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Primer prototipo
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umano en extension flexion. Resultado de
a simulacion, pares necesarios en
rticulacion del codo.

Calculo del numero de los hilos de SMA y

longitudes en funcion del par y diametro . ’
del hilo.

e precisan 8 actuadores, con una longitud de

1,2m, para alcanzar el par necesario en el _ |
imiento de fl ¢ i5n de O 120° | En la figura se puede ver el prototipo del
movimiento de fexo-exiension de d en e exoesqueleto actuado con SMA donde: 1- son
plano sagital y permitir en el plano transversal |a puntos de agarre con el cuerpo humano, 2-
. L o 3 9 L estructura fija para la supinacion-pronacion, 3-
prono-supinacion (pa maximeo 1 m)- a suporte para el sensor angular, 4- polea para pasar
recuencia del movimiento obtenids para el de movimiento lineal a movimiento rotativo, 5-

imi ion 1 ; terminacion del cable Bowden (parte del actuador).
movimiento de flexo-extension fue de 0,25 Hz. erminacion del cable Bowden (parte del actuador)

Se trata del primer exoesqueleto para codo actuado con fibras de SMA. La carencia de motores
permite reducir drasticamente el peso y conseguir un funcionamiento silencioso, caracteristicas
gue permiten aumentar la confortabilidad del sistema. Frente a otros exoesqueletos actualmente
Implementados en servicios especializados de rehabilitacion, de elevado peso y no portatil, es
factible el diseno de equipos de bajo coste guiados mediante sistemas informaticos.
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