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O objetivo deste trabalho é desenvolver um dispositivo que auxiliard o profissional da saiide na drea de reabilitagcdo.
O dispositivo serd para o meio aqudtico e realizard Movimentagcdo Passiva Continua (MPC) do membro inferior
humano proporcionando as pessoas que sofreram alguma lesdo, a reabilitagdo. Para o desenvolvimento do
dispositivo foi feita uma revisdo bibliogrdfica sobre os dispositivos de MPC, sobre a dgua e os dispositivos existentes
para esse meio, foi feita também a modelagem matemdtica e a simulacdo em software 3D. Em seguida foi contruido o
prototipo e feito o teste experimental em um boneco antropométrico.
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1. INTRODUCAO

O ser humano sempre busca aperfeicoar toda e qualquer atividade indispensdvel em sua vida, buscando realiz4-las
em curto prazo, com menor esfor¢o, com maior qualidade de vida e méxima seguranca. Com o desenvolvimento, vem
surgindo cada vez mais estudos de maquinas e robds que sdo capazes de realizar parcial ou totalmente as atividades
antes realizadas pelo homem.

A tecnologia de dispositivos robdticos em aplicagdes médicas estd cada vez mais em ascensdo, e essa integracio das
engenharias e ciéncias médicas, estd possibilitando o desenvolvimento de técnicas e processos que sé tendem a
aumentar a qualidade de vida daquelas pessoas que, por exemplo, tenham problema de deficiéncia locomotiva, muitas
vezes causados por acidentes ou doencas. Esses dispositivos robdticos permitem que a pratica de tarefas especificas
sejam reproduzidas diversas vezes, de forma controlada e confidvel, e estd sendo mostrado na literatura como fator
determinante para a facilitagdo da reorganizacio cortical, com consequente aumento da capacidade motora e melhora do
desempenho das atividades funcionais (Aratjo, 2011).

Para auxiliar o trabalho de profissionais da satide e a recuperacdo/ reabilitacdo de pacientes, empresas tém investido
bastante no desenvolvimento de dispositivos robéticos. Esses dispositivos para reabilitacdo permitem a criagdo de novos
métodos para o reaprendizado dos movimentos dos membros humanos auxiliando os profissionais da satde (Marques,
2013).

O método de movimentacdo passiva continua (MCP) pela definicio é um movimento produzido por uma forca
externa, o qual é realizado numa articulagcdo, parte do corpo, ou tecido, partindo de um espectro de completa
imobiliza¢do para o movimento continuo, ininterrupto (Callegaro, 2010).

O principal uso clinico de CPM hoje consiste em evitar a artrofibrose apds trauma ou cirurgia de articulagdes que
sdo propensas a rigidez, tais como o joelho, o cotovelo, e articulacdes da mao (O’Driscoll , 2000).

Esse artigo propde o desenvolvimento de um dispositivo robdtico aqudtico que realize o movimento passivo
continuo (MPC), do inglés Continuous Passive Motion (CPM), para auxiliar na reabilitacio do membro inferior.

2. REVISAO BIBLIOGRAFICA

Este item trard uma revisdo bibliogrdfica a cerca da Movimentagdo Passiva Continua e da 4gua para fins
terapéuticos.

2.1. Revisio bibliografica de Movimentacio Passiva Continua

O movimento passivo pela defini¢do é um movimento produzido por uma forga externa, o qual é realizado numa
articulag@o, parte do corpo, ou tecido, partindo de um espectro de completa imobilizagdo para o movimento continuo,
ininterrupto (Callegaro, 2010).

Algumas das indicac¢des para a aplicacdo da MPC para o membro inferior em pacientes sdo:

v’ artroplastia total de joelho;
artrotomia e drenagem para artrite séptica aguda;
fixacdo rigida interna de uma osteotomia metafisica (por exemplo, artrite do joelho);
liberagdo cirdrgica das contraturas extra-articulares das articulagdes;
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ligamentoplastia de joelho.

limitag@o persistente do movimento articular;

reconstru¢@o de uma lacerag@o cronica de ligamento usando enxerto de tendao;
redugdo aberta e fixacdo rigida interna de fraturas intra-articulares com deslocamento;
reparo cirdrgico em uma lacerag¢do aguda de um ligamento;

rigidez articular;

substitui¢do articular protética total;

A NENE VR NENENEN

Vale ressaltar que o dispositivo proposto é para o meio aquatico. Cabendo ao profissional da satide viabilizar o uso
deste dispositivo de acordo com o trauma do paciente. Por exemplo, pacientes que tenham sofrido fratura exposta e
estejam usando fixadores externos ndo poderdo fazer esse tipo de reabilitagdo, visto que a fixagdo da estrutura ao
paciente fica inviabilizada e também pacientes com aberturas cutineas, pois a 4gua pode ser um meio contaminador.

A MPC ¢ uma modalidade terapéutica que, indicada corretamente e utilizada dentro de uma amplitude de
movimento (ADM) segura, ajuda na redu¢do do edema, na amplitude do movimento pds-operatdrio, no pds-trauma de
lesdes articulares e na cicatrizagdo avascular da cartilagem. Os exercicios controlados imediatamente apds
procedimentos cirdrgicos estimulam a producdo de liquido sinovial. Esse liquido sinovial € importante na nutri¢do e
cicatrizacdo da cartilagem e evita a artrose pés-traumadtica, prevenindo a contratura articular, sem que haja dor e estresse
ao tecido em processo de cicatriza¢do (Hebert et. al, 2003).

Karolczak (2006) relata que a imobiliza¢do causa alteracdes musculares bem como diminui¢do da 4rea da fibra
muscular, consequentemente a reducdo da capacidade de produgdo de forga e alteracdo na percentagem de fibras
predominantes, levando a um aumento do nimero de fibras de contracdo rdpida. Isto gera altera¢des funcionais das
propriedades mecanicas do miisculo e da capacidade deste resistir a fadiga.

Estudos t€m demonstrado que a utilizacdo da MPC tem sido eficaz para reabilitacdo. O principal intuito do uso da
MPC estd na prevencdo do actimulo de fluido no intersticio periarticular. Quando a MPC ¢ aplicada nos dois primeiros
estagios da rigidez, a hemorragia e o edema, evita o acumulo de sangue em torno do joelho que provoca a distensdo e
perda de conformidade dos tecidos periarticulares, ou seja, se esse sangue for forcado a abandonar a regido, a
mobilidade do joelho seria imediatamente restaurada. Pode-se entdo afirmar que a MPC € eficaz na prevencdo de
rigidez, uma vez que € aplicada imediatamente apds a cirurgia e sustentada até que o edema ndo se forme mais
(O’Diriscoll, 2000).

A MPC apresenta, na maioria dos artigos publicados, resultados muitos satisfatérios, com reducdo do tempo de
internacgdo hospitalar (Callegarro, 2010) e redugdo do tempo de reabilitagdo (Ferreira, 2013).

2.2. Revisao bibliografica da agua para fins terapéuticos

A reabilitacdo aqudtica, por meio do emprego de exercicios terapéuticos e utilizando os principios fisicos da dgua e
seus efeitos fisioldgicos, pretende proporcionar a cura e a prevencao de doengas, além da promog¢do da sadde.

As melhorias proporcionadas pela imersdo sdo cientificamente comprovadas. Elas sdo proporcionadas através das
alteracdes fisioldgicas que acontecem devido as propriedades fisicas da dgua, as principais sdo: a pressao hidrostatica, a
flutuagdo, a densidade relativa e a temperatura. A reabilitagdo aquética proporciona inlimeras vantagens para pacientes,
portadores ou néo, de independéncia funcional, mantendo e/ ou restaurando a amplitude de movimento (ADM), gerando
uma melhora da for¢a muscular, da reducao da dor, do condicionamento cardiorrespiratério e aumentando a capacidade
aerdbica, melhorando a circulagio sanguinea, o equilibrio locomogdo e coordenagdo, reduzindo a espasticidade, entre
outros beneficios (Fornazari, 2012).

Vantagens como as redugdes do medo de cair, diminuicdo da dor e a maior facilidade em movimentar tornam a
piscina um meio excelente para restaurar o equilibrio e a coordenacdo do paciente.

A propriedade da flutuagdo é capaz de fornecer apoio completo ao corpo, resultando em efeitos que ndo sdo
possiveis em terra. A liberdade de movimentacdo em flutuacdo ajuda a aumentar a amplitude de movimentagdo sem a
resisténcia do atrito, que € tdo dificil de superar em terra firme. A flutuacdo também proporciona alivio do peso. O
alivio de peso obtido € dependente da propor¢do do corpo abaixo do nivel da dgua. Se somente a cabeca e pescogo
estiverem fora da dgua, aproximadamente 90% do peso corporal € aliviado. Isto possibilita comecar a reeducacdo da
marcha muito mais precocemente do que em terra.

Um dos principais objetivos da fisioterapia aqudtica é o alivio da dor, devido ao suporte dado na flutuacdo, que
diminui a sensacdo do peso corporal e a compressado articular, enquanto o Sistema Nervoso Central é estimulado pelos
neurdnios de relaxamento através de fibras mais largas e mais rdpidas que as fibras de conducio da dor.

2.3 Modelagem Matematica
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Foi feita a modelagem matemadtica para determinar a posicdo e a orientacdo da estrutura. Para cdlculo da mesma,
utilizou a representagdo de Denavit-Hartenberg (Tsai, 1999). Tal representacdo permite tratar qualquer tipo de
manipulador de uma maneira sistemadtica, facilitando a obten¢do das equagdes da cinemadtica direta de posicao.

Para a estrutura serd apresentado a seguir o modelo geométrico direto. A Erro! Fonte de referéncia nao
encontrada. mostra uma representacdo da estrutura e seus sistemas de coordenada para cada corpo. Sendo Ol a
articula¢do do quadril, O2 articula¢@o do joelho e O3 do tornozelo. A referéncia utilizada é Oo.
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Figure 1 - Estrutura RR analisada.

Para as transformacgdes em relacdo aos sistemas de coordenadas adotados e mostrados na Figura 1, sdo
utilizadas as matrizes de transforma¢@o homogéneas.
. 5 O 1 2 ox .
As matrizes de transformagdo T T, e “T; s@o mostradas a seguir:

1 0 0 —-a 1 0 0 0 1 0 0 O

op _[0 cqr —sq —b T, = 0 cqu —sq, U e 2T« = 01 0 L
"Tlo sq,  cqy c | : 0 sq ¢cq, O 7loo o1 0

0 0 0 1 0 o 0 1 0 0 0 1

Onde a, b e ¢ sdo valores da posicdo (translacdo) da articulacio do quadril, joelho ou tornozelo em rela¢do ao
sistema de referéncia adotado.

2.3.1 Modelo Geométrico Direto (MGD)

No MGD os valores das coordenadas articulares ql, q2 e q3 sdo conhecidas e deseja-se encontrar os valores
das coordenadas operacionais para a articulacio do joelho xj, yj e zj e as coordenadas operacionais para a articulacdo do
tornozelo xt, yt e zt.

2.3.1.1 Para articulacio do Joelho

Matriz de orientacdo da articulag¢do do joelho:

1 0 0
[0 cos(ql + q2) -—sin(ql + qg2) (13)
0 sin(ql + q2) cos(ql + q2)
Matriz de posi¢ao da articulagio do joelho:
—-a
11 * cos(ql) — bl (14)
¢ + I1 xsin(ql)

Como os valores de xj, yj e zj j4 estdo em fung@o das coordenadas articulares, bem como a matriz de rotagdo
0 . . . ~ - .
R,, esses dois dados fornecem o MGD dessa estrutura, ou seja, sua orientagdo e sua posicio respectivamente.

2.3.1.2 Para articulacio do tornozelo

Matriz de orientacdo da articulagdo do tornozelo:
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1 0 0
IO cos(ql + q2) -sin(ql + q2) (18)
0 sin(ql + q2) cos(ql + q2)
Matriz de posi¢do da articula¢do do tornozelo:
—a
12 xcos(ql + q2) —b + 11 * cos(ql)] (19)
¢ + 12 *sin(ql + q2) + 11 *sin(ql)

Como os valores de xt, yt e zt ja estdo em func¢éo das coordenadas articulares, bem como a matriz de rotagio
%R, esses dois dados fornecem 0 MGD dessa estrutura, ou seja, sua orientaco e sua posi¢io respectivamente.

3. DISPOSITIVO PROPOSTO

O objetivo deste trabalho consiste em desenvolver um dispositivo aquatico para reabilitagdo de pessoas que tenham
passado por um trauma nos membros inferiores, de modo que estes recuperem a qualidade de vida, sendo o meio
aquatico um facilitador do movimento.

Assim, propde-se a utilizacdo de uma estrutura de movimento passivo continuo (MPC), para possibilitar uma
reabilitacdo precoce e potencializar a recuperagdo do paciente. Para o dispositivo proposto ndo serd feito o sistema de
controle. Os testes serdo realizados com cabos simulando o controle.

O dispositivo serd capaz de atender pessoas de ambos os sexos, tamanhos e idades, podendo trabalhar em diversas
velocidades e angulagdes, sendo esses escolhidos pelo profissional da saide que estiver utilizando a estrutura no
paciente. Suas pecas serdo desenvolvidas em PVC e polietileno, devido ao baixo custo e a ausé€ncia de corrosdo.

O ajuste da estrutura é feito em relacdo ao tamanho do membro do paciente. Sera feito por um sistema de dois tubos,
sendo um dentro do outro possibilitando movimentacio telescopica, assim estender ou diminuir.

A Figura 2 representa o dispositivo proposto adaptado ao membro inferior de um manequim. O membro inferior
serd apoiado em um tecido e fixado por velcros e o pé serd fixado a um apoio. Para a realizacdo do movimento de
flexd@o e extensdo, propde-se a utilizagdo de um sistema atuado por cabo onde serd utilizado um motor, o qual ficara fora
da piscina fixado a um suporte. O motor ¢ utilizado para enrolar e desenrolar o cabo a medida que o movimento vai
sendo realizando, fazendo assim a movimentagdo do membro inferior. O movimento de subida da estrutura se dard por
meio do cabo que ligado ao motor fard com que o mesmo enrole possibilitando a subida do membro inferior, e o a roda
presente na estrutura deslizara pelo trilho, fixado na base da estrutura, diminuindo o esfor¢o exercido pelo motor para a
flexdo do membro. No movimento de extensdo, serd utilizado o proprio peso do membro com o auxilio da roda para
realizar o movimento, 0 motor neste caso vai sustentar o membro e soltd-lo lentamente.

Suportep/  Trilho Apoio pé Motor
Motor Base Cabo

Roda Tubos PVC
Chapa

de unido

Figura 2 - Dispositivo proposto com manequim.

4. RESULTADOS
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Foi feita a contru¢do do protétipo do dispositivo proposto, porém ao se realizar os testes experimentaisem um
boneco antropométrico com dimensdes reais foi possivel notar que o dispositivo possuia algumas falhas durante a
execucdo dos movimentos.

O sistema atuado por um cabo ndo foi suficiente para o funcionamento correto da estrutura, pois o motor era capaz
de puxar o membro inferior realizando o movimento de flexdo, porém apenas o peso do membro nio era suficiente para
que o mesmo realizasse a extensdo. Houve também um problema relacionado a roda. Devido a estrutura ser para o meio
aquatico, ela tende a boiar. Serd necessario modificar o sistema para um trilho telescépio.

E por fim, foi também verificado que com o peso do membro inferior na estrutura, os tubos de pvc responsaveis pela
sustentacdo do membro, estavam deformando, entdo fez-se necessdrio a colocacdo de uma parte para reforco da
estrutura.

A préxima etapa do trabalho € a adequacgdo da estrutura.

5. CONCLUSOES

Neste trabalho é proposto um dispositivos de Movimentagdo Passiva Continua aquatico para ser aplicado na
reabilitacdo do membro inferior humano.

O dispositivo proposto tem como finalidade proporcionar as pessoas que tenham sofrido alguma lesdo no membro
inferior uma reabilitacdo, visto que esses movimentos sdo essenciais para a execugdo de tarefas didrias e qualidade de
vida. Este deverd permitir a recuperacdo dos movimentos e devera ser acionado por cabos.

O objetivo desta estrutura € auxiliar o profissional da saide na drea de reabilitagdo.

Foram feitas simula¢des em software 3D, a fim de demonstrar a aplicabilidade do dispositivo proposto. Apds a
contru¢do do protétipo foram detectadas falhas, as proximas etapas envolvem ajustes do dispositivo e testes na dgua
com individuos saudaveis.
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