology) din
cadrul Universitatii din Twente — Olanda. Acesta combind miscarea de
translatie liberd a centurii pelviene cu miscarile dezvoltate de un exoschelet
ce contine 3 cuple de rotatie motoare (doud pentru sold si una pentru
genunchi). Cuplele sunt controlate in asa fel incat sa se poatd asigura o
interactiune cu caracter mecanic bidirectional intre exoschelet si pacient.

Sistemul robotic este prezentat in figura 1.6 si se compune dintr-un
cadru mobil cu rol in sustinere a greutatii pacientului si a exoscheletului.

Actuatorii electrici rotativi sunt montati pe acest cadru impreuna cu
sursele de alimentare si unitatea de comanda si control.

Actionarea exoscheletului se face de cétre actuatori prin intermediul unor

cabluri si a unor sisteme de amortizare prevdzute cu elemente elastice

(figura 1.7).

Legatura intre exoschelet si cadru se realizeaza la nivelul centurii
pelviene care permite translatia acesteia in vederea mentinerii echilibrului
postural. De remarcat este lipsa benzii de alergare/pasire, fapt pentru care
sistemul robotic este independent fatd de aceasta. Exoscheletul este
prevazut cu senzori de deplasare si presiune cuplati la o unitate de comanda
si control care asigurd asistenta pe tot parcursul exercitiilor terapeutice
intreprinse.

Caracteristici tehnice si terapeutice:

e sistemul robotic este mobil fapt pentru care poate asista pacientul si in
timpul activitatii de pasire intreprinse in afara programului terapeutic de
reabilitare a locomotiei umane.

e sistemul robotic nu necesitd in mod continuu asistentd din partea
personalului medical calificat;

e permite mobilitatea la nivelul centurii pelviene;

e exoscheletul este cuplat in paralel cu membrele inferioare ale aparatului
locomotor uman fiind practic universal, $i nu necesitd orteze
personalizate pentru diferite persoane cu dizabilititi locomotorii;

e reglarea si ajustarea cu usurintd a posturii umane prin intermediul unor
dispozitive mecanice;

e implementarea unor exercitii terapeutice prin programarea unitdtii de
comanda si control.
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Cadru
mobil

Figura 1.6. Sistemul robotic pentru recuperarea interactiva a locomotiei
umane — LOPES [88]

______—--_._____“‘-
Cabluri flexibile pentru
transmiterea miscarii

Cupla de rotatie

\Sistem de amortizare

Figura 1.7. Sistemul de actionare a cuplelor din structura exoscheletului

[88]

1.4. Sistem robotic de recuperare a locomotiei umane —
ALEX [12, 13]

Sistemul robotic de recuperare numit ALEX este un prototip elaborat

de Centrul de Cercetare al Universitatii din Delaware — Germania in cadrul
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