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Inventia se refera la un sistem robotic, de reabilitare
neuromotorie, destinat recuperarii functionale a persoa-
nelor care au suferit accidente vasculare cerebrale.
Sistemul conform inventiei este constituit din patru
mecanisme plan paralele, o pereche pentru piciorul
sténg si cea de-a doua pereche pentru piciorul drept,
fiecare mecanism avand in structura céte 11 elemente
(1, 2, 3...11) cinematice, a caror forma modeleaza
membrele inferioare umane; acestea sunt articulate
intre ele prin niste cuple (O, A, B, C...N) cinematice de
rotatie, migcarea a trei actuatori dispusi pe un cadru
fiind transmisa prin transmisii de lant catre elementele
de comanda ale unor mecanisme (1, 1'..7, 7') plan
paralele.
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SISTEM ROBOTIC DESTINAT RECUPERARII
LOCOMOTIEI UMANE

Obiectul inventiei consta dintr-un sistem robotic, de reabilitare neuromotorie
destinat recuperarii functionale a persoanelor care au suferit accidente vasculare
cerebrale si necesita terapii speciale pentru o viata independenta si integrare in
societate.

La nivel european, anual sunt inregistrate 200 cazuri de accidente vasculare
raportate la 100.000 persoane. Din aceste date doar 10% se pot integra total in
societate, 40% raman cu sechele moderate, 40% prezinta sechele severe, iar 10%
sunt irecuperabili. Motivatia dezvoltarii unor sisteme inteligente de recuperare a
acestor persoane este data de aceasta analiza, iar in ultimii ani a inceput sa se
utilizeze o noua terapie de recuperare ,,mersul stationar” (pe banda rulanta). Acest
tip de terapie va fi utilizata in cadrul acestui proiect, prin intermediul unui sistem
de reabilitare functionala. Acesta este compus dintr-un mecanism de ridicare
/mentinere pacient, un exoschelet echipat cu senzori si actuatori, ce cuprind
picioarele pacientului si le actioneaza, o banda rulanta pentru pasire si un
calculator pentru comanda si control.

Domeniul inventiei face referire la un sistem robotic conceput in vederea
reabilitarii locomotiei umane.

Sistemele de reabilitare dedicate locomotiei umane au aparut odati cu
implementarea sistemelor de calcul in domeniul medical, respectiv odati cu
fundamentarea unor domenii de cercetare multidisciplinare §i interdisciplinare.

Astfel In anul 1990 o echipa de cercetatori din SUA au creat cel mai simplu
sistem de recuperare, fiind destinat persoanelor cu dizabilititi locomotorii
provenite in urma accidentelor vasculare. Un astfel de sistem era format dintr-un
ham si o banda de alergare speciala, pacientul in timpul activitatii de pasire fiind
asistat de catre 2 terapeuti. Astfel numeroase centre de cercetare au elaborat
diverse sisteme de reabilitare punand bazele unei noi1 directii de cercetare i anume
terapia robotici [Hillman. M., Rehabilitation robotics from past to present — A
historical perspective. In: Advances in Rehabilitation Robotics, Lect. Notes Contr.
Inf. Sci. 306, 25-44 (2004)].

In momentul actual, in domeniul reabilitirii locomotiei umane existi o paletd
diversificatd de sisteme complexe de recuperare, prin care sunt aduse contribugii
seminificative la recuperarea partiala sau totala a persoanelor cu deficiente
locomotorii. Iar acestea se afla intr-o continua dezvoltare.

Aceste sisteme de reabilitare trebuie si indeplineasca sarcinile impuse de
exercitiile terapeutice elaborate prin programele specifice de recuperare.

Un sistem robotic destinat reabilitarii locomotiei umane trebuie sa respecte
cerintele impuse prin exercitiile gi protocoalele terapeutice.
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In functie de modurile de actionare asupra articulatiilor, acestea se impart in
trei categorii distincte:

1. Sisteme robotice directe pentru reabilitarea locomotiei umane [Bonnyaud
C, Pradon D, Boudarham J, et. al.,, “Effects of gait training using a robotic
constraint (Lokomat®) on gait kinematics and kinetics in chronic stroke patients”.
Journal Rehabil. Medicine. Vol. 46(2):132-8. doi: 10.2340/16501977-1248.
(2014)];

2. Sisteme robotice inverse pentru reabilitarea locomotiei umane [Hesse S. et
al., Innovative gait robot for the repetitive practice of floor walking and stair
climbing up and down in stroke patients, JNER, (2010)];

3. Sisteme robotice conventionale pentru reabilitarea locomotiei umane
[Dragoljub Surdilovic, Rolf Bernhardt. STRING-MAN-Wire Robot for Gait
Rehabilitation: Further Development and Testing. European Symposium Technical
Aids for Rehabilitation — TAR (2007)].

Sistemele robotice directe au in structurd actuatori care acfioneazi in mod
direct asupra articulatiilor, prin intermediul unui exoschelet unde axele de rotatie
ale articulatiilor sunt coliniare cu axele de rotatie ale actuatorilor.

Sistemele robotice inverse sunt cele la care migcarile sunt transmise dinspre
sol spre articulatii, in sensul cd la nivelul tilpilor membrelor inferioare au o
platforma mobild actionatd de un mecanism care reproduce fidel traiectoria
piciorului generata in activitatea de pasire.

Sistemele robotice convenfionale au ca elemente de actionare: mecanisme
compliante; mecanisme cu elemente flexibile (cabluri i scripeti).

Din prima categorie existd pe piatd 3 sisteme: Lokomat, LokoHelp si
ReoAmbulator. Din categoria sistemelor robotice inverse sunt comercializate
sistemele: Fraunhofer Haptic Walker, G-EO System i LokoHelp. Acestea permit
pacientilor sa se miste dupa traiectorii predeterminate. Din cea de-a treia categorie
amintim de sistemul robotic denumit generic STRING-MAN format dintr-o serie
de cabluri si scripeti, iar actionarea membrelor inferioare se realizeaza de la
distantd prin intermediul unor actuatori, ce au implementate legi de migcare
predefinite.

Astfel au fost concepute sisteme de reabilitare, care fac obiectul unor
numeroase brevete de inventie. Spre exemplu, in US Patent nr. US6666831 B1, din
23 decembrie 2003 este prezentata o metodi precum si un sistem destinat
antrenamentului sustinerii greutétii corporale in timpul locomotiei umane pe o
banda rulanti. Sistemul are in structurd un mecanism format din 2 perechi de bare
actionate prin intermediul a doi actuatori ce functioneaza in tandem actionind ca
un sistem de tip exoskelet cu doud motoare actionat de la o bazi fixa, [Edgerton,
V. Reggie, et al. "Method, apparatus and system for automation of body weight
support training (BWST) of biped locomotion over a treadmill using a

2

6}



a 2018 00816 18/10/2018

programmable stepper device (PSD) operating like an exoskeleton drive system
from a fixed base" U.S. Patent No. 6666831. 23 Dec. 2003].

In cadrul prezentei cereri de brevet de inventie, este proiectat un sistem
robotic pentru recuperarea locomotiei persoanelor cu deficiente neuromotorii.

Sistemul robotic propus, prezentat in fig. 1 este format din urmatoarele
subansamble: (A)- Sistemul de comandd si control; (B)-Sistemul de
ridicare/pozitionare a pacientului pe banda rulantd; (C, C’)- Sistemul de tip
exoschelet care modeleaza mecanic membrul inferior sting si membrul inferior
drept; (D) - Sistemul mecanic de pozitionare si reglare a pacientului in raport cu
exoscheletul.

Exoscheletul format din subansamblele echivalente membrelor inferioare
este format dintr-o orteza pentru sold (1) si cate doua orteze pentru fiecare membru
respectiv (2) si (3) asa cum se observa in fig.2. Astfel acest exoschelet este atagat
de un cadru mobil (4) pe care este amplasat §i panoul de comanda si control.
Miscarile membrelor si variatia unghiurilor articulatiilor ortezelor sunt mai intai
generate prin inregistrarea deplasarii, pe o banda rulanta, a unor subiecti perfect
sanatosi ce au ortezele atasate, dar actionarile dezactivate. Astfel se obtine un ciclu
de referinta (ideal) al mersului, ce poate fi parametrizat. Exoscheletul are o
structura mecanica modulara pentru adaptarea acestuia la caracteristicile
antropometrice ale pacientului. Exoscheletul va prelua anumite functii pe care
pacientul nu este capabil sa le execute si 11 ofera acestuia suportul de sprijin
necesar, numai in anumite faze ale mersului. Sistemul robotic va ghida pacientul
catre comportarea dorita, limitandu-i/sustinandu-1 miscarile, astfel incat acestea sa
nu iasa din parametrii unui mers corect, fiziologic normal.

Elementele de noutate aduse prin sistemul robotic propus sunt reprezentate
de cele doua membre inferioare din structura exoscheletului (2) si (3) care poseda
in structurd patru mecanisme plan paralele pentru transmiterea migcarilor de la
actuatori, prin intermediul unor transmisii prin lant, la articulatiile membrelor
inferioare (genunchi s1 glezna). Cele doua articulatii ale soldurilor sunt actionate de
la distantd de catre actuatori prin intermediul a doud transmisii cu lant. De
asemenea actionarea articulatiilor se realizeazid de la distanta, fapt pentru care
actuatorii nu sunt amplasati in centrele articulare ale exoscheletului, lucru care
conduce la cresterea greutitii intregului ansamblu, ducidnd astfel la migcari
imprecise datorita aparitie1 unor momente de inertie suplimentare.

Asadar sistemul robotic prezentat schematizat in fig. 3, are in structuri patru
mecanisme plan-paralele echivalente membrelor inferioare din structura aparatului
locomotor uman, doud grupuri formate din servoactiondri pentru actionarea
articulatiilor echivalente ale soldului, genunchiului si gleznei, ele fiind dispuse in
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zona centurii pelviene §i un mecanism pentru ajustarea exoscheletului pe
membrele inferioare ale pacientilor. Cele patru mecanisme plan-paralele sunt
dispuse in oglindd, doua pentru membrul inferior sting si celilalte doud pentru
membrul inferior drept. Punerea in migcare a acestor mecanisme se realizeaza prin
transmisii cu lant inseriate care fac posibil transferul parametrilor energetici de la
servoactionraile specifice citre elementele conducitoare ale celor doud mecanisme
plan paralele. Grupurile ce servesc la actionarea intregului sistem sunt formate din
urmitoarele servoactiondri: ASD - Actionare Sold Dreapta;, APD - Actionare
Picior Dreapta, AGD- Actionare Genunchi Dreapta, ASS - Actionare Sold Stanga,
APS - Actionare Picior Stanga; AGS - Actionare Genunchi Stanga.

Mecanismul pentru ajustarea exoscheletului pe membrele inferioare ale
pacientilor are in structuri o transmisie prin cuple elicoidale cu actionare manuala
care deplaseazi din interior spre exterior grupurile de servoactioniri impreuna cu
membrele inferioare si invers prin intermediul elementelor de actionare (16),
respectiv (16”). Surubul din structura transmisiei prin cuple elicoidale prezinta
doua sectoare filetate pe (P1) si1 respectiv (P1’). Acesta, prin migcarea de rotatie
generata de unul din elementele (16), respectiv (16”), va deplasa cele doua piulite
(17) respectiv(17’). Cele doua piulite sunt solidare cu membrele inferioare ale
exocheletului prin intermediul cuplelor de translatie (T1) si respectiv (T1’).
Surubul cuplelor elicoidale este sprijinit fatd de caracasa (15) a intregului
dispozitiv prin intermediul cuplelor de rotatie (RS), (R3) si respectiv (RS’).
Elementul (19) are rolul de mentinere a corpului uman in pozitie ortostatica
corecta pe parcursul desfagurarii activitatii de pagire.

Tot ansamblul este articulat fatd de batiu prin intermediul unor elemente de
legatura (12), (13) si (14) cu articulatiile aferente (cuplele de rotatie R1, R2, R3,
R4 si respectiv R1°, R2’, R4’) care permit asigurarea oscilatiei in plan vertical in
momentul desfasurarii activitatii de pastre. Elementul (13) este previazut cu un
amortizor pentru preluarea socurilor pe parcursul efectuarii procesului de pagire
atunci cand are loc contactul talpii piciorului cu solul.

Se prezinti in cele ce urmeaza descrierea inventiei, pe baza figurilor
1,2, 3,4 15 care reprezinta:

-figura 1, ,Prototipul sistemului robotic si identificarea subansamblelor
principale”;

-figura 2, ,Exoscheletul din structura sistemului destinat reabilitarii
locomotiei umane”.

-figura 3, ,Schema structuraldi a exoscheletului destinat reabilitarii
locomotiei umane pentru persoane cu deficiente neuromotorii”;

-figura 4, ,,Schema cinematici a unui membru inferior echivalent din
structura exoscheletului destinat reabilitirii locomotiei umane”;
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- figura 5, ,Vedere in detaliu asupra actuatorilor pentru actionarea
exoscheletului”

- figura 6, ”Vedere in detaliu asupra structurii unui membru inferior din
structura exoscheletului in care se identifica cele douda mecanisme plan paralele
pentru actionarea articulatiei genunchiului gi respectiv soldului”

- figura 7, ”Cotele de gabarit ale sistemului robotic in [mm]”.

Pentru membrul inferior drept se identificd urmatoarele cuple de rotatie: O —
cupla de rotatie a articulatiei echivalente a goldului drept; E — cupla de rotatie
echivalentd articulatiei genunchiului drept; M — cupla de rotatie echivalenta
articulatiei gleznei si piciorului drept. Elementul (6) este echivalent al femurului
drept, elementul (5) este echivalent al tibiei dreapta, iar elementul (11) este
echivalent al piciorului drept. Aceste elemente sunt actionate prin doud mecanisme
plan-paralele, unul pentru articulatia genunchiului drept E, iar cel de-al doilea
pentru actionarea gleznei si piciorului drept M. Articulatia soldului drept este
actionata de citre servomotorul ASD prin intermediul transmisiei prin lant TLSD
(Transmisie Lant actionare Sold Drept). In ceea ce priveste actionarea articulatiei
genunchiului, pentru membrul inferior drept, aceasta se realizeaza de la
servomotorul AGD prin intermediul unei transmisii prin lant TLGD (Transmisie
prin Lant Genunchi Drept) catre mecanismul plan-paralel situat la nivelul
femurului (6). Astfel migcarea de la roata de lant solidard cu elementul motor (1)
este transmisd prin intermediul cuplei de rotatie A catre biela (2). Biela (2) este
articulatd prin cupla de rotatie B §i transmite migcarea citre placa suport (3)
articulata fata de femurul drept in cupla de rotatie C. Placa suport (3) impune o
migcare de oscilatie asupra elementului de legatura (4) articulat prin cuplele D si F,
care actioneaza elementul echivalent al tibiei dreapta (5), pentru asigurarea
migcarii de flexie.

In ceea ce priveste actionarea articulatiei gleznei dreapta M, aceasta se
realizeaza prin transferul parametrilor energetici de la servoactionarea APD prin
intermediul transmisiei prin lant inseriate TLPD (Transmisie prin Lant pentru
actionarea Piciorului Drept) asupra elementului motor (7) situat la nivelul
articulatiei genunchiului drept. Elementul motor (7) actioneazi mecanismul plan-
paralel situat la nivelul elementului echivalent tibiei dreapta (5). Miscarea de la
elementul motor (7) este impusa asupra placii suport (9) prin intermediul bielei (8)
articulata in cuplele de rotatie G si respectiv J. Placa suport (9) realizeaza o
migcare de oscilatie fatd de elementul echivalent al tibiei dreapta prin cupla de
rotatie K. Aceastd migcare este transmisd prin intermediul elementului de legatura
(10) catre segmentul echivalent piciorului drept (11) pentru realizarea migcani de
flexie plantard/dorsald din timpul procesului de pagire. Elementul de legatura (10)
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este articulat fatd de mecanism gi segmentul echivalent piciorului drept (11) prin
cuplele de rotatie L §1 N.

Actionarea membrului inferior stang se realizeaza similar ca cel drept, dat
fiind faptul ca acesta este oglindit fatd de un plan vertical al intregului sistem. Din
acest considerent pentru membrul inferior sting descrierea functionala este
similard cu cea a membrului inferior drept pastrand anumite particularitdti si
anume:

Pentru membrul inferior sting se identifica urmatoarele cuple de rotatie: O’
— cupla de rotatie a articulatiei echivalente a goldului stang; E’ — cupla de rotatie
echivalenta articulatiei genunchiului stang; M’ — cupla de rotatie echivalenti
articulatiei gleznei si piciorului stang. Elementul (6°) este echivalent al femurului
staing, elementul (5’) este echivalent al tibiei stinga, iar elementul (11°) este
echivalent al piciorului stang. Aceste elemente sunt actionare prin doud mecanisme
plan-paralele, unul pentru articulatia genunchiului sting E, iar cel de-al doilea
pentru actionarea gleznei g1 piciorului staing M. Articulatia soldului stang este
actionatd de citre servomotorul ASS prin intermediul transmisiei prin lant TLSS
(Transmisie Lant actionare Sold Stang). In ceea ce priveste actionarea articulatiei
genunchiului, pentru membrul inferior sting, aceasta se realizeazd de la
servomotorul AGS prin intermediul unei transmisii prin lant TLGS (Transmisie
prin Lant Genunchi Sting) cétre mecanismul plan-paralel situat la nivelul
femurului stang (6°). Astfel migscarea de la roata de lant solidara cu elementul
motor (1°) este transmisd prin intermediul cuplei de rotatie A’ citre biela (2°).
Biela (2’) este articulata prin cupla de rotatie B’ gi transmite migcarea catre placa
suport (3’) articulata fatd de femurul stang in cupla de rotatie C’. Placa suport (3’)
impune o migcare de oscilatie asupra elementului de legatura (4’) articulat prin
cuplele D’ si F’°, care actioneazi elementul echivalent al tibiei stanga (5’), pentru
asigurarea migcarii de flexie.

in ceea ce priveste actionarea articulatiei gleznei stinga M’, aceasta se
realizeaza prin transferul parametrilor energetici de la servomecanismul APS prin
intermediul transmisiei prin lant inseriate TLPS (Transmisie prin Lant pentru
actionarea Piciorului Stdng) asupra elementului motor (7°) situat la nivelul
articulatie1 genunchiului sting. Elementul motor (7°) actioneazd mecanismul plan-
paralel situat la nivelul elementului echivalent tibiei stinga (5°). Migcarea de la
elementul motor (7°) este impusa asupra placii suport (9°) prin intermediul bielei
(8) articulata in cuplele de rotatie G’ si respectiv J’. Placa suport (9°) realizeazi o
migcare de oscilatie fata de elementul echivalent al tibiei stanga prin cupla de
rotatie K’. Aceastd migcare este transmisa prin intermediul elementului de legitura
(10’) catre segmentul echivalent piciorului stang (11°) pentru realizarea migcarii de
flexie plantard/dorsald din timpul procesului de pasire. Elementul de legatura (10°)
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este articulat fata de mecanism i segmentul echivalent piciorului stang (11°) prin
cuplele de rotatie L’ g1 N’.

Exoscheletul prezentat in fig. 4 are la bazi doua mecanisme plan paralele cu 3
servoactiondri pentru cuplele echivalente ale articulatiilor soldului, genunchiului si
gleznei (cuplele de rotatie O, E, M).

Schema cinematici a unui membru inferior din structura exoscheletului
prezentatd in fig. 4 se compune din: O — cupla de rotatie echivalenta articulatiei
soldului, fiind $1 cupld motoare pentru actionarea directd acestei articulatii; E —
cupla de rotatie echivalenta articulatiei genunchiului , aceasta asigurand si suportul
cuplei motoare pentru mecanismul de actionare al gleznei si piciorului; M — cupla
de rotatie echivalenta articulatiei gleznei $1 piciorului; A, B, C, D, F — sunt cuple
de rotatie ale mecanismului pentru actionarea articulatiei genunchiului; G, J, L, N,
K — sunt cuple de rotatie ale mecanismului pentru actionarea articulatiei gleznei si
piciorului. FElementul (1) reprezintd elementul motor pentru actionarea
mecanismulu articulatieir genunchiului, 1ar acest mecanism este format din biela
(2), elementul suport(3) articulat in cuplele CBD si elementul de legitura (4) care
actioneazad asupra elementului echivalent al tibiei (5) prin cupla de rotatie F.
Femurul va asigura suportul acestui mecanism de actionare al articulatiei
genunchiului, acesta identificandu-se prin elementul (6).

Mecanismul de actionare al articulatiei gleznei si piciorului din punct de vedere
structural este similar cu cel de actionare al articulatiei genunchiului, acesta fiind
format din elementul conducator (7), ce actioneaza biela (8) prin cuplele de rotatie
G si J. Transmiterea migcarii se realizeaza asupra elementului suport (9), articulat
in cuplele K, J, L, care prin elementul de legatura (10) actioneaza piciorul (11) din
structura exoscheletului in timpul realizarii procesului de pasire.

Ansamblul exoscheletului prin configuratia prezentata, poseda elemente prevazute
cu dispozitive de ajustare a lungimii elementelor fapt pentru care acesta este unul
parametrizat, adaptabil persoanelor cu date antropometrice specifice intervalului de
indltime 1.60m — 1.90m.
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Revendicarile invengiei
SISTEM ROBOTIC DESTINAT RECUPERARII LOCOMOTIETI UMANE

Revendicari

1. Exoschelet destinat recuperarii locomotiei umane, caracterizat prin
aceea ca este constituit din patru mecanisme plan paralele, o pereche pentru
piciorul sting si cea de-a doua pereche pentru piciorul drept, fiecare mecanism
avand in structurd cate 11 elemente cinematice (1, 2, 3,..11) a caror forma
modeleazd membrele inferioare umane. Acestea sunt articulate intre ele prin cuple
cinematice de rotatie (O, A, B, C,...N). Migcarea de la actuatorii amplasati pe un
cadru special, este transmisa prin transmisii de lant cétre elementele de comanda
ale mecanismelor plan paralele (1, 1” respectiv 7 si 7°) conform fig. 3.

2. Exoschelet destinat asistarii locomotiei umane, conform revendicarii 1,
caracterizat prin aceea ca lungimile elementelor (6, S, 2, si 8) sunt ajustabile in
functie de dimensiunile antropomorfice ale subiectului uman prin dispozitive
manuale de reglare a lungimii elementelor.

3. Exoschelet destinat asistarii locomotiei umane, conform revendicarilor 1
si 2, caracterizat prin aceea ca utilizeaza trei actuatori dispusi la distanta fata de
subiectul uman si exochelet (ASD, APD, AGD, ASS, APS, AGS) conform figurii
3, iar transmiterea parametrilor energetici se realizeazd prin intermediul unor
transmisii cu lan{ care actioneaza mecanismele care actioneaza membrele
inferioare (TLSD, TLGD, TLPD g1 TLSS, TLGS, TLPS), acest lucru fiind
posibil prin inserierea a doui transmisii prin lant pentru fiecare membru inferior.

4. Sistem robotic destinat recuperarin locomotiei umane, conform
revendicarilor 1, 2 g1 3, caracterizat prin aceea ca are in ansamblu o structura
formata din: (A)- Sistemul de comandd g1 control; (B)-Sistemul de
ridicare/pozifionare a pacientului pe banda rulanta; (C, C’)- Sistemul de tip
exoschelet care modeleaza mecanic membrul inferior sting si membrul inferior
drept; (D) - Sistemul mecanic de pozitionare si reglare a pacientului in raport cu
exoscheletul.
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Figurile inventiei:
SISTEM ROBOTIC DESTINAT RECUPERARII LOCOMOTIEI UMANE

Fig. 1. Prototipul sistemului robotic s1 identificarea subansamblelor principale
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Fig. 2. Exoscheletul din structura sistemului destinat reabilitarii locomotiet
umane
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Fig. 3. Schema structurala a exoscheletului destinat reabilitirii locomotiei umane pentru persoanc
cu deficiente neuromotorii

11



a 2018 00816 18/10/2018

Fig.4 Schema cinematica a unuit membru inferior din structura exocheletulut
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Figura 5. Vedere in detaliu asupra actuatorilor pentru actionarea
exoscheletulul
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Figura 6. Vedere in detaliu asupra structurii unui membru inferior din structura
exoscheletului in care se 1dentifica cele douda mecanisme plan paralele pentru

actionarea articulatiei genunchiului si respectiv soldului
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Figura 7. Cotele de gabarit ale sistemului robotic in [mm].
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