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Resumo- Este artigo apresenta o desenvolvimento de uma protese robética microcontrolada infantil de
baixo custo. A pesquisa esta em sua fase inicial, onde foi construido um prototipo de PVC para simulacdes
de controle dos movimentos de uma mao e antebraco infantil. Tal prétese devera desempenhar as
atividades rotineiras de um ser humano com idade entre cinco e seis anos. O controle sera efetuado por um
microcontrolador comercial de baixo custo, que acompanhard a protese em todas as suas fases de
desenvolvimento, ndo sendo necessario a troca do controle e atuadores que geram 0S movimentos.
Caracteristicas antropomorficas ainda ndo foram empregadas, mas fara parte do estudo e desenvolvimento

dos proximos prototipos da méao robdtica.
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Area do Conhecimento: lll Engenharias
Introducao

A méao humana (KAPANDJI et. al.,, 2000),
ferramenta de sobrevivéncia, é fundamental para a
manipulagdo de alimentos e objetos. Com sua
complexibilidade e versatilidade, ajudou na criagao
de inovagbes, auxiliando os seres humanos a se
desenvolverem.

N&o é dificil encontrar uma pessoa que nao
possua essa ferramenta essencial, seja por ma
formacdo ou por acidente que gere uma
amputacdo natural ou cirlrgica. Visando auxiliar
essas pessoas, surgiram préteses estéticas, que
tém a funcdo de apenas ocultar a deficiéncia,
aliviando desconfortos psicoldgicos, porém nao
obtém nenhuma fungao mecénica.

As préteses humanas referentes a méo se
tornaram realmente Uteis ha poucos anos, com o
desenvolvimento de proteses integradas a
sistemas de controle analégico (ENGELHARDT et.
al., 1971) e recentemente digitais (Chappell et. al.,
1991) e (LAKE et. al.,, 2003). Poucas sao as
préteses deste tipo disponiveis para criancas
(LANDSBERGER et. al., 1996) e (ZAHEDI, 1998).
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Criancas se adaptam melhor as préteses e
tendem a utiliza-la como se fosse parte do seu

proprio corpo, porém o desenvolvimento de tais
proteses € mais complexo, por exigirem tamanho
reduzido, maior resisténcia mecanica e menor
massa.

Diversas préteses possuem sistemas de
controle e mecéanica complexos (KYBERD et. al.,
2001), (LIGHT et. al., 2002), (CARROZZA et. al.,
2003) e (PAN et. al., 2004).

Neste artigo sera apresentado o}
desenvolvimento e a construcao fisica da prétese
infantil microcontrolada. Nesta fase inicial, esta
sendo desenvolvido uma prétese infantil de baixo
custo, para ser utilizada por uma crianca de idade
entre 5 e 6 anos. Sera estudado um acabamento
antropomorfico para melhorar seus aspectos
visuais.

As proteses convencionais trazem limitagcdes
funcionais e elevado custo, sendo se tornando de
dificil aplicabilidade. A mao robdtica aqui proposta
visa auxiliar o usuério a perda de tal membro, para
isto a pesquisa foi dividida em 3 etapas:

e Fase Inicial:

Nesta fase sera desenvolvida a parte fisica
do protétipo, que consta na construgdo das
partes mecanicas da protese, alojamento dos
servomotores, microcontrolador, fonte de
alimentacdo e demais circuitos eletrbnicos e
de comunicacéo digital.

A integracdo dos sistemas elétricos e de
controle acarretardo em testes, sendo que a
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protese sera acionada através de um
computador do tipo PC.

o Fase Intermediéria:

O protétipo deverd ser acionado com
sistema de controle embarcado e de forma
autébnoma. Isto possibilitara testes de fadiga e
estresses mecanicos, que Sa0 necessarios
para apresentar a fidelidade da protese, que
em condic¢8es reais sera exigida ao limite pela
crianga que a utilizar.

¢ Fase Final:

Os testes serdo analisados e sendo
positivos o0s resultados sera iniciado o
desenvolvimento da interfface homem-
maquina, que ocorrera através de sinais
elétricos  de baixa  poténcia  (sinais
mioelétricos), colhidos das terminagfes
nervosas da criangca. A Interface devera
executar os comandos corretos, colhendo o
sinal mioelétrico e executando o movimento
referente aquele sinal.

Nesta etapa do protétipo, o mesmo sera
fixado a uma pequena parte do braco natural
(coto) préximo ao cotovelo (terco medial do
antebraco), isto implicara na selecdo de uma
crianga que apresente tais caracteristicas
fisicas.

Este artigo € dividido da seguinte forma: na
préxima sec¢do sao apresentadas as
caracteristicas de funcionamento da méo robdtica.
Em seguida observa-se o0 detalhamento
construtivo relativo ao primeiro protétipo da
prétese robética. E finalmente sdo apresentadas
as conclusbes e perspectivas para esta linha de
pesquisa.

Caracteristicas da Prétese Robdtica

O funcionamento da prétese em estudo baseia-
se no emprego de um microcontrolador que atuara
nos comandos eletrdnicos (BARBOSA et. al.,
2006), este recebera os sinais mioelétricos
humanos, captados por eletrodos fixados a pele.

O microcontrolador interpretara o0s sinais
recebidos e acionard o servomotor responséavel
por tal movimento. O servomotor movimenta o0s
tracionadores que executa o movimento de flexdo
ou extensdo, conforme interpretagdo do sinal.

Nas pontas dos dedos serdo colocados
sensores de pressdo, que auxiliardo no controle
do movimento, ou seja, ele dard o retorno a
protese, dizendo a hora exata de parar de
executar o movimento. Isto auxiliar4 os usuarios a
terem um maior controle de seus movimentos e a
evitarem, como por exemplo, a quebra de um copo
de vidro por causa da forca aplicada ao mesmo.

Para a confeccdo das primeiras partes
mecanicas, foram feitas simulagdes
tridimensionais em computador, conseguindo
executar os movimentos desejados antes de a
prétese ser construida. Apds o0s resultados
positivos das simula¢@es, os desenhos das pecas
foram feitos em duas dimensdes e construidas.

Nas Figuras 1 e 2 sdo demonstrados
movimentos comumente executados pela méo
humana, e através das simulagfes
computacionais, pudemos analisar que a protese
robotica desempenhou tais movimentos com
grande sucesso. Os desenhos do antebraco estao
sendo feitos, com ele pretenderemos simular os
locais de encaixe da eletrbnica, localizacdo das
partes mecanicas internas e dos tracionadores e
integracdo homem-maquina.

Figura 1 - Modelo tridimensional da mao robotica
para a simulacdo dos movimentos mecénicos em
computador — Vista lateral com dedos em
extensao e flexdo.
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Figura 2 — Modelo tridimensional da mao robética
para a simulagdo dos movimentos mecéanicos em
computador — Vista frontal com dedos em
extensao e flexdo.

Resultados Experimentais
A partir dos desenhos gerados em duas

dimensbes, foram usinadas as pec¢as que
compdem a mao robotica. A protese foi usinada
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em material plastico, do tipo PVC. A versao final
da protese devera ser confeccionada em aluminio,
0 que aumentara sua rigidez mecanica.

As dimensdes de cada falange dos dedos e
também da palma da m&o sdao mostradas nas
Tabelas 1 e 2.

Tabela 1 — Dimensdes dos dedos

Dedo Falange Comp. Larg. Espess.
(mm) (mm) (mm)

Polegar | Proximal 34 18 10
Distal 25 18 10
Proximal 35 18 10
Indicador Medial 30 18 10
Distal 27 18 10
Proximal 41 20 10
Médio Medial 31 20 10
Distal 28 20 10
Proximal 35 18 10
Anelar Medial 30 18 10
Distal 27 18 10
Proximal 26 14 10
Minimo Medial 22 14 10
Distal 26 14 10

Tabela 2 — Dimensdes da palma da méo

Comprimento Largura Espessura
(mm) (mm) (mm)
l Palma 102 81 10

As dimensdes da protese foram feitas a partir
da méo de um adulto, devido ao seu tamanho,
ficaria mais facil fazer os ajustes, se necessarios.

As pecas foram integradas e juntas compdem a
méao da nossa protese. Através do interior da
palma da méo e de cada dedo, passa um
tracionador, que serd fixado a falange distal de
cada dedo. O outro lado do tracionador sera fixado
ao servomotor daquele respectivo dedo. Este
tracionador, que também pode ser chamado de
tenddo mecanico, é um elemento do tipo mola e é
responsavel por flexionar e extender os dedos.

Na Figura 3 sdo mostradas as pecas
integradas juntamente com os tracionadores.

Na Figura 4 é mostrada a mé&o robdtica em
semiflex&o e flexdo total, para mostrar a acdo dos
tracionadores.

Atualmente esta sendo desenvolvido o modelo
tridimensional do antebraco mecénico, para
ajustarmos a alocacao de todos os componentes
do primeiro protétipo, que sdo as baterias
recarregaveis, componentes eletrdnicos,
microcontrolador e servomotores. Esta parte
servira também de interface mecénica que
promove o acoplamento do ser humano a
maquina. Este acoplamento devera ser feito para
0 encaixe via pressdo, com acolchoamento interno
e sistema simples de presséo.

Na Figura 5 pode ser visto um esquema
simples mostrando como devera ser 0 conjunto
completo do primeiro protétipo.

Figura 3 - Fotografia do primeiro protétipo da mao
para a prétese robdtica — Controle manual dos

tracionadores realizando flexao dos dedos.

Figura 4 - Fotografia do primeiro protétipo da mao
para prétese robotica — Vista lateral e frontal.

Figura 5 - Esquema do conjunto completo do

Bateria Servomotor dos Dedos

Encaixe do Brago

Palma da Mao
0]

Servomotor da Mao
Protegio Estrutura de Suporte

Parte do Antebrago Mao

£i Gi - Sensores de Contato
" ixo de |rc:|a. do i

primeiro protétipo da protese robdtica.

Concluséo e Perspectivas
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Acredita-se que em breve o primeiro protétipo
esteja totalmente montado para que possam ser
iniciados os testes, em paralelo serdo
confeccionadas as primeiras pecgas referentes ao
segundo protétipo. Este segundo protétipo devera
ter o tamanho fisico compativel a mdo de uma
crianca de 5 anos de idade, além de incorporar 0s
aperfeicoamentos mecéanicos advindos do primeiro
protétipo.

Durante a fase inicial os ajustes mecanicos
necessarios para que a mao tivesse seu
funcionamento como esperado, foi o maior
desafio, e foi sendo vencido com o auxilio das
simulagbes em computador, e também, na pratica.

No atual estagio de desenvolvimento do
projeto, estdo sendo testados o0s servomotores
ligados aos tracionadores controlados via um
computador do tipo PC. Em seguida sera ligado o
microcontrolador para atuar no comando dos
servomotores via um programa especifico escrito
para movimentar os dedos da mé&o robdtica via
sinais dos sensores e outros comandos impostos
pela prétese.

Isto possibilitara no futuro, fase final do
desenvolvimento, a possibilidade de utilizar os
sinais elétricos de baixa poténcia transmitidos
pelas terminacdes nervosas humanas, com a
finalidade de controlar a prétese robdtica.

A fase final deverd se estender até que o
protétipo seja totalmente controlado por um ser
humano, via suas terminagbes nervosas (sinais
mioelétricos) por métodos tradicionais através de
eletrodos ndo invasivos interligados ao
microcontrolador.

Isto sem duvida sera um grande desafio, pois a
equipe atual ndo possui um especialista em
neurologia para ajudar no desenvolvimento do
sistema de selecdo e deteccdo de sinal
mioelétrico. Entretanto, como ainda existe muito
trabalho de pesquisa em engenharia, este estudo
dos sinais mioelétricos humanos ainda podera ser
integrado ao projeto no futuro.
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