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Resumen

El presente proyecto de investigacion enfoca su estudio al desarrollo de un prototipo
de protesis de mano funcional, la cual se acople al muindén de una persona con
mutilacion de mano causada por un trauma, con un rango de edad entre 18 y 28 afos.
Dicho estudio est4 orientado al conocimiento de sistemas, mecanismos, y materiales
que permitan el desarrollo de una protesis, ademas de mostrar un claro panorama que
ayude a entender lo que es una mutilacion, sus diferentes tipos y causas. El resultado
del trabajo que se presenta tiene como proposito establecer una solucion optima para
suplir las necesidades basicas y cotidianas de un joven con mutilacion parcial de
mano al nivel de los dedos causada por un accidente de trabajo. En sintesis se puede
mencionar que este proyecto describe el proceso que se ha seguido, desde entender
términos técnicos, hasta desarrollar un prototipo funcional de prétesis que permite
lograr movimientos de apertura y cierre de dedos, capaz de sustituir funciones del
miembro superior como son el agarre y sostén de objetos.

Es importante mencionar que a nivel pais no existen protesis de mano orientadas a
solventar necesidades de mutilaciones parciales de la mano, Unicamente estan
orientadas a solventar necesidades de mutilaciones completas de la mano mediante

ganchos o protesis cosméticas no funcionales.
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Abstract

Nowadays, there is no prosthesis hands aimed to solve the need of partial hand
amputation; there are only the ones that are aimed to full-hand amputation by using
hooks or non-functional cosmetic prostheses. Therefore, this research project
focusses on the development of functional hand prosthesis that could be placed in the
stump of people between 18 to 28 years old whose hand was amputated due to a
trauma. This study is oriented to gather information about systems, mechanisms and
tools that enable to make a prosthesis; moreover, to provide a clear picture to help
understanding the definitions about amputation, the different types and the causes.
The outcome of this project has the sole purpose of establishing an optimal solution
to fill basic and everyday needs of a person with partial hand amputation, specifically
in people’s fingers caused by an accident at work, based on the development of
functional prosthesis prototype that make opening and closing finger motions
possible, and replacing hand grip and objects holding function of the upper part of
the hand.

Keywords: amputations, prosthesis, prototype, fingers
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Introduccion

El primer capitulo del presente proyecto se enfoca en la descripcion y argumentacion
del problema de investigacion, determina su contexto, se justifica el proyecto y se
plantean objetivos que permitan aportar una solucién a la problematica encontrada.
Dentro del segundo capitulo se presenta la fundamentacion tedrica, técnica y
cientifica que permite el desarrollo de la propuesta a través del conocimiento
registrado en libros y articulos similares al presente proyecto desarrollados con
anterioridad.

En el tercer capitulo se detalla el enfoque del estudio, asi como su modalidad de
investigacion, ademds, se especifica la muestra tomada de una poblacion
determinada y se detallan los instrumentos empleados para la recoleccion de datos
los cuales corresponden a entrevistas y fichas de observacion orientadas a un sujeto
de estudio en particular y a un profesional en el 4rea de las protesis.

Dentro del cuarto capitulo se muestra el desarrollo de la propuesta, la misma que se
basa en la metodologia de Bruce Archer para obtener una solucion final; ademas,
dentro de este capitulo se desarrolla la marca representativa del producto, se detalla
el target especifico, la fuente de inspiracion tomada para la solucion y se muestran
los planos técnicos constructivos del producto final con un respectivo andlisis de
costos.

Finalmente en el quinto capitulo se describen las conclusiones finales obtenidas

como resultado del desarrollo del estudio con las respectivas recomendaciones.



CAPITULO 1

Planteamiento del problema

1.1. Descripcion del problema

El problema fundamental radica en que jovenes, varones entre los 18 y 28 afos de
edad, que han sufrido un accidente fruto del cual han perdido su mano logrando
recuperar un mufidon, se ven limitados en su capacidad para emprender ciertas
actividades cotidianas debido a la dificultad para desarrollar movimientos de
prehension y sostén; ademads, ya que la mutilacién traumatica se caracteriza por ser
fruto de un accidente, el joven mutilado debe acostumbrarse a ejercer dichas
actividades antes sencillas con su mano, por lo cual el grado de complejidad en la
ejecucion de las tareas es mucho mayor.

> Delimitacion de contenido

Delimitacién de campo: Disefio Industrial

Delimitacion de area: Objetos

Delimitacién Temporal: Duracioén del proyecto 6 meses a partir de la aprobacion
del Plan.

Delimitaciéon Espacial: Desarrollo del proyecto en la Fundacion Hermano Miguel

de la ciudad de Quito.

1.2. Preguntas Basicas

.Como aparece el problema que se pretende solucionar? El problema surge

cuando un joven sufre algin tipo de accidente, y su mano debe ser amputada.



¢ Qué lo origina? El problema se origina por la amputacion de la mano debido a un

accidente.

1.3. Formulacion de la meta

Facilitar a jovenes con mutilaciones traumdticas de la mano a desarrollar

movimientos de prehension y sostén de objetos.

1.4. Justificacion

El presente proyecto tiene como motivacion el ayudar a las personas jovenes entre 18
y 28 afos de edad , que han sufrido mutilaciones traumaticas por causa de algin
accidente, a desarrollar con mayor facilidad sus actividades diarias, con acciones
mecénicas y movimientos grandes propios de la motricidad gruesa, como el alcance
y sostén de objetos, permitiendo a los mismos el desarrollo en cierto sentido
emocional al obtener una protesis que no trata de asemejarse a su parte mutilada,
sino que mas bien involucra aspectos de disefio generando un producto innovador

con un valor agregado de bajos costos para su adquisicion.

La protesis de mano a realizarse serd funcional inicamente si se acopla al mufion del
paciente (Fernandez O, 2006), es decir que para que la misma actué¢ debe acoplarse
en una parte de tejido sobrante de la mano, el mismo que regularmente los médicos
tratan de salvar después de una mutilacion traumatica, que permita el movimiento
mecanico de prehension de la proétesis, su sistema de produccidon serd actual e

innovador.



1.5. Objetivos

1.5.1. Objetivo General.
Desarrollar una proétesis de mano, acoplable al mufion, para jovenes con mutilaciones

traumaticas

1.5.2. Objetivos Especificos.
* Identificar las mutilaciones traumaticas para el establecimiento de la
propuesta de disefio.
e Establecer el método de construccion de la protesis de mano con
caracteristicas acoplables al mufion.
* Proponer un modelo de prétesis de mano capaz de generar los movimientos

de prehension de la mano.

1.6. Variables

Variable independiente: Protesis de mano

Variable dependiente: Mutilaciones traumaticas



CAPITULO 11

Marco Teorico

2.1 Definiciones y conceptos

2.1.1 Las mutilaciones
Las mutilaciones o comunmente conocidas como amputaciones se definen como el
procedimiento, corte, o interrupcion total o parcial de un miembro o parte del cuerpo
que involucra uno o mas huesos ya sea por un traumatismo o una cirugia (Lopez &
Hernandez, 2010), (Lorenzo, 2009).
Segun Eslava, Goya, y Garcia (2015), se pueden mencionar dos tipos de
mutilaciones:
- Mutilaciones completas.- Corte y separacion completa de un miembro
completo como la mano entera o el pie.
- Mutilaciones incompletas o parciales.- Queda algo de tejido blando de
conexion, se conservan los vasos principales y al menos el 75% de las partes
blandas, en ocaciones el miembro puede ser reimplantado si esque existe el

trato y manipulacion adecuada para el miembro separado.

A la seccion de emergencias de hospitales y casas de salud recurren altos
porcentajes de personas con miembros amputados de los cuales la parte mas afectada

generalmente son los dedos y las manos (Lorenzo, 2009).



Entonces se puede concluir que las mutilaciones o amputaciones corresponden a la
pérdida de un miembro o parte de este ya sea por enfermedad, traumatismo o medio
quirdrgico.

Grifico 2.1 Mutilacion
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Fuente: A.D.A.M Interactive Anatomy. https://www.nlm.nih.gov/medlineplus/spanish/ency

2.1.1.1 Etiologia'

El Servicio Navarro de Salud Qsasumbidia (2010), menciona que generalmente las
mutilaciones o amputaciones son el resultado de accidentes de transito o accidentes
producidos en fabricas, o en el ambito agricola con herramientas de motor. Ademas
de estos se puede citar a los desastres naturales, guerras, ataques terroristas, que

. . sy 2
generalmente son causas de traumas. Los mecanismos lesionales son la avulsion®, el

corte o aplastamientos.

2.1.2 Clasificacion de las amputaciones

Para Fernandez y Gonzales (2014), las amputaciones segiin la técnica quirtrgica

pueden clasificarse en las siguientes:

.. . . . .
Etiologia: menciona el estudio del origen o las causas de las enfermedades.

Avulsion: eliminacion de todas las capas de la piel por abrasion, cuando la extremidad es arrancada
Avulsion: eliminacion de todas las capas de la piel por abrasion, cuando la extremidad es arrancada
por un traumatismo, en vez de ser cortada mediante técnica quirirgica



2.1.2.1 Amputaciones abiertas
Se practica Unicamente en casos de emergencia, cuando es imposible cicatrizar la
herida debido a riegos de infeccion y contaminacion, por lo general son de origen

traumatico severo.

2.1.2.2 Amputaciones abiertas circular
En este tipo de mutilacion el periodo de cicatrizacion es muy prolongado, depende de
la constante traccién cutanea de las partes blandas del mufion’, aqui se quedan

cicatrices irregulares, y hay ocasiones donde se necesita amputar a un nivel mas alto.

2.1.2.3 Amputacion abierta con colgajos invertidos

Estas poseen un mejor pronostico que las anteriores, se preparan para el cierre
secundario dentro de diez a catorce dias sin que el mufidn sea recortado, se da
cuando el muidn se cierra con unos pocos puntos y se controlan las infecciones. Es
decir que este tipo de amputacion es de facil cicatrizacion, curacion y control, por lo

cual no se tiene la necesidad de cortar al miembro en niveles mas pequenos.

2.1.2.4 Amputaciones cerradas

Se realiza en pacientes con evaluaciones previas y que no poseen riesgo de infeccion,
aqui se cierra un mufidn que ha tenido una buena cicatrizacién, ademas de ser
altamente funcional. Son amputaciones de menor riego y en condiciones mas

favorables.

3 Mufién: Extremo de un miembro del cuerpo después de haber sido cortado o amputado dicho
miembro.



2.1.2.5 Colgajos® cutaneos

En este tipo de mutilacion se tiene un mufidn con piel buena moévil y sensible, la
cicatriz no debe adherirse al hueso porque dificultaria la adaptacion de una protesis.
Se puede entonces mencionar que las mutilaciones consisten en la perdida de un
miembro causadas particularmente por cortes, avulsion o aplastamiento de dicho
miembro debido a diferentes causales como son enfermedades, accidentes , desastres
naturales, guerras, entre otros; las mismas que se clasifican quirurgicamente segun el
grado de corte, y la capacidad de la herida para cicatrizarse, la misma que es
estrechamente proporcional al tamafio de la herida y al tiempo que tarda la misma en

cerrarse.

Grifico 2.2 Recuperacion quirargica de una mutilacion

Situacion original 1" Tlempo 2*Tiempo

Fuente: http://drpinal.com/web/wp-content/uploads/2013/10/proceso-quirurgico-amputacionl.jpg

2.1.3 Tipos de mutilacion
Una mutilacion puede ser el resultado de muchas causas, entre las cuales se puede

citar las siguientes:

4 . . . o
Colgajo: Cosa que cuelga, especialmente si carece de valor o es antiestético.



2.1.3.1 Mutilaciones traumaticas
Segun Vining, Radomski y Trombly (2008), estas mutilaciones son el resultado de

un accidente, como por ejemplo un accidente de autos o en el uso de maquinarias.

2.1.3.2 Mutilaciones por enfermedad

Para Ramos & Baryolo (2005), este tipo de mutilaciones pueden ser por
enfermedades patoldgicas vasculares, tumores o infecciones.

- Las enfermedades vasculares afecta generalmente a los miembros inferiores, ya que
la presion sanguinea es mas baja para estos cases el nivel de amputacion debe
efectuarse mediante arteriografia, hiperemia reactiva y empleo de sustancias

productoras de eritema.

- Se puede ademds mencionar tumores cancerigenos

- Infeccién, se puede citar como una de las principales causas de mutilacion a la
tuberculosis, gangrena por arteriosclerosis o diabética y osteomielitis su frecuencia
ha disminuido manifiestamente con un diagnéstico precoz y el empleo de
antibioticos. Antes de realizar la mutilacion del miembro conviene realizar una

cirugia arterial reconstructiva, y un estudio minucioso al miembro en cuestion.

2.1.3.3 Mutilaciones congénitas
Este tipo de alteraciones presentan ausencia o desarrollo parcial de un miembro
(Vining Radomski & Trombly, 2008). Esta ausencia es provocada por algun

problema durante el desarrollo del feto.

2.1.4 Niveles de mutilacion

Cuando la amputacién es necesaria el primordial objetivo de los médicos es
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preservar el maximo largo posible de la extremidad y tratar de conservar piel sana,
sensibilidad, musculos, nervios y huesos; ademés de esto es sumamente importante
que el mufion este libre de dolor y sea funcional (Vining Radomski & Trombly,
2008). Es ademas importante mencionar que el mufion ademas de poseer la mayor
extension posible mejore la comodidad y estética, por lo cual no es posible dar
normas exactas de las dimensiones del mufion ya que el mismo debe adaptarse a las

condiciones personales y sociales del paciente (Ramos & Baryolo, 2005).

Por tanto se debe mencionar que al realizarse una amputacion el médico debe hacer
todo lo posible por conservar un muién o resto sobrante del miembro el cual ayude a

la futura implantacion de una protesis y sea comodo y funcional para el paciente.

Como se muestra en el grafico 3 los niveles de amputacion son nombrados segun el
miembro o segmento en el cual se ha realizado el corte, pudiéndose denominar como
desarticulacion a la pérdida completa del miembro o un segmento significativo de

este.

Grifico 2.3 Niveles de amputacion
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Se puede dividir a los niveles de amputacion por los miembros componentes del

cuerpo humano bien definidos como son los miembros superiores e inferiores.

2.1.4.1 Niveles de mutilacion de miembro superior

El nivel de amputacion en este miembro lo podemos definir en dos segmentos bien

marcados cuyo limite es el codo, por lo tanto podemos mencionar a las amputaciones

por debajo del codo y por encima del codo.

A nivel del cuello del himero: Lo mas aconsejable es dejar un mufidén con
un minimo de tres traveses’ de dedo por debajo del pliegue axilar (Fernandez
& Gonzales , 2014).

A nivel de la brazo : Se recomienda mantener una longitud 6ptima de 20cm
desde la punta del acromion® (Osorio, 2009).

A nivel del antebrazo: A nivel del tercio medio, tiene la ventaja de ser una
buena palanca y poseer buena adaptabilidad, es caracteristico de este nivel
padecer de un tipo de piel dura y cianética (Fernandez & Gonzales , 2014).
Para Osorio ( 2009) la longitud ideal es de 18cm desde el olecranon’.

A nivel de la muiieca: Es importante conservar sensibilidad en los tejidos, si
es posible es recomendable conservar los carpianos y rara vez los
metacarpianos debido a que estos pueden ser también utiles (Fernandez &

Gonzales , 2014).

> Través: Inclinacion o torcimiento.
% Acromion: Apéfisis del omoplato de forma triangular que se articula con un extremo de la clavicula.

7 Olecranon: "el craneo del antebrazo", es una de las apofisis de la parte superior del clibito.



12

A nivel de la mano: Es imprescindible preservar todo el tejido viable posible
(Fernandez & Gonzales , 2014), (Osorio, 2009).

Parcial de la mano: Salvar un miembro frio, rigido y sin movimiento no le
sirve de nada al paciente por lo cual se recomienda amputar al dedo en su
totalidad, el nivel de amputacion dependera de la lesion del paciente, se debe
hacer lo mejor posible para salvar el dedo pulgar puesto que este permite la
realizacion de la pinza distal, ademas es preferible en el casos de los dedos
realizarla amputacion a nivel del cuello del dedo antes que la desarticulacion

completa del mismo (Fernandez & Gonzales , 2014).

2.1.4.2 Niveles de mutilacion de miembro inferior

“Estas se consideran las amputaciones mas importantes debido a que su incidencia es

del 85% de todas las amputaciones realizadas. En cuanto a su causa: 85% son

debidas a enfermedad vascular periférica con o sin Diabetes 10-12% son de origen

traumatico y un 3-5% son de otra indole ” (Osorio, 2009). Entre las amputaciones de

miembros inferiores se destacan las siguientes:

Amputacion del muslo: Es una de las mas caracteristicas de las
amputaciones de miembro inferior, generalmente se debe practicar en la
union del tercio medio y superior, de preferencia la longitud del mufion debe
comprender entre los 25 a 30cm desde el trocanter mayor, sin olvidarse que la
pérdida de cada centimetro de fémur produce una alteracion del equilibrio
muscular. El mufiéon funcional del muslo més corto debe considerarse de
7,5cm mientras que le mas largo de 32cm (Ramos & Baryolo, 2005).

Desarticulacion de rodilla: El mufién que sobra de este tipo de amputacion

es excelente para soportar cargas y presiones, sin embargo carece de
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funcionalidad debido a que en este punto no se puede acoplar mecanismos
protésicos funcionales, generalmente se las realiza a los ancianos y nifios
debido a que no involucra la epifisis 6sea (Ramos & Baryolo, 2005).

- Amputaciéon de pierna: Segun O Ramos y Baryolo (2005), se considera como
longitud ideal para este tipo de amputaciones que estan por debajo de la rodilla un
corte de 12cm y nunca mayor a los 15cm a partir de la misma. La gran mayoria de
pacientes que poseen este tipo de amputacion no pueden mantener el peso
gravitacional sobre el extremo del mufidon debido a que la seccién en esta parte causa
gran dolor (Ramos & Baryolo, 2005). Estas amputaciones son aquellas que se
realizan por debajo de la rodilla, aunque presentan un muidn funcional el uso de
protesis se dificulta debido al dolor que expone el miembro en esta seccion.

- Amputacion de pie: Generalmente las amputaciones de los dedos van desde
la amputacion de una falange hasta la desarticulacién de todos los dedos del
pie. Mayoritariamente no poseen una repercusion funcional muy grande en
comparacion con las anteriores, sin embargo cuando se trata del dedo gordo
se genera una mayor repercusion en la estabilidad del paciente (Maneger,

2015).

2.1.5 Acondicionamiento del segmento del miembro

Resulta fundamental cuando ocurre una mutilacioén recoger el segmento del miembro
por mas pequefio o insignificante que este parezca, o aunque no pueda ser
reimplantado, debido a que este miembro como por ejemplo un dedo puede ser
utilizado como un miembro blanco®, es decir, que se obtiene de este unidades
tisulares para la reconstrucciéon de otro miembro vecino (Eslava, Goya, & Garcia,

2015).

¥ Miembro blanco: fragmento del cuerpo usado como implante para sustituir otra parte perdida.
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2.1.6 Reimplantacion de miembro mutilado

Para Eslava, Goya, y Garcia (2015), resulta imprescindible realizar un analisis de
reimplantacion del miembro mutilado, dicho miembro puede ser reimplantado

unicamente si cumple los siguientes aspectos:

- Plazo de isquemia inferior a 6 horas ( este plazo puede ampliarse hasta 20 horas si
se realiza isquemia fria del segmento amputado desde el primer momento de la

lesion).

- Buena conservacion del miembro

- Ausencia de lesion vital o shock grave

- Buen estado del miembro

- Si el corte del trauma fue por guillotina o cizalla debido a que los miembro por

desgarre son mas complejos de implantar y tienen menos posibilidades subsistir.

- El paciente es joven, nunca anciano.

- Si el miembro a implantar consiste en el dedo gordo de la mano o el pie puesto que

tiene mayores posibilidades de regenerarse.

2.1.7 Mutilaciones traumaticas
”Las amputaciones del miembro superior son raras. Son mas frecuentes en los
hombres que en las mujeres y el miembro dominante esta afectado en el 74 % de los

casos; la distribucion derecha/izquierda es igual. Las causas mas frecuentes son
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traumaticas” (Barouti, Agnello, & Volckman, Amputaciones del miembro superior,

1998).

2.1.7.1 Definicion
Se puede definir a una mutilacion traumatica como la separacion total de un
miembro del cuerpo, aunque también puede ser parcial cuando queda algo de tejido

blando de conexion, vasos y al menos un 75% de partes blandas (Eslava, Goya, &

Garcia, 2015).

Esta amputacion se da cuando el paciente le ha ocurrido una destruccion tan amplia
de los tejidos que se convierte en imposible la supervivencia del miembro,
ocasionando ademas la desaparicion de hueso, imposibilidad de sutura u ocasionando

graves lesiones nerviosas (Ramos & Baryolo, 2005).

Entonces se puede concluir que la mutilacion traumatica constituye la separacion de
un miembro por causa accidental, el la cual resulta imposible realizar una

reimplantacion de miembro mutilado.

2.1.7.2 Causas

Segun O Ramos y Baryolo (2005), mencionan que las causas de las amputaciones
traumaticas pueden ser diversas: como resultado de accidentes de trafico o accidentes
que acontecen en fabricas o en granjas con herramientas a motor, esto es en el lugar
de trabajo; amputaciones secundarias a electrocuciones, quemaduras de primer,
segundo o tercer grado o por procesos de congelacion; como medida quirtrgica,
utilizada para controlar el dolor o un proceso causado por una enfermedad en la

extremidad afectada como pudiera ser un tumor maligno o gangrena.

Cabe recalcar que los accidentes que producen mayor indice de amputaciones en
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extremidades superiores son los de trabajo (73 a 81%) y los accidentes de transito y
las enfermedades tienen mayores porcentajes sobre las extremidades inferiores

(63%).

2.1.7.3 Incidencia
Para O Ramos y Baryolo (2005), la incidencia de amputaciones corresponde a las

siguientes:

- Las amputaciones por accidentes en hombres son nueve veces mas numerosas que

en las mujeres, debido a las actividades de mayor riesgo que desarrolla el hombre.

- Las amputaciones en hombres debidas a enfermedad son 2,6 veces mas frecuentes

que en las mujeres.

- La frecuencia de amputaciones debidas a tumores es muy semejante en ambos

SEXO0S.

- No hay una diferencia de incidencia en miembros derechos o izquierdos.

- La mayor frecuencia de amputaciones por traumatismo se encuentra en la década
de los 41 a los 50 afios; la debida a enfermedad, entre los 61 y 70 y, la debida a

tumores, entre los 11 a 20 afios.

Resulta importante mencionar que en el Ecuador la mayor causa de mutilaciones

traumaticas son causadas por accidentes de transito y accidentes laborales.

2.1.8 Protesis.
Seglin Richard Weir (2004), una protesis es un objeto cuya finalidad es ayudar a

desarrollar ciertas funciones de un miembro faltante del cuerpo humano, pero nunca
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remplazar a dicho miembro, el cual pudo haberse perdido por diversas situaciones.
Es necesario mencionar ademas que este elemento no solamente puede mejorar o
reemplazar una funcién sino que también puede hacerlo con una parte o un miembro
completo del cuerpo humano colaborando en el desarrollo psicologico del usuario

(Rios Murillo & Flores, 2004).

Este elemento tiene como objetivo “ Mejorar la calidad de vida de los usuarios”
(Silva, 2011, p. 25). Entonces se puede concluir que una protesis es un elemento que
ayuda a las personas a desarrollar de mejor manera sus actividades debido a las
funciones que estas proveen al usuario de su miembro perdido, permitiéndolo asi

gozar de un mejor estilo de vida.

2.1.8.1 Reseiia Historica
“La sustitucion por pérdida de miembros humanos por artefactos distintos a los
naturales es una realidad desde hace mas de dos mil afios” (Rios Murillo & Flores,

2004).

Los diferentes avances y desarrollos existentes en el campo de las protesis estan
estrechamente ligados por el manejo y conocimiento de materiales, la biomecanica

del cuerpo y los adelantos tecnoldgicos.

La primera protesis de miembro superior registrada fue encontrada en una momia
egipcia la cual remplazaba al antebrazo de la persona y se adaptaba por un cartucho,

esta data del afio 2000 A.C.

Con la utilizacion del hierro se tiene grandes adelantos en este campo es asi como un
general romano Marcus Sergius durante la Segunda Guerra Punica (218-202 A. C.)

fabric6 una mano de hierro con la cual portaba su espada, como se muestra en el
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grafico 4.

Es asi como en el afio 1400 se fabrico la mano de alt-Ruppin la cual tenia movilidad

en la mufeca y sus dedo podia flexionarse por un mecanismo de trinquete.

Grafico 2.4 Mano de Marcus Sergius

Fuente: Revista UNAM. http://www.revista.unam.mx/vol.6/num1/art01/int01.htm

En el siglo XVI se obtiene un adelanto sorprendente cuando el médico militar
Ambroise Paré desarrolla la primera protesis de brazo movil llamada Le petit
Loraine, la cual podia mover y flexionar los dedos por la utilizacion de un
mecanismo sencillo, ademads el brazo podia tener flexién o extension por medio de
una palanca. Ademds de esto Paré¢ desarrolla la primera protesis estética de cuero

dando un giro a la nueva utilizacion de materiales.

En el siglo XIX se utilizan materiales y polimeros naturales, ademas de desarrollarse
nuevos mecanismos para a transmision de movimiento y fuerza, entre la cual
podemos nombrar a la prétesis de Peter Beil, la cual se muestra en el grafico 5, y
permite el cierre, apertura y movimientos de los dedos por medio del movimiento del

torax y los hombros.
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Grifico 2.5 Protesis del siglo XIX
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Fuente:http://www.revista.unam.mx/vol.6/num1/art01/imagenesrob%F3tica/fig8.jpg

En el siglo XX se tiene el objetivo de que los amputados regresen a sus actividades
laborales para lo cual se desarrollan distintos tipos de mecanismos los cuales
consisten en anillos, ganchos, entre otros, los cuales brindan capacidad de realizar

mayores movimientos, prension, sujecion y fuerza.

Dentro del mismo siglo en Alemania, Sauerbruch idea como conectar la musculatura
flexora del antebrazo a la protesis de mano, mediante mecanismos de varillas, los
cuales permitian que la protesis se funcionara activamente debido a la contraccion

muscular.

En el afio 1946 se desarrollan sistemas actuadores ajenos al cuerpo humano como
mecanismos neumaticos y eléctricos; hasta que en el afo de 1960 surgen en Rusia
protesis con pequefios potenciales extraidos de las contracciones musculares

denominadas proétesis Mioeléctricas (Norton, 2007), (Rios Murillo & Flores, 2004).

2.1.9 Tipos de Protesis
En el mercado existen varios tipos de protesis, las cuales se derivan de dos grupos
bien marcados correspondientes a protesis estéticas y protesis funcionales, para las

cuales diferentes tecnologias y conocimientos (Brito, Quinde, Cusco, & Calle, 2013).
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2.1.9.1 Protesis Estéticas
“Es el dispositivo externo usado para reemplazar el segmento del miembro superior

ausente o deficiente” (Serra, Sf).

Son todas aquellas proétesis que carecen de movimiento y su Unica funcion es cubrir
un aspecto estético del miembro amputado (Richard, 2004). “En la fabricacion de las
mismas se emplean polimeros como PVC rigido, latex flexible o silicona” (Step,
2005). Es decir que las protesis estéticas son elementos que sirven Unicamente para
solventar un recurso cosmético en el amputado, manteniendo la forma y similitud del
miembro faltante, generalmente son realizadas de forma artesanal, para lo cual
utilizan materiales flexibles o inteligentes que imitan la textura natural del miembro
al que remplazan ademas de ser livianos; para estas no se emplean mecanismos
debido a que no presentan movilidad, sin embargo existen modelos en los que se les

puede dar movimiento con la otra mano.

2.1.9.1 Protesis Funcionales

Este tipo de prétesis cumplen con funciones y requerimientos especificos, para lo
cual son dotadas de movimiento por medio de algin tipo de mecanismo, ya sean
eléctricos o mecanicos, su desarrollo ha tenido grandes avances con los adelanto
tecnologicos y los conocimientos mecanicos, por lo cual se las puede dividir en los

siguientes grupos.

2.1.9.1.1 Protesis Mecanicas

Este tipo de protesis cumple con funciones generalmente sencillas y basicas como
son el cierre y apertura de los dedos de la mano, sus funciones se limitan al agarre de
objetos grandes y livianos, poseen generalmente movimientos imprecisos (Loaiza &

Arzola, 2011). Para Brito, et. al. (2013), el movimiento de estas protesis se ve
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impulsada por una sefial mecénica obtenida por el movimiento de otra parte del

cuerpo; generalmente se utiliza para esto ligas, arneses o alambres.

Este tipo de protesis es generalmente plastica y liviana como se muestra en el

siguiente grafico.

Grafico 2.6 Protesis Mecanica

Fuente: Grupo Carvajal. http://www.elhospital.com/temas/Colombia-avanza-en-el-desarrollo-de-
protesis-mioelectricas+102438

2.1.9.1.2 Protesis Eléctricas

Este tipo de protesis basa su funcionamiento en el accionar de motores eléctricos,
“pueden ser controlados por medio de servo-controles, pulsantes o interruptores”
(Barouti, Agnello, & Volckman, Amputaciones del miembro superior, 1998, p.170).
Estos son los tipos de protesis mas comunes y se las puede encontrar en varias
medidas, suelen poseer generalmente guantes con coberturas de PVC, o silicona, el
motor en el mecanismo maneja al pulgar y a los primeros dedos como fuente de
presion (Vining Radomski & Trombly, 2008). Se puede entonces mencionar que

estas protesis funcionan a base de estimulos eléctricos, los cuales accionan pequefios
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motores para el movimiento de sus partes, entre sus desventajas cabe nombrar altos

costos y dificil reparacion.

Grafico 2.7 Protesis Eléctrica

Fuente: Revista el Comercio. http://cde.3.elcomercio.pe/ima/0/1/2/3/0/1230536/base_image.jpg

2.1.9.1.3 Protesis Neumaticas

Este tipo de protesis emplean la presion de aire generada por un compresor para
lograr el movimiento de la protesis, este mecanismo otorga gran fuerza y velocidad
de movimiento (Brito, Quinde, Cusco, & Calle, 2013). Su sistema de
funcionamiento consiste en que entra aire a un tubo interior generando la contraccion
de del musculo de la protesis por la presion de aire (Quinayas, Mufoz, Vivas, &
Gaviria, 2010).Entonces se puede mencionar que este modelo de protesis adquiere su
fuerza y movimiento debido a la presion de aire que se obtiene de agentes externos,
son fuertes y veloces pero generalmente costosas y dificiles de controlar debido a su

gran tamano.
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Grafico 2.8 Proétesis Neumatica

ACOPLAMIENTO PERFECTO

Fuente: http://rafanavarro3311.blogspot.com

2.1.9.1.4 Protesis Mioeléctricas

Radomski y Trombly (2013), mencionan que este tipo de protesis son las mas
recomendadas en las amputaciones transradiales, ademds considera que para su
funcionamiento se deben tener en cuenta dos musculos a los cuales conectar el
dispositivo. Se debe también citar a Quinayas (2010), el cual menciona que estas
proétesis son controladas por un poder externo bioeléctrico, lo que les permite ser mas
rapidas y fuertes, funcionan por la captacion de una sefial de contraccion o flexion de
un musculo captada por electrodos superficiales. Entonces se puede mencionar que
estas protesis son las mas usadas debido a la velocidad, fuerza, precision y estética
que presentan, su sistema es el mas avanzado en la actualidad debido a que toman
minusculas sefiales de otros musculos del cuerpo y las amplifica para lograr el

movimiento de los motores que presenta la protesis.
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Grafico 2.9 Sistema Mioeléctrico
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Fuente: http://www.monografias.com/trabajos96/bioingenieria-protesis-bionicas-
manos/image004.png

2.1.9.1.5 Protesis Hibridas

“Una proétesis hibrida combina la accion del cuerpo con el accionamiento por
electricidad en una sola prétesis. En su gran mayoria, las protesis hibridas sirven para
individuos que tienen amputaciones o deficiencias transhumerales (arriba del codo)”
(Sospedra, 2015). Entonces se puede decir que este tipo de protesis combina ciertos
movimientos del cuerpo para generar electricidad y estimular asi el movimiento del
remplazo de la mano, ya sean dedos o ganchos accionados por servomotores o
mecéanicamente; este modelo es utilizado en las personas cuya mutilacion esta por
encima del codo haciendo imposible conectar protesis a los musculos del antebrazo o
acoplar la misma a un muiién. Como se muestra en el grafico 10 este tipo de protesis

es el resultado de la combinacidon de materiales y mecanismos.

Grafico 2.10 Proétesis Hibrida

Fuente: http://www.xataka.com/makers/talon-hand-una-protesis-de-mano
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2.1.10 Protesis de Miembros Superiores

La funcién que cumplen los miembros superiores del cuerpo son las de alcanzar y
agarrar objetos que se encuentren en el entorno del cuerpo humano, para asi poder
desarrollar diversas actividades de la vida cotidiana, “Debido a la necesidad del
miembro superior de desarrollar esta funcidn prensil, es necesario que se realice este
gesto en una secuencia de tareas, en primer lugar el alcance del objeto, después la
prension en si, posteriormente el transporte del objeto y por ultimo la liberacion del
mismo” (Serra, Sf). Es por esto y por los diversos niveles de mutilaciones existentes

que se precisan dividir las protesis de miembro superior en las siguientes:

2.1.10.1 Protesis de antebrazo
Segun Serra (sf.), en su estudio desarrollado dentro de su modulo ortoprotésico las
protesis convencionales para el antebrazo se accionan por la traccién que genera la

musculatura, explica ademas que los sistemas que la componen son:

El encaje.- tiene contacto intimo con el mufion del paciente, tiene dos

paredes la interna que se adapta al antebrazo y la externa que simula al brazo

- El componente del codo.- son bisagras que permiten unir el arnés con el
encaje.

- El dispositivo terminal.- es aquel que permite agarrar y sostener objetos,
puede ser un gancho o poseer la forma de la mano.

- La unidad de muiieca.- es la unidad donde se acopla el dispositivo terminal,
remplaza a la mufieca mutilada; es un punto de unién y acople.

- Los medios de suspension o fijacion.- permiten el anclaje entre la protesis y

el munodn .

En definitiva se puede asegurar que las protesis de antebrazo son aquella que



26

remplazan a la mano en su totalidad y se pueden acoplar al mufiéon restante del

antebrazo de la persona mutilada.

2.1.10.2 Protesis de brazo

Este tipo de proétesis posee los mismo componentes que la protesis de antebrazo, con
la diferencia que su encaje utiliza normalmente un tipo de resina acrilica.

Su grado de cobertura depende del muiidon del paciente, mientras mayor sea el
diametro de este menor cobertura debera tener el encaje; La unidad del codo, se une
con el antebrazo protésico mediante articulaciones laterales. “Normalmente se
utilizan unidades de codo que se bloquean en diferentes posiciones entre 5 y 135

grados de flexion de codo o codo eléctrico” (Serra, Sf).

Se tiene como conclusion que la protesis de brazo es similar en forma y funcioén a la
prétesis de antebrazo, Unicamente cambia en el didmetro de encaje que debe poseer
la misma para acoplarse al mufién; su método de encaje puede consistir en un arnés

tipo “O”, arnés modificado de hombro en silla de montar, o un simple arnés elastico.
b

2.1.10.3 Protesis de desarticulacion de hombro

Segun Serra (s.f.), esta protesis cuenta con los mecanismo expuestos anteriormente,
pero tiene incluida una unidad de hombro la cual puede ser tipo rétula o de
frotamiento.

Las primeras se dirigen a protesis endoesqueléticas las cuales poseen una rétula
humeral moévil regulable, mientras que las otras se emplean en rotulas
exoesqueléticas las cuales poseen una movilidad mas reducida. Se acopla por delante
y detras del encaje de la protesis a una correa que rodea al torax.

Esta protesis posee los sistemas de las protesis nombradas con anterioridad, a

excepcion del mecanismo que se acopla al hombro, este debe ser sujeto con correas
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al torax debido a que el mutilado ha perdido el brazo en su totalidad; sin embargo la

funcion es la misma.

2.1.10.4 Protesis de mano
Las protesis de mano son elementos orientados a desarrollar ciertas funciones de la
mano propias como la prehension y sostén de objetos; sin embargo para poder para

poder entender la funcion de estas protesis es necesario entender a la mano humana.

2.1.10.4.1 La mano

“La mano del hombre es una excelente herramienta, capaz de ejecutar innumerables
acciones gracias a su funcion esencial: la prension. Estd dotada de una gran riqueza
funcional que le procura una abundancia de posibilidades en las posiciones, los
movimientos y las acciones” (Delval, 2002).

Segun Kapandji (2006), la mano humana se considera como una herramienta
mecanica y sensitiva; por lo tanto se puede mencionar que es el principal 6rgano de
manipulacion fisica ya que no solamente realiza funciones de prehension sino
también de tacto lo que le permite realizar movimientos y manipulacion de objetos
(Dorador, 2004).

La mano humana es una herramienta del miembro superior capaz de desarrollar dos
funciones primordiales para el ser humano, como son la sujecion de objetos y el tacto

de los mismos, los cuales permiten desarrollar funciones complejas a los individuos.

2.1.10.4.2 Clasificacion de las protesis de mano
Se puede clasificar a las protesis de mano en dos grupos los cuales corresponden a:

- Prétesis totales de la mano.- remplazan a la mano en su totalidad.

- Prétesis parciales de la mano.- remplazan unicamente parte de la mano.
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2.1.10.4.3 Clasificacion de las protesis de mano

Para Serra Ao (s.f), las protesis parciales de mano corresponden a las siguientes:

- Amputacion del pulgar: Se requiere protesis Unicamente si la mutilacion es a
nivel de la falange proximal. La sujecion de la protesis a la mano se la puede hacer
mediante cintas o valvas que rodeen la zona palmar y dorsal de la mano. Se puede

imitar la forma de los dedos con fundas de silicona.

- Amputacion de uno o varios de los otros cuatro dedos: similar a la prétesis por

amputacion del pulgar.

- Amputacion de los dedos 20 al 50: aqui tinicamente se pueden emplear aparatos
sencillos como los “pilones”™ pudiendo ser de materiales plasticos para realizar la

base de oposicion utilizando el pulgar indemne.

- Niveles transmetacarpianos distal y proximal: para este tipo de amputacion se
pueden desarrollar prétesis tipo miton (dedos ligeramente flexionados sin separacion
entre ellos), o un protesis abierta de acero (presenta una varilla de acero para utilizar
el pulgar intacto como un dispositivo de oposicion). Se puede entonces mencionar
que las mutilaciones parciales son aquella en las que solamente se han mutilado
pequenias partes de la mano como dedos, falanges, entre otras pero no la mano en su

totalidad.

2.1.10.4.5 Funciones principales de la protesis de mano
Como ya se ha explicado anteriormente las protesis de mano intentan suplir

funciones basicas de la mano entre las cuales se puede mencionar a las siguientes:

9 1z .. , .
Pilon: Recipiente concavo de piedra, a menudo adosado a la pared, en que cae y se acumula el agua
de una fuente; especialmente el usado como abrevadero o lavadero.
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Prension
Es el movimiento bésico de la mano que se lo puede definir como la facultad de
sujetar un objeto (Sospedra, 2015), del cual se derivan los siguientes tipos de agarre

propios de la mano.

Prension en pinza.- Este tipo de agarre depende de la accion conjunta del pulpejo de
los dedos pulgar, indice y medio, o puede ser solamente del dedo pulgar e indice
(Sospedra, 2015).

Es conocida ademéas como pinza digital, su funcion se destaca para el agarre y

sujecion de objetos pequefios como se muestra en el grafico 11.

Grifico 2.11 Prension de pinza

Fuente: Dr. Alejandro Vazquez Barbéhttps://plasticayreconstructiva.wordpress.com/2013/03/19/

Agarre cilindrico.- Este tipo de presion se desarrolla al introducir los cuatro dedos
tri-articulados en la palma de la mano, se precisa utilizar la mano como plano prensil
y el pulgar como dedo de apoyo; se utiliza para realizar fuerza, coger un martillo,
entre otras cosas. Si es realizada con la articulacién de mufieca es mas fuerte
(Sospedra, 2015).

Este tipo de agarre se utiliza para alcanzar y sostener objetos de mayor tamafio y

mayor peso, en este agarre los dedos se articulan en forma cilindrica.
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Grifico 2.12 Agarre cilindrico de la mano

(D) {E) {F

Fuente: http://www.unicauca.edu.co/deic/Documentos/Tesis%20Quinay%E1s.pdf

Agarre de gancho.- “Para este tipo de agarre el brazo se encuentra colgando, los
cuatro dedos tri-articulados en flexion y el dedo pulgar no actia en absoluto”
(Sospedra, 2015).

Este tipo de agarre se lo realiza principalmente para el sostén de objetos, su forma es

similar al agarre circular.

Grifico 2.13 Agarre de gancho

Fuente: http://www.masfuertequeelhierro.com/blog/wp-content/uploads/2013/06/agarre-gancho.jpg

Agarre de gancho lateral.- “Se nombra asi a este tipo de prension por su estrecha
relacion con el tipo de movimiento de rotacion del antebrazo y mano que se efectua
al hacer uso de una llave” (Sospedra, 2015).

Este tipo de agarre realiza la misma funcion de la pinza digital, la Unica diferencia

que posee este agarre es el movimiento de mufieca que la mano humana realiza para
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su ejecucion.

Grafico 2.14 Agarre de gancho lateral

Fuente: (Sospedra, 2015)

2.1.11 Mecanismos

Para poder transmitir los movimientos a las articulaciones de la prétesis es necesaria
la aplicacion de mecanismos que permitan flexionar o tensionar los dedos, Entre
estos mecanismos estan la transmision por barras, motores instalados en cada

articulacion y transmision por poleas, entre otros (Oscar, Pedro, & Paola, 2005).

En sintesis se puede mencionar que el mecanismo es el soporte que transforma una
fuerza entrante en otra saliente para transmitir fuerza de movimiento de un elemento
a otro, en el caso de las protesis permite transmitir el movimiento que producen los

actuadores para lograr la flexion y extension de los dedos de la misma.

2.1.11.1 Mecanismo de barras

Este mecanismo es utilizado para eliminar el uso de motores en la generacion de
movimiento de las articulaciones de la prétesis, ademas de su facil uso dentro de la
manufactura. Consiste en la transmision de movimiento hacia las falanges de los
dedos de la protesis instalando barras conectadas a las mismas con una configuracion
y ensamble adecuado (Quinayas C. A., 2010). Estos mecanismos son los mas simples

y cuentan con un grado de libertad.
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Este mecanismo es el mas idoneo para protesis mecanicas por su sencillez y aporte,
genera el movimiento de las falanges de los dedos por medio de barras conectadas

entre si estimuladas por una fuerza generalmente accionada por cables tensores.

Grafico 2.15 Mecanismo de barras articuladas
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Fuente: (Sospedra, 2015)

2.1.11.2 Mecanismo de motor en cada juntura

Es muy utilizado en manos robot, consiste en aplicar pequefios motores en cada una
de las articulaciones de la mano para asi generar movimiento, €s un mecanismo caro
debido al costo de los motores (Quinayas C. A., 2010).

Como se muestra en el siguiente grafico este mecanismo es el resultado de la accion

eléctrica de varios motores.

Grafico 2.16 A. Dedo de la mano HIT/DLR Dexterous B. dedo mano I-LIMB

Fuente: (Quinayas C. A., 2010)
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2.1.11.3 Mecanismo de trenes de engranaje
Los engranes son cilindros dentados giratorios que transmiten potencia y movimiento
de un eje a otro, cada diente se inserta en el espacio de otro cilindro de forma precisa

de tal forma que el impulso de el uno sobre el otro genera torque, y potencia

(Sospedra, 2015).

Grafico 2.17 Mecanismo de engranajes
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Fuente: http://www.electronicaestudio.com/docs/1550 Tutorial de ENGRANES.pdf

2.1.11.4 Materiales para construccion de protesis
Para el disefio y desarrollo de protesis es necesaria la utilizacion de materiales
livianos para la ejecucion de movimientos y soporte que se requiere, ademas de alta

resistencia a la ruptura y a la friccion, por lo cual se puede citar los siguientes

materiales aptos para el desarrollo de protesis.

2.1.11.4.1 Aleaciones
Son sustancias, generalmente metales, compuesto por dos 0 mas metales o la union

de metales con otros no metales; se tiene como ejemplo al acero inoxidable que es
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muy resistente a la corrosion debido a su mezcla de cromo con oxigeno, lo cual le
brinda una capa pasivadora.'’

Tenemos también al titanio el cual es extremadamente fuerte, muy ductil y maleable,
entre sus desventajas tenemos los altos costos y su facil reactividad quimica a
elevadas temperaturas (Callister, 2012).

Las aleaciones son composiciones formadas por la uniéon de un metal con otro
material metalico o no metalico para mejorar sus propiedades y caracteristicas tanto

fisicas como quimicas.

Tabla 2.1 Propiedades mecanicas del aluminio

Densidad [g/cm3] 2.7

Limite Elastico [MPa] 110- 170

Resistencia a Traccion [MPa] 130- 195

Dureza Vickers 35-48

Fuente: Disefio mecanico de protesis de mano multidedo antropomérfica infractuada
(Sopedra, 2010).

Tabla 2.2 Propiedades mecanicas Titanio

Densidad [g/cm3] 2.7
Limite Elastico [MPa] | 110- 170

Resistencia a Traccion
[MPa]

130- 195

Dureza Vickers 35-48

Fuente: Disefio mecanico de protesis de mano multidedo antropomérfica infractuada
(Sopedra, 2010).

' Pasivador: pelicula relativamente inerte sobre la superficie de un material
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2.1.11.4.2 Plasticos

Son materiales poliméricos organicos, estos pueden deformarse para obtener formas
variadas por medio de hilado, estirado, extrusion, o moldeo; pueden ser naturales
como la cera o sintéticos como el polietileno o nylon; podemos mencionar variados

tipos de plasticos (Arghys, 2010).

2.1.11.4.2.1 Polietileno
Son polimeros obtenidos del etileno con cadenas moleculares bastante juntas, se
pueden encontrar en tres densidades:

- Alta densidad.- Su temperatura de ablandamiento se da a los 120°C, se
distingue entre este material la fabricacion de tuberias flexibles, prendas
textiles, contenedores de basura, papeles

- Mediana densidad.- Se fabrican tuberias subterraneas para gas

- Baja densidad.- Posee cadenas moleculares menos ligadas, se utiliza para el

recubrimiento de cables

2.1.11.4.2.2 Polipropileno
Es un material muy duro y resistente, tiene poca densidad y se puede doblar con

facilidad, es resistente a la corrosion y se emplea en la fabricacion de bisagras.

2.1.11.4.1.3 Poliestireno
Es mas fragil, puede ser coloreado, su resistencia mecanica es muy buena, es
resistente a los golpes y generalmente se presenta laminado, con este material se

genera bisuteria, envases, mobiliario, entre otros (Sospedra, 2015).
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2.1.11.4.1.4 Acrilonitrilo Butadieno Estireno (ABS)

Es un termopléstico duro muy resistente al impacto, por lo que se lo utiliza en la
automocion e industria doméstica; se lo denomina plastico de ingenieria puesto que
su proceso de obtencion es mucho mas compleja que los otros plasticos, ya que es el
resultado de la union de tres bloques mondmeros diferentes como son el acrilonitrito
el cual incrementa la resistencia quimica incrementando su dureza, rigidez y
estabilidad; el butadieno que proporciona tenacidad a cualquier temperatura

aumentando su dureza total; y el estireno que proporciona resistencia mecanica.

2.1.11.4.5 Resinas
Son empleadas para la construccion de piezas maestras, extrusiones, laminados, entre
otros, son baratos, resistentes y muy faciles de producir; aunque son mas caros que

las resinas de poliéster y vinilos.

2.1.11.4.6 Latex

Es un material que se presenta en estado liquido y se endurece con la adicion de otros
compuestos quimicos como el alignato, entre otros. Dentro de las protesis es usado
generalmente para la produccion de guantes ya que es bastante ligero y econémico
aunque se puede manchar con facilidad; muchas usuarios de protesis mencionan que

es un material poco estético y carece de sentido sensorial.

2.1.11.4.7 PVC Rigido

Este tipo de material es un polimero termopléstico empleado frecuentemente en
protesis para amputaciones de desarticulacion de la mufieca. “Este material presenta
buenos resultados en personas que tienen cortos mufiones y que no pueden toleran

una protesis estandar por el peso” (Sospedra, 2015).
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2.1.11.4.8 Silicona

Es un material relativamente antiguo aunque su uso dentro de las protesis de
miembro superior es reciente, su proceso de obtencién y modelado es mas complejo
que el PVC o el latex, pero presenta mayor realismo y facilidad de restauracion. Es
un material que no mancha aunque es mas pesado que el latex; posee mayor realismo

y por tal razén es mas costos (Quinayas, Muioz, Vivas, & Gaviria, 2010).

2.1.11.5 Sistemas empleados en el disefio de protesis de mano

Segun Loaizay Arzola (2011), la mano del hombre, desde la vision biomecanica se
puede considerar como “un sistema de eslabones de segmentos dseos interconectados
mediante pares cinematicos articulados formados por ligamentos; mientras que un
complejo sistema de actuadores formados por musculos y tendones garantizan el mas
alto nivel de multifuncionalidad y destreza alcanzable en el sistema musculo-
esquelético” (Loaiza & Arzola, 2011). Lo cual puede lograrse implementando no
solamente aspecto cinematicos y cinéticos a las protesis sino también neuroldgicos
que puedan imitar el comportamiento de los materiales bio-ingenieriles que ejecutan
fundamentalmente la funciéon de actuadores en las protesis de mano. Es decir que la
mano humana es tan compleja que imitar sus funciones precisa la implementacion de

varios aspectos de ingenieria.

Los avances mas recientes en el campo de las protesis estan estrechamente ligadas a
la implementacion de la fisica y las matematicas, tanto en analisis electronico como
analisis de movimientos, la cinematica y la cinética permiten, por medio de la teoria
Newtoniana, un comportamiento preciso de la mano, tanto de la geometria del
movimiento como de la generacion y aplicacion de la fuerza a través de los

musculos, tendones y estructura 6sea que conforma la mano. Por otro lado la
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transformada de Fourier desarrolla un papel protagonico para la interpretacion y
reproduccion de forma aproximada las sefales que por medio de impulsos
electroquimicos generan los movimientos de la mano, a través de la red nerviosa y

los musculos (Freivalds, 2004).

Se puede mencionar ademas otra teoria actual para el desarrollo de protesis el cual
consiste en modelos derivados de la teoria visco-eléstica, la cual ayuda a comprender
el comportamiento y reaccion de los musculos en acciones de contraccion y
relajacion, “‘estos modelos corresponden a emulaciones con sistemas masa-resorte-
amortiguador, y representan el comportamiento ya mencionado comparandolo con el
comportamiento de un sélido o de un fluido sometido a carga” (Flugge, 1976),

(Cristensen, 2003).

2.1.12 Juventud cronoldgica

El Fondo para la Infancia de las Naciones Unidas (UNICEF) estipula que la
juventud es el periodo o etapa de vida el cual ocurre entre la nifiez y la vejez; existen
multiples confusiones y ambigiiedades de los rangos de edad que este periodo

representa pudiéndose mencionar los siguientes:

Para la Convencion de los Derechos del Nifio y UNICEF estd abarca desde

los 10 a los 18 afios.

- Para las Organizaciéon de las Naciones Unidas (ONU) la juventud se
comprende entre los 15 y 24 afios.

- Para el Banco Mundial la juventud se comprende entre 12 y 24 aios.

- Para la Union Europea la juventud esta entre los 15 y 29 afios.

- La juventud permanece como una categoria indefinida en los marcos

constitucionales de la mayoria de los paises.
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Sin embargo para varios autores la juventud o época dorada comprende los 24 hasta

los 35 afios.

2.1.12.1 Aspectos psicologicos

Una mutilacion tanto joven como en un adulto constituye un proceso traumatico para
la persona que lo padece, para lo cual el sujeto necesita buscar reencontrarse
psicologica y socialmente (Tonon, Avila, Oliveira, Andrade, Ventoza, & Berral,

2010) y (Carvalho, 2003).

Segun Tonon (2008), es necesario mencionar que el proceso de rehabilitacion del
mutilado puede transcurrir en forma acelerada o mantener un desarrollo retrasado,
todo depende del individuo; colocarse una protesis la alineacion del cuerpo precisa
buscar el equilibrio frente ante esa nueva situacion. Cuando el nivel de amputacion
es mas alto se pierden mas grados de libertad en funcion de la ausencia de las
articulaciones que contribuyen tanto al movimiento como a la postura (Tonon, Avila,

Oliveira, Andrade, Ventoza, & Berral, 2010).

Se puede entonces resumir en que una mutilacién siempre involucra un trauma
psicologico para la persona que la padece, por lo cual la misma precisa obtener un
reencuentro psicologico para obtener buenos resultados en la adaptacion de su nuevo

estado.

Al existir un cambio en la habilidad de prensién, manipulacion el amputado se ve

influenciado por su deficiencia corporal, sentido de eficacia y autoestima.

Generalmente una repuesta a la amputacion es el shock y la no creencia de la pérdida

del miembro.
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El paciente puede responder con rabia, sensacion de culpa negacion, amargura,

desesperanza o depresion, generalmente se obtienen sentimientos negativos.

2.1.12.1.2 Miembro fantasma

Generalmente después de una amputacion existe un periodo de tiempo no
determinado en el cual el paciente amputado tiene la sensacion de mantener el
miembro que se le ha amputado, para posteriormente presentar dolores y sensaciones

de quemazdn en el miembro ausente (Vining Radomski & Trombly, 2008).

2.2 Estado del Arte

El presente trabajo de investigacion se enfoca en el desarrollo de una protesis de
mano, la cual intenta ayudar a jovenes con la mutilacion traumatica de una de sus
manos a desarrollar con mayor facilidad sus actividades cotidianas, teniendo como
sustento diferentes proyectos desarrollados bajo una tematica similar a la planteada:
Desarrollo de una protesis de mano, acoplable al mufion, para jovenes con
mutilaciones traumaticas, para lo cual ha tomado como referencia los siguientes
estudios:

En el trabajo de pregrado Diserio de una protesis acoplable al antebrazo que permita
el uso de herramientas basicas, su autor Garcés (2010), menciona que “el disefo
para una protesis en general se preocupa de mejorar el estilo de vida del amputado
incrementando sus funciones motrices”, para lo cual dicho proyecto ha realizado la
implementacion de varios acoples o herramientas a un prototipo de prétesis especial
para la ejecucion de actividades laborales, dicho prototipo utiliza herramientas como
ganchos, pinzas y desarmadores intercambiables para que un operario pueda realizar
sus actividades de mejor manera como son abrir una puerta, sujetar una llave,

manipular un esfero, entre otros; pertinentemente para el estudio se ha tomado un
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sujeto de estudio el cual presenta una mutilacion trauméatica por debajo del codo
categorizada dentro del nivel de desarticulacion de mufieca; como resultado del
estudio; Garcés concluye que las funciones motrices del discapacitado se ven
claramente aumentadas por el tipo de agarre que el prototipo le brinda, pudiendo asi
ejercer otras actividades con la mano, el usuario del producto tuvo un aumento en su
productividad debido a la facilidad de acoples que present6 el proyecto, ademas se
aprecia que el usuario presenté comodidad al adaptar herramientas basicas usadas en
la alimentaciébn y nuevamente incorporar a su vivir cotidiano un movimiento
inutilizado por la falta de agarre de su miembro perdido. Se puede rescatar del
mismo proyecto el estudio anatomico del antebrazo humano y la funcionalidad que
brinda el prototipo al usuario, sin embargo cabe mencionar que se ha dejado de lado
varias consideraciones estéticas y de materiales.

Otro ejemplo que a mencionar, es el Diserio, construccion e implementacion de
protesis biomecanica de mano derecha (segunda fase), en el cual su autor Vargas
(2015), realiza el diagndstico de una protesis biomecéanica version 1 realizada con
anterioridad en la Universidad Politécnica Salesiana (UPS), en el cual identifica
algunos inconvenientes en el funcionamiento y disefio que el autor plantea son
sujetos a cambios orientados a la estética de la protesis, la cual difiere de la anatomia
de la mano, ya que presenta superficies cuadradas en todos sus componentes, su
movilidad se ve limitada por el acople fijo existente entre la mano y el socket lo cual
no permite realizar el movimiento giratorio de la mufieca, ademas existe dificultad al
usar prendas de vestir debido a la ubicacion y tamafo de la bateria; por lo cual
Vargas presenta como conclusion relevante que al implementar el movimiento
giratorio en una protesis de mano gracias a un sistema de mufieca movil, el usuario

puede realizar posiciones mas comodas para sus actividades diarias; si bien es cierto
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el proyecto se orienta a la mejora de una protesis de mano electronica desarrollada
anteriormente dentro de la universidad, el estudio comparativo que se realiza a otras
protesis, ademas del estudio de movimientos de la mano y muifieca humana y el
aporte personal del autor el cual argumenta que el uso de una mufieca movil es
relevante en una protesis de mano constituyen un aporte importante para el desarrollo
del presente proyecto.

Un ejemplo de amplia relevancia, el cual merece ser mencionado es el proyecto
Diserio y construccion de prototipo de pinza y rotador (funciones de pronacion y
supinacion) para protesis mioeléctrica de mano; en el cual su autor Quinayas (2015),
expone la construcciéon de un primer prototipo de protesis activa robdtica,
funcional, de bajo costo en el cual utiliza como sistema de produccion la
impresion 3D, y de facil adaptabilidad, la cual realiza movimientos de cierre y
apertura de dedos; en la cual llega a la conclusion de que la replicacion de la mano
humana es un desafio que muchos han emprendido dada la complejidad
anatomica y funcional que ha de sustituir el dispositivo protésico, sin embargo los
resultados funcionales y de adaptabilidad obtenidos son pobres comparados con la
pérdida sufrida, presentandose inconformidad del paciente por su estado actual, a
pesar del considerable progreso tecnolégico experimentado en este campo, las mas
complejas protesis realizadas hasta ahora son solo suplencias modestas. Sin embargo
el estudio resulta de gran utilidad debido a que contiene amplia informacion
relevante sobre la mecédnica de la mano y sus movimientos, también presenta
informacion util sobre mecanismos que pueden ser implementados en una protesis,
ademas del disefio mecanico de una mano, efectuando un estudio previo del tipo de
materiales, sensores, actuadores, ntimero de junturas, peso, dimensiones Yy

funcionalidades, para realizar la construccion de un primer prototipo.
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Otro gran aporte pertinente al presente proyecto de investigacion es el articulo
Diserio y construccion de prototipo de pinza y rotador (funciones de pronacion y
supinacion) para protesis mioeléctrica de mano, en el cual sus autores Sanchez,
Loaiza y Cortés (2010), han establecido una solucion optima para suplir la necesidad
de un paciente con amputacion de antebrazo a nivel proximal de codo el cual
consiste en una pinza eléctrica que brinda movimiento de apertura y cierre de sus
componentes para la sujecion de varios objetos, para la cual se emplea como material
central aluminio debido a su resistencia y demas propiedades tecnoldgicas, ademas
se realiza un riguroso estudio al sistema de transmision y potencia de la protesis para
la cual se ha optado como mecanismo central al sistema de barras articuladas; en
mencionado estudio los autores concluyen que el desarrollo de proétesis implica la
aplicacion de disefio mecénico, seleccion de materiales y procesos de manufactura
adecuados para sustituir algunas de las funciones que el paciente puede haber
perdido. Dicho proyecto sustenta este estudio debido a la importancia de contenido
Optima para suplir la necesidad de un paciente con amputacion de antebrazo a nivel
proximal de codo. Ademas resulta de importancia el proceso que se ha seguido,
desde entender el lenguaje médico, hasta desarrollar un prototipo funcional que sea
capaz de sustituir dos funciones del miembro superior como lo son la pinza digital y
el movimiento de pronacidn y supinacion del antebrazo.

Un aspecto importante a mencionar es que al realizar un andlisis a nivel pais se
encuentran dos jovenes guayaquilenos Livington Freire y Geovanny Padilla que
tienen la capacidad de imprimir partes del cuerpo a través de impresoras 3D, estos
emplean diferentes tipos de materiales para las prétesis y buscan ayuda para poder
donar las misma a quienes lo necesiten; sin embargo al analizar el producto final se

puede observa la falta de estética presente en las protesis ya que los mismo no son
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disefiadores, entonces podemos decir que al existir solamente una micro empresa en
el pais que realiza este tipo de productos se puede tomar como fuente de inspiracion
y mejora para emplearla en el presente proyecto (Jimenez, 2015).

A nivel internacional existen ademds varias empresas dedicadas al desarrollo y
produccion de protesis de mano ya sean seccionales o completas, como es el caso de
la empresa colombiana MaGentart, la cual desarrolla protesis cosméticas con forma
anatomica, real y exacta al miembro mutilado de la persona basada en la mano
contraria del mismo, dicha protesis es elaborada con un tipo de piel sintético formado
a base de silicona (MaGentart, 2014). En Norte América el grupo Steeper USA, ha
desarrollado la protesis de mano mas avanzada del mundo, denominada Bebionic 3,
la cual es una protesis mioeléctrica, versatil, ergondmica y capaz de desarrollar 14
movimientos propios y diferentes de la mano basada en estimulos de residuos
neuromusculares, ademas la empresa ha desarrollado un guante especial de silicona
la cual recubre el producto y muestra una apariencia real a la mano del usuario
(Steeper, 2016).

Entonces se puede concluir que de todos los documentos tomados como referencia
para el presente estudio se puede definir que los principales componentes para
realizar una protesis parten de un analisis pertinente sobre las necesidades que
presenta el usuario del producto, resulta relevante mencionar que para el desarrollo
de protesis es importante partir de la observacion a un sujeto de estudio puesto que
los niveles de amputacion, los requerimientos y actividades son diferentes en cada
usuario; ademas dentro del campo de desarrollo de protesis es importante mantener
un nivel de conocimiento moderado sobre materiales y mecanismos que pueden ser
aplicados a una protesis de mano para su correcto funcionamiento y uso; ademas del

analisis comparativo de otros productos similares.



CAPITULO III

Metodologia

3.1 Enfoque del proyecto

El presente proyecto de investigacion posee un enfoque cualitativo, debido a que se
realiza un minucioso analisis y descripcion acerca de las cualidades y caracteristicas
sobre el comportamiento de materiales, procesos, experiencias y su relacion misma
con el usuario del producto, permitiendo asi obtener resultados Optimos en el
desarrollo y construccion de una prétesis de mano que solvente las necesidades
basicas del usuario, fundamentada en el estudio previo desarrollado en el marco
teodrico de la investigacion y sustentada mediante entrevistas al usuario del producto

final.

3.2 Modalidad basica de la investigacion

3.2.1 Tipo

El alcance de la investigacion es de cardcter descriptivo, puesto a que se realiza el
andlisis y descripcion del fendmeno basado en realidades, permitiendo asi conocer al
problema en general, ademas de la intervencion de determinados procesos y

materiales en el desarrollo de la solucion.
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3.2.2 Modalidad

La modalidad usada es bibliografica y documental, se profundiza en diversos
enfoques, criterios, estudios y teorias desarrolladas por diversos autores dentro de la
misma temadtica, brindando soportes que pueden ayudar a solucionar el problema,
para lo cual se emplea como elemento de recoleccion de datos recursos como libros,
articulos, revistas, periddicos, entre otras publicaciones escritas. Otra modalidad
empleada es el estudio de caso, debido a que se establecen andlisis, recoleccion de
datos, toma de muestras, mediciones antropométricas, y observaciones de un sujeto
de estudio en particular, para poder determinar sus requerimientos y necesidades
especificas en la solucion del problema, dicho sujeto sirve ademas de sustento para la
corroboracion y aprobacion del rendimiento, utilidad y funcionalidad del producto

terminado.

3.2.3 Metodologia

3.2.3.1 Metodologia de la investigacion

El método empleado para esta investigacion es el analitico, para lo cual resulta
indispensable conocer el problema de investigacion, el mismo que expone la
necesidad que tienen determinados jovenes para desarrollar sus actividades
cotidianas, para asi poder plantear una solucién al fendémeno; después de esto se
desarrolla un proceso de recolecciéon y andlisis de informacion pertinente, que
permita conocer las causas, efectos y por sobre todo la naturaleza tanto del
fendémeno como de la solucion planteada, teniendo como base la descomposicion de
sus partes y elementos compositivos, para asi poder conocer las caracteristicas y

determinar las cualidades que nuestra solucion precisa para resolver el problema.
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3.2.3.2 Metodologia del disefio
El método especifico que se ha trabajado para el desarrollo del presente proyecto es
el estipulado por Bruce Archer, el cual menciona que un proceso de disefio debe
contener una etapa analitica, una creativa y una de ejecucion, las cuales a su vez se
subdividen en las siguientes fases:

1. Definicion del problema y preparacion del programa detallado.

Se definen las causas de las mutilaciones traumaticas.

2. Obtener datos relevantes, preparar especificaciones y con base en éstas
retroalimentar la fase 1.
En este paso se realiza la adquisicion de datos fundamentales de estudio para el
desarrollo del proyecto, los cuales comprenden lo siguiente:
- Fundamentacion técnica, cientifica y tedrica que respalde la investigacion.
- Andlisis y toma de medidas antropométricas y ergonoémicas al sujeto de estudio.

- Interaccion con un experto del tema para generar un nuevos conocimientos.

3. Analisis y sintesis de los datos para preparar propuestas de disefio.
Se procede a clasificar, depurar y sintetizar la informacion mas relevante para el
desarrollo de la propuesta de disefio; en esta etapa se analizan movimientos y

caracteristicas de la mano humana necesarias para el presente estudio.

4. Desarrollo de prototipos.
Se construye un prototipo de prueba, como solucion para el problema planteado
segun criterios previamente establecidos, aqui se define el material optimo para la

protesis de mano acoplable al mufion.
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5. Preparar y ejecutar estudios y experimentos que validen el disefio.
En este paso se comprueba el correcto funcionamiento del prototipo, en base a un
andlisis de prueba y error, ademds de experimentos que validen la funcionalidad de

la protesis.
3.3 Grupo de estudio

3.3.1 Poblacion

Seglin estadisticas realizadas por la Mision Manuela Espejo de la Vicepresidencia de
la Republica del Ecuador, e impartidas por la Fundacion Hermano Miguel de la
ciudad de Quito, en el pais existen registradas 338 personas con ausencia de uno de

sus miembros superiores por debajo del codo.

3.3.2 Muestra

De acuerdo al muestreo no probabilistico en forma intencional se decide trabajar con
un caso tipico, en el cual se ha seleccionado un sujeto representativo de la poblacion
para realizar un estudio y andlisis sobre las caracteristicas y condiciones del miembro
mutilado de la persona para el desarrollo.

Ademas otro grupo de estudio consiste en un experto de la Fundacion Hermano
Miguel correspondiente al técnico Marco Mufioz con 37 afos de experiencia en

materia de Ortesis y Protesis.

3.4 Técnicas e instrumentos

Para el desarrollo del presente proyecto se han establecido dos tipos de instrumentos
dentro de la metodologia propuesta, correspondientes a entrevistas y una ficha de

observacion.
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La primera técnica consiste en un modelo de entrevista dirigidas al usuario final y a
un experto en el campo de las protesis respectivamente, orientadas a solventar una
primera fase propuestal; estas entrevistas se orientan al andlisis de ciertas
necesidades y condiciones especificas del usuario; mientras un segundo modelo de
entrevistas orientadas a los mismos sujetos fundamentard la evaluacion final del
producto, ya que por medio de esta herramienta el usuario podrd evaluar los
resultados finales del proyecto con respecto a la forma y la funcién, ademas de
brindar recomendaciones para el mismo; por otro lado, la entrevista realizada al
experto brinda un mayor panorama para el conocimiento del tema y desarrollo de la

propuesta.

La segunda herramienta corresponde a una ficha de observacion de la condicion
actual del miembro mutilado del usuario, la cual se basa en un analisis
antropométrico del mismo, lo que constituye un gran soporte para el desarrollo de la

propuesta permitiendo obtener mejores resultados.

A continuaciéon se presentan un resumen de los instrumentos empleados para la

recoleccion de datos.

Entrevista

Entrevista realizada al usuario: Diego Manzano Pérez
Edad: 26 afios

Ocupacion: Estudiante de Disefio Arquitectonico en Interiores
Institucién: Universidad Técnica de Ambato

Lugar y fecha: Ambato, 06- 06-2016

Estado civil: Soltero
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Objetivo: Determinar requerimientos especificos del usuario para el desarrollo de la
propuesta.
1. Como considera que es su personalidad dentro de su entorno social. ( es
una persona alegre, extrovertida, solitaria, amistosa)
R= Diego se considera un persona muy alegre y amistosa
2. Cuales son las actividades que realiza usted cotidianamente.
R= Sus actividades diarias consisten en estudiar, hacer deporte como futbol es
arquero, va al gimnasio, realizar quehaceres del hogar, utilizar la computadora
3. Podria usted hablarme un poco del accidente que sufrio?
R= Realizaba trabajos de carpinteria cuando la sierra circular atravesd su seccion
media de la mano desarticulando su dedo medio al instante, el otro dedo se lo
gangrend por negligencia medica, razén por la cual debieron amputarle el dedo
quirargicamente.
4. Considera usted se ha visto afectado su desempefio psicolégico y/o social
por el accidente sufrido.
R= Al principio, tuvo un gran impacto psicoldgico, se avergonzaba de su condicion y
escondia continuamente miembro para que la gente no lo viera; ademas tenia el
trastorno psicologico generalmente denominado como miembro fantasma por un
periodo de 4 meses.
5. Que actividades fisicas de su vida diaria piensa usted que se vieron
afectadas por el accidente
R= Bésicamente las actividades que involucran el sostén y prehension de objetos,
levantar cosas como pesas en el gimnasio, sostener objetos (se le resbalan), realizar
maquetas, lavar platos, utilizar estiletes y reglas, hacer deporte, vestirse, tender la

cama, diversos quehaceres del hogar, entre otros.
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6. Ha utilizado usted alguna vez algun tipo de protesis?
R= No, nunca en su vida
7. Piensa usted que el uso de una protesis de mano le ayudaria a desarrollar
de mejor manera sus actividades diarias?
R= Si en gran manera, podria hacer cosas que antes se me dificultaban.
8. Que factores considera usted que deberia involucrar una protesis, para
estimular su uso.
R= Que permita realizar movimientos (funcional) y que sea agradable a la vista.
9. Cuantas horas estaria dispuesto a utilizar una protesis
R=Todo el dia.
10. Cual es el valor maximo que estaria usted dispuesto a pagar por una
protesis que solvente sus necesidades de prehension y sujecion.
R= Entre 300 y 1000 ddlares dependiendo de su funcionalidad.
11. Considera usted que movimientos como la apertura y cierre de dedos le
ayudarian a desarrollar de mejor manera sus actividades cotidianas.
R= Si, porque la mayor dificultad que presento es por no poder abrir y cerrar mis
dedos para sostener y coger las cosas.
12. Piensa usted que utilizar una protesis con sentido futurista, que aparente
ser un miembro bidnico estimularia el uso de una proétesis de mano?
R= Efectivamente, porque seria algo atractivo, algo de lo cual no me avergonzaria.
13. Que tipo de protesispreferiria usted utilizar cosmetica, funcional?

R= Sobre todo una funcional.
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Ficha de observacion
Ficha de observacion a: Diego Manzano
Edad: 26 afios
Ocupacion: Estudiante de Disefio Arquitectonico en Interiores
Institucion: Universidad Técnica de Ambato
Lugar y fecha: Ambato, 06- 06-2016

Objetivo: Analizar la condicion actual del miembro mutilado del usuario.

FICHA DE OBSERVACION DEL USUARIO

Observador: Pablo Rivas
Lugar de observacion: Ambato
Fecha de la observacion: 06 de junio de 2016

Analizar la situacion actual del paciente, para el
Objetivo: desarrollo de la propuesta

Fotografias

Tipo de amputacion:

Mano completa () Parcial de mano ( X)

Desarticulacion de muiieca () Antebrazo ()

La mutilacion del sujeto corresponde a una mutilacion
parcial de mano causada por un trauma de corte, en la

Observaciones de la amputacion: cual el sujeto no posee los dedos anulare y medio.
Toma de medidas

Circunferencia del antebrazo: 24cm

Circunferencia de la muifieca: 16cm

Extension del brazo: 21lcm

Dimension del mufidn: 9,5cm

Ancho del mufién en su superficie: 20cm — 21lcm
Dedo indice 6,3cm - 16,5¢cm RN'

Extension del: mufion
Dedo menique 5,5cm - 13,5cm 1lcm

El mufion del sujeto es completamente funcional,

la movilidad del dedo indice y meflique es limitada,
goza de las caracteristicas necesaria para poderse
Observaciones del mufidn: acoplar una protesis.
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Entrevista

Entrevista realizada a :Marco Mufoz
Especialidad: Técnico en Ortesis y Protesis
Lugar: Quito, Fundaciéon Hermano Miguel
Fecha: 03- 06-2016
Objetivo: Conocer criterios profesionales basicos para el desarrollo de la propuesta.
1. Cual considera usted es el tiempo promedio para la adaptacion de una
protesis en un paciente con amputacion traumatica en una de sus
manos?
R= El tiempo promedio en el cual se puede incorporar una protesis a una persona
amputada es de 3 meses después de la operacion quirurgica, puesto que ese es el
tiempo que tarda el mufién en tomar su tamafio normal.
2. Que periodo de tiempo al dia considera usted es apto para la utilizacion
de una protesis?
R= Se recomienda empezar con 2 horas hasta adaptarse, luego lo recomendable
es utilizar la prétesis todo el dia, y sacarsela inicamente para dormir. (Periodo
entre 8 y 10 horas)
3. Qué materiales recomienda usted utilizar para el desarrollo de protesis
de manos?
R= Polimeros, fibra de carbono, resina acrilica, propileno, acero, aluminio o
titanio
4. Considera usted la impresion 3D es un método aconsejable para ser
usado dentro del proceso productivo de protesis?

R=Si y no.
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La impresion 3D es aconsejable debido a que involucra bajos costos de

produccion, implica rapidez en su obtencion, y brinda facilidad para obtener

diversidad de modelos; sin embargo es menos resistente que los metales

normalmente empleados, y su tiempo de vida util es mas corto.

5. Podria usted mencionar los procesos o sistemas que utiliza para el
desarrollo y produccion de una protesis?

R= Primero se evalua al paciente y se le toma un molde en yeso, luego de esto se

modifica el molde y se genera un socket de prueba, si cumple con los

requerimientos del paciente, se solicita materiales a determinada casa en Europa

para que envien los materiales finales para proceder a armar la prétesis definitiva.

6. Que tipos de protesis de mano se desarrollan dentro de la fundacion y
cual considera usted es la mas recomendable (Mioeléctricas, neumaticas,
mecanicas)

R= Dentro de la fundacion se elaboran protesis cosméticas funcionales, siendo la

mas recomendable las protesis mecanicas con ganchos, las protesis Mioeléctricas

son una excelente opcidn, pero en nuestro medio son inaccesibles debido a sus

elevadisimos costos, nadie puede tenerlas.

7. Cual es el precio promedio que tienen las protesis de mano en el mercado

R= Una proétesis mecanica con gancho $1300

Una protesis solo mano $1800

Una protesis funcional intercambiable mano- gancho $2200

8. Que aspectos considera usted importantes para desarrollar protesis de

mano?
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Principalmente la disposicion del paciente para someterse a una evaluacion y

utilizar la protesis, luego que esta sea personalizada en base a las necesidades del

usuario y por ultimo que sea de buena calidad.

9. Cuales son los principales inconvenientes que se tiene al momento de
desarrollar una protesis de mano?

R= El problema fundamental estd constituido por los problemas de importacion

de la materia prima lo cual genera grandes retrasos e inconvenientes para

desarrollar un buen proceso.

10. Podria brindarnos una recomendacion personal para el desarrollar una
protesis de mano para jovenes con mutilaciones traumaticas?

R= Realizar una amplia investigacion sobre el tema para desarrollar una protesis

que sea funcional. Ya que no existen en el pais protesis para personas con

mutilaciones traumaticas de la mano un proyecto asi seria algo “genial”.

Resultados

De la entrevista realizada al sujeto de estudio Diego Manzano, se pudieron conocer
datos importantes sobre sus necesidades basicas para ser aplicadas en una protesis,
pudiéndose tener como conclusion que el sujeto debido a las actividades que realiza
precisa de una protesis funcional que permita realizar movimientos de apertura y

cierres de los dedos, como son las sujecion y sostén de objetos.

En cuanto corresponde a la ficha de observacion del usuario, se ha catalogado a la
amputacion del sujeto de estudio como una mutilacion traumatica parcial de mano, la
cual posee las caracteristicas dimensionales y funcionales del mufién aptas para la

utilizacion de una protesis ya sea mecanica o mioeléctrica; pudiéndose entonces
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asegurar que el sujeto de estudio es apto para utilizar una prétesis de mano y su
estudio permite desarrollar un tipo de proétesis especial cuyas especificaciones no

posee ninguna otra protesis dentro del pais.

En la entrevista realizada al Técnico en Ortesis y protesis Marco Mufioz de la
Fundacion Hermano Miguel (2016), se pudo constatar que a nivel nacional existen
unicamente protesis cosméticas y funcionales mecénicas con ganchos o con rigidas
formas de mano, las cuales poseen elevados costos de adquisicion debido a que la
materia prima es extranjera y existen varios inconvenientes a nivel tiempo de llegada
y salvaguardas debido a que no consideradas como articulos médicos, se pudo
ademas constatar la inexistencia a nivel pais de protesis para mutilaciones parciales
de mano y protesis mioeléctricas ya que una protesis de este nivel podria exceder los
$6.000; se obtuvieron ademas importantes conocimientos acerca del tiempo de uso
de una protesis para las cuales se debe esperar un tiempo no menor a 3 meses para
poder adaptar una proétesis a un paciente y se debe comenzar su uso con un tiempo de
2 horas diarias mientras el paciente se adapta a la protesis, para evitar conflictos y el
desecho del producto. Por medio de la presente se pudo ademas afirmar que el
sistema de produccidon posee mayores ventajas frente a la produccion artesanal de
protesis, debido a que por este método se pueden elaborar prétesis con mayor rapidez
frente a las 2 semanas que tarda normalmente una artesanal, los costos de produccion
y adquisicion son mucho menores que el resto, ademds que estéticamente se pueden

generar mejores propuestas.



CAPITULO IV

Desarrollo de la propuesta

4.1 Objetivo/ o tema y datos informativos

La finalidad de la propuesta se orienta al desarrollo de un modelo de protesis de
mano capaz de generar los movimientos de prehension de la mano.

Para el desarrollo del proyecto se ha centrado en un sujeto de estudio en particular, el
cual posee una mutilacion parcial de mano causada por un trauma; su mano posee un
muiién funcional constituido por la palma de la mano, el dedo pulgar completo y
parte del dedo indice; se encuentra dentro del rango establecido de edad con 26 afios,
su nombre es Diego Manzano y actualmente se encuentra en 9no semestre de
Arquitectura de Interiores.

El producto consiste en un tipo de protesis funcional, accionado por mecanismos
mecanicos y orientado especificamente solventar necesidades especificamente de las

mutilaciones parciales de mano.

4.2. Antecedentes y justificacion.

El presente producto consiste en una solucion de protesis de mano funcional,
orientada a solventar las necesidades motrices gruesas de prension en pinza, agarre
cilindrico, agarre de gancho y sostén de objetos, para jovenes con mutilaciones
parciales de la mano causadas por un trauma. Considerando que en las mutilaciones

parciales de mano se conserva como mufiéon fragmentos mismos de la mano como

57
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dedos o parte de la palma, resulta conveniente utilizar sistemas mecanicos para la
generacion de movimientos en la protesis, apoyados y accionados por el muiion

como fuente central de energia; es por esto que dicha protesis emplea un sistema
mecanico de barras articuladas el cual es accionado por el movimiento ascendente y
descendente del mufion del usuario, el cual genera una reaccion de tension y flexion
en los componentes del mecanismo y asi se produce la apertura y cierre de los dedos
de la protesis. Es importante mencionar que mientras la extension del mufidon es
mayor y se conservan mayores fragmentos de la mano, el usuario puede ejercer

mayor presion sobre el mecanismo generando mayor fuerza de agarre.

El proceso de produccion empleado dentro de este producto consiste principalmente
en el método de impresion 3D, el cual utiliza como material compositivo filamento
ABS de alta resistencia, debido a la facilidad de acabado que este presenta, y a sus
propiedades tecnologicas y mecanicas como son la resiliencia'', la plasticidad,

dureza y resistencia mecanica.

El producto posee formas organicas'’y colores llamativos propios de un estilo
futurista debido que se intenta estimular el uso del producto, generando una protesis
atractiva, diferente al miembro mutilado y que simule ser una extension bidnica del
usuario.

Se puede describir a la presente protesis como una carcaza la cual rodea al muién
del usuario, y mantiene acoplados a los dedos de la misma en su sistema, sostiene

ademas a todos los componentes del mecanismo, y se extiende hasta el antebrazo el

11 e . .
Resiliencia: capacidad de recuperacion

12 poe . . ;
Forma organica: es aquella que imita a la naturaleza en sus formas, es decir usa lineas curvas,
mientras que las formas geométricas son mas rectas y calculadas.
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cual funciona como eje de soporte y acople, ademés de proporcionar seguridad al

usuario y resistencia a la protesis.

Resulta importante mencionar, que, al usuario mantener sus dedo pulgar completo y
parte del indice, nicamente precisa que la protesis genere movimiento de prension
dotado por el cierre y apertura de dedos lo cual permite realizar las acciones bésicas

de la mano como son cierre de pinza digital, agarre cilindrico y agarre de gancho.

4.2.1 Alcance

Se desarrolla una protesis de mano estética y funcional capaz de desarrollar
funciones de prehension y sostén de objetos.

La misma se sujeta al mufidon de la persona mutilada sin presentar incomodidad, y
riesgo de desprenderse.

La protesis es capaz de coger y sostener objetos livianos tales como botellas de
liquido, vasos, perillas de puertas, teléfonos celulares volante de un automovil, una

pelota #5, entre otros.

4.3 Marca

4.3.1 Nombre

La marca propuesta para la presente protesis de mano se identifica bajo el nombre
“Be- unique” la cual se rescata de la fusiéon dos vocablos segun el autor, el ingles
“Be unique” que se traduce como “ser Unico” y el francés “bionique” el cual se
traduce como “bidnico”; tanto be unique como bionique tienen la misma forma de

pronunciacion “biunic”. Se ha tomado este nombre debido a la aparecia de miembro
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robotico o bidnico que expresa el producto al cual representa la marca, ademas del

sentido Unico y originalidad que porta el producto.

4.3.2 Logotipo / Marca

Constituye la unién del isotipo con la tipografias utilizada.

Grifico 4.1 Logotipo Beunique

=I—
ONIGQU=

Fuente: Realizado por el autor

4.3.3 Isotipo

El Isotipo consiste en la abstraccion de una mano completa sujetando un objeto
esférico; este grafico proviene de la totalidad del miembro que solventa el producto
al que representa la marca, como es una mano completa con sus cinco dedos y
totalmente funcional, la cual es capaz de sujetar objetos por los movimientos de
apertura y cierre de los dedos. En sintesis el Isotipo representa la totalidad y

funcionalidad del producto.
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Grafico 4.2 Isotipo Beunique

Fuente: Realizado por el autor

4.3.4 Tipografia
La marca se compone por dos palabras las cuales corresponden a “be” y “unique”.
La fuente utilizada es “Dodger Expanded” la cual es aplicada a la totalidad de la
palabra “be - unique”; dicha fuente tiene una alteracion dentro de la primera letra U
de la palabra “unique” , para la cual se ha tomado la seccion de una letra similar y se
la ha reflejado sobre esta, para asi poder fusionar las letras U, y O, dando a la U una
ligera apariencia de O, y asi obtener la derivacion de los vocablos “beunique y
bionic”.

Grafico 4.3 Tipografia Beunique
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Fuente: Realizado por el autor



Graifico 4.4 Tipografia Dodger Expanded
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Fuente: Realizado por el autor

Grafico 4.5 Tratamiento de la U
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Fuente: Realizado por el autor

4.3.5 Proporciones graficas

Este se limita a una malla cuadricular para mantener orden y simetria en la

conjugacion de los objetos en la cual cada cuadrado X corresponde a una unidad
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Grafico 4.6 Proporcion grafica
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Fuente: Realizado por el autor

4.3.6 Area de reserva
Cuando se aplique la marca sobre fondos que no pertenecen al logotipo o sobre
fotografia que alteran la legibilidad de la marca, se considerar el area de reserva

indicado.

Grafico 4.7 Area de reserva

Fuente: Realizado por el autor
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4.3.7 Cromatica

El logotipo siempre debe utilizar la cromatica sefnalada.

Grifico 4.8 Area de reserva
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Fuente: Realizado por el autor
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4.3.7.1 Escala de grises

Grafico 4.9 Logotipo en escala de grises
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Fuente: Realizado por el autor

4.3.8 Soporte en positivo y negativo

La marca posee contrastes diferentes al aplicar sobre fondos positivos o negativos

segun la necesidad del usuario.



Grafico 4.10 Soporte en positivo

Fuente: Realizado por el autor

Grifico 4.11 Soporte en negativo

Fuente: Realizado por el autor
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4.3.9 Usos y aplicaciones
Los usos de la marca son limitados por su composicion; a continuacion se presentan

los usos permitidos y no permitidos de la marca:

Grifico 4.12 Usos permitidos de la marca
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Fuente: Realizado por el autor
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Grafico 4.13 Usos no permitidos de la marca

Fuente: Realizado por el autor



La marca puede ser aplicada en todo tipo de papeleria.

Graifico 4.14 Tarjetas de presentacion

FRONTAL

N
c PROTESIS DE MANO FUNCI

e DERRN

Pablo Rivoas
Distribuidor Autorizado

Ambato - Ecuador
Av. Gaytambos y Frambuesas
Telf. (S93) 384071143 - (03) 2 460924

mail: pablo_707@hotmail.es

REVERSO

Fuente: Realizado por el autor
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Grafico 4.15 Hoja membretada
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Fuente: Realizado por el autor

Grafico 4.16 Sobre americano
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Fuente: Realizado por el autor
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Grafico 4.17 Camiseta de la marca
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Fuente: Realizado por el autor

4.3.10 Reglas generales de la marca

- El logotipo no deberd tener dimensiones menores a los 20mm, puesto que al
exceptuarse esta regla no se podré reconocer con claridad al logotipo.

- El isotipo y la tipografia deberan estar siempre juntas, salvo pequenas excepciones
en las cuales unicamente podra funcionar el isotipo por separado, pero nunca se
incluird a la tipografia sola.

- Se puede utilizar el logotipo tanto cromatico o a escala de grises dependiendo de
los requerimientos del mismo.

- El cambio cromaético del logotipo puede ser considerado inicamente por el autor
del mismo, nunca podra ser alterado sin su permiso.

- La disposicion del logotipo y la tipografia unicamente podran ser cambiadas por el

autor.
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4.4 Proceso de diseino

Para el desarrollo de la fase de disefio se ha seguido un proceso sistematico de pasos
basados en la metodologia de Bruce Archer, donde se divide al proyecto en una etapa
analitica, una creativa y una de ejecucion, las cuales se subdividen en los siguientes

procesos aplicados al presente producto:

Fase analitica

Se ha establecido un proceso de andlisis y recoleccion de datos relevantes y
pertinentes al desarrollo de la propuesta.

Dentro de esta fase se analiza el problema a resolver, los afectados y el lugar donde
se desarrolla el fendmeno; se establece ademés un andlisis de productos existentes
similares al que se pretende desarrollar con perspectiva internacional y regional; y
ademas se plantea una sub-fase de ideacion en la cual se establece un lema de
planteamiento, seguido por una serie de ideas orientadas a la solucion del problema

planteado.

Definicion del problema

El problema central dentro del presente proyecto de investigacion surge cuando un
joven entre 18 y 28 afos sufre un accidente por el cual pierde una su mano o una
parte de ella, dificultindosele asi la capacidad para realizar ciertas actividades

cotidianas a las cuales estaba acostumbrado.
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Grafico 4.18 Resumen de la Problematica
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Fuente: Realizado por el autor

4.4.1 Datos relevantes

Analisis Antropométrico y ergonémico

A continuacion se muestra una tabla de medidas antropométricas requeridas para el
desarrollo y produccion de protesis de mano, es importante mencionar que dichas
medidas serian aplicadas Unicamente en el caso de producir protesis de mano que

entran en el rango de “ protesis completas” las cuales serian indispensables en caso
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de construir una prétesis de mano estandarizada la cual emplee el método de

construccion y mecanismo de funcionamiento planteado dentro del presente estudio.

Es importante mencionar que se estipula como método de variacion a la desviacion

estandar, la cual se obtiene al tomar la raiz cuadrada de la media de los valores, y

representa el grado de libertad que se tiene para manipular una medida dentro de un

percentil determinado.

Tabla 4.1 Medidas ergondmicas y antropométricas del miembro superior de Hombres

PERCENTIL METODO
DIENSIONES 5° 50° 95° | Desviacién estindar | PARAMETRO
Circunferencia del
antebrazo 10,2" 11,6" 13,0" 0,85" Holgura
Circunferencia de la
mufeca 6,2" 6,7" 7,3" 0,34" Holgura
Circunferencia del brazo 10,9" 12,7" 14,5" 1,08" Adaptabilidad

Fuente: Garcés, A. S. (2010); Realizado por el autor

Tabla 4.2 Medidas ergondémicas y antropométricas del miembro superior de Mujeres

PERCENTIL METODO
DIENSIONES 5° 50° 95° Desviacién estindar | PARAMETRO
Circunferencia del
antebrazo 8,9" 9,8" 10,8" 0,6" Holgura
Circunferencia de la
mufeca 5,4" 5,9" 6,4" 0,3" Holgura
Circunferencia del brazo 91" 10,4" 12,1" 1,0" Adaptabilidad

Fuente: Garcés, A. S. (2010); Realizado por el autor

Analisis antropométrico especifico del usuario

Para el desarrollo del presente proyecto resulta relevante realizar el andlisis de

medidas antropométricas especificas y milimétricas exactas del usuario debido a que

la condicion del sujeto de estudio es particular por el tipo de su mutilacion y la

protesis que este precisa.
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Tabla 4.3 Requerimientos presupuestos para el producto final

Componentes de la
mano

Dimension - Dimension
maxima de extremos

Fotografias

Circunferencia del

antebrazo 240mm
Extension del brazo 210mm
Dimensién del

mufidn 95mm
Extension del

mufidn 110mm
Ancho del mufidn

en su superficie 210mm
Dedo indice 63mm - 165mm
Dedo meiiique 55mm - 135mm
Circunferencia de la

mufieca 160mm
Ancho de la mufeca 60mm
Anchura dedo

medio 23mm
Anchura dedo

anular 22mm
Extension de la

palma 55mm

Fuente: Realizado por el autor

Localizacion geografica

El presente proyecto se lleva a cabo en la Fundacion Hermano Miguel de la ciudad

de Quito, dentro del area de Ortesis y Protesis, ubicada en la Calle Colimes N41-182

entre Av. de los Granados y Av. Rio Coca
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Grafico 4.19 Localizacion Fundacion Hermano Miguel de la ciudad de Quito
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Fuente: Google mapas

Analisis de similares
Se ha realizado un andlisis de protesis con caracteristicas similares a la que se

plantea, fragmentando el estudio a nivel internacional, nacional y regional.

En Espafia el joven vasco Alberto Martinez en asociaciéon con la fundacion E-

Nebling ha desarrollado una protesis de impresion 3D para nifios, el cual ayuda a los

mismo a sentirse incluidos dentro de la sociedad.
Grafico 4. 20 Alberto Martinez

Fuente: E- Nebling



76

A nivel pais existe en Guayaquil un producto similar desarrollado por un joven
ingeniero mecanico el cual ayuda a personas con agenecia a llevar una vida normal,
sin embrago el producto carece de estudio previo, y ha sido desarrollado debido a la

experiencia personal del joven que la cred.

Grifico 4.21 Mano 3D realizada por Livington Freire

I

Fuente: Diario el Mercurio

En la PUCESA se ha desarrollado como proyecto de investigacion una protesis
acoplable al antebrazo para ayudar a personas obreras a desarrollar de manera mas
sencilla sus actividades laborales; la prétesis cuenta con herramientas adaptables

como destornillador y porta llaves.

Grafico 4.22 Protesis con herramientas acoplables desarrollada por Garcés (2010)

Fuente: Proyecto de grado Garcés (2010)
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Ideacion

Lema de Planteamiento

Para el desarrollo del proyecto en la fase de ideacion se a adoptado como lema
representativo al principio KISS ( Keep It Short and Simple- Keep It Simple Stupid)
o “Mantenerlo Stper Simple”, en el cual se plantea como aspecto importante el
evitar cualquier complejidad que no agregue valor a la solucidon, y reducir la
tendencia de muchas personas con respecto a complicar las cosas, es por ello que se
trabaja con un solo sujeto de estudio. Con este principio se ha buscado resolver
problemas mas rapido, realizar el con mayor velocidad y reducir los costos de

desarrollo.

Grifico 4.23 Lema de planteamiento KISS

LOJUSTOY

NECESARIO!!

AND_SIMPLE!!

Fuente: Realizado por el autor

Lluvia de ideas
Se realiza un Brain Storming en el cual se detalla una serie de ideas en las que se

trata de resolver el problema planteado.
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Grifico 4.24 Brain Storming para resolver el problema planteado

Prétesis de mano
Mano Bidnica
Mano Robot

NO se parezca al miembro mutilado

IDEACION

Movimientos de sEjecién

Movimientos mecénicos dotados por
tensiones del mecanismo

Resistencia al alto trafico

CREATIVIDAD

E

Futurismo = dinamismo = versatili-
dad = formas mixtas ---> orghanicas
y lineales —-> MANO ROBOT

)

LLamativa motiva a ser usada no solo por |
NO debe ser una prétesis fria y sin funcionalidad —> estético --> Disefio
movimiento UN hombre BIONICO Innovador
Permita sostener objetos Econémico
Aparentar ser mejor que el miembro Cémodo
faltante
Fuente: Realizado por el autor.
Moodboard

Se ha establecido una constelacion de ideas graficas basada en fotografias, las cuales
abordan contextos pertinentes a la solucién del problema. Dichos graficos estan
orientados a abordar aspectos como las protesis de mano existentes en el medio, el

uso, la funcion y la tendencia del producto.
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Grafico 4.25 Moodboard de uso y funciéon del producto

@

[‘EEAMLDCELNAPQGT&BISEEMANOACCPLABL&ALMJW.
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PARA JOVENES CON MUTILACIONES TRAUMATICAS.

USO / FUNCION PROTESIS DE MANO

SujeciOn  prehesion

Duras
Muy artificiales

Costosas

Abiertof cerrado

Movilidad

sosanid so32lqO

Sosten deobjetos

Fuente: Realizado por el autor.

Grafico 4.26 Moodboard de tendencia futuro en prétesis de mano

TENDENCIA
FUTURO

FUTURISMO

Mano Robot

Fuente: Realizado por el autor
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Analisis y sintesis de datos
En este proceso se han realizado proyecciones, analisis comparativos del producto

con otros similares y toma de datos prescindibles para el desarrollo del producto.

Proyeccion de requerimientos

Dentro de este proceso se ha establecido una serie de requerimientos basados en el
uso, la funcién, la forma y la estructura que se presupone cumplird el producto al
final del proceso de desarrollo.

Se lo ha establecido a manera de tabla de requerimientos donde A= Cumple, B=

Cumple medianamente, C= no cumple.



81

Tabla 4.4 Requerimientos presupuestos para el producto final

2
o
)
c
g
>

1. El producto se acopla a las necesidades del usuario
| 2.Permite que se adapte altabajo que ol usuario prefies A

3. Hace posible una facil utilizacién e
4. Brinda un facil manejo para el usuario A
5.Facil de entender paraelusuadio A
6. Permite una facil modificacion para realizar diversas tareas A
8. Las dimensiones del producto permiten una facil manipulacién al usuario A
- 10.5us componentes se pueden encontrar librements en el mercado A
11.El mecanismo de la protesis es reamplazable A
1.Posee un mecansmo articulado para generar mevimiento A
2. El producto es capaz de sostener cbjetos A
3. La prehesién de objetos es dotada por la tensién del mecanismo A
4.Elproductopermite el cambio de su posicion/ movilidsd A
000 @ (00101 5.50 puede lograr cambios en fa presion del cere del producto A
tempo devidaww A
7.Toma en cuenta los elementos que utiliza &l usuario al momento de realizar sus .
actividades

8. El producto puede ser utilizado por todo tipo de discapacitados de mismbros supericres A
1. El producto posee una forma atractiva para los jévenss A
- 2.Essimpley sus partesse relacionan proporcionalmente A
FORMAL 3. La manera en que es estructurado lo hace atractivo a la vista A
| 4.Suestdtica estimula #luso delprodute A
5. El producto juega con la combinacién de colores [ ]
6. Posee armona forma y atractivo en su funcién AN

1.Laformay distribucion de sus componentss le da estabilidad y estructuraal producto. A
ESTRUCTURAL Relacion entre estructura y recubrimiento del cbjeto comunican sequridad al usuario ]
3.lasstiuctura es desarmable para hacss posible el ambiodepatss A

Fuente: Realizado por el autor

Nota: Imagen de captura tomada del presupuesto de requerimientos que tendra el producto al final del

Pproceso.

4.4.2 Target

Usuario: Jovenes ecuatorianos de sexo masculino, con un rango de edad entre 18 y

28 afos, que requieren una protesis debido a una amputacion traumatica parcial en su

mano causada por un accidente.

Caracteristicas socioeconémicas: se estipula en un rango de bajo a medio-alto

debido al costo adquisitivo del producto por sus caracteristicas

Actividades: entre las tareas que realizan los usuarios generalmente se encuentran

actividades de estudio, deporte, ocio, y trabajo, las cuales involucran tanto esfuerzo
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fisico como mental; es decir que la protesis puede ser usada tanto por un estudiante
como por un obrero industrial siempre

Limitantes: los usuarios pueden emplear el producto siempre y cuando no se ejerzan
actividades que involucren el levantamiento y sostén de objetos muy pesados y se
manipule maquinaria con altos niveles de vibracion que ponga en riesgo la integridad

de la protesis y la seguridad del amputado en general.

Requerimientos del usuario

Un procedimiento de vital importancia dentro del desarrollo propuestal, es el andlisis
de necesidades y requerimientos de los posibles usuarios; para esto se ha considerado
que los jovenes con mutilaciones traumaticas de la mano tienen dos tipos de
requerimientos, uno el psicologico, debido a que el accidente y su condicién de
amputado genera grandes impactos en su mente y en el de las personas que los
rodean debido a su diferencia social, y otro fisico, puesto que su nueva de amputado
limita determinadas actividades de su vida diaria.

Dichos requerimientos se resumen en el siguiente cuadro:

Tabla 4.5 Requerimientos de usuario

ReQUERIMIENTOS DeEL USUARIO

Jéven con mutilacién traumatica Fisicamente
Busca:
N Poder realizar movimientos de la mano
) Psicologicamente Recoger y sostener objetos
E Soporte estético
Jd No tener rechazo social Abrir y cerrar los dedos
S Sentirse incluido dentro de la sociedad Mover la mano
o Poder laborar sin discriminacion No sentir deficiencia fisica
J Quiere poder sentirse autosuficiente No verse incompleto
) Sentirse (til Desarrollar su motricidad gruesa
8 Elevar su autoestima Desarrollar su motricidad fina
v

Fuente: Realizado por el autor.



83

Briefing

Una vez obtenida la informacidén necesaria para el desarrollo del proyecto, se
procede a elaborar un esquema del proceso a seguir para lograr el producto el cual
detalla con precision al producto, los métodos productivos, los materiales que
intervienen en el producto, los mecanismos, asi como las funciones del mismo. Se

detalla a continuacion.

Grafico 4.27 Briefing del producto

mpresién 3D, filamen-
toPLCde altacalidad ™ i Barras articuladas

por el movimiento del
murién y efectua-

das por latension
de cables.

Jovenes con -’
mutilaciones
traumaticas

Futurista, dando el dinamis-
mo de una mano biodnica

Sin apariencia
natural humana

Fuente: Realizado por el autor.

Producto
El producto consiste en una protesis de mano la cual se acopla al mufidon de una

persona con amputacion traumatica.
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Este debe ser capaz de sujetarse al antebrazo de la persona, sujetandose al mismo por
medio de correas, las cuales brindan al usuario seguridad al momento de sujetar y
mover objetos sin que la protesis se desprenda o se caiga, lo cual constituye

incomodidad para el usuario.

Fisonomia

La proétesis de mano no intenta parecerse al miembro mutilado del usuario sino que
involucra aspectos de disefio para obtener un producto innovador, que genera
atraccion estética.

Su forma se basa en un concepto futurista, para lo cual se estipula parentesco a un

miembro bidnico.

Grafico 4.28 Fisonomia del producto

Fisonomia
No infenio parecerse ol miembro mutileado

p

Fuente: Realizado por el autor

Motivo Gestor

Futurismo- mano bidnica

Tipo de protesis
Es una protesis funcional, es decir que permite realizar determinados movimientos de
la mano human, el usuario podrd poseer una protesis diferente a las frias y rigidas

proétesis que nunca llegaran a parecerse a una mano natural.
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Funcion
Se podra realizar 3 movimientos bdsicos de la mano, los cuales son flexion,
extension y pinza digital, los cuales permiten el alcance y sujeciéon de objetos

pequefios y livianos, como el volante de un carro, la manilla de una puerta, entre

otros.
Grafico 4.29 Movimientos de la protesis
Movimientos
oelo
PROTESIS
Fuente: Realizado por el autor.
Forma

Su forma estd regida por la funcidon natural de una mano, es decir que para ejercer
los movimientos y funciones requeridas debe constar de dedos mdviles divididos en

tres secciones o falanges al igual que los huesos de la mano.
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Mecanismo

Como la protesis debe realizar movimientos mecanicos de prehension y sostén de
objetos se empleard un mecanismo de barras articulado que permita el cierre y
apertura de los dedos de la protesis dotados por el movimiento del mufiéon, ademas

se incorporan sensores mioeléctricos y servomotores que actiian a este mecanismo.

Grafico 4.30 Mecanismo de barras articuladas

Paolanca
qQue provoca

movimiento

Fuente: Elaborado por el autor

Sistema de produccion
El sistema de produccion serd regido por la impresion 3D con filamento PLC de alta
calidad de colores llamativos, este sistema de produccién permite obtener un
producto con mayores variaciones en su forma dependiente del modelado del objeto
creado en el software 3D Max, ademas que permite obtener un producto resistente y
muy econdmico. Para esto se detallan los siguientes procesos:

-Estudio de requerimientos funcionales

- Bosquejo y eleccion de la forma del producto

-Modelado del objeto en el software 3D Max

-Impresion prueba y error de la maqueta del objeto



-Impresion del objeto final

-Ensamble del objeto y mecanismos
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Es necesario mencionar que método de impresion 3D es el mas utilizado en la

actualidad para el desarrollo de proétesis, debido a la implementacion tecnoldgica y

de diversos mecanismos puede ser acoplada y lograda con mayor facilidad.

Faociided de
modelado

Menores

costos de
produccion

M e nor
fiempo en la
produccion =
menor fiempo
en lo enfreqgo

Resistencio
ol uso

Focibilidaed
de ocoples y
meconismos

Grafico 4.31 Sistema de produccion del producto

Sistema de produccion
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Moterial:
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"ABS
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vida Util

resis-

Menor
tencio que lo
metoles

usados en
los prétesis

Fuente: Realizado por el autor.

Desarrollo del producto

o Fociidad de

Mejor

aspecio en
el terminado

En esta fase se analizan las condiciones del producto a nivel formal, estructural y

técnico.
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Detalle técnico de materiales
Todo el producto se encuentra constituido por filamento ABS, el cual dota sus
propiedades mecénicas y tecnoldgicas al sujeto; a continuaciéon se detalla las

especificaciones del material.

Tabla 4.6 Especificaciones del material ABS

ABS - Plastico de ingenieria MATERLAL
Familia: Su elaboracién y procesamiento es méas complejo que | EI ABS se caracteriza por
Termoplasticos | los plasticos comunes ser un material muy fuerte

y liviano, lo suficiente com

Composicion: ) o ) para ser utilizado en la

Se lo denomina terpolimero por estar constituido por tres monémeros fabricacion de piezas para
diferentes (copolimero compuesto de tres bloques). automoviles.
COMPONENTES PROPIEDADES TECNOLOGICAS

Proporcionan rigidez, resistencia a ataques
quimicos y estabilidad a alta temperatura asi
como dureza.

Bloques de acrilonitrilo

Proporcionan tenacidad a cualquier temperatu-
ra. Esto es especialmente interesante para
ambientes frios, en los cuales otros plasticos
se vuelven quebradizos.

Bloques de estireno Proporcionan resistencia mecanica y rigidez.

Bloques de butadieno

Esta mezcla de propiedadesindica que el producto final contiene mejores
propiedades que la suma de ellos.

Son ademas permeables, recomendables para piezas sometidas a cargas
y velocidades moderadas, y se adaptan bien a las operaciones secunda-
rias de formado

Fuente: Realizado por el autor.

Condicionantes a las que se expone el producto
En este apartado se realiza un analisis de las condiciones impuestas por el usuario, la
fabricacion, los implicados y el procesos de comercializacion al cual serd sometido el

producto final.
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Tabla 4.7 Condicionantes del usuario

USUARIO
Usabilidad La protesis de mano es un objeto previsto a ser usado por periodos de
hasta 12 horas diarias.

Durabilidad Se prevee que tenga un periodo de vida de 2 pudiendo extenderse su

vida util hasta 4 afios segun el trato

La protesis permite recuperar ciertas funciones que se perdieron con la
amputacion de la mano. IMejora el estilo de vida, desarrolla funciones
perdidas!

Mensaje

Precios

Implementacion de materiales no toxicos, resistentes, que brinden so-
porte y proteccién al usuario, con facilidad de acople a un mufién y que
Seguridad se pueda sujetar al mismo sin exponer al usuario a que el objeto ceda
mientras se levanta un objeto por medio de un sistema de acople y su-
jecion con correas de seguridad.

Fuente: Realizado por el autor

Tabla 4.8 Condicionantes de la fabricacion

FABRICACION

Proceso Se precisa de un proceso de toma de muestras y medidas al sujeto de
estudio basado en la mano contraria, para posteriormente realizar un
modelado en un software especial tanto de la mano como del mecanis-
mo y del producto en general, para finalmente imprimir cada pieza del
producto por separado.

Tecnologia

Métodos Toma de muestra del miembro contrario y del mufién del un sujeto de
estudio
Analisis de movimiento, y actividades del sujeto de estudio.
Toma de moldes y medidas del miembro faltante del sujeto de estudio.
Propuesta de solucion que ayude al sujeto en sus actividades
Materiales Se requiere de polimero ABS de alta resistencia para la impresién de
mecanismos y partes, ademas se requieren tecnologicos antes mencio-
nados como tarjetas de programacion y demas implementos electroni-
cos
La maquinaria imprescindible consta en una computadora que soporte
el desarrollo de modelado digital, ademas de una impresora 3D
Medidas de Para el proceso productivo unicamente se requiere dos trabajadores y
Seguridad el espacio no precisa de condiciones especiales de seguridad.

El mismo sujeto de estudio puesto que este conoce sus deficiencias y
hasta que punto solventa el producto sus necesidades.

Doctores especializados que laboran en la Fundacién Hermano Miguel
HermanoMigue/ | de la ciudad de Quito, los cuales conocen el tema a profundidad

Maquinaria

Expertos
Validadores

Fuente: Realizado por el autor.
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Tabla 4.9 Condicionantes de la implicados

IMPLIC ADOS
A El presupuesto inicial es financiada por cuenta propia, para lo cual es
gentes o I - . ] - -
financistas indispensable realizar el minimo despilfarro y pérdidas posibles.

El usuario.- se beneficia en .a funcion del objeto, ya que puede realizar
ciertos movimientos y actividades que su condicion de amputado le difi-
cultaban realizar

La empresa.- genera réditos econémicos por la venta de los mismos.

Beneficiarios

Victimas El sujeto de estudio que debe probar el producto durante el desarrollo
del mismo

Generaciones E! Presente provecto servira de base para nuevos desarrollos de prote-
futuras sis de mano en el pais. para que se pueda innovar tanto a nivel tecnolo-
gico como funcional partiendo de la misma.

Fuente: Realizado por el autor.

Tabla 4.10 Condicionantes de comercializacion

COMERCILALIZACION

Ntmero de El numero de personas que tienen mutilaciones en una de sus manos
clientes potenciales €s de 352

Precio competitivo | Su costo sera inferior a los $1.200 que el el costo de una prétesis en el medio

Proceso de Se distribuira por medio de organismos de difusién como la Fundacion
distribucion Hermano Miguel de la ciudad de Quito.

Fuente: Realizado por el auto.

Fase creativa

4.4.3 Fuentes de inspiracion o bases de diseiio
El producto desarrollado dentro del presente proyecto de investigacion ha tomado
como motivo gestor al estilo futurista por sus formas y lineamientos, lo cual

conllevan a la obtencion de un producto llamativo, innovador y diferente.
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Se ha tomado dicho estilo ya que se ha planteado transmitir al producto un sentido de

miembro bidnico y/o robdtico el cual se aleja de las frias y poco précticas protesis de

mano que tratan de imitar al miembro mutilado sin nunca llegar a una similitud

perfecta en forma y funcién del mismo. Cabe mencionar que el usuario conoce su

condiciéon y no se trata de enganarlo con una protesis que se parezca a su miembro

inexistente, sino que mas bien el usuario pendiente de su condicion porte el producto

como un miembro bidnico que le ayuda a desarrollar funciones que antes se le

dificultaban realizar.

Grafico 4.32 Motivo Gestor
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Minimalista - robot

Fuente: Realizado por el autor
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Grafico 4.33 Moodboard del Motivo Gestor
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Fuente: Realizado por el autor

Propuestas
En este apartado se realiza un proceso basado en ideas y bocetos que suplan las

necesidades de los usuarios ajustandose a la informacion previamente obtenida.
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Grifico 4.34 Propuesta de mano, vistas frontal, lateral y superior

Fuente: Realizado por el autor.

Grafico 4.35 Propuesta de uso y funcién del producto

Fuente: Realizado por el autor.
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Grafico 4.36 Primer Prototipo

Aprobado por naades Fecha racon
Pablo Rivas Objetos Arq. Concepcion Beddn | Miimetros I 15/07/2016 rmﬂ
== PROTESIS DE MANO BEUNIQUE
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ONIUS Explosion del producto | 111 |13717

Fuente: Realizado por el autor

Grafico 4.37 Sketch del prototipo final

Fuente: Realizado por el autor

4.5 Representacion técnica

A continuacion se presentan fichas representativas y planos técnicos del producto a

desarrollarse dentro del presente proyecto.
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LISTA DE PARTES

ITEM CANTIDAD| NUMERO DE PARTE DESCRIPCION

1 1 Dorso Filamento ABS,

2 2 Base eje Impresion 3D, ABS

3 2 FALANGE final Impresion 3D, ABS

4 1 Dedo medio Impresién 3D en ABS

5 1 DEDO ANULAR Impresion 3D en ABS

6 2 Palanca Impresion 3D en ABS

7 1 Brasalete Impresion 3D en ABS

8 2 Tornillo 1 Impresién 3D en ABS

9 2 Tornillo 2 Impresion 3D en ABS
Autor: Linea: Aprobado por: Unidades: Fecha: |Definicién:
Pablo Rivas Objetos Ing. Santiago Acurio Milimetros 24/01/2017 Prétesis
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Ensamble del producto

Esc: Plano#:

Ind. | 1/ 13
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Analisis comparativo de productos similares existentes en el mercado

Para complementar la fase analitica se ha establecido un analisis comparativo entre la
propuesta y otros tres tipos de protesis existentes en el mercado como son: La
protesis MaGentart de fabricacion colombiana, comercializada en el pais, la cual es
meramente cosmética y de fabricacion artesanal; la prétesis Dianceht de fabricacion
mexicana, que al igual que la anterior es de produccion artesanal, meramente
cosmética fabricada a base de silicona, cabe recalcar que dichas prétesis inicamente
tienen una escaza movilidad en sus partes al ser modeladas por la mano contraria ; y
la Bebionic Hand la cual constituye a la protesis de mano mas desarrollada a nivel
mundial, esta es de fabricacion europea, consiste en una protesis funcional
mioeléctrica la cual puede desarrollar 14 tipos diferentes de movimientos de la mano
humana, esta esta fabricada por componentes metalicos y otros impresos en 3D.
Dicho andlisis se rige en torno a las caracteristicas de la propuesta en contraste a la
forma, la funcidn, materiales, procesos y adaptacion de las otras tres.

Cabe mencionar que este proceso permite obtener una vision mas amplia sobre lo
que existe en el mercado, contra lo que se debe competir, y los procesos que se
deberian incorporar en el producto a desarrollar para competir en el medio y gozar de

la preferencia del usuario, brindando mayor satisfaccion que los demés productos.



Tabla 4.11 Analisis Comparativo de la forma
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ANdlisis Comparativo - Forma

Ejemplo Popuesta Protesis de Protesis Bebionic
MaGentart Dianceht Hand
Basada en la Anatomia natural | Forma anatémicadelamano | Formaanatémicadelamano | Formaorganica basadaenla
de lamano basada en la mano natural del | basada en la mano natural del | 2natomia de la mano.
> 5 dedos articulables por la paciente con las dimensiones | paciente realizada artesanal- Su tamafio es estandarizado.
unién de 3 falanges y la forma exacta del miembro | mente. Puede ser re.c.ubierto conun
Forma > Frontal : Dorso mutilado. Consta de 5 dedos, palma, guante de silicona con apa-
> Posterior: Palma en la que se | Se acopla ala parte mutiladay | dorso y parte de la murieca. riencia natural.
pueda acoplar el muién con es removible. Caracterifsticas identicas a la Consta de 3 falanges en sus
sujetador flexible para ajuste mano faltante. dedos, y una base donde sus
de la prétesis. Es removible dedos se unen con el mecanis-
mo actuador
Mano bibnica,no posee apa- Apariencia natural de lamano | Apariencia natural de la mano Apariendia biénica (similar ala
Apariencia L humarlla de Luke Skywalker en Star
riencia Wars)
Futurismo: dindmico, combina- | No posee estilo / tendencia No posee estilo / tendencia Futurista- organica
Esftilo cién de formas lineales y orga-
nicas
Imagen
»

Fuente: Realizado por el autor.

Tabla 4.12 Analisis Comparativo de la funcion

ANdlisis Comparativo - Funcion

Popuesta

Protesis de
MaGentart

Protesis
Dianceht

Bebionic
Hand

~uncion

Su funcién primordial consiste
en la prehesién y sostén de
objetos, brindando moivimien-
tos propios de la motricidad
gruesa de lamano

La prétesis funciona por un
mecanismo de barras articula-
das las cuales son accionadas
por el movimiento de los
cables propios del mecanismo
los mismo que son sometidos a
la tenciéon por un sistema
actuador el cual en nuestro
caso es el movimiento del
mufon.

Esto genera que los dedos de la
prétesis se cierren y se abran.

Mejorar el aspecto fisico a
través de una prétesis cosméti-
ca.

No posee mecanismo para su
movimiento.

Tienen un aparato interno que

ayuda para lograr algin tipo
posicionamiento.

Su funcion es brindar un
soporte estético a las personas
con carencia de un miembro.

Meramente cosmética.

No posee mecanismo para su
movimiento.

Su funcién es imitar los movi-
mientos de la mano de cierre y
apertura de los dedos , agarre
y sosten de objetos.

El Bebionic3 es una mano
mioeléctrica protésica que
utiliza residuales neuromuscu-
lares senales de sus musculos
para operar una serie de fun-
ciones precisas.

Sus caracteristicas permiten
romper huevos o escribir con
cualquier pluma.

Fuente: Realizado por el autor




Tabla 4.13 Analisis Comparativo del uso
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ANdlisis Comparativo - Uso

Prafesis

Popuesta

Protesis de
MaGentart

Protesis
Dianceht

Bebionic
Hand

uUSsOo

Su uso facilita el sosten y pre-
hesién de objetos grandes.

Se coloca en el muién de la
persona mutilada acoplandose
aeste.

Para lograr su accionar es nece-
sario mover el mufon.

Su uso brinda la apariencia al
portador de poseer el miem-
bro faltante.

Con la otra mano puede
doblar los dedos y partes en la
posicion deseada, maximizan-
do la funcionalidad realizando
algunas funciones simples a la
mano.

Con la otra mano puede
doblar los dedos y partes en la
posicion deseada, maximizan-
do la funcionalidad realizando
algunas funciones simples a la
mano.

Se incorpora a un munén

Su uso permite realizar movi-
mientos propios de la mano
para sostener objetos tanto
grandes como pequeos.

Ayuda a realizar movimientos
propios de la motricidad
gruesay fina.

@

Fuente: Realizado por el autor

Tabla 4.14 Analisis Comparativo de materiales

ANdlisis Comparativo - Materiales

TRovos N
Protesis Popuesta Protesis de Protesis Bebionic
MaGentart Dianceht Hand
El material principal sera el Pprétesis completascon aspec- | Silicona Posee.una gama variada.de
Jd polimero PLC, utilizado dentro | to real, revestidas con capas de materiales en los que se inclu-
II" del sistema de impresion 3D, el | “pie] Artificial MaGentart” la ye:
ﬂ cual es resistente alaruptura, a| cual esidéntica a la piel PLC de impresién 3D
‘u—’ la corrosién y brinda facilidad [ humana, con textura natural, A.Iuminio d.et.Jido a su resisten-
- de modelado. venas, arrugas, huellas, marcas, clay peso liviano
) pliegues, color y tono de la piel Serie de servomotores y
2 y uias del usuario. actuadores
Cables
Placa electrénica
Fuente: Realizado por el autor.
Tabla 4.15 Analisis Comparativo de adaptacion
* 2. - - - -
AnNdlisis Comparativo - Adasptacion
Prétesio Popuesta Protesis de Protesis Bebionic
MaGentart Dianceht Hand
La PfétESiS de mano para ser| La prétesis se coloca en el La prétesis ingresa al muién | Esta prétesis se enrosca en un
funa?nal debe acoplarse al| murién amputadoy se mantie-| de la persona de una manera | mecanismo el cual se coloca
C muﬁ'on' de una persona con| ne en su posicién por medio justa, sin necesidad de meca- | sobre el mufién de la persona
0 mUtllaC.'Of‘ traumatica. de succién. nismos de sujecién. Se adapta al mufién por
o Esta unicamente debe colocar- [ Ninguna persona requiere Se adapta a parte de lamano |debajo del codo.
U se facilmente sobre el mufién | cirugia o intervencién médica | amputada.
jQ de la persona y ajustarse facil-| para colocarse una prétesis de
Q mente con alguna herramienta | mano MaGentart.
0 de sujecion. ) Las prétesis MaGentart se
0 Se adapta a un mufdn por| adaptan a cualquier nivel de
< debajo del codo amputacién o pérdida.

Fuente: Realizado por el autor.




Tabla 4.16 Analisis Comparativo de procesos
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ANdlisis Comparativo - Procesos

Popuesta

Protesis de
MaGentart

Protesis
Dianceht

Bebionic
Hand

El proceso productivo se
basa en el nuevo sistema de
impresién 3D el cual consiste
en el modelado de un objeto
cualquiera en un software de
modelado, este se imprime en
PLC, un filamento plastico
resistente y muy liviano que
brinda mdltiples opciones de
terminado y forma, propieda-
des que son muy dificiles de
lograr en otros materiales.

Las prétesis de mano se
fabrican a la medida y de
forma artesanal logrando
imitar la parte ausente.

Se tiene un estrecho contacto
con el cliente a lo largo de
todo el proceso de fabrica-
cion.

Son fabricadas a medida
para que encajen a la perfec-
cién en lo que respecta al
tamano y particularidades del
usuario.

Prétesis de alta definicién y
calidad, fabricadas a la
medida de forma individual y
artesanal, para partes faltan-
tes del cuerpo

Esta prétesis se realiza en
laboratorio con la colabora-
cion de médicos, mecanicos
electrénicos y disefiadores.

Su proceso de produccion es
patentada y no ha sido expues-
to al publico.

Para el presente afio es la mejor
prétesis para mano del mundo.

4.6 Prototipo Fisico y virtual

Fuente: Realizado por el autor.

Grafico 4.38 Prototipo Virtual

Fuente: Elaborado por el autor
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Grafico 4.39 Prototipo Fisico

Fuente: Elaborado por el autor

Grafico 4.40 Uso del prototipo

Fuente: Elaborado por el autor



Grafico 4.41 Aplicacion del prototipo

2017/.03/:30 2017/ 087B0)

Fuente: Elaborado por el autor

Grifico 4.42 Aplicacion de variaciones

2017/03780

Fuente: Elaborado por el autor
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Grifico 4.43 Otras aplicaciones en el brazalete

2017/03/30 2017/08/90

Fuente: Elaborado por el autor

Grafico 4.44 Funcionamiento de la variacion

20/17/03/30 " 2017703/30

Vs

-y
Fuente: Elaborado por el autor



4.7 Analisis de Costos

COOSST1 0O j
PROTOTIPO O

Rubro

Descripcion

Filomento ABS

120

Unidad Contidad C. Unitorio C. Total

Pors impresion Ka = == $7000
=)
Pinturas de
poliureteano = ® 300
3 Pintfura
metalizados al 2 -8 +1200
Moacilla
Automotriz = = e
= Limas - | paquete (@] $ 1000
6 Horas de impresién = $398,00
=]
7 Telo spandex
negro con verde m ! 050 12 1050
[=] Telo microperforada
con acolchoamiento AL I IE=6) s =0
9 Correos de reats m = 00 (% 100
de 25mm
10 Velcro de m ) 080 % 1,60
25mm
] Herrajes u Vd(c::]slpedcb $ 2,00
=) Ribete color negro m I 035
de 15 mm ' = Ems
I=3 Ribete color verde m | | $ 0,35
de ISmm
Subtotal $226,30

Imprevistos (1I09%)

> =23

Tronsporte 30%
Indirectos (I0%)
Asesoria Y Diseno
(20w)

IVA (IH496)

TOTAL

$ 68

> =23

$ US

$ 368

$ LHIB38
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4.8 Evaluacion de la propuesta

Para la evaluacion y prueba de funcionamiento del presente prototipo se realizaron
dos entrevistas de andlisis, la una se dirigio al usuario del producto Diego Manzano
que a la vez fue el sujeto de prueba del presente estudio, y otra entrevista dirigida al
Técnico en Ortesis y Protesis de la Fundacién Hermano Miguel Marco Mufioz, el
cual junto con un equipo de técnicos especializados en Ortesis y protesis propios de
la fundacién procedieron a la prueba y evaluacion del prototipo, cuyos resultados se
resumen y se muestran a continuacion.

Entrevista #1 , validacion de la propuesta

Entrevista realizada a : Marco Mufioz Técnico en Ortesis y Protesis

Lugar y fecha: Quito, Fundacién Hermano Miguel / 24-
01-2017

Objetivo: Validar el funcionamiento y utilidad del
prototipo de protesis de mano desarrollado en el

presente proyecto.

1. (En que grado considera usted que la prétesis de mano desarrollada le aporta a
mejorar el movimiento de prehension?

R. En alto grado, “esta sera la Unica alternativa para pacientes con amputacion

parcial de mano, es una alternativa muy viable que sera para las personas

amputadas una bendicion para poder reactivarse sus actividades diarias” ya que

anteriormente Unicamente existian protesis cosméticas para este tipo de traumas.

2. (Que otros movimientos de la mano considera usted se han podido mejorar con

la utilizacién de la presente prétesis?
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R. Varios movimientos de la mano *“ Con esta protesis practicamente viene a
desaparecer la protesis cosmética porque esta viene a ser una protesis mecanica,
y ayuda a generar movimientos unicos, no hay otra, no hay como reemplazarla

genera movimientos unicos”

3. Considera que uso de protesis ayuda al mejoramiento de la sujecion de objeto

R. “No solamente a eso sino a la calidad de vida de la persona” la persona se

sentira mas optimista porque podra hacer cosas que con la protesis pasiva no

podia.

4. En que grado considera usted que la presente protesis ayuda al mejoramiento
en el desarrollo de actividades cotidianas como la escritura, o manipulacion de
objetos?

R. En alto grado “ No podemos comparar lo que estan haciendo ustedes ahorita

con lo que anteriormente se ponia” antes solamente de lates que se quedaban en

una sola posicion, “ Estas manejan la funcion de prehension y agarre”

5. ¢Que caracteristicas mencionaria usted son mas relevantes en el presente
prototipo su forma, funcion, su sistema, mecanismo, entre otros ?

R. “Anatémicamente es muy bien echa, los dedos son muy bien elaborados ,

tienen una similitud a los naturales”

6. (Considera que el diseiio del presente prototipo es apropiado para el desarrollo
de protesis similares?

R. Claro que si, este es un prototipo que puede irse mejorando conversando con

los técnicos protesistas, para que mejore su nivel y su presion

7. Hacia donde deberian ir los procesos de mejora

R. Se necesita mejorar la presion de la protesis trabajando en el brazalete para

que la flexion sea mucho mas corta y flexible.
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8. Segitin su perspectiva el presente proyecto en que grado de utilidad lo cataloga?

(poco util, medianamente util, util, muy util )

R. Para mi alto “ desde mi punto de vista que manejo 37 afios pacientes, ES la

primera vez a nivel de Ecuador, algo que al paciente le va a beneficiar, es algo

tan innovador que le va a servir mucho al paciente”

9. ¢(Considera que el proceso de disefio es apropiado o no es apropiado? (En que
grado )

R. Como prototipo si que en el camino va a irse mejorando

10. En que grado considera que este proceso de disefio seria util para préximas

realizaciones
R. En mucho, los pacientes que manejamos se cambiarian con gusto a este tipo
de proétesis, ya no se van a ver limitados a cambiarse cada cierto tiempo de dos o
de protesis, veo que este prototipo es bastante econdémico, considerando que un
guante pasivo cuesta 350 ddlares.
11. El método de produccion segiin su experiencia que tan util lo cataloga
R. Muy bueno
12. Como promover el producto, como se podria financiar la creacion de prototipos
similares

R. En fundacion Hermano Miguel tenemos trabajo social, “ pude conversar con

la directora y tendriamos financiamiento para este producto”
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Entrevista #2 , validacion de la propuesta

Entrevista realizada al usuario: Diego Manzano Pérez

Edad: 26 afios

Ocupacion: Estudiante

Lugar y fecha: Ambato, 23- 01-2017

Objetivo: Validar el funcionamiento y utilidad del prototipo

de protesis de mano desarrollado en el presente proyecto.

1. (En que grado considera usted que la prétesis de mano desarrollada le aporta a
mejorar el movimiento de prehension? ( Bajo grado, moderado, alto, muy alto)

R. En un 100%

2. (Que otros movimientos de la mano considera usted se han podido mejorar con
la utilizacién de la presente proétesis?

R. La pinza digital, en gran manera lo que es muy importante para desarrollar

varias cosas

3. Considera que uso de protesis ayuda al mejoramiento de la sujecion de objeto

R. Si se aplica una pequefia recomendacion dada por el usuario ayuda en alto a

la sujecion, en un 100%, porque se puede usar la fuerza de la mufieca y la fuerza

natural de los tendones.

4. En que grado considera usted que la presente protesis ayuda al mejoramiento
en el desarrollo de sus actividades cotidianas como la escritura, o manipulacion
de objetos?

R. Enun 100% en la manipulacioén de objetos grandes.

5. ¢Que caracteristicas mencionaria usted son mas relevantes en el presente

prototipo su forma, funcion, su sistema, mecanismo, entre otros ?
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R. La funcion, esta me ayuda en gran manera para el desarrollo de mis
actividades
6. (Considera que el diseiio del presente prototipo es agradable?

R. Considero que el disefio es muy agradable, me encanta la forma de los dedos.

7. Hacia donde deberian ir los procesos de mejora ( que opciones mejorarian la
propuesta , mejoraria el disefio, mejoraria la forma, mejoraria la estética, la
comodidad la ergonomia )

R. Mejoraria un poco la estética del producto, se deberia ademas incorporar un

mecanismo para mover la mano con la ayuda del dedo conjunto ( personalmente

me ayudaria bastante)

8. Segtn su perspectiva el presente proyecto en que grado de utilidad lo cataloga?

R. En escala del 1 al 10, lo considero un 9, debido a que la manipulacién de

objetos pequeiios es un poco complicado.

9. (Estaria dispuesto a utilizar el presente producto por periodos extensos de
tiempo?

R. Si, estaria dispuesto a utilizar este producto en todas mis actividades

10. El método de produccion segiin su punto de vista que tan qtil lo cataloga

R. Es un método excelente, me agradan las formas y la facilidad de sujecion que

me permite tener.

En sintesis, resulta relevante mencionar que el equipo de técnicos y directivos de la
Fundacién Hermano Miguel dentro del laboratorio de Ortesis y Protesis mostraron
particular atraccion por el producto; Marco Muiioz técnico principal de la fundacion
con 37 afos de experiencia en Ortesis y Protesis asegura que el prototipo expuesto en

el presente proyecto ayuda en alto grado a los movimientos de sujecion y prension
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general de la mano; tanto Marco Mufioz técnico de la fundacion como Lorena Suarez
coordinadora de la misma fundacion aseguran que no existen protesis similares en el
pais, que es unica e innovadora, y que ademas constituye una ““ bendiciéon” para las
personas con mutilaciones parciales debido a que es la tinica alternativa que tiene
este segmento de poblacion, puesto que no solamente es cosmética sino también
funcional, ademéas Marco Mufoz asegura que sus pacientes facilmente se cambiarian
gustosos a una protesis como la expuesta, que les permitird mejorar su condicion de

vida y les brindara mayor facilidad al momento de realizar sus actividades diarias.

Pos su parte Diego Manzano, usuario del producto, considera que la aplicacion del
presente producto es de gran utilidad, el mismo que estaria dispuesto a utilizar esta
prétesis por extensos periodos de tiempo en todas sus actividades, Diego ademas
menciond una pequeila sugerencia que personalmente lo ayudaria a obtener mejores
resultados con la utilizacién de la protesis permitiéndole ejecutar sus movimientos de
la mano izquierda como prehension y sujecion al 100% de su capacidad; el mismo
supo manifestar al igual que los técnicos de la fundacion que la forma de los dedos es
muy atractiva y ergondomica lo cual brinda mayor sujecion y soporte a la protesis

muy al contrario que los dedos de las protesis existentes en el mercado.
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CAPITULO V

Conclusiones y recomendaciones

5.1 Conclusiones

Se desarrolld una protesis acoplable al mufion de la mano izquierda de un
joven con mutilacién parcial en los dedos indice y anular causada por un
trauma, aplicando la metodologia de disefio de Bruce Archer.

Las mutilaciones traumaticas son causadas en su gran mayoria por
accidentes de transito y laborales, y se dan por el corte o desarticulacion del
miembro, pudiendo considerarse como pérdida total o parcial segun el nivel
de amputacion del miembro que sufre la persona.

El método de construcciéon mds aconsejable para la protesis es el sistema de
impresion 3D, ya que brinda facilidad de modelado, no requiere mayor
cantidad de recursos en el proceso, y permite la reduccion de costos y
tiempos de produccion; para acoplar la protesis al muiion del sujeto se
emplea un guante textil.

Se generaron prototipos que fueron mejorando las capacidades de prehesion
del sujeto de prueba; dichos prototipos en su evoluciéon son capaces de
generar movimientos prension, accionado por un sistema mecéanico, dotado
por el movimiento del mufion.

Los sistemas, mecanismos, movimientos y forma del prototipo expuesto en

la presente investigacion sirven como pauta para el desarrollo de otras
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= protesis funcionales de mano ya sean para mutilaciones totales o parciales de
mano.

= El prototipo de protesis expuesto en el presente proyecto contiene los
parametros necesario para acoplarse un sistema mioeléctrico permitiendo
obtener una protesis hibrida accionada por los movimientos musculares
presentes en el antabrazo del usuario.

* Luego de la validacién del segundo prototipo que se realizé con el técnico de
la Fundacion Hermano Miguel y con el sujeto de prueba Diego Manzano se
logré determinar que las capacidades de prehesion y sujecion de objetos
mejoraron en un grado significativamente alto lo que permite preveher un

campo de aplicacion efectivo de la propuesta.

5.2 Recomendaciones

= Para la construccion de otro tipo de protesis fincionales se recomienda
realizar un analisis similar al expuesto en el presente proyecto orientado a un
sujeto de estudio en particular.

= Dentro del sistema de impresion 3D se recomienda el uso de filamento
plastico ABS, puesto que el mismo brinda al producto alta resistencia
mecanica, es liviano, brinda mayor vida util al producto, y permite una mejor
calidad en el terminado.

= Para el desarrollo futuras protesis de mano se recomienda la aplicacion de un
sistema de accionamiento mecanico similar al expuesto en el presente
proyecto debido a que permite la obtencion de protesis funcionales con bajos

costos de produccion y adquisicion.
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Utilizar un sistema mecanico como mecanismo central constituye un gran
aporte al desarrollo de protesis, puesto que utiliza como fuerza el movimiento
del mismo cuerpo humano, ademés de facilitar la obtencion de materiales a
nivel nacional y abaratar constos en la produccion y venta del producto.

Las protesis deben ser disefiada y acopladas para un usuario en particular,

dentro de las mutilaciones parciales una protesis no puede ser estandarizada.
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ANEXOS
Anexo 1.

Modelos de Instrumentos Utilizados
A continuacidn se muestran los modelos de instrumentos de recoleccidon de datos

empleado para el desarrollo del presente proyecto.

A,

JONTIYC,
Uy,

PONTIFICIA UNIVERSIDAD CATOLICA DEL ECUADOR SEDE
AMBATO

. 7
215 pps resv

Entrevista, aporte a la propuesta

Proyecto de investigacion: Desarrollo de una protesis de mano acoplable al muidn
para jovenes con mutilaciones traumadticas de la mano.

Entrevista realizada a t.......ccoooiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiir e
Especialidad: ......ccoooviiiniiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiieicinicnnnes
Lugar y fecha: ...cccoiiviiiniiiiniiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiieneceennens

Objetivo: Conocer criterios profesionales basicos para el desarrollo de la propuesta.

1. Cual considera usted es el tiempo promedio para la adaptacion de una protesis
en un paciente con amputacion traumatica en una de sus manos?

2. Que periodo de tiempo al dia considera usted es apto para la utilizacion de una
protesis?

3. Qué materiales recomienda usted utilizar para el desarrollo de protesis de
manos?

AD CA7g;,
‘&5\0 0, L,
& &

o
a0qvad”™
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4. Considera usted la impresién 3D es un método aconsejable para ser usado
dentro del proceso productivo de proétesis?

5. Podria usted mencionar que métodos, procesos o sistemas que utiliza para el
desarrollo y produccion de una protesis?

6. Que tipos de protesis de mano se desarrollan dentro de la fundacién y cual
considera usted es la mas recomendable (Mioeléctricas, neumaticas, mecanicas)

9. Cuales son los principales inconvenientes que se tiene al momento de
desarrollar una prétesis de mano?

10. Podria brindarnos una recomendacion personal para el desarrollar una
protesis de mano para jovenes con mutilaciones traumaticas?
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AD CA7g,
~‘Sys\ﬁ g, L'(j,

%,

RONTIEICy,

PONTIFICIA UNIVERSIDAD CATOLICA DEL ECUADOR SEDE
AMBATO

RN P y.s\'\“&
Entrevista, aporte a la propuesta

Entrevista realizada al usuario: Diego Manzano Pérez

Edad: 26 afios

Ocupacion: Estudiante de Disefio Arquitectonico en Interiores

Institucion: Universidad Técnica de Ambato

Lugar y fecha: Ambato, 06- 06-2016

Estado civil: Soltero

Objetivo: Determinar requerimientos especificos del usuario para el desarrollo de la
propuesta.

1. Como considera que es su personalidad dentro de su entorno social. ( es una

persona alegre, extrovertida, solitaria, amistosa)

4. Considera usted se ha visto afectado su desempefio psicolégico y/o social por el

accidente sufrido.

5. Que actividades fisicas de su vida diaria piensa usted que se vieron afectadas por el

accidente

&

&
¥oqvood ™
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11.

12.
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Piensa usted que el uso de una proétesis de mano le ayudaria a desarrollar de mejor

manera sus actividades diarias?

Que factores considera usted que deberia involucrar una prétesis, para estimular

Su uso.

Cual es el valor maximo que estaria usted dispuesto a pagar por una protesis que

solvente sus necesidades de prehension y sujecion.

Considera usted que movimientos como la apertura y cierre de dedos le ayudarian

a desarrollar de mejor manera sus actividades cotidianas.

Piensa usted que utilizar una prétesis con sentido futurista, que aparente ser un

miembro bidnico estimularia el uso de una protesis de mano?



PONTIFICIA UNIVERSIDAD CATOLICA DEL ECUADOR SEDE AMBATO

Ficha de observacion, aporte a la propuesta

Ficha de observacion a: Diego Manzano

Edad: 26 anos
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YONTIFIC, .
P;]C
v

Lpye 0P
85 gy

Ocupacion: Estudiante de Disefio Arquitectonico en Interiores

Institucion: Universidad Técnica de Ambato

Lugar y fecha: Ambato, 06- 06-2016

Objetivo: Analizar la condicion actual del miembro mutilado del usuario.

FICHA DE OBSERVACION DEL USUARIO

Observador:

Pablo Rivas

Lugar de observacion:

Quito - Ecuador, Fundacién Hermano Miguel

Fecha de la observacion:

26 de mayo de 2016

Objetivo:

Analizar la situacion actual del paciente, para el
desarrollo de la propuesta

Fotografias

Tipo de amputacion:

Mano completa ()

Parcial de mano ( X)

Desarticulacion de muiieca ()

Observaciones de la amputacion:

Toma de medidas

Circunferencia del antebrazo: 24cm
Circunferencia de la mufleca: 16cm
Extension del brazo: 21lcm
Dimension del mufién: 9,5cm

Ancho del mufién en su superficie:

20cm —21cm

Dedo indice

6,3cm - 16,5cm

Dedo menique

5,5cm - 13,5¢cm

Extension del: mufion
llcm

Observaciones del mufion:

¥oavnod”™



Anexo 2. Estadisticas de ausencia de miembro superiores

Tabla 5.1 Estadistica de miembros superiores

FECHA DE AF(I:E:SII:L ANOS MES | DIA SEXO PROVINCIA NACIONALIDAD LADO PROTESIS TIPO CAUSA
NACIMIENTO
7/8/58 4/11/15 57 2 28 | FEMENINO MANABI ECUATORIANA DERECHO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO TRAUMA
4/7/84 4/11/15 31 4 0 Masculino PICHINCHA ECUATORIANA DERECHO PARCIAL DE MANO
22/2/66 4/11/15 49 8 13 Femenino PICHINCHA ECUATORIANA DERECHO PARCIAL DE MANO
22/3/89 4/11/15 26 7 13 Masculino PICHINCHA ECUATORIANA | IZQUIERDO PARCIAL DE MANO
25/2/77 4/11/15 38 8 10 Femenino PICHINCHA ECUATORIANA | IZQUIERDO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO
11/12/52 4/11/15 62 10 24 Masculino PICHINCHA ECUATORIANA DERECHO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO
27/9/73 4/11/15 42 1 Masculino PICHINCHA ECUATORIANA DERECHO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO
29/8/97 4/11/15 18 2 Femenino PICHINCHA ECUATORIANA | IZQUIERDO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO
29/9/95 4/11/15 20 1 Masculino PICHINCHA ECUATORIANA | IZQUIERDO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO
19/9/86 4/11/15 29 1 16 Femenino PICHINCHA ECUATORIANA DERECHO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO
4/11/72 4/11/15 43 0 0 Femenino PICHINCHA ECUATORIANA | IZQUIERDO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO
16/6/71 4/11/15 44 4 19 Masculino PICHINCHA ECUATORIANA DERECHO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO
21/7/29 4/11/15 86 3 14 Masculino PICHINCHA ECUATORIANA DERECHO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO
30/9/69 4/11/15 46 1 5 Femenino PICHINCHA ECUATORIANA | IZQUIERDO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO
7/2/82 4/11/15 33 8 28 Masculino PICHINCHA ECUATORIANA DERECHO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO
24/12/55 4/11/15 59 10 11 Masculino PICHINCHA ECUATORIANA | IZQUIERDO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO
8/5/96 4/11/15 19 5 27 Femenino PICHINCHA ECUATORIANA DERECHO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO
24/8/97 4/11/15 18 11 Masculino PICHINCHA ECUATORIANA DERECHO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO
21/2/67 4/11/15 48 14 Masculino PICHINCHA ECUATORIANA DERECHO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO
29/3/66 4/11/15 49 MASCULINO PICHINCHA ECUATORIANA | IZQUIERDO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO
28/12/05 4/11/15 9 10 Femenino PICHINCHA ECUATORIANA | IZQUIERDO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO
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24/1/66 4/11/15 49 11 | Masculino PICHINCHA ECUATORIANA | DERECHO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO
10/8/74 4/11/15 41 25 | Femenino PICHINCHA ECUATORIANA | DERECHO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO
22/12/70 4/11/15 44 10 13 | Masculino PICHINCHA ECUATORIANA | DERECHO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO
10/8/74 4/11/15 41 25 | Femenino PICHINCHA ECUATORIANA | IZQUIERDO PARCIAL DE MANO
24/1/85 4/11/15 30 11 | MASCULINO PICHINCHA ECUATORIANA | DERECHO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO
29/9/64 4/11/15 51 6 Femenino PICHINCHA ECUATORIANA | 1ZQUIERDO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO
MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO | ACCIDENTE DE
11/6/79 4/11/15 36 24 | MASCULINO CARCHI ECUATORIANA | DERECHO TRANSITO
3/2/66 4/11/15 49 1 FEMENINO COTOPAXI ECUATORIANA | DERECHO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO
23/8/82 4/11/15 33 12 | MASCULINO COTOPAXI ECUATORIANA | IZQUIERDO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO
12/11/80 4/11/15 34 11 23 | FEMENINO COTOPAXI ECUATORIANA | 1ZQUIERDO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO
26/11/98 4/11/15 16 11 FEMENINO COTOPAXI ECUATORIANA | IZQUIERDO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO
26/7/02 4/11/15 13 FEMENINO COTOPAXI ECUATORIANA | 1ZQUIERDO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO
30/10/79 4/11/15 36 0 MASCULINO | TUNGURAHUA ECUATORIANA | IZQUIERDO PARCIAL DE MANO AGENECIA
MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO | ACC!DENTE DE
6/10/94 4/11/15 21 0 29 |MASCULINO| TUNGURAHUA ECUATORIANA | IZQUIERDO TRABAJO
ACCIDENTE DE
4/8/94 4/11/15 21 3 0 | FEMENINO TUNGURAHUA ECUATORIANA | DERECHO PARCIAL DE MANO TRANSITO
17/11/43 4/11/15 71 11 18 | MASCULINO| TUNGURAHUA ECUATORIANA | IZQUIERDO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO | EXPLOSIVOS
7/4/70 4/11/15 45 6 28 | MASCULINO| TUNGURAHUA ECUATORIANA | IZQUIERDO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO | EXPLOSIVOS
ACCIDENTE DE
15/11/78 4/11/15 36 11 20 | MASCULINO| TUNGURAHUA ECUATORIANA | DERECHO PARCIAL DE MANO TRABAJO
DESCARGA
28/10/75 4/11/15 40 7 |MASCULINO| CHIMBORAZO ECUATORIANA | DEREcHO | VIEMBROSUPERIORBAJIO CODO | ¢\ poqpicp
24/10/50 4/11/15 65 11 | MASCULINO CHIMBORAZO ECUATORIANA | 1ZQUIERDO PARCIAL DE MANO EXPLOSIVOS
26/10/57 4/11/15 58 9 | MASCULINO CHIMBORAZO ECUATORIANA | IZQUIERDO PARCIAL DE MANO EXPLOSIVOS
ACCIDENTE DE
12/3/69 | 4/11/15 | 46 7 23 | MASCULINO| CHIMBORAZO | ECUATORIANA | DERecHo | MIEMBRO SUPERIOR BAJIO CODO | 1papaio
9/11/71 4/11/15 43 11 26 | MASCULINO TSACHILAS ECUATORIANA | DERECHO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO | EXPLOSIVOS
9/11/71 4/11/15 43 11 26 | MASCULINO TSACHILAS ECUATORIANA | Izquierdo | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO | EXPLOSIVOS
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MIEMBRO SUPERIOR SOBRE

14/7/87 | 4/11/15 | 28 3 21 | FEMENINO TSACHILAS ECUATORIANA | DERECHO CODO
MIEMBRO SUPERIOR SOBRE
20/6/11 | 4/11/15 4 4 15 | MASCULINO TSACHILAS ECUATORIANA | Izquierdo CODO
DESCARGA
20/1/78 | 4/11/15 | 37 9 15 | MASCULINO TSACHILAS ECUATORIANA | DERecHo | VIEMBROSUPERIORBAJIO CODO | ¢\ poqpicp
20/10/56 | 4/11/15 | 59 0 15 | MASCULINO TSACHILAS ECUATORIANA | DERECHO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO | TRAUMA
7/2/55 4/11/15 | 60 8 28 | MASCULINO TSACHILAS ECUATORIANA | lzquierdo | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO
30/7/83 | 4/11/15 | 32 3 5 | MASCULINO TSACHILAS ECUATORIANA | Izquierdo PARCIAL DE MANO
7/9/03 4/11/15 | 12 1 28 | FEMENINO TSACHILAS ECUATORIANA | DERECHO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO
3/6/66 4/11/15 | 49 5 1 | MASCULINO TSACHILAS ECUATORIANA | lzquierdo | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO
8/2/86 4/11/15 | 29 8 27 | FEMENINO BOLIVAR ECUATORIANA | DERECHO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO | INCENDIO
ACCIDENTE DE
16/9/86 | 4/11/15 | 29 1 19 | MASCULINO BOLIVAR ECUATORIANA | DERECHO PARCIAL DE MANO TRABAJO
4/3/92 4/11/15 | 23 8 0 | MASCULINO BOLIVAR ECUATORIANA | DERECHO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO | TRAPICHE
8/9/95 4/11/15 | 20 1 27 | maAscuLIND BOLIVAR ECUATORIANA | DERECHO PARCIAL DE MANO AGENECIA
10/6/61 | 4/11/15 | 54 4 25 | MASCULINO BOLIVAR ECUATORIANA | IZQUIERDO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO | VIOLENCIA
ACCIDENTE DE
28/9/65 | 4/11/15 | 50 1 7 | MASCULINO BOLIVAR ECUATORIANA | DERecHo | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO | o \paj0
ACCIDENTE DE
28/9/65 | 4/11/15 | 50 1 7 | MASCULINO BOLIVAR ECUATORIANA | IZQUIERDO PARCIAL DE MANO TRABAJO
10/11/99 | 4/11/15 | 15 11 | 25 |MASCULINO BOLIVAR ECUATORIANA | DERECHO PARCIAL DE MANO EXPLOSIVOS
ACCIDENTE DE
4/3/65 4/11/15 | 50 8 0 | MASCULINO GUAYAS ECUATORIANA | Izquierdo | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO | 1o/ paj0
MIEMBRO SUPERIOR BAJO cODO | DESCARGA
25/9/80 | 4/11/15 | 35 10 | MASCULINO GUAYAS ECUATORIANA | DERECHO ELECTRICA
13/3/92 | 4/11/15 | 23 7 22 | FEMENINO GUAYAS ECUATORIANA | lzquierdo | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO | AGENECIA
ACCIDENTE DE
12/4/38 | 4/11/15 | 27 6 23 | MASCULINO GUAYAS ECUATORIANA | DERECHO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO | o/ 5a)0
DESCARGA
21/6/70 | 4/11/15 | 45 4 14 | MASCULINO GUAYAS ECUATORIANA | DERecHo | VIEMBROSUPERIORBAJIO CODO | ¢\ poqpicp
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MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO

DESCARGA

25/11/85 | 4/11/15 | 29 11 | 10 |MASCULINO GUAYAS ECUATORIANA | DERECHO ELECTRICA
DESCARGA
25/11/85 | 4/11/15 | 29 11 | 10 |MASCULINO GUAYAS ECUATORIANA | DERecHo | MIEMBRO SUPERIOR BAIOCODO |\ qpicp
19/6/68 | 4/11/15 | 47 4 16 | FEMENINO GUAYAS ECUATORIANA | Izquierdo | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO | AGENECIA
DESCARGA
27/3/70 | 4/11/15 | 45 7 8 | MASCULINO GUAYAS ECUATORIANA | DERECHO | DESARTICULADO DE HOMBRO | ELECTRICA
ACCIDENTE DE
20/8/80 | 4/11/15 | 35 2 15 | MASCULINO GUAYAS ECUATORIANA | Izquierdo | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO | o \prj0
3/12/74 | 4/11/15 | 40 11 1 |MASCULINO|  SUCUMBIOS ECUATORIANA | DERECHO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO | ExpLOSIVOS
25/10/00 | 4/11/15 | 15 0 10 |MASCULINO|  SUCUMBIOS ECUATORIANA | IZQUIERDO PARCIAL DE MANO EXPLOSIVOS
14/7/69 | 4/11/15 | 46 21 |MASCULINO|  SUCUMBIOS ECUATORIANA | IZQUIERDO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO | ExpLOSIVOS
12/4/73 | 4/11/15 | 42 23 |MASCULINO|  SUCUMBIOS ECUATORIANA | DERECHO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO
ACCIDENTE DE
26/3/76 | 4/11/15 | 39 7 9 |MASCULINO|  SUCUMBIOS ECUATORIANA | DERecHo | VIEMBRO SUPERIORBAJO CODO | 10\ nsiT0
22/9/79 | 4/11/15 | 36 13 | FEMENINO GUAYAS ECUATORIANA | DERECHO PARCIAL DE MANO TRAUMA
DESCARGA
7/10/87 | 4/11/15 | 28 0 28 | MASCULINO GUAYAS ECUATORIANA | lzquierdo | MIEMBROSUPERIOR BAJO CODO | ¢\ porpica
DESCARGA
20/4/69 | 4/11/15 | 46 6 15 | Masculino GUAYAS ECUATORIANA | lzquierdo | VIEMBROSUPERIORBAJIO CODO | ¢\ poqpicp
DESCARGA
20/4/69 | 4/11/15 | 46 6 15 | Masculino GUAYAS ECUATORIANA | DEREcHO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO | ¢\ rqpica
26/5/53 | 4/11/15 | 62 9 | MASCULINO GUAYAS ECUATORIANA | lzquierdo | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO |  TRAUMA
DESCARGA
2/2/69 4/11/15 | 46 9 2 | MASCULINO GUAYAS ECUATORIANA | lzquierdo | VIEMBROSUPERIORBAJIO CODO | ¢\ ciqpicp
DESCARGA
2/2/69 4/11/15 | 46 9 2 | MASCULINO GUAYAS ECUATORIANA | DERecHo | VIEMBROSUPERIORBAJIO CODO | ¢\ poqpicp
DESCARGA
17/12/66 | 4/11/15 | 48 10 | 18 |MASCULINO GUAYAS ECUATORIANA | DEREcHO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO | ¢ cqpica
6/6/65 4/11/15 | 50 4 29 | MASCULINO GUAYAS ECUATORIANA | lzquierdo | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO |  TRAUMA
DESCARGA
17/4/79 | 4/11/15 | 36 18 | MASCULINO GUAYAS ECUATORIANA | lzquierdo | VIEMBROSUPERIORBAJIO CODO | ¢\ pqpicp
21/3/50 | 4/11/15 | 65 14 | MASCULINO GUAYAS ECUATORIANA | DERECHO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO | ExpLOSIVOS
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11/5/82 | 4/11/15 | 33 24 | MASCULINO GUAYAS ECUATORIANA | Izquierdo | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO
28/10/66 | 4/11/15 | 49 0 7 | MAscuLINO LOS RIOS ECUATORIANA | DERECHO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO
15/12/69 | 4/11/15 | 45 10 | 20 |MASCULINO LOS RIOS ECUATORIANA | lzquierdo | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO ACTchiEN’:rTEoDE
28/3/85 | 4/11/15 | 30 7 7 | MAscuLINO LOS RIOS ECUATORIANA | DERECHO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO | EXPLOSIVOS
ACCIDENTE DE

28/2/98 | 4/11/15 | 17 8 7 | MASCULINO LOS RIOS ECUATORIANA | DERECHO PARCIAL DE MANO TRANSITO
11/10/78 | 4/11/15 | 37 0 24 | MASCULINO LOS RIOS ECUATORIANA | DERecHo | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO ACTCriiEN':rTEoDE
2/10/70 | 4/11/15 | 45 2 | mascuLiNo LOS RIOS ECUATORIANA | DERECHO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO

19/9/52 | 4/11/15 | 63 16 | Masculino AZUAY ECUATORIANA | 1IZQUIERDO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO | GANGRENA

MIEMBRO SUPERIOR SOBRE

20/3/72 | 4/11/15 | 43 15 | Femenino AZUAY ECUATORIANA | DERECHO CODO TRAPICHE
18/5/88 | 4/11/15 | 27 17 | Femenino CARAR ECUATORIANA | DERECHO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO | AGENECIA
23/1/67 | 4/11/15 | 48 9 12 | Masculino CARAR ECUATORIANA | DEREcHo | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO ACTchiEN’;rTEoDE
2/10/74 | 4/11/15 | 41 MASCULINO EL ORO ECUATORIANA | DERECHO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO

26/5/85 | 4/11/15 | 30 5 MASCULINO EL ORO ECUATORIANA | DERECHO PARCIAL DE MANO
21/12/79 | 4/11/15 | 35 10 | 14 | FEMENINO EL ORO ECUATORIANA | 1IZQUIERDO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO

9/8/02 | 4/11/15 | 13 2 26 | FEMENINO EL ORO ECUATORIANA | 1IZQUIERDO PARCIAL DE MANO

13/7/73 | 4/11/15 | 42 3 22 | MASCULINO EL ORO ECUATORIANA | IZQUIERDO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO

13/7/40 | 4/11/15 | 75 3 22 | MAscuLINO EL ORO ECUATORIANA | DERECHO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO

12/4/68 | 4/11/15 | 47 6 23 | MASCULINO EL ORO ECUATORIANA | 1IZQUIERDO PARCIAL DE MANO

22/3/95 | 4/11/15 | 20 7 13 | FEMENINO EL ORO ECUATORIANA | DERECHO PARCIAL DE MANO

12/7/82 | 4/11/15 | 33 3 23 | MASCULINO EL ORO ECUATORIANA | DERECHO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO

8/11/89 | 4/11/15 | 25 11 | 27 | FEMENINO EL ORO ECUATORIANA | IZQUIERDO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO

22/5/85 | 4/11/15 | 30 5 13 | MASCULINO EL ORO ECUATORIANA | 1IZQUIERDO PARCIAL DE MANO
16/12/70 | 4/11/15 | 44 10 | 19 |MASCULINO LOS RIOS ECUATORIANA | lzquierdo | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO | EXPLOSIVOS
20/3/04 | 4/11/15 | 11 7 15 | MASCULINO LOS RIOS ECUATORIANA | lzquierdo | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO
16/12/70 | 4/11/15 | 44 10 | 19 |MAscuLINO LOS RIOS ECUATORIANA | DERECHO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO | EXPLOSIVOS
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MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO

DESCARGA

14/5/98 | 4/11/15 | 17 5 21 | MASCULINO LOS RIOS ECUATORIANA | DERECHO ELECTRICA
4/10/03 | 4/11/15 | 12 1 0 | FEMENINO | SANTAELENA | ECUATORIANA | lzquierdo | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO
4/10/03 | 4/11/15 | 12 1 0 | FEMENINO | SANTAELENA | ECUATORIANA | DERECHO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO
13/2/72 | 4/11/15 | 43 8 22 | maAscuLIND COTOPAXI ECUATORIANA | DERECHO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO
5/3/01 4/11/15 14 7 30 | MASCULINO ESMERALDAS ECUATORIANA | DERECHO PARCIAL DE MANO
1/10/03 | 4/11/15 | 12 1 MASCULINO PASTAZA ECUATORIANA | IZQUIERDO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO
1/10/03 | 4/11/15 | 12 1 MASCULINO PASTAZA ECUATORIANA | DERECHO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO
17/4/90 | 4/11/15 | 25 6 18 | FEMENINO PASTAZA ECUATORIANA | IZQUIERDO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO
MIEMBRO SUPERIOR SOBRE
9/10/43 | 4/11/15 | 72 0 26 | MASCULINO PASTAZA ECUATORIANA | DERECHO CODO
9/1/79 4/11/15 | 36 26 |MASCULINO|  TSACHILAS ECUATORIANA | lzquierdo | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO | EXPLOSIVOS
30/5/52 | 4/11/15 | 63 5 5 | FEMENINO TSACHILAS ECUATORIANA | DERecHo | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO AC(T:L{?AEB’\,IATJEODE
7/11/78 | 4/11/15 | 36 11 | 28 | Masculino AZUAY ECUATORIANA | DERECHO PARCIAL DE MANO EXPLOSIVOS
21/11/36 | 4/11/15 | 78 11 | 14 | Masculino AZUAY ECUATORIANA | IZQUIERDO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO | TROMBOSIS
22/10/66 | 4/11/15 | 49 0 13 | Femenino AZUAY ECUATORIANA | DEREcHo | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO AC(T:L?AEB,\,IATJEODE
DESCARGA
19/9/70 | 4/11/15 | 45 1 16 | Masculino AZUAY ECUATORIANA | 1zQuierDo | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO | ¢\ ¢ rqicp
MIEMBRO SUPERIOR SOBRE | ACCIDENTE DE
12/2/72 | 4/11/15 | 43 8 23 | Masculino AZUAY ECUATORIANA | DERECHO CODO TRABAJO
23/2/51 | 4/11/15 | 64 8 12 | Masculino AZUAY ECUATORIANA | DERECHO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO | EXPLOSIVOS
ACCIDENTE DE
4/5/56 4/11/15 | 59 6 0 | Masculino AZUAY ECUATORIANA | DERECHO PARCIAL DE MANO TRABAJO
16/8/83 | 4/11/15 | 32 2 19 | Femenino AZUAY ECUATORIANA | IZQUIERDO PARCIAL DE MANO EXPLOSIVOS
1/11/84 | 4/11/15 | 31 0 Masculino AZUAY ECUATORIANA | DERECHO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO | EXPLOSIVOS
1/9/86 4/11/15 | 29 2 Masculino AZUAY ECUATORIANA | DERECHO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO | AGENECIA
10/4/76 | 4/11/15 | 39 6 25 | Masculino CARAR ECUATORIANA | DERecHo | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO AC(T:L{?AEB’\,IATJEODE
11/10/89 | 4/11/15 | 26 0 24 | FEMENINO MANABI ECUATORIANA | Izquierdo | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO | ACCIDENTE DE
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TRANSITO

DESCARGA
3/2/01 4/11/15 | 14 9 1 | MASCULINO MANABI ECUATORIANA | DERecHo | MIEMBRO SUPERIOR BAIOCODO | poqpica
23/5/67 | 4/11/15 | 48 12 | FEMENINO MANABI ECUATORIANA | Izquierdo | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO | VIOLENCIA
25/11/00 | 4/11/15 | 14 11 | 10 |MASCULINO MANABI ECUATORIANA | DERECHO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO | AGENECIA
22/1/46 | 4/11/15 | 69 9 13 | Masculino CARAR ECUATORIANA | IZQUIERDO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO |  TRAPICHE
20/6/70 | 4/11/15 | 45 15 | FEMENINO COTOPAXI ECUATORIANA | DERECHO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO
2/1/81 4/11/15 | 34 10 MASCULINO COTOPAXI ECUATORIANA | DERECHO PARCIAL DE MANO
26/2/94 | 4/11/15 | 21 MASCULINO COTOPAXI ECUATORIANA | DERECHO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO
10/10/45 | 4/11/15 | 70 25 | MASCULINO TSACHILAS ECUATORIANA | Izquierdo PARCIAL DE MANO
ACCIDENTE DE
6/12/78 | 4/11/15 | 36 10 | 29 | FEMENINO TSACHILAS ECUATORIANA | DEREcHO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO | 11\ nsiTo
30/5/99 | 4/11/15 | 16 5 | MASCULINO TSACHILAS ECUATORIANA | lzquierdo | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO | AGENECIA
5/3/31 4/11/15 | 8a 30 | Masculino AZUAY ECUATORIANA | IZQUIERDO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO | ExpLOSIVOS
28/4/96 | 4/11/15 | 19 7 | Masculino AZUAY ECUATORIANA | DERECHO PARCIAL DE MANO EXPLOSIVOS
ACCIDENTE DE
10/6/72 | 4/11/15 | 43 4 25 | Masculino AZUAY ECUATORIANA | 1ZQUIERDO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO | 0 150
ACCIDENTE DE
22/12/46 | 4/11/15 | 68 10 | 13 | Masculino AZUAY ECUATORIANA | 1ZQuiErDo | VIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO | 10 s i1
DESCARGA
21/12/76 | 4/11/15 | 38 10 | 14 | Masculino AZUAY ECUATORIANA | 1ZQuIERDO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO | ¢\ cpicn
6/1/39 4/11/15 | 76 9 29 | Masculino AZUAY ECUATORIANA | IZQUIERDO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO | ExpLOSIVOS
15/12/42 | 4/11/15 | 72 10 | 20 | Masculino AZUAY ECUATORIANA | 1IZQUIERDO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO | ExpLOSIVOS
8/7/81 4/11/15 | 34 3 27 | Masculino CANAR ECUATORIANA | 1IZQUIERDO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO | EXPLOSIVOS
3/12/61 | 4/11/15 | 53 11 1 | MASCULINO IMBABURA ECUATORIANA | lzquierdo | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO
8/12/74 | 4/11/15 | 40 10 | 27 |MASCULINO IMBABURA ECUATORIANA | DERECHO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO
DESCARGA
7/12/70 | 4/11/15 | 44 10 | 28 |MASCULINO LOJA ECUATORIANA | DEREcHO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO | ¢\ rqpica
PICADURA DE
8/1/66 4/11/15 | 49 9 27 | MASCULINO LOJA ECUATORIANA | DERecHo | MIEMBRO SUPERIOR BAJOCODO | gara
25/9/60 | 4/11/15 | 55 10 | MASCULINO LOJA ECUATORIANA | DERECHO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO | ExpLOSIVOS
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24/10/72 4/11/15 43 0 11 | MASCULINO LOJA ECUATORIANA DERECHO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO | EXPLOSIVOS
16/1/68 4/11/15 47 9 19 | MASCULINO LOJA ECUATORIANA DERECHO MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO Eflisgf:lgﬁ
4/10/71 4/11/15 44 0 | MASCULINO LOJA ECUATORIANA Izquierdo | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO | EXPLOSIVOS
8/2/85 4/11/15 30 8 27 | MASCULINO LOJA ECUATORIANA Izquierdo | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO | EXPLOSIVOS
30/11/65 4/11/15 49 11 5 | MASCULINO LOJA ECUATORIANA Izquierdo | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO | EXPLOSIVOS
6/4/71 4/11/15 44 6 29 | MASCULINO LOJA ECUATORIANA DERECHO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO TRAPICHE
MIEMBRO SUPERIOR SOBRE ACCIDENTE DE
31/8/58 4/11/15 57 4 | MASCULINO ORELLANA ECUATORIANA Izquierdo CODO TRABAJO
11/4/56 4/11/15 59 24 | MASCULINO ORELLANA ECUATORIANA Izquierdo | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO
1/1/76 4/11/15 39 10 3 | MASCULINO ORELLANA ECUATORIANA DERECHO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO | EXPLOSIVOS
25/6/65 4/11/15 50 4 10 | MASCULINO ORELLANA ECUATORIANA DERECHO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO | EXPLOSIVOS
1/1/76 4/11/15 39 10 MASCULINO ORELLANA ECUATORIANA Izquierdo | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO | EXPLOSIVOS
27/8/52 4/11/15 63 2 MASCULINO ORELLANA ECUATORIANA DERECHO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO | EXPLOSIVOS
3/10/84 4/11/15 31 1 | MASCULINO ORELLANA ECUATORIANA DERECHO e e EEESg?;Ig:
11/4/56 4/11/15 59 6 24 | MASCULINO ORELLANA ECUATORIANA DERECHO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO
MIEMBRO SUPERIOR SOBRE ACCIDENTE DE
9/12/68 4/11/15 46 10 26 | MASCULINO ZAMORA ECUATORIANA DERECHO CODO TRABAJO
21/12/78 4/11/15 36 10 14 | MASCULINO ZAMORA ECUATORIANA DERECHO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO | EXPLOSIVOS
13/5/96 4/11/15 19 22 FEMENINO ZAMORA ECUATORIANA Izquierdo | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO AGENECIA
6/8/72 4/11/15 43 29 | MASCULINO ZAMORA ECUATORIANA DERECHO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO | EXPLOSIVOS
2/2/99 4/11/15 16 2 | MASCULINO ZAMORA ECUATORIANA Izquierdo | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO | EXPLOSIVOS
18/11/91 4/11/15 23 11 17 | MASCULINO ZAMORA ECUATORIANA DERECHO PARCIAL DE MANO EXPLOSIVOS
18/11/91 4/11/15 23 11 17 | MASCULINO ZAMORA ECUATORIANA Izquierdo | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO | EXPLOSIVOS
3/8/66 4/11/15 49 1 | MASCULINO ZAMORA ECUATORIANA Izquierdo | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO | EXPLOSIVOS
17/3/24 4/11/15 91 7 18 | MASCULINO ZAMORA COLOMBIANA Izquierdo | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO | EXPLOSIVOS
7/8/72 4/11/15 43 2 28 | FEMENINO ZAMORA ECUATORIANA DERECHO MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO ACTCRI/IiEN,\SIITTEODE
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29/6/05 4/11/15 10 4 6 | Masculino PICHINCHA ECUATORIANA | IZQUIERDO PARCIAL DE MANO
MIEMBRO SUPERIOR SOBRE
28/9/82 4/11/15 33 1 7 | Masculino PICHINCHA ECUATORIANA | DERECHO CODO
29/8/92 | 4/11/15 | 23 2 6 | Masculino PICHINCHA EOUTORERA | mEnzae | MUABRE SUHERION Bl Hobl AC%DAEBIEEDE
18/7/53 4/11/15 62 17 | MASCULINO TSACHILAS ECUATORIANA | DERECHO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO | VIOLENCIA
21/9/70 4/11/15 45 1 14 | MASCULINO TSACHILAS ECUATORIANA | DERECHO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO | TRAUMA
MIEMBRO SUPERIOR SOBRE
15/3/78 4/11/15 37 7 20 | MASCULINO EL ORO ECUATORIANA | DERECHO CODO
29/7/69 4/11/15 46 3 6 | MASCULINO IMBABURA ECUATORIANA | lzquierdo | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO AC(T:LSAEB’\,IATJEODE
2/2/96 4/11/15 | 19 2 |MASCULINO| TUNGURAHUA | ECUATORIANA | DERecHo | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO ACTCéiEN’:TTEoDE
7/2/93 4/11/15 22 28 | Masculino PICHINCHA ECUATORIANA | IZQUIERDO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO
3/1/85 4/11/15 30 10 1 Masculino PICHINCHA ECUATORIANA | DERECHO PARCIAL DE MANO
19/12/81 4/11/15 33 10 16 Masculino PICHINCHA ECUATORIANA | IZQUIERDO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO
17/1/80 4/11/15 35 9 18 | MASCULINO BOLIVAR ECUATORIANA | DERECHO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO | EXPLOSIVOS
22/4/58 4/11/15 57 6 13 | MASCULINO| CHIMBORAZO ECUATORIANA | DERECHO PARCIAL DE MANO
13/1/04 4/11/15 11 9 22 | FEMENINO CHIMBORAZO ECUATORIANA | IZQUIERDO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO | AGENECIA
14/5/05 4/11/15 10 5 21 |MASCULINO| CHIMBORAZO ECUATORIANA | IZQUIERDO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO | AGENECIA
28/10/81 | 4/11/15 34 0 7 | MASCULINO COTOPAXI ECUATORIANA | DERECHO | DESARTICULADO DE HOMBRO
15/11/78 | 4/11/15 36 11 20 | MASCULINO COTOPAXI ECUATORIANA | DERECHO | DESARTICULADO DE HOMBRO
18/2/58 4/11/15 57 8 17 | MASCULINO COTOPAXI ECUATORIANA | DERECHO | DESARTICULADO DE HOMBRO
8/2/79 4/11/15 36 27 | MASCULINO COTOPAXI ECUATORIANA | DERECHO | DESARTICULADO DE HOMBRO
1/10/91 4/11/15 24 3 | MASCULINO COTOPAXI ECUATORIANA | IZQUIERDO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO
8/2/79 4/11/15 36 8 27 | MASCULINO COTOPAXI ECUATORIANA | IZQUIERDO | DESARTICULADO DE HOMBRO
30/11/97 | 4/11/15 17 11 5 | MASCULINO| TUNGURAHUA ECUATORIANA | IZQUIERDO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO | AGENECIA
13/7/02 4/11/15 13 3 22 | FEMENINO | TUNGURAHUA ECUATORIANA | DERECHO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO | AGENECIA
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MIEMBRO SUPERIOR SOBRE

ACCIDENTE DE

17/7/93 4/11/15 22 18 | MASCULINO [ TUNGURAHUA ECUATORIANA | IZQUIERDO CODO TRANSITO
5/8/63 4/11/15 52 2 30 | MASCULINO NAPO ECUATORIANA | DERECHO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO | EXPLOSIVOS
MIEMBRO SUPERIOR SOBRE | ACCIDENTE DE
24/8/51 4/11/15 64 2 11 | MASCULINO LOS RIOS ECUATORIANA | Izquierdo CODO TRANSITO
MIEMBRO SUPERIOR SOBRE | ACCIDENTE DE
28/4/73 4/11/15 42 6 7 | FEMENINO SANTA ELENA ECUATORIANA | Izquierdo CODO TRANSITO
MIEMBRO SUPERIOR SOBRE DESCARGA
29/7/59 4/11/15 56 3 MASCULINO | SANTA ELENA ECUATORIANA | Izquierdo CODO ELECTRICA
1/9/88 4/11/15 27 2 MASCULINO |  SANTA ELENA ECUATORIANA | DERECHO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO
8/4/90 4/11/15 25 6 27 | MASCULINO GUAYAS ECUATORIANA | Izquierdo DESARTICULADO DE HOMBRO AGENECIA
11/2/95 4/11/15 20 8 24 | MASCULINO IMBABURA ECUATORIANA | IZQUIERDO PARCIAL DE MANO
11/2/95 4/11/15 20 8 24 | MASCULINO IMBABURA ECUATORIANA | DERECHO PARCIAL DE MANO
DESCARGA
6/12/02 4/11/15 12 10 29 | FEMENINO TSACHILAS ECUATORIANA | DERECHO DESARTICULADO DE HOMBRO ELECTRICA
19/12/70 4/11/15 44 10 16 | Masculino AZUAY ECUATORIANA | 1zquierpo | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO AC(T:L{?AEB’\,IATJEODE
1/11/77 4/11/15 38 0 3 Masculino AZUAY EOUATORAS | DEpEeys | MIEMEROSUFECR Hao Coro AC%DAEBNATJEJDE
16/11/82 4/11/15 32 11 19 | Masculino AZUAY ECUATORIANA | IZQUIERDO PARCIAL DE MANO EXPLOSIVOS
23/6/70 4/11/15 45 12 | Masculino AZUAY ECUATORIANA | DERECHO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO | EXPLOSIVOS
24/2/64 4/11/15 51 11 | FEMENINO ESMERALDAS ECUATORIANA | DERECHO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO
5/4/82 4/11/15 33 30 | MASCULINO ESMERALDAS ECUATORIANA | Izquierdo | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO
19/11/68 4/11/15 46 11 16 | MASCULINO ESMERALDAS ECUATORIANA | Izquierdo | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO
11/7/92 4/11/15 23 24 | MASCULINO LOS RIOS ECUATORIANA | lzquierdo PARCIAL DE MANO
2/8/94 4/11/15 21 FEMENINO MANABI ECUATORIANA | IZQUIERDO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO
28/2/84 4/11/15 31 MASCULINO MANABI ECUATORIANA | IZQUIERDO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO
14/5/91 4/11/15 24 21 | FEMENINO MANABI ECUATORIANA | lIzquierdo | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO | AGENECIA
11/12/82 4/11/15 32 10 24 | MASCULINO ZAMORA ECUATORIANA | DERECHO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO | EXPLOSIVOS
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25/3/68 4/11/15 47 7 10 | MASCULINO ZAMORA ECUATORIANA | DERECHO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO | EXPLOSIVOS
15/7/77 4/11/15 38 3 20 | MASCULINO ZAMORA ECUATORIANA | DERECHO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO | EXPLOSIVOS
15/9/62 4/11/15 53 1 20 | MASCULINO ZAMORA ECUATORIANA | DERECHO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO | EXPLOSIVOS
5/8/80 4/11/15 35 2 30 | FEMENINO ZAMORA ECUATORIANA | DERECHO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO | VIOLENCIA
29/8/95 4/11/15 20 2 6 | MASCULINO ZAMORA ECUATORIANA | Izquierdo PARCIAL DE MANO TRAPICHE
25/10/71 4/11/15 44 0 10 | MASCULINO ZAMORA ECUATORIANA | DERECHO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO | EXPLOSIVOS
25/9/46 4/11/15 69 1 10 | MASCULINO ZAMORA ECUATORIANA | Izquierdo | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO | EXPLOSIVOS
22/12/73 | 4/11/15 | 41 10 | 13 | FEMENINO ZAMORA ECUATORIANA | DEREcHo | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO ESCLI\EAITSDER
24/6/75 4/11/15 40 4 11 | MASCULINO ZAMORA ECUATORIANA | DERECHO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO | EXPLOSIVOS
25/11/72 4/11/15 42 11 10 | MASCULINO PASTAZA ECUATORIANA | IZQUIERDO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO
22/10/31 4/11/15 84 0 13 | Masculino PICHINCHA ECUATORIANA | DERECHO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO
8/3/66 4/11/15 49 7 27 | Femenino PICHINCHA ECUATORIANA | DERECHO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO
19/9/63 4/11/15 52 1 16 | Masculino PICHINCHA ECUATORIANA | IZQUIERDO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO
18/2/91 4/11/15 24 8 17 | Femenino PICHINCHA ECUATORIANA | IZQUIERDO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO
5/6/67 4/11/15 48 4 30 | Femenino PICHINCHA ECUATORIANA | IZQUIERDO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO
24/9/75 4/11/15 40 1 11 | Femenino PICHINCHA ECUATORIANA | DERECHO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO
13/9/78 4/11/15 37 1 22 | Masculino PICHINCHA ECUATORIANA | DERECHO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO
24/2/02 4/11/15 13 8 11 | Masculino PICHINCHA ECUATORIANA | lzquierdo | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO
1/5/73 4/11/15 42 6 3 Femenino PICHINCHA ECUATORIANA | IZQUIERDO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO
16/2/57 4/11/15 58 8 19 | Masculino PICHINCHA ECUATORIANA | IZQUIERDO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO
7/10/78 4/11/15 37 0 28 | Femenino PICHINCHA ECUATORIANA | IZQUIERDO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO
30/3/67 4/11/15 48 7 5 Masculino PICHINCHA ECUATORIANA | DERECHO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO
8/11/02 4/11/15 12 11 27 | Femenino PICHINCHA ECUATORIANA | DERECHO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO
15/5/62 4/11/15 53 5 20 | Masculino PICHINCHA ECUATORIANA | IZQUIERDO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO
27/10/78 4/11/15 37 MASCULINO PICHINCHA ECUATORIANA | IZQUIERDO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO
4/12/20 4/11/15 94 11 0 Masculino PICHINCHA ECUATORIANA | DERECHO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO
8/11/02 4/11/15 12 11 27 | Masculino PICHINCHA ECUATORIANA | DERECHO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO
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21/4/66 4/11/15 49 6 14 | Masculino PICHINCHA ECUATORIANA | DERECHO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO
15/5/67 4/11/15 48 5 20 | Masculino PICHINCHA ECUATORIANA | DERECHO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO
10/6/70 4/11/15 45 4 25 | Masculino PICHINCHA ECUATORIANA | DERECHO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO
15/8/37 4/11/15 78 2 20 | MASCULINO TSACHILAS ECUATORIANA | Izquierdo | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO
15/10/11 4/11/15 0 20 | Masculino TSACHILAS ECUATORIANA | IZQUIERDO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO
15/10/11 4/11/15 0 20 | Masculino TSACHILAS ECUATORIANA | DERECHO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO
23/8/97 4/11/15 18 2 12 | MASCULINO TSACHILAS ECUATORIANA | Izquierdo | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO | AGENECIA
1/10/70 4/11/15 45 1 3 | MASCULINO COTOPAXI ECUATORIANA | DERECHO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO
21/5/93 4/11/15 22 5 14 | FEMENINO GUAYAS ECUATORIANA | Izquierdo | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO
13/4/66 4/11/15 49 6 22 | MASCULINO LOS RIOS ECUATORIANA | DERECHO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO
12/7/75 4/11/15 40 3 23 | Masculino PICHINCHA ECUATORIANA | DERECHO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO
12/7/75 4/11/15 40 3 23 | Masculino PICHINCHA ECUATORIANA | lzquierdo | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO
14/4/86 4/11/15 29 6 21 | Masculino PICHINCHA ECUATORIANA | DERECHO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO
5/6/72 4/11/15 43 4 30 | MASCULINO ESMERALDAS ECUATORIANA | Izquierdo DESARTICULADO DE HOMBRO
MIEMBRO SUPERIOR SOBRE
6/5/88 4/11/15 27 5 29 | MASCULINO IMBABURA ECUATORIANA | DERECHO CODO
MIEMBRO SUPERIOR SOBRE
6/5/88 4/11/15 27 5 29 | MASCULINO IMBABURA ECUATORIANA | Izquierdo CODO
MIEMBRO SUPERIOR SOBRE
18/12/59 4/11/15 55 10 17 | FEMENINO PASTAZA ECUATORIANA | IZQUIERDO CODO
1/4/02 4/11/15 13 7 3 Masculino PICHINCHA ECUATORIANA | DERECHO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO | AGENECIA
23/9/83 4/11/15 32 12 | Masculino PICHINCHA ECUATORIANA | DERECHO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO
16/11/98 4/11/15 16 11 19 | MASCULINO TSACHILAS ECUATORIANA | DERECHO PARCIAL DE MANO AGENECIA
17/11/75 4/11/15 39 11 18 | MASCULINO ESMERALDAS ECUATORIANA | DERECHO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO
29/5/88 4/11/15 27 5 6 | MASCULINO LOS RIOS ECUATORIANA | DERECHO PARCIAL DE MANO
10/9/93 4/11/15 22 1 25 | Femenino PICHINCHA ECUATORIANA | DERECHO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO
29/10/73 4/11/15 42 0 Masculino PICHINCHA ECUATORIANA | DERECHO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO
28/9/82 4/11/15 33 1 Masculino PICHINCHA ECUATORIANA | DERECHO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO

150




28/9/82 4/11/15 33 1 7 Masculino PICHINCHA ECUATORIANA | IZQUIERDO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO
11/11/65 4/11/15 49 11 24 | Masculino PICHINCHA ECUATORIANA | DERECHO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO
18/4/89 4/11/15 26 17 | Masculino PICHINCHA ECUATORIANA | DERECHO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO
12/4/78 4/11/15 37 23 | Masculino PICHINCHA ECUATORIANA | DERECHO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO
21/11/04 4/11/15 10 11 14 | FEMENINO COTOPAXI ECUATORIANA | IZQUIERDO PARCIAL DE MANO
21/11/04 4/11/15 10 11 14 | FEMENINO COTOPAXI ECUATORIANA | DERECHO PARCIAL DE MANO
2/4/75 4/11/15 40 2 | MASCULINO COTOPAXI ECUATORIANA | DERECHO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO
8/1/83 4/11/15 32 27 | Masculino PICHINCHA ECUATORIANA PARCIAL DE MANO
14/2/58 4/11/15 57 21 | Masculino PICHINCHA ECUATORIANA | DERECHO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO
17/12/71 | 4/11/15 | 43 10 | 18 |MASCULINO ZAMORA ECUATORIANA | DERecHo | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO ELE:?;(C;//:
MIEMBRO SUPERIOR SOBRE
23/4/63 4/11/15 52 6 12 | Masculino AZUAY ECUATORIANA | IZQUIERDO CODO VIOLENCIA
16/1/52 | 4/11/15 | 63 9 19 | MASCULINO BOLIVAR ECUATORIANA | DERecHo | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO AC(T:L?AEB,\,IATJEODE
7/10/95 4/11/15 20 28 | MASCULINO BOLIVAR ECUATORIANA | DERECHO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO | AGENECIA
26/10/64 | 4/11/15 | 51 0 9 |MASCULINO| CHIMBORAZO | ECUATORIANA | DERecHo | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO AC(T:L?AEB,\,IATJEODE
17/11/90 4/11/15 24 11 18 | FEMENINO ESMERALDAS ECUATORIANA | Izquierdo DESARTICULADO DE HOMBRO
8/5/78 4/11/15 37 27 | MASCULINO ESMERALDAS ECUATORIANA | Izquierdo | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO
18/2/59 4/11/15 56 8 17 | MASCULINO ESMERALDAS ECUATORIANA | Izquierdo | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO
6/5/90 4/11/15 25 5 29 | FEMENINO GUAYAS ECUATORIANA | DERECHO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO | TRAUMA
12/5/69 4/11/15 46 5 23 | MASCULINO IMBABURA ECUATORIANA | DERecHo | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO AC(T:LIi\Esli\TJZDE
9/9/90 4/11/15 25 1 26 | MASCULINO LOJA ECUATORIANA | Izquierdo PARCIAL DE MANO EXPLOSIVOS
6/8/04 4/11/15 11 2 29 | MASCULINO LOS RIOS ECUATORIANA | IZQUIERDO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO
27/4/72 4/11/15 43 6 FEMENINO LOS RIOS ECUATORIANA | DERECHO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO | TRAUMA
29/7/79 4/11/15 36 3 MASCULINO MANABI ECUATORIANA | DERECHO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO | FIBROMA
10/12/95 4/11/15 19 10 25 | MASCULINO MANABI ECUATORIANA | DERECHO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO
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MIEMBRO SUPERIOR SOBRE

ACCIDENTE DE

21/10/60 4/11/15 55 0 14 | MASCULINO MANABI ECUATORIANA | DERECHO CODO TRANSITO
16/11/73 4/11/15 41 11 19 | MASCULINO MANABI ECUATORIANA | DERECHO PARCIAL DE MANO AGENECIA
24/5/70 4/11/15 45 5 11 | FEMENINO MANABI ECUATORIANA | DERECHO PARCIAL DE MANO AGENECIA
MIEMBRO SUPERIOR SOBRE
23/10/83 4/11/15 32 0 12 | MASCULINO MANABI ECUATORIANA | DERECHO CODO TRAUMA
14/4/73 4/11/15 42 6 21 | MASCULINO MANABI ECUATORIANA | lzquierdo | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO AC(T:L{?AEB’\,IATJEODE
MIEMBRO SUPERIOR SOBRE
4/7/67 4/11/15 48 4 0 | MASCULINO MANABI ECUATORIANA | Izquierdo CODO TRAUMA
9/11/85 4/11/15 29 11 26 | MASCULINO MANABI ECUATORIANA | Izquierdo MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO ELEES?;E//:
9/11/85 4/11/15 29 11 26 | MASCULINO MANABI ECUATORIANA | DERecHo | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO ELEES?;E//:
8/9/79 4/11/15 | 36 1 27 | MASCULINO MANABI ECUATORIANA | DERecHo | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO ELE:?;(C;//:
5/6/54 4/11/15 61 4 30 | MASCULINO MANABI ECUATORIANA | DERECHO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO | VIOLENCIA
16/12/46 4/11/15 68 10 19 | MASCULINO sl\:lc\l);cﬁ)\zg ECUATORIANA APIERDD | Miemero supeRIoR BAJ0 CODO | - TRAPICHE
MIEMBRO SUPERIOR SOBRE OSTEOMIELITI
6/7/82 4/11/15 33 3 29 | MASCULINO NAPO ECUATORIANA | DERECHO CODO TS
17/4/87 4/11/15 28 6 18 | MASCULINO NAPO ECUATORIANA | DERECHO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO
3/4/82 4/11/15 33 7 1 | MASCULINO NAPO ECUATORIANA | DERECHO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO | EXPLOSIVOS
5/6/80 4/11/15 35 4 30 | MASCULINO PASTAZA ECUATORIANA | DERECHO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO
27/10/66 4/11/15 49 0 8 | MASCULINO PASTAZA ECUATORIANA | DERECHO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO
17/6/01 4/11/15 14 4 18 | Femenino PICHINCHA ECUATORIANA | IZQUIERDO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO
26/10/72 4/11/15 43 0 9 Masculino PICHINCHA ECUATORIANA | IZQUIERDO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO
7/4/88 4/11/15 27 6 28 | FEMENINO SUCUMBIOS ECUATORIANA | IZQUIERDO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO | VIOLENCIA
MIEMBRO SUPERIOR SOBRE | ACCIDENTE DE
11/4/59 4/11/15 56 6 24 | MASCULINO SUCUMBIOS ECUATORIANA | DERECHO CODO TRABAJO
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5/2/49 4/11/15 66 30 | MASCULINO TSACHILAS ECUATORIANA | DERECHO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO
23/10/62 4/11/15 53 12 | MASCULINO TSACHILAS ECUATORIANA | Izquierdo | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO
ACCIDENTE DE
20/9/81 4/11/15 34 1 15 | MASCULINO | TUNGURAHUA ECUATORIANA | DERECHO PARCIAL DE MANO TRANSITO
OSTEOSARCO
29/11/86 4/11/15 28 11 6 | FEMENINO ZAMORA ECUATORIANA | DERECHO DESARTICULADO DE HOMBRO MA
20/10/58 4/11/15 57 15 | Masculino LOS RIOS ECUATORIANA | DERECHO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO
20/10/58 4/11/15 57 15 | Masculino LOS RIOS ECUATORIANA | Izquierdo | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO
28/9/71 4/11/15 44 7 Masculino PICHINCHA ECUATORIANA | DERECHO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO
DESCARGA
13/11/88 4/11/15 26 11 22 | Femenino AZUAY ECUATORIANA | IZQUIERDO PARCIAL DE MANO ELECTRICA
29/4/01 4/11/15 14 6 6 | MASCULINO BOLIVAR ECUATORIANA | IZQUIERDO PARCIAL DE MANO AGENECIA
MIEMBRO SUPERIOR SOBRE
28/10/81 4/11/15 34 0 7 Masculino CANAR ECUATORIANA | IZQUIERDO CODO AGENECIA
MIEMBRO SUPERIOR SOBRE | ACCIDENTE DE
5/3/64 4/11/15 51 7 30 | Femenino CANAR ECUATORIANA | DERECHO CODO TRANSITO
MIEMBRO SUPERIOR SOBRE | ACCIDENTE DE
29/8/65 4/11/15 50 6 | FEMENINO CHIMBORAZO ECUATORIANA | IZQUIERDO CODO TRANSITO
21/10/46 4/11/15 69 14 | MASCULINO| CHIMBORAZO ECUATORIANA | DERECHO PARCIAL DE MANO EXPLOSIVOS
27/6/00 4/11/15 15 8 | FEMENINO COTOPAXI ECUATORIANA | IZQUIERDO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO
15/11/79 4/11/15 35 11 20 | Masculino GUAYAS ECUATORIANA | DERECHO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO
6/3/51 4/11/15 64 29 | MASCULINO IMBABURA ECUATORIANA Bilateral | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO
26/2/45 4/11/15 70 MASCULINO IMBABURA ECUATORIANA | DERECHO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO
27/12/77 4/11/15 37 10 MASCULINO LOJA ECUATORIANA | Izquierdo DESARTICULADO DE CODO
13/11/76 4/11/15 38 11 22 | FEMENINO LOS RIOS ECUATORIANA | Izquierdo | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO
13/11/76 4/11/15 38 11 22 | FEMENINO LOS RIOS ECUATORIANA | DERECHO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO
7/7/60 4/11/15 55 3 28 | MASCULINO MANABI ECUATORIANA | DERECHO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO
27/6/99 4/11/15 16 8 | MASCULINO MANABI ECUATORIANA | DERECHO PARCIAL DE MANO AGENECIA
23/12/83 4/11/15 31 10 12 | MASCULINO MANABI ECUATORIANA | Izquierdo | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO
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23/12/83 4/11/15 31 10 12 | MASCULINO MANABI ECUATORIANA DERECHO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO
19/11/04 4/11/15 10 11 16 | MASCULINO ORELLANA ECUATORIANA Izquierdo PARCIAL DE MANO AGENECIA
15/6/84 4/11/15 31 20 Masculino PICHINCHA ECUATORIANA DERECHO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO

7/10/45 4/11/15 70 0 28 Masculino PICHINCHA ECUATORIANA | IZQUIERDO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO

4/6/72 4/11/15 43 Masculino PICHINCHA ECUATORIANA DERECHO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO
29/12/90 4/11/15 24 10 Femenino PICHINCHA ECUATORIANA | BILATERAL | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO
15/11/69 4/11/15 45 11 20 Femenino PICHINCHA ECUATORIANA DERECHO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO

16/6/68 4/11/15 47 4 19 Femenino PICHINCHA ECUATORIANA | IZQUIERDO DESARTICULADO DE HOMBRO
18/11/00 4/11/15 14 11 17 Masculino PICHINCHA ECUATORIANA | BILATERAL | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO

7/3/59 4/11/15 56 7 28 Masculino PICHINCHA ECUATORIANA | IZQUIERDO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO

16/6/73 4/11/15 42 19 Masculino PICHINCHA ECUATORIANA | IZQUIERDO | MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO

3/6/73 4/11/15 42 5 1 Masculino PICHINCHA ECUATORIANA DERECHO PARCIAL DE MANO

MIEMBRO SUPERIOR BAJO CODO DESCARGA
29/3/71 4/11/15 44 7 6 | MASCULINO SUCUMBIOS ECUATORIANA | IZQUIERDO ELECTRICA
ACCIDENTE DE

13/4/99 4/11/15 16 6 22 | MASCULINO ZAMORA ECUATORIANA Izquierdo PARCIAL DE MANO TRABAJO

Fuente: Muestra impartida por Fundacién Hermano Miguel, base de datos Misién Manuela Espejo Vicepresidencia de la Republica del Ecuador.
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Anexo 3. Bocetos previos para la obtencion del prototipo

Grafico 5.1 Propuesta de protesis robotica

Fuente: Realizado por el autor

Grifico 5. 2 Propuesta de protesis parcial de mano

Fuente: Realizado por el autor
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Grafico 5. 3 Propuesta previa del funcionamiento de la protesis

Fuente: Realizado por el autor

Grafico 5. 4 Propuesta previa de protesis mecanica

Fuente: Realizado por el autor



Grafico 5. 5 Propuesta de boceto base para el modelado del producto final

Fuente: Realizado por el autor

Grifico 5. 6 Despiece del producto

eje del mecanismo

_—

Acople- soporte
Antebrazo

Dedos arficulados

Fuente: Realizado por el autor
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Grifico 5. 7 Impresion 3D del prototipo

Fuente: Realizado por el autor

Grifico 5. 8 Proceso de produccion del guante ( Patronaje )

Fuente: Realizado por el autor
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Grafico 5.9 Patrones y armado del guante

! "w o

Fuente: Realizado por el autor

Grafico 5. 10 Dorso y dedos; propuesta del primer prototipo

Fuente: Realizado por el autor
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Grifico 5. 11 Modelado de propuesta de disefio opcion definitiva

Fuente: Realizado por el autor

Anexo 4. Evaluadores del prototipo de la Fundacion Hermano Miguel

Grifico 5. 12 Lorena Suarez- Coordinadora de Ortesis y Prétesis Fundacion Hermano Miguel

Fuente: Realizado por el autor
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Grafico 5. 13 Evaluacion del prototipo por parte de los técnicos de la fundacion

Fuente: Realizado por el autor



