


vFICIUI. nt STAT PENTRU IMVEif\'1l $I MARa 

CEirerl de brevet de IrlVe".)!Ie ...,_ 


C\ f) ? ,) nr J:J~., 

Nr...............~·~"f.;;r7·:.ff:..~0i2....·.. 


Data dopozlt ......'....1'........................•..• 


Sistem de electrozi bidirectionali tip "plug" implantabili in nervii din bontul de amputatie 

pentru bratlantebrat 


Inventia se refer! la proiectarea si realizarea unui sistem de electrozi implantabili pentru 

conectarea bidirectional! a sistemului nervos periferic al pacientilor cu amputatie de bratJantebrat 

la exoproteze cu comand! neuronal!. 

Pan! in momentul de fata nu au fost identificate dispozitive aseman!toare. Identificarea 

topografiei si funcpilor specifice ale fascicolelor motorH si senzoriale ale nervului median au fost 

realizate abia in 2016 [1] respectiv nervului ulnar in 2018 [2] astfel incat aplicatiile specifice de 

protezare cu conexiune neural! bidirectional! a pacientilor cu membre superioare amputate au 

inceput sa fie recent dezvoltate. 

Literatura de specialitate prezint! electrozi de tip man~on (cuff) [3] care constau in 

elemente conductoare ce pot fi dispuse in jurul nervi lor (median ~i ulnar). Ace~tia prezint! functia 

de bidirectionalitate insa nu asigur! selectivitatea, impulsurile receptionate, respectiv transmise 

fiind preluate in mod egal din toate fascicolele din componenta nervilor. 

In afara electrozilor cuff au fost tentative de folosire a unor matrici de ace, acestea 

perforand epinervul atingeau toate fascicolele ~i aveau astfel un efect similar cu electrozH man~on 

(nu asigurau selectivitatea). [4] 

Problema tehnici pe care 0 rezolva aceasta inventie const! in conectarea selectiva ~i 

bidirectionall a exoprotezelor cu sistemul nervos periferic al pacientilor cu amputatie de membru 

superior (bratJantebrat). Prin conectarea bidirectional!, pacientii cu amputatie de membre 

superioare vor putea comanda cu precizie, bazat pe feedback-ul proven it de la scoarta cerebral!. 

Feedback-ul va fi asigurat de senzatiile tactile receptionate de la senzorii montati pe exoproteza 

1 

RO 138240 A2

http:f.;;r7�:.ff


cand pacientul manevreaza diferite obiecte. Sistemul de comunicatii lntre modulul implantabil la 

care sunt conectati electrozii ~i modulul electronic de comanda ~i monitorizare a exoprotezei se va 

realiza printr-o legatura radio. Montajul electronic va fi alimentat prin inductie electromagnetica 

asigurand astfel autonomia completa a pacientului I exoprotezei. 

Sistemul contine electrozi de tip ac, ce sunt implantati in secpunea transversala a nervului 

'in fascicolele neurale motorii ~i electrozi de tip ac, ce sunt implantati in sectiunea transversala a 

nervului'in fascicolele neurale senzoriale. Electrozii de tip ac sunt introduse 'intr-un suport realizat 

prin tehnologii aditive (3D printing) cu dimensiunile adaptate nervului pacientului dintr-un 

material biocompatibil (Gelatin methacryloyl (GeIMA» care este introdus 'intr-un tub de ghidare 

~i fixare pe fascicolul nervos prev8zut cu patru orificii pentru firele de sutura (ata chirurgicala) ce 

va fi fixa electrodul pe epinerv. Electrozii de tip ac sunt conectate cu modulul electronic prin 

intermediul unor conductoare acoperite cu materiale plastice biocompatibile . 

Avantajele sistemului de electrozi propus: 

1) 	 Sistemul de electrozi de tipul propus (Plug) asigura conectarea bidirectionala selectiva a 

modulului electronic cu nervii median ~i ulnar din bontul de amputatie permitdnd astfel 

dezvoltarea unei exoproteze cu comanda neurala ~i feedback tactil selectiv pentru fiecare 

deget al exoprotezei montata pe bontul pacientului. 

2) 	 Exoproteza conectata la acest sistem de electrozi va avea avantajul ca va fi comandata 

direct prin comenzile neurale naturale ale pacientului ~i vor fi evitate situatiile frecvente 

care apar la exoprotezele cu comanda mioelectrica (cu semnale achizitionate de la mu~chi) 

cand sunt declan~ate comenzi gre~ite ale exoprotezei datorita contractiilor involuntare ale 

mu~chilor din bontul de amputatie. 
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3) 	 In cazul electrozilor de tip ae, datorita diametrului aeestora (100 mierometri), a stratului 

nanometrie de aur eu care aee~tia sunt aeoperiti preeum ~i a insertiei complete a aeestor 

electrozi de tip ae 'in faseieolele nervoase, nu mai apare fenomenul de autoprotejare prin 

eelule fibroblaste (care diminueaza capabilitatea de reeeptie/transmisie a semnaielor de la 

nerv c~itre proteza ~i invers). Acest fenomen apare in mod frecvent Ia electrozii de tip cuff 

care sunt montati in jurul nervului ~i la care transmisialreceptia semnaielor de la nerv este 

alterata datorita aparitiei celulelor fibroblaste. Datorita aeestor aspecte conexiunile electrod 

de tip plug-fascicul nervos sunt cele mai bune deoarece nu 'i~i mai schima impedanta ~i 

asigura 0 buna receptie/transmisie a semnalelor de la nerv catre proteza ~i invers. 

Prezenta inventie este descrisi in legituri cu figurile ce reprezinti: 


Figura 1 reprezinta schema detaliata a sistemului de electrozi. 


Figura 2 reprezinta descrierea acelor din componenta electrozilor. 


Figura 3 reprezinta descrierea suportului pentru ace. 


Sistemul contine electrozi de tip ac (1), ce sunt inserati prin sectiunea transversal a a 

nervilor median ~i ulnar 'in fascicolele lor neurale motorii (9). Ace~ti electrozi de tip ac (1) sunt 

folositi pentru detectarealachizitionarea semnalelor neurale de comanda motorie generate de 

pacient iar aceste semnale sunt trimise apoi prin modulul electronic al sistemului (8) la exoproteza 

pentru a comanda selectiv mi~area degetelor exoprotezei. 

Sistemul contine de asemenea ~i electrozi de tip ac (2), ce sunt inserati prin sectiunea 

transversal a a nervilor median ~i ulnar in fascicolele lor neurale senzoriale (10). Ace~ti electrozi 

de tip ac (2) sunt folositi pentru a stimula nervul cu semnale de feedback de la degetele exoprotezei 

~i a genera astfel pacientului senzatii tactile atunci cand exoproteza manevreaza diferite obiecte. 

Institutul National d 
3 

RO 138240 A2



Electrozii de tip ac (2) prim esc semnalele de feedback tactil de la degetele exoprotezei prin 

intermediul modulului electronic (8) al sistemului care este implantat impreuna cu electrozii in 

bontul de amputatie al pacientului. 

Nervul median contine fascicolele motorii (9) ~i fascicolele senzoriale (10) 

corespunzatoare degetului mare, degetului aratator ~i degetului mijlociu, pe cand nervul ulnar 

contine fasciculele motorH (9) ~i fascicolele senzoriale (10) corespunzatoare degetului inelar ~i 

degetului mic. 

Sistemul de electrozi se implanteaza impreuna cu un modul electronic (8) care transmite 

radio semnalele achizitionate cu electrozii motori de pe fascicolele neurale motorH (9) la 

exoproteza ~i receptioneaza radio de la exoproteza semnalele de feedback tactil cu care sunt 

stimulate fascicolele neurale senzoriale (10) ale nervilor median ~i ulnar. 

Electrozii de tip ac (1) vor fi inserati 'in fascicolele motoare nervoase (9) din nervii median 

~i ulnar, corespunzatoare fiecarui deget, pentru a achizitiona actiunile motorii ale pacientului 'in 

vederea comandarii mi~carii selective a degetelor exoprotezei. 

Electrozii de tip ac (2) vor fi inserati in fascicolele senzoriale nervoase (10) din nervii 

median ~i ulnar, corespunzatoare fiecarui deget, pentru a stimula selectiv aceste fascicolele 

senzoriale nervoase cu semnale de feedback de la exoproteza ~i a genera astfel pacientului senzatii 

tactile distincte de la fiecare deget. 

Electrozii de tip ac (l) ~i (2) sunt fixati intr-un suport (3) dotat cu un tub de ghidare (4). 

Acest tub de ghidare este prevazut cu patru orificii de fixare (5) pentru sutura cu ata chirurgicala 

pe epinerv (6). Electrozii de tip ac (1) sunt conectate cu modulul electronic (8) prin conductoare 

de legatura (7) prin care trimit catre acesta semnalele motorii achizitionte din fascicolele neurale 
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motorii corespunzatoare fiecarui deget. Electrozii de tip ac (2) sunt conectate cu modulul electronic 

(8) prin conductoare de legatura (7) prin care primesc de la acesta semnalele de feedback de la 

degetele exoprotezei pentru a stimula fascicolele neurale senzoriale corespunzatoare fiecarui deget 

~i a genera pacientului senzatii tactile de la fiecare de get al exoprotezei. (figJ) 

AUlt electrozii de tip ac (1) cat ~i electrozii de tip ac (2) au cate un vdrf ascutit (23) ~i cate 

o tija (22) cu lungimea de 20 mm ~i diametrul de 100 microni acoperite cu un strat protector de 

aur. Electrozii de tip ac (1) ~i (2) sunt prevazute cu cate un orificiu de sertizare (21) in care este 

prins conductorul (24) care face legatura cu modulul electronic (8). Conductoarele de legatura (7) 

contin ~adar conductoarele (24) de la fiecare electrod de tip ac in parte (1) ~i (2). (fig.2) 

Suportul (3) pentru electrozii de tip ac (1) ~i (2) prezinta ni~te canale de fixare (31) iar 

diametrul acestora (32) este adaptat grosimii nervului pacientului (fig.3) 

Sistemul de electrozi realizeaza 0 conectarea bidirectionaHi dintre exoproteza ~i sistemul 

nervos periferic al pacientului, datorita celor doua feluri de electrozi tip ac (1) ~i (2) , care sunt 

implantati in fascicolele motorii (9) Isenzoriale (10) din nervii median ~i ulnar din bontul de 

amputatie al pacientului. Aceasta conectare bidirectional a Ii va asigura pacientului 0 bucla inchisa 

de control pentru realizarea mi~carilor cu exoproteza ~i astfel acesta va deveni capabil sa realizeze 

mi~cari de 0 mare precizie cu exoproteza 
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Revendicitri: 

1. Un sistem de electrozi implantabili in nervii din bontul de amputatie pentru conectare 

bidirectionala cu 0 exoproteza, caracterizat prin aceea cit este format din electrozi de tip ac 

(1) implantati in fascicolele motorii ale nervului, utilizati pentru achizitionarea semnalelor 

neurale motorii, electrozi de tip ac (2) implantati in fascicolele senzitive ale nervului, utilizati 

pentru stimularea nervului cu semnale de feedback de la exoproteza, un suport realizat prin 

tehnologii aditive (3D printing) cu dimensiunile adaptate nervului pacientului dintr-un material 

biocompatibil (Gelatin methacryloyl (GeIMA» care este introdus intr-un tub de ghidare (4) ~i 

fixare pe fascicolul nervos prev8.zut cu patru orificii (5) pentru fire Ie de sutura (ala chirurgicala) 

ce va fixa electrodul pe epinerv (6), iar acele sunt conectate cu modulul electronic (8) prin 

intermediul unor conductoare (7) acoperite cu material plastice biocompatibile. 

2. Un sistem de electrozi precum cel descris in revendicarea 1 caracterizat prin aceea cit 

electrozii de tip ac (1) ce sunt implantati selectiv in fascicolele motorii ~i electrozii de tip ac (2) 

ce sunt implantati in fscicolele senzitive sunt realizati dintr-un material biocompatibil inoxltitan 

cu un varf ascutit (23) ~i cu 0 tUa (22) cu lungimea de 20 mm ~i diametrul de 100 microni 

acoperit cu un strat protector de aur sunt prevazuti cu un orificiu de sertizare (21) in care este 

prins conductorul (24) care face legatura cu modulul electronic (8). 

3. Un sistem de electrozi precum cel descris in Revendicarea 1, caracterizat prin aceea cit 

suportul pentru electrozii de tip ac este realizat prin tehnologia 3D Printing dintr-un material 

biocompatibil (Gelatin methacryloyl (GelMA») ~i prezinta ni~te canale de fixare (31) iar 

diametrul acestora (32) este adaptat grosimii nervului pacientului. 
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