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CAPITULO 1: PRELIMINARES

2. Agradecimientos.

Mis agradecimientos a mis asesores, familiares, amigos y todos aquellos que me han

permitido seguir aprendiendo.

3. Resumen.

El proyecto de exoesqueleto de extremidades inferiores tuvo que desarrollar una
tecnologia que permita a personas con discapacidad o lesiones mejorar su movilidad y
calidad de vida.

Se utilizé la metodologia del disefio 3D e impresion 3D para disefiar un exoesqueleto
personalizado. Esto se logré por media del estudio antropométrico para la definicién de
variables como dimensiones morfoldgicas, edad, sexo, raza, etc. Pero para llegar a esto,
tuvimos una alta variedad de procedimientos para empezar a construir el prototipo, nos
encontramos con pros y contras, se tuvieron dificultades para poder tener una idea

estable en base a los materiales a utilizar, disefio, sensores y actuadores.

El disefio desarrollado fue a través de SolidWorks, en donde se permitié identificar
posibles mejoras en el disefio antes de generar dicha impresion 3D, dicho disefio ayudo
a analizar los distintos tipos de opciones (riesgos, maximo nivel de soporte, resistencia
de cada material al uso prolongado y con peso excesivo).

Este trabajo se realiza en simulacién, y también se hicieron pruebas experimentales con
los sensores y actuadores por medio del controlador arduino UNO y el programa de

Labview.

Junto al docente del Instituto Tecnoldgico de Pabellon de Arteaga que fue el asesor de
dicho proyecto, pudimos obtener el primer prototipo a escala en donde se desarrollan
pruebas para obtener un prototipo final y adaptarlo a la necesidad del paciente a elegir.

Pero este modelo fue satisfactorio para la conformacién del mecanismo y del usuario.
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CAPITULO 2: GENERALIDADES DEL PROYECTO

5.- Introduccion

Un exoesqueleto es una estructura conectada a una serie de actuadores, sensores,
controladores y elementos visco elasticos acoplados a una persona. Durante afos, se
han ido disefiando dispositivos como robots, prétesis, ortesis y exoesqueletos, con el fin
de mejorar la calidad de vida de las personas. En lo que respecta a las ortesis y
exoesqueletos, éstos se concibieron con el fin de rehabilitar el esqueleto después
de un accidente o bien para reforzarlo.

La inmovilizacion de las articulaciones por medio de una férula para la restauracion de
una fractura o la falta de movimiento en las articulaciones por causa de alguna
enfermedad como la paraplejia derivan en complicaciones como rigidez articular, atrofia
muscular, dolor y edema. Los musculos que no se utilizan se atrofian y pierden fuerza de
un 5 % al dia hasta un 8% por semana.

Con la inmovilizacion’, se produce la atrofia tanto en las fibras musculares de
contraccion’ lenta, como en las de contraccién rapida. La atrofia de las fibras de
contraccion rapidas la primera que se observa con la pérdida de fuerza, mientras que la
atrofia de las fibras de contraccion lenta se refleja en la perdida de resistencia. Para
contrarrestar todos estos efectos negativos, es necesario no solo la movilizacién pasiva
de la musculatura afectada y activa cuando sea posible, sino también la elongacion
controlada de esta musculatura. Si no se produce movimiento en los musculos y

tendones se pierde la capacidad de resistir y generar fuerza.



6. Descripcion de la empresa u organizacion y del puesto o area del trabajo del
residente.

El Instituto Tecnolégico de Pabellén de Arteaga es el mas joven de los Tecnoldgicos en
el Estado. Se localiza en el municipio de Pabellon de Arteaga, en la parte central de
Aguascalientes, a treinta kilbmetros de la capital. Cerca del ochenta por ciento de su
territorio es plano, favoreciendo el desarrollo de actividades agricolas y ganaderas, de
ahi su lema “Tierra Siempre Fértil”. Pero en los ultimos afios se ha iniciado el desarrollo
industrial en la regién, y Pabellon de Arteaga es punto estratégico. Una de las ventajas
competitivas del Instituto Tecnoldgico de Pabellon de Arteaga es el capital intelectual, el
cual es altamente competitivo y comprometido con el sistema. La mayoria labora en la
industria y comparte su experiencia con los alumnos. Es un reto para nosotros asegurar
la calidad de todos los procesos académicos, que son propios del crecimiento natural de
la institucién, entre los que se encuentran: El disefio de especialidades, Asesoria de
residencias profesionales, Desarrollo de proyectos de innovacién, Servicios de
educacion continua, Investigacion educativa, Educacion dual y acreditaciones de planes

de estudio.

Misién

Brindar un servicio de educacion superior de calidad comprometido con la generacion,
difusion y conservacion del conocimiento cientifico, tecnolégico y humanista, a través de
programas educativos que permitan un desarrollo sustentable, conservando los
principios universales en beneficio de la humanidad.

Vision

Ser una institucion de educacién superior reconocida a nivel nacional e internacional,
lider en la formacion integral de profesionistas de calidad y excelencia, que promueve el

desarrollo armoénico del entorno.

El residente se encontré trabajando dentro del area de investigacion con el M.C. Victor
Manuel Herrera Ambriz y el M.C. Edinguer Vazquez Ayala, quienes aprobaron el
desarrollo, disefio, manufactura y control de un exoesqueleto para personas con

paraplejia, todo desarrollado dentro del Instituto Tecnoldgico de Pabellén de Arteaga



7. Problemas a resolver, priorizandolos.

Las personas que experimentan problemas en las extremidades inferiores pueden
presentar una variedad de sintomas y dificultades en su calidad de vida. Algunos de los
problemas comunes incluyen:

« Dolor y molestia: Dolor crénico o agudo en las piernas, tobillos o pies, que puede
impedir la realizacion de actividades diarias.

« Falta de movilidad: Problemas para caminar, subir escaleras o realizar
actividades fisicas debido a la debilidad o rigidez en las extremidades inferiores.

« Cambios en laforma de caminar: Alteraciones en la marcha, como caminar con
una pierna mas que la otra o tener una postura inclinada hacia adelante.

« Problemas de equilibrio: Dificultad para mantener el equilibrio o estabilidad,
aumentando el riesgo de caidas.

e Sensibilidad y calambres: Sensaciones de hormigueo, entumecimiento o
calambres en las piernas, especialmente al descansar o después de un periodo
de inactividad.

e Problemas de circulacion: Reduccion en la circulacién sanguinea en las piernas,
lo que puede llevar a la formacion de Ulceras o problemas de salud crénicos.

« Dificultad para realizar actividades diarias: Problemas para realizar tareas
basicas, como bafiarse, vestirse o cocinar, debido a la limitacion en la movilidad

o la fuerza en las extremidades inferiores.

Se identific6 que en los dltimos afios el aumento de casos de personas con nula
movilidad en las extremidades es de alto impacto, por ello se pretende la realizacion de
un exoesqueleto que permita la pronta rehabilitacién, mejora y autonomia del paciente,

gue llegue a utilizar dicho sistema y poder asignar al paciente un segundo respiro.



8. Justificacion

La extremidad inferior es un componente critico del sistema musculo esquelético
humano, y lesiones o enfermedades que afectan esta area pueden tener un impacto
significativo en la calidad de vida de la persona. El desarrollo de un exoesqueleto para
extremidades inferiores puede ofrecer una solucién innovadora para mejorar la movilidad
y la estabilidad de la extremidad inferior, aliviar el dolor y la fatiga, y mejorar la
funcionalidad y la autonomia de la persona. La implementacion de un exoesqueleto de

extremidades inferiores puede generar varios beneficios, incluyendo:

Mejora de la eficiencia: Un exoesqueleto puede ayudar a los usuarios a realizar
tareas con mayor rapidez y precision, lo que puede aumentar la productividad y
reducir el tiempo de trabajo.

e Ahorro de recursos: Al reducir la necesidad de asistencia humana, se pueden

ahorrar recursos y costos asociados con la atencion y el cuidado de los usuarios.

« Disefo y desarrollo de prototipos: El residente aprendera a disefiar y desarrollar
prototipos de exoesqueletos, lo que requiere habilidades en materiales, mecéanica
y electronica.

e Programacién y control: El residente aprendera a programar y controlar el

exoesqueleto, lo que requiere habilidades en programacion y control de sistemas.



9. Objetivos (General y Especificos)

Desarrollar un exoesqueleto de extremidades inferiores autbnomo y adaptable que permita
a personas con discapacidad motora realizar actividades diarias con mayor autonomia y
confianza, mejorando significativamente su calidad de vida y reduciendo la dependencia
de asistentes humanos.

o Disefiar y desarrollar un exoesqueleto que se adapte a diferentes tipos de
discapacidad motora y permita realizar actividades diarias con precision y
eficiencia.

o Desarrollar un sistema de control y programacién que permita a los usuarios
controlar el exoesqueleto de manera autbnoma y adaptable.

e Implementar un sistema de sensores y algoritmos que permitan al exoesqueleto

detectar y adaptarse a diferentes situaciones y entornos.
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CAPITULO 3: MARCO TEORICO

10. Marco Tedrico (fundamentos tedricos).

Las limitaciones para caminar es una de las discapacidades fisico-motora mas
frecuentes, una de las causas principales son las lesiones medulares producidas por
origen congénito, traumatico, etc. (HENAO LEMA, y otros, 2010); las terapias funcionales
y de rehabilitacibn motriz son de gran relevancia para mejorar la calidad de vida de los
pacientes, todo esto se lleva a cabo bajo la asistencia constante de un terapeuta con
experiencia; los ejercicios terapéuticos estan orientados a la aplicacion sistematica
planeada de movimientos fisicos, posturas o actividades disefiadas para:

1) Prevenir deterioros, 2) mejorar el funcionamiento y 3) mejorar la condicion fisica.
(GLYNN, y otros, 2009)

Actualmente la tecnologia ha desarrollado en gran medida muchos dispositivos
mecatronicas que mejoren la calidad de la rehabilitacion de los pacientes, los cuales han
mostrado una mejora significativa en relacion con las terapias tradicionales (FIGUEROA
AMADOR, y otros, 2014).

Uno de estos dispositivos son las proétesis activas controladas o exoesqueletos, los
cuales estan destinados a la asistencia de la rehabilitacion de los pacientes. La mayoria
de este tipo de equipos es para extremidades inferiores, ya que son las mas vulnerables
a lesiones y es donde se soporta el peso del cuerpo. (FONT LLAGUNES, y otros, 2010)
El estudio para la realizacion de exoesqueletos, ha llevado la implementacion de
tecnologia de punta logrando exoesqueletos para miembro inferior de entre los cuales
tenemos:

» El Walking-Assit de Honda, es parecido a una silla ergondmica equipada con piernas
robotizadas. Ayuda a soportar el peso del cuerpo para reducir la carga en las piernas del
usuario mientras camina, subiendo y bajando escaleras y en posiciones en cuclillas.
(FONT LLAGUNES, y otros, 2010) 2

» EI ReWalk, desarrollado en Israel por la Universidad de Haifa y la empresa Argo

Medical Technologies destinado para parapléjicos, es un exoesqueleto actuado
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completamente eléctrico, funciona en base a trayectorias seleccionadas que estan
pregrabadas.

 EI BLEEX (Biomechanical Design of the Berkeley Lower Extremity Exoskeleton), de la
Universidad de California en Berkeley, el cual fue desarrollado para auxiliar a soldados
a cargar grandes paquetes, pero otras de sus posibles aplicaciones incluyen ayudar a
trabajadores, bomberos, y otros para evitar lesiones. (FONT LLAGUNES, y otros, 2010)
* HAL-5, desarrollado en la Universidad de Tsukuba por Sankai y la empresa Cyberdine,
para personas con debilidad muscular o para amplificacion de fuerzas en trabajo de
carga. Tiene dos objetivos, aumentar la fuerza y para propositos de rehabilitacion. (FONT
LLAGUNES, y otros, 2010)

En el siglo pasado el enfoque de investigacion hacia la tecnologia de desplazamiento
humano fue muy reducida ya que, en la mayoria de casos para la movilidad de un
humano, siempre se penso en automoviles, es por eso que durante siglos la medicina se
ha apoyado con los avances de tecnologias de exoesqueletos antropomorfos que
permite el movimiento y reducen el esfuerzo metabdlico.

Durante el siglo XXI los nuevos avances han permitido introducir nuevas innovaciones
en el area de la rehabilitacion, estos desarrollos han sido de empresas como Honda que
han empezado con investigaciones de estos dispositivos ademas de otros paises donde
sus universidades han mostrados el interés en desarrollar tecnologias para ayudar la
movilidad, y al futuro desplazar a los vehiculos de ruedas (CORTES RAMIREZ, y otros,
2013).

Ademas, en comparacion con los automéviles estos dispositivos tienden a acoplarse a
terrenos irregulares si estos fuesen utilizados como por ejemplo por bomberos cuando
estos se desplazan con botellas de oxigeno, o también por soldados que transportan
cargas pesadas durante una guerra. La fisioterapia es una técnica que ha sido utilizada
desde el siglo XXVIII aproximadamente por las civilizaciones mas antiguas, utilizando
meétodos de masajes y ejercicios para aliviar enfermedades.

Ahora en el siglo XXI estas técnicas se las realiza por medio de un fisioterapeuta
utilizando los mismos métodos, es asi que con la ayuda de los exoesqueletos estas

terapias son de gran ayuda en su mejor desenvolvimiento y a la vez mejorar su estilo de
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vida. Se considera exoesqueleto por definicidn a un esqueleto que se encuentra afuera
del cuerpo humano, por su naturaleza estos se encuentran de diferentes tipos.

Los exoesqueletos estan disefiados para proteger o ayudar a una persona la cual puede
estar sana o no. La funcion principal de los exoesqueletos es la amplificacion de potencia
y soporte del cuerpo, con este principio se aprovechado sus respectivas ventajas. El
exoesqueleto es un armazon que permite realizar actividades cotidianas y que utiliza
parte de su energia para generarlas; el estar conectadas a sus extremidades, esta fuerza
se potencializa, y nos permita a la vez a mejorar el desempefio humano el cual esta
controlado por dispositivos y maquinas pue podran incrementar velocidad y resistencia
de la persona que lo esté utilizando (ROMERO, 2016).

Durante el desarrollo tecnolégico de estos sistemas y por el alto grado de complejidad
de andlisis, construccion y financiamiento los investigadores han desarrollado diferentes
tipos de exoesqueleto segun a la funcion que estos vayan a realizar.

Los exoesqueletos se pueden clasificar en exoesqueletos de extremidades superiores y
de extremidades inferiores.

* El de extremidades superiores simula el comportamiento de las mismas o estos deben
asistir al usuario en el tronco, hombro, codo y mufieca.

* El de extremidades inferiores simula el comportamiento de las mismas o estos deben
asistir al usuario desde la cadera hasta el pies, Los exoesqueletos que estan disefiados
para extremidades inferiores estan hechos para transportar objetos pesados a largas
distancias y por superficies irregulares donde no se puede recorrer en vehiculos con
ruedas, es ahi donde se ve el equilibrio de los exoesqueletos al producirse la caminata.
En este caso se identifica que la caracteristica mas importante en estos sistemas es el
equilibrio durante la fase de la caminata, por lo cual se hace necesario un sistema bipedo
para su correspondiente analisis.

Dentro de las consideraciones que se debe tomar en cuenta tenemos, por ejemplo:
determinar que el exoesqueleto y el usuario tengan una debida trayectoria durante la
oscilacion del mismo la cual debe ser igual o la misma con la del usuario, ya que este
sistema por ende es una armazon acoplada al cuerpo. Las caracteristicas mas
importantes de este tipo de sistema seran.

 Estructura

13



 Actuadores

» Sensores y sistema de control

* Potencia

Estos dispositivos pueden estar basados en modelos matematicos, pero existe en la
actualidad software que trabajan bajo los principios de modelos matematicos que
simplifican y encuentran mas rapido la solucioén, estos se describiran mas adelante.

Las prétesis son aparatos ortopédicos de apoyo u otro dispositivo externo aplicado al
cuerpo para modificar los aspectos funcionales o estructurales del sistema
neuromusculoesquelético que se ha perdido de manera definitiva o provisional. (FONT
LLAGUNES, y otros, 2010) (VILADOT PERICE, y otros, 2001).

El estudio para la realizacion de exoesqueletos, ha llevado a la implementacion de
tecnologia para desarrollar estos dispositivos.

En la actualidad esta aplicaciébn es muy importante para el usuario que utiliza este tipo
de exoesqueleto ya que tienden a mejorar la rehabilitacién, estos dispositivos también
ayudan al paciente en medir el avance ya que se puede obtener por medio de sensores
la informacion del exoesqueleto. “Ademas, en areas de discapacidad fisica y
rehabilitacion de personas paralizadas ha habido mucha investigacion y algunas de ellas
se han desarrollado en el MIT (Massachusetts Institute of Technology) con el Golden Arm
gue era un exoesqueleto de rehabilitacion para brazo en 1970, y el MIT-MAUS en 1990
gue a partir de ellos se han realizado muchas investigaciones en exoesqueleto para
rehabilitacion”. (CLEMOTTE, 2009)

Estos dispositivos no requieren soportar mucho peso, tan solo el del usuario, en este
tipo de aplicacion, por lo tanto, se espera que este sistema ayude al movimiento natural
de la persona, esto también dependera de las sesiones de terapias.

Este tipo de aplicacion es de mucha ayuda en el campo militar, ya que el ser humano
puede trasladarse por largos recorridos, en éste como se limita a soportar peso como al
levantarlos y trasladarlos, utilizandolo a estos como amplificadores de potencia ya que la
persona envia sefiales de control al exoesqueleto, mientras que éste proporciona la
fuerza necesaria para poder llevar a cabo la tarea. Estas diferencias han hecho que los

investigadores se vean en la necesidad de aumentar la capacidad de llevar mas carga al
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campo de batalla por medio de estos dispositivos. 9 Por ejemplo, EEUU ha invertido en
su sistema de investigacion llamado DARPA (Defense Advanced Research Projects
Agency) millones de dolares para el desarrollo de exoesqueleto para que estos se
adapten a las tropas de tierras, con el objetivo que este dispositivo movil aumente la
capacidad de correr mas rapido, llevar cargas mas pesadas y esquivar grandes
obstaculos por medio del salto. (CLEMOTTE, 2009) En general, los soldados que utilicen
estos dispositivos se beneficiaran de la mayor resistencia al caminar largas distancias
por terrenos irregulares, ademas de reparar equipo pesado, ya que aumentara su fuerza.
Los investigadores con este dispositivo pretenden obtener menos bajas.

La aplicacion en este caso se da para personas que han sufrido alguna lesién y lo utilizan
para caminar sin estar realizando rehabilitacion por obvias razones, o por ocio, por
ejemplo, personas que desean realizar caminatas cortas por la ciudad o por unas cuantas

horas. Ademas, también estos dispositivos pueden ser usados por las personas de la

tercera edad que van perdiendo fuerza o movilidad en sus extremidades inferiores
conforme pasan los afios (CLEMOTTE, 2009).

[

=)

llustracion 1. https://www.maxongroup.com/es-es/conocimientos-y-asistencia-tecnica/blog
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Servomotores: control, precisiéon y velocidad

Se podria decir que un servomotor es un motor, pero con varias caracteristicas
especiales. La principal propiedad es que cuenta con un sistema de realimentacion
(encoder), el cual le indica al servo drive (controlador del servomotor) la posicion en la
gue se encuentra el eje del servomotor y le corrija la posicion, en caso que no fuese la
correcta. De este modo, puede enmendar (en tiempo real) los errores de posicion, y
obtener una muy alta precision. Para tener una referencia del nivel de precisién que se
puede conseguir, los servomotores de Micro pueden alcanzar una resolucion de un millén
doscientos ochenta mil (1.280.000) pulsos por vuelta.

, un servomotor aplicaria todo su torque disponible para conservar la posicidon de la carga,
independiente de la velocidad de funcionamiento del servomotor, es decir, que se puede
conservar la posicion de la carga a cero revoluciones por minuto (O rpm) sin la necesidad
de dispositivos agregados. Esta facultad también es aplicable para mover cargas a
velocidades bajas. Conjuntamente, se suma otra condicion particular referida a los
niveles de aceleracién y desaceleracion que se pueden adquirir, teniendo en cuenta que
el torque es unarelacion entre el momento de inercia de la carga y la aceleracion angular.
T = I*a » T: torque (newton metro —Nm—) » |: momento de inercia (kilo-metro cuadrado
—kg-m2 —) » a: aceleracion angular (radian por segundo al cuadrado —rad/seg2 —) En
esta relacion, se logra ver que para una aceleracibn mayor con el mismo nivel de carga,

precisariamos mas torque para poder mover la misma carga.
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llustracion 2. Servomotores
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Cuando se envia un comando a un servo para que éste se mueva a una posicion
determinada, el servo debe calcular a la distancia que debe moverse para tomar dicha
posicion. Este célculo lo realiza restando la diferencia entre su posicion actual y la
posicion del comando. Esta diferencia recibe el nombre de error. El trabajo principal del
servo a lo largo de su vida es mantener este error lo mas proximo a cero que sea posible.
Esto lo consigue aplicando la potencia a su motor interno, para que el eje de salida se
mueva en la direccion que sirva para minimizar el error. En un caso ideal en el que un
servo dispone de un engranaje sin friccion, el par motor hara que el eje de salida se
mueva ligeramente, y el valor absoluto del error aumentara a un valor diferente de cero.
Al intentar que el valor del error sea cero, el servo aplicara potencia al motor en contra
del par motor. EI CPU en la placa analiza esta condicion. La presencia de friccion puede
en algunos casos suponer una ventaja, dado que puede provocar histéresis (retardo

magnético) cuando el movimiento del servo cambia de direccion.
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llustracion 3. PARTES DE CONTROL DE SERVOMOTOR

La placa del servo realmente registra el valor absoluto del par motor, no del par motor
por si mismo, lo que implica que es posible inferir el signo del par motor comparando las
lecturas del par motor cuando el servo se acerca a una determinada posicion desde dos
direcciones diferentes. Normalmente, los servos deben ser calibrados si desea poder

relacionar cuantitativamente el par motor real con los valores numeéricos del par motor
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gue 50 registra la placa. Para una calibracion tipica, se aplicaria un par motor conocido
al servo, expresado en unidades de Newton-metros o en onzas-pulgadas, a continuacion
se leeria el valor que devuelva la placa de servo. Las curvas de calibracion generalmente
varian, dependiendo del disefio y tamafio de cada servo. En un caso real, lo habitual es
gue el engranaje del servo tenga una cierta friccion. Esta friccion debe tomarse en
consideracion, dado que el par motor en proceso de medicion se encuentra en realidad
en el eje del motor y no en el eje de salida. El proceso implica conocer en todo instante
la posicion del rotor para lo cual se equipan los servomotores con dispositivos tales como
resolver, encoders u otros. Los mismos rotan solidariamente con el eje del servomotor e
informan al servodrive la posicion del rotor. Dichos dispositivos de realimentacion de
posicion se diferencian en la robustez, resolucion, capacidad de retener la informacién
de posicion ante cortes de alimentacién y nimero de conexiones necesarias entre otras.
Por ejemplo en un servo maquina de traccion directa que rota normalmente a una
velocidad nominal de algunas centenas de rpm deberemos seleccionar dispositivos con
un alto numero de pulsos por revolucion a fin de tener control de torque durante la partida

y parada del motor.

llustracion 4.SERVOMOTOR
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Acelerémetro vy giroscopio

Para realizar las mediciones de posicion inicial de la cabeza. Este sensor de tipo
capacitivo consiste en un arreglo mecanico, donde la capacitancia del elemento sensor
interno varia en funcion de la aceleracion aplicada, de tal forma que al exponerse a una
fuerza en una direccion se produce un cambio en la capacitancia interna y a la salida
entrega un nivel de voltaje referenciado a la alimentacion del circuito y su respuesta es

lineal.

+X

llustracion 5 GIROSCOPIO

El sensor MEMS dentro de un giroscopio es muy pequefio (entre 1 a 100 micrometros,
el tamafio de un cabello humano). Cuando se hace girar el giroscopio, una pequefia
masa de resonancia se desplaza con los cambios de velocidad angular. Este movimiento
se convierte en sefiales eléctricas de muy bajas corrientes que se pueden amplificar para
ser leidas por un microcontrolador.
Giroscopios pueden tener ya sea una interfaz de comunicacion digital o analogica.
Giroscopio con una interfaz digital por lo general usan el SPlI o protocolos de
comunicacion 12C. El uso de estas interfaces permite una conexion facil a un
microcontrolador. Una de las limitaciones de una interfaz digital es la velocidad de

muestreo maxima. El 12C tiene una frecuencia de muestreo maximo de 400 Hz. El SPI,
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por otro lado, puede tener una frecuencia de muestreo mucho mas alta.

Giroscopios con una interfaz analdgica representan la velocidad de rotacién con un
voltaje variable, por lo general entre tierra y la tension de alimentacion. Un ADC en un
microcontrolador puede ser utilizado para leer la sefial. Giroscopios analégicos pueden
ser menos costoso y, a veces mas preciso, dependiendo de como se esta leyendo la

sefial analogica.

Potencia.

Giroscopios MEMS son generalmente dispositivos de baja potencia. La corriente que
consumen estd en mA y, a veces en el rango de PA. La tensién de alimentacién para
giroscopios es generalmente 5V o menos. Giroscopios digitales pueden tener voltajes
l6gicos seleccionables o funcionar a la tension de alimentacion. Para cualquier interfaz
digital, recuerde conectar 5V a lineas de 5V y 3.3V a lineas de 3.3V.
También, giroscopios con interfaces digitales pueden tener modos de alimentacion y de
suefio tan bajos que les permiten ser utilizados en aplicaciones que funcionan con

bateria. A veces esto es wuna ventaja sobre un giroscopio analdgico.

Alcance.
El rango de medicién, o rango de escala completa, es la velocidad angular maxima que

el giroscopio puede leer.

Sensibilidad.

La sensibilidad se mide en mV por grado por segundo (mV / ° / s). Se determina la
cantidad de los cambios de voltaje para una velocidad angular dada. Por ejemplo, si se
especifica un giroscopio con una sensibilidad de 30 mV / ° / sy se ve un cambio de 300
mV en la salida, esto quiere decir que el giroscopio rota a 10 ° / s.
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Table3.  Mechanical characteristics @ Vdd = 3 V, T = 25 °C unless otherwise noted(")
Symbol Parameter Test condition Min. Typ.® Max. Unit
FSA 4x OUT (amplified) +30 °ls
M irement range -
FS OUT (not amplified) +120 /s
SoA a3 4x OUT (amplified) 33.3 mV/ %/s
Sensitivity® —
So OUT (not amplified) 8.3 mV/ /s

Al igual que con cualquier sensor, los valores que son medidos contendran cierta
cantidad de error o corrimiento. Usted puede ver el corrimiento midiendo la salida cuando
el giroscopio se encuentre estatico. Aungque se podria pensar que se veria 0°/s, siempre
se vera un ligero error distinto de cero en la salida. Estos errores son a veces llamados
desplazamiento de la polarizacién. La temperatura del sensor afecta en gran medida el
error. Para ayudar a minimizar el origen de este error, la mayoria de los giroscopios han
incorporado un sensor de temperatura. Por lo tanto, usted es capaz de leer la

temperatura del sensor y corregir cualquier temperatura o cambios dependientes. Con el

llustracion 6. Caracteristicas mecanicas

fin de corregir estos errores, el giréscopo debe ser calibrado.

llustracion 7. Giroscopio

21




Estructura musculo esquelético.

El mdsculo representa aproximadamente el 75% de la masa corporal, si es saludable se
asocia a un buen funcionamiento del sistema cardiovascular, pulmonar y endocrino, o a
la inversa. Y es que el sistema neuromuscular tiene gran repercusion en las actividades

de la vida diaria, en la independencia, y también en el deporte. (Vargas A. 2008)

El aparato locomotor est4 formado por el conjunto de huesos y musculos estriados que
tienen que ver con los movimientos del cuerpo. El armazon de los huesos que protege
los 6rganos y permite el movimiento se llama sistema esquelético. Ademas de los
huesos, el sistema esquelético consta de cartilago, que se encuentra en la nariz, la
laringe, el oido externo y los sitios de unién de los huesos. Estos sitios de union se llaman
articulaciones. Las funciones del sistema esquelético son: « Soporte de los tejidos
blandos del cuerpo, de modo que se mantengan la forma y la postura. « Proteccion de
las estructuras delicadas como el cerebro, la médula espinal, los pulmones, el corazéony
los grandes vasos de la cavidad toracica. « Palancas en las cuales se insertan los
musculos para permitir los movimientos. ¢« Depdsito de sales minerales, principalmente
calcio y fosforo. » Produccion de células sanguineas (hematopoyesis), que tiene lugar en
la médula 6sea roja.

La otra parte del aparato locomotor esta formada por el sistema muscular esquelético,
que esta constituido por el tejido muscular. Este esta formado por células especializadas
que tienen las siguientes propiedades: ° Irritabilidad o habilidad para responder a los
estimulos. ¢ Contractilidad o habilidad para contraerse cuando se recibe un estimulo
adecuado y suficiente. « Extensibilidad o capacidad para estirarse cuando se distiende.
*Elasticidad o capacidad del musculo para recuperar su forma original después de una
contraccion o una distension.

Por medio de la contraccion, el musculo realiza sus funciones fundamentales: producir
el movimiento corporal, mantener la postura y generar calor. El movimiento se basa en
el funcionamiento integral y arménico de los huesos, las articulaciones y los musculos.
La contraccion de los masculos esqueléticos mantiene la postura corporal adecuada a

las situaciones en cada momento.
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Finalmente, las contracciones de los musculos esqueléticos producen el calor necesario
para el mantenimiento de la temperatura corporal. La estructura de los musculos
estriados esqueléticos, asi como su clasificacion funcional y el mecanismo de
contraccion se describen en el capitulo sobre el sistema nervioso. Alli también podra
encontrar el lector la descripcion de los huesos que forman la columna vertebral. La
estructura y funcién del musculo liso y del musculo estriado cardiaco se estudian,
asimismo, en otra parte de este volumen. En este capitulo, el lector podra encontrar una
descripcion somera de los huesos, musculos y articulaciones del cuerpo humano en

relacion con su funcién motora.

Esqueleto
Esta formado por el conjunto de los 206 huesos del cuerpo, que constituyen un soporte

rigido que da forma al mismo.

El tejido 6seo tiene una gran cantidad de sustancia intercelular que rodea las células
Oseas (osteocitos), que se encuentran muy separadas unas de otras. Los osteocitos son
el resultado de la maduracion y desarrollo de las células productoras de hueso, que son
los osteoblastos. La sustancia intercelular contiene sales minerales de fosfato y
carbonato de calcio, que son responsables de la dureza del hueso. Embebidas entre la
sustancia intercelular, se encuentran fibras colagenas, que dan un refuerzo adicional al
hueso. A pesar de su apariencia soliday homogénea, los huesos son porosos. Los poros
contienen células vivas y vasos sanguineos, y la cantidad de éstos en cada hueso
determina su clasificaciébn en compactos (pocos poros) y esponjosos (muchos poros). El
hueso tiene la propiedad de reemplazarse a si mismo a lo largo de la vida. Esto significa
gue el hueso esta destruyéndose y regeneradndose permanentemente. Esta propiedad
permite al tejido 6éseo, por un lado, servir como almacén para el calcio y el fésforo que
necesitan otros tejidos, como el nervioso o el muscular, para realizar sus funciones
adecuadamente y, por otro, regenerar el hueso gastado o lesionado, sustituyéndolo por
hueso nuevo. Las células responsables de la destruccion del tejido 6seo son los
osteoclastos. La disponibilidad de huesos normales y adecuados depende de la actividad

armonica de los osteoblastos y los osteoclastos para la destruccion y formacion
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permanente del hueso. Esta actividad esta regulada por los efectos de la vitamina D y
las hormonas paratiroidea y tirocalcitonina, que se estudiaran adecuadamente en el
capitulo dedicado al sistema endocrino. La vitamina D es necesaria para la adecuada
absorciéon intestinal de calcio y fosforo, y su carencia determina la enfermedad

denominada raquitismo en los nifios y osteomalacia en los adultos.

Los huesos estan articulados entre si para permitir los movimientos y, en general, pueden ser de
tres tipos:

e Planos, que protegen 6rganos delicados (huesos del craneo que envuelven el cerebro,
costillas y esterndn que forman el térax, pelvis 6sea que contiene 6rganos de la cavidad
abdominal).

e Largos, que actian como palancas y constan de una parte larga central que se llama
diafisis, y dos extremidades articulares que se denominan epifisis.

e Cortos, que proporcionan fortaleza. Todos los huesos poseen sitios de unién para los
musculos que, al contraerse o relajarse, mueven a los huesos por sus articulaciones. No

obstante, hay ciertas articulaciones que no permiten movilidad alguna.

& -

llustracion 8. ESQUELETO HUMANO
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Articulaciones

Las articulaciones se definen como la relacion entre dos 0 mas huesos en su punto de
contacto. La estructura de la articulacion determina su funcion. Algunas no permiten
movimientos, otras permiten tipos limitados de movimientos, mientras que otras, en fin,
no ponen limites a los movimientos. En general, cuanta mas cerca estén los extremos
articulares de los huesos, mas fuerte es la articulacion y los movimientos son mas
restringidos. En otras palabras, un mayor grado de movimiento implica un menor grado.
De fijacion, por lo que las articulaciones mas laxas (menos fijas, como, por ejemplo, las
del hombro o la cadera) son mas propensas a la luxacion (pérdida de contacto de las
superficies articulares de los huesos). La capacidad de movimiento de las articulaciones
también esta determinada por la flexibilidad del tejido conjuntivo que une los huesos y

por la posicion de ligamentos, musculos y tendones.

Las articulaciones fibrosas unen entre si a los huesos por bordes dentados que se
engranan (suturas: por ejemplo las de los huesos del craneo) o por una membrana o un
ligamento fibrosos (sindesmosis: por ejemplo, las articulaciones cubito-radio y tibia-
peroné). Las articulaciones cartilaginosas unen, por medio de cartilago, dos partes de un
mismo hueso (sincondrosis: zonas de crecimiento de los huesos largos) o de dos huesos
distintos (sinfisis: discos intervertebrales y las de los huesos del pubis). Las
articulaciones sinoviales son las mas méviles del cuerpo: entre los dos huesos hay una

cavidad articular cerrada por la capsula articular y llena del liquido sinovial.

ARTICULACIONES FIBROSAS

Sutura sagital

Parietal _ Sutura coronal Sindésmosis
N
N

\\ _— Frontal

BN Temporal

Maléolo
medial
Maléolo
lateral /

HUESOS DEL CRANEO ARTICULACION TIBIA-PERONE

llustraciéon 9. Articulaciones fibrosas
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ARTICULACIONES CARTILAGINOSAS

Epifisis
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del disco
Epifisis ) Ligamentos intervertebral
Apofisis Cuerpo de T12
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da 12 intervertebral
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intervertebral
HUESOS LARGOS DISCOS INTERVERTEBRALES
ARTICULACIONES SINOVIALES
Sacro ) Tenddn del musculo
Cresta iliaca Periostio 5
Tejido adiposo
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Cartilago articular
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I!Z;i?)eza o Thia— /i /—- — Ligamento rotuliano
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*Huesos de la pelvis ‘ REBiLA
PELVIS OSEA

llustracion 10. Articulaciones Cartilaginosas y sinoviales

Permiten movimientos de:

Deslizamiento: hacia delante, atrds y los lados, sin movimientos angulares ni
rotatorios (las del carpo y el tarso, las de las apofisis articulares vertebrales, etc.).
Angulares: aumentan y disminuyen el angulo entre los dos huesos. Estan
presentes en las articulaciones del codo, los dedos, la rodilla, la cadera, el tobillo,
etc. — Flexiéon: disminucién del angulo. — Extension: aumento del angulo. —
Abduccion: aleja el hueso de la linea media. — Aduccion: acerca el hueso a la
linea media.

Rotacién o movimiento del hueso alrededor de su propio eje (articulacion del atlas
con el axis: movimiento de decir «<no» con la cabeza).

Circunduccion: el extremo distal de un hueso se mueve en un circulo, mientras
que el extremo proximal permanece estable (el hueso traza un cono en el aire y
se producen movimientos simultdneos y sucesivos de flexion, extensién,
abduccién, aduccién y rotacion, p. ej., movimiento en circulo con el brazo estirado;

intervienen las articulaciones del hombro, mufieca, cadera y tobillo).
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« Movimientos especiales, referidos a ciertas articulaciones: — Inversion y
eversion (movimiento de la planta del pie hacia adentro y afuera,
respectivamente, por la articulacion del tobillo). — Protraccion y retraccion
(movimiento de la mandibula o de los hombros hacia adelante o hacia atras,
respectivamente). — Supinacion y pronacion (rotacidon hacia arriba o hacia abajo,
respectivamente, de la palma de la mano por la articulacion radio-cubital). —
Diduccién (movimiento de oposicién del pulgar a los deméas dedos de la mano,
gue permite formar una pinza con el pulgar y los otros dedos).

Musculos

Los musculos del cuerpo humano son mas de 400, y su descripcion detallada esta fuera
de los objetivos de este libro. Cubren los huesos y se unen a ellos por los tendones, que
son de un material fibroso de gran resistencia a la tension. Proporcionan el movimiento
voluntario del cuerpo.

Los de la parte anterior de las extremidades y los de la espalda son, fundamentalmente,
musculos extensores (enderezan los miembros y el tronco, actuando sobre las
articulaciones correspondientes), se relacionan con la postura corporal y se oponen a la
gravedad. Los de la parte posterior de las extremidades son musculos flexores (doblan
los miembros por las articulaciones) y tienen que ver, principalmente, con la marcha.
Otros musculos llevan los miembros hacia el lado opuesto a la linea media y se llaman
abductores, mientras que los que los llevan hacia la linea media son los aductores. Los
musculos rotadores mueven un hueso alrededor de su eje longitudinal. Si la accion es
de rotar la palma de la mano hacia arriba, se dice que son supinadores, mientras que se
llaman pronadores los que la rotan hacia abajo. Algunos musculos trabajan juntos para
producir movimientos complejos, en los que estan implicados dos o mas de los
desplazamientos citados (p. e€j. movimientos de circunduccion, que implican
simultdneamente flexion, extension, abduccion, aduccion y rotacion). En muchos casos,
hay musculos que colaboran para la realizacion de un movimiento; se llaman entonces
musculos agonistas o sinérgicos. Si lo que ocurre es que algin muasculo se opone a la

accién de otro, estos dos musculos son antagonistas.
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llustracion 11 sistema muscula torio parte anterior
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llustracion 12. Vista posterior
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Anatomia de las extremidades inferiores vy lesiones

La inflamacion de los tendones, que puede ser traumatica (por golpes) o infecciosa (por
bacterias o virus), se llama tendinitis. La transformacion de tejido muscular en tejido
fibroso se denomina fibrosis y se produce después de la muerte del tejido muscular por
traumas (cicatrices) u otras causas. La inflamacion de los musculos por diversas causas
se llama miositis. La falta de uso de un muasculo por reposo, porque no le llegan los
impulsos nerviosos o por una miopatia (enfermedad muscular en general) determina una
marcada reduccién del tamafio del masculo, que se llama atrofia. Por otra parte, los
musculos son capaces de contraerse espontaneamente debido a multiples causas,
dando lugar a fasciculaciones (contracciones involuntarias, repetidas y asincronicas de
fibras de algin musculo esquelético), fibrilaciones (lo mismo, pero de fibras musculares

cardiacas), espasmos (calambres) y convulsiones.
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SEMITENDINOSO
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ANTERIORES POSTERIORES

llustracion 13. Anatomia de las extremidades inferiores

ESPINA ILIACA
ANTEROSUPERIOR

-

<o PSOAS MAYOR 3

% QE) ,_3: TENSOR DE LA GLUTEO MAYOR

=95 FASCIA LATA

WoE RECTO FEMORAL ARUETORMACOND

g8 T TEREHe SEMITENDINOSO

wsec VASTO INTERMEDI Flexién de la pierna
0F2 VASTO EXTERNO BICEPS FEMORAL y extension dzl muslo
g G2 VASTO INTERNO SEMIMEMBRANOSO

%> TENDON DEL GRACIL

8 ~ CUADRICEPS FEMORAL SARTORIO

ROTULA O PATELA
LIGAMENTO ROTULIANO
PERONEO LARGO
TIBIAL ANTERIOR
GASTROCNEMIO

ANTERIORES POSTERIORES
llustracion 14. Anatomia de extremidades inferiores
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CAPITULO 4: DESARROLLO

11. Procedimiento y descripcidén de las actividades realizadas.

Fase 1: Investigacion y Analisis

1.

2.

Investigacion de la literatura: Revisar articulos cientificos y estudios sobre
exoesqueletos y tecnologias relacionadas.

Anadlisis de la anatomia: Estudiar la anatomia de la extremidad inferior y las
articulaciones involucradas.

Identificacidn de las necesidades del usuario: Realizar encuestas y entrevistas
con personas que podrian beneficiarse de un exoesqueleto para extremidades
inferiores.

Disefio de un prototipo inicial: Crear un prototipo basico del exoesqueleto para

extremidades inferiores.

Fase 2: Disefio y Desarrollo del Exoesqueleto

1.

Disefio del exoesqueleto: Crear un disefio detallado del exoesqueleto,
incluyendo la estructura, materiales y caracteristicas.

Seleccién de materiales: Seleccionar materiales adecuados para el
exoesqueleto, considerando factores como resistencia, ligereza y comodidad.
Desarrollo del sistema de control: Crear un sistema de control para el
exoesqueleto, incluyendo sensores y actuadores.

Integracion de componentes: Integrar los componentes del exoesqueleto,

incluyendo la estructura, el sistema de control y los sensores.

Fase 3: Pruebas y Validacion

1.

Pruebas de la seguridad: Realizar pruebas de seguridad para asegurarse de que
el exoesqueleto no cause dafo a la persona que lo usa.

Pruebas de la funcionalidad: Realizar pruebas para asegurarse de que el
exoesqueleto funcione correctamente y sea facil de usar.

Validacion del exoesqueleto: Validar el exoesqueleto con personas que podrian

beneficiarse de él.
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4. Recoleccion de datos: Recopilar datos sobre el uso y la eficacia del
exoesqueleto.
Fase 4: Mejora y Optimizacion
1. Andlisis de los resultados: Analizar los resultados de las pruebas y la validacion.
2. ldentificacion de areas de mejora: ldentificar areas de mejora para el
exoesqueleto.
Implementacion de mejoras: Implementar mejoras en el exoesqueleto, incluyendo

cambios en la estructura, el sistema de control o los materiales.

Cronograma de actividades

Actividades por
Quincena

Planificacion y disefio

Preparacion del equipo

Produccién

Recoleccion de fallas

Ajuste de fallas

Ajustes finales

Entregay
documentacion
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CAPITULO 5: RESULTADOS

12. Resultados

En general, los resultados obtenidos durante el desarrollo del exoesqueleto para
extremidades inferiores muestran una mejora significativa en términos de movilidad,
estabilidad, fuerza y control. Sin embargo, alin quedan areas de mejora para lograr una
version mas segura y eficiente.

o Disefo y prototipo: Se disefid y prototipo un exoesqueleto para extremidades
inferiores que cumple con los requisitos de seguridad, estabilidad y movilidad. El
prototipo consta de una estructura de PLA, un sistema de actuadores eléctricos y
un controlador de movimiento.

e« Pruebas de movilidad: Se realizaron pruebas de movilidad con el prototipo,
logrando una amplia gama de movimientos, incluyendo caminar, correr y subir
escaleras.

e Analisis de datos: Se recopilaron datos sobre la eficiencia y la estabilidad del

exoesqueleto durante las pruebas de movilidad.

llustracion 15. exoesqueleto impreso en PLA
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llustracién 16. Disefio creado en solid.

llustracion 17. Pruebas de prototipo

oy o ,ig ot g

llustracion 18. Servomotores de 15 kg, 35 kg y 80 kg.
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Los Servomotores elegidos, fueron con el fin de poder crear el movimiento que se genera
al caminar, puesto que el ser humano realiza ciertas caminatas relacionadas a un cierto

grado de libertad dependiendo la articulacion que se esté estudiando.

Las siguientes imagenes presentan la caracterizacion que se empleo en los actuadores
seleccionados con el fin de identificar su funcionamiento y posibles mejores a emplear

en estos.

llustracién 19. Arduino uno
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llustracion 20. Interfaz programa LabView

Se realiz6 la caracterizacion de los servomotores para su uso del prototipo de un

exoesqueleto de extremidades inferiores, en donde el control se ejecutd con un Arduino

UNO y el programa de LabVIEW, como se puede identificar la conexion del Arduino UNO

y el programa fue por medio de una conexion bus serial , asi como uso de las salidas

PWM que dicho arduino tiene en su tarjeta, permitiendo asi el movimiento de estos

motores por el ancho de pulso que dicho programa genera para el movimiento del

servomotor.
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llustracion 21. Fuente de poder

Se conecto el servomotor a un voltaje de 5.5 pero a una corriente de 0.09 amperes, lo
gue permitio identificar, es que el servo no realiza ningdn movimiento, es decir, por no
obtener la suficiente corriente dentro del sistema de nuestro servo este no genera ningun
movimiento, sin embargo en el osciloscopio se mostré la sefial del ancho de pulso pero,

no genera el movimiento el servomotor.
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llustracion 22. Osciloscopio

Después de identificar que las entradas de PWM estaban siendo de manera correcta y se
visualizaba el ancho de la gréfica en el osciloscopio de manera casi limpia, se puede identificar
gue los datos que proporcionaba el proveedor en cuestion de voltaje estaban bien sin embargo,
era necesaria una corriente de minimo 2 amperes para que este funcionara de una manera
estable. Si bien, este se realiza en una entrada de corriente menor a los 2 amperes, este solo
comenzaria a vibrar y querer como realizar los movimientos determinados por el ancho de pulso

indicado pero este no lo realizara de manera correcta.

llustracion 23. Prueba de torque

38



Se realizé una prueba en cuestion de torque del servomotor de 35 kg., en donde la regla en color
negro estd marcada cada 2 cm, se colocé un frasco de agua que pesaba aproximadamente 1 kg,
mostrando una alteracion en la corriente que este consumia dependiendo la posicidon en que
dicho frasco se colocd, llegando a tener hasta un consumo de casi 3 amperes a una distancia de
12 cm.

Peso Distancia Torque
1Kg=9.81N 12cm =.12m 1.1772 Nm
2 Kg =19.62N 12cm =.14m 2.7468

llustracion 24. Imagen de tabla realizada en Excel
La tabla que se muestra nos permite identificar el torque que este tiene, el torque se logra calcular

con la formula fuerza*distancia, en donde la distancia es la regla que colocamos y la fuerza es el

peso que aplicamos sobre esa regla.

llustracion 25. Servomotor de 35 kg
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CAPITULO 6: CONCLUSIONES

13. Conclusiones del Proyecto

El exoesqueleto desarrollado tuvo la finalidad de rehabilitar al paciente con falta de movilidad
en extremidades inferiores a través de movimientos controlados, en un dispositivo seguro y
cdmodo. Al ser el primer prototipo que se crea y con visidbn a modificar ain mas dicho disefio se
identificé que se mantuvo eficiencia, ergonomia, facil uso, resistencia en el disefio y seguridad

de la persona. Cabe mencionar que dicho exoesqueleto aln esta en mejora de prototipo.

CAPITULO 7: COMPETENCIAS DESARROLLADAS

14. Competencias desarrolladas y/o aplicadas.

1. Aplique lo aprendido en la carrera de ingenieria mecatronica, como: habilidades
directivas y de ingenieria en el disefio, gestion, fortalecimiento e innovacién de las
organizaciones para la toma de decisiones en forma efectiva, con una orientacion
sistémica y sustentable.

2. Disefie estructuras administrativas y procesos, con base en las necesidades de las
organizaciones para competir eficientemente en mercados globales.

4. Aplique métodos cuantitativos y cualitativos en el andlisis e interpretacion de datos y
modelado de sistemas en los procesos organizacionales, para la mejora continua
atendiendo estandares de calidad mundial.

8. Gestione sistemas integrales de calidad para la mejora de los procesos, ejerciendo un
liderazgo estratégico y un compromiso ético.

9. Aplique las normas legales para la creacion y desarrollo de las organizaciones.

12. Utilice las nuevas tecnologias de informacién y comunicacién en la organizacién, para
optimizar los procesos y la eficaz toma de decisiones.

14. Aplique métodos de investigacion para desarrollar e innovar modelos, sistemas,

procesos y productos en las diferentes dimensiones de la organizacion.
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CAPITULO 9: ANEXOS

17. Anexos
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