Algorytmy sterowania admitancyjnego
| impedancyjnego w robotach medycznych

Admittance and Impedance Control Algorithms

in Medical Robots

Artykut recenzowany

Streszczenie

W pracy przedstawiono zaimplementowane sterowanie admi-
tancyjne iimpedancyjne w systemie robotycznym, ktory moze by¢
wykorzystany w zabiegach chirurgicznych w srodowisku labora-
toryjnym. System ten sktada sie z robota KUKA LWR oraz konsoli
haptycznej Force Dimension Omega 7. W ramach prowadzonych
prac badawczych przeprowadzono szereg badar eksperymental-
nych weryfikujgcych zastosowane algorytmy sterowania.

Abstract

This paper presents implemented admittance and impedance
control in a robotic system that can be used in surgical proce-
dures in a laboratory environment. This system consisted of a
KUKA LWR robot and Force Dimension Omega 7 haptic console.
As part of the research, a number of experimental studies were
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carried out to verify the control algorithms used. surgery.

B WPROWADZENIE

Gwattowny rozwdj inzynierii biomedycznej i bio-
cybernetyki przyczynit sie do opracowania nowych
metod leczenia i diagnostyki medycznej opartej na
obrazowaniu medycznym.

Potaczenie nowoczesnych technik obrazowania
z systemem nawigacyjnym przyczynito sie do po-
wstania chirurgii wspomaganej komputerowo (CAS
— ang. Computer Assisted Susrgery) [1, 2, 3]. Roz-
woj technologii i metod operacyjnych przyczynit sie
do wprowadzenia technik matoinwazyjnych, ktére
z jednej strony umozliwiajg skrocenie czasu hospi-
talizacji po zabiegu a z drugiej strony sg trudniejsze
do opanowania przez lekarza. Jedng z takich tech-
nik jest chirurgia laparoskopowa okreslana rowniez
jako chirurgia minimalnie inwazyjna (MIS — ang.
Minimally Invasive Surgery). Jest ona technikg ope-
racyjng, w ktorej chirurg nie kontaktuje sie bezpo-
srednio z operowang tkankg lecz obserwuje pole
operacji na ekranie monitora. Rozwdj informatyki
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umozliwit opracowanie nowej odmiany chirurgii
laparoskopowej okreslanej mianem ,telechirurgii”,
w ktdrej uzyskany obraz mogt by¢ przesytany na od-
legtos¢. Zastosowanie ,telechirugii” umozliwito cze-
Sciowe rozwigzanie problemu rosngcego zapotrze-
bowania na specjalistyczng pomoc medyczng, ktéra
wynika ze zbyt matej ilosci lekarzy oraz personelu
medycznego. Poczgtkowo ,telechirurgia” bytfa tech-
nikg pasywna czyli umozliwiata przeprowadzanie
konsultacji medycznych na odlegtos¢. Kolejny roz-
woj inzynierii dat mozliwos$¢ chirurgom aktywnego
uczestniczenia w operacji na odlegtos¢ przy pomocy
robotéw chirurgicznych (RAS — ang. Robotically As-
sisted Surgery, Robotic Surgery) [3, 4, 5, 6]. Szcze-
gbétowo zaplanowany ruch i zwiekszona doktadnos¢
prowadzenia narzedzia przez roboty sprawia, ze le-
czenie jest bezpieczniejsze a czas hospitalizacji po
zabiegu krotszy [7]. W ostatnich latach na podstawie
raportu [7] widac znaczacy wzrost zainteresowania
robotyka medyczna. Jednak nalezy pamietaé, ze licz-

computer-assisted surgery, robotic
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ne korzysci ptynace z zastosowania robotéw sg $ci-
Sle zalezne od umiejetnosci prawidtowego i petnego
wykorzystania sprzetu przez operatora. Doswiad-
czeni lekarze niechetnie rezygnujg z wycéwiczonych
i sprawdzonych metod tradycyjnych, na rzecz od-
miennych w sterowaniu, a czasem nawet nieintu-
icyjnych metod sterowania robotem. Wykonywanie
zabiegu przy wykorzystaniu robotéw chirurgicznych
wymaga nauczenia sie sterowania narzedziem z wy-
korzystaniem ograniczonych bodzcéw zmystowych.
Jednym ze zmystéw ograniczanych przez konstrukcje
robota i zadajnika ruchu jest zmyst dotyku. Faktura,
twardosc i sprezystos$¢ badanej tkanki, sg kluczowy-
mi cechami, wptywajgcymi na ocene stawiang przez
lekarza. Odwzorowanie tych cech jest mozliwe, jesli
zastosowany zostanie specjalny zadajnik haptyczny,
czyli taki, ktory umozliwia oddziatywanie sitg na reke
operatora. W celu uzyskania efektu zmystu dotyku,
interakcje narzedzia chirurgicznego (np. skalpela)
z otoczeniem (np. tkanka pacjenta) opisuje sie mo-
delem masa-sprezyna-ttumik. Model ten umozliwia
przedstawienie sprezystosci i ttumienia nacisku na-
rzedzia na tkanke. Wykorzystuje sie go w odpowied-
nim algorytmie sterowania, ktory tgczy sterowanie
pozycyjne ze sterowaniem sitowym. W prezentowa-
nej pracy zaproponowali$my dwa algorytmy stero-
wania: sterowanie admitancyjne i impedancyjne. Al-
gorytmy te zostaty zaimplementowane w systemie
robotycznym sktadajgcym sie z robota KUKA LWR
4+ i konsoli haptycznej Force Dimension Omega 7.
Nastepnie przedstawione w pracy algorytmy zostaty
zweryfikowane w warunkach laboratoryjnych.

B KONSOLA HAPTYCZNA OMEGA 7

Konsola haptyczna Omega 7 firmy Force Dimension
(Rys. 1) jest precyzyjnym zadajnikiem ruchu z moz-
liwoscig zaimplementowania sprzezenia sitowego.
Zapewnia operatorowi instynktowng i bezpieczng
prace. Charakteryzuje sie siedmioma stopniami
swobody oraz uktadem dla prawo- i leworecznych
uzytkownikéw [8,9]. Mozna potaczy¢ oba kontrole-
ry w jeden system i wykorzystaé petnie mozliwosci
interfejsow haptycznych. Konsola zostata zbudo-
wana na bazie kinematyki rownolegtej potaczone;j
z doftgczonym ruchomym nadgarstkiem (efektorem)
oraz chwytakiem ze sprzezeniem sitowym. Zadaj-
nik zostat wyposazony w trzy ztgcza pasywne (ruch
w nadgarstku) oraz cztery ztgcza wyposazone w sil-
niki (tzw. ztgcza aktywne, trzy ztacza zwigzane z ki-
nematykg rownolegta - pozycja koncéwki narzedzia,
a czwarte zitacze aktywne umozliwia otwieranie
i zamykanie narzedzia). Wszystkie ztgcza posiada-
jg sprzezenie enkoderowe umozliwiajgce doktadne
Sledzenie zadawania ruchu. Zastosowanie czterech
ztgcz aktywnych pozwala zrealizowac sprzezenie
sitowe od pozycji koricowki narzedzia oraz od stop-

Rysunek 1. Konsola haptyczna Omega 7: a) widok konsoli,
b) efektor z uktadem bazowym. [9, 10]

Figure 1. Omega 7 haptic console: a) console view,

b) an effector with a base system. [9, 10]

nia otwarcia narzedzia. Efektor konsoli zostat zreali-
zowany jako potaczenie par przegubowych, ktoére
umozliwiajg odwzorowanie naturalnego ruchu ludz-
kiego nadgarstka. Wysoka sztywnos$¢ mechaniczna
potaczona z pracujagcym w czasie rzeczywistym kon-
trolerem USB 2.0 pozwala na generowanie sygnatéw
wykonawczych dla silnikéw urzadzenia z czestotli-
woscig osiggajgcg nawet 4kHz. Wtasciwosci konsoli
haptycznej umozliwiajg jej zastosowanie w projek-
tach z takich dziedzin jak [8]:

® robotyka medyczna i lotnicza,
mikro- i nanomanipulatory,
konsole teleoperacyjne,
wirtualne symulatory,
systemy treningowe.

Konsola haptyczna Omega 7 charakteryzuje sie
nastepujgcymi parametrami [8,10]:

® Dprzestrzen robocza: ¢160x110 mm,

obrot: 240 x 140 x 180°, szczypce: 25 mm,
® maksymalnasita: 12 N, szczypce: 28 N,
® rozdzielczos¢: <0,01 mm, obrét: 0,09°,
szczypce: 0,006 mm,
® sztywnosé: 14,5 N/mm,
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B RoBoT KUKA LWR 4+

Robot KUKA LWR (Lightweight robot) jest nowa ge-
neracjg robotdw manipulacyjnych wyposazonych
w sterowanie momentem. Powstat on jako rezultat
wspotpracy Instytutu Robotyki i Mechaniki (Ger-
man Aerospace Center — DLR) z firmg KUKA Roboter
GmbH. W odrdznieniu od klasycznych robotéw prze-
mystowych, robot KUKA LWR jest lekkim elastycz-
nym robotem o 7 stopniach swobody (Rys. 2), ktéry
posiada nastepujgce wtasnosci:

® bardzo dobry wspétczynnik wagi robota do

masy przenoszonego tadunku, robot KUKA
LWR 4+ jest przeznaczony do przenoszenia fa-
dunku o masie 7 kg, sam wazy 15 kg,

® generowanie ruchu robota, w celu osiggniecia

zadanej pozycji zdefiniowanej w przestrzeni
kartezjanskiej lub przestrzeni ztgcz,
® mozliwo$¢ symulowania sprezyn ze zmienng
sztywnoscig zarobwno w przestrzeni ztgcz jak
i w przestrzeni kartezjanskiej,

® kompensacja wptywu grawitacji, robot prze-
nosi swoj wiasny ciezar i moze by¢ przesuwany
pod wptywem dziatania sit zewnetrznych na
ramie robota (mozliwos¢ recznego prowadze-
nia robota),

® estymacja zewnetrznych sit i momentéw sit

dziatajagcych na chwytak robota oraz kazde
jego zfacze,

® sterowanie z kontrolg potozenia, predkosci

i momentu obrotowego. Pomiar petnego sta-
nu we wszystkich ztgczach wykonywany jest
w cyklu 3 kHz.

Dzieki w/w wtasnosciom uzyskano dynamiczny
system z aktywnym ttumieniem drgan, ktéry moze
pracowac w bezposrednim kontakcie z cztowiekiem.
Robot ten zbudowany jest z ,inteligentnych” modu-
téw (ztacz), w ktore wbudowano systemy elektro-
niczne w tym rowniez systemy pomiarowe. Kazde
ztacze robota wyposazono w nastepujgce elementy
(Rys. 3) [12]:

® bezszczotkowy silnik DC z zintegrowanym

mostkiem mocy oraz elektromagnetycznymi
hamulcami,

® przektadnie harmoniczng,

® czujnik potozenia watu silnika (enkodery ma-

gnetooporowe),

® czujnik potozenia ztgcza (potencjometry),

® czujnik momentdw sit, ktéry montowany jest

na elastycznym elemencie przektadni harmo-

nicznej. Btad czujnika wynosi ponizej 0,5% i za-

stosowano filtr dolnoprzepustowy przy 600Hz,
® zasilacz,

® ptyte sterownika zawierajgcg dwa procesory

sygnatowe DSP, pierwszy (TMS320VC33) od-
powiedzialny jest za komunikacje z zewnetrz-
nym sterownikiem robota, obstuge czujnikéw
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Rysunek 2. Robot KUKA LWR 4+ ze sterownikiem i panelem KCP
(KUKA Control Panel) [11]
Figure 2. KUKA LWR 4+ robot with controller and KCP panel
(KUKAControl Panel) [11]
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Rysunek 3. Modut napedowy robota KUKA LWR 4+ [12]
Figure 3. KUKA LWR 4+ robot drive module [12]

oraz wyznaczanie aktualnych polecen dla

procesora silnika, drugi (DSP56F807) jest ste-

rownikiem silnika, oblicza pozycje i predkosé¢

silnika, umozliwia pomiar temperatury, pradu

pobieranego przez silnik oraz obstuguje sygna-

ty z czujnikéw Halla zamontowanych w silniku,
® cienkie tozyska toczne.

System sterowania umozliwia wykorzystanie
funkcji ze sterownika KUKA i zintegrowanego jezyka
skryptowego KRL (KUKA Robot Language) podob-
nie jak w przypadku robotéw przemystowych firmy
KUKA. Jezyk programowania KRL zostat rozszerzony
o funkcje takie jak kontrola impedancji (nie jest do-
stepna dla standardowych robotéw). W sterowniku
robota zastosowano interfejs FRI (ang. the Fast Re-
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Msr data telegram

— >

FRI

Cmnd data telegram

Rysunek 4. Zastosowanie interfejsu FRI (komunikacja miedzy
sterownikiem robota, a zewnetrznym komputerem)

Figure 4. Application od FRI (communication between robot
controller and external computer)

search Interface), ktéry umozliwia dostep do stero-
wania robotem na tzw. niskim poziomie z czestotli-
woscig 1 kHz [11]. Interfejs FRI umozliwia potgczenie
sterownika robota z aplikacjg zaimplementowang na
zewnetrznym komputerze z dowolnym systemem
operacyjnym dzieki zastosowaniu protokotu interne-
towego UDP (ang. User Datagram Protocol) — Rys. 4.
Komunikacja miedzy sterownikiem robota, a ze-
wnetrznym komputerem wykorzystuje dwa telegra-
my [13]:
® Msrdata telegram — zawiera informacje o sta-
nie robota (np. Robot state — informacja o ro-
bocie) oraz wartosci mierzone (np. Robot data
— zmierzona pozycja w ztgczach lub w uktadzie
kartenzjanskim), telegram wysytany jest ze
sterownika robota do komputera,
® (Cmd data telegram — zawiera nagtéwek infor-
macji (zgodny z UDP), informacje o wybranym
trybie pracy (np. instrukcje interfejsu FRI) oraz
informacje niezbedne dla jezyka KRL (np. war-
tos¢ zadania pozycji w ztgczach lub w uktadzie
kartezjanskim). Telegram przesytany z kompu-
tera do sterownika robota.
Interfejs FRI zapewnia rdwniez normalne funkcjo-
nowanie kontrolera robota KUKA czyli [11]:
® standardowe programowanie i obstuge robota,
® realizacje standardowych polecen ruchu ta-
kich jak LIN/PTP/CIRC,
® wybor trybdw sterowania (sterowanie pozycja
lub impedancyjne),
® petne dziatanie systemoéw bezpieczenstwa,
® wspotprace z magistralg 1/0,
® korzystanie z wbudowanego w sterownik jezy-
ka KRL (ang. KUKA Robot Language).
Wspdtpraca miedzy sterownikiem robota a apli-
kacjg na komputerze PC umozliwia uzytkownikowi
petng autonomie. Z punktu widzenia uzytkowni-
ka sterowanie robotem, wybodr trybu sterowania,
edytowanie i wykonywanie programéw (skryptéw)
napisanych w jezyku KRL. Jgdro systemu sterowa-
nia ruchem robota KUKA dostarcza réznych metod
generowania trajektorii ruchu (PTP, LIN, CIRC) za

[kep | [krL ]
Control Panel =
User Interface ] QID:‘H;?:?W
Safety Switches sl

Ty

FRIRemote

Robat Control
Mection Kernel

1 C#+ Library

Komputer

Sterownik robota

Rysunek 5. Architektura systemu sterowania z interfejsem
FRI[11]

Figure 5. Architecture of the control system with FRI
interface [11]

pomoca prostych komend jezyka KRL. Interfejs FRI
umozliwia bezposrednie oddziatywanie na jgdro sys-
temu sterowania ruchem. Generowana trajektoria
przesytana jest do komputera PC, gdzie moze by¢
modyfikowana przez uzytkownika. Za pomocg FRI
uzytkownik moze réwniez modyfikowaé parametry
sztywnosci i ttumienia niezbedne dla sterowania
impedancyjnego lub wymagane momenty sit w po-
szczegolnych ztgczach. W tym celu czes¢ interfejsu
uruchamiana jest w sterowniku robota KUKA, a od
strony uzytkownika dostepna jest biblioteka FRI za-
wierajgca odpowiednie funkcje sterujace zaimple-
mentowane za pomocg jezyka C++ (Rys. 5).

[ ALGORYTMY STEROWANIA

POROWNANIE STEROWANIA
IMPEDANCYJNEGO | ADMITANCYJNEGO

W chirurgii robotycznej wykorzystuje sie systemy te-
leoperacyjne, w ktérych ruch zadawany przez ope-
ratora (lekarza) dziatajgcego na zadajnik jest prze-
sytany odpowiednim kanatem komunikacyjnym do
elementu wykonawczego (robota medycznego). Na
rysunku 6 przedstawiono schemat blokowy systemu
teleoperacyjnego. W nowoczesnych systemach te-
leoperacyjnych wykorzystuje sie specjalne zadajniki
ruchu (tzw. zadajniki haptyczne), ktore wykorzystujg
sitowe sprzezenie zwrotne aby operator mogt od-
czuwac kontakt narzedzia chirurgicznego z opero-
wang tkanka. Aby byto to mozliwe nalezy rozwigzaé
problem potgczenia sterowania potozeniem narze-
dzia z oddziatywaniem tego narzedzia na otoczenie
(np. operowang tkanke).

Jezeli zatozy sie ze narzedzie robota porusza sie
w Srodowisku punktéw inercyjnych, ktére reprezen-
towane sg za pomocg masy m, a wspotczynnikéw
sprezystosci k i ttumienia c okreslajg wtasciwosci
kontaktu narzedzia robota z otoczeniem to otrzy-
mujemy uktad mechaniczny [14]. Uktad ten mozna
opisac nastepujgcym rownaniem:

fEmi+ex+kx (1)
gdzie: f-sita dziatajgca na uktad mechaniczny,
x — przemieszczenie uktadu mechanicznego,

Medical Robotics Reports — 8-9/2019-20
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Kanat
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haptyczny
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I Sila i przemieszezenie
ROBOT : Otoczenie
|
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I

System teleoperacyjny
Rysunek 6. Schemat blokowy systemu teleoperacyjnego
Figure 6. Block diagram of the teleoperational system

tm,
f
Konsola Xg + f D E— <
haptyczna Regulator ~———» Robot ———»  Otoczenie

Rysunek 7. Schemat blokowy sterowania admitancyjnego (gdzie: f — requlowana wartosc sity, f, — sita reakcji otoczenia na przemieszcze-
nie narzedzia, f - sity dziatajqce na narzedzie robota wyznaczone na podstawie danych z uktadéw pomiarowych robota, x,— zadana
wartos¢ przemieszczenia narzedzia robota, x — wyjsciowe przemieszczenie narzedzia robota),

Figure 7. Block diagram of admittance control (where: f— control the force, f, — reaction force to the movement of the tool, f_ - force acting
on the robot tool determined on the basis of data from robot measuring systems, x,— the set value of robot tool displacement, x — robot
tool displacement)

m—masa, :  poprzez dodatkowe petle sprzezenia zwrotnego.
k —wspotczynnik sprezystosci, Przyktadem mozem by¢ oddziatywanie szczypiec na
¢ —wspotczynnik ttumienia. . tkanke miekka podczas operacji laparoskopowej,
Dla robota znajdujacego sie w nieznanym Srodo- w ktérym istotna jest sita oddziatywania narzedzia
wisku mozna rozpatrzy¢ dwa przypadki jego oddzia- : na ludzky tkanke, a nie jej rzeczywiste doktadne
tywania na otoczenie: przemieszczenie. Natomiast gdy zatozymy, ze na-
® ramie robota traktowane jest jako sztywny rzedzie charakteryzuje sie duzg inercjg, a zadanie
uktad mechaniczny, natomiast jego otoczenie . teleoperacji ma polegac¢ na osiggnieciu konkretnej
jest zbiorem punktéw inercyjnych opisanych pozycji, wéwczas manipulator nalezy traktowac jako
réwnaniem (1), obiekt o charakterze inercyjnym, a srodowisko jako
® otoczenie robota traktowane jest jako sztywne  :  obiekt o charakterze admitancyjnym. Podgzanie na-
punkty, natomiast ramie robota jest uktadem rzedzia za trajektorig zadang jest mozliwe poprzez
mechanicznym podatnym, ktéry jest opisany . zastosowanie petli regulacji pozycji, ktore uwzgled-
réwnaniem (1). niajag jego inercje. Kosztem tego sterowania jest
Zatem narzedzie zamontowane w chwytaku ro- brak mozliwosci bezposredniej predykcji sity z jaka
bota moze wywierac site na otoczenie lub porusza¢ : manipulator musi oddziatywa¢ na otoczenie, aby
sie w nim, jednakze nigdy nie mozna jednoczesnie osiggnac zadang pozycje. Przyktadem moze by¢ fre-
sterowac wartoscig wywieranej sity i wartoscig prze- zowanie kosci udowej w celu dopasowania protezy
mieszczenia [14, 15]. Jesli przyjmiemy, ze narzedzie . ortopedycznej. W tym przypadku istotne jest do-
robota charakteryzuje sie matg inercjg, a zadanie ktadne przygotowanie powierzchni kosci do ksztattu
wymaga szczegolnej kontroli sity z jakg narzedzie : protezy. Doktadnosé pozycjonowania frezu podczas
dziata na otoczenie, woéwczas manipulator nalezy operacji przektada sie na koricowe efekty dopasowa-
traktowa¢ jako obiekt o charakterze impedancyj- : nia protezy [16].
nym, a srodowisko jako zbiér obiektéw inercyjnych. Ostatecznie mozna zdefiniowac ogdlne dwa typy
Narzedzie robota jest szczegdlnie wrazliwe na skutki sterowania:
dziatania sity wynikajace z kontaktu z otoczeniem. ® sterowanie admitancyjne czyli sterowanie
Regulacja sity interakcji pozwala na petng kontrole pozycyjne, w ktérym narzedzie manipulatora
sit dziatajacych w uktadzie. Kosztem wysokiej jako- traktuje sie jako obiekt inercyjny. Obiekt ten
Sci regulacji sitowej jest brak bezposredniego wpty- pod wptywem generowanej w ztgczach sity
Wu na przemieszczenie narzedzia w Srodowisku. przemieszcza sie do pozycji zadanej. Regulator
Kontrola potozenia mozliwa jest jedynie posrednio - na podstawie sprzezenia zwrotnego od aktu-
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Xm,
Konsola fa + R X Rob ot o :
haptyczna egulator ——> obot > oczenie

Rysunek 8. Schemat blokowy sterowania impedancyjnego (gdzie: x — regulowana wartosc przemieszczenia narzedzia robota, x  — zmie-
rzona wartos¢ przemieszczenia narzedzia, f,— zadana wartosc sity oddziatywujgcej na srodowisko)

Figure 8. Block diagram of impedance control (where: x — adjustable value of robot tool displacement, x — measured value of tool displa-
cement, f,— set value of the force affecting the environment)

| | | |
| | | |
| N | | N |
| Regulator ~ ——>  Zadajuik = ——> | FzXz Fd,Xd | Regulaor  ——> Robot  —T—> |
| T f drzgdny 1 " |
| | | |
| | | |
| | | |
| | | |

Regul podrzedny zadajnika Regulator podrzedny robota
Uklad pomiarowy Fzm, Xzm Fm, Xm Uklad pomiarowy
konsoli haptycznej robota

Rysunek 9. Schemat blokowy sterowania kaskadowego z dodatkowymi uktadami pomiarowymi (gdzie Fz, — zadana wartosc¢ sity, ktora
poprzez efektor konsoli dziata na reke operatora, Xz — zadane przemieszczenie efektora zadajnika, Fzm, Xzm — wartosci sity i przemiesz-
czenia mierzone za pomocq uktadéw pomiarowych zadajnika, Fd —zadana wartosc sity z jakq dziata narzedzie na otoczenie, Xd — zada-
na wartos¢ przemieszczenia narzedzia, Fm, Xm — wartosci sity i przemieszczenia mierzone za pomocq uktadéw pomiarowych robota)
Figure 9. Block diagram of cascade control with additional measuring system (where: Fz, — set value of force, which through the console
effector works on the operator’s hand, Xz — set displacement of the effector, Fzm, Xzm — values of force and displacement measurement
by the console system, Fd — set value of the force with which the tool works on the environment, Xd — set value of tool displacement, Fm,

Xm —values of force and displacement measured by robot measuring systems)

alnej pozycji, ustala site z jakg robot powinien
dziata¢ na otoczenie. Bezposrednig reakcjg
na przemieszczenie narzedzia manipulatora
jest sita reakcji otoczenia. W przypadku syste-
mow teleoperacyjnych site reakcji otoczenia
odwzorowuje sie na site z jakg dziata efektor
konsoli haptycznej na reke operatora. Rysunek
7 przedstawia schemat blokowy sterowania
admitancyjnego.

® sterowanie impedancyjne czyli sterowa-
nie sitowe, w ktérym manipulator dziata na
zbidr punktow inercyjnych, dziatajgcych na na-
rzedzie z sitg zalezng od ich przemieszczenia.
Regulator na podstawie sprzezenia zwrotnego
od wywieranej sity, ustala potozenie zadane
obiektu, tak aby uzyska¢ nacisk na otoczenie
z zadang sitg. Rzeczywiste przemieszczenie na-
rzedzia robota jest zalezne od wtasciwosci sro-
dowiska, w ktérym sie porusza i nie jest rowne
zadanej wartosci przemieszczenia narzedzia.
Na rysunku 8 przedstawiono schemat blokowy
sterowania impedancyjnego.

Podsumowujgc, w sterowaniu admitancyjnym,
sprzezenie sitowe stosuje sie w celu generowania
sity dziatajgcej na reke operatora. Sita ta odwzoro-
wuje opor jaki moze pojawié sie w czasie oddzia-
tywania narzedzia na otoczenie. W tym przypadku
w zadajniku nie jest wymagane aktywne sprzezenie
sitowe, mozna zastosowac odpowiedni hamulec do
generowania oporow ruchu. Mozliwe jest zastoso-
wanie aktywnego sprzezenia sitowego i przenosze-
nie na zadajnik sit aktywnie dziatajgcych na efektor
w momencie bezruchu. Natomiast w sterowaniu
impedancyjnym sprzezenie sitowe stosuje sie w celu
przenoszenia na zadajnik operatora wszystkich sit
dziatajagcych na narzedzie. Operator pokonujac sity
generowane przez zadajnik, kontroluje site z jaka
narzedzie dziata na otoczenie. W tym przypadku wy-
magane jest stosowanie aktywnego sprzezenia sito-
wego, gdyz sity bedgce skutkiem interakcji efektora
z otoczeniem powinny by¢ przenoszone na konsole
haptyczng tak aby operator mégt odczuwacé wszyst-
kie sity dziatajgce w uktadzie.

W praktyce kompletny system sterowania admi-
tancyjnego lub impedancyjnego wymaga kaska-
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dowej struktury uktadu regulacji. W sktad ogdlnej
architektury wchodza wysokopoziomowy regulator
nadrzedny (np. regulator pozycji) oraz regulato-
ry podrzedne, dziatajgce na coraz nizszych pozio-
mach abstrakcji. Ostatni niskopoziomowy regulator
podrzedny zawsze odpowiada za fizyczne dziatanie
sprzetu i odnosi sie do konkretnych wartosci rze-
czywistych takich jak wartosci pragdu w uzwojeniach
silnika i/lub napiecia podawanego na uzwojenia
silnika. Regulator nadrzedny wykorzystuje sygnaty
pomiarowe odpowiednie dla rodzaju sterowania.
W przypadku sterowania admitancyjnego podstawo-
wym sygnatem pomiarowym jest pozycja narzedzia,
natomiast w sterowaniu impedancyjnym sygnatem
podstawowym jest sita dziatajgca na narzedzie. Za-
tem do prawidtowego dziatania sterowania a tym
samym zadajnika wymagane jest zastosowanie do-
datkowych uktadéw pomiarowych. Na rysunku 9
przedstawiono schemat blokowy sterowania kaska-
dowego dla realizacji zadania teleoperacji. W przed-
stawionym uktadzie zastosowano dodatkowe uktady
pomiarowe.

I IMPLEMENTACJA ALGORYTMOW
STEROWANIA

Przedstawione powyzej algorytmy sterowania za-
implementowano w laboratoryjnym systemie
robotycznym, ktéry symulowat dziatanie robota
medycznego. Badania laboratoryjne postuzyty do
weryfikacji eksperymentalnej algorytmdéw sterowa-
nia, ktére mozna zastosowac dla robotéw wspoma-
gajacych przeprowadzanie zabiegdw chirurgicznych.
Stanowisko laboratoryjne sktadato sie z nastepuja-
cych modutéw (Rys. 10):

® konsoli haptycznej Omega 7 firmy Force Di-

mension,

® robota przemystowego KUKA LWR4 +,

® komputera, na ktérym zaimplementowano

przedstawione algorytmy sterowania, kom-
puter realizuje rowniez komunikacje miedzy
robotem a konsolg haptyczng. Do komunikacji
miedzy komputerem, a robotem zastosowano
protokét UDP wykorzystujac biblioteke FRI.
Natomiast do komunikacji miedzy kompute-
rem a konsolg haptyczng wykorzystano inter-
fejs USB oraz biblioteke FD (Force Dimension
Haptic — SDK).

Rysunek 11 przedstawia widok stanowiska labora-
toryjnego, na ktérym testowano zaimplementowa-
ne w pracy algorytmy sterowania.

Przedstawione w rozdziale 4.1 algorytmy stero-
wania zaimplementowano w aplikacji napisanej
w jezyku C++. Aplikacje ta petni role mastera, a kon-
sola haptyczna i robot sg urzadzeniami typu slave.
Istnieje mozliwo$¢ wtgczanie lub wytagczanie sprze-
zenia sitowego odczuwalnego na konsoli haptycznej.
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Rysunek 10. Schemat blokowy stanowiska badawczego (gdzie:
Xhd, Fhd — zadane wartosci pozycji i sity oddziatywania kon-
soli haptycznej, Xhm,Fhm — zmierzone wartosci pozycji i sity
oddziatywania konsoli haptycznej, Xhgm — zmierzona pozycja
szczypiec konsoli haptycznej, Xrd, Frd — zadane wartosci pozycji
i sity oddziatywania robota, Xrm, Frm — zmierzona wartos¢
pozycji i sity oddziatywania robota).

Figure 10. A block diagram of experimental set-up (where: Xhd,
Fhd — set values of the position and force of the haptic console,
Xhm,Fhm — measured values of the positionand force of the
haptic console, Xhgm — measured position of the haptic console
pliers, Xrd, Frd — set values of the position and force of the ro-
bot, Xrm, Frm — measured value of robot position and impact)

Rysunek 11. Widok stanowiska laboratoryjnego
Figure 11. View of the experimental set-up.

Podczas pracy przy wigczonym sprzezeniu sitowym
operator odczuwa sity kontaktu narzedzia z tkan-
kg poprzez sity, ktére sg generowane przez efektor
konsoli na reke operatora. W trakcie pracy istnieje
mozliwo$¢ zmiany wiasciwosci robota za pomo-
cg zmian wartosci wspotczynnikdéw sprezystosci i/
lub tlumienia w poszczegdlnych ztgczach. W wy-
niku zmian wartosci w/w wspétczynnikdw mozna
uzyskaé¢ zmiane impedancji lub admitancji catego
uktadu mechanicznego. Sterowanie admitancyjne
zrealizowane jest poprzez implementacje petli po-
zycyjnej, w ktorej wartoscig zadang jest aktualna
pozycja efektora konsoli haptycznej. Operator na
podstawie sprzezenia sitowego dziatajgcego na jego
reke steruje pozycjg efektora zadajnika. Wyznaczo-
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ne wartosci zadane sg przetwarzane przez aplikacje,
a nastepnie przesytane do robota, w ktérym realizo-
wany jest dojazd do pozycji zadanej. Jesli manipu-
lator porusza sie w srodowisku generujgcym opory
ruchu, wowczas sterownik robota umozliwia pomiar
sit oporu w poszczegdlnych ztgczach. Nastepnie
w sterowniku robota nastepuje przeliczenie pomie-
rzonych sit w ztaczach na site oporu dziatajgcg na
koncéwke narzedzia. Nastepnie obliczone w sterow-
niku robota sity zostajg odczytane w opracowanej
aplikacji i przestane do konsoli haptyczne;j.
Sterowanie impedancyjne zostato zrealizowane po-
przez implementacje petli sitowej, w ktérej wartoscia
zadang jest przeskalowana sita zmierzona na konso-
li haptycznej. Przy starcie algorytmu efektor konsoli
ustawiany jest automatycznie w pozycji centralnej.
Jesli operator odsunie zadajnik z pozycji zerowej, kon-
sola zacznie przeciwdziataé, wywierajac site w takim
kierunku aby efektor zadajnika powrdcit do pozycji
zerowej. Sita reakcji generowana przez konsole jest
proporcjonalna do wielkosci wychylenia efektora od
pozycji zerowej. Dzieki takiemu rozwigzaniu operator
odchylajagc zadajnik od pozycji zerowej moze zadawacé
site z jakg narzedzie dziata na otoczenie. W sterowa-
niu impedancyjnym narzedzie robota traktowane jest
jako punkt niewazki, wiec po zadaniu przez operatora
ruchu z okreslong sitg, narzedzie bedzie poruszato sie
tak dtugo az natrafi na przeszkode, stawiajgcg opor
z sitg rowng sile zadanej. Wszystkie sity dziatajgce na
narzedzie robota sg dodawane do sity, ktéra centruje
efektor konsoli. Dlatego w przypadku natrafienia na
przeszkode, operator odczuwa na konsoli haptycznej
opor stawiany przez przeszkode. Jesli narzedzie ro-
bota dotyka niepodatnej powierzchni nieruchome;j,
woéwczas sita odchylenia zadajnika haptycznego od
pozycji zerowej w kierunku powierzchni nieruchomej
bedzie rosta do maksimum.
Aplikacja obstuguje nastepujace watki:
® main thread — watek gtdwny odpowiada za
sterowanie i bezpieczne konczenie pracy wat-
kéw pomocniczych oraz obstuguje interfejs
uzytkownika,
® FRI thread — watek obstugujgcy komunikacje
z robotem KUKA LWR,
® FD thread — watek obstugujacy komunikacje
z konsolg haptyczna,
® control thread — watek realizujacy prace regu-
latora nadrzednego.
Zaleznosci pomiedzy poszczegdlnymi watkami
przedstawiono na rysunku 12.
W aplikacji utworzono trzy odrebne klasy:
® Telemanipulation_system — klasa zawiera-
jaca obstuge interfejsu graficznego, metode
update() zawierajacg gtdéwnga petle programu
oraz punkt wejsciowy programu czyli metode
main(),

main thread
+
GUI
robot GUI
general
Gul

data

FRI thread control thread —— FD thread

Rysunek 12. Relacje miedzy poszczegdlnymi wqtkami aplikacji
Figure 12. The relationship between individual application
threads

® FDHandler — klasa zawierajgca obstuge biblio-
teki FD SDK,
® FRIHandler — klasa zawierajgca obstuge FRI.

Aplikacja umozliwia¢ jednoczesng obstuge wszyst-
kich bibliotek pomocniczych przy zachowaniu regu-
larnej synchronizacji danych miedzy poszczegdlny-
mi watkami programu. Wymagania biblioteki FRI
dotyczace czasdow odpowiedzi programu sg bardzo
rygorystyczne. Biblioteka FRI do komunikacji z ro-
botem KUKA LWR wykorzystuje protokét UDP, ktéry
nie umozliwia ciggtego monitorowania pofaczenia
w biezgcej sesji, dlatego konieczne byto wykorzy-
stanie dodatkowych mechanizmoéw do cyklicznego
sprawdzania poprawnosci pofaczenia z robotem.
Ustawiona petla synchronizacji potaczenia miedzy
komputerem i robotem zaktada nawigzanie kontak-
tu miedzy urzagdzeniami co 1 ms. Aplikacja zostata
napisana w srodowisku Windows, ktéry nie jest sys-
temem czasu rzeczywistego, dlatego mozliwe jest
zaniedbywanie narzuconych programowo czaséw
odswiezania gtéwnej petli, jesli inne aplikacje syste-
mowe uzyskajg wiekszy priorytet. Niedotrzymanie
ustalonych czaséw synchronizacji wigze sie z zatrzy-
maniem programu robota i zerwaniem pofaczenia.
W celu zabezpieczenia sie przed zerwaniem komuni-
kacji z robotem zastosowano dodatkowy pomocni-
czy watek, obstugujacy tylko biblioteke FRI. Wszyst-
kie metody wykorzystywane przez ten watek zostaty
umieszczone w klasie FRIHandler. Implementacja
obstugi komunikacji z robotem zostata umieszczo-
na w metodzie FRIHandler::update(). Kazda iteracja
petli update() wymusza aktualizacje poszczegdlnych
parametrow, jesli od czasu ostatniej iteracji zostaty
one zmodyfikowane przez inny watek. W celu za-
pewnienia komunikacji z konsolg haptyczng stwo-
rzono osobny watek obstugujacy biblioteke FD SDK.
Podobnie jak w przypadku watku FR/, implementacja
obstugi interfejsu urzadzenia zostata umieszczona
w jednej petli aktualizujacej poszczegdlne parame-
try w kazdej iteracji. Watek pomocniczy control thre-
ad dziata niezaleznie od pozostatych czesci aplikacji
i wykorzystuje klase gtéwng telemanipulation_sys-
tem. Watek ten wykonuje nastepujgce zadania:
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® odczytuje aktualne sity dziatajgce na narzedzie

robot,

® odczytuje aktualng pozycje i orientacje narze-

dzia robota,

® odczytuje aktualng pozycje oraz sity dziatajgce

na efektor konsoli haptycznej,

® sprawdza czy przycisk zezwolenia jest wcisnie-

ty (wcisniecie przycisku umozliwia poruszanie
narzedzia robota za pomocg ruchu efektora
konsoli),

® odczytuje i przekazuje do watkdéw pomocni-

czych nowe wartosci sit i pozycji robota oraz
konsoli haptycznej,

® sprawdza czy przyciski zmiany parametréw sg

wcisniete,

® zapisuje aktualne dane do pliku tekstowego

w celu ewentualnego pdzniejszego przetwa-
rzania,

® ustawia flage synchronizujacg heartbeat dla

watkéw pomocniczych.

W zaleznosci od wybranego trybu mozliwe jest
sterowanie robotem w trybie admitancyjnym lub
impedancyjnym. W obu trybach sterowania zdecy-
dowano sie na przeniesienie sit zmierzonych przez
uktady pomiarowe robota na konsole haptycznag
jako sprzezenie zwrotne dla operatora.

[l BADANIA EKSPERYMENTALNE

W ramach prowadzonych badan przeprowadzono
szereg testow dziatania algorytmodw sterowania.
Doktadny opis testow przedstawiono w pracy [14].
Podczas realizacji badan zauwazono, ze zmiana
wartosci wspotczynnikéw sprezystosci oraz ttumie-
nia robota przektada sie na zmiane dokfadnosci
pozycjonowania narzedzia podczas pracy w trybie
admitancyjnym. W trakcie sterowania admitancyj-
nego wywierana jest odpowiednia sita przesuwa-
jgca narzedzie manipulatora do pozycji zadanej. W
przypadku napierania sitg na narzedzie charaktery-
zujace sie duzg podatnoscia, czes¢ energii jest roz-
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praszana na elementach sprezystych jak i ttumig-
cych. Nierozproszona cze$¢ energii zmagazynowana
w elementach sprezystych jest oddawana z opdz-
nieniem. W przypadku zastosowania statego wy-
muszenia, zmniejszenie admitancji jest widoczne
poprzez opadanie narzedzia w polu grawitacyjnym.
W celu uwydatnienia efektu opadania, nieruchome
narzedzie zostato recznie i jednorazowo wprawione
w drgania, pozwalajgce przezwyciezyc tarcie statycz-
ne w zfgczach manipulatora. Efekt przedstawiono na
rysunku 13.

Poréwnujgc poczatkowq i koricowg pozycje narze-
dzia skierowanego pionowo w dét, mozna zauwazyg,
ze w przypadku stosowania matej wartosci wspot-
czynnika ttumienia c narzedzie znaczgco opada.

B PODSUMOWANIE

W przedstawionej pracy, poprawnie zrealizowano
aplikacje pozwalajgcg na sterowanie robotem za
pomoca konsoli haptycznej. Zaimplementowany
wielowatkowy program odpowiada za przetwarza-
nie sygnatow i sterowanie ruchem obu urzadzen.
Aplikacja zapewnia prosty w formie konsoli, inter-
fejs uzytkownika umozliwiajgcy zmiane podstawo-
wych parametréw dziatania systemu. Zastosowanie
sterowania admitancyjnego zostato uznane za bar-
dzo korzystne rozwigzanie w przypadku konieczno-
Sci przemieszczania narzedzia z duzg doktadnoscia.
Dzieki wzbudzaniu petli gtdwnej programu co 1 ms
uzyskano bardzo wysoka jakos$¢ nadgzania robota za
zadajnikiem haptycznym. W przypadku pozycjono-
wania i przemieszczania narzedzia, opdznienie petli
komunikacyjnej jest niemal nie zauwazalne. Nieste-
ty ze wzgledu na pomiar sit tylko w ztgczu i przeli-
czaniu ich wartosci na sity dziatajgce na koncéwke
narzedzia, zaimplementowane sprzezenie haptycz-
ne charakteryzuje sie stabej jakosci odwzorowaniem
kontaktu narzedzia ze sSrodowiskiem. W przypadku
szybkich, impulsowych ruchéw system nie pozwala
na poprawne oszacowanie miejsca styku narzedzia
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ze srodowiskiem. Znacznie lepsze efekty mozna za-
obserwowac, jesli narzedzie prowadzone jest po-
woli i ptynnie. Z drugiej strony zaimplementowane
sterowanie impedancyjne pozwala na efektywne
kontrolowanie sity nacisku narzedzia na s$rodowi-
sko. Dzieki zastosowaniu odpowiedniego utozenia
konsoli haptycznej oraz odwzorowaniu sit dziatajg-
cych na narzedzie robota w trybie sterowania im-
pedancyjnego mozliwe jest prowadzenie narzedzia
w dowolnym kierunku ze stata sitg. Ze wzgledu na
wiasciwosci algorytmu nie jest mozliwe doktad-
ne pozycjonowanie narzedzia bez dodatkowe] ze-
wnetrznej petli sprzezenia zwrotnego. Dodatkowe
funkcje skalowania i zmiany admitancji oraz impe-
dancji robota pozwalajg na doktadne dopasowanie
wiasciwosci systemu do wybranego zadania.
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W artykule autorzy poruszajg bardzo istotny i aktualny problem dotyczacy prowadzenia nowoczesnych operacji matoinwazyjnych z uzyciem
robotéw chirurgicznych zwigzany z ,manualnym odczuwaniem przez operatora na dtoniach/palcach/skdrze fizycznych wtasciwosci obiektu
poprzez telemanipulacyjny system robotyczny”. Praca ma charakter doswiadczalny, badania doswiadczalne przeprowadzono z wykorzysta-
niem rzeczywistego robota komercyjnego przystosowanego do prowadzenia operacji chirurgicznych wspétpracujacego z typowymi zadaj-
nikami typu haptic device, ktére pozwalaja na odtworzenie na uchwytach zadajnikéw trzymanych w dtoniach operatora przeskalowanych
dynamicznych interakcji sitowych z obszaru styku narzedzie wykonawcze — tkanka operowana.

Pawet Kostka, dr hab. inz. Prof P$I

Praca dotyczy nowatorskiej koncepcji sterowania admitancyjnego i impedancyjnego, zamodelowanego w kilku wariantach i zaimplemen-
towanego na poziomie instalacji laboratoryjnej do testéw, w warunkach zblizonych do rzeczywistych.

Przedstawione na rys. 13 wyniki eksperymentu nadazania za zadang pozycjg, w testach przy zmieniajgcej sie admitancji obiektu, $wiadczg
o poprawnej koncepcji, implementacji i doborze parametréw uktadu regulacji, zaréwno w warstwie sprzetowej jak i programowe;j algo-
rytmu.
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