(19) OFICIUL DE STAT
PENTRU INVENTIH $1 MARCI
Bucuresti

an RO 123160 B1

51) Int.Cl.
AG61F 2/50 %690
A61H 5/00 %0V
GOG6F 19/00 %69V
B60K 1/00 (0%

(12) BREVET DE INVENTIE

(21)  Nr.cerere: A 2007 00687

(22) Data de depozit: 01.10.2007

(45) Data publicarii mentiunii acordarii brevetului: 28.01.2011 BOPI nr. 1/2011

(41) Data publicarii cererii:
30.01.2008 BOPI nr. 1/2008

(73) Titular:
* INSTITUTUL DE CERCETARE $I
PROIECTARE TEHNOLOGICA PENTRU
CONSTRUCTII DE MASINI - ICTCM S.A,,
SOSEAUA OLTENITEI, NR. 103,
SECTOR 4, BUCURESTI, B, RO

(72) Inventatori:
« CARDEI VLADIMIR, STR. LONDRA,
NR. 18A, ET. 3, AP. 10, SECTOR 1,
BUCURESTI, B, RO;
* ONOSE GELU, STR. TITUS, NR. 43,
PARTER, AP. 1, SECTOR 4, BUCURESTI,
B, RO;

+ CRACIUNOIU TUDOREL STEFAN,
STR. C. A, ROSETTI, NR. 7, AP. 1,
SECTOR 1, BUCURESTI, B, RO;

+ AVRAMESCU VALERIU,

STR. LUNCA BARZESTI, NR. 2, BL. 21,
SC. 1, PARTER, AP. 2, SECTOR 4,
BUCURESTI, B, RO

(56) Documente din stadiul tehnicii:
US 2004073149 A1; US 2003144620;
US 2005010150; US 2001020144;
RO 122177 B1

4y DISPOZITIV ORTETIC MECATRONIC

(57) Rezumat:

Inventia se refera la un dispozitiv ortetic mecatronic, ce
este destinat asistarii functiilor locomotoare la batrani
cu severe dizabilitati si la bolnavi cu insuficiente cardio-
respiratorii si/sau deficiente neurolocomotorii grave,
asigurand conditii de biocompatibilitate, de stimulare a
circulatiei sanguine la membrele inferioare, un confort
de biocompatibilitate de stimulare a circulatiei sanguine
la membrele inferioare si un confort termofiziologic si
senzorial. Dispozitivul conform inventiei este prevazut
cu o structura (A) portantéd modulara, cu segmente arti-
culate, atasate pe corpul persoanei asistate, montate
sub actiunea unei actuatoare (B), integrate in niste
subansambluri electronice, Tmpreuna cu niste echi-
pamente (C) pentru compensarea partiala a greutatilor
proprii ale structurii (A) portante, pentru protectia tegu-
mentelor in niste zone de contact fiind prevazuta o
interfatéd (D) biocompatibila, iar pentru ameliorarea
circulatiei veno- limfatice fiind prevéazut un echipament
(E) de ameliorare a circulatiei veno- limfatice, de ase-
menea, fiind prevazut un echipament (F) de autono-
mizare, ce permite selectarea manuald, de la o cutie
(17) de comanda, a rularii automate a unor programe
locomotoare, comandate de catre un echipament (G)
de comanda a principalelor functii locomotoare, precum
si cu o sursa (H) de energie electrica.
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Inventia se refera la un dispozitiv ortetic mecatronic, pentru asistarea/recuperarea
ortostatismului $i mersului la batrani sever disabilitati si la bolnavii cu insuficiente cardiores-
piratorii si/sau deficiente neurolocomotorii grave, dispozitivul reprezentand o structuré com-
plexa, mecanica, electrica, electronica si informatica, asemanatoare cu structurile robotizate,
care, pe langa rolul de asistare si de comanda afunctiilor locomotoare ale persoanei disabili-
tate, 1i asigura acesteia si conditiile de biocompatibilitate (pentru protejarea efectiva a tegu-
mentelor fata de interactiunile mecanice, pentru preintdmpinarea aparitiei escarelor), precum
si de stimulare a circulatiei sanguine la membrele inferioare (in special, cea de intoarcere
venolimfatica).

Cea mai grava disabilitate, paralizia, inseamna abolirea temporara sau definitiva a
controlului nervos asupra unui teritoriu somatic sau/si vegetativ al organismului. Paralizia la
nivelul ambelor membre inferioare se numeste paraplegie, la nivelul tuturor membrelor -
tetraplegie, iar atunci cand sunt afectate membrul superior si cel inferior, de o parte a corpu-
lui, se numeste hemiplegie.

Cauza majora a para- si tetraplegiilor o constituie abolirea temporara sau cel mai
adesea definitiva a functiilor maduvei spinarii, iar in cazul hemiplegiilor, afectarea activitatii
unor arii de motoneuroni corticali sau/si a fasciculelor corticospinale.

Un pacient paraplegic cu leziune medulara "completd" din punct de vedere functional
nu-si poate misca membrele inferioare, nu poate sta in ortostatism si nici nu poate merge,
iar in zonele de sub leziune, nu are sensibilitate si nici activitate vegetativa mielica.

O lezare "completa" din punct de vedere functional a maduvei spinarii la nivel cervical
- asa cum este cazul la pacientii tetraplegici - determina abolirea miscarilor voluntare
(paralizia tuturor celor patru membre si a musculaturii somatice a trunchiului), iar in zonele
de dupa leziune sunt abolite atat sensibilitatea, cat si activitatea vegetativa mielica.

Un bolnav cu hemiplegie flasca, severa - cu deficit motor total al membrelor de o
parte a corpului - prezinta, de asemenea, o suferinta generatoare de invaliditate si handicap
deosebit de severe, care adesea il imobilizeaza la pat, nepermitdndu-i ridicarea in
ortostatism si mersul, de regula, nefiind posibila nici asistarea posturala functionald a unor
astfel de pacienti, cu ajutorul cadrului tetrapodal sau al céarjelor.

In plus, cei mai multi para- si tetraplegici si, in unele cazuri, chiar si hemiplegicii gravi
au, pentru o perioada indelungatéa de timp sau definitiv, tulburari ale troficitatii tisulare, extrem
de marcate si deosebit de periculoase, reprezentand inca o sursa suplimentara, majora, atat
de invaliditate, cat si de deces, tulburari ale circulatiei sanguine, in special, cea de intoar-
cere, venolimfatica, ale tranzitului intestinal si controlului sfincterian, barbatii avand totodata
disfunctii erectile si ejaculatorii, precum si tulburari de fertilitate.

Din cele de mai sus rezultd impactul devastator, pe toate planurile (bio - psiho - socio)
- (familial, profesional si economic) al para/tetraplegiilor si al hemiplegiilor grave, respectiv,
al sindroamelor de ,imobilizare" la varstnici (imobilizare care, alaturi de: instabilitate,
afectare/declin intelectual siincontinenta, face parte dintre primele patru, cele mai grave ,15
- probleme geriatrice"), precum si importanta si necesitatea medicala si socio - economica
deosebitd a realizarii unui dispozitiv ortetic mecatronic asistiv, mai ales in conditiile cresterii
marcate si in ritm alert a ponderii, in populatia generald, a varstnicilor, inclusiv a marilor
batrani, multi dintre ei sever disabilitati.

Sunt cunoscute diverse solutii constructive, pentru asistarea persoanelor cu insufi-
ciente cardiorespiratorii si/sau deficiente neurolocomotorii grave, solutii in care sunt aplicate
posibilitatile constructive si functionale oferite, in momentul elaborarii, de catre potentialul
tehnic si stiintific.
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Principalele dispozitive destinate compensarii/substitutiei lipsei de control nervos la
nivelul trenului inferior (in principal, in paraplegii, dar si in unele cazuri de hemiplegii) sunt
ortezele "lungi", pentru sold, genunchi, glezna si picior, de tip "HKAFQO", (Hip-Knee-Ankle
-Foot-Orthosis), orteze echipate sau nu - in functie de restantul individual de comanda/ excita-
bilitate/contractilitate neuromusculara - cu dispozitive de stimulare electrica functionala - FES.

Astfel, de circa un sfert de secol, sunt cunoscute dispozitive de tip Reciprocating Gait
Orthoses (RGO) si, respectiv, de tip Advanced Reciprocating Gait Orthoses, solutii care
permit doar persoanelor fara afectiuni asociate, cu forja musculara bine dezvoltata la trenul
superior si extrem de motivate, un ortostatism si un mers extrem de dificile si de energofage,
solutii care au dezavantajul ca sunt limitate: obligatoriu cu sprijin bimanual forte, in cadru
tetrapodal sau in céarje, cu viteza de deplasare redusa si fara posibilitatea de flectare a
genunchilor in timpul mersului, deci fara posibilitatea de a urca sau cobori scari, ambulatia
fiind astfel, totdata, energofaga si suprasolicitanta/traumatizanta/riscanta, chiar pe articulatii
si pe tegumentele aflate in contact cu respectivele structuri ortetice.

Sunt cunoscute, de asemenea, dispozitivele de tip "reciprocating”, pe baza carora
au aparut ortezele tip R.G.O. "Reciprocating Gait Orthoses", la care se folosesc elemente
din fibré de carbon, precum si o varianta evoluata, la care articulatiile soldurilor permit mobi-
lizari in toate cele trei axe: A(advanced)RGO.

Desi dispozitivele HKAFO - initial de tip RGO - au aparut la inceputul anilor '80, iar
cele de tip ARGO, aproximativ la jumatatea anilor '90, intre acestea nu existéa diferente (res-
pectiv, elemente de progres) notabile, iar ortezele tip ARGO nu s-au mai perfectionat
semnificativ in ultimii ani.

Niciunul dintre aceste tipuri de dispozitive nu a reusit sa "treaca pragul" spre palierul
de functionalitate asistiva reala: numarul paraplegicilor ce utilizeaza astfel de orteze este
foarte mic, iar pentru tetraplegici, hemiplegici gravi, bolnavi cu insuficiente cardiorespiratorii
sau/si varstnici sever disabilitati, utilizarea acestora nu este posibila.

Astfel, maximum de "performanta” obtinut la ora actuala in asistarea ortostatismului
si mersului (doar) pentru paraplegici il constituie dispozitivele ortetice lungi, de tip ARGO,
echipate sau nu, in functie de capacitatile de raspuns la electrostimuli ale musculaturii unui
anumit paraplegic, cu aparate mobile de stimulare electrica functionala (FES).

Sunt cunoscute, de asemenea, dispozitve ortetice tip ARGO, perfectionate supli-
mentar, dupa anul 2005, cu mecanisme de blocare/deblocare mecanica, dinamica a genun-
chilor, permisive flectarii genunchilor in timpul mersului (MESSER - SUA). Dispozitivele
respective sunt extrem de scumpe, cu toate ca nu sunt robotizate si nu sunt realizate din
materiale noi, iar efortul financiar pentru procurare, acoperit doar partial de catre asigurarile
sociale, este foarte ridicat.

Se cunoaste, de asemenea, un sistem electronico-pneumatic, produs si brevetat in
anul 2000 de catre o firma din Italia, noutatea acestui sistem asistiv pentru ortostatism si
mers constand in echiparea unor orteze tip HKAFO cu cate doi microcilindri pneumatici, la
fiecare membru inferior. Acesti microcilindri permit, in baza unui soft ce reproduce stereo-
tipurile deridicare, respectiv, mentinere in ortostatism si de mers, realizarea unei pozitii verti-
cale, precum si a unei ambulatii cvasifiziologice, cu flectarea sincrona a soldului, genunchiu-
lui si a piciorului, la avansarea fiecarui pas, actiuni care in viitor vor fi permisive si pentru
urcari/coborari de trepte, totul faréd a mai fi necesara o suspendare si, astfel, deschizand
calea spre dispozitive ulterioare, mai perfectionate, care sa poata permite deplasarea efectiv
functionala a asistatului pe teren real, si nu doar in sala de kinetoterapie, pe covorul rulant,
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din pozitie suspendata, (dispozitiv de kinetoterapie tip LOCOMAT). Trebuie mentionat ca
pentru a putea fi utilizat cu reala eficienta, dispozitivul necesita inca numeroase perfectionari
atat in plan conceptual, cat si din punct de vedere constructiv, in primul rand, ameliorari ale
echilibrului i miniaturizari, in varianta actuald, persoana asistata deplasandu-se odata cu
impingerea unui carucior in care se afla sursa de energie, compresorul si echipamentul de
calcul.

Realizari importante s-au facut, in ultimii aproximativ 5 ani, in centre de renume din
tari dezvoltate precum Japonia, Statele Uunite ale Americii si Germania, dar si la nivelul
acestora, cercetarile sunt inca relativ la inceput. Astfel, chiar daca au fost realizate unele
dispozitive ortetice care permit persoanei cu dificultati neurolocomotorii s& mearga, dispozi-
tivul ortetic HAL-3-JAPOMA, aceste dispozitive sunt inca incomode pentru utilizator, avand
gabarite si greutati mari, datorate sistemelor de actionare amplasate in articulatiile segmen-
telor aparatului locomotor, consum energetic ridicat, aspect estetic care, prin dimensiunile
si greutatea proprie, constituie inca un real handicap, dispozitivul mentionat evoluand in
2005, nu in sensul perfectionarii problemelor de ortostatism, mers, echilibru, ci prin dezvol-
tarea unor orteze motorizate doar pentru potentarea fortei la membrele superioare ale unui
utilizator valid, dispozitivul ortetic HAL-5, comanda motoarelor de actionare a acestuia fiind
realizata de un sistem de urmarire a miscarilor efectuate de catre utilizatorul respectiv.

Sunt cunoscute, de asemenea, dispozitive ortetice mecatronice, cu diverse grade de
complexitate, care sunt destinate omului sanatos, cu scopul amplificarii performantelor
motorii segmentare si, implicit, fizice, generale, ale acestuia, cu aplicatii la cresterea capa-
citatii de lupta la soldatii implicati in actiuni de gherild urbana, la muncitorii ce desfagsoara
lucréri in zone izolate, greu accesibile, precum $i la persoane care ingrijesc pacienti ce nu
se pot autoservi si pentru manipularea carora trebuie depuse eforturi fizice deosebite.

Si in acest caz, comanda motoarelor de actionare este realizata de un sistem de
urmarire a migcarilor efectuate de catre utilizatorul respectiv.

Un alt document relevant din stadiul tehnicii, identificat in urma cercetarii docu-
mentare, este brevetul US 2004073149, care prezintd un aparat de mers reciproc, utilizat si
ca dispozitiv ortetic, cat si ca dispozitiv protetic, asa cum este prezentat. intr-o prima forma
de prezentare, aparatul este alcatuit dintr-o vesta dorsala securizabila, destinata partii dor-
sale a pacientului, un suport securizabil al piciorului, care se fixeaza pe piciorul pacientului,
si un element de cuplare pe sold, care este dispus intre vesta dorsala si suportul pentru
picior, cat si doua membre reziliente dispuse, respectiv, anterior si posterior fata de elemen-
tul de cuplare pe sold, care este cuplat intre vesta dorsala si suportul pentru picior. Primul
menbru rezilient flexeaz& suportul pentru picior in directia de mers (inainte), ca raspuns la
ridicarea suportului pentru picior. Cel de-al doilea membru rezilient migca suportul pentru
picior in directia opusa de mers (in spate) odatd ce suportul pentru picior a fost flexat in
directia de mers de-a lungul unei game de migcéri, pentru asa zisul suport pentru picior. O
altd variantd a aparatului de mers reciproc cuprinde un ansamblu de elemente si doua
curele, pentru implementarea mersului reciproc.

Dupa cum s-a mai aratat, un pacient paraplegic cu leziune medulara "completd” din
punct de vedere functional nu-gi poate misca membrele inferioare, nu poate sta in orto-
statism si nici merge, nu are sensibilitate si nici nu are activitate vegetativa mielica.

Comanda actuatoarelor unui dispozitiv ortetic mecatronic, destinat asistarii/recuperarii
aparatuale a ortostatismului si mersului pentru astfel de persoane sever disabilitate
locomotor, nu poate fi realizatd pana in prezent, prin culegerea si prelucrarea semnalelor
nervoase transmise de la creier prin maduva spinarii catre diversii muschi efectori, cum se
realizeaza in cadrul persoanelor protejate, tocmai datoritd imposibilitatii trecerii impulsurilor
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nervoase dupa zona de sectionare a maduvei spinarii. Pentru culegerea biopotentialelor
corespunzatoare actionarii diversilor muschi, sunt necesare noi solutii de culegere neinvazive
si de decodificare, amplasate fie inaintea zonei lezate a maduvei spinérii, fie direct pe scalpul
persoanei paraplegice, sub forma unei tichii prevazute cu sisteme de receptie a semnalelor
din creier, solutii in curs de cercetare la nivel mondial.

Din exemplele mentionate, rezulta ca performantele sistemelor actuale de asistare/
recuperare aparatuala a ortostatismului $i a mersului pentru paraplegici, tetraplegici, hemi-
plegiei gravi, bolnavi cu insuficiente cardiorespiratorii sau/si varstnici sever disabilitati sunt
nesatisfacatoare si nureprezintd un raspuns efectiv si asteptat de pacienti pentru rezolvarea
problemelor lor de motilitate.

In plus, la toate dispozitivele/sistemele ortetice - inclusiv la cele robotizate - existente
in prezent, chiar si la cele mai performante, nu sunt luate in considerare solutii constructive
pentru protejarea efectiva a tegumentelor, adesea distrofice, ale persoanei asistate, faté de
interactiunile mecanice cu fata interna a peretelui structurii ortetice - aspecte potential gene-
ratoare de escare - si, respectiv, nici solutii constructive si functionale, pentru stimularea
circulatiei de intoarcere venolimfatica la membrele inferioare, intrucat la categoriile tinta de
utilizatori, pozitia ortostatica, prin factorul gravitational si in conditile dereglarii severe a
mecanismelor fiziologice la nivelul circulatiei de intoarcere venolimfatice, exista fenomene
de staza marcata, aparand astfel riscul unor complicatii grave, de la tromboflebite pana la
insuficienta de pompa, prin lipsa de umplere corespunzatoare a cordului.

Problema tehnica, pe care o rezolva inventia de fatd, consta in realizarea unui
dispozitiv ortetic mecatronic, pentru asistarea/recuperarea ortostatismului si a mersului la
batrani sever disabilitati si la bolnavi cu insuficiente cardiorespiratorii $i/sau deficiente neuro-
locomotorii grave care, pe langa rolul de asistare si de comanda a functiilor locomotoare ale
persoanei disabilitate, cu un consum energetic redus, sa ii asigure acesteia conditiile de
biocompatibilitate (pentru protejarea efectiva a tegumentelor proprii fata de interactiunile
mecanice, pentru preintampinarea aparitiei escarelor), de stimulare a circulatiei sanguine la
membrele inferioare (in special, cea de intoarcere venolimfatica), precum si de realizare a
unui confort termofiziologic si senzorial la nivelul segmentelor aparatului locomotor al
persoanei asistate.

Dispozitivul ortetic mecatronic, pentru asistarea/recuperarea ortostatismului si mersu-
lui la batrani sever disabilitati si la bolnavi cu insuficiente cardiorespiratorii si/sau deficiente
neurolocomotorii grave, conform inventiei, inlatura dezavantajele mentionate mai sus, prin
aceea ca are o structurd modulara complexa, care cuprinde, ca subansambluri functionale
principale, o structura portanta formata din segmente de exoschelet cu articulatii $i elemente
de fixare pe corpul persoanei asistate, realizate din materiale compozite cu insertie metalica,
solutii optimizate de actionare - actuatori, integrate in subansambluri electromecanice
necesare actionarii articulatiilor, impreuna cu echipamente pentru compensarea partiala a
greutatilor proprii ale segmentelor aparatului locomotor al persoanei asistate, o interfata cu
tegumentele zonelor de contact ale persoanei asistate cu segmentele structurii ortetice,
realizatd sub forma unui ciorap cu chilot din materiale biocompatibile, un echipament de
ameliorare a circulatiei venolimfatice a persoanei asistate si de asigurare a unui confort
termofiziologic si senzorial la nivelul segmentelor aparatului locomotor, ale acesteia, coman-
dat de catre un echipament miniaturizat, care asigura atat generarea automata a undelor
peristaltice si un confort termofiziologic si senzorial, precum si programul de incarcare a
acumulatoarelor, un echipament de selectare manuala, de catre persoana asistata, a rularii
automate a programelor principalelor functii specifice ale aparatului locomotor si un
echipament de comanda a acestor functii locomotoare, echipament care asiguréd comanda
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computerizata a actuatoarelor dispozitivului ortetic mecatronic, in conformitate cu programele
prestabilite pentru realizarea principalelor functii specifice ale aparatului locomotor, selectate
manual de catre persoana asistata, echipamentele de comanda, sursa de energie electrica,
compresorul pentru aer comprimat fiind miniaturizate si integrate in structura dispozitivului
ortetic mecatronic.

Prin aplicarea inventiei, se obtin urmatoarele avantaje:

- asistarea/recuperarea ortostatismului $i mersului la batrani sever disabilitati si la
bolnavi cu insuficiente cardiorespiratorii si/sau deficiente neurolocomotorii grave;

- asigurarea conditiilor de biocompatibilitate, pentru protejarea efectiva a tegumen-
telor fata de interactiunile mecanice, pentru preintdmpinarea aparitiei escarelor, precum i
stimularea circulatiei sanguine la membrele inferioare, in special, cea de intoarcere venolim-
fatica;

- asigurarea unui confort termofiziologic si senzorial la nivelul segmentelor aparatului
locomotor, pentru persoana asistata;

- realizarea unui consum energetic redus, prin reducerea puterii instalate, datorita
compensarii partiale a greutatii proprii a segmentelor aparatului locomotor al persoanei
asistate;

- procedura de comanda simpla a misgcarii dorite de catre persoana asistata, prin
selectarea manuala a principalelor functii specifice ale aparatului locomotor, in conformitate
cu programele specifice prestabilite;

- adaptarea usoara a structurii de actionare si de comanda a dispozitivului ortetic
mecatronicla diversele grade de disabilitate ale persoanei asistate, datoritd conceptiei modu-
lare a structurii mecanice si a echipamentului de comanda;

- procedura simpla de antrenament al persoanei asistate, pentru folosirea dispozi-
tivului ortetic mecatronic;

- posibilitatea utilizarii, ca produse independente, a unor componente ale dispo-
zitivului ortetic mecatronic (structura portantd mecatronica in sine, pentru amplificarea
fortelor in cazul unor persoane valide sau cu insuficiente cardiorespiratorii, actuatoarele,
cuplele de rotatie ale articulatiilor segmentelor structurii portante, interfata cu tegumentele
zonelor de contact ale persoanei asistate cu segmentele structurii ortetice, realizatad sub
forma unui ciorap cu chilot, executate din materiale biocompatibile si echipamentul de
ameliorare a circulatiei venolimfatice a persoanei asistate si de asigurare a unui confort
termofiziologic si senzorial la nivelul segmentelor aparatului locomotor);

- posibilitatea aplicarii eficiente a dispozitivului ortetic mecatronic, pentru asistarea
persoanelor cu disabilitati cardiovasculare si locomotorii grave, datoritd unui pret de cost
redus, in conditiile unei executii industriale, pret care ar putea fi acoperit partial sau total de
catre asigurarile sociale;

- realizarea dispozitivului ortetic mecatronic deschide un camp larg de cercetari in
domeniile actuatoarelor de inalta performanta - aflate in pragul trecerii de la experimental la
utilizarea pe scara larga - realizate din materiale compozite "inteligente” (polimeri electro-
activi, materiale cu memoria formei etc.), structurilor portante complexe senzorizate din
materiale compozite cu cuple cinematice incorporate, echipamentelor de comanda si surse-
lor de energie miniaturizate, obiective de cercetare care vor conduce la realizarea in viitor
aunui costum ortetic robotizat, efectiv utilizabil in activitatea clinica i in viata socio- profesio-
nala curenta de catre persoanele cu insuficiente cardiorespiratorii si/sau deficiente neuro-
locomotorii grave;
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- realizarea dispozitivului ortetic mecatronic va avea consecinte multiple si extrem de
benefice precum combaterea osteoporozei, a estomparii reprezentarilor si feedback-urilor
de la nivelul SNC, legate de ortostatism si mers, a stazei/congestiei - prin compresie pos-
turald, in pozitie "sezanda" prelungita - la nivel prostatic, facilitarea evacuérii gravitationale
sporite a urinei, a tranzitului intestinal, a antrenarii, prin utilizare, a musculaturii trunchiului
(cu actiune favorabila asupra mecanicii ventilatorii i a hematozei, precum si, de asemenea,
a tranzitului intestinal) si a arderii caloriilor, cu consecinte metabolice benefice, esentiale
pentru contracararea efectelor marcant diabetogene si aterogene ale hipokinetozelor severe,
asa cum este cazul utilizatorilor potentiali ai costumului ortetic robotizat si, respectiv, promo-
varea/ameliorarea autonomiei si, implicit, si a capacitatii de munca, precum si a tonusului
psihologic, aferent reapropierii semnificative de normal a imaginii si statutului socio- profe-
sional si relational ale utilizatorului.

Sed§, in continuare, un exemplu de realizare a inventiei, in legatura cu fig. 1...3, care
reprezinta:

- fig. 1, dispozitivul ortetic mecatronic, vedere lateral3;

- fig. 2, dispozitivul ortetic mecatronic, vedere frontal3;

- fig. 3, schema bloc a echipamentului de comanda G, a principalelor functii loco-
motoare specifice.

in conformitate cu fig. 1, dispozitivul ortetic mecatronic este compus dintr-o structura
portanta modularad A, formata din segmente articulate de exoschelet, realizate din materiale
compozite cu insertie metalica, care se fixeaza cu curele pe corpul persoanei asistate.

Structura portantd modulara A se compune dintr-un segment bazin 1, cu care sunt
articulate segmentul spate 2, prin articulatia bazin a, si cele doua segmente coapsa 3,
stanga si dreapta, prin articulatile cu mobilitate spatiald ale soldului b, specifice fiecarei
coapse.

Celalalt capat al fiecarui segment coapsa este articulat prin articulatia genunchiului
¢, cu segmentul glezna 4, stanga si dreapta, iar acesta, prin articulatia piciorului d, este
articulat cu segmentul picior 5, stdnga si dreapta, care contine si articulatia halucelui e.

Toate articulatiile structurii ortetice mecatronice, cu exceptia celor ale halucelui, sunt
prevazute cu traductoare unghiulare absolute f, care masoara pozitiile unghiulare efective
dintre segmentele adiacente ale articulatiilor, semnalele corespunzatoare valorilor efective
ale unghiurilor constituind marimi de intrare in programale de comanda a deplasarilor
segmentelor articulate ale structurii portante.

Segmentele articulate ale structurii portante sunt actionate de catre solutii optimizate
de actionare B, integrate in subansambluri electromecanice de actionare, specifice modu-
lelor respective: modulul de actionare spate 6, modulul de actionare spatiala sold 7, modulul
de actionare genunchi 8, modulul de actionare picior 9, pentru fiecare picior in parte.

Cu scopul reducerii puterii instalate si cresterii duratei de functionare intre doua
incarcari succesive ale acumulatoarelor, modulele articulate ale structurii portante sunt
prevazute cu sisteme elastice, pentru compensarea partiald a greutatilor proprii C, ale
segmentelor structurii portante modulare A si ale aparatului locomotor al persoanei asistate,
pentru asezarea/ridicarea din scaun si pentru urcarea treptelor, activitati pentru care este
solicitata intreaga putere a actuatoarelor integrate in subansamblurile electromecanice de
actionare ale modulelor componente.

Astfel, sistemul compensator sold 10, sistemul compensator genunchi 11 si sistemul
compensator picior 12 inmagazineaza o parte din energia corespunzatoare deplasarii
segmentelor aparatului locomotor in sensul fortelor gravitationale, prin deformarea unor
sisteme elastice, energie care este refolositd de catre modulele de actionare ale structurii
portante modulare A, in cadrul efectuarii deplasarii segmentelor aparatului locomotor, la
realizarea miscarilor in sens opus fortelor gravitationale.
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Pentru protectia tegumentelor persoanelor asistate, in zonele de contact cu segmen-
tele structurii ortetice, este prevazuta o interfatd biocompatibila D, alcatuita dintr-un set de
elemente subvestimentare modulare 13, fara cusatura, de tip chilot, ciorap pantalon, tip
colant si sosete, realizate din materiale biocompatibile de tip microfibra, cu elasticitate ridi-
cata, bioactive si cu confort marit.

Pentru stimularea circulatiei sangvine si pentru asigurarea unui confort termofiziologic
si senzorial la nivelul segmentelor aparatului locomotor al persoanei asistate, dispozitivul
ortetic mecatronic a fost prevazut cu un echipament de ameliorare a circulatiei venolimfatice
E, amplasat pe corpul persoanei asistate, intre interfata biocompatibila D, imbracata de
aceasta, si structura portanta modulara A, echipament format din cate 2...4 mansoane elas-
tice gofrate 14, pozitionate pe segmentele coapsa 3 si pe segmentele glezna 4.

Ameliorarea circulatiei venolimfatice la nivelul segmentelor aparatului locomotor al
persoanei asistate se realizeaza de catre mansoanele elastice gofrate 14, prin alimentarea
succesiva a acestora cu aer comprimat, produs de catre un compresor 15, succesiunea
alimentarii cu aer comprimat a mangoanelor elastice gofrate, pentru generarea automata a
unor unde peristaltice, fiind realizata cu electroventilele 16, comandate de la un echipament
de autonomizare F, care asigura totodata un confort termofiziologic si senzorial, prin eva-
cuarea pe cale pneumatica a excesului de caldura si de umiditate, in functie de informatiile
provenite de la senzorii de temperatura g si de la cei de umiditate h.

Dupa cum s-a aratat mai sus, comanda actuatoarelor unui dispozitiv ortetic meca-
tronic, destinat asistarii/recuperarii aparatuale a ortostatismului si mersului, pentru persoane
sever disabilitate locomotor, nu poate fi realizatd pana in prezent prin culegerea si prelu-
crarea semnalelor nervoase transmise de la creier prin maduva spinarii catre diversii musgchi
efectori, cum se realizeaza in cadrul persoanelor protezate, tocmai datoritéd imposibilitatii
trecerii impulsurilor nervoase dupa zona de sectionare a maduvei spinarii.

Datorita faptului c&, pana in prezent, nu a fost elaborata o solutie eficienta de cule-
gere selectiva si de prelucrare a semnalelor nervoase volitionale, provenite de la persoana
asistatd, corespunzatoare realizarii unor miscari controlate, s-a prevazut ca deplasarea
persoanei asistate, cu ajutorul dispozitivului ortetic mecatronic, sa se faca prin selectarea
succesiva, de catre aceasta, a unor functii locomotoare specifice, prin actionarea unor bu-
toane amplasate ergonomic pe o cutie de comanda 17. Se considera ca pentru deplasarea
persoanei asistate in mediul inconjurator, sunt necesare, pentru 0 prima estimare, urma-
toarele functii locomotoare specifice: ridicare din scaun (din scaunul cu rotile, din scaun sau
din pat), mers drept inainte, rotire la dreapta, rotire la stanga, urcare panta, coborare panta,
urcare trepte, coborare trepte, si agezare pe scaun, (pe scaunul cu rotile, pe scaun sau pe
pat).

Aceste functii sunt prelucrate si reproduse apoi de catre un echipament de comanda
a principalelor functii locomotoare G, echipament care contine atat traductoarele unghiulare
absolute f, amplasate in articulatiile bazinului a, ale soldurilor b, ale genunchilor ¢, ale
picioarelor d, cét si traductoarele de presiune i, care furnizeaza informatiile necesare catre
un echipament miniaturizat computerizat 18, integrat in structura dispozitivului ortetic
mecatronic, echipament care asigura comanda actuatoarelor acestuia in conformitate cu
programele prestabilite pentru realizarea principalelor functii specifice ale aparatului
locomotor.

Programele prestabilite, care definesc functiile locomotoare specifice, mentionate mai
sus, se realizeaza sub forma unor baze de date, prin inregistrarea semnalelor provenite de
la traductoarele unghiulare absolute f, montate in articulatiile dispozitivului ortetic mecatronic,
imbracat de catre o persoana valida.
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Pentru realizarea libera a miscarilor de catre persoana valida, segmentele articulate
ale structurii portante sunt decuplate mecanic de solutiile optimizate de actionare B ale
modulului de actionare spate 6, modulelor de actionare spatiala sold 7, modulelor de actio-
nare genunchi 8 si modulelor de actionare picior 9.

Persoana valida executd de mai multe ori, intr-un anumit timp, o anumita functie
locomotoare, pentru care, se achizitioneaza, in functie de timp, anumite valori, pentru fiecare
semnal provenit de la traductoarele unghiulare absolute f. Functia locomotoare specifica este
constituita dintr-o baze de date, care cuprinde media valorilor indicatiilor primite de la fiecare
traductor unghiular absolut, in functie de timpul de desfasurare a succesiunii migcarilor spe-
cifice, referinta pentru oricare dintre traductoarele unghiulare absolute, pentru oricare din
functiile locomotoare, fiind datd de valorile efective corespunzatoare pozitiei ortostatice
stabile a persoanei valide echipata cu dispozitivul ortetic mecatronic.

Pentru stabilirea si reglarea pozitiei ortostatice, talpa fiecarui picior este echipata cu
cate un numar de minimum trei traductoare de presiune i, doua in fata, in partea stanga si
dreapta a talpii, $i unul in zona calcaiului, pentru ambele picioare. Pozitia ortostatica de refe-
rintd este stabilitd atunci cand intre indicatile traductoarelor de presiune, se obtin
urmatoarele relatii:

- pentru fiecare picior in parte, suma presiunilor indicate de traductoarele amplasate
in fata talpii piciorului este egala cu presiunea indicata de traductorul amplasat in zona
calcéiului, situatie corespunzatoare echilibrului fata - spate;

- suma presiunilor indicate de traductoarele amplasate pe talpa piciorului drept este
egala cu suma presiunilor indicate de traductoarele amplasate pe talpa piciorului stang,
situatie corespunzatoare echilibrului stanga - dreapta.

Pentru adaptarea parametilor dinamici ai functiilor locomotoare specifice, elaborate
conform metodologiei descrise mai sus, pentru persoana valida, la conditiile statice si
dinamice ale persoanei asistate, s-a prevazut functia de "genoflexiuni".

Realizata de catre persoana valida, functia de "genoflexiuni" reprezintd o corelare
foarte precisa a migcarilor unghiulare ale segmentelor structurii portante modulare A, astfel
incat, in orice pozitie, atat pentru faza de coborare prin ghemuire, cat si pentru cea de ridi-
care, proiectia centrului de greutate al ansamblului "persoana valida, imbracata cu dispo-
zitivul ortetic mecatronic" sa se afle cat mai aproape de centrul suprafetei corespunzatoare
zonelor de contact ale talpilor cu suprafata orizontala de sprijin.

Aceastd functie serveste la ajustarea initiala a parametrilor statici si dinamici ai
buclelor de reglare ale migcarilor individuale ale segmentelor structurii portante modulare A,
astfel incat, prin comanda actuatoarelor modulelor de actionare ale dispozitivului ortetic
mecatronic cu programul de "genoflexiuni", segmentele componente ale dispozitivului ortetic
mecatronic s& execute corect, in deplina stabilitate dinamica, functia locomotoare respectiva.

Procedura de ajustare a parametrilor statici i dinamici ai buclelor de reglare, aplicata
mai intadi numai dispozitivului ortetic mecatronic, se va repeta apoi si pentru situatia in care
persoana asistata este echipata cu acest dispozitiv, in acest caz fiind necesare doar ajustari
reduse ale parametrilor statici si dinamici ai buclelor de reglare, pentru realizarea unei
executii corecte, in deplina stabilitate a secventelor functiei locomotoare de "genoflexiuni"
si pentru "adaptarea" dispozitivului ortetic mecatronic la caracteristicile statice si dinamice
ale persoanei asistate (inaltimea, greutatea totald si greutatile partiale ale segmentelor
corpului acesteia).

Cu acest reglaj efectuat, persoana asistata poate sa execute corect oricare din
celelalte noua functii locomotoare specifice, care au fost realizate, conform procedurii
descrise, de cétre o persoana valida ai carei parametri statici si dinamici sunt oricum diferiti
de cei ai persoanei asistate.
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In acest fel se definesc urmatoarele functii locomotoare specifice care, prin combi-
narea succesiva a acestora asigura deplasarea persoanei asistate in spatiul inconjurator:
ridicare din scaun (din scaunul cu rotile, din scaun sau din pat), mers drept inainte, rotire la
dreapta, rotire la stédnga, urcare panta, coborare panta, urcare trepte, coborére trepte si
asezare pe scaun (pe scaunul cu rotile, pe scaun sau pe pat), comanda initierii executiei
acestor functii si a succesiunii acestora fiind realizata de catre persoana asistata prin actio-
narea unor butoane amplasate ergonomic pe o cutie de comanda 17.

Corelarea dintre deplasarile unghiulare ale diverselor segmente ale aparatului loco-
motor, pentru efectuarea unei anumite functii locomotoare, se face de catre baza de timp,
care este o variabila comuna a acestora.

Pentru actionarea actuatoarelor solutiilor optimizate de actionare B, a echipamentului
de autonomizare F, a celui de comanda a principalelor functii locomotoare G, precum si a
echipamentului de ameliorare a circulatiei venolimfatice E, dispozitivul ortetic mecatronic este
prevazut cu o sursa de energie electrica H, care cuprinde atat un acumulator 19, cat si echi-
pamentul de incarcare 20 a acestuia, de la o retea de curent alternativ monofazat, 220 V,
50 Hz.

Pentru asigurarea independentei de migcare a persoanei asistate, dispozitivul ortetic
mecatronic este prevazut cu un compartiment de depozitare 21, situat pe segmentul spate
2, compartiment in care sunt amplasate compresorul 15, echipamentul miniaturizat compu-
terizat 18, acumulatorul 19 si echipamentul de incarcare 20, al acestuia, greutatea echipa-
mentelor fiind preluatd de catre componentele structurii portante modulare A.

Segmentele structurii modulare se fixeaza cu centuri $i curele pe corpul persoanei
asistate (centura piept 22, centura bazin 23, curea coapsa 24, curea glezna 25, suport sezut
26), astfel incat pozitia acestora sa fie stabila si sa sustina in mod sigur si ferm persoana
asistata.

in derularea oricarei functii locomotoare specifice, echipamentul miniaturizat compu-
terizat 18 comandain mod adecvat actuatoarele diverselor segmente ale dispozitivului ortetic
mecatronic comparand, in functie de desfasurarea in timp a miscarilor, valorile efective ale
pozitiilor unghiulare dintre segmentele structurii portante modulare A, furnizate de traduc-
toarele unghiulare absolute montate in articulatiile respective, cu valorile prescrise prin pro-
gramul respectiv, corespunzatoare functiei locomotoare specifice, cu scopul de a reduce la
"zero", in orice moment al deplasarii, diferentele dintre valorile unghiulare efective si cele
prescrise.

Utilizand dispozitivul ortetic mecatronic, prezentat in fig. 1 si 2, persoana asistata se
va putea deplasa prin realizarea succesiva a unora din cele noud programe specifice pentru
principalele functii ale aparatului locomotor, conform schemei bloc din fig. 3.

De exemplu, pentru a se ridica din scaun, a merge pana la usa pentru a o deschide
si pentru a se intoarce $i a se aseza din nou in scaun, persoana asistata de dispozitivul
ortetic mecatronic va efectua urmatoarele comenzi selectate succesiv de la cutia de
comanda 17:

- actionarea butonului de ,ridicare din scaun", secventa in care persoana asistata se
ridica din scaun pana la oprirea intr-o pozitie verticala stabila;

- laterminarea secventei de ,ridicare din scaun", persoana asistatd comanda depla-
sarea inainte, prin apasarea pe butonul ,mers drept inainte", si cat timp va mentine
comanda, se va deplasa catre usa, pana cand ajunge in zona usii, ramanand in aceasta
pozitie verticala stabila, pana ce deschide usa;

10
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- pentru a se intoarce la scaun, persoana asistata va actiona, de la cutia de comanda
17, butonul ,rotire spre dreapta", de exemplu, si cat timp va mentine comanda, cu pasi mici,
se va intoarce in directia scaunului;

- pentru deplasarea spre scaun, persoana asistata da din nou comanda de deplasare
inainte, prin apasarea pe butonul ,mers drept inainte" si cat timp va mentine comanda, se
va deplasa catre scaun, pana cand va ajunge in zona acestuia;

- pentru a se intoarce in pozitia de agezare in scaun, persoana asistata va actiona,
tot de la cutia de comanda 17, butonul ,rotire spre dreapta" sau ,rotire spre stanga" si cat
timp va mentine comanda, cu pasi mici, se va intoarce in pozitia corespunzatoare agezarii
in scaun;

- pentru a se ageza in scaun, persoana asistata va actiona butonul ,asezare pe
scaun" si cat timp va mentine comanda, se va derula secventa agezarii pe scaun.

Mentinerea pozitiei ortostatice si protectia la dezechilibrari accidentale a unei per-
soane valide sunt realizate prin reactii reflexe dobandite inca din copilarie de catre aceasta,
in urma unor experiente multiple, astfel incat, in momentul sesizarii unor schimbari in
repartitia presiunilor in zona talpilor picioarelor sau in centrii care sesizeaza pozitia verticala,
persoana valida reactioneaza in mod automat, pe baza reflexelor dobandite, prin actiuni de
compensare proportionale cu intensitatea, directia si acceleratia factorilor perturbatori, cu
scopul mentinerii pozitiei ortostatice sau pentru a se opune factorilor care au cauzat
dezechilibrul.

Caurmare, mentinerea pozitiei ortostatice, prin controlul activ al ortostatismului per-
soanei asistate, precum si protectia acesteia la dezechilibrari accidentale sunt asigurate, in
cadrul inventiei, de catre programe de control al ortostatismului $i de redresare, programe
care determina "actiuni reflexe" de compensare, prin deplasari unghiulare ale segmentelor
structurii portante modulare A, pe baza informatiilor primite de la traductoarele de presiune
i, amplasate pe talpile ambelor picioare 5, ale dispozitivului ortetic mecatronic.

Programele prestabilite, care definesc functiile mentionate mai sus, se realizeaza sub
forma unor baze de date, prininregistrarea semnalelor provenite de la traductoarele unghiu-
lare absolute f, montate in articulatiile dispozitivului ortetic mecatronic, imbracat de catre o
persoana valida, in functie de semnalele provenite de la traductoarele de presiune i.

Se mentioneaza ca si in cazul stabilirii acestor functii, pentru realizarea libera a
miscarilor de catre persoana valida, segmentele articulate ale structurii portante sunt
decuplate mecanic de modulele de actionare ale acestora.

Programele de control al ortostatismului si de redresare la dezechilibrari accidentale
sunt realizate asemanéator cu cele pentru principalele functii locomotoare, luand ca referinta
reactia unui om valid, imbracat in dispozitivul ortetic mecatronic, la abaterea de la pozitia
ortostatica sau la dezechilibrari accidentale dupa diferite directii si cu diverse intensitati, in
raport cu pozitia ortostatica de referinta.

in momentul aparitiei unei abateri de |a pozitia ortostatica de referinta, traductoarele
de presiune i vor emite semnale in functie de directia, viteza si intensitatea dezechilibrului,
pentru compensarea caruia persoana valida va trebui sa faca o serie de miscari reflexe, care
determind un anumit set de semnale provenite de la traductoarele unghiulare absolute f,
montate in articulatiile dispozitivului ortetic mecatronic.

Functia de mentinere a pozitiei ortostatice se realizeaza sub forma unor baze de
date, prin inregistrarea semnalelor provenite de la traductoarele unghiulare absolute f, mon-
tate in articulatiile dispozitivului ortetic mecatronic, imbracat de catre o persoana valida, in
functie de semnalele provenite de la traductoarele de presiune i, aplicand asupra persoanei

11

11

13

15

17

19

21

23

25

27

29

31

33

35

37

39

41

43

45

47



11

13

15

17

19

21

23

25

27

29

31

33

35

37

39

41

43

45

RO 123160 B1

valide serii de eforturi cu minimum 3 intensitati, care cresc progresiv pana la valorile "slab",
"mijlociu" si "mare", dupa minimum 8 directii unghiulare echidistante (fata - spate, stanga -
dreapta, precum si dupa directiile rotite cu 45° fata de acestea).

Prin aceasta procedura, se realizeaza in total 24 de "tabele de date de raspuns”,
specifice anumitor directii si intensitati de producere a dezechilibrului, baza de date cuprin-
zand media valorilor indicatiilor primite de la fiecare traductor unghiular absolut f, in functie
de media valorilor indicatiilor primite de la fiecare traductor de presiune i, in parte, pentru un
set de céte cel putin 10 determinari, de exemplu, pentru fiecare raspuns in parte.

Dupa "adaptarea" dispozitivului ortetic mecatronic la caracteristicile statice si dina-
mice ale persoanei asistate, conform metodologiei mentionate la realizarea functiilor loco-
motoare specifice, mentinerea pozitiei ortostatice a persoanei asistate este asigurata de
catre echipamentul miniaturizat computerizat 18, care compara tot timpul semnalele efective
provenite de la traductoarele de presiune i, cu cele de intrare inregistrate in cele 24 de
"tabele de date de raspuns”, selecteaza setul de valori inregistrat, cel mai apropiat configu-
ratiei semnalelor efective si comanda in mod adecvat actuatoarele segmentelor dispozitivului
ortetic mecatronic, pentru realizarea miscarii acestora in conformitate cu setul de valori
corespunzator semnalelor provenite de la traductoarele unghiulare absolute f, cu scopul
compensarii actiunii factorilor perturbatori.

in acelasi fel, functia de redresare la dezechilibrari accidentale se realizeaza sub
forma unor baze de date, prin inregistrarea semnalelor provenite de la traductoarele unghiu-
lare absolute f, montate in articulatiile dispozitivului ortetic mecatronic, imbracat de catre o
persoana valida, in functie de semnalele provenite de la traductoarele de presiune i, aplicand
asupra persoanei valide serii de gsocuri cu minimum 3 intensitati cu valori de "slab", "mijlociu”
si "mare", dupa minimum 8 directii unghiulare echidistante, (fata - spate, stanga - dreapta,
precum si dupa directiile rotite cu 45° fata de acestea).

Socurile pe 0 anumita directie aleasa se obtin fie aplicand asupra corpului o forta care
creste brusc de la"zero" la valoarea prescrisa, fie exercitand asupra corpului, in sens contrar
directiei alese, o forta egala cu valoarea prescrisa, care descreste brusc la "zero", inregis-
trandu-se doua seturi de valori diferite ale semnalelor provenite de la traductoarele de
presiune i.

in functie de intensitatea fortei perturbatoare, reactia de redresare la dezechilibrari
accidentale, a persoanei valide, este diferita, de la o simpla "opunere" la socuri de intensitate
"slabd", la efectuarea unui pas mic, in sensul fortei de intensitate "mijlocie" si pana la efec-
tuarea unui pas mare, in sensul fortei de intensitate "mare".

Prin aceasta procedura se realizeaza in total 2 x 24 de "tabele de date de raspuns”
specifice anumitor directii $i intensitati de redresare la dezechilibrari accidentale, o baza de
date cuprinzand media valorilor indicatiilor primite de la fiecare traductor unghiular absolut
f, in functie de media valorilor indicatiilor primite de la fiecare traductor de presiune i, in
parte, pentru un set de cate cel putin 10 determinari, de exemplu, pentru fiecare raspuns in
parte.

Caurmare, dupa "adaptarea" dispozitivului ortetic mecatronic la caracteristicile statice
si dinamice ale persoanei asistate, conform metodologiei mentionate la realizarea functiilor
locomotoare specifice, redresarea persoanei asistate la dezechilibrari accidentale este
realizatd de catre echipamentul miniaturizat computerizat 18, care compara tot timpul
semnalele efective provenite de la traductoarele de presiune i, cu cele de intrare inregistrate
in cele 2 x 24 de "tabele de date de raspuns”, selecteaza setul de valori inregistrate, cel mai
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apropiat configuratiei semnalelor efective si comanda in mod adecvat actuatoarele seg-
mentelor dispozitivului ortetic mecatronic, pentru realizarea miscarii acestora in conformitate
cu setul de valori corespunzator semnalelor provenite de latraductoarele unghiulare absolute
f, cu scopul redresarii persoanei asistate la dezechilibrarile accidentale.

Se mentioneaza ca valorile de "slab", "mijlociu” si "mare" ale intensitatilor factorilor
perturbatori vor fi stabilite pe cale experimentala, in prezent optandu-se pentru scara de
valori corespunzatoare redresarii pozitiei persoanei asistate la dezechilibrari accidentale: de
la o simpla "opunere" la socuri de intensitate "slab&", la efectuarea unui pas mic, in sensul
fortei de intensitate "mijlocie" si pana la efectuarea unui pas mare, in sensul fortei de inten-
sitate “mare”.

in fig. 3 se prezintad schema bloc a echipamentului de comanda a principalelor functii
locomotoare specifice G, compus dintr-un echipament miniaturizat computerizat 18, o cutie
de comanda 17, de la care persoana asistatd selecteaza succesiv, prin actionarea unor
butoane, functiile locomotoare specifice, pentru realizarea unei deplasari.

in cadrul echipamentului de comanda sunt incluse si traductoarele unghiulare abso-
lute f, din articulatiile senzorizate ale structurii portante modulare A, traductoarele de pre-
siune i, amplasate pe talpile picioarelor, actuatoarele din componenta solutiilor optimizate
de actionare B, integrate in subansamblurile electromecanice de actionare a segmentelor
articulate ale dispozitivului ortetic mecatronic.

Echipamentul miniaturizat computerizat 18 are la baza structura unui laptop, la care
sunt conectate driverele de comanda ale motoarelor din componenta subansamblurilor
electromecanice de actionare a segmentelor articulate.

Oricare din functile locomotoare specifice reprezinta cate o baza de "date de
referintd", in care sunt corelate, in functie de timp, valorile semnalelor primite de la traductoa-
rele unghiulare f, astfel incat, pentru functia locomotoare specifica, selectatd de catre
persoana asistata, driverele comanda realizarea unei anumite succesiuni de miscari bine
precizate ale segmentelor structurii portante, in conformitate cu baza de "date de referinta".

Valorile efective ale pozitilor unghiulare dintre segmentele structurii portante
modulare A, furnizate de traductoarele unghiulare absolute i, montate in articulatiile respec-
tive, sunt comparate cu cele prescrise prin programul respectiv, corespunzatoare functiei
locomotoare specifice selectate, cu scopul ¢ca, prin comanda actuatoarelor sa se reduca la
"zero", in orice moment al deplasérii, diferentele dintre valorile unghiulare efective si cele
prescrise, din baza de date a programului selectat.

Mentinerea pozitiei ortostatice si/sau redresarea persoanei asistate la dezechilibrari
accidentale sunt realizate de catre echipamentul miniaturizat computerizat 18, prin compa-
rarea semnalelor efective, provenite de la traductoarele de presiune i, cu cele inregistrate
dejain "bancile de date de raspuns”, comparare in urma careia se selecteaza automat setul
de valori inregistrate, cel mai apropiat configuratiei semnalelor efective i si se comanda in
mod adecvat actuatoarele segmentelor dispozitivului ortetic mecatronic, pentru a reduce la
"zero", in orice moment al deplasarii, diferentele dintre valorile unghiulare efective f i cele
prescrise, din baza de date, cu scopul mentinerii pozitiei ortostatice si/sau redresarii persoa-
nei asistate la dezechilibrarile accidentale.

Corelarea dintre deplasarile unghiulare ale diverselor segmente ale aparatului loco-
motor, pentru efectuarea unei anumite functii locomotoare, se face de catre baza de timp,
care este o variabila comuna a acestora.
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Revendicari

1. Dispozitiv ortetic mecatronic, pentru asistarea/recuperarea ortostatismului gi
mersului la batrani sever disabilitati si la bolnavi cu insuficiente cardiorespiratorii si/sau defi-
ciente neurolocomotorii grave, caracterizat prin aceea cé are o structura portantd modulara
(A), formata din segmente de exoschelet, cu articulatii si elemente de fixare/ atagare pe
corpul persoanei asistate, pentru sustinerea sigura si ferma a acesteia, structura compusa
dintr-un segment bazin (1) la care sunt articulate un segment spate (2), printr-o articulatie
bazin (a), si niste segmente coapsa (3), in numar de doua, stanga si dreapta, prin niste
articulatii cu mobilitate spatiald, ale soldului (b), celalalt capat al fiecarui segment coapsa
fiind articulat printr-o articulatie genunchi (¢) cu cate un segment glezna (4), stanga si
dreapta, iar acesta din urma este articulat, printr-o articulatie picior (d), de cate un segment
picior (5) care contine si o articulatie a halucelui (e), segmentele articulate ale structurii
portante fiind actionate de catre niste actuatoare din componenta unor solutii optimizate de
actionare (B), integrate in subansambluri electromecanice de actionare, specifice unor
module de actionare spate (6), a unor module de actionare spatiala sold (7), a unor module
de actionare genunchi (8) si a unor module de actionare picior (9), impreuna cu echipamente
pentru compensarea partiala a unor greutati proprii (C) ale segmentelor aparatului locomotor
al persoanei asistate, respectiv, din niste sisteme compensatoare sold (10), niste sisteme
compensatoare genunchi (11) si niste sisteme compensatoare picior (12), cat si o interfata
biocompatibila (D), alcatuitd dintr-un set de elemente subvestimentare modulare (13), fara
cusatura, de tip chilot, ciorap pantalon, tip colant si sosete, realizate din materiale biocom-
patibile de tip microfibra, cu elasticitate ridicata, bioactive si cu confort marit, care asigura
protectia tegumentelor zonelor de contact ale persoanei asistate cu segmentele structurii
portante modulare (A), un echipament de ameliorare a circulatiei venolimfatice (E) a persoa-
nei asistate, format din niste mangoane elastice gofrate (14) in numar de 2...4, pozitionate
pe niste segmente coapsa (3), cat si pe niste segmente glezna (4), comandat de catre un
echipament miniaturizat individual, dotat cu un compresor (15) pentru producerea aerului
comprimat necesar generarii automate a unor unde peristaltice, prin comanda adecvata, de
la un echipament de autonomizare (F), a unor electroventile (16) pentru alimentarea succe-
siva cu aer comprimat a mansgoanelor elastice gofrate (14) si pentru asigurarea unui confort
termofiziologic si senzorial, prin evacuarea, pe cale pneumatica, a excesului de caldura si
de umiditate, in functie de semnalele furnizate de catre niste senzori de temperatura (g), cat
si de niste senzori de umiditate (h), echipament miniaturizat individual, care asigura totodata
si incarcarea unui acumulator (19), un echipament de autonomizare (F) care permite, de la
o cutie de comanda (17), selectarea manuala de catre persoana asistata a rularii automate
aprogramelor principalelor functii specifice ale aparatului locomotor, precum si senzorizarea
dispozitivului ortetic mecatronic cu niste traductoare unghiulare absolute (f), niste senzori de
presiune (i), senzori care furnizeaza informatiile necesare catre un echipament de comanda
a unor functii locomotoare (G), care contine un echipament miniaturizat computerizat (18),
care are la baza structura unui laptop, la care sunt conectate driverele de comanda ale
motoarelor din componenta unor actuatoare ale solutiilor optimizate de actionare (B) in
conformitate cu programele prestabilite ale principalelor functii specifice ale aparatului
locomotor, dispozitivul ortetic mecatronic fiind prevazut cu o sursa de energie electrica (H),
care cuprinde un acumulator (19), céat si un echipament de incarcare a acestuia (20) de la
reteaua de curent alternativ monofazat.

14
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2. Dispozitiv ortetic mecatronic, conform revendicarii 1, caracterizat prin aceea ca,
in scopul realizarii unor solutii simple si sigure de comanda, deplasarea in mediul inconju-
rator a persoanei asistate care foloseste dispozitivul ortetic mecatronic se realizeaza prin
combinarea succesiva a unui numar redus de functii locomotoare specifice - de secvente de
migcare - ridicare din scaun, mers drept inainte, rotire la dreapta, rotire la stanga, urcare
panta, coborare panta, urcare trepte, coborare trepte si agezare pe scaun, secvente realizate
sub forma unor programe (de exemplu programul I...IX) care definesc functiile locomotoare
specifice, mentionate mai sus, programe care se realizeaza sub forma unor baze de date,
prin inregistrarea semnalelor provenite de la niste traductoare unghiulare absolute (f), mon-
tate in articulatiile dispozitivului ortetic mecatronic, imbracat de catre o persoana valida,
pentru realizarea libera a migcarilor, segmentele articulate ale structurii portante fiind decu-
plate mecanic de niste solutii optimizate de actionare (B), ale modulului de actionare spate
(6), modulelor de actionare spatiala sold (7), modulelor de actionare genunchi (8) si modu-
lelor de actionare picior (9), persoana valida executand de mai multe ori, intr-un anumit timp,
o anumita functie locomotoare, pentru care se achizitioneaza, in functie de timp, valorile
fiecarui semnal provenit de la traductoarele unghiulare absolute (f), functia locomotoare
specifica fiind astfel constituitd dintr-o banca de date care cuprinde media valorilor semna-
lelor primite de la fiecare traductor unghiular absolut (f), in functie de succesiunea in timp a
miscarilor specifice, referinta pentru oricare dintre traductoarele unghiulare absolute, pentru
oricare din functiile locomotoare fiind daté de valorile semnalelor corespunzatoare pozitiei
ortostatice stabile a persoanei valide echipata cu dispozitivul ortetic mecatronic.

3. Dispozitiv ortetic mecatronic, conform revendicarilor 1 si 2, caracterizat prin
aceea ca, in scopul determinarii pozitiei ortostatice stabile, talpa fiecarui picior este echipata
cu cate un numar de minimum trei traductoare de presiune (i), pozitionate doua in fata, in
partea stanga si dreapta a talpii, si a unul in zona calcéiului, pentru ambele picioare, pozitia
ortostatica de referinta fiind stabilitd atunci cand intre indicatiile traductoarelor de presiune,
pentru fiecare picior in parte, suma presiunilor indicate de traductoarele amplasate in fata
talpii piciorului este egala cu presiunea indicata de traductorul amplasat in zona calcaiului,
situatie corespunzatoare echilibrului fata - spate si suma presiunilor indicate de traductoarele
amplasate pe talpa piciorului drept este egala cu suma presiunilor indicate de traductoarele
amplasate pe talpa piciorului stang, situatie corespunzatoare echilibrului stanga - dreapta.

4. Dispozitiv ortetic mecatronic, conform revendicarilor 1, 2 si 3, caracterizat prin
aceea ca, in scopul adaptarii parametilor statici si dinamici ai functiilorlocomotoare specifice,
elaborate de catre persoana valida, la conditiile statice si dinamice ale persoanei asistate
(inaltimea, greutatea totald si greutétile partiale ale segmentelor corpului acesteia), s-a
prevazut o functie de "genoflexiuni”, functie care serveste la ajustarea initiala a parametrilor
statici si dinamici ai buclelor de reglare a miscarilor individuale ale segmentelor structurii
portante modulare (A), la inceput fara persoana asistata, si apoi, si pentru persoana asistata,
echipata cu dispozitivul ortetic mecatronic, in acest caz, fiind necesare doar ajustari reduse
ale parametrilor statici si dinamici ai buclelor de reglare, pentru realizarea unei executii
corecte, in deplind stabilitate, a secventelor de migcare specifice functiei locomotoare de
"genoflexiuni”.

5. Dispozitiv ortetic mecatronic, conform revendicarilor 1 si 2, caracterizat prin
aceea ca, in scopul realizarii unor solutii simple si sigure de comanda, deplasarea in mediul
inconjurator a persoanei asistate, folosind dispozitivul ortetic mecatronic, se realizeaza prin
combinarea succesiva a unui numar redus de functii locomotoare specifice - de secvente de
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migcare - ridicare din scaun, mers drept inainte, rotire la dreapta, rotire la stadnga, urcare
panta, coborare pantd, urcare trepte, coborare trepte si agezare pe scaun, secvente realizate
sub forma unor programe locomotoare specifice (de exemplu programul |...IX), ce pot fi
apelate de catre persoana asistata de la o cutie de comanda (17), programe care sunt repro-
duse de cétre un echipament de comanda a principalelor functii locomotoare (G), echipa-
ment care contine atat traductoarele unghiulare absolute (f), amplasate in articulatiile bazi-
nului (a), ale soldurilor (b), ale genunchilor (c), ale picioarelor (d), care furnizeaza informatiile
necesare catre un echipament miniaturizat computerizat (18), integrat in structura dispo-
zitivului ortetic mecatronic, echipament care comanda actuatoarele acestuia in conformitate
cu programele selectate de catre persoana asistata, pentru realizarea functiei locomotoare
specifice.

6. Dispozitiv ortetic mecatronic, conform revendicarilor 1 si 3, caracterizat prin aceea
ca functia de mentinere a pozitiei ortostatice se realizeaza sub forma unor baze de date, prin
inregistrarea semnalelor provenite de la niste traductoare unghiulare absolute (f), montate
in articulatiile dispozitivului ortetic mecatronic, imbracat de catre o persoana valida, in functie
de semnalele provenite de la traductoarele de presiune (i), aplicand asupra persoanei valide,
care trebuie sa se mentinain pozitie ortostatica, serii de eforturi cu intensitati controlate, care
cresc progresiv pana la valorile "slab", "mijlociu" si "mare", dupa anumite directii unghiulare
echidistante, realizandu-se astfel un numar de "tabele de date de raspuns”, specifice anumitor
directii si intensitati de compensare a pozitiei ortostatice, fiecare baza de date cuprinzand
media valorilor indicatiilor primite de la fiecare traductor unghiular absolut (f), in functie de
media valorilor indicatiilor primite de la fiecare traductor de presiune (i).

7. Dispozitiv ortetic mecatronic, conform revendicarilor 1 si 3, caracterizat prin
aceea ca functia de redresare la dezechilibrari accidentale se realizeaz& sub forma unor
baze de date, prininregistrarea semnalelor provenite de la traductoarele unghiulare absolute
(f), montate in articulatiile dispozitivului ortetic mecatronic, imbracat de catre o persoana
valida, in functie de semnalele provenite de la traductoarele de presiune (i), aplicand asupra
persoanei valide, care trebuie sa se redreseze intr-o pozitie stabila, serii de socuri cu
intensitati cu valori de "slab", "mijlociu” si "mare", dupa anumite directii unghiulare echidis-
tante, in functie de intensitatea fortei perturbatoare, reactia de redresare la dezechilibrari
accidentale a persoanei valide fiind diferita, de la o simpla "opunere" la socuri de intensitate
"slabd", la efectuarea unui pas mic, in sensul fortei de intensitate "mijlocie" si pana la efec-
tuarea unui pas mare, in sensul fortei de intensitate "mare", obtinandu-se prin aceasta pro-
cedura un numar de "tabele de date de raspuns"”, specifice anumitor directii si intensitati de
redresare la dezechilibrari accidentale, fiecare baza de date cuprinzand media valorilor
indicatiilor primite de la fiecare traductor unghiular absolut (i), in functie de media valorilor
indicatiilor primite de la fiecare traductor de presiune (i).

8. Dispozitiv ortetic mecatronic, conform revendicarilor 6 si 7, caracterizat prin
aceea ca mentinerea pozitiei ortostatice si/sau redresarea persoanei asistate la deze-
chilibrari accidentale suntrealizate automat de catre echipamentul miniaturizat computerizat
(18), prin compararea semnalelor efective provenite de la traductoarele de presiune (i) cu
cele inregistrate deja in "tabelele de date de raspuns”, comparare in urma careia se selec-
teaza automat setul de valori inregistrate, cel mai apropiat configuratiei semnalelor efective
(i) si se comanda in mod adecvat actuatoarele segmentelor dispozitivului ortetic mecatronic,
pentru a reduce la "zero", in orice moment al deplasarii, diferentele dintre valorile unghiulare
efective (f) si cele prescrise, cu scopul mentinerii pozitiei ortostatice si/sau a redresarii
persoanei asistate la dezechilibrarile accidentale.

16



RO 123160 B1

GOG6F 19/00 2000
B60K 1/00 2°06.01

A61F 2/50 (2006.01);
A61H 5/00 (2006.01);

1) Int.Cl.

15,18,19,26, 21

17



RO 123160 B1

1) Int.Cl.
A61F 2/50 (2006.01);
A61H 5/00 (2006.01);
GO6F 19/00 (2006.01);
B60K 1/00 2°06.01

R —

I l e e —

Editare si tehnoredactare computerizatd - OSIM
Tiparit la: Oficiul de Stat pentru Inventii gi Marci

18



	Bibliographic Data / Abstract
	Description
	Claims
	Drawings



