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Aspecte generale
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In-vivo Micro Robot,
pentru monitorizare abdominala

RP-7i ROBOT, telerobot de consultanta




Roboti Medicali

» Tipuri de roboti medicali:

Roboti ajutoare medicale si chirurgicale;

Roboti de terapie;

Roboti de ghidare si pozitionare a instrumentelor;
Tele-Roboti (controlati de om).
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» Avantajele unui robot medical:
o Precizie ridicata;
> Proceduri minim invazive (accesul in corpul pacientului se poate face cu un numar
minim de incizii de dimensiuni mici);
> Risc mai redus de aparitie a complicatiilor si a infectiilor.

» Dezavantajele unui robot medical:
> Nu pot fi folositi in orice tip de interventii;
o Costul ridicat al sistemelor robotizate.
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Telemedicina si telechirurgia

—
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Telemedicina
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Telemedicina reprezinta utilizarea tehnologiilor de telecomunicatii si de informatii, in scopul de
a oferi asistenta medicala la distanta. Ajuta la eliminarea barierelor referitoare la distanta si
poate imbunatati accesul la servicii medicale, care de multe ori nu sunt disponibile in mod
constant. De asemenea, este utilizat pentru a salva vieti in situatii de urgenta.

Primele forme de telemedicina realizate cu ajutorul retelelor de telefonie si radio au fost
completate cu videotelefonia, metode avansate de diagnosticare cu aplicatii de tip client/server
si cu dispozitive telemedicale pentru ingrijirea pacientilor la domiciliu.

Utilizarea telemedicinii a aparut din nevoia de a stabili diagnostice medicale pentru pacientii din
zone indepartate care nu puteau calatori. A fost, de asemenea, nevoie si de a ajuta orasele mici
prin furnizarea unor tehnologii care sa le permita medicilor sa fie la curent cu progresele
survenite in medicina si sa se consulte cu colegii.




Telemedicina

Introducerea serviciilor de telemedicina trebuie sa urmareasca o serie de obiective
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cu scopul de a deveni un serviciu eficient si anume :

o Pacientii trebuie tratati cat mai aproape de casa si la cel mai adecvat nivel de ingrijire;

o Expertiza medicala trebuie sa fie disponibila in mod egal, independent de locul unde traieste pacientul;
o Pacientii trebuie sa primeasca informatii si servicii de calitate ;

o Calitatea deciziilor medicale trebuie imbunatatita prin asigurarea unei mai mari disponibilitati a

informatiilor existente despre pacienti;
o Trebuie sa se evite repetarea examenelor de laborator si analizelor medicale;

o Serviciile de sanatate pot sa-si imbunatateasca eficienta si productivitatea prin reducerea muncii
administrative de rutina, ca reintroducerea informatiilor existente deja in format electronic si prin
distribuirea sarcinilor intre institutiile de ingrijire a sanatatii si personalul de ingrijire;

o Schimbul de informatii trebuie sa tina cont de aspectele securizarii si confidentialitatii datelor pacientilor;
o Cunostintele medicale trebuie sa fie mai usor accesibile;
o Sa poata fi asigurata o pregatire continua a personalului medical;

o Sa poata fi asigurata o utilizare adecvata a resurselor locale si regionale.




Telemedicina
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» Telemedicina cuprinde:

(e]

teleradiologia
telepatologia
teledermatologia
teleconsultatia
telemonitorizarea

teleoftalmologia

telechirurgia

Aplicatiile principale de telemedicina printre
care telemonitorizarea, teleradiologia reprezinta
in prezent aproximativ 50% din aplicatiile
utilizate in telemedicina la nivel european.



Telechirurgia
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» Telechirurgia - Comanda la distanta a robotilor implicati in

interventiile chirurgicale.

» Cu ajutorul telechirurgiei medicul poate realiza interventia din biroul

sau, controland sistemul robotic aflat in sala de operatie.

» Acesti roboti nu au autonomie, nu lucreaza singuri, necesita
control uman, au nevoie sa fie dirijati de chirurg de la consola

telesistemului sau prin comanda vocala.
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~ 15000 Km

Conceptul de telechirurgie




Telechirurgia

» Cea mai mare realizare in telechirurgia robotizata este operatia Lindberg [Marescaux J, et al.]:
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> Tn 7 Septembrie 2001, are loc prima interventie chirurgicald transatlantica realizatd pe om.

o Chirurgul care a realizat aceasta interventie a fost prof. Jacques Marescaux, care a fost asistat de profesorii J.
Leroy and M. Gagner utilizand un sistem robotizat de tip Zeus produs de firma Computer Motion.

o QOperatia Lindberg, a fost realizata dintr-o cladire din Manhattan. Doctorul Marescaux si asistentul sau, Dr.
Gagner se aflau in New York, iar doctorii Leroy si Smith se aflau in sala de operatii in spitalul din Strasbourg.
Pacienta a fost operata sub anestezie generala, la fel ca in cazul interventiilor chirurgicale minim invazive
clasice.

> O camera impreuna cu doua instrumente chirurgicale au fost introduse in cavitatea abdominala a pacientei.

> Interventia chirurgicala a fost o colecistectomie laparoscopica (indepartarea vezicii biliare). Operatia a durat 45
de minute, si a fost realizata prin efortul comun al unei echipe interdisciplinare de 40 de specialisti in chirurgie,
telecomunicatii si ingineri de la firma Computer Motion.

> Tehnicile de transmisie a datelor existente in 2001 au dus costurile acestei interventii la 1 milion de Euro. Pe
parcursul interventiei intarzierea raportata a fost sub 0.1 secunde, ceea ce a permis efectuarea procedurii in
conditii foarte bune.

» In 12 mai 2003 a avut loc prima interventie telechirurgicala din Romania:

> Interventia a fost efectuata de doctorul Ralph Senner (Miinchen) pe o pacienta de 51 de ani aflata in Cluj-
Napoca.

> Interventia a constat intr-o hernie si o operatie de rinichi, realizate in acelasi timp, lucru ce a reprezentat o
premiera mondiala.

Doctorul Senner a fost asistat de o echipa de chirurgi din Cluj, condusa de prof. Dr. Mihai Lucan.
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Dispozitive haptice

—



Generalitati
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Haptica este o parte a mediilor virtuale, care permite utilizatorilor sa ,atinga” si sa simta
obiectele simulate cu care ei interactioneaza.

Cuvantul deriva din grecul haptikos care inseamna ,a fi capabil sa vina in contact cu...”.

Studiul hapticii s-a dezvoltat odata cu realitatea virtuald. Realitatea virtuala fiind o forma
de interactiune om-computer asigurand un mediu virtual care poate fi explorat prin
interactiune directa cu simturile umane.

Pentru a interactiona cu un mediu virtual, este necesar feedback-ul. Adica utilizatorul
trebuie sa fie capabil sa atinga un obiect virtual si sa simta un raspuns de la acesta. Acest
tip de feedback se numeste feedback haptic.

Feedback-ul haptic se refera atat la simtul tactil cat si la feedback-ul de forta. Feedback-
ul tactil permite utilizatorilor sa simta textura diferitelor suprafete, temperatura sau
vibratiile. In comparatie cu acesta feedback-ul de fortd reproduce fortele directionale care
pot rezulta din limite solide, greutatea obiectelor virtuale manipulate, complianta

mecanica a unui obiect si inertia.




Generalitati
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Dispozitivele haptice sau interfetele haptice sunt dispozitive mecanice care intermediaza
comunicarea dintre utilizator si computer. Aceste dispozitive permit utilizatorilor sa

atinga, sa simta si sa manipuleze obiecte tri-dimensionale in medii virtuale si sisteme
tele-operate.

Dispozitivele haptice sunt dispozitive input-output, aceasta insemnand ca ele urmaresc
manipularile fizice ale utilizatorului (input) si asigura senzatii realistice de atingere
coordonate cu evenimente pe ecran (output).

n principiu, dispozitivele haptice sunt purtate de citre oameni, astfel Tncat pot fi conduse
de la distanta. Un dispozitiv de reflectare a fortei poate face operatorul sa ,simta” forta
masurata printr-un manipulator la distanta.

Din punctul de vedere al designului, sistemele haptice pot fi:
o Sisteme bazate pe ,degete”;

> Sisteme bazate pe ,mana’;

o Sisteme exo scheletale;

o Dispozitive pasive.




Dispozitivele bazate pe W
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»  Sistemul haptic cu retur de forta PHANTOM PREMIUM, cu sase
grade de libertate.

» Folosit la asamblarea virtuala de mecanisme, realizarea de
prototipuri, teleoperatiuni si modelarea moleculara.

»  Prin simularea torsiunii combinata cu efecte de force-feedback
este posibil sa simta fortele de coliziune si reactiune precum si
cele de rasucire a unei componente dintr-un sistem mecanic
virtual sau unul real in cazul unui brat de robot comandat de la

distanta.
PHANTOM PREMIUM 6 DOF [Hsin-Yun Y., et al]

» Dispozitivul PBFD (Pen-Based Force Display) este un dispozitiv
dotat cu actionare directa, actionare redundanta, cu doua grade
de libertate proiectat pentru a asigura feedback-ul de forta
generat fie de un sistem master-slave sau o simulare virtuala.

»  Operatorul interactioneaza cu acesta folosind fie amprenta, fie o
unealta in forma unui creion.

Dispozitivul haptic PBFD [Univ. of
Washington]




Dispozitivele bazate pe
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»  Joystick-ul produs » Dispozitivul a fost

de Microsoft: produs Tn colaborare cu
Microsoft
SideWinder Force

Feedback Pro,

compania Force
Dimension fiind destinat

jocurilor pe calculator.

folosit Tn cadrul

» Este un controller care

jocurilor, asigura permite feedback-ul de

returul de forta. _ _ forta tri-dimensional.
SideWinder Force Feedback Pro Novint Falcon [Novint Inc.]

[Microsoft Corporation]

» Dispozitivul CyberGlove asigura o evaluare in timp real a
posturii mainii prin masurarea pozitiei a 22 de articulatii.

» Foloseste proprietatea de modificare a rezistivitatii materialelor
la presiune pentru a transforma miscarile mainii si ale degetelor
in date despre unghiul de rotatie, date transmise in timp real.

Dispozitivul haptic ,CyberGlove”
[VRLOGIC Inc.]



Dispozitivele bazate pe
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»  Dispozitivul CyberTrack este o

componenta a exoskeletonulului

CyberForce.
» Asigura o urmarire foarte
precisa a miscarilor mainii

umane. Prototipul a fost

dezvoltat in laboratorul de

Dispozitivul haptic
,CyberTrack” [VRLOGIC Inc.] realitate virtuala de la Lausanne.

Dispozitivul haptic ,CyberGrasp”
[VRLOGIC Inc.]

»  CyberGrasp este utilizat pentru a obtine force feedback pe fiecare deget.
»  Este un force-feedback pe o singura directie destinat in mod special simularii prinderii cu mana.

»  Cu ajutorul dispozitivului CyberGrasp, utilizatorii pot simti forma si dimensiunea unui obiect 3D generat in

realitatea virtuala.

Fortele de prindere sunt produse printr-o retea de tendoane conduse catre varful degetelor prin exoskeleton.




Dispozitivele bazate pe
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»  Compania Force Dimension dezvolta dispozitive haptice
adaptate mainii umane. Datorita preciziei deosebite,
sistemele produse de aceasta companie se folosesc atat
pentru operarea robotilor industriali cat si a celor folositi in
medicind, permitand operatorului uman sa comande cu

usurinta si in siguranta sisteme complexe.

»  Dispozitivul Omega.7 este unul dintre cele mai avansate din
lume la ora actuala, fiind in primul rand extrem de versatil.
End-effectorul sau acopera intreaga arie de miscare a mainii

umane si este compatibil cu o teleoperare bi-manuala.

»  Dispozitivul Omega.7 poate fi folosit in domenii multiple,

cum ar fi:
Dispozitivul haptic Omega.7 > Robotica medicala si spatiala;
[Force Dimension] > Micro si nano manipulatoare;

o Consola de teleoperatie;
o Simulari virtuale;
> Sisteme de training;

o Cercetare.
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» EXOS Dextrous

Hand Master este

»  CyberForce este un
dispozitiv cu retur de
forta, care transmite un master

controller pentru

robotul de la MIT -

Dextrous Hand.

fortele terestre realist la
mana, asigura sase grade
de libertate pentru

urmarirea pozitiei si »  Este un dispozitiv

masoara cu precizie exoschelet care se
Dispozitivul haptic translatia si rotatia Dispozitivul haptic EXOS monteazi peste

,CyberForce” [VRLOGIC Inc.]  mainii pe trei axe. Dextrous Hand Master. [Exo Inc.]  manai si degete.

»  SAFIRE (Sensing and Force Reflection Exoskeleton) este un

dispozitiv master cu retur de forta pentru degete si incheietura.

»  Numarul gradelor de libertate variaza intre 2,5,8 sau 11.

Dispozitivul haptic SAFIRE
[lowa State University]
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Planificarea miscarilor si
comanda robotilor medicali

—



Concepte de actionare si controla
robotilor

»  Cercetarile privind utilizarea controlului avansat al robotilor au fost doar partial atinse pana acum sau sunt in curs

de cercetare, in principal datorita noutatii domeniului.

»  Strategiile de dezvoltare ale robotilor industriali de pana acum s-au orientat spre optimizarea structurilor de roboti
existente tinand cont de anumiti parametri. Dezvoltarea unor roboti cu capacitati superioare implica o combinatie
optima intre un spatiu de lucru cat mai mare, rigiditate ridicata, viteze de executie mari, precizie de pozitionare

ridicata etc.

» In prezent robotii paraleli reprezinta varful cercetarilor pe plan mondial in domeniul roboticii datorita avantajelor
structurii lor fata de robotii seriali cum ar fi rigiditatea mare, precizia buna, viteza si acceleratie mare precum si un
raport foarte bun intre masa robotului si masa manipulata. Totusi, precizia lor inca poate fi imbunatatita, in special
prin utilizarea unor algoritmi adecvati de control.

»  Exista diferite metode si tehnici de actionare si control al robotilor (algoritmi de control):

o Controlul robotilor prin utilizarea solutiilor clasice (variante de control PID - proportional-integral-derivativ);
> Controlul robotilor prin utilizarea unor solutii avansate (algoritmi de tip fuzzy, PID adaptiv, algoritmi adaptiv-predictivi bazati pe model);

»  Algoritmii de identificare (algoritmii matematici) cel mai des implementati in aplicatii sunt: algoritmi bazati pe

utilizarea metodei celor mai mici patrate sau algoritmi bazati pe utilizarea retelelor neuronale.




Concepte de actionare si controla
robotilor

Controller
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Control PID - proportional integral derivativ Control logica fuzzy
»  Un PID controler este un mecanism generic de control cu »  Un sistem de control fuzzy este un sistem de control bazat
bucla de feedback, utilizat pe scara larga pentru sistemele pe logica fuzzy - un sistem matematic care analizeaza
de control industrial. valorile de intrare analogice in termeni de variabile logice

< o m : re iau valori continue intr i 1,1n contr logi
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. - UV . var fals).
iar regulatorul incearca sa minimizeze eroarea prin sau 0 (adevarat sau fals)
ajustarea datelor de intrare folosite in controlul proceselor. » Logica fuzzy este utilizata pe scara larga si in controlul

masinilor unelte.




Concepte de actionare si control a
robotilor

In functie de sursa de informatie se defineste modul de operare al robotului, caracteristicile de baza ale functionarii acestuia,
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structura algoritmilor de conducere in functie de specificul operatiei, de modul de prelucrare a informatiei de baza (in timp
real sau nu) si de relatia robot - operator existenta in procesul de operare. Aceasta relatie poate determina functionarea

automata (independenta) a robotului sau in asociere cu operatorul (de exemplu sistemele de teleoperare).

Robotul, este format din doua parti: unitatea de prelucrare a informatiei si unitatea operationala. Unitatea de prelucrare a
informatiei este un complex hardware-software ce primeste date privind instructiunile ce definesc operatiile executate,
masuratori privind starea unitatii operationale, observatii asupra spatiului de operare al robotului, date pe baza carora
determina in conformitate cu algoritmii de conducere stabiliti, deciziile privind modalitatea de actionare a unitatii

operationale.

Unitatea operationala corespunde robotului propriu-zis cuprinzand structura mecanica a acestuia si sistemul de actionare
asociat. Aceasta unitate actioneaza asupra spatiului de operare utilizand si transformand energia furnizata de sursa si

reactionand adecvat la semnalele primite din exterior.

In cazul unui robot chirurgical, care este pus Tn situatia de a desfasura actiuni similare cu cele ale operatorului uman, avem
nevoie de numite dispozitive prin care sa se culeaga informatii din mediul de lucru, sa se realizeze interactiunea robot -
mediu cu ajutorul unor caracteristici ale mediului sau ale obiectelor din mediu si o unitate centrala care sa prelucreze in timp

real informatia senzoriala si sa o transforme intr-o forma utila pentru sistemul de comanda.




Actionarea si controlul robotilor %/
medicall

» Principalele cerinte din punct de vedere al sistemului de comanda pe care un robot destinat chirurgiei

minim invazive trebuie sa le indeplineasca sunt:
> Sa permita implementarea comenzilor vocale pentru conducerea instrumentelor pasive (ex. laparoscop);

o Sa elimine tremurul mainii chirurgului in cazul folosirii unui dispozitiv haptic prin filtrarea si scalarea semnalelor

de intrare primite;
> Sa permita blocarea rapida si imediata a robotului in cazul urgentelor;
> Sa permita implementarea returului de forta prin folosirea unui dispozitiv haptic prin care se conduce robotul;
> Sa se evite posibilitatea afectarii sistemulului de radiatii de tip electromagnetic;

o Sa permita implementarea unor functii de securitate astfel incat chirurgul sa fie avertizat in timp util in cazul

intampinarii unor probleme aparute de orice tip.

» 1n ceea ce priveste interfata, aceasta trebuie sa permita doctorului sa lucreze cat mai usor cu robotul, dar
totodata aceasta nu trebuie sa fie foarte incarcata, pentru a nu distrage atentia chirurgului de la detaliile
operatiei.

»  Comunicatia Tn timp real intre componentele sistemului robotic este foarte importanta, mai ales ca
istemul robotic se interpune intre chirurg si pacient;




Actionarea si controlul robotilor ’.é

medicali

» Arhitectura tipica a robotilor chirurgicali respecta configuratia clasica de teleoperatie master/slave.
» Aceasta configuratie cuprinde doua module: consola chirurgului (master) si robotul (slave).
» Consola include un set de manete, sistem de viziune si componente de comanda vocala.

» In cazul in care chirurgul interactioneaza cu robotul cu ajutorul unui dispozitiv haptic pentru
miscarea instrumentelor, fortele si momentele de torsiune generate de mana chirurgului vor fi

sesizate de catre senzorul de forta/torsiune si transferate robotului.
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Schema de actionare a unui robot
chirurgical
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Schema de actionare a robotului chirurgical PARAMIS 5_MP



Comenzile specifice sistemului | >
robotizat de chirurgie

Comenzile sistemului robotic chirurgical se pot imparti in patru categorii majore:
> comenzile de initializare a sistemului;

> comenzile de setare a parametrilor de lucru;

o

comenzile de pozitionare a efectorului final in spatiul de lucru;

o

comenzile specifice miscarilor pe care le va efectua efectorul in timpul interventiei chirurgicale.

Comanda sistemului robotic PARMIS (incluzand robotii PARAMIS, PARAMIS 5_MP, PARASURG 5M,
PARASURG 5_MP) se poate realiza utilizand urmatoarele tipuri de sisteme de comanda:

o Keyboard + Mouse - instrumente pasive;
> Comanda vocala - instrumente pasive;
> Dispozitiv haptic (sistem de pozitionare si orientare) - instrumente active.

Comanda directa (Keyboard + Mouse): pentru comenzi individuale pe fiecare motor, cu scop de testare a
cuplelor motoare a robotului. !! Acest tip de comanda este tratat separat pentru ca nu permite controlul pozitiei

varfului laparoscopului si se foloseste doar pentru operatii de verificare. NU se permite comanda robotului cu
endoscopul atasat utilizand acest mod de comanda.



Interfata de comanda pentru sistemul"
robotic PARMIS
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Rezumat

Prezentarea pe scurt a tipurilor de roboti medicali
existenti si o clasificare a lor in functie de domeniul in
care sunt folositi.

Definirea conceptelor de telemedicina si telechirurgie.

Prezentarea conceptului pe care se bazeaza
dispozitivele haptice.

Exemple de dispozitive haptice si domeniul de
utilizare a lor.

Planificarea miscarilor si comanda robotilor medicali.

Metode de comanda utilizate. Sistemul de comanda si
control al sistemului chirurgical PARMIS.




Intrebari A
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1. Ce tipuri de roboti medicali cunoasteti?
2. Ce este telechirurgia?
3. Ce sunt dispozitivele haptice?

4. Care sunt metodele folosite pentru actionarea
robotilor?

—



Raspunsuri

Roboti ajutoare medicale si chirurgicale. Roboti de terapie.
Roboti de ghidare si pozitionare a instrumentelor medicale.
Tele-Roboti (controlati de om).

B
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Comanda la distanta a robotilor implicati in interventiile
chirurgicale.

Dispozitivele haptice sunt dispozitive mecanice care
intermediaza comunicarea dintre utilizator si computer.
Aceste dispozitive permit utilizatorilor sa atinga, sa simta si
sa manipuleze obiecte tri-dimensionale ih medii virtuale.

Controlul robotilor prin utilizarea solutiilor clasice (variante
de control PID - proportional-integral-derivativ) si controlul
robotilor prin utilizarea unor solutii avansate (algoritmi de

tip fuzzy, PID adaptiv, algoritmi adaptiv-predictivi bazati pe
model);
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