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RESUMEN

El presente trabajo de investigacion tiene como objetivo disefiar conceptualmente una
prétesis de codo con activacion hibrida para personas con un nivel de amputacién del brazo
por encima del codo, lo cual consiste en integrar los métodos de actuacion eléctrica y
accionamiento por los movimientos del cuerpo. Ello se realiza con el fin de aprovechar y
fusionar sus ventajas para lograr un precedente en el campo de investigacion de las protesis
transhumerales hibridas, el cual no ha sido investigado debidamente en comparacion con el
aumento de casos de amputaciones transhumerales. Este trabajo realizara un estudio al estado
del arte de distintas protesis transhumerales, las cuales se usaran de referencia al momento de
generar conceptos de solucion. Estas soluciones cumpliran con los requerimientos y estructura
de funciones planteados previamente. Ademas, las soluciones seran evaluadas de manera
economica y técnica a fin de llegar a una solucion optima. Para terminar, se llega a un disefio
conceptual éptimo que logra la sinergia de ambos modos de actuacion y permite un control
moderado de los movimientos de flexoextension del codo protésico. En conclusion, se realiza
un disefio conceptual de la prétesis de la articulacion del codo que realiza los movimientos de
flexoextension fusionando los métodos de actuacion descritos y que funciona como apoyo de
los miembros remanentes. Asimismo, se logra integrar el control mioeléctrico que permite
corregir los movimientos accionados por el cuerpo, con la ventaja de no usar constantemente
los actuadores y con ello se reduce el peso de los actuadores y la bateria respecto a una protesis

puramente mioeléctrica.
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INTRODUCCION

Uno de los principales problemas del Peru es la pérdida de extremidades y entre aquellas
personas afectadas casi el 20 % son de miembro superior. Sin embargo, las personas con una
amputacion transhumeral se encuentran con el problema que esta rama del disefio de protesis
no se encuentra tan desarrollada en comparacion a las prétesis para amputaciones de niveles
inferiores y que las opciones con las que cuenta no son de su satisfaccion o alcance, ya sea por
su nivel de destreza, peso o costos de estas. Existen las protesis mecanicas con un nivel de
destreza bajo, pero relativamente comodas o las prétesis mioeléctricas con un grado de destreza
alto, pero muy costosas. Si bien estas dos dominan el mercado actual, debido a la falta de
investigacion, no se ha propuesto un modelo hibrido con un nivel de destreza mayor a las
mecanicas y costos menores a las mioeléctricas.

Este trabajo de investigacion tiene como objetivo el desarrollo conceptual de un codo
protésico de actuacion hibrida a fin de lograr un concepto de solucion optimo. Esta protesis
contara con un grado de libertad y sera controlada por las sefiales mioeléctricas. Sin embargo,
la actuacion seré decidida entre una mecanica o una eléctrica segun se requiera.

En el primer capitulo se desarrolla la problematica de este trabajo y se planteara la
solucion, lo que conlleva el definir los objetivos y metodologia de investigacion a usar. En el

segundo capitulo se presentan los conceptos o definiciones importantes al momento de disefiar



un codo protesico; asimismo, se presentara el estado actual de la tecnologia que se usara como
referencia. En el tercer capitulo se plantean los requerimientos, la caja negra y la estructura de
funciones del sistema. Luego se definira una matriz morfoldgica de donde se extraeran cuatro
conceptos de solucion, los que seran evaluados técnica y economicamente, a fin de llegar a un
concepto de solucion optimo. Finalmente, se concluira con lo mas importante respecto al

trabajo realizado y se daran algunas recomendaciones para referencia en futuros trabajos.



CAPITULO 1

ANTECEDENTES

En el presente capitulo se analizan los antecedentes al disefio del proyecto. Para empezar,
se describe la problematica planteada. Luego, se expone brevemente la propuesta de solucién
y se definen los objetivos que se propone alcanzar con ella. Para terminar, se expone la

metodologia aplicada a lo largo del trabajo de investigacion.

Problematica

La perdida de miembros del cuerpo debido a lesiones o enfermedades es cada vez mas
frecuentes y se preve que en un lapso de 40 afios el numero de casos, en paises como Estados
Unidos, se duplique (Ziegler-Graham et al., 2008). En el Peru, la pérdida de extremidades es
el segundo motivo de limitacion permanente, solo siendo superado por la ceguera. Ademas,
para el afio 2017, ya habian cerca de 800 000 personas con una discapacidad motriz (Instituto
Nacional de Estadistica e Informatica del Peru, 2018). Asimismo, mas del 20 % de los pacientes
del Instituto Nacional de Rehabilitacion han perdido parcial o totalmente el miembro superior

(Farro et al., 2012). De manera analoga, el nUmero de peruanos con limitaciones musculo



esqueléticas en el Registro Nacional de la Persona con Discapacidad ha ido creciendo con el
paso de los afios, el afio 2014 habian 66 842 personas registradas; el 2017, 91 227 y el 2018,
95 523 (Consejo Nacional para la Integracion de la Persona con Discapacidad, 2016, 2018,
2019). En otras palabras, hay un crecimiento de 6000 personas por afio; no obstante, cabe
resaltar que los nimeros representan a las personas registradas por lo que es probable que las
cifras reales sean mayores. Es importante destacar que el nUmero de casos no tiende a disminuir
debido a que los afectados no pueden recuperarse. Ademas, que el total de casos solo decrece
por el fallecimiento de los afectados; numero que es ampliamente superado por el de casos

nuevaos.

Figura 1.1 Niveles de amputacién en el miembro superior *

Respecto a las amputaciones de miembro superior, hay 3 niveles principales que no
implican la pérdida total del brazo, como se muestra en la Figura 1.1. Si se consulta la cantidad

de tdpicos frecuentes en el campo de las manos biodnicas, se puede apreciar que los articulos

! Adaptado de “Niveles de amputacion”, 2016, Amputaciones (www.fisioticsamputaciones.blogspot.com/2016/).



sobre prostéticos y manos representan un 5.69 y 5.38 % mientras que los de protesis
transradiales y transhumerales representan un 0.23 y 0.13 % respectivamente (Basumatary &
Hazarika, 2020). Ello da un indicio respecto a la desproporcionalidad en cuanto al desarrollo
de protesis para amputaciones de miembros superiores. De manera analoga, si revisamos una
comparacion entre las protesis de miembro superior fabricables por impresion 3D, en base a
58 dispositivos, solo 3 (5 %) son transhumerales (ten Kate et al., 2017). En la Figura 1.2 se
puede apreciar que estas 3 protesis transhumerales son externamente actuadas; esto se debe a
que el control mioeléctrico es mas preciso y se necesitan actuadores eléctricos por el peso total
de la protesis. En el Peru, de las 233 protesis producidas en el afio 2018 por el INR, solo una
estuvo destinada a una amputacion por encima del codo (Instituto Nacional de Rehabilitacion,

2018).

Figura 1.2 Tipos de protesis imprimibles de acuerdo a la severidad de la amputacién (mano, antebrazo y

brazos) 2

2 Recuperado de “3D-printed upper limb prostheses: a review” (ten Kate et al., 2017).



Por ultimo, si analizamos las protesis transhumerales funcionales en conjunto, podemos
distinguir dos grupos: las accionadas por el cuerpo (body-powered) y las accionadas
externamente por una bateria (externally-powered). Las del primer grupo son actuados por los
movimientos de la articulacién remanente transmitidos mediante cables y arneses sujetos al
torax de la persona, el codo de la protesis es accionado mediante transmisiones mecanicas. En
cuanto a las del segundo grupo, nos enfocaremos en las mas comerciales: las protesis
mioeléctricas, las cuales son accionadas por actuadores embebidos en la prétesis y controlados
por sefiales mioeléctricas (actividad eléctrica de los musculos) medidas por electrodos
colocados sobre la piel del musculo remanente. Es importante resaltar que ambos tipos de

proétesis tienen ventajas y desventajas (Carey et al., 2015) explicadas en la Tabla 1.1.

Tabla 1.1 Comparacion entre las protesis ''body-powered™ y mioeléctricas 3

Aspecto Body-powered Mioeléctricas
Peso Bajo (transmisiones mecanicas) Alto (Actuadores y bateria)
Aceptacion Moderada, preferencia de lo dtil a lo Muy alta, debido a su parecido a la
visual cosmético contraparte biolégica
Durabilidad Alta, resistencia moderada Moderada
Mantenimiento Infrecuente y barato Frecuente por los actuadores
Control Moderado Muy alto
Precio Moderado $ 4-10 mil Muy alto $ 20-100 mil

Para finalizar, se plantea la problematica: la discapacidad motriz por pérdidas de
extremidades es un problema creciente en nuestro pais; ademas, el desarrollo de protesis
transhumerales no se encuentra atendida como el de otras protesis para miembros superiores y

las existentes mejorarian al no ser enfocadas en solo un tipo de actuacion.

3 Elaboracion propia. Basado en “Differences in Myoelectric and Body-Powered Upper-Limb Prostheses:
Systematic Literature Review” (Carey et al., 2015).



Propuesta de Solucién

Este trabajo de investigacion plantea disefiar conceptualmente una protesis de la
articulacion de codo con activacion hibrida para aquellas personas con niveles de amputacion
por encima del codo (transhumeral). Con el objeto de aprovechar las ventajas de las protesis

body-powered y las mioeléctricas se debe lograr una sinergia entre sus actuaciones.

Objetivos del Trabajo de Investigacion

Objetivo general.

Determinar el disefio conceptual 6ptimo de una protesis de la articulacion de codo con
activacion hibrida que permita el control del movimiento de flexoextension del codo artificial

con el fin de lograr un apoyo que sustituya parcialmente el miembro perdido.

Objetivos especificos.

e Realizar larevision del estado del arte sobre prétesis transhumerales comerciales, patentes,
trabajos académicos y componentes de las protesis transhumerales.

e Determinar los requerimientos del sistema y establecer una estructura de funciones del
sistema acorde a ellos.

e  Proponer cuatro conceptos de solucion que cumplan la estructura de funciones en base a
la combinacion de alternativas de solucion de cada funcion.

e Evaluar técnica y econémicamente los conceptos de solucion, a fin de lograr un concepto

de solucion éptima.



Metodologia

Las metodologias usadas en este trabajo de investigacion son la VDI 2221y la VDI 2225.
La primera sera implementada parcialmente, ya que como se observa en la Figura 1.3 esta
metodologia consta de siete pasos principales que nos permiten abordar el problema y
solucionarlo desde un punto de vista mecatronico (Verein Deutscher Ingenieure - VDI, 2019b,
2019a). Al culminar el tercer paso se tendran distintas opciones de solucion, las cuales seran
evaluadas técnica y economicamente a fin de escoger la mejor opcion en base a la norma VDI
2225 (Verein Deutscher Ingenieure - VDI, 1997b, 1997a, 1998b, 1998a).

Antes de describir los pasos que se llevaran a cabo es importante destacar que se
desarrollara una protesis transhumeral, pero el trabajo de investigacion se centrara en el disefio
conceptual de la articulacion del codo. Por lo tanto, es crucial destacar los tipos de protesis
transradiales y de mano que podran acoplarse al disefio presentado. Por un lado, las protesis
invasivas de cualquier tipo no podran ser integradas, debido a que la simulacion de la
integracion seria muy dificultosa. Por otro lado, entre las protesis no invasivas, especificamente
la mioeléctricas, podran ser implementadas debido a su capacidad de control de forma remota
Y No se necesitaria de un mecanismo integrador como en las protesis body-powered, ya que
serian facilmente acopladas mediante un encaje estandar. Una vez aclarado este punto se puede
detallar el procedimiento a seguir para la realizacién del trabajo.

El primer paso, aclarar y definir el problema, ya ha sido abordado a lo largo de este
capitulo y se ha afiadido el planteamiento de objetivos, esto permite una mejor definicion de lo
que se busca solucionar con el disefio y lo que se realizara en este trabajo. Segun la norma, el
resultado de este paso debe ser una lista de exigencias, que serd planteada y explicada en el
capitulo de disefio conceptual; sin embargo, se considera que es importante realizar una

investigacion previa sobre los conocimientos y tecnologias ya existentes para tener una mejor



vision de las soluciones futuras a fin de dar solucion a la problematica anteriormente
mencionada. Paraello, se le dedica todo un capitulo al desarrollo del fundamento teorico, donde
se revisa el estado del arte de las distintas protesis ya existentes y en desarrollo, que permitiran
una mejor perspectiva para el planteamiento de soluciones que cumplan a su vez con los
objetivos.

El segundo paso es la determinacion de la estructura de funciones en base a la lista de
requerimientos, que sera desarrollada en el tercer capitulo y permitira dividir el funcionamiento
general de la articulacion en distintos subsistemas, y da como resultado la organizacion
sistematica de las funciones relacionadas a los distintos subsistemas que se integraran a fin de
lograr una solucion.

El tercer paso es lo ultimo que se realizara en este trabajo y consta de realizar distintas
propuestas de solucion para cada subsistema planeado. Estas soluciones seran determinadas
mediante el uso de la matriz morfoldgica, donde se permite escoger entre distintas opciones de
tecnologias siguiendo una ruta de funcionamiento ya planteada por la estructura de funciones.

Finalmente, se evaluaran las soluciones obtenidas a fin de dar con la mas acertada en
aspectos técnicos y econdmicos. Esta solucion sera optimizada en cuanto a falencias halladas

y se obtendra la solucién 6ptima.



Figura 1.3 Proceso completo para el disefio de sistemas mecatrdonicos VDI 2221 *

4 Recuperado de “Introduccién” (Presentacion), de Arce, D., 2019.
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CAPITULO 2

FUNDAMENTO TEORICO

En el presente capitulo se analiza el fundamento tedrico del proyecto propuesto. En
primer lugar, se estudian los conceptos basicos como la antropometria y biomecanica del codo,
para luego hablar sobre las proétesis transhumerales, de modo que se comprenda mejor el
desarrollo de soluciones. En segundo lugar, se describe de manera breve algunas de las
variantes de protesis que existen actualmente para reemplazar el codo y los componentes de
ellas con el fin de tener un mejor trasfondo y conocimiento al momento de abordar el disefio

conceptual en el siguiente capitulo.

Conceptos Basicos

En esta seccion se definen los conceptos mas importantes que se toman en cuenta para la
realizacion de este trabajo de investigacion. Asimismo, son consideraciones que referencian el
disefio y construccién de una protesis transhumeral a fin de obtener un modelo semejante al

modelo biologico estudiado.
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Antropometria.

Es la rama de la antropologia que estudia las medidas del cuerpo humano con el fin de
encontrar diferencias entre individuos o grupos. Para el desarrollo de una protesis transhumeral,
se estiman sus medidas y peso en base a los datos proporcionados por la misma antropometria
(Damon et al., 2011). Para que las medidas sean acordes a las del paciente, se considera la
estatura de un peruano varon promedio es de 1.65 my el peso de 62 kg, para un indice de masa
corporal saludable de 23 (Agencia EFE, 2020; Redaccion Gestion, 2016). Con estos datos
segun la Figura 2.1, las medidas del brazo superior y del antebrazo serian de 30.7 y 24.1 cm
respectivamente. Para el calculo de los pesos aproximados se usa la Tabla 2.1, donde el peso

del brazo superior y del antebrazo serian de 1736 y 992 g respectivamente.
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Figura 2.1 Medidas del cuerpo en base a la altura de una persona °

5> H = altura de la persona. Adaptado de “ANTHROPOMETRY” (Damon et al., 2011).
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Tabla 2.1 Peso de segmentos superiores del cuerpo ©

Segmentos Peso del segmento
Mano 0.006 M
Antebrazo 0.016 M
Brazo superior 0.028 M
Antebrazo y mano 0.022 M
Brazo total 0.050 M

Biomecanica del codo.

El codo es una articulacién que une el brazo superior y el antebrazo. Como se ve en la
Figura 2.2, esta formado por la unién de los huesos del humero (tréclea y condilo humeral) con
el cubito (gran cavidad sigmoidea del cubito) y el radio (cupula radial). Las superficies
articulares mencionadas se mantienen unidas gracias a los ligamentos que los recubren, por el
lado del cubito se encuentra el ligamento colateral cubital y por el lado del radio, el ligamento
colateral radial. Asimismo, el codo permite dos tipos de funciones: la flexoextension y la
pronosupinacion (Kapandji, 2007).

La flexoextension se compone de los movimientos de flexion y extension (Figura 2.3).
Para realizar la flexién se usa el musculo braquial, el braquiorradial y el biceps braquial; y para
la extension, el triceps braquial (Kapandji, 2007). El rango de movimiento es de 0° en una
extension total a 140-145° con un rango de 30° a 130° necesarios para las actividades diarias

(Karbach & Elfar, 2017).

&M = peso de la persona. Adaptado de “ANTHROPOMETRY” (Damon et al., 2011).
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Figura 2.2 Superficies articulares y huesos que conforman el codo ’

Figura 2.3 Extension y flexion total del codo 8

La pronosupinacion se compone de los movimientos de pronacion y supinacion y solo se
puede lograr al flexionar el codo a 90° y pegarlo al cuerpo (Figura 2.4). Para realizar la

supinacion se usa el musculo supinador y el biceps braquial; y para la pronacion, el pronador

" Adaptado de “The Physiology of the Joints” (Kapandji, 2007)
8 Adaptado de “The Physiology of the Joints” (Kapandji, 2007)
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cuadrado y el pronador redondo (Kapandji, 2007). El rango de movimiento es de 90° y 85° de
amplitud para la supinacion y pronacion respectivamente, donde son necesarios 50° de ambos

para el dia a dia (Karbach & Elfar, 2017).

Figura 2.4 Supinacion, posicion anatémica y pronacion del codo °

Amputaciones transhumerales.

Una amputacion es la operacion de extirpar uno o mas miembros del cuerpo mediante
una operacion quirdrgica. En caso de afectar a alguna articulacion, se puede designar a la
amputacion como desarticulacion (Lépez & Pancorbo, n.d.). Como ya fue mencionado
anteriormente existen niveles de amputacion dependiendo del miembro que se pierde y el grado
de desarticulacion. Para este trabajo de investigacién, la amputacién considerada es una
transhumeral (por encima del codo). Sin embargo, en la realidad la misma amputacion
transhumeral también tiene niveles, los cuales son hallados al dividir el humero en tres, donde

el mas cercano al hombro es el superior, le sigue el medio y el mas cercano al codo, inferior.

° Adaptado de “The Physiology of the Joints” (Kapandji, 2007)



16

Protesis transhumerales.

Una protesis es un dispositivo artificial, cuyo objetivo es sustituir un parte del cuerpo o
imitar una funcionalidad del mismo. En el campo de la rehabilitacion, son muy utilizadas para
el tratamiento de pacientes afectados por accidentes o enfermedades que ocasionaron una
amputacion. Cabe resaltar que una protesis ayuda a recuperar algunas funciones del miembro
faltante y mejora la calidad de vida de la persona afectada, pero no logra reemplazarlo a la
perfeccion. Existen tres tipos de protesis comerciales de miembro superior: las pasivas o
estéticas, las accionadas por el cuerpo y las externamente actuadas con control mioeléctrico o
mioeléctricas (Carey et al., 2015; Engels & Cipriani, 2019; Eshraghi et al., 2013).

Las protesis pasivas son aquellas cuyo objetivo es reemplazar le miembro perdido de
manera estetica, de manera que no se perciba la falta de una parte el cuerpo. Como se ve en la
Figura 2.5, estas protesis no tienen movimiento alguno y son fabricadas de polimeros; por ello,
tienen un peso menor y su mantenimiento no es exigente ni constante (Brito et al., 2013; Engels

& Cipriani, 2019).

Figura 2.5 Protesis transhumeral pasiva o cosmética *°

10 Recuperado de “Mano estética Silicon House”, de Ortopedia técnica Ldpez, 2020
(www.ortopedialopez.com/tienda/estetico/mano-estetica-silicon-house/)


http://www.ortopedialopez.com/tienda/estetico/mano-estetica-silicon-house/
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Las protesis accionadas por el cuerpo son protesis cuyo accionamiento se realiza por los
movimientos del cuerpo transmitidos por un arnés y un cable, como se ve en la Figura 2.6. Si
uno mueve el brazo de forma que el cable se estire, se abrira la mano con forma de gancho, y
en caso contrario, se cerrara. Estas protesis tienen una mayor resistencia a los trabajos pesados
por lo que en condiciones normales tienen un mayor tiempo de vida. Asimismo, la
rehabilitacion requerida para manejar una es minima y su precio s menor en comparacion a
las mioeléctricas. Sin embargo, el nivel de destreza es minimo y se necesitan de movimientos
exagerados para moverla. Estan hechas de plastico y metal, por lo que su peso es mayor a las

estéticas. (Carey et al., 2015; Engels & Cipriani, 2019).

Figura 2.6 Funcionamiento de una protesis transradial accionada por el cuerpo

Las protesis mioeléctricas son accionadas por sefiales neuromotoras, sefiales eléctricas
que transmiten la informacion del movimiento del cerebro a los musculos, registradas por
sensores mioeléctricos como se muestra en la Figura 2.7. De la misma manera, son accionadas

por actuadores eléctricos energizados mediante una bateria externa. Estas protesis tienen un

11 Recuperado de “Nature’s Masterpiece: How Scientists Struggle to Replace the Human Hand” (Engels &
Cipriani, 2019)
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mayor nivel de control de los movimientos, pero el tiempo de aprendizaje y rehabilitacion es
significativo. Si bien tienen actuadores, no estan disefiados para realizar grandes esfuerzos
como las protesis accionadas por el cuerpo, ya que actuadores mas robustos significan un
mayor peso en ellos y en la bateria. Estan hechas de plastico y metal, pero similar a las estéticas
pueden ser estéticamente aceptables ya que los movimientos tienen una actuacion mas

compleja y modular (Carey et al., 2015; Engels & Cipriani, 2019).

Figura 2.7 Funcionamiento de una prétesis mioeléctrica transradial 2

Estado del Arte

En esta seccidn se realiza una investigacion previa de las protesis transhumerales ya
existentes y la tecnologia relacionada a estas, que serviran como referencia para la
determinacion de distintos modelos de solucion. Asimismo, se analizaran los componentes que
conforman una proétesis transhumeral y las diferentes opciones que permitan su

funcionamiento.

12 Recuperado de “Nature’s Masterpiece: How Scientists Struggle to Replace the Human Hand” (Engels &
Cipriani, 2019).
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Modelos comerciales.

ErgoArm.

Protesis de codo “body-powered” desarrollada por la empresa Ottobock. Los
movimientos del hombro, transmitidos por un arnés de triple control, son los que controlan los
movimientos de flexoextension y el bloqueo de la protesis. A su vez, usa un mecanismo que
compensa el momento generado por el peso de la protesis al flexionarla. En la Figura 2.8 se
puede observar la protesis, donde el extremo inferior derecho serd acoplado mediante un encaje
a la extremidad restante de la amputacion transhumeral y sobre el extremo superior izquierdo

se ensamblara una mufieca junto a un dispositivo terminal (Ottobock, 2019).

Figura 2.8 Protesis “body-powered” ErgoArm 12K41 13

DynamicArm.

Protesis transhumeral de codo desarrollada por la empresa Ottobock cuyo movimiento es
mioeléctricamente controlado, por lo que cuenta con una bateria recargable de un dia de

duracidn; asimismo, cuenta con un bloqueo manual. Es posible configurar sus parametros al

13 Recuperado de “ErgoArm”, Ottobock, 2019 (www.shop.ottobock.us/Prosthetics/Upper-Limb-
Prosthetics/Body-Powered-Systems/Movo-Elbow-Joints/ErgoArm/p/12K41).


http://www.shop.ottobock.us/Prosthetics/Upper-Limb-Prosthetics/Body-Powered-Systems/Movo-Elbow-Joints/ErgoArm/p/12K41
http://www.shop.ottobock.us/Prosthetics/Upper-Limb-Prosthetics/Body-Powered-Systems/Movo-Elbow-Joints/ErgoArm/p/12K41
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conectarla mediante bluetooth a una computadora con el software especializado. En la Figura
2.9 se aprecia que la protesis es muy parecida a la de la Figura 2.8 en cuanto a disefio y
ensamble, pero contiene una bateria y motores eléctricos que efectdan el movimiento, por lo

que es mas grande y pesada (Ottobock, 2015).

Figura 2.9 Prétesis mioeléctrica DynamicArm 12K100N 4

The LUKE arm.

Protesis de brazo modular desarrollada por Mobius Bionics con 10 grados de libertad,
dos en el hombro, una en el humeral, una en el codo, dos en la mufieca y cuatro en la mano.
Puede ser adaptado para diferentes niveles de amputacion (desarticulacion del hombro,
transhumeral y transradial) como se muestra en la Figura 2.10. Si bien es mioeléctricamente
controlado, también se puede afadir sensores de control como IMUs, transductores de presion

o lineales a fin de controlar todos los grados de libertad de la protesis (Mobius Bionics, 2020).

14 Adaptado de “DynamicArm”, Ofttobock, 2019 (www.shop.ottobock.us/Prosthetics/Upper-Limb-
Prosthetics/Myoelectric-Elbows/DynamicArm-Elbow/DynamicArm/p/12K100N~550).


http://www.shop.ottobock.us/Prosthetics/Upper-Limb-Prosthetics/Myoelectric-Elbows/DynamicArm-Elbow/DynamicArm/p/12K100N%7E550
http://www.shop.ottobock.us/Prosthetics/Upper-Limb-Prosthetics/Myoelectric-Elbows/DynamicArm-Elbow/DynamicArm/p/12K100N%7E550
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Figura 2.10 Configuraciones de la protesis The LUKE Arm (Hombro, humeral y radial) *

Utah arm.

Es una protesis transhumeral que reemplaza el codo y fue desarrollada por Motion
Control. Es controlada mioeléctricamente y cuenta con baterias intercambiables para lo largo
del dia, Respecto a la compatibilidad con protesis de mano, este dispositivo se caracteriza por
su gran versatilidad al poder acoplarse a modelos de distribuidores distintos. En la Figura 2.11
se puede observar la prétesis ensamblada con una protesis de mano pasiva, cabe resaltar que
debido a sus dos microprocesadores embebidos puede controlar eléctricamente una

movimiento mas aparte de la flexoextension del codo (Fillauer, 2016).

15 Recuperado de “The LUKE Arm System” (Mobius Bionics, 2020).
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Figura 2.11 Prétesis mioeléctrica Utah Arm U3+ 16

Conclusiones de los modelos comerciales.

De los modelos presentados se concluye que la protesis que soporta mayor carga es la

“body-powered” debido a su disefio mecanico y mecanismo de bloqueo. Asimismo, Su peso es

bajo respecto a las otras porque no tiene actuadores y solamente cuenta con transmisiones

mecanicas. En cuanto a las baterias para protesis mioeléctricas preferidas en el mercado, existe

una clara preferencia por las baterias de Li-ion. Un resumen de las caracteristicas mas

destacables se aprecia en la Tabla 2.2.

Tabla 2.2 Comparacion entre proétesis transhumerales comerciales %

Aspecto ErgoArm DynamicArm The LUKE Arm Utah arm
Control Body-powered Mioeléctrico Mioeléctrico Mioeléctrico
Material Plastico Plastico
Temperaturas de 5-40°C 5-40°C -10-50 °C 0-44°C
operacion
Masa 580 ¢ 1000 g 3400 ¢ 913¢g
Carga soportada 230N 50 N 22 kgf
Angulo de flexién 15-145° 15-145° 20-155°
Bateria Li-ion Li-ion Ni-MH o Li-ion
Actuador Motor eléctrico Motor eléctrico Motor eléctrico

16 Adaptado de “Utah Arm 3+” (Fillauer, 2016).

17 Elaboracion propia. Basado en Fillauer, 2016; Mobius Bionics, 2020; Ottobock, 2015, 2019.
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Patentes.

Protesis de codo (WO 2011/028088).

Es una protesis de codo que cuenta con dos grados de libertad: flexoextension y rotacion.
Se controla mediante sensores mioeléctricos, los cuales activan el motor encargado de la
flexoextension, mientras que la rotacion es controlada manualmente. En la Figura 2.12 se
evidencia la articulacion de flexion-extension (55) y la de rotacion (80); asimismo, el orificio
superior va ensamblado al encaje protésico y el inferior a una protesis transradial (Bravo,

2011).

Figura 2.12 Proétesis de codo con 2 GDL 8

Arm prosthetic device system (WO 2010/120404).

Es una protesis de toda la extremidad superior completa, donde su accionamiento

principal es por motores eléctricos y apoyado por actuadores neumaticos. Las transmisiones

18 Recuperado de “WO 2011/028088” (Bravo, 2011).
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mecanicas para lograr movimientos son en su mayoria cadenas de engranajes y los
movimientos en las articulaciones son sensadas para obtener una retroalimentacion. En la
Figura 2.13 se observa que 12 y 14 son los grados de libertad del hombro; 16, del humeral; 18,
del codo; 20 y 22, de la mufieca (DEKA Products Limited Partnership, 2010). Por dltimo, el
control de esta protesis se detalla en otra patente del mismo autor, y consta del uso de sensores
EMG, IMU vy presion en las extremidades sobrantes de todo el cuerpo a fin de entrenar un
sistema que las tome como variables de entrada y como salida de la activacion de los actuadores

(DEKA Products Limited Partnership, 2008).

Figura 2.13 Protesis de 6 GDL para amputaciones a nivel del hombro controlado por multiples sensores y

actuadores 1°

19 Recuperado de “WO 2010/120404” (DEKA Products Limited Partnership, 2010).
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Conclusiones de las patentes.

De las patentes que se encontraron, se puede concluir que ambas consideran el agregarle
la rotacion humeral al movimiento de flexoextension del codo. De la misma manera, se puede
ver que existen variantes en el control, ya que en la segunda opcion se utilizan otros sensores
conjuntamente a los mioeléctricos. En cuanto a las especificaciones técnicas observadas en la
Tabla 2.3 se puede ver que existe menos informacion que las obtenidas en los modelos
comerciales y se puede intuir que es por el nivel de confidencialidad que presenta una patente.
En el caso de la primera patente se puede destacar el uso de una bateria de bajo voltaje fabricada
por ellos mismos.

Tabla 2.3 Comparacion entre patentes de protesis transhumerales 2

Aspecto WO 2011/028088 WO 2010/120404

Control Mioeléctrico Mudiltiple

Material --- Elastomero, fibra de carbono
Masa 5000 g

Bateria Bajo voltaje Varias

Motores eléctricos y actuadores

Actuador Motor DC i
neumaticos

Trabajos académicos.

Design of pneumatic prosthesis for patients with elbow disarticulation amputation.

Es una protesis disefiada con actuadores neumaticos en base a los musculos de

McGibben. Cuenta con la funciéon de bloqueo para el movimiento como en una protesis

20 Elaboracion propia. Basado en Bravo, 2011; DEKA Products Limited Partnership, 2010.
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accionada por el cuerpo. Si bien no se implementd, se indica que la protesis deberia ser
controlada mioeléctricamente en un futuro. En la Figura 2.14 se observa el resorte que se
encarga del balance estatico (F), asi como el cilindro neumatico (A, B, G) que permite la

actuacioén en los movimientos de la protesis (Garcia, 2016).

Figura 2.14 Prétesis de codo con actuacion neumatica %

Prototipo de una protesis mioeléctrica para la emulacion de una articulacion de codo.

Es una prétesis mioeléctrica desarrollada bajo el método de entrenamiento TKEO, el cual
permite el entrenamiento de un modelo sensible a los cambios de actividad de las sefiales
sensadas. El desarrollo de ella se dividio en tres modulos: el acondicionamiento de la sefial
mioeléctrica, el procesamiento de la sefial y el disefio de las transmisiones mecanicas. En la
Figura 2.15 se la observa desde distintos puntos de vista; asimismo, se puede diferenciar el
cable rojo para el control del servomotor que acciona la cadena de engranes (Contreras et al.,

2015).

21 Recuperado de “Design of Pneumatic Prosthesis for Patients With Elbow Disarticulation Amputation” (Garcia,
2016).
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Figura 2.15 Prétesis de codo mioeléctrica con el método TKEO %

Design of a myoelectric transhumeral prosthesis.

Es una protesis transhumeral centrada en el aspecto mecanico y controlado de forma
mioeléctrica. La mufieca posee dos grados de libertad y una terminacion adaptable a los
distintos dispositivos terminales. El codo se debe de ensamblar a nivel transhumeral mediante
un encaje al cuerpo del afectado. El sistema es actuado por motores sin escobillas que accionan
cadenas y engranajes. En la Figura 2.16 se puede ver los grados de libertad y los encajes

respectivos de la protesis completa (Bennett et al., 2016).

Figura 2.16 Prétesis transhumeral mioeléctrica desarrollada por Bennett et al 2

22 Adaptado de “Prototipo de una Protesis Mioeléctrica para la Emulacion de una Articulacion de Codo”

(Contreras et al., 2015).
23 Recuperado de “Design of a myoelectric transhumeral prosthesis” (Bennett et al., 2016).
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Mechatronic design and control of a 3D printed low cost robotic upper limb.

Es un miembro robdtico supernumerario de 4 grados de libertad que también puede ser
usado como protesis transhumeral. Es posible controlar el movimiento con sefiales
mioeléctricas y a su vez esta totalmente fabricado por impresion 3D a excepcion de los motores
DC del codo y los servomotores de la mano bidnica. Ademas, es importante resaltar que el
precio total, sin tomar en cuenta los sensores, de fabricacion y adquisicion de actuadores es de
160 dolares. En la Figura 2.17 se puede visualizar el soporte supernumerario, donde se coloca

el brazo (Carter-Davies et al., 2018).

Figura 2.17 Prétesis transhumeral con soporte supernumerario

Conclusiones de los articulos académicos.

Segun la Tabla 2.4, se puede ver gque se tiende a investigar las protesis mioeléctricas por

sobre otros métodos de control. Las protesis desarrolladas como parte de una investigacion

tienden a soportar un menor peso, debido a sus actuadores relativamente comodos. Es

24 Recuperado de “Mechatronic Design and Control of a 3D Printed Low Cost Robotic Upper Limb” (Carter-
Davies et al., 2018).
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importante destacar el uso recurrente de la impresion 3D al momento de implementar una

prétesis experimental.

Tabla 2.4 Comparacion entre prétesis transhumerales de articulos de publicacion %

Carter-Davies

Aspecto Garcia Contreraset al. Bennett et al. et al.
Control Mioeléctrico Mioeléctrico Mioeléctrico Mioeléctrico
Material Impresion 3D ’\;ﬁ?nr?ri]?oy Plastico Impresion 3D
Masa 722 ¢ 350 ¢ 1050 g 13059
Carga soportada 5.5 kof 1 kgf 7 kof 0.5 kgf
Angulo de flexién 32-1325° 0-180° 15-145° 0-90°
Bateria Ni-MH o Li-ion - Li-ion Li-ion
Actuador Cilindro neumético Servomotor Brushless Motor Motor DC

Componentes de una protesis transhumeral.

Socket (encaje protésico).

Es donde ira ensamblada la protesis de codo del paciente a fin de tener la méaxima

sujecion posible con el miembro remanente. El socket o encaje protésico se disefia para cada

persona; por ello, se realizan diferentes moldes antes de fabricar un modelo final. También, se

debe considerar el tamafio de la extremidad restante a fin de disefiar un encaje completo y que

pueda soportar el peso de la protesis.

25 Elaboracién propia. Basado en Bennett et al., 2016; Carter-Davies et al., 2018; Contreras et al., 2015; Garcia,

2016.
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Figura 2.18 Encaje protésico para una amputacion transhumeral %

Arnés.

Sujeta la protesis al cuerpo del paciente de forma que se logra distribuir el peso sobre los
hombros. Ademas, los modelos orientados a protesis actuadas por el cuerpo presentan cables
que transmiten los movimientos de hombros a fin de controlar los movimientos de la protesis.
En la Figura 2.19 se aprecia las tiras salientes conectadas a la protesis transhumeral izquierda,
donde las de la derecha y primera de la izquierda se usan para el soporte; la segunda de la
izquierda, para el control de la flexoextension del codo; y la Gltima de la izquierda, para el

bloqueo del movimiento (Ottobock, 2017).

Figura 2.19 Arnés de triple control colocado y visto por la espalda %’

2 Adaptado de “DynamicArm” (Ottobock, 2015).
27 Adaptado de “21A35=1, 21A35=2, 21A36=1, 21A36=2" (Ottobock, 2017)
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Sensores EMG.

Son los encargados de interpretar lo que el paciente intenta hacer y registran mediante
electrodos las sefiales nerviosas motoras de los masculos y en base a las graficas que muestre
se puede predecir el movimiento que se desea realizar. En el caso de una protesis de codo se
necesitan de 2 sensores como minimo mas un electrodo de referencia y deben ser colocados en
el mufidn o en el pecho (Technologies, 2015). En la Figura 2.20 se observa el sensor
electromiografico y como seria si se colocara sobre el musculo del antebrazo. Cabe precisar
que existen dos tipos, los humedos y los secos, los cuales se diferencian en que la necesidad de

la aplicacion de gel sobre la piel para lograr un desempefio correcto.

Figura 2.20 Sensor EMG hiimedo y su disposicion en el cuerpo 2

Actuadores.

Son los que permiten realizar los movimientos de la prétesis y son alimentados por
baterias. Principalmente, se utiliza un actuador por grado de libertad y en este caso se hace

énfasis en los usados para la flexoextension del codo.

28 Adaptado de “Myoware datasheet” (Technologies, 2015).
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Motor DC. Es el actuador méas comun de utilizar; ademas, existen dos modelos de motor
DC. Por un lado, el modelo con escobillas es de bajo costo y robusto; sin embargo, no ofrece
una buena relacion entre su potencia y su tamafio por la friccion de sus escobillas. Por otro
lado, el modelo sin escobillas presenta mayor velocidad de rotacion y mejor torque
proporcionado; sin embargo el costo es mayor (Compafiia Levantina de Reductores, 2017).

Servomotores. Son motores paso a paso, cuya caracteristica principal es su control de
rotacion. Es de tamafio compacto, bajo peso y ofrece un torque considerable, pero sus
velocidades son menores a otros motores (Compania Levantina de Reductores, 2017).

Actuadores lineales. Permiten, a diferencia de los anteriores, el control del movimiento
lineal y no rotacional. Pueden ser hidraulicos, neumaticos o eléctricos, donde los dos primeros
necesitan de mangueras y bombas para funcionar. El actuador lineal eléctrico funciona
transformando el movimiento rotacional de un motor a uno lineal y debido a la presencia de
este mecanismo tiende a tener un tamafio considerable (LINAK, 2020). En la protesis se usan

estos actuadores como tendones o musculos artificiales.
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CAPITULO 3

DISENO CONCEPTUAL

En el presente capitulo se realizara el disefio conceptual de la prétesis transhumeral que
cumpla con los objetivos propuestos anteriormente. En primer lugar, se define los
requerimientos de la proétesis, para después realizar la estructura de funciones que tendré la
solucion optima. Luego, se propondran cuatro propuestas de solucidn que seran obtenidas en
base a las matrices morfologicas de los diferentes dominios. Finalmente, se evaluaran las

soluciones a fin de escoger la 6ptima y terminar mejorandola en los aspectos necesarios.

Requerimientos del Sistema

En esta seccion se detallan las exigencias y deseos de la proétesis a desarrollar y, con el
fin de tener una mejor distribucion, se separan por aspectos. Las exigencias son requisitos que
la prétesis debe cumplir de manera obligatoria y los deseos son caracteristicas que de ser
posibles se cumpliran y en caso de no cumplirse no afectarian al objetivo del proyecto. Es
importante mencionar que las exigencias son presentadas en tiempo presente y los deseos, en

futuro.
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Funcion principal.

La prétesis de codo desarrollada debe lograr replicar los movimientos flexoextension de

su contraparte biologica en personas con amputaciones transhumerales en tercio inferior.

Geometria.

La protesis, debido a su enfoque en una amputacion transhumeral de nivel inferior, esta
disefiada a partir del codo y cuenta con un antebrazo de 20 cm. También, sera ensamblada a un
encaje protésico que sustituye un maximo de 10 cm de brazo medido desde la articulacion
humero-radial. Asimismo, el codo protésico extendido equivale en volumen a un cilindro de
10 cm de diametro y 10 cm de alto. Por ultimo, la protesis es compatible con la mayoria de las
prétesis de mano comerciales mediante placas de conexion a mufiecas que son ensambladas al

agujero en la terminacion del antebrazo.

Cinematica.

El sistema tiene un grado de libertad y es el movimiento de flexion y extension del codo.
Los limites de este movimiento son de 15 ° para una flexion total y 145 ° para una extension
total, debido a que lo necesario para realizar las actividades diarias es un rango de 30 ° a 130 °

(Kapandji, 2007), por lo que el disefio cuenta con un margen de 15 °.
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Fuerzas.

El sistema de protesis (mecanismo de codo y antebrazo) no supera los 10 N de peso, pues
las protesis mioeléctricas superan este valor y se busca llegar a un modelo mas ligero. Ademas,
el sistema puede soportar hasta 5 N al final del antebrazo sin considerar la mano protésica
ensamblable, lo cual es suficiente para lograr levantar objetos con masa no mayor a 500 g en

el uso cotidiano.

Energia.

El sistema es energizado por una bateria que le da una autonomia de 6 horas, en uso
continuo, al actuador del codo, a los sensores mioeléctricos y a los sensores de monitoreo. Es
necesario especificar que con uso continuo se refiere a la energizacion constante de todos los
sensores y actuadores, por lo que si se usa de forma usual como apoyo puede llegar a més horas

de funcionamiento.

Material.

Si bien se plantea disefiar un modelo comercial, el material que se usa para la carcasa de
la protesis es PLA natural recubierto de resina epoxi, debido a su facil obtencion y porque se
puede lograr manufacturar mediante impresion 3D de alta duracion y se puede escoger una
resina epoxi no toxica. Para el disefio de mecanismos y transmisiones se usa el material que

cumpla con los esfuerzos maximos en estos y considerando un factor de seguridad de 1.5.
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Sefiales.

El sistema recibe una sefial de encendido y apagado que controla la alimentacién del
sistema. Asimismo, se cuenta con un accionador mecanico que permitird el bloqueo de la
prétesis. Respecto a los estados de la protesis, se muestra una sefial LED verde al encenderse,
si la bateria estd baja se muestra constantemente el color naranja y rojo si hubiera un error.
Aparte de lo mencionado, se desea tener una sefial que permita alternar entre modos de

funcionamiento: mecanico, eléctrico e hibrido.

Control.

El sistema es controlado por las sefiales eléctricas de los musculos registradas por los
sensores EMG y por los movimientos del cuerpo que el usuario haga, donde la prioridad en
caso de discrepancias la tienen las sefiales electromiograficas. Ademas, se desea poder tener
los modos de funcionamiento: completamente mecanico y completamente eléctrico; aparte del

ya explicado modo hibrido.

Electronica.

El sistema cuenta con un actuador que permite levantar conjuntamente los 5 N al final
del antebrazo, el antebrazo mismo y la prétesis de mano. El sistema de actuadores compensa
los esfuerzos del cuerpo para mover la protesis y el sistema de sensores monitorea

constantemente la intencidn del usuario y la respuesta del sistema en general.
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Software.

Se usa el lenguaje de programacion de Python y C++ para implementar la solucion,

debido a su nimero de librerias atiles disponibles.

Comunicaciones.

Los componentes del sistema se comunican siempre de forma fisica mediante cables, y
si se desea cambiar la configuracion del sistema, se debe realizar conectandolo a un ordenador

con el fin de evitar problemas de conectividad inalambrica.

Seguridad.

El sistema monitorea constantemente el estado de la protesis y el de sus subsistemas
mediante un sistema de redundancia a fin de contrarrestar fallas, en caso haya alguna. Si
ocurriera una falla eléctrica, se bloquea el movimiento de la proétesis y luego se apaga.
Asimismo, los circuitos estan protegidos ante cualquier corto circuito que pueda producirse por
una mala manipulacion. También, el sistema cuenta con una resistencia mecanica aceptable
para resistir impactos leves y mantener todos sus componentes fijos. La protesis se sujeta
mediante un arnés a los hombros, de modo que, si el usuario no la retirara de manera adecuada,
esta quedaria colgando de sus hombros sin caerse. Ademas, la prétesis no es impermeable, por
lo que no se debe exponer al agua bajo ninguna circunstancia. El sistema mecanico y eléctrico

se encuentran recubiertos de una carcasa que esta libre de filos que puedan dafiar al usuario.



38

Mantenimiento.

El sistema debe ser revisado anualmente por un especialista en protesis para determinar
si se encuentra en buen estado o se necesita algun ajuste. En cuanto a su limpieza, se debe usar

alcohol en un pafio himedo para no dejar liquidos que puedan dafiar la protesis.

Ergonomia.

El sistema esta ensamblado mediante una junta protésica al mufidn del paciente afectado,
por lo que esta en contacto solo con la parte exterior de la junta y no con la piel. En cuanto al
peso de la protesis, este es soportado mediante un arnés alrededor de los hombros del paciente,
es comodo y no interfiere con los movimientos del cuerpo. El sistema acepta el ensamble, a la
terminacion de antebrazo, de una prétesis de mano mioeléctrica mediante placas de ensamble

de mufeca.

Uso.

La protesis estd disefiada para el uso como apoyo en los quehaceres diarios que no

demanden mucho esfuerzo, como el levantar objetos ligeros. Asimismo, la protesis no estéa

hecha para actividades que involucren el contacto con liquidos.

Costos.

El desarrollo de este sistema tiene un costo maximo de 30 000 soles u 8 500 dolares, que

es el precio de una prétesis mioeléctrica en el INR.
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Secuencia de Operaciones

Figura 3.1 Secuencia de operaciones del sistema 2

En primer lugar, como se ve en la Figura 3.1, el sistema inicia al encenderse, luego realiza
un homing que es la inicializacion de todos sus sensores, actuadores y parametros. En segundo
lugar, se sensan las sefiales mioeléctricas del usuario; asimismo, se registra el accionamiento
por el cuerpo. Estas dos sefiales se comparan y se generan las instrucciones. En tercer lugar, se

acciona el movimiento por cables si los movimientos del accionamiento por el cuerpo son

29 Elaboracion propia.
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acordes a las sefiales mioeléctricas; en caso contrario se realiza el movimiento eléctricamente
actuado. Finalmente, se comprueba el movimiento de la protesis y se repite el proceso si no se
ha apagado la prétesis. Es importante resaltar que existe una interrupcion que evalua el
funcionamiento del sistema y en caso de error realiza un apagado de emergencia, y otra
interrupcion que monitorea constantemente el nivel de bateria. Por ultimo, mientras se
desarrolla el presente trabajo de investigacion la secuencia de operaciones puede variar

ligeramente.

Determinacién de la Estructura de Funciones

En esta parte se planteard el funcionamiento del sistema. Primero, se evaluard que se
recibe de entradas y salidas en el sistema mediante una black box. Luego, se detallaran las

funciones a realizar para lograr el objetivo del sistema.

Caja negra.

Como se muestra en la Figura 3.2 y como ya se mencion0 en los requerimientos, el
sistema cuenta con siete entradas y seis salidas. La primeray la segunda entrada son las sefiales
de encendido y apagado del sistema, respectivamente. La tercera entrada es la energia eléctrica
que se usard para cargar la bateria del sistema. La cuarta y quinta entrada son la energia de
propulsion muscular para activar la prétesis mecanicamente y la energia potencial de
motoneuronas que permite identificar la intencién del usuario y accionar los actuadores
eléctricos. La ultima entrada de energia es la mecanica que permite un bloqueo manual del
movimiento de la protesis. La Unica entrada de materia es el cuerpo humano que es donde la

protesis sera colocada. Como Unica sefial de salida es el LED de estado de la protesis, la cual
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permite identifica cuando la protesis esta encendida, apagada, con bateria baja o si ha sucedido
algun error. La energia de salida es el ruido, el calor y las vibraciones de la protesis. El
movimiento de la protesis es una salida de energia en forma cinética. Por Gltimo, la salida de

materia sera el mismo cuerpo humano al retirarse la protesis.

Figura 3.2 Black Box del sistema

Estructura de funciones.

En la Figura 3.3 se puede ver la estructura de funciones completa en las que existen los
dominios de interfaz, energia, control, sensores, actuadores y materia. Estos dominios estan
todos relacionados mediante la transmision de sefiales, energia y materia.

El dominio de la materia, primeramente, recibe como entrada la energia potencial de

motoneuronas mediante la funcién “configuracion de sensores mioeléctricos” que es el lugar

%0 Elaboracion propia.
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donde se colocaran los sensores en el cuerpo. También, ingresa como materia el cuerpo humano
que entra a la funcidon “ajustar protesis”, luego realiza el movimiento de flexoextension
mediante la sinergia de mecanismos y, por ultimo, se desajusta la misma para dar como salida
el mismo cuerpo humano. Para realizar el movimiento de la protesis se puede accionar un
mecanismo mecanicamente por la entrada de energia de propulsién muscular u otro mecanismo
eléctricamente por los actuadores eléctricos. Asimismo, se puede bloquear el movimiento
mediante un mecanismo por la entrada de energia mecanica o por una sefial de bloqueo. Cabe
resaltar que existe una funcién que soporta y protege los componentes de la prétesis que, en
otras palabras, seria la carcasa.

El dominio de la interfaz permite encender y apagar la protesis. También, se encarga de
mostrar los estados del sistema, los cuales son: encendido, apagado, bateria baja y error.

El dominio de la energia se encarga de convertir la energia eléctrica de corriente alterna,
que recibe de entrada, en corriente continua para luego almacenar la energia. Asimismo,
acondiciona la energia almacenada para alimentar al controlador en todo momento, a los
actuadores y sensores segun las sefiales de energizacion.

El dominio de los sensores se encarga de sensar el nivel voltaje de la bateria del sistema,
asi como las sefiales mioeléctricas del cuerpo al realizar movimientos. A modo de confirmar el
movimiento deseado, sensa la rotacion del codo protésico. Para verificar el correcto
funcionamiento y estado del sistema, sensa los limites de rotacion y la corriente en el actuador.

El dominio de los actuadores existe la funcion que acciona el mecanismo de codo
eléctricamente segun lo designado por su controlador. También, existe una funcion que actla
el blogueo del mecanismo total de la protesis.

El dominio de control permite energizar los sensores y actuadores al encender la protesis
y luego realiza la inicializacion de todos los parametros del sistema (“homing”). Ademas, en

caso de apagarse la prétesis o encontrarse un error, luego de una verificacion del
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funcionamiento, se posiciona en extension, se bloquea el dispositivo y se desenergizan los
sensores y actuadores. Existe también la funcion “definir estado” que se encarga de reconocer
el estado del dispositivo en base al nivel de bateria y funcionamiento de este. Las sefiales
mioeléctricas sensadas entran al controlador y este las procesa para lograr predecir el
movimiento deseado, lo compara con la rotacion actual del codo. Cabe resaltar que, al comparar
sefales, en caso de ser iguales, el sistema permite que la actuacion siga siendo mecanica y caso
contrario se da preferencia a lo registrado mioeléctricamente, lo que da lugar a un control de

movimiento del actuador del codo.



31 Elaboracion propia.

Figura 3.3 Estructura de funciones 3
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Matriz Morfolégica

En esta seccion se presentan las diferentes alternativas que cumpliran una determinada
funcion, ya especificada en la estructura de funciones. Para una mejor comprension, se
separaran la matriz morfolégica en sus dominios y la combinacion de alternativas daran origen

a una propuesta de solucion.

Dominio de la interfaz.

El encender y apagar la protesis contaran con las mismas opciones por lo que se

consideran como una funcién y se proponen diferentes alternativas de accionamiento de

switchs de estado (ON / OFF). Para lograr mostrar un estado se ha propuesto el uso de LEDs

en diferentes presentaciones que difieren en consumo energético y durabilidad.

Tabla 3.1 Matriz morfoldgica del dominio de la interfaz %2

Palanca Switch Boton Switch Switch Giratorio Switch Capacitivo

Encender y
apagar

32 Elaboracion propia.
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Mostar
estado de
funcionamiento

LED pirafa

LED SMD

LED multiCOB

Tira de LEDs

Dominio de la energia.

Para poder convertir la energia se consideran dos tipos de transformadores que cargaran

la bateria del sistema. En el caso de almacenar energia se propone el uso de baterias recargables

de distintos modelos y composicion. Finalmente, acondicionar la energia para los sensores, los

actuadores o el controlador se considera como una sola funcion y cuyas alternativas son

conversores conmutados, como los dos primeros, y lineales como el Gltimo presentado.

Tabla 3.2 Matriz morfoldgica del dominio de la energia 2

Convertir
energia

Transformador

Cargador de pilas

33 Elaboracion propia.
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Bateria Li-ion Bateria LiFePO4 Bateria Ni-Cd Bateria Ni-MH
Almacenar
energia
Conversor Conversor Cuk Conversor lineal
Buck-Boost

Acondicionar
energia o

Dominio de los sensores.

Para sensar el voltaje de la bateria se considera un sensor de voltaje, que permite escalar
el voltaje medido a uno aceptado por el controlador, y un circuito divisor de voltaje que sera
desarrollado por uno mismo. Para lograr sensar la rotacion del codo se planea colocar en el
pivote del grado de liberta un potenciometro o un encoder incremental o absoluto de diferentes
principios de funcionamientos. En el caso de sensar la corriente se consideran un sensor de
corriente con un principio de efecto Hall y un circuito que debe ser desarrollado por uno mismo,
ambos convierten corriente en voltaje para poder ser leido por el controlador. Para sensar si se
ha llegado a los limites de flexidn o extension, se usaran sensores de fin de carrera, de distancia
0 de contacto. Por ultimo, para registrar las sefiales mioeléctricas se escogera entre distintos

tipos de sensores mioeléctricos.



Tabla 3.3 Matriz morfoldgica del dominio de los sensores 3
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Sensar voltaje
de la bateria

Sensor de voltaje

Divisor de voltaje

Sensar rotacion

Potenciémetro

Encoder Efecto Hall

Encoder éptico

Encoder capacitivo

del codo
protésico

. Amplificador de

Sensor de corriente : .
transimpedancia
Sensar Re
corriente del

actuador

Sensar limites
de rotacion

Limit Switch

Sensor infrarrojo

Sensor ultrasonido

Sensor capacitivo

34 Elaboracion propia.
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Sensar sefiales
mioeléctricas

Electrodos pasivos
secos

Electrodos pasivos
himedos

Electrodos activos

Dominio de los actuadores.

En el caso de actuadores en el mecanismo del codo, se ha considerado el uso de motores

0 de un actuador lineal. Para el accionamiento del mecanismo de blogueo se propone el uso de

un servomotor, un embrague o un actuador lineal.

Tabla 3.4 Matriz morfoldgica del dominio de los actuadores %

Accionar
bloqueo

electromecanico

Motor a paso phily D.C o Servomotor Actuador lineal
escobillas
Accionar
rotacion codo
Servomotor Embrague Motor DC

% Elaboracion propia.
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Debido a que las funciones englobadas en el dominio de controlador son mas especificas

y se relacionan con la integracion de los sistemas mediante software, se ha resumido el dominio

en tres funciones. Primeramente, se escogera si se desea trabajar con un microcontrolador o

con un microprocesador. Luego, se veran posibles algoritmos de procesamiento de sefiales

mioeléctricas y, por ultimo, algoritmos de control del actuador.

Tabla 3.5 Matriz morfoldgica del dominio del controlador %

Dispositivo
electronico

Microcontrolador

Microprocesador

Controlar
movimiento
del actuador

. ,*:‘Hw |

Clustering por redes Redes neuronales e } Filtrado y
Clasificador difuso -
neuronales recurrentes correlacion
Procesamiento
de sefiales
mioeléctricas
Control PID Control adaptativo Control neuronal

% Elaboracion propia.
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Dominio de la materia.

Para la configuracion de los sensores mioeléctricos, existen recomendaciones europeas
basadas en estudios experimentales que fueron evaluados de forma técnica y clinica. Ello
permite medir la efectividad de distintos tipos y arreglos de estos (BIOMED 11, 2020). En las
iméagenes de la matriz, se puede ver que la extension del muasculo esta definida por los puntos
azules y el lugar donde irian los electrodos estaria marcado por una equis roja. Con el fin de
ajustar la protesis, se consideran diferentes modelos de sockets que permitan sujetarla al
miembro amputado; los dos primeros necesitan de un arnés mientras que el tercero se ajusta al
tornillo de un inserto con gel de bloqueo. Como opcién para mecanismo accionado
mecanicamente solo existe el arnés y cables, por lo que este sera adaptado del original al
cambiar su modo de actuacion por un hombro o dos. Para lograr el accionamiento eléctrico, se
proponen mecanismos de transmision por engranajes, cables torsionados y transformacion de
movimiento lineal a rotatorio. Para la sinergia de mecanismos, se propone un sincronizador de
dientes de cono, asi como dos configuraciones de un arnés de tension regulable. Por ultimo, se
propone una transmision irreversible por tornillo sinfin, un engranaje de bloqueo o un disco de

friccion a fin de bloquear los mecanismos.

Tabla 3.6 Matriz morfoldgica del dominio de la materia %

Biceps braquial Triceps braquial Trapecio Deltoides

Configuracion
de sensores
mioeléctricos

37 Elaboracion propia.
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Socket
convencional

Socket-less

CJ Socket

Ajustary
desajustar
prétesis
Arnés y cables Arnés y cables
(ambos hombros) (solo un hombro)
Mecanismo
accionado

mecéanicamente

Mecanismo
accionado
eléctricamente

Tren de engranajes

Cables enrollables

Cables torsionados

Movimiento
lineal a rotatorio

Sinergia de
mecanismos de
flexo-extension

Sincronizador de
dientes de cono

Arnés de tensién
regulable (codo)

Tension regulable
(antebrazo)

Mecanismo de
bloqueo

Transmision por
tornillo sinfin

Mecanismo retractil
de bloqueo
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Conceptos de Solucion

Con el objetivo de desarrollar un concepto de solucion 6ptimo se crean varios conceptos
de solucion en base a la matriz morfologica. Los cuatro conceptos de solucion obtenidos son

descritos y conceptualizados mediante dibujos mas adelante. Adicionalmente, a modo de

resumen se describen de acuerdo a sus dominios y funciones por la Tabla 3.7.

Tabla 3.7 Resumen de los conceptos de solucion

Funcion Opcidn 1 Opcidn 2 Opciodn 3 Opcidn 4
Dominio de la interfaz
En:;;;:rr y Palanca Switch Botdén Switch Switch Giratorio Switch Capacitivo
Mostar
estado de LED multiCOB LED pirafa LED smd Tira de LEDs
funcionamiento
Dominio de la energia
Ceonne\;t;':r Transformador Cargador de pilas Transformador Cargador de pilas
AL?:;;ZM Bateria Li-ion Bateria Ni-Cd Bateria LiFePO4 Bateria Ni-MH
Acondicionar Conversor Conversor lineal Conversor Cuk Conversor
energia Buck-Boost Buck-Boost

Dominio de los sensores

Sensar voltaje
de la bateria

Sensar rotacion
del codo
protésico

Sensar
corriente del
actuador

Sensar limites
de rotacion

Sensar sefiales
mioeléctricas

Sensor de voltaje

Encoder capacitivo

Sensor de corriente

Sensor ultrasonido

Electrodos activos

Divisor de voltaje

Encoder efecto Hall

Amplificador de
transimpedancia

Sensor infrarrojo

Electrodos pasivos
Secos

Sensor de voltaje

Potenciémetro

Sensor de corriente

Limit Switch

Electrodos pasivos
himedos

Divisor de voltaje

Encoder o6ptico

Amplificador de
transimpedancia

Sensor capacitivo

Electrodos pasivos
Secos

3 Elaboracion propia.
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Funcién Opcidén 1 Opcidén 2 Opcién 3 Opcién 4
Dominio de los actuadores
Accionar .
rotacion Actuador lineal Servomotor Motor a paso Motor DC sin
escobillas
codo
Accionar Embragllje. Motor DC Servomotor Servomotor
bloqueo electromecanico
Dominio del controlador
Dlspo§|t!vo Microprocesador Microcontrolador Microprocesador Microcontrolador
electronico
Procesa~m lento Clustering por redes Redes neuronales . . Filtrado y
de sefiales Clasificador difuso L2
L neuronales recurrentes correlacién
mioeléctricas
Controlar
movimiento Control PID Control adaptativo Control neuronal Control PID
del actuador
Dominio de la materia
Configuracién
de sensores Biceps braquial Triceps braquial Trapecio Deltoides
mioeléctricos
Ajustar y
desajustar CJ Socket SOCk?t Socket-less Socket-less
o convencional
protesis
Mec_amsmo Arnés y cables Arnés 'y cables Arnés y cables Arnés y cables
accionado

. (solo un hombro)

mecanicamente
Mecanismo
accionado

eléctricamente

Movimiento
lineal a rotatorio

Sinergia de
mecanismos de
flexo-extension

Tension regulable
(antebrazo)

Mecanismo de

Disco de friccion
blogueo

(ambos hombros)

Tren de engranajes

Sincronizador de
dientes de cono

Transmision por
tornillo sin fin

(ambos hombros)

Cables enrollables

Tension regulable
(codo)

Mecanismo retractil
de bloqueo

(ambos hombros)

Cables torsionados

Tension regulable
(antebrazo)

Mecanismo retractil
de bloqueo

Concepto de solucion 1.

El sistema es alimentado por una bateria de Li-ion recargable y la electrénica de este

concepto viene presentada por la Figura 3.4, en la cual se aprecia la configuracion de sensores

y actuadores. Los primeros envian la informacion al microcontrolador y luego este se encarga
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de enviar las sefiales de control a los segundos. Cabe resaltar que se han omitido los conversores

Buck-Boost para acondicionar la energia de la bateria.

Figura 3.4 Diagrama de bloques de conexiones del concepto de solucién 1 %

En la Figura 3.5 se representa como se veria el sistema en funcionamiento una vez
colocado la protesis mediante el CJ socket. Es importante resaltar que el electrodo activo se
encuentra ubicado en el biceps braquial para controlar la actuacion eléctrica. Los cables se
encuentran ajustados mediante un arnés de un solo hombro y el actuador lineal. En la Figura
3.6 se ve el codo, donde se encenderia 0 apagaria la protesis mediante la palanca switch y

visualizard el estado del dispositivo mediante el LED multiCOB.

39 Elaboracion propia.



Figura 3.5 Dibujo general del concepto de solucion 1 (vista frontal y posterior) 4

Figura 3.6 Dibujo del codo del concepto de solucién 1 (vista posterior y frontal) 4

40 Elaboracion propia.
41 Elaboracion propia.
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En la Figura 3.7 se observa el mecanismo del codo, donde tendra lugar el bloqueo del
codo mediante el embrague electromecanico que actla el disco de friccion sobre un disco fijo
al arbol que transmite la potencia y movimiento al antebrazo. En caso de una actuacion por
cables, el movimiento de extension es apoyado por el resorte de torsion pasivo. La rotacion del
codo es sensada mediante un encoder capacitivo que sensa la rotacion del eje y una vez se
alcanzan los limites de rotacion el sensor de ultrasonido registrara las lenguetas y se mandara

una sefial de fin de rotacion.

Figura 3.7 Dibujo del mecanismo en el codo del concepto de solucién 1 42

En la Figura 3.8 se puede ver como los movimientos de flexion y extensién son

controlados por los movimientos lineales del actuador lineal, que se encuentra pivoteado en su

42 Elaboracion propia.
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extremo derecho, al controlar la tension de la cuerda. Al ser controlados de manera eléctrica,

el control mecanico ya no tendra efecto, pues la tension de los cables varia.

Figura 3.8 (flexién y extension) 4

Concepto de solucion 2.

El sistema es alimentado por una bateria de Ni-Cd recargable y la electrénica de este
concepto viene presentada por la Figura 3.9, en la cual se aprecia la configuracion de sensores
y actuadores. Cabe resaltar que se han omitido los conversores lineales para acondicionar la

energia de la bateria.

43 Elaboracion propia.
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Figura 3.9 Diagrama de bloques de conexiones del concepto de solucién 2 44

En la Figura 3.10 se representa como se veria el sistema en funcionamiento una vez
colocado la prétesis mediante el socket convencional. Es importante resaltar que el electrodo
pasivo seco se encuentra ubicado en el triceps braquial para controlar la actuacién eléctrica.
Los cables se encuentran ajustados mediante un arnés de ambos hombros y el sincronizador de
diente de cono. En la Figura 3.11 se ve el codo, donde se encenderia o apagaria la protesis

mediante el botdn switch y visualizaria el estado del dispositivo mediante el LED pirafa.

44 Elaboracion propia.



Figura 3.10 Dibujo general del concepto de solucion 2 (vista frontal y posterior) 4

Figura 3.11 Dibujo del codo del concepto de solucion 2 (vista posterior y frontal) 6

45 Elaboracion propia.
46 Elaboracion propia.
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En la Figura 3.12 se observa el mecanismo del codo, donde tendra lugar la actuacion
eléctrica y el bloqueo. En caso de una actuacion por cables, el movimiento de extension es
apoyado por el resorte de torsion pasivo. La rotacion del codo es sensada mediante un encoder
de efecto Hall que sensa la rotacion del eje mediante una transmision de engranajes y una vez
se alcanzan los limites de rotacion el sensor infrarrojo registrara las lengietas y se mandara una

sefal de fin de rotacion.

Figura 3.12 Dibujo del mecanismo en el codo del concepto de solucion 2 4

En la Figura 3.13 se puede ver como se varian los modos de actuacion. Cuando esta

siendo actuado mecanicamente, el sincronizador no esta en contacto con el engranaje actuado

47 Elaboracion propia.
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por el servomotor. En caso se desee actuar eléctricamente, el motor DC se encarga de empujar
el sincronizador y alinearlo al engranaje del servomotor. Para el bloqueo, debido a que la
transmision del servomotor al engranaje se da por un tornillo sin fin, es posible solo parar el
movimiento y por la propiedad del tornillo de no permitir el movimiento reversible, se bloguea

el codo.

Figura 3.13 Dibujo del cambio de actuacion del concepto de solucién 2 (mecanica y eléctrica) 4

Concepto de solucion 3.

El sistema es alimentado por una bateria de LiFePO4 recargable y la electronica de este
concepto viene presentada por la Figura 3.14, en la cual se aprecia la configuracion de sensores
y actuadores. Cabe resaltar que se han omitido los conversores Cuk para acondicionar la

energia de la bateria.

48 Elaboracion propia.
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Figura 3.14 Diagrama de bloques de conexiones del concepto de solucion 3 4°

En la Figura 3.15 se representa como se veria el sistema en funcionamiento una vez
colocado la protesis mediante el encaje protésico socket-less. Es importante resaltar que el
electrodo pasivo hiumedo se encuentra ubicado en el trapecio para controlar la actuacion
eléctrica. Los cables se encuentran ajustados mediante un arnés de ambos hombros. En la
Figura 3.16 se ve el codo, donde se encenderia 0 apagaria la prétesis mediante un switch

giratorio y visualizaria el estado del dispositivo mediante el LED SMD.

49 Elaboracion propia.



Figura 3.15 Dibujo general del concepto de solucion 3 (vista frontal y posterior)

Figura 3.16 Dibujo del codo del concepto de solucion 3 (vista posterior y frontal) 5

%0 Elaboracion propia.
51 Elaboracion propia.
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En la Figura 3.17 se observa el mecanismo del codo, donde se dara lugar la actuacion
eléctrica y el bloqueo del codo. Los movimientos son regulados por la tension de los cables.
En caso de una actuacion por cables, el movimiento de extension es apoyado por el resorte de
torsion pasivo y el motor a paso se mantiene fijo. La rotacion del codo es sensada mediante un
potencidmetro que sensa la rotacion del eje mediante una transmision y una vez se alcanzan
los limites de rotacion los sensores de fin de carrera seran presionados contra las lenguetas y

se mandara una sefial de fin de rotacion.

Figura 3.17 Dibujo del mecanismo en el codo del concepto de solucion 3 52

52 Elaboracion propia.
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En la Figura 3.18 se observan los distintos pasos del mecanismo de bloqueo retractil, el
cual permite blogquear el mecanismo al tirar del cable por el servomotor. En la primera parte se

ven los pasos de desbloqueo a bloqueo y en la segunda viceversa.

Figura 3.18 Dibujo de los pasos mecanismo de bloqueo retractil del concepto de solucién 3 53

En la Figura 3.19 se puede ver como los movimientos de flexién y extension son
controlados por los movimientos del motor a paso, que se encuentra pivoteado en su extremo
derecho, al controlar la tension de la cuerda. Al ser controlados de manera eléctrica, el control

mecanico ya no tendré efecto, pues la tension de los cables varia.

%3 Elaboracion propia.
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Figura 3.19 Dibujo del movimiento del concepto de solucién 3 (flexion y extensién) 5

Concepto de solucion 4.

El sistema es alimentado por una bateria de Ni-MH recargable y la electronica de este
concepto viene presentada por la Figura 3.20, en la cual se aprecia la configuracion de sensores
y actuadores. Cabe resaltar que se han omitido los conversores Buck-Boost para acondicionar

la energia de la bateria.

54 Elaboracion propia.
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Figura 3.20 Diagrama de blogues de conexiones del concepto de solucién 4 5°

En la Figura 3.21 se representa como se veria el sistema en funcionamiento una vez
colocado la proétesis mediante el encajer socket-less. Es importante resaltar que el electrodo
pasivo seco se encuentra ubicado en el deltoides para controlar la actuacion eléctrica. Los
cables se encuentran ajustados mediante un arnes de ambos hombros. En la Figura 3.22 se ve
el codo, donde se encenderia o apagaria la protesis mediante un switch capacitivo y visualizaria

el estado del dispositivo mediante la tira de LEDs.

%5 Elaboracion propia.



Figura 3.21 Dibujo general del concepto de solucion 4 (vista frontal y posterior) ¢

Figura 3.22 Dibujo del codo del concepto de solucién 4 (vista posterior y frontal) 7

%6 Elaboracion propia.
57 Elaboracion propia.
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En la Figura 3.23 se observa el mecanismo del codo, donde se encuentra el mecanismo
de bloqueo retractil, que bloquea el movimiento del disco que esta fijo al eje. En caso de una
actuacion por cables, el movimiento de extension es apoyado por el resorte de torsion pasivo.
La rotacion del codo es sensada mediante un encoder optico que sensa la rotacion del eje y una
vez se alcanzan los limites de rotacion el sensor capacitivo detectara las lenglietas y se mandara

una sefial de fin de rotacion.

Figura 3.23 Dibujo del mecanismo en el codo del concepto de solucion 4 58

%8 Elaboracion propia.
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En la Figura 3.24 se observa el antebrazo de la prétesis, donde estara el motor junto a los

pasacables que permiten que el giro del motor controle la tension de los cables.

Figura 3.24 Dibujo del mecanismo en el antebrazo del concepto de solucion 3 °

En la Figura 3.25 se puede ver como los movimientos de flexién y extension son
controlados por la torsién de los cables, donde se flexionara al tensar el cable mediante la
torsion los cables conectados al motor. La extension se dara al no tensar los cables, por lo que
el elemento pasivo extiende el codo. Al ser controlados de manera eléctrica, el control

mecanico ya no tendré efecto, pues la tension de los cables varia.

%9 Elaboracion propia.
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Figura 3.25 Dibujo del movimiento del concepto de solucidn 4 (flexion y extensién)

Evaluacion de Conceptos de Solucion

Una vez definidos los conceptos de solucion, estos seran evaluados de manera técnica y
economica segun la norma VDI 2225 a fin de comprender las ventajas y desventajas de cada
sistema. Esta evaluacion servira como guia para poder definir un concepto de solucién 6ptimo
tomando como base al concepto de solucion ganador o sobresaliente en la evaluacion. Es
importante resaltar que la evaluacion es por criterios y que cada uno de estos tiene un peso (g)
del 1 al 4 en funcion a su importancia. Para el caso de la puntuacion (p) de los conceptos de
solucion respecto a cada criterio se evaluara del 0 al 4, donde de manera general 0 significaria

que no se satisface el criterio y 4 que es lo ideal para el criterio.

80 Elaboracion propia.
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Evaluacidn técnica.

Para esta parte se ha considerado nueve criterios de evaluacion para identificar a los
conceptos de evaluacion con mayor valor técnico. EIl primero es que cumpla con la lista de
exigencias ya planteada. El segundo es la seguridad del dispositivo, donde se evalla si el
sistema tiende a presentar fallos o si su manipulacion conlleva algun riesgo. El tercero es la
estética, donde se evalUa que tan aceptable es visualmente. El cuarto criterio es el montaje de
la protesis al momento de fabricarla y se prioriza un modelo de simple producciéon. El quinto
es la facilidad con la que el usuario puede manipular la protesis y realizar sus actividades. El
sexto es la fuerza o carga que la prétesis puede soportar a pleno funcionamiento. EI séptimo es
la velocidad con la que se efectian los movimientos de la propuesta de solucién, lo que se
complementa con la rapidez de respuesta a las sefiales mioeléctricas. El octavo evalua la
frecuencia con la que se debe de realizar un mantenimiento de la proétesis debido a sus
componentes. Finalmente, el ultimo criterio es la complejidad de la solucion y se evalla que

tan dificil es desarrollar la solucién planteada.

Tabla 3.8 Evaluacion técnica de los conceptos de solucién 8!

Conceptos Solucién Solucién Solucién Solucién Sqlucién
1 2 3 4 ideal

Criterio g P 9P| P |OP| P | OP| P | OGP | P |OP

Lista de exigencias 4 3 12 3 12 3 12 3 12 4 16
Seguridad 4 2 8 3 12 3 12 3 12 4 16
Estética 1 1 1 3 3 3 3 2 2 4 4
Montaje 2 2 4 3 6 2 4 2 4 4 8
Facilidad de manejo 3 3 9 2 6 3 9 3 9 4 12

81 Elaboracion propia.



Conceptos Solucion Solucion Solucion Solucion So_luci(')n
1 2 3 4 ideal
Criterio g P lop | P |OP| P | OP| P |OP| P | OP
Fuerza 3 3 9 3 9 3 9 2 6 4 12
Velocidad 3 3 9 2 6 3 9 2 6 4 12
Mantenimiento 2 2 4 3 6 3 6 3 6 4 8
Complejidad 2 3 6 2 4 2 4 3 6 4 8
Puntaje total - 22 62 24 64 25 68 23 63 36 96
Valor técnico (xi) - 0.61 | 0.65 | 0.67 | 0.67 | 0.69 | 0.71 | 0.64 | 0.66 | 1.00 | 1.00

Evaluacién econdmica.

74

Para esta segunda parte de la evaluacion se han considerado seis criterios importantes

que definiran el valor econémico de las propuestas. El primero es la cantidad de piezas

necesarias, donde se tomard como referencia al sistema mas simple como una solucién casi

ideal. El segundo criterio evaltia que tan sencillo es conseguir los partes necesarios en el

mercado local y, en casos especificos, en el mundo. El tercero es el costo de la tecnologia que

se usard, lo que incluye sensores, actuadores y controlador. El cuarto es el costo de fabricacion

o implementacion del prototipo. El quinto es el costo de hacer un mantenimiento completo del

sistema. Por Gltimo, el costo energético por tiempo también se considera pues es un sistema

gue debe recargarse constantemente.
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Tabla 3.9 Evaluacién econémica de los conceptos de solucion ©2

Solucién Solucién Solucion Solucion Solucién
Conceptos

1 2 3 4 ideal
Criterio 9 | P |G | P | O | P | OP| P |G| P |0
NUmero de piezas 3 3 9 3 9 3 9 3 9 4 12
Facil adquisicion 3 3 9 2 6 2 6 3 9 4 12
Costo tecnologia 4 2 8 3 12 2 8 3 12 4 16
Costo fabricacion 3 2 6 3 9 3 9 2 6 4 12

Costo mantenimiento 3 2 6 2 6 3 9 3 9 4 12

Costo energético 3 3 9 3 9 3 9 3 9 4 12
Puntaje total - 15 | 47 | 16 | 51 | 16 | 50 | 17 | 54 | 24 | 76
Valor econémico (yi) - |0.63|0.62(0.670.67|067(066|071]0.71|1.00] 1.00

Interpretacion de resultados.

A fin de lograr escoger una solucion ganadora se analizan sus valores técnicos y
econdmicos. Una solucidn deficiente tendra valores menores a 0.6 y una muy buena solucién,
valores mayores a 0.8. Segun la norma VDI 2225 se debe preferir las soluciones con relacién
Xi e yi mas cercana a 1.

De los resultados de los valores técnicos y econdmicos se obtiene que el grafico mostrado
en la Figura 3.26 y de la cual se concluye que las mejores soluciones son la tercera y la cuarta,
donde la primera es mejor técnicamente y la segunda es mejor econdmicamente. Debido a ello
se planteara la solucion final en base a estas dos soluciones. Es importante resaltar que se

priorizara el valor técnico al econémico al momento de armar el concepto de solucién 6ptimo.

%2 Elaboracion propia.
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Figura 3.26 Evaluacion técnica vs econdmica %

Solucion 6ptima

Una vez analizadas todas las propuestas de manera técnica y econémica e interpretados
los resultados de dichas evaluaciones, se concluye que la solucion 6ptima estaria descrita por
la Tabla 3.10 respecto a sus dominios y funciones. Como ya se dijo, se prefiere un mejor
desempefio en lo funcional, por lo que se escogera la configuracion usada en la solucion 3. A
fin de disminuir los costos, se escogera como actuador de rotacion del codo un motor DC. A
fin de optimizar medir la rotacion del codo se usa un encoder Optico y por el costo de los

electrodos se ha decidid usar unos pasivos y secos.

83 Elaboracion propia.
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Tabla 3.10 Resumen del concepto de solucion final

Funcién

Opcion 6ptima

Dominio de la interfaz

Encender y apagar

Mostar estado de funcionamiento

Switch giratorio

Led pirafia

Dominio de la energia

Convertir energia
Almacenar energia

Acondicionar energia

Transformador
Bateria LiFePO4

Conversor Buck-Boost

Dominio de los sensores

Sensar voltaje de la bateria
Sensar rotacion del codo protésico
Sensar corriente del actuador
Sensar limites de rotacion

Sensar sefiales mioeléctricas

Sensor de voltaje
Encoder optico
Sensor de corriente
Limit Switch

Electrodos pasivos secos

Dominio de los actuadores

Accionar mecanismo codo

Accionar bloqueo

Motor DC sin escobillas

Servomotor

Dominio del controlador

Dispositivo electrénico
Procesamiento de sefiales mioeléctricas

Controlar movimiento del actuador

Microcontrolador
Clustering por redes neuronales

Control adaptativo

Dominio de la materia

Configuracion de sensores mioeléctricos
Ajustar y desajustar prétesis
Mecanismo accionado mecanicamente
Mecanismo accionado eléctricamente
Sinergia de mecanismos de flexo-extensién

Mecanismo de bloqueo

Deltoides
Socket-less
Arnés y cables (ambos hombros)
Cables enrollables
Arnés de tension regulable (codo)

Mecanismo retractil de bloqueo

%4 Elaboracion propia.
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En la Figura 3.27 se explica la secuencia de operaciones del concepto de solucion optimo.
Este se basa en la estructura de funciones planteada anteriormente a fin de seguirla'y lograr con
ello el cumplimiento de los requerimientos funcionales planteados. A diferencia de lo explicado
en paginas anteriores, esta secuencia de operaciones no incluye interrupciones, ya que se

plasma el funcionamiento principal de manera mas detallada.

Figura 3.27 Secuencia de operaciones del concepto de solucién éptimo %

% Elaboracion propia.
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El sistema es alimentado por una bateria de LiFePO4 recargable y la electrénica de este
concepto viene presentada por la Figura 3.28, en la cual se aprecia la configuracion de sensores
y actuadores. Cabe resaltar que se han omitido los conversores Buck-Boost para acondicionar

la energia de la bateria.

Figura 3.28 Diagrama de bloques de conexiones del concepto de solucién dptimo ¢

En la Figura 3.29 se representa como se veria el sistema en funcionamiento una vez
colocado la protesis mediante el encaje socket-less. Es importante resaltar que el electrodo
pasivo seco se encuentra ubicado en el deltoides para controlar la actuacion eléctrica. Los

cables se encuentran ajustados mediante un arnés de ambos hombros y el regulador de tension.

% Elaboracion propia.
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En la Figura 3.30 se ve el codo, donde se encenderia o apagaria la protesis mediante la switch

giratorio y visualizaria el estado del dispositivo mediante el LED pirafa.

Figura 3.29 Dibujo general del concepto de solucion éptimo (vista frontal y posterior) ¢

Figura 3.30 Dibujo del codo del concepto de solucién éptimo (vista posterior y frontal) %

57 Elaboracion propia.
% Elaboracion propia.
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En la Figura 3.31 se observa el mecanismo del codo, donde se dara lugar el bloqueo del
codo mediante el mecanismo de bloqueo retractil. EI motor DC permite tensar los cables
mediante un sistema de poleas que va hasta el antebrazo. Para apoyar el movimiento de
extension existe un resorte de torsion pasivo. La rotacion del codo es sensada mediante un
encoder Optico que sensa la rotacion del eje directamente y una vez se alcanzan los limites de
rotacion los sensores de fin de carrera registraran las lengiietas y se mandara una sefial de fin

de rotacion.

Figura 3.31 Dibujo del mecanismo en el codo del concepto de solucion éptimo ©°

% Elaboracion propia.
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En la Figura 3.32 se puede ver como los movimientos de flexién y extension son
controlados por el motor regulador de tension de cables. Al ser controlados de manera eléctrica,

el control mecanico ya no tendra efecto, pues la tension de los cables varia segun se necesite.

Figura 3.32 Dibujo del movimiento del concepto de solucion dptimo (flexién y extensién) 7

0 Elaboracion propia.
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CONCLUSIONES

De acuerdo a lo expuesto en el presente trabajo de investigacion y en relacion a los
objetivos planteados se concluye cuatro puntos importantes. En primer lugar, se logro disefiar
conceptualmente un sistema que permite la sinergia entre la actuacion eléctrica y el
accionamiento por movimientos del cuerpo, donde la protesis de codo efectia el movimiento
de flexoextension y soporta una carga de 5 N sin considerar el peso de la prétesis del antebrazo
y de la mano.

En segundo lugar, en base al estudio del estado del arte, se corroboré que los dos tipos
de actuacion mencionados en la problematica son muy marcadas, siendo probablemente
inexistente un modelo hibrido. Ademas, el desarrollo de las protesis transhumerales no es un
topico comun en los trabajos académicos. Por ello, el modelo conceptual presentado estaria
contribuyendo con el campo de investigacion de las proétesis transhumerales y a su vez
presentando un modelo hibrido.

En tercer lugar, de acuerdo a los requerimientos planteados, se cumple con la mayoria de
necesidades de una protesis transhumeral, lo que se refleja en los puntajes técnicos de las
evaluaciones realizadas a los conceptos de solucion. Asimismo, se obtienen buenos resultados
en las evaluaciones economicas; sin embargo, se ha dado mayor importancia a lo técnico al

momento de escoger un concepto de solucién optimo.
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Finalmente, la ventaja de haber desarrollado el disefio conceptual de un modelo hibrido
es una mejora en el peso de la protesis transhumeral en comparacion a los modelos
mioeléctricos, debido a que se cuenta con baterias mas pequefias gracias a que los actuadores
no estaran en constante funcionamiento. Del mismo modo, tiene la ventaja de ofrecer un mejor
control del movimiento en comparacion con una protesis accionada por el cuerpo, ya que los
sensores EMG permiten registrar las verdaderas intenciones del usuario y corregir el

movimiento “body-powered” mediante los actuadores.
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RECOMENDACIONES

Con el objetivo de dejar un precedente a futuras investigaciones se realiza una serie de
observaciones que actuen de referencias y ayuden a mejorar el disefio final. Para empezar, se
observa que el peso de los actuadores en el antebrazo afecta a la carga que el mecanismo del
codo soporta. Por ello, el actuador tiene que soportar su propio peso y compensarlo generando
un torque mayor sobre el codo. Por lo tanto, se debe procurar tener la mayor parte de
componentes en el codo y brazo. Del mismo modo, el uso de cables y poleas es recomendable,
ya que permite disminuir el peso del mecanismo, pero genera una dificultad al momento de
sensar el estado de tension de los cables usados.

Ademas, es necesario un mecanismo de blogueo que actie constantemente al término de
un movimiento de flexoextension, para que los actuadores no ejerzan trabajo constantemente
y se pueda ahorrar energia. Si bien el movimiento de flexion actuado por cables es controlable,
el de extension necesita de un resorte de torsion que actle pasivamente ya que no se puede
confiar en que el brazo caera por su peso. Sin embargo, esto agrega un torque a vencer por el
actuador del codo. Asimismo, se propone que el mecanismo de bloqueo de manera retractil
tenga un juego al momento de realizar el movimiento, pues es necesario un pequefio avance en

su eje antes de lograr el cambio de estado.
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