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RESUMO

Este trabalho tem como designio o desenvolvimento preliminar de uma prétese de
braco controlada por eletroencefalografia, visando proporcionar beneficios aos
portadores de deficiéncia motora, visto que atualmente, milhdes de pessoas no mundo
possuem algum tipo de deficiéncia motora, grande parte causada por amputacdes nos
membros superiores. No Brasil, o nimero de portadores de deficiéncia motora
equivale a 7% da populacdo. A solucdo encontrada para a reabilitacdo dessas
pessoas é a utilizacdo de proteses de diversos tipos e com determinadas
caracteristicas e funcionalidades. Uma das mais avancadas préteses que se conhece
€ aquela controlada pela atividade muscular da regido restante do braco amputado.
No entanto, estudos vém sendo realizados para o desenvolvimento de proteses
controladas pela atividade cerebral, através de um sistema conhecido como interface
cérebro-computador, de modo que o braco protético possa ser controlado sem a
necessidade do movimento voluntario dos musculos. Nesta 6tica, o presente trabalho
incorpora métodos de pesquisa e técnicas bibliograficas, documentais e
experimentais, abrangendo uma revisdo da literatura nos temas associados a
proteses de membros superiores e interfaces cérebro-computador e suas aplicacfes
baseadas em eletroencefalografia. Desta forma, em cumprimento aos objetivos
delineados na pesquisa, foram desenvolvidos o protétipo de braco e o dispositivo de
monitoramento de atividade cerebral. Como resultado final, apresenta-se uma analise
dos resultados dos testes individuais dos prototipos, demonstrando sua adequacao a
uma futura integracdo dos equipamentos para o controle efetivo do brago por
eletroencefalografia, contribuindo no estudo e aperfeicoamento das proteses.

Palavras-chave: Prétese de brago. Protese robdtica. Interface cérebro-computador.
Eletroencefalografia.



ABSTRACT

The purpose of this paper is the preliminary development of an
electroencephalograph-controlled arm prosthesis, aiming to provide benefits to people
with motor disabilities, since millions of people worldwide today have some type of
motor disability, mostly caused by upper limb amputations. In Brazil, the number of
people with motor disabilities is equivalent to 7% of the population. The solution found
for the rehabilitation of these people is the use of prostheses of various types and with
certain characteristics and functionalities. One of the most advanced prostheses
known is that controlled by the muscle activity of the remaining region of the amputated
arm. However, studies have been conducted to develop prostheses controlled by brain
activity through a system known as the brain-computer interface, so that the prosthetic
arm can be controlled without the need for voluntary movement of muscles. In this
perspective, the present work incorporates research methods and bibliographic,
documentary and experimental techniques, covering a literature review on the topics
associated with upper limb prostheses and brain-computer interfaces and their
applications based on electroencephalography. Thus, in compliance with the
objectives outlined in the research, the arm prototype and the brain activity monitoring
device were developed. As a final result, presents an analysis of the results of the
individual prototype tests, demonstrating their capacity for future integration of the
equipment for effective arm control by electroencephalography, contributing to the
study and improvement of the prostheses.

Keywords: Arm prosthesis. Robotic prosthesis. Brain-computer interface.
Electroencephalography.
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1 INTRODUCAO

Atualmente, de acordo com a Organizacdo Mundial de Saude (OMS),
aproximadamente 15% da populacdo mundial possui algum tipo de deficiéncia.
Destes, mais de 10 milhfes passaram por amputagdes, onde cerca de 30% estao
associados aos membros superiores (BEYROUTHY et al.,, 2017). Em relacdo ao
Brasil, em conformidade com dados do Censo Demografico 2010, divulgado pelo
Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE), cerca de 23,9% da populacéo
apresenta insuficiéncia fisica ou intelectual, onde o nimero de brasileiros portadores
de deficiéncia motora equivale a 7% da populacéo.

Segundo Aires (2008), uma das mais limitantes deficiéncias motoras
existentes esta associada aos membros superiores, onde a pessoa perde a
capacidade de realizar atividades de vida diaria (AVDs), devido a perda de alguns
movimentos, como manipular objetos ou até mesmo aqueles relacionados a
comunicacao e interacdo social. Esta deficiéncia pode ocorrer ndo s devido a
amputacdo ocasionada por procedimentos cirdrgicos ou por acidente, mas também
por uma deformacao esquelética congénita (CUNHA, 2002), o que de acordo com
Kottke e Lehmann (1994) representa 22% dos casos relacionados aos membros
superiores.

Independente da causa, a solucdo existente para auxiliar as pessoas com
tal deficiéncia é a utilizacdo de préteses, equipamentos que substituem o membro
amputado. Para Blohmke (1994) e Cunha (2002), existem alguns tipos de préteses,
as quais sdo normalmente classificadas com base no nivel da amputacdo, mas
também podem ser classificadas de acordo com sua fonte de energia, sendo divididas
em proteses ativas com forca prépria ou com forca externa, e passivas, como aquelas
utilizadas apenas para estética ou para trabalhos pontuais. As préteses ativas sdo
aguelas que possuem maior funcionalidade em relagcdo aos movimentos e gestos,

sendo a controlada por sinais mioelétricos, a que se destaca dentro desta categoria.

As préteses elétricas tradicionais controladas por SMEs! possuem eletrodos
gue, em contato com a pele, captam tais sinais e os utilizam para o controle
dos motores. Estes séo controlados eletronicamente de modo que a for¢a

1 SMEs — Sinais Mioelétricos.
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aplicada seja proporcional a forca exercida pelos musculos do coto?, cujos
SMEs foram captados e posteriormente tratados, tornando-os sinais de
controle. Desta forma, um impulso mioelétrico ténue fard& com que a méao
protética se mova devagar e um impulso forte fara o contrario. (CUNHA, 2002,
p. 24).

De acordo com Christoph et. al. (1999), um grande problema encontrado
neste tipo de protese é justamente a necessidade da utilizacdo voluntaria de
terminagfes nervosas e musculos da extremidade remanescente do brago, onde
podem ter sua eficicia reduzida ou até anulada devido a amputacéo ou problemas de
paralisia, impossibilitando o controle da prétese.

Uma tecnologia que vem crescendo nos ultimos anos, conhecida como
Interface Cérebro-Computador (BCIl, em inglés), busca criar uma conexdo entre o
cérebro e os dispositivos. Diversos estudos estdo sendo realizados para utilizar este
conceito em inumeras aplicacdes, sendo uma das principais a utilizacdo dos sinais
cerebrais para auxiliar pessoas com severos problemas neuromusculares a realizar
tarefas antes dificeis de serem feitas. Hoje pode-se encontrar algumas préteses sendo
desenvolvidas com essa tecnologia, utilizando um sistema néo invasivo com base em
eletroencefalografia (EEG) (MENG et al., 2016). Dessa forma, a prétese é controlada
utilizando os sinais gerados pela atividade cerebral e sem a necessidade do
movimento voluntario dos musculos.

O estudo relacionado a utilizacao desta tecnologia, na area de reabilitacao,
€ muito recente e ainda possui algumas dificuldades, como a captacgéo e filtragem dos
sinais adquiridos pelos sensores e pela necessidade de um grande periodo de tempo
realizando treinamentos para adaptacéo e utilizacdo do dispositivo integrado a esta
tecnologia (MUSSATTO, 2014 apud. NICOLELIS, 2011).

Neste viés, o presente trabalho tem como premissa o estudo dos tipos de
proteses existentes e o0s sistemas de interface cérebro-computador de forma a aplica-
los, em conjunto aos conhecimentos adquiridos na area da engenharia mecatrénica,
no desenvolvimento preliminar de um protétipo de protese de bragco controlado por
EEG.

2 Coto - parte restante de membro do corpo humano amputado, esp. braco ou perna. Disponivel em:
https://www.google.com. Acesso em 01/08/2019.
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1.1 Justificativa

Entre as diversas proteses existentes, a que mais se sobressai em termos
de funcionalidade é aquela controlada por sinais mioelétricos. Porém, como seu
funcionamento depende exclusivamente da utilizagcdo voluntaria de terminacdes
nervosas e musculos do coto, um grande numero de pessoas, cuja a deficiéncia
motora é mais severa, ndo conseguem se beneficiar com a utilizacdo deste tipo de
protese.

Para solucionar este problema, estudos vém sendo desenvolvidos para
criar uma protese que utiliza a atividade cerebral para viabilizar o controle de proteses.
Este sistema € conhecido como interface cérebro-computador que objetiva a
integracdo entre o cérebro e os dispositivos. Uma das areas que realizam estes
estudos é chamada de Neuroengenharia, na qual utiliza os conhecimentos em
eletrbnica, computacdo e neurociéncia para a implementacdo de tecnologias que
visam ajudar pessoas com deficiéncias neurolégicas (ISD, 2018).

Nesta Otica, justifica-se a aplicagdo dos conhecimentos da area de
mecanica, eletroeletrdnica e informatica, inerentes a engenharia mecatrénica, que por
possuir esta multidisciplinaridade propicia a ado¢cdo de meios, que associados ao
estudo da neuroengenharia, permitirdo o desenvolvimento deste trabalho.

Observando que esta tecnologia vem avancando e que pode ajudar
pessoas a voltarem a realizar tarefas rotineiras, que com os dispositivos ja existentes
ndo era possivel, fica evidenciada a relevancia do tema, findando com os beneficios
humanos e sociais procedentes do estudo e aperfeicoamento das préteses para as

pessoas portadoras de deficiéncias motoras.
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1.2 Definigcdo do problema

Obter préteses que congreguem multiplas funcionalidades e operem de
forma adequada, atendendo a todos os tipos de portadores de deficiéncia motora
relacionada a amputagcdo do membro superior, especialmente aquelas com deficiéncia
mais severa, € um grande problema a ser resolvido. No entanto, observa-se a
crescente evolucédo de estudos relacionados a tecnologia conhecida como interface
cérebro-computador, a qual busca criar uma conexao entre o cérebro e dispositivos,
para utilizacdo dos sinais cerebrais na reabilitacdo de pessoas com problemas
neuromusculares. Desta forma, busca-se por intermédio do presente trabalho,
contribuir com estes estudos para melhor compreender as tecnologias de proteses e
de interfaces cérebro-computador.

Neste sentido, a presente pesquisa delimita-se pelo estudo dos tipos de
proteses de membros superiores e suas caracteristicas, além da investigacdo dos
sistemas de BCI, suas aplicacfes e informacdes relacionadas as proteses, visando o
desenvolvimento de um prototipo simplificado de protese de braco e da
implementacdo de um dispositivo de monitoramento de atividades elétricas do
cérebro, possibilitando uma futura integragdo destes. Esse desenvolvimento ndo ira
abranger a realizacao de testes em pessoas amputadas, bem como o acoplamento
da referida protese ao corpo humano, em razéo dos diferentes niveis de amputagao.
Portanto, fica evidenciado que esta pesquisa ndo tem a pretensdo em desenvolver o
projeto mecanico do bragco, bem como em indicar especificamente uma tecnologia
para resolucédo dos problemas identificados ou aperfeicoa-las, mas sim, realizar um
estudo sobre as mesmas e de sua possivel integracdo com um sistema baseado em
eletroencefalografia.

Para a realizacdo deste trabalho serdo necessarios conhecimentos em
eletrdnica e programacdo, além de habilidades na utilizacdo de alguns softwares de
desenho assistido por computador (CAD) e prototipagem eletrénica, adquiridas
durante o curso de engenharia mecatronica. Como principais recursos, além das
ferramentas computacionais, serdo necessarios artificios de impressdo 3D e
componentes eletrénicos e eletromecanicos.

O tempo disponivel para a elaboracdo deste trabalho sera equivalente a
um semestre letivo, determinado pelo Instituto Federal de Santa Catarina, campus

Florianopolis, totalizando quatro meses.
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1.3 Objetivos

De forma a esclarecer os fins do presente trabalho, parte-se de um objetivo
geral, o qual define com clareza aonde se quer chegar, por intermédio das premissas

especificas.

1.3.1 Geral

Desenvolver um prototipo de prétese de brago e um dispositivo de EEG,
para uma futura integracdo destes, sedimentado no estudo dos tipos de proéteses e

sistemas de interface cérebro-computador.

1.3.2 Especificos

e Pesquisar os tipos de préteses de membros superiores;

¢ Investigar os sistemas de interface cérebro-computador;

e Construir o prototipo simplificado da proétese;

¢ Implementar um dispositivo de sensoriamento de atividade cerebral;

e Realizar testes individuais de funcionamento dos dispositivos

desenvolvidos.
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2 FUNDAMENTACAO TEORICA

Este capitulo apresenta uma abordagem literaria envolvendo assuntos
relacionados a historia, criagdo, tipos e desenvolvimento de préteses, bem como
informacgdes sobre as interfaces cérebro-computador.

2.1 Proteses

Uma prétese consiste em um aparelho ou dispositivo destinado a substituir
um Orgdo, um membro e/ou parte deste, destruido ou gravemente lesionado
(FADERS, 2019). Essas podem ser utilizadas apenas esteticamente ou para que o
individuo volte a realizar os movimentos provenientes do membro em questéo.
(CUNHA, 2002).

Esse equipamento vem evoluindo, trazendo cada vez mais beneficios e
funcionalidades, possibilitando que as pessoas voltem a realizar tarefas e movimentos
muito préximos aos que eram realizados antes da amputacao. Hoje € muito comum
ver essas pessoas praticando esportes, desempenhando atividades complexas ou
simplesmente efetuando suas atividades diarias como antes da perda do membro.
(BAIRD, 2015).

2.1.1 Histéria das Préteses

A primeira aparicdo de uma protese, de acordo com os pesquisadores, data
entorno de 1500 a.c. A mesma foi encontrada em uma mumia egipcia e consiste em
um dedo do pé feito de um tipo de fibra e acreditava-se que servia apenas para fins
estéticos, como complemento do membro perdido (NORTON, 2007). Porém a protese
possuia caracteristicas e marcas de uso, o que fez com que alguns pesquisadores
realizassem testes pelos quais provaram que o dedo era funcional a ponto de ajudar
as pessoas a caminhar. (G1, 2012).
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Figura 1 - Protese de dedo egipcio

s

Fonte: G1 (2012).

Uma das consideradas primeiras préteses relacionadas aos membros
superiores, trata-se de uma mao criada por volta de 77 d.c. em Roma que consiste
em uma mao direita feita de aco, desenvolvida para que o general romano pudesse
retornar a batalha. (ZUO; OLSON, 2014).

Segundo Norton (2007), até proximo dos anos 1400 ndao houve grandes
avancos na funcionalidade e nos tipos de proteses, além de uma méo com gancho ou
perna de madeira. A maioria era utilizada por guerreiros para que ao perder um braco
pudessem carregar o escudo utilizando a proétese, pelas quais eram confeccionadas
com aco, cobre, couro e madeira. No inicio dos anos 1500, conforme relata Zuo e
Olson, um artesdo desenvolveu um braco de aco para ser utilizado como
complemento da armadura de um cavaleiro alemdo chamado G6tz Von Berlichingen
(Figura 2). A prétese era funcional e possibilitava movimentar cada falange dos dedos
permitindo a abertura e o fechamento da méo, dessa forma o cavaleiro era capaz de

carregar armas e outros equipamentos de batalha.
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Figura 2 - Mao de ferro de Go6tz

Fonte: Wikimedia Commons - Christian von Mechel (2017).

No decorrer dos anos houve diversos relatos do aparecimento de pessoas,
em sua maioria soldados, utilizando estes equipamentos. A primeira manifestacdo de
uma protese que nao havia sido construida para batalha aconteceu em torno de 1600
e foi descrita por um cirurgido chamado Giovanni Tommaso Minadoi, no qual
descreveu que o usuario do equipamento conseguia manipular objetos e até mesmo
escrever. A partir deste, outros dispositivos foram sendo desenvolvidos, pensando
agora em se parecer mais com uma mao e um braco humano, ao invés de um simples
equipamento para segurar armamentos. Um outro exemplo é uma prétese de mao,
conhecida como “Le Petit Lorrain”, e uma de braco (Figura 3) desenhadas por
Ambroise Paré, nas quais possuia um mecanismo complexo e utilizacdo de molas.
(ZUO; OLSON, 2014).
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Figura 3 - Let Petit Lorrain
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Fonte: Wikimedia Commons (2015).

Em 1818 surgiu a definicdo “prétese automética de membros superiores”,

criada por um odontologista alemé&o chamado Peter Baliff.

Usando a transmissao de tenséo através de tiras de couro, o dispositivo de
Baliff permitiu que os musculos intactos do coto e da cintura escapular
provocassem movimentos em um dispositivo conectado ao coto. Pela
primeira vez, um amputado foi capaz de operar sua prétese com movimentos
corporais. (ZUO; OLSON, 2014, p. 46, traducao nossa).

Em 1898, o italiano Giuliano Vanghetti criou diversos métodos de
cineplastia®, dentre os quais, trés possuem o maior destaque, sendo eles conhecidos

como “loop motor” (ou ansa), “club motor” (ou clava) e o canal intramuscular (Figura 4).

3 Cineplastia - Amputac&o plastica em que o coto se pode usar como poténcia motora. Disponivel em:
https://www.infopedia.pt/dicionarios/termos-medicos/cineplastia
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O método de “loop motor” consiste na jungado do biceps e do triceps no fim do coto
gue em seguida é coberto por uma pele. Ja o método “club motor” realiza o processo
contrario, afastando dois musculos opostos e cobrindo suas terminacdes no fim do
coto. Essas duas pontas separadas de musculos ao colocar anéis de metal geravam

a movimentacgdo das proteses. (WEIR, 1998).

Figura 4 - Clava (A), Ansa (C), Canal intramuscular (E).

B» .

Fonte: Neurology.org — Tropea et al. (2017).

Na Alemanha, em 1915, os doutores Ferdinand Sauerbruch e Stodola,
comecaram estudos na area de cineplastia. Seus estudos resultaram em uma técnica
parecida com a de Vanghetti, que posteriormente foi utilizada no desenvolvimento de
uma protese com a ajuda de Max Biedermann (Figura 5), que possuia um dispositivo
de travamento localizado no “tunel” do musculo que ao ser contraido gerava o

movimento na protese.

Sauerbruch colocou um tlinel muscular revestido de pele no masculo proximal
a extremidade 6ssea, em oposicdo a pratica italiana de construir ‘'motores'
distais na extremidade Ossea. Sauerbruch defendia o uso de musculos
protagonistas e antagonistas para dar um controle fisiologicamente correto.
(WEIR, 1998, p. 2, traducdo nossa).
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Figura 5 - Protese de Sauerbruch e Max Biedermann

Fonte: Wikimedia Commons (2014).

Na ocasido da primeira guerra mundial, diversos programas de reabilitacédo
foram criados para ajuda as pessoas que sofreram amputacfes, sendo em sua
maioria relacionadas aos membros superiores, totalizando 54%. Em seguida, com a
segunda guerra mundial a demanda de préteses cresceu e a partir dai o investimento
no desenvolvimento desses dispositivos aumentou significantemente.

Em 1948, Bowden desenvolveu uma protese de um braco, na qual utilizava
0 movimento do corpo e cabos para realizar suas fungbes (Figura 6). A protese
consiste de um dispositivo na extremidade, normalmente dois ganchos ou uma pinga,
gue é movido ou, no caso da pinca, aberto e fechado, pela forca do membro
preservado, comumente o ombro, e movimentos do corpo. Esse equipamento permitia
gue o usuario pudesse realizar suas tarefas sem a necessidade de utilizar a mao
saudavel para controlar a protese e também sem necessidade de cirurgias de
cineplastia. Embora essa prétese consiga entregar ao individuo algumas
funcionalidades ela possui suas limitagGes e sua aparéncia se distancia de um brago
humano. O modelo de Bowden até hoje é utilizado, sendo as atuais proteses,
controladas por movimentos corporais, adaptacdes e/ou aperfeicoamentos deste
modelo. (ZUO; OLSON, 2014).
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Figura 6 - Protese de Bowden
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Fonte: ZUO; OLSON, 2014, p.46, Figura 7.

As primeiras préteses controladas com fonte de energia externa foram
desenvolvidas na Alemanha em 1919. Um dos dispositivos foi projetado para utilizar
energia elétrica (Figura 7) e o outro pneumética (Figura 8). (ZUO; OLSON, 2014).

Figura 7 - Protese elétrica

Abb. 180 und 181.

Elektromagnetische Hand.
Fonte: CHILDRESS, 1985, p.3, Figura 2.
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Figura 8 - Protese pneumética
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Abb. 178 und 179.
PreBluft-Hand.
Fonte: CHILDRESS, 1985, p.3, Figura 1.

Por estes equipamentos serem considerados complexos e inviaveis para a
época, o0 estudo das mesmas apenas recebeu continuidade a partir de 1950. Esta
pesquisa levou ao desenvolvimento dos conhecidos “McKibben Artificial Muscles”,
também chamados de mdusculos artificiais pneumaticos (Figura 9), mas foram
utilizados principalmente em érteses* . (CHILDRESS, 1985).

4 Ortese - Aparelho destinado a suprir ou corrigir a alteragéo morfoldgica de um 6rgéo, de um membro
ou de um segmento de um membro, ou a deficiéncia de uma funcdo. Disponivel em:
http://www.portaldeacessibilidade.rs.gov.br/servicos/3/9/14
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Figura 9 - Mdsculos artificiais pneumaticos

Fonte: Wimedia Commons (2015).

No inicio dos anos 40, o fisico Reinhold Reiter desenvolveu uma prétese
mioelétrica (Figura 10). Essa funcionava através do monitoramento da atividade

muscular por meio de sensores de eletromiografia (EMG). (ZUO; OLSON, 2014).

O sistema era controlado por um amplificador de tubo de vacuo e néo era
portatil. A mdo era uma modificacdo da mao de Hifner que continha um
controle eletromagnético. O sistema era pesado, grande e ndo operava com
bateria. A ideia era usa-lo como uma protese especial em uma estacéo de
trabalho. (CHILDRESS, 1985. p. 3-4, traducéo nossa).

Figura 10 - Protese mioelétrica de Reiter

Fonte: CHILDRESS, 1985. p. 3, Figura 3.

Durante o periodo do desenvolvimento desse tipo de prétese, ocorreu o
surgimento dos transistores, o que permitiu que em 1960 Alexander Kobrinski, um

cientista russo, aprimorasse e projetasse uma prétese mioelétrica mais compacta e
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com maior portabilidade, conhecida como “A Mao Russa’, aumentando
significativamente a viabilidade de seu comércio e seu uso na reabilitacdo de
individuos amputados. Embora essa tecnologia tenha obtido melhorias, o
equipamento ainda era pesado, fragil e sua funcionalidade n&o era muito satisfatoria.
(ZUO; OLSON, 2014).

Segundo Childress, 1985, a maioria das préteses desenvolvidas na época
possuiam um unico tipo de funcdo o que fez com que pesquisadores, em 1965 na
Suécia, elaborassem um novo aparelho, conhecido como “SVEN-Hand” (Figura 11),
gue possuia multiplas fungdes como flexdo, extensao e rotagdo do punho, além de

dois tipos de agarres.

Figura 11 - SVEN-Hand

Fonte: CHILDRESS, 1985. p. 7, Figura 9.

Desde 1980 as proteses mioelétricas estao sendo utilizadas nos centros de
reabilitagcdo ao redor do mundo e vem recebendo melhorias com o avango da
tecnologia, aperfeicoando suas funcfes, materiais, design, ergonomia e fonte de
energia, tornando-se mais eficazes e confortaveis para o utilizador. (ZUO; OLSON,
2014).

Um exemplo de prétese mioelétrica avancada é a BeBionic v3 (Figura 12),
gue possui diversas funcdes e tecnologias modernas, trazendo uma maior gama de

movimentos, design e conforto.

A mao possui 14 tipos de preensdo ou “grip” sob controle dos
microprocessadores acionados pelo usuario, por mecanismo mioelétrico. Isso
torna possivel fazer todos os movimentos da vida diaria, desde os mais
delicados e suaves, como controlar o mouse do computador (com clique
Unico ou duplo), pegar uma moeda ou um ovo, até 0s mais robustos
movimentos, suficientes para, por exemplo, achatar uma lata de refrigerante.
A mao pode suspender até 90 kg de carga, permitindo ajudar a pessoa a se
levantar a partir da posicao sentada. Isso é especialmente Gtil para pacientes
amputados bilateralmente. A mdo BeBionic v3 possui os dedos com molas
especiais que flexionam a mao de modo gradual e totalmente sob controle do
usudrio, suportando inclusive o transporte de cargas elevadas, como o
transporte de malas com alcas e objetos. (SHIMOSAKAI, 2014).
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Figura 12 - BeBionic v3

-

Fonte: GIZMODO BRASIL — Tarantola (2012).

Desde 2016, um grupo de pesquisadores da Universidade de Chicago vem
desenvolvendo uma prétese de braco controlada pela mente capaz de regenerar 0s
sentidos de tato. A equipe esta realizando estudos mais aprofundados de como
funciona a comunicacdo entre o cérebro e a mao, de forma a comandar a prétese
através da atividade cerebral e de enviar sinais para o cérebro para que o utilizador
possa recuperar o tato, utilizando sensores e uma interface cérebro-computador.
(WOOD, 2018).

O sistema de neuroprétese robética funciona através do implante de
eletrodos em areas do cérebro que controlam os movimentos e processam a
sensacdo de toque do membro. Os eletrodos capturam a atividade dos
neurdnios enquanto o paciente pensa em mover seu proprio braco. A prétese
€ equipada com sensores para detectar sensagbes de toque, como
pressionar as pontas dos dedos individuais, 0 que gera sinais elétricos que
estimulam as areas apropriadas do cérebro. (WOOD, 2018, tradugdo nossa).

2.1.2 Classificacdo das proteses

Conforme Blohmke (1994) e Cunha (2002), atualmente existem varios tipos
de proteses, que utilizam diferentes tecnologias, nas quais podem ser classificadas
de acordo com o nivel de amputacdo do membro ou por sua fonte de energia.

A medicina define os diversos tipos de niveis de amputacdo segundo a sua
localizacéo (Figura 13). O procedimento é feito de forma a conservar o tecido e 0Ss0s
para auxiliar na fixacdo da protese e para manter alguns movimentos do membro.
(CAMARGO, 2003 apud. BLOHMKE, 1994).
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Quanto mais proximo for o coto, mais complexa serd a substituicdo do
membro perdido. No caso de desarticulagdo do ombro, a protetizacédo se
torna extremamente complexa devido a falta de um ponto de apoio para a
adaptacao e fixacdo do alojamento da prétese (CAMARGO, 2003 apud.
BLOHMKE, 1994).

Figura 13 - Niveis de amputacéo
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Fonte: CUNHA, 2002. p. 20, Figura 2.3.

Quando se trata de uma percepcdo de engenharia, a classificacdo
conforme a fonte de energia torna-se mais adequada. Sendo assim, esses dispositivos
podem ser divididos em dois grandes grupos: ativos e passivos (Figura 14). (CUNHA,
2002).
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Figura 14 - Classificagdo das préoteses de membros superiores de acordo com a fonte de
energia
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Fonte: CUNHA, 2002, p. 22, Figura 2.4, adaptado pelo autor.

Cunha, 2002, explana que as proteses passivas sado aquelas utilizadas
apenas para fins estéticos, com o objetivo de parecer o mais préximo a um membro
humano sem nenhuma funcionalidade, ou para trabalho, nas quais uma ferramenta,
como um gancho ou uma pinga, é posta em sua extremidade para auxiliar o usuario
em tarefas simples.

J& as proteses ativas sao aquelas em que o paciente consegue de alguma
forma controlar alguns tipos de movimentos nas proteses. Esses tipos de equipamento
podem ser de forca propria, externa ou hibrida. As préteses ativas de forca propria
sédo aquelas controladas pelo movimento dos ombros e do coto com a utilizacdo de
cabos e podem ser divididas em fonte direta e indireta. Quanto maior o nivel de
amputacdo menor se torna a utilidade deste modelo. (CUNHA, 2002, apud.
BLOHMKE, 1994).

Quando se trata de uma prétese ativa de forca externa, pode-se encontrar
dois tipos de fonte de energia: pneumaética ou elétrica. Na protese pneumatica, quando
gerada uma contracdo muscular do coto, valvulas ativam os atuadores, alimentados
por um reservatorio de CO2, de forma a executar os movimentos. Este tipo de
equipamento é considerado pouco eficiente devido seu peso, autonomia e elevado
ruido. (CUNHA, 2002, apud. BOCCOLINI, 1990).
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2.1.3 Proéteses elétricas

As préteses elétricas dispdem de dois métodos de funcionamento: por
interruptores ou sinais mioelétricos.

Modelos que utilizam interruptores possuem motores elétricos que sao
acionados conforme a movimentacao das chaves eletromecéanicas. Este movimento é
realizado com a contracdo muscular proveniente dos musculos remanescentes do
paciente. Seu funcionamento € muito parecido com as proteses pneumaticas,
apresentando as mesmas desvantagens, no entanto, uma de suas vantagens refere-
se ao peso, devido a utilizacdo de baterias. (CUNHA, 2002, apud. BOCCOLINI, 1990).

As proteses mioelétricas sdo consideradas as que possuem um maior
namero de funcionalidades e um aspecto estético mais aceitavel pelas pessoas
amputadas. O equipamento possui eletrodos que captam a atividade muscular
controlando os atuadores de acordo com a for¢a exercida pelos musculos do coto do
paciente. Os musculos utilizados geralmente sdo aqueles que geravam o movimento
natural da mao. Desta forma, para que esses sinais sejam gerados, os musculos do
coto ndo devem estar lesionados. (CUNHA, 2002).

O musculo recebe um impulso elétrico proveniente do cérebro, por um
motoneurdnio. O SME é captado, amplificado, tratado e usado como valor de
referéncia para o controle do motor (ou motores) que acionara o mecanismo
da proétese. A realimentacéo € visual. (CUNHA, 2002, p.25).

Figura 15 - Representacdo de protese mioelétrica
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Fonte: Invencdes Brasileiras (2003).
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Os atuadores convencionais presentes nestes dispositivos sao
micromotores DC e brushless. Estes comumente sédo acoplados a redutores para
aumentar seu torque. O tamanho reduzido encontrado nestes motores facilita a
disposicdo dos mesmos na protese e permite um maior numero de juntas ativas.
(CUNHA, 2002).

Camargo (2003) afirma que € essencial, para as préteses mioelétricas
multifuncionais, a utilizacdo de sensores para obter um controle mais adequado e

aumentar o nivel de antropomorfismo.

Atualmente as proteses comerciais mais comuns para membros superiores,
possuem sistema de controle essencialmente em malha aberta, sendo que a
Unica realimentacado existente é visual, ou seja, 0 paciente detecta através da
Vis&o se a prétese esta realizando os movimentos que ele desejou. Esse fato
limita a atuacdo do paciente na realizacdo de tarefas com a prétese e dificulta
sua utilizacdo. (CAMARGO, 2003, p.79).

Sendo assim, sensores de realimentacdo se tornam necessarios para o
fechamento da malha de controle e consequentemente uma funcionalidade mais
satisfatéria. Os sensores podem servir para captar os sinais de controle, para
monitorar 0s movimentos e a for¢a, para analisar 0 objeto que esta sendo manipulado,
além de enviar informag6es do meio externo para o usuario. (CUNHA, 2002).

Os sensores de forga mais utilizados sao do tipo Strain Gages, efeito Hall
e Force Sensing Resistor (FSR). Quanto aos sensores de posicdo angular, que
monitoram o0 movimento, sdo geralmente utilizados potencidmetros, encoders e
sensores indutivos. A forma de propriocepcgdo® convencional, presente neste tipo de
protese, € através de micromotores DC Vibracall, no qual a vibragdo transmite a
sensacéao de toque em um objeto. (THOMAZONI, 2015).

Segundo Cunha (2002), para captacao dos sinais de controle, usualmente
realiza-se a medicéo da for¢a exercida, da variagao do volume muscular ou dos sinais
mioelétricos. O mais utilizado é o método de captacdo por sinais mioelétricos por
sensores néo invasivos.

Além dos sensores e atuadores, para uma protese mioelétrica

multifuncional, se faz necesséario o uso de uma unidade microcontroladora para

5 Propriocepcdo - Qualquer informacdo postural, posicional, encaminhada ao sistema nervoso
central pelos receptores encontrados em musculos, tenddes, ligamentos, articula¢des ou pele.
Disponivel em: https://www.infoescola.com/corpo-humano/propriocepcao/
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processar os dados e gerenciar as agdes, e um sistema de alimentacdo como uma
bateria recarregavel. (THOMAZONI, 2015).

Este modelo de prétese possui diversas vantagens, como a realizacao de
varios movimentos naturais do membro, a independéncia do uso de cabos, a utilizacao
de circuitos eletrébnicos compactos e com constante aperfeicoamento, além de utilizar
eletrodos nao-invasivos. (CAMARGO, 2003). Porém, as proteses devem apresentar
caracteristicas antropomorficas em sua aparéncia e funcionalidade e a proétese
mioelétrica tradicional, por mais que seja considerada a mais proxima desta realidade,
nado demonstram satisfatoriamente estes aspectos devido a tamanhos de dedos e
falanges modificadas para melhorar a funcionalidade. (CUNHA, 2002).

Segundo Christoph et. al. (1999), um grande problema encontrado neste
tipo de prétese é justamente a necessidade da utilizacdo voluntaria de terminacdes
nervosas e musculos da extremidade remanescente do braco, onde podem ter sua
eficacia reduzida ou até anulada devido a amputacdo ou problemas de paralisia,

impossibilitando o controle da protese.

2.2 Interface Cérebro-Computador

Nos ultimos vinte anos, pesquisas foram efetuadas para encontrar uma
forma de captar os sinais cerebrais e usa-los para comandar diretamente uma
maquina. Este sistema é conhecido como interface cérebro-computador (BCI),
Leuthardt et al. (2009), mas também algumas vezes chamada de interface cérebro-
maquina (BMI), interface mente-maquina (MMI), ou ainda interface neural direta (DNI).
(RAMZAN; SHIDLOVSKIY, 2018).

Uma interface cérebro-computador é um sistema de comunicacédo que gera
sinais de controle utilizando sinais cerebrais, isto €, um sistema que traduz a

atividade cerebral em comandos para o computador ou outros dispositivos.
(FEULO, 2013, p. 3).

Diversos estudos estdo sendo realizados para utilizar este conceito em
inUmeras aplicacbes, sendo uma das principais a utilizacdo dos sinais cerebrais para
auxiliar as pessoas com severos problemas neuromusculares a realizar tarefas antes
dificeis de serem feitas. Hoje pode-se encontrar algumas préteses sendo
desenvolvidas com essa tecnologia, utilizando um sistema nao invasivo com base em
eletroencefalografia (EEG). (MENG et al., 2016).
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2.2.1 Histéria da Interface Cérebro-Computador

De acordo com Lebedev e Nicolelis (2017), o surgimento das BCls esta
relacionado ao desenvolvimento de novos métodos de aquisi¢do da atividade elétrica
extracelular de grandes populacdes de neurdnios usando multi-eletrodos.

Em 1950, John Cunningham Lilly, considerado um pioneiro da BCIl e
pesquisador principal da National Institutes of Health, realizou experimentos em um
macaco rheus adulto, no qual implantou eletrodos na superficie do cortex®. Lilly
efetuou a leitura de sinais gerados durante uma variedade de comportamentos do
animal. Em um de seus testes, aplicou uma corrente elétrica nos eletrodos provocando
a movimentacdo do macaco, concluindo que a resposta motora pode ser provocada
em diferentes areas corticais e que ndo ha uma separacdo clara dessas regides,
sendo presumidamente motoras ou sensoriais. (LEBEDEV; NICOLELIS, 2017).

Entre 1960 e 1970 a introducao do biofeedback de EEG ou neurofeedback,
permitiu uma variedade de experimentos. David Nowlis e Joe Kamiya converteram 0s
sinais adquiridos, dos animais e seres humanos, em som. Dessa forma os pacientes
puderam obter um certo nivel de controle sobre sua propria atividade cerebral.
(LEBEDEV; NICOLELIS, 2017).

Maurice Sterman e seus colegas converteram EEGs de pacientes epiléticos
em luzes e tons e alcancaram reducao de crises com esse tipo de treinamento
de “neurofeedback”. (LEBEDEV; NICOLELIS, 2017, p. 772, tradugdo nossa).

Segundo Lebedeve e Nicolelis apud. Dannett (2018), em 1963 ocorreu 0
primeiro experimento onde um humano péde comandar um dispositivo externo atraves
da sua atividade cerebral. O experimento foi realizado por Grey Walter, que efetuou
com sucesso uma conexdo direta entre cada cortex motor de um paciente e um
projetor. Com este vinculo, o individuo conseguia avancar os slides que apareciam na

tela apenas com a atividade cerebral.

6 Cortex - Fina camada de substancia cinzenta que recobre o cérebro. Ele é uma das regides mais
importantes do Sistema Nervoso Central (SNC). Ele recebe impulsos de todas as vias da sensibilidade,
sendo o responsavel pela interpretacéo e resposta de todas essas informacdes. Dele sdo transmitidos
impulsos que iniciam e controlam os movimentos voluntérios.

Disponivel em:
http://www.digimed.ufc.br/wiki/index.php/Fun%C3%A7%C3%B5es_do_c%C3%B3rtex_cerebral _e_dia
gn%C3%B3stico_cerebral_regional
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Embora os experimentos de Walter possam ser considerados como a
primeira prova de conceito da possibilidade de criar BCls, ele nunca publicou
esses resultados ou os interpretou no contexto de BCls. (LEBEDEV;
NICOLELIS, 2017, p. 773, traducao nossa).

No fim de 1960, experimentos foram realizados pelo Laboratério de
Controle Neural (NIH), com o intuito de utilizar o conceito de BCI para controlar
atuadores artificiais e também para auxiliar as pessoas com problemas de audicéo,
visao e paralisia. (LEBEDEV; NICOLELIS, 2017).

Ainda neste periodo Brindley e Graggs fizeram a leitura de sinais dos
campos corticais motores de babuinos, com o objetivo de desenvolver uma
neuroprétese motora que reconhecesse 0os movimentos de bragos e pernas. Outros
pesquisadores realizaram experimentos focados em neurofeedback, com o intuito de
descobrir maneiras de fornecer informacfes para o cérebro, através de estimulacao
elétrica, para construir BCls sensérias de forma a restaurar os sentidos de pessoas
com deficiéncia neurolégica. Uma outra area de pesquisa foi relacionada a préteses
visuais, na qual Brindley e Dobelle desenvolveram aparatos para que pacientes
pudessem enxergar alguns pontos de luz, aplicando uma corrente elétrica no cortex
visual, permitindo reconhecer determinados objetos. (LEBEDEV; NOCOLELIS, 2017).

De 1970 a 1990 n&o houve avancos significativos. Conforme Lebedev e
Nicolelis (2017), o motivo principal foi a falta de avancos relacionados a tecnologia na
area de gravacdes neuronais de multicanais. Entretanto, em meados da década de
90 um novo projeto de multi-eletrodos constituido por filamentos metalicos flexiveis e
isolados, conhecidos como micro-fios, permitiu que as pesquisas avangassem.

Com essa nova tecnologia, Chapin e Nicolelis efetuaram um experimento
em 1999, no qual ratos aprenderam a utilizar a atividade de 46 neurdnios para
controlar o movimento de uma alavanca para liberar a agua de um conta-gotas para
beber. (LEBEDEV; NICOLELIS, 2017).

Em 2004, pesquisadores do laboratério de Nicolelis confirmaram que
através da tecnologia de micro-fios, é possivel extrair os movimentos das maos de
pacientes humanos conscientes. O estudo demonstrou que os mesmos algoritmos
computacionais utilizado em macacos, poderiam ser usados para adquirir os padroes
de sinais subcorticais gerados pela movimentacdo das maos humanas. Em 2009,
ainda neste centro de pesquisa, cientistas decodificaram a cinemética da caminhada

de um macaco rheus e posteriormente em 2011 implementaram pela primeira vez o
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método multicanal para fornecer uma retroalimentacao tatil direto ao cortex, criando
um novo conceito conhecido como Interface Cérebro-Maquina-Cérebro (BMBI, em
inglés). (LEBEDEV; NICOLELIS, 2017).

Por muito tempo os BCIs invasivos foram realizados apenas em animais,
mas alguns anos atras comecgou a aumentar o numero de procedimentos clinicos em
seres humanos. Os sistemas ndo-invasivos também obtiveram uma grande expanséao
sendo introduzido na pratica clinica por Niel Bibaumer. (LEBEDEV; NICOLELIS,
2017).

Lebedev e Nicolelis (2017), afirmam que, em 1988, um ser humano
conseguiu pela primeira vez, através de EEG, controlar a partida e parada de um robd,
por meio da abertura e fechamento dos olhos, método que desativa e ativa as ondas
cerebrais conhecidas como ondas alfa.

Um projeto recente conhecido como Walk Again Project, permitiu um
grande avanco nas pesquisas relacionas a BCls e sistemas baseados em EEG,

possibilitando diversas aplicacdes praticas.

Recentemente, um BCI baseado em imagens motoras foi usado pelo Walk
Again Project, um consorcio internacional de pesquisa sem fins lucrativos,
para permitir que pacientes paraplégicos usassem EEG para controlar as
sessfes de inicio e parada da caminhada de um exoesqueleto robético de
membros inferiores. (LEBEDEV; NICOLELIS, 2017, p. 779, traducdo nossa).

Nos ultimos anos, uma compreensdo emergente do papel que a plasticidade
cortical desempenha no controle de dispositivos e como o cortex codifica
intencBes motoras e ndo motoras, bem como a percepc¢éo sensorial, levou a
novas ideias sobre a fungéo cerebral e as aplicagbes de BCI. Essas novas
descobertas devem expandir o potencial da neuroprétese em relacao a
capacidade de controle e as populacées de pacientes que serdo atendidas.
(LEUTHARDT et al., 2009, p. 2, traducdo nossa).

2.2.2 Principios da Interface Cérebro-Computador

As BCls objetivam detectar a atividade cerebral e decodifica-la para
comandar dispositivos externos. Para isso, os sinais elétricos do cérebro sdo captados
por eletrodos, localizados no cértex, utilizando a eletrocorticografia (ECoG) ou no
couro cabeludo, através da eletroencefalografia (EEG), passando por uma
amplificacdo e uma conversao analdgica para digital. Em seguida é feita uma extracéo

de sinais necessarios para determinada aplicacdo, sendo enfim decodificados e
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convertidos em comandos para o dispositivo externo. (RAMZAN; SHIDLOVSKIY,
2018).

Segundo Ramzan e Shidlovskiy (2018), o principio de operacéo das BCls
€ composta por quatro etapas: aquisicado dos sinais, extracao dos dados, interpretacao
dos dados e saida dos dados (Figura 16).

Figura 16 - Etapas da Interface Cérebro- Computador

Cérebro ‘

Dispositivo Aquisicao dos
Externo dados
) ( |
) N/
Interpretagao Extracdao dos
dos dados dados

Fonte: Elaborado pelo autor.

A primeira etapa tem por objetivo a obtencdo dos sinais elétricos da
atividade cerebral, pelos quais podem ser adquiridos de forma n&o-invasiva ou
invasiva. Nesta etapa também é realizada a amplificacdo e conversdo analdgica-
digital do sinal. (MACHADO et al., 2009).

Na fase de extracdo de dados, os sinais sdo analisados e selecionados
conforme a intenc&o do paciente. Essa etapa serve como um filtro para distinguir os
sinais que serdo realmente utilizados, de forma a reduzir o niumero de informacdes
gue deverdo passar pela etapa de interpretacdo. (RAMZAN; SHIDLOVSKIY, 2018).

Os sinais provenientes da etapa de extracao sao entédo envidados para uma
unidade de processamento, na qual o sinal é interpretado por um algoritmo e

decodificado para representar a acao desejada. (MACHADO et al., 2009).
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Por fim, os sinais que foram adquiridos, filtrados e interpretados, sao
enviados e utilizados como comandos para um dispositivo externo, no qual, em alguns
casos, pode também enviar um sinal de volta para o cérebro. (RAMZAN;
SHIDLOVSKIY, 2018).

2.2.3 Classificagéo das Interfaces Cérebro-Computador

Segundo Lebedev e Nicolelis (2017) a interface cérebro-computador pode

ser classificada conforme o nivel de invaséo, funcao, origem neural ou configuracao.

2.2.3.1 Classificacéo por nivel de invasao

As BCls podem ser classificadas de acordo com o nivel de invasdo, sendo
invasivo (intracranial) ou ndo-invasivo (Figura 17). (LEBEDEV; NICOLELIS, 2006).

Figura 17 - Classificagéo das BCls

Interface Cérebro-Computador

l
l l

N&o-invasivo Invasivo
|
I |
Unica regiéo de Multiplas regides de
registro registro
|
| |
Pequenas Potencial de Grandes
amostras campo local amostras

Fonte: LEBEDEV; NICOLELIS, 2006, p.537, figura 1. Adaptado pelo autor.

Tratando-se do método invasivo, a classificacdo se subdivide conforme a
guantidade e localizac&o das areas corticais e do tipo e quantidade de amostras que
séo analisadas. (LEBEDEV; NICOLELIS, 2006).
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Com excecdo das BCls utilizados na Duke University, todas as BCls testadas
em macacos se basearam em registros de um unico local cortical, tanto em
potenciais de campo local quanto em amostras pequenas (<30) de neurbnios
ou unidades mdltiplas. A maioria desses BCls de pequena amostra e area
Unica utiliza sinais neurais registrados no cértex motor primério, embora um
grupo tenha se concentrado nos BCIls que processam sinais neurais
registrados no cortex parietal posterior. (LEBEDEV; NICOLELIS, 2006, p.
539, traduc¢do nossa).

Existia uma certa dificuldade em adquirir alguns sinais corticais e
implementar interfaces em tempo real, com uma velocidade adequada, quando
utilizava-se apenas uma unica regido de registro. Este problema foi solucionado apos
o desenvolvimento do método de multiplas regides de registro e multi-eletrodos.
(LEBEDEV; NICOLELIS, 2006).

O método invasivo necessita de procedimentos cirdrgicos, nos quais o
couro cabeludo e o cranio devem ser abertos para implantar os eletrodos. Esse
procedimento possui alguns riscos de danos ou infeccdes teciduais, especialmente se
os eletrodos ndo estiverem dispostos e contidos corretamente. No caso do método
néo-invasivo, por ndo necessitar destes procedimentos, ndo oferecem riscos. Sua
utilizacdo é simples, bastando fixar os eletrodos no couro cabeludo. (LEBEDEYV;
NICOLELIS, 2017).

Sistemas nado invasivos exploram principalmente eletroencefalogramas
(EEGS) para controlar cursores de computador ou outros dispositivos. Essa
abordagem se mostrou Util para ajudar pacientes paralisados a desenvolver
formas de comunicacdo com o mundo externo. No entanto, apesar de ter a
grande vantagem de ndo expor o paciente aos riscos de cirurgia cerebral, as
técnicas baseadas em EEG fornecem canais de comunicacao de capacidade
limitada. Sua taxa de transferéncia tipica é atualmente de 5 a 25 bits s™.
(LEBEDEV; NICOLELIS, 2006, p. 536, traducdo nossa).

A qualidade do registro do método ndo-invasivo, em alguns casos, é
insuficiente, devido ao fato dos sinais terem que percorrer por 0ssos e pele até
alcancar o couro cabeludo, o que faz com que os sinais ndo sejam tao precisos e
possuam uma resolucado baixa. (LEBEDEV; NICOLELIS, 2017).

Lebedev e Nicolelis (2017), relatam um método semi-invasivo conhecido
como eletrocorticografia (ECoG). O método necessita de procedimentos cirlrgicos,

mas ndo ha a utilizacdo de implantes penetrantes no tecido nervoso.
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Os ECoGs sédo registrados com uma grade de eletrodos colocados na
superficie do cérebro. As gravagfes de ECoG tém melhor resolugéo espacial
e temporal que o EEG, mas ndo podem ser usadas para detectar de forma
confiavel picos de neurdnios Unicos. Os registros cronicos de ECoG podem
durar muitos anos em animais e humanos. No geral, o0 ECoG tem muitas
vantagens em comparacdo com o EEG, e ndo é tdo invasivo quanto os
implantes penetrantes. (LEBEDEV; NICOLELIS, 2017, p. 780, traducéo

nossa).

2.2.3.2 Classificagdo por funcao

As BCIs, quando classificadas de acordo com sua funcdo, podem ser

divididas em: motoras, sensoriais, sensorio-motoras, cognitivas ou Brainets.

(LEBEDEV; NICOLELIS, 2017).

As BCIs motoras reproduzem func¢des motoras, como movimentos de
membros superiores e inferiores ou navegacdo do corpo inteiro. A BCI
sensorial visa reproduzir as sensacdes, enquanto o BCl sensorio-motor
combina os componentes motor e sensorial em uma Unica aplicagdo A BCI
cognitiva possibilita funcdes cerebrais de ordem superior, como memoria,
atencdo e tomada de decisdo. (LEBEDEV; NICOLELIS, 2017, p. 779,

traducdo nossa).

As Brainets, por sua vez, sao interfaces que envolvem multiplas pessoas,
nas quais as BCls utilizam a atividade elétrica de seus cérebros simultaneamente.

(LEBEDEV; NICOLELIS, 2017).

2.2.3.3 Classificacdo pela origem neural

A maioria das BCls utilizam os sinais gerados nas regides corticais (Figura
18), tanto nos experimentos realizados em animais quanto em humanos. Essas
regides sdo usadas devido ao tamanho do coértex e sua estrutura avangada (Figura
19). (LEBEDEV; NICOLELIS, 2017).



Figura 18 - Areas do cortex cerebral
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Fonte: AMAVC (2015).

Figura 19 - Areas especificas do cértex cerebral
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Conforme Lebedev e Nicolelis (2017), as areas mais comuns de serem
utilizada é a M1, area motora primaria, que esta relacionada a diversos parametros de
movimentos e a regido pré-motora (Figura 20) utilizada para controlar os movimentos

em andamento e sinais preparatérios gerados antes da execu¢do de um movimento.

Figura 20 - Coértex motor
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Fonte: K, Andrea, 2016, p. 14.

Para aumentar a quantidade de informacgdes processadas pela BCI e seu
desempenho e versatilidade, aplica-se o método de registro de mudltiplas areas
corticais, nas quais a regido frontal e parietal, medidas simultaneamente, demonstram
a melhor performance. (LEBEDEV, NICOLELIS, 2017).

Ultimamente, o interesse aumentou nos sistemas de BMI que utilizam
gravacdes subcorticais. Esses sistemas, em principio, podem capturar o
processamento neural cortico-subcorticais relacionadas ao controle motor,
processamento sensorial, motivacdo e aprendizado de habilidades.
(LEBEDEV; NICOLELIS, 2017, p. 781, traducéo nossa).
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No futuro, BMIs baseadas em registros subcorticais podem ser usados para
monitorar sinais de doencas neuroldgicas, avaliar tratamentos médicos e até
mesmo fornecer terapias de reabilitagdo em tempo real, via dispositivos
implantados, sem a necessidade de supervisdo continua. (LEBEDEV;
NICOLELIS, 2017, p. 781, tradugdo nossa).

2.2.3.4 Classificacdo pela configuracdo

Este tipo de classificacdo pode ser dividido em trés grupos, os chamados
BCls independentes, dependentes e passivos. Esses grupos também conhecidos, sdo
usados geralmente na classificacdo de sistemas nado-invasivos, mas podem tambéem
ser utilizados para diferenciar sistemas invasivos. (LEBEDEV; NICOLELIS, 2017).

Conforme Lebedev e Nicolelis (2017), as BClIs independentes, séo aqueles
gue o paciente consegue controlar sistemas voluntariamente, através da imaginagao
de um movimento e/ou com movimentos evidentes dos membros, sem 0 uso de
estimulo externo. Ja aquelas chamadas dependentes, necessitam de estimulos

externos e das respostas neurais geradas pelos mesmos.

Além das BCls independentes e dependentes, o termo BMI passiva (ou BCI
passiva) foi introduzido recentemente para descrever um sistema que realiza
decodificacdo de sinais neurais sem esforcos mentais consideraveis dos
pacientes. As BMIs passivas podem, por exemplo, melhorar as interacfes
humanas com um sistema técnico, monitorando e decodificando sinais
neurais que representam estados cognitivos e emocionais, enquanto fazem
ajustes apropriados no sistema técnico. (LEBEDEV; NICOLELIS, 2017, p.
782, traducdo nossa).

2.2.4 BCIl baseada em EEG

Sistemas baseados em EEG sao os mais utilizados entre as BCIs nao
invasivas (LEBEDEV; NICOLELIS, 2017), cuja forma de registro da atividade cerebral

é feita por meio de eletrodos dispostos no couro cabeludo. (JUNIOR, 2018).

Quando um grande numero de neurdnios é ativado no cérebro, o EEG é
capaz de monitorar e registrar 0 campo elétrico gerado através do escalpo.
Dessa forma, o0s processamentos cognitivos, como 0s movimentos
pretendidos, podem ser identificados. (JUNIOR, 2018 apud. TIDARE;
BACKSTROM, 2016, p.29).
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Embora esse sistema tenha vantagens por ser um método nao invasivo, o
EEG apresenta algumas limitacdes quanto a confiabilidade das informacdes captadas
e sua resolucdo. (JUNIOR, 2018).

Segundo Lebedev e Nicolelis (2017), os sistemas baseados em EEG
podem ser melhor diferenciados pela classificagcdo por configuracdo. Nos sistemas
independentes o paciente executa tarefas mentais volitivas que alteram as ondas
captadas pelo EEG, podendo ser utilizadas para escolhas discretas ou para controle
continuo. Nos sistemas dependentes, usa-se telas de computador para estimular
visualmente a atividade cerebral, na qual o paciente articula para executar uma acao

identificada por um algoritmo.

No geral, as BMIs baseados em EEG alcancaram muitos marcos
significativos. Isso inclui dispositivos de ortografia, geradores de fala, BMIs
para controle de um rob6 humanoide, sistemas de tele presenca, cadeiras de
rodas controladas por BMI, operacdo de uma 6rtese de méao sob controle de
IMC e exoesqueletos de pernas controlados por BMI. (LEBEDEV;
NICOLELIS, 2017, p. 804-805, tradugéo nossa).

Em particular, essas BMIs baseados em EEG tém sido extremamente Uteis
para permitir pacientes "locked in", aqueles que sofrem de um nivel completo
de paralisia corporal, como resultado de um distarbio neurodegenerativo,
como a esclerose lateral amiotrofica, recuperar a capacidade de se comunicar
com o mundo externo, usando dispositivos de ortografia baseados em EEG.
(LEBEDEV; NICOLELIS, 2017, p. 804, tradugao nossa).

2.2.4.1 Ondas Cerebrais

Segundo Barradas [s.d.], com EEG é possivel analisar a frequéncia da
atividade cerebral, a qual se altera conforme o estado do cérebro. Dessa forma,
diferentes sinais podem ser classificados pela frequéncia ou forma de onda,
correspondendo a seis tipos distintos: Alpha, Beta, Theta, Delta, Gamma e Mu.
(FEULO, 2013).

As ondas Alpha estéo relacionadas ao estado de relaxamento, desatencao
e processamento multissensorial (BARRADAS, [s.d.]). Sua frequéncia varia de 8 a 13
Hz e sua amplitude de 30 a 50 puV e sdo mais evidentes no cértex frontal e occipital.
(FEULO, 2013). Sua presenca aumenta quando ha o fechamento dos olhos. Além

disso, ao analisar essa onda, pode-se obter interferéncias de musculos proximos aos
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eletrodos, como movimentar ou piscar de olhos e o movimento da cabeca (MADEIRA,
2008).

Ondas Beta, possuem uma frequéncia um pouco mais alta do que as ondas
Alpha, variando de 13 a 30 Hz, podendo atingir 50 Hz em atividades mentais intensas,
porém possuem uma amplitude menor de 5 a 30 V. Essas ondas séo associadas aos
estados de concentracdo e atencdo, ficando mais visivel com o aumento do foco na
resolucéo de problemas. (FEULO, 2013).

Ondas Theta variam entre 4 e 7 Hz, com amplitudes que superam 20 V. Este
tipo de onda esta associada ao estresse emocional, especialmente frustagédo
e desapontamento, assim como inspiracdo criativa e estado de meditacao.
(FEULO, 2013, p. 27).

De acordo com Barradas |[s.d.], as ondas Delta sao aquelas
correlacionadas ao sono profundo e estéo presentes apenas em estados sem sonhos.
Feulo (2013) relata que essas, variam de 0,5 a 4 Hz e podem ser confundidas com
interferéncias no EEG.

As ondas com frequéncia maior que 30 Hz sdo conhecidas como Gamma.
Estas estdo relacionadas ao processamento de informagcdes e memoria.
(KOUDELKOVA; STRMISKA, 2018).

Feulo (2013) descreve a onda Mu como sendo aquela associada ao
movimento do corpo e que pode ser identificada no cortex motor. Sua frequéncia é

semelhante a onda Alpha, variando de 8 a 12 Hz.

2.2.4.2 Principios de decodificacao

Existem alguns principios de decodificacdo de sinais, nas BCls baseadas
em EEG, os quais podem ser aplicados individualmente ou de forma combinatéria. Os
mais utilizados sdo o Componente de Potenciais Relacionados ao Evento (P300),
Potenciais Evocados Visuais de Estado Estacionario (SSVEP) e a
Dessincronizardo/Sincronizacdo Relacionada a Eventos (ERD/ERS). (JUNIOR,
2018).

Os Potenciais Relacionados ao Evento (P300), sdo ondas gerada nas
regides parietais através de um paradigma conhecido como odd-ball, uma sequéncia

de estimulos com probabilidades de ocorréncias diferentes. Quando o um estimulo de
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baixa probabilidade é relevante para o paciente, 300 ms depois do estimulo ocorre o
surgimento do P300. (GODOI, 2010).

Farwell e Donchin introduziram o primeiro sistema baseado em BCI P300 em
1988, cujo foco foi caracteres ortograficos. Nesse tipo de abordagem, as
letras do alfabeto costumam ser exibidas nas células de uma matriz 6 por 6 e
0 usuario se concentra na letra desejada. As linhas e colunas da matriz irdo
piscar aleatoriamente (totalizando 12 possibilidades). No momento em que a
letra escolhida pisca um sinal P300 pode ser medido. Assim, quando a letra
piscar pela segunda vez a mesma pode ser identificada (linha e coluna da

letra sdo definidas). O processo € repetido diversas vezes para formar
palavras e frases. (JUNIOR, 2018, apud. AMIRI; FAZEL-REZAI; ASADPOUR,
2013, p. 29).

Segundo Junior (2018), esse principio, também foi utilizado para controlar
robbs e uma cadeira de roda, por meio de uma matriz de comandos, ao invés de letras
como no experimento de Farwel e Donchin.

Goddi (2010), vé que a grande vantagem deste método € a desnecessidade
de treinamentos e sua preciséo, que varia de 90% a 100%. Como desvantagens, tem-
se a baixa taxa de transferéncia e a obrigatoriedade de concentragdo numa fonte de
estimulo repetitiva e cansativa, ao invés de observar, segundo Junior (2018), o
dispositivo final externo.

O SSVEP ¢ a atividade elétrica gerada no cérebro por um estimulo visual
entre 3,5 a 75 Hz. Sua presenca € detectada pelo EEG como uma alteracdo no
espectro de frequéncias de mesma magnitude da incitacdo. Dessa forma € possivel
saber em qual estimulo o usuério se concentrou. (JUNIOR, 2018).

Conforme Junior (2018), assim como o P300, ndo h& necessidade de
treinamentos e é considerado um sistema preciso, mas possui uma maior taxa de
transferéncia de informacfes em relacdo ao P300. Suas principais desvantagens
estao relacionadas ao fato de os estimulos serem visuais, podendo causar fadiga em
frequéncias menores que 30 Hz, além de ndo ser aconselhavel sua utilizagcdo por
pessoas com epilepsia.

As alteracbes na frequéncia das ondas cerebrais, durante uma tarefa
mental, podem ser classificadas por meio de ERD ou ERS. (JUNIOR, 2018). Algumas
tarefas mentais provocam a dessincronizacdo de ritmos oscilatérios cerebrais,
causando a diminuicdo da poténcia em certas frequéncias e outras realizam uma
sincronizagdo, aumentando a poténcia. (GODOI, 2010). As principais ondas
analisadas s&o a Delta, Theta, Alpha, Beta, Gamma e Mu. (JUNIOR, 2018).
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Tipicamente, uma forte dessincronizacéo (ERD) dos ritmos sensoério-motores
(8Hz a 26Hz) ocorre durante o planejamento do movimento, sendo que é mais
acentuada entre 8 e 12 Hz e do lado contralateral (contrario) ao movimento.
E quando o movimento é finalizado, a energia proveniente da sincronizacéo
(ERS) aumenta, sobretudo na faixa das ondas Beta. O mais interessante é
gue ERD e ERS néo requerem movimento real, esses sinais também ocorrem
com a imaginag&o do movimento. (JUNIOR, 2018, apud. MACHADO, 2012 e
WOLPAW et al., 2002, p. 31).

Diferente dos demais principios de decodificacdo, esse exige que o
paciente passe por um treinamento e ndo ha a necessidade da concentragcdo em uma
fonte de estimulos visuais. (JUNIOR, 2018).

Esquemas hibridos para BMIs baseados em EEG também foram
desenvolvidos. Esses BMIs combinam varios principios de decodificagdo, por
exemplo, imagens motoras combinadas com SSVEPS ou potenciais
evocados somatossensoriais em estado estacionario, espectroscopia
funcional de infravermelho préximo (fNIRS) com ritmos sensorimotores
assincronos, P300 com SSVEP e posicao dos olhos com decodificacéo EEG.
Esses BMIs hibridos sdo mais verséateis e precisos em comparagdo com 0S
BMIs que usam apenas um modo de controle. (LEBEDEV; NICOLELIS, 2017,
p. 804, traducdo nossa).

2.3 Amostragem de sinais elétricos

Para analisar os sinais analégicos por meios digitais, deve-se
primeiramente conhecer as caracteristicas dos mesmos, como suas frequéncias e
amplitudes para, enfim, converte-los para a forma digital. Para isso, o sinal passa por
um circuito de condicionamento e em seguida pelo processo de digitalizacdo. Com o
intuito de apresentar um sinal digital que seja 0 mais préximo possivel do analdgico,
é feita uma amostragem com base na frequéncia do sinal de interesse. Segundo o
critério de Nyquist, a frequéncia de amostragem deve ser maior ou igual a duas vezes
a frequéncia do sinal de interesse, isso faz com que o sinal apresentado ndo seja um
falso sinal (aliasing). (TOCCI; WIDMER; MOSS, 2011).

2.4 Consideracdes Preliminares

Os assuntos tratados nesta etapa da pesquisa favoreceram a aquisi¢céo de
conhecimentos a respeito das tecnologias de proteses de braco e interfaces cérebro-

computador.
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Desta forma, embasado na fundamentacdo tedrica, apresentada neste
capitulo, tornar-se-4 mais facil construir a etapa de desenvolvimento da presente

pesquisa.
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3 METODOLOGIA

Vislumbrando alcancar os resultados esperados, a metodologia reveste-se
de grande importancia para o desenvolvimento deste trabalho, um estudo preliminar
sobre os tipos de proteses e sistemas de BCI, orientado nos principios da metodologia
cientifica.

A metodologia cientifica € considerada uma forma de conduzir a pesquisa,
buscando com rigor o detalhamento de toda acdo desenvolvida no método do trabalho
e tem como proposito, explicar o método de abordagem, a natureza, o tipo e a técnica
de pesquisa. O método pode ser entendido como “o caminho pelo qual se chega a
determinado resultado, ainda que esse caminho ndo tenha sido de antemao refletido
e deliberado” (HEGENBERG, 1976, p. 115).

Fachin (2006, p. 29), refere-se ao método como sendo:

Um instrumento do conhecimento que proporciona aos pesquisadores, em
qualquer area de sua formacdo, orientacdo geral que facilita planejar uma
pesquisa, formular hipéteses, coordenar investigagées, realizar experiéncias
e interpretar os resultados.

Desta forma, estando o trabalho direcionado inicialmente a pesquisa de
proteses de membro superiores e investigacdes de sistemas de BCI, optou-se pela

adocao do método de abordagem conhecido como dedutivo.

O método dedutivo, de acordo com a acepc¢ao classica, é o método que parte
do geral e, a seguir, desce ao particular. Tem seu inicio nos principios
reconhecidos como verdadeiros e indiscutiveis e possibilita chegar a
concluses de maneira puramente formal, em virtude unicamente de sua
l6gica. (GIL, 1999, p. 27).

Para Marconi e Lakatos (2001, p. 106) o método dedutivo “parte das teorias
e leis, na maioria das vezes prediz a ocorréncia dos fendmenos particulares”. Assim,
visando satisfazer uma necessidade especifica e buscando aprofundar-se em novos
conhecimentos ou na compreensao dos ja existentes, necessarios para determinar 0s
meios pelos quais se pode desenvolver e aprimorar mecanismos e sistemas, entende-
se gue a pesquisa se define como sendo de natureza aplicada e de cunho tecnoldgico,
por envolver aplicacdes provenientes dos conhecimentos da engenharia mecatrénica

na implementacdo do projeto (SILVA, 2001). E desta forma, tipificada como
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exploratdria e descritiva, simultaneamente, em razéo da necessidade em detalhar as

fases do processo de desenvolvimento do protétipo da protese.

A pesquisa exploratoria, segundo Gil (1991), tem como objetivo principal o

aprimoramento de ideias, enquanto que na pesquisa descritiva, ha a descricdo das

caracteristicas de determinada populacdo, fenbmeno ou o estabelecimento de

variaveis.

Neste viés, para sustentar o desenvolvimento da presente pesquisa,

utilizou-se das técnicas documental, bibliogréfica e experimental.

De acordo com Marconi e Lakatos (2002, pp. 62, 71, 86, grifo nosso):

A técnica bibliografica abrange toda bibliografia ja tornada publica em relacao
ao tema de estudo, desde publicagbes avulsas, boletins, jornais, revistas,
livros, pesquisas, monografias, teses etc. Sua finalidade é colocar o
pesquisador em contato direto com tudo o que foi escrito ou dito sobre
determinado assunto.

O que caracteriza a técnica documental é que a fonte de coleta de dados esta
restrita a documentos, escrita ou ndo, constituindo o que se denomina de
fontes primérias. Estas podem ser recolhidas no momento em que o fato ou
fenébmeno ocorre, ou depois.

A técnica experimental consiste em investiga¢des de pesquisas empirica cujo
objeto principal € o teste de hipdteses que dizem respeito a relagbes do tipo
causa-efeito. Todos os estudos desse tipo utilizam projetos experimentais
gue incluem os seguintes fatores: controle, selecdo da amostra por técnica
probabilistica e manipulacdo. Consiste essencialmente em determinar um
objeto de estudo, selecionar as variaveis capazes de influencia-lo e definir as
formas de controle e de observacdo dos efeitos que a varidvel produz no
objeto.

Como apoio a técnica de cunho experimental, aplicada no desenvolvimento

do presente projeto, foram utilizadas as seguintes ferramentas computacionais:

SolidWorks 2019: Software de desenho assistido por computador da
Dassault Systémes S.A. Este permiti a modelagem 3D de pecas,
possui ambientes de simulacdo, ferramentas de verificagcdo de
fabricacdo, manufatura assistida por computador e diversos outros
recursos (DASSUALT SYSEMES S.A., 2019);

Simplify3D: Software de impressao 3D, no qual € feito os ajustes dos
parametros de impresséo, fatiamento e geracdo do arquivo para
impresséao (SIMPLIFY3D, 2019);

Arduino (v1.8.10) IDE: Ambiente de programacédo de cédigo aberto

da plataforma Arduino na linguagem JAVA. O software possui
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diversas bibliotecas e arquivos de exemplo que auxiliam no
desenvolvimento, como controle de servo motores e comunicacao
serial (ARDUINO, 2019);

e Keil pVision3 IDE: Ambiente de programagé&o de microcontroladores,
nas linguagens Assembly, C e C++. O software possui um
gerenciador de projetos, ambiente em tempo de execucdo e
depuracdo de programas com janelas de inspecdo e controle de
execucdo. Este possui bibliotecas e arquivos de exemplo que
auxiliam no desenvolvimento, como comunicacgao serial e utilizacao
de conversores de sinais analdgicos para digitais como o MSC1210
(KEIL, 2019).

Concluindo a abordagem sobre a metodologia da pesquisa, e com a
finalidade de sintetizar os procedimentos acima apresentados, elaboramos o seguinte

esquema grafico:

Figura 21 - Delineamento da pesquisa

Método de Aborda‘em

Tipo de Pesquisa

4

Técnica de Pesquisa

|
Fonte: Saunders, Lewis e Thornhill (2003, p. 25), adaptado pelo autor.

A estrutura metodologica acima apresentada orientara a construgdo e a

documentacédo das etapas de desenvolvimento do presente trabalho.
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4 DESENVOLVIMENTO DOS PROTOTIPOS

Este capitulo descreve o desenvolvimento do protétipo de protese de braco
e o dispositivo de aquisi¢do de sinais de EEG, com base na fundamentacéo tedrica
previamente apresentada. Neste sdo retratadas as etapas realizadas para a
confeccdo dos aparatos, assim como 0s componentes eletrbnicos e sistemas

computacionais utilizados. Por fim, é feita uma analise dos resultados obtidos.

4.1 Protétipo de braco

A etapa inicial do desenvolvimento, consiste na pesquisa e escolha do
modelo de proteses de braco, para fabricacdo em impressdo em 3D, seguido da

selecdo dos componentes eletromecéanicos e montagem do prototipo.

4.1.1 Escolha do modelo de braco

Conforme visto na literatura, durante a fundamentacéo teorica, diversos
autores afirmam que os aspectos estéticos e funcionais de uma prétese sédo as
caracteristicas mais importantes para o usuario. Desta forma, estes atributos foram
levados em consideracao e utilizados como critérios de avaliacdo para a escolha do
modelo de protese de bragco. Além destes critérios, a facilidade de fabricacdo e
informacdes disponiveis sobre o aparato também foram levados em conta.

Seguindo estes critérios, foram encontrados alguns modelos projetados
para serem fabricados em impressdo 3D. Dentre aqueles encontrados, foram
previamente selecionados trés exemplares para serem melhor avaliados, levando em
consideracao os critérios predeterminados. O primeiro refere-se ao braco de um rob6
humanoide, cujo projeto de cédigo aberto é conhecido como “InMoov”, iniciado pelo
francés Gaél Langevin em 2012 (Figura 22). O design, a quantidade de articulacdes
presentes no brago, que possibilitam diversas movimentagdes, incluindo rotagdo do
punho, e consequentemente uma gama maior de funcionalidades, além de ser um
projeto aberto com inUmeras informacdes e aprimoramentos em varias aplicacoes,
sao as principais vantagens deste modelo. Este funciona através da tracdo de cabos

exercida por servomotores localizados no antebrago.
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Figura 22 - InMoov Hand

Fonte: InMoov (2019).

O segundo modelo é conhecido como “Ada Robotic Hand” (Figura 23), um
projeto de cédigo aberto da Open Bionics, uma empresa britanica que desenvolve
maos bibnicas de baixo custo. O design, € uma de suas caracteristicas mais
marcantes, além de ser compacto, de forma que atuadores lineares e componentes
eletrénicos ficam inseridos na propria mao e nao no antebrago como é no “InMoov”.
Porém, o nimero de articulagdes, presentes neste modelo, € menor que no anterior,

diminuindo a quantidade de funcionalidades da mao.
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Figura 23 - Ada Robotic Hand

Fonte: Open Bionics (2016).

Por fim, o terceiro modelo denominado “Humanoid Robotic Hand” (Figura 24),
refere-se ao projeto de cddigo aberto de uma mao de um robd humanoide da
AGhbotics. Muito parecido com o “InMoov” em seu funcionamento, este, segundo
Gross (2017), possui algumas diferencas em relagdo ao design para aprimorar o

sistema de agarre e a fungéo do polegar.
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Figura 24 - Humanoid Robotic Hand

Fonte: Gross (2017).

Ambos o0s modelos funcionam através da utlizacdo de cabos,
diferenciando-se apenas, neste quesito, pelo atuador que realiza a tracdo dos
mesmos e 0 numero de articulagdes. No brago “InMoov” e na “Humanoid Robotic
Hand”, sao utilizados servo motores, enquanto no “Ada Robotic Hand”, utiliza-se
atuadores lineares. Em relacdo ao numero de articula¢ées, que influencia diretamente
na movimentagao e fungdes do brago, o “InMoov” apresenta um total de dezessete
articulagdes, a “Humanoid Robotic Hand” quinze e a “Ada Robotic Hand” apenas dez.
Um detalhe importante € que a funcédo de rotacdo de punho sO esta presente no
modelo “InMoov”.

Quanto ao design, o modelo da Open Bionics se destaca em relagdo aos
outros por possuir uma aparéncia mais proxima a uma mao humana, seguido pelo
“InMoov” e por ultimo o “Humanoid Robotic Hand”.

Por fim, referente a quantidade de informacdes e facilidade de fabricacao
dos aparatos, ambos sao projetos de codigo abertos onde recebem constantes

aprimoramentos por diversas pessoas ao redor do mundo, porém percebeu-se uma
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maior gama de informagdes e projetos sendo desenvolvidos, utilizando o modelo de
brago “InMoov”. O fato de existir um maior numero de recomendacdes e referéncias
em relagdo a projetos, montagem e componentes, no caso da “InMoov”, facilita a
fabricacdo dos mesmos, ao contrario do modelo da Open Bionics que necessita, por
exemplo, de componentes muito especificos para se adequar ao modelo, o que pode
se tornar uma dificuldade. Outro aspecto importante, € o fato de que a “Ada Robotic
Hand” consiste somente na mao.

Vislumbrando uma forma de auxilio na escolha do modelo que melhor se
adequa ao projeto em questdo, utilizou-se o método Pugh de avaliagdo de
alternativas, criado por Stuard Pugh em 1991 (TONISSI; CUTOVOI, 2013). O método
€ aplicado comparando cada alternativa proposta com uma de referéncia,
simbolizando com os sinais “+”, vantagem sobre a referéncia, “-”, desvantagem sobre
a referéncia e “=”, equivalente a referéncia, em relagdo aos critérios em pauta. Dessa

forma, chega-se no resultado apresentado na tabela a baixo.

Tabela 1 - Avaliacdo das alternativas de modelo de modelos de braco

Critérios Ada Robotic InMoov
Hand
Design + =
Funcionalidade - + Humanoid
Facilidade na ~ Robotic Hand
fabricacao ) - (Referéncia)
Informacdes e _
referéncias B '
Total -1 +2

Feita essa analise, com base nos critérios estabelecidos e com o auxilio da
matriz de avaliacdo, chega-se a conclusdo de que o modelo de braco do projeto
‘InMoov” se demonstrou ser mais adequado para o trabalho em questéo,
principalmente por sua funcionalidade, facilidade de fabricacdo e aprimoramento,
além de grande quantidade de informacfes para auxiliar no projeto e seu design

satisfatorio.
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4.1.2 Componentes do prototipo de braco

Com o modelo de braco escolhido, parte-se para a selecdo dos
componentes necessarios para seu funcionamento. Como relatado anteriormente, o
modelo de brago do projeto “InMoov” possui diversas informagdes, incluindo
instrucdes de montagem, melhorias e recomendacfes de componentes.

O braco € formado quase que totalmente por pecas impressas em 3D
(Apéndice A), tendo apenas servo motores, cabos, parafusos e molas como
componentes a serem inseridos no modelo. Diante disso, buscou-se inicialmente nas
recomendacdes o tipo de servo-motores mais adequados ao modelo.

O projeto sugere a utilizacdo do servo motor HK15298B da HobbyKing,
para a movimentacao dos dedos e o servo motor MG996R da TowerPro para a rotagao
do punho, devido seus torques e dimensdes. Outro modelo, sugerido nos féruns do

projeto, € conhecido como MG946R, também da TowerPro (Tabela 2).

Tabela 2 - Servo Motores

Caracteristicas HK15298B MG996R MG946R
Tensao de
48Var74V 48Vatr72V 48Vatr72V
operacao

Corrente de

operacao

500 mA — 900 mA
(6V)

Stall Torque

10 kgf.cm (6 V),
11,5 kgf.cm (7,4 V)

9,4 kgf.cm (4.8 V),
11 kgf.cm (6 V)

10,5 kg.cm (4.8 V),
13 kg.cm (6 V)

Corrente em Stall

25A (6 V)

Velocidade de

0,21 s/60° (6 V),

0,17 s/60° (4.8 V),

0,20 s/60° (4,8 V)

operacao 0,17 s/6Q° (7,4 V) 0,14 s/60° (6 V) 0,17 s/6Q° (6 V)
Massa 66,4 g 55¢ 55¢
Dimensodes 40x20x42 mm 40,7x19,7x42,9 mm | 40,7x19,7x42,9 mm
gerais aproximadamente | aproximadamente. aproximadamente.
Preco

(Aproximadamente)

US$ 20

R$35,00 - R$50,00

R$45,00 - R$70,00

Fonte: HobbyKing; TowerPro
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Analisando a Tabela 2, percebe-se um torque maior no modelo HK15298B,
0 que justifica sua recomendacao para ser utilizado para o movimento dos dedos, uma
vez que a médo tem a funcéo de agarre de objetos. Porém, a diferenca entre os dois
servos motores nao é tdo grande, e com uma rapida procura nos féruns, encontrados
no website do projeto, obteve-se relatos de desenvolvedores utilizando o0 MG996R
para os dedos, além do punho, onde citam que se percebe um ruido maior e uma
perda de torque, mas que ndo limitam a funcéo do braco. Outro fator importante, esta
relacionado a dificuldade de aquisicdo dos servos HK15298B, sem necessidade de
importagédo. Deste modo, por mais que o0 MG946R tenha um torque um pouco maior
gue os demais, foi decidido pela utilizacdo do servo motor da TowerPro, MG996R
(Figura 25), visto que seu preco € menor, possui maior facilidade para aquisicéo e

ainda assim supre os requisitos de projeto.

Figura 25 - MG996R

Fonte: Elaborada pelo autor.

Como dito anteriormente, além dos servos motores, para o funcionamento
do braco, deve-se inserir cabos e molas. A recomendagdo do autor do projeto
“InMoov” indica a utilizagéo de fio de nylon ou linha de pesca de 0,5 a 0,8 mm de
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didmetro e molas de tracdo de 1 cm de comprimento por 5 mm de didmetro. Em
relacdo aos cabos, inicialmente foram utilizados fios de nylon, porém durante os testes
notou-se um problema de distensionamento nos cabos, a solu¢cdo encontrada foi a
troca desses cabos, por fios encerados (Figura 26). Com referéncia a mola, foi seguida
a sugestdo do desenvolvedor.

Figura 26 — Fio encerado

Fonte: Elaborado pelo autor.

Além dos itens descritos acima, como componentes de fixacdo de todas as
partes e mecanismos do prototipo, séo utilizados parafusos Allen M3 e M4 e parafusos
de madeira M4 de 12 mm.

A tabela 3 apresenta todos o0s componentes selecionados e sua
guantidade.
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Tabela 3 - Lista de componentes do protétipo de braco

Componente Quantidade

Servo motor MG996R 6

Fios encerados (Pacote com 20 m) 1

Mola (10x5x0,7 mm) 5

Parafuso Allen de cabeca chata 15
M3x20 mm

Porca M3 7

Parafuso Allen de cabeca chata 1
M4x12 mm

Parafuso Philips de cabeca chata para -

madeira M4x12 mm

4.1.3 Fabricacdo e montagem do protétipo de braco

Com todos os componentes selecionados, parte-se para a fabricacdo do
protétipo. O brago do projeto “InMoov” possui um total de vinte e cinco arquivos de
pecas para impressao 3D (Apéndice A).

Para a fabricagao dessas pecas foi utilizado a impressora 3D Anet A8 com
capacidade de imprimir pecas de até 220x220x240 mm (Figura 27), juntamente com
filamento de PLA branco, conforme as seguintes configuracfes gerais, ajustadas no
fatiador Simplify3D:

e Altura da camada: 0,1 mm
e Preenchimento: 30%
e Camadas de perimetro: 3

e Geracao de suportes (em algumas pecas)
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Figura 27 - Anet A8 modlflcada
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Fonte: Elaborada pelo autor. -

Apés a fabricacéo de todas as pecas, realizou-se um acabamento, lixando
rebarbas provenientes do processo. Feito isso, seguindo as instru¢ées de montagem,
presente no website do projeto, iniciou-se as etapas de construcao.

O processo se inicia com a colagem de algumas pecas que compdem o
antebraco (Figura 28) e os dedos (Figura 29), para isso utilizou-se a cola instantéanea

de média viscosidade.



Figura 28 — Colagem das pecas do antebraco

Fonte: Elaborada pelo autor.

Figura 29 - Colagem das pecas dos dedos

Fonte: Elaborada pelo autor.
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Feita a colagem das pecas, partiu-se para a unido das partes dos dedos,
no qual, foi sugerido pelo desenvolvedor a utilizacdo de parafusos nas articulacoes.
Porém, vislumbrando um melhor acabamento estético, sem influenciar na
funcionalidade, usou-se o proprio filamento de PLA branco, aguecendo os dois lados

do “pino” para juntar e fixar as partes, como indicado na Figura 30.

Figura 30 - Pino de encaixe dos dedos

Fonte: Elaborado pelo autor.
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As demais pegas sdo encaixadas utilizando os parafusos descritos na
Tabela 3. Neste ponto, as pecas do antebraco foram colocadas e os servos motores
comecaram a ser inseridos em seu devido lugar, na peca de acomodacao presente
no antebraco utilizando os parafusos de madeira M4, ja com as polias presas em seu
eixo posicionado em 90°, fixada através dos parafusos que acompanham o motor, de

acordo com a figura a seguir (Figura 31).

Figura 31 - Antebraco com os servo motores

Fonte: Elaborada pelo autor.

Em seguida as molas foram colocadas em seu lugar predeterminado, na
peca nomeada como tensionadora (Figura 32) e, por fim, presa no antebragco com um
parafuso para madeira de tamanho M4 (Figura 33).
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Figura 32 - Montagem da peca tensionadora

Fonte: Elaborado pelo autor.

Figura 33 - Antebraco com a peca tensionadora

Fonte: Elaborada pelo autor.

A proxima etapa foi a montagem do punho, utilizando parafusos para

madeira M4 e Allen M3, onde o servo motor, responsavel pela rotacdo do mesmo, é

colocado com uma engrenagem presa em seu eixo e um suporte de cabos em sua

carcaga (Figura 34).
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Figura 34 - Montagem do punho
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Fonte: Elaborada pelo autor.

A construcdo do punho é finalizada encaixando a parte superior com a peca
gue unird a mao ao punho, fixadas com o parafuso Allen M4 (Figura 34). Esta possui

a segunda engrenagem que transmitird o movimento do servo para a mao.

Figura 35 - Montagem completa do

Fonte: Elaborada pelo autor.

Com todas as partes preparadas, a etapa final concerne na inclusao dos
fios tracionadores. O procedimento se inicia inserindo a ponta do fio por um dos

orificios da ponta de cada dedo, sendo um relacionado ao fechamento da méo e o
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outro a abertura da mao. Ao passar por todas as falanges do dedo o fio passa pela
palma da méo, seguindo pelo suporte de cabos do punho e chegando nas molas.
Neste ponto utilizou-se os tubos termoretrateis apenas com a funcéo de permitir que
o fio escorregue com pouco atrito com a mola (Figura 36).

Entrada dos fios pela
ponta do dedo

Entrada dos
fios no punho

Fonte: Elaborada pelo autor.

ApoOs passar pelas molas, o fio percorre pelo orificio da peca de
acomodacéo do servo motor que o mantera em uma posicao adequada. Finalmente,
o fio passa pela polia do servo e é fixado. Esse procedimento é feito para todos os fios
de cada dedo, tanto para os superiores responsaveis pelo fechamento da méo, quanto
aos inferiores relacionados a abertura da mé&o, nos quais sao unidos por nés na
extremidade do dedo e na fixacdo acima da polia do servo motor, referente ao dedo
em questdo (Figura 37). Apés todos os fios estarem presos, foram inseridos os
parafusos, impressos em 3D, de fixagcdo da m&o com o punho e das falanges dos
dedos minimo, anelar e polegar, com a palma da mé&o, como pode ser visto na
Figura 36.
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Figura 37 - Fixacao dos fios no servo motor
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Fonte: Elaborada pelo autor.

Para finalizar a etapa de montagem, realizou-se o fechamento do
antebraco, com os parafusos Allen M3 restantes, cobrindo os servos com a outra
metade e passando os fios elétricos por uma tampa localizada na extremidade
esquerda, conforme a Figura 38. Além disso, adicionou-se a mao algumas pecas de
acabamento. Um detalhe importante, € que as pegas que representam a ponta dos
dedos foram adicionadas apenas ap0s a etapa de testes. Isto foi feito para poder
ajustar a tenséo dos cabos durante os testes iniciais do brago, apertando ou soltando
0S nGs presentes na ponta dos dedos.
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Figura 38 - Montagem completa do braco

Fonte: Elaborada pelo autor.

Concluido o prot6tipo de braco passamos a etapa de desenvolvimento do
protétipo do aparato de eletroencefalografia.

4.2 Protétipo de EEG

Esta etapa consiste na pesquisa e escolha dos eletrodos que serdo
utilizados para detectar os sinais de EEG, além da fabricacdo e montagem de um

aparato para manté-los em uma posicao pré-determinada para a aplicagao.

4.2.1 Escolha dos eletrodos de EEG

Os eletrodos podem ser classificados em quatro tipos, passivos, ativos
umidos e secos (BRAIN SUPPORT, 2019).

Aqueles considerados passivos, ndo possuem uma pré-amplificacdo de
sinal por um circuito presente no eletrodo, no qual muitas vezes devem ser utilizados
materiais condutores, como uma pasta ou um gel, para reduzir a impedancia, que esta
diretamente relacionada ao desempenho do eletrodo, entre a pele e o eletrodo. Ja os

considerados ativos possuem um maodulo eletrénico de pré-amplificacao presente do
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eletrodo, anulando a necessidade do uso de um gel condutor (BRAIN SUPPORT,
2019).

Em conformidade com a Brain Support (2019), os eletrodos umidos (Figura
39) sdo aqueles caracterizados pela utilizacdo de um gel eletrolitico como condutor
entre o0 escalpo e o eletrodo. Estes sdo comumente produzidos com Ag-AgCl (prata-
cloreto de prata), mas também encontrado em outros materiais como aqueles
banhados a ouro, por exemplo, e um unico fio elétrico. Eletrodos umidos, devido suas
caracteristicas, séo considerados excelentes para coletar dados de alta qualidade em
uma ampla faixa de frequéncia. Porém o seu processo de aplicacdo no paciente é

demorado.

Figura 39 - Eletrodo umido banhado a ouro

Fonte: Elaborada pelo autor.

Os eletrodos secos (Figura 40), diferente dos umidos, ndo utiliza um gel
condutor e podem ser ativos ou passivos. Este é posicionado firmemente em contato

com a pele para obter um nivel confiavel de sinal. A principal vantagem do eletrodo
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seco sobre o umido € a auséncia de um material condutor, o que torna a preparacao
do paciente significantemente mais rapida, além de que com o passar do tempo de
experimento, o gel pode desidratar ou irritar uma area sensivel da pele. Porém, esta
pode também ser considerada uma desvantagem para um projeto, considerando que
o gel auxilia na aquisi¢édo do sinal. (BRAIN SUPPORT, 2019).

Eletr

odo seco revestido com Ag-AgCl da OpenBCl
B T . =y B =N - f

AT B e Ty L s

 Figura 40 -

Fonte: Elaborada pelo autor.

Pela maior facilidade de preparagcéo do paciente e a auséncia de um gel
condutor que € considerado um empecilho, optou-se pela utilizacdo de um eletrodo
seco.

O eletrodo seco foi adquirido na OpenBCl, uma empresa estrangeira
especializada no desenvolvimento de dispositivos biosensores para interface cérebro-
computador.
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4.2.2 Headset de EEG

Com os eletrodos selecionados, partiu-se para o desenvolvimento de um
aparato para posiciona-los na cabeca. Para isso, buscou-se alguns modelos para
serem impressos em 3D.

Deparamos com a OpenBCl, empresa onde foram adquiridos os eletrodos
e que desenvolveu um modelo de capacete de projeto de cédigo aberto, conhecido
como “Ultracortex Mark 4” (Figura 41), especifico para a utilizagdo dos eletrodos
escolhidos. Além de disponiveis os arquivos para impressao 3D, no website da
empresa, também possuem instru¢cdes de montagem e utilizacdo. Por estes motivos,

esse modelo foi selecionado.

Figura 41 - Ultracortex Mark 4 da OpenBClI

Fonte: OpenBCl (2016).

Os Unicos componentes que ndo estdo presentes entre 0S arquivos
disponibilizados € o clipe de orelha e as pecgas nas quais o eletrodo e a peca de

conforto ficam dispostos. Para solucionar este problema, foram utilizados os modelos
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encontrados no Thingiverse, no qual se encontram diversos modelos de pecas para
serem impressas em 3D. O modelo de clipe de orelha é chamado de “EEG Earclip

Electrode”, pelo autor Arthur Jordan (Figura 42).

Figura 42 - Clip de orelha

Fonte: Jordan (2016), adaptado pelo autor

As demais pecas foram obtidas através dos modelos do autor Sterling
Cooley (2018).

4.2.3 Componente do protétipo de EEG

Assim como o protétipo do braco, quase todas as pecas sdo impressas em
3D, sendo necessaria a aquisicdo apenas de alguns componentes. Como primeiro
componente, tem-se os eletrodos secos da OpenBCl, na qual foi adquirido um pacote
padrdo com trinta eletrodos, porém serdo utilizados apenas nove (Figura 40). O
Segundo componente € um cabo manga de dez vias 22AWG com malha de cobre,
para protecdo contra interferéncias, em um comprimento de dois a trés metros para
facilitar nos testes podendo ser reduzido posteriormente (Figura 43). Este ligara os

eletrodos em uma placa eletrénica.
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Figura 43 - Cabo manga

W

Fonte: Elaborada pelo autor.

Molas de compressédo, também serdo utilizadas, tanto na montagem das
pecas nas quais os eletrodos e pecas de conforto serdo acoplados, como no clipe de
orelha. Outros componentes sdo os terminais de cobre em anel, parafusos e porcas

M2, que irdo conectar os fios do cabo manga aos eletrodos (Figura 44).

Figura 44 - Mola, terminal e parafuso com porcas

Fonte: Elaborada peI autor.

A tabela 4 apresenta todos o0s componentes selecionados e sua
guantidade.
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Tabela 4 - Lista de componentes do protétipo de EEG

Componente Quantidade
Cabo manga de dez vias 22AWG com e
malha de cobre
Mola de compresséao (17x9x1 mm) 14
Terminal de cobre em anel M2.5 com
didmetro externo de 7 mm ?
Parafuso Philips M2x20 mm 10
Porca M2 19
Eletrodos secos OpenBCl 9

4.2.4 Fabricacdo e montagem do protétipo de EEG

Encerrando a etapa de definicdo dos componentes, inicia-se 0 processo de
fabricagdo e montagem do protétipo de EEG. O headset possui um total de oito
arquivos de pecas para impressao 3D (Apéndice B).

Para a fabricacao das pecas foi utilizada a mesma impressora 3D usada no
prototipo do brago, juntamente com filamento de PLA branco, conforme as seguintes
configuracdes gerais, ajustadas no fatiador Simplify3D:

e Altura da camada: 0,3 mm
e Preenchimento: 100%
e Camadas de perimetro: 2

e Geracao de suportes (em algumas pecas)

Apés a fabricacéo de todas as pecas, realizou-se um acabamento, lixando
rebarbas provenientes do processo. Feito isso, seguindo as instrugdes de montagem,
presente no website da OpenBCl, iniciou-se as etapas de construcao.

Primeiramente as pecas frontal, traseira e as porcas foram coladas com a

mesma cola instantanea utilizada no protétipo do braco.
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Figura 45 - Colagem das pecas do headset EEG

Fonte: Elaborada pelo autor.

A proxima etapa é a montagem das pecas nas quais os eletrodos sao
inseridos. Para isso, primeiramente foram colocados os terminais em anel nos fios
elétricos, seguido da passagem de cada fio pelo seu respectivo parafuso octogonal
3D e mola. Posteriormente, o eletrodo € preso, por um parafuso M2 e porca, na peca
de suporte de eletrodo (Figura 46).
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Figura 46 - Montagem das pecas de suporte dos eletrodos

Fonte: Elaborada pelo autor.

Por fim, o terminal € preso ao parafuso do eletrodo com a utilizagdo de mais
uma porca e é feita a juncdo das pecas (Figura 47). Esse processo € repetido para
utilizar oito eletrodos.

Figura 47 - Peca de suporte do eletrodo montada

Fonte: Elaborada pelo autor
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Apds a montagem das pecas do eletrodo, realizou-se a montagem das
pecas de conforto. Muito parecidas com as pecas do eletrodo, basta encaixar as pecas
conforme a Figura 48. A peca de conforto foi unida com a peca de suporte de eletrodo
com a cola instantanea e sdo necessarias cinco pecas de conforto.
pecas de conforto

Figura 48 - Montagem das

Fonte: Elaborada pelo autor

Finalmente passa-se para a fabricacdo e montagem do clipe de orelha.
Como o eletrodo a ser utilizado é diferente daquele utilizado por Arthur Jordan, foi
necessario realizar uma alteracéo, no software de CAD SolidWorks, da pega “earclip”.
A alteracdo consiste na adicdo de um furo de 3 mm de didmetro no local de insercéo
do eletrodo, para a passagem de um parafuso (Figura 49). A fabricacéo destas pecas
foi feita da mesma forma e nas mesmas configuracbes que o headset de EEG,

alterando apenas a cor do filamento para preto.
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Figura 49 - Modificagéo do clipe de orelha
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Fonte: Elaborada pelo autor.

Para a montagem, as duas pecas do clipe sdo unidas por um parafuso M2
e uma porca, seguida da adicdo de uma mola. O eletrodo é preso com um parafuso
M2 que passa pelo furo, adicionado no modelo, e é fixado por uma porca. Nesse
mesmo parafuso é preso outro fio, com um terminal em anel, através de outra porca
(Figura 50).
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Figura 50 - Clipe de orelha
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Fonte: Elaborada pIo autZ).r.m

Neste ponto, foram utilizados nove dos dez fios presentes do cabo manga,
obtendo um clipe de orelha e oito eletrodos para a cabeca. Sendo assim, a proxima
etapa é inseri-los no capacete.

O posicionamento sugerido pela OpenBCl € baseado no sistema 10/20, um
método reconhecido internacionalmente que descreve o0 posicionamento dos
eletrodos no escalpo, no qual cada ponto € identificado por uma letra e um ndmero
referente a sua localizacdo, sendo F (I6bulo frontal), T (I6bulo temporal), P (I6bulo
parietal), O (I6bulo occipital) e C (identificacdo da regido central). Os nimeros impares
referem-se ao lado esquerdo do cranio e os pares ao lado direito (TRANS CRANIAL
TECHNOLOGIES LTD, 2012).

O sistema € baseado na relacdo entre a localiza¢do de um eletrodo e a area
subjacente do coértex cerebral. Os numeros '10' e '20' se referem ao fato de
que as distancias entre os eletrodos adjacentes séo 10% ou 20% do total das
distancias frontal-traseira ou direita-esquerda do cranio. (TRANS CRANIAL
TECHNOLOGIES LTD, 2012, p. 1, traducdo nossa).

O headset da OpenBCl, possui trinta e cinco pontos possiveis para dispor

os eletrodos, como mostra a figura abaixo.
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Figura 51 — Pontos disponiveis no Ultracortex Mark IV

Ultracortex Mark IV
Node Locations (35 total)

Based on the internationally accepted 10-20 System
for electrode placement in the context of EEG research

Fonte: OpenBCl (2016)

Foi utilizado um padrédo sugerido pela empresa tanto para os eletrodos
guanto para as pecas de conforto, sendo os eletrodos dispostos nas regides, Fpl,
Fp2, C3, C4, P7, P8, O1 e O2, conforme apresenta a Figura 52. Este padréo utiliza o
método de leitura dos sinais com ponto comum de referéncia.

Foram adicionadas fitas de velcro para ajudar a fixar bem o headset na

cabeca do usuério.
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Figura 52 - Posicionamento dos eletrodos

Fonte: Elaborada pelo autor

Ao término das etapas anteriores se da o fim da fabricacdo e montagem do
protétipo de EEG.

4.3 Hardware

Este topico descreve a selecdo dos sistemas embarcados e componentes
eletrdnicos para comandar a protese de braco e adquirir os sinais de
eletroencefalografia. Neste também é apresentado a montagem e 0s esquematicos

de ligacdo dos componentes.

4.3.1 Definicdo do hardware

Para controlar o braco foi escolhido o Arduino Mega 2560, um sistema
embarcado de cédigo aberto muito utilizado em prototipagens (Figura 53). Este
possui uma quantidade maior de 1/0Os que os outros modelos, sendo 54 portas
digitais, nas quais 15 podem ser utilizadas como saidas de PWM, 16 portas
analogicas e 4 UARTs. Outra vantagem em relagdo aos demais modelos de
Arduino, encontra-se na memoria do microcontrolador ATmega2560 que possui

memoria flash de 256 kB, EEPROM (Electrically Erasable Programmable Read
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Only Memory) de 4 kB e SRAM (Static Random-Access Memory) de 8 kB. Sua
tensdo de alimentacédo € de 7-12 V e a placa opera com 5 V, com uma corrente nas
I/Os de 20 mA e com 3.3v, opera com uma corrente de 50 mA nas I/0s. (ARDUINO,
2019).

__________
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Fonte: Elaborada pelo autor.

Juntamente com o Arduino Mega, foi selecionado o Arduino Mega Sensor
Shield para conectar os servos motores e a alimentagéo externa da placa (Figura 54).
O shield foi desenvolvido para conectar de maneira prética, rapida e organizada,

componentes como servos, motores e sensores.
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Figura 54 - Arduino Mega Sensor Shield

Fonte: Elaborada pelo autor.

Para adquirir os sinais dos eletrodos, amplifica-los e converté-los de
analdgicos para digitais, foi selecionada a MSC1210-DAQ-EVM da Texas Instruments
(Figura 55).

O MSC1210 incorpora uma CPU 8051, um conversor analdgico-digital (ADC)
de 24 bits delta-sigma de alto desempenho e muitos periféricos para fornecer
uma solucéo de sistema on-chip para um sistema de aquisi¢cdo de dados de
alta precisdo. O MCS1210-DAQ-EVM é um mddulo de avaliagdo (EVM) de
baixo custo que ndo compromete o desempenho do MSC1210 (Sub-
100nVgrwms). Quando o DAQ-EVM é usado com o Raisonance Ride Demo de
4kB, a maioria dos recursos avangados do MSC1210 pode ser examinada.
(TEXAS INSTRUMENTS, 2002, p. 1, traducéo nossa).
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Fonte: Elaborada pelo autor.

A placa possui oito entradas analdgicas e uma porta de referéncia, ideal
para o projeto em questdo. Esta é alimentada e conectada com um computador por
uma porta RS232, operando com 3.3 V e é compativel com os ambientes de
desenvolvimento Keil uVision3 e Raisonance Ride (TEXAS INSTRUMENTS, 2002).

Como a MSC1210-DAQ-EVM utiliza uma portar RS232, usa-se um cabo
conversor para USB, conhecido como “PL-2303HXA Conversor USB Serial RS232”
da Leadership, para conecta-la ao computador (Figura 56).
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Figura 56 - PL-2303HXA Conversor USB Serial RS232

Fonte: Elaborada pelo autor.

Para comunicar diretamente do MSC1210-DAQ-EVM com o Arduino Mega,
selecionou-se um moédulo de conversdo RS232 para TTL (Figura 57). Esse
componente é necessario para mandar os dados diretamente, via serial, para o

Arduino.
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Fonte: Elaborada pelo autor.
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Como o conversor e a placa MSC1210-DAQ-EVM possuem conectores
DB9 fémea, € necessario um cabo com conectores DB9 macho em ambas as pontas
(Figura 58).

Figura 58 - Cabo com conectores DBQ_mlaE:ho
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Fonte: Elaborada pelo autor.

Por fim, para alimentar o Arduino Mega e os servo motores, utiliza-se uma
fonte chaveada de 5V e 3 A, indicada na figura abaixo.

Figura 59 - Fonte chaveada5Ve 3 A
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Fonte: Elaborada pelo autor.
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A tabela abaixo apresenta os componentes selecionados nesta etapa.

Tabela 5 - Lista de componentes referentes ao hardware

Componente

Arduino Mega

Arduino Mega Sensor Shield

MSC1210-DAQ-EVM
Conversor MAX3232 RS232-TTL
Fonte chaveada 5V/3A

PL-2303HXA Conversor USB Serial RS232

Cabo com conectores DB9 macho

4.3.2 Montagem do hardware

Com todo o hardware selecionado, iniciou-se a montagem e conexao dos

componentes. Primeiramente foi inserido o shield no Arduino Mega (Figura 60).

Figura 60 - Montagem do shield
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Em seguida foram conectados os cabos da alimentacdo de 5V e dos servos
motores no shield, obedecendo a seguinte sequéncia: Punho, pino 6; minimo, pino 7;

anelar, pino 8; médio, pino 9; indicador, pino 10; polegar, pino 11; (Figura 61).

Figura 61 - Conexdo dos servo motores e da fonte de 5V
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Fonte: Elaborada pelo autor.

A realizacdo das conexdes anteriores representa o fim na montagem do

hardware referente ao prototipo de braco (Figura 62).
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Figur;;\762 - Mon‘tagvem do hardware do protétipo de braco
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Fonte: Elaborada pelo autor.

Para montar o hardware do protétipo de EEG, € necessario colocar
conectores fémea em uma das pontas dos fios do cabo manga, para facilitar a
conexdao na MSC1210-DAQ-EVM. Também foi inserido uma “ponta jacaré” para

aterrar a malha na placa (Figura 63).
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~ Figura 63 - Co

Fonte: Elaborada pelo autor.

Postos os conectores, basta encaixar os fios referentes aos eletrodos nas

entradas analdgicas da placa e aterrar a malha (Figura 64).

Figura 64 — Conexdo do headset EEG na placa MSC1210-DAQ-EVM
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analoaicas

Fonte: Elaborada pelo autor.

Conectados todos os cabos, finaliza-se a etapa de montagem e conexao

dos componentes eletrbnicos para o teste do protétipo de EEG (Figura 65).
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Fonte: Elaborada pelo autor.

A Figura 66 apresenta o esquema elétrico de conexdes realizadas nesta

etapa, e os componentes utilizados.



Figura 66 - Esquema elétrico para o teste
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GND GND

s Signal

5V Vee L
GND GND feT—
Servo Motor Minimo

s Signal

5V Vee !
GND GND T
Servo Motor Anelar

s Signal

5V Vee -
GND GND T —
Servo Motor Médio

s Signal

5V Vee -
GND GND T

Servo Motor Indicador

8 Signal

5V Vee -
GND GND f—T—
Servo Motor Polegar

s Signal

5V Vee ]
GND GND T

Fonte: Elaborada pelo autor.
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As conexdes ao utilizar o conversor de RS232 para TTL, para comunicagao

direta entre a MSC1210-DAQ-EVM com o Arduino Mega, estao representadas na

Figura 67. A principal diferenga € a excluséo da utilizacdo do computador e do cabo

conversor USB serial RS232, além da insercdo do cabo com conectores DB9 macho.
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Figura 67 - Esquema elétrico para a integragao
> MSC1210-DAQ-EVM Headset EEG Servo Motor Punho
AINO Entrada analégica 0 “« | F1 Eletrodo frontal equerdo s Signal
AIN1 Entrada analdgica 1 €| F2 Eletrodo frontal direito 5V Vee [€—
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s Signal
AINS Entrada analogica 3 w1 02 Eletrodo occipital direito
5V Vce €
AING Entrada analogica 3 — pPT7T Eletrodo parietal esquerdo
GND GND =T—
AINT Entrada analégica 3 — P8 Eletrodo parietal direito
Vref | Entrada da tensdo de referéncia [« vref | Tensdo de referéncia (earclip) Servo Motor Anelar
GND GND —— GND Blindagem aterrada s Signal
5V Vco (€|
GND GND [T—
—»| RS232-TTL Arduino Mega/Shield Servo Motor Médio
T Transmisséo [ Tx Transmissao s signal
Rx Recepgio — 3
Pe Rx Recepgio sv vee le|
5v Veo [ Digital 6
GND GND [—
GND Gnd 7 Digital 7
8 Digital 8 Servo Motor Indicador
9 Digital 9 |_, 5 Signal
10 Digital 10 v vee |
Fonte 5V/3A 1 Digital 11
GND GND =T—
5V Vee 5V Vee
GND GND GND GND Servo Motor Polegar
s Signal
5V Veceo €|
GND GND [<T—

Fonte: Elaborado pelo autor.
4.4 Testes individuais
Neste topico sdo apresentados os testes realizados individualmente, ou

seja, serdo demonstrados os testes feitos no protétipo de braco e protétipo de EEG

separadamente.

4.4.1 Testes do protétipo de braco

Para iniciar os testes com o braco, foi desenvolvido um co6digo simples,
utilizando a IDE do Arduino, no qual movimenta todos os servos de 90° para 180° e
em seguida de 180° para 90° (Figura 68).
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Figura 68 - Codigo do primeiro teste do prot6tipo de braco

#include <Servo.h:>

Servo minimo;
Servo anelar;
servo medio;
servo indicador;
Servo polegar;

int val = 98;

void setup() {
minimo.attach(7};
anelar.attach{g};
medio.attach(9);
indicador.attach{1e);
polegar.attach{11);

¥

void loop() {

for (val = 98; val <= 128; val += 1) {
minimo.write(val};
anelar.write(val};
medio.write(val);
indicador.write(val};
polegar.write(vall;
delay(15);

by

for (val = 188; val »= 98; val -= 1} {
minimo.write(val};
anelar.write(val};
medio.write(val);
indicador.write(val};
polegar.write(vall;
delay(15};

by

Fonte: Elaborada pelo autor.

Este procedimento faz com que a méo abra e feche varias vezes (Figura
69). Dessa forma foi possivel analisar a tensé@o exercida nos fios, podendo ajusta-los
de forma satisfatoria para que a méo abrisse e fechasse corretamente, apertando ou
soltando o n6 nas pontas dos dedos. Conforme mencionado anteriormente,
inicialmente haviam sido utilizados fios de nylon como cabos de tragdo, porém, no
decorrer do teste percebeu-se que o fio ndo mantinha a tenséo e entao foi alterado

para o fio encerado.
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Figura 69 - Primeiro teste do prot6tipo de braco

Fonte: Elabor:{d pelo autor.

Com a tensdo dos cabos ajustada, pdde-se passar para o segundo teste,
cujo objetivo é identificar o angulo de rotacdo de cada servo motor para realizar
gestos. Para isso foi desenvolvido um cédigo de programacao, no qual um comando
era enviado por serial para o Arduino, para que ele posicionasse 0s servos, conforme
0 gesto referente ao comando (Apéndice C). Este procedimento foi repetido diversas
vezes para identificar o angulo mais adequado para cada servo em cada gesto
(Figura 70).

Fonte: Elaborada pelo autor.
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Os gestos foram baseados em algumas das principais fun¢des estéticas da
mao humana, nas quais ao estender ou flexionar os dedos, pode-se ter diferentes
tipos de agarramentos. Essas funcdes podem ser divididas entre pincas e garras.
(THOMAZONI, 2015, apud. NAPIER, 1956).

Além das funcdes estaticas a mao humana é capaz de exercer outras funcdes
essenciais por meio da sua multipla possibilidade de movimentagdes,
podemos utiliza-la para percussfes, contato, expressfes gestuais e,
principalmente, para a execucdo das preensdes ativas, que combinam as
fungBes estaticas a uma acdo com o objeto permanecendo na mao (como,
por exemplo, a acdo de acender um isqueiro ou cortar com uma tesoura)
(THOMAZONI, 2015 p.19-20, apud. KAPANDJI, 2000).

O sucesso das etapas anteriores caracteriza o fim dos testes individuais do

protétipo de braco.

4.4.2 Testes do protétipo de EEG

Para realizar os testes com o EEG, foi utilizado uma interface de
demonstracao para o MSC1210, presente na IDE Keil pVision3, chamado “MSC 12xx
EVM Demo”. Com essa interface € possivel manipular a frequéncia de amostragem,
0 numero de amostras, selecionar as entradas analdgicas de interesse, modificar o
ganho, além de fazer célculos simples e indicar a variacdo do sinal através de um
display grafico. Este também permite exportar os valores lidos para andlise externa.
(Figura 71).
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Figura 71 - MSC12xx EVM Demo Labview
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Fonte: Elaborada pelo autor

O teste se inicia conectando os cabos do headset de EEG no MSC1210-

DAQ-EVM que é ligado no computador com o cabo conversor RS232 para USB. Em

seguida colocou-se o headset no usuario (Figura 72).
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Figura 72 - Disposicao do headset EEG no usuério

|
|

Y
l !

Fonte: Elaborada pelo autor.

Apés colocar o aparato EEG conectado aos equipamentos, iniciou-se a
interface de demonstracdo para analisar o funcionamento dos eletrodos com a
MSC1210-DAQ-EVM, para tanto, foi mantida a configuracdo padrdo do simulador,
modificando apenas o numero de amostras, a serem apresentadas no grafico, para
100 (Figura 73).

Cabe ressaltar que com uma faixa permissivel de entrada de -2,5a2,5V e
22 bits efetivos de resolucdo presentes na MSC1210, é possivel identificar, sem
aplicar nenhum ganho no amplificador programéavel, um degrau minimo de tensao de
aproximadamente 1,5 pV. Ja com o amplificador configurado em seu ganho maximo,
com uma faixa de -0,019 a 0,019 V, o degrau minimo é de aproximadamente 75 nV
(TEXAS INSTRUMENTS, 2002), o que é suficiente para captacéo do sinal das ondas

cerebrais.
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Figura 73 - Teste do eletrodo O2
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Fonte: Elaborada pelo autor.

Por intermédio dos resultados obtidos, a exemplo do teste realizado no
eletrodo O2, conforme a imagem acima, foi possivel identificar a variacao de sinais de
baixa amplitude e frequéncias distintas. Assim, ajustando a frequéncia de
amostragem, comprova-se a capacidade deste equipamento em obter os sinais das
ondas cerebrais, visto que estas variam sua amplitude entre 5 a 50 pV e frequéncia
entre 0,5 a 50 Hz.

Com os eletrodos captando sinais satisfatoriamente, realizou-se a tentativa
de identificar a onda Alpha. Como visto na fundamentacao teérica, Feulo (2013) relata
gue essa onda possui uma frequéncia de 8 a 13 Hz com amplitude de 30 a 50 pV e
sdo mais evidentes no cértex frontal e occipital. De acordo com Madeira (2008), sua
presenca aumenta quando estamos de olhos fechados. Além disso, ao analisar essa
onda, pode-se obter interferéncias de musculos proximos aos eletrodos, como
movimentar ou piscar de olhos e movimentar a cabeca.

Desta forma, conhecendo a frequéncia da onda, a regido do cortex onde
ela pode ser encontrada e a forma que podemos identifica-la, foi selecionado o
eletrodo Fp1l, referente ao cortex frontal, e como tenséo de referéncia o clipe de orelha
(AINCOM) para identificagcdo da onda Alpha. Na sequéncia, seguindo o critério de

Nyquist, a frequéncia de amostragem foi configurada para 30 Hz, um pouco mais que
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o dobro da frequéncia maxima da onda Alpha. Dessa forma, foi possivel identificar o

efeito no sinal ao piscar os olhos (Figura 74).

Figura 74 - Identificacdo do efeito dos olhos no sinal EEG
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Fonte: Elaborada pelo autor.

No entanto, a onda alpha nao foi identificada. Com isto, comprova-se a
necessidade de um pré-processamento do sinal, com o intuito de eliminar as
frequéncias e caracteristicas indesejadas, tal qual o efeito da movimentacdo dos
olhos, antes de analisar a onda e seu comportamento.

Segundo Silva (2017), no pré-processamento de sinais de EEG, séo
utilizados alguns métodos como a utilizacdo de filtros de frequéncia para manter
somente a faixa de interesse, além de filtros espaciais, como para melhorar a relacédo
sinal-ruido. Silva também relata sobre etapas e métodos de extragcdo de
caracteristicas e classificacao.

Filtros de frequéncia passa baixa, sdo comumente utilizados, de forma a
manter apenas o0s sinais abaixo da frequéncia de corte. Uma parte do ruido
encontrado € proveniente da rede elétrica, para solucionar este problema usa-se os
filtros conhecidos como Notch ou rejeita-faixa. (BARBOSA, 2010).

Barbosa (2010) afirma que a leitura dos sinais de EEG possuem pouca

resolucdo espacial, devido a superposi¢cao dos sinais elétricos em diferentes regides
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do cérebro, e para aumenta-la, utiliza-se métodos como a estimativa da Superficie
Laplaciana, que elimina o efeito da difusdo dos potenciais pelo escalpo, além do
método de Hjorth, para determinar o potencial da superficie em um eletrodo em
relacdo a trés eletrodos vizinhos. Barbosa também cita a utilizacdo da Transformada
Walvelet Discreta e Transformada de Fourier, para analisar e extrair caracteristicas
no dominio da frequéncia.

Embora haja a necessidade de realizar um processamento mais adequado
dos dados adquiridos, o dispositivo desenvolvido demonstrou-se satisfatério para
captar os sinais nas amplitudes e frequéncias especificas de cada onda cerebral.

45 Andélise dos Resultados

Este topico retoma os resultados obtidos no desenvolvimento e testes dos

prototipos, apresentado uma anélise dos mesmos.

4.5.1 Resultados do desenvolvimento do protétipo de brago

Pesquisado os tipos de préteses de membros superiores, pdde-se analisar
as diferentes tecnologias utilizadas nestes equipamentos, identificar os tipos de
classificacdo para as mesmas e as caracteristicas que os individuos amputados
consideram mais relevantes para estes dispositivos.

Desta forma, os aspectos estéticos e funcionais, relevantes para os
usuarios, foram levados em consideracao e utilizados como critérios de avaliagao para
a escolha do modelo de prétese de braco. Além destes critérios, a facilidade de
fabricacdo e informacgBes disponiveis sobre o aparato também foram levados em
conta. Estes critérios conduziram a escolha do modelo de braco do projeto InMoov,
gue apresentou ser o mais adequado em relacdo aos demais.

Por intermédio da impressao 3D e dos conhecimentos em eletrnica foi
possivel efetivar com sucesso a fabricacdo e, também, selecionar os componentes
eletrdnicos e eletromecéanicos necessérios para o funcionamento do braco.

Apbés a selecdo de todos os componentes e a fabricacdo do prototipo, foi
iniciada a etapa de testes. O primeiro teste realizado foi 0 acionamento dos servos

motores e da tracdo dos fios, fazendo com que eles se movessem do seu limite
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minimo de posicionamento do eixo para o0 maximo. Com isso, foi possivel ajustar a
tensao nos fios, para que a mao abrisse e fechasse adequadamente e comprovar que
os servos MG996R sdao satisfatorios para esta aplicagdo, mesmo com um torque um
pouco a baixo do sugerido pelo desenvolvedor do projeto InMoov. Também sustenta-
se a capacidade da fonte de alimentacdo de 5 V e 3 A em suprir a demanda do
hardware utilizado, com o protétipo trabalhando sem uma carga externa, ou seja, sem
a mao segurar um objeto. Inicialmente haviam sido utilizados fios de nylon como cabos
de tracdo, porém, no decorrer do teste percebeu-se que o fio ndo mantinha a tensao
e entdo foi alterado para o fio encerado, que apresentou elevada resisténcia e
durabilidade, além de manter o tensionamento.

O segundo teste realizado, foi em relacdo ao angulo de rotacdo dos servos
para efetuar diferentes gestos. O resultado mostrou que € possivel obter diversos tipos
de movimentacdo dos dedos e punho, garantindo um grande numero de
funcionalidades.

A utilizac&o do Arduino Mega 2560, como sistema embarcado demonstrou-
se benéfico devido sua facil programacédo, bibliotecas, codigos de exemplo,
periféricos, como o Sensor Shield, além da possibilidade da comunicacdo com
dispositivos externos.

Desta forma, o resultado do desenvolvimento do protétipo de braco
mostrou-se satisfatorio, uma vez que cumpre com os requisitos de funcionalidade e
estética, além de apresentar um hardware que possibilita a comunicagcdo com o
prototipo de EEG.

Nesta Otica pode-se ainda enfatizar, com o estudo e desenvolvimento
realizado, que o prototipo se encaixa na classificacao de protese ativa de forga externa
elétrica, porém, em relacdo ao tipo de sinal de controle utilizado, existem apenas
aguelas que operam com sinais mioelétricos e as que usam interruptores. Sendo
assim, entendemos previamente que o protétipo desenvolvido abre mais uma divisédo

para aquelas que utilizam sinais de EEG, conforme demonstrado na Figura 75.



Figura 75 - Adigdo de uma nova classificacdo de prétese
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Fonte: CUNHA, 2002, p. 22, Figura 2.4, adaptado pelo autor.

4.5.2 Resultados do desenvolvimento do protétipo de EEG

Relativo aos diferentes tipos de eletrodos de EEG pesquisados, para uma

aplicacdo de BCI, foi selecionado o eletrodo seco devido sua caracteristica de

funcionamento, o qual ndo necessita de substancias condutoras. Com o eletrodo

escolhido, foi selecionado o modelo de capacete da OpenBCl, conhecido como

Ultracortex Mark 4, projetado para a utilizacao deste tipo de eletrodo. Uma vantagem

observada neste modelo € a possibilidade de alterar o posicionamento dos eletrodos,

permitindo a analise em diferentes configuracdes.

Por mais que a empresa disponibilizasse alguns arquivos para impressao

3D, foi necessario buscar outras pecas que posteriormente foram encontradas no site

Thingiverse.

Apés a fabricacdo do protétipo do capacete, a qual foi bem-sucedida,

iniciou-se a etapa de testes. O primeiro foi referente ao funcionamento dos eletrodos

com a MSC1210-DAQ-EVM. Este teste demonstrou que com a utilizagcdo destes

componentes € possivel obter os sinais das ondas cerebrais, visto que estas variam

sua amplitude entre 5 a 50 pV e frequéncia entre 0,5 a 50 Hz e o ADC possuir uma

resolucéo suficiente para capta-las.
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Embora a MSC1210-DAQ-EVM possua capacidade para obter esses
sinais, no segundo teste, ao tentar identificar a onda Alpha por meio do eletrodo Fpl
(posicionado no cortex frontal), comprovou-se o efeito de movimento dos olhos sobre
o sinal e a necessidade de um processamento mais adequado para identificar a onda
adequadamente, retirando as interferéncias e sinais indesejados. Este fato confirma
as dificuldades previamente identificadas na literatura, em relacdo a aquisicdo e
filtragem dos sinais, captados pelos eletrodos de eletroencefalografia para determinar

guando e como a protese deve realizar seus movimentos.

4.5.3 Consideracdes Preliminares

O resultado obtido, referente ao protétipo de braco, demonstrou-se
satisfatério uma vez que cumpriu adequadamente com os requisitos relacionados aos
aspectos estéticos e funcionais. Ficou também comprovado a capacidade do headset
de EEG em captar sinais em amplitudes e frequéncias suficientes para adquirir as
ondas cerebrais. Por fim, pode-se distinguir as principais dificuldades referentes a
aquisicdo e interpretacdo do comportamento das ondas, o que sera o principal
problema para a integragéo dos sistemas, no qual deverdo ser identificadas técnicas,

métodos e ferramentas para solucionar tal obstaculo.
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5 CONCLUSAO E TRABALHOS FUTUROS

A criacdo de préteses cada vez mais avancadas é um fator fundamental
para que pessoas portadoras de alguma deficiéncia motora possam voltar a realizar
as tarefas do cotidiano e, quando bem desenvolvidas, ampliam suas funcionalidades
e consequentemente sua aceitacao.

Encontrar préteses com essa complexidade, tendo diversas
funcionalidades que atendam todos os tipos de pessoas portadoras de deficiéncia
motora relacionada ao membro superior, principalmente para aquelas que possuem
uma deficiéncia mais severa que nao conseguem se beneficiar das proteses
existentes em razao de limitagcdes em seu funcionamento, € um grande problema para
estes individuos. Dessa forma, diante desta constatacdo, justifica-se o
desenvolvimento de uma prétese de membro superior controlada por EEG que possa
suprir tais necessidades, trazendo beneficios a seus usuarios.

O estudo das tecnologias de préteses de braco e das interfaces cérebro-
computador, associado ao conhecimento adquirido na éarea da engenharia
mecatronica, foram fatores essenciais para o desenvolvimento adequado de um
prototipo capaz de ser utilizado em uma aplicagédo de sistema BCI, baseado em EEG.

Neste vieis, o primeiro objetivo especifico foi buscar uma melhor
compreensao sobre as tecnologias das préteses de membros superiores, a qual
favoreceu no levantamento das suas principais caracteristicas que foram adotadas
como critérios de avaliagcdo das alternativas para a escolha do modelo de braco e seus
componentes.

Em consonancia com as informacdes levantadas sobre as proéteses, o
segundo objetivo especifico, teve como alvo o estudo das interfaces cérebro-
computador, contribuindo com o desenvolvimento do protétipo de EEG, ao
compreender os principios fundamentais dos sistemas BCl e 0s componentes
necessarios para esta aplicacao.

Com o desfecho dos objetivos anteriores, tornou-se possivel a construcao
dos protétipos e a selegcdo dos componentes eletrbnicos e eletromecéanicos, que
através da andlise dos resultados, validou o funcionamento do protétipo do braco,
contemplando o terceiro objetivo da pesquisa. Assim como o protétipo de braco, o
headset de EEG com os componentes utilizados, demonstrou-se mais apropriado

para a aplicacdo em questao, visto possuir uma adequada capacidade de aquisicao
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de sinais de EEG e de comunicacdo com periféricos, possibilitando a integracéo ao
braco. Além disso, comprovou-se por meio dos testes realizados que as principais
dificuldades, encontram-se na aquisicao, processamento e classificacdo dos sinais,
desafios determinantes para a integracdo entre a EEG e o acionamento do braco.
Todavia, por mais que este obstaculo tenha sido identificado, a resolucdo deste ndo
faz parte do escopo do presente trabalho.

Diante deste cenario, verifica-se que o objetivo geral da presente pesquisa
foi alcancado, visto que, o estudo das proteses e das BCIs, proporcionaram o
conhecimento necessario para o desenvolvimento dos protétipos que demonstraram
resultados satisfatérios, vislumbrando a integracdo dos sistemas de forma a
possibilitar, futuramente, o controle efetivo do braco por sinais de EEG.

Neste contexto, abrem-se oportunidades a serem implementadas em
novos trabalhos, como por exemplo a realizacdo de pesquisas voltadas ao
condicionamento dos sinais e a avaliacdo dos principios de decodificacdo, no intuito
de interpretar os sinais relacionados aos movimentos, ou a imaginacdo destes, e
assim, aplicar efetivamente a integracédo. Por este motivo, o assunto aqui abordado
ndo tem a minima pretensdo em ser conclusivo, mas sim, em despertar especialmente
nos pesquisadores, interessados tanto na area da neurociéncia quanto na engenharia
mecatronica, um observar diferenciado embasado na multidisciplinaridade de forma a
contribuir no estudo e aperfeicoamento das proteses para as pessoas portadoras de

deficiéncias motoras.
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APENDICE A — Tabela de pecas 3D do protétipo do brago

Auriculaire3

thumb5

Index3

Majeure3

ringfinger3
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robcap3Vv2

robpart2v4

robpart3v4

robpart4Vv4

robparts5v4
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RotaWrist1V4 -
RotaWrist2V3 ‘
RotaWrist3V3 u
CableHolderWristV5 Q
WristGearsV5 . .
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WristlargeV4

WristsmallVvV4

Bolt_entretoise7

topsurface6

coverfingerl

RobCableBackV3
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RobCableFrontV3

RobServoBedV6

servo-pulleyX5

TensionerRightV1
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APENDICE B - Tabela de pecas 3D do protétipo de EEG

M4_Medium_Front

M4_Medium_Back

M4 _Hardware_insert_tight

M4 _Hardware_10_Octabolt_update

M4 _Hardware_09_ Eholder
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Comfy_Insert ‘

earclip_counterpart

earclip




APENDICE C - Cédigo de teste de gestos do protétipo de braco

#include <Servo.h>

Servo minimo;
Servo anelar;
Servo medio;
Servo indicador;
Servo polegar;
Servo punho;
char gesto =1

void setup() {
Serial.begin(9600);

punho.attach(6);
minimo.attach(7);
anelar.attach(8);
medio.attach(9);
indicador.attach(10);
polegar.attach(11);

punho.write(90);
minimo.write(30);
anelar.write(0);
medio.write(0);
indicador.write(0);
polegar.write(0);
delay(15);

void loop() {

if (Serial.available()){
gesto = Serial.read();
Serial.printIn(gesto);
delay(10);

switch (gesto) {

case '1": /| Mao aberta
Serial.write("Mao aberta\n");

minimo.write(30);
anelar.write(0);
medio.write(0);
indicador.write(0);
polegar.write(0);
delay(15);

break;

case '2". // Mao fechada
Serial.write("Mao fechada\n");

minimo.write(160);
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anelar.write(160);
medio.write(160);
indicador.write(160);
polegar.write(100);
delay(15);
break;

case '3": // Joinha
Serial.write("Joinha\n");
minimo.write(160);
anelar.write(160);
medio.write(160);
indicador.write(160);
polegar.write(0);
delay(15);
break;

case '4": // Rock'n'Roll
Serial.write("Rock'n'Roll\n");
minimo.write(30);
anelar.write(160);
medio.write(160);
indicador.write(0);
polegar.write(100);
delay(15);
break;

case '5'": // Spider-man
Serial.write("Spider-man\n");
minimo.write(30);
anelar.write(160);
medio.write(160);
indicador.write(0);
polegar.write(0);
delay(15);
break;

case '6" // Hang Loose

Serial.write("Hang Loose\n");

minimo.write(30);
anelar.write(160);
medio.write(160);
indicador.write(160);
polegar.write(0);
delay(15);
break;

case '7": Il Paz
Serial.write("Paz\n");
minimo.write(160);
anelar.write(160);
medio.write(0);
indicador.write(0);
polegar.write(100);
delay(15);
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break;
case '8": // Ponta dos dedos

Serial.write("Ponta dos dedos\n");

minimo.write(30);
anelar.write(10);
medio.write(0);
indicador.write(110);
polegar.write(105);
delay(2000);
indicador.write(0);
polegar.write(0);
delay(500);
medio.write(105);
polegar.write(110);
delay(2000);
medio.write(0);
polegar.write(0);
delay(500);
anelar.write(160);
polegar.write(120);
delay(2000);
anelar.write(0);
polegar.write(0);
delay(500);
minimo.write(160);
polegar.write(120);
delay(2000);
minimo.write(30);
anelar.write(10);
medio.write(0);
indicador.write(0);
polegar.write(0);
delay(15);
break;

case '9" // Pinca 3 dedos

Serial.write("Pin¢a 3 dedos\n");

minimo.write(30);
anelar.write(10);
medio.write(100);
indicador.write(90);
polegar.write(105);
delay(15);
break;

case '0": // Garra palmar
Serial.write("Garra palmar\n™);
minimo.write(100);
anelar.write(90);
medio.write(85);
indicador.write(80);
polegar.write(105);
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delay(15);
break;

case 'a". // Garra em gancho
Serial.write("Garra em gancho\n");
minimo.write(90);
anelar.write(80);
medio.write(75);
indicador.write(80);
polegar.write(100);
delay(15);
break;

case 'b": // Indicador
Serial.write("Indicador\n");
minimo.write(160);
anelar.write(160);
medio.write(160);
indicador.write(0);
polegar.write(100);
delay(15);
break;

case 'c": // Rotacdo de punho

Serial.write("Rotac&o de punho\n");

punho.write(90);
delay(15);
punho.write(0);
delay(500);
punho.write(180);
delay(500);
punho.write(90);
delay(15);

break;
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