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Neuroriabilitazione Neuroriabilitazione postpost--strokestroke

L’ictus colpisce quasi 200.000 
persone all’anno, di età media 
74 anni

La riabilitazione dovrebbe 
essere intrapresa prima 
possibile, in fase intensiva 
almeno 3 ore al giorno

Una mobilizzazione intensiva 
produce un miglioramento 
(riorganizzazione attività
cerebrale)

Il recupero maggiore si può
avere entro i primi 3-6 mesi
dopo l’ictus

Italia – 196.000

Veneto – 10.000

Padova
2.200

Fase
acuta Fase cronica

0 31 Mesi6 12



Robot per Robot per neuroriabilitazioneneuroriabilitazione
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NerebotNerebot



ObiettiviObiettivi del del lavorolavoro

Realizzare un nuovo prototipo

Aumentare lo spazio di 
lavoro
Ridurre le regolazioni
manuali
Migliorare la 
trasportabilità



ArticolazioneArticolazione del del lavorolavoro

Analisi di Nerebot
Modellazione

Parte
Elettronica

Software
Algoritmi

Parte
Meccanica



1.1 Modellazione sistema 1.1 Modellazione sistema 
cavi cavi –– ortesiortesi--bracciobraccio

Braccio umano modellato 
come una struttura 
cinematica a 5 gdl (3 spalla 
+ 2 gomito)

Punti di minimo potenziale 
relativamente a 5 variabili 
di giunto α

Funzione MatLAB
fminsearch

tot g
i 1

n

mi hi
1
2 j 1

m

k j li
2

tot 0

tot f c , l 0,



1.2 Software di simulazione1.2 Software di simulazione

Interfacce utente



1.2 Software di simulazione1.2 Software di simulazione

Interfacce utente

Simulazioni
parametriche
(variando c)



1.3 Terapie ottimizzate1.3 Terapie ottimizzate

Ottimizzate le configurazioni c in base alle terapie

18018010101010100100450450450450--30303703702424440440--54542 flessioni e 1 2 flessioni e 1 
abduzioneabduzione

18018010101010105105500500480480--30303703702424440440--54542 abduzioni e 1 2 abduzioni e 1 
estensioneestensione

18018010101010100100500500610610--15153703701515400400--4040PronosupinazionePronosupinazione

18018010101010500500800800650650oo5505502424450450--6666Estensione Estensione 
verticaleverticale

18018010101010130130420420470470--15153703706060450450--8585Flessione del Flessione del 
gomitogomito

18018013001300330330550550680680--38384504504848500500--7474Abduzione da Abduzione da 
distesodisteso

18518510101010150150600600500500--30303703703232450450--6565Abduzione da Abduzione da 
sedutoseduto

θθ[[°°]]Z[mm]Z[mm]Y[mm]Y[mm]X[mm]X[mm]C[mm]C[mm]C[C[°°]]B[mm]B[mm]B[B[°°]]A[mm]A[mm]A[A[°°]]



1.3 Terapie ottimizzate1.3 Terapie ottimizzate

Ottimizzate le configurazioni c in base alle terapie

Problema: raramente usate dai medici e fisioterapisti

Soluzione: configurazione non fissa ma mobile in 
funzione della traiettoria impostata



2.1  2.1  MaribotMaribot

Macchina a caviMacchina a cavi
Struttura seriale a 2 Struttura seriale a 2 

g.d.l. g.d.l. 
Movimento anche su Movimento anche su 

piano orizzontalepiano orizzontale
3 cavi per3 cavi per ll’’ortesiortesi
Sensori di forzaSensori di forza
Ingombri e massa Ingombri e massa 

ridottiridotti



2.2  Dimensionamento funzionale2.2  Dimensionamento funzionale

tot f c , l 0,
pB

lin
k1

Punti acquisiti
Dimensioni link
Posizione passacavi

el

link
0

c non è fisso



2.3  Dimensionamento funzionale2.3  Dimensionamento funzionale

Dimensionamento dei link, posizione del 
passacavo del gomito e dei passacavi 

anteriori



2.4 2.4 ProgettazioneProgettazione esecutivaesecutiva

Riduzione complessitRiduzione complessitàà
dei componentidei componenti
Soluzione problematiche Soluzione problematiche 
di assemblaggiodi assemblaggio
Scelta dei materialiScelta dei materiali
ValutazioneValutazione coppie coppie 
motori linkmotori link



2.6 2.6 RealizzazioneRealizzazione



3.1 Sensoristica3.1 Sensoristica

5 Encoder rotativi
3 Estensimetri
4 Sensori induttivi
4 Switch meccanici di fine corsa



3.2 3.2 QuadriQuadri di di alimentazione alimentazione 
e e didi potenzapotenza

Doppia alimentazioneDoppia alimentazione
30 Vdc per i motori link30 Vdc per i motori link
22 Vdc per i motori cavi22 Vdc per i motori cavi

Gestione emergenzeGestione emergenze
Gestione MarciaGestione Marcia



3.3 3.3 QuadroQuadro ControlloreControllore Pc104Pc104



3.4 3.4 CablaggioCablaggio

82 connessioni

Cablaggio parallelo
Scatola di
interconnessione
Problematiche



4.1  Architettura software4.1  Architettura software

Amministratore

REAL-TIMENON 
REAL-TIME

Monitor

Ambiente Virtuale



4.2 Task in Real4.2 Task in Real--TimeTime

Suddivisione in 
task autonomi 

IPC con pipe, 
queue e socket

Comunicazione
esterna via TCP

Writer

Controllo
License

Manager

Stop

Web Server

LCD

Keypad

Maribot

Java
Client

Java
Applet



4.3 4.3 DiagrammaDiagramma a a statistati

Automa a stati finiti
Per ogni stato gestite
le transizioni, e gli
eventi entry, do, 
exit
Possibilità di
aggiungere stati in 
maniera
standardizzata 



4.4 4.4 PianificazionePianificazione traiettorietraiettorie 11
I I puntipunti vengonovengono presipresi direttamentedirettamente nellonello spaziospazio deidei giuntigiunti ((tecnicatecnica ad ad 
insegnamentoinsegnamento))
OccorreOccorre alloraallora determinaredeterminare ll’’ingressoingresso didi riferimentoriferimento qq(t)(t) per per ll’’algoritmoalgoritmo
didi controllocontrollo

RequisitiRequisiti per le per le traiettoretraiettore
Corrette per I fini terapeutici 
Facilmente implementabili
Accelerazioni nulle all’inizio e alla fine di ogni tratto
Funzioni e derivate continue

Per i Per i motorimotori cavicavi sisi usausa unun’’interpolazioneinterpolazione cubicacubica
((splinespline), con ), con derivataderivata nullanulla neinei puntipunti acquisitiacquisiti



4.5 4.5 PianificazionePianificazione traiettorietraiettorie 22
Il profilo trapezoidale di velocità per
entrambi i link NON è soddisfacente

Pianificate traiettorie migliori nello 
spazio operativo e approssimate



4.6 4.6 PianificazionePianificazione traiettorietraiettorie 22

Velocità angolari link P-PVelocità angolari link Traiettorie
trapezoidali e 

triangolari

Fase di apertura e 
fase di chiususa

Da moto punto-
punto si passa a 

moto su percorso
assegnato

Velocità angolari link Perc
Coppie Attuatori



4.7 4.7 AlgoritmiAlgoritmi di di controllocontrollo
A A -- fasefase didi terapiaterapia

PD sui motori link (controllo di posizione)
PID alternato per motori cavi, con controllo:

di posizione

di forza (tensione)



4.8 4.8 AlgoritmiAlgoritmi di di controllocontrollo
B B -- fasefase didi apprendimentoapprendimento

CaviCavi: PID di : PID di forzaforza
Link: Link: motorimotori spentispenti

PD di PD di posizioneposizione con con riferimentoriferimento
cheche assecondaasseconda i i movimentimovimenti del del 

bracciobraccio indottiindotti daldal terapistaterapista

Il riferimento segue la posizione



4.9 4.9 InterfacciaInterfaccia utenteutente

Programma in Java
Multithread

Lettura dati da rete
Controllo connessione
Grafici e 
storico



ConclusioniConclusioni e e sviluppisviluppi

RealizzatoRealizzato MaribotMaribot, robot a 5 , robot a 5 
gdlgdl per la per la riabilitazioneriabilitazione deglidegli
artiarti superiorisuperiori
Software Software facilmentefacilmente adattabileadattabile
a a progettiprogetti analoghianaloghi

FuturiFuturi sviluppisviluppi
NecessitNecessitàà didi sperimentazionesperimentazione
ospedalieraospedaliera
NuovoNuovo prototipoprototipo con con 
cablaggiocablaggio semplificatosemplificato (bus (bus didi
campo)campo)


	Interfaccia aptica a 5 gdl per la riabilitazione degli arti superiori
	Neuroriabilitazione post-stroke
	Robot per neuroriabilitazione
	Nerebot
	Obiettivi del lavoro
	Articolazione del lavoro
	1.1 Modellazione sistema cavi – ortesi-braccio
	1.2 Software di simulazione
	1.2 Software di simulazione
	1.3 Terapie ottimizzate
	1.3 Terapie ottimizzate
	2.1  Maribot
	2.2  Dimensionamento funzionale
	2.3  Dimensionamento funzionale
	2.4 Progettazione esecutiva
	2.6 Realizzazione
	3.1 Sensoristica
	3.2 Quadri di alimentazione e di potenza
	3.3 Quadro Controllore Pc104
	3.4 Cablaggio
	4.1  Architettura software
	4.2 Task in Real-Time
	4.3 Diagramma a stati
	4.4 Pianificazione traiettorie 1
	4.5 Pianificazione traiettorie 2
	4.6 Pianificazione traiettorie 2
	4.7 Algoritmi di controlloA - fase di terapia
	4.8 Algoritmi di controlloB - fase di apprendimento
	4.9 Interfaccia utente
	Conclusioni e sviluppi

