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RO 126271 B1

Inventia se referd la un robot conceput pentru aplicatii medicale, cum ar fi chirurgia
laparoscopica.

Chirurgia robotizatd prezintd cateva avantaje in comparatie cu chirurgia
laparoscopicd clasica: miscdri mai ample ale instrumentului chirurgical, eliminarea
tremuratului mainii chirurgului, scalarea spatiului de lucru sau chiar o vizualizare 3D.

La ora actuald, existd, pe plan mondial, cateva sisteme robotizate, brevetate, pentru
chirurgia laparoscopica, doud exemple fiind prezentate mai jos.

Un robot utilizat in chirurgia laparoscopica [WO 2007088208] este alcatuit dintr-un
modul de pozitionare, care lucreazd in coordonate cilindrice $i asigurd o rotatie a bazei
robotului, o translatie pe verticala si o translatie a bratului. Un antebrat, cu rolul de mecanism
de orientare, furnizeaza doua grade de libertate, prin doud miscéari de rotatie. Laparoscopul
este fixat intr-un dispozitiv montat la partea terminald a mecanismului de orientare. Efectorul
final realizeaza si el o migcare de rotatie, intregul robot avand sase grade de libertate.

Dezavantajul principal al acestei inventii este dat de faptul ca, in timpul procesului de
operare, se solicitd zona de incizie, prin migcarile de pozitionare si orientare ale
instrumentului laparoscopic. Un alt dezavantaj este spatiul mic de lucru al instrumentului
laparoscopic, restrictie datd de sistemul de orientare al acestuia. Din aceste considerente,
acest sistem este recomandat pentru operatii in spatii mici, cum sunt operatiile pe cord.

De asemenea, este cunoscut un sistem robotizat pentru chirurgie laparoscopica, care
permite exploatarea, la distantd, a unor instrumente chirurgicale, printr-o mica incizie
practicatd in zona campului de operare. Acest sistem [JP 2007325960] se compune dintr-un
modul de control cu doud unitdti stdnga/dreapta, care comanda doud manipulatoare, ce
actioneazd in campul operator. Cele doud manipulatoare, avand cinci sau sase grade de
libertate, sunt echipate cu surse de iluminare si fibrd opticd, pentru vizualizarea
tridimensionald a spatiului de lucru. Comanda celor doud brate se face de cétre operator,
prin intermediul a doud manete.

Dezavantajele acestui sistem sunt legate de solicitarea laterald a zonei de incizie in
timpul procesului de operare si de complexitatea sistemului.

Se cunoaste un alt document din stadiul tehnicii, si anume, brevetul KR 100778387,
care se referd la un robot chirurgical pentru laparoscop, avand mai multe grade de libertate,
si la o metodad de manipulare a acestuia. Robotul chirurgical pentru laparoscop, avand
multiple grade de libertate, este manevrabil liber in domeniul laparoscopic. Un robot
chirurgical pentru laparoscop, avand multiple grade de libertate, include un prim si un al
doilea instrument chirurgical, o unitate de tip incheietura rotativ, o celuld de incarcare, o
unitate cot si o unitate brat. Primul si al doilea instrument chirurgical sunt rotite in jurul unei
axe de rotatie a instrumentului chirurgical. Unitatea incheietura rotativd are o axa de rotatie
a instrumentului chirurgical si este rotitd in jurul axei de rotatie a incheieturii. in final, celula
de incarcare este conectatd la axa de rotatie a incheieturii. Unitatea cot este conectatd la o
alta celuld de incarcare si este rotitd in lungul unei directii liniare axiale. Unitatea brat este
conectatd la capatul unitatii cot, avand o axa de rotatie a unitdtii cot. Robotul chirurgical are
o unitate de conducere a primului instrument chirurgical, o unitate de conducere a celui de-al
doilea instrument chirurgical, o unitate de conducere pe axa de rotatie a instrumentului
chirurgical, o unitate de rotatie pe directia liniard, axiald, a unitdtii cot si o unitate de
conducere pe axa de rotatie a unitatii cot.

Problema tehnicad pe care o rezolva inventia este realizarea unui robot chirurgical,
destinat interventiilor laparoscopice, avand trei sau cinci grade de libertate, asigurand un
punct fix in spatiu, corespunzator punctului de intrare in abdomen.
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Robotul chirurgical, conform inventiei, este alcatuit dintr-un modul de pozitionare cu
trei sau cu cinci grade de libertate, care realizeaza pozitionarea unui instrument chirurgical
activ, avand functii de prindere/tdiere/cauterizare, sau a unei camere video sau a altui
instrument, in jurul unui punct fix in spatiu, corespunzator punctului de intrare in abdomen.

Prin aplicarea inventiei, rezultd urmatoarele avantaje:

- evitarea solicitdrilor in zona de incizie;

- structurd simpla, ieftina si fiabila;

- facilitdti Tn manipularea instrumentului medical.

Se dau, in continuare, trei exemple de realizare a inventiei, in legatura cu fig. 1...9,
care reprezinta:

- fig. 1, schema cinematica a modulului de pozitionare cu trei grade de mobilitate;

- fig. 2, modulul de pozitionare din fig. 1, in varianta cu motoare rotative, reprezentare
axonometric;

- fig. 3, modulul de pozitionare din fig. 1, in varianta cu motoare liniare, reprezentare
axonometric;

- fig. 4, modulul de pozitionare cu cinci grade de mobilitate, reprezentare
axonometric;

- fig. 5, modulul de pozitionare cu cinci grade de mobilitate, vedere de detaliu;

- fig. 6, schema cinematica a instrumentului chirurgical,

- fig. 7, instrumentul chirurgical, vedere de detaliu;

- fig. 8, mecanismul de orientare al instrumentului chirurgical, vedere de detaliu;

- fig. 9, sistem roboti, format dintr-un modul de pozitionare cu trei grade de mobilitate
si doud module cu cinci grade de mobilitate.

Robotul chirurgical, conform inventiei, este alcatuit dintr-un modul de pozitionare 1,
de care se leaga, printr-o cupla cardanica 2, un efector 3, cu rol de fixare a instrumentului
laparoscopic 4.

Modulul de pozitionare 1 are trei grade de mobilitate si se compune dintr-un modul
de rotatie 5, care roteste, printr-o cupld de rotatie 6, un suport vertical 7, sub forma unui ax
canelat. Pe suportul vertical 7, culiseaza o cupld de translatie 8 cu o cupld de rotatie 9 si o
cupld de translatie 10 cu o cupla de rotatie 11, de care se leagd un brat 12 ce sustine
efectorul 3, prin crucea cardanica 2. Bratul 12, sustinut printr-o bara 13, cu ajutorul cuplelor
de rotatie 9 si 14, efectueaza o migcare pland, datd de pozitia cuplelor de translatie 8 si 10,
pe suportul vertical 7.

Pozitionarea efectorului 3 si a instrumentului medical 4 in spatiul de lucru se
realizeaza prin actiunea corelatd a cuplelor de translatie 8, 10 si a cuplei de rotatie 6.

Pozitionarea efectorului 3 in plan vertical se face prin deplasarea cuplelor de
translatie 8, 10. Astfel, apropierea efectorului 3 fata de suportul 7 se face prin departarea
cuplelor 8 si 10, prin marirea distantei dintre acestea. Apropierea celor doua cuple 8 si 10
duce la departarea efectorului fatd de suportul 7. Pozitionarea efectorului pe directia axei Z
se face prin ridicarea sau coborarea cuplelor 8 si 10 pe suportul 7.

Modificarea unei coordonate motoare q,, a cuplei de translatie 8, se face cu ajutorul
unui motor 15, al unei legaturii cinematice 16, avand un raport de transfer corespunzator
aplicatiei, si a unui mecanism de transformare 17, cu rol de transformare a migcarii de
translatie in miscare de rotatie. In mod similar, a doua coordonat# motoare q,, a cuplei de
translatie 10, se modificd cu ajutorul unui motor 18, printr-o legaturd cinematicd 19 si un
mecanism de transformare 20.
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Modificarea coordonatelor motoare q, si q, se poate face si prin utilizarea unor
motoare liniare, cu actiune directd asupra cuplelor de translatie 8 si 10, asa cum se va ardta
intr-un exemplu de realizare a robotului (fig. 3).

Miscarea de rotatie a intregului sistem in jurul axului suportului 7, prin modificarea
unei coordonate motoare q,, se realizeaza cu ajutorul unui motor 21, care actioneaza printr-o
legaturd cinematicd 22 asupra suportului 7, imprimand o migcare aferenta cuplei de rotatie
6.

Un sistem coerent de relati matematice, care ia in considerare elementele
constructive ale robotului si coordonatele cuplelor motoare, permite determinarea precisd a
coordonatelor unui punct A(X,, Y., Z,) Si, implicit, determinarea coordonatelor unui punct
C(Xs, Yo, Zo) apartinand varfului instrumentului laparoscopic 4.

Scopul utilizarii robotului este de realiza o pozitionare precisa a varfului instrumentului
4, determinat de punctul C(X., Y., Z.), in orice punct al cAmpului operator 23, pentru a oferi
medicului cele mai bune informatii. Prezenta cuplei cardanice 2, amplasata inaintea punctului
de fixare a instrumentului 4, de efectorul 3, permite migcarea instrumentului medical in jurul
unui punct fix B(Xg, Yg, Zg). Faptul cad instrumentul medical se va migca intotdeauna in jurul
unui punct fix B, corespunzator zonei de incizie, constituie o particularitate si un avantaj al
acestei inventii. Mai mult, datoritd cuplei cardanice 2, pasive, robotul nu poate controla varful
instrumentului medical 4, dacd acesta nu are un punct fix de-a lungul sdu. Acest lucru
permite utilizarea unui dispozitiv de ghidare 24, de forma unei cuple cu patru grade de
libertate, amplasata la locul inciziei. Astfel, instrumentul poate fi pozitionat in orice punct al
campului operator, utilizadnd o structurd simplificatd a unui robot paralel, cu trei grade de
libertate.

Un prim exemplu de realizare a robotului, conform schemei cinematice din fig. 1, se
prezintd in fig. 2. O platforma 25, amplasata la partea superioara a suportului 7, rigidizeaza
ansamblul format din suportul 7, mecanismele de transformare de tip surub-piulitd 17 si 20,
si 0 tijd 26, de blocare a rotirii cuplelor 8 si 10 in jurul suportului 7.

in fig. 3 se prezintd al doilea exemplu de realizare a robotului. in acest exemplu,
deplasarea cuplelor de translatie 8 si 10 se realizeazd cu doud motoare liniare 27 si 28,
hidraulice sau electrice, care gliseaza pe suporturile 29 si 30. in mod similar cu exemplul din
fig. 2, platforma 25, amplasata la partea superioard a suportului 7, rigidizeaza ansamblul
format din suportul 7, suporturile 29 si 30, ale motoarelor liniare 27 si 28, si o tijd 26, cu rol
de blocare a rotirii cuplelor 8 si 10 fatd de suportul 7.

Fig. 4 reprezintd al treilea exemplu de realizare a robotului, cu un modul de
pozitionare 31, cu cinci grade de mobilitate, care sustine un instrument chirurgical 32, cu trei
grade de mobilitate si o migcare activa, de prindere/taiere/cauterizare. Modulul de pozitionare
31, cu cinci grade de mobilitate, corespunzator acestui exemplu, se obtine din modulul de
orientare cu trei grade de libertate din fig. 2 sau 3, prin transformarea crucii cardanice 2,
dintr-o cupla pasiva intr-o cupld activa, cu ajutorul motoarelor 33 si 34. Prezenta motoarelor
33 si 34 permite migcarea instrumentului medical in jurul unui punct fix B(Xg, Yg, Zg), fard
exercitarea unei presiuni asupra peretelui abdominal. Astfel, instrumentul poate fi pozitionat
in orice punct al cdmpului operator, utilizand o structura simplificatd a unui robot paralel, cu
cinci grade de mobilitate, fard a fi necesara utilizarea unui dispozitiv de ghidare 24.

Instrumentul chirurgical 32, care inlocuieste instrumentul chirurgical cu actionare
manuald sau laparoscopul, se compune dintr-o carcasa 35, care sustine un efector 36, cu
un instrument 37, cu rol de prindere/taiere. Actionarea instrumentului 37 se face cu ajutorul
unui element motor 38, printr-o tija 39 si o cruce cardanicd 40. Elementul motor 38 poate fi
un electromagnet, un motor pneumatic liniar sau un motor electric cu un mecanism de
transformare a miscarii de rotatie in migcare de translatie.
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Orientarea efectorului 36 se face prin intermediul unei cuple sferice 41, materializata
de trei brate articulate 42, 43 si 44. Fiecare brat articulat se compune dintr-un element 45,
care se leaga de efectorul 36, dintr-un element motor 46, care se leaga la una dintre tijele
de actionare, si din cate doua elemente 47, prevazute la ambele capete cu cuple de rotatie.
Bratul articulat 42 este actionat de cédtre motorul 48 prin transmisia cu curele 49 si axul
tubular 50. in mod similar cu bratul 42, bratele 43 si 44 sunt actionate de la motoarele 51,
respectiv, 62, prin transmisiile cu curele 53 si 54, si prin axele tubulare 55 si 56.

Un sistem complex de roboti, care poate realiza operatii chirurgicale (fig. 9) se
compune dintr-un robot central 57, avand un modul de orientare 1, cu trei grade de mobilitate
si din doi roboti 58, respectiv, 59, prevazuti cu module de orientare 31, cu cinci grade de
libertate si cu cate un instrument chirurgical 29. in functie de tipul si complexitatea operatiei,
robotul central are rolul de conducere a laparoscopului, in timp ce robotii 58 si 59 realizeazd
functii specifice mainilor chirurgului. intregul sistem este coordonat de citre chirurg, printr-un
sistem de comandd adecvat, cu ajutorul caruia chirurgul poate opera de la distanta,
manipulénd de la o consold toate bratele robotului.
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Revendicari

1. Robot chirurgical, alcdtuit dintr-un modul de pozitionare (1) cu trei grade de
mobilitate, un efector (3) cu rol de fixare a unui instrument laparoscopic (4), caracterizat prin
aceea ci utilizeaza o cupla cardanica (2), pasiva, in orice punct al unui camp operator (23),
cupla cardanica fiind amplasata inaintea punctului de fixare a instrumentului (4) de efectorul
(3) care permite migcarea instrumentului medical in jurul unui punct fix (B), corespunzator
zonei de incizie, unde poate fi amplasat un dispozitiv de ghidare (24), de forma unei cuple
cu patru grade de libertate.

2. Robot chirurgical, conform revendicarii 1, cu modul de pozitionare cu trei grade de
mobilitate, actionat cu motoare rotative, caracterizat prin aceea c& modulul de pozitionare
(1) este prevazut cu un suport vertical (7), de forma unui ax canelat, fixat pe un modul de
rotatie (5), pe care culiseaza o cupld de translatie (8) cu o cupla de rotatie (9) si o cupla de
translatie (10) cu o cupla de rotatie (11), de care se leaga un brat (12) sustinut printr-o bara
(13), cu ajutorul unor cuple de rotatie (9 si 14), o platforma (25) de forma triunghiularg,
amplasata la partea superioard a suportului (7), rigidizeazd ansamblul format din suportul
(7), mecanismele de transformare de tip surub-piulitd (17 si 20), si o tija (26) de blocare a
rotirii cuplelor (8 si (10 in jurul suportului (7).

3. Robot chirurgical, conform revendicarii 2, cu modul de pozitionare cu trei grade de
mobilitate, actionat cu motoare liniare, caracterizat prin aceea cé niste motoare liniare (27
si 28), hidraulice sau electrice, realizeaza deplasarea cuplelor de translatie (8 si 10), care
gliseaza pe niste suporturi (29 si 30), iar o platforma (25) de forma triunghiulard, amplasata
la partea superioard a suportului (7), rigidizeaza ansamblul format din modulul de rotatie (5),
suportul (7), suporturile (29 si 30) si o tija (26).

4. Robot chirurgical, conform revendicarii 1, alcatuit dintr-un modul de pozitionare
(31) cu cinci grade de mobilitate, cu un instrument chirurgical (32), caracterizat prin aceea
cd, in vederea automatizarii complete a migcarilor specifice actului chirurgical, utilizeaza un
modul de pozitionare (1), prevazut cu o cupld cardanica (2), activd, actionata de niste
motoare (33 si 34) care fac posibild migcarea instrumentului medical in jurul unui punct fix
(B), fara exercitarea unei presiuni asupra peretelui abdominal i fara a fi necesara prezenta
unui dispozitiv de ghidare (24).

5. Robot chirurgical, conform revendicarii 1, caracterizat prin aceea c3 este
prevazut cu un instrument chirurgical (32), care se compune dintr-o carcasa (35) ce sustine
un efector (36), cu un instrument (37) actionat cu un element motor (38), printr-o tija (39) si
o cruce cardanica (40), orientarea efectorului (36) realizdndu-se prin intermediul unei cuple
sferice (41), materializatd de niste brate articulate (42, 43 si 44), actionate, la randul lor, de
niste motoare (48, 51 si 52), cate unul pentru fiecare brat articulat, respectiv, prin niste
transmisii cu curele (49, 53 si 54) si prin nigte arbori tubulari (50, 565 si 56).

6. Sistem de roboti chirurgicali, conform revendicarilor 1, 2, ..., 5, caracterizat prin
aceea cg, in scopul realizarii unor operatii complexe, se compune dintr-un robot central (57),
avand un modul de orientare (1) cu trei grade de mobilitate, si din niste roboti (68, respectiv,
§9), prevazuti cu niste module de orientare (31), avand cinci grade de libertate si cu cate un
instrument chirurgical (29), robotul central (57) avand rolul de conducere a laparoscopului
sau a unei camere video, in timp ce robotii (52 si 63) realizeaza functii specifice mainilor
chirurgului, sistemul fiind coordonat de catre chirurg, de la o consold, printr-un sistem de
comanda adecvat.
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Fig. 2
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Fig. 6
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Fig. 7
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