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RESUMEN

La kinesiologia estudia el comportamiento del movimiento corporal mediante la anatomia
musculoesquelética y la biomecénica de las articulaciones. Estas disciplinas se encargan de
describir por medio de sistemas mecanicos, técnicas y procedimientos los musculos involucrados
durante una determinada contraccion muscular y de realizar un analisis cinematico del
desplazamiento angular para identificar la capacidad fisiologica corporal y prevenir sus
alteraciones. La presente investigacion se centra en el disefio e implementacion de un sistema de
sensado para la extremidad superior derecha con el objetivo de obtener informacion del
desplazamiento angular y la actividad mioeléctrica involucrada durante la generacion de los cinco
movimientos kinesioldgicos de la extremidad superior. Adicionalmente, se redisefio un brazo
robético biomecénico de cinco grados de libertad para que reproduzca los cinco grados de libertad
que genere la extremidad superior derecha del operador mediante una comunicacion inalambrica
por bluetooth para aislar el sistema de sensado del ruido producido por las fuentes de alimentacién
del brazo robético biomecanico. Para validar desempefio del algoritmo de aprendizaje,
desplazamiento angular y la reproducibilidad de los cinco grados de libertad en el brazo robético
biomecéanico se registra los parametros de entrenamiento y validacion del sistema y se calcula
mediante métodos estadisticos el porcentaje de aciertos con respecto a la respuesta del sistema.
PALABRAS CLAVE:
e KINESIOLOGIA
e ANATOMIA MUSCULOESQUELETICA
e BIOMECANICA

e EMG
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ABSTRACT

Kinesiology studies the behavior of the body movement through the musculoskeletal anatomy and
the biomechanics of the joints. These disciplines are responsible for describing by means of
mechanical systems, techniques and procedures the muscles involved during a certain muscle
contraction and performing a kinematic analysis of the angular displacement to identify the body's
physiological capacity and prevent its alterations. The present investigation focuses on the design
and implementation of a sensing system for the right upper extremity with the aim of obtaining
information about the angular displacement and the myoelectric activity involved during the
generation of the five kinesiological movements of the upper extremity. Additionally, a
biomechanical robotic arm with five degrees of freedom was redesigned to reproduce the five
degrees of freedom generated by the upper right extremity of the operator through wireless
communication via bluetooth to isolate the sensing system from the noise produced by the power
supplies of the biomechanical robotic arm. To validate the performance of the learning algorithm,
angular displacement and the reproducibility of the five degrees of freedom in the biomechanical
robotic arm, the training and validation parameters of the system are recorded and the percentage
of correct answers with respect to the response of the system is calculated by statistical methods

system.
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CAPITULO I
1. INTRODUCCION

1.1 Antecedentes

El miembro superior es la extremidad mas utilizada del cuerpo humano, con la cual se
desempefia un rol social importante al momento de relacionarse con su entorno debido a que con
ella se desarrollan actividades habituales como: prensar, agarrar, sostener y trasladar objetos,
razones por las que se constituye como un 6rgano gran importancia en el cuerpo humano (Espafia
Aguilar, 2016)

La discapacidad por amputacion de un miembro superior es una problematica de inclusion social
generada por diversas causas, entre las que se encuentran las patoldgicas, congénitas, el conflicto
armado, minas antipersona, accidentes de transito y laborales (Aguilar Pérez, 2011).

La baja autoestima, discriminacion laboral, incapacidad de realizar tareas basicas afectan
psicolégicamente a la persona, una de las alternativas para la rehabilitacion de la poblacion es el
uso de un brazo robético biomecénico ya que actualmente se lo usa para rehabilitar la extremidad
superior mediante una serie de posturas recetadas por un fisioterapeuta. El brazo robético
biomecanico tiene como objetivo la rehabilitacion de personas que tienen problemas de motricidad
ya sea en todo el brazo, la mufieca o la mano (Martinez, 2016).

La manipulacién de artefactos explosivos es riesgosa para la integridad de la persona que los
opera, motivo por el cual desde la ingenieria y en particular desde la rama de la robética se pueden
desarrollar robots o sistemas inteligentes que estén en la capacidad de realizar tareas de alto riesgo
para el ser humano. En la actualidad se busca montar brazos robéticos en vehiculos antibombas,
esto con el objetivo de preservar el bienestar fisico de las fuerzas militares y policiales (Garcia

Gutiérrez, 2008).
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En ciertas industrias son incontables las situaciones en las que un operario puede beneficiarse
al recurrir a la asistencia robotica ya que muchos trabajos demandan una fuerza y precision
considerable al empufiar herramientas u objetos (Festo, 2012).

Por esta razdn se han disefiado brazos roboticos que replican los movimientos de la extremidad
superior ya que sirven de ayuda a personas con movilidad reducida, o que desean incrementar su
fuerza.

Actualmente se dispone de brazos robo6ticos manipuladores ajustados a la biomecénica del brazo
humano con el objetivo de relacionar teorias de los robots manipuladores al estudio del movimiento
del brazo humano (Gutiérrez Ortega & Rodriguez, 2015).

La idea fundamental es replicar movimientos mediante un sistema de lectura del movimiento
mecénico del brazo humano a un brazo robdtico esto con el fin de presentar una nueva lectura del
movimiento del brazo humano y evitar exoesqueletos montados en la extremidad superior
(Martinez, 2016).

De forma aldmbrica, un brazo robético biomecanico esta en la capacidad de asistir a personas
con alguna discapacidad fisica y montado en un robot puede llevar y traer objetos como
medicamentos, libros y alimentos, de forma segura (Quinayas Burgos, 2010).

En la actualidad empresas como Open Bionics de Joel Gibbard comercializan disefios de brazos
roboticos impresos en 3D a un precio de 2000 dolares, por otro lado, la compafia EXIII distribuye
un brazo biomecénico de aluminio, polimeros y piezas en 3D a un precio de 12600 ddlares (Exiii,
2014).

Las ventajas de disefiar un brazo robdtico biomecanico impreso en 3D, mediante
electromiografia y uso de acelerdbmetros es un bajo costo econdémico, tanto en adquisicion,

mantenimiento e implementacion.



1.2 Justificacion e Importancia

En el siglo 21 los robots han sustituido considerablemente las funciones del brazo humano
debido a ciertas razones como la proteccion fisica del ser humano, inaccesibilidad a ciertas areas y
recientemente se estan usado en la rehabilitacion de pacientes hemiparéticos. Un robot formado
por un solo brazo dotado de ciertos movimientos resulta bastante versatil y productivo en una gran
cantidad de trabajos repetitivos, rehabilitacion o de bienestar al ser humano.

La necesidad en el mercado de disponer de brazos robo6ticos mas ligeros y pequefios que simulen
un brazo humano y que sean de facil control se ven reflejados en el &mbito militar como en las
unidades policiales que disponen de robots con pinzas manipulados a control remoto para
desactivar o0 mover explosivos y que al no permitir movimientos precisos se ven en la necesidad
de implementar un brazo robdtico con la suficiente movilidad como para replicar el movimiento
de la extremidad superior de una persona en tiempo real.

En la industria farmacéutica es recomendable manipular a distancia mediante un guante ciertas
sustancias quimicas o toxicas, surge asi la necesidad de brindar mayor seguridad al operario
mediante un brazo rob6tico que este enfocado en la industria y pensado para que mediante un
sistema de adquisicion permita replicar los movimientos del operario en tiempo real.

En el 2016 el Consejo Nacional de Igualdad de Discapacidades CONADIS registro una alta tasa
de discapacidades motoras con 60137 personas en Pichincha y 401538 personas en Ecuador, de
dicha estadistica una cuarte parte de las personas padecen discapacidad de su extremidad superior
ya sea por nacimiento o accidentes laborales en el area industrial, militar y policial. Brindar
comodidad fisica, satisfaccion psicoldgica, rehabilitacion y seguridad a una persona es el objetivo
de replicar en un brazo robdtico biomecanico ciertos movimientos de un brazo funcional ya que se

espera que en los pacientes hemiparéticos un brazo robdtico biomecénico ayudara a rehabilitar el
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control motriz de la extremidad superior parética con afectacion leve mediante el control sensitivo-
motor.

En Ecuador no se tiene registrado el uso brazos robéticos en los diferentes sectores
mencionados, es asi que es importante el disefio e implementacion de un brazo robdético
biomecanico capaz de replicar los movimientos de la extremidad superior en tiempo real para
brindar a las distintas ramas de salud, industria y seguridad y defensa un medio para preservar la

integridad fisica del usuario u operario y brindar un sistema para la rehabilitacion del brazo.

1.3 Alcance

En este proyecto de investigacion se disefiara e implementara un sistema de reproduccién y
control de movimientos de un brazo robético biomecanico de 5 grados de libertad mediante el uso
de sefiales EMG, acelerometros y un sistema de adquisicion que estara ubicado en la extremidad
superior de la persona. Se buscara patrones en las sefiales EMG para identificar tres movimientos
a reproducirse como son la: la flexion y extension del codo, flexion y extension de la mufieca y
cierre de la mano, para la precision de los &ngulos en cada movimiento se implementara un sistema
de acelerometros que también servira para replicar la rotacion medial y lateral del hombro y la
pronacion y supinacion del ante brazo. Ademas, un disefio mecanico impreso en 3D que servira de
hardware para la reproduccién de los movimientos.

La idea de utilizar electromiografia, acelerdmetros e impresion en 3D es innovar y disminuir
costos, ademas que permite disefiar un prototipo con la suficiente movilidad para replicar ciertos

movimientos de la extremidad superior.
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El trabajo esta previsto realizarlo en cuatro etapas descritas a continuacion: En la primera etapa
se realizard el disefio y la implementacion del hardware para la adquisicion de tres canales de
sefiales electromiograficas (EMG). Dicho circuito consta de electrodos de plata, un circuito de
amplificacion de instrumentacion y filtraje realizado en una tarjeta electronica que permitira la
adquisicion de las sefiales de los masculos: biceps del brazo, pronador cuadrado y flexor profundo
del ante brazo esto para detectar la fuerza de contraccion y relajacién que realizaran dichos
masculos.

En la segunda etapa se realizaré la caracterizacion de las sefiales adquiridas en la etapa anterior;
en el cual se extraera caracteristicas matematicas de la sefial en tiempo y frecuencia, esto para
encontrar un patron mediante un algoritmo de clasificacion de sefiales que permita identificar el
movimiento de contraccion y relajacion de los musculos a mover. Adicional, un sistema
coordenado de acelerébmetros nos permitira dar un posicionamiento méas exacto del angulo del
movimiento una vez detectada la activacion para un correcto posicionamiento del brazo.

En la tercera etapa se realizara el disefio de un prototipo en 3D de brazo rob6tico biomecanico
a partir de un corte en el hueso del humero en la extremidad superior derecha, siguiendo patrones
de funcionalidad y motricidad similares al brazo humano y que permita: la rotacion medial y lateral
del hombro, la flexién y extension del codo, la pronacion y supinacion del ante brazo, flexién y
extension de la mufieca y cierre de la mano considerada como pinza. Asi también de un sistema
electronico de adquisicion y control ubicado en la extremidad superior derecha del operador.

En la cuarta finalmente, se realizara la integracion del sistema de deteccién, control y el brazo
robotico biomecanico mediante comunicacion aldmbrica, con el objetivo de reproducir los

movimientos en tiempo real.



1.4 Objetivos

1.4.1 Objetivo general
e Disefiar e implementar un sistema de reproduccion y control de movimientos de un brazo

robotico biomecanico de 5 grados de libertad mediante el uso de sefiales EMG y acelerometros.

1.4.2 Obijetivo especifico

e Disefiar e implementar un circuito de adquisicion y acondicionamiento de sefiales EMG, para
obtener las sefiales de los musculos biceps del brazo, supinador cuadrado y cubital anterior del
antebrazo.

e Implementar la disposicion de los acelerometros en la extremidad superior derecha para
obtener precision de los angulos de extremidad superior derecha.

e Implementar un sistema de sensado que se acople al brazo humano para ubicar los
acelerémetros, los electrodos de EMG Yy el circuito de adquisicion.

e Establecer la logica de control para la: rotacion interna y externa del hombro, flexion y
extension del codo, pronacion y supinacion del antebrazo, flexion y extensién de la mufieca y
la flexion de la mano considerada como pinza.

e Disefiar e imprimir en 3D un brazo robético biomecanico que esté constituida por el codo,
antebrazo, mufieca y mano.

e Integracién del sistema de deteccion de movimiento y activaciébn muscular con el brazo

robotico impreso en 3D.



CAPITULO II
2 MARCO TEORICO

2.1 Introduccion.

En este capitulo se presenta una introduccion a la kinesiologia de la extremidad superior con un
enfoque en la anatomia y biomecéanica, que describe los movimientos de las 3 principales
articulaciones: hombro, codo y mufieca. Por otro lado, se describe las sefiales eléctricas producidas
durante la contraccion muscular mediante electrodos de superficie y unidades de medicion inercial,
y se relacionan con los grados de libertad de las 3 principales articulaciones anteriormente
mencionadas.

Adicional, se presenta un estudio bibliografico del uso de sefiales EMG y unidades de medicién
inercial como sefiales de control en sistemas robéticos. Se hace especial énfasis en la robotica de

asistencia, es decir ortesis, brazos robéticos y exoesqueletos.

2.2 Kinesiologia de la extremidad superior

La kinesiologia describe el movimiento como un cambio que involucra el sistema muscular y la
biomecanica de las articulaciones, lo que permite una comprension detallada de los grados de
libertad que la extremidad superior dispone (Lopategui Corsino, 2018). Por esta razon se realizara
un estudio de la anatomia de los principales musculos involucrados en la contraccion espasmadica
de la extremidad superior y la biomecanica de las articulaciones encargadas del desplazamiento

angular en el espacio de los segmentos de la extremidad superior.



2.2.1 Anatomia de la extremidad superior

La extremidad superior del cuerpo humano est4d conformada por 4 segmentos: la cintura
escapular, brazo, antebrazo y mano. La Figura 1 muestra los 4 segmentos conformados por
musculos estriados y tendones que se insertan en los huesos con el fin de estabilizar su posicion y
permitirles desplazarse simultdneamente en los tres ejes (Roldan Jiménez, 2017) (Carmen Mifio,

2016) (Sosa, 2018).

Cintura Escapular

Brazo

Antebrazo

Mano

Figura 1. Segmentos de la extremidad superior
La relacion de musculo y movimiento se observa en la Tabla 1, donde se describe en base a los
principales masculos mostrados en la Figura 2 la funcién y el movimiento caracteristico de la
extremidad superior (Thibodeau, 2012). Lo que permite tener una referencia de los grados de

libertad que dispone un brazo robotico.



Tabla 1.

Miologia de la extremidad superior

Extremidad Mdusculo

Funcién

Descripcion

Cintura Rotacién interna. Se define como el movimiento
Subescapular necesario para llevar la mano a la
escapular ver Figura 3a. linea media con el brazo en 90°.
Redondo mayor
Rotacién Externa Se define como el movimiento
Infraespinoso necesario para alejar la mano de la
ver Figura 3a. linea media con el brazo en 90°.
Redondo menor
Brazo Extension Se realiza llevando el antebrazo
Triceps hacia abajo por medio de la
ver Figura 3b. articulacion del codo.
Flexion Se realiza llevando el antebrazo
Biceps hacia arriba por medio de la
ver Figura 3b. articulacion del codo.
Antebrazo Supinacion Se realiza cuando el hueso radio
Supinador largo gira en un eje longitudinal y
ver Figura 3c. transmite el giro a la mano por
Supinador corto medio de la mufieca, dejando la
mano con la palma hacia arriba.
Pronacion Se realiza cuando el hueso radio
Pronador redondo gira en un eje longitudinal y
ver Figura 3c. transmite el giro a la mano por
Pronador cuadrado medio de la mufieca, dejando la
mano con la palma hacia abajo.
Mufieca Extension Se realiza llevando el dorso de la

Primer radial externo

Cubital Posterior

ver Figura 3d.

mano hacia afuera por medio de la
articulacion de la mufieca.

Palmar mayor

Cubital anterior

Flexién

ver Figura 3d.

Se realiza llevando la palma hacia
adentro por medio de la
articulacion de la mufieca.

CONTINUA
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Mano Extension Abre el pufio

Extensor comUn de
ver Figura 3e.

los dedos

Flexién Cierra el Pufio
Flexor comun de
ver Figura 3e.

los dedos
=
Beckoides Pectoral Mayor
Subescapular
Biceps
Triceps Braquial
Pronador Redondo —#4# 1+ Aponeurosis del Biceps
Supinador Largo —§& Palmar Mayor
Flexor Comun de los Dedos Palmar Menor
Flexor Largo del Pulgar ) )
Segundo Radial ¥§ff Cubital Anterior
Abductor Corto del Pulgar_' Abductor Corto del Mefiique
Flexor Corto del Pulgar ¥/ 8} Flexor Corto del Mefiique
Aductor del Pulgar Oponente del Mefiique
Internas Palmares

Figura 2. Musculos de la extremidad superior

2.2.2 Biomecénica de la extremidad superior
La biomecanica de la extremidad superior estudia los movimientos de cada articulacion y su

desplazamiento en el espacio, basando su estudio en dos principios: la cinematica que describe el
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movimiento de las articulaciones en términos de desplazamiento, velocidad y aceleracién; y la
cinética que analiza las fuerzas que provocan que las articulaciones se muevan (Forno, 2017).

Por otra parte, la cinemética angular describe los grados de divergencia de cada articulacién sin
enfatizar en las causas que provocan el movimiento, lo que permite conocer informacion de los
grados de libertad que existen en la extremidad superior y los angulos respectivos que forman

(Aravena, Droguett, & Apablaza, 2011).

En la Tabla 2 se describe la biomecénica de la extremidad superior con informacion resumida

de las articulaciones encargadas del movimiento y su desplazamiento angular en el espacio.

Tabla 2
Biomecanica de la extremidad superior
Articulacion Articulacién Cinemética Descripcion
Principal Secundaria
Hombro Rotacién interna. La Rotacion Interna tiene un
Glenohumeral angulo de 55°.

ver Figura 3a.

Rotacién Externa La Rotacion Externa tiene un

angulo de 40°.
ver Figura 3a.

Codo Extensién La extension maxima se logra con

Hdmero-radial el codo en flexion de 20° a 30°.
ver Figura 3b.

Humero-cubital

Flexion La flexién maxima es de 150°, pero

la dada por el biceps llega a 90°.
ver Figura 3b.

Supinacion Supinacién maxima de 85°,
Radio-cubital proximal tomando como referencia de 0° la
ver Figura 3c. posicion neutra de la mano.

CONTINUA ' Y




12

Codo Pronacion Pronacién maxima de 90°,
H o
Radio-cubital proximal . torr1_ar_1fjo como referencia de 0° la
ver Figura 3c. posicion neutra de la mano.
Mufieca Extension Extension maxima de 70°, tomando
Radiocarpiana como referencia de 0° la posicion
ver Figura 3d. neutra de la mano.
Flexion Flexién maxima de 80°, tomando
Mediocarpiana como referencia de 0° la posicion
ver Figura 3d. neutra de la mano.

/150

Rotacion Interna 55°

(s

T
= | PR ——
. - ‘ Flexion /| Extension
Rotacion Externa 40° \
b)
Flexion 80°
0° Flexion
Supinacién Posicion ~ Pronacion Extension \\ 70° ”
25 Neutrag® 90 Extension
c) d) e)

Figura 3 Biomecéanica de la extremidad superior

Nota: a) Rotacion interna y externa del hombro, b) Flexion y extension del codo, ¢) Supinacion y pronacion del

antebrazo, d) Flexion y extension de la mufieca, e) Flexion y extension de la mano

2.3 Electromiografia
La electromiografia es una técnica encargada del registro y analisis de la actividad eléctrica

producida por la activacion y contraccion muscular. El sistema nervioso envia en forma de impulso
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nervioso un estimulo al musculo para su contraccion por medio de neuronas motoras, las cuales
generan trenes de potencial de accion que se propagan por la fibra muscular y pueden ser
registrados en la superficie de la piel por medio de electrodos de superficie (De Luca, 2006)
(Benasques Borau, 2016).

El potencial de accion es un fendmeno eléctrico en el cual el potencial de membrana de una
célula excitable se despolariza pasando de entre -70mV o -80 mV a +30mV. Posteriormente esta
epata es revertida inmediatamente por la salida de electrolitos de sodio del interior de la membrana,
ocasionando la etapa de repolarizacion, la cual es seguida por la etapa de hiperpolarizacion (Gémez

Angarita, 2009).

30
- Sobwe
E Saturacién Repolarizacion
g O = o ‘—//— [Rp——
13
2
E Despolari
&
= zacion
] -30 b - - De spués de la
] Hiperpolarizacion
3 umbr
g - 80 prT - - - -
o
o

Tiempo (ms)

Figura 4. Sefial EMG
Fuente: (Gomez Angarita, 2009)

2.3.1 Caracteristicas de las sefiales EMG

La sefial EMG esta en el rango de -8mV a 1mV con una amplitud pico-pico de 10mV
aproximadamente. Con un espectro de la sefial para registros superficiales que va desde 6Hz hasta
500Hz siendo la banda de mayor energia la comprendida entre 20Hz y 150Hz (Konrand, 2005). En

la banda de 0 a 20Hz la amplitud de la sefial se ve afectada por la tasa de disparo de las unidades
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motoras, por lo que la informacion obtenida de la sefial en esta banda no puede ser utilizada, pese
a que es un indicador de actividad muscular (De Luca, 2006).

Mediante un analisis matematico la amplitud y frecuencia de la sefial EMG se convierten en
patrones de reconocimiento que brindan informacion acerca de la duracion y fuerza durante la
contraccion. Las caracteristicas mas empleadas en el estudio de la contraccion muscular son: la
varianza, que representa qué tan separados estdn los datos de la sefial electromiografica con
respecto a la media; la raiz cuadratica media, que relaciona la fuerza aplicada bajo condiciones de
no fatiga; el detector de registro, que permite obtener la potencia de la sefial durante la contraccion;
el cruce por cero, que representa la frecuencia y duracion de activacion de la sefial (Cifuentes

Gonzales, 2012)

2.3.2 Registro de sefiales EMG

Habitualmente se usan electrodos de superficie para registrar las sefiales bioeléctricas de un
grupo muscular especifico, ya que permiten obtener de forma sencilla y no invasiva informacién
valiosa de la actividad muscular (Talamillo Garcia, 2011). La ubicacion de los electrodos de
superficie es importante y por ello se recomienda posicionar el electrodo positivo en la zona ventral
mas abultada del musculo, el electrodo negativo en la zona tendinosa y el electrodo de referencia
en la zona méas préxima a la inervacion y el tendén proximal (Gomez Angarita, 2009).

El electrodo es un transductor encargado de convertir los biopotenciales en sefiales eléctricas y
transferirlas al equipo de medida (Avila Meza, 2017). Estan hechos de AgCI/Ag, acero, plata,
platino y oro, con el objetivo de tener baja impedancia, durabilidad y bajo costo.

Existen electrodos de superficie secos que trabajan bajo el concepto de electrodos activos

reduciendo los efectos de capacitancia e impedancia no deseada ya que no utilizan pasta
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electrolitica y estan contacto directo con la piel (Flores Malagon, Morales Sdnchez, Samano Flores,

San-Pablo juarez, & Ceballos Pérez, 2017).

Figura 5. Electrodos secos
Fuente: (Gonzalez, Espinoza, & Salido, 2016)

Un aspecto importante a la hora de tomar la sefial, es la ubicacion de los electrodos superficiales
en el &rea muscular de interés. En la Figura 6 se observa la ubicacion de cada par de electrodos

tanto en la parte frontal y posterior de la extremidad superior (Gémez Angarita, 2009).

Deltoides
Deltoides Escapular
) Cimtura Escapular
Cintura Escapular
— Biceps Triceps
Brazo

Flexor Radial del Carpo

2 . =Fxtensor Comim de los Dedos
Cubital Anterior g |

\ Antebrazo
Antebrazo

Figura 6. a) Ubicacion frontal de los electrodos de superficie,

b) Ubicacion posterior de los electrodos de superficie
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La organizaciéon SENIAM (EMG de superficie para la evaluacion no invasiva de los musculos)
recomienda que cada par de electrodos sea colocado entre dos puntos motores siguiendo la linea
media longitudinal del musculo. Mientras que el electrodo de referencia o de tierra debe colocarse

sobre una prominencia 6sea (ver Figura 7) (Avila Meza, 2017).

Electrodos

Figura 7. Ubicacion de los electrodos superficiales
Fuente: (Avila Meza, 2017)

Por otro lado, las sefiales mioeléctricas que se obtienen de los electrodos no superan los 10mV,
lo que imposibilita su procesamiento de forma directa por algin dispositivo electronico. Por esta
razon es preciso construir una etapa de pre amplificacion que eleve los niveles de voltaje seguida
de una etapa amplificacion final encargada de elevar el voltaje a un nivel de trabajo dependiendo

del microcontrolador encargado de convertir la sefial andloga a digital (Avila Meza, 2017).

2.4 Unidades de medicion inercial

La unidad de medicién inercial (IMU del inglés inertial measurement unit) generalmente
incorpora distintos sensores como: acelerometros, que dan la velocidad y posicion; giroscopios,
gue miden el angulo y trayectoria; magnetometros, que permiten ubicar el norte magnético. Estos
dispositivos de medicion inercial son cominmente usados para la estabilizacién de camaras,
vehiculos aéreos, robots, satélites, transbordadores y en general estudios o dispositivos que

requieran un analisis en entornos dindmicos, ya que presentan ventajas como su reducido tamafio,
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portabilidad, durabilidad y bajo costo (Preckler Clemente, 2012) (LLamas , 2018) (Dominguez &
Martinez Mendez, 2014).

El trabajo conjunto de los 3 sensores presenta ventajas ya que combinan y compensan las
limitaciones del otro. No obstante, se debe considerar ciertas desventajas dentro de la navegacion
ya que las mediciones que realiza son afectadas por un error acumulativo. Debido a que el sistema
se guia continuamente cualquier error en la medicion, se va acumulando de punto a punto (Ferrer
Calatayud, 2015). Para evitar estos errores el instrumento de medida debe estar ubicado de manera
que la distancia a medir sea continua o en linea recta con respecto a la referencia de medida, sin
rotacion alguna (Prieto, 2018).

Por otra parte, los sistemas de navegacion usualmente se apoyan en otros instrumentos como el
GPS, sensores de gravedad (para la correccion de la vertical local), sensores de velocidad externos
(para compensar la deriva por velocidad), un sistema barométrico (para la correccion de la altitud
y un compas magnético) (Ferrer Calatayud, 2015).

En la actualidad existen sistemas que describen las propiedades y comportamientos de los
segmentos corporales ya sea en movimiento 0 en reposo, sistemas que son un complemento
fundamental para el fisioterapeuta a la hora de realizar un diagndstico clinico como de andlisis de
movimiento, evaluacion de los temblores y estabilidad postural de la capacidad funcional de los
miembros involucrados en el movimiento del cuerpo humano (Vera & Lombardero, 2017) (Vélez
Guerrero, 2016).

En el campo del tratamiento de enfermedades motrices varios trabajos hacen referencia a
sistemas que incorporan IMU, sistemas capaces de analizar y cuantificar el temblor en pacientes
con parkinson y epilepsia. Un ejemplo de ello es el proyecto birrob6tico que ayuda a través de un

exoesqueleto controlar los movimientos involuntarios de las extremidades mediante la
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estabilizacion de su fuerza, trayectoria y amplitud (ver Figura 8) (Juménez Garcia, 2016)

(Machorro, 2013).

Figura 8. Protipo Borrobdtico
Fuente: (Machorro, 2013)

Por otra parte, en el campo de la rehabilitacién y de asistencia en actividades laborales ciertas
compafiias ofrecen brazos robdticos y ortesis roboticas enfocadas en evaluar y rehabilitar la
extremidad superior. Un ejemplo de ellas son el proyecto ARMin IlIl (ver Figura 9) y el
RGETOWN-ARMY que usan unidades de medicion inercial como controladores (Godfrey,
Conway, Meagher, & Olaighin, 2008) (Diaz Hernandez, 2014) (Krebs, Ferrano, & J. Newbery,

2004) (Georgetown Army, 2015) (Nef, Guidali, & Rierner, 2009).

Figura 9. Proyecto ARMin Il
Fuente: (Nef, Guidali, & Rierner, 2009)
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2.5  Sefales biomédicas en la robdtica

Los robots controlados por sefiales biomédicas van mas all&4 de los configurados a recintos
cerrados para tareas repetitivas ya que integran las sefiales biomédicas del ser humano y un robot
en un sistema en tiempo real, con el fin de aportar beneficios dentro del campo de la asistencia
médica, social e industrial (Kumar Kundu & Klguchi, 2017).

Por otro lado, la robotica asistencial se especializa en el disefio y desarrollo de equipos que
interactian con el ser humano por medio de un control mioeléctrico. Control basado en la
captacion, clasificacion y caracterizacion de la sefial electromiogréfica que permite el analisis y la
determinacion del tipo de movimiento proveniente de los musculos involucrados (Farry, Walker,

& Baraniuk, 2002) (Betancourt, Giraldo, & Franco, 2004).

2.5.1 Aplicaciones en robots

Las sefiales EMG son usadas como sefiales de control en prétesis mioeléctricas, sistemas de
rehabilitacién y recientemente en la operacion de robots industriales. La ventaja de usar sefiales
EMG como sefiales de control radica en la ausencia de interfases complejas, ya que el movimiento
natural del usuario se ve reflejado en el robot (Pinzédn, 2015) (L6pez, Soria, Orosco, Di Sciascio,
& Valentinuzzi, 2006).

Dentro del campo de la robdtica de asistencia controlada por EMG existen manos robdticas de
gran precision como el proyecto Shadow Dexterous Hand/Arm desarrollado por Shadow Robot
Company, el cual mediante la clasificacion de sefiales EMG por redes neuronales brinda una amplia
gama de grados de libertad que permiten reproducir con precision los movimientos de la mano (ver

Figura 10) (Shadow Robot Company, 2018).
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Figura 10. Shadow dexteroux hand
Fuente: (Shadow Robot Company, 2018)

Por otro lado, existen exoesqueletos disefiados para predecir y asistir el movimiento de las
extremidades que han perdido parcialmente la capacidad de moverse. Un ejemplo de ello es el
exoesqueleto de rehabilitacion Luna-EMG controlado mediante sefiales electromiograficas que
permiten reflejar de forma directa la intension o movilidad articular de cada segmento de la
extremidad superior y ayudar a su recuperacién (ver Figura 11) (Mikulski, 2015) (Kiguchi,

Tanaka, & Fukuda, 2004) (Mulas, Folgheraiter, & Gini, 2005).

Figura 11. Exoesqueleto Luna-EMG
Fuente: (Mikulski, 2015)

En el campo de los robots de asistencia existen exoesqueletos que brindan una fuerza de
asistencia o power assist a los miembros superiores en tiempo real, esto mediante la captacion de

la intension de movimiento por EMG (ver Figura 12) (Kiguchi & Hayashi, 2012).
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FiguAra 12. Exoesqueleto de Power assist
Fuente: (Kiguchi & Hayashi, 2012)
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) CAPITULO III
3 DISENO E IMPLEMENTACION DEL SISTEMA DE SENSADO DE
MOVIMIENTO

3.1 Introduccion

Mediante el estudio previo de la kinesiologia se define el nimero de canales, musculos a sensar
y la posicién de las unidades de medicién inercial para la deteccion e identificacion de los
movimientos correspondientes a los 5 grados de libertad planteados en el proyecto.

En este capitulo, se especifica el disefio del hardware de adquisicion encargado de obtener las
sefiales EMG del bicep, supinador largo y cubital anterior y los &ngulos relativos que generan las
articulaciones del hombro, codo y mufieca de la extremidad superior derecha. Para el disefio de los
electrodos, hardware de adquisicion de EMG y la lectura e inicializacion de los BNOOQ55 se tomara
como base los trabajos de previos de (Avila Meza, 2017) y (Guaméan Sosa & Bermeo Granda,
2017).

Por otro lado, se describira el software de adquisicién de EMG encargado de la conversion de
analogo a digital, filtrado, extraccion de caracteristicas y clasificacion de movimientos. De la
misma manera, se describira el software de adquisicion de las unidades de medicién inercial
encargado de la comunicacion 12C de los sensores BNOO055, acondicionamiento de los angulos
relativos, filtrado, cuantificacion, linealizacion y saturacion. Por ultimo, se describira la integracion
de ambos sistemas para el control de los servomotores del brazo robotico.

En la Figura 13 se presenta un esquematico del sistema de sensado de movimiento donde se

describe el software y el hardware de EMG y de IMU para la deteccion de movimiento.
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IMU 1 ( )
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Figura 13. Diagrama de bloques del sistema de sensado de movimiento

3.2 Plataforma de procesamiento STM32F4

La plataforma de procesamiento seleccionada es la tarjeta STM32F407 Discovery debido a que
permite el procesamiento de sefiales digitales con una mayor eficiencia gracias a su alta capacidad
de procesamiento, posee canales ADC de alta resolucion, comunicacion 12C, comunicacion serial,
salidas PWM, salidas digitales y por su alimentacion de 5V 0 3.3 V.

Las principales caracteristicas requeridas de la plataforma STM32F407 se describen en la Tabla

3 (STMMicroElectronics, 2016).

Tabla 3.

Caracteristicas de la STM32F407
Caracteristicas STM32 - F407
Microcontrolador ARM Cortex-M4F
Frecuencia de operacidn 168Mhz
Memoria RAM 192KB

CONTINUA L Y
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Entradas analégicas 16 de 12-bits

Bus de comunicacion 12C 3

USART - Transmisor/receptor

asincrono/sincrono universal °

Timers 14

Comunicacion PC 1USB 2.0
Programacion Simulink - Waijung
Tension de alimentacion 5V -USB

Para el proyecto, el canal ADC convierte la sefial analdgica de EMG a una sefial digital
cuantificada de 0 a 4095 bits, con una resolucion que reconoce el minimo cambio en la entrada del
convertidor ADC como muestra la ecuacion 1.

Valor Maximo Analogico 5V 122x10-3V (1)
(212 —1) bits 4095 bits "~ 1B

Resolucion =

El bus de comunicacién 12C comunica el microcontrolador de la STM32F407 con el
microcontrolador de las IMU BNOOQO55 para leer y escribir en los registros permitiendo la
configuracién de inicializacion y la lectura de los angulos de Euler.

La comunicacién serial USB 2.0 de la STM32F407 transmite las sefiales de electromiografia e
IMU hacia el area de trabajo de Simulink, en donde se realiza la extraccién de caracteristicas para
el entrenamiento de las redes neuronales. Adicionalmente, ayuda a visualizar en la PC el monitoreo
de sefiales en tiempo real.

La comunicacion serial de los pines de la plataforma de procesamiento mediante un canal de
transmision de datos inalambrico Bluetooth envia los datos de control de PWM de la STM32F407

de adquisicion a la STM32F407 de control.
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Los Timers de la STM32F407 generan la modulacion por ancho de pulso o PWM para el control

de posicion de los servomotores, ademas se puede controlar mas de un servomotor
simultaneamente debido a que cada Timer posee varios canales de PWM.

La programacion en Simulink incorpora la libreria de Waijung que permite el acceso a los

recursos de la tarjeta STM32F4 vy la integracion con las librerias de Matlab brindando una facil

programacion en menor tiempo y la capacidad de ejecutar el programa en el microcontrolador.

3.3 Disefio e implementacion del hardware para el registro de las sefiales EMG

3.3.1 Electrodos

El sistema de adquisicién esta disefiado para funcionar por un largo periodo, motivo por el cual
es necesario utilizar electrodos secos, reusables y que permitan obtener una sefial de alta calidad
(Avila Meza, 2017). Siguiendo las consideraciones de la SENIAM los electrodos secos se
disefiaron y fabricaron en plata, de dimensiones de 1cm de largo, 1cm de ancho y 1mm de espesor
y soldados en la placa PCB con una distancia entre electrodos de 2cm en direccién a las fibras

musculares (ver Figura 14).

Figura 14. a) Dimensiones del electrodo, b) Electrodo de plata

Para la ubicacion de los electrodos secos se considera el estudio previo de la kinesiologia y las
recomendaciones de Peter Konrad con respecto a la ubicacion de electrodos de superficie en el

cuerpo humano. Los musculos seleccionados se observan en la Figura 15 y su posterior
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electromiografia permitiré la extraccion de caracteristicas y clasificacion de los siguientes grados
de libertad: el biceps encargado de la flexion o pitch del antebrazo; el supinador largo y el cubital
anterior que en conjunto permiten la flexion y extension de la mufieca y la flexion y extension de

los dedos de la mano o puiio.

: Codo

:'- + Supinndos Largo - Canal .‘]

Flexor Radsal del Cazoo
Cubstal Antenzoe - Canal 3 l

¥ Antcbrnzo

Figura 15. Seleccion de los musculos

3.3.2 Acondicionamiento de la sefial EMG

La sefial EMG que se obtiene de los electrodos no supera una amplitud pico-pico de 10mV
aproximadamente, por lo que se implementa el circuito propuesto por (Texas Instrument, 1995)
para el acondicionamiento de la sefial EMG, el cual esta formado por dos etapas encargadas de pre
amplificar y amplificar la sefial EMG para su posterior procesamiento y analisis. Por otra parte,
para evitar problemas de desfases por el uso de filtros analégicos se decidié implementar el filtrado
digital por software.

En la etapa de pre amplificacion es necesario implementar el diagrama electrénico mostrado en
la Figura 16, el cual consta de un circuito amplificador diferencial, un circuito de referencia al

paciente y un circuito de retroalimentacién. El circuito de pre amplificacion tiene una ganancia de
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10 y estéa encargados de amplificar el voltaje de EMG de -8mV a -80mV y de 1mV a 10mV antes

de su etapa de amplificacion final.

Circuito de Referencia
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Figura 16. Circuito pre amplificador

El circuito amplificador diferencial esta implementado en base al modelo del circuito

amplificador ECG de pierna derecha propuesto por el fabricante de INA128 (Texas Instrument,

1995), y su funcionamiento se basa en eliminar el ruido comun presente en los canales de los

electrodos positivo y negativo, dando como resultado la ganancia de 10 a la diferencia de voltaje

de las sefiales de entrada.

El circuito de referencia al paciente se encarga de disminuir el ruido existente entre los

electrodos positivo y negativo, mediante un electrodo de referencia que proporciona un camino de

baja impedancia entre el paciente y el amplificador (Winter & Webster, 1983).
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A la salida del circuito amplificador diferencial se incorpora el circuito de retroalimentacion
encargado de extraer las sefiales AC mientras rechaza las sefiales DC y el ruido en modo comdn
por medio de un filtro pasa bajos RC retroalimentado a la referencia del amplificador diferencial.
Posterior a la etapa de pre amplificacion se implementa una etapa de amplificacion final
conformada por un circuito sumador no inversor encargado de amplificar el voltaje de la sefial
EMG mediante una ganancia de 56 y proporcionarle un valor constante de linea base de 1V para
que todos los valores del EMG sean positivos y puedan ser leidos por el ADC del microcontrolador

STM32F4 (ver Figura 17).

vin
LV R7
180K0)
R - Y
O AN~ . =15
1O | 1 . o Salide

TI084ACD

R9

R10 S60

L)

Figura 17. Circuito de amplificacion

El diagrama electrénico final del sistema de sensado de EMG e implementado en la placa PCB

para cada canal se observa en la Figura 18.
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Figura 18. Diagrama electronico de sensado de EMG

El hardware de sensado estd conformado por tres canales de EMG cada uno implementado en
una placa PCB con las mismas caracteristicas. En la figura a Figura 19 se muestra el PCB disefiado

a partir del circuito descrito en la Figura 18.

Figura 19. Tarjeta de adquisicion EMG
3.4  Software del sistema de adquisicion y procesamiento de EMG
Desarrollado el hardware para el registro de EMG se procede a realizar la digitalizacion,
procesamiento y analisis de la sefial EMG en la tarjeta STM32F407. Para lo cual se crean cuatro
etapas definidas como: conversor analogo digital, filtrado digital, extraccion de caracteristicas y

clasificador para la deteccion de movimientos (ver Figura 20).
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Figura 20. Digitalizacion, procesamiento y andlisis de la sefial EMG

3.4.1 Conversor analogo digital

Esta etapa convierte la sefial analdgica de cada canal del hardware de EMG a una sefial digital
en bits con una frecuencia de muestreo de 1000Hz ya que la sefial EMG esta en un rango de
frecuencia de 6 Hz a 500 Hz. Para lo cual se asocid los canales de cada PCB de EMG a los pines

de ADC del microcontrolador STM32F407 como se describe en la Tabla 4.

Tabla 4.

Pines de conversion de analogo a digital
Canal PIN Ubicacion
Canal 1 ANO Biceps
Canal 2 AN2 Supinador largo
Canal 3 AN3 Cubital anterior

Referencia AN1 Zona tendinosa del codo
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3.4.2 Filtrado Digital
Esta etapa estd compuesta por filtros pasa banda y filtros adaptativos como se observa en la
Figura 20. Para el disefio del filtro pasa banda se considera la banda de mayor energia de la sefial
EMG que estd comprendida entre 20Hz a 150 Hz y se implementa en un filtro pasa banda
Butterworth de orden 10 con una frecuencia de muestreo de 1000 Hz, lo que permite captar la
mayor energia de la sefial y tener una respuesta en frecuencia como se puede observar en la Figura

21.

Magnitude (dB)

100 it

! L | ! L L L |
0 50 100 150 200 250 300 a50 400 450
Frequency (Hz)

Figura 21. Respuesta en frecuencia del filtro pasa banda

Adicionalmente, es necesario implementar un filtro adaptativo que disminuya la potencia del
ruido externo en la sefial EMG, en particular la componente de 60 Hz de la red eléctrica que se
encuentra dentro del rango espectral de la sefial electromiografica. Al ingresar la sefial de EMG
deseada y la sefial no deseada o ruido al filtro adaptativo mostrado en la Figura 22, se obtiene la

sefial EMG libre de ruido existente en el electrodo de referencia.
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Figura 22. LMS Filter

El filtro adaptativo es un LMS Filter, el cual trabaja bajo la funcion de transferencia Normalized
LMS con los siguientes parametros: longitud del filtro de 20 muestras, mu= 0.001, leakage factor
(0-1) = 1, dando como resultado la convergencia de la sefial de error a partir 0.2 s.

Finalmente, la sefial electromiografica presenta una relacién sefial a ruido baja como resultado

de implementar el filtro pasa banda y el filtro adaptativo, como se observa en la Figura 23.
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Figura 23. Sefial EMG original y filtrada
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3.4.3 Extraccion de caracteristicas

La etapa de extraccion de caracteristicas se divide en: una etapa de activacion de canal, la misma
que permite detectar la activacion de los musculos; una etapa de extraccion de caracteristicas, en
la cual se calculan los valores de varianza (VAR), detector de registro (LOG), raiz cuadratica media
(RMS) y cruce por cero (ZC) de la sefial EMG, durante el periodo de activacion del musculo; y

una etapa de normalizacion estadistica, que evita la dispersion de datos (ver Figura 24).
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Figura 24. Clasificador de sefiales EMG

Para la activacién de canal del bicep se trabaja con la sefial EMG del canal uno y se calcula la
envolvente de la sefial a traves del método de RMS mediante una ventana de 100 muestras cada
0.001 segundos. Si existe una contraccion del bicep el valor de RMS supera un umbral de 20 bits
0 24.4 mV generando un flanco ascendente de activacion como se observa en la Figura 25, donde
se presenta la sefial EMG de color azul, la envolvente de la sefial EMG calculada por RMS de color

rojo y el pulso de activacion en color verde.
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Activacidn Sedal del Biceps

Figura 25. Pulsos de activacion del bicep

De igual manera, para la activacion de canal del antebrazo se calcula individualmente la
envolvente RMS del canal dos y tres. Si existe una contraccion del supinador largo el valor de RMS
supera un umbral de 17 bits 0 20.74 mV generando un flanco de activacién del canal dos. Por otro
lado, si existe una contraccion del cubital anterior el valor de RMS supera un umbral de 15 bits o
18.3 mV generando un flanco de activacion del canal tres. Adicionalmente, la activacion de canal
total esta dada por la suma binaria de las sefiales de activacién de los dos canales como se observa
en la Figura 26, donde se presenta la sefial EMG de color azul, la envolvente de la sefial EMG

calculada por RMS de color rojo y el pulso de activacion en color verde.
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Figura 26. Pulsos de activacion de las sefiales del antebrazo

La etapa de extraccion de caracteristicas toma 200 muestras de la sefial EMG una vez se haya
detectado un flanco ascendente en la sefial de activacion de canal del brazo o antebrazo. El conjunto
de las 200 muestras posee caracteristicas en el dominio del tiempo permiten obtener la relacién de
fuerza durante la contraccién, la amplitud, frecuencia y duracién de la sefial EMG, para este
proyecto las caracteristicas a extraer son las siguientes:

Varianza (VAR), representa qué tan separados estan los datos de la sefial electromiogréafica con

respecto a la media.

VAR = —— z X2 @)

Raiz cuadratica media (RMS), modela la sefial electromiografica como un proceso aleatorio

Gaussiano que relaciona la fuerza aplicada bajo condiciones de no fatiga.
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(3)

Detector de registro (LOG), permite obtener la potencia en el instante de la contraccion.

(4)

1
Log = o Zn=1loglxn|
Cruce por cero (ZC), permite obtener la frecuencia y duracion de la sefial por medio del nUmero
de veces que la sefial cambia de signo o pasa por cero, sin embargo, se recomienda implementar

un umbral en amplitud que discrimine los cruces por cero producidos por el ruido.

(%)
{X;>00rX;;; <0}or{X;<0orX;;; >0}and {X;,, — X;} =€

Para la activacion del grado de libertad de la flexion del codo se calculan los pardmetros de
RMS, VAR y ZC del canal uno del bicep. Para la activacién de los grados de libertad de la flexion
y extension de la mufieca y mano se extraen los parametros de RMS, VAR, LOG y ZC del canal
dos del supinador largo y del canal tres del cubital anterior.

Posterior a la extraccion de caracteristicas se realiza un proceso de normalizacion estadistica
que evita tener valores dispersos a la entrada de la red neuronal (Ecuacion 6), lo que permite
entrenar la red evitando discriminar los valores cercanos a cero de las caracteristicas de la sefial
EMG.

Xi— X (6)
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Los valores de la media y la desviacion estandar se estiman de cada conjunto de varianza (VAR),
detector de registro (LOG), raiz cuadratica media (RMS) y cruce por cero (ZC) de la sefial EMG.
El entrenamiento del sistema se realiza mediante la extraccion de un conjunto de muestras formado
por 100 registros de contraccion del bicep, 100 registros de la flexion de mufieca, 100 registros de

la extension de mufieca y 100 registros de la flexion de mano.

3.5 Clasificador para la deteccion movimientos

Para discriminar un movimiento especifico de la extremidad superior no se recomienda utilizar
solamente el método de clasificacion por regresion lineal o métodos similares. Debido a que la
sefial EMG es vulnerable al ruido y en presencia de una alta potencia de interferencia no se la puede
identificar. Ademas, al clasificar diferentes movimientos por medio de un canal se dificulta el
reconocimiento solo con valores de voltaje. Por esta razon, se decidi6 trabajar con clasificadores,
en particular con redes neuronales ya que permiten reconocer patrones con ruido y trabajar en
tiempo real ya que sus coeficientes de entrada son obtenidos en la etapa de entrenamiento.

La etapa del clasificador para la deteccion de movimientos consta de dos redes neuronales. La
primera red neuronal permite la activacion de la flexion del codo en base a los parametros RMS,
VAR y ZC extraidos de la sefial EMG del bicep. La segunda red neuronal permite la activacién de
la flexion y extension de la mufieca y la flexion de la mano en base a los parametros RMS, LOG,
VAR y ZC extraidos de la sefial EMG del supinador largo y cubital anterior.

Cada red se entrena mediante la funcion de entrenamiento de Levenberg Marquardt que es una
combinacion de los métodos de Maximo Descenso y el método de Gauss Newton, cuando la
solucion se encuentra lejos del minimo local el algoritmo se comporta como de maximo descenso

y si la solucidn esté cerca del minimo local el algoritmo se comporta como de Gauss Newton lo
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que garantiza que el proceso de interaccion sea estable y de rapida convergencia. El algoritmo
inicia con la linealizacion de las ecuaciones no lineales para luego asignar un factor de ponderacion
0 peso para cada valor dentro de la red, por lo que es recomendado en aplicaciones en tiempo real
(Cornejo Zuiiiga, 2016).

En el proyecto las caracteristicas normalizadas de las sefiales EMG son las entradas de la red
neuronal y sus salidas son las activaciones provocadas por las diferentes contracciones musculares.
Por otro lado, el nimero de capas ocultas de cada red neuronal se obtiene mediante la regla de la
pirdmide geométrica que toma en consideracion el nimero de entradas y salidas como se define en

la ecuacion 7.

h=vm+n ()
Donde:
e m =numero de salidas
e n=numero de entradas

e h=nuamero de capas ocultas

Adicionalmente, cada red neuronal utiliza una combinacion de funciones que permiten linealizar
la respuesta de la red neuronal y evitar que los datos estén dispersos. Para el proyecto se utilizd
las funciones Tansig y Pureline ya que siguen un patrén de linealizacion en base a los modelos
reales de entrada y salida no lineales que conforman las caracteristicas de la sefial EMG (ver Figura

27).
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Figura 27. a) Funcion de linealizacién tansig,
b) Funcion de linealizacion pureline
Fuente: (MathWorks, 2018)

3.5.1 Red Neuronal 1
En la red neuronal del bicep el pulso generado en la etapa de activacion de canal permite la
transferencia de las caracteristicas normalizadas al bloque de la red neuronal, como se observa en

la Figura 28.

Pulso de la etapa de
activacion de canal
Sefiales EMG del Bicep

: RMS —>
(r:qarr?ligsgcas s Red Neuronal Flexion codo
o B?cea as ™ senales del Bicep (100)
P 2C —>
\

Figura 28. Red neuronal del bicep

Las propiedades de la red neuronal del biceps estan descritas en la Tabla 5:



Tabla 5.

Propiedades de la red neuronal del bicep
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Tipo de red Feed-Forward Bucle de propagacién y retro propagacion para
Backprop distribuir y disminuir el error de salida en cada capa.

Sefiales de entrada 3 RMS, VAR, ZC (bicep)

Sefiales objetivo 1 Flexion de bicep

Funcién de entrenamiento TRAINLM Levenberg Marquardt

Funcién de autoaprendizaje LEARNGDM Algoritmo que usa la férmula de descenso de gradiente
perteneciente a TRAINLM para actualizar los pesos en
cada iteracion y ajustar el error.

Funcion de rendimiento MSE Error cuadratico medio

Numero de capas ocultas 2 h=vV1%3=1,73 ~ 2
(ver Figura 29)

Numero de neuronas 3 3 caracteristicas de entrada por cada capa oculta

Capa oculta

Funcién de transferencia Tansig Toma datos de la entrada con valores desde menos

Capa oculta infinito a més infinito.

Funcién de transferencia Pureline Se usa en redes de back propagation, con salidas de

Capa de salida

valores aleatorios.
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Neural Network

Figura 29. Namero de capas en la red neuronal 1

Creada la red neuronal se prosigue a entrenarla modificando los pardmetros de descritos en la

siguiente tabla.

Tabla 6
Parametros de entrenamiento de la red neuronal del bicep
Epochs 1000
Min_grad le-07
Mu 0.0001
MU_dec 0.0001

Todas las configuraciones anteriores dan como resultado un 98% de acierto en la red neuronal

de bicep como se observa en la Figura 30.
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Figura 30. Resultado de la red neuronal 1

Para tener un periodo de lectura durante la contraccién muscular del bicep se multiplica la salida
de la red neuronal con el pulso generado en la etapa de activacion de canal, si el resultado es 1 se
lee el valor del angulo relativo dado por la IMUL ubicada entre el brazo y la IMU2 ubicada en el
antebrazo lo que permite la flexion y extensién del codo en el brazo robético biomecanico como

se observa en la Figura 31.

Salida red neuronal

flexion bcep
Légica de activacion Sefial de activacion
parala parala
flexion(Operador 16gico flexion y extension
AND) del codo

Pulso de la etapa de
activacion de canal
sefales EMG bicep

Figura 31. Ldgica de activacion para la flexion y extension del codo
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3.5.2 Red neuronal 2
En la red neuronal del supinador largo y cubital anterior del antebrazo el pulso generado en la
etapa de activacion de canal permite la transferencia de las caracteristicas normalizadas al bloque
de la red neuronal, como se observa en la Figura 32.

Pulso de la etapa de
activacion de canal
Sefiales del antebrazo

(RMS —>

Caracteristicas VAR 3
Normalizadas —» Flexion muneca
Supinador Largo | LOG —>

zc ——>»| Red Neuronal

— Sefiales del ——> Extension mufieca
" RMS > Antebrazo
Caracte'nstlcas VAR >
Normalizadas < —> Flexion mano
Cubital Anterior LOG —>
LZC 3 L Y,

Figura 32. Red neuronal del supinador largo y cubital anterior

Las propiedades de la red neuronal del supinador largo y cubital anterior estan descritas en la

siguiente tabla.

Tabla 7
Propiedades de la red neuronal del supinador largo y cubital anterior
Tipo de red Feed-Forward Bucle de propagacién y retro propagacion para
Backprop distribuir y disminuir el error de salida en cada capa.
Sefales de entrada 8 RMS, VAR, LOG, ZC (Supinador Largo)

RMS, VAR, LOG, ZC (Cubital anterior)

Sefiales objetivo 3 Flexion y extension de mufieca

Flexion de dedos

Funcién de entrenamiento TRAINLM Levenberg Marquardt

CONTINUA —



Funcion de autoaprendizaje LEARNGDM Algoritmo que usa la férmula de descenso de gradiente
perteneciente a TRAINLM para actualizar los pesos en
cada iteracion y ajustar el error.

Funcion de rendimiento MSE Error cuadratico medio

NuUmero de capas ocultas 4 =+/3+%8=14,89 ~ 4 (ver Figura 33)

Numero de neuronas 8 8 caracteristicas de entrada por cada capa oculta

Capa oculta

Funcién de transferencia Tansig Toma datos de la entrada con valores desde menos

Capa oculta infinito a més infinito.

Funcién de transferencia Pureline Se usa en redes de back propagation, con salidas de

Capa de salida

valores aleatorios.

Neural Network

Input

Middon uyw

i
_?o

Outwl Layer

Figura 33. Namero de capas en la red neuronal 2
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Creada la red neuronal se prosigue a entrenarla modificando los parametros de descritos en la

Parametros de entrenamiento de la red neuronal del supinador largo y cubital anterior

Tabla 8.

Tabla 8
Epochs 1000
Min_grad le-07
Mu 0.0001

MU_dec 0.0001
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Todas las configuraciones anteriores dan como resultado un 94% de acierto en la red neuronal

del supinador largo y cubital anterior como se observa en la Figura 34.

Training: Re0.91629 Vadidation: R=025915
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Test: R=20.52288 All: =0, 2078%
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=084 Target + 0043

Output ~= 076 Target
. \
=
Outpest
&\:
 +1a]

e lis Target
Figura 34. R":esultado delared neouronal 2
Se valida la activacion de una salida a la vez de la red neuronal del antebrazo mediante una
I6gica de validacion y para tener un periodo de lectura durante cada contraccion muscular se
multiplica cada salida de la red neuronal del antebrazo con el pulso generado en la etapa de
activacion de canal, si el resultado de la flexién o extension de la mufieca es 1 se lee el valor del
angulo relativo entre el IMU2 ubicado en el antebrazo y el IMU 3 ubicado en la mufieca y si el
resultado de la flexion de la mano es 1 se activa el giro del servomotor como se observa en la

Figura 35.
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Salida red neuronal
flexion mufieca

)

Logica de activacion

Sefial de activacion
—>»  paralaflexion y

Logica de validacion

extension de la mufieca
Salida red neuronal salidas de la red para la flexion y
extension mufieca (Solo se activa una extension mufieca ID de flexién y
salida a la vez) N (Operador légico AND) extension de la mufieca

(1 para flexion y 2 para
\ / extension)

Salida red neuronal
flexion mano

Logica de activacion
para la flexion mano
(Operador logico AND)

Sefial de activacion

) e para la flexion de mano
Salida activacion

sefiales EMG ~ ---------mssmommmocsoomomeooninononnd it
antebrazo

Figura 35. Logica de activacion de la red neuronal del antebrazo

Disefio e implementacion del sistema de sensado del desplazamiento angular

El sistema de sensado del desplazamiento angular estd conformado por cuatro unidades de

medicién inercial BNOO55, comunicadas por dos canales 12C con la STM32F407 por medio de

una distribucién de pines y un arreglo de direcciones como se muestra en la Figura 36. Ademas,

de ser alimentadas por el voltaje de 5V de la tarjeta STM32F407.

]

caias 123 0
(B7/88 12¢1 ()
STM32F407 (= o o~ o~
v el el w
> > > >
[} e Q o
I I I i
a a8 8 8
IMU 1 IMU 2 IMU 4

\ Gnd +Vce /

Figura 36. Sistema de sensado del desplazamiento angular
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Para obtener informacion de los angulos relativos formados por las articulaciones del hombro,
codo, mufieca es necesario ubicar los BNOO55 en el brazo, antebrazo, mufieca y mano ya que son
segmentos divergentes de las tres articulaciones principales de la extremidad superior, como se

observa en la Figura 37.

MU ——i

MU2 —il]

U3 —

U4 ——

Figura 37. Ubicacion de las IMU en la extremidad superior derecha

3.7 Adquisicion y procesamiento de las unidades de medicion inercial BNO055
Desarrollado el sistema de adquisicion de las unidades de medicién inercial se configura
mediante el bloque de Waijung en Simulink los BNOO055 en modo NDOF para obtener los angulos
de Euler entregados por el arreglo de acelerometros, giroscopios y magnetoscopios.
La lectura de los angulos Euler de las cuatro unidades de medicion inercial BNOO55 requiere
implementar cuatro bloques encargados de leer por medio de la direccién asignada al BNOO55 el
valor de cada registro que contiene la informacion de Pitch, Yaw y Roll, como se describe en la

Tabla 9.
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Tabla 9
Lectura de las unidades de medicion inercial
Sensor Canal Direccion  Registro Angulo Absolutos  Ubicacion
IMU1 12C3 50 1F EUL_Pitch_MSB Pitch Brazo
1E  EUL_Pitch_LSB
1B EUL_Heading_ MSB  Yaw
1A EUL_Heading_LSB
IMU2 12C1 50 1F EUL_Pitch_MSB Pitch Antebrazo
1E  EUL_Pitch_LSB
1B EUL_Heading_MSB Yaw
1A EUL_Heading_LSB
1D  EUL_Roll_MSB Roll
1C  EUL_Roll_LSB
IMU3 12C1 52 1F EUL_Pitch_MSB Pitch Mufieca
1E  EUL_Pitch LSB
1D  EUL_Roll_MSB Roll
1C  EUL_Roll_LSB
IMU4 12C3 52 1F EUL_Pitch_MSB Pitch Mano

1E  EUL_Pitch_LSB

Realizada la lectura se genera un algoritmo encargado de obtener los angulos relativos formados

por la diferencia de los angulos absolutos de cada par consecutivo de IMU BNOO55 como se

observa en la Figura 38.
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Yaw IMU 1
+ Yaw Hombro
Yaw IMU 2
MU 1
Pitch IMU 1
¥ Pitch Codo
Pitch IMU 2
IMU 2 O0— I
Roll IMU 2
>+ Roll Antebrazo
Rofl IMU 3
IMU 3—-@":‘(
MU 4—F—— Pitch IMU 3
y 3 Pitch Muieca
Pitch IMU 4

Figura 38. Angulos relativos de la extremidad superior derecha

Posterior a la adquisicion de los angulos relativos se implementa un filtro pasa bajos de 200 Hz
para eliminar los picos bruscos en la sefial de los angulos relativos. Adicional, el sistema de sensado
requiere una etapa de seteo que inicialice en 0° la lectura de los angulos relativos, para ello se
implementa un pulso de inicializacion que permite en la primera lectura almacenar el valor del
angulo relativo como un valor de referencia y en las siguientes lecturas restar el valor de referencia
para tener los angulos dentro de rango. Por ello se design6 una posicién de home como se observa
en la Figura 39, donde muestra la rotacion del hombro en 0°, la flexion del codo en 0°, el antebrazo

en supinacion de 85°, la flexion de la mufieca en 0° y los dedos de la mano extendidos.
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Rotacion ,'
Hombro———
0°

Flexion
Codo
OD

Supinacion
Antebrazo
85°

Flexién
Mufieca—
0° /

Dedos {
Extendidos

Figura 39. Posicion de home

Por requerimientos de control en servomotores se requiere que la sefial sea estable y evite
variaciones bruscas en su lectura, por lo que se implementa un algoritmo encargado de variar la
lectura de los angulos relativos cada que exista una variacion en la sefial de 5 grados. Para

finalmente escalar los valores de los angulos relativos a valores de saturacion de 3 a 12, rango de

PWM con el que trabajan los servomotores.

3.8 Integracion del sistema de adquisicion de EMG e IMU BNOO055
Para la integracion del sistema de adquisicion de EMG e IMU BNOO055 se toma en

consideracion la respuesta de la red neuronal de EMG vy la lectura de los angulos relativos del
sistema de sensado del desplazamiento angular para que en conjunto definan los grados de libertad

que tendra el brazo robdtico biomecéanico en el proyecto como se describe en la Tabla 10.



Tabla 10

Grados de libertad del sistema de adquisicion

Grados de libertad

Sefial de activacion

Sefal de posicionamiento

Giro interno y externo del hombro

(ver Figura 40)

Siempre activa

Yaw hombro

(Yawde IMU 1y 2)

Flexion y Extension del codo

(ver Figura 41)

Red Neuronal 1

Flexién de codo

Pitch codo

(Pitch de IMU 1y 2)

Giro de antebrazo

(ver Figura 42)

Siempre activa

Roll antebrazo

(Roll de IMU 2y 3)

Flexion y extension de la mufieca

(ver Figura 43)

Red Neuronal 2

Extension de mufieca

Red Neuronal 2

Flexion de mufieca

Pitch mufieca

(Pitch de IMU 3y 4)

Pufio

(ver Figura 44)

Red Neuronal 2

Flexién dedos

No existe

Figura 40. Giro externo e interno del hombro

51



Figura 43. Extension y flexién de mufieca
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Figura 44. Flexion y extension de los dedos
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Bajo las consideraciones de la Tabla 10 el hardware del sistema de sensado queda estructurado

como se observa en la Figura 45.
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Figura 45. Hardware del sistema de sensado




54

CAPITULO IV

4 DISENO Y CONSTRUCCION DEL BRAZO ROBOTICO

4.1 Introduccion.

Existen varios disefios de extremidades mecanicas en 3D que permiten realizar modificaciones
para mejorar sus estructura y funcionamiento. Un disefio en particular es el robot humanoide
InMoov creado por el escultor Gaél Langevin, el cual esta conformado por la cabeza, extremidades
superiores, tronco y extremidades inferiores.

De acuerdo a los requerimientos del proyecto se toma el disefio de la extremidad superior
derecha de InMoov y se realiza un redisefio mecéanico de: la cintura escapular para reubicar el
servomotor y delimitar su area de trabajo; el engranaje del codo para reubicar el eje giro; el
antebrazo para que cumpla con el giro del radio cubital permitiendo la supinacion y pronacién; la
mufieca para que permita la extension y flexion; y la ubicacion del servomotor en la cara posterior
de la mano para cerrar el pufio.

Adicionalmente, en este capitulo se describe el dimensionamiento de los servomotores y el
control mediante PWM para reproducir el giro interno y externo del hombro, la flexion y extension

del codo, la rotacion del antebrazo, la flexion y extension de la mufieca y la flexion de la mano.

4.2  Mecanica del brazo robotico

El disefio mecanico se establece en base a los cinco grados de libertad definidos en el proyecto
y el area de trabajo que admite la kinesiologia de la extremidad superior, la cual estd conformada
por la cintura escapular, brazo, codo, antebrazo, mufieca y mano. En la Figura 46 se presenta la
correlacion entre la estructura del brazo robotico biomecanico y la anatomia de la extremidad

superior derecha.
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Figura 46. Correlacion entre la extructura del brazo robotico
biomecanico y la anatomia de la extremidad superior

|

» Brazo

4.2.1 Cintura escapular
La cintura escapular es el segmento del cuerpo humano que une la extremidad superior con el
tronco y por medio de la articulacion del hombro permite la rotacion interna y externa de la

extremidad superior como se muestra en la Figura 47.

a) b)
Figura 47. a) Ubicacion de la cintura escapular,
b) Cintura escapular en 3D
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La articulacion del hombro esta conformada por la superficie articular de la cabeza del himero

y la cavidad glenoidea del omdplato. Permite rotar la extremidad superior en un rango de maximo

95° como se observa en la Figura 48.

0°
Figura 48. Area de trabajo de la cintura escapular

Para girar el brazo robdtico en un rango de 95° se disefid un conjunto de piezas que ensambladas

permiten fijar el brazo mecénico al soporte metalico y reproducir la funcién kinesioldgica de la

articulacion del hombro. En la Tabla 11 se describe la relacion de las piezas mecanicas y la funcion

kinesioldgica a reproducir.

Tabla 11
Cintura escapular
Kinesiologia Funcién Piezas Funcién
General Mecanicas Individual
Omoplato Sostener la Soporte_omoplato Sostener el brazo mecanico al soporte

extremidad superior

al tronco

Ver Figura 49a

metélico.

Articulacion del  Rotacion del hombro

hombro

Tapa del hombro
Ver Figura 49b

Recubre y posiciona el servomotor
para realizar el giro interno y externo

del brazo mecanico.

Cavidad glenoidea

Ver Figura 49c

Base donde gira la cabeza del humero

Cabeza del humero
Ver Figura 49d

Eje de giro
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b) c) d)

Figura 49. a) Soporte_omoplato, b) Tapa del hombro, ¢) Cavidad glenoidea,
d) Cabeza del humero

4.2.2 Brazo

Anatomicamente el brazo es el segmento que se encuentra entre la cintura escapular y la
articulacion del codo albergando unicamente el hueso del humero encargado de dar movimiento al
brazo por medio de la articulacion del hombro y del codo. En la Figura 50 se muestra la ubicacién

y correlacién del brazo con la estructura mecanica en 3D.

a) b)

Figura 50. a) Ubicacion del brazo,
b) Brazo en 3D

En el disefio mecanico del brazo contiene la base del humero que en conjunto con la cabeza del

humero rota la extremidad superior como se describe en Tabla 12.
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Tabla 12
Brazo
Kinesiologia Funcion Piezas Funcién
General Mecanicas Individual
Humero Se articula con la Humero Girar en brazo
escapula por medio Ver Figura 5la
de la cavidad
glenoidea
Brazo Soporte del Pieza lateral superior brazo  Pared interna del brazo
antebrazo Ver Figura 51b (2 piezas)

Pieza lateral inferior brazo

Ver Figura 51c

Pared interna del brazo

(2 piezas)

Soporte medio

Ver Figura 51d

Establece la distancia entre las

paredes internas del brazo

Soporte lateral

Ver Figura 5le

Base para las paredes superficiales

del bicep

Tapa izquierda

Ver Figura 51f

Tapa izquierda del brazo

Tapa derecha

Ver Figura 51g

Tapa derecha del brazo

Tapa frontal y posterior

Ver Figura 51h

Tapa frontal y posterior del brazo
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b) C) d)
f) 9) h)

Figura 51. a) Humero, b) Pieza lateral superio brazo, c) Pieza lateral inferior brazo, d) Soporte

e)

medio, e) Soporte lateral, f) Tapa izquierda, g) Tapa derecha, h) Tapa frontal y posterior

4.2.3 Codo
Es la articulacion que interconecta el brazo con el antebrazo, trabaja como eje y soporte para

elevar el antebrazo en direccion perpendicular al eje de giro como se observa en la Figura 52.
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a) b) c)
Figura 52. a) Ubicacion del codo, b) Codo en 3D, c) Area de trabajo de codo

Para reproducir la flexion y extension del codo se reubico el servomotor y se redisefio la funcion
del eje de giro propuesto por (InMoov, 2012) para que reproduzca con precision el desplazamiento
angular de la extremidad superior. Mecanicamente el codo o sistema de engranajes esta

conformado por las piezas mostradas en la Figura 53.

a) b) c)
Figura 53. a) Soporte del pifion movil; b) pifion movil;
c) Pifion fijo al antebrazo
4.2.4 Antebrazo

El antebrazo es el segmento que se encuentra entre el codo y la mufieca, permite la supinacion

y pronacion del mismo mediante la articulacion radio-cubital (ver Figura 54).
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a) b)
Figura 54. a) Ubicacion del antebrazo, b) Antebrazo en 3D
La articulacion radio cubital anatdbmicamente es parte del codo sin embargo para cumplir con
su funcidn kinesiologica se disefid un sistema de giro encargado de rotar el antebrazo 175° como

se observa en la Figura 55.

a) b)
Figura 55. a) Radio cubital mecanico,
b) Area de trabajo de prono-supinacion

El conjunto de piezas que cumplen con la dinamica del antebrazo se describe en la Tabla 13.



Tabla 13
Antebrazo
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Kinesiologia

Funcién

General

Piezas

Mecanicas

Funcién

Individual

Codo

Une el brazo y antebrazo.
Permite el desplazamiento

angular.

Base_codo

ver Figura 56a

Base del codo.

Antebrazo

Antebrazo superior 1

ver Figura 56b

Antebrazo superior 2

ver Figura 56¢

Antebrazo inferior 1

ver Figura 56d

Antebrazo inferior 2

ver Figura 56e

Terminal del
antebrazo.

ver Figura 56f

Articulacion

Radio-cubital

Supinacion y pronacion

del antebrazo

Base_giro_superior

ver Figura 569

Base donde gira el eje del antebrazo.

Eje del antebrazo

ver Figura 56h

Eje de giro del antebrazo inferior

mecanico.

Base_giro_inferior

ver Figura 56i

Permite girar el antebrazo inferior

mecanico.
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9) i)

Figura 56. a) Base_codo, b) antebrazo superiorl, ¢) antebrazo superior 2, d) antebrazo inferior 1,

e) antebrazo inferior 2, f) terminal del antebrazo, g) base giro superior, h) eje del antebrazo, i)

base giro inferior

4.25 Muneca

Es el segmento que conecta el antebrazo con la mano permitiendo la extension y flexion de la

mufieca en un rango de 150° como se observa en la Figura 57, esta conformada por un conjunto

de piezas como se describe en la Tabla 14.



a) b)
Figura 57. a) Ubicacion de la mufieca, b) Mufieca mecanica,
c) Area de trabajo de la mufieca
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Tabla 14
Murieca
Kinesiologia Funcién Piezas Funcién
General Mecanicas Individual
Mufieca Flexion y extensién Eje de giro de mufieca Eje de giro para el conjunto de la
de la mufieca ver Figura 58a mano
Seccion superior de la Une el eje de la pieza de giro de
mufieca mufieca con la seccion inferior de la
ver Figura 58b mufieca.
Seccion inferior de la Une la mufieca al antebrazo
murfieca

ver Figura 58c
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a) b) c)
Figura 58. a) Eje de giro mufieca, b) Seccion superior mufieca,

¢) Seccion inferior mufieca

4.2.6 Mano
Los requerimientos del proyecto no requieren realizar cambios al disefio original de la mano ya
que se considerd solamente el efecto pinza que permite la apertura y cierre de la mano como se

muestra en la Figura 59.

a)

c)

Figura 59. a) Ubicacion de la mano, b) Mano en 3D, c) Area de trabajo de la mano

En la Tabla 15 se describen las piezas que conforman la mano.



Tabla 15
Mano

Kinesiologia

Funcién

General

Piezas

Mecénicas

Funcién

Individual

Mano

Dedos

Pulgar

ver Figura 60a

indice

ver Figura 60b

Medio

ver Figura 60c

Anular

ver Figura 60d

Mefiique

ver Figura 60e

Pinza

Palma

Palma 1

ver Figura 60f

Soporte de los dedos

pulgar, indice y medio

Palma 2

ver Figura 60g

Soporte los dedos anular y

mefiique

Cara posterior

ver Figura 60h

Posiciona el servomotor

O

a)

b)

.o“ %

c)

CONTINUA

d)
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% Y 0

e) f) 9) h)

Figura 60. a) Pulgar, b) Indice, c) Medio, d) Anular, €) Mefique, f) Palma 1, g) Palma 2,
h) Cara posterior

4.3  Dimensionamiento de servomotores
El sistema electronico del brazo mecanico esta conformado por cinco servomotores como se
observa en la Figura 61, la ubicacion de cada servomotor tiene una funcion de acuerdo al torque

que posee Y a la funcion kinesioldgica a reproducir como se describe en la Tabla 16.

Servo 1

Servo 2
Servo 3

Servo 4

Servo S5

Figura 61. Ubicacion de servomotores



Tabla 16

Distribucion de servomotores en el brazo mecéanico
Funcion Segmento Masa Desplaza Torque Servo_ Torque
Kinesiologica [kg] miento Requerido Motor Servo

[m] [kg-cm] [Hitec] [kg-cm]

Rotacion interna 'y Extremidad 5.4 0.04 10 HS-755 11
externa del hombro  superior
Extension y flexién  Brazo 2.7 0.7 21.6 HS-805 24.70
del codo
Supinacién y Antebrazo 2 0.04 10 HS-755 11
pronacion del
antebrazo
Flexion y extension ~ Mano 0,7 0.07 4.9 HS-422 4.10
de la mufieca
Flexion y extension ~ Dedos 0,1 0.15 15 HS-422 4.10

de la mano
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Dentro del dimensionamiento de servomotores se debe considerar la corriente y voltaje maximo

de trabajo que necesitan para funcionar con carga maxima. En la Tabla 17 de acuerdo al modelo y

torque de cada servomotor descrito en la Tabla 16 se presenta un cuadro con el consumo de voltaje

y corriente que requieren para funcionar.
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Tabla 17
Dimensionamiento eléctrico de los servomotores del brazo mecanico
Servomotor Torque  Funcion Voltaje Corriente
Numero [Hitec] [kg-cm]  Kinesiologica V] [A]
Rotacién interna del hombro 6 1
1 HS-755 11 Posicion neutra 6 0
Rotacién externa del hombro 6 1
Extension del codo 6 0.7
2 HS-805 24.70
Flexion del codo 6 3
Supinacion del antebrazo 6 1
3 HS-755 11
Pronacién del antebrazo 6 1
Flexion de la mufieca 6 0.7
4 HS-422 4.10 Posicion neutra 6 0
Extension de la mufeca 6 0.7
Flexion de la mano 6 0.7
5 HS-422 410
Extensién de la mano 6 0

En base al dimensionamiento eléctrico de los servomotores se decidid utilizar tres fuentes de
alimentacion en paralelo para mantener el voltaje y dividir la corriente. Una fuente de 6V — 1.5A
para los servomotores 4 y 5, una fuente de 6V — 3.95A para el servomotor 2 y una fuente de 6V —

2.5 A para los servomotores 1 y 3 como se muestra en la Tabla 18.
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Tabla 18
Fuentes de alimentacion para los servomotores

Corriente Total ~ Corriente de Fuente  Voltaje de Fuente
Fuente  Servomotores

(Al (Al V1
1 4~ HS-422
14 15 6
5 HS-422
2 2 -HS 805 3 3.95 6
1-Hs-755
3 2 25 6
3-HS-755

4.4 Sistema de control de movimientos

El control de los servomotores ubicados en el brazo roboético biomecanico se realiza mediante
una tarjeta STM32F407, la cual recibe de la tarjeta de sensado ubicada en la extremidad superior
derecha la informacién de PWM previamente calculada en funcion del desplazamiento angular de
los angulos relativos y la transforma a sefiales de control de servomotores mediante el bloque
Basic-PWM de simulink encargado de la modulacién por ancho de pulso.

En la Figura 62 se muestra un esquematico de la relacién entre las sefiales de control y los
servomotores encargados de reproducir el movimiento de la rotacion interna y externa del hombro,
la extension y flexion del codo, la supinacion y pronacion del antebrazo, la flexion y extension de

mufieca y la flexion y extensién de la mano en el brazo robético biomecanico.
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( Control de Control de k
Movimientos
(Generador de PWM)

A — ﬁ

Rotacion externa e

Yaw Bicep | interna del hombro | | % Servo 1
e T

e —
Extensién y flexion | |
del codo

Y

Pitch Bicep

Servo 2

Supinacion y

Roll Mufieca pronacion del
___anlebraze )

Servo 3

P o ——
Flexion y extensién N

Pitch Muneca Ha i milaea Servo 4
e
(g ) J—g—%wo 5

5 Flexion y extension | |
Pufio de 1a mano
—
_ j
Figura 62. Sistema de control - PWM

Los servomotores se encuentran conectados directamente a las fuentes de alimentacion y los
pines para controlar la direccién y posicién de los servomotores como se describe en la Tabla 19,
se conectan a los pines PWM de la tarjeta STM32F407 de control del brazo robotico biomecanico
ya que los timers que posee permiten configurar el ciclo de trabajo con el valor double recibido de
la tarjeta de sensado.

Tabla 19
Descripcion de PWM de los servomotores

Dato de control Pin STM

Servo Timer Canal  Funcidn
PWM PWM
1 Yaw bicep B11 2 4 Rotacion interna y externa del hombro
2 Pitch bicep E13 1 3 Extension y flexién del codo

CONTINUA _



3 Roll antebrazo E9 1 Supinacion y pronacion del antebrazo
4 Pitch mufieca E1ll 2 Flexidén y extension de la mufieca
5 Pufio El4 4 Flexion y extension de la mano
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CAPITULO V
5 INTEGRACION DEL SISTEMA

5.1 Introduccion.

Disefiado e implementado el sistema de sensado de la extremidad superior derecha y el sistema
de control del brazo robético biomecanico se realiza la interconexion entre los dos sistemas
mediante dos modulos bluetooth, encargados de transmitir inalambricamente de la STM32F407 de
sensado las sefiales de posicionamiento PWM a la STM32F407 de control para controlar el giro de
los servomotores. En la Figura 63 se presenta un esquematico del sistema de reproduccion y
control de movimientos de un brazo robdtico biomecanico de 5 grados de libertad por medio de
servomotores.

En este capitulo, se presenta las pruebas y resultados del sistema integrado mediante un analisis
del desempefio del clasificador usando el método de la matriz de confusion, un analisis estadistico
de la media y desviacion estandar y un analisis de pruebas de funcionamiento observando y
calificando cualitativamente la reproduccion de los cinco grados de libertad en el brazo robdtico

biomecanico.

oy I —
- W = (=
e =

Figura 63. Sistema integrado
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5.2 Interconexion del sistema de sensado y control
Las tarjetas STM32F407 de sensado y control se comunican de forma serial inalambrica
mediante dos modulos bluetooth HC-05 configurados mediante comandos AT. EI mddulo
bluetooth asociado a la plataforma de sensado se configura como maestro para enviar los datos de
posicionamiento y el mddulo bluetooth asociado a la plataforma de control se configura como
esclavo para recibir los datos. En la Tabla 20 se describe la configuracion de los parametros de los

maodulos Bluetooth para establecer la comunicacion inalambrica como unidireccional.

Tabla 20

Configuracion de comandos AT
Comando AT HC-05 Master HC-05 Slave Descripcion
UART 115200,1,0 115200,1,0 <Baud>, <StopBit>, <Parity>
ROLE 1 0 0-> Esclavo 1->Maestro
CMOD 0 - (Conexion - solo en el maestro)

0-> Direccion especifica

1-> Cualquier direccion

ADDR - 98d3: 31: fb1a80 Direccion Mac (esclavo)

BIND 98d3: 31: fb1a80 - Direcciéon Mac a conectar

5.3 Pruebasy resultados

Para verificar el desempefio del sistema de reproduccién y control de movimientos del brazo
robotico biomecanico de 5 grados de libertad se desarrolla una serie de pruebas encargadas de
analizar la respuesta del clasificador y el desplazamiento angular. Para ello en una etapa de

entrenamiento se toman 100 repeticiones de cada respuesta de los clasificadores y se realiza la
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extraccion de caracteristicas de entrenamiento y posteriormente se realiza una etapa de validacion
en donde se toma nuevamente 100 repeticiones de cada respuesta del clasificador.

De igual manera se realiza una etapa de adquisicion de 100 muestras de cada desplazamiento
angular que permite el sistema de sensado de angulos relativos y se extrae los angulos minimos y
méaximos de cada movimiento cuando el sistema esta recién calibrado y posteriormente se realiza
una adquisicion de 100 muestras de cada desplazamiento angular posterior a la calibracion del

sistema.

5.3.1 Desempefio del clasificador

Para cuantificar el desempefio del clasificador se hace uso de la matriz de confusion que permite
reflejar el porcentaje de exactitud, tasa de error y precision mediante una matriz cuadrada de nxn
predicciones como se muestra en la Tabla 21.

Tabla 21
Matriz de confusion

Prediccién

Condicién Positiva Condicién Negativa

Desempefio Condicién Positiva ~ (VP) Verdadero Positivo  (FN) Falso Negativo

algoritmo de Condicién Negativa (FP) Falso Positivo (VN) Verdadero Negativo

aprendizaje

Donde: VP es el numero de positivos clasificados correctamente como positivos; VN es el
numero de negativos clasificados correctamente como negativos; FN es el nUmero de positivos
clasificados incorrectamente como negativos; y FP es el numero de negativos clasificados

incorrectamente como positivos.
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Se evaluard y cuantificard el comportamiento del algoritmo de aprendizaje utilizando los

pardmetros de:
Exactitud de las muestras clasificadas correctamente.

rrcsitud — VP + VN @
XaCtUd = U T UN + FP + FN

Tasa de error 0 porcentaje de datos clasificados incorrectamente.

FP +FN

_ 9
Tasade error = o N TP T FN ©)

Precision de datos clasificados correctamente cuando predice positivos

VP
. . - 10
Presicion VP T VN (10)

Para validar el modelo de la red neuronal 1 se realizaron 100 contracciones del musculo del
bicep como condicion positiva y 100 contracciones con ruido como condicién negativa,
posteriormente como se describe en la Tabla 22 las 200 respuestas de la red neuronal estan
distribuidas entre verdaderos positivos, falsos negativos, falsos positivos y verdaderos negativos.

Tabla 22
Pruebas de Movimientos Red Bicep

Prediccién

Condicién Positiva ~ Condicion Negativa

Flexion de Condicion Positiva 94 6

codo Condicién Negativa 4 96

En base a los valores obtenidos en la Tabla 22, se determina que el modelo de la red neuronal

1 posee una exactitud del 95%, una tasa de error del 5% y una precision del 96%.
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Para validar y determinar la eficiencia del modelo de la red neuronal 2 se realizan 100
repeticiones de la flexion de mufieca, 100 repeticiones de la extension de mufieca y 100 repeticiones

de la flexion de mano, tal como se describe en la Tabla 23.

Tabla 23

Pruebas de Movimientos Red Antebrazo
Clasificador Palmar Adentro  Palmar Afuera Pufio
Palmar Adentro 93 3 4
Palmar Afuera 0 98 2
Pufio 3 2 95

En la Tabla 24 se presenta la distribucién de las 300 respuestas de la red neuronal entre
condiciones positivas y negativas y se distribuyen entre verdaderos positivos, falsos negativos,
falsos positivos y verdaderos negativos. En base a los valores obtenidos en esta tabla, se determina
que la exactitud del clasificador esta sobre el 96% con una tasa de error menor al 4% y con una

precision mayor al 94%.

Tabla 24

Resultados del desempefio del clasificador
Clasificador VP FN FP VN Exactitud Tasadeerror Precision
Palmar Adentro 93 7 3 197 0.97 0.03 0.97
Palmar Afuera 98 2 5 19 0.98 0.02 0.95
Pufio 9%5 5 6 194 0.96 0.04 0.94

5.3.2 Anadlisis estadistico
Es necesario que las entradas de la red neuronal sean estadisticamente similares en la etapa de

entrenamiento y validacion para que el sistema responda de acuerdo al modelo de clasificacion
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entrenado para lo que se realiza un analisis estadistico mediante el método de la media y desviacion
estandar centrandose en el andlisis individual de cada caracteristica para determinar la relacion
entre estos dos tipos de muestras.

Para ello en la etapa de entrenamiento de la red neuronal se toma 100 repeticiones de cada
respuesta de los clasificadores y se extrae las caracteristicas para disefiar el clasificador.
Posteriormente en la etapa de validacion en donde se prueba el clasificador se realiza nuevamente
100 repeticiones de cada respuesta y se extrae las caracteristicas para comparar la relacion
estadistica con los datos de entrenamiento.

Para el anélisis estadistico de la red de biceps se tomd las caracteristicas normalizadas de la raiz
cuadrética media (RMS), varianza (VAR) y el cruce por cero (ZC).

En la Tabla 25 se describe los valores individuales de la media y la desviacion estandar de los
datos de entrenamiento y datos de validacién de cada una de las caracteristicas de la red del bicep
donde se observa que: el valor de RMS posee un desplazamiento de media de 0.0117 entre muestras
y que existe una dispersion de datos en la etapa de validacién de 0.12 mas que en la etapa de
entrenamiento; el valor de VAR posee un desplazamiento de media 0.875 entre muestras y que
existe una dispersion de datos en la etapa de validacion de 0.16 mas que en la etapa de
entrenamiento; y el valor de ZC posee un desplazamiento de media de 0.045 entre muestras y que
existe una dispersion de datos en la etapa de entrenamiento de 0.2046 méas que en la etapa de

validacién.



Tabla 25
Pruebas de Movimientos Red Bicep - Flexion Codo
Datos de Datos de
Caracteristicas Entrenamiento Validacion
Media + SD Media + SD
RMS -0.6250 + 0.2988 -0.6367 +0.4233
VAR -0.4494 +0.1885 -0.4256 + 0.2827
ZC 0.7507 + 1.1324 0.7957 +0.9278
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En la Tabla 26 se describe los valores individuales de la media y la desviacion estandar de los

datos de entrenamiento y datos de validacion de cada una de las caracteristicas de la red neuronal

2, donde el canal del cubital anterior posee en su mayoria un desplazamiento de media menor al

0.08 entre muestras y que existe una dispersion maxima de datos en la etapa de validacién de 0.04

mas que en la etapa de entrenamiento, esto debido a que durante la flexion de mufieca el musculo

activo es el cubital anterior caso contrario sucede con el musculo supinador largo que no presenta

mayor activacion durante la flexion de mufieca.

Tabla 26
Pruebas de Movimientos Red Antebrazo - Flexion Mufieca
Datos de Datos de
Musculo Caracteristicas Entrenamiento Validacién
Media + SD Media + SD
Supinador LOG -0.0986 + 0.5061 0.6884 + 0.5318
Largo RMS -0.1703 £ 0.4511 0.4825 + 0.4928
VAR -0.1145 + 0.2747 0.4155 £ 0.5605

CONTINUA




ZC 0+ 1.0076 0+0.9483
Cubital LOG -0.3451 +0.1120 -0.3341 + 0.0677
anterior RMS -0.2606 + 0.0921 -0.2558 + 0.0932

VAR -0.0379 + 0.0286 -0.0375 + 0.0292

ZC -0.0406 + 0.0026 -0.0404 + 0.0028
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En la Tabla 27 se describe los valores individuales de la media y la desviacion estandar de los

datos de entrenamiento y datos de validacion de cada una de las caracteristicas de la red neuronal

2, donde el canal del supinador largo posee en su mayoria un desplazamiento de media menor al

0.06 entre muestras y que existe una dispersion maxima de datos en la etapa de entrenamiento de

0.05 mas que en la etapa de validacion, esto debido a que durante la extensién de mufieca el

musculo activo es el supinador largo caso contrario sucede con el musculo cubital anterior que no

presenta mayor activacion durante la extensién de mufieca.

Tabla 27
Pruebas de Movimientos Red Antebrazo — Extension Mufieca
Datos de Datos de
Musculo Caracteristicas Entrenamiento Validacion
Media £ SD Media £ SD
Supinador LOG -0.8250 + 0.0693 -0.8236 + 0.083
Largo RMS -0.9204 + 0.0504 -0.9223 + 0.0695
VAR -0.4183 + 0.0097 -0.4187 + 0.0166
ZC -0.3586 + 1.035 0.3586 + 0.9292
Cubital LOG 0.0823 £0.1771 0.1519 £ 0.2369
anterior

CONTINUA




RMS 0.0574 +0.1186 0.1176 £ 0.1703
VAR 0.0137 = 0.0309 0.0301 £ 0.0511
ZC -0.0404 + 0.002 -0.0403 £+ 0.002
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En la Tabla 28 se describe los valores individuales de la media y la desviacion estandar de los

datos de entrenamiento y datos de validacion de cada una de las caracteristicas de la red neuronal

2, donde se observa que el canal del supinador largo y cubital anterior poseen en su mayoria un

desplazamiento de media menor al 0.06 entre muestras y que existe una dispersion maxima de
datos en la etapa de entrenamiento de 0.14 méas que en la etapa de validacién, esto debido a que

durante la flexion de la mano el musculo supinador largo y cubital estan activos durante.

Tabla 28
Pruebas de Movimientos Red Antebrazo- Flexion Mano
Datos de Datos de
Musculo Caracteristicas Entrenamiento Validacion
Media £ SD Media £ SD
Supinador LOG 0.4936 + 0.5433 0.4625 + 0.4294
Largo RMS 0.3620 + 0.4895 0.2982 + 0.3707
VAR 0.2991 + 0.5165 0.2409 £ 0.3757
ZC 0.7172 £ 0.9035 0+1.0157
Cubital LOG 0.1916 £ 0.1876 0.2189 £ 0.1620
anterior RMS 0.1373 +0.1278 0.1475 + 0.0980
VAR 0.0359 + 0.0395 0.0391 + 0.0319
ZC 0.9557 + 0.5957 -0.0404 + 0.002
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En las unidades de medicion inercial se requiere una repetitividad de mediciones a la entrada
del sistema de posicionamiento para lo que se verifica la relacion estadistica en una etapa de
calibracién y en una etapa de funcionamiento después de haber pasado un tiempo de la calibracion.

En las unidades inerciales se realiza 100 desplazamientos angulares desde el extremo superior
hasta el extremo inferior de la articulacion en cada uno de los angulos relativos y se extrae los
valores méximos y minimos de la sefial cuando el sistema recién inicio y se encuentra calibrado. Y
posteriormente después de diez minutos se realiza nuevamente 100 desplazamientos angulares para
volver a extraer los valores maximos y minimos de la sefial y se compara su relacion estadistica
con los datos tomados cuando se calibro.

En la Tabla 29 se describen los valores individuales de la media y la desviacion estandar de los
datos tomados durante el desplazamientos angular desde el extremo en rotacién interna hasta el
extremo en rotacion externa cuando el sistema esta recién calibrado y un tiempo después de la
calibracién, donde se observa que el sistema recién calibrado posee un desplazamiento de la media
menor al 0.4 con respecto al sistema después de la calibracion y que existe una dispersion maxima
de datos en el sistema después de la calibracion de 0.1 mas que en el sistema recién calibrado, esto
debido al parametro de repetibilidad en una medicion.

Tabla 29 )
Pruebas de Movimientos Angulos Relativos — Yaw Hombro

Sistema recién calibrado  Sistema después de la calibracién
Caracteristicas

Media + SD Media + SD
Rotacién Interna 9.6005 + 0.3388 9.2186 + 0.4258
Rotacion 2.7277 +0.3388 2.7277 + 0.4258

Externa
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En la Tabla 30 se describen los valores individuales de la media y la desviacion estandar de los

datos tomados durante el desplazamientos angular desde el extremo de la flexion hasta el extremo

de la extension de codo cuando el sistema esta recién calibrado y un tiempo después de la

calibracién, donde se observa que el sistema esté recién calibrado no posee un desplazamiento de

media con respecto al sistema después de la calibracion y que existe una dispersién méxima de
datos en el sistema después de la calibracion de 0.12 més que en el sistema recién calibrado.

Tabla 30 )
Pruebas de Movimientos Angulos Relativos — Pitch Codo

Sistema recién calibrado  Sistema después de la calibracion
Caracteristicas

Media + SD Media £ SD
Flexion 10.85 + 0.2199 10.85 + 0.2501
Extension 7.35+0.2199 7.35+0.2501

En la Tabla 31 se describen los valores individuales de la media y la desviacion estandar de los
datos tomados durante el desplazamientos angular desde el extremo en supinacion hasta el extremo
en pronacién cuando el sistema esta recién calibrado y un tiempo después de la calibracién, donde
se observa que el sistema recién calibrado posee un desplazamiento de la media menor al 0.25 con
respecto al sistema después de la calibracion y que existe una dispersion maxima de datos en el
sistema después de la calibracion de 0.0211 mas que en el sistema recién calibrado.

Tabla 31 )
Pruebas de Movimientos Angulos Relativos — Roll Antebrazo

Sistema recién calibrado  Sistema después de la calibracién
Caracteristicas

Media £ SD Media + SD

Supinacién 11.46 +0.2127 11.42 +0.2338

Pronacion 3.69 +0.2127 3.44 +0.2338
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En la Tabla 32 se describen los valores individuales de la media y la desviacion estandar de los

datos tomados durante el desplazamientos angular desde el extremo de la flexion hasta el extremo

de la extension de mufieca cuando el sistema esté recién calibrado y un tiempo después de la

calibracién, donde se observa que el sistema esta recién calibrado no posee un desplazamiento de

media con respecto al sistema después de la calibracion y que existe una dispersion méaxima de
datos en el sistema después de la calibracion de 0.031 méas que en el sistema recién calibrado.

Tabla 32 )
Pruebas de Movimientos Angulos Relativos — Pitch Mufieca

Sistema recién calibrado  Sistema después de la calibracién
Caracteristicas

Media + SD Media £ SD
Flexion 10.5 + 0.2545 10.5+0.2514
Extension 5+ 0.2545 5+0.2514

5.3.3 Pruebas de funcionamiento

El funcionamiento del sistema de reproduccion y control de movimientos en el brazo robético
biomecéanico se evalla cualitativamente haciendo pruebas de funcionamiento de las posibles
combinaciones que permiten los 5 grados de libertad propuestos en el proyecto, con la excepcion
de las combinaciones de pufio con flexion o extensién de mufieca.

Para el protocolo de pruebas se realizé diferentes combinaciones que surgen de coordinar los
movimientos producidos por la respuesta de la red neuronal 1, el grado de libertad de roll de
antebrazo que gira es su propio eje y las respuestas de la red neuronal 2. En la Tabla 33 se describe
las combinaciones que surgen a partir de la posicion del grado de libertad de pitch de bicep con el
codo extendido, el giro sobre su propio eje que permite el grado de libertad de roll de antebrazo y

las posibles respuestas de la red neuronal dos.
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Tabla 33
Pruebas con Pitch de bicep y extension del codo como referencia
Grado de libertad Grado de libertad Red Neural 2 Cumple
(Pitch bicep) (Roll antebrazo) (Antebrazo) Si/No
Funcidn kinesioldgica Funcion kinesiolégica Pufio Si
(Extension del codo) (Supinacién antebrazo) Flexion mufieca Si
Extension mufieca Si
Funcion kinesioldgica Pufio Si
(Posicion Neutra) Flexion mufieca Si
Extension mufieca Si
Funcion kinesioldgica Pufio Si
(Pronacion antebrazo) Flexion mufieca Si
Extension mufieca Si

En la Tabla 34 se describe las combinaciones que surgen a partir de la posicién del grado de

libertad de pitch de bicep con el codo flexionado, el giro sobre su propio eje que permite el grado

de libertad de roll de antebrazo y las posibles respuestas de la red neuronal dos.

Tabla 34

Pruebas con Pitch de bicep y flexién del codo como referencia
Grado de libertad Grado de libertad Red Neural 2 Cumple
(Pitch bicep) (Roll antebrazo) (Antebrazo) Si/No
Funcion kinesiolégica y Funcion kinesioldgica Pufio Si
respuesta de la Red (Supinaci6n antebrazo) Flexion mufieca Si
Neuronal 1 Extensién mufieca Si

CONTINUA
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(Flexién del codo) Funcion kinesiolégica Pufio Si
(Posicién Neutra) Flexién mufeca Si

Extensién mufieca Si

Funcion kinesiolégica Pufio Si

(Pronacion antebrazo) Flexién mufeca Si

Extensién mufieca Si

Para realizar las pruebas de las posibles combinaciones de movimientos que permite la rotacién
interna y externa del hombro como referencia se requiere que el codo este en flexion de 90° o que
la respuesta de la red neuronal 1 de bicep este activa, en la Tabla 35 se describe las combinaciones
de movimientos que surgen a partir de la posicion del grado de libertad de Yaw en rotacion interna,
el giro sobre su propio eje que permite el grado de libertad de roll de antebrazo y las posibles

respuestas de la red neuronal dos.

Tabla 35
Pruebas con Yaw de bicep y rotacién interna del hombro como referencia
Grado de libertad Grado de libertad Red Neural 2 Cumple
(Yaw bicep) (Roll antebrazo) (Antebrazo) Si/No
Funcion kinesioldgica Funcion kinesioldgica Pufio Si
(Rotacién interna del (Supinacidn antebrazo) Flexion mufieca Si
hombro) Extension mufieca Si
Funcion kinesioldgica Pufio Si
(Posicién Neutra) Flexién mufieca Si
Extension mufieca Si

CONTINUA I N
| 4
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Funcion kinesiolégica Pufio Si
(Pronacion antebrazo) Flexién mufeca Si
Extensién mufieca Si

En la Tabla 36se describe las combinaciones de movimientos que surgen a partir de la posicion
del grado de libertad de Yaw de bicep en rotacion externa, el giro sobre su propio eje que permite

el grado de libertad de roll de antebrazo y las posibles respuestas de la red neuronal dos.

Tabla 36

Pruebas con Yaw de bicep y rotacién externa del hombro como referencia
Grado de libertad Grado de libertad Red Neural 2 Cumple

(Yaw bicep) (Roll antebrazo) (Antebrazo) Si/No

Funcion kinesioldgica Funcion kinesioldgica Pufio Si

(Rotacién externa del (Supinacién antebrazo) Flexion mufieca Si

hombro) Extension mufieca Si

Funcion kinesioldgica Pufio Si

(Posicion Neutra) Flexion mufieca Si

Extensién mufieca Si

Funcion kinesioldgica Pufio Si

(Pronacién antebrazo) Flexion mufieca Si

Extensién mufieca Si

En la Figura 64 se muestra la reproduccion de cuatro combinaciones de los cinco grados de

libertad propuestos en el proyecto.
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c) d)
Figura 64. Eemplo de pruebas de funcionamiento

Nota: a) Rotacion Interna del hombro — Pronacion del antebrazo — Extension de mano, b)
Flexion de codo- Supinacion de antebrazo — flexion de mano, ¢) Rotacion Externa de hombro -
Pronacidn de antebrazo — flexion de la mano, d) Rotacion externa del hombro — posicidn neutra del
antebrazo — extension de mano.

De la validacion de los clasificadores, los analisis estadisticos de las caracteristicas y de las
pruebas de funcionamiento realizadas se evidencia que el sistema de reproduccion y control de
movimientos de un brazo robotico biomecanico cumple con los cinco grados de libertad que
permite la integracion de las dos redes neuronales con los angulos relativos de las principales

articulaciones de la extremidad superior derecha.
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CAPITULO VI

6 CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

6.1 Sensado y deteccién de movimiento

Se disefio un sistema de sensado que consta de un canal de EMG ubicado en el bicep para
detectar el movimiento de la flexion del codo y dos canales de EMG ubicados en el supinador largo
y cubital anterior para detectar los movimientos de la flexion y extension de la mufieca y la flexion
de lamano. Ademas, el sistema de deteccion de movimiento consta de cuatro unidades de medicién
inercial BNOOQ55 distribuidas consecutivamente en el brazo, antebrazo, mufieca y mano para
detectar la rotacion interna y externa del hombro, flexion y extension del codo, supinacion y
pronacion del antebrazo, y la flexion y extension de la mufieca.

Por la necesidad de minimizar la relacion sefial a ruido en los canales de electromiografia se
decidio fabricar electrodos secos en plata ya que poseen una mayor conductividad en relacién a los
electrodos convencionales de cloruros de plata o acero inoxidable.

Los canales de electromiografia del sistema de sensado se ubican sobre un érea reducida del
masculo a sensar por tal motivo el tamafio de las tarjetas de sensado debe de estar en relacion con
el area del musculo del operador para brindarle comodidad, por lo que se decidié no implementar
una etapa de filtros analégicos que aumente el tamafio de las tarjetas de sensado y que el PCB
contenga solo un circuito amplificador diferencial, un circuito de referencia y un circuito de
retroalimentacion.

Debido a que los canales de EMG del sistema de sensado son vulnerables al ruido ambiental la
sefial electromiogréafica es interferida por la componente de alta frecuencia de 60 Hz existente en

la red eléctrica, por lo que se implementd un filtro pasa banda de 20Hz a 150 Hz en el espectro de
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la mayor potencia de la sefial de electromiografia para eliminar las componentes de alta frecuencia
y un filtro adaptativo que permite eliminar la componente de 60 Hz de ruido sin eliminar una parte
del espectro de la sefial electromiografica.

Las caracteristicas en el dominio del tiempo que se pueden extraer de una sefial
electromiografica presentan una dispersion considerable entre datos y debido a que ciertos
clasificadores como las redes neuronales requieren que todos los datos de entrada sean
considerados como representativos para su entrenamiento se realiz6 la normalizacion estadistica
de las caracteristicas de LOG, RMS, VAR y ZC para que los datos cercanos a cero no sean tomados
como valores no representativos y de esta manera igualar en importancia los datos de
entrenamiento.

Las caracteristicas extraidas de una sefial EMG de igual manera pueden variar si existe ruido en
el canal de adquisicién de electromiografia por lo cual no es recomendable implementar un
clasificador como el detector de umbral ya que por la sefial de ruido generaria falsos positivos. Se
decidi6 implementar redes neuronales ya que tienen la capacidad de reconocer patrones con ruido
y trabajar en tiempo real ya que sus coeficientes de entrada son obtenidos en la etapa de
entrenamiento.

Los acelerémetros, giroscopios y magnetoscopios integrados en la IMU generan informacion
por separado por lo que se configurd los BNOO55 en modo NDOF que permite relacionar la
informacién de cada sensor y obtener los angulos absolutos de Euler con respecto al norte
magnético. A pesar del desempefio de los BNOO55 la sefial de los angulos de Euler posee ruido de
alta frecuencia por lo que es necesario implementar un filtro pasa bajos para eliminar los picos

fuera de linea.
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Los &ngulos relativos generados por la divergencia de los segmentos de la extremidad superior
con respecto a una articulacion son dificiles de obtener a partir de los angulos de Euler por lo que
se implementd un algoritmo encargado de realizar la diferencia entre el &ngulo de Euler de un
BNOO55 ubicado en un segmento de referencia y el &ngulo de Euler de un BNOO55 ubicado en un
segmento en movimiento, lo que genera una ventaja computacional notable ya que nos da el angulo
relativo sin realizar una cinematica inversa.

Para evitar el error acumulativo los BNOOQ55 estan ubicados en linea recta sin embargo la
anatomia de la extremidad superior no permite la perfecta alineacién entre los BNOO55 por lo que
se realiz6 un algoritmo que compense el desfase angular de los angulos relativos.

Realizado el sistema de sensado y el sistema de movimiento se integra la respuesta de la red
neuronal de EMG como sefial de activacion y la lectura de los angulos relativos como sefial de
posicionamiento, que en conjunto permiten tener un sistema de sensado de movimientos con una

exactitud mayor al 94% como se describe en la Tabla 22 y Tabla 24.

6.2 Disefio y construccién del brazo robdtico biomecéanico

El redisefio del brazo robo6tico mecanico a partir del disefio del brazo propuesto por InMoov
posee un peso por segmento mayor a 0,7 Kg por lo que se realizé un andlisis de fuerzas para el
correcto dimensionamiento eléctrico y mecanico de los servomotores que garantice que la corriente
gue consume el servomotor sea proporcional a la carga que debe soportar.

La corriente de trabajo que requiere un servomotor con carga es mayor a 0.7A 'y debido al arreglo
de cinco servomotores existente en el brazo robdtico biomecanico se implementé tres fuentes

encargadas de solventar la potencia que requieren los servomotores para no perder torque.
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6.3 Sistema de reproducciéon de movimientos

Una vez realizada la implementacion del sistema de sensado y comprobado el funcionamiento
del sistema de control se interconectan los dos sistemas inaldmbricamente para que se envien los
datos de sensado del movimiento de la extremidad superior del operador hacia el brazo robético
biomecénico permitiendo la reproduccién de los movimientos en tiempo real.

Los movimientos de cada articulacion que realiza el brazo rob6tico biomecanico requieren de
una gran area de trabajo motivo por el cual se implementé una comunicacion inalambrica bluetooth
que separe el sistema de sensado de movimientos del brazo robético biomecénico para brindar
mayor movilidad al operador y aislar el sistema de sensado de EMG del ruido de 60Hz de las
fuentes de alimentacion.

La reproduccion de los cinco grados de libertad en el brazo robético biomecénico debe de ser
en tiempo real y sin pérdida de informacion del sistema de sensado, motivo por el cual todo el
procesamiento se realizo en la tarjeta STM32F4 de sensado para enviar solo los valores de control
de los servomotores y evitar la saturacion del canal de comunicacion.

El sistema de reproduccion de movimientos para el control del brazo robdtico biomecanico debe
ser confiable y en tiempo real por lo que realiza un andlisis del desempefio del sistema que garantice
la eficiencia del sistema como se describe en la Tabla 33, Tabla 34, Tabla 35 y Tabla 36.

Finalmente se concluye que, de las pruebas de funcionamiento realizadas se tiene una respuesta
adecuada y sin retardos logrando de esta manera reproducir con un alto niamero de aciertos los

movimientos realizados por el operador.
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