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INTRODUCCION 

Desde comienzos de la humanidad han existido enfermedades y problemas de caracter físico, que han 

adolecido los seres humanos, lo que los ha mantenido siempre en una constante preocupación e 

investigación sobre dicho problema, algunos países, especialmente los más desarrollados, han trabajado 

en avanzados sistemas de alta tecnología para solucionarlos, lo que actualmente hace más fácil su 

rehabilitación. En nuestro país el uso tecnológico para solucionar este tipo de problemas físicos no se ha 

desarollado mucho, por lo que todavía se usan métodos rudimentarios que si bien es cierto ayudan, 

tambien es una realidad que es necesario trabajar en nuevos sistemas que utilicen tecnología a nuestro 

alcance para facilitar una mejor y más atractiva rehabilitación de nuestra población, que por uno u otro 

motivo padece de algún problema físico. 

Es así como nace la idea de realizar un proyecto que basandose en las técnicas ya conocidas de 

rehabilitación, en unión con la tecnología al alcance de nuestro pueblo, pudiera optimizar los tiempos de 

rehabilitación por medio del uso de una computadora, y que a la vez mantuviera un banco de datos 

estadísticos de los pacientes en rehabilitación que sirviera como fuente de información, tanto para los 

técnicos que hacen uso de la m_áquina, como de los médicos investigadores del ramo. 

Para la realización de esta máquina, el presente documento hace referencia a tres capítulos, los cuales 

abordan los siguientes temas: la base teórica de la anatomía y fisiología del brazo, los diseños de la 

máquina y los manuales de mantenimiento y utilización de esta. 



CAPIT LO 

I 



1 

INTRODUCCION 

Con la confianza de colaborar al cumplimiento de este objetivo tan importante se presenta la descripción 

y la base teorica del "Diseño y construcción de un sistema inteligente para la rehabilitación de flexores y 

extensores del brazo a nivel del codo por esfuerzo propio", citando temas como la anatomía y f isiología 

músculo esquelética del codo y sus conceptos generales, la rehabilitación y sus aspectos a tomarse en 

cuenta así como también los problemas físicos que podrán ser tratados con el sistema en estudio. Se 

describe de manera general los diagramas de bloques de la parte mécanica y biomédica del sistema y una 

aproximación al diagrama de flujo de datos d,e la parte informática. 
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CAPITULO 1 

1.1 ANATOMIA Y FISIOLOGIA MUSCULO ESOUELETICA DEL CODO 

1.1.1 CONCEPTOS GENERALES 

El músculo es un tejido dotado de la propiedad de contraerse bajo la influencia de un estímulo. Los 

músculos regulan la posición y los movimientos de distintas partes del cuerpo, y en la vísceras huecas 

y conductos, impulsan de un lugar a otros los líquidos orgánicos. Las fibras musculares se clasifican 

en esqueléticas (o estriadas), cardíacas y lisas . 

Las fibras cardíacas son los músculos del corazón, las cuales consisten en células musculares 

estriadas. Esta células están interconectadas a una masa llamada miocardio. 

Las fibras lisas son células músculares con un 

sólo núcleo en el centro, son también llamadas 

músculos involuntarios, se encuentran en los 

organos viscerales y son inervados por el sistema 

nervioso autónomo. 

Las fibras del músculo esquelético son largas, 

multinucleadas, y vistas al microscopio presentan 

una característica estriación transversal. Estas 

células son inervadas por fibras motoras 

procedentes de neuronas del sistema nervioso 

central. 

Estas fibras musculares tiene una forma 

cilíndrica que va de los 20 a los 40 milímetros de 

longitud y de 1 /1 O a 1 /1 00 milímetros de 

diámetro . Se hallan rodeados por una vaina 

elástica llamada sarcolema. 

TENDÓN 

FIBRA 

Figura 1 

Núcleos 
Sarcoplo1ma 

Al'.~--- (protoplasma 
mvac.ulor) 

__,~:::_:.._--- Endoml,lo 
Sarco1emo (membrana 
celular muscular) 

Bando A 

linea Z 

FilarnentoO proteico,; 
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A los músculos esqueléticos a veces se les llama músculos voluntarios, aunque muchas de sus 

acciones son_ automáticas, y las de alguna's de ellos son reflejas. 

En la figura 1 se muestran las subunidades estructurales y funcionales del músculo estriado. 

ESTRUCTURA DE LOS MUSCULOS ESTRIADOS 

Tejidos conectivos 

Todo el músculo está conectado por un tejido conectivo denominado epimisio. La mayor subunidad 

de un músculo, el haz (o fascículus) está rodeado igualmente por un tejido conectivo, una estructura 

llamada perimisio. En el interior de un haz muscular puede haber una sola fibra muscular o centenares. 

Las fibras o células individuales están rodeadas a su vez por un tejido conectivo designado como 

endomisio. 

u ..... z 

Figura 2 

Los tejidos conectivos son importantes para 

proveer fuerza muscular e integridadª. Además se 

estima que los tejidos están afectados en el dolor 

muscular que se origina a menudo durante los 

primeros dias de ejercicio intensivo. 

Miofibrilla 

La miofibrilla es el componente de la célula 

muscular que la distingue de todas las otras 

células, la cual está formada por una membrana 

celular como parte de una fibra muscular llamada 

sarcolema. En el interior de las fibras se 

encuentran componentes subcelulares familiares 

como el protoplasma (sarcop/asma en las células 

ªEsta integridad es la propiedad de mantener juntos (integrados) los subgrupos musculares (fibras musculares y miofibrillas) 
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musculares) y los núcleos, las mitocondrias, el 

glucógeno, el ATP y el PC". 

Una miofibrilla contiene dos filamentos proteicos básicos, uno más espeso, denominado miosina, y otro 

más delgado, que recibe el nombre de actina. Estas proteínas estan alineadas geométricamente por todo 

el músculo como lo muestra la figura 2. Esa disposición da a este tipo de músculo su apariencia estriada 

o en bandas. 

Sarcómero 

EN 
REPOSO 

Lineo Z 

Filamento de actlna 

EN CONTRACCIÓN 

Desaparece la zona H 

Figura 3 

La menor unidad funcional de la miofibrilla es 

el sarcómero. Este se define como la distancia 

entre dos líneas Z (ver figura 2) . Cuando se le 

estimula, esta unidad se contrae . 

La banda I de un sarcómero se compone sólo 

de filamentos de actina, que se extienden desde 

las líneas Z hasta el centro del sarcómero. La 

banda A está compuesta por filamentos de actina 

y miosina. Las minúsculas proyecciones que se 

extienden desde los filamentos de miosina hasta 

los de actina reciben el nombre de puentes de 

miosina. Estas proyecciones hacen posible el 

acortamiento del músculo durante la contracción 

isotónica. La zona del centro de la banda A 

donde estan ausentes los puentes recibe el 

nombre de H. 

u Glucógeno = Varied ad de polisacárido isómero con el almidón que se forma en el hígado y los músculos, doPde constituye 
una reserva lista a transformars e en glucosa, según la necesidad del organismo. ATP = Trisfo s fato de Adenosina; s ustancia 
altamente energética, es la fuente directa de energía para la contracción muscular. PC = creatinfosfato; esta sustancia no 
puede actuar como fuente directa de energía, dado que s u degradación no ejerce influencia alguna sobre las proteínas 
contráctiles del músculo ; ésta suministra energía para la síntesis del ATP. 
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1.1 .2 FUNCION DE LOS MUSCULOS ESTRIADOS 

El conocimiento de las muchas funciones de los músculos estriados permite diversos enfoques; por 

ejemplo, la categorización de las contracciones musculares y el análisis comparativo de las fibras 

musculares. 

Cuando un músculo se contrae isotónicamente, es decir, cuando se desarrolla una tensión y se 

acortan los filamento de actina se deslizan sobre los de miosina hacia el centro del sarcómero, como 

se muestra esquemáticamente en la figura 3. 

No se conoce plenamente el mecanismo del proceso de deslizamiento, pero existe un acuerdo 

bastante amplio en el sentido de que, al producirse la estimulación de un músculo, tres puentes de 

miosina forman una especie de vínculo con sitios seleccionados sobre los filamentos de actina (en 

condiciones de reposo, los puentes se extienden hacia estos últimos filamentos pero están fijados a 

ellos). Este proceso de acoplamiento, denominado algunas veces la formación actomiosínica, depende 

de la presencia de iones calcio (Ca+ +). Una vez fijados los puentes ceden o giran de tal manera que 

los filamentos de actina son atraídos sobre los de miosina y hacia el centro del sarcómero. Durante 

este proceso el ATP se descompone en ADP y Piº, el músculo se acorta y se desarrolla una tensión . 

Cuando la estimulación se detiene, el músculo se relaja y vuelve al estado de reposo. 

En la tabla 1 . 1 se muestra el resumen de algunos de los fenómenos importantes que ocurren durante 

una contracción muscular. 

Tabla 1 .1 

Etapa de la contracción Fenómenos conexos 

Reposo 

Estimulación 

Contracción 

Relajación 

Pu entes extendidos hacia la actina; Actina y miosina en posición no acoplada . 

Liberación de Ca+•; Actina y miosina acopladas--+ actomiosina 

Los puentes giran o ceden; El mú scu lo se acorta --+ la actina se desliza sobre la miosina; Se 

desarrolla una tensión; ATP--+ ADP + Pi + Energía 

Cesa la estimulación; Se elimina Ca ••; El músculo retorna al estado de reposo 

ª ADP Difosfato de Adenosina; una molécula que, junto con un fósfato inorgánico (Pi, fósforo), es utilizado para generar 

ATP. 
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Desde el punto de vista del movimiento 

mecánico,existen cuatro tipos de contracción 

muscular: 

Contracción isotónica". 

En este tipo de contracción, el músculo se acorta 

a medida que desarrolla una tensión. Se trata del 

tipo más familiar de contraccíon, que se utiliza en 

todas las actividades que implican levantamientos . 

Se le denomina también contracción dinámica y 

contracción concéntrica . 

Figura 4 

La tensión desarrollada durante una contraccíon 

isotónica no es máxima en toda la gama del 

movimiento articular. 

Por ejemplo, tal como se muestra en la figura 4, la tensión desarrollada durante la flexión del codo 

cuando se levanta una carga constante varía según el ángulo de la articulación . 

Como se puede ver en la figura, se obtiene la mayor tensión (fuerza) del bíceps durante la flexión del 

codo con un águlo de la articulación alrededor de 115° a 120°, en tanto que la tensión menor se produce 

con un ángulo de alrededor de 30° . Como la tensión requerida del músculo para levantar un objeto debe 

superar el peso de éste, el peso máximo a levantar mediante toda la gama de flex iones del codo por el 

bíceps no será mayor que el peso levantado en el punto más débil. 

En otras palabras, la contraccíon del músculo sólo sería máxima en su punto más débil, lo cual 

representa una desventaja neta con respecto a los programas de rehabilitación o entrenamiento de fuerza 

que sólo implican contracciones isotónicas . 

Contracción isométricab. 

La palabra isométrico significa igual longitud. Durante una contraccíon isométrica el músculo 

desarrolla una tensión , pero no modifica· su longitud . Sostener un peso con el brazo extendido o 

8 lso = Igual, Tonos = to nicidad ; grado de tensión igual d e los órganos d el cuerpo 

bMetron = m edid a; dimensiones iguales 
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intentar levantar un objeto inamovible son ejemplos de contracciones isométricas. También se les 

denomina contracciones estáticas. 

Contracción excéntrica". 

Flexión del codo 

180" 

ºo 
Ángulo de trocción 

) 

• 

Es opuesto a una contracción isotónica o 

concéntrica. Durante una contracción excéntrica 

el músculo se alarga a medida que se desarolla 

una tensión . Un buen ejemplo de este tipo de 

contracción se observa durante la realización de 

un "trabajo negativo", como el que ocurre cuando 

se baja un peso, o se resiste un movimiento o la 

acción de la gravedad . Durante una carrera 

cuesta abajo y cuando se baja las escaleras los 

músculos se contraen excéntricamente. 

Contracción isocinéticab. 

Figura 5 Esta se define como una contracción máxima a 

velocidad constante en toda la gama del 

movimiento. Aunque la contracción isocinética y 

la isotónica son ambas concéntricas, no son 

idénticas. 

Como lo muestra la figura 5, durante la contracción isocinética se desarrolla una tensión máxima 

durante todo el movimiento, pero no ocurre lo mismo durante las contracciones isotónicas . Además, 

en estas últimas la velocidad del movimiento no está controlada y es relativamente lenta, lo cual 

representa en cierta medida una limitación pues resulta cada vez más evidente que lé1 potencia 

muscular -es decir, tanto la fuerza como la velocidad de contracción- constituye un factor fundamental 

en el éxito de la rehabilitación. 

ºEx 

centro . 

fuera, Centros punto medio ; movimiento que s e c a rac teriza p or desplazarse alred e d o r d e un punto que no e s s u 

biso = igual, kinitos = móvil; movimiento que mantiene su s c a rac te rí s ticas de mobilidad. 
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Otra manera de clasificar las funciones de los músculos estriados puede ser como agonistas, 

antagonistas, fijadores y sinérgicos. Una categoría especial incluye a los que tienen acción paradójica 

o excéntrica, en la que los músculos se alargan mientras se contraen. Al hacer esto efectúan un 

trabajo negativo . Un músculo puede ser agonista o sinérgico en otros. Por lo general, al describir un 

músculo, la acción que se efectua es la que éste efectúa como agonista. 

Agonistaº. 

Son los músculos o grupos musculares que de manera directa efectúan un movimiento deseado. La 

gravedad también puede actuar como agonista. 

Antagonistab. 

Estos músculos también llamados oponentes, son los que se oponen directamente a un movimiento 

determinado. De esta manera el tríceps braquial, que es extensor del antebrazo actúa como agonista, 

es el antagonista de los flexores del anteprazo. Según la velocidad y la fuerza del movimiento, los 

antagonistas pueden estar· relajados o, alargandose mientras se contraen, pueden controlar el 

movimiento hacerlo suave, uniforme y preciso. El término antagonista es inadecuado porque estos 

músculos cooperan en vez de oponerse. Con frecuencia la gravedad también actua como antagonista, 

como al flexionar el antebrazo a partir de la posición anatómica. 

Fijadoresº. 

Estos músculos generalmente estabilizan articulaciones o partes del cuerpo, y de esta manera 

mantienen la postura o la posición mientras actuan los agonistas . 

8Agonisma 
miembro. 

combate; es la caracteristica del movimiento de realizarse en una dirección favorable a una fuerza externa al 

bAnta = contra; característica del movimiento de realizarse en una dirección opuesta a una fuerza externa al miembro . 

cmantiene un objeto en una posición estable. 
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Sinérgicosª. 

Son una clase especial de músculos fijadores. Cuando un agonista cruza dos o más articulaciones, 

los sinérgicos evitan acciones no deseadas en las articulaciones intermedias . Por ello los músculos 

largos que flexionan los dedos flexionarían al mismo tiempo la muñeca si ésta no estuviera estabilizada 

por los extensores de la misma, que actuan como sinérgicos en este movimiento en particular. 

1.1.3 ACCION DE LOS MUSCULOS 

Los músculos esqueléticos están usualmente conectados fuertemente con los huesos a cada extremo 

por medio de un tejido conectivo llamado tendon. Cuando un músculo se acorta durante la 

contracción su más movible acople, conocido como inserción, es halado hacia su menos movible 

acople (el origen). Una variedad de diferentes movimientos esqueléticos son posibles dependiendo del 

tipo de articulación envuelta en_ el acople de los músculos (ver tabla 1 .2 y figura 6) . Cuando los 

músculos flexores se contraen, por ejemplo, ellos decrementan el ángulo de la articulación . La 

contracción de los músculos extensores incrementan el ángulo de sus huesos acoplados en la 

articulación. Los flexores y extensores que sujetan a los mismos huesos son así llamados músculos 

antagónicos. 

TABLA 1.2 "Categorías de las acciones de los músculos esqueléticos" 

Categoria 

Extensor 

Flexor 

Abductor 

Aductor 

Elevador 

Depresor 

Rotador 

Acción 

Incrementa el ángulo en una articulación 

Decrementa el ángulo en una articualción 

Mueve el miembro hacia afuera de la línea media del cuerpo 

Mueve el miembro hacia adentro de la línea media del cuerpo 

Mueve la inserción hacia arriba 

Mueve la inserción hacia abajo 

Rota un hueso alrededor de su eje. 

ªsynergía = cooperación;concurso activo y concertado de varios organos para realizar una función. 
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.. , 1 

Adu cción 

Figura 6 

La posición de los miembros, por ejemplo, está determinada por la acción de una variedad de 

músculos antagónicos. En adición a las posiciones de flexión y extensión, un miembro puede ser 

movido hacia afuera de la línea media del cuerpo por músculos abductores, y traído hacia adentro de 

la línea media del cuerpo por los músculos aductores. Para todos los casos, estos movimientos 

esqueléticos son producidos por el acortamiento de los grupos musculares apropiados -los agonistas­

mientras los antagonistas se mantienen relajados. 
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1.1.4 CURVAS CARACTERISTICAS DE LAS CONTRACCIONES MUSCULARES. 

25 

20 

()) 15 

Las propiedades elásticas del músculo en reposo 

(pasivas) se manifiestan en el hecho de que en 

éste se desarrolla la tensión durante su distensiónº 

(estiramiento) . Un músculo aislado tiene una 

longitud equilibrada con la cual su tensión elástica 

es igual a cero. . Con la distensión pasiva del 

músculo aumenta progresivamente su tensión 

elástica, dentro de los límites de la elongación del 

músculo, al doble de su longitud equilibrada (vease 

la figura 7). Los músculos esqueléticos del cuerpo 

humano tienen una tensión débil aún en 

condiciones de reposo, ya que estan ligeramente 

extendidos. 

ole: 

e 
-o to ·-.,. e: 
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o 
1 2 3 4 s 
Cambio de longitud cm 

Figura 7 

Con los grados extremos posibles de distensión (con el mayor ángulo de articulación) la mayoría de 

los músculos tienen una longitud igual, aproximadamente, 20% mayor que la longitud en equilibrio, 

en diversos músculos es ha_sta 40%. 

En la mayoría de los músculos la tensión máxima se desarrolla con su máxima distensión posible, es 

decir, con el alejamiento extremo de las palancas óseas entre sí, a las cuales va sujeto el músculo en 

cuestión . La figura anterior muestra la relación entre la tensión desarrollada durante el esfuerzo 

máximo voluntario y la variación en longitud del músculo tríceps del hombre . 

La curva de la tensión voluntaria pura o activa, se determina mediante la medición de la tensión 

pasiva, que surge con la distensión del músculo relajado hasta una longitud determinada, y después 

restando esta magnitud de tensión pasiva de la tensión general desarrollada por el músculo contraído 

con la misma longitud . Como podemos observar en el gráfico, la tensión pura aumenta más o menos 

linealmente, con el aumento de la longitud inicial del músculo hasta llegar al máximo. 

Si la longitud inicial es mayor que este máximo, entonces se desarrolla una tensión menor. De esta 

manera, el aumento o la disminución de la longitud del músculo por encima de la longitud de reposo 

conduce a la caída de la tensión activa. 

ªDistender = Causar tensión violenta en los tejidos o membranas . 



Las peculiaridades de la curva 

característica "Longitud - Tensión" 

pueden ser comprendidas al examinar 

las condiciones de interacción de los 

filamentos de actina y miosina durante 

el proceso de contracción (figura 8) . 

Todo radica en que la tensión que 

pueden desarrollar las miofibrillas 

depende del número de puentecillas 

transversales que se forman durante el 

proceso de contracción entre los 

filamentos de actina y miosina, ya que 

los mismos son el lugar de interacción 

y desarrollo entre los dos tipos de 
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puentecillas transversales puede 
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formarse con la longitud de reposo del músculo (correspondientemente a la longitud de reposo de los 

sarcómeros de las miofibrillas). Con una longitud menor, los filamentos de actina penetran en la zona 

H donde los filamentos de miosina carecen de puentecillas transversales, y con un acortamiento 

marcado del músculo, los terminales de los filamentos de actina dispuestos a la inversa se recubren. 

En este caso, una parte de los puentes centrales se quedan inactivos. Finalmente, con un 

acortamiento considerable del músculo, los filamentos gruesos de miosina se apoyan en la banda Z 

y pueden, incluso, hasta doblarse ligeramente . Todo esto implica la disminución del número de los 

puentecillas transversales que se forman y, por lo tanto, a la disminución de la fuerza de contracción 

activa de los músculos. 

Con una distensión considerable del músculo, por encima de la longitud de reposo, los filamentos de 

actina y miosina dejan de actuar, por lo ql!le entre ellos no surgirán ya las relaciones transversales. 

Correspondientemente no existe el deslizamiento de los filamentos entre sí y no se desarrolla la 

tensión. 

En condiciones experimentales el músculo puede ser extendido hasta una longitud tal que deja de 

existir por completo la tensión activa, es decir, el músculo no responde con el aumento de la tensión 

como respuesta a su irritación. En condiciones de funcionamiento normal, la extensión (distensión) 

considerable de ciertos músculos puede conducir a una cierta disminución de la tensión activa, en 

comparación de la tensión máxima durante la longitud de reposo. En condiciones naturales, la menor 
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· longitud de los músculos es en su mayoría, aprox. O. 7% de 

la longitud de equilibrio. 

Otra curva característica del músculo (Figura 9 ) 

determina la dependencia de la velocidad de acortamiento 

del músculo durante la contracción con respecto a la carga 

exterior sobre este. Esta curva característica "Fuerza 

(carga)-Velocidad" puede ser obtenida tanto en el músculo 

aislado, como con las condiciones de la activación 

voluntaria de los mismos. 

Figura 9 

Para esto se estimula el músculo (o al grupo de 

músculos sinergistas) provocando su contracción 

máxima . 

Durante la estimulación, se fijan los terminales del músculo a la carga, de tal manera que se impida 

su acortamiento. Después se .procede a retirar los fijadores y el músculo se acorta, levantando la 

carga. Al principio la velocidad de acortamiento del músculo es la mayor, y después comienza a 

disminuir hasta llegar a cero cuando el músculo alcanza el acortamiento máximo . La velocidad inicial 

del acortamiento se define como la velocidad de acortamiento. La velocidad de acortamiento se mide 

con una longitud determinada del músculo, ya que la tensión desarrollada por este depende de la 

longitud. 

Como se deduce de la curva "Carga - Velocidad" (fig. 9), el músculo no se acorta durante una gran 

carga. La tensión que en este caso desarrolla el músculo corresponde a su tensión máxima isométrica 

con la longitud dada. Si la magnitud de la carga es menor que la tensión máxima isométrica, entonces 

el músculo se acorta. En este caso, la velocidad de acortamiento será mayor mientras menor sea la 

magnitud de la carga. El producto de la carga que actúa sobre el músculo (más cierta constante) por 

la velocidad de acortamiento (igualmente más cierta constante) es una magnitud constante para un 

músculo dado. 

La teoría de la contracción explica claramente la forma general de la curva "carga velocidad" . 

Cuando el músculo se acorta con rapidez, la interacción de los filamentos actina y miosina se desliza 

uno con relación al otro, es muy rápida. Como resultado, el número de sectores interactuantes de los 

puentes transversales y la tensión desarrollada, son menores que con el acortamiento lento del 

músculo. 
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En el caso de una contracción isotónica (dinámica) el músculo nunca desarrolla, con cualquier 

velocidad de acortamiento, un esfuerzo tan grande como durante la contracción isométrica (figura 1 O). 

Se verá un ejemplo de la determinación de la fuerza durante las contracciones isométricas y 

dinámicas (concéntricas y excéntricas) de los músculos flexores del brazo . En estos experimentos, 

los individuos sujetos a experimentación debían halar un anillo sobre el tronco con un esfuerzo 

máximo. La fuerza isométrica (figura 1 Ó) fue medida en diez posiciones diferentes del brazo; la 

posición inicial del anillo estaba a la distancia del brazo recto estirado (o en el eje de las abcisas); la 

s demás posiciones eran de acuerdo con la manera de aproximarse el anillo hacia el tronco (eje de 1 

as abcisas). 

Para medir la fuerza durante la contracción dinámica (isotónica) concéntrica de los músculos, los 

sujetos de experimentación halaron el anillo cqntra una resistencia creada por un motor. Por medio 

de la variación de la fuerza del motor pudo cambiarse la velocidad del movimiento (esta última era 

menor mientras mayor era la resistencia, ver la relación "carga - velocidad") . En el caso de la 

contracción dinámica concéntrica, el sujeto tiró el anillo, haciendo resistencia a su movimiento en 

sentido contrario. Este movimiento del anillo fue realizado por medio de un motor con diversas fuerzas 

de tiro. Correspondientemente, la velocidad del movimiento extensor forzado en la articulación del 
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codo resultó mayor mientras más fuerte era el tiro del motor. La fuerza de la contracción dinámica 

fue medida estando el brazo en las mismas posiciones que durante la medición de la fuerza isométrica. 

Como se deduce de los datos expuestos, la fuerza dinámica desarrollada durante el acortamiento del 

músculo (contracción dinámica concéntrica) siempre es menor que la fuerza isométrica con las mismas 

posiciones de la extremidad (es decir, con las mismas longitudes de lós músculos). Tanto la fuerza 

isométrica como la fuerza dinámica de contracción de los músculos disminuye con el acortamiento de 

estos. 

Las curvas que aparecen en la figura anterior demuestran también que con la contracción concéntrica 

máxima la fuerza desarrollada será menor, mientras más rápido sea el movimiento (las tres curvas 

inferiores), y como se señaló anteriormente, la fuerza dinámica será menor que la fuerza isométrica, 

con cualquier velocidad de acortamiento . Con la contracción dinámica excentrica sucede lo contrario: 

la fuerza máxima es siempre mayor que la isométrica durante el alargamiento de los músculos 

contraidos (las tres curvas superiores de la gráfica). Este exceso crece con el aumento de la velocidad 

del movimie~to (de alargamiento de los músculos). 

Con la velocidad señalada existe una elevada correlación entre las fuerzas isométrica y dinámica . 

Por este motivo, la fuerza dinámica máxima puede ser predicha con una elevada probabilidad, de 

acuerdo con los resultados de una medición más sencilla de la fuerza isométrica de los mismo 

músculos. 

1.1.5 FUERZA MUSCULAR 

La fuerza del músculo puede ser determinada de acuerdo con la tensión máxima que él desarrolla 

durante una contracción isométrica. La fuerza de contracción del músculo depende de su longitud. 

Al determinar la fuerza del músculo es importante considerar la longitud con la cual éste se contrae. 

El músculo que se contrae isométricamente desarrolla la máxima tensión posible para él, siempre que 

se observen las condiciones siguientes: la primera es la activación de todas las unidades motrices y 

la segunda es la contracción del músculo con la longitud de reposo. En este caso, la tensión 

isométrica del músculo corresponde a su fuerza máxima. 

La fuerza máxima del músculo depende del número de las fibras musculares que constituyen al 

músculo en cuestión y del espesor de éstas. El número y el espesor de estas fibras definen el espesor 

del músculo en sí o en otras fibras, el área de la sección transversal del músculo (día metro anatómico). 
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La relación de la fuerza máxima del músculo con respecto a su diámetro anatómico, se denomina 

fuerza relativa del músculo. Esta fuerza se mide en kg/cm 2
• El diámetro anatómico se define como 

el área del corte transversal del músculo, realizado en forma perpendicular a su longitud . En este caso, 

este corte transversal pasa perpendicular al sentido en que estén orientadas las fibras en aquellos 

músculos donde la orientación de las fibras coincide con la longitud del eje longitudinal de los mismos 

(músculos con sentido de orientación paralelo de las fibras). Para una determinación precisa del 

diámetro de los músculos donde la orientación de las fibras es oblicua,el corte debe pasar también 

perpendicular al sentido de las fibras y, por esta razón, estar dispuesto en ángulo con respecto a la 

longitud del músculo . El corte transversal del músculo realizado perpendicularmente a la orientación 

de sus fibras permite obtener el diámetro fisiológico del músculo . Para los músculos con una 

orientación paralela de las fibras, el diámetro fisiológico coincide con el anatómico . La relación de la 

fuerza máxima del músculo con respecto a su diámetro fisiológico es denominado fuerza absoluta del 

músculo. Esta oscila dentro de los límites entre 4 y 8 kg/cm2
• 

Puesto que la fuerza del músculo depende de su diámetro, es que el aumento de este último va 

acompañado por el crecimiento de la fuerza del músculo en cuestión . El aumento del diámetro 

muscular como resultado del entrenamiento muscular, es denominado hipertrofia funcional ( del griego 

hypertrophia, alimentación reforzada). La hipetrofia funcional del músculo se produce en parte por la 

degradación longitudinal , y principalmente, por el engrosamiento (aumento de volumen) de las fibras 

musculares . 

Es posible distinguir dos tipos fundamentales de hipertrofia funcional de las fibras musculares . El 

primer tipo (sarcoplasmático) es el engrosamiento de las fibras musculares, preferentemente por el 

aumento del volumen del sarcoplasma, es decir, de la parte no contráctil de las fibras musculares. 

Este tipo de hipertrofia produce un aumento de las reservas metabólicas del músculo: el glucógeno, 

de las sustancias nitrogenadas del creatinfosfato, de la mioglobina y otras . El aumento cons iderable 

del número de vasos capilares mediante el entrenamiento, también puede provocar, en cierta medida, 

cierto engrosamiento del músculo . 

El primer tipo de hipertrofia funcional influye poco en el incremento de la fuerza de los músculos, 

pero sí aumenta considerablemente la facultad. de éstos para un trabajo prolongado, es decir, aumenta 

su resistencia. 

El segundo tipo de hipertrofia (miofibrilar) funcional, está relacionado con el aumento del volumen 

de las miofibrillas, del aparato propiamente contráctil de las fibras musculares. En este caso, el 

diámetro muscular no puede aumentarse considerablemente, ya que principalmente crece la densidad 
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del tendido de las miofibrillas en la fibra muscular. El segundo tipo de hipertrofia funcional conduce 

a un incremento considerable de la fuerza máxima del músculo. También aumenta sustancialmente 

la fuerza absoluta del músculo, la cual no varía o quizás aumenta muy poco con el primer tipo de 

hipertrofia funcional. 

El desarrollo preferente del primer o segundo tipo de hipertrofia funcional se determina por el 

carácter del tipo de entrenamiento. Es probable que los ejercicios dinámicos prolongados provoquen 

fundamentalmente, la hipertrofia funcional correspondiente al primer tipo (el aumento preferente del 

volumen del sarcoplasma y no de las miofibrillas). Los ejercicios isométricos con aplicación de grandes 

tensiones musculares (más de 2/3 de la fuerza máxima voluntaria de los grupos musculares 

entrenados), permiten el desarrollo de la hipertrofia funcional correspondiente al segundo tipo 

(hipertrofia miofibrilar). 

La hipertrofia funcional se basa en la síntesis intensa de las proteínas musculares. La actividad 

muscular intensa influye de cierta manera en el aparato genético de las células musculares que direge 

la regulación de la síntesis proteica. Correspondientemente, la concentración de DNA y RNA es mayor 

en el músculo hipertrofiado que en el músculo normal. 

Unas hormonas singulares, las androgenonas•, desempeñan un papel importante en la regulación del 

volumen de la masa muscular y particularmente es el desarrollo de la hipertrofia funcional de los 

músculos. 

En el hombre, estas hormonas son elaboradas por las glándulas sexuales (por los testículos) y en la 

corteza de las cápsulas suprarrenales, mientras que en la mujer estas hormonas solamente son 

elaboradas en las cápsulas suprarrenales. Correspondientemente, la cantidad de androgenonas es 

mayor en el organismo del hombre que en el de la mujer. 

El papel desempeñado por las androgenonas en el aumento de la masa muscular se manifiesta de la 

manera siguiente; en primer lugar, el desarrollo por edad de la masa muscular en el organismo corre 

en forma paralela al aumento de la producción de estas hormonas. El primer engrosamiento notable 

de las fibras musculares es observado a la edad. de 6 a 7 años, cuando se incrementa la formación de 

las androgenonas. Al presentarse la adolescencia (a la edad de 11 a 15 años) comienza el incremento 

intenso de la masa muscular en los varones, que continúa aún después de este período de madurez 

n Esteroides, que contiene dieciocho carbonos, que tiene efectos masculinizantes; primariamente las hormononas (tal como la 
testosterona) secretadas por los testículos, sin embargo androgenonas débile s son secretadas por la corteza adrenal. 
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sexual. En las hembras, el desarrollo de la masa muscular finaliza, fundamentalmente , junto con el 

período de madurez sexual. El incremento de la fuerza muscular a la edad escolar tiene también un 

carácter correspondiente con este fenómeno. Se ha determinado que la relación existente entre los 

indices de la fuerza muscular y el crecimiento en niños entre 7 y 17 años se expresa por medio de una 

línea recta en escala logarítmica doble (figura 11) . 

No existen diferencias significativas en la fuerza de los músculos de las piernas entre niños y niñas 

de una misma edad, pero la fuerza de los músculos de los brazos y del tronco es considerablemente 

mayor en los niños que en las niñas, durante todos los períodos de crecimiento ( a partir de los 7 años 

) . Después de que el crecimiento de los varones haya alcanzado 1 50 cm o más (lo que es apreciable 

a los 13 años, cuando generalmente comienza la madurez sexual) ; se observa en ellos un incremento 

considerable de la fuerza de ciertos grupos musculares, principalmente de los grupos de los brazos. 

En segundo lugar, el papel desempeñado por las androgenonas se manifiesta en las diferencias 

existentes entre la fuerza muscular de los hombres y las mujeres (figura 11 b). 
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En los hombres existen mayores índices de fuerza que en las mujeres debido en parte a las 

diferencias sexuales en las dimensiones lineales del cuerpo. Ya que la fuerza es proporcional al área 

de la sección transversal de los músculos, es que la fuerza muscular debe depender de la longitud del 

cuerpo. Sin embargo, al corregir los índices de fuerza con las dimensiones del cuerpo, se ha 

encontrado que los índices de la fuerza en las mujeres adultas constituyen solamente, como promedio, 

aproximadamente 80% de los índices de la fuerza muscular de los hombres (grafico derecho fig 11 b) . 

La medición de la fuerza muscular del hombre se realiza durante la tensión voluntaria de los 

músculos. Por este motivo, cuando se habla acerca de la fuerza muscular máxima voluntaria, es decir, 

acerca de la magnitud sumaria de la tensión isométrica ( o más preciso, acerca del momento sumario) 

de un grupo de músculos durante el esfuerzo máximo voluntario realizado por el sujeto, esto es 

equivalente al concepto de "fuerza absoluta de los músculos". La fuerza múscular máxima voluntaria 

depende de dos grupos de factores que pueden ser denotados como factores musculares (periféricos) 

y factores de coordinación (nerviosos). 

A los factores musculares (periféricos) se relacionan: 

1 . Las condiciones mecánicas de accionamiento de la tracción muscular -el brazo de palancas de 

acción de la fuerza muscular y el ángulo de aplicación de esta fuerza a las palancas óseas. 

2. La longitud de los músculos, ya que la tensión del músculo depende de su longitud. 

3. El diámetro de los músculos activados, ya que en medio de iguales condiciones, la fuerza muscular 

manifestada será mayor mientras mayor sea el diámetro sumario de los músculos que se 

contraigan libremente . 

A los factores de coordinación (nerviosos) se relaciona un conjunto de mecanismos nerviosos 

centrales de coordinación de gobierno del aparato muscular. 

El índice de fuerza máxima voluntaria depende también de la coordinación de la actividad de todos 

los músculos (coordinación intermuscular) sinergistas y antagonistas de varias articulaciones debido 

a que al medir la fuerza se contraen muchos músculos . Particularmente, la perfección en la 

coordinación intermuscular se manifiesta en la correcta selección de los músculos sinergistas 

activados, en la limitación adecuada de la actividad de los músculos antagonistas de una articulación 

dada y de la intensificación de la actividad de los músculos antagonistas que proporcionan la fijación 

de las articulaciones contiguas, etc. 
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Por tanto, el gobierno de los músculos se plantea como una tarea compleja para el sistema nervioso 

central, cuando se requiere revelar la fuerza máxima voluntaria. De esto se comprende porqué en 

condiciones normales la fuerza máxima voluntaria de unos u otros grupos de músculos es menor que 

la fuerza máxima de éstos. La diferencia entre la fuerza máxima de los músculos y su fuerza revelada 

con el esfuerzo máximo voluntario es denominado déficit de la fuerza . 

La determinación del déficit de fuerza en el hombre se efectúa de la manera siguiente: Por medio de 

una instalación dinamométrica especial se mide la fuerza máxima voluntaria de un grupo elegido de 

músculos y, posteriormente, su fuerza máxima. 

La magnitud del déficit de fuerzas depende de tres factores: del estado sicológico del sujeto sometido 

a experimentación, de la cantidad de grupos musculares activados simultáneamente y del grado de 

perfecionami¡mto del voluntario gobierno de ellos. 

Primer factor. 

Es sabido que durante ciertos estados emocionales el hombre puede revelar tal fuerza que supera 

en mucho a sus máximas posibilidades de fuerzas durante condiciones normales. A tales estados 

emocionales (stress) se relacionan, el particular, es estado del deportista durante la competencia . 

Durante las condiciones experimentales al aumento considerable de los índices de la fuerza máxima 

voluntaria (es decir, la disminución del déficit de la fuerza) es observado en aquella situaciones que 

provocan una fuerte reacción emocional del sujeto sometido a experimentación; por ejemplo, luego 

de escuchar un disparo inesperado. 

Segundo factor. 

Siempre que existen iguales condiciones de medición, la magnitud del déficit de fuerza es, por lo 

visto, mayor mientras más elevado sea el número de grupos musculares que se contraigan a un mismo 

tiempo. Por ejemplo, cuando sólo se mide la fuerza máxima voluntaria de los músculos que accionan 

al dedo mayor de la mano, el déficit de fuerza constituye entre 5 y 1 5 % de la fuerza máxima de estos 

músculos, en diversos sujetos sometidos a experimentación. Al determinar la fuerza voluntaria de los 

dos grupos de músculos que accionan a este dedo y que flexionan a su última falange, el déficit de 

fuerza aumenta hasta 20%. 
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Tercer factor. 

Diversos experimentos han demostrado la importancia que este factor tiene (grado de 

perfeccionamiento del libre gobierno de los músculos) para la fuerza máxima voluntaria revelada por 

el hombre . Se ha demostrado, por ejemplo, que el entrenamiento isométrico realizado con las 

extremidades situadas en una posición determinada, puede provocar un incremento considerable de 

la fuerza máxima voluntaria medida en la misma posición. Si las mediciones de fuerza son efectuadas 

estando las extremidades en otras posiciones, entonces el incremento de la fuerza muscular resulta 

insignificante o no existe en lo absoluto. 

La importancia del tercer factor también se revela al estudiar el indice de fuerza voluntaria relativa•, 

la cual se calcula dividiendo la máxima fuerza voluntaria sobre el diámetro transversal del músculo. 

Como se vió anteriormente, la fuerza máxima voluntaria es mayor en los varones que en las hembras 

(figura 11 parte a) durante el periodo comprendido entre 12 y 20 años. La fuerza muscular y la masa 

muscular aumenta dentro de los límites de esta edad. Como resultado, la fuerza relativa voluntaria 

es, como promedio, igual en hombres y mujeres, alcanza 6 kg/cm 2 aproximadamente . Además, 

existen diferencias sustanciales de fuerza relativa voluntaria en diferentes personas. De esta manera, 

a pesar que el grado de utilización de las posibilidades de fuerza del aparato muscular es, como 

promedio, igual en hombres y mujeres de diversas edades, este grado se diferencia sustancialmente 

en diversas personas . 

entrenamiento. 

Estas diferencias pueden ser, particularmente, una consecuencia del 

El grado de perfeccionamiento del gobierno voluntario de los músculos, se determina por la 

efectividad del accionamiento de los mecanismos de coordinación: de los mecanismos de coordinación 

interna de los músculos e intermuscular. Particularmente, la fuerza máxima voluntaria puede disminuir 

a causa de la tensión "innecesaria" desarrollada por los músculos antagonistas que interfieren el 

trabajo de los agonistas (defecto de los mecanismos de coordinación intermuscular). Una parte de las 

unidades motrices de mayores umbrales no es incorporada a la actividad voluntaria y no todas las 

unidades motrices activas trabajan en el régimen de tétanis completo a causa de los "defectos" de la 

coordinación interna de los músculos. Generalmente, el déficit de fuerza surge como consecuencia 

de estos dos motivos. En todos estos casos, la fuerza máxima voluntaria del músculo es menor que 

su fuerza máxima. 

ª Ya que en el organismo sólo es posible medir el diámetro anatómico, es que se determina en su lugar la fue rza voluntaria 
relativa para la mayoría de los músculos y no así su fuerza absoluta (la relación de la fuerza máxima voluntaria con respecto al 
diámetro fisiológico) . En el área deportiva se utiliza el concepto "fuerza relativa" para denotar la relación de la fuerza máxima 
voluntaria con respecto al peso del deportista . 
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Como ya se ha visto las grandes unidades motrices del músculo son las de mayor umbral. Además, 

su aporte a la tensión general del músculo es enorme, ya que cada una de ellas contiene un gran 

número de fibras musculares. 

Hasta este momento se ha expuesto acerca de la fuerza muscular isométrica (estática). La fuerza 

muscular, medida en condiciones de un régimen dinámico de trabajo de los músculos (de contracción 

concéntrica o excéntrica) es denominada fuerza dinámica (F). Esta fuerza se determina por la 

aceleración (a) comunicada a la masa externa (m) durante la contracción concéntrica 

F = m. a. 

En este caso, la fuerza muscular revelada depende de la magnitud de la masa desplazada: los índices 

de fuerza crecen, dentro de ciertos límites, con el aumento del peso del cuerpo desplazado, y el 

aumento ulterior del peso no va acompañado por el incremento del índice de la fuerza dinámica. 

Al medir la fuerza dinámica, el sujeto realiza un movimiento que requiere de una compleja 

coordinación tanto intra como intermuscular. 

Por este motivo, los índices de la fuerza dinámica se diferencian notablemente en diversas personas 

y oscilan más que los índices de la fuerza isométrica (estática), incluso al realizar mediciones 

reiteradas en una misma persona. 

La fuerza dinámica medida durante las contracción concéntrica de los músculos es menor que la 

fuerza estática (Fig 1 O). Desde luego esta comparación se establece durante los esfuerzos máximos 

realizados por el sujeto en todos los casos, en igual ángulo. 

Como se ha señalado, dura.nte el régimen de contracciones excentricas (régimen cesión) los músculos 

son capaces de manifestar una fuerza dinámica que supera considerablemente a la fuerza máxima 

isométrica. Mientras mayor sea la velocidad del movimiento, mayor será la fuerza dinámica manifiesta 

durante el régimen de cesión de contracción muscular (Fig 1 O b). 

El aumento de la fuerza dinámica, como resultado del entrenamiento, puede dejar de provocar un 

aumento de la fuerza estática y viceversa. Los ejercicios isométricos aumentan la fuerza dinámica. 

Todo esto denota el caracter específico de los efectos del entrenamiento: la utilización de un tipo 

específico de ejercicios provoca un aumento más significativo específicamente en este tipo de 

movimiento. 
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1.1.7 RESISTENCIA MUSCULAR. 
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La resistencia muscular puede ser valorizada de 

acuerdo con el tiempo límite de la realización de 

un trabajo estático o dinámico. Durante es 

trabajo estático esta resistencia se determina de 

acuerdo con el tiempo durante el cual se 

mantiene una fuerza continua de presión o se 

soporte una cierta carga en pros ición fija . En 

este caso, el trabajo realizado puede ser 

considerado como el producto de la fuerza de 

presión (F) o de sostén, por el tiempo (t); es 

decir, como el impulso de la fuerza : Ft. Para 

poder comparar el trabajo estático realizado por 

diversas personal o producido por diferentes 

músculos, es preciso calcular (o medir 
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Figura 12 

El tiempo límite del trabajo estático (resistencia estática) se encuentra en relación inversa a la F. En 

la gráfica que aparece en la figura 12a, la curva "fuerza de presión-tiempo límite de trabajo" corre, en 

la parte izquierda, casi paralelamente a la línea vertical discontinua que cruza el eje de las abcisas en 

el punto que aproximadamente corresponde 20% de la fuerza máxima . Esta línea es denominada curva 

asimptótica ".fuerza de presión (carga)-tienipo límite de trabajo", y caracteriza al nivel crítico del trabajo 

estático. En la figura 12a, es posible apreciar que cuando la fuerza de presión (carga) requerida 

constituye menos de 20% de la fuerza máxima, es decir, menos del nivel crítico, el trabajo estático 

puede completarse durante el transcurso de un .tiempo muy prolongado ("infin itamente prolongado"). 

Si la fuerza de presión (carga) sobrepasa el nivel crítico, entonces el tiempo límite del trabajo estático 

es de corta duración. De acuerdo con la siguiente relación del tiempo límite de trabajo estático 

disminuye, dentro del diapasón de la fuerza de presión (de la carga), de 20 a 80 % de la fuerza 

máxima al aumentar la fuerza de presión (de la carga) : 
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donde 1< es una constante cuyo valor es de 0.166, n es un índice de grado, igual aproximadamente 

a 2.5. Esta fórmula demuestra que aún una pequeña disminución de la fuerza de la contracción 

estática conduce a una considerable prolongación del tiempo durante el cual resulta posible mantener 

esta contracción. La contracción máxima voluntaria de los músculos puede mantenerse solamente por 

el espacio de varios segundos. 

Si el trabajo estático es interrumpido periódicamente por fases de descanso, entonces aumenta la 

cantidad general del mismo que puede ser realizado. En estos casos, la curva "fuerza de presión 

(carga)-tiempo límite de trabajo" (fig 12a) se desplaza hacia la derecha. Y el desplazamiento se 

acentúa al aumentar la duración de las fases del descanso. 

Para la medición del trabajo dinámico es posible utilizar 1~ potencia del trabajo realizado, o sea, la 

relación del trabajo (expresado en kilográmetros o en joules) con respecto al tiempo utilizado para su 

realización . Se distinguen dos tipos de potencias: potencia pico y potencia crítica. 

La potencia pico es la potencia máxima que puede ser alcanzada en algún momento de la realización 

del trabajo dinámico. La potencia pico se mide durante la contracción dinámica máxima voluntaria de 

los músculos al levantar una carga o durante la transmisión de la aceleración a una masa determinada . 

En experimentos realizados en músculos aislados éstos fueron sometidos a estímulos tetánicos 

eléctricos para medir la potencia pico. Al acotarse durante la contracción, el músculo levantó la carga. 

La potencia pico se logra durante el movimiento (acortamiento) con una velocidad óptima igual o 

menor de la mitad de la máxima y con una carga exterior óptima. Esta última se determina utilizando 

la relación "carga-velocidad ." 

La potencia crítica del trabajo dinámico es aquella que puede mantenerse por espacio de un tiempo 

prolongado (durante muchas horas). Esta potencia es análoga al nivel crítico para el trabajo estático. 

Si la potencia del trabajo dinámico supera a la ·potencia crítica, er)tonces la duración de este trabajo 

es limitado. 

Durante el trabajo estático y dinámico, la resistencia depende de gran medida de diversos 

mecanismos fisiológicos. Por este motivo, entre estos dos tipos de resistencia existe una ligera 

relación. Correspondientemente, la utilización sistemática de ejercicios que requieran de resistencia 



25 

estática, permite aumentarla considerablemente, pero hace variar poco la resistencia dinámica. Los 

ejercicios dinámicos provocan un aumento notable de la resistencia dinámica sin cambios considerables 

de la resistencia estática. 

Entre los valores de la fuerza muscular y de la resistencia existe una compleja realacióñ. éntre la 

fuerza máxima voluntaria y la resistencia estática de un mismo grupo muscular existe una dependencia 

directa: mientras mayor sea la fuerza del grupo muscular, más prolongado será el sostenimiento del 

esfuerzo seleccionado ( mayor será la "resistencia absoluta" ) . 

Es posible observar otra relación entre la fuerza y la resistencia durante los experimentos aquellos 

en que diversos sujetos mantienen iguales esfuerzos; por ejemplo, 60% de su máximo de fuerza ( en 

este caso, mientras más fuerte sea el sujeto mayor será, de acuerdo con la magnitud absoluta, el 

esfuerzo que éste desarrolla). En estos casos el tiempo límite promedio del trabajo ("resistencia 

relativa") no se destaca en aquellas personas con diferente fuerza muscular. 

En los experimientos, cuyos resustados aparecen señalados en la tabla 3, los sujetos a 

experimentación debían levantar una carga a 1 /3 de la fuerza máxima de una grupo muscular dado y 

a un ritmo de un movimiento por cada segundo. En este caso, los índices promedio de la fuerza 

muscular y de la resistencia dinámica revelan la relación específica con la especialización deportiva. 

Por este motivo, el entrenamiento orientado, preferentemente hacia el desarrollo de la fuerza muscular, 

perfecciona los mecanismos que permiten mejorar esta cualidad, influyendo considerablemente menos 

en la resistencia muscular y viceversa. 



TABLA 3 

FUERZA MUSCULAR Y RESISTENCIA DINAMICA 

(según M. lkay, 1964) 

Sujetos de experimentación Flexores de la articulación del codo 

HOMBRES 

-No deportistas 

-Velocistas 

-Corredores de distancias 

medias y largar 

-Corredores de vallas 

-Saltadores 

-Discóbolos 

MUJERES 

-No deportistas 

-Velocistas 

-Corredoras de distancias 

medias y largas 

-Saltadoras 

-Discóbolas 

Fuerza Resistencia 

(l<g) (cantidad de 

movimientos) 

17 

19 

19 

19 

21 

26 

9 

12 

10 

12 

17 

75 

75 

48 

46 

45 

51 

70 

71 

68 

58 

43 

1.1.8 PROBLEMAS FISICOS QUE SE PODRAN AJENDER CON EL SISTEMA EN ESTUDIO 

DEBILIDAD Y PARALISIS MUSCULARES. 

26 

La debilidad o parálisis de cualquier músculo o grupo de músculos produce no solamente la pérdida 

del movimiento o estabilidad de una determinada articulación, sino que crea un estado de desequilibrio 
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muscular que afecta todos los grupos relacionados con la producción del movimiento coordinado. Si los 

músculos debilidados son capaces de recuperar su función completa, deben protegerse mientras son 

inefectivos y estimularlos mediante la reeducación hasta que puedan finalmente desempeñar una vez 

más su papel como elementos efectivos del grupo de músculos con los que trabajan para realizar los 

movimientos naturales. 

CAUSAS DE DEBILIDADES O PARALISIS. 

Como sea que la contracción es solamente el medio por el cual puede conservarse o aumentarse la 

fuerza muscular, cualquier lesión o hábito que impida o limite la contracción conducirá a la atrófia 

muscular. La pérdida completa de la capacidad de contracción se conoce con la denominación de 

parálisis, la pérdida parcial como paresiaº, o bien puede tratarse de un músculo puramente débil o 

subnormal. 

Lesiones que afectan a las vías motoras. 

La interferencia con el paso de impulsos a lo largo de las vías motoras produce parálisis. La parálisis 

espásticab se produce por lesiones de la neurona motora superior y la parálisis fláccidaº por lesiones 

de la neurona motora inferior. 

Lesiones que afectan al tejido muscular. 

La degeneración del tejido muscular produce una pérdida de la fuerza que, generalmente, es 

progresiva, como la distrofia musculard. La isquemía• produce alteraciones morfológicas; el extenso 

tejido de cicatriz puede reemplazar el tejido contráctil a consecuencia de las lesiones de las partes 

blandas profundas. 

ªpáresis = relajación; parálisis leve que no afecta la sencibjlidad. 

b0 espasmódica, es la caracterizada por el aumento del tono muscular y exaltación de los reflejos osteotendinosos 

e Aquella donde existe un alto grado de atonía de los músculos tomados. Es observable en las parálisis periféricas . 

ddystrophos = difícil de alimentar; trastorno en el desarrollo de un músculo debido a alteraciones de su nutrición . 

•anemia local; interrupción del aporte sanguíneo arterial a una parte y estado consecutivo a esa situación. 
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Desuso del tejido normal muscular y nervioso. 

No son raras las pérdidas de fuerza y la atrofia por desuso. Un paciente puede no usar sus músculo: 

a) Porque no puede; la contracción se inhibe por el dolor o por el espasmo protector de los músculos 

antagonistas . 

b) Porque no necesita hacerlo; las articulaciones fijadas mediante férulas son estables e incapaces 

de moverse, por lo que el paciente no necesita contraer sus músculos a menos que se incite por la 

fuerte resistencia a los otros músculos potentes del mismo grupo o por su propio esfuerzo voluntario. 

Las contracciónes estáticas de esta clase son esenciales para mantener la circulación, la potencia 

muscular y el movimiento de los tendones que pasan sobre las articulaciones inmovilizadas 

temporalmente, y que son muy preciosas para la recuperación de la función cuando se suprime la 

inmovilización. 
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1.2 REHABILITACION 

1.2.1 TIPOS DE EJERCICIOS-

Los tipos de ejercicios se clasifican según el tipo de movimiento en dos: los movimientos ~ctivos y 

los pasivos. A la vez los movimientos activos se subdividen en voluntarios e involuntarios, de los 

cuales sólamente se tomarán los activos-voluntarios ya que es el tipo de ejercicios que se utilizarán 

en el presente proyecto. 

1.2.1.1 MOVIMIENTOS VOLUNTARIOS 

Son los movimientos practicados o regulados por la acción voluntaria sobre los músculos, 

actuando en oposición a una fuerza externa. Estos se clasifican en: 

Ejercicio libre. 

Los músculos que trabajan están sometidos solamente a las fuerzas de gravedad que actúan sobre 

el miembro en movimiento o estabilizado. 

Ejercicio asistido. 

Cuando la fuerza muscular o la coordinación son inadecuadas para realizar un movimiento se aplica 

una fuerza externa para compensar la deficiencia. 

Ejercicio asistido-resistido. 

Los músculos peden ser los suficientemente potentes para actuar contra una resistencia en una 

parte de su amplitud pero no en la totalidad. Este tipo de ejercicio asegura que las fuerzas externas 

aplicadas se adapten en cada grado de la amplitud a las posibilidades de los músculos. 

Ejercicio resistido. 

Las fuerzas de resistencia ofrecidas por la acción de los músculos pueden aumentarse, en forma 

artificial y sistemática, para desarrollar la potencia y tolerancia de los músculos. 
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1.2.1. 1.1 EJERCICIO RESISTIDO. 

a) Principios de resistencia. 

Puede aplicarse una fuerza externa a las palancas del cuerpo para oponerse a la fuerza de la 

contracción múscular. En el interior de los músculos, la tensión aumenta por la acción de una fuerza 

opuesta (o resistencia) y los músculos responden mediante una hipertrofiaº y un aumento de su 

potencia. Como del aumento del desarrollo muscular se produce en respuesta al aumento de la 

tensión intramuscular, la aplicación de la máxima resistencia, que es la capacidad de los músculos 

para vencerla traerá consigo el máximo desarrollo. 

La fuerza aplicada a una contracción isotónicab debe ser lo suficiente intensa para aumentar hasta 

el máximo la tensión intramuscular sin inferir con la capacidad de los músculos para producir el 

movimiento coordinado. El aumento máximo de la tensión intramuscular durante una contracción 

isométrica se produce por una resistencia, que es igual a la capacidad de los músculos para 

mantener la tensión. 

Existen cinco factores que contribuyen al desarrollo de la eficacia múscular, los cuales son: 

potencia, resistencia, volumen, rapidez de contracción y coordinación. Los tres primeros estan 

estrechamente relacionados y pueden incrementarse por el uso de los ejercicios resistidos. 

La potencia se desarrolla en respuesta a la aplicación de la máxima resistencia, consistente en la 

capacidad de los músculos para vencerla; por tanto, puede estimularse cuando los músculos actúan 

contra una resistencia progresivamente creciente. Como que el factor esencial en el desarrollo de 

la potencia es la intensidad de la resistencia, el método usado para lograrlo se denomina ejercico 

de gran resistencia y escasa repetición, en el que el número de veces que el movimiento se repite 

es relativamente escaso para permitir que la resistencia sea lo más intensa posible . 

La resistencia es la cualidad que se desarrolla como respuesta a la contracción repetida; por tanto, 

como el factor esencial es el número de contracciones, el método usado en este caso se denomina 

ejercicio de resistencia ligera y frecuente repetición. 

ª del griego hyper, sobre y trophé, alimentación. La actividad forzada hace que el músculo aumente volumen. En su mayor 
parte la hipertrofia es resultado de aumento de los diámétros de las fibras que ya contienen el músculo. 

b contracción de igual tensión 
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El volumen, que puede observarse o medirse como indicador de la hipertrofia, se desarrolla, 

generalmente en proporción a la potencia. Sirve como medio para demostrar el progreso al paciente, 

aunque no constituye invariablemente una verdadera indicación del éxito del tratamiento. 

La cuidadosa valoración de la capacidad de los músculos en cada fase del tratamiento y la 

realización de éste con la correcta fuerza de resistencia, constituye la clave del éxito en el uso de 

los ejercicios resistidos. 

b) Variación de la potencia de los músculos en distintas partes de su amplitud 

Los músculos capaces de producir una amplitud considerable de movimiento articular no son 

igualmente potentes en todos los segmentos de su amplitud . 

Desde el punto de vista fisiológico, los músculos son capaces de ejercer su mayor potencia cuando 

se hallan en extensión completa, es decir, en la amplitud externa, ya que cuando se acortan 

disminuye su fuerza. Sin embargo, esta acción se modifica, en el caso de algunos músculos, por 

factores mecánicos, tales como el ángulo de tracción del tendón de inserción, es decir, el efecto de 

tracción sobre una palanca es mayor cuando el ángulo de tracción se aproxima al ángulo recto. 

Por ejemplo: fisiológicamente, los flexores del codo son más potentes en su recorrido externo pero, 

mecánicamente son más potentes en su recorrido medio aproximadamente. Cuando se tienen en 

cuenta ambos factores y se sobrepasa la inercia inicial del comienzo del movimiento, puede 

apreciarse claramente que los músculos son más eficaces en la parte externa de la amplitud media. 

c) Técnica de los ejercicios resistidos 

1) Posición fundamental. 

La comodidad y la estabilidad del cuerpo en conjunto contribuyen a que el paciente concentre 

toda su atención sobre el tipo de movimiento y en el esfuerzo requerido para vencer la resistencia. 

2) Tipo de movimiento. 

Debe ser bien conocido por el paciente y puede aplicarse como ejercicio pasivo o como ejercicio 

libre . El tipo debe permitir, siempre que sea posible, la contracción de los músculos en toda su 

amplitud y debe basarse en un tipo natural de movimiento con un objetivo determinado. 
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3) Estabilización. 

La estabilización del hueso o hueso de origen de los músculos objeto de la resistencia mejora su 

eficacia. Esta estabilización raramente es estática cuando se aplica un tipo natural de movimiento, 

ya que debe adaptarse constantemente a las circunstacias del movimiento. Siempre que los 

músculos normalmente responsables de la estabilización se conserven eficientes deben utilizarse 

para este propósito, ya que se considera que su acción contribuye al esfuerzo de los músculos que 

coadyuvan al movimiento. Sin embargo, si existe la tendencia a que el movimiento se transmita 

a las articulaciones vecinas, alterandose el tipo de movimiento, deben aplicarse entonces medios 

adicionales de fijación para asegurar que el movimiento se realice en la articulación requerida. 

4) Tracción. 

El estiramiento previo para desencadenar el reflejo miotático• procura un poderoso estimulo para 

la contracción, y la tracción sostenida en toda la amplitud facilita el movimiento articular y 

mantiene la tensión sobre los músculos, aumentando así el efecto de la fuerza de resistencia. 

5) Fuerza de resistencia. 

Puede emplearse una gran variedad de medios para suministrar la fuerza para resistir la 

contracción de los músculos, por ejemplo, presión manual, pesos, muelles, máquinas, etc., pero 

en cada caso debe aplicarse en forma que asegure que la presión se ejerza sobre la superficie de 

la piel del paciente, precisamente en la dirección del movimiento . Lo más indicado para este tipo 

de ejercicios es que la resistencia aplicada pueda ajustarse a la potencia de los músculos en todas 

las circunstancias y en cada segmento de la amplitud y que a la vez se pueda medir esa 

resistencia y asi registrar el progreso alcanzado. 

La intensidad de la fuerza de resistencia, en relación con la potencia muscular, varía de acuerdo 

con la finalidad que se persigue. La máxima resistencia precisa el máximo esfuerzo sobre los 

músculos, y se utiliza, por tanto, para desarrollar la potencia y la hipertrofia. Como que la calidad 

de resistencia muscular se desarrolla con la contracción repetida contra la resistencia, esta última 

es considerablemente menor que la máxima que permita que se produzca un gran número de 

repeticiones. 

ª del griego mys , myós, múscul o y tasis, extensi ón, alargami ento . 
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6) Carácter del movimiento 

El movimiento debe ser esencialmente suave y dominarse en toda su extensión, por lo que el 

esfuerzo realizado requiere la plena atención del paciente . La rapidez del movimiento debe 

responder a la amplitud óptima de la concentración del grupo determinado de músculos en relación 

con la resistencia representada por la maquina . Debe procurarse en lo posible, que la amplitud del 

movimiento sea completa , pero la resistencia puede aplicarse en cualquier parte de la amplitud que 

se considere conveniente o deseable, ya que los músculos trabajan estáticamente en cualquier 

punto de su amplitud. 

7) Repeticiones del ejercicio . 

El número de veces que los músculos se ponen en acción contra una resistencia debe ser variable 

según el proceso de que se trate o el estado del paciente, por lo que no es aconsejable establecer 

reglas fijas. 

Los ejercicios de escasa resistencia y repetición frecuente son más convenientes el los pacientes 

debilitados o ancianos, cuyos músculos son menos resistentes que los de los individuos jóvenes 

y robustos, y han demostrado ser muy efectivos en procesos como la artrosisº. Estos ejercic ios 

de escasa resistencia y repetición frecuente estimulan la potencia y la hipertrifia de los músculos 

en estado de inactividad a consecuencia de lesiones traumáticas o en procesos tributarios de la 

cirugía ortepédica, por ejemplo, después de la meniscectomía . Cuando existe derrame o lesiones 

articulares, como en la poliartritis crónica, es valiossa la contracción estática resistida con 

repetición frecuente de los músculos que pasan sobre una articulación ya que conservan la eficacia 

muscular y puede ser practicada en cualquier parte de la amplitud libre de dolor . El número de 

repeticiones puede determinarse también conforme a la necesidad o contraindicación de fatigar 

el mecanismo neuro muscular en el tratamiento de una determinada afección. 

8) Cooperación del paciente. 

El esfuerzo realizado por el paciente y su interés en el tratamiento desempeñan, sin duda, una 

parte importante en el desarrollo de los músculos por med io del ejercicio resistido. El interés se 

u Af ección cróni ca d e las articul ac iones, de naturaleza degene rativa y no infl am atoria . 
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despierta al aplicar la resistencia, por las medidas y comprobaciones regulares del progreso 

logrado, por la convicción verbal y, en los casos adecuados, por la competición . 

d) Progresión 

A medida que aumenta la potencia del músculo debe aumentarse proporcionalmente la resistenc ia. 

Figura 13 

3 . Alteración de la rapidez del movimiento. 

4. Aumento en la duración del ejercicio . 

1) Aumento de la fuerza de resistencia. 

Existen cuatro métodos principales para aumentar la 

resistencia a la acción muscular . Cada método puede 

usarse aisladamente o en combinación con cualquiera 

de los otros métodos : 

1 . 

2. 

Aumento de la fuerza de resistencia. 

Aumento de la acción de pa lanca de la fuerza de 

resistencia. 

Por ejemplo: supongamos un grupo muscular capaz de lograr una contracción en toda su amplitud 

contra el peso de un kilogramo cuando se aplica en un punto determinado, y que puede contraerse 

con una rapidez y duración determinadas. A medida que aumenta la potencia muscular, se aumenta 

proporc ionalmente la fuerza de oposición a 1 . 2, 1 . 5, 1 . 8 kg. mientras permanecen constantes las 

otras condiciones. El aumento es variable según el grupo muscular particular, su progreso hacia la 

recuperación y la frecuencia con que se real iza el aumento . 

2) Aumento en la acción de palanca. 

La resistencia total ofrecida por un peso determinado depende de la posición de su punto de 

aplicación en relación con el fulcro (Momento de fuerza = Peso x Distancia perpendicular desde el 

fulcro). Cuanto mayor es la distanciaperpendicular del punto de apl icación desde el fulcro , es decir, 

la articulación en la que se realiza el movimiento, mayor es la resistencia ofrecida por el peso. 
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Ejemplo. El efecto de una resistencia, que se considera constante, aplicada a los abductores del 

hombro, con el miembro en extensión, es mucho mayor cuando se aplica en la muñeca que en el 

codo. 

3) Alteración en la rapidez del movimiento. 

La contracción muscular es más eficaz cuando se realiza a una velocidad óptima o natural. Esta 

rapidez varía según la forma y la estructura de los músculos en cuestión, la resistencia y el individuo . 

El aumento o la dismunición en esta rapidez natural de la contracción aumenta el efecto de la 

resistencia cuando el músculo trabaja concentricamente, pero cuando trabaja excéntricamente, 

cuanto más lento es el movimiento mayor es el efecto de la resistencia; es decir, el trabajo 

concéntrico es más fácil a velocidad natural, el trabajo excéntrico a gran velocidad. 

Por ejemplo: es m ás fácil ascender por la pendiente de una montaña al propio paso que seguir a 

un compañero que va más deprisa o más despacio que nosotros, pero es más fácil descender 

rápidamente. 

4) Aumento en la duración. 

A medida que los músculos van progresando en su tarea de vencer una resistencia, se convierten 

en más eficaces y, por tanto, disminuye el efecto de la resistencia y el ejercicio parece más fácil. 

Sin embargo, si se continúa durante un número suficiente de veces, la fatiga reduce la eficacia de 

los músculos y, por tanto, la resistencia es mayor. 

Por ejemplo: Aserrando un tronco de madera puede apreciarse que el trabajo es muchos más fácil 

a medida que se va realizando, pero se convierte en más penoso al cabo de una hora. 

e) Efectos y usos de los ejercicios resistidos 

1) La potencia muscular sólo puede mantenerse o aumentarse por la contracción, y con estos 

ejercicios los músculos que trabajan se fortalf,,lcen e hipertrofian en respuesta a la tensión creada en 

ellos por la resistencia. Se aumenta su 'potencia y su tolerancia. 

Los ejercicios resistidos se usan para desarrollar músculos débiles y restablecer asi el equilibrio de 

la potencia muscular, que es esencial para la estabilidad y para el movimiento coordinado. 
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2) La sangre que fluye a los músculos que trabajan aumenta en proporción al trabajo que se ven 

obligados a realizar, procurando así el material necesario para la reparación y la hipertrofia. 

Aunque. la circulación se halla impedida durante el momento de la contracción, la cantidad de 

sangre contenida en los músculos inmediatemente después de la contracción es unas diez veces 

mayor durante el ejercicio vigoroso que la contenida durante el reposo. 

Este aumento en el flujo de sangre hacia los músculos continúa durante algún tiempo después del 

ejercicio, aportando oxigeno y sustancias nutritivas a la parte que trabaja y contribuyendo al acarreo 

de los productos del metabolismo. 

3) Con frecuencia, antes del ejercicio se produce un aumento general de la presión sanguinea, que 

además puede incrementarse por el esfuerzo mental requerido para practicar correctamente estos 

ejercicios. 

4) El calor, que se produce como resultado del ejercico muscular vigoroso, estimula el centro de 

regulación del calor, produciendo vasodilatación de la piel. Esta es consecutiva a la constricción de 

estos vasos que se produce en primer lugar para compensar el aumento de la corriente sanguínea 

hacia los músculos. Si el ejercicio ha sido suficientemente intenso, la piel se encuentra caliente y 

posiblemente humeda y rosada, indicando que se pierde calor por superficie para equilibrar el 

aumento producido por la actividad muscular, manteniendo así la temperatura orgánica dentro de 

los límites normales. El grado de humedad depende, en gran parte de la temperatura, de la humedad 

y del movimiento de la atmósfera. 

1.2.2 TECNICA DE FORTALECIMIENTO DE LOS MUSCULOS 

1.2.2.1 FLEXORES DEL CODO 

El bícep, el braquial anterior y el supinador largo son los principales actores de la flexión del codo. 

La acción del bíceps es más efectiva en su amplitud externa cuando el antebrazo se halla en 

supinación y el hombro en extensión. El braquial anterior continúa el movimiento en las amplitudes 

media e interna y el supinador largo presta su ayuda cuando el antebrazo se halla en la pronación 



37 

media. El pronador redondo y otros músculos que se insertan en la epitrólea• prestan su ayuda cuando 

se aplica una fuerte resistencia al movimiento. 

Ejercicios resistidos para los flexores del codo. 

Para el tratamiento de la debilidad resultante de las lesiones traumáticas, solamente deben realizarse 

ligeros ejercicios sin peso hasta que haya desaparecido el peligro de la miositis osificante; los ejercicios 

de resistencia solamente deben ser prescritos por el médico encargado del paciente. 

Para la resistencia manual se coloca al paciente en decúbido o semidecúbito, con el brazo apoyado 

sobre la mesa. 

1.2.2.2 EXTENSORES DEL CODO. 

El tríceps, ayudado por el ancóneo, extiende el codo. Al proporcionar ayuda o resistencia a estos 

músculos debe permitirse el ángulo de moviemiento. 

Ejercicios resistidos para los extensores del codo. 

La resistencia manual puede aplicarse con el codo en extensión y pronación; el codo se mantiene por 

presión sobre el tríceps. 

La elevación de pesos con las manos, con el paciente en decúbito o en bipedestación, constituye 

a la acción de estos músculos. 

ª Cóndilo interno o menor del húmero; eminencia en la parte inferior e interna del húmero encima de la tróclea, en la que se 

fija el tendón común de los músculos epitrócleos. 
cóndilo = eminencia redonda, en la extremidad de un hueso 
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1.3. DIAGRAMA DE BLOQUES 

La rehabilitación de los flexores y extensores a nivel del codo se basa en el movimiento angular repetitivo 

del brazo. Este movimiento es aplicado a la máquina gracias a un convertidor de movimiento rotacional 

a movimiento lineal, por medio de un acople de sistemas mecánicos e hidráulicos, los cuales ocasionan 

un desplazamiento del fluido que es llevado a una recámara de presión hidráulica. 

En un mismo conjunto se encuentran : a) la recámara de presión hidráulica que origina una carga de 

trabajo la cual origina una resistencia controla~a al movimiento del brazo del paciente, provocando así un 

esfuerzo efectuado por este para su propia realización . b) el actuador hidráulico que no es más que la 

parte mecánica de este conjunto y se encarga de comunicar físicamente a las recámaras hidráulica y 

neumática. c) la recámara de presión neumática se encarga de controlar la cantidad de presión aplicada 

a la recámara hidráulica . 

El agente controlador de la presión en la recámara neumática es un regulador de presión comandado por 

una señal eléctrica derivada del interface. 

La presión utilizada por la recámara neumática es suministrada por un acumulador de presión a través 

del regulador antes mencionado. 

En la etapa electrónica se pueden considerar dos caminos para las señales; las señales que van del 

paciente al computador y las que van del computador hacia el paciente. 

Para el primer caso, del actuador hidráulico se reciben como datos las diferencias de longitud -las cuales 

son reflejos de los cambios de posición- por medio de un transductor, esta se convierte en señal eléctrica 

análoga, la cual es sometida a un medidor de instrumentación y convertida de señal analógica a digital, 

siendo esta enviada directamente al computador como dato por medio del puerto de entrada del 

computador . 

Para el segundo caso -en el cual el flujo de información vá del computador hacia el paciente-, y ya 

decidido dentro del computador si ha de realizarse. algún cambio vía interface, envía el dato o señal del 

puerto del computador hacia el circuito que determina cuando una señal va al impresor o del circuito que 

controla la presión que delimita la resistencia ejercida al paciente. 

El sistema computacional recibirá información general del paciente, via teclado con lo que formará una 

base de datos generales conteniendo los siguientes datos: 
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- Codigo 

- Nombre 

- Dirección de casa 

- Edad 

- Sexo 

- # de teléfono 

- Ocupación 

Historial médico 

- Codigo 

- Diagnostico 

- Fecha de comienzo de enfermedad 

- Causa de enfermedad 

- Estado físico del paciente 

- Objetivo del tratamiento 

El sistema contendrá el expediente de cada paciente, que será actualizado en cada sesión de 

rehabilitación automáticamente. La sesión dará inicio cuando la computadora envie la señal de inicialización 

hacia el interface y comience a recibir datos de este (estos datos responderán a cada contracción ) . 

Con estos datos recibidos, el sistema calculará la fuerza y el ángulo (mínimo y máximo de cada 

contración, ofreciendo en pantalla el esfuerzo realizado por el paciente, traducido en unidades de fuerza, 

para conocer de forma directa e inmediata el grado de avance del paciente, dato que servirá para aumentar 

o disminuir el grado de dificultad presentado al rehabilitando de forma automática . . 

El sistema también generará una serie de gráficos y reportes sobre la rehabilitación, tanto del paciente 

individualmente como usando datos de un grupo determinado de pacientes; estos gráficos y reportes serán 

por grupo de sesiones (mínimos, máximos y promedios) de cada sesión. También serán por tipos de 

enfermedad, sexo, edades, causas etc. 



LO 
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INTRODUCCION 

En este capítulo se describe paso a paso la forma en la cual se ha diseñado cada uno de los subsistemas 

que componen el rehabilitador. 

En la parte Mecánica se efectuan una serie de cálculos, de los cuales surgen las opciones más 

convenientes para elegir los tipos de materiales y las dimensiones de la parte mecánica . 

En la parte biomédica se explican paso a paso la forma en la que se ha diseñado la interfase electrónica . 

En la parte computacional se puede observar el diseño completo del software el cual comprende los niveles 

de proceso del sistema, los modelos Entidad - Relación, el diccionario de datos, los menús de opc iones, 

las tablas que forman la base de datos, así como los reportes que el sistema está a disposición de brindar. 
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CAPITULO 11 

2 DISEÑOS DEL SISTEMA 

2.1 SUB-SISTEMA MECANICO 

Para el diseño que corresponde a la parte mecánica se procede al cálculo de esfuerzos en el área 

denominada primer recámara" . 

F= 20 Lb (88.88 N) 

X 
p 

355 
U:mm 

Figur a 14 

El desarrollo da inicio con la evaluación de momentos de torsión en los puntos A y C(ver figura 14) . 

1Mc: 

Rp = 360 E-3 i 

El momento en el punto C esta dado por la fuerza máxima de 88.88 N multiplicada por el vector de 

posición Rp . 

Me = (360E-3 i mt)x(88.88 j N) 

Me = 32 .0 k N.mt 

Me= 32.0 k N.mt 

Y el momento en el punto A es: 

MA = (355 E- i mt) x(88 .88 j N) 

MA= 31.50 k N.mt 

MA = 31 .50 k N.mt 

Para encontrar la fuerza en el punto B nos auxiliaremos en la figura 15: 

La fuerza cortante en A se resuelve al efectuar la sumatoria de momentos en el punto C. 

1Mc:0 

ª Ver anexo para el deta ll e de las fu erzas en la primer recám ara 



PIN "C" 

Figura 15 

recámara será: 

o 

44 

-FA x (19E-3 mt) + (360 E-3 mt) x (88.88 N) = 

FA= __ M_c __ = 32N.mt =l, 684. 21N 
19E-3mt 19E-3mt 

Entonces considerando que FA = F8 por estar 

unidos físicamente en una sola barra , y la fuerza 

inicial también esta en el mismo sentido y el apoyo 

en B es una rótula, se concluye que la fuerza es este 

punto es la misma que en A. 

Ahora bién la máxima presión en la primera 

P=F= l, 684 · 21 =l.2Mpa=l76.64~ 
A 1t(21E-3) 2mt 2 pu1 2 

Por lo tanto la presión en la primera recámara es la misma que en la segunda, pero con una variante no 

muy grande en las fuerzas presentes en los pistones, debido a las dimensiones similares con que éstas 

cuentan, pudiéndose determinar a través de la siguiente fórmula: 

Fl = F 2 -F2= A 2 Fl= 2 º (1 684. 21N) =1 604N 
Al A2 Al 21 ' ' 

Y para la recámara No. 3 se tiene una presión de trabajo que puede encontrarse con la ecuación 

siguiente: 

P2.A2 = P3.A3 

PJ= A 2 P2= 20 (176 .64psi) =70 .656psi 
AJ 50 

En la tabla No. 4 se muestran ·todas la presiones, fuerzas y áreas de las tres recámaras presentes en el 

sistema de rehabilitación. 
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1 2.1 13.146) 

2 2.0 (3 .142) 

3 5.0 (19.64) 

FUERZA(N) 

1,684.21 

1,604.0 

1,604.0 

TABLA No . 4 
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PRESION(psi) 

176.64 

176.64 

70.66 

* <P en cm 

area en cm 2 

Para el diseño mecánico de las piezas empleadas se tiene que evaluar el material con que estará hecho 

en pin en el punto A (Ver fig . No. 15) el cual debe ser un eje de acero, pues las fuerzas que se encontraran 

en este punto son puntuales y de una magnitud considerable de acuerdo con las dimensiones de éste. El 

esfuerzo se evalúa de acuerdo con la fórmula siguiente: 

a= F/ A donde: a= Esfuerzo de corte en el pin. 

F = Fuerza actuando en el punto A. 

A= Area transversal del pin. 

entonces: 

a = 1, .684. 21 =535Mpa 
A 3 . 146E-4mt 2 

De a cuerdo a lo anterior se puede elegir el acero ASTM A-36 que soporta 145 Mpa de fuerza cortante, 

originando un 27 .1 O % más del valor límite respecto a su valor de seguridad. 

Si se observa el diagrama anexo No.1 que representa la primera recámara, el valor del esfuerzo cortante 

es mas crítico en el punto C que en el punto A, por lo cual se ha colocado un eje de 8 mm de diámetro 

que es el necesario para montarse en un rodamiento de serie 6000 . 

Se obtiene de la siguiente fórmula que la fuerza máxima en el eje C es: 

LMA = o 
FrRABAJo x 355 E-3 mt = Fe x 5 E-3 mt 

F =88. 88Nx JSSE-Jmt =6 310. 48N(643. 93Kg) 
e 5E-3mt . ' · 

De igual forma el acero a utilizar en el punto C será el mismo que el empleado en el pin del punto A. 

Para evaluar el rodamiento de serie 6000 y verificar si es el apropiado se emplearán los datos siguientes: 

F,ad iel = 322 l(g, 

n = 9.75 rpm. 



46 

C 360 Kg. 

Donde: Co = Capacidad de carga dinámica. 

Por lo anterior, el rodamiento soporta las condiciones de trabajo a las que se verá sometido. 

Figura 16 

RODA~IEN/ 600/ 
rJ 8 mm 

Donde: F = Fuerza en el punto C. 

Entonces: 

L = Distancia entre rodamientos. 

E= Módulo de elasticidad . 

1 = Momento de inercia. 

Y= Deflexión . 

La deflexión en el pin C (fig. No. 3) está calculada 

por la siguiente fórmula: 

Y= F. L3 
48EI 

Y== ( 6 , 3 1 O . 4 8 N) ( 4 2 E- 3 m t) 3 
== O . 4 6 7 5 3 1 == 2 . 4 2 2 E- 4 m t = 0 . 2 4 2 2 mm 

48 (200GPa) .2: (4E-3mt) 4 1930 · 1 945 
4 

Por lo tanto las dimensiones y el material del pin C no se ve afectado por la fuerza de flexión a que está 

expuesta. 

PRIMER 
RECAMARA 

Figura 17 

PALANCA DE 
PRIMERA 
RECAMARA 

U:mm 

Además, se observa que los elementos del SOR 

estarán sujetos a una base y el modo de sujección 

será por pernos; los cuales serán evaluados a 

continuación (ver fig. No. 4). 

Para el diseño de los pernos son necesarios los 

siguientes datos técnicos. 



Placa de apoyo = Acero St 34-2 . 

Primera recámara = Aluminio" . 

Fuerza pulsante en cada perno = 842.105 N. 

a)Selección del perno para la unión. 

- Estimación del diámetro del perno : 

M = f( F8 , Calidad ) 

M = f( 842 N, 8 .8) 

M8 f( 4 KN , 8.8) (Anexo 2-tabla 3) . 

- Cálculo de la fuerza máxima. 

Fv = KA . KI . F8 

Donde : Fv = Fuerza máxima. 

KI = Factor de aflojamiento. 

Ka= Factor de apriete. 

F8 = Fuerza de trabajo. 

Entonces: KA= 3 (Apriete manual). 

KI: IK = 13. 7mm 

M8 

l<A = 3 (anexo 2-tábla 2) 

Carga en tensión. 

Superficie áspera. 

Bajo carga dinámica. 

Desarrollo: 

Fv=K~.K1 .F8 =3 (3) (842.105N) =7 ,578.95N 

- Diámetro requerido del perno . 

ª• = Esfuerzo en tensión . 

µ = Grado de utilización del 

A¿ v .Fv 
s a 

s 

perno. 

ªS e asume qu e el aluminio posee 4.4% Cu , por te ner es ta aleación un esfue rzo a la tracción a lto. 
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Kl=3 

Fv = 7,578 .95 N 



Entonces: µ = 1 .2. 

a5 = 640 N/mm2 

Desarrollo: 

A ¿ v . Fv = 1 . 2 ( 7 , 5 7 8 . 9 5N) = 14 . 21mm 2 

. s 0 s 640~ 
mm2 
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Si el área del perno es de 32 .8 mm2 se concluye que el perno es apto para el diseño. Por lo tanto, el 

perno MS es el indicado. 

- La deformación en el perno y las piezas SE;) calcula a través de la siguiente fórmula: 

Donde: c.= Coef . elástico del perno. 

C1 = Coef. elástico de las 

i = Factor de acople de las 

-PERNO: 

Pero: l. - 11< + m + lü 

Donde : m = Altura de la tuerca. 

lü = Longitud de seguridad . 

Es= Modulo de elasticidad. 

Entonces: Es= 2.1 E 5 N/mm 2
· 

m= 6.5 mm 

IK= 13.7mm. 

lü= 0.5 d = 4mm. 

piezas. 

piezas. 



Desarrollo: 

-PIEZAS sujetas por el perno : 

-Análisis de la pieza de acero: 

Donde: 

E1 = .Módulo de elasticidad de la 

A,= Area de contacto de la 

Ademas: 

Donde: 

S = Diámetro de asentamiento. 

1( = Factor de corrección. 

D6 = Diámetro del agujero. 

Condiciones: 

2. lE5 =2. 846E5 N . 
lK+m+lü uun 

32.8 

pieza . 

pieza . 

Y 11 = IK • m/s. 

11 = IK + m / 2 = 4 .7 + (6 .5)/2 = 7.95 mm. 

S = 1.5 d = 1.5 (8) = 12 mm. 

K = 0.2 (Acero St). 

D6 = 1.14 d =1.14 (8) = 9 .12 mm . 

E1 = 200 G Pa = 200 E 5 N / mm 2
• 

i = 0 .75 

Az=~ [ (12+0. 2x 16 · 95 ) 2 -9 .12 2
] =6'3. 25mm 2 

4 2 

-Análisis de la pieza de aluminio: 

Condiciones: 
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(63. 25mm 2) (200E5___!!_) 
C - _A_z_._E_f - _________ rm_n_2_ = 15 9 . 13 E6 ___!!_ 

Ís- 1¡ - 7 .95mm mm 2 

A ,E¡ 
e = z (Aluminio) 

[Al ] 
f 

11 = IK + m / 2 = 9 + 6.5 / 2 = 12.25 mm. 

S = 1.5 d = 1.5 (8) = 12 mm. 

K = 0.3 (Aleaciones blandas). 

D8 = 1.14 d = 1.14 (8) = 9.2 mm. 

E1 = 72 G Pa = 72 E 5 N/mm2. 

i = 0.75 

Az=-2: [ (12+0. 3x 12 · 25 ) 2- (9 .12) 2] =85. 061mn 2 

4 2 

( 85. 06mm 2) (7 2E5___!!_) 
Az.Ef mm 2 _ N 

C¡Al =--1- =----( ____ ) ___ -49. 99E6--
f 12. 25mm mm2 

Entonces : 

1 1 1 N 
-=-+-==-C¡=38. 04E6--
C¡ C¡ C¡ mm 2 

s Al 

Desarrollo: 

Fv=(3) (3) (842 . 105N) [1-0.75( 2 · 846 E 5 )] =7.547KN 
2 . 846E5+38 . 04E6 

Entonces: 
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A = v . Fv = 1 . 2 ( 7 . 5 4 7 KN) = 14 . 15mm 2 
5 

0 s 640__!!_ 
111111 2 

De acuerdo a lo analizado el perno es aceptado. 

Respecto a las conecciones con las tuberías de cobre, estas soportan una presión de 6,000 lb/pul 2 a una 

temperatura de trabajo de 37. 78º C ; contra las 176.64 lb/pul2 que se encuentran presentes en el 

rehabilitador. 

El diseño del AHN está en función del espesor de sus paredes y de la presión interna; entonces el cálculo 

para éste se realiza de de la siguiente forma: 

t = __ P_. _R __ 
S.E+0.4P 

Donde: P = Presión de diseño o presión máxima permitida de trabajo, 

S = Valor de esfuerzo del 

E= Eficiencia de la junta. 

R = Radio exterior. 

t = Espesor de la pared. 

Condiciones: 

P= 200 psi 

R= 13mm (0.5118 pul) 

S= 63.7 I< psi. 

E= 1 

Desarrollo: 

material, lb/pul2
• Acero 1020. 

lb/pul2
• 

t= ( 2 00psi) (O.SllSpul) =1.6049E-3pul=0.040761run 
(63. 7 Kpsi) (1) +O. 4 (200psi) 

Se concluye que las dimensiones del Actuador Hidráulico Neumático son aceptables. 
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2.2 SUBSISTEMA BIOMEDICO 

La primera etapa del circuito electrónico es la de la conversión del movimiento mecánico efectuado por 

el brazo a señal eléctrica para luego transferirla a la computadora. 

Para ello se hizo uso de un portenciómetro como transductor de movimiento, colocado el el eje del brazo 

de palanca del rehabilitador. 

Este transductor es el que se encuentra identificado 

como R2 en la figura 18, el cual hace un divisor de 

tensión con el potenciómetro R 1, ambos son de 

200k, pero R 1 es de precisión. 

Se utilizaron ambos potenciómetros de la misma 

magnitud para asegurarnos un voltaje de 

aproximadamente 2.5 V a la entrada del ADC 

(Vin( +))para estar al centro del rango de conversión 

(este rango es entre O y 5V); además de utilizó R1 

de presición para efectos de calibración. 

El divisor de tensión compuesto por R3 y R4 son 

utilizados para ajustar del rango del ADC en posición 

de cero, es decir que a cualquier lectura mínima del 

potenciómetro del brazo de la palanca del 

rehabilitador, esta puede ser calibrada como posición 

cero en el convertidor Análogo-Digital, como se verá 

más adelante. 

íl 1 

A 

R 2 

2 O O k íl J 22 O k 

R 

Figura 18 

Como se puede observar en la figura anterior se ha utilizado una configuración de puente Wheatstone, el 

cual es muy utilizado en aplicaciones industriales para detectar pequeños cambios de resistencia en los 

transductores, especialmente cuando en la resistencia normal de estos, existe una caída de tensión 

bastante grande y las variaciones de resistencia sólo originan diferencias de pontencial mínimas; por 

ejemplo, una variación de resistencia de 1 mQ produce una variación de voltaje de 1 µV. 

Para esta aplicación, la ecuación típica de voltaje (divisor de tensión) es : 



Donde : 

R1 flR2 V . =V-----
med1.dor ( Rl + Rz ) 2 

V medidor Voltaje entre terminales A y B (Fig 18) 

V = Voltaje de la fuente de alimentación. 

R2 = Resistencia original del medidor (para V medidor= O) 

AR2 = Cambio de resistencia en R2 

53 

De manera que la ventaja principal que éste método de medición de resistencias tiene sobre los demás es 

la precisión en la medición . 

Una vez convertido el movimiento en señal eléctrica se debe acondicionar para ser enviada a la 

computadora . 

La señal proveniente del transductor es de tipo análoga; la señal que el computador puede recibir debe ser 

digital, de manera que necesita un convertidor de señal análoga a digital, para lo cual se ha escogido un 

ADC0805 (NTE2053). 

El ru ido es un visitante indeseable en todo circuíto 

electrónico, y este puede se percibido especialmente 

a través de cables conductores, los cuales no 

pueden faltar en ésta aplicación; para el caso el 

conductor que . transfiere la señal desde el 

transductor hasta la circuitería . 

Para eliminar este ruido de hace uso de un 

amplificador operacional en configuracion de Buffer, 

es decir con una ganacia de voltaje de 1, como se 

puede ver en la figura 1 9. 

A 

- V 

Figura 19 

El potenciómetro utilizado en ésta configuración es de 51< y es utilizado sólamente para corregir el voltaje 

de offset del amplificador. 

Los voltajes indicados como + V y -V son de + 12 y -12 Voltios respectivamente y son la alimentación del 

ampl ificador operacional . 



v« 

es 

AS 

O g n d 

ObO 

Ob 1 

Ob1 

WA 
Ob 3 

Obl 

llll A Ob\ 

Ob6 

Ob 1 

Figura 20 

V" 

1,1 

54 

Una vez que la señal proveniente del transductor ha 

sido limpiada, se procede a convertirla a señal 

digital. 

El ACD0805 (ECG2053) (figura 20) es un CI 

(circuito integrado) CMOSª, de 8 bits, 

compatible con microprocesadores, el cual 

convierte una señal análoga a digital utilizando el 

método de aproximaciones sucesivas, trabaja con 5 

Ved en Vcc, no se necesita de una fuente de voltaje 

negativa-positiva ( + Vcc, -Vcc) y utiliza tierras 

análogas y digitales separadas para minimizar el 

ruidob . 

El CAD (convertidor análogo digital) se ha 

configurado de tal manera que permanezca 

convirtiendo las señales constantemente a una 

frecuencia de ± 600 KHz°, según los valores de 

resistencia y capacitancia utilizados en los pines de CLl<;n y CLKR, los cuales obedecen a la siguiente 

fórmula: f = l 
CLK l. lRC 

Esta velocidad de conversión es estandar para esta configuración a pesar que puede ser cambiada por otra. 

Para esta aplicación no es necesario hacerlo, ya que es suficientemente veloz para hacer una lectura 

instantánea de la posición actual del brazo. 

Adicional a la configuración del los relojes (CLl<;n, CLl<R), también deben configurarse CS, WR, RO e INTR, 

los cuales se cablean de la siguiente manera: se aterriza CS y RO (O lógico) y se conecta entre sí los pines 

WR e INTR; sin embargo, para inicializar el CAD en esta configuración es necesario colocar un interruptor 

desde WR a Tierra, el cual se accionará cuando se -desee que el CAD inicie la conversión, para lo cual se 

ª CMOS = Complementary Metal Oxide Semiconductor. Semiconductor complementario de óxido de metal. 

b El ruido es una perturbación indeseada que se sobrepone a la señal útil. El ruido interfiere con la información contenida en 

la señal; cuanto mayor sea el ruido, menor será la información. 

e Es decir que co nvertirá la señal análoga a digital 600 veces por cada segundo transcurrido, o una conversión cada 1 .67µs. 



ha utilizado un buffer de tres estados• y un "one 

shot" (74122) (figura 21 ), el cual se disparará 

cuando se energize el aparato y hará que el CAD 

quede inicializado para trabajar. 

Debido a que el fabricante del CAD no especifíca el 

tiempo mínimo en el que el interruptor en WR debe 

estar en corto circuito a tierra, se há considerado en 

el 74122 un tiempo de señal en alto de 200 ms 

aproximadamente, para lo cual se ha hecho uso de 

un capacitor de 4 7 µf en combinación de la 

resistencia interna del CI ( 1 OkQ), haciendo caso a la 

ecuación dada por el fabricante: T w = k.R.Cx; donde 

k = 0.37. 

Esta configuración de conversión constante se ha 

hecho para facilitar la programación en la 

o 

47µ F 

R , n t 

Figura 21 
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computadora (al no tener que sincronizar el convertidor con la computadora) y para ahorrar tiempo en la 

lectura del interface (al estar listos los datos en el instante que la computadora los solicite). 

Este CAD ofrece una gran facilidad en la determinación del rango de voltaje a convertir, así como la 

resolución en la conversión, siendo tan fácil como determinar el voltaje en dos pines: V;n(-) y V REF12 • 

Con el pin V;n(-) se ajusta el valor de voltaje mínimo a medir, mientras que con V Rm2 se ajusta el rango de 

voltaje de medición {V;n( +) máx - V;n(-)}. Para la actual aplicación se ajustó se tiene la ' posibilidad desde V in(­

) = O y VREF,2 = 2.5V (5V/2=2.5V), con lo cual se obtiene un rango entre O y 5 voltios a la entrada del 

CAD (V;n( + )). En el circuito (figura 26) se puede observar que VREF/2 esta al centro de un divisor de 

tensión, esto es debido a que con ello se lógra un voltaje entre O y 2.5 voltios para ajustar el rango de 

lectura del ADC (ver hoja de información técnica del ECG2053 en apendice) . 

ª Se ha utilizado este dispositivo haciendo la analogía que en un interruptor cuando se cierra, conecta un extremo con el otro, 
y cuando se abre existe una alta impedancia entre ambos extremos, pues es así como funciona un buffer de tres estados (O, 1,HiZ). 



56 

Obtenida la señal de 8 bits a la salida (8 líneas) del CAD se tiene que enviar al computador a través del 

puerto parallelo. 

,,,,-----7-____________ · SIR 

·OSI 

1ll53l 

Figura 22 

Para efectuar la transmisión se hace uso de un 

manejador de línea (Cl74LS240) el cual envía la 

señal al computador cuando los habilitadores del 

manejador de línea se encuantran en cero (ver Figura 

22) . 

Como se puede ver en la figura, estos habilitadores 

estan manejados por una compuerta OR (CI 74LS32) 

la cual recibe sus señales de entrada de los pines -

STR y -DSL provenientes del puerto paralelo de la computadora. 

Estos pines son manejados por software desde el programa de transmisión y recepción de datos del 

rehabilitador; para esta aplicación, -DSL es el que se encarga de direccionar la señal que entra y sale al 

computador, es decir que para no dejar el impresor u otro dispositivo conectado al puerto paralelo fuera 

cuando se hace uso del rehabilitador, lo que se logra cuando se direcciona el dispositivo a utilizar (el 

rehabilitador o el impresor), sabiendo que por defecto, al momento de imprimir este pin se encuentra en 

bajo (OV), por lo tanto para utilizar el rehabilitador lo ponemos en alto (5V). 

El pin -STR lo utilizamos en esta aplicación para indicar a la circuitería del rehabilitador que en ese 

momento se efectuará un envío de datos desde el rehabilitador hacia la computadora 

Hasta aquí lo que respecta a la transmisión de datos desde el rehabilitador hacia la computadora. Ahora 

se verá la recepción de ordenes de variación de fuerza en el rehabilitador. 

Para variar la fuerza de trabajo de la máquina se hace uso de un motor paso a paso, de 200 pasos por 

revolución. 

Este motor está controlado por la computadora, a través del circuito de recepción, la cual enviará los datos 

por medio de los primeros cuatro bits (los r.nenos signifcativos) más el quinto bit como control de la 

circuitería del movimiento del motor (ver figura 26). 



74L5240 
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Esta señal proveniente de la computadora es transferida 

hacia el circuito por medio de un manejador de línea (CI 

72LS240) (ver figura 23) el cual es habilitado por una 

compuerta OR (74LS32) la cual recibe ordenes de los 

pines -ALF y -SOR. 

En esta aplicación -ALF indica al rehabilitador que la 

computadora está en la disposición de enviar ordenes 

hacia el motor paso a paso . 

Básicamente existe tres modos de manejar el motor 

Figura 23 paso a paso: "Modo Normal", "Modo de Onda" y 

"Medio Paso", para los cuales los datos de rotación son 

respectivamente: "A 9 5 6", "8 1 4 2" y "A 8 9 1 5 4 6 2". 

Estos datos son, tomando en cuenta que el motor paso a paso consta de 8 devanados (A, A', B, B', C, 

C', D, D') y un rotor de imán permanente. En cada paso, los devanados opuestos tienen que estar 

magnetizados de tal forma que el rotor encuentre un N por un lado y un S por el lado opuesto, por lo cual 

el manejo de este motor se reduce al uso de cuatro bits (cuando se maneja por ejemplo el devanado A 

debe también polarizarse el A'). 

Para cada uno de los tres modos de manejo del motor, existe una circuitería específica, pero en esta 

aplicación se hará uso de una sóla circuitería, y el modo de manejo será determinado por la computadora, 

para esto, la computadora enviará los datos en la secuencia deseada, los cuales serán colocados en la 

entrada del motor. 

El motor paso a paso, en comparación con los circuitos digitales (TTU, es de gran potenciaº, por tanto se 

debe acoplar una señal a otra, siendo que el 74LS240 otorga una corriente de salida (l 0 Lb) de 8mA, la cual 

debe ser capaz de manejar una corriente de 2.9A del motor, para lo cual se debe utilizar un transistor con 

ª El motor consume corriente del orden de los amperios, en cambio los circuitos digitales lo hacen en el orden de los mili 

amperios. 

b loL = Low level Output C.urrent (Nivel bajo de corriente de salida). Cuando la salida de un compuerta es alta, se dice que esta 
actua como fuente de corriente. Cuando la sal ida se pone en bajo, esta debe ser capaz de disipar la corriente proveniente de las 
entradas que provienen de las entradas puestas a cero . 
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un hFeº ~ 370 (2.9/0 .008 = 362 .5) y con una le ~ 2.9A, para lo cual tenemos la siguiente tabla que fué 

sacada del manual de reemplazos de la Philips ECG: 

1 

ECG 
1 

lc(A) 
1 

hFE 
1 

P0 (W) 

86 5 400 50 

57 6 500 40 

2330 4 500 80 

2337 5 500 80 

56 3 500 30 

De esta tabla se escogió el ECG56 porque además de cumplir 

con las caracteristicas de le y hFe para esta aplicación, el 

consumo de potencia es bajo, el precio menor que el del resto 

y el tipo de empaque permite colocar los dispositivos en un 

espacio relativamente pequeño. 

La configuración para cada par de devanados es la mostrada 

en la figura 24. 

Para la polarización de cada transistor tenemos las siguientes 

fórmulas : 

1 

Tipo de empaque 
1 

T28, T28A 

T25 

T48-1 

T48-1 

T41 

X 

X . 

Figura 24 
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en donde lc=2.9 A y 15=500 V/V 

Para lo cual se o~tiene como resultado una resistencia de base de 741 .38 O y se utiliza la resistencia 

de los devanados del motor como resistencia de colector (Re= 20) . 

El diodo conectado en paralelo de los devanados del motor se utiliza para que la energía almacenada en 

el inductor sea drenada a través de este. 

Además de la circuitería de transmisión y recepción de datos se ha diseñado un circuito que discrimna 

la dirección a la cual los datos deben fluir; esto con la finalidad de no eliminar el funcionamiento del 

impresor, ya que la mayoría de las computadoras sólamente poseen un puerto paralelo. 

Esto se logra, como ya se dijo, haciendo 

uso del pin -DSL del puerto paralelo, y 

utilizandolo para determinar la direccion de 

los datos, y para que los datos no influyan 

en el periférico equivocado, se hace uso 

de los manejadores de líneas (74LS240) 

mencionados con anterioridad, así como 

del circuito mostrado en la figura 25. 

P I n ( 1 ) 

P I n ( 1 9 ) 

Figura 25 

H L:; 2 4 U 

· AL F 

D:; l 

La finalidad de este circuito es utilizar los pines -ALF y -STR en la transmisión de datos de la 

computadora hacia la computadora, a pesar de estar siendo también utilizados por el rehabilitados. 

La salida de este circuito (pines 1 y 14) van directamente al puerto del impresor, el resto de pines (2 al 

13, 15, 16 y 18 al 24) van conectados directamente del puerto del computador hacia el conector que 

sirve al impresor. 



R1 220k 

R2 

CIRCUITO DE INTERFASE 
ELECTRONICA 

e 

47µF 

e 

7500. 

10k 

Vee 

a Vee 
B1 

"' B2 

"' et ..,. 
Rin r--

A1 
A2 
Gnd 

Vee 

es 
RS 

~o gnd 

~ObO 
u 
Q)Qbl 

Db2 

Db3 

Db4 

Db5 

Db6 

\mf Db7 

Vee 

72LS240 

1 kat>-1 1111, 1} •" 
Vee 

200k 

200k 

= 

C] 1 11111 1 .~-:L 
72LS32 "U 

e 
m 
;:o 
-1 
o 
"U 
)> 

~ r 
m r 
o 

1---- ----- ---------~...¡...----+4 -ALF 

Pin(1) 

Pin(14) 

72LS240 

O'\ 
o 



61 

2.3. SUBSISTEMA COMPUTACIONAL 

2.3.1 OBJETIVO DEL SISTEMA 

Generar una aplicación de software que permita capturar datos de una interfase electrónica, 

interpretarlos, procesarlos, almacenarlos, tomar decisiones y enviar esas decisiones a la interface 

electrónica de nuevo. También generar a partir de los datos obtenidos una serie de reportes, listados y 

gráficos que permitan obtener información sobre el tratamiento de un paciente o información estadística 

tomando en cuenta un grupo de pacientes determinado. 
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2.3.2 ANALISIS ESTRUCTURADO : 

MODELO DE PROCESOS, ENTIDAD-RELACION, DICCIONARIO DE DATOS 

2 .3.2.1 Modelo de procesos: Diagrama de flujo de datos (DFD's) 

Es importante especificar los distintos procesos involucrados en la operatición del sistema . Los DFD's 

serán la herramienta principal para mostrar los procesos que deben acompañar a la operación del sistema. 

En la figura 27, se presenta la notación utilizada para los diagramas de flujo de datos. Cuando se 

considere necesario, se utilizarán convenciones especiales, que serán aclaradas oportunamente en el 

documento . 

NOTA IMPORTANTE: Los almacenamientos utilizados en la operación "interna" de cada proceso, no serán 

mostrados en los DFD' s si se .considera poca su relevancia en el proceso global mostrado . 

Se utilizará la técnica de descripción descendente (top-down) en los diagramas de flujo de datos en tres 

niveles distintos. 

Figura 28 se muestra el DFD's de primer nivel comprendiendo los detalles de forma general. 

Figura 29 se muestra el DFD's de segundo nivel, donde los detalles están mas desglozados. 

Figura 30 presenta el DFD' s de tercer nivel donde los detalles se e_xtienden en forma pormenorizada. 



NOTACION UTILIZADA PARA LOS 
DIAGRAMAS DE FLUJO DE DATOS 

FUENTE O DESTINO DE LOS DATOS 

PROCESOS 

ALMACENAMIENTO 

FLUJO DE DATOS 

Figura 27 
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2.3 .2 .2 Modelo Entidad-Relación 

Se presentará un sólo modelo entidad-relación para todo el sistema, donde se muestran las entidades que 

interactuan en el sistema y las relaciones existentes. 

Figura 31 muestra la notación utilizada para la construcción de los diagramas. 

En la Figura 32, se muestra el Modelo Entidad-Relación correspondiente al sistema . 

Es importante aclarar que no se muestran los archivos temporales, pues estos no son utilizados sino solo 

en el momento de la interacción con el paciente, ya que parten de un procedimiento de programación . 



NOTACION UTILIZADA PARA EL 
MODELO DE ENTIDAD-RELACION 

ENTIDAD 

RELACION 

CARDINALIDAD SIMPLE 

CARDINALIDAD MUL TIPLE 

Figura 31 
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2.3.2.3 DICCIONARIO DE DATOS 

A continuación se presenta el diccionario de datos que será utilizado en las distintas tablas del sistema . 

Debe aclararse que el objetivo fundamental es contar con un repositorio de definiciones, que permita en 

cualquier desarrollo posterior, construir a partir de éstos, nuevas tablas . 

Para construir los nombres de campo se ha utilizado la convención siguiente: 

Un nombre de campo se forma con un máximo de 8 letras tomadas de las palabras principales que 

conforman un nombre largo . 



Nombre del campo: CODIGO 

Descripción : Código de identificación del 

paciente 

Formato de archivo: C6 

Formato de presentación : 

Validación: 

Nombre del campo : EDAD 

Descripción: Edad del paciente 

Formato de archivo: N3 

Formato de presentación : 999 

Validación: > = 12 

Nombre del campo : TELPAC 

Descripción: Teléfono de loc.alización del 

paciente 

Formato de archivo: C8 

Formato de presentación : 

Validación : 

Nombre del campo: CAUSA 

Nombre del campo : NOMBRE 

Descripción: Nombre del paciente 

Formato de archivo: C30 

Formato de presentación : 

Validación: 

Nombre del campo: DIRPAC 

Descripción: Dirección de localización del 

paciente 

Formato de archivo: C30 

Formato de presentación : 

Validación : 

Nombre del campo: DIAGNOST 

Descripción : Diagnóstico de la enfermedad 

del paciente 

Formato de archivo: C 1 5 

Formato de presentación : 

Validación: 

Nombre del campo : ESTADOFI 

Descripción: Causa que genero la enfermedad Descripción: Estado físico del paciente 

Formato de archivo: C 1 5 

Formato de archivo: C15 Formato de presentación : 

Formato de presentación : Validación: 

Validación: 
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Nombre del campo : INICENF 

Descripción: Fecha de inicio de enfermedad 

Formato de archivo: DATE 

Formato de presentación: mm/dd/aa 

Validación 

Nombre del campo : DURATIEM 

Descripción: Tiempo de duración de la sesión 

en min. 

Formato de arch ivo : N2 

Formato de presentación : 99 

Validación: > O 

Nombre del campo : FUERINIC 

Descripción: Fuerza inicial aplicada en la 

sesión 

Formato de archivo: N4 

Formato de presentación: 99 .9 

Validación : > 6 

Nombre del campo: ANGMAX 

Descripción: Angulo máximo aceptado en 

cada contrae . 

Formato de archivo: N3 

Formato de presentación: 999 

Validación: >0 

Nombre del campo: OBJETIVO 

Descripción: Objetivo a lograr en el 

tratamiento 

Formato de archivo : C30 

Formato de presentación : 

Validación: 

Nombre del campo : REPETIC 

Descripcion : Contracciones a realizar por 

minuto 

Formato de archivo: N2 

Formato de presentación : 99 

Validación: > O 

Nombre del campo : ANGMINI 

Descripción : Angulo mínimo a lograr en cada 

contración . 

Formato de archivo: N3 

Formato de presentación : 999 

Validación: > O 

Nombre del campo : NUMSES 

Descripción : Número de sesión del paciente 

Formato de archivo : N2 

Formato de presentación : 99 

Validación : > O 
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Nombre del campo: FECHASES Nombre del campo : FUERMIN 

Descripción: Fecha de realización de la sesión Descripción: Fuerza mínima alcanzada en la 

Formato de archivo: DATE 

Formato de presentación : mm/dd/aa 

Validación: 

Nombre del campo: FUERMED 

Descripción: Fuerza media alcanzada en la 

sesión 

Formato de archivo: N4 

Formato de presentación : 99.9 

Validación: > O 

Nombre del campo: NUMCONT 

Descripción : Número de contracciones de la 

sesión 

Formato de archivo : N4 

Formato de presentación : 9999 

Validación: > O 

Nombre del campo : 

Descripción: 

Formato de archivo: 

Formato de presentación: 

Validación : 

SEXO 

Sexo del paciente 

C1 

sesión 

Formato de archivo : N4 

Formato de presentación : 99. 9 

Validación : > O 

Nombre del campo : FUERMAX 

Descripción: Fuerza máxima alcanzada en la 

sesión 

Formato de archivo: N4 

Formato de presentación: 99.9 

Validación : > O 

Nombre del ·campo : TIEMPOT 

Descripción: Tiempo total de interacción con 

paciente 

Formato de archivo : N5 

Formato de presentación : 99 .99 

Validación: > O 
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2.3.3 DESCRIPCION DE LAS TABLAS DEL SISTEMA 

TABLA: DATOGEN 

Descripción: Esta tabla contiene los datos personales generales de cada paciente, que es tratado con 

el sistema de rehabilitación. 

TABLA: HISMEDIC 

Descripción : Esta tabla guarda datos específicos sobre la enfermedad del paciente (su historial médico) , 

para tener un mejor conocimiento de la enfermedad y facilitar la toma de desiciones . 

TABLA: PROCEDIM 

Descripción: Esta tabla guarda la información sobre el procedimento a seguir en la rehabilitación del 

paciente . 

TABLA: EXPEDIEN 

Descripción: Guarda los datos obtenidos en cada sesión de rehabilitación realizada por el paciente, para 

la generación de reportes, listados y gráficos . Esta tabla es generada automáticamente por el sistema . 



2.3.4 TABLAS DEL SISTEMA 

Nombre de tabla : DATOGEN ALIAS DATOGEN 

CAMPO TIPO LONGITUD RELACION 

------------------------------------------==== 

1 CODIGO e 3 TODAS LAS TABLAS 

2 NOMBRE e 30 

3 EDAD N 3 

4 SEXO e 1 

5 DIRPAC e 30 

6 OCUPAC e 15 

5 TELPAC c 7 

Nombre de tabla : HISMEDIC ALIAS HIIMEDIC 

CAMPO TIPO LONGITUD RELACION 

===------------------------------------------

1 CODIGO 

2 DIAGNOST 

3 CAUSA 

4 INICENF 

5 ESTADOFI 

6 OBJETIVO 

c 
c 
e 
D 

c 
c 

6 

15 

15 

8 

15 

30 

TODAS LAS TABLAS 
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Nombre de tabla : PROCEDIM ALIAS PROCEDIM 

CAMPO TIPO LONGITUD RELACION 

-------- - -------------------------=========== 

CODIGO 

2 DURATIEM 

3 REPETIC 

4 FUERINIC 

5 ANGMINI 

6 ANGMAX 

c 
N 

N 

N 

N 

N 

6 

2 

2 

2 .1 

3 

3 

Nombre de tabla : EXPEDIEN ALIAS EXPEDIEN 

CAMPO TIPO LONGITUD 

TODAS LAS TABLAS 

RELACION 

--=========------------- -- ------ - ---- -------= 

1 CODIGO · c 6 TODAS LAS TABLAS 

2 NUNSES N 2 

3 FECHASES D 8 

4 FUERMIN N 2 .1 

5 FUERMED N 2.1 

6 FUERMAX N 2 .1 

7 NUMCONT N 4 

8 TIEMPOT N 2.2 
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2.3 .5 DESCRIPCION DE OPCIONES DE LOS MENUS 

A continuación, se muestran las distintas optiones que tendrá cada uno de los menús. 

MENU PRINCIPAL 

1 Ejecución 

1 . 1 Inicio de rehabilitación 

1 . 1 . 1 Elección del incremento o decremento autómatico de fuerza de resistencia 

2 Mantenimiento 

2.1 Consulta 

2. 1 .1 Datos generales 

2.1.2 Historial médico 

2.1.3 Expediente 

2.1.4 Procedimiento 

2.1.5 Menú Anterior 

2.2 Eliminación 

2.2 .1 Datos generales 

2.2.2 Historial médico 

2 .2.3 Procedimiento 

2.2.4 Menú anterior 

2.3 Modificación 

2.3.1 Datos generales 

2.3 .2 Historial médico 

2.3.3 Procedimiento 

2 .3.4 Menú anterior 
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2.4 Adición 

2.4.1 Datos generales 

2.4.2 Historial médico 

2.4.3 Procedimiento 

2.4.4 Menú anterior 

2.5 Menú principal 

3 Reportes y listados 

3.1 Reporte por grupo de sesiones 

3.2 Listado por enfermedad 

3 .3 Listado por sexo 

3 .4 Listado por edades 

3 .5 Listado por causa 

3 .6 Listado por ocupación 

3.7 Reporte general 

3 .8 Menú principal 

4 Gráficos 

4.1 Grupo de sesiones 

4.1 .1 Máximos vrs sesiones 

4.1 .2 Mínimos vrs sesiones 

4 .1.3 Promedios vrs sesiones 

4 .1.4 Menú anterior 

4 .2 Por enfermedad 

4 .3 por sexo 

4.4 Por causa 

4 .5 por edades 

4 .6 Menú principal 

5 Salir del sistema 
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2.3.6 DESCRIPCION FUNCIONAL DE LOS MENUS 

Para cada menú se presentaran los objetivos que se persiguen, y además la descripción de la forma de 

operación que se utiliza. 

1- EJECUCION 

Objetivo: tener control del inicio y finalización de la interacción con el paciente así mismo del proceso 

de los datos obtenidos. 

Descripción : Es el inicio de la sesión. Aqui nos presenta la opción de elegir el cambio autómatico de 

resistencia, durante la sesión y una serie de mensajes para poder dar inicio a la sesión de rehabilitación en 

esta opción se realisa todo el proceso de los datos obtenidos durante la sesión. 

2- MANTENIMIENTO. 

Objetivo: Mantener actualizados los distintos datos de las tablas del sistema. 

Descripción : Es la parte donde se realiza el mantenimiento usual del sistema . ya sean los datos generales, 

el historial médico, el expediente o el procedimiento; para añadir, eliminar, consultar ó modificar datos ya 

existentes. 

3- REPORTES Y LISTADOS 

Objetivo: Obtener información de un paciente o de un grupo de paci~ntes . 

Descripción: Permite obtener información vía pantalla o impresor; sobre los pacientes ya sea 

individualmente o sobre un grupo de pacientes . Esta información puede ser de datos generales o del 

proceso de rehabilitación para uso normal o para usos estadísticos. 
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4- GRAFICOS 

Objetivo: Obtener información para usos generales y estadísticos. 

Descripción: Permite obtener información en gráficos via pantalla o impresor de los distintos datos 

contenidos en el expediente ya sea de un paciente o de un grupo de pacientes. 
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2 .3. 7 PANTALLAS Y REPORTES 

Sistema de rehabilitación dd/mm/aa 

MENU PRINCIPAL 

1 . Ejecución 

2 . Mantenimiento 

3 . Reportes y listados 

4. Gráficos 

5. Salir del sistema 
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Sistema de rehabilitación dd/mm/aa 

EJECUCION 

1 . Elección del cambio autómatico de resistencia 

4. Continuar con ejecución 

Sistema de rehabilitación dd/mm/aa 

MANTENIMIENTO 

1 . Consultas 

2 . Eliminación 

3. Modificaciones 

4. Adición 

5. Menú principal 
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Sistema de rehabilitación dd/mm/aa 

REPORTES Y LISTADOS 

1 . Reporte por grupo de sesiones 

2 . Listado por enfermedad 

3 . Listado por sexo 

4 . Listado por edades 

5 . Listado por causa 

6. Listado por ocupación 

7 . Reporte general 

8. Menú principal 

Sistema de rehabilitación dd/mm/aa 

GRAFICOS 

1. Grupo de sesiones 

2. Por enfermedad 

3 . Por sexo 

4. Por causa 

5. Por edades 

6 . Menú principal 
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Sistema de rehabilitación dd/mm/aa 

ELECCION DEL INCREMENTO O DECREMENTO AUTOMATICO DE FUERZA DE 

RESISTENCIA EN LIBRAS 

0.5 

1 

1 .5 

2 

2.5 
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Sistema de rehabilitación dd/mm/aa 

CONSULTAS 

1 . Datos generales 

2 . Historial médico 

3. Expediente 

4 . procedimiento 

5 . Menú de Mantenimiento 

Sistema de rehabilitación dd/mm/aa 

ELIMINACION 

1 . Datos generales 

2 . Historial médico 

3. Procedimiento 

4 . Menú de Mantenimiento 



86 

Sistema de rehabilitación dd/mm/aa 

MODIFICACION 

1 . Datos generales 

2. Historial médico 

3 . Procedimiento 

4. Menú de Mantenimiento 

Sistema de rehabilitación dd/mm/aa 

ADICION 

1 . Datos generales 

2 . Historial médico 

3. Procedimiento 

4. Menú de Mantenimiento 
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Sistema de rehabilitación dd/mm/aa 

GRUPO DE SESIONES 

1 . Máximos vrs sesiones 

2. Mínimos vrs sesiones 

3. Promedios vrs sesiones 

4. Menú gráficos 



Código 1 

Fecha emisión : dd/mm/aa Sistema de rehabilitación 

Reporte por grupo de sesiones 

Código -- sesión -- a la sesión --

Número total de Tiempo Fuerza Fuerza Fuerza 

de 

sesión 

contracc total mínima máxima promedio 

iones 

Fecha emisión : dd/mm/aa Sistema de rehabilitación 

Nombre 

Listado por enfermedad 

Enfermedad ---

1 Nº Sesiones I Nº de Contracciones I Tiempo Total 
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Fecha emisión : dd/mm/aa Sistema de rehabilitación 

Código 1 

Listado por sexo 

sexo 

Nombre 
1 

Causa 

Fecha emisión : dd/mm/aa Sistema de rehabilitación 

Listado por edades 

Desde hasta Años 

Código 1 Nombre 1 Sexo I Edad I Enfermedad 
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Fecha emisión : dd/mm/aa Sistema de rehabilitación 

Listado por causa 

Código Nombre Ocupación Enfermedad 

Fecha emisión : dd/mm/aa Sistema de rehabilitación 

Listado por ocupación 

Código 1 Nombre 1 Enfermerdad 1 Causa 



9.1 

Fecha emisión : dd/mm/aa Sistema de rehabilitación 

Reporte general 

Código I Enfermedad I Total Sesiones I Total de Contra . 1 Total de Tiempo 



u 
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INTRODUCCION 

En éste capítulo se encontrarán los manuales de el sistema, tanto de utilización como también 

mantenimiento, divididos en tres partes : la parte mecánica del sistema, la parte electrónica y la parte del 

software del sistema. 

En éstos se enfoca la manera de cómo trabajar en el momento de la rehabilitación, cómo manejar los 

datos obtenidos de cada sesión, que pasos dar para darle un buen mantenimiento a la máquina y los 

posibles problemas a los que se enfrentará el usuario y de como resolverlos. 
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CAPITULO 111 

3 MANUALES DE MANTENIMIENTO Y FUNCIONAMIENTO 

3.1 MANUAL DEL USUARIO DEL SUBSISTEMA HIDRAULICO-NEUMATICO 

Para el óptimo 'funcionamiento del SOR es necesario tener los cuidados siguientes: 

Revisar el nivel de solución del actuador hidráulico (fig 33) ; si éste se encuentran bajo de nivel agregar 

en el reservorio de fluido hidráulico líquido útilizado en el sistema de frenos de vehiculos. 

Para dar incio a la rehabilitación de los flexores del codo, la palanca No. 2 (figura 33)debe encontrarse 

en el punto A y para trabajar los extensores en el punto B. 

Ajuste del manómetro en el punto de inicio: 

Primero elimíne todo residuo de aire en la recámara No 3 ; esto se logra moviendo la perilla del 

manómetro de dicha recámara en sentido anti-horario hasta que el medidor del SOR (figura 33) indique 

un valor de O. 

Para poner a punto el manómetro, es decir en la posición de trabajo; la perilla del manómetro deberá ser 

desplazada en el sentido de las agujas del reloj hasta que llegue un instante en el que ésta ofrece una 

mayor oposición a ser desplazada, y es en éste punto en el que justamente deberá iniciar el movimiento 

de giro generado por el motor "paso a paso " (figura 34) . 

La presión de trabajo proveniente de un tanque de aíre ( ya sea de un compresor, tanque de oxígeno, 

o aíre comprimido) debe estar por lo menos a 80 psi en el manómetro de la fuente. 



PALANCA 

No. 1 -------. 

PlVOT DE 

PALANCA 

No. 1 

} r◄ EJE DE LA 

PRIMER RECAMARA 

Figura 33 
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3.2 MANUAL DE MANTENIMIENTO DEL SUB-SISTEMA MECANICO 

MANTENIMIENTO DEL SUBSISTEMA HIDRAULICO-NEUMATICO 

PUNTOS DE ENGRASE LUBRICANTE TIEMPO OBSERVACIONES 

(MESES) 

Asiento de ejes. G 6 Aplicar grasa Castro[ Impervia GS *. 

Eje de la primer recámara. G 6 Lavar y aplicar Castrol Impervia GS *. 

Primera y segunda s 12 Solución para el sistema de freno de autos*. 

recámara. 

* Referirse a la figura No.34 

G: Grasa para engranajes. 

S: Solución para frenos. 

Para efectuar el mantenimiento del SOR se debe realizar los s!guientes pasos: 

Elimine primeramente todo residuo de aíre en el sistema: 

-Cierre la válvula del contenedor de aíre (girar la perilla en sentido horario . 

-Utilizando llaves fijas de 1 6 y 1 7 mm proceda a desconectar las terminales del tanque de oxígeno que 

se acoplan al SOR. 

-Quite los tornillos que se encuentran dispuestos en la periferia inferior de la cubierta y levántela 

cuidadosamente. 

Proceda al desmontaje y desarme de las piezas teniendo el cuidado de no golpearlas. 

-Para el AHN se débe drenar la segunda recámara. Posteriormente se deben desacoplar las recámaras 

No. 2 y No. 3, así como su respectivas tapaderas, estos es con el fín de lograr una buena limpieza de 

las piezas ( utilizar thiner como solvente). 

-Si desea extraer los pistones, asegúrece primero de quitar todos los des-airadores de la segunda 

recámara; extraiga el pistón con mucho cuidado a manera de eliminar la posibilidad de rayarlos o __ de 

rayar las recámaras . 

-Vuelva ha armar el AHN y demas conecciones con cinta téflon en todas las uniones roscadas para 

evitar posibles fugas de solución o aíre . 

Para la limpieza de la primer recámara se deberá vertir thiner en el reservorio y mover el pistón de forma 

horizontal repetidas veces hasta que se haya evacuado todo el líquido por completo . 
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Efectuar esta operación hasta que sienta una fuerza de resistencia aceptable en concordancia con las 

presiones de los manómetros. 



o 
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3.3 CALIBRACION Y AJUSTE DE SENSIBILIDAD DEL CIRCUITO DEL SOR 

Cada vez que se varían las características o se cambian componentes del sistema como : el fluido del 

transductor, la fuente de luz del transductor o la fotoresistencia del SOR, es necesario recalibrar el circuito 

y ajustar la sensibilidad de su lectura, especialmente si estos componentes no son los mismos que los 

utilizados hasta el momento del cambio. 

3 .3.1 PROCEDIMIENTO DE CALIBRACION." 

Para calibrar el circuito, mida el voltaje en el pin #3 del IC6, este tiene que ser de aproximadamente 2.5 

voltios (no es necesario que sea exacto, ya que este variará con el movimiento del brazo), si no es así, 

ajuste el POT1 hasta lograr esta lectura. 

Una vez logrado el paso anterior y con el brazo del SOR en posición fija, mida el voltaje en el pin #6 del 

IC6, tiene que ser el mismo que el obtenido en el pin #3, si no es así, ajuste el POT2 hasta lograrlo. 

También la cantidad de fuerza suministrada por el SOR al paciente debe ser calibrada y esto se logra 

haciendo uso de un dinamómetro y corriendo el programa FUERZA .EXE el cual es suministrado en conjunto 

con el software del SOR. Para hacerlo siga las iniciaciones del programa ya mencionado. 

3.3.2 AJUSTE DE SENSIBILIDAD 

En el área ajuste de lectura máxima y mínima del la tarjeta madre del SOR se encuentran dos 

potenciómetros que son utilizados para ajustar la sensibilidad en la lectura de los cambios efectuados en 

el brazo de palanca del SOR; para lograr este ajuste es necesario correr el programa llamado AJUSTE.EXE, 

que es parte del software del SOR. 

Para ajustar el máximo de lectura, coloque el brazo en posición máxima, en la pantalla del computador verá 

una barra que puede subir o bajar, ajuste POT3 hasta que la barra llegue a un punto suficientemente alto 

en la escalab, asegurese que mientras no mueve el POT3 la barra se mantenga estáti ca, es decir que no 

suba ni baje sin razón, si esto es así reduzcala hasta lograrlo. 

u A segures e que el sist em a hidraulico d el SOR este sin burbujas de aire, ya que es to daría una lec tura erronea d espues de la 

calibración . 

b Es aconsejable no ajustar la lec tura d e m ínimo y m áximo hast a sus extremo s, ya que debid o a a sensibilidad del SOR y co n 
las vib raciones del aparat o cuando el paciente mueve el brazo, la lectu ra no sería es tabl e si no flu c tuante. 
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Para ajustar el mínimo de lectura, coloque el brazo en posición mínima, ajuste POT4 hasta que la barra en 

la pantalla del computador llegue a un punto muy bajo, el cual no varie cuando usted deje de mover el 

potenciómetro. 



Decisión 

Proceso 

Finalización 

,~ 
{ Canee. ! 

''----.__,/ 

NOMENCLATURA DE LAS HOJAS DE PROBLEMAS 

INICIO DE LA HOJA DE RESOLUCION DE PROBLEMAS. En ella se 
puede encontrar las razones para la cual está hecha cada una de las 

hojas de problemas 

DECISION. En este bloque se pregunta cual ha sido el comportamiento 
de un proceso. A partir de este bloque, siempre salen dos caminos hacia 
procesos nuevos, uno si la respuesta al proceso anterior es afirmativa y 

el otro si la respuesta es negativa 

PROCESO. En este bloque se dan indicaciones de que y como hacer el 
procedimiento de prueba para cada etapa. 

FINALIZACION. En este bloque encontramos ya sea la solución al 
problema planteado o el último proceso para la resolución del problema 
planteado. Ya que las soluciones a un problema pueden ser múltiples, 

este bloque se puede encontrar más de una vez en una sóla hoja. 

CONECTOR. Este bloque tiene la función de conectar dos o más 
bloques que no pueden ser alcanzados por una línea. 

..... 
o ..... 



HOJA DE PROBLEMAS CON EL IMPRESOR 
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NO 

Enciendalo y 
vuelva a intentar 

imprimir 

SI 

Problema 
Resuelto 

e ) 

¿Cable del 
NO 

SI 

Conecte el cable 
del impresor al 

circuito de 
bifurcación (parte 

trasera de la 
computadora 

Encienda el 
, rehabilitador reinicie 

No- R . · ( eset) su impresora 
y trate de imprimir 

s1-..:·~ 
0 

.----- ------NO----------~ 

Verifique que el 
indicador 

"READY" de su 
>------NO--+ impresor está 

encendido, si no 
es así, presione el 

botón "READY" 

SI 

SI 

i 
, Trate de imprimir ji 

i de nuevo 

1 

NO 

NO 

1 

Apague el 
Rehabilitador, 

desconectelo de 
la computadora y 
conecte el cable 

del impresor 
directamente a la · 

computadora, ! 
re1n1c1e su i 

impresor y vuelva · 
a intentar imprimir , 

SI 

Refierase a la 
hoja de problemas 
con el circuito de 

bifurcación 

Refierase al 
manual de su 

impresor 
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HOJA DE PROBLEMAS CON EL CIRCUITO BIFURCADOR DE SEÑAL 
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onecte la tarjeta 
bifurcadora al 
puerto de la 

computadora, 
reinicialice la 
computadora, 

asegurese que el 
rehabilitador está 

encendido y 
pruebe si el 

SI 

NO 

· Verifique si el impresor sigue j 
dando problemas después de 

1 
correr el sistema de 
rehabilitación en la 

computadora ; si es así, el 
software no es capaz de 

matener la configuración del 
impresor. Reinstale el 

software 

[ Verifique el 
voltaje en el Pin 

#20 del IC1 

SI 

Verifique el 
voltaje en los 

Pines #17 y 3 del 
IC1 

SI 

Haga inspección 
visual a las pistas 

de la tableta 

ennque e 
voltaje en la ¡7 tableta S~~re del ¡ 

No 

¿ Tableta 
defectuosa? 

entre 4.7 y 
5.3V? 

No 

Reemplaze la 
fuente según las 
especificaciones 

No-{ Reemplaze IC1 J 

Consulte el 
manual d.e su 

computadora y 
verifique la 

configuración de 
la misma. 

No 

Si 

( Reemplace la 
------ tableta SI 

Apague el 
rehabilitador, 
desconecte el 

circuito bifurcador 
·dela 

computadora y 
revise el bus de 

datos (Cable 
plano) 

No l i Reemplaze Cable j 

1-' 
o 
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urese que 
el rehabilitador 
está encendido 

y conectado a la 
computadora. 

HOJA DE PROBLEMAS CON LA 
OBTENCION DE DATOS DEL SOR 

No7 

Verifique el 

Encienda el 
rehabilitador y 
conectelo a la 

comp. 

Revise el bus 
(Cable Plano) 

voltaje en el pin 
~-----< #20 del IC2 e 

No 

Problema con la 
alimentación 
reemplace 

fuente . 

Si 

1 
Verifique si la 
señal en el pin 
#17 del IC2 se 

mantiene 
fluctuante . e 

;:;:. Para hacer esta verificación es 
necesario mover la palanca del 

rehabil itador 

IC3 

Si 

Verifique si la 
señal en el pin 

#3 del IC2 
fluctua. :: 

No1 
1 

Mida el voltaje 
en el pin #3 del >-----..: 

IC6 mientras 1 ~ e 
ajusta el POT1 

Si 

No 

Reemplace Bus 

El puerto del 
computador está 

dando problemas, 
consulte el 

manual de su 
computadora 

No-.j Reemplace IC2 

Verifique si el voltaje 
del pin #3 del IC6 es ~ 0,, 

-.,¡ aproximadamente . 741 ! 
igual al del pin #6 del ~ 

IC6 

Desconecte el fotodispositivo 
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varia la cantidad de luz 

~ 
( RES '. 
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Reemplace IC6 

i 
No 

Si 

Cambie POT1 y 
R4 

HOJA DE PROBLEMAS CON LA 
OBTENCION DE DATOS DEL SOR 

(Continuación) 

Coloque un capacitor de 
aproximadamente 470 µF 

(con .esto logrará un 
retardo > 1 Seg en el one 

shot) en los pines de 
prueba P5 y P6:::: del IC8, 
mida el voltaje en el pin #3 
del IC5 , mientras apaga y 
enciende el rehabilitador. 

::::: P5 es el lado negativo del 
condensador yP6 es el lado 

positivo. 

No 
Cambie la 

Fotoresistencia 

No 

Reemplace IC8 
yC3 

No 

1 
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procedimiento 

anterior 
midiendo el 

voltaje en el pin 
#10 del IC7 

Si 

Si 

Reemplace IC7 
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componentes: C1, 
C2 y R1 y verifique 

que estén en 
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No 
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defectuosos y 

vuelva a probar 
la comunicación , 

r Reemplace ICS 

Si 

No 

Si 

Problema Resuelto 

¡..., 
o 
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HOJA DE PROBLEMAS CON LA VARIACION DE 
FUERZA EN EL SOR 
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3.5 MANUAL DE USUARIO DEL SISTEMA DE COMPUTACION 

Información general : 

- El sistema de rehabilitación se conocerá de aqui en ante adelante como SOR. El programa para el uso del 

SOR ésta desarrollado en clipper y lenguaje c, y se maneja básicamente haciendo uso de menus . 

El programa principal está hecho haciendo uso de clipper, el cuál es un manejador de bases de datos, las 

cuales se utilizan para guardar toda la información proveniente de la terápia del paciente . 

Las bases de datos que maneja este sistema son cuatro : Datos generales (DATOGEN), Historial médico 

(HISMEDIC), Procedimiento (PROCEDIM) y el expediente (EXPEDIENT), (ver anexo 1) . Hay tres bases que 

se tienen que llenar desde mantenimiento de bases de datos (Explicado posteriormente) que son 

DATOGEN, HISMEDIC Y PROCEDIM, la cuarta base (EXPEDIENT) es llenada automáticamente, consultando 

las demás bases y sacando la información que necesita; asi tambien guardando el resumén de los 

resultados de la sesión del paciente. 

La base de datos (PROCEDIM) es donde se dan los parámetros a seguir durante la rehabilitación, siendo 

consultada en la ejecución del programa del SDR, para la primera sesión la rehabilitación toma totalmente 

como base los datos de (PROCEDIM); pero de la segunda sesión en adelante el SOR solo consulta los 

campos de ángulo mínimo y máximo a los cuales el paciente debe alcanzar y el tiempo de duración de la 

sesión que pueden ser modificados o continuar iguales. Los otros párametros como repeticiones por 

minuto, fuerza mínima y número de sesión son calculados tomando como base los datos de la última 

sesión realizada por el paciente por lo que son calculados automáticamente por el SDR. 

El SDR no permite eliminar ni modificar, datos del EXPEDIENT , sólo consultarlos y ser accesado por los 

reportes y listados. 

A continuación se describe como usar el programa del SDR. 



3.5.1 .- Para correrlo. 

Estando desde el DOS se ejecuta : SOR < Enter > 

3.5 .2.- Se llega al menú pricipal del SOR (fig . 35) 

Sistema de rehabilitación mm/día/año 

BIENVENIDO AL SISTEMA DE REHABILITACION (SOR) 

MENU PRINCIPAL 

EJECUCION DEL SOR 

MANTENIMIENTO DE BASE DE DATOS 

REPORTES Y LISTADOS 

GRAFICOS 

FINALIZAR 

FIG. 35 
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A manera de de información acerca del programa y qué hacer cuando se desee alguna opción en especial, 

se explica el contenido de las opciones del menú principal : 

- Si el paciente llega a terápia por primera vez, es necesario inscribirlo, por lo que tiene que elegir 

mantenimiento de bases de da.tos y adicionar la información requerida en : tablas de datos generales, 

historial médico y procedimiento, éste proceso se encuentra mas adelante, donde está explicada cada 

opción del menú principal. 

- Si el paciente ya ha sido inscrito y desea realizar la sesión de rehabilitación , se élige EJECUCION desde 

el menú principal, éste proceso se describe posteriormente . 
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- Cuando se necesite consultar, modificar, eliminar o adicionar datos se élige MANTENIMIENTO DE BASES 

DE DATOS, que presentará un menú con esas opciones . 

- Cuando se necesiten reportes ó listados de información, sobre los pacientes y los resultados de su 

rehabilitación, elegir, REPORTES Y LISTADOS, que presentará un menú que contiene los diversos reportes 

y listados que se pueden obtener . 

- Si requiere obtener información en forma gráfica, elegir GRAFICOS, donde se encuentra un menú con 

los distintos gráficos 

que se pueden obtener . 

3 .5 .3. Descripción y uso de las opciones del menú principal. 

Estando dentro del menú principal. 

Escoger alguna opción haciendo uso de las teclas de flecha : 

3 .5.3.1 - OPCION (Ejecución) < Enter> 

Es la que mantiene el control del sistema de rehabilitación , desde aqui se ejecuta la sesión del paciente . 

Al entrar a ésta opción nos presenta el siguiente mensaje 

ASEGURESE QUE EL REHABILITADOR ESTE ENCENDIDO Y CONECTADO A LA COMPUTADORA 

Con < Enter> pasa los siguient.es mensajes: 

3 .5.3 .1 .1 Si la computadora comprueba que el rebabilitador no fué Conectado envía de nuevo el 

mensaje anterior (tres veces), si 

regresa al menú principal. 

a la tercera ves que envía el mensaje no fué conectado 



3.5.3 .1 .2 Si la computadora comprueba que el rehabilitador fué 

Nombre del paciente a rehabilitar. 

Nombre del paciente: Escribir el nombre y luego < Enter> ---

Aqui pueden pasar dos situaciones 

3.5.3.1 .2 .1 El paciente no existe, por lo que despliega un mensaje 

principal é inscribir al paciente como usuario del rehabilitador. 

presione cualquier tecla para regresar al menú principal. 

3.5 .3.1 .2.2 El paciente existe y despliega la pantalla siguiente (fig .36) 

Sistema de rehabilitación mm/dia/año 

BIENVENIDO AL SISTEMA DE REHABILITACION (SOR) 

NOMBRE CODIGO ULTIMA SESION 

EL NUMERO DE SESION QUE CONTINUA ES 

Presione una tecla para continuar : 

FIG. 36 
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conectado ; pregunta por el 

donde pide regresar al menú 



111 

Donde presenta el nombre del paciente,su codigo, el número de sesiónes que tiene realizadas y el número 

de sesión que se realizara en ese momento. 

Con presionar cualquier tecla, presenta la siguiente pantalla (fig. 37) 

Sistema de rehabilitación • mm/día/año 

BIENVENIDO AL SISTEMA DE REHABILITACION (SOR) 

MENU DE INICIO 

-VALOR DEL CAMBIO AUTOMATICO DE FUERZA DE RESISTENCIA 

-MENU DE EJECUCION 

FIG. 37 · 

La unica opción que tiene este menú, nos lleva a la (fig 38) 



Sistema de rahabilitación mm/dia/año 

BIENVENIDO AL SISTEMA DE REHABILITACION (SDR) 

MENU DE INCREMENTO O DECREMENTO, DE FUERZA DE RESISTENCIA 

0 .5 (LBS) 

1 (LBS) 

1 .5 (LBS) 

2 (LBS) 

2.5 (LBS) 

FIG. 38 

112 

Donde se escoge el rango de incremento ó decremento de resistencia; para el paciente, durante la 

rehabilitación. Esto se hace moviendose hacia la opción haciendo uso de las teclas de flecha y luego 

presionando < Enter> en el rango deseado. 

Luego presenta la (figura 37), se elige la opción de regresar al menú ejecución y nos presenta la siguiente 

pantalla (fig 39) 
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Sistema de rehabilitación mm/dea/año 

BIENVENIDO AL SISTEMA DE REHABILITACION 

TIEMPO DE SESION = INTENTOS FALLIDOS 

ANGULO DE CONTRACCION = 

CONTRACCIONES ACEPTADAS = CONTRACCIONES ESPERADAS 

ANGULO MINIMO = ANGULO MAXIMO = 

FUERZA ACTUAL = 

FIG. 39 

Durante la rehabilitación, se estará presentando (como se puede ver en la fig . 39) la fuerza de resistencia 

que está actuando en ese momento (cambiará cada vez que se ejecute un aumento o disminución de 

fuerza de resistencia), el tiempo transcurido hasta el moménto, las contraciones aceptadas en el minuto 

Presente (este dato cambiara cada minuto),las contracciones esperadas, el ángulo de cada contracción 

realisada,los intentos fallidos (las veces continuas que el sdr a tenido que decrementar la fuerza) y el 

ángulo mínimo y máximo esperado de cada contracción. 

Esta pantalla permanecerá hasta el momento en que se termine la rehabilitación. 

Finalizada la rehabilitación presentará la siguiente pantalla (fig. 40) 
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Sistema de rehabilitación mm/dia/año 

BIENVENIDO AL SISTEMA DE REHABILITACION (SDR) 

SESION FINALIZADA 

PRESIONE CUALQUIER TECLA PARA REGRESAR AL MENU PRINCIPAL 

FIG . 40 

3.5.3.2 - OPCION (Mantenimiento de bases de datos) : < Enter> 

Muestra la pantalla (fig . 41) 



sistema de rehabilitación mm/dia/año 

BIENVENIDO AL SISTEMA DE REHABILITACION (SOR) 

MANTENIMIENTO 

ELIMINACION 

MODIFICACION 

ADICION 

MENU PRINCIPAL 

FIG. 41 
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CONSULTAS 

Se escoge cualquier opción haciendo uso de las teclas de flecha y colocandose en el lugar deseado y luego 

<Enter> 



3.5.3.2.1---(Consultas) --- : < Enter > presenta la pantalla mostrada en la 

Sist ema de rehabilitación mm/dia/año 

BIENVENIDO AL SISTEMA DE REHABILITACION (SDR) 

CONSULTAS 

DATOS GENERALES 

HISTORIAL MEDICO 

EXPEDIENTE DEL PACIENTE 

PROCEDIMIENTO 

MENU ANTERIOR 

FIG. 42 

Escogiendo cualquier opción con < Enter > 

3.5.3 .2.1.1 Datos generales: 
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Fig. 42. 

Consulta la tabla de los datos generales del paciente. Inmediatamente se escoge esta opción, pregunta 

por el código del paciente a consultar; si existe despliega la información existente en el registro con ese 

código. (fig. 43) 



CONSULTA DE DATOS GENERALES 

CODIGO DEL PACIENTE : 

NOMBRE DEL PACIENTE : 

EDAD DEL PACIENTE : 

SEXO DEL PACIENTE : 

DIRECCION 

TELEFONO 

-------------

Desea continuar consultado (s/n) : 

FIG. 43 

Si no existe envía el mensaje " paciente no existe " 

con < Enter > vuelve a preguntar el código. 
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Si después de consultar un registro desea continuar consultando los datos generales, presione S al final 

de la pantalla si no presione N para regresar al menú de consultas. 

3.5.3.2 .1.2 Historial médico : 

Consulta el historial médico del paciente, siguiendo un procedimiento igual al de datos generales y 

presentando los datos que contienen los campos de ese registro. 

3.5 .3.2.1 .3 Expediente del paciente: 

Consulta los resultados del paciente, luego de elegir esta opción pregunta por el código del paciente y el 

número de sesión que desea consultar. Al contestar presione < Enter > y aparecerá la información 

requerida (fig . 44) 



CONSULTA DEL EXPEDIENTE 

CODIGO DEL PACIENTE : 

NUMERO DE SESION 

FECHA DE SESION 

FUERZA MINIMA DE TRABAJO : 

FUERZA MAXIMA AL CANZADA : 

FUERZA MEDIA DE LA SESION : 

NUMERO DE CONTRACIONES REALIZADAS EN LA SESION : 

TIEMPO DE DURACION DE LA SESION : 

Desea continuar consultado (S/N) : 

FIG. 44 
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Si al f inal de la pantalla contesta S pregunta por el nuevo código si es N regresa al menú de consultas (Fig . 

42) 

3 .5.3 .2.1 .4 Procedimiento: 

Consulta el procedimiento de la rehabilitación del paciente requerido; siguiendo los pasos descritos en 

Datos generales. 

3 .5.3 .2.1 .5 Menú anterior : 

Regresa al menú de mantenimiento. 

3.5.3.2 .2---(Eliminación)--- : <.Enter> 
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Esta opción permite eliminar los datos de pacientes que ya no es necesario tenerlos en la memoria del 

sistema. Despliega la siguiente pantalla (fig . 45) 

Sistema de rehabilitación mm/dia/año 

BIENVENIDO AL SISTEMA de REHABILITACION (SOR) 

MENU DE ELIMINACION 

DATOS GENERALES 

HISTORIAl,. MEDICO 

PROCEDIMIENTO 

MENU ANTERIOR 

FIG . 45 

3 .5 .3.2.2.1 Datos generales : < Enter> 

Pregunta por el código del paciente; luego de contestar presione < Enter >, después de lo cual pueden 

suceder cualquiera de dos cosas: 

3 .5 .3.2.2 .1 .1 El paciente no existe . < Enter> 

Vuelve a pidir el codigo del paciente 

3.5.3.2 .2.1 .2 Elimina los datos generales del paciente a quien pertenece ese código y pregunta si desea 

seguir eliminando; si es S,pregunta por el nuevo código si es N, regresa al menú de el iminación . 

3 .5 .3.2.2.2 Historial médico : < Enter > 

Los mismos pasos que datos generales. 
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3.5.3 .2 .2.3 Procedimiento : < Enter> 

Los mismos pasos que datos generales. 

3.5.3 .2 .2.4 Menú anterior : < Enter> 

Regresa al menú de mantenimiento. 

3.5 .3.2 .3---(Modificaciones)--- : < Enter> 

Esta opción permite modificar datos de las tablas del sistema, que de una sesión a otra pueden cambiar, 

como es el caso del procedimiento, especialmente en los campos de ángulo mínimo, ángulo máximo y 

tiempo de la sesión, ó para corregir cualqu ier error cometido en la digitación de los datos. (Fig. 46) 

Sistema de rehabilitación mm/dia/año 

BIENVENIDO AL SISTEMA DE REHAEÍILITACION (SDR) 

MODIFICACIONES 

DATOS GENERALES 

HISTORIAL MEDICO 

PROCEDIMIENTO 

MENU ANTERIOR 

FIG . 46 



3.5.3 .2.3.1 Datos generales : < Enter> 

Pregunta el código del paciente, digite el código < Enter > 

3.5.3.2.3.1.1 Paciente no existe < Enter > 

vuelve a preguntar por el código 
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3 .5.3.2.3.1.2 Presenta los datos del paciente a quien pertenece ese código, de la misma forma 

que los presenta la opción de consulta con la ventaja de que puede modificar el contenido 

de cualquier campo, desplazandoce con las flechas de direccionamiento . 

Al final de la pantalla pregunta se desea continuar modificando. Si contesta S, pregunta el nuevo código 

si es N, regresa al menú de modificaciónes. 

3.5.3 .2 .3.2 Historial médico : < Enter> 

Exactamente igual que datos generales . 

3 .5.3.2 .3.3 Procedimiento : < Enter> 

Exactamente igual que datos generales. 

3.5.3 .2.3.4 Menú anterior: < Enter> 

Regresa al menú de mantenimiento. 



3.5.3 .2.4---(Adición)---: < Enter> 

Adiciona datos de pacientes nuevos . {fig. 4 7) 

Sistema de rehabilitación mm/dia/año 

BIENVENIDO AL SISTEMA DE REHABILITACION {SDR) 

ADICION DE DATOS 

DATOS GENERALES 

HISTORIAL MEDICO 

PROCEDIMIENTO 

MENU ANTERIOR 

FIG 47 
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Después de posicionarse en la opción deseada presione < En ter>, presentará la pantalla de recepción de 

datos para ser llenada y al final de la pantalla preguntará si desea continuar adicionando. 

3 .5.3.3 - OPCION {Reportes y listados) : < Enter > 

De esta opción se puede obtener la información a la que se refiere cada una de las opciones ya sea via 

pantalla ó impresor. {fig. 48) 



Sistema de rehabilitación mm/dia/año 

BIENVENIDO AL SISTEMA 

MENU DE REPORTES Y LISTADOS 

REPORTE POR GRUPO DE SESIONES 

LISTADO POR ENFERMEDAD 

LISTAD POR SEXO 

LISTADO POR EDADES 

LISTADO POR CAUSA 

LISTADO POR OCUPACION 

REPORTE GENERAL 

MENU PRINCIPAL 

FIG. 48 

3.5 .3 .3 .1 Reporte por grupo de sesiones: < Enter> 
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Pregunta por el código del paciente, la sesión inicial y final de donde se quiere la información, además 

pregunta si se desea enviarlo al impresor o la pantalla, luego presenta el reporte correspondiente. (fig.49) 

Fecha de emisión : mm/dia/año Sistema de rehabilitación 

REPORTE POR GRUPO DE SESIONES 

CODIGO SESION A LA SESION -- - -

NUMERO NUMERO DE TIEMPO DE FUERZA FUERZA FUERZA 

DE CONTRACCI SESION MINIMA MAXIMA PROMEDIO 

SESION ONES 

FIG . 49 
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3.5.3.3.2 Listado por enfermedad: <Enter> 

Pregunta por la enfermedad que desea reportar y da la opción de enviarlo via impresor ó via pantalla. Con 

< Enter> despliega la siguiente información. (fig. 50) 

fecha de emisión : mm/dd/año Sistema de rehabilitación 

LISTADO POR ENFERMEDAD 

ENFERMEDAD 

CODIGO NOMBRE NUMERO DE NUMERO DE TIEMPO TOTAL 

SESIONES CONTRACIO DE REHABILIT. 

NES TOTALES 

FIG. 50 

3.5.3 .3.3 Listado por sexo: < Enter> 

Pregunta por el sexo que puede ser M ó F, si desea enviarlo al impresor o a la pantalla y presenta el 

reporte siguiente (fig. 51 ) 

Fecha de emisión: mm/dia/año Sistema de rehabilitación 

CODIGO 

LISTADO POR SEXO 

SEXO 

FIG. 51 

NOMBRE CAUSA DE ENFERMEDAD 
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3 .5.3.3.4 Listado por edades : < Enter> 

Pregunta la edad inicial y edad final de los pacientes que se desean listar, luego de contestar pregunta si 

desea enviarlo al impresor o a la pantalla; y luego presenta la información siguiente (fig . 52) 

Fecha de emisión: mm/dia/año Sistema de rehabilitación 

LISTADO POR EDADES 

D.ESDE HASTA AÑOS. 

CODIGO NOMBRE SEXO EDAD ENFERMEDAD 

FIG. 52 

3 .5.3.3 .5 Listado por causa: < Enter> 

Pregunta la causa y si desea enviarlo al impresor, luego presione < Enter > despliega la siguiente 

información (fig . 53) 

Fecha de emisión mm/día/año Sistema de rehabilitación 

LISTADO POR CAUSA 

CAUSA __ _ 

CODIGO NOMBRE OCUPACION ENFERMEDAD 

FIG. 53 
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3 .5 .3.3.6 Listado por ocupación: < Enter> 

Pregunta la ocupación < Enter > y si desea enviarlo al impresor o a la pantalla, luego despliega la 

información de la (fig. 54) 

Fecha de emisión: mm/dia/año Sistema de rehabilitación 

CODIGO 

LISTADO POR OCUPACION 

OCUPACION ----

NOMBRE 

FIG. 54 

3.5.3 .3. 7 Reporte general:< Enter> 

ENFERMEDAD 

Pregunta si desea enviar al impresor o a la pantalla y luego 

Despliega información general de los resultados de los pacientes (fig. 55) 

Fecha de emisión : mm/dia/año Sistema de rehabilitación 

REPORTE GENERAL 

CODIGO ENFERMEDAD TOTAL DE TOTAL DE 

SESIONES CONTRACIONE 

FIG . 55 

CAUSA 

TIEMPO TO-

TAL. 



3.5.3.3 .8 Menú anterior : < Enter> 

Vuelve al menú principal 

3 .5 .3.4 - OPCION (Gráficos) : < Enter> 

De esta opción se pueden ver los gráficos que se detallan en la pantalla siguiente (fig . 56) 

Sistema de rehabilitación mm/día/año 

BIENVENIDO AL SISTEMA DE REHABILITACION (SOR) 

MENU DE GRAFICOS 

POR GRUPO DE SESIONES 

POR ENFERMEDAD 

POR SEXO 

POR CAUSA 

POR EDADES 

MENU PRINCIPAL 

FIG 56 

Desplazarse con las teclas de fechas y presione < En ter> en la opción deseada . 

3 .5 .3.4 .1 Grupo de sesiones: < Enter> 

Esta opción presenta el siguiente menú (fig . 57) 
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Sistema de rehabilitación mm/dia/año 

BIENVENIDO AL SISTEMA DE REHABILITACION (SOR) 

MENU DE SESIONES VRS FUERZAS 

MAXIMOS VRS SESIONES 

MINIMOS VRS SESIONES 

PROMEDIOS VRS SESIONES 

FIG. 57 

3.5.3.4.1.1 Mínimos vrs sesiones: <Enter> 
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Pregunta el código del paciente del cual se desea la información, luego de digitarlo se presiona < Enter > 

y presentará el gráfico de línea (fig. 58)," al presionar < Enter> de nuevo presentará el gráfico de barras 

de esa misma información (fig. 59) y con < Enter> de nuevo presenta el gráfico de pastel (fig.60). 

Presione < Enter > para regresar al menú de gráficos. 

ªlos gráficos que aparecen en este documento 
simulados. 

responden a datos 
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GRAFICO DE F~ERZA NININA URS SESIONES i5-,.--------------------------------------, 

••■t.rn i · Seslan ll · ·· ... · S-■íon 3 S••lan 4 •••joli ti · 

Figura 58 

CRAFICO DE FUERZA MININA URS SESÍONES 

Figura 59 
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GRAFICO DE FUERZA MIHIMA URS SESIONES 

• S•■ ldn 1 
~ S1u1lon a 
181 Seslon 3 
111111 Seslon 4 
:;:::: Seslon 15 

Figura 60 

3.5.3.4.1.2 Máximos vrs sesiones: < Enter> 

El proceso es exactamente igual al anterior presentando los graficos de los máximos de fuerza alcanzados 

en cada sesión. 

3.5.3.4.1.3 Promedios vrs sesiones: < Enter> 

Igual al proceso anterior, presentando la fuerza promedio lograda en cada sesión. 
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3.5.3.4 .2 Gráfico por enfermedad : < Enter> 

Grafica las distintas enfermedades y la cantidad de veces que se han presentado a rehabilitación, en 

gráficos de línea (fig . 61 ), de barras (fig. 62) y de pastel (fig. 63) . Presionando < Enter > después de cada 

gráfico . 



132 

GRAFICO POR ENFERMEDADES URS FRECUENCIA 4.00~-------------...----------------------:..----i 

Lee 

,,:·, 

RRRR"R QÜEBRA DESGAJi SAFADU "DOLO" 

FIG 61 

FIG 62 



GRAFICO POR ENFERMEDADES URS FRECUENCiA 

FIG. 63 

3.5.3.4.3 Gráfico por sexo: < Enter> 

■ RRRRRR 
~z wwwwww 
11111 QUEBRA 
■ DESGAR 
:¡:¡: SAFADU 
ffl "DOLO" 
~ HUY 
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Hace un gráfico de comparación entre la cantidad de personas de sexo masculino y la cantidad de 

personas de sexo femenino que se han presentado a rehabilitación . Gráfico de línea (fig. 64), Gráfico de 

barras (fig. 65), Gráfico de pastel (fig .66) . presionando < Enter > después de cada gráfico. 
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FIG 64 

FIG 65 



CRAFICO POR SEXO 

:18, 3:1. ____ __ 

FIG . 66 

3 .5.3.4.4 Gráfico por causa : < Enter> 

■ ••><D 1'1tN1ti1il'ID 
118 ••><o Masouilnó 
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Grafica la cantidad de pacientes que se han presentado por cada causa presente en el expediente del 

sistema; en gráficos de línea (fig . 67) de barras (fig. 68) y de pastel (fig.69). 

Presionando < Enter > después de cada gráfico . 
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FIG 67 

FIG 68 



CRAFICO POR CAUSA URS FRECUENCIA 

FIG. 69 

3.5 .3.4.5 Gráfico por rango de edades: < Enter> 

■ RRRRRR 
~ $SSSSS 
1111! CAID" 
181 ESTIRO 
:,:,: GOLPE 
!81 bESCON 
811 HUY 
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Esta opción nos presenta un gráfico de línea (fig . 70), uno de barras (fig. 71) y uno de pastel 

(fig. 72), (presionando < Enter > después de cada gráfico) que dividen las edades de los pacientes en 7 

rangos distintos y la cantidad de ellos que sea presentado a rehabilitación . 
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FIG 70 

FIG 71 
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FIG. 72 

3 .5 .3.4.6 Menú principal:< Enter> 

Vuelve al menú principal. 

3.5 .3.5 - OPCION (Finalizar) < Enter> 

Esta opción finaliza la aplicación del sistema y vuelve al DOS. 
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3.6 PROCESO PARA IMPRESION DE GRAFICOS 

Cuando en la pantalla se encuentre el gráfico que desea imprimir, presione las teclas 

<ALT> <SHIFT> <F9> simultáneamente. Si escucha un sónido ronco y largo proveniente de la 

computadora, significa que lo que usted desea imprimir no está en el modo gráfico soportado por esta 

función, si esto sucede, el gráfico no se puede capturar para imprimir. 

Si escucha dos sonidos cortos, la función está lista para capturar la imagen, y verá un cuadro punteado 

en la pantalla. Utilice las teclas de flecha para mover el cuadro. Utilice la tecla <SHIFT> en conjunto 

con las teclas de flechas para darle el tamaño deseado al cuadro. Utilize la tecla < INS > para intercambiar 

entre el modo de incrementos finos e incrementos grandes mientras mueve y dá tamaño al cuadro. 

Cuando el cuadro haya enmarcado la porción del gráfico que usted desea capturar, simplemente presione 

la tecla < ENTER > . 

Cuando la tecla < ENTER > haya sido presionada, se guardará en el directorio actual un archivo llamado 

11 SDR.WPG 11 y se escucharán de nuevo dos tonos cortos. 

El archivo 11 SDR.WPG 11 es una copia de los contenidos de la memoria del monitor, la cual puede ser 

utilizada en la rutina de gráficos de WORDPERFECT y agreagrlos al texto que usted desee para presentar 

sus reportes, lo cual lo logra vía menú de gráficos (<AL T > < F9 >) de Word Perfect de las versiones 5 .O 

en adelante. 

Si un archivo llamado II SDR. WP~ 11 existe de antemano en el directorio actual, el nuevo archivo se llamará 

11 SDR1 .WPG 11
• Si 11 SDR1 .WPG 11 ya existe, el nuevo se llamará 11 SDR2.WPG 11

• Y así sucesivamente hasta 

alcanzar el archivo llamado 11 SDR9999.WPG 11 si estos no se borraran del directorio. 

Estando en la rutina de captura de gráfico, puede presionar < F1 > para salirse de esta en cualquier 

momento que lo desee si dejar grabado el gráfico actual. 





Factor de aplicación KA 

(Factores de corrección de sobrecarga Ko y Co * --
Maquinaria movida 

Fuente de potencia Uniforme Choque moderado Choque fuerte 

Uniforme 1.00 1. 25 1. 75 

Ch oque ligero 1. 25 1. 50 2.00 

Choque medio 1. 50 1. 75 2. 25 

* Darle~ Dudley, Gear Handbook, pags 13 ·20, McGraw-H1ll, Nueva York, 1992. 

TABLA 

Valores del factor de apriete KA 

Tipo de apriete Estado de superficie (Perno, tuerca) Factor KA 

Apriete manual Todas las superficies lubricadas. 3.0 

Torquímetro Si n lubricamiento o con lubricamiento 1.8 (Sin lubribante) 
(aceite _o grasa) 

1.4 (Con lubricante) 

Cubo de impacto Sin lubri camiento o con lubricamiento 1.6 (2.0) lubricado 
(aceite o grasa) 

2.0 (Galvanizado con Zn) 

TABLA 2 

Medida del perno en función de la fuerza de trabajo y calidad . 

F¿ Fuerza de trabajo (KN) 
calidad 

axial estático 1.6 2.5 0.4 6.3 10 16 25 40 63 100 160 250 
axia l dinámico 1.0 1.6 2.5 4.0 6.3 10 16 25 40 63 100 160 
transversal 0.32 0.5 0.8 1. 25 2. 0 3. 15 5 8 12.5 20 31 50 

4.6 6 8 10 12 16 20 24 27 33 - - - - - -- - - -- -

4.8,5.6,6.6 5 6 8 10 12 16 20 24 30 - - -- - - - - - - - -

5.8, 6.8,6 .9 4 5 6 8 10 12 14 18 22 27 - - - - -- - -

8.8 4 5 6 8 8 10 14 16 20 24 30 - - --

10 .9 -- -- 4 5 6 8 10 12 14 16 20 27 30 

12.9 - -- - 4 5 5 8 8 10 12 16 20 24 30 

Medidas en rrm. 
TABLA 3 



VALORES PARA EL FACTOR DE AFLOJAMIENTO 

VALORES DE kL BAJO CARGA DINAMICA 

RELACION A B c D ESTA 
ldd TICA 

M4 Ml M4 Ml Ml M4 Ml Ml M4 Ml Ml TODO 
.. o. . . o. 8. . . o. 8. . . o. 8. s 
M8 . M8 . . M8 . . M8 . . 

M3 Ml M3 Ml M3 Ml M3 
o 6 o 6 o 6 o 

1 3 -- 5 -- 3 . 
COR >l. 2 l. - 2 l. -- 3 2 -- - 5 
TO .. 3 5 3 5 - - 4 2 . 

5 1.2 

MEO >3. l. l. 2 l. l. 4 l. l. -- 2 l. 
10 .. 4 5 3 4 4 2 . 6 6 - 6 

>4. 5 4 
.. 6 

LAR >6. l. l. l. l. l. 2 l. l. 3 l. l. 
GO .. 8 4 3 6 3 3 4 4 6 6 

>8 . 
. 10 

BAJO CARGA DINAMICA TIPOS DE CALIDAD 

1- TENSION 3.6 A 10. 9 A 
8.8 12.9 

HAS LISO (ASPERO) B ( c A ( B ) 
TA ) 
3 

SOB c ( D B ( c ) 
RE ) 
3 

2- CARGA TRANSVERSAL (CORTE 
' 

CORTE Y 
TENSION) 

HAS LISO c ( D B ( c ) 
TA (ASPERO) ) 
3 

SOB D ( - e ( D ) 
RE ) 
3 



PROPIEDADES DE RESISTENCIAS PARA LOS ACEROS DE LOS PERNOS (DIN 267) 

DESIGNACION NUEVA 3 .6 4.6 4. 5 . 5.8 6 .6 6. 6.9 8 .8 10.9 12.9 14.9 
8 6 8 

ANTIGUA 4A 4D 5S 6D 6G 8G 10K 12K -----

4S 5D 6S 

O-ROTURA MINIMO 340 400 500 600 800 1000 1400 
N/mm 2 

MAXIMO 490 550 700 800 1000 1200 1600 

1200 1400 

o-5 N/mm 2 MINIMO 200 240 32 30 400 360 48 ---- ---- ---- ---- -- --

o o o . 
MAXIMO ---- ---- ---- ---- 54 640 900 1080 1260 

---- ---- ---- o 
COEFICIENTE MINIMO 25 25 14 20 10 16 8 12 1 2 9 8 7 
DE ROTURA 
6% 

DUREZA MIN IMO 900 1100 1400 1700 2250 2800 3300 3900 
BRINEL 
HB N/mm 2 MAXIMO 150 1700 2150 2450 3000 3650 4250 ----

o 



u D B 
PRESENTA WILLIAM 

f ECHA ABRIL DE 

A¡: 1 CONTENIDO; A H 

ENTRADA DE AIRE 

ENTRADA DE A 'CEITE A 

PRIMERA RECAMARA 

72 

9 . 

2 4!) 79 

9 

T.2 

' 

ERNESTO MOLINA HERRADOR 

1995 ¡DIBUJADO POR, WI LLIAM MO LI NA 

N jLAMINA No. 1 1 



1 

1;:;7 , 
-r 

20 

~~-1 
~~ .. ~ 

PARTE SUPERIOR DE EL 

P I S T O N DE LA T E R C E R 

RECAMARA 

PARTE INFERIOR DEEL 

PISTON DE LA TERCER RECAMARA 

}~ : ' 
~◄--- 44 44 ,018 .1 

44.002---., 

H 7 - KC5 

CORTE DE ARANDELA 

000° 0 ·014 

49 .989 

h 6 !J7 

ARANDELAS COMPRESORAS 

PARA EM PA0UES 11 O-RING" 

PRESENTA WILLIAM 

AGUJEROS PARA 

M O x 1 , 1 O PROF. 

VISTA SUPERIOR DE EL PISTON 

DE LA 3U RECAMARA 

2 AGUJEROS 

DE O mm 

0 48 

VISTA INFERIOR DE EL PISTON 

DE LA TERCER RECAMARA 

__i_ :wA[:=========I::========:]~~¼! -t 
SEPARADOR DE ANILLOS 

11 0-RlNG 11 

CORTE TRANSVERSAL 

ERNESTO MO LINA HERRADOR UDB 
FECHA : ABRIL DE 1995 ¡DIBUJADO POR : WILLIAM MOLINA 

¡ESCALA 1: 1 11 CONTENIOo:p1sTON 
1 

LA.MINA No. 2 
O E TERCERA RECAMAR A llhlm,-.n.-<1 , _ _ 



o 

T 

COR T E 

2 AGUJEROS 
DE 2 . 0 mm 

PARTE SUPERIOR DE EL PISTON 

DE LA SEGUNDA RECAMARA 

2 AGUJERO 

M2 . II J 0 . 70 

9mm PROF. 

PARTE INFERIOR DE EL 

PISTON DE LA SEGUNDA RECAMARA 

PLANTA 

PISTON DE SEGUN DA RECAMARA 

VI STA INFERIOR 

__1_ COR TE ~ 

.~ 
T~'º,~º~ 

19 .991 

h 6 - "S7 

VISTA SUPERIOR 

0 16 16, 012 

11!1 . 999 
H 7 • K 6 

ARANDELAS COMPRESORAS 

PARA EMPAQUE 11 0-RING 11 

MATERIAL: BRONCE 

VISTA SUPERIOR 

0 2 O 

ARANDELA SEPARADORA 

P A R A E M P A Q U E II O- R I N G 11 

E J E 

t 
012 

~ 1 8. O 

PISTON DE S::GUNDA 

·+ q ___ ____,p ~ 
RECAMARA j, t 

* 

CONECTOR DE PISTONES DE EL AHN 

UDB lpRESENTA WILLI AM ERNESTO MOLINA HERRADOR 

fECH A ·. A B R I L D E 19 9 5 o I e u J A CIO POR •. W I L L I A M M O L I N A 

ESCALA 1:1 CONTEN1Óo : p1sTON DE . SEGUNDA 
/LAMINA No. 31 

RECAMARA l l lli ii xt\CI/ , i 



·UD B 

ESCA LA 1: 1 

31!1! 

F•20 lb M 

PUNTO DE 
MAXIMA FUERZA 

PIN 11 C 11 

'21 8 m 

BRAZO PRINCIPAL 

( PLATINA DE 1 ~ 1/8 DE PULO.) 

RODAMIENTO DE 

eooo 

.. ____ ., 

271! 

PIN ºA" 
'21 7 mm 

PRIMl!RA 

RECAMARA 

o 

PRES EN TA I WI LLI AM 

FECHA 1 ABRIL DE 

1 1 

ERNESTO 

199511 DIBUJADO 

CONTENIDO• BRAZO DEL 

RECAMARA 

MOLINA HERRADOR 

POR I w I L L I A M M o LI N A 

S DR 



TABLAS USADAS POR EL SDR 

l. 
DATOGEN (Dotos generales del paciente) 

Campos que contiene . 

CODIGO 
NOMBRE 
EDAD 
SEXO 
DIRPAC 
OCUPAC 
TELPAC 

2 • 
PROCEDIM 

(Codigo de identificación del paciente) 
(Nombre del paciente) 
(Edad del paciente) 
(Sexo del paciente) 
(Dirección del paciente) 
(Ocupación del paciente) 
(Telefono del paciente) 

(Procedimiento) 

Campos que contiene. 

CODIGO 
DURATIEM 
REPETIC 
FUERINIC 
ANGMINI 
ANGMAX 

3. 
EXPEDIENT 

(Codigo del paciente) 
(Tiempo de duración de la sesión de rehabilitación) 
(Cantidad de repeticiones que se esperán, por minuto) 
(Fuerza inicial para la primera sesión) 
(Angulo mínimo para iniciar cada contracción) 
(Angulo que debe alcansar cada contración) 

(Expediente del paciente) 

Campos que contiene. 

CODIGO 
NUMSES 
FECHASES 
FUERMIN 
FUERMAX 
FUERMED 
NUMCONT 
TIEMPOT 

4 • 
HISMEDIC 

(Codigo del paciente) 
(Número de sesión) 
(Fecha de realización de la sesión) 
(Fuerza mínima ejecutada en la sesión) 
(Fuerza máxima ejecutada en la sesión) 
(Fuerza media de la sesión) 
(Número de contraciones de la sesión) 
(Tiempo de duración de la sesión) 

(Historial médico del paciente) 

Campos que contiene 

CODIGO 
DIAGNOST 
CAUSA 
INICENF 
ESTADOFI 
OBJETIVO 

(Codigo del paciente) 
(Enfermedad del paciente) 
(Causa de la enfermedad) 
(Fecha deinicio de la enfermedad) 
(Estado físico del paciente) 
(Objetivo de le rehabilitación) 

Anexo 1 



~l".f '"- '1''""= '"' ' 1/f'-~ - (~a t _t,._-' '.1(;t~ 
~ .,6. e 0:.rr- f. ...... ,.,.· ... ,~ .... ~, r:i,~,,. 
~ ~ -.,.:.. h \:.,r ,-ch ::\r~'-~~\.,.¡ l 

4LS240/DM54LS240/DM74LS240, 
;4LS241/Drli54l.S2~ 1/DM74LS24-1 
)ctal TFd-STA TE® Buffers/Line Drivers/Une Recelvers 
iene;-al Description 
,esa butters/lina crivsrs are designad to improve ~ the 
¡rformance and PC boa:d denslty of TRI-STA TE butfers/ 
ivers employed as m~m~ry-address drive~. cloci:: driver-s. 
'Id bus-orientad tra'1S.'T'l!tte:s/rar...eive.rs. raat:.:nng 400 mV 
hysteresis at eac.'i. low curre:.t PNP data llne inp..-t, thay 

ovide improvad nO'.s-3 rejection and hii;h f2.rl0'.Jt OIJb-JtS 
id can oe used to dme :erminated lines oown to 133n. 

'e é: :.· \~s 
TR '· TE outputs érive bus lines direc'Jy 

p t,,; . :s reduce OC loading on bus lines 

Hy ·- at data ,nputs improves noise margins 

T} · _ (sink current) 
12 mA 
24 mA 

:o, ;:tion Diagrams 
Du2._ln-Une Packags 

C•:c~, .:'.J mber S~LS2400MOB. S4LS240FMOB, 
54LS240LMOS, DM54LS240J, 

DM74LS240WM or DM74LS240N 
See NS Pac1-aQe: Number E20A. J20A. 

M2C6, H20A or W20A 

'unction T;;;b!ss 
l.52'0 

hout~ Output 

Q 1 ;, y 

L 

1 

L H 
L H L 
H X z 

■ Typical IOH (source CUTOOQ 
54LS -12 mA 
74LS -15mA 

r;; Typi=al propag ation de!ay times 
lnverting 10.5 ns 
Noninverting 12 r.s 

e Typical enable/disa!:>le time 18 ns 
a Typical power dissipation (enabled) 

lnverting 130 mW 
Noninverting 135 mW 

■ Altemate Military/Aarosoace devices (54LS240/ 
54LS241) are available. Contact a NationaJ Semicon­
ductor Sales Otfice/DistributOI" lor specifications. 

Dual-In-Une Package 
vce 10 

" OH() 

TVFl&-411-2 

Order Number 54LS2410MOB, 54LS24 1FMQB, 
54LS241 LMOB, DM54LS241J, 

DM74LS241WM or DM74LS241N 
See NS Package Number E20A, J 20A., 

M20B, N20A or W20A 

LS241 

lnputs Outputs 

G G 1A 2A 1Y 2Y 

X L L X L 
X L H X H 
X H X X z 
H X X L L 
H X X H H 
L X X X z 

L -- l.c,,,,~Level 
H ,. H,c;:tl t..o,¡,c Leve! 

X • fr.;,&1° low or H1,¡h L09ic leve! 
Z - HiQhlm;>eclanc:9 

2-264 
. --- ---- - - --

¡-----~--------
' 

P.t~s.o!vte í.¿jaxf:riun1 Rat{ng-s (Note> -· e 

11 Mliltary/A.u,,.s.pacc. s~cif!~ devlces are rt:-qulred, N ote: Th6 "A!::s:Jf,.;:=' Mcximum Rt1tin,os" aro thoss Yoiuu 
p!e.u:a cont:..ct th-, H;.tlomd Semlconduclor Sales beyoncf v.,,h,c:, ene saiery of th& de•·ice ::annot be gutl!3!J-

Ottlc&/Ulstribvtorw for avallcbillty and specifieotions. te&d. The oevics sf-,ou/d no/ be operated ar these iimts.. T~ 

Supply Voltaga 7V ·parsmetric va/ves delin9d in lhe "ElectnCal Characreristia" 

Input Vollóge 7V 
rabi& are not g-Jarant09d al th8 absoluto maximum ratin;s.. 
Tne "Recommended OpGrating Conditions" table wM d8fa 

Operating Free As Temperatura Ranga lhe condition:s for actual davice operation. 
DMSALS, SALS -ss·cto + 12S"C 
DM7<LS O'"C to +70'"C -

Storage Temperature Ranga - 6~Cto +150"C 

Recomrnended Operating Conditions 

Symbol Psremeter DM54 LS24C, 241 1 Dl•74LS240, 241 Ur>'ls 
"-In 1 Nom 1 l.lu 1 Mln Nom Mu 

Vct:, Supply Voltage 1 <.5 5 1 5.5 1 4.75 5 5.25 V 

V1H 1 High LBYel Input Vottage 2 1 1 2 V 

V1L Low Levol Input Vottage 0.7 1 0.8 V 

loH High Level Output Current -1 2 1 -15 mA 

I0L L.Dw Level Output Current 12 1 24 mA 

TA Free Air Operating Temperatura - 55 125 o 70 -e 

Electrical Characteristics over recomm<inded ope,ating lree útemperatum ranga (unless otherwiso notad) 

Symbol Parameter Condltlons Mln 
Typ Ma.x Uefb 

(Note 1) 

v, Input aamp Voltage Vcc - Min, 11 "'"' -18 mA -1 .5 y 

HYS Hysteres¡s(Vr+ - Vr-) Vce,""' Min 
0.2 0.4 't 

Data lnputs On)y 

VQH High Lave! Output Voltage Vcc, e: Min, V1H >= Min DM74 
2.7 

Vil - Max, loH-= - 1 mA 

Ve,:; ""' Min, V1H = Min - DM54/DM74 

"· v,L - Max. loH El -3 mA 
2.4 3 .4 

Vcc, - Min. v,H - Min DM54 / 0M74 
2 

V¡l - o .sv. lott = Max 

Vol Low Level Ovt:pu1 Vottage Ve,:; • Min lol""' 12mA DM74 0.4 
V1l-= Max 

loL - Max 
V1H • Min 

DM54 0.4 't 

DM74 0.5 

loZH OH-State Ovtput CurrenL Va:,,., Max Va= 2.7V 20 pA 
High Level Voltage Appli ed V1L • Max 

loZL OH-State Ou,pvt Current. V1H = Min Va = 0.4V 
Low Leve! Voltage Applied 

-20 ¡J,. 

,, Input Curra-n i at Maximum Vc,:; = Max, V¡ - 7V (DM74) 
0.1 CM 

Input Voltage V¡ ~ \OV (DMS-4) 

l1H High Level Input Current Ve,:; - Max. V¡ • 2.7V 20 ¡,A 

l1L Low Level Input Current Vcc == Max. V¡ = 0.4V -0.2 mi. 

los Short Orcuit Output Current Vcc - Max (Note 2) -40 -2251 m1. 

Ice Supply Curren! Vcc, = Max, Outputs High LS240, LS241 13 23 
Outpvts Open 

Outputs LoW LS240 26 .... 
LS241 27 46 m,I. 

Outputs Disab~ LS240 29 50 

LS241 32 54 

Hot• 1: A II typóca.t, ara&! Vo:; - S>I. TA - 25"C. 

Note 2: Not mon N.n ooe OJt;.,Vt should be short&d 11 1 timo, and ai,o óu-al:ion shovld not excHd 01'>9 secon::t 
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Symbol t'cra!ne:t~r Cor·dl tlnn;: 

t:JLH Propagatior. De lay Tima Ct_ = 45 pF 
Lo1'1 to High Leve! Ouiput RL = 667n 

lPHL Prop2.gation Del3.y Time C¡_ = 45 pF 
High to Lo..,.; '.... c:we-1 Output RL = 65íl1 

tpzL 

1 

Oumut Enable Time io C¡_ = 45 pF 
Low Leve! RL = 6670 

tpzH 

1 

Output Enable Time to Ct_ = 45 pF 
High Leve! RL = 667n 

tpu Ouí:lut Dis2.ble Time Ct_ = 5 pF 
irom LO'r.' Lsvel RL = 667n 

lpHz Out¡:,ut Disable Time C¡_ = 5 pF 
frcm High Leve! RL = 667n 

IPLH Propagation Delay Time Ct_ = 150 pF 
Low to High Leve! Output RL = 667n 

IPHL Propagation Delay Time Ct_=150pF 
High to Low Leve! Output RL = 667!1 

lpzL Outpu1 Enabla Time to Ct_ = 150 pF 
Low Leve! RL = 667n 

lpzH Outpu1 Enabla Tima to Ct_ = 150 pF 
High Lava! RL = 667n 

Note: 54LS Output load is e;_ - SO pF fo, lpLH, l?HL, tnL and lpzH-

u ¡·.¿, s,~L..i.; 1 c¡;.·,~-L.;:; 
Units 

Ma,: Miu: 

LS240 18 1 14 
ns 

LS24 1 1 18 18 

LS2-<0 1 18 18 
ns 

L3241 1 18 18 

LS240 30 30 

LS241 30 1 

ns 
30 1 

LS240 23 1 23 
ns 

LS241 1 23 1 23 

LS240 i 25 25 
ns 

LS241 25 1 25 

LS240 18 1 18 
ns 

LS241 18 1 18 

LS240 1 18 
ns 

LS241 1 21 

LS240 1 22 
ns 

LS241 1 22 

LS240 33 
ns 

LS241 1 33 

LS240 26 
ns 

LS241 26 



Fea tu res 
• Easy interface to al i microproce5-5ors , or 

operates "stand alone" 

• DiHerential ana log voltaga in puts 

• Logic inputs and o utp uls m eet TTL vo ltage 
leve! specificatio ns 

• Works with 2.5 V ECG 952 voltage refe rence 

• On-chi p clock generator 

• O V to 5 V analog input vo ltage ran g a with 
si ngle 5 V supply 

• No zero a djust requi red 

Key Specifi cat io ns 

Resolution 

• Total Error 

• Con version Time 

• Acce~s Time 

• Single Sup¡,ly 

8 Bits 

±1/2LS B 

100 µ3 

135 ns 

5Vo c 

• Ooerates ratiometrically o r with 5 V o c , 2.5 
Vo c , o r a nalog s pa n , adj uste d vo ltage 
referenc9 

The ~CG2053 is a CMOS , 8--bit, successive approx• 
imation A/D converter which uses a modified poten­
tiometric ladcer - s imiiar to the 256R products . lt is 
designe<i to meet the ECG8080A stancard to allow 
operation with the ECG8080A control !:>us , and the 
output latches directly drive the data bus. These A/ Ds 
appear like memory locations or 1/0 ports to the 
mic,oprocessor an d no interfacing logic is 
needed . 

A new differential analog voltage input allows increas­
ing :he common-mode rejection ·and otfsetting the 
analog ,e ro input voltage value . In additio n, the 
voltage reiere nce input can be adjusted :o allow en­
cooing any smaller analog voltage span to the full 8 
bits of reso!ution . 

T ypical Applicat ion 

a 
¡¡¡¡ 

wll 

11iTI 

DI J 

;1: 1] 1º"' 
I O! S 

OM 

º" 

ECG2053 7
r---

5upply Voltage (V ccl (Note 3) 6.5 V-
• Vol:age at Any Inp u t -0.3 V to (V ce + 0.3 V) 

Storage Te m perature Ra nge - 65ºC to + 150ºC 
p¡¡cl<age Dissipation at TA= 25ºC 875 mW 

Temperatu re Ranga (Note 1) 

Range of V ce (Note 1) 

1 ana L.J 

TM1N'TA<T1;1AX 
O"C<TA,70ºC 

4.5 v 0 c to 6.3 vOc ., 
8-B it MPU Comp ati ble 

A na log t o Digi t al Converter Note 1: Absolute maximu m ratings are those values beyond which the life of the device m~y b~ imp,3ired. 

¡¡0 te 2 : Ali vo ltages are ineasured with respect to GND, unless otherwise specified. The separate A GND point 
'---- ------------------- 1 

0
;¡ould always be wired to the D GND. 

20 19 16 17 16 15 14 ¡~ 12 11 

Ci/'iCiCil'i/:i/:Hi 

1 r¡;g~r¡;ggg • 
r¡; 1\) r¡; 7 a 9 10 200" r .300 -
1 2 3 4 5 6 (5. 08) (7.6) 1 

__,□ MAX, 17 "127 OlMAX. 1 ¡---1.05:; ' 

wmmW: ••12 54)M IN, . 100 · · . 1-- ¡ 
.100'(2. 5 4 )-I 

a \J " vcclº~"~ul 

" rfO CU:. R 

;;:. 11 
OU ILSI) 

17 
CU . 1."I 011 

;;;n ' 
,. 

Oll 

v1ic-f•J ' IS 
Ol.l 

V111fl-l ' 
,. 

OM 

A l'.;l,CO ' 1) 

º" 
VR[f-'2 ' 12 

º" 
O tllD 

10 11 
017 fli(Sll 

Vcc 

ClX R 

cu:.1,. 

ECG v,,.. i·! ' ['""'"'"''°" Z:-53 OV ER .llfY O!SlRE D 

J 
~IF F AIIAlOC IIC,..J1' 

v,,. (-J J ,_,uH VOl TAO[ RUO E 
SHS[C1'10.ll2.U 

1 
A GNO 

vRu n ' vRH.-2 

10 
O Cl'IO -

8ectri c al Cha ra c te rist ics 

eonverter S p e c ifications: 
\'ce= 5 Voc, VREF/2=2.500 Voc, TMJN<T A'-TMAX and fcLK = 640 l<Hz unless otherwise stated. 

PARAMETER CONDITIONS MIN TY P 1 MAX 

ADCC80 1: 

1 

Total Adj usa-d Error (Note 8 } With Ful l-Scale Adj. =112 

VAE_¡: / 2 I nput Res1stance Input Resatance at Pin 9 t.O 1.3 

Ana1og Input Vouage Range (Note 4 ) V(+_I or Vl-I Gnd-0.05 '✓ ce-O .OS 

OC Common-Moo~ R ejecuon Over Analog Input Voltage Range !l / 16 !li8 

Power Supply Sens1 t1v1ty Vcc • 5 Voc ! 10% Over !1/16 = 1i8 

Allowed V¡Nl+l and V1NI-J 

Volta9'! Range (Note 4 } 

- .-.: . 

f /ect ric a l Cha ra c teris t ics 

Timin g Specifi c a t io ns: Vcc = 5 Voc and TA= 25ºC unless otherwise noted. 

' PARAMETER CONO ITI ONS MIN TYP 1 MAX 

Icu: Clcx:k Fr equency Vcc = 6V. INoie Si 100 640 1280 

. Vcc = SV 100 640 300 

Te Convers,on Time !"lote 61 66 73 

CR Convers1or. Rate In Free•Aun ning INTR t ,ed to WR w1th 8770 

Mooe es= O Voc. ICLK = 640 kHz 
¡ 
1 

•H1WR )L Width o f WR Input (Sta rt Pulse es= O Voc (Note 7) 100 

1 
Width) 

.-- · 
: . \l.cc Acctss- Ti me (Del ay from CL = 100 pF 135 200 

F alling :dge ot RO to Output !Use Sus Driver IC for 

Data V alid ) Larg,r CLI 

11H. 'OH 3-State Co:itrol lDelay CL = 10cc. RL = 10k 125 250 

from Rising Edge of RO to ISee 3-Stzte Test 1 

Hi-Z St2te ) Circuits 
1 

! 'Wi Oelav frC?m Falling Edge :!00 .150 

of WR to Reset of INTA 1 

C¡N Inpu t Caoactance of Logic 5 
1 i .5 
1 

Control tr.outs 
1 

Ce• ·- 3-State Out;,ut 5 1 i .5 _, 
1 

-
Capac::o;-;ce !S~:2 Buf i ersl 

1 

UNITS 

LSB 

,n 
voc 

LS8 

LS6 

UNITS 

~hz 

kHz 

1/fC !._ K 

con..,is 

ns 

ns 

ns 

ns 

~F 

pF 



-----
PARAMETER CONDITIONS MIN TYP MAX UNITS 

CONTROL lr.JPUTS (Note : CLK IN (p,n 4) is the input of a Schm,n tngc;,er circuit and is therefore specif,ed separately) 

VIN (11 Log1cal " 1 "' Input Voluge Vcc e 5.25 Voc 2.0 15 Voc 
(Exctpt P.n 4 CLK IN) 

VIN (O) Loqical .. 0 .. Input Volt.ige Vcc • 4.75 voc 0.8 Voc 
(Exctpt P,n 4 CLK IN) 

VT+ CLK IN {Pin 4) Posnive Going 2.7 3.1 3.5 Voc 
Thres.hold Voltage 

v,- CLK IN (Pin 4) N~olt1ve Going 1.5 1.8 2.1 · Voc 
Threshold Voltage 

VH CLK IN (Pin 4) Hysterem 0 .6 1.3 2.0 Voc 
IVT+I - IVT-l 

l¡N (1) Logzcal ··1" Input Current V¡N • 5 Voc 0.005 1 i,Aoc 
(Ali lnputs) 

l¡N 10) L091cal "O'" Input Current V¡N. o Voc -1 -0.005 i,Aoc 
(Ali lnpuul 

ice Supply Current (lncluet:s fcLK • 640 kHz, 1.3 2.5 mA 
UCctr Current) TA• 25°C and CS • ··1·· 

~-
DATA DUTPUTS ANO INTR 

VQUT 10) Log,cal "'O" Output Voltage IQ • 1.6mA 0.4 Voc 

vcc • 4.75 voc 

VQUT (1 l Log,c,I "1'" Output Voltage IQ • -360 µA 2.4 voc 

Vcc • 4.75 voc 

iour 3-State Disabled Outout Vour • o Voc -3 i,Aoc 
Luk.age (AII Data Buffers) Vour • 5 Voc 3 i,Aoc 

Output Short C1rcuit Current TA• 25°c 

IsouRCE VoUT Short to G,,d 4.5 6 mAoc 
ISINK VQUT Short to Vcc 9.0 16 mAoC 

Note 3: A zener diode exists, internally, from V rx to GND and has a typical breakdown voltage of 7 Voc­

No-te 4: For V¡N(-) ,> V¡N( +) the digital output code will be CXXX) CXXXJ. Two on-chip diodes are tied to each 
analog input (see block diagram) which will forward conduct for ana log input voltages one diode drop below 
ground or one diode drop greater than the Vcc supply. Be careful. during_ testing at low Vcc levels (4.5 V), as high 
level analog inputs (5 V) can cause this input diode to conduct-especially at elevated temperatures. and cac,se ef'­

rors for analog inputs near full-s~le. The spec allows 50 mV forward bias of eithe.r diode. This mea ns tha: as long 
as the analog V¡N does not exceed the supply voltage by more than 50 mV, the output code will be correct. To 
achieve an absolute O Voc to 5 Voc input voltage range will therefore require a mínimum supply voltage of 4.950 
Voc over temperature variations. initial tolerance and loading. 

Note 5: With V ce= 6 V, the digrtal logic interfaces are no longer TTL compatible. 

Note 6: With an asynchronous start pulse, up to 8 clock periods may be required before the interna! clock phases 
are proper to start the conversion process. 

Note 7: The CS input is assumed to bracket the WR strobe input and therefore timing is dependen! on the WR 
pulse width . An arbitrarily wide pulse width will hold the converter in a reset mode and the start of conversion is in-
itiated by the low to high transition of the WR pulse (s·ee timing diagrams). • 
Note 8: None of these A/Ds requires a zero adjust. However, rf an ali zero code is desired for an analog input other 
than O.O V, or ii a narrow full-s~le span exists (for example: 0.5 V to 4.0 V full-scale) the v1N( - ) input can be ad­
justed to achieve this. 
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/rx. Anmog S"NltCfles are sequenced by successive 
pi,roximetion logic to match the analog ditterence input 
oltage IV¡N( + 1 - V¡NI-JJ to a corresponding tap oo 
,e R network. The most significant bit is testad first and 
!ter 8 comparisons (64 clock cyclesl a digital 8-bit binary 
ode ( 1111 1111 = full-scalel is transferred to an output 
,tch and then an interrupt is assened (INTR makes a 
igh-to-low transitionl. The device may be operated in the 
ee-running mode by connecting INTR to the \.''.'R input 
,ith es= O. To insure stBn-up under ali possible condi­
ons, an artemal WR pulse is required during the first 
ower-up cycle. A conversion in process can be inter-
1pted by issuing a second stan command. 

n the high·to·low transition of the WR input the 
terna! SAR larches and the shift register stages are 
set. As long as the CS input and WR input remain low. 
e A/D will remain in a res~t state. Conversion wi/1 
,rt from 1 to 8 clock periods alter at least one of rhese 
oucs inakes a low-ro-high cransition. 

functional diagram of the A/ O convener is sho-,,,.,,n in 
gure 1. Ali of the package pinouts are shown and the 
~jor logic control paths are dra...m in heavier weight 
>8S. 

aura 1. ECG2053 Block Diagram 

··-· ... ~ ..,.., .... ..., ,,,. 11mu1. 
taneously low . This sets the start flip-flop {F/F) and the 
resulting 

0

1·· leve! resets the 8-bit shift rcgi ster, resets 
the lnterruo: (INTRJ F/F and inputs a "1 •• to the D 
flap , F/Fl. v,nich is at the input end of the 8 -bit sh ih 
reg ister. lntcm.al clock signals then transfer this ''1" to 
the O outl)U1 of F/F1 . The ANO gate, G1 . combine, 
this •·1 ·• outDut with a dock signal to provide a reset 
signal to t:he start F/F. lf the set signal is no longer 
present (either WR or CS is a º1 ") the start F / F is re-set 
and the 8-bit s.""lift reg iste r then can have the ºi" c!:--lire-d 

in , which starts the conversion process. lf the set signal 
were to still be present, this reset pulse would have no 
effect (both outputs of the start F/F would momentarily 
be at a º1 º l~el) and the 8-bit shift registe, would con­
tinue to be held in the reset mode . This logic therefore 
allows for wide CS and WR signals and the converter will 
start aher at least ene of these signals returns high and 
the interna! docks again provide a reset signa! far the 
start F/F. 

fI 
1 

SfT -,-•RU(TJ:IQHREC1mR 
W,:I l [l ,--,unuo~HETS"U.TI RHE"'T 

" 
CLl R 

íVRH},C?0>----1---- 1 

' fRffn 

A CHO 

-= Ve,: 

DAC 

v1ovn 

L.lDOfA 
uo 

D(COO(R 

D";ru.1 DUll'1JTl 

1Jt1'1JT MtOTICTlOlf 
FO~.A.Ul0'JCJ;lff'U'Tl 

'""" 

F n,,.rr,w,c 
=um ,.., 

..... 
LATCJ,4 

(a OH D 

~STATECONTROL 1 
T~~~ n ,·-otm-UTUClHEl 

1'[lCT 

1: C5 shown twice for cluity. 

2: SAA • Succe·uive Approx imiition Regiuer. 

S"T.UHCOJtYERSIO■ 

JL 
lf 11.C,J:lT•T 

f:O rne u 11op, ,., r ¿_ AS soon as tms I i:s output trom the 

z,11itt register. the ANO gate, G2, causes the new digital 
;,.,-ord to tnlnsier to the 3-state output latches. When F/F 2 
j is subsequently clocked. the O output makes a high-to­
, .,...., transition which causes ti><! INTR F/F to set. An inver­
l 0ng buffer then supplies the INTR output s.ignal. 

\.,.,,hen data is to be read, the combination of both CS and 

1 

W being low will cause the INTR F /F to be reset and the 
:¡.state ourput latches will be enabled to provide the 8-bn 
digital outputs. . 

¡z.1 DigitaJ Control lnput:s 

;The digital control inputs {CS, RD, and WR) meet 
; nandard TTL logic voltage levels. These signals have been 

'lre.named when compared to the standard A/0 Stzrt and 
Qutput Enable labels . In addition. these inputs are active 

1ow to allow an easy interface to microprocessor control 
, ousses. Far non-microproce-ssor b.ased applications, the 

l. CS input (pin 11 can be grounded and the standard A/D 
1tStart function is obtained by an active low pulse zpplied 
}at the WR input (pin 3) and the Dutput Enab le function 

• iis caused by an active low pulse at the AD input {pir, 2). 

1 Z.2 Analog Differential Volt>9< lnputs and 
Common-Mode Rejection 

Thi, A/D ha, additional applications flexibility l:lue to 
rhe analog differential voltage input. The V1N(-) input 
{pin 7} c.;in be used to automatically subtract a fixed 

,. voltage value from the input reading (tare correction}. f This is also use ful in 4 mA-20 mA current loop conver­
. s,on. In add1t1on, common-mode no1se can be reduced 

by use of the differential input. 

The time interval between sampling V1N{+) and V1N(-J 
1s 4-1/2 clock. periods. The m_aximum error voltas,e due 
to this slight time difference berweeñ the input voltage 
umples is given by: 

L'>Ve(MAX) = {Vp) (2r.!cml --
( 

4 .5 ) 

. ~LK 

where: 

6 V e is the error voltage due to sampling del ay 

Vp is the peak value of the common-mode voltage 

fcm is the common-mode frequency 

Asan example, to keep this error to 1/4 LSB {-S mV) 
when operating with a 60 Hz common-mode frcq~ncy, 
fcm , and using a 640 kHz A/D clock , tcLK, would 
allow a peak .... alue of the common-mode voltag?. Vp. 
which is given by: 

IL'> Ve(MAX) {fcLKll 
Vp=------­

(2:-:fcml (4.5) 

º' (5 X 10-J) (640 X 103 1 
Vp=-------

(6.281 (60) (4 .5) 

which gives 

Vp =' 1.9V. 

1 ne at10'\,,'y'eO range 01 ana1og input vonages usua11y µ1dL-n 

more severe restrictions on input common-mode noisc 
lcvels. 

An analog input voltage with a reduced span and a 
relat ively large 2ero offset can be easily handled by 
making use of the differential input {s.ee section 2.4 
Reference Voltage Flexibility). 

2.3 Analog lnputs 

2.3 . 1 Input Current 

Ove to the interna! switching action, dísplacement 
currents will flow at the ana!og inpLits. This is dueto en· 
chip stray cap.acitance to ground. Toe voltage on this 
capacitance is switched and will result in currents enter· 
ing the V1N{+I input and leaving the V1N(-J input 
which will depend oo the analog different ial input 
voltage levels. These current transients occur at the 
leading edge of the interna! clocks. They rapidly decay 
and do noc cause errors as the en-chip comparator 
is strobed at the end of the clock per iod. 

2.3.2 Input Bypass Capacitors 

Bypass cap.1citors at the inputs will avtrage these charges 
and cause a DC current to flow through the output 
resistances of the analog signa! sources. This charge 
pumping action is worse far cominuous conversions 
with the V1N(+) input voltage ·•t full-scale. For con­
tinuous conversions with a 640 kHz dock frcquency 
with the V1N{+I input at 5V, this DC curren! is at a 
maximum of approximately 5 µA. . Therefore , bypass 
capaciro~ should not be used ar ch,: analog inpurs or 
che VREf/2 pin for high resistance sources (> 1 H1). 
lf input bypas..s capacitors are nece-s.sary for noise fil­
tering and high so urce re-sistancc is desirabie to min imize 
capacitar size. the detrimenta.l effect.s • of the voltagc 
drop across this input resistance. which is due to the 
average value of the input current, can be eliminated 
with a full-scale adjustment while the given source re­
sistor and input bypass capacitar are both in place. This 
is possible becaus.e the average value of the input current 
is a precise linear function of the d ifferentia/ input 
voltage. 

... 

2.3.3 Input Source Resisunce 

Large values of source re-sistance where an input bypass 
capacitar is not used, will nor Cd:Js:e erro.rs as the input 
currents settle out prior to the compa rison time. lf a 
IO'N pass filtÚ is required in the system. use a low 
valued series resistor {~ 1 kf'!) for a passive RC section 
or add an op amp RC active low p,ss fllter. For low 
source res istar.ce applications. ('.S 1 kn). a 0.1 µF bypas.s 
capacitar at the inputs will prevent pickup dueto series 
lead ind:..:c:ance of a long wire. A 100n series res istor 
can be usad to isolate this capacitor-both the R and C 
are placed outside the feedback loop-from the output 
of an op amp, if used. 



.,,,e lt!dUS. rn me .ana1og mpuis \pms o ano 11 snou10 oc 
kept as short as possible to minimize input noise 
coupling. Both noise and undesired digital clock coupling 
to these inputs can cause system errors. Toe source 
resistance for these inpuu should, in general, be k.ept 
below 5 k.n. Llrger values of source resistance can cause 
undesired system noise pickup. input bypass capacitors. 
placed irom the analog inputs to ground, will eliminate 
svstem noise pickup but can create analog scale erro~ as 
these capacitors will average the transient input switchin.g 
currents of the A/0 (see section 2.3.3) . This se.ale error 
depends on both a larg,e source resistance and the use of 
an input bypass capacitar. This error can be eliminated 
by doing a full-sc.ale adjustment of the A/D (adjust 
VREF/2 for a proper full-sc.ale reading.:.see seciion 2.5.2 
en Full-Scale Adjustment} with the source res istance 
and input bypas.s capacitar in place. 

2.4 Referenc:, Voltage 

2.4 .1 Span Adjutt 

For ma,dmum applications flexibiliW, these A/Os have 

been designed to accommodate a 5 Voc. 2.5 Voc oran 
adjusted voltage reference. This has been achieved in the 
design of the IC as shown in Figure 2. 

Notice that the reference voltage far tha.lC is either 1 /2 
of the voltag, wh,ch is applied to the Vcc supp\y pin, 
ar is equal to the voltage which iS externally forced at 
the V REFl2 pin. This allow-s fer a ratiometric voltage 
reference using the Vcc supply, a 5 ·voc reference 
voltage can be used fer the Vcc supply ora voltage less 
than 2.5 Voc can be applied to the VR):F/2 input fer 
increased applicat1onilexibility. Toe interna! g.ain to the 
VRE Fn input is 2 to .allow this factor of 2 reduction in 

the VREFl2 volt"9". 

·An example of the use of an adjusted reference voltage is 
to 3ccommodate a reduced span-or dyl"lamic voltage 

range of the analog inout voltage. lf ihe ª""'09 input 
voltage were to range from 0.5 Voc to 3.5 Voc. instead 
of OV to 5 Voc. the span would be 3V. W1th 0.5 Voc. 
applied to the V¡N (-) pin to absorb 1he offstet. the 
reference voltage can be made equal _to 1/2 of 'the 3V 
span or 15 VDC · The ·_A/D now will encode the V¡N (+) 

signa! from 0.5V to 3.5V with the 0.5V input cor• 
responding to >ero and the 3.5 Voc input correspanding 
to full -scale. The full 8 bits e! resolution are th<!refore 
applied over this reduced analog input voltage range. 

2.4.2 Referenc:, Accuracy Requirement> 

Toe converter can be operated in a ratiometric mode or 
an absolute mode. In ratiometric converter applications, 
the magnitude of the reference voltage is a factor in both 
the output of the sourCf transducer and the output of 
the A/D conver.:er and ther€fore cancels out in the final 
digital output code . In absolute conversion applications. 
both the ir.itial value and the temperature stability of the 
reference voltage are impcrrant accuracy factors in the 
operation of the ND converter. Fer VREFl2 volta,l"S of 
2.5 Voc nominal value, initial errors of !10 mVoc will 
cause conversion 4!rrors of = 1 LSB due to the g2in of 2 
of the VREF/2 input. In reduc:,d span applic.ations. the 
initial value and the stability of the VREFn input 
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voltage become even more important. Fer example, if 
the span is reduced to 2.5V, the analog input LSB 
voltage value is correspondingly reduced from 20 mV 
(5V span) to 10 mV and 1 LSS at the VREFn input 
bec.omes 5 mV. Ñ can be seen. this reduces the allowed 
initial tolerance of the reference voltaQf and require-s 
correspondingly less absolute change with ternperature 
variations. Note that spans smaller than 2.SV place even 
tighter requirements en the initial accuracy and stability 
of the reference source. 

In general, the magnitude of the reference voltage will re­
quire an initial adjustment. Errors dueto an improper value 
el reference voltage appear as full-scale errors in the A/D 
transfer funClion. IC 11oltage regulators may be used for 
reierences if the ambient temperatUre changes are not ex­
ces:sive. Toe ECG952 2.5 V IC reference diode is avaii,,ble 
which operates- with a 5 V input vottag,, and has a 
temperature stability of 1.8 mV typ 16 mV max) over 0ºC < 
TA< .;.7QºC. 

2 .5 Errors 

2.5.1 2.ero Error 

The zero of the A/D does not require adjustment. lf the 
mínimum analog input voltage value, VIN(MIN)• is 
not ground, a zero oHs.et can be done . Toe converte-r 
can be made to output 0000 0000 digital code for ¡t¡is 
min,mum inputvoltage by biasing the AJO V1N (-) input 
at this V1N(MIN) value (see Applications section). Tnis 
utilizes the differential mode ~ration of the AfD. 

Toe 2ero error of the A/D converter relates to ~ 
locJtion of the first riser of the transfer function .and 
can be me2sured by grounding the V (-) input and 
applying 2 small magnitude positive voltage to the V(+) 

output di;-=tal code transition from 0000 0000 to 0000 
0001 and the ideal 1/2 LSB value (1/2 LSB = 9.8 mV 
fer VREF,'2 = 2.500 Vocl. 

2.5.2 Full-Scale 

The full-se2\e adjustmen! can be made by applying a 
ditterential input voltage which is 1-1/2 LSB down fror., 
the desired analog full-s.::.ale voltage range and then ad· 
justing the magnitude of the VREF/2 input (pin 91 fer 
a digital output code v.+iich is just changing from 
1111 1110 to 1111 1111. When ottsening the zero 
and osing 2 span adjusted VREF/2 volt2ge , the full-scale 

• adjustmen: is made by inouning Vr.l lN to the V¡N (-) 

I
! input of me A/O and ap;:,lying a voltage to the V¡N (+) 

input which is given by: 

- [(Vw.AX-VM1Nl] 
V¡N (+) fs adj = V1.IAX- 1.5 

' 256 

1 where: . 

VMAX = Tne high end of the analog input range 

and 

VM\N the low end (the offset zero) of the analog 
range. (Both are ground referenced.) 

2.6 Ooclúng Option · 

The clock fer the A/O can be derived from the CPU 
clocl< or an externa! RC can be added to provide s.elf­
clocking . Tne CLK IN (pin 4) makes use of a Schmitt 
trigger as shown in Figure 3. 

Figura 3 . Salf-Clocking the ECG2053 
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Heavy ca:xicilive or DC loading of the dock R pin should 
be avoiCed as this wíll di.sturb normal converter operation. 
Loads less than SO pF, such as driving up to 7 A/D con-­
verter dock inputs from a single dock R pin o-f 1 con-­
ve:-ter, are allowed. Fer larger clock line loading, a CMOS 
or low po-wer TTL buffer or PNP input logic should be us­
ed to mirú:nize the loading on the clock R pin (do not use a 
standard TTL buffer). 

2.7 Restart During a Cooversion 

lf the AJO is resrarted (CS and \\'R go low and re turn 
high} durir.g a conversion, the ~onverter is reset anda 
new co~·.-ersion is s-tarted. Toe oui.put dat3 latch is not 

version remains in this latch. 

2.8 Continuous Conversions 

For operation in the free-running mode ll'"I in1tializing 
pulse should be used, foilowing po.......er-up . ro insure 
circuit operation. In this application. the C$ input is 
grounded and the WR input is tied to the iÑTR outpül. 
This \\IR and INTR node should be momenunly torced 
to logic low following a power-up cycle to ?Jarantee 

operation . 

2.9 Driving the Data Bus 

This MOS A/0, like MOS microprocessors and memories, 
'-hill require a bus driver when the total capacitsnce of the 
data bus gets large. Other circurtty, which is tied to the 
data bus, will add to the total capacitive load,ng. ev,,n in 
the high impedance 3-state mode . Back¡,lane bussing also 
greatly adds to the stray capacitance of the cata bus. 

There are sorne alternatives available to the óes1gner to 
handle this problem. Ba:sically , the capacitave loading of 
the data bus slows down the response time. ev-en though 
DC specifications are still met. For systems operating 
with a relatively slow CPU clock frequency, more time is 
available in which to establish proper logic levels on the 
bus and therefore higher cap.acitive loads can be driven 

(see typical characteristics curves). 

At higher CPU clock frequencies time c,in be extended fer 
1/0 reads (and/or writes) by inserting wa it states 
(ECGBOBOA) or, using dock eJ<tending circuits (ECGSSOJI. 

Finally, if time is short and c.aP3citive loading is high, ex• 
terna! bus drivers must be used. These can be 3-srato buf• 
fers (low power Schottlcy is recommended suct, as the 
ECG74LS2401 or special higher drive current product, 
which are designed as bus drivers. High curren! bipolar 
bus drivers wrth PNP inputs are recommended. 

2.10 Power Supplies 

Noise spikes. en the V ce supply line can cause conversion 
errors as the comparator will respond to this noise. A.low 
inductance tantalum fitter capacitar should be used close 
to the convener V ce pin and values of 1 µF ar gr ea ter are 
recommended. lf an unregulated voltage is avaii,,ble in the 
sy,;tem, a szparate ECG977, TO-S2, 5 V voltage regulator 
fer the converter (and other analog circuitryl will greatly 
reduce digital noise on the Vcc supply. 

2.11 Wiring and Hook-Up Precauticns 

Standard digital wire wrap sockets ue not satisfactory 
fer breadboarding this A/D converter. Socket< on PC 
board~ can be used 2nd 211 logic signa! wires and leads 
should be grouped and k.ept es far away as po5sible from 
the analog signa! leads. Exposed leads to the analog 
inputs can cause undesired dig ital noise and hum pickup, 
tllerefore shielded leads may be necessary in many ap• 

plications . 



_.,,d both be returned to d,gital ground. Any VREFl2 
bypass capacitors. analog input filter capacitors . or input 
s1gnal sh1elding should be returned to the analog ground 
pomt . A test far proper grounding is to measure the 
zero error of the A/D convener. Zero errors in excess of 
1 /4 LSB can usually be traced to 1mproper board layout 
and wiring (see section 2.5.1 far measuring the zero 
error). 

4.0 MICROPROCESSOR INTERFACING 

To discuss the interface with the ECGB:mA and ECG680'.l 
microprocessors, a common sample subroutine structure 
is used . The microprocessor starts the A/D, reads and 
stores the results of 16 successrve conversions, then 
returns te> the user's program. The 16 data bytes are 
stored at location 0200 to 020F: AII Data and Addresses 
Yw'lll be given in hexadecimal fonn. Hardware details are 
provided separately for each type of microprocessor. 

4.1 lnterfacing the ECG8080A Microprocessor 

This convener has been desigr>ed to directly interface with 
an ECG808)A. The A/ D can be mapped into rnemory 
space (using standard rnemory address decoding for CS 
and the MEMR and MEMW strobes) or it can be con­
trolled as an 1/0 device by using the 1/0 R and 1/0 W 
strobes and decoding the address bits AO - A7 lor ad­
dress bits A8 - A 15 as they will contain the same B-bh ad­
dres.s information) to obtain the CS input. Using the 1/0 

Figure 4 . ECG2053 to ECGBOSOA·CPU Interface 

memory reference instructions, the A/D should be map• 
ped into rnemory space. An example of an A/O in 1/0 
space rs shown in Figure 4. 

The standard control bus signals of the ECG8080A (CS, 
RD and WR) can be directly wired to the digi tal control 
inputs of the A / D and the bus timing requirements are 
met to allow both starting the convt?ner and outpuning 
the data onto the data bus. A bus driver should be used 
for larger microprocessor systems where the data bus 
lea ves the PC ooard and/ or must drive capa:.itive loac,;_ 
Larger than 100 oF. 

4.1.1 Sample ECGBOSOA CPU lnterlacing Circuitry 

The following ha rdwa re may be used to input data from 
the convener to the ECG808'.JA CPU chip set (comprised 
of the ECGB080A microprocessor, the ECG8228 system 
comroller and the ECG8224 clock generatorl. For simplici­
ty, the A/0 is controlled asan 1/0 device , specifically an 
8-bit bidiree1ional port located atan arbitrarily chosen pon 
address, EO. The 3-state output capability of the A/O 
eliminates the need fer a peripheral interface device, 
however address decoding is still rec¡uired to generate the 
appropriate CS for the convener. 

lt is ,mportant to note that in systems where the A/0 
converter is 1-of-8 or less 1/0 mapped devices. no address 
decoding circuitry is necessary. Each of the 8 address 

bits IAO to A7) can be directly used as CS inputs-one 
for each 1/0 device. 
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Note 1: • Pin numbers far the ECG8228 system controller, others are ECGBJ30A. 

Note 2: Pin 23 of the ECG8223 must be tied to + 12 V through a 1 kQ resistor to generate the RST 7 instruction 
when an interrupt is acknowledged as required by the accompanying sample program. 

The ECG333:J control bus is slightly ditferent frorn that of 
the ECG8'.)8JA. General RO and WR strobes are provided 
and separate memory request, MREQ, and 1/ 0 request, 
!ORO, signa!s are used which have to be combined with 
the generalized strobes to provide the equivalen! 
ECGBCe:)A signals. An advantage of operating the A/O in 
1/0 space wrth the ECG383:J is that thé CPU will 
automatically insert one wart state (the RO and WR 
strobes are extended one clock period) to anO-:., more time 
for the 1/ 0 devices to respond. ~c¡;ic to ·rr.ap the A/D in 
1/0 space is shown in Figure 5. 

Figure 5. Mapping the A/D osan 1/0 Device far Uae 
with the ECG3380 CPU 
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Add itional 1/0 advantag-es exist as sottware D~.,A rou­

tines are avail2:ble and use can be made of the output 
data transfer which exists on the upper 8 addren lines 
(A8 to A15) during 1/0 input instructions. For example, 

MUX channel selection far the A/0 can be accomplished 
with this operating mode. 

Figure 6 . ECG2J53 to ECG6800 CPU Interface 

The control bus for these miouprocn-ssors does not use 
the _ _l:rn and WR strobe signab;. lnste•d it employs a single 
R/W line and additional timing . ti n~ed, can be derived 
from the 02 clock. All l/0 devires orn memory rmpped in 
the system, and a special signa!, VMA. indicates that the 
current address is velid. Fiaure 6 shows an interface 
schematic where the A/D is memory mapped in the 
system. For simplicity, the CS decoding is shown using 
1/2 ECGBC!92. Note that in rmny 6900 systems, en already 
decoded 4/5 line is brought out to tho common bus at pin 
21. This can be tied directly to the CS pin of the A/D, pro­
vided that no other devices are addressed at HEX ADDR: 

4XXX or 5XXX. 

In Figure 7 the ECG2053 is lnterfaced to the 
microprocessor through (the aroitrarily chosen) Pon B of 
the ECG6321 Peripheral lnteriao, Adaptar, IPIA). Here the 
CS pin of the A/ D is grounded sinco the PIA is already 
memory mapped in the system and no CS decoding is 
neces.sary. Also notice that t~ A/0 output data lines are 
connected to the microprocessor bus under program con­
trol through the PIA and therefore the Al D RO pin can be 

grounded . 
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Nota 2 : Numbers or leners in brackets re fe r to s:andard ECGSZOO system common bus code. 
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he following applications shQY{ sorne interesting uses for 
,e A/ D. The fact lhat one panicula r microprocessor is 
sed is not rneant 10 be restrictiva . Each of thesa applica­
on circuits would have its counterpar;t using any 
,icroprocessor which is desired. 

.1 Multiplo EC G2053 to ECG6800 CPU Interface 

o tra nsfer analog data from severa! channels to a single 
,icroproces.sor system. B multiple c:onverter scherne 
resents severa) advantages over the conventional 
1ultiplaxer single-convener approach . With the ECG.2053. 
1e ditterential inputs allow individual span adjustment for 
ach channel. Funhermore. ali analog input channels are 
ensed simultaneously, which essentially- divides the 
,icroprocessor's total system servicin·g time by the 
umber of ch.annels, since all conversions occur 
imultaneously. This scheme is shown in Figu re 8. 

'he following schematic may be used to interface (up 10) 
ECG2053s directly 10 !he ECG6800 CPU. This scheme 

an easily be extended lo allow the interface of more con­
eners. T o sav,, components, !he clock signal is derive<l 
rom just one RC pair on the first converter. This output 
rives the other A/ Os. 

.2 A u te>-Zaroed Ditterential Transduce r Amp lifior 
and A/D Converter 

"he ditterential inputs of the ECG2053 series eliminate !he 
,eed to periorm a ditterential 10 single ended conversion 
or a differential transducer. Thus. one op amp ca n be 
liminate<l since !he d;tfe rential 10 single ended conv,,r­
ion is provided by lhe ditterential inpu t of the ECG2053 
eries. In general. a transducer preamp is required to take 
dvantage of 1he full A/D convener input dynamic range. 
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For amplification of DC i¡,put signa Is, a major system error 
is the input offse t voltage of !he amplifiers used fo r lhe 
prsa mp. Figure 9 is a gain of 100 d itterential p reamp 
whose ofu;a¡ voltage errors will be cancelled by a ze roing 
subroutine which is performed by the ECG8080A 
microproc=or syslem. The total allowable input otñ;et 
vott.age error for this preamp is only 50 ¡N for 1/4 LSB er• 
ror. This wO<lld obviously require very precisa amplifiers. 
The expression for !he differential output vot-.age of lhe 
preamp is: 

V0 = [V1N l+J - V1NH] [ 
2R2 ] 1+-
Rl 

+ 

SIGNAL G AIN 

(Vos2 - Vos ¡ - Vos3 :!: 1xRx ) ( 
2R2 ) 1 + -
Rl 

OC ERROR TERM G AiN 

where lx is the current through resistor Rx. A II oí the 

offset error te"rms can be cancelled by making !:lxRx.: 

Vosl + V0s3 - V012 . This is the princ ip ie of 1his 
auto-ze roing scheme. 
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N o te 1: Numbers in parentheses refer to ECG53(XJ CPU pin out. 

Note 2: Numbers o r leners in brackets refer to standard ~CG68:Xl system common bus code. 

The ECGOOSOA uses the 3 1/0 ports of an ECGa:255 Pre>­
g rammable Peripheral Interface (PPII to control the auto 
zeroing and input data from the ECG2053 as shown in 
Figu re 10. The PPI is programrned for basic 10 op,,ration 
(mode O) with Port A being an inpul pon and Ports 8 and 
C being oulput ports. Two brts of Pon C are use<l lo alter­
na1ely open or close the 2 switches at the in;:,ut of !he 
p reamp. Switch SWl is cles--d to force 1he preamp's dif­
ferential input to be zero during the zeroing subroutine 
and then open~ and SW2 is then closed for conversion 
of the actual ditterential in;:,t.rt signal. Using 2 swrtches in 
this manner eliminates concem for the ON resi~..ance of 
lhe switches as they must conducl only the input bias cur­
ren¡ of the input a mp!mer,;. 

Output Pon 8 is used as a successive ap;,roximation 
registe, by the ECG80SJA and the binary scaled resistors 
ir, series wi'Ji each outpt.rt brt crea le a D/ A convener. Dur­
=- - •L. - __ • ..,: ...... .-, ,h,.,...., ,rirv> thA vcltaae at V.,. increases or 

decreases as required 10 make the drnerential output 
voltage equal to zero . This is accomplished by insuring 
thal the vol ta ge at the output of A 1 is approximately 2.5 V 
s o lha t a logic ··¡·• (5 V) on any output of Pon B will 
source curren! into node Vx thus raising the vott.age at Vx 
and making the output differential more negat~ . Co n­
versely, a logic .. O .. (0 V) w,71 pull current out of node V, 
and decrease the vott.age. ca:Jsing the drnerential output 
to becorne more positive. For the·resistor values shown, 
V x can move ± 12 mV wfth a resolution of 5:J ¡N which 
will null the ottset error term to 1/~ LSB oí full-scale for 
the ECfu."053. 11 is importan! tnat !ha voitage levals which 
drive the auto-zero resis-tors be constan!. Also, fer sym­
me1ry; a logic swing of O V to 5 V is convenient. To 
achieve this , a CMOS buffer is used for the logic output 
signals of Port 8 and this CMOS package is powered with 
a stable 5 V source. Buffer amplifier A 1 is necessary so 
that it can source or sink the O/A output curren!. 

. ¡ 
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Note 2: Switches e re ECG40668 CMOS e nalog switches. 

Note 3: The 9 resis tors used in the auto-2ero sectio n can be ± 5% to lera nea. 
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Basi c.all y ~ if the d ata read is zero, the di Herentia l out put 
voltage is negative, so a bit in Pon B is cleared to pull 
Vx more negative which wi ll make the output more 
positive for the next conve!"sion. lf the data read is not 
zero , the o utput voltage is positive so a bit in Port B 
is set to make Vx mOfe positive and the output mo re 
negat ive . This conti nues for 8 approximations and the 
;,;;fferential o utput eventually converges '"t o within 5 mV 
of zero. 

5 .3 Multiple A/O Conveners in a ECG3880 lnterrupt 
D ri ve n Mode 

In data acquisition systerns where more than one A/ D 
converter (or o ther peripheral device) will be interrupting 
program execution of a microprocessor, th ere is obviously 
a need fa r the CPU to determine which device requires 
servicing . Figure 11 and the appropriate soflwa re is a 
method of detennining which of 7 ECG2C53 converters 
has completed a conversion (INTR assened) and is 
requesting an interrupt. This circuit allows starting the 
A/D converters in a ny sequence, but will input and store 
valid data fr om the converters with a p riority sequence of 
A/ D 1 being read firs t, A/ D 2 second, e tc ., through A/D 7 
which would have the lowest priority far data being read . 
Only the co nverters whose INT is asserted will be read. 

The key to decoding circu;¡ry is the ECG74LS373, 8-bit D 
type flip-flo p. When the CPU acknowledges the interrupt, 
the progra m is vectored to a data input subroutine. This 
subroutine w,l l read a peñpheral status word fro m the 
ECG74LS373 which contains the logic state of t he INTR 
outputs of a li the converters . Each converter which in-

Fig ure 11. M ultip le A/ D .. 
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e.ame from) is stored in the nert sequential memory loca­
tion above the location of the data so the program can 
keep_ track of the identity of the data entered. · 

The fallowing notes apply: 

1) 11 is assumed that the CPU automatically performs a 
RS T 7 instruction when a valid interrupt is 
acknowledged (CPU is in interrupt mode 1). 

2 ) The address bus from the CPU and the data bus to the 
CP U are assumed to be invened by bus drivers. 

3 ) A/D data and identifying words will be stored in se­
quential memory locations starting at an arbitrarily 
chosen address . · 

4 ) The stack pointer must be dimensioned in the main 
program as the RST 7 instruction automatically 
pushes the PC o nto the stack and the subroutine uses 
a n additional 6 stack addresses. 

51 The peñpherals of concem are mapped into 1/0 space 
with the following port assignments: 

Hex Pon Address 

00 
01 
02 
03 
04 
05 
00 
07 

Periphen1 I 

S. Bit Flip-Flop 
A/O 1 
A/D 2 
A/D 3 
A/D 4 
A/D 5 
A/D 6 
A/D 7 

This pon address also serves as the A/ D identifying word 
in the progra m. 

~ M] 
- 0 W, I 

1
:
1
¡_ 

,.... .. 
cu• 

,r.) 

es M 
>-'- n ..,.., : L.... ... .. " --~ n•• 

rtn 
es M 

-'- "' .... ·c.. 
~ .. " ' ~ etc• 

1 nn 
1 a M " ,.,,, ,:, 1-.. -~ ..._ et,,. 

JTJl 

es M _._ "',.,,, : ._ 
- ft " 

tll111 

1 
mt 

1-4 " M-í ... .! " ,.,,, ;,l-.. 
Cl l • 

"" " " '-_._ ",.,,, : _ ....... " n•• ,. ..... 
- ,.., .-



>--<-+--==-:-:-------" l I RO J.Kl f l VOl T.:. ,l V11rl-l 

t -= 

Figure 14. Handling ± 10 V Analog Input Ranga 

IV 
,------- JI rv~HI 

,. 
: ~~~ ~ ,.1111•1 .., ce 

,. 
+ .... 

,v .--------,~rv~lf, 

:~~~~"111(•} "cc
171 

.• 

-= 

ECG 
2053 

Vuff-) 

T"•' 

Figure 15. Free Running Connection 

, .. !, Voc IOR 'tJt(FJ-

"""" 
rr 
'11 
i'\I 

Clltnl -é-º" ' ,. ECG 
2053 

Vun-J 

t"•' n,1 ~ 
ECG2053 ~ º" ~ 

cu~ 

DATA 

º" OUTl'UTS 

' º'~ , 
ou 

In 
º" 

1 
' 



-~ - --------- - -- - - -

\ 

1 

-- --- - -- -=. 
. - -·· --­r------------------------,. 

~ ~~~~i~c}uéác;; 
DM74LS122 Retriggerable One-Shot with 
Clear and Complementary Outputs 

~--
~ 

General Description 
The OM74LS122 is a retriggerable monoslable multivibrator 
featuring both positiva and negativa edge triggering with 
complementary outputs. An internal 10 kn timing resistor is 
provided for deslgn convenience minimtzing component 
count and layout problems. This device can be usad with a 
single extemaJ capacitar. The 'LS122 has two active-low 
transition triggering inputs (A), two active--high transition trig­
gering inputs (8), and a CLEAR input thal terminates the 
output pulsa width at a predeterminad time independent of 
the timing components. The cfear (CLR) input also serves 
as a bigger input when it is pulsad with a ~ leve! pulse 
trans;tion ("15)_ To obtain optimum and trouble free opera• 
tion pteasa read operating rules and NSC one--shot applica• 
tion notes carehJlty and observe recommendations. _ . 

Features 
■ DC triggered from active-high transition 0< activa-low 

transition inputs 

Connection _Diag ram 

Cual-In-Une Package 

flEXT/ 
Vcc Ce.xT HC CEXT HC Rft,ff Q 

, . 

.. , A2 e, 82 et.A ij GND 

• Tl.lF/Sla!i-1 

Order Number OM74LS122M or OM74LS122N 
Se-e NS Package Number M14A orH14A 

■ Aetriggerable to 100% duty cycle 

■ Over-riding clear terminales output pulse .. . ·,~- t ~ 
■ lntemal 1 O kfl timing resistor · - · · • 

■ TTc, DTL compatible 
■ Compensatad for Vcc and temperatura variations 

■ Input clamp diodes 

Functional Description -- -- ·· · 
The basic output pulse width is determinad by s.election of 
the intemal resistor AtNT or an extemal resistor (Ax) and 
capacit0< (Cx}. Once triggered, tha output pulse width may 
be extended by retriggering the gated active-k)w (A) tran­
sition inputs or the ac tive-high transition (9) inputs Of tha 
CLEAA input The output pulse wrdth can be reduced O< 

: . terminated by ovEHTíding it with the active-low CLEAA input. 

Function Table - --- --·-
. .., ,_;· ..... -

lnputs Outputs 

CLEAA A1 A2 B1 B2 o el 

L X X X X L H 
- X H H X X L ,·.·H 

X -- X X L X L . . , H 

X X X X L L H --
H L X i H IL V 
H L X H i IL V 

- H X L i H IL - v 
H X L H i IL V 
H H J, H H IL V 
H J, J, H H IL V 
H J, H H H IL V 
i L X H H IL V 
i X L H H IL V 

_¡ H•t-6gr,l.o;,cl--' 

L•l.owl-09Clevti1 , -
X ... CulS. EittwLowor-H'igh 

f - Posi1- Go,ing T.--tion 

J. • NegalrYe Going T~tion 
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"' "' -·-~----- ... - ·· . - ---- - - ···-··-- ·- - -
;;; Absolut"e Maximum Ratings (No<•> -· - , ·· -
..J lf Mllltary/Aerospace speclfted devices are required, Note: Th9 '"Absoluts Ma.ximum Ratings" are !hose values 

please contact the Natlonal Semiconductor Sales t>eyond which the safsty of the dsvice cannot be guaran-
Ottlce/Dlstrlbutors for availablllty and speclfieations.. leed. The device should not be operated at these limits. Tñe 

Supply Voltago 7V parametn"c values dofined in ths "Electrical Charactetistics" 

Input Vottage 7V .· table srs not guarante9d at the absolute maximum ratings. 
Tñe "Recommended Opsrating Conditk>ns " table will define 

Operating Free Air Temperatura Ranga - the conditions fo, actual device operation. 
DM74LS O"Clo + 70-C --· 

Storage Temperatura - 6S-C to + 1 SO-C / 
. . 

Recommended Operating Conditions 
Symbot Parametera Mln Nom Max Unlts 

Va:; Supply Voltage 4.75 5 5.25 V 

V1H High Leve! Input Voftage 2 V 

V1L Low Levar Input Voltage o.s V 

IOH High Level Output Current -0.4 mA 

l0t. Low Level Output Current 8 mA 

tw PulseW!dth A0<BH;gh 40 
(Note6) 

AorB Low 40 ns 

' Clear Low 40 

REXT Ex1emal Timing Resistor 5 260 kO 

Cicxr Externa! Timing Capacitance No Aestriction µF 

Cw!RE Wiring Capacitance 
50 - pF 

at AEXTICEXT Terminal • - · · --
T• Free Air Operating Temperatixe o 70 ·e 

.. 
' 

. .... ; -, .. 
-- - ··-·- -· . . . 

Electrical Characteristics over recommended operating free air temperatura range (unloss otherwise noted) 

Symbol Parameter Conditlona · - - . Mln- Typ 
Max Unlts 

(Note 1) 

V1 Input Clamp Vollage Vcc- Min, I- -1BmA -1 .5 V 

VOH High Level Output Vcc - Min, lQH • Max 
2.7 3.4 V 

Voltage Vtl • Max, V¡H • Min 

VOL Low Leve! Output Va:; - Min, '°'- - Max - 0.35 0.5 
Voltage V1L • Max, V1H = Min V 

IOL .a 4 mA. Vo::, ::s Min 0.25 0.4 

lt Input Curren! @ Max Va:; • Max, Vt • 7V 
0.1 mA 

Input Voltaga 

ltH - High Level Input Current Va:;= Max, V, - 2.7V 20 µA 

l1L Low Leve! Input Current Vce, • Max, V¡ - 0.4V -0.4 mA 

Ios Short Circuit Vcc = Max 
Outpul Current (Note2) 

-20 - 100 mA 

la:; Supply Current • Vce, = Max (Noles 3, 4 and 5) 6 ,, mA 

-- - · - · ---- 2-130 -- -- - - ------------ - --- - ··-- · ---
- -· ·- - ------·--·. 
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Switching Characteristics at Va:; • 5V andTA = 25"C (SO<l Section 1 forTestWavolorr,,"sand Output Load) 

Rl - 2 kO 
-- · From (lnPut) 1 CL"" 15 pF el - 15 pF I Unlta Symbol 1 Parameter 1 To (Output) Cexr • o pF, Rar • 5 kn CexT • 1000 pF, REXT • 10 kn 

Mln 1 Max Mln 1 Max 

'Pu< 1 Propagation Delay Time Ato O 
1 1 33 1 1 Low to High Level Output ns 

tpl.H 1 Propagation Delay Tima BtoQ 
1 1 44 1 Low to High level Output 1 1 ns 

1PHL 1 Propagation Oelay Time Atoc:i 
1 1 _45 1 High to Low Leve! Output 1 1 ns 

tpHL 1 Propagation Oelay Tima Btoc:i 
1 1 56 1 High to Low Level Output 1 1 "" 

tpl.H ¡ Propagation Oelay Time CleartoO 
1 1 45 1 Low to High Level Output 1 1 ns 

'PHL 1 Propagation Oelay Tima OeartoO 
1 1 1 High to Low Lave) Output 27 1 ~- --- 1 .: . ·: "" 

lwQ(MU'\J J Minimum Width of Pulse A0<Btoa I 
1 

200 
1 1 1 

ns at Output O 

lwroutJ I Output Pulse Width AorBtoQ J 1 4 1 5 1 µS 
Not, 1: Al t,p,Cals ar, at Vo:, - 5V. TA - 2S"C. 

No1, 2: Not more tru.n one outpVt should be shoned at a t>rne. anc1 lhl dil.n:llOn should no1 e.xceed ~ sec0t'd. - • · 

Nol• l:~tl,ccisme.asu-ed (al'l.-d~-.nhZ.4V &pPl.edloa.lldl.&tandAinp,.rts. Sinputsgrou,ded_ aJI OUIPVU~Cor - 0 .02,.F. and REXT • 
25 '"'-

Not• 4: lo: is mN.su,ld 11"1 tt"le ~ed St.all wrtn 2.4V appl,ed to al es.ar arc:18 i,,puts. A~~ d outpUU ~ ~ - 0 .02 ¡,.F, and Rexr • 25 kn. 

Note S: W'1h al 0UtP,IU QPe<1 and ,.sv apploe4 te an data and clMt ínputs. lo: is measured an« a ~ g,round, then 4.5V b ,lppt,ed 10 the ciodt.. 
Not, 1::. T4 • 25-C and Vo:, .. '!N. · 

Operating Rules 
1. To use the inlemal 10 kil timing resistor, connect t.he 

R1NT pin to V CC 

2. An extemaJ resistor {Ax} or the intemal resistor (10 kn) 
and an externa! capacito, (Cx) are required ror proper 
operation. Toe value of Cx may vary from O to any neces­
sary vaJue. For small time constants usa high-quality 
mica. glass, polypropyiene, polycarbonate. 0< polystyrena 
capaci1ors. FOf' larga time constants use solid tantalum 0t 

special aluminum capacitors. lf the timing capacitors 
have leakages approaching 100 nA or if stray capaci­
tance from either terminal to ground is greater than 50 pF 
the timing equations may not represent tha pulse width 
the device generales. 

3. The pulsa width is essentially determinad by externa! ti~ 
ing components Rx and Cx. For Cx < 1000 pF see Fig- · 
urs 1; design curves on T w as function of timing compo­
nents value. FOf Cx > > 1000 pF the output is defined as: 

where [Ax is in kO] 

ICx is in pF] 

ITw is in ns) 

K: 0.37 

Tw = KRxCx 

:J.. ... . . i .. .. .. ...... ·' . :, .. .. 
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Tha K facta" is not a constant. but. varias wilh Cx- Sea • 
Figuro 2. 

100 ,.F 

10,.F 

, ,, 

.4 .1 .1 1.01.Z 1.4 1.1 

"l( .. COEFFICIEHT . 

FIGURE 2 
TVFll34S-3 

4. The switcning diode required for most TTl or&shots 
when using an electrolytic timing capacitor is nol needed 
for the "LS 122 and should not be usad. 

5. To obtain variable pulse width by remete lrim~. lhe 
following circuit is recommendad: -- --

•• 1'11111~1· ...... -~- -
~,,,1I'' ,_ U~ -··--· 

TVF,.,.,_. 
Note: ~-~be as close to the awic• p;ri, u possa.,. 

FJGURE3 

6. The retriggerable pulse width is calculated as shown be­
Jow: 

T - T w + IPU< - o.so X Ax X Cx + T PU< 

The retrigge<ed pulse width is equal to tho pulse width 
plus a delay time period (Agvre 4). 

INl'\IT 

f---r--, 
ourM_j L 

Tl.fl"le.leS-5 

FIGURE 4 

7. Output pulse width variation versus Vcc and operation 
temperatures: F,gurs 5 depicts tha ralationship between 
pulsa widlh varialion versus Vcc;. and F,gurs 6 depicts 
pulsa width variation versus temperaturas. 
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8. Under any operating condition Cx and Ax must be kept 
as close to the one-shot device pins as pcssible to mini­
miza stray capacitance, to reduce noise pick-up, and to 
reduce 1-R and Ldi/dt voltage developed along theu- coo­
nec ting paths. lf the lead length from Cx to pins (13) and 
(11} is grealer than 3 cm, for example, the output pulse 
width might be quite different from values predicted from 
the appropriate equations. A non-inductiva and low ca­
pacitiva path is necessary to ensure complete discharge 
of Cx in each cycle of its operation so that the outpvt 
pulse width will be accurate. 

9. V,x and ground wi.ring should conform to good ~h-lre-­
ciuency standards and practicas so that switching tr~ 
sients on the Va; and ground retum leads do not cause 
interaction between one-shots. A 0.01 µ.F to 0.1 O µF by­
pass capacitor (disk ceramic or monohthic type) from Vcc 
to ground is necessary on each device. Furthermore, the 
bypass capacitar should be located as close to the Vcc 
pin as space permits. 

"FOC' rurth.,- dtlaJl.-d dovk• char•ctl11sUc • •l'Mf C)Ulpv1 ~r10t"ffW"IC9 
pluH rt fer lo lM HSC on►shot •p-pllcaUon note AN--366. . 
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