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RESUMEN

Este trabajo de graduacion busca disefiar y construir un sistema portatil de medicion de la fuerza de
reaccion en puntos discretos de la planta del pie. Este sistema debe brindar una fuente de comparacion
objetiva del progreso de rehabilitacion de tobillo del paciente en funcion de su marcha a un bajo costo con
exactitud. El sistema se disefi6 utilizando un microcontrolador, un reloj de tiempo real, una memoria flash
portatil y tres sensores de fuerza. Ademas, se realizd un programa de computadora que realiza un filtrado
de datos con FFT, genera graficos de fuerza en funcion del tiempo y realiza un célculo de impulso. Se
utilizé siete sujetos de prueba realizando una evaluacion de control y dos experimentos en modalidad de
limitacion y sobrecarga de la articulacion. Los resultados mostraron que el sistema fue capaz de detectar
dos patrones: la magnitud de la distribucion de carga aumenta en general cuando el pie esta sobrecargado y
parte del apoyo en la parte media y antepié se desplazan al talon cuando el tobillo tiene limitaciones fisicas
de movimiento. El sistema final tiene una variacion de la exactitud de 7.9 % y tiene un costo de material de
Q990. El programa de computadora elaborado permitid tener un registro de pacientes y realizar un analisis
con la informacion directa de la memoria portatil, brindando asi una fuente de comparacion cuantitativa del

progreso de marcha del paciente para el monitorio de rehabilitacion de tobillo.



I.  INTRODUCCION

Las lesiones de tobillo son una de las lesiones mas comunes de miembro inferior cuyos efectos pueden
afectar actividades cotidianas asi como desempefio deportivo. Es de vital importancia que la rehabilitacion

de estas lesiones para prevenir inestabilidad crénica y otros efectos de largo plazo como mala postura.

En centros de rehabilitacion y fisioterapia el instrumento utilizado para medir el progreso del paciente
es la experiencia visual del tratante. Esta evaluacion es muy subjetiva y puede variar de un fisioterapeuta a
otro. El monitoreo de fuerzas plantares es una parte importante en el estudio de marcha y andlisis de
postura. Estos dos ultimo tienen un rol importante en la rehabilitacion de tobillo asi como monitores de
otras enfermedades y padecimientos. Hoy en dia hay numerosas técnicas de estudio de fuerzas plantares en
sistemas estacionarios y sistemas portatiles. En Guatemala, so6lo hay disponibilidad de dos centros de
diagnostico plantar que hacen uso de sistemas estacionarios para determinar la carga en la huella plantar.
Los sistemas portatiles no han sido utilizados debido al gran costo que estos tienen aunque proporcionan

una gran variedad de informacion.

Proporcionar un sistema de medicion de fuerzas plantares portatil, a un bajo costo pero que brinde la
informacion de interés, permitiria incorporar el sistema a practicas de rehabilitacion locales para poder
tener una evaluacion objetiva y cuantitativa de la marcha del paciente. El sistema esta conforma por tres
elementos: plantilla, dispositivo monitor y programa de computadora. Entre las especificaciones definidas
se encuentra: frecuencia de muestreo al menos de 100hz, dispositivo y plantilla no deben interferir con la

marcha natural, medicion en personas con un peso hasta 1501Ib y el programa debe ser facil de utilizar.

Primero se seleccionaron los sensores a utilizar en la plantilla, se ubicaron en puntos clave para la
medicion de la fuerza de reaccion y se calibraron en condiciones similares a los que estarian expuestos.
Luego se realizd el disefio del dispositivo monitor definiendo los componentes necesarios para obtener
informacion de los sensores y almacenarla en un medio de almacenamiento portatil. Elementos definidos
fueron: circuito para convertir la resistencia del sensor a un voltaje medible, reloj de tiempo real, memoria
Secure Digital, LEDs indicadores y microcontrolador para el manejo de las tareas El programa fue
disenado para interpretar los datos escritos en la memoria, realizar un filtrado de ruido en caso de ser

necesario y mostrar graficos de fuerza en funcion del tiempo y célculo de impulso.

Para realizar las pruebas del dispositivo construido, se utilizaron siente extremidades o sujetos de
prueba. Cada uno realiz6 una prueba de control de marcha natural sin alteraciones. Luego se realizaron dos

experimentos: 1) marcha con limitaciones en la flexoextension del tobillo del sujeto y 2) marcha de



sobrecarga en el sujeto con limitaciones de flexoextension en la articulacidon contraria. Estos resultados

fueron comparados visualmente con las graficas y numéricamente con el impulso.

Se concluy6 que el sistema fue capaz de identificar patrones de marcha con respecto al control cuando
los sujetos fueron sometidos a limitaciones y sobrecarga en la articulacion. El patron mostrd que cuando la
extremidad tiene limitaciones de movimiento de flexoextension, la carga se da principalmente en el
calcaneo y las cargas vistas en el control en el primer y quinto metatarsiano disminuyeron en esta
modalidad. En el caso de la sobrecarga se observo un aumento general de la magnitud del impulso en todos
los puntos de evaluacién y una tendencia supinadora para compensar la distribucion de peso. El
instrumento tiene una variacion de exactitud de 7.9% y un costo de Q990. El programa permitié una
facilidad en el andlisis de los datos registrados en el dispositivo permitiendo una visualizaciéon visual y
numérica de la marcha del paciente. En general, el sistema como un todo pudo implementarse para medir la
marcha de lo que seria una extremidad lesionada y la extremidad con sus facultades de marcha normal,

mostrando el inicio y el fin de la rehabilitacion de tobillo.



II. OBJETIVOS

A.  GENERALES

e Brindar al médico o fisioterapeuta una herramienta para obtener informacion del progreso de

rehabilitacion del paciente a partir de un monitor de fuerza en puntos de apoyo en la planta del

pie.

B. ESPECIFICOS

e Disefar una plantilla con sensores cuya medicion tenga un error menor al 10% al medir la

fuerza ejercida en diversos puntos de presion en la planta del pie.
e Disefar una interfaz de computadora para facilitar la interpretacion de datos.
e Implementar un sistema con un costo inferior a Q1500.

e  Realizar pruebas del prototipo con personas, estandarizando un protocolo de evaluacion con un

control y al menos un experimento en cada prueba.



[II. JUSTIFICACION

El proposito general es disefiar un sistema de monitoreo de marcha portatil dedicado y enfocado en
rehabilitacion post-traumatica de tobillo. Una de las razones principales es que el tobillo es una de las
articulaciones que con mas frecuencia se lesionan. Su recuperacion o mejoria es a veces engafiosa y no
seguir una rehabilitacion adecuada puede llevar a padecimientos cronicos o incluso complicar la lesion.
Ademas, en la mayoria de los casos la mejoria la determina el médico o terapeuta al observar la forma de
caminar del paciente. Cuando el paciente camina sabiendo que esta siendo observado puede que su forma
natural de marcha se vea sesgada ya que éste estd concentrado en sus movimientos mientras lo evaltian

provocando una marcha consciente.

En la industria Guatemalteca, es minima la cantidad de sistemas de rehabilitacion que se disefian y son
pocos los centros de diagndstico con herramientas podobarograficas. En el mercado internacional, las
alternativas a sistemas de monitoreo de marcha son limitadas y ademas el costo de éstas es demasiado
elevado. Estos sistemas son muy completos y brindan informacion que podria utilizarse para diferentes
aplicaciones y no solo se limitan a monitoreo de marcha. Limitar el enfoque de dichos sistemas para
obtener la informacion que es de interés puede disminuir considerablemente el costo, simplificar el
procesamiento de informacion y reducir las demandas de capacitacion profesional. De esta manera es

posible brindar al dispositivo una oportunidad de incorporarse a practicas médicas locales.

En sintesis, se busca disefiar una herramienta que ayude al médico a tener informacion mas objetiva
para poder evaluar el progreso de rehabilitacion de la marcha del paciente. El sistema, al ser de un costo
mas accesible, facilita su implementacion. Ademas, la portabilidad del sistema permitira al paciente generar

una muestra mas completa de datos para complementar el estudio que realiza el médico.



IV. MARCO TEORICO

A. PIEY TOBILLO

1. Articulacion de tobillo. La articulacion del tobillo (tibiotarsiana) es de gran importancia

ya que es quien hace posible la habilidad de traslacion bipeda del ser humano. Ademads, en apoyo
monopodal soporta la totalidad del peso de la persona. La tibiotarsiana esta formada por la union tibia distal
con fibula y el astragalo (Figura 1) (Sampson & Hung, 1997). La superficie principal de soporte de peso es
entre el domo del astragalo y el arco de la tibia. (Tornetta II1, 1997)

Figura 1. Huesos en la articulacion de tobillo

Fibula

Talus
(astrigalo)

Calcaneus

(Bahler, 1986)

El eje mecéanico de la articulacion del tobillo esta orientado entre 20° y 30° de rotacion externa con
respecto al eje de la rodilla. Aunque el eje de rotacion cambia ligeramente durante el movimiento del
cuerpo, puede decirse que la articulaciéon funciona esencialmente como una bisagra (Castro, 2002). Los
soportes ligamentarios de la articulacion proveen la estabilidad del marco estructural 6seo. Hay tres grupos
de regiones de ligamentos: medial, lateral y sindesmotico. Los musculos sostienen y mueven al pie en
conjunto con los ligamentos. Cuando uno de estos no funcionan correctamente, su efecto es evidente en la

marcha. (Tornetta 111, 1997)

a. Flexoextension. La posicion de referencia es la posicion neutral del tobillo (Figura
2.A), es decir cuando la planta del pie y el eje de la pierna son perpendiculares entre si. La flexion de

tobillo (dorsiflexion) se refiere al movimiento que aproxima la parte dorsal del pie hacia la pierna a partir

5



de la posicion neutral (Figura 2.B). En cambio, la plantarflexion, extension de la articulacion del tobillo,
aleja la parte dorsal del pie de la pierna tendiendo aproximar los dedos del pie al eje de la pierna (Figura
2.C). En la Figura 3 se puede observar que el angulo entre el pie y el eje de la pierna en la extension del
pie es mucho mayor al que de la flexion. En los casos extremos, se tiene que la flexoextension no soélo se
atribuye al tobillo sino que también a las articulaciones del tarso. En la maxima flexion se tiene un
aplanamiento de la bdveda plantar mientras que en extension se tiene un hundimiento de la boveda.
(Kapandji, 1998).

Figura 2. Flexoextension del tobillo. (A) Neutro (B) Dorsiflexion (C) Plantarflexion

(Kapandji, 1998)

Figura 3. Relacion de angulos en flexoextension de tobillo

(Kapandji, 1998)

b. Limitaciones en flexoextension y estabilidad. Segan Kapandji (1998), la amplitud de
los movimientos de la flexoextension esta determinado por el desarrollo de las superficies articulares. Esta
amplitud puede verse limitada por factores Oseos, capsulo ligamentosos y musculares. La estabilidad
anteroposterior de la articulacion del tobillo estd asegurada por la accién de la gravedad que ejerce el

astragalo sobre la superficie tibial en conjunto con los ligamentos laterales y los musculos. Sin embargo,



cuando los movimientos de flexoextension exceden la amplitud permitida, alguno de los elementos
previamente mencionados debe ceder provocando una ruptura capsuloligamentosa (parcial o total) o una
fractura del margen posterior en el caso de hiperextension y una luxacion anterior o fractura del margen

anterior en caso de hiperflexion. (Cass, 1985)
2. El pie y Béveda Plantar

a. El pie. El pie es una estructura flexible de huesos, articulaciones, musculos y tejidos blandos
que permiten al cuerpo estar parado y realizar acciones tales como caminar, correr y saltar. Las
articulaciones del pie tienen una doble funcién: orientar al pie y modificar la forma y curva de la boveda
plantar para la adaptacion de terreno ademas de brindar elasticidad, flexibilidad y amortiguamiento

(Kapandji, 1998). El pie se divide en tres secciones: retropié, parte media y antepié.

El retropié es conformado por el calcaneo (talon) y el astragalo. Como se menciona anteriormente, la
tibia y la fibula (peroné) se conectan con el astragalo para formar la estructura 6sea del tobillo. La parte
media consiste en 5 huesos: escafoides, cuboides y huesos cuneiformes. Esta esta conectada con el antepié
y retropié por medio de la béveda plantar y musculos. Por ultimo, el antepié estd formado por cinco
metatarsianos que componen el metarso y las falanges del pie. La composicion ¢sea (Figura 4) se divide en

tarso, metatarso y falanges. (Sampson & Hung, 1997).

Figura 4. Huesos del pie vista de planta
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(Luna, 1999)



Ademas de los movimientos de flexoextension permisibles por la articulacion del tobillo, el pie
también puede realizar movimientos de aduccion-abduccion y supinacion-pronacion. Aduccion (Figura 5.
A) es el movimiento en el que la punta del pie se dirige hacia adentro mientras que abduccion (Figura 5. B)
es el movimiento en el que la punta del pie se dirige hacia afuera. La amplitud de estos movimientos es de
35° a 45° aunque estos movimientos también pueden ser producto de rotacion de rodilla o de todo el
miembro inferior y alcanzan amplitudes hasta de 90°. (Kapandji, 1998). La supinacion (Figura 6.A) se
refiere a la orientacion de la planta del pie hacia adentro mientras que la pronacion (Figura 6.B) es hacia
afuera. La amplitud de supinacion es hasta 50° que es mayor que la amplitud de la pronacion (25-30°)

(Béhler, 1986).

Estos 4 movimientos en 2 planos no pueden darse individualmente. Esto significa que los movimientos
en las articulaciones del pie son acompaiiados por un movimiento en los otros dos planos. La aduccién se
da conjunto con un movimiento supinador y plantarflexion (extension). La inversion es una posicion dada
por estos tres movimientos. Del mismo modo, la abduccion se da con un movimiento de pronacion y
flexién dando la posicidon de eversion. La inversion y la eversion del pie estan limitadas por resistencias
oseas o por cadenas ligamentarias del retropié y articulacion tibiotarsiana. (Kapandji, 1998) Existen
configuraciones prohibidas como la aducciéon que no se puede dar con un movimiento pronador y la

abduccidn no se pude asociar con supinacion. (Castro, 2002)

Figura 5. Movimientos del pie con respecto al eje vertical (A) Aduccion (B) Abduccion

(Kapandji, 1998)



Figura 6. Movimientos de supinacion (A) y pronacion (B)

(Kapandji, 1998)

b. La bdoveda plantar Kapandji (1998) define la boveda plantar como un “conjunto
arquitectoénico que asocia armonicamente todos los elementos osteoarticulares, ligamentosos y musculares
del pie”. Su estructura es sujeta por tres arcos (Figura 7). La boveda plantar es capaz de adaptarse a

diferentes circunstancias de terreno y desempefia el papel de amortiguador necesario para la marcha.

Figura 7. Boveda plantar con sus 3 arcos

(Kapandji, 1998)
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La forma de la vista interna de la boveda plantar es a un tridngulo. Sus 3 puntos de apoyo estan
incluidos en la zona de la huella plantar (contacto con el suelo) (Figura 8). En esta figura, el punto A
corresponde a la cabeza del primer metatarsiano, el punto B a la cabeza del quinto metatarsiano y el punto
C al calcaneo. Cada punto es comun a los dos arcos contiguos. El arco anterior es el mas corto y bajo y se
forma entre los puntos A y B. El arco externo se localiza entre los dos puntos de apoyo externo B y C. El
arco interno, mas largo y alto, se localiza entre los puntos de apoyo interno A y C. (Figura 7). El peso del
cuerpo se ejerce en la cruz de la Figura 8 (centro de la garganta del pie) y los puntos ABC funcionan de

manera analoga a un tripode. (Sampson & Hung, 1997)

Figura 8. Vista en planta de boveda plantar

(Kapandji, 1998)

B. LA MARCHA HUMANA

La marcha humana es la manera de locomocidn bipeda de los miembros inferiores. Esta se caracteriza
por una sucesion de doble apoyo y apoyo monopodal. Luna (1999) la define como “una serie de

movimientos alternantes, ritmicos, de extremidades y del tronco que determinan un desplazamiento hacia
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delante del centro de gravedad”. Durante la marcha, la béveda plantar es sometida a fuerzas y
deformaciones que muestran su rol de amortiguador elastico. Segin Kapandji (1998) en “Fisiologia

Articular”, el desarrollo del paso se da en cuatro etapas.

Primera etapa: Toma de contacto con el suelo (Figura 10.1). El pie contacta con el suelo mediante el
talon (Punto C de la Figura 8). Bajo el impulso de la pierna (flecha blanca), el resto del pie contacta con el

suelo mientras el tobillo se extiende suavemente.

Segunda Etapa: Maximo Contacto (Figura 10.2). El pie hace contacto con el suelo con toda la superficie
de apoyo de la planta en lo que se caracteriza la huella plantar. “El cuerpo, propulsado por el otro pie, va a
pasar por arriba y luego por delante del pie en apoyo (monopodal). El tobillo se traslada de extension a
flexion. Simultaneamente, el peso del cuerpo incide sobre la boveda plantar que se aplana pasivamente.”.

La superficie de la huella plantar es maxima cuando la pierna pasa por la vertical del pie.

Tercera Etapa: Primer Impulso Motor (Figura 10.3). El peso del cuerpo se encuentra adelante del pie en
apoyo y se levanta el talon. Mientras tanto, el tobillo se extiende y la boveda rota en torno a su apoyo A. El
cuerpo se eleva y se mueve hacia adelante. El arco interno de la boveda se aplana y el antepi¢ se expande

por el suelo.

Cuarta Fase: Segundo Impulso Motor (Figura 10.4). El pie, desplazado mas hacia arriba y adelante
abandona su apoyo sobre el talon anterior y ya no contacta con los tres primeros dedos. Durante este
momento, la boveda se resiste al aplanamiento. El pie se levanta del suelo mientras que el otro comienza a
desarrollar su paso. Ambos pies contactan simultineamente el suelo durante un instante llamado doble

apoyo.

En cambio Luna (1999) en su libro de biomecanica define la marcha como un ciclo de dos etapas: fase
de apoyo y fase de balanceo (Figura 9). Estas fases se van alternando de una pierna a otra. La fase de apoyo
la divide en tres intervalos: Contacto, Apoyo Medio y Propulsion. La linea normal de centro de presion en
la marcha (Figura 11) es un vector promedio de las fuerzas que actian en la planta del pie durante la fase en

apoyo de la marcha. (Footmaxx, 2010)
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Figura 9. Macha humana en dos fases.
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Figura 10. Deformaciones en la boveda plantar durante la marcha

(Kapandji, 1998)
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Figura 11. Linea de presion durante el progreso de la marcha en etapa de apoyo

|
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(Footmaxx, 2010)

C. INCIDENCIA DE LESIONES DE TOBILLO

Segun Boytin (1991), las lesiones de tobillo estan entre los padecimientos mas comunes vistos por los
médicos ortopédicos. Solo los esguinces conforman un 45% — 55% de lesiones deportivas en disciplinas
como el baloncesto, futbol, balonmano, entre otros (Barker, 1997). Las lesiones ligamentarias ocurren tras
un mecanismo de inversion mientras que las fracturas de tobillo ocurren tras movimientos de eversion. La
reaccion de diferentes pacientes a lesiones de tobillo es muy diversa. Algunos experimentan dolor e
inflamacion de inmediato mientas que otros pueden sentirlo de forma retardada. En muchos casos, el
paciente tiene la nocion que el dolor e inflamaciéon no es lo suficientemente grave y creen que cesara en
poco tiempo por lo que no buscan ayuda hasta varios dias después de la lesion. En general, muchas lesiones
ligamentarias de tobillo no tienen tratamiento adecuado y tras un plazo, puede provocar dolor cronico e

inestabilidad. (Tornetta III, 1997)

D. MEDICION DE FUERZAS PLANTARES Y SOPORTE DE PESO.

El soporte de peso durante una posicion corporal estatica implica una reaccion de fuerza debajo de los

pies equivalente al peso de la persona. Durante la marcha, estas fuerzas verticales tienen una forma
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caracteristica sinusoidal con dos fuerzas pico y la amplitud de éstas es correlativa a la velocidad en que se
camina y puede ser hasta cinco veces el peso del cuerpo. (Hurkmans, 2003). Durante rehabilitacion, la
cantidad de peso que soportan las extremidades es crucial en el periodo de recuperacion. Diferentes

técnicas son usadas para medir el soporte de peso.
Hurkmans (2003) define la siguiente clasificacion de técnicas de medicion de soporte de peso

= Evaluacion clinica: observacion y/o examinacion fisica del sujeto por un terapista mientras éste

camina (libremente o con ayuda de un andador) sin utilizar alglin tipo de instrumentacion.

= Balanzas: uso de balanza para medir el peso de apoyo resultante tras el uso de algun elemento

auxiliar de marcha como muletas, andadores o bastones.

= Sistemas de retroalimentacion: sistemas electronicos de monitoreo de fuerza plantar que

proveen informacion inmediata al sujeto.

= Dispositivo Ambulatorio: Instrumento portable con sensores que permiten mediciones
continuas. Se definira “Sistema Semi-Portable” a aquellos que utilizan algln tipo de cable de
larga extension y “sistema portable” a aquellos que permiten movimiento libre del paciente.
Los sensores pueden estar ubicados en el pie, en el zapato, en la planta del zapato o en una

plantilla.

= Plataformas: Instrumentos de medicion ubicados en o sobre el piso o caminadora para medir la

fuerza de reaccion del suelo durante la marcha.

Para este trabajo de investigacion, es de interés conocer mas acerca de dispositivos de
retroalimentaciéon ambulatorios ubicados en el pie o en una plantilla. Hay una clara distinciéon al medir

fuerzas verticales con transductores discretos y matrices de transductores.

Con transductores discretos, hay una cantidad limitada de sensores ubicados en areas especificas
debajo del pie, mientras que una matriz consiste en numerosos sensores arreglados en filas y columnas que
realizan una medicion debajo de la huella plantar. Hurkmans (2003) relata un estudio realizado por Tomas
Gross, en 1988, en el que éste comparo la salida de fuerza en una sistema de plantilla semiportable con
sensores discretos con una placa de fuerza para probar la validez de resultados del sistema. Su conclusion
fue que la forma de las cargas eran bastante similares, pero que diferencias entre la curva de puntos estaban

relacionados al nimero limitado de transductores.
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Zhu (1991) disefi¢ un sistema portable utilizando siete sensores de presion y procesamiento con un
microcontrolador. Su estudio colectd informacion datos durante 7 minutos a una frecuencia de muestreo de
20 Hz. Abu-Faraj. (1997) realizé un estudio con un nuevo dispositivo logrando una medicion de 8 horas a
una frecuencia de muestreo de 40Hz. Utilizé un transductor de polimero conductivo para los sensores y
debajo tenia placas de metal de refuerzo en la plantilla. El dispositivo de Abu-Faraj era mas pesado que el
de Zhu, pero era mucho mas portatil y permitia realizar mediciones durante diferentes actividades a lo largo
del dia. Downie (2010) disefi6 un sistema semiportable muestreando en tiempo real hacia una
computadora. Su disefio tenia una frecuencia de muestreo de 100Hz. pero su capacidad de peso estaba

limitada a 70 1b.

Otro tipo de transductores pueden ser utilizados para medicion de fuerza. Entre ellos se encuentran

los transductores capacitivos, piezoresistivos, extensdometros y resistivos. (Hurkmans, 2003).

“Pedar” es un producto por Novel Industries que consiste en un sistema comercial de monitoreo
con plantillas de matrices de transductores capacitivos y tiene aplicaciones en: investigacion y disefio de
zapatos, ayuda en disefio ortopédico, monitoreo de rehabilitacion, analizador cinético de marcha libre,
biomecanica deportiva, diagnostico patologico. El costo aproximado del sistema es de $20,000

(Q160,000). Tekscan ofrece un producto similar, a un precio aproximado de $12,000.

Figura 12. Grafico de reaccion de fuerza durante la marcha de un paso con un sistema de medicion estacionario
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(Klute, Kallfelz, & Czerniecki, 2001)

1. Sensores de Fuerza Resistivos (FSR) Los sensores de fuerza resistivos (FSR por sus

siglas en inglés) son unos transductores flexibles construidos con dos capas de sustrato (Figura 13) que

convierten fuerza en un cambio de resistencia. (Interlink Electronics, 2013) Dos productos fuertes en el
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mercado son el “FSR 400 de Interlink Electronics y “FlexiForce” de Tekscan. El costo unitario promedio
de un sensor de Interlink Electronics es $9 (Q70) mientras que el costo del FlexiForce de Tekscan es $18
(Q140). Estos sensores tienen una variacidon muy poca sensibilidad a la temperatura en rangos de 0 a 75° y
tampoco sufren variaciones en la salida debido a humedad. (Tekscan, 2012). El modo de operacion
recomendado es utilizar el sensor resistivo en un circuito electronico de tal forma de tener una salida de
voltaje proporcional a la fuerza aplicada. El FSR 400 estd disponible en diferentes configuraciones de
tamafios con un peso de saturacion nominal de 22 1b mientras que el FlexiForce tiene un tamafio estandar
(0.375” diametro), pero tiene diferentes variantes de peso de saturacion. Ambos sensores pueden ser
manipulados utilizando circuiteria para cambiar su sensibilidad y rango de medicion variando el voltaje de
entrada o la resistencia de referencia. La Figura 14 muestra el comportamiento en la respuesta de
resistencia y conductancia a cambios de fuerza del sensor “FlexiForce” aunque la forma de la curva de
resistencia/conductancia es esencialmente la misma en los dos sensores. Una caracteristica en la que estos
sensores difieren es en el grosor. El grosor de la lamina del FSR 400 (0.46mm) es mas del doble que el
grosor del FlexiForce de Tekscan (0.208mm) aunque este aspecto no tendria mucho efecto en la medicion

en una plantilla.

Una de las desventajas del uso de sensores resistivos de fuerza es el nivel de histéresis que estos
manejan. Segin Downie (2010), los sensores de estas dos empresas han sido optimizados para reducir el
efecto de la histéresis al ser sometidos a cargas dinamicas y la diferencia en el retraso de la salida de estos

sensores es de un 3% a favor del FSR 400.

Figura 13. Construccion bésica de un sensor de fuerza por Interlink Electronics

FSR LAYER
{WITH PRINTED CARBON BASED INK)

SPACER ADHESIVE \\\

CONDUCTOR SUBSTRATE
(WITH PRINTED INTERDIGITATED CIRCUIT PATTERN)

ACTIVE AREA

(Interlink Electronics, 2013)



Resistance Curve:
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Figura 14. Curva de resistencia y conductancia vs fuerza para el FlexiForce de 1000 Ib por
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V. METODOLOGIA

Se ha definido en tres componentes principales que componen el sistema a disefar:

A.

Plantilla: Superficie en contacto con la planta del pie en donde se ubican los sensores de

fuerza. Debe ser insertable en un zapato correspondiente a su talla.

. oge . . 1 . .
Dispositivo monitor: Sistema portable’. Incluye todos los circuitos y componentes
electronicos que interpretan la informacion proveniente de los sensores y la almacena en un

medio portatil.

Programa o interfaz de computadora: Aplicacion de computadora que utiliza la informacion
almacenada en el dispositivo monitor para genera graficos y estadisticas para historial médico,

interpretacion y evaluacion.

DEFINICION DE ESPECIFICACIONES

Se definieron ciertas especificaciones que el dispositivo, plantilla y programa deben cumplir para

lograr alcanzar los objetivos.

Funcionalidades:

Medir el soporte de peso ejercido en los puntos de apoyo del pie.
Almacenar datos en un medio portable en tiempo real

El programa genera graficos de historial de medicion.

Requisitos de disefio:

Frecuencia de muestreo al menos de 100hz

El dispositivo monitor debe pesar como maximo 100g.

El dispositivo monitor y la plantilla no deben interferir con la marcha natural.
Programa debe ser facil de utilizar y debe tener una interfaz amigable con el usuario.
Resultados repetibles con un error maximo de 10%

Medir fuerzas causadas por la aplicacion de un peso de hasta 150 Ib

! Un sistema portable de medicion permite la toma de muestras de forma continua, no tiene restricciones de cables por lo que
permite el movimiento libre del paciente. (Hurkmans, 2003)

18
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B. SELECCION DE SENSORES

Debido a su costo, el tipo de sensor elegido para esta aplicacion es de tipo resistivo (FSR). Con esta
decision, se tienen dos opciones de proveedores para estos sensores: Interlink Electronics y Tekscan.

Previamente se mencionaron algunas de las caracteristicas que algunos sensores de estas empresas.

Cuadro 1. Comparacion de sensores de fuerza con base en la hoja de datos de los fabricantes.

Aspecto Tekscan FlexiForce A201  Interlink Electronics FSR 400
Rango de Medicion 0—100 Ibs 0—221bs
Histéresis 4.5% 10%
Rango de Temperatura (-6, 60°C) (30, 70°)
Operacion

Repetitividad +2.5% +2%
Diametro 9.53 mm 18.28 mm
Grosor 0.208 mm 0.46mm
Tiempo de Respuesta 5us 3us
Costo $18 $9

Utilizando el Cuadro 1, se puede comparar de una mejor manera los dos sensores. Dado a que el rango
de medicion es la diferencia mas significativa entre las caracteristicas de los sensores, se seleccioné el
sensor Tekscan FlexiForce A201 para esta aplicacion a pesar de que éste tenga el doble del precio que el

FSR 400.

C. UBICACION DE SENSORES

Se ha identificado tres puntos en donde pueden ser ubicados los sensores para obtener informacion de la
marcha del paciente. Estas ubicaciones corresponden los tres puntos de apoyo de la boveda plantar (Figura
8 en la pagina 10) que modela a la planta del pie como un tripode. Hay que tener en cuenta que hay
diferentes tipos de pie y deformaciones patologicas como pie plano y pie cavo. En estos escenarios seria
recomendable reevaluar la posicion de los sensores para optimizar la lectura de datos. Un cuarto sensor
podria ser ubicado debajo del arco interno para la deteccion de exceso de pronacion y obtener informacion
adicional respecto al tipo de pie del paciente y defectos patologicos. Esto sin embargo, no es prioridad en el
estudio que se desea realizar con el dispositivo y para las pruebas se buscaran sujetos que no tengan estas

condiciones.
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D. DISENO GENERAL DE PROTOTIPO

Para poder realizar las diferentes funciones descritas previamente se determind que se necesitan cuatro

componentes principales:

= Un medio de almacenamiento portable.
= Reloj de tiempo real
= Sensores de fuerza

=  Unidad de procesamiento

Como medio de almacenamiento portable, se eligid utilizar una memoria “Secure Digital” (SD por sus
siglas). Las memorias SD proveen la ventaja de tener un bajo costo y son accesibles en diversos puntos de
venta. Ademas hay presentaciones en diferentes tamafos que se pueden adaptar facilmente a esta
aplicacion. La comunicacion con una memoria SD se realiza generalmente por medio de protocolo SPI.
Para que el almacenamiento de datos brinde informacion del momento del dia y fecha en la que
corresponde la muestra, es necesario implementar un reloj de tiempo real que mantenga la hora y fecha aun
cuando el dispositivo no esta en uso. Los relojes de tiempo real (RTC) mas populares son vendidos en

integrados que se comunican por medio de protocolo I*C.

Para elegir la unidad de procesamiento, se considerd las tareas y requisitos de disefio. En este caso la
eleccion clara para esta unidad es hacer uso de un microcontrolador. Se han considerado dos diferentes
proveedores de microcontroladores: AVR de ATMEL y PIC de Microchip. Se necesita que el
microcontrolador tenga ciertos modulos incorporados para poder conectarse con los componentes
necesarios para la aplicacion. El microcontrolador debe tener:

= Al menos 3 entradas analdgicas
= Al menos 2 Salidas digitales

= Moddulo I*)C

= Moddulo SPI

= Moddulo Serial

Teniendo en cuenta lo anterior, se ha seleccionado el microcontrolador ATMEGA328. Este
microcontrolador esta disponible en la plataforma de desarrollo de Arduino. La ventaja de usar Arduino, es
que este permite el diseflo de aplicaciones por bloques modulares. Para el desarrollo del primer prototipo de
esta aplicacion, se realizé un modulo de expansion a la plataforma ya existente de Arduino para realizar el

procesamiento y almacenamiento de los datos provenientes de los sensores.
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1. Obtencion de datos de sensores Para que el microcontrolador obtenga una sefial
eléctrica proveniente del sensor de fuerza resistivo es necesario implementar un circuito para realizar la
conversion de resistencia a voltaje. Los fabricantes recomiendan dos diferentes circuitos para realizar esta
tarea: un amplificador inversor utilizando el sensor como la resistencia entre el voltaje negativo y la entrada
no inversora del amplificador operacional o un divisor de voltaje hacia un seguidor de voltaje/entrada con
alta impedancia. En este caso, se utilizé la segunda opcion para evitar manejar diferentes niveles de voltaje
en un sistema portable. Finalmente, el circuito implementado fue un divisor de voltaje a una entrada
analogica de alta impedancia en el microcontrolador. Esta sefial de entrada es convertida en un valor
numérico utilizando un moédulo de conversion analdgica a digital integrado en el microcontrolador. La

resolucion de la conversion de la unidad analogica a digital es de 10 bits.

Figura 15. Circuito eléctrico de conversion de fuerza a voltaje para sensor de fuerza.

edancia

2. Comunicacion con modulo de reloj de tiempo real Para obtener una muestra de la
hora y fecha en la que una muestra es realizada, se utilizé un reloj de tiempo real DS1307. El integrado
utiliza un cristal 32.789 kHz y una bateria de respaldo de 3V. Para que el microcontrolador obtenga la
informacion de este integrado, se utiliza el protocolo de comunicacién I°C. La direccion del DS1307es x68.
La comunicacién I°C forma parte de los médulos incorporados en el microcontrolador ATMEGA328P por
lo que sélo es necesario configurar el modulo y enviar los comandos. E1 DS1307 soporta hasta unidades de
segundos. Por lo tanto, para tener una visualizaciéon de milisegundos, se utiliza la frecuencia de muestreo

para realizar este calculo.

Para fines de pruebas y disefio de prototipo, el reloj de tiempo real es implementado utilizando un

modulo que incluye el cristal, el porta baterias y una memoria EEPROM en donde se almacena una copia
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de seguridad de la fecha y hora en caso de que el porta baterias falle. El modulo tiene cuatro pines de

salida: SCL, SDA2, VCC+5V y Tierra.

3. Almacenamiento de datos en memoria La comunicacién con la SD es realizada con
el protocolo de comunicacion SPI. Una consideracion importante a tomar en cuenta es que la SD utiliza
niveles de voltaje bajo, es decir 3.3V en lugar de 5V nominales en el microcontrolador. Esto implica que se
debe realizar una transformacion de niveles 16gicos para que el microcontrolador y la SD puedan
intercambiar informaciéon. En la implementacion del primer prototipo, se realizd la conversion logica
utilizando un divisor de voltaje con resistencias de 1.8kQ y 3.3kQ. La comunicacion es realizada utilizando

4 lineas: Reloj, seleccion de dispositivo, MISO, MOSP’.

La escritura individual en SD es un proceso ineficiente, ya que el tiempo que toma en preparar la
escritura es mucho mas grande que el tiempo que escribe el dato. Poniendo la frecuencia teodrica de
muestreo en 250Hz, solamente se obtuvieron 47 muestras en un segundo. Para hacer mas eficiente el
proceso de escritura y poder optimizar la frecuencia real de muestreo, se realizé una escritura por bloques.
La diferencia radica en que en la escritura individual, se escriben los datos de una sola captura a la vez
mientras que en la escritura por bloques se escriben los datos de varias capturas en un solo ciclo de
escritura. Los datos son escritos de una forma codificada para que el programa de computadora pueda

diferenciar las capturas en una sola linea de escritura.

4. Indicadores de estado. Para poder determinar si el dispositivo estd funcionando
correctamente se han definido dos indicadores luminicos con diodos emisores de luz que en diferentes

comportamientos proveen informacion al usuario.

= Luz verde fija: El funcionamiento general es correcto y fuente de alimentacion es la adecuada.

* Luz azul fijja: La comunicacién con el reloj funciona, pero hay un error con la escritura en la
tarjeta de memoria.

= Luz verde titilante: Escritura funciona correctamente pero hubo un error con el intercambio de
informacion con el reloj

= Luz verde y azul apagadas pero indicador de encendido funcionando: Bateria baja, no hay

suficiente energia para alimentar a todo el dispositivo.

2 SCL corresponde a la linea de reloj del protocolo I’C mientras que SDA corresponde a la linea de direccién/datos.
? Lineas llamadas asi en el protocolo SPI que corresponden a la entrada y salida de datos, pulso reloj y seleccion de dispositivo.
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E. DISENO DE PROGRAMA

El programa debe realizar las siguientes tareas:

= Leer la informacion proveniente de la memoria de almacenamiento “SD”.

= Decodificar la informacion para que pueda ser interpretada por el usuario.

= Realizar graficos de magnitud de fuerza respecto al tiempo con los datos de los sensores.

= Permitir que el usuario seleccione dia, hora y tiempo de muestras para los graficos.

= Permitir la comparacion entre dos muestras, es decir, mostrar dos diferentes graficos de fecha y

hora distintos para una comparacion visual.

El programa se disefi6 utilizando Lazarus que es una plataforma de desarrollo compatible con recursos
y librerias de Delphi. La ventaja de Lazarus es que es una interfaz de desarrollo de codigo abierto y solo es
necesario registrarse para obtener una licencia. Se implementaron las clases y objetos necesarios para
cumplir con las tareas enumeradas anteriormente. La version final del programa tiene algunas
caracteristicas adicionales a los requisitos definidos. A lo largo de las pruebas se identificé la necesidad de
tener alglin filtro para eliminar ruido que se estaba detectando en las lecturas. Este filtrado de sefales se

realizé de forma digital con la Transformada Réapida de Fourier (FFT).

La modalidad de comparacion de graficos permite identificar diferencias en las lecturas de marcha de
una manera visual. Para poder realizar una comparacion numérica se consideraron inicialmente las
siguientes opciones: magnitud de pico de curva, tiempo de duracién de curva. Finalmente se definid el
impulso como un indicador de comparacion. Para implementar esta funcionalidad, el programa realiza un

calculo del area bajo la curva fuerza en funcion del tiempo por medio de integracion numérica.
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F. DISENO Y FABRICACION DE CIRCUITO

Se uso el programa Eagle 6.0 para el disefio de la placa impresa. Esta herramienta provee varias
ventajas. La ventaja mas grande del programa es que es de acceso libre y por lo tanto hay mucha
informacion y recursos disponibles creados por otros usuarios. Sparkfun, un distribuidor de componentes
electronicos y de robotica, ha puesto en disponibilidad una serie de librerias para el disefio de circuitos
impresos de superficie y de modulos de expansion de arduino. Esto significa que la libreria incluye una
plantilla con las dimensiones estandar que un médulo de expansion contiene para que el usuario se dedique

exclusivamente a realizar su disefio en el campo de trabajo disponible.

Primero se disefi6 el diagrama esquematico con el circuito general y luego se trabajo en la ubicacion de
componentes en el area de trabajo y colocacion de rutas de conectividad. Debido a la cantidad de rutas en
un area de trabajo reducido, fue necesario hacer el disefio en dos capas y utilizar componentes de
superficie. Con el programa se exporté el esquematico final en sus archivos gerber® para manufactura en

fresadora de circuitos electronicos.

Con el programa LPKF Circuit Pro y utilizando los archivos gerber exportados, se realizaron los ajustes
y configuraciones para definir los acabados finales del circuito impreso. Alguna de las configuraciones
implementadas fueron: corte completo de la placa, desbaste total de la placa y marcadores de referencia. La
maquina LPKF ProtoMat® fue utilizada para la manufactura del circuito. El tiempo de configuracion y

calibracion tomo6 entre 5 y 10 minutos y el tiempo de maquinado fue de 25 minutos para ambas capas.

La integracién de los componentes a la placa fue realizada utilizando estafio de 60/40° y para los
componentes de superficie se utilizo un fundente y un estafio libre de plomo. Los diodos emisores de luz y

las resistencias de superficie utilizadas fueron de tamafio 1206.

4 Archivos estandar que describen las caracteristicas de un circuito para fabricacion en placa. Estas caracteristicas incluyen: rutas,
agujeros, contornos y conectores.

3 60% estafio y 40% plomo
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G. CARACTERIZACION DE SENSORES

El fabricante del sensor recomienda que se acondicione el sensor antes de su caracterizacion y
calibracion. Para esto se puso en uso los sensores en las condiciones en la que estarian siendo
implementados durante unos 30 minutos por 3 dias. Por esta razon, algunos graficos de resultados tienen
como eje una magnitud relativa. Para hacer la caracterizacion mas acorde a las condiciones de uso, se
realizé con los sensores rodeados de una fuente de calor himedo a 40°. De esta manera se simularon las

condiciones en las que se someterian los sensores dentro de un zapato cerrado.

El procedimiento de caracterizacion consiste en colocar una pastilla con el area aproximada del
transductor resistivo y colocarlo encima del sensor. En este caso se utilizé un cilindro de madera con el area
de superficie aproximada. Un multimetro digital fue conectado a las terminales del sensor para medir la
respuesta en resistencia a cambios de fuerza. Se agregaron masas discretas sobre el cilindro y se anotd la

resistencia obtenida. Lo resultados de este procedimiento se muestra en el cuadro a continuacion.

Cuadro 2. Promedio de calibracion de sensores FlexiForce 1001b

Peso [Ib] Resistencia [kQ]  Conductancia [siemens]
5 477 2.09E-06
10 260 3.85E-06
15 180 5.56E-06
20 115 8.70E-06
30 82 1.22E-05
35 76 1.31E-05
40 65 1.54E-05
45 60 1.66E-05
50 55 1.82E-05
55 50 2.01E-05
60 48 2.08E-05
70 42 2.38E-05

Utilizando esta informacion se trazoé la curva de resistencia-peso (

Figura 16) y conductancia-peso (Figura 17). La ultima fue realizada ya que el fabricante del sensor
indica que la forma de esta curva es lineal cuando el proceso de caracterizacion ha sido realizado
adecuadamente. Con la curva de “resistencia vs peso” se obtuvo una regresion con el fin de determinar una
expresion para la funcion del sensor. Con esta informacién se obtuvo tres funciones para resolver el

sistema: Regresion (1), voltaje equivalente con la entrada analdgica (2) y divisor de voltaje en FSR (3).
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Figura 16. Curva de fuerza vs resistencia del sensor FlexiForce 1001b con una regresion de potencia para obtener
la fuerza en funcion de una resistencia de entrada.
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Figura 17. Curva de conductancia vs. fuerza del sensor FlexiForce 100lb con regresion lineal
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Para determinar el error de medicion del instrumento construido, se ha realizado el siguiente

procedimiento. Se colocan masas conocidas en los sensores utilizando la misma pastilla utilizada en la

caracterizacion. En lugar de medir la respuesta en resistencia del sensor, se mide la salida del circuito

completo implementado en el prototipo. Se ha programado el microcontrolador para que almacene en

memoria la lectura del convertidor analdgico digital. Utilizando las ecuaciones 1,2,3 enumeradas

anteriormente, se calcula el peso correspondiente a la medicién. Posteriormente, se ha calculado el

porcentaje de error utilizando estos datos. Este porcentaje de error toma en consideracidon las variaciones

propias del sensor asi como otros factores que afecten el funcionamiento del sistema completo como fuente

de alimentacion, variacion en la resistencia tedrica en el circuito de Figura 15.

Cuadro 3. Calculo de porcentaje de error para el sistema en la salida del sensor A utilizando un peso conocido.

Sensor A Voltaje [v] Resistencia [kQ] Peso [Ib] Peso Tedrico [Ib]

Porcentaje Error

554 2.71 1178.72 1.92 2 4.04%
335 1.64 486.21 491 5 1.87%
210 1.03 257.99 9.61 10 3.95%
178 0.87 210.40 11.92 12.5 4.62%
162 0.79 187.94 13.44 15 7.32%
142 0.69 161.00 15.83 16 2.15%
134 0.65 150.56 17.00 18 5.56%
122 0.60 135.25 19.04 20 4.78%
111 0.54 121.58 21.32 23 5.23%
95 0.46 102.26 25.62 25 2.46%
87 0.42 92.85 28.38 30 5.41%
66 0.32 68.89 38.93 40 2.66%
Promedio 4.17%
Maximo 7.32%



Cuadro 4.Calculo de porcentaje de error para el sistema en la salida del sensor B utilizando un peso conocido.

Sensor B Voltaje [v] Resistencia [kQ] Peso [lb] Peso Tedrico [1b]

Porcentaje Error

530 2.59 1072.87 2.12 2 6.02%
324 1.58 462.86 5.17 5 3.38%
206 1.01 251.83 9.85 10 1.46%
180 0.88 213.27 11.75 12.5 5.98%
147 0.72 167.62 15.17 15 4.63%
139 0.68 157.06 16.25 16 4.87%
127 0.62 141.58 18.14 18 0.80%
120 0.59 132.74 19.43 20 2.86%
111 0.54 121.58 21.32 23 5.23%
101 0.49 109.43 23.84 25 4.63%
83 0.41 88.20 29.96 30 0.12%
67 0.33 70.01 38.28 40 4.31%
Promedio 3.69%
Maximo 6.02%
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Cuadro 5.Calculo de porcentaje de error para el sistema en la salida del sensor C utilizando un peso conocido.

Sensor C Voltaje [v] Resistencia [kQ] Peso [Ib] Peso Teoérico [1b]

Porcentaje Error

533 2.60 1085.54 2.09 2 4.71%
340 1.66 497.08 4.79 5 4.14%
208 1.02 254.90 9.73 10 2.72%
162 0.79 187.94 13.44 12.5 7.51%
155 0.76 178.37 14.20 15 2.04%
144 0.70 163.64 15.56 16 0.41%
125 0.61 139.04 18.50 18 2.75%
124 0.61 137.78 18.68 20 6.62%
102 0.50 110.63 23.57 23 4.74%
104 0.51 113.04 23.03 25 7.87%
87 0.42 92.85 28.38 30 5.41%
63 0.31 65.56 41.04 40 2.59%
Promedio 4.29%
Maximo 7.87%
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H. PROCEDIMIENTO DE PRUEBAS DE EVALUACION DE
PROTOTIPO

Para las pruebas piloto, diferentes sujetos (extremidades) o pacientes ficticios utilizaran la herramienta

y se obtendran diferentes muestras. Los sujetos deben cumplir con las siguientes caracteristicas:

Peso maximo 150 Ib.

Talla de Pie US 6 — 7 de dama como preferencia.

No debe tener padecimientos patologicos como pie diabético. Ademas no debe de tener pie
cavo ni pie plano.

Sujeto no debe tener molestias de miembro inferior al momento de la prueba. Se aceptara que
el sujeto haya tenido un historial de lesion de miembro inferior si al momento de hacer la
prueba tiene un rango de movimiento de al menos 50° en flexoextension (Figura 3) en ambas

extremidades.

La prueba consistira de 3 de ensayos:

Primer ensayo: Control. Consiste en la marcha natural del sujeto sin ningun tipo de alteracion.
Ensayo 2: Marcha con restriccion en la extremidad medida (limitacion). Sujeto tendrd algun
tipo de mecanismo (vendaje o inmovilizador) que limite el rango de movimiento de
flexoextension provocando una variacion en su marcha natural.

Ensayo 3: Marcha con restriccion con sobrecarga en la extremidad medida. Sujeto tendra

alguin tipo de mecanismo que limite su rango de flexoextension en la extremidad opuesta.

Se busca identificar con los ensayos 2 y 3 modificaciones en las curvas de marcha. Se espera que en el

caso del ensayo 2 las magnitudes disminuyan y que las curvas coincidan mas unas con otras. En el ensayo 3

se esperaria ver curvas de forma similar al control, pero con un incremento en la magnitud de las curvas si

el sujeto realiza una compensacion en la distribucion de peso.
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L FILTRADO DE RUIDO DE INSTRUMENTO

Para la suavizacion de sefales se implementd un filtro digital con el programa de computadora
utilizando la Transformada Répida de Fourier (FFT). Esta funcionalidad fue posible incorporarla al
programa gracias a la libreria SDL_Math por Lohninger Epina Labs (2013). El procedimiento general
consistié en tomar un segmento de muestras de los datos obtenidos por los sensores y aplicarles la
Transformada Rapida de Fourier. Ya que los datos transformados se encentran en dominio de frecuencia, se
realizé un filtrado pasa bajos, asignandole cero a los valores mayores de determinada frecuencia. A partir
de una frecuencia de corte definida en el programa, las frecuencias mayores a ésta eran eliminadas

igualandolas a cero.

Para implementar el procedimiento descrito anteriormente en el programa general de computadora, se
selecciona un instante de la muestra de datos. Este instante se convierte en el punto de referencia para
capturar 1024 muestras seguidas. Este ntimero es definido porque es la potencia de dos mas alta que
permite implementar la libreria de Analisis de Fourier escogida. Estas muestras son filtradas por una

frecuencia de corte definida por el usuario que se encuentre entre 10 Hz y 45 Hz.
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A.  CIRCUITOS

Figura 18. Circuito general implementado en modalidad de modulo de expansion.
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Figura 19. Esquema de circuito impreso. A la derecha corresponde a la capa inferior. Izquierda corresponde a capa

superior. Contorno de la pieza coincide con la forma de tarjeta de desarrollo arduino.
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EVALUACION DE MODELADO DE SENSOR
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Cuadro 6. Evaluacion de la funcion (1) utilizando una masa conocida y calculo de porcentaje de error de medicion

general de instrumento.

Promedio Maximo

SensorA 4.17%
3.69%
4.29%

Sensor B
Sensor C

7.32%
6.02%
7.87%

COSTO
Cuadro 7. Cuantificacion de costo de material
Cantidad Descripcion Unidad [$] Total [$] Total [Q]

3 Sensores Flexiforce  $ 1500 $ 4500 Q  360.00
1 Arduino Uno R3 $ 29.00 $ 29.00 Q  232.00
1 Par Plantillas $ 300 $ 300 Q 24.00
1 Memoria SD (4GB) $ 650 $ 650 Q 52.00
1 RTC Mod $ 400 $ 400 Q 32.00
3 Header Strip $ 1.00 $ 300 Q 24.00
3 Estafio [m] $ 065 $ 195 Q 15.60
12 Resistencias $ 012 $ 144 Q 11.52
2 LEDs $ 020 $ 040 Q 3.20
4 Cable AWG22 $ 035 $ 140 Q 11.20
3 Baterias CR2032 $ 050 $ 1.50 Q 12.00
3 Cable IDC $ 050 $ 1.50 Q 12.00

$ 98.69 Q  789.52
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GRAFICOS CON PROGRAMA

D.

Figura 20. Primera lectura de marcha y despliegue de informacion en programa con Sujeto A en modalidad de

control. Escala tiempo vs magnitud relativa correspondiente al voltaje de entrada en el circuito. Sin conversion a unidad

de fuerza.
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Figura 21. Muestra A en modalidad de control. Sin conversion a unidades de fuerza
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Figura 22. Sefial de un paso proveniente del calcaneo para implementar una reduccion de ruido digital
utilizando analisis de Fourier. Frecuencia de corte a 32Hz.
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Figura 23. Curva de reaccion de fuerza del suelo en un paso con superposicion de sefiales de sensor. Filtro

aplicado a una frecuencia de corte de 30Hz.
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Figura 24. Muestra programa con marcha de sujeto A. Un paso con y sin filtro. Frecuencia de corte a 25Hz. Fecha
y hora de registro seleccionado.
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E.  PRUEBAS PILOTO

Figura 25. Comparacion de marcha de sujeto B (pie derecho). Izquierda corresponde a marcha de control y derecha
corresponde a marcha con limitaciones en flexoextension. Curva morada indica la fuerza de reaccion en sensor ubicado
debajo del calcaneo; azul en el primer metatarsiano; verde en el quinto metatarsiano. Filtro digital a 30Hz.

Marcha del Paciente con Filtro con una muestra de 2 segundos Marcha del Paciente con Filiro con una muestra de 2 segundos

Fueza de Reaccién [Ib]
Fueza de Reaccién [Ib]
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Figura 26. Comparacion de marcha de sujeto B (pie derecho). Izquierda corresponde a marcha de control y derecha
corresponde a marcha con sobrecarga debido a limitaciones en flexoextension en la extremidad contraria. Curva
morada indica la fuerza de reaccion en sensor ubicado debajo del calcaneo; azul en el primer metatarsiano; verde en el
quinto metatarsiano. Filtro digital a 30Hz.

Marcha del Paciente con Fitro con una muestra de 2 segundos Marcha del Paciente con Filro con una muestra de 2 sequndos
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Fueza de Reaccion [Ib]
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Figura 27. Comparacion de marcha de sujeto C (pie izquierdo). Izquierda corresponde a marcha de control y
derecha corresponde a marcha con limitaciones en flexoextension. Curva morada indica la fuerza de reaccion en sensor
ubicado debajo del calcaneo; azul en el primer metatarsiano; verde en el quinto metatarsiano. Filtro digital a 30Hz.

Marcha del Paciente con Fitro con una muestra de 2 sequndos. Marcha del Paciente con Fitro con una muestra de 2 segundos.
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Figura 28. Comparacion de marcha de sujeto C (pie izquierdo). Izquierda corresponde a marcha de control y
derecha corresponde a marcha con sobrecarga debido a limitaciones en flexoextension en la extremidad contraria.
Curva morada indica la fuerza de reaccion en sensor ubicado debajo del calcaneo; azul en el primer metatarsiano; verde
en el quinto metatarsiano. Filtro digital a 30Hz.

Marcha del Paciente con Filtro con una muestra de 2 segundos Marcha del Paciente con Filiro con una muestra de 2 segundos

Fueza de Reaccion [Ib]
Fueza de Reaccion [Ib]
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Figura 29. Comparacion de marcha de sujeto E. Izquierda corresponde a marcha de control y derecha corresponde
a marcha con limitaciones en flexoextension. Curva morada indica la fuerza de reaccion en sensor ubicado debajo del
calcaneo; azul en el primer metatarsiano; verde en el quinto metatarsiano. Filtro digital a 30Hz.

Marcha del Paciente con Fitro con una muestra de 5 segundos Marcha del Paciente con Fittro con una muestra de 5 segundos
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Figura 30. Comparacion de marcha de sujeto E. Izquierda: marcha de control. Derecha: marcha con sobrecarga
por limitaciones de flexoextension en la extremidad contraria. Curva morada indica la fuerza de reaccion en sensor
ubicado debajo del calcaneo; azul en el primer metatarsiano; verde en el quinto metatarsiano. Filtro digital a 30Hz.

Marcha del Paciente con Filtro con una muestra de 5 segundos

Marcha del Paciente con Filtro con una muestra de 5 segundos
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Figura 31. Perfil general del sujeto F. [zquierda corresponde a marcha de control; en medio, marcha con
limitaciones de flexoextension; derecha, marcha con sobrecarga debido a limitaciones en flexoextension en la
extremidad contraria. Curva morada indica la fuerza de reaccion en sensor ubicado debajo del calcaneo; azul en el

primer metatarsiano; verde en el quinto metatarsiano. Filtro digital a 30Hz.
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Figura 32. Perfil general del sujeto G. a) control; b) prueba de limitaciones de flexoextension; c¢) sobrecarga:
limitaciones de flexoextension en la extremidad contraria. Curva morada indica la fuerza de reaccion en sensor ubicado
debajo del calcaneo; azul en el primer metatarsiano; verde en el quinto metatarsiano. Filtro digital a 30Hz.
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Cuadro 8. Comparativo de magnitudes de impulso entre la marcha de control y la marcha con limitaciones en
flexoextension. Magnitudes de impulso en unidades Ib-s

Sujeto Control Limitacion Diferencia limitacion
ler Met. 5to Met Calcaneoller Met. Sto Met Calcaneo|ler Met. 5Sto Met Calcaneo

B 814.6 211.68 1675 259 198 1815 -68.2% -6.5% 8.4%

C 381 1305 1434 233 198 2803 -38.8% -84.8% 95.5%

E 403.5 84 366 248 92 640 -38.5% 9.5% 74.9%

F 191 80 215 39 27 428 -79.6% -66.3% 99.1%

G 234 299 369 193 128 836 -17.5% -57.2% 126.6%

H 958 147 1155 395 158 1739 -58.8% 7.5% 50.6%

I 376 303 933 156 80 2397 -58.5% -73.6% 156.9%
Promedio -51.4% -38.8% 87.4%

Cuadro 9. Comparativo de magnitudes de impulso entre la marcha de control y la marcha con sobrecarga en la
extremidad debido a limitaciones de flexoextension en la extremidad contraria. Magnitudes de impulso en unidades Ib-s

Sujeto Control Sobrecarga Diferencia sobrecarga
ler Met. 5to Met Calcaneoller Met. 5to Met Calcaneo|ler Met. 5to Met Calcaneo

B 814.6 211.68 1675 1477 303.85 1406 81.3% 43.5% -16.1%

C 381 1305 1434 300 1712 878 -21.3% 31.2% -38.8%

E 403.5 84 366 653 70 369 61.8% -16.7% 0.8%

F 191 80 215 104 178 251 -45.5% 122.5% 16.7%

G 234 299 369 168 477 910 -28.2% 59.5% 146.6%

H 958 147 1155 157 312 1280 -83.6% 112.2% 10.8%

I 376 303 933 918 893 1960 144.1% 194.7% 110.1%
Promedio 15.5% 78.2% 32.9%



VII. ANALISIS DE RESULTADOS

El objetivo general de este trabajo, es diseflar una herramienta para la medicion de fuerzas plantares. La
herramienta tiene que ser capaz de almacenar la informacion de los sensores de medicion en tiempo real en

un medio portable. Por tltimo, esta informacion es analizada con la ayuda de un programa de computadora.

A. CIRCUITO ELECTRONICO E INTEGRACION DE PROGRAMA

En la Figura 18 se muestra el circuito realizado para expandir las capacidades de la tarjeta de desarrollo
de arduino e incorporar las necesidades de la aplicacién. Con el circuito y la aplicacién de Eagle se
ubicaron los componentes en la placa (Figura 18). Esta placa permite un disefio modular. La ventaja del
disefio modular es que permitid realizar ajustes individuales para refinar el disefio conforme se fueron

realizando las pruebas.

Al inicio se tuvo un buen funcionamiento en la placa con los componentes soldados pero pasado un
tiempo de encendido comenzaba a fallar la escritura de datos en la tarjeta de memoria. Esta falla se atribuyo
a una variacion en los niveles de voltaje que manejaba la sefial de reloj y la sefial MISO de la comunicacion
SPI. Estos niveles de voltaje pasaron de un aproximado 3.3V a un voltaje entre 0.6 y 1.8V. La consecuencia
de menor gravedad de esta falla fue la interrupcion en el funcionamiento de la escritura, mientras que el
resultado con mayor gravedad era la corrupcion de los datos almacenados en la memoria provocando la
pérdida de cualquier elemento guardado y se requirié un formateo para poder restablecer la utilidad de la
SD. La caida de voltaje ocurria cuando el circuito funcionaba por un tiempo prolongado. El calor que
disipaban algunos componentes hacia que residuos de fundente de soldar solido pasara a un estado liquido.
Debajo de los componentes de superficie, la pasta residual disuelta por calor provocaba que se formara una
resistencia en paralelo (entre 500kQ y 2MQ) al componente soldado. Por lo tanto se tenia una resistencia
equivalente que perjudicaba los niveles del voltaje del circuito. El problema se resolvid cambiando las
resistencias de superficie responsables de hacer el cambio de nivel 16gico, utilizando una menor cantidad de

fundente y teniendo mayor precaucion en limpiar residuos.

Para evaluar la exactitud de la Ecuacion (1) en el sistema funcional se generd el Cuadro 6. En este

ensayo, se aplicaron cargas en los sensores y se almacend el valor de la conversion analogico-digital en la
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memoria SD. La variacién promedio corresponde a 5% que es un valor aceptable dados los objetivos

definidos.

Las primeras pruebas de prototipo se realizaron una vez estaban los bloques basicos del programa de
computadora y el modulo de expansion en un estado funcional. Una muestra de los primeros datos
obtenidos con el sistema esta presentada en la Figura 20. Este grafico muestra una idea general de las fases
de la marcha humana en el sujeto mostrando desde la fase de contacto hasta la fase de propulsion. Se notd
que se tenia una sefial con ruido y ligeras variaciones. Se determind 3 posibles fuentes de ruido: 1)
consecuencia de la variacion de la medicion de los sensores 2) alglin componente incorporado en el circuito
que esté¢ siendo perjudicado por disipacion de calor o 3) fuente de alimentacion. Se realizd un
acondicionamiento al circuito, cambiando resistencias de referencias y limpiando las lineas de cobre de
impurezas pero pruebas posteriores siguieron mostraron sefiales con ruido. Estas sefiales de ruido no fueron
detectadas en la fase de prototipo del circuito pero si se detectd al calibrar los sensores que los valores
tendian a variar ligeramente con las cargas. Para obtener una sefial mas suavizada y reducir el ruido, se
necesito aplicarle un filtro a cada sefial de sensor. Debido al espacio reducido en el area de trabajo, costo y
eficiencia, el filtro fue aplicado de manera digital utilizando la Transformada Réapida de Fourier. La Figura
22 muestra la primera integracion del algoritmo de filtrado con una sola sefal. El motivo de esta prueba era
evaluar si el filtrado digital resolvia los problemas de ruido. La frecuencia de corte se configuré como

variable durante las pruebas para evaluar cual era el rango 6ptimo de filtrado.

En la Figura 23 se generd una muestra de la reaccion total del suelo con un paso, es decir la suma de los
tres sensores filtrados. Para determinar si la forma de la curva corresponde realmente a la fuerza de
reaccion total del suelo, se compard con la Figura 12 de la pagina 15. Aunque sélo es una muestra y una
fuente de comparacion, se percibi6é una consistencia en la forma de la curva y hay que tener en cuenta que
la Figura 12 fue generada con un equipo estacionario con una matriz de sensores y la curva Figura 23
corresponde a un dispositivo con tres sensores discretos. Usando esta comparacion se definio un rango de
frecuencia de corte entre 25 y 35Hz y se puede observar claramente una mejora en la visualizacion de

resultados con el filtro FFT aplicado.

La Figura 24 muestra las curvas de marcha y la aplicacion del algoritmo de filtrado a cada una de las
seflales tras seleccionar los datos en funcion de hora y fecha. Haciendo un breve analisis del pie con las
curvas, se puede observar que el sujeto realiza su marcha apoyando el talon, luego apoya la parte media con

una tendencia a supinar el pie. Ademas se puede observar que la fase de propulsion se da simultdneamente
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en el primer y quinto metatarsiano. Las magnitudes estan en funcion al convertidor analogico-digital y aun

no habia sido incorporado las ecuaciones 1 al 3 para trasladar los datos a unidades de fuerza.
B. PRUEBAS PILOTO

Una vez el programa de computadora se encontraba en capacidad de seleccionar datos, desplegar,
calcular de impulso, convertir a unidades de fuerza y filtrar a una frecuencia definida por el usuario, se
realizaron pruebas con diferentes sujetos. Para esta evaluacion se realizaron pruebas con 8 sujetos. El sujeto
B corresponde al pie derecho y C al pie izquierdo de la misma persona. Las otras pruebas fueron realizas

Unicamente con un pie.

La Figura 25 muestra una comparacion entre la muestra de control (izquierda) del sujeto B y su
marcha en modalidad de limitacion (derecha). En la muestra de control se puede observar que se comienza
con el contacto del calcaneo con el suelo, y luego esta magnitud disminuye cuando la curva del primer
metatarsiano comienza a elevarse. La curva del 5to metatarsiano muestra que este sensor registrd una
pequeiia reaccion de fuerza. La grafica de modalidad de limitacion muestra un aumento en la magnitud que
alcanza la curva de reaccion de talon y aumento de duracion. Ademas, las sefales provenientes de los
sensores ubicados en la parte media y antepié no muestran una variacion de amplitud considerable. A
diferencia de la grafica de control, las curvas de limitacion muestran que la tendencia es un soporte de peso
predominante en el talon debido a las discapacidades en flexoextension. Visualmente se puede notar la
diferencia entre ambas curvas pero utilizando el calculo de impulso (Cuadro 8) se puede confirmar
numéricamente el aumento en impulso de talén (8%) y disminucion en el impulso de los metatarsianos (-
68% y -6.5%) y el impulso total es menor. La Figura 26 compara el escenario en el que el pie en estudio de
sujeto B esta en modalidad de sobrecarga mientras que el pie contrario tiene limitaciones de flexoextension.
Comparando con el control, se puede observar que hay un aumento en la duracién y magnitud de las curvas
correspondientes al primer y quinto metatarsiano mientras que visualmente se ve un cambio en la duracion
del apoyo de talén. En términos de impulso, el primer metatarsiano tuvo un aumento de 81% y el quinto
tuvo un aumento de 44% con respecto al control mientras que el impulso del calcaneo disminuyé un 16%

(Cuadro 9).

Los graficos de comparacion del sujeto C se encuentran en la Figura 27 y Figura 28. A diferencia del
pie derecho (sujeto B), el control del sujeto C muestra una tendencia supinadora ya que hay un mayor
impulso en el 5to metatarsiano que en el primer metatarsiano. La evaluacion con limitacion muestra un

comportamiento similar al visto en la Figura 25 con una preferencia de apoyo en el calcaneo. En modalidad



44

de sobrecarga, el impulso en el 5to metatarsiano aument6 un 31%. Se podria inferir que en esta modalidad
hay una inclinacion a dirigir el apoyo hacia la articulacion en libertad de movimiento con el fin que la

articulacion con limitaciones tenga una menor carga de apoyo.

En el caso de este paciente de pruebas, se puede observar algo interesante en los graficos de control: en
su pie derecho hay una tendencia a tener mas apoyo en el primer metatarsiano (dedo pulgar) con
movimiento pronador mientras que en el izquierdo tiene mayor apoyo en la area quinto metatarsiano
(quinto dedo) con movimiento supinador. Con esto se podria sospechar que en marcha natural hay una
distribucion peso desigual entre los pies con una afinidad al izquierdo. El paciente ha tenido un historial de
lesion en la articulacion derecha (B) y podria sospecharse que su postura atin esta afectada o que el mismo

cuerpo inconscientemente busca recargar mas a la articulacion izquierda.

El sujeto D fue descalificado de la tabulacion porque su peso es mayor al limite establecido. El sujeto E
muestra un comportamiento de marcha diferente al paciente (B y C). La Figura 29 muestra su grafico de
control y grafico de limitacion. En el grafico de control muestra que hay picos en el impulso mayores en el
ler metatarsiano en comparacion al apoyo del talon. Al paciente no se le observd ninglin comportamiento
de salto en su marcha natural asi que es probable que la magnitud del impulso sea mayor alrededor del
pulgar debido a una menor area de contacto en el pie. La grafica de limitacion muestra que la magnitud del
impulso en este punto ha disminuido mientras que el impulso de taléon se hace mayor. La grafica de
sobrecarga en la Figura 30 muestra una diminucion en la amplitud de la curva del primer metatarsiano pero
a la vez hay un aumento en la duracion. El supuesto de que durante la marcha de control el area de
contacto en el primer metatarsiano es pequefia se fortalece por dos razones: la razon amplitud-tiempo y el

aumento de impulso de 62% en estado de sobrecarga.

En la Figura 31 se comparan las graficas de las tres modalidades de prueba del sujeto F. En el control,
se observa que la amplitud del calcaneo es mayor a la de los sensores ubicados en la parte media y antepié.
Ademas, el primer y quinto metatarsiano hacen contacto con el suelo casi en el mismo instante. La grafica
de limitacion nuevamente muestra que el impulso se da principalmente en el talon y en las otras dos areas
de medicion disminuye. En el caso de la sobrecarga, disminuye la amplitud de fuerza en el talébn mientras
que hay un aumento en el impulso en el quinto metatarsiano (122%). Este aumento de impulso puede

deberse a una compensacion que el sujeto realiza cuando tiene alguna extremidad con limitaciones.

La Figura 32 muestra los resultados de prueba del sujeto G. El grafico muestra un impulso en el
contacto de talon mayor (369 Ib-s) a comparacion con la fuerza de reaccion el primer y quinto metatarsiano

(234 y 299 1b-s respectivamente). Aunque si éstas dos ultimas se combinan se tiene una magnitud mayor.
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Entonces se podria concluir alguna de las siguientes: 1) el tiempo de contacto del talén es menor y por esto
hay un impulso rapido de baja magnitud 2) el area de contacto en la zona del taloén es grande reduciendo la
fuerza de reaccion en el punto donde esta ubicado el sensor 3) el punto de apoyo genérico de la plantilla no
coincide con el punto de apoyo central en el area del calcaneo del sujeto G. Se puede observar nuevamente
la forma ya conocida de la curva del talon cuando la articulacion tiene un rango de flexoextension limitado.
En este caso, el aumento en el impulso es un 146.6% y en ambos metatarsianos se redujo un 17% y 57%.
Cuando el pie se encuentra en sobrecarga, el impulso en el quinto metatarsiano aumenta un 60% a
comparacion de la muestra de control. Ademas el impulso del calcaneo aument6d un 147% y el impulso en
el primer metatarsiano se redujo un 28%. Entonces se podria considerar la posibilidad que cuando el sujeto
G tiene sobrecarga en la extremidad estudiada, se presenta una tendencia supinadora con el objetivo de

desplazar el peso lejos de la extremidad con limitaciones fisicas.

Una comparacion numérica general se muestra en el Cuadro 8 y Cuadro 9. En el primero, se tienen
las magnitudes de impulso de control y las magnitudes de impulso en una muestra con la articulacion del
tobillo con limitaciones de flexoextension. Al realizar una diferencia porcentual se puede comenzar a
percibir patrones. En el primer y quinto metatarsiano, la diferencia es negativa y en promedio es de -51.4 %
y -39% respectivamente. El calcaneo tiene un aumento porcentual positivo promediando 87%. Entonces se
pudo evaluar cuantitativamente el efecto de la limitacion en el tobillo en la marcha del paciente. Con las
graficas discutidas anteriormente se observo una diferencia en todas las comparaciones de limitacion y
control. Ademas en la mayoria de los graficos de limitacion se tiene una forma similar. Por lo tanto, en el
monitoreo de rehabilitacion, se esperaria que la articulacion lesionada tenga una marcha inicial similar a los
graficos de limitacion mostrados. Conforme avance su recuperacion se esperaria que esta curva del
calcaneo disminuya hasta tener una forma similar a los graficos de control. Evaluando numéricamente, el
progreso de rehabilitacion deberia comenzar con un impulso grande de calcaneo y un impulso bajo en la
parte media y antepié y tras un tiempo de recuperacion el impulso de calcaneo deberia ir disminuyendo

mientras que el impulso en los metatarsianos deberia aumentar.

En el Cuadro 9, se hace una comparacion del efecto de la sobrecarga. La sobrecarga se refiere a la
tendencia involuntaria del cuerpo a distribuir el peso o compensar la marcha al tener una lesion,
perjudicando la articulacion saludable para defender la extremidad con discapacidades. En este estudio, no
se pudo detectar algin patron consistente. Cada sujeto de prueba tiene su propia forma de ajustar su marcha
cuando alguno de sus miembros esta limitado. En general se podria proponer tres escenarios: 1) el sujeto
aumenta su tiempo de contacto en la extremidad sana provocando un aumento de impulso aunque no

necesariamente aumente la magnitud de la fuerza, 2) el sujeto desplaza el centro de apoyo equivalente de la
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boveda plantar hacia la parte externar provocando supinacioén y 3) tanto la magnitud de la fuerza como el
tiempo de contacto aumenta generando un incremento en el impulso. Lo que si se puede concluir es que
efectivamente el promedio de las diferencias porcentuales en cada uno de los puntos de medicién aumenta
y el punto con mayor aumento corresponde al quinto metatarsiano apoyando al escenario#2 propuesto

anteriormente.

Un aspecto muy interesante del estudio fue evaluar no sélo el efecto en la marcha cuando la extremidad
estd con limitaciones fisicas sino que también examinar qué sucede con la articulacion sana cuando hay una
lesion en la pierna contraria. Las lesiones de tobillo son comunes y suelen ser ignoradas, lo que puede
provocar molestias cronicas. Aqui se observa que al tener una lesion, el cuerpo desplaza inconscientemente
la distribucion de peso hacia la articulacion sana provocando una mala postura temporal. Esta mala postura,
en caso de darse prolongadamente puede generar mas lesiones y no sélo en tobillo si no que en rodilla,
cadera o columna. “Un mal apoyo de pie es la raiz de la mayoria de lesiones de rodilla, cadera y columna”
(PhD. M.D Nuila, 2013). En muchos casos, cuando existe una lesion el enfoque de evaluacion es
precisamente la articulacion lesionada y en muy pocos casos se observa el efecto que la sobrecarga esta
teniendo en la articulacion sana. Por ejemplo, el paciente de sujeto de pruebas B y C tiene una tendencia
supinadora a pesar que su marcha visualmente se ve normal. Dado el historial de lesion, el paciente todavia
tiene una tendencia a proteger la extremidad que fue lesionada aun cuando han trascurrido meses desde que
inicio su rehabilitacion. La impresion es que la postura del paciente no es la recomendada y se deberia
realizar pruebas posteriores para seguir monitoreando esta tendencia. El resto de los sujetos solo tienen
informacion de una extremidad del paciente de prueba por lo que no se puede hacer una evaluacion de

postura.

El desglose de costo de material se muestra en el Cuadro 7. El costo aproximado es Q800. En esta
cuantificacion no se tomo el costo de fabricacion del circuito impreso ni el costo de la caja impresa que
contiene el dispositivo monitor. Se estima que si estos dos componentes fueran elaborados por terceros, el
costo aproximado seria de Q200. Por lo tanto costo total aproximado del dispositivo y plantilla es de

Q1000, que corresponde a 2/3 del presupuesto.



VIII. CONCLUSIONES

Se logrd disefiar y construir un sistema de medicion de fuerzas plantares capaz de mostrar

diferencias cuantitativas en dos muestras de marcha para el monitoreo de rehabilitacion

El error de medicion del instrumento corresponde al 7.87% que es menor al 10% establecido

como aceptable en los objetivos

Las pruebas realizadas no siguieron el objetivo establecido de utilizar un grupo de pacientes
con lesién y un grupo de control. En lugar, se evaluaron siete sujetos o extremidades con
facultades de marcha normal y cada uno de estos sirvid para realizar una prueba de control y
dos experimentos. Se logrd comparar los resultados objetivamente e identificar patrones con

este procedimiento de pruebas.

El sistema tiene un costo de material de Q789. Se podria considerar un costo de servicios
externos de Q200 sumando un total de Q989. Por tanto se cumplié el objetivo de disefiar y

construir un sistema con un costo menor de Q1500.

Los resultados obtenidos pudieron ser visualizados e interpretados de mejor manera utilizando
el programa de computadora elaborado. Este permitid una visualizacion directa de los
resultados generados por el dispositivo y proporcionar informacion cuantitativa como el

impulso, magnitud de fuerza y tiempo.
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IX. RECOMENDACIONES

Se recomienda realizar pruebas adicionales con diferentes tipos de pie para poder establecer qué
poblacién de pacientes pueden recibir informacion 1til con un sistema limitado a tres sensores. Ademas se
recomienda utilizar dos sistemas para estudiar y analizar la marcha en ambos pies simultdneamente. Este
estudio permite no sélo tener informacion de la marcha en las dos extremidades sino que también podria

permitir identificar tendencias de distribucion de peso.

Una sugerencia seria incorporar un médulo de expansion de comunicacion inaldmbrica a la unidad ya
existente para poder realizar un monitoreo en tiempo real. Esto significa que el médico o fisioterapeuta
puede evaluar cuantitativamente la marcha o reacciones en la planta del pie del paciente mientras se
realizan ejercicios y rutinas de rehabilitacion en el instante en lugar de revisar los datos posteriormente

utilizando la informacion de la memoria portatil.

Para el circuito, se recomienda incorporar un filtro en la salida de cada uno de los sensores y tener un
mejor filtrado de ruido entre la linea de voltaje y la referencia de tierra. Ademas seria interesante incorporar
algun selector de frecuencia de muestreo. Esto permitiria ajustar el sistema a actividades como correr y
saltar y no so6lo la marcha. La seleccion de frecuencia de muestreo seria util para tener informacion en alta

frecuencia s6lo en casos donde es necesario y hacer un mejor manejo del almacenamiento en memoria.

El sistema podria adaptarse a un estudio para evaluar la descarga en un paciente con padecimientos
patolégicos como pie diabético o mal de charcot. Estas pruebas permitirian evaluar la efectividad de botas
y plantillas correctivas en la distribucion de la carga en el pie. Este estudio requiere unicamente una

reubicacion de sensores.
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XI. ANEXOS

Figura 33. Modulo de reloj de tiempo real (RTC) utilizado. Incluye DS1307 y memoria EEPROM ATMEL
24C32.

Figura 34. Modulo de expansion para Arduino UNO R3 con capacidad de conexion de memoria SD, integracion
de sensores y modulo RTC. Disefio con Eagle 6.0 y construccion con LPKF ProtoMat®.
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Figura 35. Cuadro de inicio de programa.

e = 2=
-_E-]

NUEYO PACIENTE

PACIENTE EXISTENTE

ANALISIS RAPIDO
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Figura 36. Modalidad de analisis rapido del programa. Filtro FFT activado a una frecuencia de corte definida por

el usuario. Seleccion de fecha y hora de muestra
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Figura 37. Dispositivo instalado en ambito de pruebas.
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Archivo Gerber

Boveda Plantar

Flexoextension

I’C

Memoria SD

Pie Cavo

Pie de Charcot

Pie Plano

RTC

SPI

XII. GLOSARIO

Archivo generado por un programa de diseflo de circuitos impresos para su

manufactura en equipo especializado.

Estructura formada por los tres arcos del pie que se adapta a diferentes

condiciones de terreno y asocial elementos ligamentosos, musculares y dseos.
Movimiento en un plano del pie: dorsiflexion o plantarflexion

Bus de comunicacion en serie con tres lineas de datos: SDA (datos) SCL (reloj) y

GND (Tierra)

Formato de tarjeta de memoria flash cominmente utilizado en dispositivos

portatiles.

Pie con una altura de boveda plantar excesiva. Tiene una prominencia concava en

los arcos del pie que puede llegar a dividir la huella plantar en dos partes.

También conocido como pie diabético. Infeccion, ulceracion o destruccion de los
tejidos profundos con neuropatia. Al complicarse la condicion, se deforma la
planta del pie generando una estructura plantar convexa y el peso se concentra en

la lesion o tlcera.

Pérdida de altura de la boveda plantar normal provocando un aumento en la

superficie de la huella plantar.

En ingles Real Time Clock. Es un reloj en un circuito integrado que mantiene la

hora actual.

Bus de comunicacién a una tasa de transmision mayor a la de I1°C. Utiliza cuatro
lineas: SCLK (Reloj), MOSI (Salida del datos del maestro) MISO (Entrada de

datos del maestro) SS (Seleccion de esclavo)
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