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Przedstawiono własną konstrukcję egzo- 
szkieletu na rękę. Omówiono ją z mecha-
nicznego punktu widzenia: wychodząc 
od ograniczeń narzucanych przez bio-
mechanikę zdrowego człowieka poprzez 
możliwe deficyty funkcjonalne i ich kom-
pensację z użyciem mechaniki egzosz-
kieletu aż po ograniczenia materiałowe 
i technologiczne. Opisano wykorzystanie 
inżynierii odwrotnej w celu zachowania 
indywidualizacji własności mechanicz-
nych przy silnym zindywidualizowaniu 
mechaniki ręki, zwłaszcza patologicznej.
SŁOWA KLUCZOWE: technologia wspo-
magająca, egzoszkielet, mechanika ru-
chu, własności materiałowe, współdziała-
nie ręka–urządzenie, funkcje motoryczne

The own study on hand exoskeleton is 
presented. It is described from mechani-
cal point of view: starting from con-
straints caused by healthy human bio-
mechanics, through possible functional 
deficits and their compensation by exo-
skeleton’s biomechanics, up to material 
and technological limitations. There is 
described an application of the reverse 
engineering aiming at personalization of 
the mechanical features taking into con-
sideration huge individualization of the 
hand mechanics, including pathological 
changes. 
KEYWORDS: assistive technology, 
exoskeleton, mechanics of movement, 
material features, hand-device co-oper-
ation, motor functions

Wprowadzenie

Egzoszkielet  (szkielet  zewnętrzny, 
exoskeleton) w ujęciu mechanicznym 
to urządzenie zakładane na ciało lub 
część  ciała,  wspomagające  wyko-
nanie  ruchu przez  jego użytkownika 
w sposób pasywny (przez częściowe 
odciążenie  i  wsparcie  ruchu  za  po-

mocą  gum,  sprężyn)  lub  w  sposób 
aktywny (za pomocą serwomechani-
zmów, siłowników hydraulicznych lub 
pneumatycznych itd.).
Próby  skonstruowania  egzosz-

kieletu  były  podejmowane  od  daw-
na – znane są rozwiązania Nikolaia 
Yagna  z  końca XIX w.  czy  opraco-
wany w firmie General Electric w la-
tach 60. XX w. egzoszkielet przemy-
słowy Hardiman  (doprowadzony  do 
stanu  prototypu  elementu  na  koń-
czynę  górną).  Dynamiczny  rozwój 
tej koncepcji  rozpoczął się na prze-
łomie XX i XXI w. wraz z projektami 
finansowanymi  przez  Agencję  Za-
awansowanych  Projektów  Badaw-
czych  Departamentu  Obrony  USA 
(DARPA),  zmierzającymi  do  opra-
cowania  egzoszkieletu  na  potrzeby 
bezpieczeństwa  i  obronności  pań-
stwa, oraz rozwojem egzoszkieletów 
medycznych [1–4].
Do  największych  wyzwań  należy 

opracowanie  funkcjonalnego  egzo- 
szkieletu  na  rękę  –  jedno  z  najbar-
dziej precyzyjnych i wszechstronnych 
narzędzi,  jakim  dysponuje  człowiek 
–  wspierającego  przede  wszystkim 
palce  i  ich  możliwości  manipulacyj-
ne. Deficyty w tym obszarze obniżają 
jakość  życia  związaną  ze  zdrowiem 
i stanowią przedmiot badań zarówno 
w dziedzinie rehabilitacji i fizjoterapii, 
jak  i  biomechaniki  [4–6].  Kluczowe 
wymagania obejmują:
● wsparcie wszystkich chwytów: ha-
kowego,  cylindrycznego,  szczypco-
wego, trójpunktowego, obustronnego 
i oburęcznego [3, 8],
● zachowanie  chwytu  czteropunkto-
wego polegającego na obejmowaniu 
przedmiotu  trzema palcami  z  jedno-
czesnym  oparciem  na  wewnętrznej 
powierzchni dłoni [9],
● zachowanie normalnych odruchów.
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Z mechanicznego punktu widzenia 
projektowane rozwiązanie musi:
● uwzględniać  naturalną  motorykę 
człowieka,  w  tym wymiary  poszcze-
gólnych elementów ruchomych, kąty, 
18  stopni  swobody  (DOF)  dla  ręki 
pięciopalczastej,  w  tym  3–4  stopnie 
swobody dla każdego palca, 
● zapewniać  prędkość  paliczków  
do  0,2 m/s  oraz  przyspieszenia  do  
2 m/s2 [10],
● zapewniać  odpowiednią  rucho-
mość kciuka, odrębną od ruchomości 
pozostałych palców,
● uwzględniać  założenie  wykorzy-
stania  doświadczeń  z  opisem  łań-
cucha  kinematycznego  ręki,  przy 
założeniu że poszczególne elementy 
tego  łańcucha  są  sztywne  i  nieod-
kształcalne,
● zapewniać  trajektorie  ruchu  zgod-
ne z trajektoriami obiektów rzeczywi-
stych,
● umożliwiać  sterowanie  poszcze-
gólnymi  palcami  i  ich  współpracę 
czasowo-przestrzenną,
● mieć jak najmniej sterowanych na-
pędów [9, 10].
W  obszarze  protez  kończyn  gór-

nych  dla  dzieci  w  wieku  powyżej 
3 lat  z  zachowanym  nadgarstkiem  
i/lub  łokciem  działa  społeczny  ruch  
e-NABLE.  Jest  to  grupa  wolontariu-
szy, którzy projektują i wykonują pro-
tezy  (niebędące  wyrobami  medycz-
nymi) techniką druku 3D [11].

Rozwiązanie własne

Podczas  opracowywania  egzo- 
szkieletu  na  rękę  wykorzystano  do-
świadczenia  własne  z  prac  nad  eg-
zoszkieletem  pasywnym  dla  dzieci 
z  osłabieniami  w  obszarze  kończyn 
górnych, wydrukowanym techniką 3D, 
oraz nad elementem wspomagającym  
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Rys. 2. Analiza ruchu paliczka (przykład)

Rys. 1. Analiza poklatkowa położenia ręki

funkcjonowanie  stawu  łokciowego 
[11].  Ponadto  na  potrzeby  optyma-
lizacji  i  personalizacji  konstrukcji 
egzoszkieletu  zastosowano  nowo-
czesne  technologie:  stanowisko  do 
analizy układu ruchu człowieka, ska-
nowanie  3D,  analizę  numeryczną 
oraz  druk  3D.  Przyczyniło  się  to  do 
skrócenia  czasu  przechwytywania 
charakterystycznych  cech  kończyny 
górnej oraz przełożenia  ich na  język 
mechaniki,  a  następnie  ich  imple-
mentowania w charakterystyce sper-
sonalizowanego  egzoszkieletu  bez 
pośrednictwa  fizycznych  odlewów 
czy form, a jedynie z użyciem modeli 
cyfrowych. 
W  trakcie  projektowania  wspoma-

gano się:
● systemem  ProEngineer  do  zapro-
jektowania części mechanicznej,
● programem  ADAMS  do  wstępnej 
oceny metodami symulacji kompute-
rowej,  aby  oszacować  poprawność 
przyjętych  założeń  i  podstawowych 
charakterystyk  oraz  je  zoptymalizo-
wać  zgodnie  z  założonymi  kryteria-
mi, w tym rozwiązać zadanie proste/ 
/odwrotne  kinematyki/dynamiki  klu-
czowe  dla  prawidłowego  działania 
egzoszkieletu  przy  różnych  rodza-
jach  oraz  poziomach  deficytów  
użytkownika.
Do analizy  ruchu  ręki opracowano 

stanowisko  umożliwiające  nie  tylko 
skanowanie  3D,  lecz  także  robienie 
zdjęć poklatkowych, potrzebnych do 

obliczenia  wzajemnego  położenia 
i prędkości poszczególnych elemen-
tów ręki (rys. 1). W analizie zastoso-
wano autorskie oprogramowanie.
Z  myślą  o  zmniejszeniu  ciężaru 

rozwiązania  przy  projektowaniu  za-
łożono  integrację komponentów me-
chanicznych  i  elektronicznych  (ukła-
dów  napędowych,  przekładniowych 
i transmisyjnych, czujników itp.). Pra-
ca nad komponentem mechanicznym 
objęła:
● oszacowanie obciążeń: masa przed-
miotów  manipulowanych  do  500 g, 
największy wymiar  tych przedmiotów: 
do 100 mm,
● dobór typu i struktury mechanizmu,
● dobór  parametrów  geometrycz-
nych (rys. 2).
Dla każdego paliczka opracowano 

element  wspierający  jego  ruch  oraz 
współdziałający z elementami na  in-
nych  paliczkach  tego  samego  palca 
w sposób zapewniający fizjologiczne, 
indywidualne  dla  każdego  pacjenta 
kąty zgięcia oraz  realizację sekwen-

Rys. 3. Wydrukowany element na palec wska-
zujący

cji zgięcia całego palca (w tym w ra-
mach  złożonego  ruchu  wszystkich 
palców): stopniowo od czubka palca 
aż do paliczka najbliższego do nad-
garstka.  Konstrukcja  części  na  pal-
ce  umożliwia  zachowanie  odległo-
ści  między  palcami  pozwalających 
na  niezależne  manipulowanie  nimi. 
Przyczynia  się  to  dodatkowo do  ko-
rzystnej redukcji liczby napędów.
Do wytworzenia wymienionych ele-

mentów wykorzystano dwie technolo-
gie druku z tworzyw sztucznych: osa-
dzania  topionego  materiału  (FDM) 
oraz  stereolitografię  o  podwyższo-
nej  dokładności  (SLA).  W  prototy-
pie  wykorzystano  gotowe  elementy 
metalowe  (głównie  łączeniowe). Do-
celowo  będą  one  drukowane  z me-
tali  reaktywnych  (aluminium,  tytanu) 
w  technologii  laserowego  spiekania 
proszków  metalicznych  (DMLS)  – 
aby  obniżyć  wagę  egzoszkieletu, 
a jednocześnie zachować parametry 
wytrzymałościowe  (rys.  3).  Łączenie 
tych  technologii  było  konieczne,  po-
nieważ różne elementy egzoszkieletu 
miały spełniać określone wymagania 



rezystancji  (jako  bocznikiem),  aby 
mierzyć na nim spadek napięcia, na 
tej  postawie  obliczyć  natężenie  prą-
du  i  odłączyć  serwomechanizmy  na 
poziomie  układu  sterującego,  jeśli 
natężenie prądu przekroczy ustawio-
ną  wartość.  Planowane  są  również 
próby  z  akumulatorem  o  podobnej 
wydajności prądowej.

Procedura dopasowania

Procedura  dopasowania  egzosz-
kieletu na rękę obejmuje:
● badanie  fizykalne  wraz  z  określe-
niem stopnia deficytu, ubytków ana-
tomicznych,  braków  funkcjonalnych, 
sposobu i zakresu wsparcia,
● skanowanie 3D (skanerami ręczny-
mi Artec LEO i Artec EVA) ręki zdro-
wej i ręki pacjenta podczas codzien-
nych czynności,
● analizę  skanu,  określenie  specy-
ficznych  punktów  konstrukcyjnych 
egzoszkieletu na rękę,
● adaptację  szablonu  egzoszkieletu 
do  potrzeb  funkcjonalnych  konkret-
nego użytkownika,
● druk  3D  (drukarka Gaja  3D Multi-
tool),
● przymiarki i poprawki oraz strojenie 
egzoszkieletu,
● szkolenie  użytkownika  oraz  jego 
rodziny,
● próbną eksploatację,
● codzienne użytkowanie egzoszkie- 
letu  na  rękę  z  pomocą  systemu 
wsparcia użytkownika. 
Nabycie biegłości przez użytkowni-

ka wymaga przejścia przez procedu-
rę  treningu  funkcjonalnego  połączo- 
ną z dostrajaniem mechanizmu egzo- 
szkieletu. Zaopatrzenie w egzoszkie- 
let  może  dotyczyć  jednej  ręki  albo 

(dotyczące:  dokładności  wykonania, 
idealnego  dopasowania  do  kształtu 
kończyny  górnej,  wytrzymałości  ele-
mentów, minimalnej masy itp.).
Wewnętrzna  część  ręki  pozostała 

odsłonięta, gdyż w niej mieszczą się 
główne ośrodki czuciowe umożliwia-
jące  wykorzystanie  zachowanych 
receptorów  na  podstawie  przepro-
wadzonego  podczas  kwalifikacji  do 
egzoszkieletu  testu  dyskryminacji 
dwupunktowej. Z  tego powodu moż-
na było zrezygnować z wbudowania 
dodatkowych czujników dotyku  i  po-
miaru sił nacisku.
Jako  źródła  wspomagania  wybra-

no  serwomechanizmy  o  wymaga-
nym  momencie,  natomiast  elemen-
tami przenoszącymi  ten moment na 
paliczki  są  niezależne,  nierozciągli-
we  żyłki  w  zamkniętej  pętli,  zapew-
niające sekwencyjny ruch wszystkich 
paliczków w odpowiedniej kolejności 
–  ich  skrócenie  powoduje  zgięcie 
palców  pod  odpowiednim  kątem. 
Ruch  powrotny  palców  jest  realizo-
wany dzięki współdziałaniu tych ele-
mentów  z  elementami  sprężystymi. 
Opisany  napęd  stanowi  alternatywę 
dla  przenoszenia  napędu  przez  po-
pychacze  lub  cięgła  z  dodatkowy-
mi  układami  sprzęgieł  podatnych, 
zwiększających stopień antropomor-
fizmu.
Ze  względu  na  wymogi  prądowe 

serwomechanizmów  (łącznie  nawet 
do  1 A  prądu  ciągłego  i  2 A  prądu 
chwilowego) oraz potrzebę zabezpie-
czenia  układu  sterującego  (w wersji 
prototypowej  opartego  na  platformie 
Arduino)  podczas  testowania  pro-
totypu  trzeba  korzystać  z  zasilacza 
laboratoryjnego z włączonym w sze-
reg rezystorem mocy o bardzo niskiej 

obu,  przy  czym  ich deficyty  funkcjo-
nalne  i  stopień  wsparcia  nie  muszą 
być  jednakowe.  Sprawność  funkcjo-
nalna  ręki  zmienia  się  w  czasie  sa-
mozdrowienia  oraz  zdrowienia  sty-
mulowanego rehabilitacją.
Dwa przypadki:

● tymczasowe  zastosowanie  egzo- 
szkieletu  na  rękę  u  pacjentów  osła-
bionych,
● wykorzystanie egzoszkieletu przez 
dzieci  nabywające  dopiero  umie- 
jętności  funkcjonalne,  w  sposób 
niekolidujący  z  naturalną  motory- 
ką dziecka, ze wspomaganiem funk-
cji  grafomotorycznych  oraz  społecz-
nych
– wymagają odrębnego podejścia, 

m.in.  ze  względu  na  konieczność 
częstszej  oceny  funkcjonalnej,  wy-
miany  elementów,  a  w  części  przy-
padków  –  również  wyższą  awaryj-
ność.

Dyskusja

W ramach dotychczasowych badań 
powstało  wiele  prototypów  wykona-
nych techniką druku 3D, o ograniczo-
nych  własnościach  funkcjonalnych, 
które  nie  przeszły  pełnej  procedury 
wytwarzania: od badania  funkcjonal-
nego  pacjenta  aż  po  wykorzystanie 
przez pacjenta w warunkach rzeczy-
wistych. Burns  i wsp.  [4]  opracowali 
egzoszkielet HEXOES zapewniający 
wymagane maksymalne kąty zgięcia 
oraz prędkości kątowe, odpowiednio:
● dla stawu śródręcznopaliczkowego 
(MCP): 53,7 ±16,9 stopni/s oraz 94,5 
±41,9 stopni/s,
● dla  stawu  międzypaliczkowego 
(PIP):  39,9 ±13,4  stopni/s  oraz 74,6 
±67,3 stopni/s [4]. 

Rys. 4. Dobór parametrów egzoszkieletu na rękę a efekty rehabilitacji [oprac. własne]
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Rys.  5.  Współdziałanie  gotowych  elementów 
egzoszkieletu wspomagających ruch palców

● procedur  dopasowania:  wskazań 
i przeciwwskazań, w tym zdefiniowa-
nych  na  podstawie  badania  fizykal-
nego, sprawdzonych na dużej grupie 
pacjentów,
● procedur  wykonania:  quasi-prze-
mysłowej  technologii  skanowania, 
modyfikowania i drukowania na bazie 
prefabrykowanych szablonów,
● wsparcia: wsparcia ruchów palców 
dłoni na potrzeby realizacji czynności 
życia  codziennego  (zachowania  sa-
modzielności);  potrzeba  dopracowa-
nia ruchów precyzyjnych, np. pisania 
na klawiaturze komputera,
● efektywności  działania:  w  ramach 
randomizowanych badań klinicznych.
Kierunki  dalszych  badań  obejmu-

ją  podwyższenie  stopnia  gotowości 
wdrożeniowej  (TRL).  W  kontekście 
rozwoju  znacznie  szerszych  badań 
międzynarodowych  zupełnie  nowe 
rozwiązania  mogą  zostać  wypraco-
wane  w  ramach  badań  nad  wyko-
rzystaniem  egzoszkieletów  w  stanie 
nieważkości [15].

Wnioski

Projektowanie  konstrukcji  mecha-
nicznej  egzoszkieletu  na  rękę  z  wy-
korzystaniem  skanowania  3D  oraz 
druku 3D pozwala na lepsze dopaso-
wanie  gotowego  rozwiązania  do  po-
trzeb pacjenta w  ramach  tzw.  terapii 
personalizowanej oraz umożliwia pro-
wadzenie prac nad rozwojem projektu 
w wersji w pełni  cyfrowej  (w  ramach 
oprogramowania  do  obliczeniowego 
wspomagania projektowania). Proces 
konstrukcyjny  jest  efektywny  i  może 
stanowić  szablon  dla  kolejnych  roz-
wiązań w technologii egzoszkieletów.
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