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Abstract

Die Bewegungsfahigkeit ist ein grundlegender Bestandteil eines selbstbestimmten Lebens
bis ins Alter. Sowohl zur Pravention als auch zur Rehabilitation von Erkrankungen, die
eine eingeschriankte Bewegungsfihigkeit zur Folge haben, ist regelméBiges Uben und Trai-
nieren von entscheidender Bedeutung. Roboterassistierte Systeme stellen eine Mdoglich-
keit dar, Patienten in der Neurorehabilitation mit ausreichend selbstandiger Ubungszeit
zu versorgen und Personen im Muskelaufbautraining dabei zu unterstiitzen, Fehl- und
Schonhaltungen und damit Schédigungen am Muskel-Skelett-System zu vermeiden. Der
Fokus dieser Arbeit liegt in der Verwendung von Industrierobotern zur Neurorehabilita-
tion der oberen Extremitat und zum Muskelaufbautraining der unteren Extremitét. Zur
Evaluation und Auswahl eines geeigneten Roboters wird eine simulative Methode verwen-
det, die mit einem Starrkérpermodell des Roboters die maximal zulassigen Achslasten
mit den in der Anwendung erwarteten Lasten vergleicht. Fiir die Neurorehabilitation
wird ein System auf Basis des KUKA LBR IV weiterentwickelt. Als Ergebnis steht eine
Plattform zur Verfiigung, mit der Patienten selbsténdig eine zuvor eingelernte Bewegung
am Roboter trainieren kénnen. Das System bewertet kontinuierlich die Haltung und er-
kennt Ausgleichsbewegungen, um zusammen mit gemessenen Kriften am Endeffektor
auf die aktuelle Patientensituation zu schliefen und angemessen zu reagieren. Fir das
neuromuskuldre Aufbautraining wurde ein System auf Basis eines KUKA KR270 Indus-
trieroboters entwickelt, mit dem entlang beliebiger individueller Bewegungstrajektori-
en sowohl isokinematisch als auch isotonisch trainiert werden kann. In zwei Versuchen
an einer dynamischen und statischen Beinpresse wurde die Position und Orientierung
der Trittplatte als Stellgrofie identifiziert, um Belastungen am Muskel-Skelett-System in
Form von Gelenkmomenten zu beeinflussen. Unter Verwendung einer Bewegungserfas-
sung, sowie eines Starrkorpermodells des Beins konnen mit der gemessenen Kraft am
Endeffektor die Gelenkbelastungen wahrend des Trainings ermittelt werden. Dies ist die
Grundlage fiir ein Belastungsmanagement im neuromuskuldren Aufbautraining, was nach
dieser Arbeit mit dem roboterassistierten Trainingssytem moglich ist.
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Mobility is an integral component for an independent life even in an advanced age. Regu-
lar exercise is crucial for both prevention and rehabilitation of disorders, which can result
in impaired mobility. Robot-assisted systems can help to provide patients in neuroreha-
bilitation sufficient independent exercise time and support people in muscular strength
training in avoiding bad postures, which might result in damages to the musculoskeletal
system. The focus of this work is on the use of industrial robots for neurorehabilitation
of the upper extremity and for neuromuscular strength training of the lower extremity.
A simulative method, that compares the maximum permissible axes loads with the loads
expected in the application is used to evaluate and select a suitable robot. The simulation
uses a rigid body model of the robot. A system based on a KUKA LBR IV is used to
improve a robotic system for neurorehabilitation. The resulting system allows patients
to exercise a previously recorded movement with the robot, independently. The system
continuously evaluates the patient’s arm posture and detects compensatory movements.
This detection is used to assess the patient’s current situation with the measured forces
at the end effector and to react appropriately. A system based on a KUKA KR270 in-
dustrial robot has been developed for neuromuscular strength training, which can be
used for both isokinematic and isotonic exercise along arbitrary individual trajectories.
In two experiments on a dynamic and static leg press, the position and orientation of
the foot plate was identified as a manipulated variable in order to control loads on the
musculoskeletal system. With motion detection as well as a rigid body model of the leg,
the measured force at the end effector can be used to determine the joint loadings du-
ring exercise. This is the basis for a management of loadings in neuromuscular strength
training, which is now possible with the robot-assisted training system developed in this
thesis.
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1 Einleitung

Wenn wir jedem Individuum das richtige Mafl an Nahrung und Bewegung
zukommen lassen konnten, hatten wir den sichersten Weg zur Gesundheit
gefunden. (Hippokrates von Kos)

Bereits im 5. Jahrhundert v. Chr. konnten diese beiden wesentlichen Faktoren fiir die Ge-
sundheit so einfach formuliert werden. Die Umsetzung ist allerdings bis heute nicht fiir
jeden Einzelnen moéglich. Wéhrend das ausreichende Mafl an Nahrung hauptséchlich in
Entwicklungslandern, in denen bis heute fast 13 % der Menschen unterernahrt sind, eine
grofie gesundheitliche Gefahrdung darstellt [16], ist in hochentwickelten Industrielandern
die Frage nach dem richtigen Mafl an Bewegung entscheidender. Die immer alter wer-
dende Bevolkerung wirkt sich auf fast alle gesellschaftlichen Sektoren, von den Arbeits-
und Finanzmarkten tiber die Verfiigharkeit von Ressourcen bis in das Gesundheitswesen
aus, womit Mafinahmen zur Erhaltung eines selbstdndigen Lebens bis ins hohe Alter
immer mehr an Bedeutung gewinnen [74]. Ein wesentlicher Aspekt fiir ein aktives und
selbstbestimmtes Leben bis ins Alter ist die Bewegungsfahigkeit sowie die korperliche
Leistungsfahigkeit, die durch das richtige Mafl an Bewegung, sowohl in praventiver Form
zur Vermeidung von Bewegungseinschrankungen als auch in rehabilitativer Form zur
Wiederherstellung der Bewegungsfahigkeit nach Krankheit oder Verletzung, gefordert
werden kann.

Laut Weltgesundheitsorganisation (WHO) fordert regelméflige korperliche Aktivitat die
Gesundheit des Herz-Kreislauf-Systems, des Stoffwechsels und des Muskel-Skelett-Sys-
tems. Zudem hilft sie in der Pravention von Krebserkrankungen und zur Vermeidung
von Stiirzen bis hin zur positiven Auswirkung auf psychische Erkrankungen wie Depres-
sionen. Die Empfehlungen belaufen sich fiir Erwachsene im Alter von 18 bis 64 Jahren
auf mindestens 150 Minuten moderate oder alternativ auf mindestens 75 Minuten an-
strengende korperliche Aktivitdt pro Woche. Um gesundheitlich von der Aktivitdt zu
profitieren, belaufen sich die Empfehlungen auf die doppelten Zeitdauern. Neben dem
empfohlenen Training im aeroben Bereich, der auch die alltdgliche Aktivitat beinhaltet,
ist laut WHO auch ein Krafttraining fiir die Hauptmuskelgruppen im Koérper an mindes-
tens zwei Tagen pro Woche empfehlenswert. Fiir Personen ab 65 Jahren gelten, soweit
es die gesundheitliche Verfassung zulasst, dieselben Empfehlungen weiter. Zudem sollten
Personen in dieser Altersgruppe zusétzlich an drei Tagen pro Woche aktiv Ubungen zur
Verbesserung des Gleichgewichts und zur Préavention von Stiirzen aufnehmen [80].

Wahrend Mafinahmen zur Pravention von jeder Person selbst durchgefiihrt werden kon-
nen, ist die Rehabilitation von Bewegungseinschrankungen im Allgemeinen nur mit Un-
terstiitzung und unter Anleitung von Therapeuten moglich. In Abbildung sind Zah-
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len von Patientinnen und Patienten gezeigt, die sich 2016 in vollstationaren Vorsorge-
und Rehabilitationszentren in Deutschland in Behandlung befanden [66]. Abbildung|[L.14]

Orthopadie 620 Gonarthrose | 43 73
Innere Medizin 421 Koxarthrose | 44 67
Neurologie 171 Riickenschmerzen = 42 48
tige Fachbereich
Sonstige Fachbereiche/ gy Hirninfarkt [/4870 31
Allgemeinbetten
Psychotherapeutls'cl.le 134 Chronische 1schamlsch‘e 16 14
Medizin Herzkrankheit
(a) Patienten mit lingster Verweildauer nach (b) Hiufigste Hauptdiagnose bei Méannern (hell-
Fachabteilungen. blau) und Frauen (rosa).

Abb. 1.1: Anzahl in 1000 an Patienten in vollstationiren Vorsorge- und Rehabilitationsein-
richtungen in Deutschland 2016 [66].

zeigt die Anzahl an Patienten mit der langsten Verweildauer nach Fachabteilungen. Mit
620.000 Personen sind die Menschen am haufigsten von orthopéddischen Erkrankungen
betroffen. Dies spiegelt sich auch in den haufigsten Hauptdiagnosen in Abbildung
wider, in der die Hauptdiagnosen nach Geschlechtern getrennt aufgelistet sind. Am hau-
figsten litten die Menschen unter der Gonarthrose, einer Arthrose des Kniegelenks, gefolgt
von der Koxarthrose, der Arthrose des Hiiftgelenks. In Summe sind das bereits 227.000
Personen, fiir die Bewegungstraining ein wesentlicher Bestandteil der Rehabilitation ist.
Neben den orthopédischen Erkrankungen gehen die neurologischen Erkrankungen haufig
mit Bewegunseinschrankungen einher. 2016 waren die Patienten am dritthaufigsten in der
Neurologie in Behandlung. Bei einem Hirninfarkt oder Schlaganfall, der bei 43.000 Mén-
nern und 31.000 Frauen die Hauptdiagnose war, kommt es abhangig vom geschadigten
Gehirnzentrum héufig zu Bewegungsstorungen. Verlorene Bewegungsmuster von alltag-
lichen Bewegungen miissen wahrend der Neurorehabilitation wiedererlernt werden.

Den hohen Patientenzahlen in Rehabilitationseinrichtungen steht mit dem demografi-
schen Wandel ein wachsender Fachkriftemangel insbesondere in Pflegeberufen gegeniiber
[19]. In Abbildung ist die Entwicklung der Anteile der Altersgruppen von 0 bis 20
Jahren sowie der Altersgruppe iiber 60 Jahren in Deutschland seit 1950 aufgetragen. Die
Daten bis 2013 stammen aus der Bevolkerungsfortschreibung, ab 2014 ist der Trend der
Bevolkerungsvorausberechnung dargestellt [65]. Wéhrend 1950 den 15 % Personen tiber
60 Jahren noch mehr als 30 % Menschen unter 20 Jahren gegentiberstanden, war bereits
Mitte der 90er Jahre der Ausgleich mit jeweils etwa 20 % erreicht. Seither geht der Trend
deutlich nach oben und es stehen der alteren Bevolkerungsgruppe immer weniger junge
Menschen gegentiber. Nach aktuellen Prognosen ist fiir das Jahr 2030 das Verhéltnis in
Deutschland umgekehrt.

Neben den am starksten betroffenen Pflegeberufen, sind auch alle Berufe in der The-
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Abb. 1.2: Anteil der Altersgruppen 0 bis 20 Jahre und iiber 60 Jahre in Deutschland im
Zeitraum von 1950 bis 2013, sowie Trend bis 2030 .

rapie betroffen. Zur Rehabilitation und Pravention von Krankheiten oder Verletzun-
gen, die eine eingeschrankte Bewegungsfahigkeit zur Folge haben, werden hauptséchlich
Physiotherapeuten benotigt. Die Bundesagentur fiir Arbeit sieht aktuell bereits einen
Fachkriftemangel fiir Spezialisten in der Physiotherapie [10]. In Abbildung ist der
Fachkraftemangel in Deutschland aufgezeigt. In nahezu allen Bundesldndern ist bereits

B Fachkraftemangel
Anzeichen fiir Fachkrafteengpasse

B Keine Anzeichen fiir Engpasse

Keine Daten aufgrund
kleiner GréBenordnungen

Abb. 1.3: Fachkriftemangel an Spezialisten im Bereich der Physiotherapie in Deutschland

(Juni 2019) [10].

heute ein Fachkriftemangel vorhanden. Die restlichen Bundeslander Hamburg, Berlin
und Thiiringen weisen erste Anzeichen an Engpéassen auf und fiir Bremen liegen keine
Daten in ausreichender Gréflenordnung vor. In keinem der Bundeslédnder kann der Bedarf
an Physiotherapeuten gedeckt werden.



1 Einleitung

1.1 Motivation der robotischen Assistenz in
Rehabilitation und Training

Der Mangel an Fachkréaften hat direkte Auswirkungen auf die Therapie von Bewegungs-
einschrankungen. Im Falle der neurologischen Rehabilitation sind haufige Wiederholun-
gen mit therapeutischer Unterstiitzung ein wesentlicher Bestandteil der Therapie. Or-
thopadische Krankheiten und Verletzungen erfordern meist hohe Muskelkréifte fiir ein
effektives Training und eine schnelle Wiederherstellung der Bewegungsfahigkeit. Fehler-
hafte Ubungsausfithrungen miissen hierbei von Therapeuten iiberwacht werden. Sowohl
Patienten in der Neurorehabilitation als auch in der Rehabilitation von Erkrankungen
des Muskel-Skelett-Systems sind daher aktuell schon und in Zukunft zunehmend thera-
peutisch unterversorgt.

Neue Methoden der Automatisierungstechnik in Form von robotischen Assistenzsyste-
men konnen Therapeuten und Patienten dabei unterstiitzen, der Unterversorgung ent-
gegenzuwirken. Eine Automatisierung mit Robotern bietet den Vorteil, dass repetitive
Bewegungen mit hoher Wiederholungszahl und Prazision ausgefiihrt werden kénnen. So-
wohl beim Training von Alltagsbewegungen in der Neurorehabilitation als auch beim
Krafttraining konnen zwei Teile unterschieden werden. Im ersten Teil ist das Experten-
wissen von Therapeuten und Trainern von entscheidender Bedeutung. Sie miissen im
Falle der Neurorehabilitation individuelle Bewegungsmuster definieren und im Falle des
Trainings den Bewegungsumfang, sowie die Belastung vorgeben. Der zweite Teil besteht
im eigentlichen Training, dem repetitiven Uben der Alltagsbewegung oder dem repe-
titiven Training mit den vorgegebenen Parametern. Speziell im zweiten Teil kann die
Stéarke der Robotik genutzt werden, indem die repetitive Aufgabe des Therapeuten von
robotischen Assistenzsystemen tibernommen wird.

Wahrend die Hauptaufgabe, das Bereitstellen und wiederholte Abfahren einer vorgegebe-
nen Bewegungsabfolge, in das klassische Anwendungsgebiet von Robotern fallt, miissen
Assistenzsysteme im direkten Kontakt mit Menschen, insbesondere Nicht-Fachleuten,
weiteren Anforderungen geniigen. Es muss stets ein gewisses Mafl an Sicherheit gewahr-
leistet sein, damit der Mensch wéhrend des Trainings nicht verletzt oder bereits gescha-
digte Strukturen unphysiologisch belastet werden. Des Weiteren miissen solche Systeme
in der Lage sein, adaptiv auf sich 4&ndernde Bedingungen und Ausnahmesituationen an-
passen zu konnen, damit ein sicheres, selbstandiges Uben auch ohne Therapeuten moglich
ist.

1.2 Zielsetzung dieser Arbeit

Diese Arbeit betrachtet das Thema der roboterassistierten Rehabilitation und des Mus-
kelaufbautrainings aus Sicht der Robotik. Wahrend viele Arbeiten und Ansétze, die in
Abschnitt beschrieben werden, Assistenzsysteme auf eine spezifische Anwendung hin
entwickeln, liegt der Fokus dieser Arbeit auf der Verwendung von sowohl klassischen als
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auch modernen, sensitiven Industrierobotern fiir das neue Anwendungsfeld der Rehabi-
litation und des Trainings.

Industrieroboter bieten gegeniiber Eigenentwicklungen den Vorteil, dass sie bereits alle
notwendigen Schnittstellen zur Verfiigung stellen. Mit mindestens sechs Achsen kon-
nen beliebige Bewegungen im Raum vorgegeben werden, die mit héchster Prézision und
Wiederholgenauigkeit abgefahren werden kénnen. Sie stellen dem Industriestandard ent-
sprechend Kommunikationsschnittstellen zur Verfiigung, damit beliebige Sensorik und
Messgrofien einfach und sicher in die Robotersteuerung integriert werden kénnen. Des
Weiteren sind Industrieroboter in sehr vielen verschiedenen Varianten fiir unterschiedli-
che Traglasten und Reichweiten verfiigbar, die es ermoglichen, den passenden Roboter fiir
die Anwendung auszuwéhlen. Die Verwendung einer sehr allgemeinen Kinematik bietet
weiterhin den Vorteil, bereits frithzeitig in der Entwicklung erste Studien mit Proban-
den am System durchzufiithren und deren Ergebnisse in die Weiterentwicklung einflielen
zu lassen. Eine frithe Spezialkonstruktion beinhaltet hingegen stets das Risiko, dass neu
gewonnene Erkenntnisse, die zu Beginn nicht bekannt waren, nicht von der Kinematik
bedient werden kénnen.

Das Ziel dieser Arbeit ist die Verwendung von Industrierobotern in Rehabilitations- und
Trainingsanwendungen in zwei Beispielanwendungen: der Neurorehabilitation der oberen
Extremitit und das Muskelaufbautraining der unteren Extremitéit. Um die Ubertragbar-
keit der Schritte auf verschiedene Roboter zu zeigen, wird fiir die Neurorehabilitation ein
sensitiver Leichtbauroboter verwendet und fiir das Muskelaufbautraining ein klassischer
Industrieroboter mit hoher Traglast. In Abschnitt [3] werden die notwendigen Schritte
aufgezeigt, um Industrieroboter als Aktoren in solchen Anwendungen einsetzen zu kon-
nen.

Fiir die Neurorehabilitation der oberen Extremitat, die in Abschnitt |4] beschrieben wird,
stand zu Beginn der Arbeit bereits ein System zur Verfliigung, mit dem flexible Bewe-
gungen aufgezeichnet und abgefahren werden kénnen. Ziel im Rahmen dieser Arbeit ist
die Integration von Sensorinformationen, die den aktuellen Patientenzustand beschreiben
konnen, um ein System bereitzustellen, das in klinischen Studien mit Patienten getestet
werden kann.

Das Assistenzsystem zum Muskelaufbautraining, das Gegenstand von Abschnitt [5]ist, ist
komplett im Rahmen dieser Arbeit entstanden. Das Ziel ist es, ein Trainingssystem be-
reitzustellen, das den Funktionsumfang einer klassischen Funktionsstemme zum Training
der unteren Extremitéit abbildet und weitere Individualisierungsmoglichkeiten der Trai-
ningsbewegung bietet. Auflerdem soll das Training um die Erfassung von Belastungen
im Bein erweitert werden, auf die der Roboter wihrend der Ubung reagieren kann.






2 Hintergrund und Stand der
Technik

Sowohl bei neurologischen Erkrankungen als auch bei Muskel-Skelett-Erkrankungen kon-
nen die oberen und unteren Extremitédten betroffen sein. Aufgrund der Anwendung dieser
Arbeit auf die Neurorehabilitation der oberen Extremitit und das Training der unteren
Extremitét, liegt der Fokus in den folgenden Abschnitten zur Rehabilitation auf der
oberen, der Fokus bei den Trainingsabschnitten auf der unteren Extremitat.

2.1 Medizinischer und therapeutischer Hintergrund

2.1.1 Rehabilitation neurologischer Erkrankungen

Die Ursache von Bewegungseinschrankungen aufgrund neurologischer Erkrankungen liegt
in einer Schadigung des zentralen Nervensystems, die haufig als Folge eines Schlaganfalls
auftreten. Grundlage der Rehabilitation solcher Erkrankungen ist die Neuroplastizitat
des Gehirns [8]. Das menschliche Gehirn ist selbst im Erwachsenenalter in der Lage, sich
umzuorganisieren und neue neuronale Verbindungen aufzubauen. Damit kénnen Bewe-
gungsmuster, die durch die Schédigung des Gehirns verloren gegangen sind, von anderen
Hirnregionen wiedererlernt werden. Die Plastizitat lasst sich unterscheiden in eine lésions-
induzierte, die in den ersten vier Wochen nach einer Verletzung am starksten ausgepragt
ist, und in eine trainingsinduzierte Plastizitat, die durch gezielte Therapie und Training
angeregt wird [35].

Die Grundlagen der Physiotherapie auf neurologischer Basis wurde bereits in den 40er
und 50er Jahren von Vojta und Bobath gelegt [5,76]. Bei der Rehabilitation nach dem
Vojta-Prinzip liegt der Fokus auf dem Erlernen von grundlegenden Bewegungsmustern,
die bei samtlichen Bewegungen unterbewusst ausgefithrt werden. Bei der Therapie wer-
den gezielte Reize durch Dehnung oder als Druckpunkte gesetzt. Das Bobath-Konzept,
das am héufigsten zur Schlaganfallrehabilitation eingesetz wird beruht auf einem ganz-
heitlichen 24 Stunden Ansatz mit dem Ziel der selbsténdigen Lebensfiihrung. Hierbei
werden individuelle funktionale und alltagsrelevante Bewegungen therapiert, die durch
den Transfer in die alltdgliche Umgebung einen maximalen Lerneffekt erreichen sollen.

Aktuellere Untersuchung zur Wirksamkeit verschiedener Behandlungsmethoden zur Re-
habilitation der oberen Extremitét haben gezeigt, dass insbesondere eine Therapie mit
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wiederholtem Uben von alltdglichen Bewegungen einen positiven Effekt auf den Rehabi-
litationserfolg haben [42[75]. Der Lerneffekt wird verstarkt, wenn die Bewegungsplanung
vom Patienten selbst erfolgen kann und somit nicht die muskulére Ansteuerung, sondern
das Ziel der Bewegung vorgegeben wird [73]. Die Rehabilitation sollte direkt nach dem
Schlaganfall mit einem Umfang von mindestens 30 Minuten pro Tag erfolgen. Sowohl ei-
ne Steigerung um eine bis drei Stunden pro Tag als auch eine ausreichend lange gesamte
Therapiedauer von mindestens sechs Monaten nach Auftreten des Schlaganfalls konnen
die Effektivitdt der Behandlung steigern [58].

Neben den klassischen Rehabilitationsmethoden enthélt die Leitlinie zur Rehabilitation
von sensomotorischen Storungen der Deutschen Gesellschaft fiir Neurologie Empfehlun-
gen und Einschétzungen zu neuen Therapieansitzen [53|. Das Ziel der Bewegungsin-
duktionstherapie setzt auf den gezielten Gebrauch des geschidigten Arms. Haufig kom-
pensieren Patienten die Beeintrachtigung des geléhmten Arms durch die Verwendung
des gesunden Arms und verlernen die zuvor bekannten Bewegungsmuster. Die Intensi-
tdat kann hier variiert werden und mit einer Immobilisation des gesunden Arms iiber
mehrere Stunden pro Tag einhergehen. Beim bilateralen Training werden Bewegungen
gleichzeitig symmetrisch mit beiden Armen ausgefiihrt. Das schadigungsorientierte Trai-
ning wird in zwei verschiedenen Auspragungen angewandt. Fir Patienten mit leichten
Lahmungen kommt das Arm-Féahigkeits-Training zum Einsatz, bei dem Fahigkeiten, wie
das Ruhighalten der Hand oder Geschicklichkeitsiibungen trainiert werden, fiir Patienten
mit schweren Lahmungen kommt es als Arm-Basis-Training zum Erlernen der einzelnen
Grundbewegungen des Arm zum Einsatz. Das aufgabenorientierte Training hat das Ziel,
die funktionellen Alltagsfihigkeiten durch Nachstellen der Ubungssituation mit den je-
weiligen Alltagsgegenstinden zu fordern. Beim Spiegeltraining erfolgt der Lernreiz durch
Einsatz eines Spiegels in der Koérpermitte des Patienten. Fithrt er mit dem gesunden
Arm eine Bewegung aus, sieht er sie im Spiegel und es wird die Assoziation geweckt,
der beeintrachtigte Arm fithre die Bewegung aus. Ohne Einsatz eines Spiegels, sondern
unter Verwendung der Vorstellungskraft nennt man diese Art mentales Training. Zudem
ist auch das robotergestiitzte Training in der Leitlinie enthalten. Die Aussagen in der
Leitlinie zur Wirksamkeit beruhen auf der Ubersichtsarbeit in [50], in der die Effekte der
robotergestiitzten Therapie auf das Gehen untersucht und als klein bis moderat einge-
schétzt werden. Eine weitere zitierte Arbeit ist ein Vergleich zwischen einer roboterge-
stiitzten Therapie mit einer intensivierten klassischen Therapie, bei der keine signigikante
Unterschiede festgestellt wurden [54].

Zusammenfassend wird in der Neurorehabilitation die Plastizitat des Gehirns genutzt, um
Bewegungseinschrankungen, die aufgrund der Schédigung einer Gehirnregion entstanden
sind, durch andere Gehirnregionen neu zu erlernen. Die Haufigkeit der Ubungsdurchfiih-
rung triagt wesentlich zum Therapieerfolg bei. Begleitend zur Neurorehabilitation werden
allerdings auch zunehmend bewegungstherapeutische Mafinahmen wie Herz-Kreislauf-
oder Krafttraining in der Rehabilitation von Schlaganfall eingesetzt. Das Herz-Kreislauf-
Training insbesondere auf Laufbandern, konnte sich in verschiedenen Studien positiv auf
die Gehfdhigkeit auswirken [62]. Analog dazu tragt eine verbesserte Muskelkraft durch
gezieltes Muskelaufbautraining zu einer besseren Gehféhigkeit von Schlaganfallpatienten
bei [79]. Die empfohlenen Trainingsumfénge liegen nur leicht unterhalb derer fiir gesunde
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Menschen. Sie liegen bei 20 bis 60 Minuten Herz-Kreislauf-Training an drei bis fiinf Ta-
gen pro Woche, sowie ein Krafttraining der Hauptmuskelgruppen an zwei bis drei Tagen
pro Woche [3].

2.1.2 Neuromuskulares Aufbautraining

Das Haupteinsatzgebiet des Krafttrainings in der Rehabilitation sind orthopéadische Er-
krankungen des Muskel-Skelett-Systems, wobei es zunehmend in anderen Bereichen, wie
beispielsweise der Rehabilitation von Schlaganfallpatienten, von Bedeutung ist. In ei-
ner Ubersicht der Deutschen Rentenversicherung zum Einsatz von bewegungstherapeuti-
schen Mafinahmen in verschiedenen Fachbereichen wird der hohe Bedarf deutlich [9]. In
Abbildung[2.1]ist der Anteil dieser Leistungen an allen Leistungen in den jeweiligen Fach-
bereichen aufgetragen. Im Durchschnitt entfielen 2014 insgesamt 60 % aller Leistungen

Onkologie 68,7 %
Orthopadie 67,6 %
Kardiologie 66,9 %

Fremotge
Gastroenterologie 64,2 %
Neurologie 61,7 %
Psychosomatik 42,9 %
Sporttherapie Physiotherapie Rekreationstherapie

Abb. 2.1: Anteil der bewegungstherapeutischen Leistungen an allen Leistungen der Renten-
versicherunng 2014, sowie die jeweilige Verteilung auf Sport-, Physio- und Rekrea-
tionstherapie [9].

auf bewegungstherapeutische Mainahmen. Das Muskelaufbautraining ist hauptséchlich
in dem Bereich der Sporttherapie enthalten, wobei auch die Physiotherapie kranken-
gymnastische Leistungen umfasst, die eine Starkung der Muskulatur beinhalten. Die
Wirksamkeit von Krafttraining bei chronischen Erkrankungen konnte ebenfalls in ver-
schiedenen Studien gezeigt werden [56].

Besondere Relevanz weist das neuromuskuldre Aufbautraining in der Rehabilitation und
Prévention von Muskel-Skelett-Erkrankungen, wie Osteoporose oder Arthrose auf. Unter
Osteoporose, die insbesondere altere Menschen betrifft, versteht man den Abbau von
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Knochenmasse, der eine geringer Knochendichte und damit ein erhéhtes Risiko fiir Frak-
turen zur Folge hat. Wéhrend ein Ausdauertraining mit niedriger bis moderater Intensi-
tdt den weiteren Dichteabbau immerhin verhindern kann, kann regelméfiiges Krafttrai-
ning die Knochendichte erhohen [70]. Eine Arthrose ist eine schmerzhafte, degenerative
chronische Gelenkentziindung, die mit der Zeit das umliegende Gewebe schadigt. Das
Krafttraining ist ein wesentlicher Bestandteil in der konservativen, nicht-operativen Be-
handlung von Arthrose [48]. In Studien konnte eine positive Wirkung von Krafttraining
bei Arthrose gezeigt werden. Es wirkt sich sowohl auf die Funktionalitdt und Mobilitét
der betroffenen Gelenke aus und kann zudem Schmerzen bei Patienten reduzieren [30].
Im Falle einer operativen Behandlung in Form eines endoprothetischen Gelenkersatzes
in der Hiifte oder im Knie, ist die postoperative Rehabilitation mit regelméafligem Mus-
kelaufbautraining verbunden [22]. Bereits am ersten Tag nach der Operation werden die
ersten isometrischen Ubungen durchgefiihrt, die sukzessive gesteigert werden, bis in der
dritten bis vierten Woche nach der Operation das tagliche Krafttraining startet.

Bei verletzungsbedingten Einschrénkungen in der Bewegung, wie einem Kreuzbandriss,
von dem hauptsachlich Sportler und sportlich aktive Menschen betroffen sind, gehort
das Krafttraining ebenfalls zur Rehabilitation nach einer Operation [1]. Neben der Be-
grenzung des Gewichts in den frithen postoperativen Phasen, wird in den ersten Wochen
die Bewegung des Knies im Winkel beschrankt. In der dritten bis fiinften postoperativen
Woche wird der Bewegungsumfang gegentiiber dem des gesunden Knies noch um jeweils
10° reduziert, erst ab der sechsten Woche wird eine Bewegung tiber den kompletten
Bewegungsumfang empfohlen.

Das neuromuskulidre Aufbautraining der Beinstrecker kann sowohl gerategestiitzt als
auch frei erfolgen. Fiir Patienten und insbesondere altere Menschen mit wenig Erfah-
rung im Krafttraining bietet das gerategestiitzte Training den Vorteil der kontrollierten
Bewegung. Bei Gerdten zum Training der Beinstrecker kann zwischen monoartikulé-
ren Gerdten oder Dynamometern mit nur einem Gelenk und multiartikularen Gerédten
oder Funktionsstemmen, die eine groflere Flexibilitiat in der Bewegungsausfithrung er-
lauben, unterschieden werden. Bei monoartikularen Gerédten werden iiblicherweise die
Bewegungsgeschwindigkeit und der Bewegungsumfang durch die rotatorische Bewegung
um eine Drehachse vorgegeben. Die Bewegung des Kniegelenks bei der Streckung lauft
allerdings nicht um eine feste Achse, womit die gemessenen Drehmomente an diesen
Geriéten nicht den tatséchlichen Gelenkbelastungen des Trainierenden entsprechen [24].
Durch das Aufpriagen einer unphysiologischen Bewegung kénnen zudem unerwiinschte
Scherkréfte im Gelenk induziert werden. Funktionsstemmen oder Beinpressen hingegen
lassen bei der Beinstreckung eine freie Muskelansteuerung zu, um ein Gewicht entlang
einer vordefinierten Bewegungsbahn zu bewegen. Die Beinstreckung ist eine multiartiku-
lire Bewegung, womit dieselbe Kraft entlang der Bewegungsbahn durch unterschiedliche
muskuldre Aktivierung erfolgen kann [29]. Damit kann aus der Kraft zur Bewegung des
Gegengewichts nicht direkt auf die Belastung in den Gelenken geschlossen werden. In
Abbildung ist ein Beispiel in der Sagittalebene gezeigt. In hellblau eingezeichnet
ist die Kraftkomponente in horizontaler Richtung, die bendtigt wird, um ein Gewicht
horizontal zu bewegen. In dunkelblau sind jeweils die aus unterschiedlicher muskula-
rer Ansteuerung resultierenden Kraftvektoren eingezeichnet, die auf die Gelenke wirken.
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(a) Resultierender Kraftvektor aus der Aktivie- (b) Unterschiedliche Beinhaltungen fiithren bei
rung (dunkelblau) und genutzte Kraftkompo- gleichem resultierenden Kraftvektor zu unter-
nente entlang der Bewegungsbahn (hellblau). schiedlichen Belastungen im Knie.

Abb. 2.2: Verschiedene Kérperhaltungen und unterschiedliche muskuldre Ansteuerung fiihren
zur selben Kraft entlang der Bewegungsbahn einer Funktionsstemme.

Wiéhrend im oberen Beispiel der Kraftvektor durch das Kniegelenk lauft, weist der untere
einen deutlichen Hebelarm zum Gelenkzentrum auf, was in einer hoheren Belastung des
Kniegelenks resultiert. Dieser Effekt wurde in [51] bei Patienten mit Verletzungen des
Kreuzbandes beobachtet. Bei Ubungen an einer Funktionsstemme wurde das Knie durch
diese Schonhaltung entlastet, womit die Rehabilitation nicht den maximal moglichen
Effekt haben kann.

In Abbildung sind in der Frontalebene zwei unterschiedliche Beinfehlhaltungen ge-
zeigt. Links geht der Kraftvektor deutlich an der Knieauflenseite, rechts an der Innen-
seite vorbei. Solche Haltungen fithren zu einer erhohten Kompressionskraft im medialen
oder lateralen Knickompartiment [72]. Wéahrend die Auswirkungen von erhdhten Kom-
pressionskréften beim Training kaum untersucht wurden, konnen sie beim Gehen das
Arthroserisiko in den Gelenken erhéhen [2]. Eine Méglichkeit, solche Fehlhaltungen zu
korrigieren, sind Schuheinlagen mit einem Winkel von 5 bis 15° zur medialen oder latera-
len Erhéhung des Fufles [43]. Um Schéden infolge von Fehl- oder Schonhaltungen an zum
Teil bereits geschadigten Strukturen des Muskel-Skelett-Systems zu vermeiden, ist die
Unterstiitzung und die Uberwachung der korrekten Trainingsausfithrung entweder durch
einen Therapeuten oder andere Mafinahmen von entscheidender Bedeutung.

2.2 Roboterassistierte Systeme in Rehabilitation
und Training

Sowohl zur Rehabilitation der oberen als auch der unteren Extremitét existieren sehr
viele robotische Assistenzsysteme. Der Ubergang von Rehabilitations- zu Trainingsgeré-
ten ist oft flieend, sodass eine explizite Unterscheidung kaum moglich ist. Im Rahmen
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dieser Arbeit werden zwei Beispielanwendungen betrachtet: die Rehabilitation der oberen
Extremitdt mit einem endeffektorbasierten Ansatz, sowie das neuromuskulidre Aufbau-
training der Beinstrecker. Vergleichbare Systeme werden in den folgenden Abschnitten
beschrieben.

Eine Ubersicht an Systemen zur Rehabilitation der oberen Extremitit ist in gegeben.
Die Systeme werden sowohl unterschieden nach den unterstiitzten Armbewegungen, von
der Schulter tiber den Ellenbogen, den Unterarm, die Hand bis zu den Fingerbewegungen
als auch nach der Art des Designs. Neben den endeffektorbasierten Systemen, bei denen
der Arm an nur einem Punkt mit dem Rehabilitationssystem verbunden ist, werden sehr
haufig Exoskelette eingesetzt, bei denen die Bewegungen jedes Kérpersegments von dem
System gefiihrt werden. Bei den Exoskeletten sind beispielsweise die in Abbildung [2.3]
gezeigten Produkte ArmeoPower und ArmeoSpring der Hocoma AG aus der SchweizEl auf
dem Markt erhaltlich. Urspriinglich wurden die Exoskelette unter dem Namen ARMin

- ' E l
o hll R .

(a) ArmeoPower (Bildquelle: Hocoma AG, abge- (b) ArmeoSpring (Bildquelle: [Hocoma AG) abge-
rufen am 12.09.2019). rufen am 12.09.2019).

Abb. 2.3: Exoskelette zur Rehabilitation der oberen Extremitat der Hocoma AG.

an der ETH Ziirich entwickelt . Mit dem ArmeoPower in Abbildung konnen alle
Armsegmente aktiv bewegt werden, womit er bereits frith eingesetzt werden kann, die
Variante ArmeoSpring in Abbildung dient zur passiven Unterstiitzung, indem das
Gewicht des Arms kompensiert werden kann.

Ein Ubersicht an Robotern zur Schlaganfallrehabilitation fiir die obere und untere Extre-
mitét ist in zu finden. Die Systeme fiir die Rehabilitation der unteren Extremitét sind
meist Unterstiitzungssysteme fiir Gehbewegungen. Hier kann ebenfalls zwischen exoske-
lettbasierten und endeffektorbasierten Systemen unterschieden werden. In Abbildung [2.4]
sind zwei Beispiele fiir Gangtrainer gezeigt, die als kommerzielle Systeme verfiigbar sind.
Der Lokomat in Abbildung [2.4a] von Hocoma ist mit laut Herstellerangaben 899 verkauf-
ten Systemen in 651 Einrichtungen ein hiufig genutztes System. Ahnlich wie bei den
Exoskeletten fiir die obere Extremitat werden beim Lokomat die einzelnen Beinsegmen-
te aktiv gefiihrt. Je nach Phase der Rehabilitation und der notwendigen Unterstiitzung
stehen weitere Varianten zur Verfiigung. In Abbildung ist der G-EO1 Trainer der

"Hocoma AG, Schweiz, https://www.hocoma.com/
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2.2 Roboterassistierte Systeme in Rehabilitation und Training

(a) ArmeoPower (Bildquelle: Hocoma AG| abgerufen (b) G-EO1 (Bildquelle: Reha
am 12.09.2019). Technology AG| abgerufen am
12.09.2019).

Abb. 2.4: Gangtrainer zur Rehabilitation der unteren Extremitét.

Firma Reha Technology AGP| gezeigt, der jeweils das rechte und linke Bein am distalen
Ende bei der Bewegung fithrt. Mit dem G-EO1 kénnen sowohl normale Gehbewegungen
als auch ein Treppensteigen trainiert werden.

Wiéhrend fiir die Rehabilitation der oberen und unteren Extremitét bisher kein klassi-
scher Industrieroboter am Markt erhéltlich ist, stellt die intelligentmotion GmbHﬂ mit
ihrem in Abbildung gezeigten Produkt hirob einen Industrieroboter fiir die Hippo-
therapie zur Verfiigung. Die Hippotherapie ist eine Behandlung zur Verbesserung der
Rumpfkontrolle und -stabilitdt, die iiblicherweise auf dem Riicken von Pferden ausge-
fithrt wird. Im robotergestiitzten Training wird die Bewegung des Pferderiickens durch
den Roboter ausgefiihrt.

2.2.1 Endeffektorbasierte Systeme zur Rehabilitation

Eine der frithesten Entwicklungen eines endeffektorbasierten Rehabilitationssystems, die
bereits 1989 in den USA begann, ist der MIT-MANUS [26,/36]. Es handelt sich um ei-
ne Kinematik, die speziell fiir die Rehabilitation entwickelt wurde und mittlerweile als
InMotionARM als Produkt der Firma BIONIK[] am Markt verfiigbar ist. Die kommer-
zielle Version des Roboters ist in Abbildung [2.6] dargestellt. Der Patient wird tiber eine

2Reha Technology AG, Schweiz, https://www.rehatechnology.com/
3intelligentmotion GmbH, Osterreich, https://www.intelligentmotion.at /
4BIONIK, USA, https://www.bioniklabs.com/
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(a) hirob Gesamtsystem (Bildquelle: [intelligentmotion GmbH, (b) hirob Sitzposition (Bildquelle:
abgerufen am 12.09.2019). intelligentmotion GmbH, abge-
rufen am 12.09.2019).

Abb. 2.5: Industrieroboter zur Hippotherapie.

(a) InMotionARM Gesamtsystem (Bildquelle: (b) InMotionArm  Spielszenarien (Bildquelle:
BIONIK, abgerufen am 12.09.2019). BIONIK, abgerufen am 12.09.2019).

Abb. 2.6: Rehabilitationssystem InMotionARM.

Schiene deren Orientierung am Endeffektor des Roboters eingestellt werden kann mit
dem Roboter verbunden. Die Kinematik selbst erlaubt ausschlieffilich zweidimensionale
Bewegungen in der Ebene. Zur Motivation koénnen verschiedene Lernspiele wie sie in
Abbildung dargestellt sind, ausgewahlt werden. Ziel der Ubungen ist jeweils das
Erreichen eines bestimmten Zielpunktes durch die Bewegung. Durch den Roboter kann
der Patientenarm sowohl vollstandig bewegt, als auch nur passiv gefithrt werden. Die in-
tegrierten Sensoren ermoglichen eine Quantifizierung des Rehabilitationsfortschritts. In
einer Studie mit insgesamt 127 Patienten wurde eine Behandlung mit dem InMotionARM
bei 49 Patienten mit einer intensiven klassischen Rehabilitationstherapie bei 50 Patien-
ten verglichen [44]. Die restlichen 28 Patienten wurden klassisch behandelt. Sowohl die
roboterassistierte als auch die intensive Rehabilitation konnten bessere Ergebnisse erzie-
len, wobei es keinen signifikanten Unterschied zwischen der roboterassistierten und der
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2.2 Roboterassistierte Systeme in Rehabilitation und Training

intensiven Gruppe gab.

Zwei weitere kommerziell verfiighare endeffektorbasierte Systeme sind in Abbildung
gezeigt. Der ReoGo von Motorika USA Incf]ist links in Abbildung gezeigt. Der

(a) ReoGo (Bildquelle: Motorika USA Inc., abge- (b) Burt (Bildquelle: Barrett Technology, abgeru-
rufen am 12.09.2019). fen am 12.09.2019).

Abb. 2.7: Kommerziell verfiigbare endeffektorbasierte Rehabilitationssysteme.

Roboterarm, der dhnlich aufgebaut ist wie ein Joystick lasst sich im Gegensatz zum
InMotionARM nicht nur in der Ebene sondern im Raum bewegen. Das Rehabilitations-
szenario selbst ist dhnlich aufgebaut, wie auch beim InMotionARM. Mit einem groflen
Monitor kann in Spielszenarien oder nachgestellten Alltagsszenarien das Erreichen eines
Ziels trainiert werden. Die Unterstiitzungsgrade reichen hier ebenfalls von einer rein
passiven Unterstiitzung bis zu einer gefiihrten Bewegung. Erste Studien an Patienten
zeigen auch mit dem ReoGo verbesserte Rehabilitationsergebnisse im Vergleich zu einer
Standardtherapie [69).

Das System Burt in Abbildung [2.7b] wurde urspriinglich als haptisches Eingabegerit
entwickelt. Die erste Plattform, die fiir Forschungszwecke verfiighar war, nannte sich
Proficio und wird jetzt von der Firma Barrett Technologyﬂ als medizinisches Produkt
vermarktet. Barrett setzt mit Burt auf eine einfache Bedienbarkeit und einen schnellen
Aufbau, der in Rehabilitationseinrichtungen von entscheidender Bedeutung ist. Obwohl
er nur drei Freiheitsgrade hat, konnen durch die freie rotatorische Bewegung im End-
effektor dreidimensionale Bewegungen im Raum abgebildet werden. Genau wie bei den
zuvor vorgestellten Varianten sind verschiedene Spielszenarien integriert, um zusétzliche
Motivation beim Training zu erzeugen. Der Unterstiitzungsgrad kann ebenfalls variiert
werden, sodass eine Therapie bereits zu einem frithen Zeitpunkt moglich ist. Durch die
integrierte Sensorik, kann der Fortschritt der Therapie fiir den Patienten quantifiziert
werden.

Bisher wurden zwei Versuche unternommen, Industrieroboter fiir die Rehabilitation der
oberen Extremitit einzusetzen. Bilder von den beiden Forschungsprojekten sind in Ab-

®Motorika USA Inc., USA, http://motorika.com/
6Barrett Technology, USA, https://medical.barrett.com/
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bildung dargestellt. Im ersten Projekt wurden zwei ABB Roboter verwendet, um

’ \&
(a) Forschungsprojekt mit zwei ABB Robotern (b) MIME-System mit PUMA Roboter (Bild-

(Bildquelle: ) quelle: )

Abb. 2.8: Einsatz von Industrierobotern zur Rehabilitation in zwei Forschungsprojekten.

den Ober- und den Unterarm zu fithren [17]. Mit den Robotern wurden Bewegungen
aufgezeichnet, die die Roboter im Anschluss abfahren konnten. Da keine Echtzeitschnitt-
stelle verwendet wurde, erfolgte die gesamte Bewegungsplanung fiir die beiden Roboter
offline. Damit war weder eine Nachgiebigkeit noch eine Reaktion auf gemessene Krifte
moglich. Um die Sicherheit zu gewahrleisten, wurden die Roboter mit einem dreistufigen
Zustimmschalter und begrenzter Bewegungsgeschwindigkeit bewegt. Im zweiten Projekt
wurde ein PUMA Industrieroboter verwendet um eine Spiegeltherapie zu ermdéglichen
[11]. Das Szenario, MIME (mirror image movement enabler) genannt, bestand unter an-
derem darin, dass die Bewegung des gesunden Arms aufgenommen und auf den PUMA
Roboter iibertragen wurde. Beide Projekte wurden allerdings nicht weiter verfolgt.

Wahrend die erfolgreichen endeffektorbasierten Rehabilitationssysteme die benotigte Un-
terstiitzung des Patienten einstellen und so die Therapie adaptiv gestalten konnen, ist
in keinem der Systeme eine Erkennung der aktuellen Patientensituation integriert. Eine
spezielle therapiekonforme Reaktion auf Ausnahmesituationen wie plotzliche Spastiken
oder Ermiidung existiert nicht.

2.2.2 Systeme zum Training der Beinstrecker

Zur kontrollierten Bewegung eines Gelenks kommen monoartikulédre Gerate oder Dyna-
mometer zur Anwendung. Da die Bewegung iiblicherweise mit konstanter Bewegungs-
geschwindigkeit entlang einer Gelenkbewegung erfolgt, werden sie auch als isokinetische
Geriate bezeichnet. In Abbildung ist der BIODEX S4 pro der Firma proxomed Me-
dizintechnik GranEl dargestellt, der als Medizinprodukt zertifiziert ist. Solche Geréte
werden haufig in der Rehabilitation oder zur Diagnostik eingesetzt und bieten daher
direkt eine Auswertung der gemessenen Drehmomente iber den Bewegungsumfang an.

"proxomed Medizintechnik GmbH, Deutschland, https://www.proxomed.com/
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(a) BIODEX S4 pro (Bildquelle: proxomed Medi-|  (b) IsoMed 2000 mit Legpress Modul (Bildquelle:
zintechnik GmbH) abgerufen am 12.09.2019). Universitdt Wien, abgerufen am 12.09.2019).

Abb. 2.9: Monoartikuldre Trainingsgeridte oder Dynamometer.

Neben dem Training mit konstanter Bewegungsgeschwindigkeit sind isometrische, sta-
tische Ubungen und isotonische Ubungen mit konstantem Widerstand moglich. Durch
die Ansteuerung iiber Servomotoren kann der Patient in seiner Bewegung unterstiitzt
werden. Fiir eine Anpassung auf andere Gelenke werden Adapter eingesetzt.

Ein weiteres Beispiel ist der IsoMed 2000 der Firma D. & R. Ferstl GmbHﬁ, der in
Abbildung gezeigt ist. Das Basissystem bietet die klassischen Funktionen eines Dy-
namometers, wobei sich der IsoMed 2000 durch eine hohe Leistung von bis zu 750 N m,
sowie erweiterten Einstellmoglichkeiten auszeichnet, sodass auch Bewegungen im Stand
moglich sind. Neben Adaptern fiir das monoartikuldre Training weiterer Gelenkbewegun-
gen, ist das in Abbildung gezeigte Legpress Modul zur Erweiterung abgebildet, mit
dem das multiartikulédre Training an einer Beinpresse ermoglicht wird.

Zwei Beispiele flir reine multiartikulare Trainingsgerite oder Funktionsstemmen sind
in Abbildung aufgefithrt. Mit diesen Geraten ist ein multiartikuldres Training der
Beinstrecker moglich. Im Gegensatz zu den einfachen Beinpressen in Fitnessstudios, bei
denen feste Gewichte aufgelegt werden miissen, haben die beiden Geréte Desmotronic der
SCHNELL Trainingsgerite GmbH?| und die Q Leg Press der Milon Industries GmbH["]
Servomotoren integriert, um das Training stufenlos und sicherer gestalten zu kénnen. Die
computergestiitzte Beinpresse Desmotronic in Abbildung ist speziell fiir den Leis-
tungssport entwickelt und beinhaltet eine umfangreiche Analyse- und Trainingssoftware.
Die Trainingsszenarien, die mit dem Gerat abgedeckt werden kénnen, sind das klassische
Widerstandstraining, bei dem zwei verschiedene Geschwindigkeitsprofile gewahlt werden
konnen, das isometrische Training ohne Bewegung sowie das isokinematische Training.
Der Name Desmotronic geht auf das desmodromische Trainingsprinzip zurtick, bei dem
fiir die Beinbeugung, der exzentrischen Bewegung, ein deutlich hoheres Gewicht verwen-
det wird als bei der Beinstreckung, der konzentrischen Bewegung.

8D. & R. Ferstl GmbH, Deutschland, http://www.isomed2000.de/
9SCHNELL Trainingsgerite GmbH, Deutschland, https://www.schnell-online.de/de/
10Milon Industries GmbH, Deutschland, https://www.milon.com/
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(a) Desmotronic (Bildquelle: SCHNELL (b) Q Leg Press (Bildquelle: Milon Industries
Trainingsgerdte GmbH, abgerufen am GmbH, abgerufen am 12.09.2019).
12.09.2019).

Abb. 2.10: Multiartikuldre Trainingsgerédte oder Beinpressen.

Die Q Leg Press in Abbildung [2.10b] gehort zum Produktportfolio von Milon, die mit
ihren Geraten sowohl den Markt der Fitnessstudios bedienen, als auch eine Zertifizierung
als Medizinprodukte bieten. Mit dieser Beinpresse ist fiir den normalen Besucher eines
Fitnessstudios ebenfalls ein isokinematischen Training mit unterschiedlichem Widerstand
fiir die Beinstreckung und -beugung verfiigbar.

Wihrend die zuvor vorgestellten Gerate Bewegungen entlang einer vordefinierten Trajek-
torie des Geréts selbst ausfiihren, existieren im gesundheitsorientierten Bereich mittler-
weile Gerate, die Bewegungen nachbilden, die mehr den funktionalen Bewegungsablaufen
des Menschen entsprechen. Ein entsprechendes Gerat der Kieser Training AGE| ist in
Abbildung [2.11] gezeigt. Das Trainingsprinzip wird als infimetrische Trainingsausfithrung

L il

Abb. 2.11: i-B6 Beinpresse (Bildquelle: Kieser Training AG, abgerufen am 12.09.2019).

bezeichnet. Beide Beine werden gegengleich bewegt und es erfolgt ohne Gegengewicht.

HKjeser Training AG, Schweiz, https://www.kieser-training.de/
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Durch die gegengleiche Bewegung wird wahrend der Beinstreckung des einen Beins die
Beugebewegung des anderen Beins gebremst. Da der Sportler selbst fiir den Kraftbetrag
verantwortlich ist, den er aufbringt, wird eine Uberlastung verhindert. Zur Motivation
und Kontrolle wird der selbst aufgebrachte Widerstand an einer Skala angezeigt, die der
Sportler versuchen muss, konstant zu halten. Die Bewegung, die der Sportler an diesem
Gerét ausfithrt ist nicht rein linear, sondern enthalt am Ende der Beinstreckung eine
Rotationsbewegung der Trittplatten. Damit rotieren die Fiifle und Schienbeine nach au-
Ben, womit die Belastung auf die vorderen Kreuzbéander reduziert und das Knie geschont
werden soll.

Das DD System ELITE der Dynamic Devices AGIE, bietet als erstes Gerét ein Koordi-
nations-, Kraft-, Leistungs- und Ausdauertraining fiir die Beinstrecker an einem roboti-
schen Trainingssystem an. Es ist in Abbildung gezeigt. Es hat zwei Trittplatten,

L]
‘. Il
1

(a) DD System ELITE (Bildquelle: Dynamic (b) Trainingskonzept (Bildquelle: Dynamic Devi-
Devices AG, abgerufen am 12.09.2019). ces AG, abgerufen am 12.09.2019).

Abb. 2.12: Dynamic Devices Trainingsgerdt DD System ELITE mit zugehdrigem Trainings-
konzept.

die jeweils unabhingig voneinander gesteuert werden kénnen. Uber einen grofien Moni-
tor werden dem Sportler sowohl Aufgaben vorgegeben, als auch visuelles Feedback zum
aktuellen Training gegeben. Das hinterlegte Trainingskonzept ist in Abbildung
dargestellt. Im Punkt 1 erhélt der Sportler multimodales Feedback, das sowohl visu-
ell, akustisch als auch haptisch tiiber die resultierende Kraft sein kann. Zusammen mit
der jeweiligen Trainingsaufgabe muss im Punkt 2 das Gehirn diese Informationen ver-
arbeiten, um daraus einen Bewegungsplan fiir seine Muskulatur abzuleiten. Punkt 3 ist
die neuromuskuldre Ansteuerung, die eine bestimmte Bewegung zur Folge hat. Durch
Ubertragung der resultierenden Kraft auf die beiden Trittplatten wird in Punkt 4 das
Feedback des Systems fiir den Sportler neu berechnet und angepasst. Dynamic Devices
stellt bereits eine Vielzahl an Trainigsszenarien zur Verfligung und verwendet Methoden
der kiinstlichen Intelligenz, um das Training von einer zur nachsten Session aufgrund der
vorherigen Ergebnisse neu anzupassen.

12Dynamic Devices AG, Schweiz, https://ddrobotec.com/en/
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Die hier vorgestellten Neu- und Weiterentwicklungen stellen neue Trainingskonzepte wie
ein variabler Widerstand fiir die Beinstreckung und -beugung oder bessere Trainingsbe-
wegungen, die mehr den physiologischen Bewegungsmustern entsprechen, zur Verfiigung.
Im Falle des Systems der Dynamic Devices AG findet sogar eine Optimierung des Trai-
nings statt. Keines der Systeme betrachtet allerdings die Belastung, die aus den mit
den Gerdten gemessenen Werten an den Strukturen des Muskel-Skelett-Systems resul-
tiert. Fehl- oder Schonhaltungen kénnen damit ohne therapeutische Uberwachung nicht
erkannt oder korrigiert werden.
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3 Sensitive und klassische
Industrieroboter als Aktoren

Die Verwendung von Industrierobotern mit mindestens sechs Freiheitsgraden als Aktoren
in Rehabilitations- und Trainingsanwendungen hat den offensichtlichen Vorteil, dass be-
liebige Trajektorien im Raum in Position und Orientierung vorgegeben werden konnen.
Daher muss lediglich der Arbeitsraum des Roboters so beschaffen sein, dass der Mensch
in seiner Bewegungsausfiithrung nicht behindert wird, was durch die technischen Spezi-
fikationen des Arbeitsraums des Roboters einfach realisierbar und iiberpriifbar ist. Ein
weiterer Aspekt ist allerdings die Dimensionierung des Roboters hinsichtlich der durch die
Interaktion mit dem Menschen auftretenden Krafte. Klassische Industrieroboter stellen
meist nur eine Nenntraglast sowie ein Nutzlastdiagramm zur Verfiigung. Wahrend Ro-
boter die angegebene Nenntraglast mit hochster Geschwindigkeit und Prézision bewegen
konnen, kénnen Menschen hohe Kréfte nur mit niedrigen Geschwindigkeiten aufbringen
[25]. Daher ist eine anwendungsorientierte Belastungsanalyse des Roboters ein wichtiger
Aspekt in der Entwicklung eines robotischen Assistenzsystems, damit der Roboter weder
iiber- noch unterdimensioniert ist.

Zur Vorgabe von Bewegungen bieten Industrieroboter verschiedene Schnittstellen an.
Wiéhrend Standardanwendungen im industriellen Produktionsumfeld mit Schutzzaun
haufig nur die Anforderung haben, zuvor festgelegte Bewegungen mit definierten Ge-
schwindigkeiten immer exakt gleich zu wiederholen, miissen Roboter in der Interaktion
mit Menschen in der Lage sein, auf sich dndernde Bedingungen zu reagieren. Ist die
Trajektorie vorab bekannt, kann die Bewegung des Roboters vorab geplant und auf der
Robotersteuerung hinterlegt werden. Fiir flexiblere Bewegungsvorgaben stehen bei den
hier verwendeten Robotern des Herstellers KUKA Schnittstellen zur Verfiigung, iiber
die der Roboter mit einem externen Rechner in einem definierten Takt gesteuert werden
kann.

3.1 Kinematik und Dynamik von Industrierobotern

3.1.1 Kinematik

Die Aufgabe des Roboters wird aus der Anwendung heraus meist als kartesische Trajek-
torie im Raum beschrieben, die der Roboter durch Ansteuerung seiner mindestens sechs
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Achsen ausfithren muss. Um den Zusammenhang zwischen der kartesischen Pose des End-
effektors (TCP, tool center point) xrcp = (:L'Tcp,yTCp,zTcp,aTcp,chp,cTcp)T, mit
drei translatorischen Koordinaten, sowie drei Eulerwinkeln im Basiskoordinatensystem,
und den n Achswinkeln ¢ = (q1, ¢o, ..., qn)T zu beschreiben, wird der Roboter in starre
Korper zerlegt, die durch Gelenke mit je einem rotatorischen Freiheitsgrad ¢; verbunden
sind. Jedem der Korper wird ein korperfestes Koordinatensystem zugeordnet, dessen La-
ge sich beziiglich des vorherigen Koordinatensystems eindeutig durch drei Translationen
und drei Rotationen beschreiben lésst. Mit der Konvention von Denavit-Hartenberg [21],
die hier in der Variante von [64] verwendet wird, reduziert sich die Anzahl der Parameter
von sechs auf vier. Das nicht mitbewegte Basiskoordinatensystem erhélt den Index 0,
die insgesamt N bewegten Korper werden fortlaufend nummeriert. Damit ergeben sich
N Gelenke, die die Korper verbinden. Bei einem rotatorischen Freiheitsgrad ¢; wird die
zugehorigen z;-Achse entlang der Rotationsachse gelegt. Fiir drei Korper ist dies in Ab-
bildung gezeigt. Die x;_1-Achse liegt auf der gemeinsamen Normalen der z; ;- und

Giz

~:
Xi1 ""(3

Korper i ql/ Korper i-1 Korper i-2

Abb. 3.1: Beschreibung der Lage dreier Korper nach der Konvention von Denavit-Hartenberg.
Die rotatorischen Freiheitsgrade ¢;_o, ¢; 1 und ¢; drehen um die jeweiligen z-Achsen.
a; ist der Abstand zwischen z; 1 und z; entlang der x;_1-Achse, a; ist der Winkel
zwischen z;_1 und z; um die x;_1-Achse, d; ist der Abstand zwischen x;_; und x;
entlang der z;-Achse und 6; ist der Winkel zwischen @;_1 und «; um die z;-Achse.

z;-Achse. Sofern keine gemeinsame Normale existiert, kann diese Achse beliebig gelegt
werden. Die zugehorigen y-Achsen ergénzen die Koordinatensysteme zu Rechtssystemen.
Die Denavit-Hartenberg-Parameter (DH-Parameter) beschreiben zwei Verschiebungen a;
und d;, sowie zwei Drehungen «; und 6;. a; beschreibt die erste Verschiebung der z; ;-
Achse entlang der x;_;-Achse bis zum Schnitt mit der verlangerten z;-Achse. Die erste
Rotation «; dreht das verschobene Koordinatensystem um die @x;_;-Achse bis die z;_1-
Achse auf der z;-Achse liegt. Es folgt die zweite Verschiebung d; entlang der z;-Achse
bis zum Ursprung des Koordinatensystems ¢ und zuletzt die zweite Rotation mit dem
Winkel 6; um die z;-Achse.

Durch den Ubergang zu homogenen (4 x 1)-Koordinaten, lisst sich die gesamte Trans-
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3.1 Kinematik und Dynamik von Industrierobotern

formation vom Koordinatensystem i — 1 zum Koordinatensystem ¢ durch einen (3 x 1)-
Verschiebungsvektor “~!p, und eine (3 x 3)-Rotationsmatrix "' R;, zusammengefasst in
einer (4 x 4)-Transformationsmatrix beschreiben, die sich mit den DH-Parametern, sowie
dem aktuellen Achswinkel ¢; zu (3.1 ergibt.

i i*lRi iflpi

cos(6; + ¢;) —sin(6; + ¢;) 0 a; (3.1)
sin(0; + ¢;) cosa; cos(0; + g;) cosy; —sina; —d;sinaq;
sin(0; + ¢;) sincy;  cos(0; + ¢;)sincy;  cosay  d;cos
0 0 0 1

Die Gesamttransformation vom Basiskoordinatensystem 0 zum Koordinatensystem N
berechnet sich durch Multiplikation der Einzeltransformationsmatrizen nach ((3.2]).

"Tn(q) = fv[ i (3.2)

i=1

Um den Zusammenhang zwischen den Achswinkeln ¢ und der kartesischen Pose xrcp
des TCP zu erhalten, wird die gesamte Transformationsmatrix in Abhédngigkeit der kar-
tesischen Pose aufgestellt. Die Position des Endeffektors entspricht dem Verschiebungs-
vektor °py = (z7op, yrop, ZTCP)T, die Rotationsmatrix *Ry wird aus den Eulerwinkeln
arcp, brep und crop gebildet. Wie bei Industrierobotern tiblich werden die Eulerwinkel
in der Drehreihenfolge Z-Y-X verwendet, womit sich mit den abkiirzenden Schreibwei-
sen ¢, = cosarcp und s, = sinarcp, sowie entsprechend fiir die anderen Winkel, die
Transformationsmatrix in Abhéngigkeit der Pose zu ergibt.

CaCb  CaSpSc — SaCce CaSpCe + S¢S¢c TTCP

SaCh  SaSpSe + CaCe  SaSpCe — CoS
OTN(wTCP) _ ab a bdc alc a>blc aSc  Yrcp (33)
—Sp CpSc CpCe ZTCP
0 0 0 1

Aus dem aus (3.2)) und (3.3)) resultierenden Gleichungssystem erhalt man die Vorwérts-
kinematik durch Bestimmen der Pose aus den Achswinkeln und die inverse Kinematik
durch Ermitteln der Achswinkel zu einer bekannten Pose.

3.1.1.1 Vorwartskinematik

Das Problem der Vorwértskinematik ist einfach zu l6sen, da durch die Vorgabe von
Achswinkeln die resultierende kartesische Pose eindeutig ist, es konnen lediglich Singu-
laritaten in den Eulerwinkeln entstehen. Aus (3.3)) lasst sich die Position direkt ablesen,
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die Orientierungen berechnen sich gemaf (3.4).

SaCh CuCh
arcp = arctan? ( ?: , Z ) (3.4)
b b
CpSc CpCe
Crop — arctan2 T, Ci
b b

Die Singularitat tritt bei Z-Y-X Eulerwinkeln auf, wenn die erste und letzte Rotation
um dieselbe Achse erfolgen. Im Fall von brep = £7/2 ist ¢, = cos (£7/2) = 0. Wie in
(3.4) ersichtlich sind in diesem Fall die beiden Winkel arcp und erep nicht definiert. Die
Singularitat kann aufgelost werden, indem in arcp = 0 gesetzt wird. Damit ergibt sich
der letzte Winkel zu crep = farctan2 (c,spSe — SaCe, SaSpSe + CaCe)-

3.1.1.2 Inverse Kinematik

Im Gegensatz zur Vorwértskinematik ist die inverse Kinematik nicht immer eindeutig
losbar, da dieselbe kartesische Pose abhingig von der Geometrie und den Freiheitsgra-
den des Roboters auch durch mehrere oder unendlich viele Achskonfigurationen erreicht
werden kann. Grundlegend konnen Verfahren zur Losung der inversen Kinematik in ge-
schlossene und numerische Verfahren unterteilt werden [64].

Geometrischer Ansatz fiir Sechsachs-Industrieroboter

Klassische Sechsachs-Industrieroboter, wie auch der zum Muskelaufbautraining verwen-
dete, haben allgemein die in Abbildung [3.2] gezeigte Struktur, bei der sich die Handge-
lenkachsen z4, z5 und z¢ in einem Punkt p;,, dem Ursprung des fiinften Koordinatensys-
tems, schneiden. Die zugehorigen DH-Parameter sind in Tabelle zusammengefasst.

Is Luz I5 I,

X1

VTS
X6
¢ | Z4 Zo
X5 X4 X0 v
N N

Abb. 3.2: Struktur eines klassischen Sechsachs-Industrieroboters. Die Rotationsachsen des
Handgelenks schneiden sich im Ursprung des fiinften Koordinatensystems. [; sind
die Léngen der einzelnen Segmente.

N

l

Mit dieser Struktur kann das invers kinematische Problem zerlegt werden in die Losung
der inversen Orientierung mit den Handgelenkwinkeln ¢4, g5 und ¢g, und die Losung der
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Achse 1 2 3 4 5 6
a; 0 lg lg l42 0 0
a; T | P2 | O | —Pif2 | Pif2 | —Pi/2
di —ll 0 0 —l41 0 —l6
0; 0 0 | ri2 0 0 0

Tabelle 3.1: DH-Parameter eines klassischen Sechsachs-Industrieroboters mit den Gelenk-
langen aus Abbildung

inversen Position mit den Achswinkeln ¢;, ¢» und ¢s. Hierfiir wird zunéchst die Hand-
T
gelenkposition ’p, = (Ophx, "Dy Pz 1) im Weltkoordinatensystem tiber die bekannte

Position im Endeffektorkoordinatensystem p, = (0,0, I, l)T mit der Transformations-
matrix T nach (3.5)) bestimmt.

P = "Ts’py, (3.5)

Im Fall der Uberkopfsingularitit liegt p, auf der zo-Achse und ¢; kann beliebig gewihlt
werden, wobei entweder ¢q; = 0 gesetzt, oder der letzte Achswinkel beibehalten wird. In
den anderen Fallen berechnet sich ¢; in der xop-y,-Ebene nach (3.6), wobei es mehrere
Losungen geben kann.

g1 = —arctan2 (Ophy,opm> +nrmitn €Z (3.6)

Da die arctan2-Funktion auf den Wertebereich [—, 7| beschrénkt ist und der Ursprung
von Achse 2 sowohl im selben Quadranten wie p, als auch im diagonal gegeniiberlie-
genden Quadranten liegen kann, kommen beliebig viele Losungen in Frage, die zunéchst
durch die Achswinkelgrenzen eingegrenzt werden konnen. Die gegebenenfalls bleibenden
Mehrdeutigkeiten werden gelost, indem entweder derjenige Winkel gewahlt wird, der den
grofiten Abstand zu den Achswinkelgrenzen hat, oder der letzte Achswinkel beibehalten
wird.

Die Koordinaten ¢; und ¢, werden tiber die drei rechtwinkligen Hilfsdreiecke in Abbildung
berechnet. Fir die Katheten des tiirkis- und magentafarbenen Dreiecks werden die
folgenden beiden nichtlinearen Gleichungen aufgestellt.

bcosf =c¢1 —acosa (37)

bsin f = ¢y — asina

Durch Quadrieren und Addieren beider Gleichungen kann S eliminiert werden, und es
ergibt sich fiir « folgender Zusammenhang.
crcosa+ cpsina = C
A+ +a®— b (3.8)
2a

Die Gleichung hat fiir einen Wertebereich von [—7, 7| die Losungen

mit C' =
a = arctan2 (C’02 tepy/E+c3—C2%Cey Fegy/od + & — 02) . (3.9)
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95 (

Abb. 3.3: Drei rechtwinklige Hilfsdreiecke zur Bestimmung der Achswinkel ¢o und ¢3. ¢; und
co ist der horizontale und vertikale Abstand des Handgelenkpunktes p; vom Koor-
dinatenursprung der zweiten Achse in der x2-y, Ebene.

Eingesetzt in (3.7]) ergeben sich fir  die Losungen in (3.10)).
[ = arctan2 (co — asina, ¢; — a cos «) (3.10)

Der in Abbildung [3.3] noch fehlende Winkel v im griinen rechtwinkligen Dreieck, lésst
sich direkt iiber die DH-Parameter des Roboters nach (3.11) bestimmen.

l
v = arctanﬁ (3.11)

Die Ankathete des Winkels 7 entspricht der Lange l4; in Abbildung die Lange [49
der Ankathete. Damit sind ebenfalls die Kantenldngen a und b der Dreiecke bekannt
(13.12)).

a = 13

b: VlZl +ZZQ

Der horizontale (¢;) und vertikale (cy) Abstand des Handgelenkpunktes p;, vom Koordi-
natenursprung der zweiten Achse in der xs-y, Ebene kann mit bekanntem Achswinkel
q1, den Koordinaten des Handgelenkpunktes im Ursprungskoordinatensystem, sowie den
DH-Parametern nach berechnet werden.

(3.12)

0 0 .
C1 = Phs COSq — Physing —

3.13
Co2 = Ophz — I ( )

Schlussendlich ergeben sich fiir ¢, die Losungen
ga = —aEtnmmitn € Z (3.14)
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und fiir g3 die Losungen
g3 =a—f—~xnr mit n € Z. (3.15)

Die Losungen werden zunachst auf den zuldssigen Achsbewegungsraum begrenzt und
falls keine eindeutige Losung gefunden werden kann, wird die Losung mit minimalem
Abstand zur aktuellen Roboterposition gewéahlt.

Fir die Losung des inversen Rotationsproblems zur Bestimmung der Achswinkel g4, g5
und ¢¢ wird die Transformationsmatrix 3T betrachtet. Sie wird aus den bereits ermittel-
ten Koordinaten ¢, g2 und g3, sowie der kartesischen Pose des Endeffektors nach (3.16])
berechnet.

3TG(CETCP) = 3T0(91, q2, qg)OTG(CUTCP) mit 3T, = °T51 (3.16)

Zum Koeffizientenvergleich der Eintrige der Transformationsmatrix wird *T's in Abhén-
gigkeit der DH-Parameter und der gesuchten Achswinkel g4, g5 und ¢ aufgestellt. Ein
Sonderfall ergibt sich in der Handachsensingularitat fiir g5 = 0, da in diesem Fall die
vierte und die sechste Rotationsachse aufeinander liegen und es fiir die verbleibenden
Freiheitsgrade unendlich viele Losungen gibt. Die Singularitiat wird aufgelost, indem gy
auf den letzten Wert gesetzt, oder frei gewéhlt wird. In diesem Fall lasst sich gg direkt aus
der Transformationsmatrix *Ts, die analog zu aufgestellt wird, berechnen. Auch
fiir diese Winkel werden die Mehrdeutigkeiten gelost, indem die Losungsmenge mit dem
Bewegungsraum der jeweiligen Achsen beschrankt wird und diejenige Losung gewahlt
wird, die minimalen Abstand von der letzten Achsposition hat.

Allgemeiner numerischer Ansatz

Numerische Methoden zur Losung der inversen Kinematik haben den Vorteil, dass sie
auf beliebige und insbesondere redundante Kinematiken angewandt werden kénnen [64].
Allerdings werden hierbei nicht immer alle moglichen Loésungen berechnet, was dazu
fithren kann, dass nicht immer die fiir die Anwendung beste Losung gefunden wird.

Fir den fiir die Neurorehabilitation verwendeten Roboter wird die inverse Kinematik
mit einem Verfahren berechnet, das auch bei der Bewegungserfassung des Menschen
zum Einsatz kommt |12]. Die Pose eines Korpers wird hierbei eindeutig tiber die Posi-
tionen von drei Punkten auf dem Korper beschrieben, deren Ortsvektoren Ymy, Ymy
und ¥mgs wie in Abbildung im korperfesten Koordinatensystem linear unabhéngig
sind. Die Lage des Korpers N wird in Abhéangigkeit der Gelenkwinkel g tiber die Trans-
formationsmatrix °T y(q) beschrieben. Die Pose des Korpers wird tiber die kartesischen
Koordinaten der Punkte im Basiskoordinatensystem %m; definiert. Fiir jeden der Punkte

gilt der Zusammenhang in ((3.17)).

Om; = "Tn(q)Vm; (3.17)
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- Korper N

Abb. 3.4: Beschreibung der Lage des Korpers N iiber drei korperfeste Punkte mit linear un-

abhingigen Ortsvektoren Yy, Ymqy und Vms.

Bei der inversen Kinematik in [12] wird das Problem gelost, indem die gewichtete Summe
der Fehlerquadrate der n vorgegebenen Positionen und der aus Gelenkwinkeln berechne-
ten Positionen minimiert wird (3.18)).

n
2

in S w; it w; = 1 1
min 2 w; mit w; (3.18)

Omi - OTN(Q)Nmi

Die Gewichtungsfaktoren werden auf w; = 1 gesetzt, da die Pose exakt eingenommen
werden soll. Eine Verringerung eines Gewichtungsfaktors hat zur Folge, dass bei dem
entsprechenden Punkt ein groflerer Fehler toleriert wird.

3.1.1.3 Jacobi-Matrix

Mit der (6 x N)-Jacobi-Matrix J wird die Abhéangigkeit der kartesischen Geschwindig-
keiten & von den Achsgeschwindigkeiten ¢ in (3.19) beschrieben [7§].

Oz . Oz
Oq1 dqn
z=J(g)qgmit J(q)=| : . (3.19)
9c .. _Oc
oq1 dqn

Sie enthilt die partiellen Ableitungen der kartesischen Koordinaten nach den einzelnen
Achswinkeln. Da die Eulerwinkel iiber aus der Transformationsmatrix bestimmt
werden miissen, ist die analytische Bestimmung der letzten drei Zeilen sehr aufwendig.
Mit den nach der Denavit-Hartenberg-Konvention bestimmten Rotationsachsen z;, so-

wie den Vektoren zum Ursprung des jeweiligen Koordinatensystems o; lassen sich die
einzelnen Spalten J; der Jacobi-Matrix geometrisch nach (3.20|) berechnen.

0. 0. 0.
. — ( Zio1 X (OON 011)> (3.20)

Zi-1

Zur Darstellung der Abhéngigkeit der Achsgeschwindigkeiten von den kartesischen Ge-
schwindigkeiten muss nach ¢ aufgelost und die Jacobi-Matrix invertiert werden.
Die Inverse der Jacobi-Matrix existiert nur, wenn sie quadratisch und regulér ist, was fiir
sehr wenige Kinematiken der Fall ist, die genau N = 6 Freiheitsgrade haben und keine

28



3.1 Kinematik und Dynamik von Industrierobotern

Singularitdten aufweisen, die einen Rangverlust der Matrix bedeuten. Daher kann die Lo-
sung meist nur numerisch unter Verwendung einer Pseudoinversen bestimmt werden. Fiir
Matrizen mit vollem Rang wird die Moore-Penrose Pseudoinverse in (3.21f) verwendet.

Ji=Jr (73" (3.21)

Die Achsgeschwindigkeiten lassen sich damit nur eingeschrankt aus den kartesischen
Geschwindigkeiten bestimmen. Mit dem Prinzip der virtuellen Arbeit lasst sich aller-
dings der Zusammenhang zwischen dem Vektor der externen Gelenkmomente 7., =
(Tewtas "+ s Teat, N)T und der am Endeffektor aufgebrachten externen Krafte und Momen-
te four = (featws fewtys fewtzs Meat,as Meat b, mm,c)T iiber die transponierte Jacobi-Matrix
zeigen. Fur die virtuelle Arbeit gilt (3.22), woraus mit der Zusammenhang iiber
die Transponierte der Jacobimatrix in folgt.

fe;ttém = Tea:téq (322)

Teat = JT(q)fe:pt (323)

Genau wie bei der Abhéngigkeit der Geschwindigkeiten im kartesischen und im Achs-
raum, gelten dieselben Einschrankungen zur Bestimmung des inversen Zusammenhangs
und der Moglichkeit J” zu invertieren.

3.1.1.4 Nullraumbewegung

Um eine Position und Orientierung im kartesischen Raum einnehmen zu kénnen, werden
allgemein Kinematiken mit N > 6 Freiheitsgraden benotigt. Redundante Roboter besit-
zen mehr Freiheitsgrade als zur Erfilllung der Aufgabe notwendig sind. In diesem Fall
gilt N > 6 und der Roboter kann sowohl dieselbe Pose mit unendlich vielen Achskonfi-
gurationen einnehmen, als auch Nullraumbewegungen durchfithren, die keine Bewegung
des Endeffektors zur Folge haben [64].

Aus dem Zusammenhang zwischen der kartesischen Geschwindigkeit und der Achsge-
schwindigkeit in (3.19) ergibt sich unter Verwendung der Pseudoinversen in die
spezielle Losung in ((3.24)).

q=J'z (3.24)
Die vollstandige Losung enthalt zusatzlich die Nullraumgeschwindigkeiten gq,,, die kei-
ne Bewegung des Endeffektors zur Folge haben und fir die gilt Jq, = 0. Sie werden
iiber eine Projektion in den Nullraum der Jacobi-Matrix berechnet und ergeben sich
fir eine beliebige Geschwindigkeit g, mit (3.25) zu (3.26]), wobei Iyxn die (N x N)-
Einheitsmatrix ist.

4, = (Inuv — I'7) 4 (3.25)
g=Je+ Iy —J'T) 4, (3.26)
Im Sonderfall, dass im kartesischen Raum nur die Position aus der Anwendung vorgege-

ben wird und die Orientierung beliebig gewéhlt werden kann, wird nicht die komplette
Jacobi-Matrix in (3.26]) verwendet, sondern nur deren erste drei Zeilen J ..
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Um aus den unendlich vielen Losungen der inversen Kinematik die beste Losung fiir die
Anwendung zu finden, kann ein Optimierungskriterium H(q) eingefithrt werden, das
minimiert werden soll. Ein lokales Optimum kann gefunden werden, wenn der Gradient
V H(q) gebildet wird, in dessen Gegenrichtung das Minimum liegt. Mit einer Skalierung
k der Schrittweite ergibt sich die Losung der inversen Kinematik mit Optimierung zu
(13.27)).

q=J'&—k(Inw —J'J) VH(q) (3.27)

3.1.2 Dynamik

Zur Beschreibung der Roboterdynamik werden die Bewegungsgleichungen in der Form

(3.28) aufgestellt.
M(q)q+C(q:4) +G(q) + feur =T (3.28)

Hierbei ist M (q) die Massenmatrix, C(q, q) der Vektor der Coriolis- und Zentripetal-
krafte, G(q) der Vektor der Gravitationskrifte und 7 die zur Bewegung notwendigen
Momente in den Achsen. Aus externen Kréften f_ , resultierende externe Achsmomente
Tzt KOnNnen iiber den bekannten Zusammenhang mit der transponierten Jacobi-Matrix
in separat berechnet werden und mit den um die &ufleren Kréfte bereinigten Mo-
menten 7;, zum Gesamtmoment T = T, + T, addiert werden. Die Bewegungsgleichun-
gen bestehen aus N nichtlinearen, gekoppelten Differentialgleichungen zweiter Ordnung.
Zur Berechnung der Vorwértsdynamik werden ausgehend von bekannten Achsmomenten,
sowie den Anfangswerten der Achsgeschwindigkeiten und -positionen die Achsbeschleu-
nigungen berechnet und numerisch integriert |18|. Bei der inversen Dynamik ist die Be-
wegung vollstdndig bekannt und die resultierenden Achsmomente werden berechnet.

3.1.2.1 Inverse Dynamik

Der wesentliche Aufwand in der Berechnung der inversen Dynamik besteht im Aufstel-
len der gekoppelten, nichtlinearen Bewegungsgleichungen. Das rekursive Newton-Euler
Verfahren zerlegt das Problem hierfiir in einen Vorwértsschritt, in dem die Geschwindig-
keiten und Beschleunigungen der einzelnen bewegten Korper von der Basis ausgehend
berechnet werden, und einen Riickwartsschritt, in dem vom Endeffektor aus die Kréf-
te und Momente, die auf den Koérper wirken berechnet und daraus die Gelenkmomente
bestimmt werden [1§].

Die Geschwindigkeiten und Beschleunigungen eines starren Korpers ¢ mit Schwerpunkt
s; und Koordinatenursprung o; werden im Vorwértsschritt zusammengesetzt aus den
translatorischen und rotatorischen Anteilen. Fiir die Basis gelten fiir die Winkelgeschwin-
digkeit wq, die Winkelbeschleunigung %w, und die translatorische Geschwindigkeit des
Koordinatenursprungs %vg die Anfangsbedingungen °wo = %wy = vy = 0 und fiir die
translatorische Beschleunigung ®ay wirkt die Erdbeschleunigung ay = g. Die Winkel-
geschwindigkeit des Korpers ¢ ergibt sich nach , wobei der erste Summand aus der
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transformierten Geschwindigkeit des vorherigen Korpers ¢ — 1 resultiert und der zweite
Summand die Achsgeschwindigkeit ¢; um die Rotationsachse z; beschreibt.

'wi="Ri " wiy + ¢’z (3.29)
Die zugehorige Winkelbeschleunigung ergibt sich damit zu ((3.30)).
ZO.JZ = iRi_li_lwi_l + qzzzz + iwi X quz (330)

Die translatorische Geschwindigkeit des Koordinatenursprungs setzt sich aus der trans-
formierten Geschwindigkeit des vorherigen Korpers ¢ — 1 sowie der Geschwindigkeit, die
aus der Rotation resultiert nach (3.31)) zusammen.

i’Ui = iRifliil’Uifl + iwi X iRifll;lOi (331)
Daraus ergibt sich die Beschleunigung des Koordinatenursprungs zu ((3.32)).
iai = iRi_li_lai_l + iwi X (’wz X Z'.R,Z'_li_IOZ) + sz X : i_li_loi (332)

Hier entspricht der erste Term der Beschleunigung des vorherigen Ursprungs, der zweite
Term ist die Zentripetalbeschleunigung, der dritte Term resultiert aus der beschleunigten
Rotation des Korpers. Es treten keine Coriolisbeschleunigungen auf, da sich die benach-
barten Koordinatensysteme nicht gegeneinander verschieben. Schlussendlich kann aus
den Geschwindigkeiten und Beschleunigungen der Koordinatenurspriinge bei bekannter
Lage des Schwerpunkts im korperfesten Koordinatensystem ‘s; die Schwerpunktbeschleu-

nigung ‘ag, nach (3.33)) berechnet werden.
iCLSi = ia,l' + iwi X (sz X i8i> + lwl X iSi (333)

Die Berechnungen in (3.29)) bis (3.33]) werden rekursiv bis zum Koérper ¢ = N im Vor-
wartsschritt durchgefiihrt.

Im Riickwértsschritt werden ausgehend vom letzten Koérper N die auf den Schwerpunkt
wirkenden Kréfte f, und Momente m,; bilanziert. Werden externe Kréfte und Momente
getrennt betrachtet, wirkt auf jeden Korper zunichst die Trigheitskraft ‘F;, die bereits
die Gewichtskraft enthélt, sowie das Tragheitsmoment ‘M, die nach mit der

Masse m; und dem Tragheitstensor Jg, beziiglich des Schwerpunkts bestimmt werden.

i i
Fi:mi ag,

| 5 | (3.34)
ZMi = Jgi’wi -+ ’wi X Jsi’wi

Zudem wirken auf den Korper ¢ die Kréfte * f,,; und Momente “m,;; aus dem folgenden
Korper ¢ 4+ 1, die in der Kréaftebilanz ebenfalls berticksichtigt werden miissen. Fiir den

Korper N gelten die Anfangsbedingungen ¥ f vy = ¥my;; = 0. Damit lassen sich die
Krafte und Momente nach (3.35) berechnen.

z'flfi :iflRi (ifm-l B le)

Timi =R, (imi+1 - ZMz) +"lo; x 'R, (ifi—f—l - ze) + 'R, (isi X le) .
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Das gesuchte Achsmoment entspricht dem Anteil des Moments um die Rotationsachse
(13.36))

Ting = m Tz (3.36)

Die aus den externen Kriften resultierenden Achsmomente miissen im letzten Schritt zu
den berechneten Momenten addiert werden. Der Rickwértsschritt endet bei ¢ = 2 zur
Berechnung von 7, ;. Fiir ¢ = 1 entsprechen die Kraftebilanzen in den Lagerreak-
tionskraften des Roboters.

Die gefundenen Abhéngigkeiten der Achsmomente von den Achswinkeln, -geschwindig-
keiten und -beschleunigungen kénnen in vektorieller Schreibweise in eine Bewegungsglei-

chung nach (3.28|) gebracht werden.

3.1.2.2 Dynamische Eigenschaften aus CAD-Daten

Zum Aufstellen der Bewegungsgleichungen werden die Massen m;, Tragheitstensoren
Js, sowie die Lagen der Schwerpunkte s; der einzelnen bewegten Roboterglieder be-
notigt. Diese Daten werden von den Roboterherstellern iiblicherweise nicht zur Verfii-
gung gestellt, sodass die dynamischen Eigenschaften entweder aus CAD-Daten geschéitzt
oder experimentell ermittelt werden miissen. Experimentelle Methoden haben gemein-
sam, dass sie den Roboter anregen und die resultierenden gemessenen Achsmomente
fir eine Paramterschatzung verwenden [55/59,68]. Voraussetzung hierfir ist neben dem
Vorhandensein des Roboters auch die Moglichkeit der Messung der Drehmomente in
den Achsen. Nur wenige Roboter sind direkt mit entsprechender Sensorik ausgestattet,
sodass Reibungs- und Motorverluste zusatzlich modelliert werden miissen, um aus den
verfiighbaren Motorstromen auf die Achsmomente zu schlielen.

Die Schitzung aus CAD-Daten ist zwar weniger genau als experimentelle Methoden
[59], allerdings rein simulativ moglich und fiir eine Dimensionierung des Roboters fiir
Trainings- und Rehabilitationsanwendungen ausreichend. Die CAD-Daten des Herstel-
lers beinhalten die geometrischen Informationen des gesamten Roboters, allerdings ohne
verwendete Materialien, die einen direkten Export von Masse, Tragheit oder Schwer-
punktlage der einzelnen Korper erlaubt.

Die CAD-Daten miissen zunéchst in die einzelnen bewegten Koérper mit bekanntem Vo-
lumen V; zerlegt werden. Fur jeden Korper i wird eine homogene Dichte von p = 1k9/m3
angenommen, womit die zugehorige Masse des Korpers m; = pV; ist. Auch die Lage des
Schwerpunkts kann mit bekannter Dichte tiber eine Integration tiber das Volumen direkt
mit (3.37)) exportiert werden.

1
s; = —*/pde (3.37)
my

Die Schwerpunktlage ist unabhédngig von der Gesamtmasse des Korpers und muss nach
einer Anpassung der Masse nicht mehr skaliert werden. Der Tragheitstensor Jg. in (3.38))
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3.2 Leichtbauroboter zur Rehabilitation der oberen Extremitit

enthalt die Massentragheitsmomente J;,,J;, und J7, auf der Hauptdiagonalen und sym-

metrisch die Deviationsmomente J;,,J7. und Jg,.

J;x _J:;:ky _J::z
Js, =~y oy —i (3.38)
Die einzelnen Eintrage ergeben sich nach (3.39)).

Jozw = / (y2 + 22> dm Joy = /xydm
= [ (@422 am g = [azdm (3.39)
gy = / (:v2 + y2) dm Sy, = /yzdm

Mit der bekannten Gesamtmasse des Roboters mye, wird ein Skalierungsfaktor s,, =
mges/S™N mr berechnet, womit sich die Massen zu m; = s,,m} und die Trégheitstensoren
zu Js, = smJg, ergeben.

3.2 Leichtbauroboter zur Rehabilitation der oberen
Extremitat

Fur die Rehabilitation der oberen Extremitét wird der in Abbildung [3.5] gezeigte KUKA
Leichtbauroboter der vierten Generation (LBR) verwendet [38]. Gegeniiber klassischen

Achse 7

Achse 6 Achse 5 Achse 4 Achse 3

Abb. 3.5: KUKA Leichtbauroboter der vierten Generation mit sieben rotatorischen Freiheits-
graden.

Industrierobotern zeichnet er sich durch sein im Vergleich zur Nenntraglast von 7kg ge-
ringes Figengewicht von 15 kg aus, was durch die geringeren bewegten Massen im Hinblick
auf die sichere Mensch-Roboter-Interaktion von entscheidendem Vorteil ist. Er verfiigt
mit seinen sieben Rotationsachsen iiber sieben Freiheitsgrade und kann damit dieselbe
Position und Orientierung im kartesischen Raum mit unterschiedlichen Achskonfigura-
tionen erreichen [4].
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3 Sensitive und klassische Industrieroboter als Aktoren

Eine weitere Besonderheit des LBR sind Momentensensoren, die getriebeabtriebsseitig
in den Achsen verbaut sind. Damit kénnen Kréfte, die an jeder Stelle des LBR nach
Achse 1 aufgebracht werden erkannt und gemessen werden. Neben dem Gesamtmoment
in jeder Achse liefert der LBR tber die bekannte Achskonfiguration auch die um die
Gravitationskraft bereinigten externen Momente, sowie daraus berechnet, die externe
Kraft am Endeffektor. Durch diese zusétzliche Sensorik kann der Roboter sowohl in ei-
nem Gravitationskompensationsmodus betrieben werden, in dem er sein Eigengewicht
kompensiert und damit per Hand in eine bestimmte Konfiguration gefithrt werden kann,
oder durch eine integrierte kartesische und achsspezifische Steifigkeitsregelung ein nach-
giebiges Verhalten aufweisen. Hierflir kann jeder Achse ein Steifigkeitswert von maximal
5000 N m/rad, sowie Dadmpfungswerte zwischen 0,1 und 10 zugewiesen werden. Die wei-
teren in der Robotersteuerung hinterlegten Grenzwerte fiir die Achswinkel, sowie die
maximal zuldssigen Achsgeschwindigkeiten und -momente sind in Tabelle zusam-
mengefasst.

Achse 1 2 3 4 5 6 7
Achswinkel (°) +170 | £120 | £170 | £120 | £170 | £130 | £170
Achsgeschwindigkeiten (°/s) || £120 | £120 | £160 | £160 | £250 | £220 | £220
Achsmomente (N m) +£176 | £176 | £100 | £100 | £100 | £30 | £30

Tabelle 3.2: In der Robotersteuerung hinterlegte technische Spezifikationen des LBR fiir jede
Achse. Bewegungsgrenzen der Achswinkel, maximal zulédssige Achsgeschwindig-
keiten und -momente.

3.2.1 Objektorientierte Modellierung des Leichtbauroboters

Um den LBR fiir die Anwendung evaluieren zu kénnen, wird ein Modell benétigt, mit
dem die in den Roboterachsen durch Bewegungen und externe Kréfte wirkenden Mo-
mente tber die inverse Dynamik ermittelt werden konnen. Hierfiir miissen zunéchst im
kartesischen Arbeitsraum beschriebene Bewegungen iiber die inverse Kinematik in den
Achsraum des Roboters iiberfithrt und im zweiten Schritt die Momente zur Bewegung
entlang der jeweiligen Freiheitsgrade berechnet werden. Als Simulationswerkzeug wird
in dieser Arbeit OpenSim verwendet, ein Softwaresystem zur objektorientierten Model-
lierung und Simulation von Bewegungen des Muskel-Skelett-Systems [12]. Ein objektori-
entierter Ansatz hat den Vorteil, dass die Kinematik und Dynamik nicht explizit durch
Aufstellen der Bewegungsgleichungen beschrieben werden muss, sondern intuitiv durch
starre Korper mit dynamischen Eigenschaften, die tiber Gelenke miteinander verbunde-
nen sind.

In Abbildung ist das Modell des Roboters mit seinen Abmessungen und der La-
ge der Koordinatensysteme nach der DH-Konvention dargestellt. Zur iibersichtlicheren
Darstellung ist der LBR nicht in der neutralen Strecklage, sondern in der Achskonfi-
guration g = (0,—7/2,0,0,0,0, O)T visualisiert. Die insgesamt acht starren Korper sind
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3.2 Leichtbauroboter zur Rehabilitation der oberen Extremitéat

Abb. 3.6: Modell des Leichtbauroboters aus acht starren Korpern mit der Lage der Koordi-
natensysteme nach der DH-Konvention. Die Lingen sind in Metern angegeben.

abwechselnd in hell- und dunkelblau mit ihren CAD-Daten abgebildet, die aus dem ur-
springlichen vom Hersteller zur Verfiigung gestellten kompletten Modell zerlegt wurden
. Fiir das Modell ergeben sich die DH-Parameter in Tabelle sowie die Lage des
Schwerpunkts im jeweiligen korperfesten Koordinatensystem und die Massen der Starr-
korper skaliert auf die bekannte Gesamtmasse des Roboters in Tabelle [3.4]

Achse 1 2 3 4 5 6 7
a; (m) 0 [0 0 00 0] 0
a; (rad) 0 mfy | —=mf2 | —=7[2 | T2 | T2 | —7/2
d; (m) || 0,3105| 0 | 0,4 0 10,39 0 |0,078
6; (rad) 0 0 0 0 0 0 0

Tabelle 3.3: DH-Parameter des Leichtbauroboters.

Korper 1 2 3 4 5) 6 7 8
m; 1,37 2,49 2,49 2,5 2,49 1,67 1,61 | 0,39
Six 0,01 0 0 0 0 0 0,01 0

siy || 0,61 | 2331 | 78,75 | 25,25 | 78,75 | 21,57 | 2,95 | 0,5
Si. | bl,11 | —112,63 | —25,27 | —157,28 | —23,27 | —140,34 | —4,02 | 59,78

Tabelle 3.4: Dynamische Eigenschaften der modellierten Starrkorper des LBR. Die Werte fiir
die Masse m; (kg) und die Schwerpunktkoordinaten s; = (s;4, 8y, siﬁz)T (mm)
sind mit einer Genauigkeit von 10~2 angegeben.

Die Korper sind ausgehend von der festen Basis mit Korper 1 aufsteigend bis zum Flansch-
korper 8 durchnummeriert. Die jeweiligen Tragheits- und Deviationsmomente sind detail-
liert im Anhang in Tabelle und Tabelle aufgelistet.

Der LBR ist mit einem symmetrischen Werkzeug wie in Abbildung [3.5] dargestellt aus-
gestattet, das aus einem Kegel aus Edelstahl mit einer an der Spitze befestigten Kugel
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3 Sensitive und klassische Industrieroboter als Aktoren

aus Holz besteht. Im Modell wird dieses Werkzeug durch einen zusétzlichen kegelfor-
migen Korper mit einem Radius von 35mm und einer Hohe von 120 mm abgebildet.
Das Koordinatensystem ist gegeniiber des siebten Koordinatensystems in die Kegelspit-
ze verschoben, womit die DH-Parameter ap = 0, ap = 0, di = 120mm und 6, = 0
sind. Das Gewicht des Werkzeugs ist mit m; = 0,5kg bekannt, der Schwerpunkt liegt
bei *s, = (0,0, -0, 09)T m und die Massentragheitsmomente ergeben sich durch die Ro-
tationssymmetrie zu Jizp = Jiyy = 361,875kgmm? und Ji ., = 183,75kgmm?, die
Deviationsmomente sind Jj, gy = Ji 2o = Jiy. = 0.

Um einen Vergleich der anwendungsspezifischen Achslasten mit den maximal zuléssigen
Lasten zu ermoglichen, wird ein weiteres Modell mit einem Werkzeug verwendet, das mit
einem der Nenntraglast entsprechenden Gewicht von m,, = 7kg in einem Abstand von
100 mm und einem Versatz von 20 mm angebracht ist. Die DH-Parameter sind in diesem
Fall a,, = 20mm, «,, = 0, d,, = 100mm und 6,, = 0. Die Massentréigheitsmomente
werden symmetrisch zu Jy, 20 = Jmyy = Jm,2e = 7000kg mm?, die Deviationsmomente
20 Jk gy = Jkzz = Jry. = 0 gewahlt.

3.2.2 Evaluation des Leichtbauroboters in der Anwendung

Das Szenario der Neurorehabilitation der oberen Extremitat besteht aus zwei Teilen, bei
denen jeweils der Unterarm des Patienten mit dem Endeffektor des Roboters verbunden
ist. Hierbei werden die translatorischen Freiheitsgrade vorgegeben, die rotatorischen sind
frei beweglich. Im ersten Teil fithrt der Physiotherapeut den Patientenarm und der Ro-
boter wird gleichzeitig vom Therapeuten mit bewegt. Im zweiten Teil fiihrt der LBR den
Patientenarm entlang der vom Therapeuten vorgegebenen Trajektorie. In beiden Pha-
sen der Neurorehabilitation wird lediglich der Arm des Patienten bewegt, der restliche
Koérper bleibt in einer vordefinierten sitzenden oder stehenden Ubungsposition.

3.2.2.1 Anforderungen fiir die Neurorehabilitation

Aus dem Szenario ergibt sich direkt die erste Anforderung an die Mindestanzahl an Frei-
heitsgraden. Da nur die translatorische Position vorgegeben werden soll, wird ein Roboter
mit mindestens drei Freiheitsgraden benotigt, die der LBR mit seinen sieben Freiheits-
graden erfiillt. Der LBR hat einen Arbeitsradius von 868 mm [38]. Ein durchschnittlicher
deutscher Mann hat eine Armliange vom Schulterblatt an gemessen von 740 mm, eine
durchschnittliche deutsche Frau eine von 690 mm |14], womit der LBR die Anforderun-
gen an den bendtigten Arbeitsraum ebenfalls erfillt.

Die benotigten Achsmomente zur Erfilllung der Aufgabe ergeben sich aus dem Gewicht
eines menschlichen Arms, das der Roboter bewegen muss. Hierfiir wird der rechte Arm
aus dem in [60] beschriebenen Ganzkoérpermodell verwendet. Das unskalierte Gesamtmo-
dell entspricht einem 1,70 m groffen Mann mit einem Gewicht von 75 kg. Der rechte Arm
besteht aus den vier Starrkdrpern in Abbildung [3.7 Der Humerus (Oberarm) hat eine
Masse von mp, = 2,03kg, Ulna (Elle) und Radius (Speiche) haben jeweils eine Masse
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3.2 Leichtbauroboter zur Rehabilitation der oberen Extremitéat

Radius (Speiche)

Humerus (Oberarm) Ulna (Elle) Hand

Abb. 3.7: Modell des rechten Arms mit den vier starren Kérpern Humerus, Ulna, Radius und
Hand. Exportiert aus dem Gesamtkérpermodell in [60].

von my; = my, = 0,61 kg und die Hand hat eine Masse von my, = 0,46 kg. Die weiteren
dynamischen Eigenschaften sind in Tabelle die Lagen der Schwerpunkte und Koor-
dinatensysteme der einzelnen Kérper in Tabelle im Anhang zusammengefasst. Damit
ergibt sich fir den gesamten Arm ein Gewicht von 3,71 kg, was einem Anteil von 4,95 %
des Gesamtgewichts entspricht. Die Nenntraglast des LBR ist damit bei einer Person
mit einem Korpergewicht von 141,41 kg erreicht. Da die Bewegungsgeschwindigkeiten in
der Neurorehabilitation sehr klein sind, konnen auch héhere Lasten als die Nenntraglast
bewegt werden.

3.2.2.2 Belastungsanalyse des Leichtbauroboters

Das Ziel der Belastungsanalyse des LBR ist ein Vergleich der simulativ abgeschétzten ma-
ximal zulédssigen Achsmomente unter Verwendung der in den technischen Spezifikationen
bekannten Angaben mit ebenfalls simulativ abgeschatzten in der Anwendung erwarteten
Achsmomente, um eine Aussage tiber die richtige Dimensionierung und damit Auswahl
des Roboters treffen zu konnen. Im Gegensatz zu klassischen Industrierobotern sind fiir
den LBR die maximal zuldssigen Achsmomente bereits gegeben, die allerdings fiir das
allgemeine Vorgehen nicht verwendet, sondern lediglich zur Validierung des Verfahrens
herangezogen werden.

Ermittlung der Maximalmomente

Fiir die Abschatzung der Maximalmomente wird das Starrkérpermodell des LBR mit
dem der Nenntraglast entsprechenden Werkzeug verwendet. Im ungiinstigsten Bewe-
gungsfall werden alle Achsen gleichzeitig mit maximaler Beschleunigung auf die jewei-
lige Maximalgeschwindigkeit beschleunigt. Unter der Annahme einer maximalen kar-
tesischen Beschleunigung von 2m/s? ergeben sich fiir die Achsbeschleunigungen unter
Beriticksichtigung der jeweiligen Hebelarme Werte von ¢y maz = Gomaz = 132,02°/ s2,
(3maz = Gamaz = 244,85°/8% und G5 mae = Gomaz = Gr.maz = 1469,12°/s%. Die daraus
resultierende Testbewegung ist in Abbildung gezeigt. Neben den aus der Bewegung
resultierenden Achskoordinaten ¢; bis ¢; iiber der Zeit sind die Konfigurationen des LBR
alle 0,5s visualisiert. Ausgehend vom jeweiligen unteren Achsanschlag werden alle Ach-
sen auf ihre maximale Geschwindigkeit beschleunigt und zum oberen Anschlag hin mit
negativer Beschleunigung abgebremst. Wahrend Achse 1 die komplette Zeit benotigt,
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(a) Achswinkel ¢; mit zugehorigen Roboterkonfigurationen fiir die Bewegung mit der jeweiligen maxi-
malen Achsgeschwindigkeit.
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(b) Achsmomente 7; fiir Gravitationsvektoren in Richtung der Koordinatenachsen mit daraus resultie-
renden maximalen Achsmomenten sowie die bekannten Maximalmomente der Antriebe zum Ver-

gleich.

Abb. 3.8: Simulierte Bewegung mit maximalen Achsgeschwindigkeiten und maximal zuldssiger
Last am Endeffektor, sowie die resultierenden Achsmomente.

erreichen die schnelleren Handgelenkachsen g5, g¢ und ¢; bereits nach etwa 1,6s ihren
oberen Anschlag. Daher werden die maximalen Lasten in diesem Bewegungsfall im Zeit-
bereich bis 1,6s erwartet, wo der Roboter von der kompaktesten Achskonfiguration in
die grofite Streckung bewegt wurde.

Ausschlaggebend fiir die auftretenden Lasten ist die Richtung des Gravitationsvektors.
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3.2 Leichtbauroboter zur Rehabilitation der oberen Extremitéat

Da der LBR laut Herstellerangabe fiir Boden-, Wand- und Deckenmontage verwendet
werden kann, wurde die inverse Dynamik fiir Gravitationsvektoren entlang der posi-
tiven und negativen Koordinatenachsen berechnet. Die Ergebnisse sind in Abbildung
gezeigt. Dargestellt sind jeweils die aus den sechs unterschiedlichen Bedingungen
resultierenden Achsmomente 7; bis 77 des LBR. Die simulativ ermittelten maximalen
Momente ergeben sich aus dem Betrag der auftretenden Momente und sind fiir jede
Achse im Diagramm eingezeichnet. Die aus den technischen Spezifikationen bekannten
zuldssigen Momente in den Achsen sind als grauer Bereich dargestellt. Wie aus der Be-
wegung zu erwarten, ergeben sich die groffiten Achslasten in der ersten Hélfte der Bewe-
gung. Die simulativ ermittelten maximalen Lasten ergeben sich zu 7y y,q, = £160,85 N m,
Tomar = £218 40N M, T3 pmae = £89,33NmM, 74 pmae = £94,27Nm, 75 1m0, = £20,27 Nm,
To.maz = £28,69Nm und 77,4, = £3,02Nm. Fir die Achsen 1, 3, 4 und 6 werden die
Maximallasten der Antriebe sehr gut getroffen. Fiir die Achsen 5 und 7 wird das ma-
ximal zulassige Moment deutlich unterschétzt. Die beiden Handgelenkachsen 6 und 7
haben dasselbe Maximalmoment was darauf schlieflen lasst, dass derselbe Motor verbaut
ist. Dasselbe gilt fur die Achsen 3, 4 und 5. Fiir Achse 2 wird das maximal zuldssige
Moment um 24 % iiberschétzt. Dies kann daran liegen, dass einige der getroffenen An-
nahmen hinsichtlich der Verteilung der Gesamtmasse auf die einzelnen Glieder oder der
maximalen Beschleunigungen nicht giltig sind.

Bei klassischen Industrierobotern sind die tatsachlichen Maximalachslasten nicht be-
kannt, daher darf das Verfahren zur Analyse diese nicht iiberschitzen, sondern aus Si-
cherheitsgriinden nur unterschétzen. Aus diesem Grund wird ein anderes Bewegungssze-
nario gewahlt, bei dem die Bewegung der Achsen tiber die Bewegungsdauer synchronisiert
wird. Fir die resultierende Bewegung sind die Achspositionen iiber der Zeit zusammen
mit den zugehorigen Achskonfigurationen des LBR in Abbildung gezeigt. Die Ge-
samtdauer der Bewegung richtet sich nach der langsamsten Achse 1, die dieselbe Bewe-
gung durchfithrt wie in der ersten Variante. Die anderen Achsen werden so skaliert, dass
sie zeitgleich am unteren Anschlag starten und am oberen Achsanschlag enden. Da alle
Achsanschlage symmetrisch um den Nullpunkt liegen, durchlauft der LBR zur Halfte
der Bewegungsdauer die Strecklage. In diesem Fall werden tiber den kompletten Bewe-
gungszyklus Belastungen erwartet, allerdings sollten sich diese aufgrund der geringeren
Beschleunigungen unterhalb derer der ersten Bewegung befinden.

Zur Berechnung der Achsmomente wurde ebenfalls der Gravitationsvektor in jeweils posi-
tive und negative Richtung der Koordinatenachsen variiert. Die Ergebnisse fiir die Achs-
momente sind zusammen mit den simulativ ermittelten Maximalmomenten in Abbildung
gezeigt. An den Verlaufen der Achsmomente tiber die Bewegungsdauer zeigt sich,
dass gleichméfigere Belastungen iiber den kompletten Zyklus hinweg auftreten. Fiir alle
Achsen liegen die durch eine graue Linie eingezeichneten simulativ ermittelten Maximal-
momente unterhalb der grau hinterlegten Maximalmomente der Antriebe. Fir die fiinfte
und siebte Achse werden aufgrund der tiberdimensionierten Achsmotoren die Momente
deutlich unterschatzt. Die simulativ ermittelten maximalen Momente 7,4, 5, die fiir die
Evaluation in der Anwendung verwendet werden sind in Tabelle zusammengefasst.
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(b) Achsmomente 7; fiir Gravitationsvektoren in Richtung der Koordinatenachsen mit daraus resultie-
renden maximalen Achsmomenten sowie die bekannten Maximalmomente der Antriebe zum Ver-
gleich.

Abb. 3.9: Simulierte Bewegung mit synchronisierten Geschwindigkeiten und maximal zuléssi-
ger Last am Endeffektor, sowie die resultierenden Achsmomente.

Achse 1 2 3 4 5 6 7
Tmaz,s (Nm) || £95,61 | £122,66 | £62,15 | 64,27 | £16,51 | £17,03 | £2,00
Tmaz.a (N1) +176 +176 +100 +100 +100 +30 +30

Tabelle 3.5: Simulativ ermittelte maximal zuléssige Achsmomente 7,45 s im Vergleich zu den
bekannten maximal zuldssigen Momenten der Antriebe Tpq4,4-
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Ermittlung der Momente in der Anwendung

Zur Abschétzung der in der Anwendung auftretenden Achslasten wird zum Starrkérper-
modell des LBR das Armmodell in Abbildung als Werkzeug verwendet. Die Lage des
Ursprungs des Koordinatensystems im Humerus des Armmodells wird durch den Vektor
"o, = (0,01;0,5;0,05; 0;7/2; 0)" beschrieben.

vy T P ¥

) = Y

200 F———— """ A chskoordinaten
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(a) Achswinkel des LBR fiir eine Bewegung des Arms mit einer Beschleunigung von 1m/s?, einer
maximalen Geschwindigkeit von 0,5m/s und einem Weg von 0,8 m in vertikaler Richtung.
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(b) Achsmomente 7; des LBR bei vertikaler Bewegung des Arms fiir Gravitationsvektoren in Rich-
tung der Koordinatenachsen. Als Referenz sind die simulativ ermittelten maximalen Achsmomente
gezeigt.

Abb. 3.10: Simulierte vertikale Bewegung mit dem Arm als Last am Endeffektor, sowie die
resultierenden Achsmomente.
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Mit dieser Transformation ist das distale Ende des Unterarms mit dem Roboterflansch
verbunden. Wéhrend der Rehabilitation muss das Gewicht des Arms gegen die Schwer-
kraft bewegt werden. Zur Evaluation wird die vertikale Testbewegung in Abbildung[3.10a]
und die horizontale Testbewegung in Abbildung[3.11a] definiert. In beiden Varianten wird
mit einer Beschleunigung von 1m/s? und einer maximalen Geschwindigkeit von 0,5m/s
ein Weg von 0,8 m zurtickgelegt.
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(a) Achswinkel des LBR fiir eine Bewegung des Arms mit einer Beschleunigung von 1m/s?, einer
maximalen Geschwindigkeit von 0,5m/s und einem Weg von 0,8 m in horizontaler Richtung.
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(b) Achsmomente 7; des LBR bei horizontaler Bewegung des Arms fiir Gravitationsvektoren in Rich-
tung der Koordinatenachsen. Als Referenz sind die simulativ ermittelten maximalen Achsmomente
gezeigt.

Abb. 3.11: Simulierte horizontale Bewegung mit dem Arm als Last am Endeffektor, sowie die
resultierenden Achsmomente.
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Neben den aus der Berechnung der inversen Kinematik resultierenden Achswinkeln g;
iber der Zeit sind in Abbildung die Achskonfigurationen zu Beginn der Bewegung,
nach 1,05s, 2,1s, 3,15s sowie zum Ende der Bewegung nach 4,2s visualisiert. Analog zu
den Simulationen zur Bestimmung des maximal zuldssigen Momente, werden die inversen
Dynamiken bei Variation des Gravitationsvektors in positive und negative Koordinaten-
richtungen berechnet. Die Ergebnisse sind in Abbildung als Verldufe der Achsmo-
mente 7; Uiber der Zeit fiir die insgesamt sechs Varianten dargestellt. Fir alle Achsen ist
auBerdem das simulativ ermittelte maximal zuldssige Achsmoment grau eingezeichnet.
Aufgrund der im Vergleich zu den Maximalbewegungen geringeren Beschleunigungen in
den Achsen sind auch die Verldufe der Momente weniger dynamisch, sondern resultieren
hauptséchlich aus dem Halten des Gewichts des Arms. In den ersten sechs Achsen liegen
die Momente deutlich unterhalb der simulativ ermittelten zulassigen Momente. Lediglich
Achse 7 erfihrt aufgrund des radialen Abstands des Arms vom Endeffektor bei einem
Gravitationsvektor in @-Richtung ein Moment tiber dem maximal zuléssigen.

Die zweite Bewegung zur Evaluation in horizontaler Richtung ist analog zur Vertikal-
bewegung in Abbildung dargestellt, die zugehorigen Ergebnisse der inversdynami-
schen Simulationen sind in Abbildung gezeigt.

Auch fiir die zweite Bewegung ergeben sich von der Gréfenordnung dhnliche Achsmomen-
te. In den ersten sechs Achsen bleiben die Belastungen unterhalb der maximal zuldssigen,
lediglich in Achse 7 werden die zulassigen Lasten iiberschritten. Aufgrund der Lage des
Schwerpunkts des Arm mit Versatz in y-Richtung ergibt sich fiir einen Gravitationsvektor
in z-Richtung ein zu hohes Moment.

Ergebnis der Belastungsanalyse

Die durchgefiihrten Simulationen mit den maximalen Lasten aus den technischen Spezi-
fikationen, sowie zum Vergleich mit realistischen in der Anwendung auftretenden Lasten
erlauben eine Beurteilung der Eignung des LBR in der roboterassistierten Neurorehabi-
litation der oberen Extremitat. In Tabelle sind die Ergebnisse zusammengefasst. Die

Achse 1 2 3 4 5 6 7
Tmazs (N) || 205,61 | £122,66 | £62, 15 | £64,27 | £16,51 | £17,03 | £2,00
Tmaz.nr (Nm) || £60,48 | £64,10 | £35,27 | £33,93 | £7,84 | £7,26 | £8,08

Tabelle 3.6: Simulativ ermittelte maximal zuléssige Achsmomente 7,45 s im Vergleich zu den
in der Neurorehabilitation maximal erwarteten Achsmomenten T,qq N R-

durchgefiithrten Simulationen unter Variation des Gravitationsvektors entsprechen einer
Evaluation des LBR in Boden-, Decken- und Wandmontage wéahrend der Neurorehabi-
litation. Die Ergebnisse sind unter 7,4, ng im Vergleich mit den simulativ ermittelten
Maximalmomenten aufgelistet. Insbesondere bei einer Wandmontage werden in der sieb-
ten Achse durch den groflen Hebelarm des Armgewichts zu hohe Belastungen erwartet,
womit der LBR fiir die Neurorehabilitation nur bedingt geeignet ist und als Schlussfol-
gerung ein Roboter mit hoherer Traglast verwendet werden sollte.
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Der LBR wurde fiir die Arbeiten im Rahmen dieser Dissertation dennoch verwendet,
da die tatsachlichen zuldssigen Lasten tiber den simulativ ermittelten liegen und zum
Zeitpunkt der Arbeit kein vergleichbarer Roboter mit hoherer Traglast erhéltlich war.
AuBlerdem wurden keine Studien mit Patienten oder gesunden Probanden durchgefiihrt,
die bedingt durch einen plotzlichen Stopp des Roboters unerwiinschte Belastungen er-
fahren hétten.

3.2.3 Ansteuerung des Leichtbauroboters

Der LBR verfiigt tiber eine KUKA KRC 2 Steuerung mit einem VxWorks Echtzeitbe-
triebssystem. Sie beinhaltet neben verschiedenen Ein- und Ausgédngen und einer Windows-
Bedienoberflache zur Visualisierung auch die Moglichkeit der Programmerstellung in der
Programmiersprache KRL [37]. In KRL stehen zur Bewegungsvorgabe eine begrenzte An-
zahl an Moglichkeiten, wie lineare oder Punkt zu Punkt Bewegungen zur Verfiigung, de-
ren Start-, Ziel- und Stiitzpunkte vorab bekannt sein miissen und durch die interne Bahn-
planung berechnet werden. Um komplexere Bewegungen und Algorithmen implementie-
ren zu konnen, steht das Fast Research Interface (FRI) zur Verfigung [63], iiber das
sich der LBR mit einem externen Rechner steuern lisst. Uber eine Netzwerkverbindung
kénnen unter Verwendung des User Datagram Protocols (UDP) in einem Takt von bis zu
1ms Datentelegramme ausgetauscht werden, womit dem Roboter sowohl Positionen als
auch Steifigkeiten und Dampfungen entweder achsspezifisch oder kartesisch kommandiert
werden konnen. Die wesentlichen Informationen, die iiber das Msi[} Datentelegramm vom
Roboter zum externen Rechner und iiber das Cmd?} Datentelegramm vom externen Rech-
ner zum Roboter iibertragen werden, sind in Tabelle und Tabelle aufgelistet, die
vollstandige Dokumentation ist in [39] zu finden.

Der fiir diese Arbeit genutzte LBR verfiigt iiber eine Implementierung der FRI Schnitt-
stelle auf einem externen Linux PC mit Debian 5.0 Betriebssystem. Um die Echtzeit
des PCs zu garantieren, wird die Echtzeiterweiterung Xenomai’| sowie die Echtzeitim-
plementierung des Netzwerkstapels von RTnetF_f] verwendet. Auf der Robotersteuerung
wird ein KRL-Programm ausgefiihrt, das lediglich aus einer initialen Bewegung zu ei-
nem sinnvollen Startpunkt, einer initialen Konfiguration der Achssteifigkeiten auf jeweils
1000 N m/rad, sowie der Parametrierung der FRI Verbindung auf eine definierte IP Adres-
se und eine Taktzeit von 10ms besteht. Die Remote Seite ist in C/C++ implementiert
und besteht aus einem Backend, das strengen Echtzeitanforderungen geniigt, und ei-
nem Frontend, iiber das Schnittstellen zur Benutzerein- und -ausgabe realisiert werden
konnen. Die Kommunikationsstruktur ist in Abbildung dargestellt. Das Backend
kommuniziert iiber die UDP-Verbindung mit der Robotersteuerung KRC. Fiir den In-
formationsaustausch zwischen Backend und Frontend werden Xenomai Message Services
verwendet, iiber die Xenomai Tasks mit normalen Linux Tasks kommunizieren kénnen.

'Msr, measure: Messwerte

2Cmd, command: kommandierte Informationen
3https://xenomai.org/

4http://www.rtnet.org/

44



3.2 Leichtbauroboter zur Rehabilitation der oberen Extremitéat

Xenomai
< —> Frontend
Message Service

Abb. 3.12: Kommunikationsstruktur zwischen der Robotersteuerung, dem Linux Echtzeit PC
sowie beliebigen weiteren PCs.

Das Frontend, das ebenfalls als Xenomai Task implementiert ist, stellt zwei Netzwerk-
verbindungen, die das Transmission Control Protocol (TCP) verwenden, zur Verfiigung,
iiber die externe Rechner mit dem Gesamtsystem verbunden werden kénnen, die keine
nichtblockierenden Netzwerkoperationen unterstiitzen.

3.2.4 Anwendungsorientierte Nullraumoptimierung

Der LBR ist mit seinen sieben Freiheitsgraden fiir die Aufgabe der Neurorehabilitation,
fir die nur drei notwendig sind, iiberbestimmt. Dies ermdglicht eine Optimierung der
Achskonfiguration durch gezielten Einsatz von Nullraumbewegungen, wie in Abschnitt

[3.1.1.4] beschrieben.

3.2.4.1 Optimierung mit Vorzugsposition

Fiir die erste Phase der Neurorehabilitation, dem Einlernen der Ubungstrajektorie, muss
der LBR einfach per Hand in verschiedene Positionen verfahren werden kénnen, da der
Therapeut sich nur auf das Fithren des Patientenarms und nicht auf den mit dem Patien-
tenarm verbundenen Roboter konzentrieren méchte. Bereits vom Hersteller des Roboters
steht ein Modus zur Gravitationskompensation zur Verfiigung, bei dem der Roboter sein
Eigengewicht hélt, durch Aufbringen von Kréaften oder Momenten jedoch von seiner
Position abgebracht werden kann. Fiir den integrierten Regler des Roboters entspricht
dies einer Konfiguration, in der alle Achssteifigkeiten k; = 0 Nm/rad sind. Damit gibt
jede Achse einer durch die internen Drehmomentsensoren gemessenen externen Kraft
nach und lésst sich so verfahren. Fiir klassische Anwendungen von Industrierobotern ist
dies sinnvoll, da der LBR damit intuitiv in beliebige Konfigurationen gebracht werden
kann. Der wesentliche Unterschied in der Rehabilitationsanwendung liegt darin, dass der
Roboter nur an seinem Endeffektor und nicht an anderen Stellen seines Korpers be-
wegt wird und sich der Therapeut nicht um die resultierende Achskonfiguration des LBR
kiimmern mochte. Im reinen Gravitationskomensationsmodus treten im Wesentlichen die
in Abbildung gezeigten zwei ungunstigen Achskonfigurationen auf. In der Streck-
lage in Abbildung konnen durch die Drehmomentsensoren keine Kréfte entlang
des Roboterarms gemessen werden, womit der Roboter nicht mehr mit einer Hand in
eine angewinkelte Position zuriickgebracht werden kann. Ohne Vorgabe der Nullraum-
bewegung, die hauptséachlich einer Bewegung des Ellenbogengelenks entspricht, kann der
Ellenbogen durch schwungvolle Bewegungen am Endeffektor nach unten sacken, wodurch
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(a) In der Strecklage konnen keine Kréfte entlang (b) In verknoteten Konfigurationen sind die Ach-
des Roboterarms gemessen und daher keine sen nahe ihrer Endanschldge, womit der Be-
Bewegung initiiert werden. wegungsumfang des LBR eingeschrénkt ist.

Abb. 3.13: Ungiinstige Achskonfigurationen, die durch Fiihren des LBR im reinen Gravitati-
onskompensationsmodus mit nur einer Hand am Endeffektor entstehen kénnen.

verknotete Achskonfigurationen wie in Abbildung [3.13b] auftreten kénnen. Solche Kon-
figurationen sind meist sehr nahe an den Endanschliagen der Roboterachsen, was den
Bewegungsumfang des LBR einschrankt. Zur Vermeidung solcher Achskonfigurationen,
ist die Optimierung nach |7] bereits implementiert. Hierbei wird als Optimierungskrite-
rium der Abstand der aktuellen Achswinkel zu einer Vorzugskonfiguration g, eingefiihrt.
Der Winkel im Ellenbogengelenk wird zu g4, = 60°, die beiden benachbarten Achsen
ZU q3, = @5, = 0° und der Handgelenkwinkel zu gg, = 45° vorgegeben. Fir die weite-
ren Achsen werden keine Einschrankungen eingefiihrt, sondern der Winkel der aktuellen
Position g, beibehalten. In Abbildung ist eine solche Vorzugsposition dargestellt.
Unter Verwendung der ersten drei Zeilen der Jacobi-Matrix J,,. in wird eine

(a) Vorzugsposition (b) Nullraumbewegungen

Abb. 3.14: Ergebnis der Nullraumoptimierung unter Verwendung einer definierten Vorzugs-
position. Ungiinstige verknotete Konfigurationen werden durch die Optimierung
im Nullraum vermieden.

Nullraumbewegung durchgefiihrt, bei der die kartesische Endeffektorposition konstant
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gehalten wird. Mit dem Ziel der Minimierung des Abstands der aktuellen Position von
der Vorzugsposition, lasst sich die neue optimierte Achskonfiguration g, nach (3.40)
bestimmen.

Qopt = 4a + (I7><7 - J:Jrﬂyz']myz) (qv - qa) (340)
In Abbildung sind transparent mehrere Achskonfigurationen dargestellt, die durch
die Optimierung zur selben nicht transparent dargestellten Vorzugsposition fithren.

Zur Unterstiitzung des Fiihrens des LBR am Endeffektor mit einer Hand, werden ge-
gentiber der reinen Gravitationskompensation die Achssteifigkeiten k; angepasst. Eine
hohe Steifigkeit von k4 = 100 Nm/rad im Ellenbogen bewirkt ein ausreichend hohes
Drehmoment, um den Therapeuten beim Strecken oder Beugen des LBR zu unterstiit-
zen. Die restlichen Achssteifigkeiten werden nur geringfiigig erhoht. Die dem Ellenbogen
benachbarten Achssteifigkeiten werden auf k3 = k5 = 5 N m/rad erhoht, um das Aufrich-
ten durch die Nullraumbewegung zu unterstiitzen, alle restlichen Steifigkeiten werden
auf 2 Nm/rad gesetzt, um den LBR mit kaum merklichen Kraftaufwand zu fithren. Um
Strecklagen weitestgehend zu vermeiden und bei deren Eintreten ein einfaches Heraus-
fithren zu ermoglichen, wird der Handgelenkwinkel gg tiberwacht. Sollten als Ergebnis
der Optimierung, Winkel g5 > 25° auftreten, wird der aktuelle Wert gehalten und gleich-
zeitig die Steifigkeit auf 5 N m/rad erhoht. Dies erzeugt zusammen mit der relativ hohen
Steifigkeit im Ellenbogengelenk eine Kraft in Richtung der gebeugten Vorzugsposition
aus der Strecklage heraus. Der Therapeut kann somit jederzeit den Roboter in seine
gewiinschte Position fiihren.

3.2.4.2 Optimierung zur Reaktion auf externe Krifte

Neben der Nullraum-Optimierung mit dem Ziel eines einfachen Handfithrens, wurde fiir
den LBR auch die Optimierung mit dem Ziel einer besseren Kompensation externer
Kréfte untersucht [34]. Die Belastungsanalyse des Roboters hat ergeben, dass dieser fiir
Rehabilitationsanwendungen nur bedingt geeignet ist. Treten zu hohe Krafte am TCP
auf, die eine Uberschreitung der zulissigen Achsmomente zur Folge haben, fiihrt der LBR
einen Sicherheitsstopp aus, der dazu fithrt, dass samtliche Bewegungen schnellstmoglich
abgebremst werden. Wéhrend in Normalsituationen zu hohe Kréfte am Endeffektor ver-
mieden werden konnen, kann es im Ausnahmefall, beispielsweise beim Auftreten einer
plotzlich einschiefenden Spastik zu sehr hohen Interaktionskraften kommen. Ist die Rich-
tung der Kraft bekannt — bei einer Spastik ist die Kraft zum Patienten hin gerichtet —
kann die Achskonfiguration unter Verwendung des Zusammenhangs zwischen externen
Kriften und Achsmomenten in optimiert werden. Der Ansatz verfolgt das Ziel, die
externe Kraft moglichst gleichméBig auf alle Achsen zu verteilen [20]. Fiir das Gitekri-
terium wird die Ungleichung vom arithmetischen und geometrischen Mittel verwendet,
die fiir n positive Zahlen a; wie folgt definiert ist.

a + -+ an

> Yay---ay 3.41
" a---a ( )

Sind alle Zahlen a; gleich grof}, gilt die Gleichheit. Um nun die Belastung gleichméfig
auf die Achsen zu verteilen, werden die positiven Zahlen a; durch die quadrierten, auf
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die jeweils maximal zuldssigen Achsmoment in Tabelle [3.5| normierten, relativen Achsmo-

T

2
mente Tfrel = (n- maw) ersetzt. Damit kénnen nun die beiden Giitefunktionen in (3.42)
und ([3.43) in Abhéngigkeit der Achswinkel g formuliert werden.

7
an (q) = ZTz%rel(q) — min (342)
=1
7
92<q) = H Ti%rel(q) — max (343)
=1

Da sich wéhrend der Bewegung mit dem Patienten sowohl die Position des Endeffek-
tors des LBR als auch die Richtung der zu erwartenden Maximalkraft standig dndert,
wird fiir die Implementierung im Echtzeitsystem ein gradientenbasiertes Optimierungs-
verfahren verwendet, das lokale Minima und Maxima findet, allerdings keine globalen.
Zur Auswahl der besseren Giitefunktion fiir den Arbeitsraum des Roboters, wurden Si-
mulationen mit MATLAB® durchgefiihrt. Hierbei wurde die nichtlineare Optimierung
unter Verwendung der Nebenbedingung, dass die oberen und unteren Achswinkelbe-
grenzungen eingehalten werden fiir beide Giitefunktionen gelést. Bezogen auf das Ba-
siskoordinatensystem des Roboters wurde die Position des Endeffektors im Bereich von
x =y =2z =[-1,2m;1,2m| und einer Rasterung von 0,2m variiert. Fiir jede kar-
tesische Position wurden die vier Kraftvektoren f, = (50N,0,0)", f, = (0,50N,0)",
fs=1(0,0,50 N)T und f, = (50N, 50N, 50 N)T angenommen und die Startpose g, = 0
gewahlt. Es wurde fiir jede Konfiguration das maximale sowie das mittlere relative Achs-
moment fiir beide Kriterien verglichen. Nicht alle Punkte innerhalb des Simulationsras-
ters sind aufgrund der Kinematik des Roboters erreichbar, womit fiir einen Vergleich
insgesamt 1369 Punkte verglichen werden konnen. Das Ergebnis ist in Tabelle ge-
zeigt. Bezogen auf das maximale Moment konnten durch die Verwendung der Summe in

maximales Moment || mittleres Moment

91(q) 92(q) 91(q) 92(q)
728 570 1334 35

Tabelle 3.7: Anzahl der Testpositionen mit besserem Ergebnis beziiglich des maximalen und
mittleren Moments fiir die beiden Optimierungskriterien aus (3.42)) und (3.43).

der Optimierungsfunktion fiir 728 Positionen bessere Ergebnisse erzielt werden, in 570
Positionen war das Maximalmoment durch Verwendung des Produkts besser, an den ver-
bleibenden 71 Positionen ergab sich dasselbe maximal auftretende Moment. Deutlicher
ist der Unterschied beim gemittelten Moment, wobei die Summe an 1334 Position und
das Produkt nur an 35 Positionen das bessere Ergebnis geliefert hat. Daher wurde im
Weiteren die Summe als Optimierungskriterium implementiert. Drei Beispiele der Op-
timierung sind in Abbildung gezeigt. Im ersten Fall wurde eine Kraft nach hinten
auf den Endeffektor des Roboters gegeben, dessen kartesische Position sich nicht &n-
dert. Das Moment in Achse 1 kann sich nicht &ndern, da der Roboterfufl ortsfest bleibt.
Achse 2, die in der Startposition ein sehr grofles Moment erfahrt, wird etwas paralleler
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1Nl
el

Kraft nach hinten Kraft nach links Kraft nach oben

Abb. 3.15: Ausgangspositionen der Optimierung (oben) und die resultierenden Achskonfigu-
rationen bei den eingezeichneten Kraftvektoren nach hinten, links und nach oben.

zur Kraftrichtung gedreht, womit das Moment hier kleiner wird. Die restlichen Ach-
sen erfahren weniger auffillige Verdnderungen. Im zweiten Fall wurde eine Kraft nach
links aufgebracht. In der Startposition erfihrt Achse4 aufgrund des grofien Hebelarms
das hochste Moment. Die Optimierung fiihrt dazu, dass sich der LBR der Strecklage
in Richtung der wirkenden Kraft anndhert, um sdmtliche Absténde der Kraft zu den
Achszentren zu minimieren. Im dritten Beispiel wird eine Kraft nach oben aufgebracht.
In der Startkonfiguration wird die Kraft fast ausschliefilich durch die Achsen2, 4 und 6
kompensiert, die restlichen Achsen erfahren kaum ein Moment. Durch die Optimierung
wird der Roboter leicht verdreht, wodurch insbesondere die Achsen 3 und 5 nun ebenfalls
ein Moment erzeugen und die anderen Achsen entlastet werden.

3.2.4.3 Vergleich der Optimierungsvarianten

Die Startpositionen in Abbildung [3.15| entsprechen solchen Achskonfigurationen, die
durch Optimierung unter Verwendung der Vorzugsposition entstehen. In allen Fallen
erfolgt der Kontakt zum Patienten von oben, sodass sich der Patient auf seine Aufgabe
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konzentrieren kann. Insbesondere in Kraftsituationen, wie im Fall in der Mitte unten, in
denen sich der Roboter in Richtung der Strecklage optimiert, kann der Patient durch den
Roboter behindert werden. Andererseits konnen durch die Optimierung unter Beriicksich-
tigung der erwarteten externen Maximalkraft Situationen vermieden werden, in denen
der Roboter in eine Nothalt-Situation wechselt. Fiir einen besseren Vergleich in Bezug
auf die am Roboter auftretenden Momente wurden ausgehend von der Vorzugsposition
q = (0,45°,0, —600,0,45°,O)T Simulationen mit verschiedenen externen Kraftvektoren
durchgefiihrt und die auftretenden Momente mit denen der Optimierung verglichen. Die
Krafte in z-, y- und z-Richtung wurden im Bereich von f, = f, = f. = [-100N; 100 N]
und einer Rasterung von 20 N fiir alle Kombinationen variiert. Somit konnten insgesamt
1331 Konfigurationen verglichen werden. In Abbildung |3.16| sind die Ergebnisse zusam-
mengefasst. Auf die Momente in den Achsen 1 und 7 hat keine der Optimierungsvarianten

0.8 f Optimierungsmethode: T 1
—— Vorzugsposition I

0.7t externe Kraft T R : ]

0,6 | I ’ I i
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Abb. 3.16: Boxplot zum Vergleich der relativen Achsmomente je Achse fiir beide Optimie-
rungsvarianten. Die Rénder der Boxen entsprechen den 25 und 75 %-Quartilen,

die Linie in der Mitte dem Median, alle Daten die auflerhalb des 1, 5-fachen Inter-
quartilsabstands liegen, werden als Aufireiffer mit roten Kreuzen markiert.

einen Einfluss, da sich der Kraftvektor zum Roboterfufl nicht &ndert und der Patient nur
in der Position, nicht in der Orientierung gefithrt wird. In Achse 2 ergeben sich durch die
Kraftoptimierung nur leichte Verbesserungen, fiir die restlichen Achsen kann das rela-
tive Moment im Mittel allerdings deutlich reduziert werden. Die maximal auftretenden
Momente andern sich nur wenig, sodass auch durch die Kraftoptimierung nicht alle Si-
tuationen vermieden werden kénnen, die einen Nothalt zur Folge haben. Daher wurde fiir
die relevanten Therapieszenarien die Optimierung unter Verwendung der Vorzugsposition
beibehalten.
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3.3 Klassischer Industrieroboter zum Training der
unteren Extremitat

Fir das Training der unteren Extremitat wird in dieser Arbeit der KUKA KR 270 R2700
ultra (KR270), ein klassischer Industrieroboter mit hoher Nutzlast, verwendet [41]. Sein
Eigengewicht von 1129 kg und seine Nenntraglast von 270 kg ergeben ein Verhéltnis von
Traglast zu Eigengewicht von ca. 1:4, wiahrend der LBR ein Verhéltnis von 1:2 aufweist.
Durch die steifere Bauweise konnen Zusatzlasten von bis zu 50 kg am Roboterarm befes-

tigt und Wiederholgenauigkeiten von 0,06 mm erreicht werden. Die weiteren technischen
Spezifikationen fiir den Roboter sind in Tabelle [3.8] aufgefiihrt. Der KR270 hat keine

Achse 1 2 3 4 5 6
. o -5 | +155
Achswinkel (°) +185 _140 | —120 +350 | £122,5 | £350
Achsgeschwindigkeiten (°/s) || £105 | £101 | £107 | £122 | +113 | £175

Tabelle 3.8: Technische Spezifikationen des KR270 fiir jede Achse. Bewegungsgrenzen der
Achswinkel sowie maximal zuléssige Achsgeschwindigkeiten.

Drehmomentsensoren in den Achsen, womit keine maximal zulédssigen Achsmomente be-
kannt sind.

3.3.1 Objektorientierte Modellierung des Industrieroboters

Analog zum LBR wurde der KR270 aus insgesamt sieben Starrkérpern modelliert. Ab-
bildung [3.17] zeigt den realen Roboter sowie das mit CAD-Daten visualisierte OpenSim-
Modell. Seine Kinematik entspricht der eines klassischen Industrieroboters und wird

Achse 3

Abb. 3.17: KR270 im Gesamtaufbau fiir die Trainingsanwendung, sowie das aus sieben starren
Korpern bestehende Modell.
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3 Sensitive und klassische Industrieroboter als Aktoren

durch die DH-Parameter der Form aus Tabelle mit den Langen [y = 0,675m, [, =
0,35m, I3 = 1,15m, l;; = 1,2m und l4;5 = 0,041 m beschrieben. Die aus CAD-Daten
berechneten Massen und Schwerpunktkoordinaten der Starrkorper sind in Tabelle [3.9
aufgelistet, sémtliche Trégheits- und Deviationsmomente im Anhang in Tabelle und
Tabelle

Korper 1 2 3 4 ) 6 7
m; 215,65 | 252,42 | 325,15 | 268,88 | 23,65 | 38,92 4,34
Six —46,80 | —14,93 | 431,55 | 25,09 0 0,02 —0,01
Siy 0 —-9,35 | 2,81 | =237,1| —1,35 | —=54,31 | 0,04
Siz 111,8 | 220,29 | 231,73 | 3,29 | 123,43 | 37,84 | —13,87

Tabelle 3.9: Dynamische Eigenschaften der modellierten Starrkérper des KR270. Die Werte
fiir die Masse m; (kg) und die Schwerpunktkoordinaten s; = (si,x,si,y,si,z)T
(mm) sind mit einer Genauigkeit von 10~2 angegeben.

Wie in Abbildung zu sehen, ist der KR270 mit einer Kraftmessplatte am Endef-
fektor versehen, die gleichzeitig als Trittplatte fiir den Fufl dient. Im Modell wird dieses
Werkzeug durch einen quaderféormigen Starrkérper mit den Maflen 0,6 x 0,4 x 0,05 m
reprasentiert. Das Koordinatensystem ist gegeniiber des sechsten Koordinatensystems
in den Mittelpunkt der Platte verschoben und so gedreht, dass die x-Achse von vorn
betrachtet nach rechts und die z-Achse aus der Platte heraus zeigt, womit die DH-
Parameter a, = 0, o, = 180°, d, = 0,05m und 6, = 90° sind. Das Gewicht der Platte ist
m, = 30kg, der Schwerpunkt liegt bei 7s, = (0,0, -0, 025)Tm und die Massentrégheits-
momente ergeben sich zu J, ., = 0,41kgm?, J,,, = 0,91kgm? und J, .. = 1,3kgm?, die
Deviationsmomente sind Jp, zy = Jp 2. = Jpy> = 0.

Um auch fiir den KR270 die fiir das Training erwarteten Achslasten mit den maximal
moglichen Lasten zu vergleichen, wird ein Modell mit einem Werkzeug verwendet, das
entsprechend der technischen Sperzifikationen ein Gewicht von m,, = 270kg und eine
Tragheit von Jp 0 = Joyy = JImz. = 135kg m? aufweist und in einem Abstand von
0,24m und einem Versatz von 0,27 m angebracht ist. Das Werkzeugkoordinatensystem
wird nicht rotiert, sondern nur gegeniiber des letzten Korpers verschoben, womit sich die
DH-Parameter zu a,, = 0,27m, a,, =0, d,, = 0,24 m und 6,,, = 0 ergeben.

3.3.2 Evaluation des Industrieroboters in der Anwendung

Beim individualisierten Muskelaufbautraining sitzt der Mensch auf einem verstellbaren
Sitz, der relativ zum Roboter in einer festen Position steht. Vor Trainingsbeginn wird
eine Bewegungstrajektorie im Raum definiert, auf der sich der Roboter bewegen kann.
Im Gegensatz zur Rehabilitation wird der Mensch nicht vom Roboter gefiihrt, sondern
bringt aktiv eine Kraft auf die Trittplatte auf, auf die der Roboter mit einer Bewegung
entlang der Trajektorie reagiert. Wahrend des Trainings wird die Bewegungstrajektorie
abhangig von der Beinhaltung und der aufgebrachten Kraft korrigiert.
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3.3 Klassischer Industrieroboter zum Training der unteren Extremitéat

3.3.2.1 Anforderungen fiir das Muskelaufbautraining

Um beliebige Trainingstrajektorien definieren zu konnen, bendtigt der Roboter mindes-
tens sechs Freiheitsgrade. Der Mensch sitzt wahrend des Trainings, womit sich ein Be-
wegungsradius mit der Schrittlinge nach oben begrenzen lasst. Ein durchschnittlicher
deutscher Mann hat eine Schrittlange von 830 mm, eine durchschnittliche deutsche Frau
eine von 775 mm [14]. Der KR270 hat eine maximale Reichweite von 2696 mm, womit er
die Anforderungen an den Arbeitsraum erfillt.

Der Roboter muss in der Lage sein, Krafte aufzunehmen, die ein Sportler beim Training
an einer klassischen Beinpresse aufbringen kann. Unter der Annahme, dass ein gut trai-
nierter Sportler in der Lage ist 300 kg mit einem Bein zu stemmen, ist der KR270 mit
einer Nenntraglast von 270 kg knapp unterdimensioniert. Der Roboter kann seine Nenn-
traglast allerdings mit maximaler Geschwindigkeit bewegen, wahrend die Muskulatur
hohe Kréfte nur bei niedrigen Geschwindigkeiten aufbringen kann. In Abbildung [3.1§]ist
der Zusammenhang zwischen der Muskelkraft iiber der Bewegungsgeschwindigkeit aus
[25] dargestellt. Damit kann die maximale Muskelkraft nur statisch aufgebracht werden,

max.
o0
= g
< e
n
N (5]
—
0
0 Geschwindigkeit max.

Abb. 3.18: Zusammenhang zwischen der Muskelkraft und den Bewegungsgeschwindigkeiten.
Die Leistung ergibt sich aus dem Produkt von Kraft und Geschwindigkeit [25].

die maximalen Bewegungsgeschwindigkeiten sind ohne Last moglich. Die maximale Leis-
tung als Produkt aus Kraft und Geschwindigkeit ist im vorderen Drittel bei niedrigen
Geschwindigkeiten moglich.

3.3.2.2 Belastungsanalyse des Industrieroboters

Zur Belastungsanalyse des KR270 wird dieselbe modellbasierte Methode zur Ermittlung
der Maximalmomente wie beim LBR verwendet. Fiir einen Vergleich mit den Momenten
in der Anwendung wurden Bewegungsgeschwindigkeiten und Kréfte an einer klassischen
diagonalen Beinpresse gemessen und auf das Starrkérpermodell des Roboters gegeben.
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3 Sensitive und klassische Industrieroboter als Aktoren

Ermittlung der Maximalmomente

Die Ergebnisse der Belastungsanalyse am LBR haben gezeigt, dass eine synchronisierte
Bewegung aller Achsen, im Gegensatz zur Bewegung mit Maximalgeschwindigkeiten, die
Maximalmomente nicht tiberschétzt. Daher wurde fiir den KR270 lediglich die synchro-
nisierte Bewegung betrachtet.

Pk ’
Ba kb Lo

P e | |
o 200 i / AChSkoordlnaten-
: T = 92 qs

o OF o ———

= 2200 / 1 s qs e

Qo

0 1 2 3 4 5 6
Zeit (s)
(a) Achswinkel ¢; mit zugehorigen Roboterkonfigurationen fiir die Bewegung mit synchronisierten Achs-
geschwindigkeiten.
Richtung des Gravitationsvektors: Maximale Achsmomente:
—_—tz— — simulativ

20:
0_

Zeit (s) Zeit (s)
(b) Achsmomente 7; fiir Gravitationsvektoren in Richtung der positiven und negativen z-Achse mit
daraus resultierenden maximalen Achsmomenten.

Abb. 3.19: Simulierte Bewegung mit synchronisierten Geschwindigkeiten und maximal zulés-
siger Last am Endeffektor, sowie die resultierenden Achsmomente.

Unter der Annahme einer maximalen Beschleunigung von 2m/s?, sowie der maximal zu-
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3.3 Klassischer Industrieroboter zum Training der unteren Extremitéat

lassigen Achsgeschwindigkeiten und des Bewegungsumfangs aus Tabelle [3.8] ist Achse 1,
die fiir die komplette Bewegung insgesamt 6,22 s benotigt, die langsamste, alle anderen
Achsbewegungen werden entsprechend skaliert. Die resultierende Bewegung ist in Abbil-
dung mit den Achswinkeln iiber der Zeit, sowie den zugehérigen Roboterkonfigura-
tionen dargestellt. Da die Bewegungsumfinge der Achsen 2 und 3 nicht symmetrisch um
den Nullpunkt liegen, unterscheiden sich die Achskonfigurationen zu Beginn und Ende
der Bewegung deutlicher als beim LBR und die Verlaufe der Achswinkel schneiden sich
nicht in einem Punkt nach der Halfte der Zeit.

Der KR270 ist wie die meisten groflen Industrieroboter nur zur Boden- oder Deckenmon-
tage geeignet, weshalb zur Berechnung der inversen Dynamik der Gravitationsvektor
nur in die beiden z-Richtungen variiert wurde. Die Simulationsergebnisse sind in Ab-
bildung [3.19h] fur die einzelnen Achsen als Verldufe der Momente tiber der Zeit auf-
getragen. Achsel erfahrt fiir beide Gravitationsrichtungen dieselben Krafte, weshalb
beide Kurven aufeinander liegen. Fiir jede Achse sind symmetrisch zur Nulllinie die
resultierenden maximal zuldssigen Momente eingezeichnet. Die Werte ergeben sich zu
Tmaz,s = =& (9,25;22,78;11,06; 1, 76; 2, 20; 1,35)" kN m.

Ermittlung der Momente in der Anwendung

Zur Ermittlung der Last, die wihrend des Trainings der Beinstrecker auf den Roboter

wirkt, wurden zwei Beispielbewegungen an einer diagonalen 45°-Beinpresse aufgenom-
men. Der Versuchsaufbau ist in Abbildung dargestellt. Der Proband sitzt nach hin-

_— Kraftmessplatte

optische
Marker

Abb. 3.20: Versuchsaufbau an einer diagonalen Beinpresse mit einer Kraftmessplatte auf der
Trittplatte sowie optischen Markern zur Bewegungserfassung.

ten gelehnt in der Beinpresse und bewegt ein Gewicht einbeinig gegen die Schwerkraft
diagonal nach oben. Die Trittplatte der Beinpresse wurde mit einer Kraftmessplatteﬂ
ausgestattet. Des Gesamtgewicht, das der Proband stemmen muss ergibt sich zu et-
wa 100 kg. Auf die Kraftmessplatte wurden insgesamt acht optische Marker angebracht,

SKistler Instrumente AG, Winterthur, Schweiz: 3-Komponenten-Dynamometer
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3 Sensitive und klassische Industrieroboter als Aktoren

deren Bewegung im Raum mit einem optischen Trackingsystemﬁ gemessen wurde. Die
Markertrajektorien wurden synchron zu den Kraftmesswerten mit einer Frequenz von
200 Hz aufgezeichnet. Die gemessenen Kraftverlaufe, sowie der Kraftangriffspunkt in der
x-y Ebene der Kraftmessplatte sind in Abbildung dargestellt. Der Ursprung des

Bewegung 1 Bewegung 2 —— Bewegung 1
F. — F, — F, F, —F, —F, —— Bewegung 2
02— 30—

0 i 20} '
=04 1 Eof i
= -0,6f 1 = :

M _0 8_ ] —]_O i T

-1k ] -20f _ ]

-1,2 — -30 —
o 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 20 10 0 -10 -20
Zeit (s) y (cm)

Abb. 3.21: Gemessene Krifte wiahrend der Testbewegungen sowie der Verlauf des Kraftan-
griffspunkts in der -y Ebene der Kraftmessplatte.

Koordinatensystems der Kraftmessplatte liegt in der Mitte, die positive x-Achse zeigt
von vorne gesehen nach oben, die y-Achse nach links. In Abbildung [3.21]ist zum besseren
Verstandnis der Kraftangriffspunkt in der Draufsicht der Kraftmessplatte dargestellt.

Um sowohl die Bewegung als auch die Kraft auf das Robotermodell tibertragen zu kon-
nen, wurde der Ursprung des Laborkoordinatensystems so verschoben, dass der Proband
in einer dhnlichen Position wie in Abbildung gezeigt sitzen kann. Damit befindet
sich die Platte zu Beginn der Bewegung, in der das Bein des Probanden gebeugt ist,
in der Position & = (1,63;0,67;0, 95)T m, die zugehorige Achskonfiguration des Robo-
ters ergibt sich zu g = (—13,63; —71,47; 105, 94; 99, 50; —67, 86;30,87)T. Das Ergebnis
der inversen Kinematik aus den beiden Testbewegungen ist in Abbildung als An-
derung der Achswinkel iiber der Zeit aufgetragen. Die resultierende lineare Bewegung
ist mit 22 cm sehr kurz, womit sich der Roboter in den einzelnen Achsen maximal 6°
bewegt. Der resultierende Bewegungsumfang fiir den Roboter ist in Abbildung
dargestellt. Die gesamte Trainingsbewegung findet in einer Zeit von etwa 6 s statt, womit
sich eine lineare Bewegungsgeschwindigkeit von 0,04 m/s ergibt. Fir den Roboter ist die-
se Bewegung verhaltnismafig langsam, weshalb die Hauptbelastung in den Achsen aus
der aufgebrachten Kraft auf die Kraftmessplatte resultiert. Das Ergebnis der inversen
Dynamik ist in Abbildung als Verlauf der einzelnen Achsmomente bezogen auf
die simulativ ermittelten maximalen Achsmomente tiber der Zeit aufgetragen. Achse 1
erfihrt zu Beginn der Messung, in der der Proband noch keine Kraft aufgebracht hat
eine sehr geringe Belastung, da das Eigengewicht des Roboters hauptsachlich von den

6Vicon, Oxford, GroSbritannien
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3.3 Klassischer Industrieroboter zum Training der unteren Extremitéat

Bewegung 1 Bewegung 2 | Bewegungsumfang:
(] . ﬁ‘ ﬁ‘
3
2[ Achskoordinaten:
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(a) Achswinkel g; fir zwei Testbewegungen mit zugehdrigem Bewegungsumfang des Roboters bei ge-
beugtem und gestrecktem Bein des Probanden.
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(b) Achsmomente 7; normiert auf die simulativ ermittelten Maximalmomente 7; yqz s fiir die zwei Test-

bewegungen.

Abb. 3.22: Bewegungen des Roboters aus zwei Testbewegungen eines Probanden an einer
diagonalen Beinpresse, sowie die resultierenden Achsmomente bei der gemessenen
Kraft an der Trittplatte.

Achsen 2 und 3 gehalten wird. Nach 1,5s bringt der Proband eine Kraft entlang der Be-
wegungsrichtung auf und der Roboter reagiert sowohl mit einer Bewegung als auch mit
einer Gegenkraft, die in einer Anderung der relativen Achsmomente resultiert. Achse 1
erfahrt ein Moment mit groflerem Betrag, fiir die Achsen 2 und 3 sinkt der Betrag, da die
Kraft des Probanden der Gewichtskraft entgegen wirkt. Fiir die restlichen Achsen sind
die Anderungen aufgrund des kleineren Hebelarms sehr gering.
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3 Sensitive und klassische Industrieroboter als Aktoren

Ergebnis der Belastungsanalyse

Die Simulationen mit den Maximallasten aus den technischen Spezifikationen und die
experimentellen Versuche an einer Beinpresse mit einem gesunden, sportlichen Proban-
den lassen Riickschliisse auf die Dimensionierung des KR270 zu. In Tabelle sind die
Simulationsergebnisse 7,4, s Sowie die experimentellen Ergebnisse 7,45 a7 Zusammenge-
fasst. Ein Vergleich beider Werte zeigt, dass die erwarteten Achslasten in einem Bereich

Achse 1 2 3 4 5 6
Tmazs (KN) || 29,25 | £22,78 | +£11,06 | £1,76 | +£2,20 | +1,35
Tmaz, 7 (KN M) +1,72 | £3,17 | £1,41 | £0,09 | £0,06 | £0,01
|Tmae, MT /10| (%) || 18,56 | 13,90 12,77 5,37 2,58 0,55

Tabelle 3.10: Simulativ ermittelte maximal zuldssige Achsmomente 7,4, im Vergleich zu
den im Muskelaufbautraining maximal erwarteten Achsmomenten Tqq v7-

< 20% liegen. Damit ist eine ausreichende Sicherheit gegeben, durch die auch Spitzen-
sportler, die bei vergleichbaren Trainingsgeschwindigkeiten hohere Gewichte stemmen
konnen, unterhalb der maximalen Achslasten des Roboters trainieren kénnen. Im Um-
kehrschluss kénnen Roboter mit einer niedrigeren Nenntraglast zum Training verwendet
werden, die eine kleinere Reichweite haben.

3.3.3 Ansteuerung des Industrieroboters

Der KR270 hat eine KUKA KRC 4 Steuerung, die wie auch die Steuerung des LBR
eine Programmierung in KRL erlaubt. Fir komplexe Bewegungsvorgaben steht das KU-
KA.RobotSensorInterface zur Verfiigung, womit der Roboter von einem externen Rechner
in einem Takt von bis zu 4 ms gesteuert werden kann [40]. In dieser Arbeit wird die MED
BEC—Versiorﬂ des Roboters verwendet, die eine Implementierung der RSI-Schnittstelle
beinhaltet. Der KR270 wird im externen Automatik-Modus mit der BEC Robot Safety
and Real Time Motion Control betrieben. Ausgehend von einer definierbaren Startpo-
sition, konnen dem Roboter Achsgeschwindigkeiten im 4 ms-Takt kommandiert werden.
In die Anlagensteuerung integriert ist ein GIGATRONIK Echtzeit Target-PC, auf den
Algorithmen, die in MATLAB/STMULINK® implementiert sind kompiliert werden kénnen.
Unter Verwendung des Softwarepaketes KUKA.SafeOperation sind in der MED BEC-
Version einige Sicherheitsfunktionen integriert, die es ermoglichen, den Industrieroboter
ohne Sicherheitszaun in direkter Interaktion mit dem Menschen betreiben zu kénnen.
Hierzu gehort die sichere Beschriankung des Arbeitsraums des Roboters. Dieser ist qua-
derformig gestaltet, wobei die Grenze nach vorne sicherstellt, dass stets ein minimaler
Abstand des Endeffektors zum Trainierenden gehalten wird, die Grenzen zu beiden Sei-
ten und nach oben sind lediglich so grof3 gewahlt, dass ein Training in sitzender Position
mit Kontakt an der Trittplatte realisiert werden kann. Um bereits im frithen Entwick-
lungsstadium die Moglichkeit der Zulassung des Trainingsroboters als Medizinprodukt

"Buck Engineering & Consulting GmbH, Reutlingen/Pfullingen
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3.3 Klassischer Industrieroboter zum Training der unteren Extremitéat

zu evaluieren, sind die Bewegungsgeschwindigkeiten des Roboters entsprechen der nor-
mativen Bestimmungen auf 100 mm/s sowie 7°/s beschrankt [15].
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4 Roboterassistierte
Neurorehabilitation der oberen
Extremitat

4.1 Systemaufbau zur Neurorehabilitation

Fiir die roboterassistierte Neurorehabilitation wird der zuvor evaluierte LBR verwendet.
In Abbildung [4.T]ist sowohl der Systemaufbau mit Physiotherapeut und Patient als auch
der im Rahmen dieser Arbeit verwendete Vergleichsaufbau dargestellt. Beim Einsatz an

(a) Rehabilitatiosszenario mit Physiothera- (b) Verwendeter Vergleichsaufbau mit einer
peut und Patient. Kugel als Endeffektor zur Entwicklung des
Therapieszenarios ohne Patienten.

Abb. 4.1: Der Gesamtaufbau des Neurorehabilitationssystems besteht aus dem LBR, der im
realen Einsatz iiber ein Kugelgelenk mit dem Patienten verbunden ist, im verwende-
ten Versuchsaufbau eine Kugel als Endeffektor hat. Zur Bewegungserfassung werden
zwei Beschleunigungssensoren am Handgelenk und am Oberarm verwendet.

Patienten mit eingeschrankter Bewegungsfahigkeit muss der Arm fest mit dem Roboter
verbunden und gefithrt werden. In Abbildung ist dieses Szenario mit einer Patien-
tin und einem Physiotherapeuten gezeigt. Die Patientin tréagt eine Manschette, die das
Handgelenk in einer definierten Stellung héalt. Am distalen Ende des Unterarms ist diese
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4 Roboterassistierte Neurorehabilitation der oberen Extremitat

Manschette iiber ein Kugelgelenk mit dem Roboter verbunden. Damit kann der Patien-
tenarm in drei translatorischen Freiheitsgraden vom LBR gefiihrt werden. Im Rahmen
dieser Arbeit liegt der Fokus auf der Implementierung der Roboterseite und nicht auf
dem Test der Rehabilitationstherapie am Patienten. Daher wird zur Verwendung mit
gesunden Personen ohne Bewegungseinschrankungen der Vergleichsaufbau in Abbildung
verwendet. Das Werkzeug des LBR ist die zuvor evaluierte Holzkugel, die dem
Kugelgelenk entspricht. Anstelle der Manschette wird die Kugel so mit der Hand um-
schlossen, dass diese frei in der Handflache laufen kann. Die Fixierung des Handgelenks
in Neutralstellung wird vom Benutzer selbstindig iibernommen. Neben den roboterinter-
nen Drehmomentsensoren zur Messung von Kréften in den Achsen und am Endeffektor
werden zwei Beschleunigungssensoren am Arm des Benutzers verwendet. Ein Sensor ist
am distalen Ende des Unterarms an der Innenseite, der andere am Oberarm auf dem
Bizeps mit einem Klettband befestigt.

4.2 Beschreibung des Therapieszenarios

Das Therapieszenario besteht aus zwei Teilen, dem Aufzeichnen einer Bewegungstrajekto-
rie mit einem Therapeuten und dem selbstindigen Uben des Patienten. Im gemeinsamen
Teil sitzt der Patient auf einem Stuhl und tragt ein Sensorsystem bestehend aus zwei
Beschleunigungssensoren am Ober- und Unterarm, sowie die Manschette zur Verbindung
mit dem Roboter. Der Therapeut sitzt oder steht neben ihm, um den beeintrachtigten
Arm fithren zu konnen. Wird der Roboter im Modus zum Einlernen der Trajektorie gest-
artet, wird zunéchst die initiale Position des Patienten mit dem Endeffektor des Roboters
eingemessen, bevor der Patient mit dem Roboter verbunden wird. Hat der Therapeut
den Patientenarm in der Startposition der Bewegung, startet er die Aufzeichnung und
fiihrt den Patientenarm entlang der gewtinschten Therapiebahn. Am Ende der Bewegung
wird die Aufzeichnung gestoppt und der Therapeut betreibt das Rehasystem im Ubungs-
modus, um die Bewegung zu kontrollieren und die Parameter zur Unterstiitzung sowie
die Grenzen der Anpassung bis zur néchsten Therapieeinheit festzulegen. Am Ende der
Therapieeinheit wird die Manschette gelost und das Sensorsystem abgelegt.

Das selbstindige Uben zwischen zwei Therapieeinheiten mit dem Therapeuten lauft Ahn-
lich ab. Der Patient sitzt in derselben Position und tragt das Sensorsystem zur Bewe-
gungserfassung und die Manschette zur Verbindung mit dem Roboter. Zum Start der
Ubung wéahlt der Patient seine gewiinschte Trajektorie und misst seine initiale Position
durch Fithren des Roboters zur Schulter des beeintréchtigten Arms ein. Nachdem der
Roboter in der Startposition der Ubung ist kann sich der Patient iiber die Manschette
verbinden und die Ubungsdurchfithrung starten. In Normalsituationen passt der LBR
seinen Unterstiitzungsgrad in den vom Therapeuten definierten Grenzen an den aktuel-
len Bedarf des Patienten an. Wird eine Ausnahmesituation detektiert, unterbricht der
LBR die Ubung durch eine therapickonforme Reaktion, die im allgemeinen Fall in einem
sanften Stillstand des Systems resultiert. Nach der gewiinschten Anzahl an Wiederho-
lungen kann der Patient entweder die nichste Ubung wéihlen oder das selbstindige Uben
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beenden.

4.3 Intuitive Steuerung und Bedienung des
Leichtbauroboters

Eine Grundvoraussetzung fiir einen sicheren Einsatz des Roboters durch Laien ist eine
intuitive Steuerung und Bedienbarkeit. Die grundlegende Ansteuerung des LBR erfolgt
iiber die Backend/Frontend-Struktur unter Verwendung der FRI-Schnittstelle. Fiir ei-
ne Abstraktion von den grundlegenden Roboterbefehlen zu therapierelevanten Aufgaben
sind die in [6] beschriebenen Zustandsautomaten implementiert. Der Informationsfluss
durch die drei Zustandsautomaten 'Therapieaufgabe’, 'Roboteraufgabe’ und ’Antriebs-
aufgabe’ ist in Abbildung schematisch dargestellt. Auf unterster Ebene erwartet der

kommandiertes Therapieverhalten gemessene Roboterwerte (FRI)

4 . v N

Zustandsautomat "Therapieaufgabe’

Patient/ Zustandsautomat 'Roboteraufgabe’ Roboter-
Therapeut ( i J steuerung

A

Zustandsautomat ’Antriebsaufgabe’

- /

kommandierte Roboterwerte (FRI)

Abb. 4.2: Drei Zustandsautomaten "Therapieaufgabe’, 'Roboteraufgabe’ und ’Antriebsaufga-
be’ zur Abstraktion der grundlegenden Roboterbefehle zum intuitiven Kommandie-
ren des Therapieverhaltens.

LBR die kommandierten Roboterwerte im 10 ms-Takt iiber die FRI Schnittstelle. Im Re-
hasystem wird der LBR im achsspezifischen Positionsregelungsmodus betrieben, in dem
er giiltige Kommandos fiir die Achsposition, die Steifigkeiten und die Dampfungen erwar-
tet. Der Zustandsautomat ’Antriebsaufgabe’ ibernimmt die Aufgabe, flexible Vorgaben
der Bewegung und Nachgiebigkeit in giiltige Roboterbefehle zu tiberfithren. Die néachst-
hohere Ebene ist die "Roboteraufgabe’; die verschiedene Verhaltensmuster des Roboters,
wie beispielsweise das einfache Handfithren, zusammenfasst. Auf hochster Ebene steht die
"Therapieaufgabe’, die die intuitiven Therapiezustinde fir den Benutzer bereitstellt. Als
Schnittstelle zu den Zustandsautomaten steht eine grafische Benutzeroberfliche (GUI,
graphical user interface) zur Verfiigung. Die drei Zustandsautomaten, die zu Beginn der
Arbeit bereits am LBR implementiert waren, sowie die im Rahmen dieser Arbeit ent-
standene GUI wird im Folgenden genauer beschrieben.
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4.3.1 Flexible Vorgabe der Bewegung und Nachgiebigkeit

Der Zustandsautomat ’Antriebsaufgabe’ prift die aus dem tibergeordneten Zustandsau-
tomaten tibermittelten Zielgroffen und passt diese so an, dass der LBR stets ein giiltiges
Kommando erhélt, das weder eine Geschwindigkeits- noch eine Kraftiiberschreitung zur
Folge hat. Im einfachsten Fall, wenn weder eine Positions- noch eine Nachgiebigkeitsan-
derung noétig ist, wird das letzte Kommando wiederholt. Wird eine Positionsanderung
gefordert, wird die Zielposition mit den Grenzen verglichen und im Falle eines zu grofien
Weges fiir einen Schritt, die maximal zulassige Achsposition in Richtung der Zielposi-
tion an den Roboter kommandiert. So ndhert sich der LBR iiber mehrere Takte der
Zielposition an.

Eine Anderung der Steifigkeit ist laut Hersteller nur in solchen Situationen zuldssig, in
denen der Roboter keine externen Kréfte erfihrt. Im Reha-System soll der LBR allerdings
seine Steifigkeit erh6hen kénnen, um den Patienten stéarker in eine bestimmte Richtung
zu fithren. Eine Anderung der Steifigkeit im Fall, dass sich die kommandierte Position
q.,,q von der aktuellen, durch eine externe Kraft ausgelenkte, gemessene Position q,,,,,
unterscheidet, kann zu einer Geschwindigkeits- oder Momenteniiberschreitung fithren.
Soll beispielsweise in einer ausgelenkten Position die Steifigkeit erhoht werden, wird durch
diesen Zustandsautomaten zunéichst die kommandierte Achsposition schrittweise an die
gemessene Achsposition interpoliert, danach die Steifigkeit schrittweise erh6ht und zur
gewiinschten Achsposition zuriick interpoliert. Die virtuelle Bewegung, die dem Roboter
kommandiert wird, ist durch den Menschen nicht wahrnehmbar, sodass sich die Erhohung
der Steifigkeit wie erwartet, als eine Erhohung der Kraft zum kommandierten Punkt
anfiihlt.

Das Uberwachen von sowohl Positions- als auch Nachgiebigkeitskommandos hat fiir das
Gesamtsystem den Vorteil, dass Situationen, die einen Not-Aus des LBR zur Folge hétten
weitestgehend vermieden werden kénnen, und dass im iibergeordneten Zustandsautoma-
ten fiir die Roboteraufgabe die Berechnung der Zielkonfiguration im Fokus stehen kann
und die Fehleriiberwachung nur an einer zentralen Stelle erfolgt.

4.3.2 Bewegungszustinde des Roboters

Auf Roboterebene lésst sich die das normale Rehabilitationsszenario durch vier Bewe-
gungszustande abbilden, die in diesem Zustandsautomaten implementiert sind. Der erste
ist der Stillstands- oder Bereitschaftszustand. Hier wird dem LBR die Position komman-
diert, die er beim Eintritt in diesen Zustand hat, die Steifigkeiten werden in allen Achsen
auf k; = 80 N'm/rad gesetzt. In dieser Konfiguration ist der Roboter so nachgiebig, dass er
bei versehentlichem Bertihren einer Kraft nachgibt. Somit besteht keine Stofigefahr und er
kehrt ohne Kraft in seine Ausgangsposition zurtick. Im zweiten Bewegungszustand ist die
in Abschnitt beschriebene Optimierung nach Vorzugsposition zum einfachen Fiih-
ren per Hand implementiert. In diesem Zustand hat der LBR eine Konfiguration mit sehr
niedrigen Steifigkeiten, womit er sich sehr leicht von seiner aktuellen Position wegbewe-
gen lasst und sich die gemessene von der kommandierten Position unterscheidet. Um der
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externen Kraft nachzugeben, wird im folgenden Zeitschritt die von der aktuell gemesse-
nen ausgelenkte translatorische Position kommandiert, die Orientierung im kartesischen
Raum wird durch Optimierung im Nullraum der Jacobi-Matrix an die Vorzugsposition
angenihert. Dieser Bewegungszustand wird nicht nur beim Aufzeichnen einer Ubungstra-
jektorie eingenommen, sondern auch in den Phasen, in denen der Benutzer den Roboter
in eine Startposition oder eine Position zum Verbinden mit dem Roboterarm bewegen
mochte. Der dritte Bewegungszustand entspricht dem Abfahren einer zuvor aufgezeich-
neten Trajektorie, die aus einer Liste von Achskonfigurationen besteht. Die eigentliche
Wegplanung zum néchsten Punkt tibernimmt der iibergeordnete Zustandsautomat, die
Uberpriifung des giiltigen Roboterkommandos erfolgt im Zustandsautomaten der An-
triebe. Damit bleibt fiir diesen Zustandsautomaten die Aufgabe, die richtigen Zustinde
fiir die Antriebe zu kommandieren. Der vierte Bewegungszustand entspricht einer reinen
Punkt zu Punkt Bewegung des LBR. Uber die FRI-Schnittstelle steht die klassische Be-
wegungsplanung der Roboter nicht zur Verfiigung, daher muss die Bewegungsplanung in
einem eigenen Zustand erfolgen. Hier wird die Bewegung linear im Achsraum unter Ein-
haltung einer definierbaren maximalen Bewegungsgeschwindigkeit und -beschleunigung
kommandiert.

4.3.3 Therapierelevante Verhaltenszustiande des Roboters

Die therapierelevanten Zustédnde des Roboters unterteilen sich in die beiden Hauptberei-
che zum Aufzeichnen einer Ubungstrajektorie in Zusammenarbeit zwischen Therapeut
und Patient und zum selbstindigen Uben des Patienten ohne Therapeuten. Die wesent-
lichen Zustéande, die bereits zu Beginn dieser Arbeit am Roboter implementiert waren,
sind in Abbildung zusammen mit den Signalen, die fiir die Zustandsiibergange beno-
tigt werden, dargestellt. Zentraler Punkt ist der Planungszustand. Hier ist der Roboter
im zuvor beschriebenen Bereitschaftszustand. Ausgehend hiervon kann mit dem Signal
"Aufzeichnen’ der erste Hauptbereich gestartet werden. Der LBR ist daraufhin in dem
frei fithrbaren Zustand, damit der Therapeut den Patienten mit dem Roboter verbin-
den und ihn in die Startposition fithren kann. Mit einem ’Start’-Signal lasst sich der
Roboter in den ’Aufzeichnen’-Zustand tberfithren, in dem die Roboteraufgabe dieselbe
ist wie im Zustand zuvor. Der einzige Unterschied besteht darin, dass die jeweils aktuel-
len Positionen als Trajektorie gespeichert werden. Mit einem ’Stop’-Signal lésst sich das
Aufzeichnen beenden, der Roboter bleibt weiterhin im selben Zustand. Sowohl vor als
auch nach dem Aufzeichnen der Trajektorie kann der Roboter zuriick in den Planungs-
zustand tberfiihrt werden. Analog zum Aufzeichnen ist der LBR nach dem Signal zum
Uben in einem frei fithrbaren Zustand, damit sich der Patient mit dem Roboter verbin-
den kann. Auf das ’Start’-Signal hin fithrt der LBR den Patienten mit einer klassischen
Punkt-zu-Punkt Bewegung zum Startpunkt der ausgewihlten Ubungstrajektorie. Im Fall
der ersten Wiederholung W = 1 erfolgt ein automatischer Zustandsiibergang in einen
"Pause’-Zustand, in dem der LBR wie im Planungszustand seine Position hélt. Ausgehend
vom 'Pause’-Zustand erwartet der Roboter ein ’Start’-Signal um eine Ubungstrajektorie
durchzufithren. In diesem Zustand ist der LBR in einem Modus, in dem er abhéngig
von der Gegenkraft, die der Patient aufbringt, die Ubungstrajektorie mit entsprechender
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Abb. 4.3: Zustandsautomat 'Therapieaufgabe’ mit Signalen zum Zustandswechsel. Hell dar-
gestellt sind die automatischen Zustandsiibergidnge, die abhingig von der Anzahl
W an Wiederholungen sind.

Geschwindigkeit abfahrt. Nach jeder Wiederholung W wechselt der Roboter automatisch
in den Zustand zurtick, in dem er sich zum Startpunkt der Trajektorie bewegt. Nach der
letzten Wiederholung W = n oder bei einem ’Stop’-Signal geht der Roboter in einen
frei fithrbaren Zustand, in dem sich der Patient vom LBR trennen kann. In den beiden
frei beweglichen Zustinden vor und nach der Ubung kann der initiale Planungszustand
erreicht werden.

Der Zustandsautomat in Abbildung ist nicht vollstdndig. Fir die Bewegungserfas-
sung mit Beschleunigungssensoren werden beispielsweise zwei weitere Zustédnde zum Er-
fassen der Position des Patienten relativ zum Roboter bendtigt. Des Weiteren sind noch
verschiedene Fehlerzustinde integriert, die der Roboter als Reaktion auf Ausnahmesi-
tuationen einnehmen kann. Die im Rahmen dieser Arbeit entstandenen Funktionen zur
Abbildung des adaptiven Roboterverhaltens werden in den folgenden Abschnitten mit
den entsprechenden Zustandsiibergiangen naher beschrieben.

Die Abstraktion der Aufgabe iiber die drei Zustandsautomaten hat den Vorteil, dass
Testalgorithmen sehr einfach parallel zu den therapierelevanten Abldufen implementiert
und am realen System getestet werden kénnen. Die in Abschnitt vorgestellte Metho-
de zur Optimierung der Achskonfiguration des Roboter zur Reaktion auf externe Krafte
ist nicht in den Rehabilitationsablauf integriert, sondern als Demonstrationszustand im-
plementiert. Uber ein Signal wird der LBR in einen Planungszustand mit relativ hoher
Steifigkeit tiiberfithrt, in dem er die externe Kraft am Endeffektor misst. Ist die Kraft
grofler als ein definierbarer Schwellwert, wird die Achskonfiguration dynamisch zur Ziel-
konfiguration optimiert. Therapeuten und Rehabilitationsexperten kénnen somit sehr
intuitiv entscheiden, welche Funktionselemente in ein spéteres Gesamtsystem integriert
werden sollen.
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4.3.4 Grafische Benutzeroberflaiche mit visuellem Feedback

Ein wesentlicher Erfolgsfaktor eines roboterassistierten Rehabilitationssystems ist die ein-
fache und intuitive Bedienbarkeit durch Therapeuten und Patienten. Im Rahmen dieser
Arbeit liegt der Fokus der Benutzeroberfliche auf der Moglichkeit der einfachen Be-
dienung durch eingewiesenes Personal, sowie einem schnellen Feedback iiber die dem
Roboter bekannte aktuelle Patientensituation. Des Weiteren miissen im Entwicklungs-
stadium schnell neue Funktionen hinzugefiigt und parametriert werden koénnen. Eine
weitere Anforderung an die Benutzeroberflache ist die Moglichkeit, sie sowohl auf dem
Entwicklungs-PC unter Linux als auch mit einem externen Windows-PC verwenden zu
konnen. Die am LBR vorhandene Kommunikationsstruktur aus Backend und Frontend in
Abbildung [3.12] erlaubt die sichere Kommunikation iiber eine TCP-Verbindung zwischen
dem Frontend und beliebigen externen PCs, sodass eine grafische Benutzeroberfliche
(GUI) auch von einem Tablet aus angebunden werden kann.

Um sowohl eine einfache Programmierung als auch die Plattformunabhédngigkeit zu ge-
wahrleisten, wurde die GUI unter Verwendung der C++ Bibliothek Qtﬂ implementiert.
Das Layout ist in Abbildung [4.4] gezeigt. Im nicht dargestellten Reiter "Settings’ konnen

B Trajectory-Editor = | & =

Main Settings

Current Therapy State:
Offline

Therapy | Demo | Trajectory

[ Confirm

[ Plan

[ Exerdise ] [ Teach

[ Touch Up

]
]
)
]
(»]o ]

Velogity [ 100 x
Iteration 1
I [ Config Update
|:| Animate Arm Animate RULA Score
RULA S5core:

RWTHAACHEN —nr > l
UNIVERSITY Ll

WSTITUT PO ALGEUNGE TECHHIK

Abb. 4.4: Grafische Benutzeroberfliche mit den wesentlichen Bestandteilen, visuelles Feed-
back, Therapiesteuerung, Trajektorienverwaltung und Demo.

alle relevanten Einstellungen zur Verbindung oder dem Roboterverhalten eingetragen

Thttps://www.qt.io/
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werden. Das Verbinden der GUI zur Steuerung des Rehasystems erfolgt ganz oben tiber
"Connect’. Ist die GUI verbunden, wird der obere Balken griin, sodass fiir den Benut-
zer direkt sichtbar ist, ob eine Verbindung besteht oder nicht. Im Hauptreiter "Main’
erfolgt die Steuerung sowie das visuelle Feedback. Neben dem hier dargestellten Roboter
kann zuséatzlich der mit dem Roboter verbundene Arm des Patienten visualisiert wer-
den. Im rechten Bereich des Hauptreiters wird oben der aktuelle Zustand innerhalb des
Zustandsautomaten 'Therapieaufgabe’ angezeigt. Der erste Reiter unterhalb des Robo-
terzustands dient der Therapiesteuerung. Uber die verschiedenen Buttons kénnen die
Signale zum Zustandswechsel erzeugt werden. Einfache Einstellungen wie die Anzahl
der gewiinschten Iterationen oder die Ubungsgeschwindigkeit kénnen direkt hier vorge-
nommen werden. Uber den zweiten Reiter sind verschiedene Demonstrationszustéinde,
wie die Optimierung zur Reaktion auf externe Krafte ausfithrbar. Der letzte Reiter dient
der Trajektorienverwaltung. Aufgezeichnete Bewegungstrajektorien kénnen im jeweiligen
Dateisystem gespeichert oder geladen und an den LBR geschickt werden. Der Bereich
unter den drei Reitern dient der Konfiguration der Visualisierung. Hier kann der Patien-
tenarm ein- und ausgeblendet werden, sowie abhédngig von der Haltungsbewertung, die
im folgenden Abschnitt beschrieben wird, eingefarbt werden.

4.4 Adaptives Roboterverhalten in der
Neurorehabilitation

Wihrend des Einlernens einer Ubungstrajektorie iibernimmt der Therapeut die Uberwa-
chung der Patientensituation und passt seine Vorgaben an dessen aktuellen Zustand an.
Waihrend des selbsténdigen Ubens muss der LBR diese Aufgabe zumindest teilweise iiber-
nehmen. Fiir ein adaptives Verhalten ist es notwendig, die aktuelle Patientensituation zu
beschreiben, zu bewerten und angemessene Reaktionsstrategien bereitzustellen.

4.4.1 Beschreibung der Patientensituation

Die Patientensituation wird wie in Abbildung gezeigt in Normal- und Ausnahmesi-
tuation unterteilt. Wird weder ein Fehlerzustand noch eine Ausnahmesituation erkannt,
befindet sich der Patient in der Normalsituation. Die Ausnahmen, die in dieser Arbeit
betrachtet werden sind plotzlich auftretende Spastiken, Zittern und Ermiidung. In der
Normalsituation wird die Patientensituation iiber die aktuell bendtigte Unterstiitzung
durch das Assistenzsystem beschrieben. Bei niedrigem Unterstiitzungsgrad arbeitet der
Patient aktiv mit und es werden kleine Krafte am Endeffektor des Roboters erwartet. Ist
der Unterstiitzungsgrad hoch, muss der Roboter eine hohere Kraft aufbringen, um die
Trajektorie auszufithren. Eine plotzliche Spastik ist dadurch gekennzeichnet, dass in sehr
kurzer Zeit eine sehr hohe Kraft, die iiblicherweise zum Korper hin gerichtet ist, gemessen
wird. Ein Zittern des Arms resultiert in Positionsschwankungen des mit dem Patienten
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—‘ Normalsituation ‘ )
/ —[ Plotzliche Spastik

Ausnahmesituation Zittern

—[ Ermiidung

Abb. 4.5: Unterteilung der Patientensituation in Normal- und Ausnahmesituation. Betrach-
tete Ausnahmesituationen sind plotzliche Spastiken, Zittern und Ermiidung.

Patientensituation }—

verbundenen TCP des Roboters. Wird der Patient miide, wird eine erhohte Kraft beno-
tigt, um den Arm auf der Trajektorie zu halten. Aulerdem reagiert der Patient aufgrund
der Anstrengung mit Ausgleichsbewegungen, wie das Hochziehen des Ellbogens.

Die Messgrofien, die fiir die Beschreibung der Patientensituation zur Verfiigung stehen
sind neben der Position des Endeffektors xrcp, sowie die am Endeffektor gemessenen
Krafte und Momente f~p auch eine Schéitzung der Armhaltung unter Verwendung zwei-
er Beschleunigungssensoren am Ober- und Unterarm des Patienten [46]. Der Arm wird
hier iiber die Langen des Ober- und Unterarms individualisiert und mit insgesamt fiinf
Bewegungsfreiheitsgraden modelliert: drei Freiheitsgrade im Schultergelenk, die Flexion
¢y, die Adduktion ¢, und die Rotation ¢,, sowie die Ellbogenflexion 6; und die Pronati-
on des Unterarms ¢,. Mit der Position des Endeffektors sowie den bekannten Armlangen
des Patienten konnen die Positionen des Ellenbogens xz und der Schulter g bestimmt
werden.

4.4.2 Ergonomische Haltungsbewertung

Der Patient wird durch das Rehabilitaitonssystem nur am distalen Ende des Unter-
arms geflihrt, womit er die zugehorige Armhaltung selbst bestimmen kann. Ein einfacher
Vergleich der jeweiligen Armwinkel mit denen aus der Referenztrajektorie ist nicht aus-
reichend, um eine gute von einer schlechten Haltung zu unterscheiden, da meist keine
eindeutige Richtung fiir jeden Gelenkwinkel angegeben werden kann. Eine typische Aus-
gleichsbewegung bei Schlaganfallpatienten mit Bewegungsstorungen des Arms ist das
Hochziehen des Ellenbogens, die mit Hilfe von Werkzeugen zur ergonomischen Haltungs-
bewertung erkannt werden kann. Insbesondere bei der Gestaltung von Arbeitsplatzen
werden verschiedene Methoden verwendet, die eine schnelle Bewertung von Bewegungen
unter ergonomischen Kriterien erlauben. Einige Beispiele fiir den Oberkorper sind der
RULA-Score (Rapid Upper Limb Assessment) [49], der in dieser Arbeit verwendet wird,
NERPA (Novel ERgonomic Postural Assessment) [61] oder LUBA (Loading on the Up-
per Body Assessment) [31]. Die Bewertung mit der RULA-Methode, wird zunehmend
auch im Bereich Robotik eingesetzt, zur Auslegung und Gestaltung von Arbeitsplatzen
mit Mensch-Roboter-Kollaboration [47,57], sowie zur Optimierung der Bewegung von
humanoiden Robotern, um diese menschlicher wirken zu lassen [82].
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Die Bestimmung des RULA-Scores zur Haltungsbewertung erfolgt iiber insgesamt 15
Schritte und bewertet die Haltung des Ober- und Unterarms, des Handgelenks, des
Nackens und des Oberkorpers. Weitere Faktoren sind die Lasten, die bewegt werden
einschliefllich der Haufigkeit, sowie eine Bewertung, ob die Haltung statisch oder dyna-
misch erfolgt. Ein Beispiel fiir ein RULA-Bewertungsblatt ist im Anhang in Abbildung
gezeigt. Es liefert als Ergebnis einen Wert im Bereich von eins bis sieben. Abhéngig
vom Ergebnis ergeben sich die in Tabelle aufgelisteten Handlungsempfehlungen. Fiir

’ Score \ Handlungsempfehlungen ‘
1 oder 2 Akzeptabel, keine Anderung notwendig.
3 oder 4 Weitere Untersuchung notwendig.
5 oder 6 | Weitere Untersuchung und baldige Anderung notwendig.
7 Untersuchung und sofortige Anderung notwendig.

Tabelle 4.1: Handlungsempfehlungen, die aus dem Ergebnis der Haltungsbewertung mit Hilfe
des RULA-Scores resultieren.

die Anwendung wéihrend der Rehabilitationstibung am Roboter werden nur die ersten
beiden Schritte, die Bewertung der Ober- und Unterarmhaltung verwendet. Ausgehend
von einem Oberarm-Score OS = 0 wird dieser abhéngig von der Haltung erhoht. Aus
der Schatzung der Armwinkel wird zunédchst die Flexion der Schulter ausgewertet. Fiir
¢r < 20°um +1, fir 20° < ¢y < 45° um +2, fiir 45° < ¢y < 90° um +3 und fiir ¢ > 90°
um +4. Eine weitere Erhohung um +1 erfolgt, falls die Schulter nach oben gezogen ist.
Hierfiir wird die Schulterposition in z-Richtung mit der initialen Messung verglichen. Ist
der Unterschied > 5 cm wird der Score erh6ht. Abschliefend wird O.S um +1 erhoht, falls
der Adduktionswinkel der Schulter ¢, > 30° ist. Analog wird fiir den Unterarm mit einem
Unterarm-Score US = 0 gestartet. Ist die Ellbogenflexion —60° < 0 < 100° wird um +1
erhoht, fir 6y < —60° oder 6y > 100° wird um +2 erhoht. Abschlieend wird die Positi-
on der Hand bewertet, die den Score um +1 erhoht, falls diese sich iiber der Mittellinie
des Korpers befindet. Hierfiir wird die Position des Endeffektors mit der Schulterpositi-
on und der bekannten Korperbreite des Patienten verglichen. Mit dem OS im Bereich
1 <0S <6 und dem US im Bereich 1 < US < 3 kann der fiir die Rehabilitationsiibung
verwendete RULA-Score RSgen, mit Tabelle 1 < RSRena < 9 bestimmt werden. Eine

OS
Us 11213456
1 1121345 |7
2 2131314618
3 21314141619

Tabelle 4.2: Abgewandelter RULA-Score RSg.p, fiir die Rehabilitationsiibung aus den Scores
fiir den Oberarm O.S und den Unterarm US. Es ergeben sich Werte im Bereich
1< RSReha <9.

farbliche Visualisierung des RULA-Scores ist in die grafische Benutzeroberfliche inte-
griert. Hier wird der Patientenarm mit einer Farbskala von griin (RSgen, = 1) bis rot
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(RSRena = 9) dargestellt. Zwei Beispiele sind in Abbildung gezeigt. Die ergonomisch

(a) RULA-Score RSgeha = 2. (b) RULA-Score RSgena = 4.

Abb. 4.6: Visualisierung der Haltungsbewertung nach dem RULA-Score in der GUI. Mit der
gewahlten Auflosung konnen Ausgleichsbewegungen wie das Hochziehen des Ellen-
bogens erfasst werden.

besser bewertete Armhaltung in Abbildung [4.6a] weist einen Score von RSgen, = 2 auf,
wahrend ein Hochziehen des Ellenbogens in einem RSg.,, = 4 resultiert.

4.4.3 Situationserkennung und -reaktion

Die Situationserkennung und -bewertung erfolgt abgesehen vom Sonderfall der plotzli-
chen Spastik jeweils nach der Durchfithrung einer Trainingsiteration. In der Aufzeich-
nungsphase ist der Therapeut aktiv, sodass hier keine Merkmale zur Klassifikation be-
rechnet werden. Das allgemeine Vorgehen wihrend der selbstindigen Ubung ist in Ab-
bildung [£.7 dargestellt. Aus den kontinuierlich gemessenen Sensorwerten einer Iteration

gemessene 1 Merkmale zur Klassifikation ( individuelle
Sensorwerte J l L Patientenmerkmale
( Erkennung der ) T

| Patientensituation | Anpassung der Parameter

,

(" N\

Therapie-
verhalten

Abb. 4.7: Situationserkennung und -klassifikation wéahrend der Rehabilitationsiibung.

werden gemittelte Merkmale berechnet. Patientenindividuell werden verschiedene Merk-
male verwendet, um die aktuelle Patientensituation zu erkennen. Fiir eine neue Ubung
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stehen zunachst keine individuellen Werte der Patientenmerkmale zur Verfiigung. Da-
her werden die ersten drei Normalsituationen verwendet, um die Werte zu initialisie-
ren. Als Normalsituation werden alle Iterationen klassifiziert, in denen weder eine Aus-
nahmesituation noch eine Ausgleichsbewegung innerhalb der Iteration detektiert wurde.
Ausgleichsbewegungen werden nur als solche gewertet, wenn fiir mindestens eine Sekun-
de ein RULA-Score ermittelt wurde, der schlechter als die Referenzwerte ist. Mit jeder
Normal-, sowie eindeutig klassifizierbaren Ausnahmesituation werden die Parameter der
individuellen Patientenmerkmale angepasst, sodass sich die Merkmale mit der Zeit an-
dern konnen und somit der Therapieerfolg messbar werden kann. Das Therapieverhalten
wird abhdngig vom Ergebnis der Situationserkennung angepasst. Fiir die Normalsituati-
on wird im Fall eines niedrigeren benotigten Unterstiitzungsgrades der Parameter fiir die
Kraft-Geschwindigkeits-Regelung angepasst. Im Falle einer plotzlichen Spastik wird der
Roboter in einen sanften Stillstandszustand iiberfiihrt, der in Abschnitt [4.4.4] beschrieben
wird. Im Falle einer Ermiidung des Patienten wird die Anzahl an Iterationen reduziert,
im Falle des Zitterns wird die Ubung abgebrochen.

4.4.4 Sanfter Stillstand in Ausnahmesituationen

In der implementierten Situationserkennung ist die plotzliche Spastik ein Sonderfall. Hier
muss der LBR direkt innerhalb der Ubung reagieren, die Trajektorie verlassen und der
Kraft nachgeben. Bei einer Spastik konnen so hohe Krafte auftreten, dass der LBR auf-
grund einer Momenteniiberlastung in einer der Achsen in den Not-Aus iibergehen muss.
Auch andere nicht vorhergesehene Ausnahmesituationen, die eine Not-Aus-Situation des
Roboters zur Folge haben miissen vermieden werden, da in der direkten physikalischen
Interaktion zwischen Mensch und Roboter ein abrupter Halt starke Bremskrafte zur Folge
hat, die der Mensch als unangenehm empfindet.

Neben den Achswinkeln sind die Achsmomente und -geschwindigkeiten des LBR mit den
Grenzen in Tabelle beschréinkt. Um zu hohe Geschwindigkeiten und -momente ab-
zubauen und den LBR in einen sanften Stillstandsmodus tiberfithren zu kénnen, wurden
drei Ubergangszustinde implementiert, einer fiir die Reduzierung der Geschwindigkeit,

einer fiir die Reduzierung der Achsmomente und einer fiir einen kombinierten Abbau
beider Groflen.

4.4.4.1 Abbau zu hoher Achsgeschwindigkeiten

In Zustéanden, in denen der Roboter frei beweglich ist und vom Therapeuten oder Patien-
ten gefithrt werden kann, konnen zu hohe Geschwindigkeiten auftreten. Da der Roboter in
diesen Zustdnden eine Steifigkeitkonfiguration von k ~ 0 aufweist, kann das Auftreten zu
hoher Momente vernachlassigt werden. Die aktuellen Geschwindigkeiten g aller Achsen
werden stets auf das Uberschreiten der Grenzwerte ¢,;,,, iiberwacht, die als prozentualer
Anteil der maximal zulédssigen Achsgeschwindigkeiten definiert sind.
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Die aktuelle Geschwindigkeit einer Achse 7 ergibt sich mit den gemessenen Werten aus
dem Datentelegramm des Roboters zum diskreten Zeitschritt ¢ sowie der Taktzeit ¢; =
10msec des LBR zu ¢; = #mert—dment Sind alle Achsgeschwindigkeiten unterhalb
der Grenzen, wird die aktuell gemessene Position an den Roboter kommandiert. Es gilt
Qemar = Qmsry- Wird in mindestens einer Achse der Grenzwert iiberschritten, findet ein
Zustandstiibergang in den Abbremszustand statt. Da die Position des Roboter mit einer
sehr niedrigen Steifigkeitskonfiguration hauptsachlich durch die Auslenkung durch die
externe Kraft und kaum von der Steuerung bestimmt ist, wird zunéchst die Steifigkeit
iiber den Zustandsautomaten ’Antriebsaufgabe’ auf eine hohere Konfiguration von k =
2000 Nm/rad erhoht. Anschliefend wird ein Bremsprofil als Polynom 3. Ordnung fir

den Abbremsvorgang definiert. Ein Beispiel ist in Abbildung gezeigt. Dieses Profil

q(t=0)
ﬂq;’()
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Abb. 4.8: Bremsprofil als Polynom 3. Ordnung zum Abbau zu hoher Achsgeschwindigkeiten.

hat den Vorteil, dass fir die Start- und Endbeschleunigungen jeweils gilt g(t = 0) =
q(t = t,) = 0, was einen ruckbegrenzten Ubergang in die Zustinde ermdglicht. Die
Geschwindigkeiten und Beschleunigungen lassen sich mit den Koeffizientenvektoren cy,
ci, c; und c3 beschreiben als

qb = C3t3+02t2 +C1t +CO

4.1
q, = 3cst? +2ct +e. (41)

Mit den Anfangsbedingungen aus den Beschleunigungen, sowie den Start- und End-

geschwindigkeiten ¢(t = 0) = g, und q(t = t;) = 0 lassen sich die Koefﬁmenten in

Abhéngigkeit der Bremsdauer t, zu ¢y = q,, ¢; = 0, ¢o = —3% #und ¢c3 = bestimmen.
b

3t3
Uber den freien Parameter der Bremsdauer kann das Roboterverhalten be1m Abbremsen
angepasst werden. Mit den Koeffizienten und den neuen Geschwindigkeiten in lasst
sich fir jeden Zeittakt ein neues Positionskommando q..,.; = Qs+ + 4yt erzeugen,
das so lange an den Roboter kommandiert wird, bis entweder die Bremsdauer erreicht
ist oder eine Toleranzgeschwindigkeit q,,, unterschritten ist, fiir die ein Wechsel in den
Stillstandszustand moglich ist. Diese Geschwindigkeit liegt in der Gréflenordnung von 5
bis 10 % der maximal zuldssigen Achsgeschwindigkeit des LBR.
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4.4.4.2 Abbau zu hoher Achsmomente

In Zustanden mit hoheren Achssteifigkeiten treten haufig zu hohe Achsmomente auf. Das
Auftreten zu hoher Geschwindigkeiten kann vernachlissigt werden, da der Roboter schon
bei kleinster Auslenkung mit hohen Kréiften entgegen hélt. Die Steifigkeit k; einer Achse
beschreibt den Zusammenhang zwischen dem externen Moment 7,,, und der Winkelaus-
lenkung Ag; mit 7.,; = kiAg;. Analog zum Zustand fiir den Abbau zu hoher Achsge-
schwindigkeiten wird zum Erreichen dieses Zustands das Uberschreiten der Grenzwerte
Tum Uberwacht, die als prozentualer Anteil der maximal zuldssigen Achsmomente des
LBR definiert sind. Wird in einer der Achsen eine Momenteniiberschreitung detektiert,
wird fiir diese Achse die Steifigkeit schrittweise um 5 N m/rad pro Zeittakt reduziert. Ein
Verringern der Steifigkeit bewirkt ein Nachgeben des Roboters in Richtung der Kraft,
die damit abgebaut wird. Das Ziel des Ubergangszustandes ist ein sicherer Stillstand.
Daher wird bei Erreichen eines unteren Toleranzwertes 71, die Steifigkeit erhoht, bis ein
Zustand mit hoher Steifigkeit erreicht ist, aus dem ein sicherer Stillstand moglich ist. Der
Toleranzwert liegt bei 5 bis 10 % des maximal zuldssigen Achsmoments.

4.4.4.3 Kombinierter Abbau zu hoher Achswerte

Héufig ist eine getrennte Betrachtung von Geschwindigkeiten und Momenten nicht mog-
lich, da eine Verringerung der Achssteifigkeit aufgrund zu hoher Momente auch gleich-
zeitig in einer Erhohung der Geschwindigkeit resultiert. Analog fithrt ein Abbremsen
zu hoher Achsgeschwindigkeiten durch Positionsinderungen gleichzeitig zur Erhéhung
der jeweiligen Achsmomente. Daher ist bei Zustdnden mit mittleren Steifigkeitskonfi-
gurationen eine gesamtheitliche Betrachtung notwendig, die ausgehend vom aktuellen
Geschwindigkeits- und Steifigkeitszustand das bestmogliche neue Kommando aus Positi-
on und Steifigkeit bestimmt.

Die Giitefunktion in (4.2)) ist eine vektorielle Funktion mit Eintragen g5, fiir jede Achse,
die durch Minimierung das optimale neue Positions- und Steifigkeitskommando gq.,,, und
kg liefert.

gs(qcmd7 kcmd) - (gs,l; L 7gs,7>T — mln (42)
Die einzelnen Eintriage gs; werden nach (4.3) bestimmt.

gs1 (QCmd,iy kcmd,i) = kcmd,i |qcmd,i - Qmsr,i| + |QCmd,i - Qmsr,i| +
Tmsr,i (43)

cmd,i kcmd,t—l,i |

|kcmd,z’ - kcmd,t—l,i‘ + |]{?

Die gesamte Giitefunktion erreicht ihr Minimum, wenn jede ihrer vier Summanden mini-
mal ist. Der erste Summand kema i |emdi — Gmsri| entspricht dem Achsmoment, das aus
der kommandierten Steifigkeit und der zugehérigen Auslenkung resultiert. Im zweiten
Summanden |¢emdi — ¢msri| Wird die Achsgeschwindigkeit, die aus dem neuen Positi-
onskommando resultiert betrachtet. Der dritte Summand |kenai — Kemat—1.] sorgt dafiir,
dass sich die Steifigkeit von einem Zeitschritt zum néchsten so gering wie moglich dndert.
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Tmsr,i

Der letzte Summand entspricht der Auslenkung durch die Steifigkeit, die

kcmd,i_kcmd,t—l,i
im sanften Stillstand moglichst klein sein soll. Um aus der Optimierung ein giiltiges

Kommando zu erhalten, miissen sowohl fiir die Steifigkeitsianderung als auch fiir die Ge-
schwindigkeit die Nebenbedingungen in (4.4]) eingehalten werden.

kcmd,tfl,i — 10 S kcmd,i S kcmd,tfl,i + 10

. 4.4)
|qcmd,i - Qmsr,i’ S qi,limtt (

Die Begrenzung der Anderung der Steifigkeiten auf £10 N m/rad erlaubt einen méoglichst
groflen Freiraum in der Optimierung bei gleichzeitiger Vermeidung ungiiltiger Komman-
dos, die einen Not-Halt des Roboters zur Folge haben. Die Berechnung des Minimums
erfolgt in jedem Zeitschritt innerhalb eines in C-Code kompilierten SIMULINK® -Modells.
Da der Losungsraum aufgrund der geringen Anderungen sehr klein ist, erfolgt die Opti-
mierung mit einem Kennfeld. Das Kennfeld fiir jede Achse hat eine Grofie von 50 x 50 und
betrachtet sdmtliche Kombinationen aus gema; und kepqi. Aus der ersten Nebenbedin-
gung folgt direkt, dass kemai € [Kemdt—14 — 10, kemay—1.4] ist. Die zweite Nebenbedingung
wird sowohl abhéngig von der aktuellen Geschwindigkeit ¢; = M als auch der
Bewegungsrichtung nach gebildet.

Qemd,t—1,is Qemd,t—1,i + |dite] fir ¢; < Gigim A Gemdt—1, < Qmesr,i
Qemdi—1, — |Gite] s Gemd,i—1.i] fir ¢; < Gigim A Gemdt—1,i > Qmsri
Qemdt—1,is Qemdt—1,i + Gitimte)] T Gi > Gigim A Qemdi—1, < Gmsr,i
Qemdt—1,i — Gigimte, Gemdi—14)  OU Gi > Gijim A Qemdi—1,i > Gmesr,i

[
Gemd,i € { (45)
[

In jedem Zeitschritt wird aus dem Kennfeld das beste Kommando ermittelt und an den
Roboter kommandiert. Sobald sich alle Achsgeschwindigkeiten und -momente innerhalb
der Toleranzwerte ¢q,,; und T, befinden, erfolgt der Zustandsiibergang in den sicheren
Stillstand.

In Abbildung ist ein Beispiel gezeigt, fiir das nach der Optimierung noch kein si-
cherer Zustandsiibergang moglich ist. Der sichere Stillstand ist durch eine sehr hohe
Steifigkeit und eine Geschwindigkeit nahe null gekennzeichnet. Minimale Achsmomen-
te und -geschwindigkeiten garantieren noch keinen Zustandsiibergang in einen solchen
Zustand. Ausgelost wurde der Zustand in Abbildung[4.9|aufgrund einer zu hohen Achsge-
schwindigkeit in Achse 1. Der Eintritt in den Optimierungszustand erfolgt mit einer sehr
niedrigen Steifigkeit von k; = 150 N m/rad und aufgrund der hohen Geschwindigkeit mit
einer sehr kleinen Auslenkung. Durch Anderung der neu kommandierten Achsposition
andert sich die Auslenkung, was nach 0,6 s eine leichte Erhohung des Achsmoments zur
Folge hat, das die Bewegung abbremst. Die Steifigkeit bleibt im kompletten Zeitraum
konstant, sodass zum Austritt des Optimierungszustands nach 1,9 s die Auslenkung einen
Wert von 0,1 rad = 5,7° aufweist. Ein Hochsetzen der Steifigkeit flir einen sicheren Still-
stand ist bei einer groflen Auslenkung nicht unbemerkt moglich. Daher wird in solchen
Situationen der Optimierungszustand nicht verlassen, sondern unabhéngig vom Optimie-
rungsergebnis fir k.4 die Steifigkeit schrittweise auf 1000 N m/rad erh6ht. Das Ergebnis
ist in Abbildung fiir ein vergleichbares Szenario dargestellt.
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(rad)

Achsmoment Auslenkung
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500 - - . . . . . . .

250 1
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0 0,2 0,4 0,6 0,8 1 1,2 1,4 1,6 1,8
Zeit (s)
Abb. 4.9: Ergebnis der Optimierung bei einer Geschwindigkeitsiiberschreitung in Achse 1. Am

Ende der Optimierung ist die Achsauslenkung aufgrund der niedrigen Steifigkeit zu
hoch, um direkt in einen sicheren Stillstand iiberzugehen.
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Abb. 4.10: Ergebnis der Optimierung bei einer Geschwindigkeitsiiberschreitung in Achse 1.
Durch Hochsetzen der Steifigkeit wird die Auslenkung klein genug fiir einen Uber-
gang zum sicheren Stillstand.
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Hier wird der Optimierungszustand ebenfalls durch Uberschreiten der maximal zuléssi-
gen Geschwindigkeit in Achse 1 mit einer Anfangssteifigkeit von 150 N m/rad ausgelost.
In den ersten 0,75 s zeigt sich ein &hnliches Verhalten wie zuvor. Das Achsmoment erh6ht
sich zunéchst, da die Auslenkung bei nahezu konstanter Steifigkeit durch die Optimierung
erhoht wird. Die Geschwindigkeit ist nach dieser Zeit soweit abgebremst, dass ein Zu-
standsiibergang moglich wird. Der Optimierungszustand wird allerdings nicht verlassen,
sondern die Steifigkeit wird auf 1000 N m/rad erhéht. Am Ende des Optimierungszu-
stands ist die Auslenkung sehr klein und die Steifigkeit ist hoch genug fiir einen sanften
Zustandsiibergang.

Die zweite Situation, die gesondert betrachtet wird entsteht, wenn durch die Optimierung
ein Gleichgewicht zwischen Geschwindigkeit und Achsmoment erreicht wird. In Abbil-
dung [4.TT]ist das Ergebnis der Optimierung bei einer Geschwindigkeitsiiberschreitung in
Achse 1 dargestellt. Im Zeitraum von 2,5s bis 4s bleiben die Achsgeschwindigkeit und

=
oo

digkeit (rad/s)
o
I~

an}

—_
o

Ne)

(Nm)

Achsmoment Achsgeschwin-

OO 0,5 1 1,5

2,5 3 3,9 4 4.5 5)
Zeit (s)

DO

Abb. 4.11: Ergebnis der Optimierung bei einer Geschwindigkeitsiiberschreitung in Achse 1.
Uber den Zeitraum von 2,5s bis 4s bewegt sich die Achse mit nahezu konstanter
Geschwindigkeit und konstantem Moment.

das Achsmoment nahezu konstant und erst nach fast 5,5s ist die Geschwindigkeit klein
genug, um einen Zustandswechsel zu erlauben. Der Roboter kann willentlich in diesem
Gleichgewicht gehalten werden, im Normalbetrieb mit einem Therapeuten oder Patien-
ten tritt der Effekt nicht auf. Um diese unerwiinschte Bewegung dennoch zu vermeiden,
wird im Optimierungszustand die Geschwindigkeit tiberwacht. Sobald eine konstante
Geschwindigkeit bei einem konstanten Moment unterhalb des Grenzwerts 7, detektiert
wird, bremst der Roboter die Bewegung nach dem Profil in Abbildung [4.§ ab. Das Er-
gebnis fiir eine vergleichbare Situation ist in Abbildung gezeigt. Nach 1s ist die
Geschwindigkeit in Achse 1 nahezu konstant. Sobald das Achsmoment nach 1,3 s unter-
halb der Toleranzgrenze liegt, wird das Bremsprofil eingeleitet, sodass es nicht zu einem
konstanten Moment bei konstanter Geschwindigkeit kommen kann. Damit kann bereits
nach 2s ein Zustandsiibergang in den sanften Stillstand erfolgen.
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Abb. 4.12: Ergebnis der Optimierung bei einer Geschwindigkeitsiiberschreitung in Achse 1.
Durch Einleiten eines Bremsprofils ist ein sicherer Zustandsiibergang bereits nach
2 s moglich.

4.5 Validierung am Roboter

Wahrend zu Beginn der Arbeit die Grundfunktionalitdten des Systems wie das Aufzeich-
nen und Abspielen von Ubungstrajektorien oder die Schitzung der Armhaltung bereits
zur Verfligung standen, sind nun die notwendigen Grundlagen integriert, das System
adaptiv und sicher auf jeden Patienten anzupassen. Das ist zum einen die Situationser-
kennung auf Basis von Merkmalen aus der Endeffektorposition sowie der Endeffektor-
kraft und zum anderen der sanfte Stillstand in Ausnahmesituationen. Die Moglichkeit,
Ausgleichsbewegungen mit dem RULA-Score zu erkennen wurde bereits im vorherigen
Abschnitt in Abbildung gezeigt. Eine weitere Validierung im Rahmen der Si-

tuationserkennung ist nicht notwendig.

4.5.1 Validierung der Merkmale zur Situationserkennung

Zur ersten Validierung der Situationserkennung wurden Versuche mit einem gesunden
Probanden durchgefiihrt, der gebeten wurde, die verschiedene Situationen nachzustellen.
In den drei Szenarien 'Normalsituation’, ’Ermiidung’ und ’Zittern’ wurde jeweils eine
Ubungstrajektorie fiir den Probanden aufgezeichnet. Die Werte der ersten selbstandigen
Ubung dienen als Referenz und werden im Folgenden mit ref gekennzeichnet. Fiir die
zweite Ubung mit der Kennzeichnung o wurde der Proband gebeten, die Ubung genauso
auszufiihren wie die Referenz. Fiir die weiteren drei bis vier Ubungen sollte er verschie-
dene Situationen nachstellen. Der verwendete Merkmalsvektor M r besteht aus jeweils
vier kraft- und positionsspezifischen Merkmalen. Zur Berechnung wurden jeweils die Dif-
ferenzen der Betriage der gemittelten Werte fiir die Kréfte und Positionen in -, y- und
z-Richtung und richtungsunabhéngig zu denen der Referenziibung gebildet. Der gesamte
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Merkmalsvektor ergibt sich damit geméaf (4.6)).

|fw‘ - |fm,ref’
’fy‘ - |fy,ref‘
|fz‘ - |fz,ref|
My — |Frcp| — |[Frcepres] (4.6)
[z] = |rer]
M_ ’yrefl
2] = |zres]

‘mTCP| - |93TCP,ref |

Fiir die bendtigte Unterstiitzung wurde der Proband gebeten, im dritten und vierten
Ubungsdurchgang die benétigte Unterstiitzung schrittweise zu erhéhen und sich stérker,
Kennzeichnung > und noch starker, Kennzeichnung >> vom Roboter fiithren zu lassen.
Im fiinften und sechsten Durchgang sollte er die Unterstiitzung schrittweise von niedrig
< auf sehr niedrig << senken. Abbildung zeigt die einzelnen Werte der Merkmale
fiir die nachgestellten Situationen. Die Diagramme zeigen als gefiillte Kreise die Werte zu

kraftspezifische Merkmale

positionsspezifische Merkmale

—o—ixl-ix, | —eiyl-iy, | —eizl-iz,l TR
— 30 ; .
g ]
)
20 20 B
a
=
S
Z
=

0 L L L L

ref o > >> < <<

benotigte Unterstiitzung

Abb. 4.13: Kraft- und positionsspezifische Merkmale zur Erkennung der benétigten Unter-
stiitzung. Fir diesen Beispielprobanden wird die benoétigte Unterstiitzung vom
Merkmal |Frcp| — |Fropref| am besten abgebildet.

den Situationen. Die verbindenden Linien haben keine relevante Aussage fiir die Situa-
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tionen zwischen den Durchgingen, sondern dienen der besseren Lesbarkeit der Verléufe.
Bei den kraftspezifischen Merkmalen zeigt sich an den Werten fiir ref und o, dass sich fiir
zwei vergleichbare Situationen bereits Schwankungen im Bereich von +2 N ergeben. Mit
Ausnahme der Krifte in y-Richtung liegen die Werte fiir die héheren Unterstiitzungsgra-
de > und >> iiber denen der Referenz, wobei insbesondere das richtungsunabhéangige
Kraftmerkmal den Verlauf mit Werten von 4 N und 6 N am besten abbildet. Fiir die nied-
rigeren Unterstiitzungsgrade kann kein signifikanter Unterschied zu den Referenzwerten
ausgemacht werden. Das kann daran liegen, dass der Versuch mit einem gesunden Pro-
banden durchgefiihrt wurde, der bereits in der Normalsituation keine Unterstiitzung in
der Bewegung durch den Roboter benétigt. Die positionsspezifischen Merkmale zeigen
einen dhnlichen Verlauf, jedoch weniger deutlich als die kraftspezifischen. Auch hier tre-
ten in den Normalsituationen Abweichungen in der Groflenordnung von bis zu 10 mm
auf, die auch fiir die niedrigeren Unterstiitzungsgrade beobachtet werden. Fir die grofie-
ren Unterstiitzungsgrade zeigt ebenfalls das richtungsunabhangige Merkmal den besten
Verlauf.

Die erste untersuchte Ausnahmesituation ist die Ermiidung in Abbildung [4.14]

kraftspezifische Merkmale
—o—ifl-If, | —eIifl-if, | —eIfl-if |F el - 1Fpp

Kraft (N)
=T CRENSQINC oS

positionsspezifische Merkmale

—e—ixl-ix,| —e—Iyl-iy,| —eIzl-iz,l %100~ 1 X0,
— 30 . . . .
g
g
o 20
o)
=
g
= 10
g
=
0
ref o > >> >>> >>>>

Ermiidung

Abb. 4.14: Kraft- und positionsspezifische Merkmale zur Erkennung von Ermiidung. Fiir die-
sen Beispielprobanden zeigen sowohl die kraft- als auch positionsspezifischen Gro-
en in z-Richtung und am TCP die deutlichsten Anderungen.

Hierbei sollte der Proband den Ermiidungsgrad nach zwei normalen Durchgangen tiber
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vier Schritte hinweg steigern. Gekennzeichnet sind die Steigerungen durch die Symbole >,
>>_ >>> und >>>>. Die kraft- sowie positionsspezifischen Merkmale liegen fiir dieses
Szenario in den ersten beiden Durchgéngen nidher zusammen, sodass nur Schwankungen
im Bereich von £1 N und 5mm gemessen wurden. Die steigende Ermiidung zeigt sich
sowohl bei den Kraften und Positionen in z-Richtung als auch absolut am TCP am deut-
lichsten. Die Krafte steigen nahezu linear von 5N auf 9N an, die Positionsabweichungen
weisen eine Erhohung von 15 mm auf 25 mm auf. Die deutliche Korrelation zwischen den
Werten in z-Richtung liegt daran, dass der Proband wihrend der Ubung das Eigenge-
wicht seines Arms bewegen muss. Bei steigender Miidigkeit hat der Proband oder Patient
weniger Kraft, um seinen Arm gegen die Schwerkraft zu bewegen. Die Ermiidung héngt
sehr stark mit der benotigten Unterstiitzung zusammen. Wird der Patient miide, wird
gleichermaflen die benotigte Unterstiitzung grofer. Eine Unterscheidung beider Situa-
tionen wird durch Verwendung der ergonomischen Haltungsbewertung moglich. Ist die
Ermiidung so grof}, dass die Therapie abgebrochen werden muss, treten iiblicherweise
Ausgleichsbewegungen auf, die durch die Bewertung detektiert werden konnen.

Das letzte Szenario, das untersucht wurde, ist die Ausnahmesituation Zittern. Hier wurde
der Proband gebeten, vom dritten zum fiinften Durchgang wihrend der Ubungsdurchfiih-
rung das Zittern von > iiber >> auf >>> zu erhohen. Die Ergebnisse sind in Abbildung
[4.15] dargestellt. Die kraftspezifischen Merkmale liegen fir jeden Durchgang im Bereich

kraftspezifische Merkmale
—o—Ifl-If,,| —eIifl-if, | —eIfl-If,l [Fyepl-1Foy,]

2 L

—_
(a4
T

0 .
-0,5 | .

positionsspezifische Merkmale

—0—m—|x_,ef| —0—@-@ —Q—El—lzn,fl @—Ixrcmfl

Abweichung (mm)
<O N A O

3,
o

> >> >>>
Zittern

Abb. 4.15: Kraft- und positionsspezifische Merkmale zur Erkennung von Zittern. Fiir diesen
Beispielprobanden zeigen die positionsspezifischen Groflen die besten Ergebnisse.
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von —0,5N bis 2,5N und bewegen sich damit in Wertebereichen, die von den iiblichen
Schwankungen in Normalsituationen nicht unterschieden werden kénnen. Die positionss-
pezifischen Merkmale lassen eine Unterscheidung zwischen der Normalsituation o und
den drei Durchgangen mit Zittern zu, allerdings sind die Wertebereiche von maximal
8 mm sehr klein, sodass eine Unterscheidung der Starke kaum moglich ist.

Der Merkmalsvektor M g, wie er fiir die ersten Validierungen am Roboter verwendet
wurde, ist in der Lage, verschiedene Situationen eines gesunden Beispielprobanden zu
unterscheiden. Durch die einfache Erweiterbarkeit konnen beliebige Kombinationen und
Berechnungen aus den Messgrofien des Roboters gebildet werden. Ein einziges Merkmal
wird nicht in der Lage sein, zuverlassige Klassifikationsergebnisse zu liefern, eine Kombi-
nation aus geeigneten Merkmalen und weiteren Bewertungsmethoden hingegen kann die
Patientensituation beschreiben. Ergebnisse, die parallel zu dieser Arbeit mit demselben
Reha-System unter Verwendung von Fuzzy-Logik zur Bewertung der Patientensituation
entstanden sind, sind in [23] zu finden.

Die Ausnahmesituation 'Plotzliche Spastik’ kann nicht ohne Weiteres am entwickelten
Reha-System getestet werden. Zum einen konnen gesunde Probanden die Kréafte, die bei
Spastiken auftreten nicht nachstellen und zum anderen ist der aktuell verwendete LBR
mit 7kg Nenntraglast und einer Taktzeit ¢; = 10 ms nicht in der Lage, sehr hohe Krifte
rechtzeitig zu detektieren, um innerhalb der externen Steuerung darauf zu reagieren.
Plotzliche hohe Kréfte fithren damit zum direkten Not-Aus des Roboters und damit zum
direkten Stillstand.

4.5.2 Validierung der Methoden zum sanften Stillstand

Bei einer detektierten Momenten- oder Geschwindigkeitsiiberschreitung einer Achse sind
insgesamt drei Ubergangszustinde implementiert, die abhingig von der Ausgangssi-
tuation ausgelost werden konnen. Wéhrend der Abbau zu hoher Achsgeschwindigkei-
ten nur aus Zustdnden mit sehr niedrigen Achssteifigkeiten und der Abbau zu hoher
Achsmomente nur bei hohen Achssteifigkeiten sinnvoll ist, kann der kombinierte Ab-
bau unabhéngig von der jeweiligen Steifigkeitskonfiguration eingesetzt werden. Ziel der
Validierung ist daher jeweils ein Vergleich des Abbaus nur einer Grofie mit dem Ab-
bau beider Grolen. Die Tests am Roboter wurden ausgehend von der Vorzugsposition
g = (0,45°,0, —600,0,450,0)T durchgefiihrt. Die Achssteifigkeiten wurden fir die Ver-
suche mit Geschwindigkeitsiiberschreitung auf k; = 150 N m/rad gesetzt, fir die Versu-
che mit Momenteniiberschreitung auf k; = 1000 N m/rad. In jeder Situation wurde die
Uberschreitung durch eine externe Kraft oder Bewegung in horizontaler und vertikaler
Richtung herbeigefiihrt. In den folgenden Diagrammen werden jeweils die Verlaufe der
Achsgeschwindigkeiten und -momente tiber der Zeit im Abbauzustand gegentiibergestellt.
Samtliche Geschwindigkeiten und Momente sind normiert auf die Grenzwerte ¢;;,,, und
Tiim zum Eintritt in den Zwischenzustand.

Abbildung [4.16a] zeigt das Ergebnis fiir eine horizontale Geschwindigkeitstiberschreitung.
In beiden Féllen tritt die Uberschreitung in Achse 1 auf. Beim kombinierten Abbau ver-
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Achse: 1 —2 3 4 5 6 7
kombinierter Abbau Geschwindigkeitsabbau
- 1 i |
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0 0,5 1 1,5 2 2,5 0 0,5 1 1,5 2 2,5
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(a) horizontale Geschwindigkeitsiiberschreitung

Achse: 1 —2 3 4 5 6 7
kombinierter Abbau Geschwindigkeitsabbau

0o 05 1 15 2 250 05 1 15 2 25
Zeit (s) Zeit (s)

(b) vertikale Geschwindigkeitsiiberschreitung

Abb. 4.16: Verldufe der normierten Achsgeschwindigkeiten und -momente tiber der Zeit bei ei-
ner Geschwindigkeitsiiberschreitung. Die gepunkteten Linien stellen den Zeitpunkt
des Zustandsaustritts dar.

ringert sich die Geschwindigkeit in den ersten 0,5s auf 50 % wihrend das Moment von
10% auf 20 % ansteigt. Im weiteren Verlauf ist eine leichte Geschwindigkeitserhohung
zu erkennen, die zur Folge hat, dass das Achsmoment minimiert wird. Beim reinen Ge-
schwindigkeitsabbau zeigt sich fiir Achse1 ein dhnliches Verhalten, wobei hier die Ge-
schwindigkeit kontinuierlich reduziert wird, womit das Achsmoment nicht so stark ver-
ringert wird wie beim kombinierten Abbau. Achse 3 erfihrt beim kombinierten Abbau
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4 Roboterassistierte Neurorehabilitation der oberen Extremitat

das hochste Moment von 35 %, das parallel zum Abbau der Geschwindigkeit aufgebaut
wird, bevor es zum Ende des Zustands klein genug fiir einen sanften Stillstand ist. Im
Geschwindigkeitsabbau erfolgt das Abbremsen langsamer, womit auch das Moment auf
einem kleineren Wert bleibt. Beide Methoden erreichen in einer vergleichbaren Zeit von
etwa 2,5s ihren Austrittszustand, die Momente fiir den Geschwindigkeitsabbau sind zwar
leicht hoher, jedoch immer noch in einem vertretbaren Bereich < 10 %.

Das Ergebnis fiir eine vertikale Geschwindigkeitsiiberschreitung ist in Abbildung
dargestellt. Hier findet die Geschwindigkeitsiiberschreitung in Achse 2 statt. Es fallt auf,
dass der kombinierte Abbau mit weniger als 1,5s schneller zum Zustandsende gelangt
als der reine Geschwindigkeitsabbau, der eine vergleichbare Zeit benotigt wie bei der
horizontalen Uberschreitung. Bei der kombinierten Variante ist ebenfalls nach der Ge-
schwindigkeitsreduktion auf 50 % eine leichte Erhohung zu erkennen, um die Achsmo-
mente in einen sicheren Bereich zu reduzieren. Die Achsmomente im Beispiel mit reiner
Geschwindigkeitsreduktion sind von Beginn an etwas hoher, zum Zustandsaustritt aller-
dings ebenfalls in einem Bereich < 10 %, was einen sanften Ubergang in den Stillstand
ermoglicht.

Fir einen Abbau zu hoher Achsgeschwindigkeiten sind nach diesen Ergebnissen beide
Varianten geeignet. Um sicherzustellen, dass auch wiahrend der Bremsphase und insbe-
sondere am Zustandsende keine zu hohen Achsmomente auftreten, bietet der kombinierte
Abbau einen Vorteil gegeniiber der reinen Abbremsung.

Der Vergleich des kombinierten Abbaus mit dem Momentenabbau bei Uberschreitung
in horizontaler Richtung ist in Abbildung gezeigt. In beiden Varianten treten ho-
he Achsmomente in Achse3 und Achsel auf, wobei sich die Verldufe insbesondere bei
den Geschwindigkeiten und der Dauer bis zum Zustandswechsel deutlich unterscheiden.
In den linken Grafiken zum kombinierten Abbau sieht man bei Achsel eine deutliche
Erhohung der Geschwindigkeit, was direkt einen Abbau der Momente zur Folge hat.
Auf der rechten Seite tritt eine vergleichbare Reaktion bei Zustandseintritt auf, wobei
hier die Geschwindigkeit nur knapp unter der gesetzten Grenzgeschwindigkeit bleibt. Der
Zustandsaustritt erfolgt beim reinen Momentenabbau bereits nach weniger als 0,5s, da
durch eine Reduktion der Steifigkeit den externen Momenten direkt nachgegeben werden
kann. Die Achsgeschwindigkeit fiir Achse 1 bleibt beim Zustandsaustritt auf einem sehr
hohen Wert von 95 % der maximalen Geschwindigkeit ¢y s, was einen sanften Ubergang
in den Stillstand kaum méoglich macht. Durch den kombinierten Abbau hingegen kon-
nen sowohl die Achsgeschwindigkeiten als auch die -momente so weit wie notig abgebaut
werden.

Vergleichbare Ergebnisse sind auch bei einer Momenteniiberschreitung in vertikaler Rich-
tung in Abbildung zu beobachten. Die Uberschreitung tritt hier in Achse4 und
Achse 2 auf. Das Verhalten in den ersten 0,4s ist fiir beide Methoden dhnlich. Zunéchst
wird durch Bewegung nachgegeben, die Achsgeschwindigkeit in Achse2 steigt auf fast
80 % an. Beim kombinierten Abbau wird das Moment nach dem Maximum langsamer
abgebaut als beim reinen Momentenabbau, womit hier die Geschwindigkeit nicht abge-
bremst werden kann. Der Zustandsaustritt erfolgt daher bereits nach etwa 0,6 s mit einer
relativ hohen Achsgeschwindigkeit. Der kombinierte Abbau hingegen bremst zuséatzlich
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Achse: 1 —2 3 4 5 6 7
] kombinierter Abbau Momentenabbau
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(a) horizontale Momenteniiberschreitung
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(b) vertikale Momententiberschreitung

Abb. 4.17: Verldufe der normierten Achsgeschwindigkeiten und -momente iiber der Zeit bei

einer Momenteniiberschreitung. Die gepunkteten Linien stellen den Zeitpunkt des
Zustandsaustritts dar.

die Bewegung ab, womit nach etwa 1,7s ein sanfter Ubergang in den Stillstand moglich

ist.

Nach dieser Validierung ist das Risiko von hohen Achsgeschwindigkeiten bei einem reinen
Momentenabbau zu groff, sodass hier nur ein kombinierter Abbau sinnvoll ist. Mit der
gleichzeitigen Optimierung von neuen Positions- und Steifigkeitskommandos kénnen zu
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4 Roboterassistierte Neurorehabilitation der oberen Extremitat

hohe Geschwindigkeiten und -momente, die durch die Interaktion mit dem Roboter auf-
treten konnen gezielt abgebaut werden und der Roboter kann in einen sicheren Stillstand
iiberfithrt werden.

4.6 Diskussion der Ergebnisse

Bereits zu Beginn dieser Arbeit stand mit dem LBR und dessen Steuerung ein System
zur Verfligung, das in der Lage ist, Bewegungen mit nur einer Hand aufzuzeichnen und
diese mit einer Bewegungsgeschwindigkeit abhéngig von der externen Kraft entlang der
Trajektorie wiederzugeben. Diese Grundfunktionalitidt kann bereits Therapeuten in ih-
rer taglichen Arbeit mit Patienten unterstiitzen. Der LBR kann den Patientenarm gegen
die Schwerkraft auf der therapierelevanten Trajektorie fithren und entlastet damit den
Therapeuten, der das Gewicht nicht selbst tragen muss. Die Reaktion auf die jeweils in-
dividuelle Patientensituation sowie die angemessene Reaktion auf Ausnahmesituationen
sind mit der reinen Grundfunktionalitat weiterhin Aufgaben des Therapeuten. Des Weite-
ren war eine Bewegungserfassung mit zwei Beschleunigungssensoren integriert, die neben
den gemessenen Kréften und Positionen zuséatzliche Messwerte zur Verfligung stellt, die
zur Erfassung und Bewertung der Patientensituation verwendet werden konnen.

Das Ziel dieser Arbeit war die Weiterentwicklung des Systems, um ein Funktionsmuster
bereitstellen zu konnen, mit dem in klinischen Studien Therapeuten und Patienten mit
dem LBR arbeiten kénnen, und so wertvolle Daten zur Gestaltung des Therapieverhal-
tens aufgenommen werden konnen. Die Grundlage hierfiir bildet die intuitive Bedienung
des Systems, die nun mit Hilfe der implementierten grafischen Benutzeroberflache fiir ge-
schultes Personal zur Verfiigung steht. Die Schiatzung der Armwinkel wird verwendet, um
die Haltung des Patienten wihrend der Ubung unter ergonomischen Gesichtspunkten zu
bewerten. Das Ergebnis der Bewertung steht dem Therapeuten iiber die GUI zur Verfii-
gung und bildet gemeinsam mit der Klassifikation der Patientensituation die Grundlage
fiir das adaptive Verhalten des Roboters. Im aktuellen Stand des Systems wird zwischen
Normalsituation und den Ausnahmesituationen Ermiidung, Zittern und plotzliche Spas-
tik unterschieden. Die Klassifikation verwendet einen frei definierbaren Merkmalsvektor
um eine Ubungsdurchfiihrung zu klassifizieren und die patientenindividuellen Werte zu
aktualisieren. Die ersten Versuche mit einem Beispielsvektor aus insgesamt acht Merkma-
len haben gezeigt, dass einige Messgrofien sehr gut geeignet sind, den Unterstiitzungsgrad
oder den Ermiidungszustand des Patienten zu erkennen. Da eine Ermiidung nur als Aus-
nahmesituation detektiert wird, wenn gleichzeitig eine Ausgleichsbewegung mit schlech-
terer Ergonomie detektiert wird, kann zwischen einer gréfleren bendtigten Unterstiitzung
und einer Ermiidungssituation unterschieden werden und die weiteren Ubungen entspre-
chend angepasst werden. Die Situation des Zitterns lasst sich nicht immer eindeutig
erkennen und erfordert eine genauere Untersuchung mit Hilfe von realen Patientendaten.
Neben der Erkennung der aktuellen Situation kann anhand der Merkmale der Therapie-
fortschritt erstmalig quantitativ und objektiv gemessen sowie von Therapeuten bewertet
werden.
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Durch die Integration einer stindigen Uberwachung der zuldssigen Achsmomente und
-geschwindigkeiten kann der LBR Situationen vermeiden, die ein Not-Aus durch Uber-
schreitung der Grenzwerte zur Folge haben. Insbesondere bei plotzlichen Spastiken tre-
ten sehr hohe Krafte am Endeffektor des Roboters auf. Durch einen Wechsel in den neu
integrierten Zustand zum Abbau externer Krifte und Geschwindigkeiten entsteht ein
therapiekonformes Verhalten des Roboters. Er gibt der externen Kraft in Bewegungs-
richtung nach und bremst die entstehende Bewegung zum Koérper des Patienten hin ab,
um einen Zustand mit minimaler Energie zu erreichen, aus dem ein sicherer Stillstand
des Roboters moglich ist und der Patient sich bei Bedarf vom Roboter l6sen kann. Damit
steht nun ein Funktionsmuster zur Verfiigung, das in klinischen Studien mit Patienten
eingesetzt werden kann.
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5 Roboterassistiertes Training der
unteren Extremitat

5.1 Systemaufbau zum Training

Fir das roboterassistierte Muskelaufbautraining der Beinstrecker wird der in be-
schriebene KR270 verwendet. Der Komplettaufbau an der Deutschen Sporthochschule in
Koln[Tist in Abbildung[5.1] mit einer Probandin gezeigt. Am Endeffektor des Roboters ist

Visuelles Feedback KR270 Industrieroboter

Verstellbarer Sitz

Abb. 5.1: Das Gesamtsystem besteht aus dem KR270 Industrieroboter, einer Kraftmessplatte
am Endeffektor und einem Sitz mit verstellbarer Riickenlehne. Uber einen Monitor
kann der Trainierende visuelles Feedback erhalten.

die Kraftmessplatteﬂ moniert, die bereits fiir die Versuche an der diagonalen Beinpresse

Thttps://www.dshs-koeln.de/
2Kistler Instrumente AG, Winterthur, Schweiz: 3-Komponenten-Dynamometer
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5 Roboterassistiertes Training der unteren Extremitat

zur Ermittlung von Momenten in der Anwendung verwendet wurde. Neben der Kraft-
messplatte steht im Labor ein optisches Trackingsystemﬁ] zur Verfiigung, mit dem unter
Verwendung optischer Marker Bewegungen synchron zur verwendeten Kraftmessplatte
gemessen werden konnen. Der Proband sitzt auf einem ergonomischen Sitz, wie er auch
fiir andere Trainingsgerate verwendet wird. Wahrend bei der Rehabilitation der Patient
fest mit dem Roboter verbunden ist, stellt der Sportler entweder einen oder beide Fiifle
auf die Trittplatte. Die Riickenlehne sowie die Schulterpolster des Sitzes sind verstellbar,
sodass der Sitz an die Grofle des Sportlers sowie die gewiinschte Trainingssituation an-
gepasst werden kann. Der Sitz ist fest mit der Basisplatte des Roboters in einem nicht
verdnderbaren Abstand zum Roboter verbunden, sodass stets ein Mindestabstand zum
sicheren Arbeitsraum des Roboters eingehalten wird. Direkt neben den Handstiitzen ist
ein abnehmbarer Not-Aus Schalter befestigt, das es dem Sportler jederzeit ermoglicht,
das System anzuhalten. Um den Sportler beim Training zu unterstiitzen, kénnen ver-
schiedene aktuelle Messwerte der Bewegungserfassung oder der Kraftmessung tiber einen
Monitor visualisiert werden.

5.2 Beschreibung der Trainingsszenarien

Als Trainingsszenarien werden zwei verschiedene Varianten des Trainings der Beinstre-
cker verwendet, das isokinematische Widerstandstraining mit konstanter Trainingsge-
schwindigkeit und das isotonische Widerstandstraining bei konstanter Gegenkraft. Im
Gegensatz zu klassischen Funktionsstemmen, bei denen die Ubungsbewegung meist ent-
lang einer fest vorgegebenen Bahn erfolgt, kénnen am Roboter beliebige Trainingstra-
jektorien, die den physiologischen Gegebenheiten des jeweiligen Trainierenden angepasst
werden konnen, verwendet werden. Der Widerstand, den der Roboter dem Sportler ent-
gegenbringt kann zu jedem Stiitzpunkt der Trajektorie unterschiedlich definiert werden,
womit im einfachsten Fall fiir die Beinstreckung und -beugung jeweils unterschiedliche
Gewichte eingestellt werden konnen.

Grundlegend sind die Ablaufe des isotonischen und des isokinematischen Basistrainings
gleich. In beiden Fallen kann zwischen einem einbeinigen und beidbeinigen Training ge-
wahlt werden. Nachdem das jeweilige Szenario mit den gewiinschten Parametern fiir den
Widerstand und die Geschwindigkeit, sowie der Trainingstrajektorie individualisiert ist,
stellt der Sportler den Sitz ein und fahrt den Roboter in Startposition. Analog zu einem
Training an klassischen Funktionsstemmen startet das Training, sobald die benoétigte
Kraft zur Bewegung der Trittplatte entlang der Trajektorie aufgebracht wird. Nach der
gewiinschten Anzahl an Wiederholungen kann der Sportler das Training beenden.

Ein erheblicher Mehrwert fiir das Training bietet die Integration von Bewegungserfassung
sowie die Schéitzung von Belastungen auf die Zielstrukturen unter Verwendung biomecha-
nischer Modelle. Im Rahmen dieser Arbeit werden Moglichkeiten untersucht, Fehl- oder
Schonhaltungen wéihrend des Trainings zu erkennen sowie geeignete Eingriffstrategien

3Vicon, Oxford, GroSbritannien
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des Roboters wihrend des Trainings evaluiert. Die Bewegungserfassung erfolgt marker-
basiert mit dem optischen Trackingsystem. Im Rahmen dieser Arbeit sind zwei Arten
des Eingriffs wahrend des einbeinigen isokinematischen Trainings vorgesehen. In der ers-
ten Variante wird die Lange der Trainingstrajektorie auf den minimalen und maximalen
Kniewinkel beschrankt, sodass die Bewegung nur in einem vorgegebenen Bereich erfolgt.
In der zweiten Variante sollen Adduktionsmomente im Kniegelenk minimiert werden.
Speziell unerfahrene Sportler kénnen durch Fehlhaltungen gelenkschédigende Belastun-
gen im Knie erfahren.

5.3 Intuitive Steuerung und Bedienung des
Industrieroboters

Zur Steuerung des KR270 steht das in Abschnitt beschriebene System zur Kom-
mandierung von Achsgeschwindigkeiten ¢q.,,; in einem Takt von t; = 4 ms zu Verfiigung.
Die Trainingsalgorithmen sind in SIMULINK® implementiert und stellen auf der unteren
Ebene sicher, dass dem Roboter flexible Vorgaben von Bewegungen in Form von karte-
sischen Positionen vorgegeben werden koénnen. Auf der oberen Ebene sind zwei Bewe-
gungszustande fiir das isokinematische und das isokinetische Training implementiert, die
die notwendigen Moglichkeiten zur Gestaltung des adaptiven Trainings unter Verwen-
dung biomechanischer Gréflen schaffen. Hierfiir ist innerhalb des SIMULINK® Modells
ein Zustandsautomat unter Stateflow implementiert. Als Benutzerschnittstelle wird eine
graphische Benutzeroberfliche bereitgestellt, die eine intuitive Steuerung des Roboters
ermoglicht.

5.3.1 Flexible Vorgabe von Bewegungen

Die Trainingstrajektorien werden im kartesischen Raum mit Hilfe von Stiitzstellen be-
schrieben, die im einfachsten Fall aus Positionen und Orientierungen der Trittplatte ax,
bestehen. Fiir beliebige individualisierte Ubungen kénnen zu jeder Stiitzstelle im kartesi-
schen Raum zugehorige Geschwindigkeiten a4 definiert werden. In diesem Fall erfolgt die
Interpolation zwischen zwei Stiitzstellen im Achsraum. Jede Stiitzstelle wird tiber die in-
verse Kinematik in die zugehorige Stiitzstelle im Achsraum g, tiberfiihrt, jede Geschwin-
digkeit iiber die inverse Geschwindigkeit in Achsgeschwindigkeiten ¢, unter Verwendung
der geometrisch berechneten Jacobi-Matrix J(g) aus Abschnitt [3.1.1.3]

Um sicherzustellen, dass der Roboter aus den kommandierten Geschwindigkeiten die
gewiinschte Achsposition tatséchlich anfihrt, ist eine Positionsregelung implementiert,
die wie auch die allgemeine Interpolation im Achsraum zwischen zwei Stiitzstellen mit
zugehorigen Geschwindigkeiten, im Folgenden néher beschrieben wird.
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5.3.1.1 Positionsregelung im Achsraum

Innerhalb des SIMULINK® Modells werden iiber einen CAN-Bus im 4 ms-Takt die aktu-
ellen Achspositionen g des Roboters von der Gesamtanlagensteuerung empfangen und
kommandierte Achsgeschwindigkeiten in Form von Inkrementen Agq innerhalb der 4 ms
gesendet. Die Gesamtanlagensteuerung, die sowohl mit der Sicherheits-SPS als auch mit
dem Roboter kommuniziert, hat die RSI-Schnittstelle implementiert und leitet die emp-
fangenen Inkremente an den Roboter weiter. Stellt das SIMULINK® Modell im aktuellen
Takt kein neues Kommando zur Verfiigung wird das letzte Kommando beibehalten. Das
bedeutet, dass sich der Roboter im Falle eines Kommunikationsfehlers mit der zuletzt
kommandierten Geschwindigkeit weiterbewegt. Aufgrund der Steuerung mit Inkremen-
ten, die so lange gehalten werden, bis ein neuer Wert empfangen wird, kann es aufgrund
einer ungenauen Zeitdifferenz je Takt zu kleinen Fehlern in der idealen Position kommen,
die von der Positionsregelung kompensiert werden miissen.

Abbildung zeigt am Beispiel von Achse 4 die Anderung der Achswinkel g, als Reaktion
auf die kommandierten Geschwindigkeiten ¢, ohne Positionsregelung iiber einen Zeitraum
von 90s. Die insgesamt zehn Geschwindigkeitssequenzen bestehen aus jeweils einer Ge-
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0,125 78,02
<) 77,52C
Y =

20,125 77,02
0031 S I O e O O O O O o 0 B o | %
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Abb. 5.2: Kommandierte Achsgeschwindigkeiten ¢4 fiir Achse 4 sowie die resultierenden Achs-
winkel g4 ohne Positionsregelung.

schwindigkeit von 0°/s fiir 1s, 0,25°/s fiir 3, zuriick auf 0°/s fiir 1s, —0,25 °/s ebenfalls
fir 3s und abschlieflend 0°/s fiir 1s. Im Falle einer perfekten Steuerung miissten die
Achswinkel nach jeder Sequenz zuriick an ihrem Startwert ankommen. Ab einer Zeit von
etwa 50s erkennt man, dass der Verlauf der blauen Achswinkelkurve in den Phasen zwi-
schen zwei Sequenzen leicht unterhalb des Startwerts liegen. Die Versuche haben zudem
ergeben, dass im Gesamtsystem eine Totzeit von T;,; = 20ms in jeder Achse vorhanden
ist. Unter Berticksichtigung der Totzeit beim Vergleich der Soll- und Istposition wurde ein

diskreter PD-Regler mit der Ubertragungsfunktion G (2) = P + Dﬁ und den Pa-

rametern P = 0,12, D = 0.0005 und N = 35.2 im z-Bereich implementiert. Da aufgrund
des grofien Eigengewichts des Roboters bereits kleine Spriinge in der Geschwindigkeit als
Ruck spiirbar sind, wurde der Regler so ausgelegt, dass nur sehr kleine Korrekturen vorge-
nommen werden. Das Ergebnis ist an einer Testbewegung in Abbildung [5.3| gezeigt. Aus-
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Achskoordinaten:
Aq1/soll — Al]mml — Aq3;soll - AE/4,soll - AE/s,soll — A%,soll
Aq1/ist Aq2/ist Aq3/ist Aq4/ist -0 Aq5/ist Aq6/ist
6 L .

0 2 4 6 8 10 12 14 16 18 20 22 24
Zeit (s)

Abb. 5.3: Anderung der Soll- und Istpositionen der Achswinkel Aq gegeniiber der Startposi-
tion g (t = 0) = (—19,4°; —63,9°;, 107,2°; 76,4°; —76,0°%; —45,0°)T an einer Beispielbe-
wegung des Roboters.

gehend von der Startposition g (t = 0) = (—19,4°; —63,9°;107,2°; 76,4°; —76,0°; —45,O°)T
wird der Roboter entlang einer Geraden im kartesischen Raum bewegt. Dargestellt sind
die Sollwinkeldnderungen bezogen auf die Startposition sowie die geregelten Istwinke-
landerungen. Die Verlaufe zeigen, dass die Istpositionen den Sollpositionen mit einer
sehr kleinen Verzogerung sehr gut folgen. Die Korrekturen durch die Regelung sind sehr
klein, sodass stets eine glatte Trajektorie gefahren wird. Ein Erreichen der gewiinsch-
ten Achsposition bei gleichzeitigem Vermeiden zu hoher Geschwindigkeitsanderungen,
die durch den Sportler als unangenehm empfunden werden, ist mit der implementierten
Positionsregelung sichergestellt.

5.3.1.2 Interpolation zwischen Bewegungsstiitzstellen

Fiir beliebige Trajektorien, die durch Stiitzpunkte g, und zugehorige Geschwindigkeiten
g, in einem zeitlichen Abstand von T mit T > T; beschrieben werden, wird die Bewegung
des Roboters im Achsraum interpoliert. Bei der Interpolation zwischen zwei Stiitzstellen
k zum Zeitpunkt ¢ = 0 und [ zum Zeitpunkt ¢ = T werden neben den Randbedingungen
der Trajektorie g (t =0) = q,, q(t=T5) = q;,, ¢(t=0) = ¢, und q(t =T;) = q, fir
die Beschleunigungen die Randbedingungen ¢ (t = 0) = g (t = Ts) = 0 vorgegeben. Um
ecinen glatten Ubergang zwischen zwei Stiitzstellen zu erreichen und alle sechs Randbe-
dingungen zu erfiillen ist im Allgemeinen ein Polynom fiinfter Ordnung fiir den Verlauf
der Gelenkwinkel notwendig. Die Achswinkel sowie die zugehorigen -geschwindigkeiten
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und -beschleunigungen lassen sich damit nach ([5.1)) beschreiben.

q(t)=ft° +et" +dt’ +ct’ + bt + a
q(t) = 5ft* + det® + 3dt* + 2ct + b (5.1)
G(t) = 20ft° + 12et* + 6dt + 2c

Der Nachteil eines Polynoms fiinfter Ordnung ist die Gefahr von Oszillationen. Da die
Geschwindigkeit mit einem Polynom vierter Ordnung zwischen zwei Stiitzstellen nicht
streng monoton wéachst oder fallt, kann es passieren, dass der Zielpunkt mehrmals von
verschiedenen Richtungen durchfahren wird. Wird ein Polynom dritter Ordnung fiir die
Geschwindigkeit verwendet, kann ein solches Verhalten vermieden werden. Allerdings
sind damit keine beliebigen Kombinationen aus Positionen und Geschwindigkeiten er-
reichbar. Fir den KR270 wurden daher verschiedene Interpolationen implementiert, die
nur in Ausnahmefillen auf ein Polynom fiinfter Ordnung fiir die Position zuriickgrei-
fen. Abbildung zeigt die Varianten am Beispiel gx(t = 0) = 15°, ¢x(t = 0) = 2°/s,
G(t =T, = 10s) = 5°/s sowie verschiedenen Werten fiir den Zielwinkel ¢;(¢ = T). Der

g (°/s)

g (°/s?)

Zeit (s)

Abb. 5.4: Positions-, Geschwindigkeits- und Beschleunigungsverldufe der Interpolationsvari-
anten zwischen Stiitzstellen.

griine Verlauf zeigt den Idealfall eines Polynoms vierter Ordnung, bei dem am Ende eine
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Position von ¢ = 50° erreicht wird. Die maximale Beschleunigung von 0,45 °/s? tritt nach
der halben Bewegungszeit von 5s auf. Soll wie im gelben Verlauf ein weiterer Weg bis zu
q = 60° zurtiickgelegt werden, wird die Bewegung zerlegt in eine Beschleunigungsphase
auf die Zielgeschwindigkeit von ¢, = 5°/s und eine Bewegung mit konstanter Geschwin-
digkeit. Die hieraus resultierende Beschleunigung ist mit einem Maximalwert von 1,5 °/s?
deutlich hoher. Grofiere Wege konnen zuriickgelegt werden, wenn die Beschleunigungs-
phase kiirzer und die konstante Bewegungsphase langer wird. Im Grenzfall einer rein
konstanten Bewegung geht die Beschleunigung im Startpunkt gegen Unendlich, sodass
die vom Roboter maximal zulédssige Beschleunigung die erreichbaren Punkte begrenzt.
Der rote Verlauf zeigt die Bewegung auf eine Zielposition von ¢; = 75°. Hier wird ein Po-
lynom fiinfter Ordnung verwendet, das die notwendigen Beschleunigungen gleichmafiger
auf die gesamte Bewegungszeit verteilt und gleichzeitig bereits nach 2s eine hohere Ge-
schwindigkeit als die Zielgeschwindigkeit erreicht. Erst nach fast 6s wird die Bewegung
auf die Zielgeschwindigkeit abgebremst. In allen drei Féllen gilt fiir die Geschwindigkeit
iiber die gesamte Bewegungsdauer ¢(t) > 0, sodass die Achswinkel monoton steigen.

Fir niedrigere Zielwinkel als im griinen Verlauf wird dieselbe Methodik verwendet. Im
blauen Beispiel wird die Bewegung in einen konstanten und einen beschleunigten Teil
zerlegt, wobei die konstante Bewegung mit der niedrigeren Startgeschwindigkeit erfolgt.
Am Ende der Bewegung wird eine Position von ¢ = 40° erreicht. Bei allen bisherigen
Bewegungen wurde die Position mit monoton steigenden Winkeln angefahren. In lila dar-
gestellt ist ein Verlauf, bei der die Zielposition ¢; = 25° mit derselben Geschwindigkeit
erreicht werden soll. Es muss ein Polynom fiinfter Ordnung verwendet werden, um alle
Randbedingungen zu erfiillen. Am Beschleunigungsverlauf ist erkennbar, dass die Bewe-
gung zunachst abgebremst wird bis nach etwa 2 s die Geschwindigkeit die Nulllinie kreuzt
und sich der Roboter in die entgegengesetzte Richtung bewegt. Nach etwa 5s wird die
Startposition von 15° von der Gegenrichtung durchfahren, bis auf die Zielgeschwindigkeit
hin beschleunigt wird.

Im vereinfachten Fall, dass die Trajektorie nur mit Positionen vorgegeben ist, werden
nur die Startwerte fiir die Position und die Geschwindigkeit, die Randbedingungen fiir
die Beschleunigungen sowie die Zielposition vorgegeben. Damit ist ein Polynom vierter
Ordnung wie in gezeigt ausreichend und Ostzillationen werden vermieden.

qt) =kt* + 513 +it> +ht + g
q(t) = 4kt® + 3jt> + 2it + h (5.2)
G(t) = 12kt + 65t + 2i

Alternativ wird in speziellen Situationen, die in Abschnitt beschrieben werden, die
Zielgeschwindigkeit vorgegeben, womit ebenfalls ein Polynom vierter Ordnung ausreicht
und sich die Zielposition automatisch ergibt.

Die vorgestellte Interpolationsmethode wird auch verwendet, um jederzeit entlang der Be-
wegungstrajektorie abzubremsen. In Abbildung ist eine Beispielbewegung fiir Achse 6
dargestellt. Blau dargestellt ist die interpolierte Bewegung als Verlauf der Achsgeschwin-
digkeiten iiber den Achswinkeln. Bei einer Position von —45° wird eine Bremsphase
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Abb. 5.5: Achsgeschwindigkeit iiber den zugehorigen Achswinkeln an einer Beispielbewegung
fiir Achse6. In der Bremsphase wird entlang der Trajektorie gebremst, in der Be-
schleunigungsphase die Sollbewegung wieder aufgenommen.

eingeleitet. Als Zielpunkt fiir die Planung wird diejenige Stiitzstelle gewéhlt die unter
Einhaltung der maximal zuldssigen Beschleunigungen erreicht werden kann. In diesem
Fall ist der Zielpunkt am Ende der pinken Kurve bei —44,925°. In hellem Pink dargestellt
ist der Verlauf fiir eine Bremsphase bis zur Endgeschwindigkeit von ¢g = 0. Wird vor
Ende der Bewegung eine Beschleunigung eingeleitet, ergibt sich der griin dargestellte Ver-
lauf. Auch hier wird diejenige Stiitzstelle als Zielpunkt verwendet, die als ndchstes unter
Einhaltung der Grenzwerte erreicht werden kann. Bei einem Achswinkel von —44,875°
erfolgt die Bewegung entlang der urspriinglich geplanten Trajektorie.

Die hier implementierte Methode zur Interpolation zwischen beliebigen Bewegungsstiitz-
stellen aus Position im Raum und zugehoriger Geschwindigkeit erlaubt die Planung von
individualisierten Trainingsbewegungen. Da jederzeit die Bewegungsgeschwindigkeit ent-
lang der geplanten Trajektorie abgebremst werden kann, konnen externe Messgrofien wie
beispielsweise die aufgebrachte Kraft an der Trittplatte oder biomechanische Werte wie
Gelenkwinkel oder Muskelbelastungen verwendet werden, um die Bewegung zu starten
oder zu beenden.

5.3.2 Bewegungszustiande fiir die Trainingsanwendung

Am KR270 wurden zwei Trainingsszenarien, die auch an klassischen Funktionsstemmen
verwendet werden implementiert. In beiden Szenarien wird eine Bewegungstrajektorie
im Raum tiber Bewegungspunkte ohne zugehorige Geschwindigkeit definiert, entlang der
sich die Trittplatte bewegt. Die Bewegung selbst wird in beiden Fallen gegen einen Wi-
derstand ausgefiihrt, den der Roboter aufbringt. Im isokinematischen Training erfolgt
das Training mit vorgegebener konstanter Bewegungsgeschwindigkeit und Maximalkraft,
im isokinetischen Training wird der Widerstand entlang der Trajektorie konstant vorge-
geben, die Geschwindigkeit wird vom Trainierenden gewahlt.
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5.3.2.1 Widerstandstraining mit vorgegebener Geschwindigkeit

Beim isokinematischen Training wird eine Trajektorie im Raum zusammen mit einer
konstanten Bewegungsgeschwindigkeit entlang der Trajektorie vorgegeben. Wird ein de-
finierter Schwellwert der Kraft tiberschritten, startet die Bewegung, beim Unterschreiten
des Schwellwertes wird die Bewegung beendet. Das Training erfolgt tiblicherweise mit
Maximalkraft des Trainierenden. Da der Roboter die Geschwindigkeit konstant halt und
der Mensch in jeder Phase der Beinstreckung seine Kraft selbst bestimmen kann, wird
eine Uberlastung durch Entgegenbringen einer zu hohen Kraft vermieden.

Die Bewegungstrajektorie wird im kartesischen Raum als Liste von Positionen und Orien-
tierungen xrcp des Endeffektors des Roboters beschrieben. Aktuell konnen Trajektorien
mit einer maximalen Lénge von 1500 Punkten definiert werden. Die Zwischenpunkte
werden im kartesischen Raum linear interpoliert. In Abbildung ist eine Beispieltra-
jektorie im Raum als Positionen xrcp, yrcp und zrcp mit verschiedenen Anzahlen an
Stiitzstellen dargestellt. Die dunkelblaue Kurve zeigt den Verlauf der Trajektorie aus 1000

0,86
0,84
0,82

0,8
0,78
0,76

Y

zrcp (m)

0,85 1,7
0,8 T2 100

yrcp (m) 7
0,75 0,7 5 1,54 1,58 xtcp (m)

Abb. 5.6: Isokinematische Trainingstrajektorie im kartesischen Raum mit 1000 Stiitzstellen
(dunkelblau) und sechs Stiitzstellen (hellblau), sowie der skalare Weg s entlang der
Trajektorie.

Stiitzstellen iiber eine Gesamtlinge von 28 cm. Die runden Uberginge bei der Bewegung
nach unten und zuriick nach oben werden aufgrund der groflen Anzahl an Stiitzstellen
sehr gut abgebildet. Der hellblaue Verlauf zeigt dieselbe Trajektorie mit sechs Stiitzstel-
len. Die linearen Bereiche verlaufen nahezu identisch mit der hochaufgelosten Trajektorie,
die runden Uberginge hingegen werden durch die lineare Interpolation zu spitzen Ecken.
Bei klassischen rein linearen Trainingsbewegungen, wie sie auch an horizontalen oder
diagonalen Funktionsstemmen verfiighar sind, geniigt es, zwei Stiitzstellen zu definieren,
eine vorne in der Beinbeugung, die zweite in der Beinstreckung. Ist nur eine Trajektorie
hinterlegt, wird dieselbe Trajektorie fiir den Hin- und Riickweg verwendet. Soll fiir die
Beinbeugung eine andere Bewegung ausgefiithrt werden, als fiir die Beinstreckung, be-
steht die Moglichkeit analog dazu eine Trajektorie fiir den Riickweg zu definieren. Als
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Voraussetzung muss gelten, dass die Stiitzstelle am Ende der Hintrajektorie gleich der
Stiitzstelle zu Beginn der Riicktrajektorie und umgekehrt ist.

Fiir die Parametrierung des isokinematischen Trainings wird weiterhin die Geschwindig-
keit vy entlang der Trajektorie benétigt, sowie der Schwellwert der Kraft Fg entlang
der Trajektorie, die iiberwunden werden muss, um die Bewegung zu initiieren. Da das
Training haufig mit Maximalkraft durchgefiihrt wird, geniigt theoretisch eine sehr klei-
ne Kraft, da nur detektiert werden muss, ob der Sportler Kraft aufbringt oder nicht.
Dennoch ist es sinnvoll, die Kraft nahe an der Maximalkraft zu wahlen, um zu vermei-
den, dass das Training auch mit niedriger Kraft durchgefiithrt werden kann und so die
Motivation des Sportlers zu erhohen.

Zu Beginn des Trainings fahrt der KR270 die erste Stiitzstelle der Trajektorie, die Start-
position, an. Die Bewegung dorthin wird im Achsraum mit einem Polynom fiinfter Ord-
nung fiir die Achswinkel interpoliert. Da die Startbewegung immer aus dem Stillstand
erfolgt, treten keine Oszillationen auf. Die Dauer der Bewegung wird aus dem Quotienten
aus dem Weg der Achse mit der maximalen Winkeldnderung Ag,,,., und der maximalen
Durchschnittsgeschwindigkeit .. = 1,3°/s bestimmt. Die minimale Dauer wird hier
auf 1s gesetzt.

Ausgehend von der Startposition erfolgt die Planung der Bewegung in einem Takt von
Tr = 40 ms unter Verwendung der skalaren Trajektoriengroflen fiir den Weg s, die Ge-
schwindigkeit v und die Beschleunigung a. Der Verlauf des Wegs s ist an der Beispiel-
trajektorie in Abbildung eingezeichnet. Aus dem an der Kraftmessplatte gemessenen
Kraftvektor F' wird zunéchst die Kraftkomponente F; entlang der Trajektorie bestimmt
und mit der minimalen Kraft Fg verglichen. Uberschreitet die Kraft den Wert, wird der
Weg und die Geschwindigkeit bestimmt, die nach 77 erreicht werden soll. Die Bewegung
wird mit konstanter Beschleunigung auf die Zielgeschwindigkeit v berechnet. Aus der re-
sultierenden Wegadnderung As wird der zugehorige kartesische Punkt x7cp des Roboters
bestimmt, der angefahren werden soll. Uber die in Abschnitt beschriebene inverse
Kinematik wird der zugehorige Zielpunkt im Achsraum bestimmt. Unter Verwendung
eines Polynoms vierter Ordnung wird die Bewegung der 40 ms auf den Robotertakt von
4 ms interpoliert. Die Zielgeschwindigkeit wird bei der Interpolation nicht vorgegeben, da
sich die kartesische Trajektoriengeschwindigkeit iiber die kurze Zeitdauer direkt ergibt.
Die Koeffizienten in (5.2]) ergeben sich zwischen den Stiitzstellen g und ¢ jeder Achse

zu den Werten in (5.3).

g =4dq;
h:q.k:
1=0
2\ Tr F

L rq—a; )
k= _
2T§:< o

Die Interpolation hat gegentiber einer Planung im kartesischen Raum direkt im Roboter-
takt den Vorteil, dass jederzeit glatte Uberginge der Winkel sichergestellt werden und
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somit kein unerwiinschtes Rucken am Roboter spiirbar wird.

Nach jedem Interpolationstakt wird die gemessene Kraft entlang der Trajektorie eva-
luiert. Um einen standigen Wechsel zwischen Bremsen und Beschleunigen bei Kraften
nahe des Schwellwerts zu vermeiden, ist eine Hysterese implementiert. Ist der Robo-
ter in Bewegung muss gelten Fr < Fg — 25N, um den Bremsvorgang einzuleiten. Das
Bremsen erfolgt analog zur Beschleunigungsphase mit konstanter Verzogerung bis zum
Stillstand.

Neben dem Bremsen entlang der Trajektorie aufgrund einer zu niedrigen Kraft, wird die
Bewegung zum Trajektorienende hin unabhéngig von der Kraft abgebremst. Bei der Be-
rechnung der Wegénderung As wird stets tiberpriift, ob der resultierende Punkt innerhalb
der Trajektorie liegt. Liegt er aulerhalb, wird der Zielpunkt auf das Trajektorienende ge-
legt, die zugehorige Geschwindigkeit wird zu v = 0 gesetzt. Um sicherzustellen, dass der
Roboter am Ende jeder Trajektorie zum Stillstand kommt, wird fiir diesen Punkt bei der
Interpolation die Zielgeschwindigkeit zu q; = 0 gesetzt. Die Koeffizienten ergeben sich

hierbei nach (5.4)).

g = 4y
h =g,
1=0
A (5.4)
leﬁqk
1
k:TTfi%

Der Positionsfehler, der sich hieraus ergibt ist vernachlidssigbar klein, da die Startge-
schwindigkeit bereits sehr klein ist und sich der Roboter innerhalb der kurzen Zeitdauer
von 40 ms nur sehr wenig bewegen kann.

Der wesentliche Vorteil des isokinematischen Trainings am Roboter gegeniiber des iso-
kinematischen Trainings an klassischen Geréten liegt in der freien Planung von Trajek-
torien, sowie die Definition von unterschiedlichen Ablaufen fiir die Beinstreckung und
-beugung. Damit ist es erstmals moglich Bewegungen zu trainieren, die den physiologi-
schen Bewegungsmustern entsprechen.

5.3.2.2 Widerstandstraining mit vorgegebenem Widerstand

Waihrend beim zuvor beschriebenen isokinematischen Training die Ubung mit konstanter
Bewegungsgeschwindigkeit entlang der Trajektorie ausgefiihrt wird, wird beim isotoni-
schen Training gegen einen konstante Widerstand gearbeitet. Das isotonische Training
ist das bekannte Trainingsszenario wie es iiblicherweise an Beinpressen in Fitnessstu-
dios angeboten wird. Der Sportler bewegt mit seinen Beinen ein eingestelltes Gewicht
entlang einer vorgegebenen Trajektorie, wobei er die Bewegungsgeschwindigkeit selbst
bestimmen kann. Dasselbe Verhalten wird am KR270 abgebildet.
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Grundlage fiir das Trainingsszenario ist dieselbe Trajektorienbeschreibung bestehend aus
einer Liste an Stiitzstellen im kartesischen Raum. Auch hier konnen unterschiedliche
Trajektorien fir die Beinstreckung und Beinbeugung definiert werden. Der konstante
Widerstand, den der Roboter der Bewegung entgegenbringt kann fiir Hin- und Riickweg
getrennt vorgegeben werden. Wahrend die Planung fiir das isokinematische Training in
einem ldngeren Takt von 40 ms erfolgen kann, wird die Bewegung entlang der Trajektorie
direkt im robotereigenen 4 ms durchgefithrt. Die héhere Dynamik wird bendtigt, da der
Roboter sein Verhalten sehr schnell an sich dndernde Kréfte am Endeffektor anpassen
muss.

Die Berechnung der Roboterbewegung erfolgt unter Verwendung des Vergleichsmodells,
das in Abbildung[5.7] skizziert ist. Der Trainierende bringt eine Kraft Frr entlang der Tra-

Trajektorie ™.

gemessene Kraft Fr
entlang der Trajektorie Fc Gewichtskraft

Trittplatte

Gegengewicht

Abb. 5.7: Vergleichsmodell fiir das isotonische Training. An der Trittplatte wird ein Kréafte-
gleichgewicht aus gemessener Trajektorienkraft, Reibkraft und Gewichtskraft gebil-
det.

jektorie auf die Trittplatte auf. Der konstante Widerstand, der der Kraft entgegenwirkt
wird iiber die Masse m eines Gegengewichts eingestellt. Die resultierende Gewichtskraft
an der Trittplatte berechnet sich mit der Erdbeschleunigung g zu F¢ = mg. Um ahn-
lich wie beim isokinematischen Training im Gleichgewichtsfall einen raschen Wechsel der
Bewegungsrichtungen zu vermeiden, wird eine geschwindigkeitsabhéngige Reibkraft Fr
eingefiihrt, die ebenfalls der Bewegungsrichtung entgegenwirkt. Das Kraftegleichgewicht
an der Trittplatte ergibt sich mit den skalaren Grofien fiir den Weg s, die Geschwindigkeit
v = $ und die Beschleunigung a = § entlang der Trajektorie nach (5.5).

a:nl%(FT—FR—Fg) (55)

Der Effekt der Reibung wird insbesondere fiir niedrige Geschwindigkeiten benotigt und
wird daher als Stribeck-Reibung zwischen zwei Kérpern entlang einer um 45° geneigten
schiefen Ebene modelliert [28,67]. Sie ldsst sich nach (5.6) beschreiben.

[v]

s
FR = (,U,HFN + (,U/GFN — ,uHFN)ef(E) ) SigHU (56)

Hierbei ist Fy = Fgsin45° die Normalkraft, die aus der Gewichtskraft resultiert. Die
beiden Reibungskoeffizienten fiir die Haft- und Gleitreibung wurden zu pugy = 0,2 und
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e = 0,1 gewahlt. Die Koeffizienten ¢ und vs sind empirische Konstanten, mit denen
sich die Form der Reibkraft anpassen ldsst. Fiir das Training wurden sie zu § = 2 und
vs = 2mm/s gewéhlt. Abbildung zeigt den Einfluss der beiden Parameter ¢ und v,
auf den Verlauf der Reibkraft in Abhéngigkeit der Bewegungsgeschwindigkeit v der Tritt-
platte. Das konstante Gegengewicht wurde in diesem Beispiel zu m = 100 kg gewéhlt.

6=2 vs= 2 mm/s
]_50 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1
100 | vszlmm/s\ {1 5= \ ]
—ov,=2mm/s 6=2

/-\50 [—— v, = 3 mm/s 1 [—o6= T
Z
~— O L e 4 L e 4
~
Fy

-50 b 4 | ]
100 | 11 ]
_150 L L L L L L L L L L L L L

-10-8 6 4 -2 0 2 4 6 8 10-10-8 6 4 -2 0 2 4 6 8 10
v (mm/s) v (mm/s)

Abb. 5.8: Verlauf der Reibkraft iiber der Bewegungsgeschwindigkeit v fiir m = 100 kg. Links
wurde der Parameter v; bei gleichbleibendem § = 2 variiert, rechts der Parameter
J bei konstantem v, = 2mm/s.

Fir sehr kleine Geschwindigkeiten nahe v = 0 wirkt fast ausschliellich die Haftreibung
mit einem Maximalwert von 138 N. Fiir hohe Geschwindigkeiten v — oo ergibt sich un-
abhéngig von den gewéhlten Parametern eine Kraft von 69 N. Mit dem Parameter v,
links im Bild andert sich im Wesentlichen die Breite des Geschwindigkeitsbereichs bis die
Reibkraft ihren stétiondren Endwert einnimmt. Der Parameter 6 hingegen beeinflusst,
wie gleichméfig sich die Reibkraft von ihrem Maximalwert auf ihren stationédren Endwert
hin dndert.

Die gemessene Kraftkomponente Fr entlang der Trajektorie und das eingestellte Ge-
gengewicht m werden verwendet, um die resultierende Beschleunigung a mit zZu
bestimmen. Um die Dynamik nicht durch eine Interpolation zu beeinflussen und gleich-
zeitig einen sanften Ubergang zwischen Bewegungspunkten ohne Uberschreiten der zu-
lassigen Beschleunigungen und Geschwindigkeiten zu gewéhrleisten, wird sowohl die Be-
schleunigung als auch die Geschwindigkeit beschrankt. Resultiert aus eine grofere
Beschleunigung als die maximal zuldssige, wird a auf den Maximalwert gesetzt. Deswei-
teren wird kein direkter Vorzeichenwechsel erlaubt. Wird im aktuellen Zeitschritt eine
Beschleunigung mit anderem Vorzeichen ermittelt, wird a = 0 gesetzt.

Nach der Beschrinkung der Beschleunigung wird diese mit der Anfangsgeschwindigkeit
vp zur resultierenden Geschwindigkeit v = vy + aT’r integriert. Die Geschwindigkeit wéh-
rend des Trainings darf sich nur entlang eines Polynoms dritter Ordnung zwischen v = 0
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und v = 4+v,,4, bewegen. Diese Verldufe sind im Gesamtsystem als Liste von Geschwin-
digkeitswerten hinterlegt. Zur aktuellen Bewegungsgeschwindigkeit vy wird abhangig von
der Bewegungsrichtung der ndchste Punkt in der Liste gesucht. Die minimal und maxi-
mal zulassige Geschwindigkeit zu diesem Punkt lasst sich an den beiden benachbarten
Punkten ablesen. Liegt die berechnete Geschwindigkeit v aulerhalb des zuldssigen Be-
reichs, wird sie auf den entsprechenden Grenzwert gesetzt. Um einen Drift durch sehr
kleine Geschwindigkeitswerte zu unterdriicken und damit einen Stillstand des Roboters
zu erlauben, werden Geschwindigkeiten unterhalb eines Grenzwertes zu v = 0 gesetzt.

Aus der resultierende Geschwindigkeit wird im néchsten Schritt mit s = so + vTp die
neue Position auf der Trajektorie berechnet. Mit den vorherigen Beschrankungen muss
hier nur noch sichergestellt werden, dass der Roboter zum Trajektorienende und -anfang
hin bremst, um sich nicht dariiber hinaus zu bewegen und zum sanften Stillstand vor der
Bewegungsumkehr zu kommen. Abschlieend wird der zum Weg s gehorige kartesische
Punkt in der Trajektorie ermittelt und iiber die inverse Kinematik in die entsprechende
Achsposition transformiert und an den Roboter kommandiert.

Das Training mit vorgegebenem Widerstand am Roboter hat gegentiber dem klassischen
Gerétetraining mehrere Vorteile. Analog zum Training mit konstanter Geschwindigkeit
konnen Trajektorien frei geplant werden. Des Weiteren konnen fiir die Beinstreckung und
die Beinbeugung unterschiedliche Widerstande verwendet werden. Ublicherweise kénnen
bei exzentrischen Belastungen wie der Beinbeugung hohere Kréifte aufgebracht werden als
bei konzentrischen Belastungen wie der Beinstreckung [27]. Damit kann am Roboter das
Krafttraining effektiver gestaltet werden. Neben der Verbesserung der Trainingseffektivi-
tat kann auch die Sicherheit erhoht werden. Wéahrend bei klassischen Funktionsstemmen
im Falle eines Wegfalls der Kraft das Gewicht ungebremst zuriickfallen kann, wird durch
die Beschrankung der Geschwindigkeit und Beschleunigung ein unkontrolliertes Fallen
verhindert.

5.3.3 Graphische Benutzeroberfliche fiir das Training

Analog zur Benutzeroberfliche fiir die Neurorehabilitation, wurde die in Abbildung
gezeigte GUI in C++ unter Verwendung von Qt implementiert. Die GUI dient der Steue-
rung des zum Training hinterlegten Zustandsautomaten, der die verschiedenen Trainings-
szenarien startet. Die Kommunikation erfolgt iiber zwei UDP-Verbindungen zwischen
dem PC, auf dem die GUI lauft und dem Target-PC, der das SIMULINK® Modell aus-
fiihrt. Uber die erste Verbindung kénnen neue Trainingsparameter oder Bewegungsbe-
fehle an die Steuerung geschickt werden. Die Nachricht besteht aus einer Zeichenkette,
die zur Verifikation des Befehls verwendet wird, gefolgt von einer Liste aus Zahlen. Die
ersten sechs Zahlen sind Achswinkel. Diese konnen verwendet werden, um den Roboter
in eine gewiinschte Stellung zu bringen. Die folgenden Werte sind Parameter fiir das
Training, wie beispielsweise die Trajektorie, die geladen werden soll, oder die Grofle des
entgegengebrachten Widerstands beim Training. Uber die zweite Verbindung werden die
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Abb. 5.9: Grafische Benutzeroberfliche zur Steuerung des zum Trainingsablauf hinterlegten

Zustandsautomaten.

eigentlichen Steuerungsbefehle zum Starten eines bestimmten Trainings oder zum Ab-
bruch der Bewegung geschickt. Diese Nachricht besteht ebenfalls aus einer Zeichenkette
zur Verifikation und einer Zahl, die den entsprechenden Zustandswechsel ausfiihrt.

Der Home-Button ganz oben versetzt den Roboter in den Startzustand, in dem keine
Bewegung des Roboters stattfindet. Hier werden Inkremente von Aq = 0 kommandiert.
Ausgehend von diesem Zustand kénnen alle verfligbaren Trainingsszenarien gestartet und
es konnen neue Trainingsparameter gesetzt werden.

Im Feld "Motion Parameters’ kann eine Achsposition fiir den Roboter eingegeben werden,
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5 Roboterassistiertes Training der unteren Extremitat

die als Startposition verwendet werden soll. Uber den Button ’Set Start Position’ werden
die Werte iiber die UDP-Verbindung an den Roboter tibertragen. Unter ’Select Training
Trajectory’ ist eine Liste an Trajektorien hinterlegt, die ausgewahlt werden kénnen und
iiber "Update Motion Parameters’ an die Steuerung iibertragen werden konnen.

Im Feld "Point to Point Motion to Goal Position” kann der Roboter durch Driicken
des entsprechenden Buttons in die im vorherigen Feld gesetzte Startposition bewegt
werden. Wéhrend der Bewegung gibt der Roboter jeweils seine aktuelle Achsposition und
-geschwindigkeit sowie die gesetzte Zielposition aus. Damit kann die Bewegung iiberwacht
und im Falle eines Fehlers direkt durch den Benutzer abgebrochen werden. Die Bewegung
wird im Achsraum mit einem Polynom vierter Ordnung interpoliert.

Zur Steuerung des isokinematischen Trainings dient das Feld "Isokinematic Training’. Hier
kann zwischen drei Varianten gewéhlt werden, dem klassischen Training, das bereits in
Abschnitt beschrieben wurde, dem Training unter Begrenzung des Kniewinkels
sowie mit Minimierung des Adduktionsmoments im Kniegelenk, die in den folgenden
Abschnitten eingefithrt werden. Unter 'Force Threshold (N)” kann der Schwellwert fiir
die Kraft eingegeben und tiber 'Update Isokinematic Parameters’ iibertragen werden.
Gestartet wird der Trainingszustand zunéchst iiber den Button mit dem Robotersym-
bol. Das Training selbst kann tiber den jeweiligen Start- und Stopp-Button gesteuert
werden.

Im letzten Feld 'Resistance Training’” wird das isotonische Training gesteuert. Hier konnen
verschiedene Gewichte fiir die Streckung und Beugung eingegeben und iiber den Button
"Update Resistance Parameters’ iibermittelt werden. Auch hier stehen drei Buttons zur
Aktivierung des Trainings sowie zum Start und Stop zur Verfiigung.

Der untere rote Stopp-Button ist aus jeder Situation heraus verfiighar. Mit ihm kann der
Roboter jederzeit aus der aktuellen Bewegung heraus schnellstmoglich gestoppt werden.
Der Stopp erfolgt nicht bahntreu, sondern leitet eine Bremsung des Roboters ausgehend
von den aktuell kommandierten Inkrementen ein, die in jedem Takt um 2% reduziert
werden, bis die Geschwindigkeiten klein genug sind, um Ag = 0 kommandieren zu kon-
nen.

Ganz unten sind zwei Felder verfiigbar, die fir die Einstellung der jeweiligen IP-Adressen
unter 'Connection Settings’ verwendet werden und unter 'Current State’ den aktuellen
Zustand des Trainingssystems anzeigen.

5.4 Belastungsmanagement im neuromuskularen
Aufbautraining

Parallel zum zuvor beschriebenen Aufbau des robotergestiitzten Trainingssystems wur-
den Voruntersuchungen zum Belastungsmanagement wéahrend des Trainings durchge-
fithrt. Grundlage fiir das Belastungsmanagement ist ein Modell, iiber das zusammen mit
der Bewegungserfassung und Kraftmessung am Endeffektor die Belastungen im Bein,
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5.4 Belastungsmanagement im neuromuskularen Aufbautraining

insbesondere im Kniegelenk geschétzt werden. In zwei Versuchen wurde die Plattenori-
entierung als mogliche Stellgrofe im Belastungsmanagement untersucht und die ersten
Ergebnisse am Roboter implementiert.

5.4.1 Muskuloskelettale Modellierung

Fiir die muskuloskelettale Modellierung wurde wie auch schon in der Belastungsanalyse
fiir den Roboter die Software OpenSim verwendet. OpenSim bietet den Vorteil, dass vie-
le Modelle des Bewegungsapparates in unterschiedlichen Detaillierungsgraden verfiigbar
sind, die bereits in verschiedenen Studien validiert wurden. Da sehr detaillierte Simu-
lationsmodelle, die neben dem Skelett mit den Gelenken auch die Muskeln, die fiir die
Bewegung verantwortlich sind modellieren schnell so komplex werden, dass eine Berech-
nung in Echtzeit nicht mehr moglich ist, liegt der Fokus dieser Arbeit darin, die Modelle
so klein wie moglich zu wéhlen und dennoch eine Aussage iiber die Belastung in den
Gelenken zu ermoglichen.

5.4.1.1 Modellierung der unteren Extremitéit

In Abbildung ist das in dieser Arbeit verwendete Modell dargestellt. Als Basis wur-

Pevis (Becken) —__

Femur (Oberschenkel) \ Hiiftgelenk

Tibia (Schienbein — Khniegelenk

)
Fibula (Wadenbein) \
Talus (Sprungbein) / FuBgelenk

’_~ Subtalargelenk
Zehen — ¥~ Zehengelenk

(a) Gait2392 Gesamtmodell aus (b) Starrkorper und Gelenke des vereinfachten Modells des
OpenSim. rechten Beins.

Calcaneus (Fersenbein) ~

Abb. 5.10: Das Modell der unteren Extremitéit in Abbildung |5.10b| wurde aus dem Gesamt-
modell in Abbildung @ extrahiert.
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5 Roboterassistiertes Training der unteren Extremitat

de das Gait2392-Modell] genutzt, das zusammen mit OpenSim verfiighar ist. Es besteht
aus insgesamt zwolf Starrkorpern, hat 23 Freiheitsgrade und 92 Muskeln. Das unskalierte
Modell entspricht einen 1,8 m grofien Menschen mit einem Gesamtgewicht von 75,16 kg.
Der Vorteil dieses komplexen Modells ist die Berechnung von einzelnen Muskelkraften
auf Basis einer Erfassung der Bewegung und der auf den Korper wirkenden Krafte. Im
Rahmen dieser Arbeit werden keine einzelnen Muskelkréifte benotigt, sodass das Mo-
dell deutlich vereinfacht werden konnte. Des Weiteren werden keine Bewegungen des
Oberkorpers erfasst. Fiir das Training der unteren Extremitét ist nur die Bewegung des
Beckens und der Beine relevant, weshalb der Torso ebenfalls entfernt wurde. Wird das
Modell am Roboter verwendet, erfolgt das Training einbeinig, im Rahmen dieser Arbeit
mit dem rechten Bein. Sdmtliche weiteren Arbeiten sind analog auch fiir das linke Bein
moglich. Das resultierende Modell aus insgesamt sechs Starrkérpern ist in Abbildung
zusammen mit den finf Gelenken dargestellt. Das Schien- und Wadenbein sind
als ein Korper modelliert. Die einzelnen Massen und Tragheiten der Starrkoérper sind
in Tabelle zusammengefasst. Mit den Vereinfachungen ergibt sich fiir das verwen-

Korper Pelvis | Femur | Tibia/Fibula | Talus | Calcaneus | Zehen

m (kg) 11,777 | 9,3014 3,7075 0,1 1,25 0,2166
Jor (kgmm?) || 1028 1339 504 10 14 1
Jyy (kg mm?) 871 351 51 10,1 39 2
J.. (kgmm?) | 579 1412 511 10 41 1

Tabelle 5.1: Massen und Tragheiten der einzelnen Starrkoérper des Beinmodells in Abbildung
Die Gesamtmasse betréigt 26,3525 kg.

dete Beinmodell eine Gesamtmasse von 26,3525 kg. Damit hat das rechte Bein und das
Becken einen Anteil von 35,06 % am Gesamtgewicht des modellierten Menschen. Die wei-
teren dynamischen Eigenschaften, wie die Lagen der korpereigenen Koordinatensysteme
sowie die zugehorigen Lagen der Massenschwerpunkte sind im Anhang in Tabelle
aufgelistet.

Die Bewegung des Beins wird im Modell mit insgesamt sieben Freiheitsgraden abgebildet,
die sich uber die generalisierten Koordinaten in Abbildung beschreiben lassen.

Das Hiiftgelenk wird tiber den Flexionswinkel ¢z, den Adduktionswinkel ¢4 und den
Rotationswinkel ¢r beschrieben. Die Bewegung des Knies wird iiber einen Winkel 65
beschrieben. Der Adduktionswinkel 64 wurde zusétzlich hinzugefiigt, um direkt iiber
die Berechnung der inversen Dynamik im Modell die resultierenden Adduktionsmomente
ermitteln zu konnen. Der Bewegungsumfang des Winkels wurde auf 64 € [—1°,1°] gesetzt.
Durch den Kniewinkel 8 wird die komplexe kinematische Struktur des Kniegelenks und
dessen Bewegung beschrieben. Neben der eigentlichen Flexion wird die translatorische
Bewegung des Knies und damit die Verschiebung des Tibia/Fibula Koordinatensystems
relativ zum Femur-Koordinatensystem als Funktion von 6 beschrieben. Die Bewegung
ist in Abbildung gezeigt und wird iiber Stiitzstellen mit einem kubischen Spline
interpoliert.

4https:/ /simtk-confluence.stanford.edu:8443/display /OpenSim/Gait+2392+and+2354+Models

106



5.4 Belastungsmanagement im neuromuskularen Aufbautraining

- +
¢r
Flexions- Adduktions- Rotations-
winkel winkel winkel
- gg«%-‘ =
Flexions- + Adduktions-
winkel winkel
S

TN

Y,
Flexions- Subtalar-
winkel winkel
Ao My

“+

.

Abb. 5.11: Generalisierte Koordinaten zur Bewegung des Modells der unteren Extremitét.

Drei Winkel ¢, ¢4 und ¢r in der Hiifte, zwei Winkel 8z und 6,4 im Knie und
drei Winkel ¥p, g und 1z im Fufl.
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Abb. 5.12: Translatorische Bewegung der Basiskoordinaten o, und o, des Tibia/Fibula-
Korpers relativ zum Koordinatensystem des Femurs als kubische Splines durch

Stiitzstellen. Dunkel eingezeichnet ist der physiologische Bewegungsumfang von
0r € [—130°,10°].
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Das hinterlegte Knie-Modell ist in [81] und [13] detailliert beschrieben. Die Bewegung
des Fufles wird durch die Flexion ¢, die Bewegung des Subtalargelenks mit dem Winkel
s und die Zehenbewegung v, beschrieben.

5.4.1.2 OpenSim als Planungswerkzeug

Zur Erstellung individueller Trainingstrajektorien fiir den Roboter kann OpenSim ver-
wendet werden. OpenSim stellt die komplette Kette zur Berechnung von Bewegungen
eines Starrkérpermodells entlang der generalisierten Koordinaten zur Verfiigung. Ausge-
hend von einer Bewegungserfassung mit optischen Markern, die an festen Landmarken
mit den einzelnen Starrkérpern des jeweiligen Modells verbunden sind, wird die inverse
Kinematik berechnet, um die Bewegungstrajektorien der Modellfreiheitsgrade zu erhal-
ten. Im Falle von Modellen des Muskel-Skelett-Systems steht auflerdem eine Funktion zur
Skalierung des Modells auf die jeweilige Kérpergrofie und das Gewicht zur Verfiigung.

Grundlage fiir die Erstellung individueller Trajektorien ist ein Modell, das aus dem Ro-
botermodell in Abschnitt [3.3.1] sowie dem zuvor beschriebenen Modell des Beins besteht.
Es ist in Abbildung zur besseren Visualisierung mit dem Gesamtkorpermodell ge-
zeigt. Im ersten Schritt wird der Kérper des Menschen mit Markern ausgestattet, deren

Abb. 5.13: Gesamtmodell aus KR270 und Bein, sowie den restlichen Starrkérpern des Ge-
samtmodells. Oben links sind die Lagen der Koordinatenachsen z., y. und z. des
Calcaneus und der Auftrittsfliche z,, y, und z, eingezeichnet.

Bewegung erfasst werden. Sitzt der Mensch auf dem Sitz kann beispielsweise ein Trai-
ner oder Therapeut das Bein fithren und so eine individuelle Bewegung definieren. Im
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néichsten Schritt muss individuell die Auftrittsfliche des Fufles auf der Trittplatte be-
stimmt werden. Unter der Annahme, dass sich die Auftrittsflache zur Fufisohle bei einem
Krafttraining nicht &ndert, kann ebenfalls markerbasiert die feste Transformation des Ko-
ordinatensystems des Calcaneus zum Koordinatensystem einer flachen Ebene bestimmt
werden. Die Lagen der beiden Koordinatensysteme sind fir ein Beispiel in Abbildung[5.13]
oben links mit den Achsen z., y. und 2, des Calcaneus und der Auftrittsplatte x,, y, und
2z, eingezeichnet. Im Gesamtmodell kann damit eine Zwangsbedingung fiir die Lage der
Auftrittsfliche auf der Trittplatte des Roboters eingefiihrt werden und die inverse Kine-
matik aus den Trajektorien der Marker mit dem Gesamtmodell bestimmt werden. Das
Ergebnis ist eine Bewegung der Gelenkwinkel des Beins und eine zugehorige Bewegung
des Roboters in Achskoordinaten. Die Visualisierung der Ubungsbewegung am Roboter
ermoglicht dem Trainer oder Therapeuten die Validierung sowie die Optimierung und
Anpassung der Trajektorie in der Simulationsumgebung, bevor sie am Roboter ausge-
fithrt werden soll. Unter Berechnung der Vorwartskinematik fiir den KR270 kénnen die
benotigten Stiitzstellen im kartesischen Raum ermittelt werden, die mit den vorgestell-
ten Methoden in fiir das isokinematische und das isokinetische Training verwendet
werden kénnen.

5.4.2 Analyse von Stellgroflen zur Regelung der Belastung

Zeitgleich mit dem Aufbau der robotergestiitzten Forschungsplattform wurden zwei Ver-
suche mit gesunden Probanden durchgefiihrt, um mégliche Stellgrofien fiir die Optimie-
rung und Anpassung des Trainings an die aktuelle Belastungssituation des Trainierenden
zu ermitteln. Mogliche Eingriffe des Roboters sind neben der Anpassung des Widerstands
die Anderung der Position und Orientierung der Trittplatte.

5.4.2.1 Beeinflussung von externen Gelenkmomenten

Der erste Versuch wurde mit demselben Aufbau durchgefithrt, der auch zur Belastungs-
analyse des Industrieroboters in Abschnitt [3.3.2.2] verwendet wurde. Die Ergebnisse dieser
Untersuchung sind in [32] veréffentlicht. Ein Proband fithrte an einer diagonalen Bein-
presse, an deren Trittplatte eine Kraftmessplatte befestigt wurde gegen einen gesamten
Widerstand von etwa 100 kg mehrere Durchgéange einer Beinstreckung und -beugung aus.
Um den Einfluss der Plattenorientierung auf die resultierenden Momente in den Gelen-
ken zu untersuchen wurden die in Abbildung gezeigten Holzkeile mit verschiedenen
Winkeln gefertigt. Die beiden kleinen Holzkeile mit 11,52° und 8,37° wurden zwischen
den Fufl und die Kraftmessplatte gelegt, um eine laterale Erhéhung der Fulauenseite
und eine mediale Erhoéhung der Fulinnenseite zu ermoglichen. Der grofie Keil mit einem
Winkel von 9,19° wurde so unter den Fuf3 gelegt, dass entweder die Fersen oder die Zehen
erhoht waren. Mit diesen Keilen konnen insgesamt sieben verschiedene Belastungssitua-
tionen erzeugt werden: die Neutralposition, kleine und grofle laterale Fulerhohung, kleine
und grofle mediale FuBlerh6hung, Fersen- und Zehenerhéhung.
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_— Kraftmessplatte

optische
Marker

optische
Marker

11,52°  8,37° 9,19°
(a) Experimenteller Aufbau mit Holzkeilen zur Fulerhhung.  (b) Markerkonfiguration.

Abb. 5.14: Die beiden kleinen Holzkeile dienen einer medialen und lateralen Fuflerhéhung,
der groBe Holzkeil der Fersen- oder Zehenerhohung. Abbildung [5.14D] zeigt die
verwendete Konfiguration aus sechs Markern zur Bewegungserfassung.

In der Sagittalebene des Korpers wurden die Momente der Flexion in der Hiifte 74, im
Knie 7 und im Fuflgelenk 7pp fiir eine Fersen- und Zehenerhohung im Vergleich zur
neutralen Fulposition ausgewertet. Die Momente sind jeweils positiv entlang der jewei-
ligen generalisierten Koordinaten ¢g, 0 und ¢ definiert. Damit muss der Mensch den
Kréaften ein Moment dieser Grofie entgegenbringen. In Abbildung [5.15] sind die Verlaufe
der Momente iiber den Kniewinkel 67 aufgetragen. Bei neutraler Fufistellung starten die
griin eingezeichneten Verlaufe bei einem Kniewinkel 8 = —72° fiir das gebeugte Bein
und enden bei einer fast vollstandigen Beinstreckung mit 8 = —10°. Zu Beginn steigen
die berechneten Momente zunéchst an, ohne dass eine Bewegung stattfindet. Erst als
der Widerstand des Gegengewichts iiberwunden ist, setzt sich dieses in Bewegung und
die Betrage der Momente nehmen leicht ab. Aufgrund der gednderten Beinhaltung durch
die unterlegten Keile beginnen die beiden Verlaufe fiir die Fersen- und Zehenerhohung
mit stiarker gebeugtem Knie von #r = —80° und enden bereits bei §p = —30°. Eine
Erhohung der Ferse weist nur sehr kleine Verdnderungen in den Gelenkmomenten auf.
Die Erhohung der Zehen hingegen zeigt iiber den kompletten Bewegungsumfang hinweg
das niedrigste Moment im Kniegelenk, wohingegen die Momente im Hiift- und Fufigelenk
betragsméBig hoher sind als bei neutraler Fuistellung. In Abbildung sind zur Ver-
anschaulichung des Effekts die gemessenen Kraftvektoren am Modell des Beins fiir alle
drei Situationen und einen Kniewinkel von 8 = —50° dargestellt. Blau eingezeichnet
sind die Abstéande des Kraftvektors zu den Gelenkzentren in der Seitenansicht. Je kleiner
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Abb. 5.15: Verlauf der Flexionsmomente 7y in der Hiifte, 75 im Knie und 7 im Fufl iiber

den Kniewinkel 6 fiir die Fersen- und Zehenerhthung im Vergleich zur neutralen
Fufistellung.

T, (Nm)

Ferse 9,19° | neutral Zehen 9,19°

Abb. 5.16: Gemessene Kraftvektoren bei einem Kniewinkel von 8§ = —50° in der Sagittalebe-
ne des Korpers. Links mit Fersenerh6hung, in der Mitte mit neutraler Fufistellung,
links mit Zehenerhchung.

der Hebelarm zu den Gelenkzentren, desto kleiner ist auch das zugehorige Moment. Bei
der Zehenerhohung rechts im Bild schneidet der Kraftvektor fast das Kniegelenk. Durch
die gednderte Beinhaltung werden entsprechend die Abstidnde zum Hiift- und Fuigelenk
jeweils grofler. Dies deutet darauf hin, dass der fehlende Beitrag der Oberschenkelmus-
kulatur zur Streckung des Kniegelenks durch hohere Muskelkréfte in der Muskulatur der
Unterschenkel kompensiert wird. Durch Anderung der Orientierung der Trittplatte in
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Sagittalebene konnte bei diesem Probanden die Belastungen auf die Flexionsmomente
beeinflusst werden.

In der Frontalebene wurde der Einfluss der lateralen und medialen Fuflerh6hungen auf
das Adduktionsmoment im Kniegelenk untersucht. In Abbildung [5.17] sind fiir alle fiinf
Bedingungen die Verlaufe des Moments 7x 4 im Kniegelenk iiber dem Kniewinkel 6, so-
wie die Verldufe des Kraftangriffspunktes auf der Kraftmessplatte dargestellt. Die Kraft-

— medial 11,52° medial 8,37° neutral lateral 8,37° lateral 11,52°
30 . . . . ; ; . 30 _
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- 10 ol : ]
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Abb. 5.17: Verlauf der Adduktionsmomente 7k 4 im Knie tiber den Kniewinkel 0z sowie die
Position des Kraftangriffspunktes fiir die medialen und lateralen Erhéhungen im
Vergleich zur neutralen Fufistellung.

angriffspunkte sind in der Draufsicht dargestellt. Dementsprechend entprechen Verlédufe
weiter rechts einer Verschiebung in lateraler Fufirichtung. Analog zu den Verlaufen der
Momente in der Sagittalebene steigen die Werte des Adduktionsmoments zunéchst mit
wenig Bewegung an, bis sich ein nahezu gleichbleibender Wert iiber den gesamten Be-
wegungsumfang einstellt. Mit den deutlich kleineren Keilen zur medialen und lateralen
Fulerhohung dndert sich der Bewegungsumfang kaum, lediglich in der Beugung ist einen
etwas kleinerer Flexionswinkel im Kniegelenk zu beobachten. Bereits der griine Verlauf
der neutralen Fufstellung weist ein Adduktionsmoment von 754 = —18 Nm auf, womit
der Kraftvektor an der Innenseite des Kniegelenks vorbei lduft. In Abbildung [5.18] sind
die zugehorigen Kraftvektoren fiir einen Kniewinkel von fr = —50° am Beinmodell in der
Frontalebene gezeigt. Die mediale Fulerh6hung mit einem Winkel von 8,37° erhohte das
Adduktionsmoment betragsméflig auf 744 = —30Nm, was auch im nun deutlicheren
Abstand des Kraftvektors zum Kniegelenk zu erkennen ist. Der Momentenverlauf mit
dem grofleren Keilwinkel in violett dargestellt liegt zwar auch noch unterhalb des grii-
nen Verlaufs, allerdings weniger deutlich als der kleine Keil. Das betragsmafig niedrigste
Adduktionsmoment von 74 = 10 N m wurde bei der gelb eingezeichneten Situation mit
kleiner lateraler Fulerh6hung gemessen. Gegentiber der neutralen Fuflstellung wechselt
das Moment das Vorzeichen und der Kraftvektor lauft an der Knieaulenseite vorbei. Der
grofle Keil verstarkte den Effekt weiter und es wurde ein Moment von 744 = 25 Nm
beobachtet. In Abbildung erkennt man bei den lateralen Fuerhohungen deutlich
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Abb. 5.18: Gemessene Kraftvektoren bei einem Kniewinkel von 8 = —50° in der Frontal-

ebene des Korpers. Links mit medialen Erhéhungen, in der Mitte mit neutraler
Fufstellung, links mit lateralen Erhéhungen.

den groBeren Hebelarm zum Kniegelenk. Ein Vergleich der Stellungen des Oberschenkels
zeigt, dass der Proband auf die Fulerh6hungen mit einer Verschiebung des Knies bei la-
teraler Erhohung in Richtung Koérperinnenseite reagiert. Wahrend sich die Richtung des
Kraftvektors kaum éndert, ist eine weitere Ursache fiir den grofleren Hebelarm eine Ver-
schiebung des Kraftangriffspunktes in Richtung Fuffauenseite. In Abbildung kann
man dies auch am Verlauf der Kraftangriffspunkte im Diagramm links erkennen. Sowohl
die gelbe als auch die rote Kurve liegen rechts von der griinen Kurve, die der neutralen
Fufistellung entspricht. Die Ergebnisse zeigen, dass bei diesem Probanden die Adduk-
tionsmomente im Kniegelenk durch eine laterale oder mediale Fulerhohung beeinflusst
werden konnen.

5.4.2.2 Minimierung externer Adduktionsmomente im Knie

Mit der vorherigen Untersuchung an einer diagonalen Beinpresse konnten mit einem
Probanden &hnliche Auswirkungen einer medialen und lateralen Erhohung des Fufles be-
obachtet werden, wie sie auch in der Literatur bei Einlagen in Schuhen bekannt sind. Fiir
eine bessere Vergleichbarkeit lag in diesem zweiten Versuch zur Analyse von Stellgrofien
der Fokus auf Moglichkeiten zur Minimierung gelenkschéddigender Adduktionsmomente
im Kniegelenk mit insgesamt sechs Probanden. Die Ergebnisse dieser Untersuchung sind
teilweise in [33] veroffentlicht.

Der Versuchsaufbau ist in Abbildung dargestellt. Die Messungen erfolgten in ei-
ner statischen Haltung mit einem Kniewinkel von 6 = —60° und einem Fufiwinkel von
0r = —60°, da mit diesem Kniewinkel die Kniestrecker die Kraft optimal aufbringen
konnen. Neben den in der ersten Studie verwendeten Situationen der medialen und la-
teralen FuBerhohung, wurden die Auflenrotation des Fufles um 10° und 20°, sowie ein
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Versatz

Abb. 5.19: Versuchsaufbau mit einer statischen Position von 6 = —60° im Kniegelenk und
fr = —60° im Fufigelenk. Blau durchgezogen ist jeweils die Neutralposition, ge-
punktet die acht verschiedenen Fuflvariationen.

medialer und lateraler Versatz von 5cm untersucht. Zusammen mit der neutralen Fuf3-
position, die in Abbildung [5.19]als blaue Linie eingezeichnet ist, wurden insgesamt neun
Bedingungen fiir jeden Probanden aufgezeichnet. Um vergleichbare Ergebnisse fiir alle
Probanden zu erhalten, wurden die Versuche mit submaximaler Kraft, die dem 1, 5-fachen
Korpergewicht entspricht, durchgefiihrt. Es wurden fiir jede Bedingung zwei isometrische
Kontraktionen mit einer Dauer von 8 — 10 s aufgenommen. Uber einen Monitor haben die
Probanden visuelles Feedback zur ihrer Soll- und Istkraft bekommen, sodass die entspre-
chende Messdauer gewahrleistet werden konnte. Als Probanden standen vier gesunde
Ménner und zwei gesunde Frauen mit einem durchschnittlichen Alter von 26 Jahren,
einer durchschnittlichen Korpergrofle von 182 cm und einem Gewicht von 74 kg zur Ver-
figung. Die skalierten Modelle sowie die Konfiguration der Marker an den Modellen zur
Bewegungserfassung sind in Abbildung [5.20] gezeigt.

Bei den Messungen selbst fand keine Bewegung der Probanden statt. Daher konnten zu
jeder FuBlstellung die gemessene statische Position und die Momente gemittelt werden.
Von jeder Messung wurde diejenige Zeitdauer von 1s ausgewahlt, in der der Proband
die Sollkraft mit geringster Abweichung aufgebracht hat. Die jeweiligen Werte der bei-
den Durchgénge sind im Anhang in Tabelle [A.10] zusammengefasst. Fiir die Auswertung
wurden beide Durchginge zu jeder Situation gemittelt und jeweils die Anderungen eines
Eingriffs bezogen auf die neutrale Fuposition verglichen. Die Ergebnisse als Anderung
des Kniemoments ATx4 = Tga; — Tka, eines Eingriffs ¢ gegeniiber der neutralen Re-
ferenz n sind in Abbildung als Boxplots zusammengefasst. Die Nulllinie A7 =0
entspricht der neutralen Referenzposition, die farbigen Punkte entsprechen den einzelnen
Messungen, wobei jede Farbe einem Probanden zugeordnet ist. Die Rechtecke der Boxen
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Abb. 5.20: Skalierte Modelle der sechs Probanden zusammen mit der Konfiguration aus elf
optischen Markern zur Bewegungserfassung.
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Abb. 5.21: Boxplots der Anderungen A7g 4 des Adduktionsmoments im Kniegelenk bei den
unterschiedlichen Bedingungen. Die Messpunkte sind farblich nach Probanden
markiert.

werden unten durch das 25 %-Quantil und oben durch das 75 %-Quantil begrenzt, die
Linie in der Mitte der Boxen entspricht dem Median der Datenpunkte. Die gestrichelten
Linien werden durch denjenigen Messpunkt begrenzt, der maximal den 1, 5-fachen Inter-
quartilsabstand von den Boxen entfernt liegt. Alle Punkte auflerhalb werden mit einem
roten Kreuz als Ausreifler gekennzeichnet.

Die ersten vier Boxen zeigen den Einfluss einer medialen und lateralen Fuflerh6hung auf
das Adduktionsmoment im Knie. Die beiden medialen Fuflerh6hungen erhohen das Mo-
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ment im Median leicht, die beiden lateralen Erhohungen verringern das Moment etwas
deutlicher. Der Trend aus den ersten Versuchen mit einem Probanden an einer diagona-
len Beinpresse konnten damit bestatigt werden. Es zeigt sich allerdings auch, dass die
Reaktion sehr individuell ist und beispielsweise der dunkelblaue Proband nicht auf die
unterschiedlichen Erhohungen reagiert.

Die beiden nachsten Boxen entsprechen der Auflenrotation des Fufles um 10° und 20°.
Beide Eingriffe verringern das Moment gegentiber der neutralen Fuflposition, wobei die
beiden Boxen deutlich breiter sind als die der seitlichen Erhohungen, was bedeutet, dass
die Reaktion der Probanden weniger eindeutig ist. Der blaue Proband reagiert auch auf
die AuBlenrotation nicht mit einer Anderung des Adduktionsmoments.

Der mediale und laterale Versatz des Fufles um 5cm zeigt in den rechten beiden Boxen
den deutlichsten Effekt. Der Interquartilsabstand ist fiir beide Boxen klein und erwar-
tungsgeméf wird durch den medialen Versatz und die resultierende Haltungsdnderung der
Kraftvektor bezogen auf das Kniegelenk nach auflen verschoben, was in einer Erhohung
des Adduktionsmoments resultiert. Analog dazu ist der Effekt der lateralen Verschiebung
noch deutlicher. Bei allen Probanden wird das Adduktionsmoment um mindestens 5 N m
reduziert.

Fir die seitliche Fulerhohung und den Versatz sind die gemessenen Kraftvektoren fiir
den hellgriinen und den dunkelblauen Probanden in Abbildung[5.22/am jeweiligen Modell
gezeigt. Der hellgriine Proband wurde gewahlt, da er dem Trend in den Boxplots sehr
gut folgt. Fiir die medialen und lateralen Fulerh6hungen ist genau wie bei den dyna-
mischen Versuchen die Verschiebung des Kraftangriffspunktes am Fufl erkennbar. Eine
laterale Erhohung verschiebt den Angriffspunkt in Richtung Fulauenseite, eine mediale
Erhohung Richtung Fulinnenseite. Gleichzeitig verlauft der Kraftvektor fiir die medialen
Erhéhungen weiter Richtung Korpermitte am Kniegelenk vorbei, wahrend die lateralen
Erhohungen zur Folge haben, dass der Kraftvektor Richtung Knieauflenseite verschoben
wird. Bei den beiden Bedingungen zum Versatz ist deutlich die geédnderte Beinhaltung
und damit die Anderung des Kraftvektors zu erkennen. Bei einem neutralen Moment von
Ta = —29,17Nm konnten bei diesem Probanden mit dem medialen Versatz von 5cm
der betragsméfig niedrigste Wert von 744 = —21,89 N m erreicht werden.

Der blaue Proband zeigte in den Boxplots abgesehen vom lateralen Versatz auf alle Be-
dingungen nahezu dieselbe Reaktion einer kleinen Erhéhung des Adduktionsmoments.
Die Angriffspunkte der Kraftvektoren bei den seitlichen Fuflerhthungen zeigen dassel-
be Verhalten der Verschiebung nach medial fiir die mediale Erhéhung und nach lateral
fiir die laterale Erhohung wie bei dem hellgriinen Probanden, allerdings ohne messbaren
Einfluss auf das Adduktionsmoment. Ein medialer und lateraler Versatz andert die ge-
samte Beinhaltung, was dazu fiihrt, dass der blaue Proband eine vergleichbare Reaktion
zeigt wie der hellgriine. Der blaue Proband weist mit 744 = —10,5 N m mit neutraler
Fufstellung bereits das mit Abstand kleinste Moment auf, wahrend bei den restlichen
Probanden Momente im Bereich von —25,04 bis —31,82 N m in neutraler Fulposition
gemessen wurde. Eine Erhohung durch die Eingriffe fithrte zu einer weiteren betragsmé-
Bigen Verringerung, sodass das niedrigste Moment von 754 = —6,22 N m ebenfalls bei
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Abb. 5.22: Kraftvektoren fiir zwei Probanden bei den statischen Messungen der Bedingungen
der seitlichen Fuflerhchung und des seitlichen Versatzes.

einem medialen Versatz aufgetreten ist. Das grofite Moment wurde wie in Abbildung[5.21
zu erkennen ist mit 744 = —17,12 N m bei einem lateralen Versatz gemessen.

Die Ergebnisse zeigen, dass insbesondere durch eine Anpassung der Fufiposition in me-
dialer und lateraler Richtung durch Anderung der Beinhaltung selbst die Adduktionsmo-
mente im Kniegelenk beeinflusst werden konnen. Die seitlichen Fulerh6hungen konnten
die Ergebnisse der dynamischen Versuche bestatigen, wobei hier die Reaktion sehr in-
dividuell ist und nicht fiir jeden Trainierenden geeignet ist. Die Auflenrotationen haben
die Momente betragsmafiig vergroflert, womit bei einem Training auf die korrekte Fuf3-
orientierung geachtet werden muss.

5.4.3 Regelung der Belastung

Eine Verwendung des Beinmodells in [5.4.1.1] zusammen mit einer Bewegungserfassung
bieten die Moglichkeit, die Belastung wéahrend des Trainings am Roboter zu beeinflussen.
Die einfachste Variante, die bereits verfiigbar ist, ist die Anpassung des Gegengewichts.
Wiéhrend bisher der Widerstand im isokinetischen Training fiir die Hin- und Riicktrajek-
torie individuell eingestellt werden kann, kann bei Bedarf eine biomechanische Messgrofle,
wie beispielsweise ein gezieltes Mindestmoment im Hiiftgelenk als Widerstand eingestellt
werden.
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Besonders relevant fiir die Sicherheit wéhrend des Trainings und insbesondere auch in
der Rehabilitation von Muskel-Skelett-Erkrankungen oder Verletzungen ist die Beschrén-
kung des Bewegungsumfangs auf einen bestimmten Kniewinkel. Diese Trainingsvariante
wurde fiir das isokinematische Training am Roboter implementiert. Sie ist iiber die GUI
in Abbildung im Bereich 'Isokinematic Training’ aufrufbar. In der Variante "Trai-
ning within Knee Angle Range’ kann sowohl eine Unter- als auch eine Obergrenze fiir
den Kniewinkel eingegeben werden. Im hinterlegten Zustand in der Steuerung wird das
Bremsen zum Trajektorienende hin erweitert durch ein Bremsen zum maximalen oder
minimalen Kniewinkel hin. Um den gewiinschten Kniewinkel nicht zu tiberschreiten, wird
fiir die Grenzen ein Sicherheitsbereich eingefiihrt.

Als Ergebnis der Analyse moglicher Stellgroflen zur Minimierung des Adduktionsmo-
ments im Kniegelenk, wurde fiir das isokinematische Training ein erstes Konzept imple-
mentiert, das in der GUI iiber "Training with Minimal Knee Adduction Moment’ initiiert
werden kann. Zur Minimierung werden sowohl der laterale und mediale Versatz als auch
die seitlichen Fulerh6hungen verwendet. Das gemessene Adduktionsmoment wird jeweils
iiber einen kompletten Zyklus ¢ aus Beinstreckung und -beugung gemittelt zu 7Tx 4 ;. Der

Ablauf des Trainingsszenarios ist in Abbildung [5.23] gezeigt. Das Training wird zunéchst
Korrektur Beinstreckung/
Trainingsstart laterale/mediale -beugung Trainingsende
FuBposition Berechnung %,
A

i<n

Y

TKF,i> TKF,()/TKF,I'> TKF,()
laterale /mediale
FuBerh6hung

Abb. 5.23: Ablauf des Trainingsszenarios zur Minimierung der iiber eine Beinstreckung und
-beugung gemittelten Adduktionsmomente 7x 4 ; fiir n Wiederholungen.

iiber die GUI gestartet. Vor der ersten Beinstreckung wird eine Korrektur der seitlichen
Fufiposition durchgefithrt. Der Roboter bewegt die Trittplatte und damit den Fufl von
der Neutralposition zunéchst 5cm nach links Richtung Fufliinnenseite und danach 5cm
nach rechts Richtung FuBauBenseite. Uber die komplette Bewegung von links nach rechts
wird das Adduktionsmoment im Knie tiberwacht. Ist der Roboter rechts angekommen,
wird derjenige Punkt angefahren, in dem das betragsmafig kleinste Adduktionsmoment
gemessen wurde. Fiir jede Ubungsdurchfithrung Beinstreckung und -beugung wird das
mittlere Adduktionsmoment 74, gemessen. Im Allgemeinen wird als Zielwert 7x 40 = 0
gesetzt, wobei individuell andere Werte als Zielgrofie vorgegeben werden kénnen. So lan-
ge die gewlinschte Anzahl n an Wiederholungen noch nicht erreicht ist, wird fiir jede
Ubungsdurchfithrung am Ende das neue Moment bewertet. Im Fall 74 Ai > Trao wird
die Orientierung der Platte um 1° an der FuBlaulenseite erhoht, im Fall 7x4; < Txa,0 um
1° an der Fuflinnenseite. Der maximale Winkel ist fiir beide Seiten auf 10° beschrénkt.
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5.5 Validierung am Roboter

Zur Validierung der implementierten Trainingsalgorithmen am Roboter wurde fiir jedes
Trainingsszenario eine Ubungsdurchfithrung zusammen mit einer Bewegungserfassung
aufgezeichnet. Zur einfachen Vergleichbarkeit der Szenarien wurde jeweils dieselbe linea-
re Trajektorie mit einer Gesamtlinge von 25cm verwendet, die in Abbildung als
Verlauf der TCP-Position des Roboters im kartesischen Raum dargestellt ist. Sowohl
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0,7
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0,9
yTcp (m)0’8 1,65

xtcp (m)

1.6
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Abb. 5.24: Lineare Trajektorie zur Validierung der Trainingsszenarien (dunkelblau), sowie
die initiale Bewegung fiir den medialen und lateralen Fuflversatz im Szenarion zur
Minimierung der Adduktionsmomente (hellblau).

zum Startpunkt bei s = 0 als auch zum Endpunkt bei s = 0,25 m ist die zugehorige
Konfiguration des Roboters mit dem Probanden dargestellt. Hellblau eingezeichnet ist
die Bewegung des TCP zum medialen und lateralen Fuflversatz von jeweils 5 cm fiir das
Training mit minimiertem Adduktionsmoment im Kniegelenk.

Das Ergebnis einer Ubungsdurchfiihrung des isokinematischen Trainings mit einem Schwell-
wert fur die Kraft von Fg = 300N und einer maximalen kartesischen Geschwindigkeit
von v = 7T5mm/s entlang der Trajektorie ist in Abbildung [5.25| gezeigt. Oben sind die
Anderungen der Achswinkel Aq gegeniiber der Startposition aufgetragen. Uber die kom-
plette Ubungsfolge hinweg ist im Achsraum eine glatte Trajektorie mit stetigen Uber-
gangen erkennbar. Der Roboter beschleunigt und bremst nicht ruckartig, sodass keine
unerwiinschten Kréfte an der Trittplatte auf den Trainierenden aufgebracht werden. In
der Mitte ist der gemessene Verlauf der Kraft F; entlang der Trajektorie tiber der Zeit
aufgetragen. Der Schwellwert der Kraft Fg = 300N ist als gepunktete pinke Linie einge-
zeichnet. Sobald die Kraft nach etwa 1,5s den Schwellwert tiberschreitet, setzt sich der
Roboter in Bewegung. Die yr¢cp-Koordinate des Roboters ist unten im Bild iiber der Zeit
aufgetragen. Da die Trajektorie ausschliellich in y-Richtung lduft, entspricht der Verlauf
dieser Koordinate auch dem Verlauf des Wegs s entlang der Trajektorie. Der Startpunkt
fir s = 0 liegt bei yrcp = 0,91 m fiir das gebeugte Bein und bei yrocp = 0,76 m fir die
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Abb. 5.25: Ergebnis einer isokinematischen Ubungsdurchfithrung. Verlauf der Anderungen
der Achswinkel Aq gegeniiber der Startposition, gemessene Kraft F; entlang der
Trajektorie, sowie Verlauf der yrcp-Koordinate des Roboters.

Beinstreckung. Die erste Ubungsdurchfiihrung bis nach etwa 7s entspricht einer kom-
pletten Durchfithrung mit definierter Trainingsgeschwindigkeit. Die Kraft ist in dieser
Zeit stets deutlich iiber dem Schwellwert. Rosa hinterlegt sind drei Bereiche, in denen
die Kraft auf dem Weg zwischen Start- und Endpunkt unter den Schwellwert fallt. Im
Positionsverlauf ist erkennbar, dass sich die Werte noch andern, bis die Geschwindigkeit
abgebremst ist und der Stillstand durch die horizontalen Verldufe der konstanten Posi-
tion erreicht ist. Die Ergebnisse zeigen das gewtinschte Verhalten des isokinematischen
Trainings, bei dem der Roboter seine Bewegung entlang der Trajektorie so lange die Kraft
grof} genug ist, durchfiihrt. Sowohl ein Bremsen entlang der Trajektorie auf dem Hinweg
im mittleren rosa Bereich, als auch auf dem Riickweg in den anderen beiden Bereichen
ist jederzeit moglich.

In Abbildung [5.26|ist das Ergebnis der isokinematischen Ubung mit Kniewinkelbegren-
zung dargestellt. Neben den Achswinkeln Agq, der Trajektorienkraft F; und der Position
auf der Trajektorie yrop ist unten der Flexionswinkel im Kniegelenk 05 aufgetragen. Die
ersten fiinf Ubungsdurchginge erfolgen ohne Kniewinkelbegrenzung iiber den komplet-
ten Trajektorienweg. Der Kniewinkel bewegt sich in einem Bereich von 0p = —70° im
gebeugten Zustand bis zu 0 = —30° im gestreckten Zustand. Nach 28 s wird der Knie-
winkel in der Beinstreckung auf 0p ., = —40° begrenzt. Die Beschrankung ist sowohl
im Verlauf des Kniewinkels als auch im ypcp-Verlauf hellgriin hinterlegt. Bei der drit-
ten Ubung ist erkennbar, dass der maximale Kniewinkel leicht iiberschritten wird. Dies
liegt daran, dass aktuell bei einem festen Kniewinkel unterhalb des Maximalwertes das
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Abb. 5.26: Ergebnis einer isokinematischen Ubungsdurchfiihrung mit Kniewinkelbegrenzung.
Verlauf der Anderungen der Achswinkel Aq gegeniiber der Startposition, gemes-
sene Kraft F; entlang der Trajektorie, Verlauf der yrcp-Koordinate des Roboters,
sowie gemessener Kniewinkel 0.

Bremsen eingeleitet wird. Ab einem Zeitpunkt von 47s wird der gebeugte Kniewinkel
zusétzlich auf 0p,,;,, = —60° beschrankt, was ebenfalls hellgriin eingezeichnet ist. Der
untere Kniewinkel wird in der dritten Ubungsfolge nicht ganz erreicht, womit auch hier
der Bremsweg nicht immer exakt gleich ist. Die Funktionen des reinen isokinematischen
Trainings bleiben auch mit Kniewinkelbegrenzung erhalten. Bei 43 s fallt die Kraft fir
eine kurze Zeit unter 300 N und der Roboter bremst die Bewegung entlang der Trajekto-
rie ab. Zudem sind die Verlaufe der Achswinkel tiber der Zeit weiterhin glatt und stetig,
sodass eine sanfte Bewegung des Roboters entsteht.

Das Ergebnis fiir das isokinematische Training mit Minimierung des Adduktionsmoments
Ti 4 im Kniegelenk ist in Abbildung gezeigt. Anstelle des Kniewinkels ist ganz un-
ten das gemessene Adduktionsmoment 754 tiber der Zeit aufgetragen. Zuséatzlich zum
Ayrep-Verlauf ist der Azpep-Verlauf als Anderungen gegeniiber der Startposition auf-
getragen. Wie in [5.24] in hellblau dargestellt, bewegt sich der Roboter zu Beginn der
Ubung jeweils 5 cm nach rechts und nach links, um die initiale Fufiposition zu korrigie-
ren. Diese Bewegung ist innerhalb der ersten 10s am Verlauf von Azpep zu sehen. Das
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Abb. 5.27: Ergebnis einer isokinematischen Ubungsdurchfithrung mit Minimierung des Ad-
duktionsmoments. Verlauf der Anderungen der Achswinkel Aq gegeniiber der
Startposition, gemessene Kraft F} entlang der Trajektorie, Verlauf der Anderungen
Ax7cp der kartesischen Roboterkoordinaten, sowie das gemessene Adduktionsmo-
ment im Knie 7k 4.

Adduktionsmoment ist direkt zu Beginn der Bewegung bei 2s sehr klein, womit nach
Abschluss der Bewegung die initiale Position eingenommen wird. Im weiteren Verlauf
des Adduktionsmoments ist der Wert bei 7s minimal, sodass fiir diesen Probanden ein
kleiner lateraler Versatz sinnvoll erscheint. Nach 16 s beginnen die sieben Ubungsdurch-
fithrungen, wobei jede Durchfiithrung hellgriin hinterlegt ist. Im Verlauf von 7x 4 ist der
iiber die Durchfiihrung berechnete Mittelwert 7x4; einer Ubung i als gestrichelte hell-
griine Linie eingezeichnet. Die Werte sind in Tabelle[5.2]aufgetragen. Als Zielgrofe wurde
der Standardwert von 7540 = 0 vorgegeben. In Durchfithrung ¢ = 1 wurde ein mittleres
Adduktionsmoment Tx41 = —17,23 N m gemessen. Als Reaktion wurde der Winkel der
Trittplatte um 1° medial erhoht. Die Bewegung ist insbesondere im Verlauf der Achs-
winkel bei 23 s als Bewegung der Handgelenkachsen ¢4, g5 und gg zu sehen. Der Proband
reagierte in der zweiten Durchfiihrung allerdings nicht wie erhofft mit einem héheren Mo-
ment, sondern mit einem niedrigeren, weshalb die mediale Fulerh6hung zunéchst nicht
weiter vergroflert wurde. Eine Vergroflerung des Moments im dritten Durchgang hat
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Ubung

1=1

=2

1=3

1=4

1=95

1=06

=17

7A'KA71' (N m)

~17,23

—18,01

—17,06

—15,54

—24,61

—21,5

—14, 58

Tabelle 5.2: Gemittelte Adduktionsmomente 7 4; fiir die sieben Ubungsdurchfithrungen in

Abbildung

eine weitere Korrektur nach 37s bewirkt. Im vierten Durchgang kann der gewiinschte
Effekt einer betragsméfligen Verkleinerung des Moments auf 7x 44 = —15,54 Nm beob-
achtet werden. Eine weitere mediale Erhéhung auf insgesamt 3° fiihrt in den folgenden
Durchgéngen ¢ = 5 und ¢ = 6 zu den betragsmafig grofften Momenten. Im Verlauf der
gemessenen Kraft entlang der Trajektorie kann der groflere Betrag auf die im Mittel
groBere aufgebrachte Kraft wihrend dieser beiden Ubungsdurchfithrungen sein. Insbe-
sondere der siebte Durchgang mit einer medialen Fuflerh6hung von 4° und vergleichbarer
Kraft entlang der Trajektorie erreicht das betragsméaflig niedrigste Adduktionsmoment
von Tk 47 = —14,58 Nm, was die Tendenz der Méglichkeit zur Minimierung bestétigt. Die
Ergebnisse zeigen, dass es moglich ist, die Adduktionsmomente im Kniegelenk wéahrend
des Trainings zu erfassen und eine Reaktion des Roboters darauf zu ermdglichen. Ein
einfacher Eingriff hingegen erreicht sehr schnell seine Grenzen aufgrund der komplexen
und individuellen Reaktion des Menschen. Das implementierte Training selbst zeigt, dass
mit dem Roboter nun eine Plattform zur Verfiigung steht, mit dem beliebige Eingriffe
moglich sind. Die Trajektorie mit gednderter Plattenorientierung wird weiterhin sanft
abgefahren, was sowohl an den glatten Verlaufen der Achswinkel Aq als auch an den
kartesischen Bewegungen Ax erkennbar ist.

Abschlieflend ist in Abbildung das Ergebnis eines isotonischen Trainings entlang der
Trajektorie dargestellt. Als Gegengewicht wurde fiir die Beinstreckung auf dem Hinweg
eine Masse von my = 50kg und auf dem Riickweg eine hohere Masse von mgr = 60 kg
vorgegeben. Im Verlauf der ypcp-Koordinate ist erkennbar, dass sich der Roboter nach
4 s aufgrund der steigenden Kraft in Bewegung setzt. Die Kraft steigt daraufhin auf tiber
1500 N an, worauf der Roboter allerdings nicht mit einer entsprechend hohen Beschleu-
nigung reagiert. Analog dazu féllt bei einem Riickgang der Kraft auf sehr kleine Werte
nahe F; = 0 nach 10s die Trittplatte nicht direkt zuriick, sondern bewegt sich inner-
halb der Grenzen zum Startpunkt zuriick. Die Dynamik der ersten Beinstreckung und
-beugung wird daher von den maximal zulassigen Geschwindigkeiten und Beschleunigun-
gen bestimmt. Die zweite Beinstreckung ist nach 16 s erreicht und das Gegengewicht wird
auf mpg erhoht. Es folgen einige Bewegungen zum hinteren Anschlag, bis der Proband
im rosa hinterlegten Zeitraum zwischen 26s und 43s die Trittplatte in einer annédhernd
konstanten Position hélt. Die gemittelte Kraft in diesem Zeitraum bei £, = 533 N und
liegt unter der resultierenden Gewichtskraft, wobei sich hier der Einfluss der Reibung
zeigt, die die notwendige Kraft bei sehr kleinen Geschwindigkeiten verringert und ein
Halten der Trittplatte an einer konstanten Position erlaubt. Die vierte Wiederholung
startet nach 66 s mit dem Gegengewicht von my = 50kg. Der Proband hélt im zweiten
rosa hinterlegten Zeitraum die Platte an anndhernd konstanter Position. Die gestrichelt
cingezeichnete gemittelte Kraft zum Halten der Platte liegt mit £, = 418 N entsprechend
unterhalb der bendtigten Kraft auf dem Riickweg. Die Verldufe der Achswinkel weisen
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Abb. 5.28: Ergebnis einer isotonischen Ubungsdurchfiihrung. Verlauf der Anderungen der
Achswinkel Aq gegeniiber der Startposition, gemessene Kraft F; entlang der Tra-
jektorie, sowie Verlauf der yrcp-Koordinate des Roboters.

auch beim isotonischen Trainingsszenario einen glatten und stetigen Verlauf auf. Das ge-
wiinschte isokinematische Training gegen einen konstanten Widerstand kann damit am
Roboter durchgefiihrt werden.

5.6 Diskussion der Ergebnisse

Im Rahmen dieser Arbeit ist ein roboterassistiertes Trainingssystem auf Basis eines
KR270 Industrieroboters entstanden. Die Grundlage bildet mit der Positionsregelung
im Achsraum sowie der Interpolation zwischen Bewegungsstiitzstellen die Moglichkeit,
flexible Bewegungen intuitiv vorgeben zu konnen, die der Roboter unter Einhaltung der
notwendigen Grenzen jederzeit durchfithren kann. Durch die Interaktion mit dem Men-
schen, bei der zum Teil sehr hohe Krafte zwischen Roboter und Mensch iibertragen
werden, mussten sehr strikte Randbedingungen fiir die maximalen Beschleunigungen
eingehalten werden, damit kein Rucken bei der Interaktion fithlbar ist.

Aufbauend auf der grundlegenden Bewegungsvorgabe fiir den Roboter sind die beiden
wichtigsten Trainingsszenarien, das isokinematische Training mit konstanter Bewegungs-
geschwindigkeit und das isotonische Training mit konstantem Widerstand implementiert
und tber eine graphische Benutzeroberfliche zuganglich. Die Parametrierung des Bewe-
gungsverhaltens ist durch eine vergleichbare Vorgabe wie bei tiblichen Funktionsstemmen
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fiir Therapeuten, Trainer und Sportler intuitiv moglich. Bereits durch eine Basisvarian-
te des Trainingssystems bestehend aus Roboter und Kraftmessplatte ist ein Mehrwert
gegentiiber den klassischen Trainingsgerdten vorhanden. Mit nur einem Gerdt konnen
beliebige Trainingsbewegungen realisiert werden, die den funktionalen Bewegungen des
Korpers entsprechen. Weiterhin konnen fiir die Beinstreckung und die Beinbeugung un-
terschiedliche Bewegungen mit unterschiedlichen Widerstanden definiert werden. Durch
das Training am Roboter kann im Vergleich zum Hanteltraining gegen die Schwerkraft
das Verletzungsrisiko dadurch verringert werden, dass ein Gewicht nicht unkontrolliert
beschleunigt fallen kann.

Besonders trainings- und therapierelevant ist die Integration einer Bewegungserfassung,
sowie die Verwendung von Modellen des Beins, um wéhrend des Trainings die Belas-
tungen in den Gelenken zu erfassen. Ziel dieser Arbeit war es, die Grundlagen dafiir zu
schaffen, mit geeigneten Stellgroflen die Belastung wihrend des Trainings zu regeln. In
zwei Studien wurden mogliche Stellgrofien untersucht, die fiir eine Regelung der Belas-
tung in Frage kommen. Durch den Roboter kann sowohl die Position der Trittplatte als
auch die Groe des Widerstands geédndert werden. Der Fokus in den Untersuchungen in
dieser Arbeit lag auf verschiedenen Positionen und Orientierungen der Platte wahrend des
Trainings. In beiden Studien wurde gezeigt, dass sich die Belastungen, insbesondere die
gelenkschiadigenden Adduktionsmomente im Kniegelenk durch Anderung der medialen
und lateralen Fuflposition und einer aulen- oder innenseitlichen Fulerhohung beeinflus-
sen lassen. Nach einer Integration der Ergebnisse in das isokinematische Training konnte
gezeigt werden, dass die Belastungen und Bewegungen wéihrend des Trainings erfasst und
verwendet werden konnen.

Bereits mit der sehr einfachen Beeinflussung in der Validierung am Roboter konnte das
Potenzial des Belastungsmanagements und des aufgebauten Trainingssystems selbst ge-
zeigt werden. Die Beschrankung des Kniewinkels ist besonders in der Rehabilitation
von Knieverletzungen von entscheidender Bedeutung und kann nun direkt vom Roboter
wahrend des Trainings iiberwacht werden. Die ersten Messungen zur Minimierung des
Adduktionsmoments am Gesamtsystem zeigen bereits deutliche Verbesserungsmoglich-
keiten, wie beispielsweise die Verwendung des auf die gemessene Kraft normierten Ad-
duktionsmoments zur Mittelung iiber einer Ubung. AuBerdem kénnen recht aufwendige
Versuche, wie die in der statischen Position unter Verwendung der Holzkeile durchge-
fithrten, nun sehr einfach am Roboter umgesetzt werden.
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6 Zusammenfassung und Ausblick

Die Bewegungsfahigkeit und korperliche Leistungsfihigkeit ist ein grundlegender Be-
standteil eines selbstbestimmten Lebens bis ins Alter. Die Weltgesundheitsorganisation
empfiehlt regelméafliges korperliches Training zum Erhalt der Gesundheit und zur Praven-
tion verschiedener Erkrankungen, die unter anderem eine eingeschrankte Mobilitat zur
Folge haben kénnen. Wéahrend das Training in praventiver Form noch weitgehend selb-
standig moglich ist, kann die Rehabilitation nur mit therapeutischer Unterstiitzung statt-
finden. Die Neurorehabilitation von Schlaganfallpatienten beispielsweise ist mit einem
Training von Alltagsbewegungen verbunden, deren Erfolg mit steigender Wiederholungs-
zahl steigt. Integraler Bestandteil der Rehabilitation von Muskel-Skelett-Erkrankungen
ist ein regelméafliges Muskelaufbautraining. Ein effektives Training erfordert hohe Mus-
kelkréfte, die gleichzeitig auch eine Belastung geschédigter Strukturen bedeuten. Scha-
digungen durch falsches Training in Fehl- oder Schonhaltungen miissen daher vermieden
werden. In beiden Fallen wird viel Zeit mit einem Therapeuten bendétigt, die aufgrund
eines Mangels an Fachkréaften nicht moglich ist. Damit sind aktuell viele Patienten in
der Rehabilitation unterversorgt. Roboterassistierte Systeme sind eine Moglichkeit, den
Patienten zusatzliche Trainings- und Therapiezeit zur Verfiigung zu stellen. Wahrend es
bereits verschiedene Assistenzsysteme am Markt gibt, existieren bisher keine Systeme,
die den Zustand des Menschen und die Belastung an den Strukturen tiberwachen und
ein sicheres, selbstédndiges Training ermoglichen.

In dieser Arbeit liegt der Fokus auf der Verwendung von Industrierobotern fiir Rehabi-
litations- und Trainingsanwendungen, die in zwei Beispielen gezeigt wird: fiir die Neu-
rorehabilitation der oberen Extremitit und fiir das Muskelaufbautraining der unteren
Extremitédt. Industrieroboter sind in vielfiltigen Reichweiten- und Traglastklassen er-
haltlich, sodass im ersten Schritt der passende Roboter fiir die gewiinschte Anwendung
ausgewahlt werden muss. Die passende Reichweite ergibt sich direkt aus dem gewiinsch-
ten Bewegungsumfang. Fiir die Dimensionierung der Traglast wird ein simulativer Ansatz
zum Vergleich der maximal zuldssigen Achslasten mit den in der Anwendung erwarteten
Lasten verwendet. Eine Dimensionierung iiber die Nenntraglast resultiert zwangslaufig
in einer Uberdimensionierung des Roboters. Roboter konnen die Nenntraglast mit maxi-
malen Geschwindigkeiten und Beschleunigungen sehr préazise bewegen, wohingegen der
Mensch hohe Kréfte nur bei niedrigen Bewegungsgeschwindigkeiten aufbringen kann.
Die Grundlage fiir die Simulation bilden Mehrkoérpermodelle der jeweiligen Roboter. Die
unbekannten dynamischen Eigenschaften der einzelnen modellierten Starrkérper werden
aus der Gesamtmasse und den Volumina aus den CAD-Daten geschétzt. Die Bewegungen
werden fiir die Abschétzung der maximal zuldssigen Momente so definiert, dass der kom-
plette Bewegungsumfang des Roboters im Achsraum ausgenutzt wird. Als Roboterwerk-
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zeug wird eine punktférmige Masse mit der Nenntraglast des Roboters im zugehorigen
maximalen Abstand zum Flanschmittelpunkt definiert. Eine Berechnung der inversen
Dynamik ergibt die zulédssigen Achsmomente.

Fir die Neurorehabilitation wurde der KUKA LBR IV mit 7kg Traglast evaluiert. Zum
Vergleich der in der Anwendung auftretenden Momente wurde ein Modell des menschli-
chen Arms am Robotermodell befestigt, dessen Gewicht gegen die Schwerkraft in hori-
zontaler und vertikaler Richtung bewegt wird. Ein Vergleich beider Simulationsergebnisse
hat gezeigt, dass die Traglast des LBR fiir die Neurorehabilitation nicht in jeder Situa-
tion ausreichend ist. Da fiir den LBR im Gegensatz zu normalen Industrierobotern die
tatsdchlich zuldssigen maximalen Achsmomente bekannt sind, und die Simulation diese
unterschatzt, wurde er dennoch fiir die weiteren Arbeiten verwendet. Als Trainingsro-
boter fiir die Beinstrecker wurde der KUKA KR270 mit einer Nenntraglast von 270 kg
untersucht. Zum Vergleich der in der Anwendung auftretenden Bewegungsgeschwindig-
keiten und Kraften wurde ein einbeiniges Training an einer normalen diagonalen Bein-
presse mit einem bewegten Gewicht von etwa 100 kg als Vergleich verwendet. Mit einem
optischen Bewegungserfassungssystem wurde die Bewegung der Trittplatte und mit einer
Kraftmessplatte die Krafte an der Trittplatte synchron gemessen. Mit einer passenden
Startposition fiir den Roboter wurde die inverse Dynamik mit den gemessenen Kriften
und Bewegungen berechnet. Die Ergebnisse zeigen, dass die erwarteten Achsmomente in
der Anwendung in einem Bereich < 20 % der maximal zuldssigen liegen.

Neben der richtigen Dimensionierung der Industrieroboter ist die Ansteuerung ein ent-
scheidender Faktor fiir einen erfolgreichen Einsatz in Rehabilitations- und Trainingsan-
wendungen. Mit der klassischen Bewegungsplanung von Industrierobotern miissen vorab
alle Stiitzpunkte der Bewegung bekannt sein. Da in der Interaktion mit dem Menschen
eine direkte Reaktion in Form einer gednderten Bewegung erforderlich ist, wird fiir beide
Roboter eine Schnittstelle verwendet, mit der tiber eine Ethernet-Verbindung im Echt-
zeittakt Bewegungskommandos geschickt werden konnen. Der LBR bekommt von ei-
nem Linux-Echtzeitsystem im 10 ms-Takt neue Positions- und Steifigkeitskommandos im
Achsraum, der KR270 wird iiber einen Linux-PC auf den ein SIMULINK® Modell kompi-
liert wird im 4 ms-Takt mit Geschwindigkeitskommandos im Achsraum gesteuert.

Im Fall des LBR war ein redundanter Roboter verfiighar, der von seinen sieben Freiheits-
graden nur drei fiir die Rehabilitationsanwendung benétigt. Die tibrigen Freiheitsgrade
konnen fiir eine Optimierung der Achskonfiguration des Roboters genutzt werden. Fiir ein
einfaches Handfithren des LBR mit nur einer Hand war bereits ein Optimierungsansatz
implementiert. In dieser Arbeit ist ein weiterer Ansatz entstanden, der die Achskonfigu-
ration als Reaktion auf externe Krafte hin optimiert. Hierzu wurde ein Giitekriterium
verwendet, das die Kraft moglichst gleichméflig auf alle Achsen verteilt. Mit der Optimie-
rung kénnen die auftretenden Lasten im Vergleich zur bereits vorhandenen Optimierung
um bis zu 20 % reduziert werden. Fir die Anwendung wurde allerdings die Achskonfigu-
ration beibehalten, die den maximalen Abstand zum Patienten hélt.

Zu Beginn der Arbeit stand am LBR bereits ein Gesamtsystem zur Verfiigung, das die
grundlegenden benoétigten Funktionen zur Rehabilitation beinhaltet. Hierzu gehort das
einfache Aufzeichnen von Bewegungstrajektorien durch Fithren des Patientenarms durch
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einen Physiotherapeuten und das selbstandige Uben durch einen Patienten. Wéhrend der
Aufzeichnung ist der Roboter in einem nachgiebigen Modus mit sehr geringen Achsstei-
figkeiten, sodass externe Kréfte direkt in einer Bewegung resultieren. In der Phase des
Abfahrens ist der LBR deutlich steifer, damit er dem Patienten einerseits gentigend Frei-
raum in der selbstandigen Bewegungsplanung gibt und andererseits ausreichend Kraft
aufbringen kann, um ihn entlang der Trajektorie zu fithren. Des Weiteren war eine Be-
wegungserfassung unter Verwendung zweier Beschleunigungssensoren verfiighar, die die
aktuellen Armwinkel des Patienten misst.

Um den Roboter fiir klinische Studien vorzubereiten und von geschulten Therapeuten be-
dienbar zu machen wurde eine grafische Benutzeroberfliche implementiert. Ein Mehrwert
gegentiiber den bereits verfiiggbaren Rehabilitationssystemen ergibt sich, wenn die Pati-
entensituation tiiberwacht und der Roboter angemessen darauf reagieren kann. Mit den
gemessenen Kréften am Endeffektor des Roboters und der Bewegungserfassung stehen
MessgroBen zur Verfiigung, mit denen ein Unterscheiden in Normal- und Ausnahmesi-
tuation moglich wird. Die Ausnahmesituationen, die in dieser Arbeit betrachtet werden
sind plotzlich auftretende Spastiken, Zittern und Ermiidung. Ausnahmesituationen lassen
sich meist durch Ausgleichsbewegungen, wie das Hochziehen des Ellenbogens, erkennen.
Zur Erkennung solcher Ausgleichssituationen wurde ein Bewertungsschema auf ergono-
mischen Grundlagen implementiert. Aus den gemessenen Armwinkeln wird jederzeit ein
Score bestimmt, der eine Aussage tiber die Ergonomie der ausgefithrten Bewegung gibt.
Durch einen Vergleich mit der Referenzhaltung wihrend der Ubungsaufzeichnung mit ei-
nem Therapeuten kénnen Ausgleichsbewegungen erkannt werden. Der verwendete Score
im Bereich von 1 bis 9 erhoht sich beim Hochziehen des Ellenbogens beispielsweise von
2 auf 4.

Ziel einer folgenden klinischen Studie mit Patienten muss es sein, Merkmale zu finden,
mit denen sich die verschiedenen Patientensituationen unterscheiden lassen. In einem
ersten Versuch mit einem gesunden Probanden wurde dieser gebeten, die definierten Sze-
narien nachzustellen. Fiir die Auswertung wurde ein Merkmalsvektor aus vier positions-
und vier kraftspezifischen Merkmalen verwendet. Die Ergebnisse haben gezeigt, dass sich
Unterschiede in den Ausfiihrungen in den Merkmalen wiederfinden, sodass mit einer aus-
reichenden Anzahl an Patientendaten sinnvolle individuelle Merkmale definiert werden
konnen

Eine plotzliche Spastik oder andere Ausnahmesituationen haben meist sehr hohe Kréfte
am Endeffektor, oder hohe Bewegungsgeschwindigkeiten zur Folge. Industrieroboter rea-
gieren auf Uberschreitung der maximal zuldssigen Achsmomente oder -geschwindigkeiten
im schlimmsten Fall mit einem Not-Aus, womit der Roboter schnellstmoglich zum Still-
stand gebracht wird. In der Interaktion mit dem Menschen ist dieses Verhalten uner-
wiinscht, weshalb drei Methoden implementiert wurden, um frithzeitig zu hohe Momente
und Geschwindigkeiten zu erkennen und die Energie gezielt abzubauen. Fiir den Abbau
zu hoher Geschwindigkeiten wurde eine Methode implementiert, die ein Bremsprofil in
Form von Positionskommandos verwendet, fiir den Abbau zu hoher Momente wurde die
Steifigkeit schrittweise reduziert. Als drittes Konzept wurde eine Minimierung von Mo-
menten und Geschwindigkeiten implementiert, die die beste Kombination aus Positions-

129



6 Zusammenfassung und Ausblick

und Steifigkeitskommandos bietet. Die Ergebnisse haben gezeigt, dass eine gemeinsame
Minimierung sinnvoller ist, wobei sich der Roboter besser kontrollieren lasst, wenn nur
Positionsdnderungen bei relativ hohen Steifigkeiten verwendet werden.

Das roboterassistierte System zum Muskelaufbautraining war zu Beginn der Arbeit noch
nicht vorhanden. Daher wurden zunachst die grundlegenden Funktionen implementiert,
um dem Roboter flexibel Bewegungen in Form von kartesischen Koordinaten kommandie-
ren zu kénnen. Da der KR270 Geschwindigkeitskommandos erhélt wurde eine Positions-
regelung im Achsraum implementiert, die sicherstellt, dass der Roboter die gewiinschte
Position anfahrt. Aufgrund der hohen bewegten Massen wurden die Beschleunigungen
und Reglereingriffe sehr klein gehalten, damit am Endeffektor kein Rucken zu spiiren ist.
Des Weiteren wurde die geometrische Berechnung der inversen Kinematik implementiert,
damit Bewegungen im kartesischen Raum geplant werden kénnen. Da die Bewegungspla-
nung in einem grofleren Zeittakt erfolgen kann und beliebige Kombinationen aus Positio-
nen und Geschwindigkeiten abgebildet werden sollen, wurde eine Interpolation zwischen
beliebigen Stiiztstellen implementiert, die sofern moglich Polynome vierter Ordnung und
nur in Ausnahmeféllen Polynome fiinfter Ordnung fiir die Position verwendet. Mit der
Methode werden alle Stutzstellen mit konstanter Geschwindigkeit erreicht, sodass je-
derzeit ein Wechsel in beliebige Richtungen moglich ist. Des Weiteren wurde auch fiir
den KR270 eine GUI implementiert, um samtliche Funktionen intuitiv zugénglich zu
machen.

Als erstes Trainingsszenario wurde das isokinematische Widerstandstraining mit vorge-
gebener Geschwindigkeit implementiert. Es konnen beliebige Trajektorien in Form einer
Liste aus Positionen der Trittplatte im kartesischen Raum definiert werden. Hin- und
Riicktrajektorie konnen verschieden sein, lediglich die Start- und Endpunkte miissen
gleich sein. Das isokinematische Training zeichnet sich durch eine definierte, konstante
Geschwindigkeit entlang der Trajektorie aus. Die Bewegung wird beim Uberschreiten
einer Mindestkraft gestartet und entsprechend bei Unterschreiten gestoppt. Die Bewe-
gungsplanung erfolgt in den skalaren Groflen entlang der Trajektorie. In einem 40 ms-
Takt wird der zugehorige Trajektorienpunkt zum zuriickzulegenden Weg ermittelt, in
den Achsraum transformiert und mit der Interpolationsmethode zur néchsten Siitzstel-
le an den Roboter kommandiert. Um einen zu schnellen Wechsel durch Messrauschen
um den Schwellwert der Kraft zu verhindern, wurde eine Hysterese integriert, die den
Schwellwert in Richtung fallender Krafte reduziert.

Fiir das isotonische Training mit konstantem Widerstand wird dieselbe Beschreibung ei-
ner Trajektorie verwendet. Hier erfolgt die Planung der Bewegung ebenfalls in skalaren
Trajektoriengroflen, wobei zur bestmdoglichen Abbildung der Dynamik die Positionen im
4 ms-Takt berechnet werden. Zur Berechnung des neuen Wegpunktes wird ein Vergleichs-
modell mit einer tragen Masse verwendet, die entlang einer schiefen Ebene bewegt wird.
Um ein Halten der Trittplatte zu ermoglichen und ein zu starkes Rauschen der Kraft bei
niedrigen Bewegungsgeschwindigkeiten zu unterdriicken, wird eine geschwindigkeitsab-
héngige Reibung im Modell verwendet. Die aus dem Modell berechnete Geschwindigkeit
und Beschleunigung wird mit einem maximal zulassigen Profil begrenzt, um zu hohe
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Geschwindigkeiten und Beschleunigungen des Roboters zu vermeiden. Aus Sicherheits-
griinden ist die maximale Bewegungsgeschwindigkeit bisher auf 150 mm/s begrenzt.

Ein wesentlicher Mehrwert des Systems entsteht durch die Schétzung der Belastung auf
die Strukturen des Muskel-Skelett-Systems wéhrend des Trainings. Grundlage fir die
Berechnung aus der gemessenen Kraft und einer Bewegungserfassung ist ein OpenSim-
Modell des Beins, das aus einem in verschiedenen Versuchen validierten Gesamtmodell
abgeleitet wurde. Dieses Modell bildet beispielsweise auch die komplexe Bewegung des
Knies ab, die sich aus einer Rotation und einer translatorischen Verschiebung abhéngig
vom Kniewinkel zusammensetzt. Zur ersten Abschatzung der Belastungen werden die
Momente um die Bewegungsfreiheitsgrade des Modells verwendet, die tiber die Berech-
nung der inversen Dynamik ermittelt werden kénnen. In zwei Versuchen wurden mogli-
che StellgroBen untersucht, mit denen die Belastung in den Gelenken manipuliert werden
kann. Der erste Versuch wurde mit einem Probanden in einer dynamischen Beinpresse
durchgefiithrt. Die Ergebnisse haben gezeigt, dass durch eine Fersen- und Zehenerhohung
des FuBles und entsprechend einer Orientierungsédnderung der Trittplatte, die Momente
im Fuf}-, Knie- und Hiiftgelenk in der Sagittalebene beeinflusst werden konnen. Seitliche
Fuflerh6hungen, die in Form von Schuheinlagen das Adduktionsmoment im Kniegelenk
andern kénnen, konnten auch hier einen &hnlichen Effekt zeigen. Im zweiten Versuch in
einer statischen Position mit sechs Probanden wurde der Fokus auf das Adduktionsmo-
ment gelegt. Neben der seitlichen Fulerhohung wurde ein seitlicher Versatz des Fufles
sowie eine Auflenrotation betrachtet. Der seitliche Versatz ist gut geeignet, um das Ad-
duktionsmoment in die gewiinschte Richtung zu dndern und eine initiale Fuiposition zu
korrigieren. Die Ergebnisse der seitlichen Erhéhung konnten im statischen Versuch besta-
tigt werden, allerdings zeigt sich auch, dass die Reaktionen von verschiedenen Personen
auf eine Erhohung der Plattenorientierung stark variieren konnen.

Schlussendlich wurden die biomechanischen Messgroflen in zwei isokinematischen Trai-
ningsszenarien am Roboter integriert. Das erste Szenario ist die Begrenzung der Trajek-
torie beim isokinematischen Training auf einen minimalen und maximalen Kniewinkel.
Das zweite Szenario ist als Ergebnis der Versuche mit den Probanden ebenfalls fiir das
isokinematische Training entstanden. Zu Beginn der Trainingsausfiihrung bewegt der Ro-
boter die Trittplatte mit dem Fufl des Probanden nach rechts und links und ermittelt
diejenige Position, in der das niedrigste Adduktionsmoment gemessen wird. Die geplante
Trajektorie wird in diese neue Startposition verschoben. Nach je einer Wiederholung aus
Beinstreckung und -beugung wird das mittlere Adduktionsmoment bestimmt. Abhéngig
von der Richtung, wird die Plattenorientierung in Schritten von einem Grad gedndert
und der Fufl entsprechen an der Auflen- oder Innenseite erhoht. Die ersten Ergebnisse
mit einem Probanden am Roboter haben gezeigt, dass ein gleichzeitiges Erfassen der
Bewegung und ein Berechnen der Gelenkbelastungen am Roboter moglich ist, und die
Reaktion sehr einfach angepasst werden kann. Die Kniewinkelgrenzen wurden in einem
Bereich von 3° eingehalten, wihrend der Roboter weiterhin eine glatte Bahn mit sanf-
ten Beschleunigungen hélt. Die Minimierung des Adduktionsmoments hat gezeigt, dass
der Roboter durch Anderung der Plattenorientierung auf sich éndernde Momente reagie-
ren kann und sich das Adduktionsmoment iiber sieben gemessene Durchgénge hinweg,
trotz zweier Ausreifler reduzieren konnte. Gleichzeitig wird deutlich, dass ein hoher For-
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schungsbedarf im Bereich des Belastungsmanagements vorhanden ist, fir den mit dem
aufgebauten System eine ideale Plattform zur Entwicklung neuer Algorithmen zur Ver-
fligung steht.

Mit beiden roboterassistierten Systemen steht nun jeweils eine Plattform zur Verfiigung,
die eine Entwicklung und Erprobung neuer Therapie- und Trainingsszenarien ermog-
licht. Fiir die Neurorehabilitation konnen im néchsten Schritt die Algorithmen auf den
nun verfiigharen KUKA LBR iiwa mit einer Traglast von 14 kg iibertragen werden, um
eine hohere Sicherheit in den klinischen Studien zu gewahrleisten. Die integrierte Be-
wegungserfassung mit Haltungsbewertung sowie die ersten Merkmale zur Klassifikation
der aktuellen Patientensituation stellen zusammen mit dem Leichtbauroboter ein Funk-
tionsmuster dar, mit dem alltagliche individuelle Bewegungen trainiert werden kénnen
und gleichzeitig eine therapiekonforme Reaktion auf den tagesaktuellen Patientenzustand
ermoglicht wird.

Fir das neuromuskuldre Aufbautraining ist auf Basis der KUKA KR270 Industrierobo-
ters ein Assistenzsystem entstanden, das kombiniert mit einer Bewegungserfassung die
Belastungen an den Strukturen des Muskel-Skelett-Systems ermitteln kann. Die Ansteue-
rung erfolgt schnell genug, dass eine Korrektur der Bewegungsbahn moglich ist, die dem
Trainierenden hilft, Schon- und Fehlhaltungen wahrend des Trainings zu vermeiden. Das
entstandene System kann verwendet werden, um neue Trainingsszenarien zu entwickeln,
sowie systematische Untersuchungen zu Moglichkeiten des Belastungsmanagements im
Training durchzufiihren.

Des Weiteren hat die Verwendung des KR270 den Vorteil, dass sein Arbeitsraum und
seine Traglast grof§ genug sind, um mit demselben Roboter auch andere Korperregionen
zu trainieren. Ein schneller, automatischer Werkzeugwechsel, wie er Standardtechnologie
in industriellen Einsitzen ist, erweitert das bisherige System mit entsprechend definier-
ten Trainingstrajektorien und Adaptern zu einem Trainingsgerat, mit dem beispielsweise
der Rumpf oder die Arme trainiert werden konnen. Fiir eine Kommerzialisierung des ro-
botischen Systems wird im nachsten Entwicklungsschritt eine kostengiinstige Alternative
zum bisher verwendeten optischen, markerbasierten Trackingsystem bendtigt. Versuche
zur benétigten Genauigkeit konnen am entstandenen System durchgefiihrt werden.
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A Anhang

A.1 Parameter der verwendeten Modelle

A.1.1 Dynamische Eigenschaften der Robotermodelle

A.1.1.1 Leichtbauroboter

Korper ‘ Ji 2 (kg mm?) ‘ Jiyy (kg mm?) ‘ Ji »» (kg mm?) ‘

1 3366, 10 3169, 79 3510, 46
2 16559, 01 16368, 87 4670, 24
3 15981, 11 4682, 66 15778, 55
4 16598 16427,94 4697, 82
5 15981, 11 4682, 66 15778, 55
6 8992, 72 8294,13 3664, 48
7 3225, 88 3496, 77 3239,73
8 1104, 43 1104, 43 176,77

Tabelle A.1: Massentragheitsmomente J; ;z, J; 4y und J; .. der acht Starrkérper des LBR mit
einer Genauigkeit von 1072,

’ Korper ‘ Ji 2y (kg mm?) ‘ Jiz» (kg mm?) ‘ Jiy. (kg mm?) ‘

1 —0,56 0,29 43,22

2 —0,1 —0,25 3147, 34
3 0,24 —0, 10 —2764, 44
4 —0,1 0,24 —3157,83
5 0,24 0,1 2764, 44
6 ~0,07 —0,16 2718, 49
7 0,73 0 27,43

8 0 0 0

Tabelle A.2: Deviationsmomente J; 4y, J; 2. und J; . der acht Starrkoérper des LBR mit einer
Genauigkeit von 1072,
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A Anhang

A.1.1.2 Industrieroboter

Tabelle A.3: Massentragheitsmomente J; ;., J; 4y und J; .. der sieben Starrkérper des KR270

Tabelle A.4: Deviationsmomente J; 4y, J; ;> und J; . der sieben Starrkérper des KR270 mit
einer Genauigkeit von 1072.
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’ Korper ‘ Jizz (kg m?) ‘ Jiyy (kg m?) ‘ Ji - (kgm?) ‘

1 6,71 8,88 13,66
2 8,63 15,80 13,33
3 5,96 54,33 53,60
4 38,95 3,95 38,40
5 0,25 0,25 0,06
6 0,60 0,40 0, 40
7 0,01 0,01 0,03

mit einer Genauigkeit von 1072,

Korper ‘ Jizy (kg mm?) ‘ Jiz» (kg mm?) ‘ Jiy- (kg mm?) ‘

1 —774, 82 439052, 86 —1611,74

2 1009447, 34 390675, 93 —311086, 02

3 —50568, 62 5953947, 47 —20914, 33

4 821863, 49 20839, 63 —603020, 28

5 0,16 —0,40 —5436,97

6 52,47 49, 42 ~91911, 99

7 0,22 —1,06 0,66




A.1 Parameter der verwendeten Modelle

A.1.2 Kinematische und dynamische Eigenschaften der
Menschmodelle

A.1.2.1 Armmodell

’ Korper ‘ Jzr (kg mm?) ‘ Jyy (kg mm?) ‘ J.. (kg mm?) ‘

Humerus 11946 4121 13409
Ulna 2962 618 3213
Radius 2962 618 3213
Hand 892 547 1340

Tabelle A.5: Massentrégheitsmomente Jy., Jy, und J,, der einzelnen Starrkérper des Arm-
modells aus [60]. Fiir alle Deviationsmomente gilt J, = Jz. = Jy. = 0.

Korper || Humerus Ulna Radius Hand
Sg 0 0 0 0
Sy —164,5 | —120,53 | —120,52 | —68,1
S 0 0 0 0
O 0 —6,73 —6,727 | —8,797
Oy 0 —13,01 | —13,01 | —235,84
0, 0 26,08 26,08 13,61
Oq 0 —1,57 —1,57 —1,57
Op 0 0,06 0,06 0
0c 0 1,54 1,54 —1,57

Tabelle A.6: Lage der

Schwerpunkte sowie Positions- und Orientierungsvektoren o

(02, 0y, 0z, 0q, Op, OC)T der Koordinatensysteme ausgehend vom Humerus der ein-
zelnen Starrkérper des Armmodells aus [60]. Alle Léngen sind in Millimetern,
die Winkel im Bogenma$, jeweils mit einer Genauigkeit von 10~2 angegeben.
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A.1.2.2 Beinmodell

Korper || Pelvis | Femur | Tibia/Fibula | Talus | Calcaneus | Zehen
Sz -70,7 0 0 0 100 34,6
Sy 0 —170 —186,7 0 30 6
5, 0 0 0 0 0 -17,5
Oz 0 —70,7 —4,5 0 —48,77 | 178,8
Oy 0 —66, 1 -39, 58 —430 | —41,95 -2
0, 0 83,5 0 0 7,92 1,08
Oa 0 0 0 0 0 0
Op 0 0 0 0 0 0
Oc 0 0 0 0 0 0

Tabelle A.7: Lage der Schwerpunkte sowie Positions- und Orientierungsvektoren o =
(oz,oy,oz,oa,ob,oc)T der Koordinatensysteme ausgehend vom Pelvis der ein-
zelnen Starrkorper des Beinmodells in der Nulllage. Alle Léngen sind in Milli-
metern, die Winkel im Bogenmaf, jeweils mit einer Genauigkeit von 10~2 ange-
geben.

A.2 Kommunikationsprotokolle

A.2.1 Datentelegramme der FRI Schnittstelle

’ Formelzeichen ‘ Einheit ‘ Beschreibung ‘ Grofle ‘
Qonsr rad gemessene Achsposition 7 float
qemd rad kommandierte Achsposition 7 float

T rcpms m gemessene Transformationsmatrixﬂ des TCP 12 float
T rcpemd m kommandierte Transformationsmatrix des TCP | 12 float
T Nm gemessenes Achsmoment 7 float
Text Nm geschétztes externes Achsmoment 7 float
Sfewt N /Nm | geschétzte externe Krifte und Momente am | 6 float

TCP

J m/rad Jacobi-Matrix 42 float

M kg / kgm? | Massenmatrix 49 float

G m /s Vektor der Gravitationskrafte 7 float

Tabelle A.8: Wesentliche Informationen des Msr—Datentelegramms, das von der Roboter-
steuerung zum externen Rechner iiber die FRI-Schnittstelle geschickt wird.

*Es werden stets nur die ersten drei Zeilen von Transformationsmatrizen ausgegeben
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A.2 Kommunikationsprotokolle

Formelzeichen Einheit \ Beschreibung \ Grofle ‘

9emd rad achsspezifische Sollposition 7 float
Tre P.emd m Soll-Transformationsmatrix des TCP 12 float
T wdd Nm zusitzliches Achsmoment 7 float

I ada N /Nm zusétzliche Krafte / Momente am TCP | 6 float

k Nm/rad achsspezifische Sollsteifigkeit 7 float

d - achsspezifische Solldimpfung 7 float

ky N/m / Nm/rad | kartesische Sollsteifigkeit 7 float

dy, - kartesische Sollddmpfung 6 float

Tabelle A.9: Wesentliche Informationen des Cmd—Datentelegramms, das vom externen Rech-
ner zur Robotersteuerung iiber die FRI-Schnittstelle geschickt wird. .

137



A Anhang

A.3 Berechnung des RULA-Scores
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A.4 Vollstindige Ergebnisse der statischen Messungen

A.4 Vollstiandige Ergebnisse der statischen

Messungen
Proband
Bedingung 1 2 3 4 g 0
-25,52 | -10,54 | -30,60 | -27,18 | -30,84 | -28,39
neutral

231,03 | -10,45 | -33,04 | -22,91 | -27,50 | -29,91
24,07 | -8,88 | 30,49 | -36,92 | -21,56 | -23,59
32,10 | -7,42 | -37,88 | -32,98 | -28,03 | -0,03
31,05 | -8,07 | -34,72 | -18,06 | -27,30 | -27,00
31,88 | -7,44 | -33,90 | -32,35 | -30,00 | -25,09
28,52 | 7,31 | 41,12 | -34,50 | -33,00 | -32,73
232,10 | -9,25 | -47,44 | -31,50 | -30,89 | -32,91
28,03 | -11,67 | -39,44 | -34,19 | -35,26 | -37,94
35,03 | -2,19 | -39,20 | -26,95 | -40,64 | -39,10
26,25 | 5,31 | -33,53 | 20,02 | -22,42 | 28,36
2952 | -7,13 | -32,45 | -19,63 | -21,35 | -21,39
43,70 | -18,40 | 41,01 | -37,34 | -36,79 | -35,45
46,00 | -15,85 | -40,63 | -36,72 | -31,24 | -35,07
3701 | -8,22 | -35,91 | -40,93 | -38,10 | -33,83
43,31 | -5,28 | -37,94 | -36,35 | -29,86 | -32,96
40,35 | 5,72 | 44,72 | 41,79 | -32,82 | 28,98
236,39 | -7,47 | -41,58 | -44,63 | -30,45 | -32.,86

medial 11,52°

medial 8,37°

lateral 8,37°

lateral 11,52°

medial 5 cm

lateral 5 cm

Rotation 10°

Rotation 20°

Tabelle A.10: Adduktionsmomente 7x 4 (N m) fiir die sechs Probanden, die neun Bedingungen
und jeweils beide Durchgénge.
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