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MOTIVACION.

En los ultimos afios se han disefiado diversos sistemas roboticos para rehabilitacion, cuya eficiencia ha
sido probada mediante estudios clinicos [1]-[7]. La gran mayoria de los avances logrados tienen que ver
con la recuperacion de la movilidad en extremidades superiores, para hombro y codo; y extremidades
inferiores, para rodilla y tobillo.

Un reto clave, para esta tecnologia, es desarrollar sistemas robdticos que sean accesibles y puedan
ser usados en diferentes entornos, tales como centros de rehabilitaciéon y el hogar, debido a la
demanda creciente de este tipo de servicio [8].

Una alternativa que se ha propuesto es el desarrollo de interfaces virtuales hapticas, con la ventaja
de poder implementar diferentes escenarios para diferentes terapias de rehabilitaciéon [9]-[10]. Esta
caracteristica puede ser explotada desarrollando rutinas personalizadas con la finalidad de adaptar
las terapias al entorno real de cada paciente.

Por lo tanto, la problemadtica central de esta propuesta de tesis es el desarrollo de un sistema héptico que
sirva como herramienta auxiliar en terapias ocupacionales.

OBJETIVO

Desarrollar un sistema haptico para terapia ocupacional, cuya aplicacion sea la manipulacion de objetos
virtuales para simular actividades de la vida diaria.

METODOLOGIA

El sistema Héptico que se propone desarrollar en este trabajo de investigacion, tiene como finalidad
principal el ser utilizado en terapias de rehabilitacion ocupacional, por lo tanto, una caracteristica que se
desea es que el sistema sea atractivo para el paciente y que sirva de apoyo en la valoracion del desempefio
del usuario.

Como primera etapa se plantea realizar un estudio de los dispositivos hapticos desarrollados en la
literatura, con la finalidad de seleccionar la configuracion mas adecuada. Asi mismo, se realizard una
investigacion que permita seleccionar el tipo de actividad o actividades que seran incluidas en el disefio
del sistema de realidad virtual.

Una vez que se tengan listos el sistema héptico y el sistema de realidad virtual se integraran y se procedera
a la realizacion de las pruebas experimentales. Cabe mencionar que en esta primera etapa de pruebas, los
usuarios seran alumnos y voluntarios sin algun problema de discapacidad.

Para la implementacién experimental se cuenta con unos lentes de Realidad Aumentada META1, unos
lentes de realidad virtual Oculus Rift, sensores de presion, tarjetas Arduino Mega 2560 , servomotores y
una computadora DELL Alienware 17 (ver Figura 1).



Figura 1: Componentes para el desarrollo de la plataforma experimental

REQUISITOS

Para el desarrollo de este proyecto es necesario que el alumno tenga la habilidad y experiencia en
programacion en lenguaje C, manejo de Matlab/Simulink y/o Labview, procesamiento de sefiales. Se
propone que el alumno involucrado curse las materias de: “Procesamiento Digital de Imagenes” y
“Topicos Selectos de Ingenieria Electronica”.

LUGAR DE TRABAJO PARA EL ESTUDIANTE

Laboratorio de Automatizacion de la Facultad de Ciencias (Zona Universitaria).
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