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Resumo. O presente estudo tem por objetivo, relatar os principais passos no desenvolvimento de uma értese cefalica,
destinada a criangas com paralisia cerebral, com comprometimento motor, niveis IV e V. O sistema desenvolvido sera
capaz de sustentar a cabeca da crianca, facilitando tarefas basicas do dia a dia. Serdo desenvolvidas configuracdes
para a ortese, que englobe, dimensionais mecanicos adequados e atrativos ao usudrio, juntamente com implementacao
robotica, proporcionando funcionalidades essenciais para tratamentos envolvendo equipamentos de reabilitagéo.
Espera-se que o equipamento proporcione ao usuario, melhor qualidade de vida, além de possibilitar ao profissional da
saude responsavel, melhores condi¢Bes de avaliacdo de resultados, ajustes pontuais e proposi¢fes de inovagdo nos
tratamentos, atendendo as necessidades individuais antes ndo percebidas.

Palavras chave: Ortese cefalica. Biomecanica. Mecatronica. Paralisia Cerebral
1. INTRODUCAO

A deficiéncia neuromotora se apresenta por diversas vezes como um dos principais agentes de exclusdo da crianga do
ambiente comum em sociedade. E sabe-se que a maior causa de deficiéncias motoras em criangas € a Paralisia Cerebral
Patel et al. (2020), sendo estimado que mais de 17 milhGes de pessoas no mundo aprensentem algum grau de Paralisia
Cerebral World Cerebral Palsy Day (2022).

De modo a definir as principais caracteristicas da Paralisia Cerebral (PC), pode-se se considerar a definicdo dada por
Geralis (2007); Schwartzman (2004), que diz que a Paralisia Cerebral € uma doenca capaz de provocar distdrbios nos
mausculos, postura e movimentacgdo voluntaria da pessoa.

Destaca-se também que a paralisia cerebral provoca diferentes niveis de compromentimento motor no individuo,
sendo esses niveis delimitados através de escalas, sendo a principal delas GMFCS (Sistema de Classificacdo da Fun¢édo
Motora Grossa), a eficacia desse sistema é comprovado por diversos autores tais como Silva et al. (2016); Chagas et al.
(2008); Farias et al. (2020).

Os niveis de comprometimento motor sdo distribuidos em (1, I1, 111, 1V, V), sendo o nivel V, aquele que apresenta o
maior nivel de comprometimento motor do individuo Farias et al. (2020). Os niveis de comprometimento avaliam, a
capacidade de realizar tarefas manuais, andar sem auxilio, postura, controle dos mebros superiores, entre outros.
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E mais comum que se observe dificuldades de sustentacéo da cabeca em individuos dos nivel IV e sobretudo nivel V,
sendo portanto esses pacientes, 0s mais atendidos por equipamentos que busquem auxiliar em tais demandas.

A Fig. (1) exemplifica a manifestacéo da deficiéncia motora grave em uma paciente, pode-se perceber que a mesma
ndo apresenta controle sobre a cabeca e demais membros do corpo.

Figura 1. Crianca com dificuldade de estabilizacdo da cabega e movimentacdo de bragos e pernas, Comité
paralimpico Brasileiro (2018)

Atentando-se as demandas que possam vir a incorrer em decorréncia da Paralisia Cerebral, é altamente recomendado
que todas as propostas de tratamentos sejam supervisionadas por profissionais multidisciplinares, Patel et al. (2020).

A é&rea do conhecimento ligada ao desenvolvimento de solugdes para paralisia e diversas outras deficiéncias, é a
Tecnologia Assistiva (TA).

O conceito da TA é muito amplo e abrange uma série de tecnologias ligadas a produtos, servigos, metodologias e
estratégias, que tem como objetivo final, oferecer a pessoa com deficiéncia, condi¢Bes de restaurar uma condicéo de
convivéncia em sociedade, através da recuperacdo de movimentos, acessibilidade e consequente maior autonomia e
independéncia, gerando maior qualidade de vida, Comité de Ajudas Técnicas — CAT (2007).

Um exemplo de equipamento proposto para criangas com PC, de acordo com o0s conceitos da TA, esta mostrado na
Fig. (2), onde tem-se uma crianga com dificuldade de estabilizacdo da cabega, utilizando o equipamento Levitar com
Apontador.

Figura 2. Crianga utilizando Levitar com Apontador para sustentacdo da cabeca, Loja Inclusiva (2021)

O Levitar com Apontador trata-se de uma 6rtese cefalica totalmente mecénica, utilizado para a estabilizacéo da cabeca
em criangas com PC, e que aprensentem grau de deficiéncia motora, niveis IV e V.

O dispositivo denominado Levitar, foi desenvolvido na década de 1980, é semelhante a um capacete ergondmico, e
tem como principio mecanico a sustentacdo do peso da cabeca da crianca, reduzindo a forga gravitacional e entéo
permitindo movimentos de rotacdo, flexdo, tor¢do, que antes eram impossiveis de serem realizados pela crianga, Philot
(2015).

Apesar de muito eficiente naquilo que propde, o Levitar, ao longo dos anos mostrou a necessidade de se incrementar
a sua estrutura mecanica principios eletronicos, que facilitariam o trabalho dos profissionais responsaveis pela crianga e
também contribuiriam para a melhor evolugéo do tratamento.

O presente estudo tem por objetivo, o desenvolvimento de um equipamento assistivo, direcionado a solucionar o
problema de estabilizacdo da cabega de criangas com PC, tal como faz o Levitar, porém implementando conceitos
eletrénicos e atualizando a estética do mesmo, buscando trazer maior aceitagéo da crianga que utilizara o dispositivo.

As principais atualizagbes serdo direcionadas ao mecanismo de sustentacdo da cabeca, o Levitar utiliza uma mola para
prover a forca de sustentacdo, serd proposto a utilizacdo de um motor elétrico, possibilitando maior controle da forca
exercida sobre a cabeca e também a afericdo desta através de células de carga.
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Ao possibilitar maior controle dos esforgos envolvidos na sustentacéo, espera-se que os profissionais responsaveis,
possam ter dados suficientes para a analise individualizada dos casos, podendo-se assim propor melhores abordagens, e
atualizagdes em tempo real no tratamento

2. METODOLOGIA

O presente estudo aprensenta uma estrutura metodologica que visa o0 melhor desenvolvimento do projeto, de acordo
com os objetivos pré-estabelecidos.

Portanto, seguir-se-a etapas comuns de projetos eletromecanicos, iniciando com estudos de modelos semelhantes de
oOrteses presentes no mercado e também relatadas em estudos cientificos.

Posteriormente, sera elaborado o pré-projeto. Este sera responsavel por guiar os proximos passos do projeto, a partir
de uma visdo inicial acerca do design, dimensGes e expectativas observadas. Nesta etapa serdo também elaborados,
desenhos e simulag6es em elementos finitos, de modo a atestar a capacidade mecanica da értese, antes mesmo de submeté-
la a fabricacéo.

O pré - projeto abrangera principalmente, componentes mecanicos da drtese. A etapa seguinte sera responsavel por
especificar componetes eletronicos tais como: Atuadores, drivers e sensores. Além de demais componentes necessarios
ao funcionamento do conjunto mecatrénico.

Definidos todos os parametros iniciais de fabricacdo, e, também, especificados os componentes elétricos, serdo
adquiridos os materias de fabricacdo, e demais insumos, de modo a permitir a antecipacdo de etapas, evitando
complicagdes no decorrer do projeto.

O tratamento de dados sera abordado em seguida, sendo neste momento definidos, protocolos de comunicacéo,
entrada, saida e processamento de dados, além dos protocolos de elaboragdo da comunica¢do com o usuario, priorizando
nesta etapa a experiéncia dos médicos responsaveis, pais e crianga.

Por fim, apds todas as defini¢Bes, serd iniciada a montagem final, buscando a interligac&o, entre, estrutura mecénica
e eletrbnica, e tratamento de dados voltado & experiénicia dos usuérios.

3. RESULTADQOS

A seguir, serdo relatados os avancos observados no decorrer do projeto, seguindo as etapas relatadas no tépico de
metodologia.

3.1. Pré-projeto
Considerado critico para o andamento do estudo, o pré-projeto foi definido e iniciou seu desenvolvimento nos

primeiros momentos de trabalho. Abaixo pode-se observar nas Fig. (3) e Fig. (4) o primeiro modelo desenvolvido no
Software SolidWorks, que servird como base para as demais etapas do projeto.

Figura 3. Pré-projeto da ortese cefalica elaborado no Software SolidWorks, Elaborado pelos autores (2021)

Na Fig. (3), pode-se ver o modelo inicial, pensado para a parte principal da 6rtese, que serd onde estara alocada a
cabega da crianga, usuaria do dispositivo.
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Figura 4. Simulagdo de uso da ortese cefalica realizada em Software SolidWorks, Elaborado pelos autores (2021)

Observando-se a Fig. (4), pode-se ver de que maneira a Ortese estara alocada na cabeca do usuario. Figura (5), logo a
baixo, mostra a indica¢éo dos principais componentes observados no pré-projeto.

Ponto de encaixe do
atuador de sustentagdo
Apoio na testa

Ajuste de altura

Ajuste de largura

‘Apoio na parte de tras
da cabega

Figura 5. Indicacéo dos principais componentes da Ortese cefélica, elaborado pelos autores (2021)

Observado-se a Fig. (5), tem-se 5 principais componentes indicados. Percebe-se dois pontos de ajustes, um
relacionado a altura da cabega, e outro direcionado a largura da cabeca, ndo objetiva-se com estes ajustes, um range
muito grande de variacéo, porém permitird maior conforto e durabilidade & ortese.

Tem-se ainda, dois pontos de apoio, o primeiro na parte de trds da cabeca, e o0 segundo, na testa do usuario, espera-
se que tais apoios consigam suportar o peso da cabeca, evitando também que haja qualquer escorregamento da értese,
prejudicando a sustentacao.

Por fim, pode-se ver no topo da 6rtese, um ponto de apoio, onde sera conectado o cabo ligado ao motor, permitindo
gue ocorra a sustentacéo.

Demais detalhes relacionados a etapa de sustentacdo com o auxilio do motor, serdo abordados futuramente.

3.2. Atuador

O atuador selecionado para realizar a sustentacéo, assim como ja citado, se trata de um motoredutor, optou-se por
este tipo de modelo, pois tem-se a possibilidade de controla-los com certa facilidade, e também imprimir grande forca
de sustentacdo, sem que se necessite de dimensdes igualmente grandes.

Para atuar no projeto, optou-se pelos modelos de motoredutores da fabricante Maxon. Estes modelos sdo conhecidos
por serem capazes de imprimir um torque alto e apresentarem robustez consideravel mesmo que suas dimensdes sejam
minimas.

Pode-se observar na Fig. (6) o modelo selecionado para a aplicacéo.
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Figura 6. Motoredutor Maxon, elaborado pelos autores (2021)
3.3. Driver de controle

Os motores Maxon, possuem como caracteristica, a presenga de um driver controlador expecifico, este permite que
sejam programados comandos de funcionamento para o motor. Abaixo, na Fig. (7), pode-se ver este driver.

Figura 7. Driver controlador motor maxon, elaborado pelos autores (2021)
3.4. Sensores

Por fim, foram adquiridos os sensores, responsaveis por medir a forga exercida sobre a crianca e drtese. Tais
sensores, sao células de carga, vide Fig. (8).
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Figura 8. Célula de Carga HBM 50 kg, elaborado pelos autores (2021)

Optou-se por células de carga tipo S, de modo a utiliza-la para medir a forca exercida pelo motor através do cabo
ligado a este. Permitindo a avaliacéo e variagdo de acordo com a necessidade do paciente.

Além das células de carga tipo S, serdo também adquiridas, células de carga comuns, de modo a aferir os esfor¢os nos
pontos de apoio da Ortese.
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4. CONCLUSOES

O dispositivo antigravitacional de sustentagdo da cabeca, se trata de uma drtese cefalica, a qual visa apds o término
de sua construgdo, proporcionar a criangas com paralisia cerebral, um auxilio sem precedentes na realizacdo de tarefas
basicas de convivéncia em sociedade. Contribuindo para a melhor insercdo dessas pessoas no convivio social, trazendo
grandes avancos no quesito qualidade de vida.

Além do incremento da qualidade de vida da crianca, a abordagem mecatrénica permitird a aquisicdo, de forma
simplificada, por parte dos profissionais responsaveis, de dados cruciais para o desenvolvimento de tratamentos mais
eficazes e focados no individuo.
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