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RESUMO

Este projeto de pesquisa visa o desenvolvimento de um equipamento robdtico para ser
aplicado na reabilitacdo dos movimentos individuais do tornozelo de pessoas que sofreram
lesdo fisica ou neuroldgica. Os movimentos abordados neste estudo sdo os de flexao
plantar/dorsal, inversdo/eversao e abducdo/aducao. Cada par € realizado em um dos trés graus
de liberdade da articulag@o do tornozelo. Nos exercicios de reabilitacdo, o profissional da drea
de fisioterapia promove a resisténcia no pé e tornozelo do paciente para execucdo dos
movimentos. Neste projeto, foi elaborado o modelo matemético e em seguida projetado o
equipamento em software de CAD/CAE, para uma posterior fabricacdo do protétipo. O
equipamento foi projetado para ser compacto e conta com um atuador linear para promover o
deslocamento necessdrio e permitir a inclina¢do da placa de apoio do pé. Sua utiliza¢do podera
permitir uma melhor precisdo dos exercicios de reabilitacio devido ao melhor controle dos

angulos e forca aplicada sobre o tornozelo do paciente.

Palavras-chave: reabilitacdo, tornozelo, equipamento robdtico, atuador linear.



SILVA, N. D. Development of a robotic device for the individual ankle rehabilitation
movements using linear actuator. 2022. Monography, Federal University of Uberlandia,
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ABSTRACT

This research project aims the development of a robotic device to be applied in
individual ankle rehabilitation movements of people who suffered physical or neurological
injury. The approached movements in this study are plantarflexion/dorsiflexion,
inversion/eversion and abduction/adduction. Each pair act in one of the three ankle joint degrees
of freedom. At the rehabilitation exercises, the physiotherapist promotes the resistance on the
patient foot and ankle to execute the movements. In this project, the mathematical model is
elaborated and then designed the 3D model at a CAD/CAE software, for a future manufacturing
of the prototype. The equipment was designed to be compact and counts with a linear actuator
to do the necessary movement and allow the foot support inclination. Its application will allow
a better precision of the rehabilitation exercises due to better angle control and applied force

over the patient ankle.

Keywords: rehabilitation, ankle, robotic device, linear actuator.
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CAPITULO1

INTRODUCAO

O campo da reabilitacdo é uma drea multiprofissional da fisioterapia e medicina com
foco no tratamento de doencas cronicas advindas do nascimento, ou lesdes/sequelas
neuroldgicas, ou por acidentes de trabalho ou de transito. Seu objetivo é assegurar ao paciente
uma maior participa¢do na vida social e proporcionar a maior independéncia possivel nas
atividades do dia a dia através da recuperacgdo fisica (CARDOSO, 2011).

O processo de reabilitacdo € ciclico e, de forma geral, abrange identificar os problemas
e necessidades do paciente, relacionar esses problemas aos fatores que podem ser modificados,
definir os problemas e os mediadores alvo para selecionar as medidas adequadas, planejar,
implementar e coordenar as intervencoes e, por fim, avaliar os efeitos das medidas aplicadas
(OMS, 2011).

A engenharia entra para compor o corpo multiprofissional da reabilitacio quando se
implementa tecnologias assistivas nos processos fisioterdpicos. Essa tecnologia tem como
objetivo dar suporte ao paciente com deficiéncia, seja uma cadeira de rodas, uma prétese ou um
dispositivo que auxilia nos exercicios de reabilitacio (VALDIERO; GOERGEN, 2020). Dentre
os processos de reabilitacio, a engenharia auxilia na implementacdo das intervengdes
necessdrias que atenda as necessidades de cada paciente, as quais foram previamente
identificadas por um especialista da area de medicina e/ou fisioterapia.

Em resumo, a reabilitacdo € assistida por um profissional da drea de fisioterapia que
auxilia seus pacientes na execucdo dos exercicios, normalmente, guiando o movimento de
maneira fisica. A engenharia aplicada na fisioterapia, ndo somente pode aliviar o trabalho do
fisioterapeuta como também proporciona exercicios executados com mais precisao e adaptados
para cada paciente, e ainda uma maneira de avaliar os resultados obtidos por cada paciente
(ZHOU et al., 2013). Neste trabalho o foco serd dado na fisioterapia e reabilitacdo dos

movimentos do tornozelo.



1.1. Objetivo principal

Este trabalho tem como objetivo principal desenvolver um equipamento robdtico
compacto para reabilitacio dos movimentos individuais do tornozelo utilizando um atuador
linear. Serd realizado o projeto CAD assim como algumas andlises CAE da estrutura para a

constru¢do de um protétipo em tamanho real.

1.2. Objetivos especificos

e Desenvolver a ideia do equipamento compacto para reabilitagio dos movimentos
individuais do tornozelo.

e Estudo do tornozelo humano.

e Realizar o modelo matemaético.

e Realizar o modelo CAD.

e Realizar o modelo CAE.

e Projeto técnico do projeto para fabricacdo.

e Fabricacdo do protétipo.

e Montagem do protétipo.

e Escrita do relatério.

1.3. Justificativa

No Brasil, estima-se que, cerca de 2.231.000 pessoas sofreram Acidente Vascular
Cerebral (AVC) e, dessas, 568.000 com incapacidade grave (BENSENOR et al., 2015).
Segundo o Painel CNT (2021), 71.699 pessoas foram feridas em acidentes rodovidrios no ano
de 2021. A entorse do tornozelo € mais comum em atletas, apresenta com maior frequéncia em
atletas de volei, futebol e basquete, e corresponde a cerca de 10% a 15% das lesoes totais desses
esportes (RODRIGUES; WAISBERG, 2009).

Dessa forma, sabendo que uma parcela desses acidentes resulta em pacientes que
precisardo de reabilitacdo dos movimentos do tornozelo (HAYES; CARROLL, 1986; JETTE
et al., 2005), o dispositivo desenvolvido neste projeto € importante como solu¢do que colabora
com o profissional de fisioterapia na execu¢do de exercicios mais precisos e adaptados para

cada paciente.



1.4. Contribuicao técnico-cientifica

Neste trabalho serd desenvolvido um equipamento que auxiliard profissionais da drea
de fisioterapia a executar com maior precisao os exercicios de reabilitacdo dos movimentos
individuais do tornozelo. Dessa forma, se espera que os resultados obtidos com o uso deste
equipamento possam se tornar uma ferramenta de auxilio permitindo a quantifica¢ao das se¢oes

de fisioterapia.

1.5. Estrutura do trabalho

Esta monografia esta estruturada em cinco capitulos:

O capitulo IT apresenta a revisao bibliogrifica das causas da limitagdo de movimento do
tornozelo, biomecanica do tornozelo e equipamentos robdticos aplicados na reabilitacdo do
tornozelo.

O capitulo III traz a metodologia e procedimentos que foram necessarios para O
desenvolvimento da monografia.

O capitulo IV aborda e discute os resultados obtidos com o projeto.

Por fim, o capitulo V apresenta as conclusdes e propostas para futuras pesquisas.
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CAPITULO 11

REVISAO BIBLIOGRAFICA

2.1. Causas da mobilidade limitada do tornozelo

A causa da limita¢do da mobilidade do tornozelo pode ser dada por diferentes fatores,
os mais comuns sdo a paralisia cerebral, o AVC, entorse ou acidentes em geral que podem
causar fraturas na coluna ou no tornozelo.

A paralisia cerebral é uma condi¢cdo ocasionada por disturbios ocorridos durante o
desenvolvimento cerebral que comecga durante a infancia e persiste ao longo da vida podendo
afetar desde a fala até o movimento (BAX et al., 2005).

O AVC € uma das principais doengas que matam ou deixam sequelas, uma delas € a
limitacdo motora. A reabilitacdo do paciente que sofreu AVC deve ser implementada o mais
rapido possivel para que a eficdcia seja maior (HAYES; CARROLL, 1986).

A entorse € uma lesdo aguda dos ligamentos causada por traumas torcionais nas
articulacdes do tornozelo, podendo provocar rompimento parcial ou total dos ligamentos
(ZAMPIERI; ALMEIDA, 2003).

Acidentes em geral, como os de transito, acontecem todos os dias € em varios casos
podem fazer vitimas. Segundo a Organizacdo Mundial da Saide (2013), cerca de 20 a 50
milhdes de pessoas sofrem acidentes ndo fatais todo ano. Além dessas causas, existe também a
perda de mobilidade gradual devido ao envelhecimento (HERNANDEZ-GUILLEN et al.,
2022).

As limitacdes de mobilidade do tornozelo causadas por essas doengas ou acidentes
podem ser tratadas através de exercicios fisioterapéuticos aplicados no tornozelo (HAYES;

CARROLL, 1986; JETTE et al., 2005).



2.2. Biomecanica do pé e tratamento fisioterapico do tornozelo

A junta do tornozelo humano possui uma estrutura que permite trés graus de liberdade.

Para medir essa Amplitude De Movimento (ADM) € necessdrio que o pé esteja em posi¢ao

anatOmica, ou seja, posicao inicial. Para o tornozelo, essa posi¢cdo anatomica é a medida adotada

na posi¢do ereta. A medicao € feita com o paciente deitado ou sentado com o auxilio de um

gonidmetro, esse é um dispositivo com corpo, onde se encontra as escalas (pode ser encontrado

com escalas de 0-360° ou 0-180°), um brago fixo e outro mével (MARQUES, 2003). Um

exemplo de medicdo da ADM do tornozelo estd apresentado na Fig. 2.1.

=
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Figura 2.1 — Utilizacao do gonidmetro para medir ADM do tornozelo. (MARQUES, 2003).

Além desses parametros, entram, também, na biomecanica do pé, suas caracteristicas

antropométricas, ou seja, suas dimensoes (FREITAS JUNIOR, 2018). A média e desvio padrao

de varidveis antropométricas do pé feminino e masculino sdo apresentadas na Tab. 2.1

(CASTRO, 2007).

Tabela 2.1 — Médias e desvios padrao de caracteristicas antropométricas do pé [cm] (CASTRO,

2007).

Variavel

Comprimento do pé
Largura do pé

Altura do peito do pé
Perimetro do peito do pé
Perimetro dos dedos

Perimetro do tornozelo

Mulheres

Pé esquerdo

24,0 (£1,1)
9,9 (+0,6)
5,7 (0,6)
23,5 (1,3)
21,9 (£1,4)
25,5 (+1,9)

Pé direito
24,0 (£1,1)
9,9 (£0,6)

5,7 (£0,6)

23,5 (£1,2)
21,9 (£1,4)
25.4 (£1,8)

Homens

Pé esquerdo

259 (¢1,4)
10,5 (0,7)
6,5 (x0,6)

25,5 (¥1,4)
23,0 (x1,6)
27,0 (x1,7)

Pé direito

25,9 (£1,2)
10,5 (x0,7)
6,6 (£0,6)

25,6 (£1,3)
23,50(£1,6)
27,1 (£1,6)
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Na fisioterapia sdo utilizadas diversas técnicas fisioterapéuticas com o intuito de
aumentar a mobilidade articular, alguns movimentos que sdo tratados com essas técnicas sao
os de flexdo plantar e dorsal, inversao e eversdo, e aducdo e abdugdo, descritos na Fig. 2.2. Os
exercicios sdo auxiliados por um fisioterapeuta que forca e guia esses movimentos no paciente

de acordo com sua necessidade e capacidade (Fig. 2.3) (DUTTON, 2010).

ABDUCAD A /*~~ ADUCAO
NEUTRO {?
b=

DORSIFLEXAO

NEUTRO

L FLEXAO PLANTAR

o : i
EVERsAOf ' I "\ INVERSAO
NN )

NEUTRO
Figura 2.2 — Movimentos individuais do tornozelo em cada GDL (Adaptado de

https://www.elearnuk.co.uk/uploads/ courses/168.pdf).

Para a realizacdo dos movimentos € necessario saber a amplitude em graus para cada
um, os quais sdo mensurados através da utilizagdo de um gonidmetro (MARQUES, 2003). A

Tab. 2.2 apresenta estes valores.

Tabela 2.2 — Amplitude de movimento da articulacdo do tornozelo.

Movimento Angulo (°)
Flexao plantar 0—-45
Flexao dorsal 0-20
Inversao 0-20
Eversao 0-05
Abducio 0-20

Aducao 0-40



https://www.elearnuk.co.uk/uploads/%20courses/168.pdf
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Segundo estudos experimentais, a maior for¢a aplicada por um profissional de
fisioterapia para a mobilizacdo do tornozelo foi cerca de 225N e a menor em torno de 100N

(RESENDE et al., 2005).

Figura 2.3 — Exercicio de reabilitacao auxiliado por um fisioterapeuta (DUTTON, 2010)

2.3. Engenharia assistiva aplicada na reabilitacio do tornozelo

Estudos anteriores aplicaram dispositivos robdticos na reabilitacdo do tornozelo com
apenas um ou mais Graus De Liberdade (GDL) (MIAO et al., 2018; ALCOCER et al., 2012).
Na China, foi projetado um dispositivo robético (Fig. 2.4a) que permite trés GDL através da
utilizacdo de dois motores que giram uma haste roscada que ird movimentar o bloco de apoio
do pé para a execucdo dos exercicios de reabilitacio (WANG et al., 2019). No Vietnam um
equipamento robotico com apenas um GDL (Fig. 2.4b) foi projetado para reabilitacio dos
movimentos do tornozelo utilizando um atuador linear para simular flexao plantar e dorsal
(DUC DAO et al., 2022).

Um dispositivo acionado por motores (Fig. 2.4c) foi desenvolvido para permitir quatro
GDL, dessa forma, além de exercer movimentos na articulagdo do tornozelo, ele realiza
movimentos na junta do joelho (ALIPOUR et al., 2020). Outro equipamento projetado permite

mobilidade na articulacdo do tornozelo em trés GDL e utiliza dois atuadores lineares para
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acionar dois desses graus (Fig. 2.4d), os quais permitem exercitar flexdo dorsal e plantar, e

inversdo e eversdo. Este dispositivo € fixo ao paciente, ou seja, ele ndo é preso ao chdo

(KHANNA et al., 2010).

-

(d)
Figura 2.4 — Dispositivos robdticos para reabilitacdo dos movimentos do tornozelo. (a)
Dispositivo com 3-GDL (WANG et al., 2019); (b) Dispositivo com 1-GDL (DUC DAO et al.,
2022); (c) Dispositivo com 4-GDL (ALIPOUR et al., 2020); (d) Dispositivo com 3-GDL
(KHANNA et al., 2010).

Os equipamentos presentes na literatura possuem limitacdes quanto aos tipos de
movimento, altura em relacdo ao solo, sistema de controle complexo, além do alto custo dos
equipamentos.

Neste trabalho é apresentado um projeto inovador, de baixo custo, que permitird a

movimentacdo do tornozelo em cada grau de liberdade separadamente.
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CAPITULO III

METODOLOGIA

Neste capitulo é apresentado a metodologia utilizada para a realizagdo do trabalho.
Dessa forma, serd divido nos seguintes topicos: modelo matematico, modelo CAD/CAE e,

constru¢do do protétipo.

3.1. Modelo matematico

Neste trabalho, o equipamento de reabilitagdo do tornozelo foi projetado para permitir
o movimento rotacional individual dos 3 graus de liberdades com apenas um atuador, o qual
estard posicionado de maneira perpendicular ao solo para a execucdo dos movimentos de flexao
plantar, flexdo dorsal, inversdo e eversao, e posicionado paralelo ao solo quando para execugao

dos movimentos de aducdo e abdugdo. A esquematizacdo do sistema € apresentada na Fig. 3.1.
P 4y Apoio do pé 4y

| |

| |

| |

| |

| |

If ..
et

?tuador ‘ Atuador linear—— L
inear — ©
0 & 0

Figura 3.1 — (a) Posicao do atuador para flex@o plantar, flexdo dorsal, inversdo e eversao (vista

traseira). (b) Posicao do atuador para adugado e abducgao (vista lateral) (Autoria prépria).

Utilizando de conhecimentos da trigonometria e geometria, foi possivel determinar a
altura minima que o apoio do pé deve estar em relagdo ao solo para que ndo bata no chdo ao

executar o movimento de flexao plantar, e calcular o deslocamento da haste do atuador para a
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execu¢do de cada um dos 6 movimentos individuais necessdrios para a reabilitacdo do
tornozelo.

Equacdes trigonométricas:

cos(@) = % (1)
sen(d) = < )

Sendo CA o cateto adjacente e o CO o cateto oposto do triangulo retangulo utilizado
como base para os calculos.

As dimensdes necessdrias para os cdlculos realizados nesta sessao sdo as do apoio do pé
(Fig. 3.2), as quais foram baseadas na média dos valores encontrados para as dimensdes do pé

apresentadas na Tab. 2.1.

Vista Superior

300mm X

75mm

Ponto de Giro

Figura 3.2 — Dimensdes do apoio de pé utilizado (Autoria propria).

Para determinar a altura minima do apoio foi utilizado a relacdo apresentada na Fig. 3.3,
onde y representa o avanco maximo da haste, # é o angulo maximo de flexdo do pé, x; € a
distancia entre a extremidade frontal do apoio e o ponto de giro e x> a distancia entre o ponto de
giro e a traseira do apoio, dessa forma, para o cédlculo desse avango foi utilizada a Eq. 2, onde
obtém-se uma altura minima de 144,63 mm, utilizando angulacdo maxima para flexdo plantar

(6 =45°) e hipotenusa a distancia do ponto de giro até a extremidade frontal (H = 225 mm).



17

, X1 X2
‘ - - ‘ PosicGo Neutra

\ (yn) BV
: ] -

yl

Deslocamento
emy
~<
Ve a
D
N
g

ral | "

Figura 3.3 — Diagrama esquemadtico para o cdlculo da altura minima (Autoria prépria).

Os célculos de deslocamento da haste do atuador para os movimentos de flexao plantar
e dorsal, inversdo e eversdo, foi feito de maneira andloga ao calculo da altura minima. Os
diagramas esquematicos para esses movimentos estao apresentados na Fig. 3.4.

Os deslocamentos para flexdo plantar e dorsal sdo iguais tanto para o pé esquerdo
quando para o pé direito. J4 os deslocamentos para inversdo e eversdo sofrem um pouco de
distin¢@o visto que esses movimentos sdo feitos para direcdes opostas em cada um dos pés
(esquerdo e direito). Desse modo, a equivaléncia pode ser determinada através da simetria do
movimento, assim, o deslocamento realizado para a inversdao no pé esquerdo serd 0 mesmo
deslocamento realizado para a eversao no pé direito, porém com movimento diferente da haste

do atuador, quando para o pé esquerdo ela avancga, para o pé direito ela se recolhe.

FlexGo Plantar € Dorsal

Y i =
T_,x Invers@o e Eversdo
01

02
7\\ AN I )y\
= i yag—e— —=

yn = = ;

) 1
~—J y2 = =
é] . yi / 7L
V Deslocamento =
’ | emy
- (-

Figura 3.4 — Diagrama esquematico para o cdlculo dos deslocamentos em y (Autoria prépria).

Posigdio Neutra
(yn)

Deslocamento
m

Para determinar o deslocamento em x nos movimentos de adu¢do e abducdo, quando o
atuador estd posicionado paralelamente a base € utilizado o diagrama esquemadtico para os

movimentos do pé esquerdo em torno do eixo y, Fig. 3.5.
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Para uma melhor visualizacio do procedimento adotado para determinar o

deslocamento em x foram desenhados os esquemas mostrados nas Fig. 3.7 e Fig. 3.8.
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Figura 3.7 — RelagOes trigonométricas para o cdlculo do deslocamento em x nos movimentos

do pé esquerdo de adugdo e abducio, respectivamente (Autoria propria).
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Figura 3.8 — Relagdes trigonométricas para o cdlculo do deslocamento em x nos movimentos

do pé direito de aducdo e abdugao, respectivamente (Autoria propria).

Ao fazer as relacdes, obtém-se as Eq. 3 e Eq. 4 para o calculo do deslocamento em x nos

movimentos de adugio do pé esquerdo (x¢) e direito (x&), respectivamente.

x; = 60%*sen(6)+ 75 * [1 — cos(0)]

x% =60 * sen(f) — 75 * [1 — cos(6)]

3)

4)

E as Eq. 5 e Eq. 6 para o célculo do deslocamento em x nos movimentos de abducio do

pé esquerdo (x%) e direito (x&), respectivamente.

x5 = 60*sen() — 75 * [1 — cos(0)]

x$ = 60 * sen(B) + 75 * [1 — cos(6)]

&)

(6)
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Foi observado que o deslocamento da haste do atuador, para o movimento de flexao
plantar, sofre uma defasagem em relacdo ao angulo real desejado, dessa forma, através de
comparagdes, obteve-se a Eq. 7 para encontrar um angulo (¢) que seja equivalente a essa
defasagem, o qual serd usado na Eq. 2 para o cdlculo do deslocamento em y na flexdo plantar e

dorsal. O Gréfico 3.1 apresenta a equivaléncia entre os angulos.

P=07%0+4 7
Equivaléncia de Angulos
45
40 ._.
I S B R— e
00 ®
2% et d 0 =0.7(0) + 4
oo |
g '3
15
10
5
0
0 10 20 30 40 50 60
Angulo 0

Griafico 3.1 — Equivaléncia de angulos para o cdlculo do deslocamento da haste do atuador

(Autoria propria).

O deslocamento maximo obtido de acordo com a maior angulacdo para cada um dos

movimentos aplicados tanto no pé direito quando no pé esquerdo sao apresentados na Tab. 3.1.

Tabela 3.1 — Deslocamento e dire¢do do movimento da haste do atuador linear.

Deslocamento (mm) Haste do Atuador
Movimento 0 (°)
P¢é Esquerdo Pé Direito Pé Esquerdo Pé Direito

Plantar 45 43,55 43,55 Recolhe Recolhe
Dorsal 20 25,65 25,65 Avanga Avanga
Inversao 20 20,52 20,52 Avanga Recolhe
Eversao 5 5,23 5,23 Recolhe Avanca
Aducao 40 56,11 21,02 Recolhe Avancga

Abducao 20 16,00 25,04 Avanga Recolhe
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Os valores apresentados na Tab. 3.1 sdo subtraidos da posi¢@o neutra do atuador quando
€ preciso recolher a haste e somados a posi¢do neutra quando necessario avancar a haste.

Para a escolha do atuador linear a ser utilizado no projeto foi necessdrio conhecer o
deslocamento maximo total em y, o qual é dado pela soma dos maiores deslocamentos
realizados para recolher (56,11 mm) e avancar (25,65 mm) a haste do atuador, dessa forma
obtém-se um valor de 81,76 mm, visto que um dos parametros de escolha é o comprimento da

haste. Os valores para tal cdlculo pode ser observado na Tab. 3.1.

3.2. Modelo CAD/CAE

Em funcdo do modelo matemético, dados obtidos sobre dimensdes anatdmicas do pé
humano e materiais ja disponiveis no Laboratério de Automacdo e Robética da Universidade
Federal de Uberlandia, foi projetado um modelo tridimensional em um software de CAD. O
modelo foi projetado para ser compacto e permitir a execugdo dos trés exercicios individuais,
flexao plantar/dorsal (Fig. 3.9a), inversao/eversdo (Fig. 3.9b) e aducdo/abducdo (Fig. 3.9¢),
tanto para o pé esquerdo quando para o pé direito. A Fig. 3.9 apresenta o0 modelo 3D com um

manequim para referéncia.

(a) (b) ()
Figura 3.9 — Modelo CAD com manequim. (a) flexao plantar e dorsal; (b) inversao e eversao;

(c) abdugdo e aducao (Autoria propria).



22

Foi escolhido um atuador linear que atendesse aos requisitos minimos do projeto, ou
seja, haste de pelo menos 81,76 mm e forca de 500 N (DUC DAO et al., 2022). Com isso, na
constru¢ao do modelo CAD foi utilizado como referéncia as dimensdes do atuador linear do
site Vinitronica modelo VOF com haste de 200 mm (Fig. 3.10) para uma maior margem de
seguranga.

Com isso, o atuador linear escolhido possui um comprimento total de 559 mm, o que
significa que para efetuar seu maior movimento de avanco (flexdo plantar) ele teria que ser
fixado a uma altura de pelo menos 685 mm. Dessa forma, visando que o equipamento fosse o
mais compacto possivel, o ponto de conexdo entre a haste e o apoio do pé foi deslocado para a
parte traseira do apoio do pé e para baixo em relagcdo a esse apoio, assim o movimento pode ser

realizado com o atuador fixado em um ponto mais baixo (Fig. 3.11).

DIMENSOES EM MILIMETROS -

MODELO VOF . INITRONICA

359mm

TOTALMINTE EXTINDIDO: 1 40mem + TAMANHO DA HASTE

TOTALMENTE RETRAIDO: 140 + TAMANHO DA HASTE - A 40

10 14

Figura 3.10 — Dimensdes do atuador linear (https://www.vinitronica.com.br/atuador-linear-

eletrico-vf-com-feedback).

A haste vertical projetada, a qual € conectada ao apoio do pé, possui comprimento total
de 188 mm e entre furos 173 mm. Dessa forma, para que a haste do atuador fique com uma
distancia livre de pelo menos 60mm do seu ponto zero de forma que ela possa se recolher e
exercer o movimento de aducdo do pé esquerdo (maior deslocamento de retracdo), € necessario
que o atuador seja fixado a uma distancia de 400 mm do ponto de conexdo com o apoio do pé

e tal ponto esteja a pelo menos 30 mm da base.


https://www.vinitronica.com.br/atuador-linear-eletrico-vf-com-feedback
https://www.vinitronica.com.br/atuador-linear-eletrico-vf-com-feedback
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Atuador
linear Apoio do pé
r ' . Haste do
Acoplamento .
) apoio
articulado

Haste horizontal

Figura 3.11 — Ponto de conexdo entre haste do atuador e apoio do pé (Autoria prépria).

O centro de giro do apoio do pé € posicionado a uma distancia que representa 25% do
comprimento total da chapa (300 mm), ou seja, estd localizado a 75 mm da parte traseira. Ele
estd preso a um rolamento para permitir giro em torno do eixo y e executar os movimentos de
aducdo e abducdo. Uma junta universal de impacto de 1/2” € acoplada ao rolamento, dessa
forma, € possivel os giros em torno de x e z. A limitacdo do giro em torno de apenas um desses
eixos € feita por uma trava que o préprio fisioterapeuta ird trocar de lugar de acordo com o

exercicio a ser realizado. A Fig. 3.12 apresenta a disposi¢do dos componentes citados.

Rolamento

Trava Apoio do pé
limitadora

giro

Junta
universal

Figura 3.12 — Desenho CAD do protétipo e disposi¢do de componentes (Autoria propria).
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Com o modelo CAD construido foi possivel realizar a verificacdo dos parametros
calculados. A Fig. 3.13 apresenta os deslocamentos realizados pelo atuador nos exercicios de
flexao plantar (Fig. 3.13b) e dorsal (Fig. 3.13c), assim como o angulo equivalente a cada
deslocamento, dessa forma, pode-se comparar resultados analiticos com o modelo CAD. Para
o célculo do deslocamento, € necessario conhecer a posicao neutra do atuador (Fig. 3.13a), onde
a plataforma estd paralela ao solo, ou seja, com angulo de 0°. Os valores apresentados no
exercicio de flexao plantar e dorsal s@o subtraidos do valor apresentado na posicao neutra para

determinar o deslocamento efetivo.

(a) (b) ()
Figura 3.13 — Deslocamento da haste do atuador. (a) posicdo neutra; (b) flexdo plantar; (c)

flexdo dorsal (Autoria propria).

Andlogo aos movimentos de flexdo, foi feito a verificacdo para os demais movimentos
individuais. A Fig. 3.14 mostra os movimentos de inversdo e eversdo e a Fig. 3.15 os

movimentos de aducdo e abducdo.

10

56,18

(a) (b) (©
Figura 3.14 — Deslocamento da haste do atuador. (a) posicao neutra; (b) inversao; (c) eversao

(Autoria proépria).
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(a) (b) (c)

Figura 3.15 — Deslocamento da haste do atuador. (a) posicdo neutra; (b) abdu¢ado; (c) adugdo

(Autoria prépria).

A partir da modelagem 3D no software de CAD, SOLIDWORKS, foi feito o desenho

técnico dos componentes (Apéndices de A a J) e especificacdes de fabricacgao.

3.3. Construcao do protétipo

Com o desenho técnico do projeto 3D, foi realizada a fabricagdo das pecas
personalizadas e corte dos perfis estruturais segundo o dimensionamento especificado. Todas
as pecas fabricadas e os perfis estruturais (20x20 mm) sdao de aluminio. Foi utilizado usinagem
por jato d’agua no corte da base, apoio do pé, conectores lineares e haste vertical que conecta
0 apoio do pé com o atuador. O suporte do atuador foi impresso em PLA por uma impressora
3D presente no laboratério. Todos 0os componentes necessdrios para a construgdo do protétipo,
desde parafusos a chapas de aluminio, j4 estavam disponiveis no laboratério com excecao da
junta universal para o projeto.

Apos a fabricacdo das pecas, foram feitas as roscas internas (Fig. 3.16a) nos furos
necessarios, de forma manual, e montados os primeiros componentes que integram a estrutura

de base (Fig. 3.16b).
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(b)
Figura 3.16 — Construcdo do protétipo. (a) rosca interna; (b) montagem parcial do protétipo

(Autoria prépria).

Com a estrutura de base montada, foi possivel a montagem final do protétipo. O
posicionamento do atuador linear para os movimentos individuais de flexdo plantar/dorsal e
inversdo/eversdo € mostrado na Fig. 3.17a e o posicionamento para o movimento de

aducdo/abducdo € apresentado na Fig. 3.17b.

(a) (b)
Figura 3.17 — Prot6tipo completamente montado. (a) Atuador linear na vertical. (b) Atuador

linear na horizontal (Autoria propria).

Para a execucdo dos movimentos individuais de aducgdo e abducao, o atuador, que antes
estava na vertical para os demais movimentos, € desacoplado do perfil vertical e acoplado no
perfil horizontal mantendo a posi¢do neutra da haste do atuador.

Os testes realizados estdo apresentados no capitulo IV de resultados e discussdes.
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CAPITULO IV

RESULTADOS E DISCUSSOES

O equipamento foi construido e testado a execu¢do dos movimentos com o auxilio de
um inclindmetro digital, com resolucdo de 0,1°, fixo na plataforma. O dispositivo simulou os
movimentos de flexao plantar/dorsal, inversdo/eversdo e abdu¢ao/aducdo com o deslocamento
calculado previamente de acordo com as amplitudes de movimento (Tab. 2.2) da articulagdao do
tornozelo. Devido a utilizagdo de uma junta universal de impacto como componente articulado
que apoia o suporte do pé possuir apenas 0-30° de amplitude, o0 movimento de flexdo plantar
foi limitado a este parametro.

O resultado do teste para flexdo plantar e dorsal (Fig. 4.1) mostrou que o equipamento
consegue executar o movimento individual de forma limitada devido ao dispositivo de
articulacdo utilizado, o qual ndo promove nenhum tipo de resisténcia que permita o apoio do pé

ficar parado em uma posicao, essa deveria ser apenas alterada pela acdo do atuado linear, porém

a simples acdo da forca peso da placa altera sua posicao.

—

(a) (b)
Figura 4.1 — Testes de flexao. (a) inclinacdo maxima em flexdo plantar; (b) posi¢do neutra; (c)

inclinacdo méaxima em flexao dorsal (Autoria prépria).

Similar aos resultados do teste de flexdo, para inversdo e eversdao (Fig. 4.2) o

equipamento executa o movimento individual inclinando levemente para frente devido a
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articulagdo utilizada e com a inversdo do pé direito limitada a 15° devido as caracteristicas da

estrutura.

(a) (b) (©)
Figura 4.2 — Testes de (a) eversao pé direito; (b) posicdo neutra; (c) inversdo pé direito (Autoria

propria).

A peca de travamento da articulacdo, utilizada para restringir o movimento para as
direcdes desejadas, alivia movimentos indesejados, porém ndo totalmente. Ela permite que a
articulagc@o atue em graus de liberdade indesejados, dessa forma, as inclinacdes apresentadas
nos testes de flexao plantar/dorsal e inversao/eversao se ddo por esses graus livres.

O teste para abducdo e aducdo apresentou resultado na execucdo dos movimentos
individuais sem que a plataforma se inclinasse, porém, os angulos executados foram limitados
devido as caracteristicas mecanicas da estrutura. O angulo executado, o qual pode ser observado

através da Fig. 4.3, foi calculado com o auxilio da ferramenta matemadtica, Geogebra.

(a) (b)

Figura 4.3 — Teste de (a) abducdo do pé esquerdo; (b) posi¢do neutra; (c) adugdo do pé esquerdo

(Autoria proépria).
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O atuador linear foi mudado de lado do suporte para que as hastes acopladas no apoio
do pé ndo colidissem com o atuador. Essa mudanga ocasionou uma limita¢do no curso do
atuador, pois a barra roscada precisou ser aumentada no comprimento. A limitacdo ocorre
quando a barra roscada encosta nos perfis estruturais que dao suporte ao atuador linear.

De modo geral, a estrutura € rigida e suporta a aplicagdo. Com mudancas que permitam
uma maior liberdade de movimento da barra roscada, tanto na horizontal como na vertical,
maiores angulos poderdo ser executados nos movimentos individuais de reabilitacdo do
tornozelo.

Ainda, para que o apoio do pé ndo sofra inclina¢des indesejadas, e para que os GDL
sejam limitados para os movimentos a serem executados, é necessdrio que o dispositivo de
articulacdo seja trocado ou colocado uma trava que limite esses movimentos. Um outro fator
que contribuiu para o surgimento de novos GDL foi o fato de o atuador linear possuir haste que
gira em torno de seu eixo, para amenizar esse giro foi elaborado uma trava para que este fosse

contido.
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CAPITULO V

CONCLUSOES

Neste trabalho foi desenvolvido um dispositivo para reabilitacio dos movimentos

individuais do tornozelo com o intuito de auxiliar profissionais da drea de fisioterapia a executar

com maior precisdo os exercicios de reabilitacdo. Assim, utilizando como base a biomecanica

do tornozelo, foi feito primeiramente um modelo matemaético, o qual permitiu a criacdo de um

modelo CAD para uma posterior montagem do protétipo fisico.

O prototipo desenvolvido apresenta estrutura rigida e com potencial para aplicacao,

porém para uma melhora do dispositivo sdo necessarias algumas alteracdes como:

A troca do dispositivo de articulacdo € necessdria para eliminar graus de liberdade
indesejados e restringir o movimento apenas a dire¢cdo necessdria para a execugdo do
movimento individual;

E necessdrio a utilizagio de outro dispositivo para exercer a for¢a sobre a haste e
executar os movimentos desejados, visto que o atuador linear utilizado permite tempo
de trabalho limitado, necessitando, at¢é mesmo, tempo de descanso para proxima
utilizacdo. Uma das alternativas € utilizar motor rotativo e converter o movimento em
linear;

A estrutura precisa ser alterada para permitir maior liberdade de movimento da barra

roscada.

Dessa forma, feito tais alteragdes, se espera que os resultados obtidos com o uso deste

equipamento possam se tornar uma ferramenta de auxilio, permitindo a quantificacdo das

secoes de fisioterapia.
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Apéndice A - Modelo de conjunto
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N° Nome Dim. [mm] |Qtd.| N° Nome Dim. [mm] |Qtd.
01 Atuador 50 kgf 200 1 | 13| Acoplamento Haste - 1
C 02 | Pino Fixacdo Atuador D6.5x40 1 | 14 | Acoplamento Atuador - 1
03 Perfil Estrutural 20x20x380 | 1 |15 Perfil Estrutural 20x20x160 | 1
04 Suporte Atuador -~ 2 |16 Haste Horizontal D6éx210 1
05 Perfil Estrutural 20x20x150 1T (17 Haste Vertical 10x5x185 2
. Acomplamento
06 Conector Linear 15x2x45 10 |18 Soquete - 1
07 Perfil Estrutural 20x20x110 | 2 | 19| Junta Universal 1/2" -- ]
08 Perfil Estrutural 20x20x335 1 |20 Limitador Junta -- 1
B |09 Perfil Estrutural 20x20x55 | 1 |21 Acopdmenioda - ]
10 Cantoneira 38x38x15 | 21 | 22| Pino Fixacdo Junta D5.5x45 2
Mancal com
11 Placa Base 240x600 1 |23 Rolamento D8 1
12 Parafuso Limitador M4 1 |24 Apoio do pé 10x120x300 | 1
Data Nome . N° Qtd.
08/2022 Modelo de Conjunto 00 01
Escala Titulo Unidade
Desenvolvimento de um Equipamento Robdtico para mm
1:5 Reabilitacdo dos Movimentos Individuais do Tornozelo  yaterial

com Utilizacdo de Atuador Linear

Produto educacional do SOLIDWORKS. Somente para éns de instrucao.
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Apéndice B - Desenho técnico suporte do atuador

F
10,00 o
O
ﬂ:
N
U
S
E Q N
A o
20,00 o
3x @ 4,20 (M5) PASSANTE o
AN

)
24,00

59,00

o
(@)
C N
> /
B /
Data Nome N°
08/2022 Suporte do Atuador 04
Escala Titulo
1:1 Desenvolvimento de um Equipamento Robdtico para

Reabilitacdo dos Movimentos Individuais do Tornozelo
com Utilizacdo de Atuador Linear

G

Produto educacional do SOLIDWORKS. Somente para f?’ns de instrucao.

2

Qftd.

02

Unidade
mm

Material
Polimero
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Apéndice C - Desenho técnico conector linear
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Data Nome . N°
08/2022 Conector Linear 06
Escala Titulo
A 2:1 Desenvolvimento de um Equipamento Robdtico para

Reabilitacdo dos Movimentos Individuais do Tornozelo
com Utilizacdo de Atuador Linear

Produto educacional do SOLIDWORKS. Somente para éns de instrucao.

Qtd.
10

Unidade
mm

Material

Aluminio

A



4 3 2 |
Apéndice D - Desenho técnico placa base
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o
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O
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Data Nome N° Qtd.
08/2022 Placa Base 11 0T
Escala Titulo Unidade
A 1:5 Desenvolvimento de um Equipamento Robdtico para mm

Reabilitacdo dos Movimentos Individuais do Tornozelo  yaterial
com Utilizacdo de Atuador Linear

Produto educacional do SOLIDWORKS. Somente para f?’ns de instrucao.

Aluminio

A
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Apéndice E - Desenho técnico acoplamento da haste horizontal
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Data Nome . N° Qtd.
08/2022 Acoplamento da Haste Horizontal 13 01
Escala Titulo Unidade
A 2:1 Desenvolvimento de um Equipamento Robdtico para mm A
Reabilitacdo dos Movimentos Individuais do Tornozelo yaterial
6_@ com Utilizagdo de Atuador Linear Alurminio
Produto educacional do SOLIDWORKS. Somente para f?’ns de instrucao. 2 1
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Apéndice F - Desenho técnico acoplamento do atuador
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Data Nome N° Qtd.
08/2022 Acoplamento do Atuador 14 01
Escala Titulo Unidade
A 241 Desenvolvimento de um Equipamento Robdtico para mm A
Reabilitacdo dos Movimentos Individuais do Tornozelo yaterial
6—@ com Utilizagdo de Atuador Linear Aluminio

Produto educacional do SOLIDWORKS. Somente para ;I)’ns de instrucao.
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Apéndice G - Desenho técnico haste vertical
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Data Nome X Ne° Qtd.
08/2022 Haste Vertical 17 02
Escala Titulo Unidade
11 Desenvolvimento de um Equipamento Robdtico para mm
Reabilitacdo dos Movimentos Individuais do Tornozelo  yaterial
6_@ com Utilizacdo de Atuador Linear Aluminio

Produto educacional do SOLIDWORKS. Somente para f?’ns de instrucao.

A



4 3

Apéndice H - Desenho técnico acoplamento soquete da junta universal
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Data Nome N° Qtd.
08/2022 Acoplamento Soquete da Junta Universal 18 Ol
Escala Titulo Unidade
A 21 Desenvolvimento de um Equipamento Robdtico para mm
Reabilitacdo dos Movimentos Individuais do Tornozelo aierial
6_@ com Utilizac&o de Atuador Linear Alumminio

Produto educacional do SOLIDWORKS. Somente para éns de instrucao.
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Apéndice | - Desenho técnico acoplamento superior da junta universal
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Data Nome . N° Qtd.
08/2022 Acoplamento da Esfera (Junta Universal) 21 01
Escala Titulo Unidade
A 2:1 Desenvolvimento de um Equipamento Robdtico para mm A
Reabilitacdo dos Movimentos Individuais do Tornozelo yaterial
6—@ com Utilizagcdo de Atuador Linear Aluminio

Produto educacional do SOLIDWORKS. Somente para f?’ns de instrucao.
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Apéndice J - Desenho técnico apoio do pé
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Data Nome . , N° Qtd.
08/2022 Apoio do Pe 24 01
Escala Titulo Unidade
1:3 Desenvolvimento de um Equipamento Robdtico para mm
Reabilitacdo dos Movimentos Individuais do Tornozelo yaterial
6—@ com Utilizacdo de Atuador Linear Aluminio
Produto educacional do SOLIDWORKS. Somente para f?’ns de instrucao. 2 1
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