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1. Motivación

✓ Interés personal por desarrollar tecnología médica (robótica) para la 

industria médica.

✓ Brecha tecnológica. La tecnología desarrollada en la academia NO 

llega a la sector sanitario:

→ Falta de equipos de investigación multidisciplinares que 

permita hacer un abordaje real de problemas y soluciones.

→ Fase regulatoria compleja, costosa y lenta. 

→ Tecnología compleja y costosa.
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1.2 Acuerdos de colaboración

1. Motivación

No se puede generar tecnología de uso médico, sin médicos
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a)  Justificación

Rehabilitación de Miembro Superior

Servicio de Rehabilitación

✓ 6 Médicos Rehabilitadores

✓ 20 Fisiosioterapeutas

✓ 1 Terapista Ocupacional

✓ 4000 m2 distribuidos en dos plantas

✓ 5000 pacientes.

Rehabilitación  Aparato Locomotor, Cardíaca,  

Ginecológica/Suelo Pélvico, Infanto-juvenil, 

Intervencionista-Ecoguiada / Onda de choque, 

Linfedema / Oncológica,  Neurológica, Ortopédica y 

Ayudas técnicas, Ortogeriátrica, Respiratoria.
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❑ Servicio con alta demanda → 800 hombros/año.

❑ Sanidad concertada.

❑ Capacidad máxima de RH 

❑ Aumento del 20% de la demanda desde su creación.

❑ FUTURO PREOCUPANTE  → Envejecimiento de la población 

a)  Justificación

Rehabilitación de Miembro Superior
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1. Aumento del número de lesiones de miembro superior.

2. Sanidad tiene centros concertados, pero están saturados de la 

misma manera.

3. Equipo del SR del HUIS → Robot de Rehabilitación del MS

✓ Portable  (que se lo lleve el paciente a casa)

✓ Bajo coste (para tener muchos) 

✓ Adaptable al paciente y a la patología (que valga para todos)

✓ Fácil de usar (que no nos complique) 

2. Rehabilitación de Miembro Superior

a.  Justificación
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2. Rehabilitación de Miembro Superior

a.  Justificación. Estado del Arte 
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➢ Cada  vez hay más investigación en robots rehabilitadores para el 

MS (hombro y codo), pero no pasan del TRL 5-6. 

➢ Robots comerciales son  caros→ inversión no amortizable. No resuelve 

el problema de demanda del servicio. ( ArmeoPower Hocoma 300.000€ )

➢ Ninguna o muy baja adaptación al paciente y a la patología.

➢ Escasos ensayos clínicos reportados y centrados en ICTUS

➢ Intentan mantener la concentración del paciente pero no miden 

eficiencia.

➢ Baja aceptabilidad por parte del paciente.

➢ Baja aceptabilidad por el staff de rehabilitación

a)  Justificación

Rehabilitación de Miembro Superior
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• Hombro: una de las
articulaciones con mayor
movilidad del cuerpo humano.

• Ciencia médica: problema abierto
¿13, 14, 15, 16 DoF?

• Modelo complejo porque DoF
médicos NO son DoF robótica.

• Se omitió la rotación axial de la
clavícula (no es un DoF desde el
punto de vista de la Robótica)

• Se omitió la traslación de la
escápula (ídem)

20

b. Modelado Óseo 

Arquitectura ósea

Rehabilitación de Miembro Superior



21

Jornadas de Automática – Popayán – Colombia 
Prof. Dra. Cecilia García Cena

21

C5

C6

C7

C8

T1

Tronco Superior

Tronco Primario

Tronco Inferior

Rehabilitación de Miembro Superior

Sistema portable, de bajo coste, 

adaptable al paciente y a la 

patología MAS FRECUENTES
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Modelo Óseo = 2DoF SC + 3 DoF GH + 2 DoF E

M.O. Miembro Superior ~ 7  DoF

b. Modelado Óseo

Rehabilitación de Miembro Superior
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Análisis de movimiento unión  2-SC y  3-GH

b) Velocidad →Matriz Jacobina y Elipsoides de V/F

a) Posición

Rehabilitación de Miembro Superior

b. Modelado Oseo
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Robotics Area

DH Methodology 

Biomechanics Area

Hill-Zajac Model

Plexus Brachial

Injury Model 

Rehabilitación de Miembro Superior

c. Modelado biomecánico
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• Unidades músculo-tendón.

• Cada extremo del músculo se inserta al hueso a través de

los tendones → no tienen propiedades contráctiles activas.

• Los músculos son el elemento contráctil y los tendones el

elemento elástico en serie.

• Las fuerzas producidas por las contracciones musculares se

transmiten al hueso.

Propiedades

•Frecuencia de 
contracción

•Par muscular

•Fuerza 
muscular

•Efecto de la 
temperatura y  
fatiga

Rehabilitación de Miembro Superior

c. Modelado biomecánico
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Modelo Músculo-Esquelético

-Elemento contráctil (EC): generación de fuerza activa 

-Elemento elástico en serie (EES): elasticidad interna del músculo

-Elemento pasivo en paralelo (EPP): resistencia al alargamiento

-Elemento pasivo en serie (EPS): elasticidad del tendón

FUMT =  FEPP + FEC = (FPasiva + FActiva)cosθ

LMT = LT + LMcosθ

Rehabilitación de Miembro Superior

c. Modelado biomecánico
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❑ Fuerza pasiva: corresponde a la resistencia que presenta el tejido ante la 
deformación y es el resultado de las propiedades viscosas y elásticas del músculo, 
y las elásticas del tendón.

❑ Fuerza activa: causa la contracción muscular.

29

donde, 

𝑓𝑝𝑙1 𝑟𝑒𝑝𝑟𝑒𝑠𝑒𝑛𝑡𝑎 𝑙𝑎 𝑣𝑖𝑠𝑐𝑜 − 𝑒𝑙𝑎𝑠𝑡𝑖𝑐𝑖𝑑𝑎𝑑 𝑑𝑒𝑙 𝑚ú𝑠𝑐𝑢𝑙𝑜 

𝑓𝑝𝑙2 𝑟𝑒𝑝𝑟𝑒𝑠𝑒𝑛𝑡𝑎 𝑙𝑎𝑠 𝑝𝑟𝑜𝑝𝑖𝑒𝑑𝑎𝑑𝑒𝑠 𝑒𝑙á𝑠𝑡𝑖𝑐𝑎𝑠 𝑑𝑒𝑙 𝑚ú𝑠𝑐𝑢𝑙𝑜 

𝐹0 𝑒𝑠 𝑙𝑎 𝑓𝑢𝑒𝑟𝑧𝑎 𝑖𝑠𝑜𝑚é𝑡𝑟𝑖𝑐𝑎 𝑚á𝑥𝑖𝑚𝑎 

𝑓𝑙  𝑒𝑠 𝑙𝑎 𝑟𝑒𝑙𝑎𝑐𝑖ó𝑛 𝑓𝑢𝑒𝑟𝑧𝑎 − 𝑙𝑜𝑛𝑔𝑖𝑡𝑢𝑑 

𝑓𝑣𝑒𝑙 𝑒𝑠 𝑙𝑎 𝑟𝑒𝑙𝑎𝑐𝑖ó𝑛 𝑓𝑢𝑒𝑟𝑧𝑎 − 𝑣𝑒𝑙𝑜𝑐𝑖𝑑𝑎𝑑 

𝑓𝛼  𝑒𝑠 𝑙𝑎 𝑟𝑒𝑙𝑎𝑐𝑖ó𝑛 𝑓𝑢𝑒𝑟𝑧𝑎 − 𝑠𝑒ñ𝑎𝑙 𝑑𝑒 𝑎𝑐𝑡𝑖𝑣𝑎𝑐𝑖ó𝑛 

Rehabilitación de Miembro Superior

c. Modelado biomecánico
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Deltoides Supraespinoso Infraespinoso Redondo menor

Bíceps braquial Braquiorradial Braquial Supinador

Rehabilitación de Miembro Superior

c. Modelado biomecánico
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Muscle
 Mass 

(g)

Optimal 

fascicle length 

(cm)

Optimal 

tendon 

length (cm)

Maximal 

muscle-

tendon 

length (cm)
Biceps short 161.4 14 13.5 34

Biceps long 170 11 17 34

Brachialis 284 10 3 16

Brachioradialis 112 19 6 31

Coracobrachialis 80 9.3 9.7 21.2

Deltoid clavicular 124 14.7 2 21.2

Deltoid acromial 377 6.7 8.6 18.2

Deltoid scapular 300 17 5.9 24.1

Latissimus dorsi thoracic 183.2 25.4 12 42.1

Latissimus dorsi lumbar 183.2 34.8 19.9 56

Latissimus dorsi illiac 183.2 27.9 14 57.2

Levator scapulae 72 9 0.9 12.04

Infraspinatus 226 6.8 5.6 15.3

Pectoralis major clav 235 22.6 2.9 28.9

Pectoralis major stern 243.3 16.6 9 32.2

Pectoralis major ribs 198 17.8 9.6 34.3

Pronator quad 25 2.4 2.2 5

Pronator teres 80 7.9 5 13

Rhomboid minor 118 8.5 0.4 9.1

Rhomboid major (T1-T2) 72.3 6.8 0.7 7.91

Rhomboid major (T3-T4) 45.5 7 0.2 7.5

Serratus anterior superior 92.2 10 0.27 12.24

Serratus anterior middle 71.7 13 0.75 19.32

Serratus anterior inferior 195 17 0.01 17.8

Subscapularis 318.5 8.7 3.3 13.1

Supinator 58 3.7 2 6.5

Supraspinatus 90 6.6 4.08 14.5

Teres minor 39 5.7 4.6 12.6

Teres major 232 14 5.8 21

Triceps long 290 18 11 31

Triceps medial 204 10 0.3 12

Triceps lateral 518 14 10 25

Trapezius (C1-C6) 116.2 13 0.48 14.1

Trapezius (C7) 77.5 13 0.6 14

Trapezius (T1) 67 10.5 0.3 11.4

Trapezius (T2-T7) 197.2 13.5 0.4 14

Table 1 - Muscle architecture

21 Músculos y 33 Segmentos

MSMS -- MatLab

Rehabilitación de Miembro Superior
c. Modelado biomecánico

Modeling and Simulation of Upper Brachial Plexus Injury DOI 10.1109/JSYST.2014.2387426

Cecilia E. García Cena et. Al. IEEE SYSTEMS JOURNAL, (2016)
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FES: Functional

Electrical

Stimulation

sEMG

Rehabilitación de Miembro Superior

c. Modelado biomecánico
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Rehabilitación de Miembro Superior
c. Modelado biomecánico
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Rehabilitación de Miembro Superior
c. Modelado biomecánico

Paciente Virtual
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c. Conclusiones

1. Somos capaces de hacer un mecanismo que estratégicamente realice

algunos movimientos relevantes …… Movimientos de la vida diaria.

2. No somos capaces de hacer un mecanismo que valga para todo paciente ni

para todas las patologías.

3. No nos corresponde a nosotros decidir qué pacientes podrán usar la máquina,

cómo y en qué condiciones. Solo daremos máximos y mínimos.

4. Somos capaces de cuantificar objetivamente cómo evoluciona el proceso de

rehabilitación.

5. Somos capaces de abordar la etapa de diseño del robot

Rehabilitación de Miembro Superior
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Sensor Comercial de 

Captación de 

Movimiento (9 DoF)  

1200 €

Sensor Comercial de Captación de Movimiento (9 DoF)  100 €

)(1
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Desarrollo del Exoesqueleto

i. Sensores y Adquisición de datos
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Movimiento Vía 

Homolateral

Movimiento Vía 

Posterior
Advances in Robotics. ISBN  978-3-319-03412-6. Springer International Publishing. Skeletal Modeling, 

Analysis and Simulation of Upper Limb of Human Shoulder under Brachial Plexus Injury . Cecilia E. 

García Cena, et.al (2013) 

Desarrollo del Exoesqueleto

i. Sensores y Adquisición de datos
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Kinect: skeleton

Dos IMU’s

i. Sensores y Adquisición de datos

Desarrollo del Exoesqueleto
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Rehabilitación de Miembro Superior
i. Sensores y Adquisición de datos
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Transferencia del Know-how 

ii. Actuadores Eléctricos

Desarrollo del Exoesqueleto
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ii. Actuadores Eléctricos

Desarrollo del Exoesqueleto

Analysis of the influence of external actuators on the glenohumeral joint movements. Destarac M.A, García

Cena C.E. International Conf. of Neurorehabilitation 2016. 
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Desarrollo del Exoesqueleto
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iii. Conceptualización y Diseño Mecánico

Desarrollo del Exoesqueleto

Conceptual Design of a Robotic Orthosis for improving Upper Limb Rehabilitation. Espinoza R, Puglisi L, Destarac M, 

García Cena C. IEEE Trans LA. 2017
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iii. Conceptualización y Diseño Mecánico

Desarrollo del Exoesqueleto

Conceptual Design of a Robotic Orthosis for improving Upper Limb Rehabilitation. Espinoza R, Puglisi L, Destarac M, 

García Cena C. IEEE Trans LA. 2017
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Requisitos del 
exoesqueleto

Ergonomía

Adaptabilidad 
Espacio de 

trabajo

Mecanismo 
simple

→ Aceptabilidad

iii. Conceptualización y Diseño Mecánico

Desarrollo del Exoesqueleto
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iii. Conceptualización y Diseño Mecánico

Desarrollo del Exoesqueleto
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Simulaciones

55

Desarrollo del Exoesqueleto
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Simulaciones: recuperación progresiva

56

Desarrollo del Exoesqueleto
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iii. Conceptualización y Diseño Mecánico

Desarrollo del Exoesqueleto

ISO 8373:2012, 

ISO 9887:2013,

ISO 10218:2011, 

EN 60601-1:2006, 

IEC 80601-2-78.

1 M€ TRL 8

1 M€ TRL 9
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Propuesta del sistema de control de ORTE

Modos de operación:

1. Modo pasivo → etapa inicial.

2. Modo adaptativo → etapa intermedia.

3. Modo resistivo → etapa final.

Desarrollo del Exoesqueleto
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c. Desarrollo del Exoesqueleto

TRL 5 → Prototipo de Lab NO apto para investigación clínica

Media	Edad 302,18 Media	Edad 302,09 Media	Edad 302,30

Mediana	Edad 288,00 Mediana	Edad 288,00 Mediana	Edad 300,00

Moda	Edad 276,00 Moda	Edad 276,00 Moda	Edad 252,00

Varianza	Edad 2543,31 Varianza	Edad 2237,45 Varianza	Edad 3280,00

D	Típica	Edad 50,43 D	Típica	Edad 47,30 D	Típica	Edad 57,27

CV 16,69 CV 15,66 CV 18,95

Media	 68,57 Media	 76,92 Media	 58,83953

Mediana 68,00 Mediana 76,50 Mediana 57

Moda	Peso 80,00 Moda	Peso 68,00 Moda	Peso

Varianza	 248,94 Varianza	 216,52 Varianza	 100,9653

D	Típica 15,78 D	Típica 14,71 D	Típica 10,04815

CV 23,01 CV 19,13 CV 17,07721

Media	 1,70 Media	 1,75 Media	 1,62

Mediana 1,73 Mediana 1,77 Mediana 1,63

Moda	Peso 1,63 Moda	Peso 1,77 Moda	Peso 1,63

Varianza	 0,01 Varianza	 0,00 Varianza	 0,01

D	Típica 0,09 D	Típica 0,04 D	Típica 0,07

CV 5,14 CV 2,41 CV 4,58

Media	 58,15 Media	 60,21 Media	 55,52

Mediana 59,00 Mediana 60,75 Mediana 56,00

Moda	Peso 56,00 Moda	Peso 61,00 Moda	Peso 56,00

Varianza	 10,57 Varianza	 5,39 Varianza	 4,84

D	Típica 3,25 D	Típica 2,32 D	Típica 2,20

CV 5,59 CV 3,85 CV 3,96

POBLACIÓN	VARONES

EDAD

PESO

ALTURA

LONGITUD	MS

EDAD

PESO

ALTURA

LONGITUD	MS

POBLACIÓN	TOTAL POBLACIÓN	MUJERES

EDAD

PESO

ALTURA

LONGITUD	MS

Fig. 6 (A) Angular amplitude in Simulink-MSMS transformed onto Excel graphic.
(B). Angular velocity and acceleration transformed onto Excel graphics.

Desarrollo del Exoesqueleto
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c. Desarrollo del Exoesqueleto

TRL 5 → Prototipo de Lab NO apto para investigación clínica

Desarrollo del Exoesqueleto

Tesis de Máster Desarrollo de un Sistema BCI mediente un EEG Portátil. Análisis 

matemático de las señales EEG para detección de eventos oculares, musculares o cognitivos 

(2016)

Trabajo fin de Grado. Facultad de Medicina. UAM. esis de Máster Análisis biomecánico 

del movimiento de flexoextensión del hombro mediante exoesqueleto robotizado (2017)
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c. Desarrollo del Exoesqueleto

Desarrollo del Exoesqueleto
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Mis primeros pasos con el MI
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b.  ¿ Qué queremos?

• Generar herramientas que contribuyan a aportar conocimiento.

• Metodología de diseño para exoesqueletos que permitan 

rehabilitar la marcha.

• Investigar en estrategias de control inteligentes y adaptables a 

las mejoras que se producen en la rehabilitación. 

• Mejorar sustancialmente las comunicación staff-robot-paciente.

• Reducir costes, pero no es prioritario.

¿Qué aportamos con nuestra investigación?
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Exoskeletons for Rehabilitation

ALICE Project

ALICEState of  the Art

Muskuloskeletal
Model

Kinematic and 
Dynamic 
Analysis

Actuation 
System 

Dimensioning 
and Selection Mechanism 

Design

Development

Test & Validation
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Estudio biomecánico del MI

c. Modelo
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M. Cardona and C. E. Garcia Cena. Biomechanical Analysis of the Lower Limb: A Full-Body Musculoskeletal 

Model for Muscle-Driven Simulation. IEEE Access.In review (2019)

c. Modelo

Estudio biomecánico del MI
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Mis primeros pasos con el MI

c.  Estudio biomecánico. Modelo
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Exoskeletons for Rehabilitation

ALICE Muscoloskeletal Model

• 14 bones
• 88 muscle-tendon segments 
• 20 ligament segments 
• 12 joints
• 10 DoF per leg
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Exoskeletons for Rehabilitation

ALICE, Ligaments of the Knee

    

 
  
 
s
s

          

                M    s     

       

f is the tensile force, 

k is the ligament stiffness, 

el is the transition strain that was considered 0.03 

e is the strain and can be determined from

 =  − 0)/l0 , where l is the ligament length and l0 is the 

zero-load length.
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Exoskeletons for Rehabilitation
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M. Cardona and C. E. García Cena, "Biomechanical Analysis of the Lower Limb: A Full-Body Musculoskeletal 

Model for Muscle-Driven Simulation”, IEEE     ss, v     ,     9   9-92723, 2019.

• Planar motion allowing 3 passive DoF
• These translations and rotations are function of the knee flexion angle 

and can be described using splines as shown

ALICE, Ligaments of the Knee
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Exoskeletons for Rehabilitation

ALICE, Simulink Model

        

*EMG non invasive
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manuel.cardona@ieee.org

mailto:manuel.cardona@ieee.org
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manuel.cardona@ieee.org

mailto:manuel.cardona@ieee.org
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Validación experimental

c. Estudio biomecánico. Modelo – Validación – Sujeto sano.



87

Jornadas de Automática – Popayán – Colombia 
Prof. Dra. Cecilia García Cena

Exoskeletons for Rehabilitation

ALICE, Test and Validation
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88

Validación del Modelo
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manuel.cardona@ieee.org Exoskeletons for Rehabilitation

Simulink - MSMS Simulation
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Mis primeros pasos con el MI

c. Estudio biomecánico. Modelo – Validación – Paciente con EM.
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Concepto: sensor mecánico.
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manuel.cardona@ieee.org
9
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.xml

Concepto: sensor mecánico

d. Primer diseño
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Concepto: sensor mecánico

d. Primer diseño
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manuel.cardona@ieee.org

Patient 1 (Multiple Sclerosis)

9

4
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manuel.cardona@ieee.org

Patient 2 (Multiple Sclerosis)

9

5
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manuel.cardona@ieee.org

Patient 3 (Multiple Sclerosis)

9

6
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manuel.cardona@ieee.org

Patient 4 (Multiple Sclerosis)

9

7
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manuel.cardona@ieee.org

Patient 5 (Multiple Sclerosis)

9

8
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• Todos los estudios publicados en el área de robótica de rehabilitación

se muestran favorables al uso de estas tecnologías.

✓ Hay que hacer investigación con más pacientes y en

diferentes patologías.

• No es posible que la máquina sustituya al equipo médico involucrado 

en la rehabilitación de un paciente. 

✓ Las máquinas tienen limitaciones.

• Debemos ser rigurosos y demostrar que estas tecnologías mejoran 

cuantitativamente un proceso de rehabilitación.

✓ Bajar los costes de la tecnología y flexibilizar la regulación

Conclusión y Avances en….
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Conclusión y Avances en….

• Llegar al TRL 8 (fase de investigación clínica) necesita una inversión

de 1.0M€

✓ El 40% es para cumplir la fase regulatoria previa a la

investigación clínica (ensayos destructivos)

• Buscamos indicadores de eficiencia en la rehabilitación con nuestra 

máquina. 

✓ Medir es la clave.

• No estamos listos para que el robot esté en casa (ni la tecnología, 

ni la investigación clínica, ni la legislación).
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ROBOTICA

La ciencia no es sino una perversión 

de sí misma, a menos que tenga 

como objetivo final el mejoramiento 

de la humanidad.

Nikola Tesla
(1856-1943) 


