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Kivonat

A kutatasom célja a személyre szabott biomechanikai modellezés megismerése volt, az
adatgytjtéstsl a szimulaciok elemzéséig. Az igy vizsgéilt neuromechanikai modell remél-
het6leg értékes megfigyelésekkel és tapasztalatokkal gazdagitja és elGsegiti a laborban
késziil§ exoszkeleton fejlesztését, mely egy életmindség javitd eszkoz lehetne testi fogya-
tékkal él6k szdméra. Az exoszkeleton nem csak koros izomkilengések kisimitasara, hanem
a nélkiilozhetetlen napi mozgasgyakorlatok koordinalasara is lehetGséget adna kiilonésebb
emberi odafigyelés igénylése nélkiil. A Robotika Labor és a Pets Intézet egyiittmiikodé-
sével egy ilyen, atetdzis-os gyerekek szamara készitett exoszkeleton megalkotasa a cél.

A biomechanikai szimuléaciok futtatasihoz sziikséges adatgytjtéshez egy 3 dimenzi-
0s kép rogzitésére alkalmas kameréat, illetve két altalam épitett EMG mérésére alkalmas
miiszert hasznaltam. A kamera képébdl végtag orientacios adatokat kaphatunk, mig az
EMG adatokboél az egyes izomcsoportok aktivacioja hatarozhaté6 meg. Az EMG csator-
nak nem pontosan izomcsoportokra valo felhelyezése esetén a kapott adatok nem tiikrozik
tokéletesen a kiilonallo izmok egyenkénti aktivacidjat, igy mindkét miiszernél fontos volt
szamomra, hogy egyes jol definidlt pontokra tudjam felhelyezni a mérGelektrodakat. Az
egyik EMG mérg eszkozt dramkori szinten valdsitottam meg. Ennek els6 valtozatat egy
probalapon valositottam meg. A masodik valtozat megfelel blokk realizacioi kivalasz-
tasdhoz kiillonb6z4 dramkori szimulaciokat futtattam. Mindkét aramkor eleme volt egy
differenciélerdsits, illetve egy sévatereszts szlirs, tovabba az els6 dramkor egy notch szii-
r6t, mig a masodik egy egyeniranyitot tartalmazott. Az igy erdsitett és szirt jelet egy
mikrokontrollerrel lehet digitalis jellé alakitani. A méasodik dramkor kinyomtatésa, illet-
ve az analog adatok digitalizalasa még folyamatban van. A masik EMG méré miiszert
egy Thalamic Labs, Myo Armband EMG karperec csatorniinak izomcsoportokhoz vald
pontos kivezetésével hoztam létre.

Az adatokat digitalis strukturaba rendezésiik utan OpenSim szimulaciés kornyezetben
dolgoztam fel. A szamitasok futtatasdhoz egy masok altal létrehozott fels§ végtag mo-

dellt hasznaltam, melyen szimulaciohoz sziikséges modositasokat eszkozoltem. A gytijtott



adatokkal skalézasi, inverz kinematikai és direkt dinamikai szimulécidokat végeztem. Meg-
vizsgaltam, hogy a kiilonbo6z§ eredetd adatokkal végzett szimulacidkkal mennyire lehet

megkozeliteni a valosagot.
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1. fejezet

Bevezetés

A kutatésom célja az OpenSim biomechanikai szimulécios kornyezet megismerése, képi
és EMG alapu informaciok rogzitése, és szimulaciok futtatasa volt a felvett adatokkal.
A képi és EMG adatok lehetGséget teremtenek arra, hogy egy altalanos biomechanikai
modellt alany specifikusan vizsgaljunk. Az igy létrehozott modellek segitségével megis-
merhetjiik az egyes emberek mozgasrendszerében adddé kiilonbségeket, és igy személyre
szabottan vagyunk képesek segitséget nydjtani.

A modellezés nem csak az anatémiai eltérések felfedésében, megismerésében lehet
segitségiinkre, hanem egy segédeszkéz megalkotasdban is, amelynek segitségével az el-
valtozas tiineteit lehet csokkenteni, vagy akar az elvaltozas kivaltd okat enyhiteni. Ezen
kutatas is egy részfeladat az egyetem Robotika Laborjaban folyé exoszkeleton fejlesztés-
nek. Az exoszkeleton egy életmindGség javité eszkoz lesz fogyatékkal él6k szaméra. A
laborban foly6 kutatas/fejlesztés szoros egyiittmiikodésben valosul meg a Petd Intézettel,
amelyben tanulé athetosisos gyermekek életminéségének javitasa a cél.

Atetozis soran kiillonb6z6 izomcesoportok tilzott aktivacidja miatt a végtagok rangésa
figyelhets meg. A kiilonb6zd rangasok lehetetlenné teszik a végtagok finom motoros moz-
gatésat, igy a mindennapi feladatok ellatasidban jelentGsen hatraltatjak a személyt. Az
izomrangasok kontrollalasara torténd figyelem folyamatos fenntartésa szellemileg is na-
gyon megterheld, igy a személy nagyon hamar elfarad. A diszfunkcio6 terapias lehetGségei
kozott szerepel, hogy kiilonboz6 testgyakorlatokat kell végezni, tornéztatni kell az egyes
izmokat. Az egyes izomcsoportok meger@sitésével, illetve az irdnyitott mozgasok gya-
korlasaval lehet javitani az ember motoros képességeit, azonban ez emberi koordinaciot,
huménerdsforrast igényel, igy a gyakorlasra fordithaté idé mennyisége limitélt.

Az exoszkeleton EMG mérémiiszer segitségével lehet6vé tenné az egyes tilzott izom-

aktivaciok detektalasat még az izomrostok Osszehtizdédasa elStt, igy lehetdség lenne az



egyes izomkilengések azonnali kisimitasara. Ez a lehetGség a kivalté okot nem javit-
ja, azonban egy tiineti kezelést adna a végtagkilengésekre, igy a mindennapi mozgasok
konnyebben lennének végezhetGek. Az exoszkeleton segitséggel lehetne tovabba a torna-
gyakorlatok koordindtor nélkiili végrehajtasaban is. Az elére felvett és beprogramozott
mozgismintazaton valé végigvezetéssel az exoszkeleton irdnyithatja visel§jét, igy csok-
kentve a tornéztatias embererSforrasnak valo kitettségét. Evvel a két aspektussal, az
exoszkeleton segitségével mind tiineti, mind a tiinetet kivalto tényezst cstkkenté modon
nyujthatd segitség a raszoruldk szaméra.

A kés6bbiekben egy ilyen exoszkeleton akar miitét vagy baleset uténi kar rehabilitaci-
6ban is fontos szerepet kaphatna, hiszen ilyenkor fontos a kar fokozatos évatos terhelése.
A kar tornaztatasidban nyujtott segitségadéas mellett, kezdeti stadiumban a kar egyes
izomcsoportjainak gyengesége az exoszkeletonnal ellensiilyozhatod, ezt kovetSen, ahogyan

az egyes izmok visszanyerik erejiiket, a segitség mértéke csokkenthets lenne.



2. fejezet

El6zmények

2.1. Szakirodalmi megoldasok

Amilibia és munkatérssai az 6regedd tarsadalmakban a varhaté élettartam névekedésé-
vel megjelend bizonyos 1j tarsadalmi és gazdasagi kérdésekre adhato valaszt vizsgalta.|1]
Az Oregedéssel velejard gyengeséghdl fakado balesetek szdmanak csokkentése érdekében
elétérbe keriilnek az olyan eszkozok, amelyek biztonsagos segitséget nydjthatnak a min-
dennapos testmozgéashoz. Ezeknek az eszkozoknek tobb kritériumnak is meg kell hogy
feleljenek. Nem lehetnek sem tul dragak, sem tul nehezek, és a hasznalatuk sem lehet
tul komplikalt. Ez a munka egy ezeknek a kritériumoknak megfelelg olcsé (Thalamic
Labs, Myo Armband) EMG karperecet vizsgal meg, Osszehasonlitva egy pontos EMG
mérd miiszerrel.

A vizsgalat a felkar izmain, a bicepszen és a tricepszen tortént. A vizsgalat soran
kiilonbo6z8 terhelések mellett kellett az alanyoknak karhajlitdst végezniiik, mikozben az
izomaktivitas mind az EMG karszalaggal, mind a preciziés mtiszerrel mérték. Az adatok
feldolgozasa személyre szabott modellezéssel tortént, CEINMS segitségével. [2]

A mérésbdl sziiletett eredmények azt mutatjak, hogy EMG karszalaggal egy kozelitd
becslés adhaté az izomaktivitdsra. A karpereccel mért értékek nem egyeznek a precizios
mérémiiszeren mért értékekkel, de ezek a kozelit§ értékek is értékes és sokszor elégséges
informéciéval szolgilnak az alanyrol. Alacsony koltségiik és egyszerd hasznalhatosaguk
miatt nagy potencial van az EMG karszalagos mérésekben.

Liang és kutatotarsai a személyre szabott modellezéshez hasznalt adatgy(ijté rend-
szerek kombinacios lehetségeit vizsgalta. (3]

A személyre szabott biomechanikai szimulacidk futtatdsdhoz sziikséges adatgytijtés-

ben a Leap Motion szenzorok nagyon hatékonyak. Segitségiikkel valés idGben tudunk a



test egyes pontjairél harom dimenziés helyzeteket lekérdezni relativ nagy felbontéssal.
Ez a relativ nagy felbontds a mindennapi feladatok modellezéséhez elégséges, azonban
léteznek olyan problémak, amelyek modellezéséhez ennél pontosabb informéaciokra van
sziikség. Az ujjak pontos lekovetéséhez a Leap Motion szenzorok felbontésa nem ele-
gendGen nagy, igy preciziés munkak modellezésére nem alkalmasak. Az ujjak és kézfej
helyzete azonban EMG karpént segitségével meghatérozhato, igy egy EMG-, illetve Leap
Motion szenzor egyiittes hasznalataval lehetdségiink van mind nagy mind finom motoros

Az adatgytijtés sordn a Leap Motion a kar és a tenyér helyzetének meghatéirozasaért
felelgs, mig az EMG karszalaghol szarmazé adatokbdl az ujjak pontos helyzete szdmolha-
t6. Az igy kapott adatok feldolgozasa OpenSim biomechanikai szimulacios kérnyezetben

tortént. Az adatfeldolgozéas sorédn a nagyobb hangsulyt a Leap Motion kapta.

Els6 1épésben meghataroztak a kézt§ és tenyér helyzetét a Leap Motion-bél szdrmazé
informaciokbol. Ezt kévetfen ugyanezen informéciokboél megbecsiilték, hogy az ujjak
fedik-e egymést.

Ha igen, akkor a Myo-bdl érkez6 EMG adatok alapjan pontositjak az ujjak helyzetét.

Ezen feldolgozasi 1épésekkel az alkar, kézfej és az ujjak pontos helyzete is meghaté-

rozhaté.

A [4] kutatés targya egy alacsony koltségii egymaést szekvencialisan kivets blokkokbol
feleptil6 EMG mér6é dramkor szoftveres szimuldcidja volt. Az alacsony koltségiik, és
magas pontossiguk miatt az ilyen dramkorok jo megoldasok lehetnek kiilonbo6zd orvosi
felhasznalasokra, példaul alvaszavarok monitorozasara.

A feliileti elektromiogréafias jel egy kis amplitadoji és magas zajszint tartalma 5 és
500 Hz kozé es6 jel. Ahhoz hogy egy mikrokontroller segitségével digitalizalni lehessen
a jelet, erdsiteni, szilirni és egyeniranyitani kell azt, valamint a zajszint csokkentése is

elengedhetetlen.

ElsG 1épésben ezért a jel erGsitése mellett a zajszint csOkkentése is sziikséges. Az els§
blokk tehat egy differencidlerésits, mely segitségével a zaj elnyomasa mellett a kivant
erGsités mértéke is beallithatd. Mésodik 1épésben a jel sziirése torténik meg. Be kell
allitani a sz(ir¢ karakterisztikajaval, hogy az EMG jel karakterisztikus frekvenciait (5-500
Hz) ne, viszont az ettdl tavol esd frekvencidkat sziirje. Fontos hogy a hélozati frekvencia
(50 Hz vagy 60 Hz) kiszlirése nem megengedett, hiszen ezek a frekvenciak is megjelennek

az EMG jelben, igy kisztirésiik esetén értékes adatot vesztiink.

A mért jel fesziiltsége pozitiv és negativ is lehet a valasztott nulla ponthoz képest. A



kovetkez6 blokkban a jel egyeniranyitasa torténik meg, hogy az utolsé blokkban simitani
lehessen azt. A simitas lehet&vé teszi az egy-egy kiugréd érték elsimitasat.

David G Loyd és Thor F Besier azt vizsgalta, hogy EMG vezérelt személyre szabott
modellezésbdl inverz dinamikai szamitasok segitségével meg lehet e hatarozni a térd haj-
lasanak meértékét az egyes pillanatokban. [5] EMG mérésiik soran bipolaris elvezetést
hasznaltak, a jelet egyeniranyitottak, és alulatereszts sziirGvel sziirték. A vizsgalatot hat
kiilonboz6 személyen végezték el, a modell kalibralédsa 6t kiilonbozs feladattal tortént.

A tanulmany kimutatta, hogy az EMG-vezérelt biomechanikai modellek igéretesek az
izomerdSk becslésére és az emberi iziileti momentumok elérejelzésére korlatozott vizsgélati
adatok alapjan.

Manal és tarsai egy virtualis kart készitettek a kar mozgatdsdnak tanulméanyozasa
érdekében.[6] A virtualis kar tartalmazza a konyokiziileten ativel§ fébb izmokat. Az
izmok aktivitdsat rogzitett EMG jelek alapjan hataroztak meg.

Az EMG jelek feldolgozésa soran elszor a csatornakon érkezé jelet felerdsitették 60
dB-el. A kiévetkezd 1épésben a felerdsitett jelet sztirték savatereszts sziirével, melynek a
vagasi frekvenciai 30 és 10000 Hz volt. Végiil a sztirt jelet ismét felerdsitették, és digita-
lizaltak. A digitalizalt jelen még egy sziirést hajtottak végre egy negyedrendi sztrdvel,

majd egyenirdnyitottak azt.

2.2. A fels6 végtag mint biolégiai modell

2.2.1. A mozgéasi szervrendszer

A mozgas létrehozasdhoz harom tényezdre van sziikség. Sziikség van az elmozdulés 1étre-
hozasahoz valamilyen er6hatasra. Ezt az er6hatéast az izmok biztositjak a szervezetekben,
igy az izmok képzik a mozgasrendszeriink aktiv részét. Az izmok tapadéasihoz sziikség
van egy vazrendszerre — a csontrendszerre, melynek kiilonb6z6 egymastol elmozdulésra
képes pontjain lép fel az erd. Sziikség van tovabba az elmozduléast biztositdé pontoknél
kényszerekre, amelyek meghatarozzak az egyes vazelemek hany szabadsagi fokkal, mekko-
ra mértékben mozdulhatnak el egyméastol. Ezeket a kényszereket az egyes csontok kozott
megtalalhato porcok, illetve az iziiletet korbevevs szalagok alkotjak. A csontokat illetve
az iziileteket, szalagokat a mozgas passziv szervrendszerének nevezziik, mivel nem hoznak
létre er6hatést, de passziv jelenlétiik nélkiilozhetetlen a mozgas létrejottéhez.

A gerincesek, igy az ember is belsé vazrendszerrel rendelkezik. Ez azt jelenti, hogy a

mozgashoz sziikséges izmok kiviilrsl tapadnak a vazrendszerhez. A csontok ésszekapcso-



lodasa lehet Gsszenévés (pl: medencecsont), varratos (pl: koponyacsontok), porcos (pl:
csigolyatestek kozott) és iziiletes (pl: valliziilet) is, annak fiiggvényében, hogy mekkora,
és hany szabadsagi foku elmozdulasra van sziikség a testrészre jellemz§ mozgasforma 1ét-
rehozasdhoz. Az Gsszenovés illetve a varratos kapcsol6das nem teszi lehetévé a csontok
egymastol valé elmozdulasat, itt a nagyobb, egybefiiggs tapadési felszin létrehozasa a
cél. A porcos kapcesolat esetén a csontok kis mértékben elmozdulhatnak egymason (pl:
a gerinc felépitése lehetGvé teszi az elére, oldalra és hatra hajlast, de ezek csak kismér-
tékid mozgasok). Az iziiletes kapcsolat biztositja a legnagyobb foka szabadségot, mind
a szabadsagi fokok szdmaban, mind az elmozdulas mértékében. Tipustdl fiiggen egy
(pl: ujjpercek kozott), két (pl: csukloiziilet) vagy tobbiranyu (pl: valliziilet) mozgast is

lehet6vé tud tenni.

2.2.2. A fels6 végtag passziv mozgasrendszere

Az emberi végtagok vazrendszere két nagy részre oszthatd, a fiiggeszts ovre és a szabad
végtagra. Fels6 végtag estében a fliggeszt6 6v szerepét a vallov, a szabad végtag szerepét
a kar és kéz latja el. A vallov csontjai a lapockacsont illetve a kulcscsont. A lapockacson-
tot izmok tartjak, igy csak a véllat a szegycsonttal Gsszekots kulcscsont biztosit kotott
elhelyezkedést, evvel segitve a vallov nagyfokt mozgékonysagat. Az emberi fels§ végtag
nagymérték mozgathatosaga nagy szerepet jatszhatott a kar, mint multi funkciés eszkoz
kialakuldsdban. Az emberi felsé végtagot harom hosszi cséves csont alkotja. A kart a
vallovvel Gsszekapcsolodo felkarcsont, és az evvel kdnyokiziileten keresztiil kapcsolédo or-
socsont és singesont. Az orsocsont és singesont egymassal parhuzamosan helyezkednek el
az alkarban, oly modon, hogy hiivelykujj felsl taldlhat6 az orsdcsont, és kisujj feldl a sing-
csont. Az orsécsont és singcsont a kéztdiziileten keresztiil kapcsolodik a 8 kézt&csonttal,
melyek tovabbi iziiletes kapcsolatban allnak az 5 kézkozépcsonttal. Az 5 kézkozépcsont-
hoz egyesével kapcsolodd 5 ujj csontjai szintén iziiletes kapcsolatban allnak egymaéassal. A
kézfej szamtalan iziiletes kapcsolata lehetévé teszi a biztos fogas kialakitasat a targyak
koril.

A vall a fels6 végtag torzshoz legkozelebb es6 pontja. A gémb alakd valliziilet az
emberi test legmozgékonyabb iziilete, haromfoka szabadsaggal rendelkezik, evvel lehetévé
téve a harom kiilonboz6 tengely altal meghatarozott sikokon torténd elmozdulasat. [7] A
kar kiillonb6z§ tengelyei definidlhatéak az emberi test sikjai alapjan. Az elsd tengely a
keresztiranyu tengely, mely a coronalis sikra fekszik fol. Ez a tengely lehet&évé teszi a kar

mozgatasat a sagittalis sikban. A masodik tengely az anterio-posterior tengely, mely a



sagittalis sikkal parhuzamosan helyezkedik el. Ezen tengely mentén hajthaté végre a kar
torzshoz viszonyitott tavolitasa és kozelitése, mely a coronalis sikban torténik meg. A
fliggbleges tengely a coronalis- és a sagittalis sik metszetében helyezkedik el, lehet6vé teszi
a kar elmozdulasat az axialis sikon. A gémbiziilet lehetévé teszi a kiilonb6z8 mozgasok
kombinal4sat is. A kar mozgasainak referenciapozicidja a kovetkezéképpen van definidlva:
a kar fligg6legesen a torzs mellett 16g, tehat a felkarcsont hosszanti tengelye egybeesik a

fliggSleges tengellyel. A vall tengelyeit a 2.1. abra tartalmazza.

2.1. abra. A valliziilet harom tengelye. Kép forrasa: [7]

A konyokiziilet a fels§ végtag kozépss iziilete. Benne a kar hdrom nagy csontja talal-
kozik Ossze. Az iziilet egytengelyi kialakitasa csak a hajlitast és nyujtast teszi lehetéveé,
igy a konyokiziilet a vallov legkevesebb szabadsagi fokaval rendelkezd iztilete. [7]

A csuklo a fels6 végtag disztalis végén elhelyezkedd iziilet. Feladata a kézfej fogashoz
megfelel§ pozicioba juttatasa. Az iziilet kétfoku szabadsagot tesz lehetGvé, amelyhez az
alkar hosszanti tengelye mentén vald forgatasa egy 3. szabadsagi fokot ad. [7] Az iziilet
mozgasanak elsé tengely a coronalis sikban elhelyezked§ keresztiranyia tengely lehetévé
teszi a kézfej hajlitasat és nyudjtasat, mig a sagittalis sikban taladlhaté anterio-posterior

tengely a kézfej torzshoz viszonyitott kozelitését és tavolitasat biztositja. A csuklo iziilete

sz

2.2.3. A fels6 végtag aktiv mozgasrendszere

Pusztan a csontok és csontkapcsolatok - passziv rendszerként - nem teszik lehetévé a kar
mozgatasidt. A mozgas végrehajtasdhoz vazizmokra is sziikkség van. Az emberi testben

megtalalhatoak orsé alaku, lapos illetve gytrd alaka izmok is. A végtagokban, igy a



karban is az el6bbi csoport talalhatdo meg. Az ors6 alaka izmok altalanossdgban két
csonttal allnak kapcsolatban, két végiik kozott talalhato az - elmozdulast lehetévé tevs
- iziilet. Az izom és csont kapcsolatat a témott rostos kotEszovetbsl felépiils inszalagok
végzik. A végtagokon taladlhatd izmokat két nagy csoportba tudjuk besorolni funkcio
szerint. A hajlito izmok feladata a csontok kozelitése (a végtag hajlitiasa), mig a feszits
izmok feladata a csontok téavolitasa (a végtag kinyujtasa). A kar megfelel§ poziciojat
a feszit6 és hajlitd izmok automatikusan torténd pontos egybehangolaséval érhetjiik el.
Az izom-csont azon kapcsolatat, amelynél az izom nem mozditja el a csontot eredésnek,
azon kapcsolatat ahol elmozditja tapadasnak nevezziik. Példaul a felkart mozgaté vall-,
és mell izmok eredési helye a torzson és vallon, a tapadasi helye a felkaron taldlhat6, az

alkar mozgatéséaért felelGs izmok - a bicepsz, és a vele antagonista tricepsz - eredési helye

a felkaron, a tapadési helye az alkaron talalhato.

2.2.4. A kar mozgatémiikodése

A mozgés létrejottéhez egy harmadik tényez§ is sziikséges. Ez a tényezé az idegrend-
szer. Az izmok igy a kar izmai is mindaddig nyugalomban maradnak, amig egy idegsejt
nem ingerli 6ket, ezért az idegi hatasok nélkiil nem johetne létre a mozgas. A vazizom

mozgasait két nagy csoportba oszthatjuk: akaratlagos mozgasra és reflexre.

A reflex az idegrendszer mtikddésének alapja. A legegyszertibb reflex a monoszinapti-
kus reflex iv, melyben a receptorbdl érkezd érzé neuron kozvetleniil a mozgaténeuronnal
képez szinapszist a gerincveld sziirkealloméanyanak eliillsé szarvaban. A reflexiv végén a
motoros neuron altal beidegzett izomsejteket, ritkdbb esetben mirigysejteket effektornak
nevezziik. A poliszinaptikus reflexek esetén az érzd- és mozgatod neuron kozott egy vagy
t6bb interneuronon keresztiil kézvetitédik az informécié. Az interneuronok bevonésa le-
het&vé teszi az informacié modositasat, tovabba kiilonb6zs célsejtekhez vald eljutésat. A
reflex altal kivaltott hatasrol visszacsatold jellel megvalosul a reflexkor, ami pontosabb
megvalositast tesz lehetévé. A reflexben bekdvetkezd mozgast az agy nem koordinélja,
de vele egy id6ben értesiil rola. A fels§ végtagban bekdvetkezd reflexek receptorai a bér-
ben talalhatdé hé, nyomas és fajdalom receptorok, valamint az izmokban megtalalhaté
izomorso receptorok, melyek az izomrost megnyulasat vagy elernyedését érzékelik. Az
effektorok szerepét ebben az esetben a vazizmok latjak el, azonban bér eredeti inger
esetén a hajlité, izom eredeti inger esetén a feszitG izmok aktivalédnak. Az egyes tipusi
izmok aktivilasaval parhuzamosan gatld idegsejtek biztositjak az antagonista izom inak-

tivitasat, tehat ha egy reflex hatasara a hajlitoizmok megfesziilnek, vele parhuzamosan a



feszit6 izmok elernyednek.

A fels6 végtag akaratlagos mozgésainak koordinald kézpontja az agykéreg homlokle-
benyének hatso teriiletén talalhatd, innen indulnak ki a mozgatopalyék a kar felé. Az ext-
rapiramidalis palya piramissejtjei a torzsmagvakban atkapcsolodnak, evvel lehet&vé téve
az informacié oldaliranyt dramlasat, ami nélkiilozhetetlen az egyes folyamatok Osszehan-
golasahoz. Ezt kovetGen a rostok folytatjak utjukat a nyultagyba. Az idegrostok tébbsége
a nyultagyban atkeresztezddik. A palydk, amik nem keresztezddtek at, a kozépagyban
vagy a gerincvel$ azon részében, amelyikben kilépnek, oldalt valtanak, végiil a gerincvels
eliilsé szarvaban képeznek szinapszist a kornyéki idegrendszer mozgatd neuronjaval. A
piramisrendszer rostjai dtkapcsolas nélkiil futnak a nyultagyba, ahol a tobbségik atke-
resztezddik, majd az atkeresztez6dés utan a gerincvel§ eliils§ szarvaban kapcsolédnak a
motoros neuronokkal. Az 4t nem keresztez8dott rostok a gerinc megfelel szegmensében
keresztez6dnek at. A piramispalya felel6s a finommozgésok koordinalasaért, valamint az
1j mozgasok megtanulésiért, az extrapiramidalis palya a durvabb, mar betanult mozga-
sokat iranyitja. Id6vel egy mar betanult mozgés atkeriil a piramispélyarol az extrapira-
midélis palyéara, ekkor a két pélya egyiittesen valositja meg az irdanyitast. A mozgasok
elinditasat a piramis palya végzi, ezutan az exrapiramidalis palyak automatikusan meg-

valositjak a mozdulatot.

2.2.5. Atetozis

Az atetozis egy neurologiai eredetii mozgaszavar. [8] Els6sorban gyermekkorban figyelhetd
meg. Az érintett személyeken izomrangésok, és lasst, nem akaratlagos, kontrolldlhatatlan
mozgasok jelentkeznek. Tovabbi tiinetei lehetnek a test kiilonbo6z§ izmainak talfesziilé-
se, fintorgés és a gornyedet, megfesziilt testtartés is. Legtdbb esetben mindezeken kiviil
még mas neurologiai tiinetek is megfigyelhetGek. A mozgasok elsGsorban a végtagokat
érintik, de el6fordulnak a tOrzson, nyakon, s6t az arcon is. A mozgasok nem az izmok
diszfunkciojabol kovetkeznek be, hanem az agyban talalhaté mozgatasért felelés magvak
meghibasodasatol (pl: oxigénhiany miatt). A kilengések abbol fakadnak, hogy az izmok
pontosan hajtjak végre a hibas magok hibas jeleit. Kezelésére korlatozott lehet&ségek
vannak, els6dleges cél a testtartas kiegyenesitése, kisimitasa és a nem akaratlagos mozga-
sok csOkkentése. Kezelésében nagy hangsiilyt kapnak a fizioterdpias gyakorlatok, melyek

soran a természetes testtartas és az akaratlagos mozgasok fejlesztése a cél.



3. fejezet

Tervezés

3.1. Elektromiografia

Elektromiografia (roviden EMG) soran a vazizmok aktivitasat meérjiik a kiilonb6z6 izmok-
ban, izomcsoportokban. A kiilonb6zd idegpalydk ingerlik a kiilonb6z8 izomcsoportokat.
Ez az inger egy elektromos potencidlvaltozasként fut végig az izomkotegen. A mérhetd jel
ez az elektromos valtozas, amely az izom ingerlésekor jon létre. Az izom EMG aktivitisa
egyenes aranyban &ll az altala végzendS munka nagysagaval. Enne kdvetkezményében az
EMG aktivitds megmutatja az izom aktivalédasanak mértékét. Az EMG jelek altaldnos
frekvenciatartoménya 5 és 500 Hz kozé esik, amplitidoja emberenként, izmonként és a
faradsagi szint fliggvényében valtozik. [9]

EMG méréshez legaldbb két elektroda sziikséges, hiszen potencialkiilonbség mérése a
cél.

Monopolaris elvezetés esetén sziikség van egy elektrodra, amivel az aktivitast mérjiik,
ezt az izomcsoport f6lé kell helyezni, illetve sziikség van egy masikra is, ami a referencia
pontot biztositja a méréshez. [9] A referenciaelektrodot a test egy olyan pontjara kell
rakni, ami kozel van az els§ elektrédahoz, hogy példaul a sziv elektromos aktivitdsa ne
zavarjon be a mérésbe, viszont az izomaktivitas mértéke legyen megkozelitSleg nulla.
Ilyen helyek a testen azok a pontok ahol a csont nagyon kozel keriil a bérhoz (pl: a kar
izomcsoportjai mérése esetén a konyok kiilss ive és a csuklo).

Bipolaris elvezetés esetén harom elektrédot hasznalunk a méréshez, egy referenciat, és
kettd méasikat, amikkel az izom aktivitasat vezetjiik el. A referenciaelektrod elhelyezkedé-
se ugyanaz, mint monopoléris elvezetés esetén. A két mérGelektrodat a vizsgalni kivant
izomcsoportra kell felhelyezni egymastol megkozelitSleg 2 cm tavolsagra az izom hosszan-

ti tengelye mentén.[9] A két elektrod lehetGséget teremt a zaj mértékének csokkentésére

10



a két mérési pont kozott végzett differencidlerdsitéssel, igy a bipolaris mérés pontossaga
nagyobb lehet, mint a monopolaris elvezetésé.

Az EMG méréseket lehet csoportositani az aktivitast elvezets elektrodak elhelyezke-
dése szerint is. Ezen csoportositas szerint megkiilonboztetiink felszini (sEMG) és int-
ramuszkularis elvezetést. Az el6bbi esetében az izmok f6lott taldlhatd borfelszinrsl, az
utébbi esetében pedig az izomorsdkba szirt vagy izomorsék koré helyezett elektrodok-
kal torténik az elektromos jel elvezetése.[10] Az sEMG elektrod elénye, hogy kénnyen
fel- és levehets, noninvaziv, tehat nem igényel mititéti beavatkozast a mérés, hatranya
azonban, hogy mivel nem kozvetleniil az izomcsoportokrol torténik a jel elvezetése, a jel
amplituddja csokken, és a fellépd zaj mértéke né a beiiltetett elektrodakhoz képest. To-
vabbi problémat jelenthet, hogy az izomcsoportok nem minden esetben helyezkednek el
kozvetleniil a bérfelszin alatt, el6fordulhat, hogy egyes izomcsoportok atfedik egymast.
Ilyenkor felszini elektrodakkal nem lehet az alulfuté izomcsoportokbdl érdemi informéciot
gyljteni. Beiiltetett elektrodokkal pontosabb adatokat tudunk rogziteni, akiar a mélyben
futoé izomcesoportokbol is. Nagy felbontoképességiik miatt akar kis, egymésmelletti izom-
csoportok vizsgalata is megoldhatd segitségiikkel, azonban az invazivsdguk miatt nem

alkalmazhatoak minden szituaciéban.

3.2. sEMG elvezetés EMG karpereccel

A Thalamic Labs Myo EMG karperec egy karperec alaka nyolccsatorndas EMG mérd
miiszer (3.1. abra). Csatornanként bipolaris elvezetést alkalmaz, harom elektroddal. A
miszer egy szamitott referenciapontot hasznél, aminek megalkotasdhoz minden csatorna
kozépss elektrodjat hasznalja. A csatornak egymaéstol fix tavolsagra helyezkednek el,
mintavételezési frekvenciajuk allithat6. Az EMG elvezetés ilyen formaja azért elényos,
mert az analég-digitalis konverzié mar a mérés helyszinén megtorténik, igy kevésbé van
kitéve a kornyezeti hatasoknak a jel. A jelek rogzitése a karperechez jaré programmal,
vagy C+-+-hoz és Python-hoz késziilt API-n keresztiil sajat programkdddal valésithatd
meg.

Idealis esetben az egyes izomcsoportokat kiilon-kiilon, atfedés-mentesen mérjiik, igy
az egyes csatornan kapott izomaktivacié mértéke megegyezik az izomcsoport aktivacioja-
nak mértékével. Ez egy fix csatornatavolsagu eszkozzel nem megvalosithatd. A csatornédk
nem pontosan izom f6lé torténd felhelyezése esetén, a csatornan mért aktivitéast a kor-
nyezetében talalhato izomcesoportok kiilonbozé sullyal vett szuperpoziciojaval kapjuk (ez

igazdbol a pontos felhelyezés esetén is igaz, de abban az esetben az Osszeg meghatéa-
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3.1. abra. A Myo EMG karperec felépitése. A kép forrasa: [11]

rozésakor a nem az elektrod alatt taladlhatd izomcsoportok stlya infinitezimalisan kicsi
az elektrod alatt taldlhato izomcesoporthoz képest). A karpereccel végzett probamérés
(alkaremelés) eredményét a a 3.2, abra mutatja. Eppen ezért a karperec elkiilonitett

izomcsoportok egyediili vizsgalatara kevéssé alkalmas.

/ \/\/\ = 1. csatorna
2. csatorna

/R
Al =3 csatorna

e 4 cSatorna

=5 _csatorna
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|
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3.2. dbra. Az egyes csatornakon rogzitett izomaktiviaciok mértéke probamérés soran.

Az egyes kiilonalld izomcesoportok vizsgalata megoldhatd a karperec kiabeles kivezér-
lésével. Evvel lehetGség van az elektrodok pontos felhelyezésére, igy az elektromos jelek
pontosabb mérésére. Az elektrodak kabeles kivezérlése azonban szdmos nehézséget hoz
magaval. A hasznalt vezetékek vizsgalat kozbeni elmozdulasa esetén, a mérésben kiilon-
bozé artefaktok jelentkezhetnek, igy az kabelek elmozduldsmentes rogzitését is meg kell
oldani, ezen kiviil a vezetékek antenna hatésa miatt egy tjabb zajfaktor keriil a mérésbe.

Az altalam megvaldsitott kivezérlés esetén fontos szempont volt, hogy az EMG kar-

perec integritasat nem lehetett meghontani. Az egyes csatornak kihelyezését tgy kellett
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megvalositani, hogy az eltavolithato legyen, és eltédvolitasa esetén a karperec tovibbra
is miikodjon, igy a vezetékek karperecre forrasztiasa nem volt megvalosithaté. Ennek
létrehozéasa csatornankénti rugés kontaktallvanyok hasznélataval valosult meg, melyeket
a 3.3. abra tartalmaz. Az allvanyok kapcsolatot biztositanak a karperec elektrodjai és a
kihelyezett elektrodokkal kapcsolédd vezetékek kozott, igy az allvanyok eltavolitasaval a
karperec hasznalhaté marad eredeti funkcidja szerint. Az elektrodak ilyen kihelyezése a

rogzités modjat nem valtoztatja meg.

3.3. dbra. A csatornak kivezetéséhez hasznalt kontaktallvanyok felépitése.

3.3. sEMG elvezetés sajat tervezésii aramkorrel

Egy EMG mérdé miszer tobb egymast kovetd dramkori blokkbol épiil fel. Ezeknek a
blokkoknak nincs egy kotelezd sorrendje, illetve a blokkok megvalésitasukban is lehetnek
kiilonbségek. A feldolgozas soran az izmokbol érkezé alacsony amplitadojua zajjal szennye-
zett jelet kell az analog digitalis konverziora felkésziteni. A pontos megvalositas eltér
monopolaris és bipolaris elvezetés esetén, ezenkiviil a kiilonb6éz6 blokkok megvaldsitasa-
ban is lehet eltérés. A tovabbiakban a bipolaris elvezetéshez hasznalatos aramkorokkel
foglalkozom.

Bipolaris elvezetés estén az els6 1épés a két mérdelektrodbol kapott jel differencidlerd-
sitése. [9] Ebben a lépésben a két elektrod altal mért jel kiilonbségét erdsitjiik fel. Evvel
egyszerre egy lépésben csokkenthetd a zaj mennyisége a jelben, és erésithets a jel, hiszen
a za] mértéke allandénak tekinthets a térben, mig a tényleges jel nem, igy a két jel egy-
masbol kivonasaval a zaj mennyisége lényegesen csokken, mig a jel értéke nem valtozik.
Az igy sztirt jelet erdsitjiik a megfelel6 mértékben.

A kovetkez$ 1épésben a jel sziirése torténik meg. Ez egy savitereszts sziiré megva-
l6sitasaval érhets el. Az értékes EMG frekvencidk 5 és 500 Hz kozott talalhatoak, tehét
a szlré megvalositasakor olyan sztirét kell tervezni, aminek a vagasi frekvencidja kozel

esik ezekhez az értékekhez. [9] A sziir§ rendjét és karakterisztikajat aszerint kell megva-
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lasztani, hogy mit kivin meg a felhasznalas. Az egyre precizebb, nagyobb foki sztir6k
implementacidja jelentGsen tobb erdforrast és helyet igényel, mint a kisebb fokszamu szti-
r6k megvalositasa. Igy a sziirék megtervezésekor oda kell figyelni, hogy a felhasznalasi
teriilethez sziikséges sziir6t hozzuk létre, és nem egy tal egyszertit, vagy tul bonyolultat.

A halozati frekvencia (50 vagy 60 Hz helytdl fiiggGen) kisziirése notch sztirével nem
megengedett EMG mérés esetén, mert ezek a frekvencidk megjelennek az EMG spekt-
rumban is, igy kisztirésiik jelvesztéshez vezet. [4]

Az EMG jel mind pozitiv mind negativ irdnyban helyezkedik el a referenciaponttol,
a jel pozitivsaga vagy negativsiga nem hordoz magaban informéciét a jel amplitadoja
szempontjabol. A koévetkezd blokkban a jel egyeniranyitasaval jelerGsséget nyerhetiink,
illetve felkészithetjiik azt a simitéasi 1épésre. A jel simitaséval a kiugrd értékek elkenhe-
tGek, igy egy simabb jelet kaphatunk. Tovabbé a mintavételezési frekvenciaval is lejjebb
lehet menni, mely szempont kiiléndsen fontos egyszertibb mikrokontrollerek / alacsony
mintavételezési analog-digital atalakitok hasznalatakor. [4]

A jel egyeniranyitdsa és simitasa egy opcionalis 1épés EMG mér§ aramkor épitése

esetén.

3.3.1. EMG mérs aramkor épitése

Az el6z6 bekezdésekben leirt pontok szerint készitettem egy fizikai probaaramkort. Az
aramkor négy blokkbol épiil fel. Az els6 blokkban DC 45V és 0V-bol elGéllitottam a
referencia 2,5V-ot. Ennek megvaldsitasihoz egy 5V-os tapot, két 100 Q-os ellenallést,
illetve egy LM324-es miiveleti erSsitét hasznaltam. Az dramkor elrendezését a a  3.4.
abra tartalmazza. Az ellenéllasok értékének ardnyaval megadhato, hogy milyen aranyban
osztjuk fel a fesziiltséget.

A maésodik blokkban a két elektr6dabol érkezd jelek differencidlerdsitését hajtottam
végre. Ehhez az el6z8 blokkban is hasznélt 5V-os tépot, az el6z§ blokkban elgallitott
2,5V-os referenciat, egy 50 2-os ellenallast illetve egy AD620-as miiveleti erdsitét hasz-
naltam. Az ellenalldssal beallithatd, hogy mekkora erdsitést akarunk végrehajtani. 50
Q-os ellenéllassal ezerszeres erésitést hajtunk végre a jelen. A mésodik blokk aramkori
elrendezését a a 3.5. abra tartalmazza.

A kovetkez6 blokkban egy 50 Hz-es notch sziir6t valdsitottam meg. Meg akartam
vizsgalni vele, hogy mennyiben torzitja a kimeneti jelet a sz{ir6 megléte. Ennek meg-
valositasahoz két 31,45 kQ-os és egy 15,7 kQ-0s ellenéllast, két 0,1ukF-os és 1 0,2 uF-os

kondenzatort twin T elrendezésben, valamint tovabbi egy 1 k{2-om és egy 10 k2-os ellenal-
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3.5. abra. A differencidlerssité blokk aramkori elrendezése.

last hasznaltam, illetve két tovabbi moduljat az LM324-nek. A harmadik blokk aramkéri
elrendezését a a 3.6. abra tartalmazza.

Az utols6 blokkban a jel savatereszts szilirését végeztem el. KErre a feladatra egy
33k2-os, egy 330 Q-os ellenallast két 0,1 uF-os kondenzatort hasznaltam, illetve az utolsd
moduljat az LM324 miiveleti erSsitének. Ezekkel az aramkori elemekkel egy harmadrendi
szlrét hoztam létre. A sziir§ vagasi frekvenciaja 5 és 500 Hz-nél van, hogy az értékes EMG
frekvencidkat atengedje, mig az alacsony frekvencias DC jelet, és a magas frekvencias

zajokat elfojtsa. Egy 1,8 k{2-0s és egy 17,9 k(2-os ellenallés segitségével végeztem a jelen
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egy végs6 erdsitést is, ahol az erdsités mértéke az alabbi képlettel szamolhato:
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A savatereszts szlirs aramkori elrendezését a a 3.7. dbra tartalmazza.
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3.7. dbra. A savateresztd sziirs aramkori elrendezése.

Az aramkort egy probadramkor panelen hoztam létre, a négy darab LM324-es miive-
leti er6sitét egy darab quad operational amplifier-ként épitettem bele a rendszerbe. A
fizikailag elkészitett aramkor képét a a 3.8. abra tartalmazza. Az aramkor Osszeraké-
sa soran 5%-os szorassal rendelkezd ellenallasokat hasznaltam, a sztirék és osztok lehetd

legpontosabb beéllitasdhoz multiméter segitségével mértem ki a legmegfelelbb ellenalla-

sokat.
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3.8. abra. A fizikailag elkészitett aramkor képe

3.3.2. Osszetettebb EMG mérs aramkor tervezése

Egy Osszetettebb mérdaramkor megtervezéséhez KiCad aramkor tervezs és modellezd
szoftvert hasznaltam. A célom az volt, hogy egy magasabb foku sziir6t tervezzek, illetve
hogy egy egyeniranyitast is végrehajtsak a jelen.

Szoftveresen nem aramosztd segitségével, hanem fix DC aramforras segitségével 4lli-
tottam eld a 2,5V-o0s referencia fesziiltséget. Igy az aramkoérom az alabbi blokkokbol allt:
Az els blokk egy differencialerdsits, a méasodik blokk egy savsziirs, a harmadik blokk
egy egyeniranyito lett. Itt méar kihagytam a notch szlir§ blokkot, hiszen egy pontosabb
EMG mér6é megalkotasa a cél, igy nem engedhetjiik meg az 50 Hz-es jelek elvesztését.

A differencialerdsité megvalositdsa megegyezett a fizikai aramkornél hasznélt elrende-
zéshez avval az egy kiilonbséggel, hogy az erdsités mértékét a szimuldcidkhoz szazszorosra
allitottam ezerszeres helyett, ehhez az 50 Q-os ellenéllast egy 500 2-osra cseréltem.

A szimuléci6 soran a kovetkezs blokkban egy harmadrendi és nem egy elsérend sav-
ateresztd szilirGt valositottam meg, erre azért volt sziikség, hogy a sziir6 vagasi frekvencia
koriili letorése meredekebb legyen. Az elsérendii sztirG lapos letorése ugyanis azt okozta,
hogy vagy a sziirési tartomanyt kellett kisebbre venni, evvel értékes EMG adatokat ve-
szitve, vagy nem nyomta el eléggé az alacsony illetve magas frekvencias komponenseket.
A harmadrendt sziir6t egy els6- és egy masodrendi sziir6 soros kapcsolasaval hoztam

létre. A sziirés soran egy jelerdsité faktort is hozzaadtam a jelhez. A szlrd és erdsits
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aramkori felépitését és az erGsitéshez hasznélt ellenédllasok értékeit a 3.9. Abra mutatja.

RHiB  RH1A
L8 1Bk

v >
GND  GHD

AC DEC 100 1 10K

e o

3.9. 4bra. A harmadrendd sz{ir§ dramkori elrendezése.

Az egyeniranyitd blokk megtervezésekor tobb realizaciot is megvizsgaltam, létreho-
zdsédhoz diddakat hasznéltam. Mivel a dibdédkon csak az egyik iranyba folyhat az &dram,
specialis elrendezésiikkel elérhetd, hogy a jel abszolutértékét vegyiik veliik. A diodékon
mindig torténik egy jelersség vesztés, igy a jel erdsitésekor ezt is bele kell szamitani a
kivant végsd erdsités eléréséhez.

Az elst lehetséges dsszeallitdshoz négy darab 1N914-es diddéat és egy 100 Q-os ellenal-

last hasznéltam full bridge elrendezésben. A blokk elrendezését a a 3.10. adbra mutatja.

savszurt el

IN914 1N914
) ]
L1 L1
- terheles felet
NS4
I~
L1

100

terheles alath

2.5V referencia

+2%5

3.10. abra. A full bridge elrendezésii egyeniranyité dramkori elrendezése.

A kovetkezs Osszeéllitas a [4] cikkben hasznalt osszeallitas volt. A cikkben hasznalt
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dramkori elrendezést a 3.11.4bra tartalmazza.
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3.11. abra. A |4] cikkben megvalositott egyeniranyité aramkori elrendezése.

20 2

Az utolso elrendezésnek a 3.12.abra tartalmazza az elrendezését. [12] Ez az aramkor

is tartalmaz erésit6t magaban, igy a jel diddan bekovetkez§ amplitiadéd vesztése blokkon
beliil kikiiszobolhetd.
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3.12. abra. A harmadik egyeniranyitd blokk dramkori elrendezése.

A kovetkez§ 1épés az igy megtervezett aramkor kinyomtatasa. A nyomtatott aramkor
beforrasztott alkotoelemeivel mér sokkal pontosabb mérések lesznek elvégezhetGek, mint
a kézzel probalapon Osszerakott aramkor esetén.
A nyomtatott dramkor 1étrehozésa utan, az avval analég moédon feldolgozott jelet di-
gitélis jellé kell alakitani. Ez a feladat egy mikrokontrollerrel valésithaté meg, melynek

segitségével az analog jel 1000Hz-es mintavételi frekvencia mellett digitalis szamsoroza-
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tokka alakithato.

3.4. EMG adatok eléfeldolgozasa

Mind az EMG karperecbdl, mind az aramkorbdl szarmazé EMG adatok egy idébélyeggel
ellatott szamsorozatként keriilnek a szamitogépre. Az EMG adatok eléfeldolgozasat, még
a modellezési kdrnyezetbe valoé bejuttatas el6tt el kell végezni. Els6 lépésként az adato-
kat normazni kell, erre két lehet&ség van. Az elss, és pontosabb lehetéség, hogy bizonyos
meghatarozott gyakorlatokkal meghatarozhaté az egyes izomcsoportok maximalis kont-
rakcidja, ezt lemérve, evvel az értékkel normalizalva egy mérések kozt is Osszehasonlito
szamsort kapunk. A masodik lehet&ség, hogy az adott mérés maximalis értékével norma-
lizadljuk a szdmsort, ennek elénye, hogy nem igényel kiillon mérést, hatrany, hogy az igy
normalizalt értékek csak relativ, és nem abszolut informéaciotartalommal birnak. [9]

A kovetkezd 1épésben a modellezési kornyezetnek megfelel§ struktiraba kell rendezni
az adatokat. A felvett adatokbdl, az OpenSimbe valé juttatashoz, egy .sto kiterjesztésti
fajlt kellett létrehozni, melynek a szerkezete a kovetkezs: a fajl elején talalhaté egy fejléc,
mely tartalmazza a mérések szamat, illetve azt hogy Gsszesen hany izom kontrakcidja
szerepel benne, evvel meghatarozva a sorok szamét, illetve hosszéit, ezt kovetSen egy
sorban tabulatorral elvalasztva a modellben szereplé Osszes izomcsoport neve szerepel.
A fejlécet kovetik maguk az adatok. Minden sor elején egy idébélyeg szerepel, aztan az
egyes izomcsoportokhoz tartozo kontrakcié mértéke, abban a sorrendben, ahogy a fejléc
tartalmazza &ket, ugy, hogy amelyik izomcsoport nem szerepel a mérésben, ott nulla
keriil az izom kontrakcié mértékére. Az igy el6készitett adatokkal kiilonb6z6 szimulaciok

futtathatoak a modellezési kérnyezetben.

3.5. Képi felvételek feldolgozasa

A szkeletonizacio elsé feladata az alany fizikai tulajdonsagainak rogzitése a térben. Ennek
legpontosabb moédja, ha a személy minden egymaéstol fliggetleniil mozogni képes testrészé-
re 2-3 kiilonbo6z6 pozicibban markerpontokat helyeziink, és azt kovetGen tobb kameraval,
kiilonbo6z6 szogekbdl felvessziik a mozgésat. A kamerak képe alapjan kiszémolhatd az
egyes markerek térbeli pozicidja a mozgas minden egyes pillanatban. Ezen a moédon
miikodik példaul a Vicon és az Optitrack rendszere is.

Egy masik lehetséges modszer, hogy tobb kamara helyett, egy darab mélységi felvétel

készitésére is alkalmas kamerat hasznilunk. Ennek el6nye, hogy kisebb az eszkozigénye,
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viszont kevésbé lesz pontos az eredmény.

A feladatom soran én egy Intel RealSense D4351 kamerat hasznaltam, mely két RGB,
és egy infravoros szenzor segitségével allitja el§ a mélységi képet. A D435 haromszogelés-
sel szdmolja a mélységet, geometria szamitadsok alapjan, a két vga kamera segitségével.
Ezen feliil van még egy infra projektor + egy infra sziirGs vga kamera is benne, ami a
projektor altal kivetitett minta torzulasabol szamol térbeli informéciot. Ezt a modult vi-
szont csak akkor veszi figyelembe, amikor a mingségi indexe egy bizonyos szint felett van.
A kamera nagyon érzékeny a fényintenzitasra, csak kellGen elsotétitett szobdban hasz-
nalhato, kiilonben a kiilvilagboél érkezé infravoros fény megzavarja az infravoros szenzort,
igy elrontva a mélységi képet. A kép mindsége még optimalis koriilmények kozott sem
tokéletes, igy az ebbdl szamitott adatokhoz és szimulacidkhoz ez egy jelentGs hibafaktort

ad.

A kép rogzitésére az Intel RealSense Viewer programot hasznaltam, mely képes az

RGB és mélységi képek egylittes rogzitésére.

A kép alapon torténd szkeletonizacidt a Nuitrack nevi programmal végeztem el, me-
lyet python script formajaban futtattam. A program lényege, hogy mesterséges intelli-
gencia segitségével megprobal a képre illeszteni egy elére definidlt markerpontokat tartal-
maz6 vazat.Az el6re definidlt markerpontok helyzetét a 3.13. abra mutatja. Ehhez elsé
lépésként egymaésra igazitja az RGB és mélységi képet. Erre azért van sziikség, mert a
két szenzor mérete, illetve latoszoge nem egyezik meg. A képek egymasra illesztése utan
végzi el a mesterséges intelligencia alapi optimalizaciot, mely sorén egy koltségfiiggvény
minimalizalas segitségével illeszti a vazat a képre. [13] A Nuitrack altal elvégzett szke-
letonillesztés nem pontos, statikus felvétel esetén is a markerpontok elmozdulasa akar
8-10 cm is lehet, illetve a mesterséges intelligenciabdl adédodan, a kod kimenetele futta-
tasonként eltérd lehet még azonos bemenet esetén is, igy az abboél szamitott eredmények

numerikus értékelésére nincs lehetség.

A vaz megjelolt pontjainak koordinatai a futds soran menthetSek, és a megfelel
strukturaban .trc kiterjesztésd fajlként bevihet&ek a modellezési kdrnyezetbe. A struk-
tara tartalmaz egy fejlécet melyben a rogzités paramétereit tartalmazza, tébbek kozt az
informéaci6 érkezésének sebességét, képkockak szamat, a markerpontok szamat, az érté-
kek mértékegységét és a markerpontok nevét. Ezt kovetSen az egyes képkockik soronként
kovetkeznek. Minden sor els6 eleme a képkocka szdma, a masodik az idébeli helyzete, ezt
kovetik a markerpontok koordinatai x,y,z sorrendben. A nuitrack altal hasznélt koordi-

natarendszer nem egyezik meg a modellezési kornyezet altal hasznalt koordinatarendszer-
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3.13. abra. A nuitrack altal hasznalt el6re definiadlt markerpontok helyzete. Kép forréasa:

[14]

rel, igy a markerkoordinatak kimentése el6tt, még az alabbi transzformacié elvégzésére is

sziikség volt:
r=—-2+4+2960, y=y, z=-—x—620

3.6. A biomechanikai szimulator

A dokumentumban az OpenSim 4.3-as verzidjéval foglalkozom.

Az OpenSim egy nyilt forraskéda biomechanikai modellezd szoftver, mely lehet&vé
teszi a felhasznalok szamara, hogy biomechanikai modelleket készitsenek, elemezzenek.
A szimulaciok soran a modellekkel kiilonb6z8 dinamikus tesztek futtathatéak le, melyek
a grafikus feliileten kovethetGek. A mozgéasrendszer modellezése lehetévé teszi annak
megismerését nemcsak statikus, hanem dinamikus koriilmények kozott is. S6t, mi tobb,
lehetévé teszi a kiilonb6z8 mozgasmintazatokért felelSs testi elvaltozasok belsébb vizsga-
latat, az alany sebészi uton torténd vizsgélata nélkiil.

A modellezs kornyezetben megtaladlhato a mozgés létrehozéasara sziikséges harom té-

nyez6 megfelelGje. A merev testek (csontok), melyek elmozdulasa vizsgalhato, ersk (iz-
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mok), melyek az elmozdulashoz sziikséges erShatésokat generaljak, és kényszerek (iziile-
tek), melyek két (vagy tobb) merev test kozott az elmozdulas szabadsagi fokat allitjak
be.

Az OpenSim rendszere lehet6séget biztosit a felhasznaloknak modelljeik megosztésara.
Igy masok &ltal fejlesztett modellek hasznalatara is van lehetdség.

Kiilénb6z6 modellek parhozamos futtatasaval kénnyebben vizsgalhatd a két modell
kozotti eltérés. Ez a funkcid segitséget nyijt egy testi deformitas, miitét soran kialakult
mozgasszervi valtozas diagnosztizélasaban.

A modellezdi feliileten lehet&séget teremt az egyes elemek eltiintetésére, megjelenitésé-
re, gy hogy kézben a szimulacidoban betoltott szerepét betdltve marad, igy megkénnyitve,
az egyes modellcsoportok vizsgalatat.

Az OpenSim rendszerében lehetGség van alany-specifikus modellezésre. Az alany spe-
cifikus modellezés lényege, hogy valés személyek adataival futtathatéak a szimulaciok.
Ennek megvalositasahoz lehetGség van egy mozgasszervi laborban markerpontok, EMG
jelek felvételével elGallitott adathalmaz beolvasasara. Igy az adott modell a vizsgélt sze-

mélyhez igazithato.

3.6.1. A modell

A szimulaciéim futtatédsdhoz a MoBL-ARMS Dynamic Upper Limb modellt hasznaltam.
[15] Ez a fels6 végtag modell egy olyan modell, ami tartalmazza az emberi bordakosa-
rat, a jobb oldali fels§ fliggeszt$ Gvet, illetve a jobb oldali fels§ végtagot. A kivalasztas
szempontjai kozott szerepelt, hogy a modell tartalmazza a kar Gsszes jelentds izomcso-
portjat, illetve hogy iziiletei rendelkezzenek minden a karra jellemzd szabadsagi fokkal.
Erre azért volt sziikség, hogy mind EMG adatokkal torténé direkt dinamikai, mind koor-
dinéta lokalizécidval torténd inverz kinematikai szimulaciok soran minden mozgésforma
megvalositasara alkalmas legyen, hiszen ha a modell nem rendelkezik egy sziikséges sza-
badsagi fokkal, abban a tartoményban nem képes a mozgés megvaldsitésara.

A modell eredetileg 10 markerpontot tartalmazott kiilonb6z8 pozicikban, ezeket ki-

torolve 7 4j markert definidltam a modellen, melyek poziciojat a 3.14. dbra mutatja.
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3.14. dbra. Az altalam definidlt markepontok helyzete a modellen.

3.6.2. Személyre szabott szimulaciok

Az alany specifikus modellezés elsé modellezési és nem adatrogzitési feladata a valasz-
tott modell beskilazésa. Ebben a lépésben a csontok méretének, helyzetének beallitasa
torténik a modellen. Nélkiilozhetetlen ahhoz, hogy a modellen kiilénb6z6 dinamikus
szimuléaciok legyenek futtathatoak a késSbbiekben, hiszen két eltérd méretd vazzal nem
hozhaté létre ugyanaz a mozgasmintazat.

A csontok méretének beallitasa kétféle modon torténhet. Az elsd lehetség, hogy a
modellben definialt csontok hosszat egyesével, kézzel at lehet &llitani, amennyiben a ké-
szit$ rendelkezik ilyen jellegli anatéomiai adatokkal. A masodik opcid, hogy a modellen
definialt és a felvételen taladlhaté markerpontok osszeillesztésével skdlazzuk a modellt.
Ez a lépés is egy koltségoptimalizalasi 1épés, mely soran az egymésnak megfelel6 mar-
kerpontok tavolsagainak Gsszegébdl képzett fliggvényt minimalizaljuk. A szamitas soran
beallithatdé hogy a modellen 1étrehozott markerek elmozdulhassanak a miivelet sorén, a
jobb illeszkedés érdekében, vagy mindenképpen maradjanak az elére definialt poziciojuk-
ban.

A skalazasra OpenSimben a ’Tools’, ’Scale modell. ..’ meniipontban van lehet&ség.

A skalazasban sziikség van egy .xml fajlra, amiben a modellen talalhaté markerpontok
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helyzetét adjuk meg, egy mésik .xzml fajlara, amiben azt hatarozzuk meg, hogy melyik
markerpontok segitségével melyik csont hossza és helyzete kalibralhaté, tovabba tartal-
mazza a bemeneti modell, a kalibraldshoz hasznélt koordinatafajl, illetve a kimeneti fajl
nevét. A skilazashoz sziikség van tovabbéa egy .trc fajlra, az el6z6 pontban bemutatott
A skalazas paramétereit megadd, és a tobbi fajlra hivatkozo .xml fajl beolvasaséaval, az

OpenSim automatikusan elvégzi a skalazést, és kimenti egy 4j modellbe az eredményt.

Az inverz kinematika illesztési szogek kiszamitésara szolgal, tehat inverz kinematikaval
kiszamithatoak az egyes iziileti szogek egy olyan mozgasszervi modellhez, amely legjobban
reprodukélja az alany mozgasat. Ennek segitségével kiilonb6z8 mozgasok vizsgalhatoak a
modellen. Az inverz kinematika az egyes izomaktivaciokrol még nem ad eredményt, csak
a mozgas soran bekovetkezs pozicidvaltozast mutatja be.

Miikédése mogott, hasonldan az el6z8 ponthoz, egy koltségoptimalizilasi folyamat all,
csak ebben az esetben ez az optimalizalas dinamikus-, és nem statikus felvétel alapjan
torténik. A szamités soran a simabb mozgas érdekében megadhato, hogy a markerpontok
milyen sillyal vegyenek részt a szamitasban, igy a kevésbé pontos markerpontok &ltal

generalt kilengésesek kikiiszobolhet&ek.

Megvaldsitasahoz az OpenSim 'Tools’, 'Inverse Kinematics. ..’ ablakat kell hasznalni,
melynek bemenetének a skilazashoz hasonl6 .oxml, illetve .tre fajl sziikséges. A kiilonbség
annyi, hogy itt, méar nincs sziikség a markerpontokat tartalmazé .xml fajlra, hiszen annak
az informécidit mar tartalmazza a skilazott modell, illetve hogy a .trc fajl egy mozgést

tartalmazo, nem statikus felvétel alapjan késziil.

Az inverz kinematika kimenete egy .mot kiterjesztésd fajl, melynek betoltésével a

modell végrehajtja a mérés soran felvett mozgasokat.

Direkt dinamikai szamitasok elétt a modellt olyan poziciéba kell mozgatni, mint aho-
gyan a mérés alanya volt a mérés megkezdés el6tt. Erre lehetdség van a modell ska-
lazasaval, illetve a koordinataszogek manudlis beallitasaval is. Ezt kévetSen a mozgés
szempontjabol nem relevans koordinataszogeit zarolni kell, hogy a szamitds soran ne
vonjanak el feleslegesen szamitési kapacitast azéltal, hogy az optimalizélé olyan koor-
dindtaszogeket is probal optimalizalni, ami az adott izomcsoportok aktivacioja alapjan
nem meghatarozhatd. A szamitashoz sziikséges fajlt az OpenSim "Tools’, "Forward Dy-

namics. ..’ ablakdban lehet a modellhez adni.

A szimulécié soran a rendszer megprobalja az izomaktivaciokbol kiszamolni, hogy

a kezddallapothoz képest hova fog elmozdulni a csont. Ezért is fontos, hogy a kezdeti
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allapot definialva legyen, hiszen ezek relativ, és nem abszolit mozgéasok a térben, nem
ugy, mint az inverz kinematikai szdmolasoknal. A direkt kinematika szdmolas abban is
mas az inverz kinematikdhoz képest, hogy az inverz kinematika nem ad arrél informaciot,
hogy az adott mozgas mely izmok milyen mértékid aktivaciojaval hozhatod létre, csak
térbeli orienticiét ad, mig a direkt kinematika a pontos izomaktiviciokbdl szamolja a
végtag orientacidjat.

Az el6z6 bekezdésekben emlitett bedllitdsok utan futtathaté a szimulacio, melynek a
kimenetele egy .mot kiterjesztést fajl lesz, mely tartalmazza az izomaktivaciébol szami-

tott mozgast.
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4. fejezet

Eredmények

4.1. A készitett Aramkor bemeérése

Els§ 1épésként a készitett dramkor egyes blokkjait ellendriztem le egy fiiggvénygenerator
és egy oszcilloszkop segitségével.

Az els6 differencidlerssité blokk bemenetére egy 10 mV amplitudéja 100 Hz-es szi-
nusz jelet kiildtem a fiiggvénygeneratorbol. A mérés eredméynét a 4.1. adbra tartalmaz-
za. Az abrarol jol leolvashatd, hogy az erésités a jel frekvenciajat nem torzitotta el, és
az amplitudojat megkozelitGleg megszazszorozta (a méréshez egy 470 ohm-os ellenéllast

hasznaltam).

“fi' KEYSIGHT  InfiniiVision MSO-X 3084A Mixed Storage Osciloscape 500 Mz 4GSals W@

4.1. abra. A differencidlerdsits blokkon végzett mérés eredménye.
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A notch szliré tesztteléséhez kirajzoltam az egyes frekvencidkra adott valasz jel Fourier
transzforméltjat. A bemeneti jel amplitidoja ebben az estben is 10 mV volt.A Fourier
transzformécié abrazolédsakor az y tengely egy osztédsa 20 dB kiilonbségnek felel meg,
illetve a jelbe belekeriil egy -20 dB-es eltolés is. Az abréazolt tartomény 100 Hz széles, a
kozepe 50 Hz-nél helyezkedik el. Az elsé frekvencia, amin leellendriztem a sziir§ dtengedési
karakterisztikdjat, az 20 Hz volt, ezt kovetSen 40, 60, és 80 Hz-en vizsgaltam meg az
ateresztés mértékét. A 4.2. dbra tartalmazza a négy mérés kimenetét. Jol latszik, hogy
a szlrd fojtasa nem egyezik meg 20 illetve 80 Hz-nél, tehat nem teljesen szimmetrikus 50
Hz-re. A sziir6 fojtasa 50 Hz koérnyékén tobb mint 25 dB, tehat a kimeneti jel energiaja
megkozelitSleg huszad akkora, mint a bemeneti jelé. Precizios ellenallasok hasznalataval

a szlr6 zar6 tartomanyanak szélessége csokkenthetd lenne.

¢, 60 Hz d, 80 Hz

4.2. 4bra. A notch sziir6n végzett mérések eredményeinek Fourier transzforméltjai.

A savateresztS sziirG karakterisztikajat is Fourier transzformacid segitségével ellen-
driztem le. Az abrézolaskor itt is 20 dB kiilonbség felel meg az y tengely egy osztésanak
és itt is keriilt egy -20 dB-es eltolas bele a szép abrazolhatosag kedvéért. A mérést 3, 25,
100, 500, 1000 és 3000 Hz-en végeztem el. Az abrazolt ablak szélessége minden esetben
500 Hz, a koézépvonal 3, 25 és 100 esetén 250, 500 esetén 500, 1000 esetén 1000 és 3000
esetén 3000 Hz. A sziir§ ateresztését az egyes frekvencidkon a 4.3. abra tartalmazza.
Az abrarol leolvashato, hogy a sziliré atengedési tartomanya jelent&sen nagyobb, mint a
kivan 5-500 Hz-es intervallum 3000 Hz-nél 16 dB-es cstkkenés figyelhets meg az atengedd
tartomanyhoz képest, tehat a kimeneti jelerSsség a bemeneti jelerésség 15%-ara csokken.

A 3 Hz-es jel kisziirésére nem is alkalmas a sziirg, tul kozel talalhaté az 5 Hz-es viga-
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si frekvencidhoz. Ebben az esetben csak a felharmonikusak elnyomasat valositja meg.
Mindennek oka, hogy ez a megvaldsitas csak egy elsérendii szlirs, tehat egy precizids

EMG miiszer megalkotasdhoz nem elég az elsérendd sziir6k hasznalata.

e, 1000 Hz f, 3000 Hz

4.3. abra. A savateresztd sziir6n végzett mérések eredményeinek Fourier transzforméltjai.

Az aramkori blokkok bemérése utan tényleges EMG jelek elvezetését valositottam meg
az aramkorrel. A bipolaris elvezetés mérGelektrodjai a bicepszre, a referenciaelektrod
a konyokre keriilt. A testen 1év§ referenciat az aramkor 2,5 V-os referencidjaval kell
Osszekapcsolni. A mérés digitalizalasdnak hianyabol kvantitativ mérések nem végezhetGek
az aramkorrel, de egy kvalitativ képet ad a miikodésérsl. A mérés eredményét a 4.4
abra tartalmazza. Az egyes aramkori blokkok Osszeillesztése utan, az alabbi kimenetet

kaptam az alkar terheléses hajlitasara. Az y tengely 1épéskoze 2 V, az x tengelyé 200 ms.

Osszességében elmondhato, hogy a probalapon megvalosithato léptékid aramkorrel a
mérés pontatlan, illetve nehézkés. A kéabelek kicsiszésaval, elmozdulasaval a jel elti-
nik, az egyes blokkok karakterisztikaja elromlik. Nagyobb komplexitast, hosszabb tava

felhasznalasra szant aramkorok esetén a nyomtatott aramkorok 1étrehozasa sziikséges.
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4.4. abra. Izomaktivitas a bicepsz megfeszitése esetén.

4.2. Osszetettebb EMG mérs aramkor szimulalasa

A differencialerésité blokk teszteléséhez egy 1 mV amplitudéju 1 kHz-es szinusz jelet
kapcsoltam az erdsitére 2,5 v offsettel. Az dramkoron egy tranziens szimuléciot futtattam
100 ns-os 1épéskozzel 0-0,01s-ig. A szimulacié eredméynét a 4.5. &bra tartalmazza.
Osszehasonlitva a kimeneti és bemeneti jelet, jol megfigyelhetd, hogy a jel szézszoros

erdsitése megtorténik, faziseltolodéas nélkiil.

A sévétereszt§ szilirG karakterisztikdjat egy ac szimulécio segitségével ellendriztem.
A szimulécié soran 1-t6l 10 kHz-ig vizsgaltam a kimenetet dekddonként 100 pontban.

A szimulécio kimenetét a 4.6. abra mutatja. A szimulaciobol latszik, hogy a szlrd

30



ateresztési tartomanyéanak csticspontja 100 Hz-nél van. 5-Hz-nél 17 dB-es csokkenést
tapasztalunk az atereszt6 tartomanyhoz képest, tehat az atjutd jel eréssége 14%-a a
szliretlen jelének. 500 Hz-nél csak picivel tobb, mint 3 dB, tehat még egy harmad rendd
szlir§ sem alkalmas teljes mértékben az EMG jelek sziirésére. Az atereszt6 tartomany
sziikitésével elérhets a jobb elnyoméas 500 Hz-en, viszont evvel az értékes EMG tartomany

szlirése is bekovetkezne.

4.6. abra. A savatereszts sziirs frekvencia ateresztési karakterisztikaja.

Az els6 egyeniranyité blokk szimulalasara egy 5 V amplitiudoji 1000 Hz-es szinusz
jelet kapcsoltam 0 V-os DC offsettel. A szimulacié egy tranziens szimuléci6, melyet 100
ns-os lépéskozzel futtattam 0-2 ms kozott. A blokk kimenete a terhels ellenallas két oldala
kozotti kiillonbség. A szimuléacioé kimenetét a 4.7. abra tartalmazza. Megfigyelhets hogy
a terhelés feletti jelbdl kivonva a terhelés alatti jelet visszakapjuk a bemeneti szinusz
jel abszolutértékét, csak kisebb amplitidoval. Ez az amplitidovesztés a diodabol fakad.
Leolvashat6 tovabba, hogy a terheld ellenéllason tényleg csak akkor folyik &ram, amikor a
terhelés f6lotti és terhelés alatti pont kozotti fesziiltség kiilonbozik, irdnya pedig allando.

A masodik egyeniranyité blokk szimulélasara egy 2,5 V amplitadoja 1000 Hz-es szi-
nusz jelet kapcsoltam 2,5 V-os DC offsettel. A szimuléci6 egy tranziens szimulacid, melyet
100 ns-os lépéskozzel futtattam 0-2 ms kozott. A szimulacié kimenetét a 4.8. abra tar-
talmazza. Léatszik, hogy a jel egyenirdnyitasa megtorténik, amplitadd veszteség nélkiil,
de az egyeniranyitott jel a negativ hullamrészekben erdteljes oszcillaciét mutat.

Aharmadik egyeniranyit6 blokk szimulalasara egy 1,8 V amplitudéju 1000 Hz-es szi-
nusz jelet kapcsoltam 2,5 V-os DC offsettel. A szimulacié egy tranziens szimulécid, me-
lyet 100 ns-os 1épéskozzel futtattam 0-2 ms kozott. A szimulécié kimenetét a 4.9. dbra
tartalmazza. Megfigyelhets, hogy a blokkon beliili erésitéssel kimeneti és bemeneti jel

amplitaddja megegyezik.
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4.7. dbra. Az els§ egyeniranyité blokk szimulaci6jabol kapott jelforma diagram. A piros
gorbe a fesziiltségforras fesziiltségét, a kék gorbe a terhels ellenallas alatt, a zold gorbe
a terheld ellenallas folott mérhets fesziiltséget mutatja az id§ fliiggvényében. Az egyen-
iranyitott fesziiltség nagysiga megegyezik a terhels ellenéllas folotti és alatti fesziiltségek

kiilonbségével. Az abran lila gorbe jeloli az ellenallason folyd aram nagysagat.

c sz

4.8. abra. A maéasodik egyeniranyitd blokk szimulaciojabol kapott jelforma diagram. A

piros gorbe a fesziiltségforras fesziiltsége, a kék gorbe pedig az egyeniranyitott jel.

4.9. abra. A harmadik egyeniranyit6é blokk szimuléaci6jaboél kapott jelforma diagram. A

piros gorbe a fesziiltségforras fesziiltsége, a kék gorbe pedig az egyeniranyitott jel.
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4.3. EMG mérés

A kivezetett EMG karpant miikddésének ellenérzésére végeztem négy kargyakorlatot. A
gyakorlat soran rogzitettem a bicepsz és a tricepsz longitudinélis valamint lateralis izom-
csoportjanak aktivaciojat. Az igy rogzitett adatoknak nincsen dimenzidja, csak relativ
értékek egyméshoz viszonyitva. A mérésekhez ragasztos sEMG tapaszokat hasznaltam
kontaktust javitd gél nélkiil. Az adatokat Microsoft Excel-ben abrazoltam. A mérés 50
Hz-es mintavételi frekvenciaval tortént.

Az elss felvett gyakorlat az alkar terhelés melletti megemelése volt, ehhez egy ru-
hafogast emeltem meg és engedtem le. A mozgas legnagyobb kitérését a 4.10. &bra

mutatja.

4.10. abra. A terheléses alkaremelés gyakorlat sordn bekovetkezett legnagyobb kitérés.

A feladat végrehajtasa kozben rogzitett adatokat dbrazolva az a 4.11. abrat kaptam.
A diagramrol leolvashato, hogy a gyakorlat végrehajtasa soran a bicepsz aktivitasa volt a
legjelent&sebb. A tricepsz izomcsoportjainak aktivitasa a sily kartol valo eltartasa miatt
figyelhets meg.

A kovetkezo feladatban a kéz erdltetett lefelé iranyulé munkajat akartam megmérni.
Ehhez a ruhafogasra gumipantot akasztottam, és ezt nyujtottam meg a mérés soran. A
mozgés legnagyobb kitérését a 4.12. abra mutatja.

A mérés soran rogzitett adatokat abrazolva a 4.13. abrat kaptam.Az abrazolt ada-

tokbol leolvashato, hogy a felvétel elején, a mozgas meginditasaig a karom nem volt
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4.11. 4bra. A terheléses alkaremelés gyakorlat mérésébél kapott EMG adatok abréazolasa.

4.12. abra. Az erdltetett lefelé iranyt mozgas sordn bekdvetkezett legnagyobb kitérés.

nyugalmi allapotban, hanem erébdl tartottam a kezdési pézban, ezért a bicepsz aktivi-
tasa magas. Kés6bb, ahogyan megkezdddik a gumi nyujtasa, a kar kinyujtasaért felelss

tricepsz aktivitasa valik jelent&ssé.

A harmadik elvégzett gyakorlat az alkar egyszerd felemelése és leengedése volt. A

mozgés legnagyobb kitérését a 4.14. abra mutatja.

Ezt a mérést kétféleképpen végeztem el, az els6 esetben az alkaromat lazan, a masodik
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4.13. abra. Az eréltetett lefelé iranya mozgas gyakorlat mérésébsl kapott EMG adatok

abrazolasa.

4.14. adbra. A terhelésmentes alkaremelés gyakorlat sordn bekovetkezett legnagyobb kité-

P

res.

esetben befeszitve emeltem fol. A 4.15. illetve 4.16. abrak mutatjik az ezekbdl a mé-

résekbdl kapott eredményeket. Jol lathato, hogy mindkét mérésben a bicepsz aktivitasa
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a legmagasabb. Ez a mozgas karakterisztikajabol adodik. A mésodik esetben azonban

mindharom izomcsoport aktivitasa jelentésen magasabb.
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4.15. dbra. A lazan torténd terhelésmentes alkaremelés gyakorlat mérésébdl kapott EMG

adatok abrazolasa.
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4.16. abra. A befeszitve torténd terhelésmentes alkaremelés gyakorlat mérésébdl kapott

EMG adatok abrazolasa.

Elmondhato6, hogy az izomcsoportokhoz kivezérelt EMG karpereccel végezhetGek mé-
rések tgy, hogy az izomcsoportonkénti pontossag meghaladja az eredeti karperec pontos-

sagat.

36



4.4. Szimulacié OpenSimben

Két szimulaciét futtattam le OpenSim-ben. Mindkettével ugyanazt a mozgast modellez-
tem, csak két ellentétes megkozelitéssel. Az elsG esetben a terhelés mentes karemelésrdl
készitett képi felvételbdl a Nuitracket futtatd python kod segitségével kimentettem az
egyes meghatarozott koordinaték idg és térbeli valtozasat. A felvétel tisztasaga megfelels
volt, kellGen el volt sotétitve a szoba. A markerpontok nem ugraltak a felvétel soran.
Az adatokat a 'Személyre szabott szimulaciok’ pontban bemutatott formatumra hoztam.
Az igy felkészitett adatokkal inverz kinematikai szimuléci6 futtathato, és az ott leirt mo-
don futtattam. A szimulécio el6tt, a modell skilazasahoz egy kordbban felvett statikus
felvételt hasznaltam.

A szimulacio soran tortént legnagyobb mozgaskitérést a 4.17. abra mutatja. Elmond-
hato6, hogy a szimulalt mozgas nagysagrendje megegyezik a mért mozgas nagysagrendjé-
vel, azonban irdnya nem teljesen azonos avval. Ez a kamera pontatlan mélységlatasabol
fakad. A modell mozgasa ugralo, ezt a koltségoptimalizalasi fliggvény, illetve a videora
val6 pontatlan markerillesztés okozza. Elmondhaté, hogy egy darab mélységi kamera

nem nyujt elég informaciot a pontos személyre szabott modellezéshez.

4.17. dbra. A kamerabdl szarmazo6 adatokkal végzett szimuléci6 soran tortént legnagyobb

mozgéskitérés.

A maésodik szimulaciét az EMG adatokkal végeztem. Ezeket felhasznalva egy di-

rekt kinematikai szimulaciot futtattam le OpenSim-ben. Ehhez az EMG adatokat az

EMG adatok eléfeldolgozasa’ pontban bemutatott strukturara kellett hozni. A szimula-
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ci6 soran a mozgas legnagyobb kitérését a 4.18. &dbra mutatja. A mozgas meginditésa
lassabban tortént, mint a valésagban, ennek oka, hogy a mozgis meginditasaért felel6s
kisebb izomcsoportokrol (brachialis, brachioradialis) nem tortént elvezetés. Ettdl eltekint-
ve a szimulacié altal létrehozott mozgés sima, nagy kilengésekt§l mentes volt, mértéke
nagysagrendben megegyezett a mért mozgas mértékével. Ezek alapjan kijelenthetd, hogy
EMG karpént csatornainak kihelyezésével nagy pontossagot nem igényld szimulacidkhoz

elégséges adat gytjthetd.

4.18. abra. Az EMG adatokkal végzett szimulacié soran tortént legnagyobb mozgaskitérés.
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5. fejezet

Diszkusszid

5.1. Diszkusszio

Az izomcsoportra kivezérelt EMG karpereccel lehet nyugodt koriilmények kozott kiilon-
b6z6 méréseket végezni, azonban hosszabb tavi, bonyolultabb mérésekre nem alkalmas.
A nagyobb amplitudéji mozgasokhoz sziikséges kabelek elmozdulasa esetén, kiilonbo-
z6, mar a jel szempontjabol is szignifikdns zajokat okozhat, tovabba kiilonb6zd hirtelen
mozgastol megszakadhat a kapcsolat az elektrodok kozott, igy a jel megsziinhet. Egy
ilyen eszkoz labori koriilmények kozott, elére megtervezett mozgasokkal jol hasznalhato,
azonban labori koriilményeken kiviil nem nagyon alkalmas mérésre.

Epitett aramkor esetén valés mérésekhez nyomtatott aramkort kell késziteni, proba-
lemezen készitett Aramkor hasznalata nagyon nehézkes a kabelek kontaktvesztése miatt.
A lehet§ legjobb jel zaj viszony érdekében az analdg digitalis atalakitasnak a mérés hely-
szinéhez a lehetd legkozelebb meg kell torténnie. Az ilyen aramkorok hatékonysaguk és
méretiik miatt alkalmasak lehetnek hosszabbtavi, akar labori koriilményeken kiviil esé
meérésekre is.

Elmondhatjuk, hogy EMG jelek mérésével pontosan meg lehet kozeliteni a valdsé-
got. Nehézsége azonban, hogy pontos, tisztan elvezetett jelekre van sziikség a megfelels
mingségd szimulaciokhoz. Tovabbi nehézséget jelent, hogy az EMG adatokkal dolgozo di-
rekt dinamikai szimuléciéknak nagyon nagy a szamitasigényiik, igy teljes tobb szabadsagi
fokkal rendelkezs mozgéasok nehezen vizsgalhatoak veliik.

Az infravoros fénnyel miikods mélységkameras mérés kis eszkozigénye miatt egy von-
z6 megoldas lehet szkeletonizélashoz, az emberek felméréséhez, azonban nagy fényérzé-
kenysége miatt megvalositéisi helyei szama erGteljesen limitalt. Amennyiben a megfelel§

koriilmények megteremthetéek, a mérés pontossaga elegendd a kiilonb6z6 nagyobb 1épés-
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kozi, és nem finom motoros mozgasok vizsgalatara, azonban pontossiga igy sem fogja
megkozeliteni a tobbkameras, fizikai markerpontos mérések pontossagat.

Az adatok lehets legpontosabb rogzitése mellett, ugyanolyan fontos, hogy a szimu-
laciokhoz hasznélt modell beallitasai a leheté legpontosabban torténjenek. Ellenkezd
esetben a modell pontatlansagai is szerepet fognak jatszani a szimulacié romlasaban. A
pontossag mind az adatgytjtés, mind a modell beéllitasai szempontjabol azért is fontos,
mivel a szamolasok egymasra épiilése soran a legkisebb hiba is hatvanyozottan szo6l bele

a szimulaciok kimenetelébe.

5.2. Osszefoglalas

Kutatasom soran sikeresen megismerkedtem a személyre szabott modellezés lehetGségei-
vel. Az adatok gytijtésétdl a szimulaciok kiértékeléséig tartd folyamat soran végigjartam
a mérések és szimulaciok egyes lépéseit.

A munkam soran készitett kivezetett EMG mér6 eszkoz segitségével lehetGségem volt
az egyszeriibb szimulacidokhoz sziikséges pontossag elérésére. Ez a pontossag elégséges
volt a nagyobb mozgasok szimuldcidéjahoz, azonban a késGbbiekben, kisebb mozgasok
szimulacioja esetén, sziikség lesz még pontosabb mérési lehet&ségekre is.

Az EMG adatokkal végzett szimulaciok megismerése lehetdséget teremthet a Robotika
Laborban késziilé exoszkeleton finomabb vezérlésére. A koros kilengések kisimitasakor az
exoszkeleton EMG jelek vizsgélataval lenne képes érzékelni azokat. Ez a lehetdség a
végtagkilengésre adott sokkal gyorsabb valaszt tenne lehet6vé, hiszen az exoszkeleton
kilengés miatt bekdvetkezs orientaciovaltozasa helyett, mar a mozgas meginditasa el6tt
érzékelné azt. Ez a mechanizmus képes lenne kisimitani a randulasokat, igy egy kontrollalt
mozgést tenne lehetévé.

A kamerés és EMG alapu jelekkel végzett szimulaciok soran bebizonyosodott, hogy
a személyre szabott modellezés hatalmas potencidlt rejt magaban, mind a megismerés,

mind a gybégyitas teriiletén.

5.3. Jovibeli tervek

Az altalam tervezett bonyolultabb EMG mérs dramkor fizikai elkésziilése utan szeret-
nék vele prébaméréseket végezni, és amennyiben kielégitéek az eredmények, szeretnék
kiilonb6z6 mozgasforméakat rogziteni vele. A mozgasmintazatok rogzitésébdl szarmazod

adatokat kiilonb6z6 szimulaciokban értékelném ki.
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Szeretnék pontosabb adatokkal végezni szimulacidkat. Ehhez szeretném mind az
EMG karperec kivezetésének, mind az EMG mérS dramkornek egy javitott valtozatéat
elkésziteni. A karperec esetén a pontosabb adatok rogzitéséhez sziikség lenne a kivezets
kabelezés pontosabb rogzitése, hogy a kidbelmozgasokbol fakado zajt, illetve a kontakt-
vesztésbdl szarmazo jelvesztést elkeriilhessem. Az dramkorbe szeretnék beleépiteni egy
simitési blokkot, ami a jel digitalizalasdban segitenie, illetve szeretnék magasabbrendd

sziir6kkel probélkozni a karakterisztikus EMG frekvenciak legjobb kiemelése érdekében.
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