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Reziume

Disertacijoje nagrinégjamoS Zzmoniy reabilitacijos metu kylanéios problemos, tai-
kant klinikinius funkciniy judesiy vertinimo metodus, kuriuose galima subjekty-
Vvioji dedamoji. Sukurti algoritmai, skirti virSutinés galinés judesiy kokybei nu-
statyti reabilitacijos metu. Tyrimy objektas yra zmogaus virSutiné galiné (VG),
kurios judesio motorika yra sutrikusi d¢l insulto pazeidimy. Atlikta VG judesiy
kintamumo ir VG judesiy kokybés kiekybinio jvertinimo analizé. Atlikty VG
judesiy kiekybinis vertinimas svarbus optimaliai reabilitacijos programai parink-
ti, reabilitacijos eigai sekti ir judesiy kokybei nustatyti.

Pagrindiniai disertacijos uzdaviniai yra Sie: nustatyti Zmogaus virSutinés ga-
linés judesiy kokybés vertinimo kiekybinius rodiklius, sukurti metodika, skirtg
insulta patyrusiy zmoniy su labai sutrikusia virSutinés galtinés funkcija, jude-
siams tirti, sukurti universalius Zmogaus virSutinés galiinés kinematinj ir dina-
minj skaitinius modelius, i$tirti VG motorikos kintamumo jtaka judesiy kokybei
vertinti. Insulta patyr¢ zmonés atliko klinikiniy VG motoriniy funkciniy testy
judesius, o kinematiniai parametrai iSmatuoti kamery sistema arba inerciniais
jutikliais.

Ivadiniame skyriuje aptariama tiriamoji problema, darbo aktualumas, apra-
Somas tyrimy objektas, tyrimy metodika, darbo mokslinis naujumas ir darbo re-
zultaty praktiné reik§mé, formuluojami uzdaviniai, darbo tikslas, ginamieji tei-
giniai.

Pirmasis skyrius skirtas literattiros analizei. Jame pagrjsta temos svarba, vir-
Sutinés galtinés reabilitacijai taikomi klinikiniai metodai, pateikti skaitiniams
tyrimams naudojami judesiy matavimo jrankiai, esami modeliai ir jy trikumai.
Skyriaus pabaigoje formuluojamos i§vados ir tikslinami disertacijos uzdaviniai.

Antrajame skyriuje aprasyti sveikyjy tiriamyjy ir Zmoniy, patyrusiy insulta
judesiy tyrimai. Sudaryti trys Zzmogaus rankos modeliai, naudojami skaitiniy ty-
rimy metu gautiems duomenims apdoroti.

Treciajame skyriuje pateikti rezultatai. Nustatyta, kad insulta patyrusiy
zmoniy virSutinés galtinés judesiy kokybé gali buti vertinama skaiCiuojant me-
chaninj darbg ir galig judesio metu. Insultg patyre zmonés reabilitacijos metu
pagerino VG judesiy kokybe nuo 2 iki 50 karty.

Disertacijos tema paskelbti 7 straipsniai: keturi — duomeny bazés Clarivate
Analytics Web of Science leidiniuose, turiniuose citavimo rodiklj, du — kity
tarptautiniy duomeny baziy leidiniuose, vienas — konferencijy pranesimy rinki-
nyje. Disertacijos tema perskaityta 10 pranesimy Lietuvos ir kity Saliy konferen-
cijose.



Abstract

The dissertation examines problems in the humans’ rehabilitation field that ori-
ginate in a subjective component during human upper extremity (UE) move-
ments’ quality evaluation. The application of the created algorithms is intended
for the UE motions’ quality evaluation during the rehabilitation. The object of
the investigation is human UE that motor function is disordered by the stroke. In
the dissertation UE motor function variability and UE motions’ quality
quantitative evaluation performed. Quantitative analysis of the UE motions is
important for choosing of the optimal UE rehabilitation program, observation of
rehabilitation progress, definition of motions’ quality.

The thesis approaches a few tasks such as: the definition of human UE mo-
tions quality quantitative evaluation indicators, the creation of the method of the
movement measurement for stroke affected humans with extremely disordered
UE function, the creation of human UE kinematic and dynamic numerical mo-
dels, the investigation of UE motor function variability influence for motion
quality evaluation. Stroke affected humans performed clinical UE motor func-
tion tests and the motions’ kinematic parameters were measured by inertial and
optic motion capturing system.

The introduction presents the investigated problem, the importance of the
thesis and the object of the research. It describes as well the purpose and tasks of
the paper, research methodology, scientific novelty, the practical significance of
the results examined in the paper and the defended statements.

Chapter 1 revises used literature. Here the importance of the dissertation to-
pic is highlighted, contemporary methods for UE rehabilitation are introduced,
human UE models and its disadvantages, modern equipment for motions measu-
rement is reviewed. At the end of the chapter, conclusions are drawn and the
tasks for the dissertation are reconsidered.

Chapter 2 consist of humerical experiments performed for dissertation with
healthy participants and stroke affected humans. Three human upper extremity
models were created to process the gathered data.

Chapter 3 shows the results calculated. The quality of the UE motion of the
stroke affected humans could be evaluated by calculating mechanical work and
power of the movement. The stroke affected humans improved their UE move-
ments’ quality during the rehabilitation from 2 to 50 times.

7 publications focusing on the subject of the discussed dissertation are pub-
lished: four articles — in Clarivate Analytics Web of Science database publica-
tions with a citation index, two articles — in other international databases publi-
cations, one article — in conference proceedings. 10 presentations on the subject
have been given in conferences at national and international level.
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Zyméjimai

Simboliai

A — atliktas darbas;

a; — Denavito ir Hartenbergo parametras, atstumas tarp asiy z;, Z;4; iSilgai asies X;;
bijx — Kristofelio simboliai;

C — iScentriniy ir Koriolio jégy dedamoji;

Ci — i-t0jo segmento masés centras;

d; — Denavito ir Hartenbergo parametras, atstumas tarp asiy X;.1, X; iSilgai asies z;;
g — laisvojo kritimo pagreitis;

G — svorio jéga;

h; — i-tojo segmento aukstis;

I, — bendrasis inercijos momentas;

Ici — inercijos tenzorius;

I; — i-tojo segmento inercijos momentas;

L lyy, |2, — inercijos momentai apie X, y, z asis atitinkamai;

Jii — bendrosios Jakobio matricos dalis linijiniams grei¢iams apskai¢iuoti;

Jui — bendrosios Jakobio matricos dalis kampiniams grei¢iams apskai¢iuoti;

Ke; — i-tojo segmento kinetiné energija;

L — Lagranzo funkcija;

Vii



l; — i-tojo segmento ilgis;

M — masiy matrica;

m; — i-tojo segmento masg;

Mijx — masés matricos M(6) komponenty ij dalines i§vestinés;

P — galia;

Pa — tasky koordinatés padétyje A;

Pg — tasky koordinatés padétyje B;

Pe; — i-tojo segmento potenciné energija;

Qj — apibendrintosios sistemos jégos;

R — rotacijos transformacijos matrica;

Ry — rotacijos matricos dedamoyji;

I'xi — poslinkio vektoriaus dedamoji;

i_liT — homogeniné transformacijos matrica i$ i-tosios koordinaciy sistemos j i-1;
t — laikas;

0Z; — i-tosios sukimosi asies padétis globaliosios koordinagiy sistemos (peties) atzvilgiu;
v; — linijinis i-tojo segmento tasko greitis;

W — visos sistemos atliktas darbas;

a; — Denavito ir Hartenbergo parametras, kampas tarp asiy z;, zj.; skai¢iuojant apie asj X;;
6 — i-toji apibendrintoji koordinat¢;

éi — apibendrintieji i-tojo segmento greiciai;

6 — apibendrintieji i-tojo segmento pagreiciai;

7 — Sukimo momentas z, kuris priklauso nuo apibentosios koordinatés 6 ;

; — kampinis i-tojo segmento greitis.

Santrumpos

DH — Denavito ir Hartenbergo parametrai;

SVD - singuliarios vertés skaidymas (dekompozicija);
VG — virdutiné galiing;

KK — kintamumo koeficientas.
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lvadas

Problemos formulavimas

Zmogaus virdutinés galiinés (VG) judesiai po insulto, traumy, chirurginiy inter-
vencijy yra reabilituojami, todé¢l labai svarbu jvertinti judesio kokybe pries rea-
bilitacija, reabilitacijos metu ir po jos judesiy atstatymo progresui stebéti. Pries
reabilitacijg aktualu zmogui, patyrusiam insulta, parinkti optimalig VG reabilita-
vimo programa, o tam reikia jvertinti VG motorinés funkcijos kokybe. Siuo me-
tu pasaulyje taikomi klinikiniai judesiy vertinimo metodai: ,,Jebson-Taylor Hand
function®, ,,Arm Research Assessment Test (ARAT)", , Fugl-Meyer®, , Nine-
Hole Peg Test“, ,Bartel Index“, , Functional Independence Measure (FIM)“,
»Wolf motor function test (WMFT), ,International classification of functioning
(ICF)*“. Pagrindinis klinikiniy testy trikumas — subjektyvioji dedamoji, atsiran-
danti dél individualaus gydytojo skirto jvertinimo. Vilniaus universiteto ligoni-
nés Santaros kliniky reabilitologai iSkelé ir kitg problemg — néra sukurto metodo,
skirto labai sutrikusig virSutinés galinés funkcija turintiems Zmonéms po insulto
jvertinti.

Zmogaus virSutinés galiinés judesiy kokybeés klinikinj vertinimg disertacijo-
je sitloma papildyti kiekybiniais parametrais, leisianciais jvertinti judesj pasitel-
kiant kinematinj ir dinaminj virSutinés galtinés modeliavima, kurj naudojant
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gaunami kiekybiniai virSutinés galiinés judesiy parametrai, suteikiantys reabili-
tologui informacija klinikiniam sprendimui priimti.

Darbo aktualumas

Pasaulio sveikatos organizacijos duomenimis, insultg patiria kas penkta moteris
ir kas Sestas vyras, o kas dvi sekundes pasaulyje kam nors jvyksta insultas
(Thrift et al. 2014; Stinear 2010), po kurio labai daznai sutrinka virSutinés gala-
nés funkcija. Lietuvoje sergamumas insultu siekia 272 atvejus 100 000 gyvento-
ju (Juoceviéius et al. 2009. Insultas — viena pagrindiniy ilgalaikés negalios prie-
zasCiy visame pasaulyje. Reabilitologai teigia, kad didzioji judesiy dalis
atkuriama per pirmgsias 60 dieny (Juocevicius et al. 2009; Milinaviciené et al.
2007). Kuo didesné judesiy dalis bus atkurta per trumpesnj laikg, tuo mazesnis
nedarbingumas gresia zmogui, patyrusiam insultg. Todél reabilitavimo progra-
mos ir vykstan¢io progreso efektyvumo vertinimas virSutinés galtinés funkcijai
atstatyti yra labai svarbiis.

Siuo metu yra daug sukurty inovatyviy metody, skirty vir§utinés galiinés
reabilitacijai: funkciné elektrostimuliacija, robotinei mankstai skirti jtaisai, vir-
tualiosios realybés sistemos, mioelektriniai egzoskeletai, aferentiniy skaiduly
zadinimas, neurologinio griztamojo rySio reabilitacija. Visi Sie metodai reabili-
tuoja prarastas virSutinés galiinés motorines funkcijas, ta¢iau neatlieka kiekybi-
nio judesiy kokybés vertinimo. Si problema sprendziama disertacijoje.

Sukurtas virSutinés galtinés kinematinis modelis suteikia galimybe apskai-
¢iuoti insultg patyrusio pacientoVG segmenty padétj globaliojoje arba lokaliojo-
je koordinaciy sistemoje. Sudarytos naujos metodikos judesiy kinematinius pa-
rametrus galima matuoti tiek su optine tiek ir su inercine judesiy matavimo
jranga. Pamatuoti kinematiniai parametrai yra VG dinaminio modelio jvestis,
naudojama kiekybiniams judesiy kokybés rodikliams apskaiciuoti: sgnariy su-
kimo momentams, atliktam darbui ir galiai.

Tyrimy objektas
Zmogaus virSutiné galiing, kurios judesio motorika yra sutrikusi dél insulto pa-

zeidimy, VG motorikos kintamumas ir VG judesiy kokybés kiekybinis jvertini-
mas.
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Darbo tikslas

Sukurti metoda, skirtg kiekybiniam insulta patyrusio zmogaus virSutinés galiinés
judesiy kokybés vertinimui pries, po ir reabilitacijos programos metu bei istirti
sukurto metodo efektyvuma.

Darbo uzdaviniai

1.

Tyrimy

Nustatyti zmogaus virSutinés galiinés judesiy kokybés vertinimo kie-
kybinius rodiklius.

Sukurti nauja metodika, skirtg insultg patyrusiy zmoniy su labai su-
trikusia virSutinés galainés funkcija, judesiams tirti.

Sukurti universaly zmogaus virSutinés galinés kinematinj ir dinaminj
skaitinius modelius insultg patyrusiy zmoniy judesiy kokybei vertinti
ir i8tirti sukurtos metodikos efektyvuma.

Istirti virSutinés galiinés motorikos nepastovumo jtaka judesiy koky-
bei vertinti.

metodika

Zmogaus virsutinés galiinés judesiy kokybés vertinimo kiekybiniai
rodikliai nustatomi analizuojant literatiros Saltinius apie virSutinés
galiinés klinikinius judesiy vertinimo testus.

Universallis Zzmogaus virSutinés galiinés kinematinis ir dinaminis
skaitiniai modeliai insultg patyrusio zmogaus judesiy kokybei vertinti
sudaryti taikant Denavito ir Hartenbergo, Lagranzo metodus ir nau-
dojant programing jrangg MATLAB.

Zmogaus virdutinés galiinés kinematinio ir dinaminio skaitiniy mode-
liy efektyvumui istirti atlikti zmogaus virSutinés galtinés erdviniy ju-
desiy eksperimentiniai tyrimai, naudojant optines 3D judesiy mata-
vimo ir analizés (MoCap) sistemas ,,Vicon“ ir ,,Optitrack” su
pasyviaisiais zymekliais bei devyniy laisvés laipsniy inercinius jutik-
lius ,,Shimmer*. Taikant esamus klinikinius virSutinés galtinés jude-
siy kokybés vertinimo testus, ,,Vicon®™ sistema iStirti 23 sveikieji ti-
riamieji, o inerciniais jutikliais ,,Shimmer*“ — 14 insulta patyrusiy
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zmoniy. Taikant originaly, disertacijoje sukurta metoda, sistema
,»Optitrack® istirti 7 insultg patyr¢ Zmonés ir 10 sveikyjy tiriamyjy.

3D MoCap duomenys — kampiniai poslinkiai, $viesg atspindinéiy
zymekliy koordinatés arba kampiniai greiciai j Zmogaus virSutinés
galinés skaitinius modelius jkelti naudojant programinj paketg
MATLAB.

Darbo mokslinis naujumas

Rengiant disertacijg buvo gauti mechanikos inzinerijos mokslui nauji rezultatai:

1.

Sukurtu virSutinés galtinés dinaminiu modeliu apskai¢iuojami Kieky-
biniai parametrai, kuriais jvertinama insultg patyrusio Zmogaus vir§u-
tinés galinés judesio kokybé.

Sukurtas algoritmas, kuris naudojamas zmogaus, patyrusio insultg
virSutinés galtinés labai sutrikusiy judesiy kinematiniams paramet-
rams apskaiciuoti. Jame naudojama kamery sistema ir trys zymekliai,
kurie apraso atskirg VG segmentg — Zasta, dilbj, plastaka.

Sukurta zmogaus virSutinés galtinés judesiy tyrimo metodika taikoma
insultg patyrusiy zmoniy judesiams jvertinti kiekybiskai, kai VG
funkcija labai sutrikusi.

VG judesiy kampinio ir linijinio grei¢iy kintamumo koeficiento verté
parodé, kad to paties asmens kampinio ir linijinio grei¢iy vertes pries
ir po reabilitacijos lyginti yra tiksliau nei tuos pacius insultg patyru-
siy zmoniy ir sveikyjy tiriamyjy judesiy parametrus.

Lyginant energinius insulta patyrusiy zmoniy parametrus pries ir po
reabilitacijos VG sanariuose judesiy metu, nustatyta, kad atlikto dar-
bo ir i§vystomos galios padidéjimas parodo judesio kokybés pageré-
jima.

Darbo rezultaty praktiné reikSme

Sukurti kinematinis ir dinaminis modeliai gali biiti taikomi insulta patyrusiy
Zmoniy, turinciy virSutinés galtinés funkciniy sutrikimy, rankos judesiy kokybés
kiekybiniam vertinimui naudojant inercinius jutiklius arba optines 3D judesiy
matavimo ir analizés sistemas. Zmogaus rankos segmenty padéciai erdvéje nu-
statyti sukurtas kinematinis modelis papildo opting judesiy matavimo sistema,
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kuri neturi virSutinés galiinés modelio arba kurios zymekliy iSdéstymas ant Zmo-
gaus virSutinés galtinés néra tinkamas (dél zymekliy uzdengimo judesiy metu)
labai silpng rankos funkcijg turintiems insultg patyrusiems zmonéms tirti.

Ginamieji teiginiai

1. Insulta patyrusiy zmoniy virSutinés galinés judesiams tirti galima
panaudoti opting judesiy matavimo sistema su pasyviais zZymekliais,
kai virSutinés galiinés funkcija yra labai sutrikusi.

2. Sudaryti virSutinés galtinés Kinematinis ir dinaminis modeliai kieky-
biniais parametrais gali jvertinti virSutinés galinés judesiy kokybés
pageréjima.

3. Lyginti insultg patyrusio zmogaus kinematiniy ir dinaminiy judesio

parametry kokybe prie§ ir po reabilitacijos yra patikimiau nei tuos
pacius insulta patyrusio Zzmogaus judesius lyginti su sveikyjy tiria-
muyjy analogiskais judesiais.

Darbo rezultaty aprobavimas

Disertacijos tema paskelbtos 7 publikacijos: keturi straipsniai duomeny bazés
Clarivate Analytics Web of Science leidiniuose, turin¢iuose citavimo rodiklj
(Linkel 2014, 2015, 2016, 2017); du straipsniai — kity tarptautiniy duomeny ba-
ziy leidinivose (Linkel 2014, 2015); vienas straipsnis — konferencijy praneSimy
rinkinyje (Linkel 2016).

Disertacijoje atlikty tyrimy rezultatai buvo paskelbti deSimtyje moksliniy
konferencijy Lietuvoje ir uzsienyje:

Jaunyjy mokslininky konferencijos ,,Mokslas — Lietuvos ateitis* 2014—
2016 m., Vilniuje;

Tarptautingje konferencijoje ,,Biomdlore 2013 2013 m., Palangoje;
Tarptautingje konferencijoje ,,The 2014 International Conference on
Biomechanics and Sports Engineering (BSE2014)“ 2014 m., Rygoje,
Latvijoje;

Tarptautinéje konferencijoje ,,The 13" IFAC Conference on Pro-
grammable Devices and Embedded Systems (PDeS 2015)“ 2015 m.,
Krokuvoje, Lenkijoje;

Tarptautinéje konferencijoje ,,Mechanika 2016 2016 m., Kaune;
Tarptautingje konferencijoje ,,Biomechanics 2016“ 2016 m., Bia-
la Podlaska, Lenkijoje;



6 IVADAS

— Tarptautinéje konferencijoje ,,Biomdlore 2016* 2016 m., Druskininkuose;
— Tarptautinéje konferencijoje nuotoliniu badu ,,ESEM Web Conference
20162016 m.

Disertacijos struktiura

Disertacijg sudaro jvadas, trys skyriai, bendrosios iSvados, literatiiros sarasas,
autoriaus publikacijy disertacijos tema sgrasas, santrauka angly kalba ir devyni
priedai.

Darbo apimtis — 104 puslapiai, nejskaitant priedy. Tekste yra 70 numeruoty
formuliy, 31 paveikslas ir 5 lentelés. RaSant disertacijg buvo panaudoti 174 lite-
ratiros Saltiniai. Devyni priedai pateikti pridétoje kompaktinéje ploksteléje.



Insulta patyrusiy zmoniy virsutinés
galunes jvertinimo problemos

Siame skyriuje apzvelgiamos insultg patyrusiy zmoniy virdutinés galiinés judesiy
apribojimo priezastys, nagrinéjami VG reabilitavimo budai ir jy trokumai. Ap-
tarti esami VG tyrimo modeliai ir VG eksperimentiniams tyrimams naudojama
jranga. Atlikta mokslinés literatiiros analizé padéjo suformuluoti disertacijos
tikslg — taikant mechanikos inzinerijos metodus ir naudojant judesiy matavimo
jrangg kiekybiskai jvertinti insultg patyrusio zmogaus VG judesio kokybe.

Skyriaus tematika paskelbti straipsniai: Linkel et al. (2016b), Daunoravicie-
né et al. (2014).

1.1. Insulta patyrusiy zmoniy judesiy vertinimo
problematika

Viena i§ VG funkcijos sutrikimy prieZaséiy yra insultas — galvos arba nugaros
smegeny kraujotakos sutrikimas, kurj sukelia smegeny deguonies badas arba
kraujosruva j smegenis (Hankey 2007). Insultas pagal paZzeidimo mechanizmag
skirstomas j hemoraginj (intracerebriné arba subarachnoidiné kraujosruva) ir
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iSeminj (galvos smegeny infarktas). Didzioji dalis (80-90 %) visy insulto atvejy
yra iSeminiai (Rastenyté et al. 2004).

Infarktas kairiosios vidurinés smegeny arterijos baseine gali pasireiksti gilia
ir iSliekancia afazija (kalbos sutrikimas), desinés pusés hemiplegija (vienos kiino
pusés paralyzius), jutimy sutrikimais ir hemianopsija (regéjimo lauko susiauré-
jimas) (Miyoshi et al. 1979). Hemoraginio insulto metu jvyksta kraujosruva j
smegenéles (Donnan et al. 2008). Priklausomai nuo to, kuri smegeny sritis yra
pazeidziama, pradedami jausti Zmogaus raumens ir skeleto sistemos dalies funk-
cijos sutrikimai. Svarbu kuo grei¢iau diagnozuoti ligg ir nedelsiant imtis insulto
padariniy paSalinimo priemoniy (Gutierez et al. 2009).

Insulto diagnostikos tyrimai skirstomi j ikistacionarinius ir stacionarinius.
IKistacionariniai tyrimai yra: paciento nusiskundimai, arterinio kraujosptidzio
matavimas, cukraus kiekio nustatymas (Salyga et al. 2014). Stacionariniai tyri-
mai yra tokie: atlickama kompiuteriné tomografija (KT), patikslinimui — kom-
piuterinis magnetinis rezonansas (MR), atskirais atvejais gali buti atlikta skait-
meniné angiografijos procediira arba kraujagysliy ultragarsiniai tyrimai
(Alexandrov 2008).

Dél galvos smegeny insulto Europoje kasmet mirSta apie 1 mln. zmoniy
(Kran¢iukaité ir Rastenyté 2006). Galvos smegeny insultas — tre¢ioji pagal daznj
(po sirdies ir kraujagysliy ligy, véZio) mirties prieZastis Siaurés Amerikoje, Eu-
ropoje ir Azijoje (Stinear 2017). Didziausias mirtingumas nuo insulto yra Cent-
ringje ir Ryty Europoje, jskaitant Bulgarija, Rumunija, Latvija, Lietuva, Slovaki-
ja ir Vengrija. MaZiausias mirtingumas yra Sveicarijoje, Pranciizijoje, Islandijoje
ir Olandijoje (Thrift et al. 2014). JAV insultas kasmet iStinka apie 795 tukst.
zmoniy, i§ kuriy apie 610 tikst. — pirmg karta gyvenime. JAV nuolat gyvena
apie 6,4 mln. Zmoniy, patyrusiy insulta. Kasmet nuo jo mirsta per 134 tikst.
amerikie¢iy. 2010 m. JAV biudzeto tiesioginés ir netiesioginés islaidos dél insul-
to sudaré 73,7 mlrd. doleriy. Vieno insultg patyrusio zmogaus gydymo ir prie-
zitros kastai (iki jo gyvenimo pabaigos) sudaro apie 140 tikst. doleriy. Jei insul-
tu susirges zmogus nemirsta, licka maziau darbingas arba visai nedarbingas.
Insultas — viena daZniausiy netrauminio nejgalumo priezaséiy. Apie 20 % asme-
ny praéjus 3 mén. po insulto reikalinga sveikatos priezidra, 0 15-30 % Zmoniy,
persirgusiy insultg, visam gyvenimui lieka nejgalts (Teasell 2003).

2012 m. insulto paplitimo mastas Lietuvoje — 667 insultg patyre Zmonés
Simtui tikstan¢iy gyventojy, 0 insulto paplitimo vidurkis Europos Sgjungos vals-
tybése — 330 insulta patyrusiy zmoniy Simtui tukstanciy gyventojy (Pecelitinas
and Jamontaité 2014). Todél 2014 m. sausio mén. buvo parengti iminio smege-
ny insulto i8tikty zmoniy srauty efektyvaus valdymo modelio (klasterio) teisés
aktai. Pirmuoju projekto etapu numatoma jsteigti specializuotus insulto gydymo
centrus LSMU Kauno klinikose, VU ligoninés Santariskiy klinikose, Respubli-
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kingje Vilniaus universitetingje ligoninéje, antruoju — Siauliy, Panevézio, Klai-
pédos ligoninése.

Insultas Lietuvoje yra aktuali problema, o0 VG funkciniy judesiy atk@irimas
po insulto yra sudétingas uzdavinys (Ng et al. 2008). Daugiau nei 60 % insultg
patyrusiy Zmoniy turi virSutinés galinés funkcijos sutrikima ir tik 5 % insulta
patyrusiy zmoniy visiSkai pasveiksta (Dobkin 2005). Be to, 15-20 % insultg pa-
tyrusiy zmoniy yra ikipensinio amziaus (Tufvesson et al. 2003).

Per keleta deSimtmeciy buvo sukurta daug klinikiniy funkciniy vertinimo
testy, skirty insultg patyrusiy zmoniy virSutinés galiinés judesiy kokybei jvertin-
ti. Sie testai gali biti kiekybiniai arba kokybiniai. Jie pagristi hierarchine skiria-
my tasky sistema. DaZniausiai naudojami Zmogaus VG motorikos vertinimo te-
stai tiriant judesius yra: ,JJebsen Hand Function Test (Jebsen et al. 1969),
,Honkongo funkcinio testo versija virSutinei galtinei (FTHUE-HK)*“ (Fong et al.
2004), ,,Fugl-Meyer Assessment (FMA)“ (Gladstone et al. 2002), ,,Box and
Block Test (BB)“ (Mathiowetz et al. 1985), ,,Motor Activity Log* (Taub et al.
1993), ,,Action Research Arm Test (ARAT)“ (Lang et al. 2006), ,,Wolf Motor
Function Test (WMFT)“ (Wolf et al. 2001), ,,Nine-hole Peg Test* (Mathiowetz
et al. 1985), ,,Frenchay Activities Index* (Schuling et al. 1993), ,,Barthel Index
(BD)* (Quinn et al. 2011), ,,Chedoke-McMaster Stroke Assessment (,,Chedokie
Assessment) (Gowland et al. 1993), ,,Functional Independence Measure*
(Hsueh et al. 2002). Jiems taikomos §ios vertinimo skalés: ,,NIH Stroke scale®
(Brott et al. 1989), ,,Physical Function Index* (PFI) (Ware et al. 1992), ,,Modi-
fied Rankin Stroke Outcome Scale* (Swieten et al. 1988). Taip pat minimi VG
judesio kokybés vertinimai atsakant j ankety klausimus: ,,Motor activity log®
(Lang et al. 2008) ir ,,Stroke impact scale* (Duncan et al. 1999). Testy rezulta-
tams keliamas patikimumo klausimas. Ty paciy insultg patyrusiy zmoniy jude-
siai vertinami skirtingy vertintojy skirtingais metodais gaunant glaudy rysj turin-
kritikuojami. Moksliniy tyrimy metu nustatyta, kad insulta patyrusiy zmoniy
judesiy kokybés vertinimas yra komplikuotas, todél sudétinga nustatyti vartoja-
my vaisty poveikj VG judesiy kokybei ( Duncan et al. 2000). Reabilitologams
néra ai$ku, kaip pasirinkti tinkamiausig metoda (Gladston et al. 2002), o naudo-
jant bet kurj i8 klinikiniy testy, skirtingy gydytojy rezultatai gali nesutapti. Todél

Yra ir techniniy diagnostiniy priemoniy VG motorikos pazeidimui nustatyti.
Smegeny pazeidimo lygj dél insulto ir motorikos atkiirimo tendencija galima
tiksliai jvertinti kompiuterinés tomografijos, magnetinio rezonanso prietaisais,
ta¢iau Sios procediros sudétingos ir brangios (Stinear 2010). Naujausi tyrimai,
vertinantys smegeny pazeidimus ir jy jtaka judesio kokybei bei atstatymui
(Stinear 2017), atliekami biozymenimis (Strimbu et al. 2011). Judesiy kokybe
siiloma kiekybiSkai pamatuoti robotinémis priemonémis (Lum et al. 1999), kai
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nustatomos rankos segmenty pasiprie§inimo jégos uzduociy metu (Colombo et
al. 2010). Moksliniuose straipsniuose aprasyta, kad VG judesio kokybé jverti-
nama naudojant vien judesio kinematinius parametrus, ant rie$o tvirtinant akce-
lerometrus (Lang et al. 2013). 2016 mety tyrimas atskleidé, kad panaudotas de-
vyniy laisvés laipsniy daviklis su specialiu VG segmenty padéties nustatymo
algoritmu gali kiekybiskai jvertinti judesio kokybe peties fleksijos metu, nes
funkcinis jvertis stipriai koreliuoja su FMA testo rezultatais (Li et al. 2016). Sios
publikacijos mokslininkai teigia, kad tai galéty biiti viena i$ priemoniy, leidzian-
¢iy sutaupyti laiko gydytojui pasalinti subjektyvig dedamaja arba net atsisakyti
FMA testo (Li et al. 2016). Aprasytais metodais stengiamasi sukurti sistema,
kuri leisty papildyti esamus klinikinius VG metodus arba, taikant klinikinius
metodus, kiekybiskai jvertinti judesius.

1.2. Zmogaus virsutinés galinés judesiy atkirimo
metodai

Hemiplegijos (Langhorne et al. 2011) paveikty pacienty (Stinear 2017) reabilita-
cija per pastaruosius 30 mety stipriai patobuléjo (Sunnerhagen et al. 2013). Su-
kurtos tokios priemonés: ,,specialiis vienetai® (Johansson et al. 2011), ankstyva-
sis paleidimas (Rubin et al. 2013), telereabilitacija, savireabilitacijos programos
(Jones et al. 2011) ir biomechaniniai modeliai (Pekna et al. 2012). Neurologijos
mokslas nagrinéja ir sensorimotoriniy bei kognityviniy funkcijy atkiirima
(Reinkensmeyer et al. 2012), todél Sioje srityje iStobuléjo pazangiosios techno-
logijos (Kitago ir Krakauer 2013), atrasti efektyvis reabilitacijos mechanizmai
(Nudo ir McNeal 2013).

Zmoniy, patyrusiy insulta, VG judesiams atkurti sukurtos specialiy judesiy,
elektrinés, robotinés terapijos. Hemiparezés (Schuhfried et al. 2012) paveikti
pacientai reabilituojami funkcine elektrine stimuliacija (Hara 2008) taikant jvai-
riy gamintojy sistemas (Everaert et al. 2013). Ranky judesiy apribojimus sten-
giamasi atkurti robotais, egzoskeletais (Mehrholz et al. 2015) ir prietaisais, kurie
pritvirtinti prie virSutinés galinés segmento distalinés dalies, judina galting pagal
nustatytg programg (Krebs 2012). Egzoskeletai naudojami reabilitacijos progra-
mos metu atkuriant insultg patyrusiy pacienty virSutinés galinés judesius ir visg
reflekso lanka. Jie sujungia judesio tobulinimo eiliSkumg nuo ketinimo, noro
judéti iki galutinio rezultato (Langhorne et al. 2011). DaZniausiai robotai dirba
keliais rezimais: 1) paprasti pasyvieji judesiai; 2) judesiai, kai robotas naudoja
interaktyvia programa pacientui; 3) treniravimas su apkrova (Krebs 2012). Atlik-
ti tyrimai parodo, kad robotiné eisenos reabilitacija (Mehrholz et al. 2012) vyks-
ta kur kas efektyviau negu virSutiniy galiniy reabilitacija (Mehrholz et al. 2015).
Paradoksalu tai, kad virSutiniy galiniy reabilitacijai skirti robotai yra tikslas,
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palyginti su robotais, naudojamais eisenai atkurti (Forrester et al. 2013). Roboty
sritis yra labai iSvysta, bet robotizuotos technikos tobulinimas ateityje batinas
dél poreikio didinti reabilitacijos efektyvuma (Schweighofer et al. 2012). Yra
abejojanciy, ar verta naudoti robotus virSutiniy galiniy reabilitacijai (Hammami
et al. 2012).

Virtualioji realybé daznai naudojama reabilitacijos procese (Laver et al.
2012). Kompiuteriu prisijungus prie kompiuteriniy zaidimy tinklo, galima jjung-
ti zaidimg uz gydymo jstaigos riby ir lavinti reikiamos srities biomechaninius
virSutinés galtinés judesius (Laver et al. 2012). Virtualioji realybé reabilitacijos
srityje suteiké galimybiy pritaikyti individualias pacienty judesiy atkiirimo pro-
gramas (Moreira et al. 2013). Naudojant virtualiosios realybés programas, jude-
siy atkiirimo modeliams kurti renkami reabilitavimo duomenys, leidziantys ver-
tinti reabilitavimo programos efektyvuma (Nirme et al. 2011). Virtualiosios
realybés reabilitacijos robotika — tai priemoniy visuma, kurig sudaro vizualiy,
garsiniy ir taktiliniy griztamyjy rySiy visuma, pacientui atlikus judesius
(Edwardson et al. 2013). Kompiuterinés ir roboty technologijos leidzia manipu-
liuoti griztamuoju rysiu, o statinio ir dinaminio stovésenos jvertinimo prietaisai
jeina ] juntamyjy skaiduly zadinimo technologija. Jy svarba stovésenos reabilita-
cijoje, kur atkuriamos kai kurios motorinés funkcijos, nustatyta tyrimais
(Edwardson et al. 2013).

Juntamyjy skaiduly Zadinimas padeda atkurti funkcinius motorinius Zmo-
gaus judesius (Daly et al. 2008). Jis atlieckamas taikant transkutanine elektrine
nervy stimuliacija (TENS), kuri sitiloma kaip pagalbiné priemoné su pagrindi-
niais reabilitacijos budais (Mihara et al. 2013). Trys Zinomiausios technikos afe-
rentinéms skaiduloms Zzadinti yra $ios: 1) veidrodZzio terapija; 2) robotizuota rea-
bilitacija; 3) stovésenos reabilitacijos prietaisai (Feng et al. 2013). Veidrodzio
teorija buvo pritaikyta vir§utiniy galtiniy judesiams atkurti (Ayache et al. 2012).

Insultas pazeidzia galvos smegenis, todél atlickamas jy stimuliavimas, pa-
gristas vietinio magnetinio lauko arba galvaninés srovés veikimu, siekiant atkurti
smegeny sritis, atsakingas uz motorines funkcijas (Ayache et al. 2012). Pakarto-
tiné transkranijiné stimuliacija (rTMS) arba transkranijiné smegeny stimuliacija
tiesiogine srove (TDCS) gali buti naudojamos stimuliavimo arba slopinimo re-
zimu, priklausomai nuo magnetinio lauko arba srovés charakteristiky
(Edwardson et al. 2013). Naudojant rTMS, galima pasiekti didesnj stimuliuoja-
mos smegeny anatominés srities fokusavimo tiksluma, nei naudojant TDCS dél
didesnés rezoliucijos. TDCS technologija turi pranasuma, palyginti su pirmaja —
ja lengva naudoti, o naudojimo sgnaudos mazesnés. D¢l §iy metody efektyvumo
diskutuojama, nors motoriniy funkcijy atk@irimas, taikant $iuos metodus, literata-
roje vertinamas teigiamai (Hao et al. 2013). TDCS ir rTMS metodus siiiloma
taikyti kaip papildomas procediiras reabilitacijos programoje (Takeuchi et al.
2012).
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Pasaulyje yra 15 pagrindiniy reabilitacijos aparaty gamintojy, Kurie rinkai
pateikia elektromechaninius aparatus zmoniy virSutinés galiinés judesiams reabi-
lituoti (Mihara et al. 2013). Rankos reabilitacijai po insulto taikoma biomecha-
niné priemoné — CPM (angl. Continuous Passive Motion) terapija, skirta nuola-
tiniam pasyviam rankos pirsty ir plastakos treniravimui (Borboni et al. 2017).

Po insulto daznai taikomas transkutaninis elektrinis nervinis stimuliavimo
(TENS) metodas, kai reabilitacija atlickama per odg leidziant elektrinius impul-
sus. Baterijomis maitinamas TENS prietaisas turi reguliuojama srovés impulsy
trukme, daznj ir intensyvuma. Kompleksinis metodas taikomas reabilitacijoje —
TENS kartu su tikslingais biomechaniniais fiziniais pratimais. Priemoniy komp-
leksas paspartina gijimg reabilitacijos metu, ir judesiai atkuriami greiciau, nei
taikant vieng metoda atskirai (Feng et al. 2013).

Naudojantis Siuolaikinémis technologijomis galima registruoti smegeny ge-
neruojamus signalus. Kognityviniy pratimy arba motoriniy judesiy metu matomi
atitinkamy smegeny sriciy veiklos poky¢iai. Tokius smegeny pakitimus galima
stebéti naudojant funkcing magnetinio rezonanso (fMRI), infraraudonyjy spindu-
liy spektroskopijos (NIRS) arba elektroencefalografijos technologijas. Techno-
logijos fMRI trikumas — jos beveik nejmanoma panaudoti atliekant motorines
funkcijas. NIRS ir EEG gali matuoti smegeny aktyvuma motoriniy uzduociy
metu (Hao et al. 2013). Smegeny sri¢iy aktyvumas gali biiti panaudotas terapijos
tikslais (Takeuchi et al. 2012).

1.3. VirSutinés galinés tyrimams taikomi modeliai
ir jy ypatumai

Biomechaniniai modeliai, skirti VG judesiams tirti, kuriami ilgg laika
(Buongiorno et al. 2015). Jie skirti chirurginiy intervencijy pasekméms progno-
zuoti (Murray et al. 2000), raumeny koordinacijai nustatyti (Buchanan et al.
1996), reabilitacijos prietaisams kurti (Lemay et al. 1996), neuroraumeninei ju-
desiy kilmei ir raumens bei skeleto sgveikai suprasti (Hatze 1980). Pirminiai
modeliai buvo supaprastinti. Mokslininkai De Duka (De Duca et al. 1973) ir
Poppen (Poppen et al. 1978) sukiiré ir nagrinéjo dvimac¢ius modelius peties sgna-
rio reakcijos jégoms apskaiCiuoti rankos abdukcijos metu. Laikui bégant mode-
liai tobulgjo, o tiriant triasj peties sgnarj atsirado trijy dimensijy modeliai
(Hogfors et al. 1991), apskaiciuojantys kaulo ir raumens kinematinius, dinami-
nius parametrus (Van der Helm 1994) ir raumeny jégas (Karlsson et al. 1992).
Publikuoti ir kiti darbai, kuriuose atskirai nagrinéjamos alkiinés sanario jégos
(Amis et al. 1980), alkiinés raumens ir skeleto modeliai (Gonzalez et al. 1996)
arba alkiinés judesj sukelian¢io raumeny jégos peties kitimas, kuris daro jtaka
sukimo momentui (Murray et al. 1995). VG modeliai papildyti rieSo sgnario
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biomechanikos tyrimais (Buchanan et al. 1993) bei atkurta sudétinga zmogaus
rieSo sgnario struktiira (Lemay et al. 1996). Atlikti tyrimai, paaiSkinantys atskiry
rankos sgnariy sukimo momento poky¢ius priklausomai nuo rankos padéties (An
et al. 1984), daug démesio skirta jégos peties kaip dydzio, transformuojancio
raumens jéga j sukimo momenta, nagrin¢jimui (Murray et al. 2002), sukurti rie-
$o modeliai sausgyslei perkelti (Loren et al. 1996) ir tiksliniams pratimams nag-
rinéti (Campolo et al. 2010).

Garnerio moksliniame straipsnyje (Garner et al. 2001) teigiama, kad
2001 m. literatiiroje nebuvo prieinamo i$samaus VG modelio. Sukurti tik keli
labai supaprastinti modeliai: trijy laisvés laipsniy modelis dviejose dimensijose
su peties, alkiinés ir rieSo sgnariais, kurie pavaizduoti mechaninio lanksto pavi-
dalu (Pigeon etal. 1996), ir trijy dimensijy modelis, kuriame nebuvo mentés ir
raktikaulio (Raikova 1992). Minéti i§samiis VG modeliai buvo sukurti moksli-
ninky iskeltoms uzduotims jveikti, taciau netiko kiino segmenty judesiams tirti
smogimo ir metimo metu (Werner et al. 2007). Todél Teksaso (JAV) universite-
to mokslininkai, naudodami VHM (angl. Visible Human Male), sukiré tikrovis-
kg virSutinés galiinés konstrukcija, kurig atkiiré i§ kompiuterinés tomografijos
nuskenuoty fragmenty esant 1,7 mm raiska (Garner et al. 2001). Sis VG modelis
turi 13 laisvés laipsniy, o jo segmenty Kinematikos uzdavinys apraSytas moksli-
ninko Garner publikacijoje (Garner et al. 1999).

Per 16 mety VG modeliai patobuléjo. Remiantis daugeliu minéty moksliniy
darby, programiniame pakete ,,OpenSim‘ buvo sukurti raumens ir skeleto VG
modeliai (1.1 pav., A). ,,OpenSim“ VG raumens ir skeleto modeliai gali bati
pritaikyti tiek prie optinés judesiy matavimo sistemos tiek prie inerciniy jutikliy.
Individualus ,,OpenSim“ VG modelis kuriamas naudojant tiriamojo asmens ant-
ropometrinius parametrus (Song et al. 2008). Vienas paprasciausiy ,,OpenSim*
VG modeliy yra dviejy laisvés laipsniy modelis su 6 raumenimis, skirtas moky-
mo tikslams (Delp et al. 2007). Sukurtas 10-ies laisvés laipsniy rieSo modelis,
turintis 23 raumenis leido planuoti chirurgines sausgyslés perkélimo operacijas,
nes jj taikant galima stebéti, kaip kinta rieSo biomechanika keiciant raumeny
tvirtinimo vietas (Herrmann et al. 1999). Sis rieSo modelis sukurtas pagal anks-
tesnj du laisvés laipsnius ir 15 raumeny turintj modelj, kuris anatomine strukttra
paaiskino, kodél zmogus sukelia didesnj rieSo sukimo momenta fleksijos metu, o
ne ekstensijos (Gonzalez et al. 1997). Kitas ,,OpenSim* programinéje aplinkoje
sukurtas 15 laisvés laipsniy VG modelis su 32 raumenimis, moksliniuose tyri-
muose kiiréjy supaprastintas iki 7 laisvés laipsniy (Saul et al. 2015), o optimiza-
vimas atliktas gavus papildomus elektromiografijos duomenis. Modeliuojant VG
programa SIMM (Simm et al. 2010), algoritmams pagreitinti naudojami papil-
domi paketai: SD/FAST (Parametric Technology Corp.) ir dinaminis paketas
(Blana et al. 2008). Judesys imituojamas atvirojo kodo programinéje aplinkoje
(Delp et al. 2007), o tai leidZia analizuoti patologiniams judesiams btidingus ju-
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desiy parametrus, numatyti, kaip atlikti anatominius pakeitimus planuojant chi-

rurgines zmogaus raumens ir skeleto struktiros keitimo operacijas (Delp et al.

1990). Si programiné jranga naudojama net pazengusiy biomechanikos srityje

specialisty, kurian¢iy naujus modelius ir turinciy galimybe koreguoti esamus

norimiems rezultatams gauti. ,,OpenSim* néra pirmasis tokios paskirties pro-
graminis paketas. Sukurti SIMM (Musculoskeletal modelling environment), ,,Vi-
sual 3-D* (C-Motion Inc.), ,,Anybody* (Anybody Technology) (1.1 pav. C) arba

»~Adams* (MSC Software Corp.) ir kt., kurie yra komerciniai ir leidzia vartotojui

daryti ribotus jy pakeitimus. Biomechanikams tai didelis nepatogumas, nes apri-

bojamos galimybés plésti esamus modelius (Delp et al. 2000). ,,OpenSim* su-
kurtas ANSI C++ pagrindu, o grafiné dalis — Java kalba. Tai leidzia naudoti pro-
gramg turint jprasta programing jrangg. Tokie jrankiai, kaip ,,Xerces Parser* i$

»Apaches Foundation®, naudojami XML failams nuskaityti ir jraSyti, o VTK

(angl. Visualization Toolkit from Kitware) — vizualizuoti. Panaudota ,,Plug-in*

architektiira vartotojui leidzia iSplésti esamy modeliy funkcionalumg kuriant

savo asmeninius raumeny, kontaktinius, valdymo ir analizés modelius. ,,Open-

Sim*“ GUI (angl. Graphical User Interface) sudarytas i$ jrankiy, skirty raumens

ir skeleto modelio analizei bei rezultatams vizualizuoti. Kai kurie funkcionavimo

aspektai panaudoti ,,OpenSim®, pavyzdziui, galimybé koreguoti raumenis,
spausdinti pasirinktus Kintamuosius. Taip pat gali bati jkeliami SIMM sanariy

(*.jnt) ir raumeny (*.msl) failai. Esamos kiirimo ir valdymo funkcijos papildytos

SIMM funkcijomis (Mansouri et al. 2012). ,,OpenSim* esantis jrankis ,,Sim-

Track® naudojamas raumeny ir skeleto modeliams kurti, greitai ir tiksliai suda-

rant modelius keturiais Zingsniais:

— raumens ir skeleto modelis pritaikomas pagal individualius tiriamojo antro-
pometrinius duomenis: kei¢iama anatominiy struktiry masé, kauly ilgiai.
Sausgysliy ir raumeny ilgiai pakinta pagal nustatyta procentg priklausomai
nuo griau¢iy matmeny pokycio;

— apibendrintosioms koordinatéms (sanariy kampiniams poslinkiams) nustatyti
sprendziamas atvirkstinés kinematikos uzdavinys. Siam etapui taikomas ma-
ziausiyjy kvadraty metodas, taip sumaZzinant netikslumus tarp pamatuoty zy-
mekliy pozicijy ir virtualiy zymekliy padéciy (Lu et al. 1999);

— taikomas liekanos paSalinimo algoritmas RRA (angl. Residual Reduction Al-
gorithm), optimizuojamos apibendrintosios koordinatés;

— modeliuojamas raumens aktyvavimas CMC (angl. Computed Muscle Cont-
rol), kuris atitinka modeliuojama judesj. CMC naudoja statinio optimizavimo
kriterijy siekiant paskirstyti veikiancias jégas tarp raumeny sinergety taip,
kad tiesioginés dinamikos bidu biity gauta tre¢iajam Zingsniui artima rau-
mens ir skeleto kinematika.

Modelis tikrinamas eksperimenty metu gautais rezultatais. Patikrinama, ko-
kia yra paklaida judes;j atliekant jkélus kinematinius duomenis j model;j ir atlikus
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tiesioginius matavimus. Jsitikinus, kad paklaidos nevir$ija leidZziamyjy, modelj
galima taikyti chirurginéms operacijoms modeliuoti, kai tiriami sgnario judesio
biomechanikos pakitimai dél pakoreguotos sausgysliy tvirtinimo prie kaulo vie-
tos (Ebbini 2010). Tobulinant ,,OpenSim* modelius, sukurta papildoma paprog-
ramé ,,NMSBuilder, kuria modeliai individualizuojami. Tai programinis pake-
tas, skirtas raumens ir skeleto struktoroms kurti, nes modeliai sudaromi i§
asmeniniy kiekvieno paciento gauty medicininiy tyrimy duomeny. Programinis
paketas sukurtas skirtingo formato biomedicininiams duomenims nuskaityti,
juos interaktyviai vizualizuoti ir sujungti | vieng visumg kuriant modelj, skirta
programiniam paketui, kuriame atliekami judesiy dinamikos tyrimai.

® = B N C
1.1 pav. Raumens ir skeleto modeliai: A —,,OpenSim* (Simm et al. 2010), B — BoB
(Shippen ir May 2013), C —,,Anybody* (Sins et al. 2015)
Fig. 1.1. Musculo-skeletal models: A —,,OpenSim* (Simm et al. 2010), B — BoB
(Shippen ir May 2013), C — ,,Anybody* (Sins et al. 2015)

Naudojantis ,,NMSBuilder galima nuskaityti branduolinio magnetinio re-
zonanso prietaisu gautus zmogaus anatominiy daliy duomenis ir atkurti skaiti-
nius kauly, sanariy ir raumeny vaizdus. Taip pat galima apskai¢iuoti kauly tankj,
objekto tarj ir inercinius kuriamo modelio parametrus. Todél galima teigti, kad
,,NMSBuilder* palengvina ir pagreitina VG modelio kiirimo procesa.

Kuriami ne vien atskiro segmento, bet ir viso kiino modeliai (Hamner et al.
2010), kurie pritaikomi VG tyrimui. Siuolaikinis viso kiino biomechaninis mo-
delis (1.1 pav. B) yra BoB (angl. Biomechanics of Bodies — kiiny biomechanika)
(Shippen ir May 2013). Sis modelis sukurtas MATLAB aplinkoje. BoB auto-
riaus teigimu, $i priemoné buvo sukurta kaip jrankis, skirtas moksliniams bio-
mechaniky projektams ir mokymams skirtingose disciplinose: sveikatos priezii-
roje, sporto biomechanikoje, sporto inventoriui Kurti, ergonomikai jvairiose
srityse tirti.
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BoB modeliu apskai¢iuojami sgnariy sukimo momentai, raumeny sukuria-
mos apkrovos, sgnariy atramos reakcijos jégos, o rezultatai vaizduojami grafis-
kai. Modelis sudarytas i§ 36 standziy segmenty, kurie imituoja daugelj pagrindi-
niy zmogaus kauly. Standiis komponentai sujungti judamosiomis jungtimis,
kurios atitinka zmogaus anatomines sanariy formas ir sudaro 82 laisvés laips-
nius. Zmogaus kiino segmenty masiy pasiskirstymai turi autoriy numatytas ver-
tes, kurios parinktos i$ literatiiros (Winter 2009). Raumens modelis sudarytas i$
666 lokomotoriniy raumeniniy vienety, kurie charakterizuoti pagal maksimalig
izometrine apkrovg (Shippen ir May 2012). BoB modelis patikrintas lyginant
trumpojo dvigalvio §launies raumens sukeliamos jégos momento peties rezulta-
tus ir tuos pacius rezultatus, gautus kity autoriy sukurtais modeliais. BoB mode-
lis naudojamas jvairiems zmogaus biomechaniniams judesiams tirti: airisko $0-
kio (Shippen ir May 2010), kriketo (Shippen ir May 2013), automobiliy ir
sodininkystés ergonomikos tyrimuose (Shippen ir May 2016).

Kai kurie modeliai skirti neurobiologinés sistemos tyrimams, kuriuose ga-
lima pasirinkti sinapses ir kurti modelius, jvertinan¢ius raumenj zadinanéius si-
gnalus (Cofer et al. 2010). Raumenims sudaryti taikomi klasikiniai Hillo
(Haeufle et al. 2014) ir Huxley (Hodgkin et al. 1963) raumeny modeliai.

Kuriami VG modeliai, skirti ortopedijai. ,,Anybody* (Damsgaard et al.
2006) programa sudarytas peties modelis (Cutlip et al. 2015), kurj taikant i$nag-
rinétas sgnario dirbtiniy pavir§iy nesutapimas ir jy jtaka greta esanciy sanariy
biomechanikai (Sins et al. 2015). Naudojant sukurta rieSo modelj nagrinéjama
Sio sgnario degeneracija, judesiy atkiirimas, prognozuojamas jtempimy sgnaryje
pasiskirstymas perkélus raumeny sausgysles | kitas tvirtinimo vietas. Sudarytas
zmogaus raumens ir skeleto modelis, kuriuo nustatyta ranky svyravimo jtaka
apatinés galtiinés (Eschweiler et al. 2016) ir juosmens stabilumui (Angelini et al.
2017), taip pat atskiras VG modelis panaudotas tiriant rankos trajektorijos ir su-
vartotos energijos ry$j (Zhou et al. 2017). Mokslininkai modeliuoja uzdaras
grandines — Zmogaus ranky ir automobilio vairo sgveika (Farahani et al. 2016 ir
Gao et al. 2014). Automobiliy pramonéje §is paketas naudojamas ergonomikai
modeliuoti: vairuotojo ir keleivio sédéjimo automobilyje viety ergonomikos ty-
rimui, darbuotojy darbo vietos ergonomikai surinkimo linijoje tirti (Majid et al.
2013). Sukurtos dévimos pagalbinés priemonés — egzoskeletai taikomi testavi-
mams ir bandymams, skirtiems sumazinti gamybos sanaudas (Mao et al. 2011).
Aeronautikoje labai svarbu kurti optimalig aplinkg skraidymo aparaty persona-
lui, keleiviams (Rasmussen et al. 2008) arba kosminéms misijoms, kuriy metu
darbai atliekami atvirame kosmose (Lindenroth et al. 2015). Gynybos srityje
paketas padeda kurti kovos masinas, saugesne jrangg ir tobulinti personalo mo-
bilumo efektyvuma (Li et al. 2015). Naudojant viso kiino biomechaninj modelj,
sportininkams tobulinamas pratimy atlikimas, individualiai vertinami sportinin-
ky judesiai, susizeidimo tikimybé ir kuriama tikslinga jranga specifiniams jude-
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siams atlikti (Farahani et al. 2015; Skals et al. 2017; Nakashima et al. 2013;
Rasmussen et al. 2012). Programinis paketas ,,Anybody* skirtas ir moksliniams
tyrimams. Juo gali buti kuriamas protezas amputavus galiing, atliekamas rau-
mens ir skeleto modeliavimas (Marra et al. 2014), eisenai tirti (Carbone 2014) ir
kasdieniy judesiy ergonomikos analizé (AlMunajjed et al. 2016).

Sukurti raumens ir skeleto modeliai vaizduojami viso Zzmogaus ar jo kiino
dalimi (1.1 pav.), kurios apraSytos matematikos lygtimis. VG ir viso kino zmo-
gaus raumens ir skeleto modeliams kurti taikomi mechanikos inzinerijos meto-
dai. Kinematikai apraSyti daznai taikomas Denavito ir Hartenbergo (DH) meto-
das (Hock et al. 2014) arba daugiagrandés atviros sistemos principai (Williams
et al. 2006). ISmatuoti ir apskaiciuoti kampai, kampiniai greiiai ir kampiniai
pagreidiai yra dinaminio modelio jvestys. Zmogaus kiino ir jo daliy judéjimo
matematinés lygtys gaunamos Lagranzo (Onyshko et al. 1980) arba Niutono ir
Oilerio metodais (McGrath et al. 2017), o raumens ir skeleto sistemos judéjima
sukelian¢ios jégos ir sukimo momentai apskai¢iuojami sprendziant atvirkstinés
dinamikos uzdavinj (Slavens et al. 2011). Raumens ir skeleto sistemos jungCiy
judéjime dalyvauja daugiau raumeny, negu jungtis turi laisvés laipsniy. Mecha-
nikos pozilriu, raumens ir skeleto sistemos matematinis modelis turi daugiau
nezinomyjy, negu lygciy, todel taikomos pasirinktos optimizavimo funkcijos,
kurios leidzia paskirstyti jégas kiekvienam aplinkui esan¢iam raumeniui (Powell
1978).

Populiaréja modeliai, kuriais bandoma reabilitacijoje kiekybiskai vertinti
judesiy kokybe (Lang et al. 2013), kai VG judesiai yra silpni dél patirty insulty
arba traumy. Taip pat atlikta nemazai tyrimy, kurie suteikia galimybe atskirti
Parkinsono liga arba esencialiniu tremoru sergancius pacientus (Woods et al.
2014; Barrantes et al. 2017; Griskevicius et. al. 2015).

Moksliniy darby VG modeliavimo srityje padaugéjo. Panagrinéjus science-
direct.com internetinj puslapj, matyti, kad paskutiniy devyneriy mety duomenys
rodo, jog moksliniy straipsniy, susijusiy su VG tyrimais, padaugéjo nuo 3400
2009 m. iki 4920 — 2017 m. Kasmet moksliniy darby tendencingai daugéja. Tai
tik jrodo, kad disertacijos tematika ilieka aktuali.

Ankstesniame poskyryje aprasyti ir disertacijoje sukurti VG modeliai jves-
tims naudoja kinematinius parametrus. Sukurtiems VG modeliams kampiniai
poslinkiai, kampiniai greiciai, kampiniai pagrei¢iai, pamatuoti optine sistema
(YYang et al. 2002), inerciniais jutikliais (Shyamal Patel et al. 2010) ir apskai-
Ciuoti taikant skaitinius diferencijavimo ir integravimo metodus naudojantis
MATLARB (Siciliano et al. 2008).

Disertacijos eksperimenty metu buvo naudojamos dvi kamery sistemos.
Dviejy ménesiy mokslinés stazuotés metu Koventrio universitete (JK) viena i§
uzduociy buvo judesiy matavimas ,,Vicon* sistema (Vicon motion capture sys-
tem, Oxford, England) (Chung 2011). Si jranga sukurta eisenos biomechanikai
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tirti (Lin etal. 1990), o dabar naudojama ir kuriant vaizdo efektus, sportininky
judesiams tirti (Merriaux et al. 2017), neurologiniams tyrimams, robotams tirti
(Costin et al. 2012) ir judesiy kinematiniy parametry matavimui reabilitacijoje
(Leardini et al. 2007). ,,Vicon* sistema priklauso optiniy-pasyviy judesiy sekimo
prietaisy klasei. Tai Sviesa atspindin¢ius zymeklius turintys prietaisai, kurie se-
kami infraraudonyjy spinduliy kameromis. ,,Vicon* sistemoje naudojamas ka-
mery sinchronizavimo modulis néra vien tik paprastas POE (Power over Ether-
net) jrenginys, nes gamintojas yra jdieggs ir savo naujoviy, papildomy jrenginiy
— vaizdo kamera arba jégos ploksté. Jei jégos ploksté arba papildoma kamera
néra naudojamos, standartinj kamery rinkinj gali sinchronizuoti paprastas POE
modulis. Sinchronizavimo jrenginys ,,Vicon Lock+ sync turi papildomy savy-
biy: ,,TimeCode®, ,,GenLock®, ,,Vesa“ ir papildomy jrenginiy sinchronizavimas
(Pfister et al. 2014). Visy optiniy judesiy sekimo sistemy kokybés matas yra
kameros skiriamoji geba. Kuo ji didesné, tuo tiksliau nustatoma zymeklio padé-
tis laikui einant ir tikslesni duomenys perduodami sistemai.
L 3 ~

R -

1.2 pav. Optinés judesiy matavimo sistemos dalys: 1 — kamera, 2 — kompiuteris,
3 — tyrimy zona, 4 — analoginis signalas, 5 — skaitmeninis signalas; 6 — sinchronizatorius
Fig. 1.2. Optical motion capturing system: 1 — camera, 2 — personal computer,
3 —testing area, 4 — analogical signal, 5 — digital signal; 6 — synchronizer

Tai ypa¢ svarbu atliekant tikslius matavimus su mazais veidui skirtais zy-
mekliais (Furtado et al. 2013) arba kai zymekliai iSdéstyti arti vienas kito, pa-
vyzdziui, modeliuojant pédos anatominés struktiiros judéjimg eisenos metu (Tu-
gui etal. 2012). Didelis kameros filmavimo greitis aktualus, kai atliekami
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subtiliis ar greiti judesiai. Programiné jranga sujungia visus iSorinius jrenginius j
vieng sistema.

Optiné Zmogaus judesiy matavimo sistema ,,Optitrack® (NaturalPoint Inc,
Cornvalis, Oregon, United States) — tai antroji optiné sistema, Kuri buvo naudo-
jama disertacijai skirty eksperimenty metu (Kertis 2009). Vilniaus universiteto
ligoninés Santaros klinikose insultg patyrusiy Zmoniy virSutinés galinés judesiy
kinematiniai parametrai iSmatuoti nedidelei matavimo erdvei skirta jrangos ver-
sija. Si sistema taip pat placiai taikoma biomechanikos tyrimams (Pennestri
etal. 2010). Be minéty optiniy matavimo sistemy, biomechanikos tyrimams
naudojamos ir kitos: ,,Quintic* (Eliashar 2012), ,,Qualisys* (Qualisys 2004),
»SIMIMotion* (Winiarski 2003).

Zmogaus judesiy kinematikos parametrams i$matuoti gali bati naudojami
optiniai aktyviis prietaisai, kuriuose yra $viesos diody zymekliai (Maletsky et al.
2007). Siems jrenginiams aktualu turéti patvarig baterija. Kita judesio nustatymo
jrenginiy kategorija yra vaizdo / bezymeklé sistema (Bonnechére et al. 2014),
kuria objektas sekamas naudojant vaizdo kamerg ir specialig programing jranga
(Nichols et al. 2017). Tokios sistemos paprastai néra tikslios ir atskiry matavimy
metu galima gaunamos didelés paklaidos. Matuojant optiniais pasyviais zymek-
liais gaunamos maziausios paklaidos (Maletsky et al. 2007). Paskutiné prietaisy,
matuojanciy judesius, kategorija — tai inerciniai jutikliai (Patel et al. 2010), i$
kuriy ,,Shimmer* (Shimmer, Dublin, Ireland) gamintojo buvo panaudoti diserta-
cijos eksperimente. Juose nereikalingos kameros ir zymekliai. Akcelerometry,
giroskopy ir magnetometry duomenys j kompiuterj perduodami bevieliu biidu
(Shyamal et al. 2012). Inerciniy jutikliy prana§umas — jy mobilumas, o optinei
sistemai reikia nuolatinés patalpos, kurioje biity atlickami judesiy matavimai.
Norint opting pasyvigja sistema perkelti ir judesius sekti po atviru dangumi, rei-
kia atlikti ilgai montavimo darbus ir palankaus oro. Inercinius jutiklius yra prak-
tiska naudoti tiriant insultg patyrusius Zmones, nes bevielis rysys (bluetooth) tarp
jutikliy ir kompiuterio uztikrina segmenty padéties matavimus be triikiy, tuo tar-
pu Sviesa atspindintys Zymekliai gali uZstoti vienas kita arba vaizdo kamery sis-
tema gali nufilmuoti papildomus atspindzius i$ aplinkos.

1.4. Pirmojo skyriaus apibendrinimas

Insultg patyrusiy zmoniy VG reabilitavimo priemoniy trikumas — kiekybinio
vertinimo stoka. Subjektyvigja dedamajg turintys metodai suteikia galimybe
jvertinti judesiy kokybe, taciau tokie metodai kritikuojami. Skirtingy vertintojy
nustatyti balai gali ir nesutapti, nors mokslingje literatiiroje apraSomi atskiry
specialisty judesiy kokybés vertinimai koreliuoja suteikiant didele koreliacijos
koeficiento reikSmg.
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lius teigiamus ar neigiamus judesio atkiirimo pozymius, todél jie ne visada tinka
reabilitacijos efektyvumui stebéti. Be to, yra kelios judesiy vertinimo priemonés,
kurias specialistams néra aisku, kaip pasirinkti VG judesiams tirti. Didelé pagal-
ba rankos judesiy funkciniams sutrikimams gydyti yra instrumentinés priemo-
nés. Jos mechaniskai treniruoja pazeista ranka, jomis stengiamasi atkurti praras-
tas funkcijas. Technologiniai VG reabilitavimo biidai yra ne vien mechaniniai,
bet ir elektrofiziologiniai nervinio impulso atkairimo buidai, virtualiosios realybés
ir programiniy Zzaidimy naudojimas. Esamy technologijy trikumas — jos neturi
integruoto kiekybinio judesio kokybés vertinimo jrankio, todél judesiai po reabi-
atkiirimo metody jvairovei, labai aktualus tampa objektyvus jy efektyvumo ver-
tinimas, nustatant judesio kokybés parametrus.

Apzvalgoje aptarti programiniai paketai, skirti raumens ir skeleto sistemai
modeliuoti, yra labai iSvystyti. Imonés ir mokslininky komandos kuria ir tobuli-
na programinius paketus aStuonerius ir daugiau mety. Pakety paskirtis yra jvairi
— nuo sportininky pratimy optimizavimo ir chirurginiy operacijy planavimo iki
vartotojui reikalingy tiksly sudarymo pasitelkiant laisvajj modeliavimg. Kiek-
vienas sukurtas programinis paketas skirtas konkretiems uzdaviniams spresti.

Programinis paketas ,,Opensim® Zinomas dé¢l galimybés planuoti chirurgines
operacijas. Pavyzdziui, chirurgai nezino, kaip tiksliai turi biiti perkeliama saus-
gyslé dél tunelinio efekto patologijos, kai nervas yra spaudziamas aplinkiniy
raumeny, ir Zmogui tirpsta visa ranka ar jos dalis. Todél reikia numatyti pasek-
mes, kurios atsiras jei sausgyslé bus perkelta j kitg tvirtinimo vietg ant kaulo pa-
vir§iaus. Prisiiti sausgysle j kitg tvirtinimo vietg ant kaulo pavirSiaus pries§ tai
neatlikus modeliavimo yra rizikinga. Tuo tikslu ,,Opensim* galima sumodeliuoti
sausgyslés tvirtinimo vietos pakeitimg ir programiniame pakete pamatyti, kaip
pasikeis zmogaus sgnario biomechanika. Modeliuojant parenkama optimali
sausgysliy persiuvimo vieta.

Mokslininkas dr. J. Shippenas jau aStuntus metus plétoja programinj paketa
BoB. Sukurtas viso zmogaus kiino raumens ir skeleto modelis skirtas apkrovy
tyrimams kojy sanariuose Sokiy metu, automobilio sédynés komfortui optimi-
zuoti ir sodo darby ergonomikos tyrimams. Pavyzdziui, airiSko Sokio metu daz-
nai patiriamos ¢iurnos traumos. Taikant BoB buvo istirta ir nustatyta, kuriuose
sanariuose ir dél kokiy judesiy kyla didziausios apkrovos. Zinant tokia informa-
cijg, galima instruktuoti Soké&jus atlikti tuos pacius judesius kitaip — iSvengiant
traumy ar létiniy ligy ateityje.

Programinis paketas ,,NMSbuilder* skirtas individualiam kiekvieno zmo-
gaus modeliui kurti perkeliant branduolinio magnetinio rezonanso ir kompiuteri-
nés tomografijos vaizdus kiekvieno zmogaus biomechaninei raumens ir skeleto



1. INSULTA PATYRUSIU ZMONIU VIRSUTINES GALUNES JVERTINIMO... 21

struktdirai kurti. Naudojantis §iuo programiniu paketu apskai¢iuojamos raumeny
jégos judesiy metu.

Kitoks programinis paketas yra ,,Anymatlab®, kuris naudoja raumens ir ske-
leto modelj, taciau jo paskirtis — nagrinéti nerviniy signaly sklidimo sutrikimus,
nustatyti nervy sistemos poky¢ius ir judesio sutrikimy priezastis.

1.5. Pirmojo skyriaus iSvados ir disertacijos
uzdaviniy formulavimas

1. Analizuojant moksling literatiirg ir atlikty tyrimy rezultatus nustatyta,
kad zmogaus VG funkciniai sutrikimai po insulto — aktuali Siuolaikiné
problema, sprendZiama taikant inovatyvias reabilitavimo technologijas:
egzoskeletai, virtualiosios realybés programos, roboty technika zmogaus
judesiams lavinti, nervy ir smegeny sri¢iy stimuliacija paveikus elektros
impulsais.

2. Néra sukurto Kiekybinio VG judesiy kokybés vertinimo metodo insultg
patyrusiems zmonéms tirti. VG judesiams jvertinti pries ir po reabilitaci-
pagal skale gali nesutapti nustacius to paties insultg patyrusio Zzmogaus
VG judesiy kokybe.

3. Zmogaus raumens ir skeleto dinaminiams modeliams sudaryti taikomi
Lagranzo, Dalambero, Keino metodai, sprendZziami atvirkstinés, tiesio-
ginés kinematikos ir dinamikos, optimizavimo uzdaviniai ir diferenciali-
nés lygtys. Visi sudaryti modeliai turi konkrecig paskirtj: rieSo biome-
chanikos poky¢iy tyrimai perkélus sausgysle, ergonomikos, Sokiy
terapijos tyrimai, automobiliy saugumo tyrimai. Néra universalaus mo-
delio, tinkamo insultg patyrusio zmogaus VG judesiams tirti Kinemati-
niais parametrais, naudojant optines sistemas ir inercinius jutiklius.

4. Dinaminiuose modeliuose naudojami VG kinematikos parametrai. Jie
matuojami optinémis sistemomis su pasyviais (ir/arba aktyviais) zymek-
liais arba inerciniais jutikliais. Optinés judesiy matavimo sistemos trii-
kumas, lyginant su inerciniais jutikliais, — taikyti $ig sistema Zzmonéms,
patyrusiems insulta su labai sutrikusia VG funkcija sudétingiau dél po-
reikio dévéti aptempta kostiumg. Zmoniy, patyrusiy insulta VG tyrimui
inercinius jutiklius taikyti yra lengviau, nes duomenys perduodami be-
vieliu (bluetooth) rysiu, todél signalo truikio tikimybé minimali. Taciau
inerciniai jutikliai turi trikuma, palyginti su optine sistema, — jy tikslu-
mas mazesnis.
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Isanalizavus Lietuvos ir uzsienio $aliy moksling literattirg, formuluojami di-
sertacijos uzdaviniai:

1. Nustatyti zmogaus virSutinés galiinés judesiy kokybés vertinimo kie-
kybinius rodiklius.

2. Sudaryti metodika, skirtg insultg patyrusio zmogaus su labai sutriku-
sia virSutinés galtinés funkcija, judesiams tirti.

3. Sudaryti universaly zmogaus virSutinés galiinés kinematinj ir dina-
minj skaitinius modelius insultg patyrusiy Zmoniy judesiy kokybei
vertinti ir iStirti sukurtos metodikos efektyvuma.

4. Istirti virSutinés galtinés motorikos nepastovumo jtaka judesiy koky-
bei vertinti.



VirSutinés galunés dinamikos
tyrimo metodika

Eksperimentine dalj sudaro trys etapai. Pirmiausia buvo panaudoti devyniy lais-
vés laipsniy inerciniai jutikliai ,,Shimmer®“, o VG kinematikos parametrai isma-
tuoti pagal reabilitology taikomag metodikg. Antrojo eksperimento metu panau-
dota optiné kamery sistema ,,Vicon® ir istirta sveikyjy tiriamyjy VG motorika.
Paskutinis eksperimentas atliktas optine matavimo jranga ,,Optitrack® matuojant
insultg patyrusiy zmoniy, su labai sutrikusia VG funkcija, judesius. Paskutinio
eksperimento tikslas — padedant reabilitologams sukurti specialig metodika labai
sutrikusia VG funkcija turintiems Zmonéms tirti, sudaryti kinematinj modelj,
kuris leisty metodika pritaikyti optinei jrangai be integruoto VG modelio.
Pirmiausia nustatomi tiriamojo (zmogus patyres insulta/sveikasis tirmasis)
segmenty ilgiai, Tigis, mas¢ antropometriniams duomenims apskai¢iuoti, pildomi
kiti anketos duomenys. Naudojama judesiy matavimo jranga, skirta VG kinema-
tikai pamatuoti pagal sudaryta metodika. Kamery sistemomis gautas signalas
(koordinatés, kampinis poslinkis) filtruojamas programingje jrangoje numatytais
jrankiais, o inerciniais jutikliais gautas kampinis greitis apdorojamas MATLAB
sudarytu algoritmu, kuriame vyraujan¢iam dazniui nustatyti panaudota galios
spektrinio tankio analizé, o duomenys nufiltruoti Zemyjy dazniy 2-0sios eilés
Batervorto filtru su 5 Hz atkirtos dazniu. Trims kampiniams kinematiniams pa-
rametrams gauti (kampas, greitis ir pagreitis) nufiltruotas skaitinis signalas buvo

23
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diferencijuojamas ir integruojamas. VG kinematiniy parametry ir jy apdorojimo
bendroji schema pavaizduota 2.1 paveiksle.

Antropometriniai 5 [ Judesys ]
duomenys

Signalo apdorojimas
. J
( 3\
Modelis (atv. dinamika)
. J

y

Sukimo momentas, darbas, galia

Inerciniai
jutikliai, kameros

2.1 pav. Kiekybiniy judesio kokybés parametry nustatymo schema
Fig. 2.1. Quantitative motion quality parameters’ identification scheme

Supaprastintas zmogaus VG modelis sudarytas i§ trijy lanksty, kurie anato-
miskai atitinka plaStakos, dilbio ir Zasto segmentus. VG arba ranka vadinami
modeliuojami objektai disertacijoje laikomi sinonimais. Antrajame skyriuje pa-
teikti trys sukurti modeliai. Pirmasis jy yra trijy laisvés laipsniy dviejy dimensijy
modelis. Sis modelis yra nesudétingas, todél pateiktos jo trijy lygéiy analitinés
iSraiskos ir detalizuota sukimo momento skaiciavimo eiga. Penkiy laisvés laips-
niy trijy dimensijy modelis yra sudétingesnis, todél analitinés iSraiSkos nepateik-
tos. Septyniy + 1 laisvés laipsniy Zmogaus rankos modelis yra sudétingiausias.
Matematinei jo iSraisSkai sudaryti pritaikytas Denavito ir Hartenbergo metodas,
sukamajam ir slenkamajam judéjimui aprasyti matematiSkai sudarytos Jakobio
matricos, kurios panaudotos inercijos, iScentriniy ir Koriolio bei gravitacijos jé-
gy dedamosioms apskaiciuoti. Visi trys matematiniai modeliai sudaryti taikant
energetinj Lagranzo metoda.

Pamatuoti ir apdoroti kinematiniai parametrai naudojami antrajame skyriuje
aprasomuose modeliuose. Jais apskai¢iuojami VG pasirinkto tasko greiciai kito
tasko atzvilgiu ir kinetiniai parametrai, kurie pateikti rezultatuose.

Skyriaus tematika paskelbti straipsniai: Linkel et al. (2016a, 2017), Dauno-
raviciené et al. (2017a).
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2.1. Eksperimentinis virsutinés galtiinés kinematikos
parametry matavimas

2.1.1. Insultg patyrusiy zmoniy tyrimas Volfo motoriniu
funkciniu testu

Tyrimo algoritmas sudarytas i§ insulta patyrusiy zmoniy antropometriniy duo-
meny nustatymo pagal jy Tigj ir svorj (segmenty ilgiai ir masés), kinematiniy
parametry nustatymo judesio metu naudojantis inerciniais jutikliais, duomeny
apdorojimo (filtravimas, integravimas, diferencijavimas), jkélimo i modelj ir
rezultaty gavimo (sukimo momentas, darbas, galia).

Eksperimentiniai tyrimai atlikti Vilniaus universiteto ligoninés Santaros kli-
niky Reabilitacijos, fizinés ir sporto medicinos centre. I$ viso tyrime dalyvavo
14 insultg patyrusiy Zmoniy (5 moterys ir 9 vyrai), kuriy amziaus vidurkis
60,8+12,5 mety. Insultg patyrusiy zmoniy atrankos Kriterijai: 1) kelios dienos po
insulto; 2) iki ligos veiksniy, daranciy jtaka rankos judesiy koordinacijos koky-
bei, neturéjo. Priklausomai nuo virSutinés gallinés pazeidimo tiriamiesiems eks-
perimento metu buvo paruosta atlikti 11 motoriniy pazeistos VG judesiy. Visus
11 judesiy atliko tik 3 insulta patyre zmonés. Tiriamieji judesius atliko pries rea-
bilitacija ir po jos. Reabilitacija truko 60 dieny.

Eksperimentui panaudoti 4 bevieliai 9 laisvés laipsniy inerciniai jutikliai
»Shimmer®. Kiekvienas jy matavo pagreicius, kampinius grei€ius ir magnetinio
lauko vektoriaus padétj pagal tris dimensijas. Keturi inerciniai jutikliai buvo pri-
tvirtinti prie kiekvieno standaus rankos segmento — plastakos, dilbio, Zasto, o 4-
asis — prie kratinés. Judesiy metodika paruosta pagal VVolfo motoriniy funkciniy
testy (WMFT — Wolf Motor Function Test) ir ICF (International Classification
of Functioning) pratimus padedant reabilitologams. Jutikliy duomenys siun¢iami
bevieliu budu (Bluetooth) 51,2 Hz dazniu, i$saugomi kompiuteryje ,,Labview*
programa, o filtruojami MATLAB programoje sukurtu algoritmu. ISmatuoti
maksimaliis kampiniai segmenty greiciai ir judesiy trukme.

2.1.2. Sveikyjy tiriamyjy virsutinés galtinés tyrimas optine
sistema

Eksperimente dalyvavo 23 suaugusieji (10 vyry ir 13 motery), kuriy amziaus
vidurkis — 29,2 mety (nuo 19 iki 63). Zmogaus @igis ir masé¢ buvo jrasyti dalyviy
apklausos anketose. VirSutinés galiinés segmenty masés buvo apskaiciuotos
naudojantis mokslinéje literatliroje pateiktais antropometriniais duomenimis
(Winter 2009). Dalyviy ranky segmenty ilgiai buvo pamatuoti lanks¢ia matavi-
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mo juostele. Pamatuotas vidutinis subjekty tigis — 1,71 m (nuo 1,55 iki 1,85 m).
Visi tyrimo dalyviai buvo deSiniarankiai. Eksperimento dalyviy atrankos kriteri-
jai — né vienas i§ dalyviy, jy nuomone, neturéjo virSutinés galtinés sutrikimy /
traumy, kurios galéty paveikti virSutinés galinés judesiy kinematikos kokybe
atliekant eksperimenta.

Trijy dimensijy ranky judesiy kinematikos analizé atlikta naudojantis zmo-
gaus judesiy kinematikos matavimo sistema ,,Vicon“ (Vicon, JAV). Eksperi-
mentiniai duomenys buvo siunciami j ,,Windows* platformoje veikianéiag duo-
meny kaupimo ir analizés programing jranga (,,Vicon Nexus 1.7.1°). Minéta
,»Vicon“ sistema sudaryta i§ pasyviy Zymekliy, sinchronizavimo moduliy (POE —
Power Over Ethernet), 12 aukstos rezoliucijos kamery su IR spinduliy $viestu-
kais, kurie iSdéstomi taip, kad apimty testui naudojamos erdvés turj (apytiksliai
erdvés matmenys, m: aukstis X plotis x ilgis = 2,5 x 1,8 x 1,8). Matavimai buvo
atlikti 60 Hz dazniu. Kamery sistemos tikslumas — 63 pum, o triuk§my sukelia-
mos paklaidos papildomai gali sudaryti 15 pum, taciau kai kuriais atvejais dél
dinaminiy kalibravimo ar individualiy nustatymy tikslumas gali biiti ir maZesnis.

Eksperimentui naudotas viso zmogaus kiino ,,Vicon* sistemos modelis, ku-
riam sudaryti kiekvienu metu modelyje numatytuose kiino taskuose ant specia-
laus kostiumo pavirSiaus naudoti 39 $viesg atspindintys sferinés formos zymek-
liai. Jie atspindi kamery IR $viestuky skleidziamus infraraudonuosius spindulius.
Atsispindéjusi IR Sviesa nuo pritvirtinty and kiino pasyviy zymekliy patenka j
kompiuterj per vaizdo kamerg ir tokiu btidu yra jraSoma zZymeklio padétis erdveé-
je X, Y, z koordinatémis. Taisyklingai iSdéstyti optiniy sistemy kameras tiriama-
jame turyje yra svarbu, nes eksperimento metu vieng zZymeklj privalo ,,matyti“
bent dvi kameros, kad galéty biiti atkuriamas trimatis vaizdas.

Tiriamieji atliko judesius su kairigja ir deSiniaja rankomis, stovédami pazy-
métoje eksperimento zonoje. Jy buvo praSoma atlikti judesius pagal sukurtg ju-
desiy metodika. Kiekvienas tiriamasis eksperimento metu turéjo atlikti keturias
judesiy serijas. Du judesius (alkiinés ir peties sanariai) su kairigja ir du judesius
su desinigja pusémis. Paruosti biomechaniniai pratimai parinkti pagal jprastus
biomechaninius Zzmogaus sanariy judesius (2.2 pav.): fleksijg, ekstensijg, abduk-
cijg ir addukcija. Pirmosios serijos metu tirta alkinés fleksija. Antrosios serijos
metu iStirti peties sgnario judesiai: fleksija, ekstensija, addukcija ir abdukcija.
Kairés ir desinés pusiy ranky judesiai buvo vienodi. Kiekvienas judesys buvo
pakartotas tris kartus, t. y. peties sgnario judesiy metu dalyvis atliko tris fleksi-
jas, tada tris ekstensijas, tris addukcijas ir tris abdukcijas. Minétais judesiais bu-
VO nustatomos visy trijy Zzmogaus rankos segmenty apibendrintosios koordina-
tés.

Tiriamiesiems buvo parodyti judesiai, kuriuos jie privaléjo atlikti eksperi-
mento metu, po to jiems buvo leista pabandyti atlikti tuos pacius judesius pries
atliekant matavimg. Trumpas apSilimas buvo atliktas pries atliekant judesius dél
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galimy traumy prevencijos, nes eksperimentiniai judesiai buvo atlieckami kiek
galima didesniu grei¢iu. Eksperimentui pasibaigus tiriamieji nusirengé specialy
kostiumg su Zymekliams lipniu pavirSiumi ir uzpildé paruostas anketas (lytis,
masé, dominuojanti pusé, amzius, Tigis).

-
K

i
- i
i

Ekstensija/Fleksija

Nleksija
; /Ekstensija

2.2 pav. Peties (kairys ir vidurinis) ir alkiinés (deSinys) judesiai, kuriuos dalyviai atliko
eksperimento metu: addukcija, abdukcija, fleksija ir ekstensija
Fig. 2.2. Shoulder (left and middle) and elbow (right) motions that participants needed to
perform during the experiment: adduction, abduction, flexion, and extension

Abdukcija/Addukcija

Baigus matuoti judesius kamery sistema ,,Vicon®“, panaudota programiné
jranga ,,Vicon Nexus* siekiant patikslinti viso kiino Zymekliy padét] jraSytame
judesyje kiekvieno kadro metu. Paprastai judesiy metu pasitaikydavo kelios po-
zicijos, kai rankos zymekliai persidengdavo su greta esanéiais arba buvo uzden-
giami zmogaus kiino ir negaléjo bati atkurti automatiskai. Tokiu atveju zymek-
liai buvo atkuriami rankomis, o jy trajektorijos buvo pildomos naudojantis
programine jranga. Tik vienas judesys i§ daugiau nei 136 atlikty nebuvo atkurtas
dél trajektorijos trikiy. Dinaminis trajektorijy trijose dimensijose apdorojimas
naudojant ,,Vicon Nexus“ programa leido perskaiciuoti koordinates j kiino seg-
menty judesiy kampinius poslinkius lokaliojoje koordinaciy sistemoje.

Tolesniam duomeny apdorojimui sukaupti kinematiniai parametrai buvo
ikelti j programinj paketa MATLAB. IraSyti matavimy rezultatai (kampinis po-
slinkis laikui einant) buvo diferencijuoti kampiniams grei¢iams ir kampiniams
pagreic¢iams gauti. Pamatuoti ir apskaiciuoti kinematiniai sukamojo judesio pa-
rametrai: poslinkiai, greiéiai ir pagrei¢iai paruosti juos naudoti dinaminiame ir
kinematiniame modeliuose. Statistiniai skai¢iavimai su kinematiniais paramet-
rais atlikti naudojantis ,,Analysis Toolpack® jrankiu, integruotu i ,,Microsoft
Excel®.
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2.1.3. Naujas metodas insultg patyrusiems Zmonémes tirti
optine sistema

VG judesiai apribojami dél fizinés negalios, todél insultg patyr¢ zmonés gali
atlikti tik labai paprastus testus, kuriems reikia minimalios raumeny jégos
(2.3 pav.).

90°, |

a) b) i c)
Galuting Galuting
Galutiné padétis padétis
padétis
90|
Praqipé Pradiné Pradine
padétis padétis padétis

2.3 pav. Trys zmogaus virSutinés galiinés judesiai, kurie buvo atlikti naudojant kamery
sistemg ,,Optitrack®: @) pirmasis, b) antrasis, c) tre¢iasis
Fig. 2.3. The three human upper extremity motions during the experiment with the
system ,,Optitrack*: a) The first, b) The second, ¢) The third

Bendradarbiaujant su Vilniaus universiteto ligoninés Santaros kliniky Rea-
bilitacijos, fizinés ir sporto medicinos centro reabilitologais, buvo sudaryta nauja
metodika, pagal kurig tris judesius gali atlikti insultg patyre zmonés su labai su-
trikusia virSutinés galiinés funkcija.

Eksperimentui panaudota zmogaus biomechaniniams judesiams matuoti
skirta jranga. Kamery sistema (2.4 pav.) ,,Optitrack® (Flex3, NaturalPoint Inc.,
USA) eksperimentui pasirinkta dél keliy priezas¢iy: 1. Matavimo tikslumas yra
didelis ir siekia iki 100 pm matuojant tasko koordinates X, vy, z; 2. Reabilitology
parinkti judesiai leidZia naudoti zymeklius ir kameras taip, kad judesio metu in-
sulta patyre zmonés jy neuzdengty; 3. Optinés judesiy matavimo Sistemos yra be
vir§utinés galiinés modelio, skirto insultg patyrusiy Zzmoniy judesiams tirti.

Matavimo jrangg ,,Optitrack™ sudaro astuonios kameros su infraraudonyjy
spinduliy aps§vietimu, Keturi trikojai stovai kameroms (dvi kameros tvirtinamos
ant vieno trikojo 1,6 ir 2,5 m aukstyje), du sinchronizatoriai, neSiojamasis kom-
piuteris su programine jranga ,,Arena” ir laidai minétiems moduliams sujungti.
Prie§ eksperimentg kamery sistema ,,Optitrack® buvo paruoSiama matavimams.
Pirmiausia buvo patikrinama kiekvienos kameros fokusavimas j tyrimams pa-
ruostg stalg (2.4 pav.). Prie§ eksperimentg kamery sistema buvo kalibruojama
specialia lazdele su trimis Zymekliais. Sios lazdelés judesiy metu kiekviena ka-
mera turi jrasyti pakankama kadry skaiCiy, kur] nusako uzrasas programinéje
jrangoje (,,Excellent, ,,Ultimate*). Kalibravimo pabaigoje nustatomas koordina-
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¢iy pradzios centras (2.4 pav.), o kalibravimo duomenys iSsaugomi kompiuterio
atmintyje, kad juos bty galima véliau jkelti, jei eksperimento metu prireikty
perkrauti sistema.

lazdelé pradzia
stovas

Laikiklis su
trimis Zymekliais
2.4 pav. Kalibruoti (kalibravimo lazdelé, koordinaciy pradzia) ir matavimams (kameros
su triatramiais stovais, stalas, moduliai su Zymekliais) atlikti naudotos priemonés
Fig. 2.4. Calibration (calibration wand, coordinate’s setup tool) and measurements’
(cameras with tripods, table and holders with markers) equipment

Plastakai [l W Dilbiui

2.5 pav. Laikikliy su trimis Zymekliais isdéstymas ant plastakos, dilbio ir Zasto
Fig. 2.5. Position of the three-markers modules on hand, forehand and humerus
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Tyrime dalyvavo sveikieji tiriamieji ir insulta patyr¢ zmonés. Insultg paty-
rusiy zmoniy buvo Septyni pries reabilitacija, i§ kuriy keturi pamatuoti po reabi-
litacijos. Insultg patyrusiy zmoniy amziaus vidurkis — 65,9£12,8 mety. Kontroli-
né sveikyjy tiriamyjy grupé sudaryta i§ 10 asmeny, kuriy amziaus vidurkis —
33,3£14,1 mety. Sveikyjy tiriamyjy amziaus vidurkis nesutampa su insultg paty-
rusiy zmoniy amziaus vidurkiu, nes tikslas — patikrinti, ar pastebimas skirtumas
tarp sveikyjy tiriamyjy ir insultg patyrusiy Zmoniy virSutinés galiinés judesiy
metu gauty kinematiniy ir dinaminiy parametry.

Insulta patyrusiems Zmonéms ir sveikyjy tiriamyjy judesiams tirti panaudota
apranga su specialiu zymekliams lipniu pavir§iumi. Si apranga sunkiau taikoma
insulta patyrusiems zmonéms, kurie beveik nevaldo pazeistos galtinés, taCiau
leidZia gauti didesnj tiksluma, nes Zymekliai juda kartu su segmentais ir nepra-
slysta odos atzvilgiu. Ir insultg patyre zmongs, ir sveikieji tiriamieji buvo apvel-
kami §iuo megztiniu (2.5 pav.), 0 ant kiekvieno rankos segmento buvo dedamas
modulis su trimis Zymekliais, tarp kuriy atstumai judesiy (2.3 pav.) buvo pasto-
vis (2.5 pav.).

Visy judesiy metu tiriamasis sédéjo ant kédés prie stalo. Tuo atveju, jei ti-
riamasis buvo insultg patyres Zmogus ir negaléjo persésti j kéde, jis buvo palie-
kamas nejgaliojo vezimélyje, kurio blizgiosios dalys buvo pridengiamos audiniu.
Tiriamasis, sédédamas prie stalo, stengési iSlaikyti stuburg vertikaliai. Atstumas
tarp pilvo sienos ir stalo buvo 5 cm. Pradiné rankos padétis buvo tokia pati atlie-
kant pirmajj ir antrajj judesius — dilbis ant stalo krasto padétas taip, kad alkoiné
bty ties stalo kraStu, o zastas ir dilbis statmeni tarpusavyje. Pirmojo judesio
metu ranka buvo tiesiama j priekj kuo didesne amplitude ir grazinama j prading
padétj kuo greiGiau (2.3 pav.). Siuo atveju tikrinamas dilbio ir Zasto ekstensijos-
fleksijos kampas ir greitis. Antrojo judesio metu dilbis i§ pradinés padéties trau-
kiamas prie kriitinés taip, kad jis buty lygiagretus su stalo krastu, t. y. 90° kampu
atlickama zastikaulio pronacija per peties sgnarj. Tre¢iojo judesio metu pradiné
padétis yra tokia, kad dilbis biity lygiagreciai su stalo krastu (kaip antrojo jude-
sio pabaigoje), Zastas yra statmenas frontalinei plokStumai, o tiriamasis turi kuo
greiCiau atlikti pronacijg per peties sgnarj taip, kad dilbis tapty lygiagretus su
Soniniu stalo krastu. Tiek sveikieji, tiek insultg patyre zmonés atliko tuos pacius
judesius su kairigja ir deSinigja rankomis.

Norint jsitikinti, ar kamery sistema ,,Optitrack® ir sukurtas algoritmas
MATLAB aplinkoje kampinius poslinkius i§ koordinac¢iy skaiciuoja teisingai,
buvo atliktas papildomas eksperimentas. Eksperimentui panaudota kamery sis-
tema ir 2.6 pav. pavaizduotos priemonés. Testo metu ant kietojo kiino (matlan-
kio sukamoji dalis 2.6 pav., 1) buvo pritvirtinti trys zymekliai, atstumai tarp ku-
riy judesio metu buvo pastoviis. Siy tasky X, y ir z koordinatés kampinio
poslinkio metu buvo jrasytos kamery sistema. Postikio kampas ant skalés nusta-
tytas ranka pasukus matlankio sukamajg dalj atsitiktiniu kampu iki 90°. Tokiu
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budu atlikti keturi testai su keturiais skirtingais kampais tyrimui aktualiame in-
tervale (0-90°): 30°, 34,5°, 77,5° ir 89,5° laipsnio. Segmento trijy tasky koordi-
natés — tai jvestis | MATLAB aplinkoje sukurtg algoritma, kurio iSvestis yra
kampinis poslinkis. Idealiu atveju kampo verté, nustatyta ant matlankio skalés,
turéjo sutapti su algoritmo iSvestimi. Paklaida tarp pamatuotos ir apskaiciuotos
kampinio poslinkio vertés yra nuo 0,04 iki 1,00 laipsnio (2.1 lentelé).

2.6 pav. Tikrinimui naudotas jrankis: 1 — matlankio sukamoji dalis, 2 — laikiklis su
trimis Zymekliais, 3 — sukamosios dalies postikio kryptis, 4 — stacionarioji jrankio dalis,
5 — matlankio skalé
Fig. 2.6. The validation tool: 1 — rotational part of the protractor, 2 — the holder with
three markers, 3 — direction of the rotary part rotation, 4 — stationary part of the tool,
5 — the scale of the protractor

2.1 lentelé. Tikrinimo rezultatai: pamatuoto ir apskaiéiuoto kampy palyginimas
Table 2.1. Validation results: comparison of measured and calculated angles

Reik$miy pavadinimas, mato vienetai | 1band. | 2band. | 3 band. | 4 band.
Pamatuotas kampas, laipsniai 30,0 34,5 71,5 89,5
Apskaiciuotas kampas, laipsniai 29,0 33,9 17,2 89,4
Paklaida, laipsniai 1,0 0,6 0,3 0,1

Tikrinant postikis atlickamas apie z a§j (2.6 pav., 3), 0 nedideli virpesiai
apie x ir y asis galéjo atsirasti dél nelygiy pavir§iy ar naudoto jrankio nedideliy
virpesiy. Patikrinus nustatyta, kad matavimo sistema ,,Optitrack® ir duomeny
apdorojimo algoritmas veikia 0,1-1 laipsnio tikslumu, todél algoritma galima
naudoti Zzmogaus VG segmenty padéciai erdvéje nustatyti.
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2.2. Dinaminiai virSutinés galinés modeliai

2.2.1. 2D trijy laisvés laipsniy dinaminis virSutinés galiunés
modelis

Sukurtas trijy laisvés laipsniy dinaminis virSutinés galinés modelis skirtas kie-
kybiniam virSutinés galinés judesiy jvertinimui. Jj sudaro trys segmentai — zas-
tas, dilbis ir plastaka. Sie trys segmentai gali biti pasukti apie sukimosi centrus
P, A, R apibendrintyjy koordinaciy kampiniais poslinkiais 6y, 6,;, 63, (2.7 pav.).
Segmenty masiy centry C; pozicijos, jy masés m; ir ilgiai I; apskai¢iuoti naudojan-
tis antropometriniais duomenimis (Winter 2009). VG segmenty a$iniy inercijos
momenty vertés imamos i§ mokslinés literatiros (McConville et al. 1980;
Dumas et al. 2007).

P XN
e

y
N

2.7 pav. 2D trijy segmenty rankos dinaminis modelis: 7; — sukimo momentai sanariuose;
P, A, R — peties, alkiinés ir rieSo sgnariai atitinkamai
Fig. 2.7. 2D 3-segment dynamical UE model: z; — joints’ torques of each segment; 6; are
angles of each segment; P, A, R — shoulder, elbow and wrist joints respectively

Taikant Lagranzo energinj metodg, rankos dinaminis modelis (2.7 pav.) sa-
gitalinéje plokStumoje aprasytas trimis antrosios eilés diferencialinémis lygtimis
(2.1). Desiné kiekvienos lygties lygybés pusé gauta skai¢iuojant visos sistemos
darbo W isvesting pagal apibendrintaja koordinat¢ 6;. Kairiagja lygciy sistemos
lygybés puse sudaro Lagranziano L; dalinés iSvestinés pagal apibendrintajg ko-

ordinatg ; ir jos iSvesting éi bei pilnoji isvestiné pagal laika.
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g[ aL J_ oL _ ow
dtl o6y, ) 06, 06y
i( o J oL _ow 2.1)
dt 06y, 00y, 009,
i( aL ]_ oL aw
dt(ods, | 065, 063,

¢ia L — Lagranzo funkcija, 6; — apibendrintosios koordinatés, ¢ — apibendrintieji
greiciai, t — laikas.

Raumeny sukeltiems sukimo momentams z,, 7o, 73, sgnariuose apskai¢iuoti
Jprasta spresti atvirkStinés dinamikos uzdavinj. Peties, alktinés ir rieSo sgnariuo-
se kylantys Zasto, dilbio ir plastakos sukimo momentai 7; atitinkamai apskai¢iuo-
jami perrasius lygciy sistema (2.1) kitokia forma (2.2):

i =M(@)-6 +Cla.6)+ (@), (22)

¢ia M — inercijos jégy dedamoji, C — iscentriniy ir Koriolio jégy dedamoji, G —
gravitacijos jégy dedamoji.

Dinaminiai modeliai mokslingje literatiroje daznai sudaromi Svytuoklés
principu, taciau tai biina dviejy laisvés laipsniy modeliai (Hirashima 2011), nes
didesnio laisvés laipsnio iSraiSkos tampa sudétingos. Disertacijoje paprasc¢iausias
VG modelis sudarytas i$ trijy laisvés laipsniy, o jo analitinés iSraiSka gauta pa-
naudojus formules (2.3 — 2.24):

1. Masés centry Cy, Cy, C3 poslinkio (po.;) vektoriy sudarymas:
pog, =[locasin(@1), locacos(ér ) (2.3)
pog, = [hsin(6y)+lacosin(6), hieos(6t )+ lacocos(6b)]; (2.4)
pog, = [lisin(6t)+ Isin(62)+ Incasin(8s), hoos(6h )+ 1c08(62 )+ Incacos(Bs )] (2.5)

2. Masés centry Cy, Cy, C3 greiciy vektoriy Ve sudarymas:

Ve, =[locacos(ér), —locasin(@y)]; (2.6)
Ve, = [heos(6h)+ lac2cos(, ), — hsin(6r)— lacasin(6y )] ; (2.7)
Ve, = [licos(6)+15c05(62 )+ lneacos(63).— kisin(6t ) Isin(6s )~ Incasin(6s ). (2.8)

3. Sistemos kinetinés energijos (Ke) bendroji formulé

Ke = %mi [vj ]r [vj ]+ m; [vj]r[w][rjc]+%[wIr [3]w]. (2.9)
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4. Sistemos segmento kinetinés energijos (Ke;) skai¢iavimai:

Ke; :mi_vinr%; (2.10)
2 2
m[[loclsm@(t»;el<t>j2+|§c1cos<el<t>>2(§tem] ]ul[;el(oj
Ke = > ; (2.11)
0 0 2
(eos01(0) 5 100+ acoeoloa 1) 5 0200 + S
mo ) +J2(592('[)j
i) 100 & a0+ haasinloa0) 5 02|
Kep = > (2.12)
0 0 ENG
(1os(0) 5 1)+ o000, 020+ hseoses () 050 + (2
mg ) +J3 593 t
[18iner0) § 40+ sin(0a0) & 020 + i () 050
K63 = 2 (213)
Visos sistemos kinetinés energijos (Ke) iSraiska (E priedas):
Ke =Ke; + Ke, + Kez , (2.14)
5. Sistemos potencinés energijos skaic¢iavimai (Pe):
Pei = 9h| m;; (215)
Pey = gloimcos(@(t)); (2.16)
Pep = gmy(licos( (t)) + lac2cosl6(t)); (2.17)
Pe3 = gmg(licos(6) (t))+ I2cos(6a(t)) + Incacos(@s(t)) (2.18)

Visos sistemos potencinés energijos (Pe) iSraiska:

Pe = Pe; + Pe, + Peg; (2.19)
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Pe = gmp (l,cos(6h (t)) + lacacos(6s (t))+
gmg(lcos(8(t))+ 1ocos(s (t)) + lheacos(5(t)) + glocimicos( (). (220)

6. Sistemos Lagranzianas (L) yra skirtumas tarp kinetinés (Ke) ir potencinés (Pe)
energijy (E priedas):

L=Ke—Pe. (2.21)
7. Sistemos darbas (W):
W = —12,(61 ~0p)~ 73, (62 ~ )+ 0171z , (2.22)

¢ia 7; — grandies sukimo momentas, sukeliantis judes;.

8. Apibendrintosios sistemos jégos (Q;):

W oW oW oW
Qi :5_9|; Ql=a=flz—T2ziQ2=E:T22—132§Q3=£=T3z- (2.23)
9. Lagranzo lygties bendroji forma:
dfa) g,
dt\og | o6 ' (2.24)

Matematinis trijy laisvés laipsniy modelis pateiktas E priede. Sukurtas 2D
dinaminis modelis buvo panaudotas insulta patyrusiems Zmonéms tirti pries ir po
reabilitacijos.

2.2.2. 3D penkiy laisvés laipsniy dinaminis virSutinés galunés
modelis

Siekiant kiekybiSkai jvertinti vir§utinés galiinés judesiy kokybe ir apskaiciuoti
charakteringus dinaminius parametrus, kurie biidingi sveikiems zmonéms, buvo
sukurtas penkiy laisvés laipsniy (5 LL) trimatis (3D) virsutinés galinés dinami-
nis modelis (2.8 pav.). Modelis sudarytas i$ trijy segmenty — Zasto, dilbio ir plas-
takos. Zastas, dilbis ir plastaka gali biti pasukti apie sukimosi centrus P, A ir R
atitinkamai (2.8 pav.).

Segmenty masés m;, jy masés centry pozicijos C; apskaiciuotos pagal antro-
pometrinius duomenis ir priklauso nuo zmogaus kiino masés ir figio atitinkamai.
Kiekvieno tiriamojo segmenty ilgiai |; pamatuoti pasibaigus eksperimentui, o
inercijos momentai imami i§ mokslinés literattiros (Winter 2009).



36 2. VIRSUTINES GALUNES DINAMIKOS TYRIMO METODIKA

AN

2.8 pav. Supaprastintas 3D trijy segmenty dinaminis virSutinés galiinés modelis, kurio
zastas (ly), dilbis (l,), plastaka (I3) sujungti peties (P), alkiinés (A), rieSo (R) sanariais
sagitalinéje (x—y) ir frontalingje (z—y) plokStumose: 7; — sgnariy sukimo momentai;

6; — kiekvieno segmento apibendrintosios koordinatés
Fig. 2.8. Simplified 3D 3-segment dynamical upper extremity model with shoulder (P),
elbow (A), wrist (R) joints in sagittal (x-y) and frontal (z—y) planes: z; — joints’ torques;
6, — generalized coordinates of each segment

Diferenciniy lyg¢iy sistema (2.25) yra matematiné 5 LL dinaminio modelio
(2.8 pav.) iSraiSka, kuria aprasomas virSutinés galtinés segmenty judéjimas sagi-
talingje ir frontalingje plokStumose, taikant energinj Lagranzo metoda. Lygciy
sistemoje (2.25) kiekvienos lygties deSinioji pusé suformuota i$ visos sistemos
darbo W isvestinés pagal apibendrintgjg koordinatg 6;.

d[aLj o oW

dt\ o6y ) o6 o6y
d [ oL J_ oL aw
dtl o6, ) 06, o4,
d( oL ) o ow
E[aézz]_aezz T 90y, (2.25)

i{ oL J_ oL _ ow
dt( 063, ) 003  00s
i[ oL J_ oL _aw
dt( ods, ) 003, 003,

Issprendus atvirkstinés dinamikos uzdavinj, apskaiciuoti sukimo momentai
$3nariuose 7y, Tix, T2z, T3z T3x, Sukelti raumeny jégos, kuri yra judesiy atsiradimo
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priezastis matuojant rankos kinematikos parametrus. Lyg¢iy sistema (2.25) buvo
perrasyta j lygéiy sistema (2.26), siekiant isreiksti reikiamus sgnariy sukimo
momentus z;.

T = M(ﬂi )Hl +V (0i 0; )-FG(Oi) ) (2.26)
5x1  5x5 5x1  5x1 5x1

¢ia M — inercijos jégy matrica, V — sukimo momentas sukeliamas iScentrinés ir
Koriolio jégy, G — sukimo momentas, sukeliamas gravitacijos jégos.

2.2.3. Septyniy + 1 laisvés laipsniy virsutinés galiinés modelis

Septyniy + 1 laisvés laipsniy (7 + 1 LL) 3D Zmogaus rankos kinematinj modelj
(2.9 pav.) sudaro trys segmentai: Zastas, dilbis, plastaka, kuriy ilgiai atitinkamai
Iy, Iz, ls.

r & :
\ § ‘PYK ‘::4 [‘\1 :
AN 1 3 §H4 E
AY [Z3S IE ;
N o 1A AN, ol ||
N =y Hz, M X ¥ A% X7 Lz J S
N NEHY P P
Y = =
N : : b 2z
| : ‘ v :
Peties sqnarys 11 Alkiinés sqnarys | Rieso sqnarys |
l s D2 / s 13 s

2.9 pav. Zmogaus rankos septyniy + 1 laisvés laipsniy kinematinio modelio schema
Fig. 2.9. Seven + 1 degrees of freedom kinematic human arm model

Septynias apibendrintgsias koordinates 8; sudaro 3 LL peties, 2 LL alkiinés
ir 2 LL rieSo sgnariuose. ASys z; yra a8ys, apie kurias atlickamas sukamasis jude-
sys pagal apibendrintajg koordinate 6. IS nustatyto koordinac¢iy pradzios centro
O; iSvedama X; asSis, kuri sutampa su bendraja sukimosi asiy z; ir z;.; normale.
ASiy z; ir x; kryptis nustatoma pasirinktinai ir jtakos skai¢iavimams neturi.

Zmogaus rankos kinematiniam modeliui (2.9 pav.) Denavito ir Hartenbergo
(DH) parametrai pateikti 2.2 lenteléje. Naudojantis astuntaja lentelés eilute ap-
skai¢iuojami plastakos masés centro Cz, nutolusio nuo rieso sgnario atstumu |,
kinematiniai parametrai.
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2.2 lentelé. Denavito ir Hartenbergo parametrai plastakos masés centrui Cg
Table 2.2. Denavit-Hartenberg parameters for hand mass center ¢

[ Qi1 a1 di 0;
1 0 0 0 61
2 /2 0 0 6,
3 /2 0 0 O
4 0 0 I, O,
5 —7/2 0 0 s
6 0 l, 0 Os
7 /2 0 0 6,
8 0 lcs 0 0

Deél 2.2 lenteléje esancios astuntosios eilutés septyniy laisvés laipsniy mode-
lis pavadintas septyniy + 1 laisvés laipsniy modeliu. Pirmasis parametras lentelé-
je yra a; — kampas tarp asiy z;, z; + 1 skai¢iuojant apie asj X;; antrasis — a;, atstumas
tarp asiy z;, z;+, iSilgai aSies X;; treCiasis — d;, atstumas tarp asiy X; i, X; iSilgai
aSies z;; ketvirtasis — 6;, kampas (apibendrintoji koordinaté) tarp asiy X;_1, X
skaiCiuojant apie asj z;.

Nustatant DH parametrus o; ir 6; kampai apie asis X; ir z; nustatyti naudojan-
tis deSinés rankos taisykle (nykstys rodo aSies kryptj, o Keturi pirStai nukreipti
teigiama sukimosi kryptimi).

Apskaiciuoti segmenty masiy centry kiekvienu laiko momentu pozicija ir
koordinaciy sistemos, pritvirtintos prie atskiro segmento, padétj globaliosios ar
kitos norimos koordina¢iy sistemos atZzvilgiu, naudojama israiSka homogeni-
néms koordinatéms apskaiciuoti (2.27):

cosé; —sing; 0 aj_1
i_liT _ si.n6*I C(?Sai,l cosé C(.)Sai,l —sinaj_1 —sinaj_1dj . (2.27)
singjsinaj_1 Co0sé;sinaj_1 COSaj_1 coscaj_1d;
0 0 0 1

Matricoje (2.27) pirmasis, antrasis, treiasis stulpeliai hurodo koordinaciy
sistemos i X, Y, z aSiy padétj koordinaciy sistemos i—1 atzvilgiu, 0 ketvirtasis
matricos stulpelis — koordinaéiy sistemos i tasko koordinates koordinaciy siste-
mos i-1 atzvilgiu (2.28). Naudojant homogeniniy koordinaciy iSraiska (2.27)
nustatyta 7 + 1 LL modelio segmenty koordinaciy sistemy padétis, masiy centry
ir rieso, alkiinés, peties sanariy koordinatés peties koordinaciy sistemos atzvil-
giu.
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Rixi Roxi Raxi Mpxi
i_%T _ Riyi Royi Rayi Tpyi
Rizi Rozi Rszi i

0 0 0 1

(2.28)

Kadangi norima apskaiciuoti zasto masés centro l; kinematikos parametrus

judesio metu, Zasto masés centro pozicijai laikui einant apskaiciuoti sudaroma
atskira DH parametry lentelé (2.3 lentelé), kur apibendrintoji koordinaté 6, lygi
nuliui, o visg zasto ilgj |; keiia atstumas nuo peties sanario iki zasto masés cent-
ro ly. Ketvirtoji 2.3 lentelés eiluté naudojama zasto masés centro C;, hutolusio

Nuo peties sanario atstumu lc;, Kinematiniams parametrams apskaiciuoti.

2.3 lentelé. Denavito ir Hartenbergo parametrai Zasto masés centrui C;
Table 2.3. Denavit-Hartenberg parameters for humerus mass centre ¢,

i Qi1 Qi1 d; i
1 0 0 0 6,
2 /2 0 0 6,
3 /2 0 0 03
4 0 0 —le 0

2.4 lentelé. Denavito ir Hartenbergo parametrai dilbio masés centrui C;,
Table 2.4. Denavit-Hartenberg parameters for forehand mass centre c,

i Qi1 aj 1 d; 0,
1 0 0 0 o,
2 /2 0 0 0,
3 /2 0 0 03
4 0 0 Iy 04
5 —1/2 0 0 Os
6 0 I 0 0

Dilbio masés centro ¢, Kinematiniams parametrams apskai¢iuoti judesio me-

tu sudaroma atskira DH parametry lentelé (2.4 lentelé), kur apibendrintoji koor-
dinaté 65 yra lygi nuliui, o dilbio ilgis I, pakeistas atstumu nuo alkiinés sgnario
iki dilbio masés centro lc;. Naudojantis $estaja 2.4 lentelés eilute apskai¢iuojami
dilbio masés centro C,, nutolusio nuo alkiinés sanario atstumu lc,, Kinematiniai
parametrai.
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Rankos segmenty masiy centry padéciai bei segmenty linijiniams ir kampi-
niams grei¢iams apskaiciuoti sudaromos Jakobio matricos zastui, dilbiui ir plas-
takai — Jg, Jg ir Jg atitinkamai (2.29, 2.30, 2.31). Jakobio matricos sudaromos
naudojantis DH parametry lentelémis ir homogeniniy transformacijos matricy
iSraiskomis (2.27).

J or p4 or p4 or p4 or p4
I { va }: 06, 06, 065 00, | (2.29)
07, 97, 92, O,

J or p6 or p6 or p6 or p6 or p6 or p6
Jg = LVG }: 06, 06, 063 00, 005 065 |; (2.30)
@6l | o 0, 0 0 0 0
Z1 Z, “Z3 Zy4 Zs Zg

] or p8 or p8 or p8 or p8 or p8
Jg {JVB }: o6, 06, 005 T 06, 06 |, (2.31)
7oy 0, 0z, 0z 0z

¢ia J,; — bendrosios Jakobio matricos J; dalis linijiniy greiéiy vektoriams apskai-
¢iuoti, Jy,; — Jakobio matricos dalis kampiniy greic¢iy vektoriams apskaiciuoti;
0Z; — atitinkamos sukimosi agies padétis globaliosios koordinadiy sistemos (pe-
ties) atzvilgiu; rps, Fps, Fps — Zasto, dilbio, plastakos masiy centry padéties vekto-
riai globaliosios koordinaciy sistemos (peties) atzvilgiu.

Pirmiausia sudaroma Jakobio matrica J, Zasto masés centro linijinio grei¢io
ir Zasto kampinio greicio vektoriams apskaiciuoti pagal 2.1 lentel¢ ir homogeni-
nés transformacijos israiska (2.27). Zasto Jakobio matricos (2.29) nariai °Z; gau-
nami i§ iSraiSky (2.32), o Zasto pozicijos vektorius rps parenkamas i§ iSraiSkos
(2.28) nustacius, kad 4-oji apibendrintoji koordinaté lygi nuliui, o atstumas nuo
peties sanario iki Zasto masés centro yra lg.

i
T=T1 .17, (2.32)
j=0
Sudaryto kinematinio modelio (2.9 pav.) Zasto masés centro Jakobio matri-

cos iSraiSkayra pateikta iSraiskoje (2.33), o linijiniai ir kampiniai greiciai laikui
einant skaic¢iuojami pagal iSraiska (2.34):
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[ le1singsingy,  —lgqcosé; cosés 0 0
—lgpcosé sindy  —le1sing coséy 0 0
J4:{Jv4}: 0 —Icl_sinaz 0_ 0_ . (2.33)
Jwy 0 sing, cosé sind, cosé; sindy
0 —cosé; sing sindy  sing sind,
L 1 0 —COSHZ —COS@Z |
0
w3 el
*Tlwy || 0 Eg | Iwy |ds (2.34)
0

ISraiskoje (2.34) E, — Jakobio matricos linijinio grei¢io dedamaja J.4 Kei-
Ciantis daugiklis, kuris priklauso nuo tuo, kokioje koordinaciy sistemoje (pvz.,
polingje, cilindringje) pateikiamas padéties vektorius (rp). Disertacijoje nagrine-
jamu atveju padéties vektorius iSreiSkiamas Dekarto koordinaciy sistemoje, todél
daugiklis E, — vienetiné matrica. Eg — Jakobio matricos rotacinés dedamosios Jy,
daugiklis, kuris priklauso nuo pateikty kampy (pvz., Oilerio).

Sudaroma Jakobio matrica Jg, skirta dilbio masés centro linijinio greicio ir
dilbio kampinio grei¢io vektoriams apskaiciuoti pagal 3-igja DH parametry len-
telg ir homogeninés transformacijos iSraiska (2.27). Dilbio Jakobio matricos is-
raiskos (2.30) nariai °Z; gaunami i3 iSraisky (2.32), o dilbio masés centro padé-
ties vektorius rps apskai¢iuojamas naudojantis iSraiska (2.28) ir nustacius, kad 6-
oji apibendrintoji koordinaté lygi nuliui, o atstumas nuo alktinés sanario iki dil-
bio masés centro yra l.

JWG 66 (235)
%
)
[ve] [Ep 0 Tve]|6s
w7 0 Erows|g, (2.36)
b5
0

Dilbio masés centro Jakobio matricos iSraiska sudarytam kinematiniam mo-
deliui (2.9 pav.) pateikta iSraiskoje (2.35), o linijiniai ir kampiniai grei¢iai laikui
einant skaic¢iuojami pagal israiska (2.36).

Paskutiné Jakobio matrica Jg skirta plastakos masés centro linijinio greicio
ir plastakos kampinio grei¢io vektoriams apskai¢iuoti pagal DH parametry 2.2



42 2. VIRSUTINES GALUNES DINAMIKOS TYRIMO METODIKA

lentele ir homogeninés transformacijos iSraiskg (2.27). Jakobio matricos plasta-
kai iSraigkos (2.31) nariai °Z; gaunami i§ iSraiSky (2.32), o plaStakos masés cent-
ro padéties vektorius rps parenkamas i§ iSraiskos (2.28) ir nustacius, kad 8-0ji
apibendrintoji koordinaté lygi nuliui, o atstumas nuo rieSo sgnario iki plastakos
masés centro yra lcs.

Sukurto kinematinio modelio (2.9 pav.) plastakos masés centro Jakobio

matrica pateikta (2.37), o linijiniai ir kampiniai greiciai laikui einant skaiciuoja-
mi pagal iSraiska (2.38).

xg{vﬂ_rp O}Fvﬂ Ol (2.38)
Wg 0 ER JWg ,95

o$

Plastakos masés centro kinematiniy parametry vertés (pagal 2.38) priklauso
nuo septyniy apibendrintyjy koordinaciy, individualiy kiekvieno asmens zasto,
dilbio, plastakos ilgiy ir atstumy tarp proksimalinio segmento galo ir jo masés
centro.

Kinematinio modelio jvestimi yra apibendrintosios koordinatés #;, kurios
pavaizduotos lokaliojoje koordinaciy sistemoje (2.9 pav.). Pritaikant naujai su-
kurtg sistemg jrankiams, skirtiems virSutinés galinés segmenty kinematikos pa-
rametrams apskaiciuoti, verta panagrinéti skirtingy zmogaus judesiy matavimo-
sistemy teikiamas iSvestis, kurias reikia pritaikyti sukurtam kinematiniam
modeliui.

Vienas i$ budy nustatyti vir§utinés galtinés judesiy kinematinius parametrus
— pamatuoti kampinius poslinkius lokaliosiose koordinaciy sistemose. Tokiu
atveju tai yra apibendrintosios koordinatés, kurios gali biiti jrasytos j sukurta
kinematinj modelj. Todél apskaiciuoti masiy centry Kinematinius parametrus
kitos koordinaciy sistemos atzvilgiu yra paprasta.

Antrasis atvejis — sistema gali pamatuoti virSutinés galtinés kinematinius pa-
rametrus, ta¢iau kiekvieno segmento padétis yra isreiksta globaliojoje koordina-
&iy sistemoje. Siuo atveju galima panaudoti nesudétinga matricy keitimg i§ glo-
baliosios j lokaligja koordinaciy sistema (2.39).
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i . .

0p _ io - 1o 0p-10

J-R—.l 0| R jR=j 4R jR, (2.39)
]:

¢ia j_le — rotacijos matrica, leidzianti apskai¢iuoti kampus lokaliojoje koordina-

¢iy sistemoje naudojant matricas, gautas globaliojoje koordinaciy sistemoje ?R .

Jei virSutinés galinés kinematiniy parametry matavimo jrankis yra optiné
kamery sistema ir joje néra jdiegtos paprogramés, kuri keicia koordinates erdvé-
je } kampinius poslinkius lokaliosiose ar globaliosiose koordinadiy sistemose
automatiskai, §is atvejis yra sudétingesnis. Todél sukurtam kinematiniam mode-
liui reikalingas priedas, kuris gali koordinates erdvéje perskaiciuoti j kampinius
poslinkius lokaliosiose koordinaéiy sistemose.

Nusakyti kietojo kiino padétj erdvéje reikia maZziausiai trijy tasky koordina-
¢iy. Todél tiriant judesius kamery sistema, ant kiekvieno segmento reikia pritvir-
tinti po tris Zymeklius ir, naudojantis sukurtu algoritmu, apskaiciuoti segmento
padétj erdvéje globaliojoje koordinaéiy sistemoje.

Atitinkami kietojo kiino (Zastas, dilbis arba plastaka) taskai yra vienodos
spalvos, 0 R — posiikis (2.4 pav.). Optimaliis izometrinés transformacijos posi-
kio kampai i$ iSraiSkos (2.40) apskai¢iuojami naudojant rotacijos matricg R:

B=R-A, (2.40)
¢ia A — pradinés tasky koordinatés, B — tasky koordinatés atlikus posiikj.

2.10 pav. Kietajj kiing apraSancéiy trijy taSky postikio transformacija i§ padéties A j B
Fig. 2.10. Rotation transformation of the three points of rigid body from position A to B
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Posiikio kampas transformacijos metu apskai¢iuojamas dviem etapais:
1. Apskaic¢iuojami padéciy A ir B geometriniai centrai (centroidai).
2. Abiejy padéciy taskai nukeliami j koordinaciy pradzios centrg ir
apskaic¢iuojamas posiikio kampas.
Geometriniai centrai nustatomi skai¢iuojant N tasky P koordinaciy vidur-
kius (2.41):

N . N
P=1y, centroidas_A=%ZPl'A, centroidas_B:%ZP' , (2.41)
2 = i-1

Cia P, ir Pg — tasky koordinatés padétyse A ir B.

Postikiams apskaiciuoti, literatiroje sitilomi keli buidai, i§ kuriy paprasciau-
sias yra singuliarios vertés skaidymas (Singular Value Decomposition — SVD).
SVD funkcija integruota programiniuose paketuose MATLAB, OCTAVE, LA-
PACK. SVD funkcija sudarytg kvadrating matricg E iSskaido j tris vienody
matmeny matricas (2.42). Skaidoma matrica E yra lygi gautyjy matricy, kuriy
viena yra transponuota, sandaugai (2.43).

[U,sVv]=svDE); (2.42)
E=UsV', (2.43)

Postkiui erdvéje apskaiCiuoti centroidai nukeliami j koordinaciy pradzios
centra, apskaic¢iuojama matrica H (2.44), atlickama jos dekompozicija (2.45) ir i$
gauty matricy apskai¢iuojama rotacijos matrica (2.46).

N i i T
H :Z(PA —centroidas_ A)- (P|'3 —centroidas_ B) ; (2.44)
i=1
[U.,sV]=svDH); (2.45)
R=vUT. (2.46)

Gautosios matricos H matmenys yra 3x3, nes, dauginant dvi matricas, vie-
nos jy matmenys yra 3x1, 0 antrosios — 1x3 atitinkamai (2.44). Taip pat skai-
¢iuojant matrica H svarbus eiliSkumas. Pakeitus eiliSkuma, postkis apskaiciuo-
jamas ne i§ padéties A | padétj B, o prieSingai —i§ B j A.

Rankos segmenty — Zasto, dilbio ir plastakos — kampiniams poslinkiams lai-
kui einant gauti i$ trijy tasky koordinaciy algoritmas realizuotas programiniame
pakete MATLAB panaudojus jame integruota funkcija SVD. Kampiniai poslin-
kiai apskai¢iuojami globaliojoje koordinaciy sistemoje. Perskaiciuoti i§ globalio-
sios i lokaliaja koordinaciy sistema naudojamos pateiktos israiskos (2.39).
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Sudaryto algoritmo tikslumas buvo patikrintas naudojantis judesiy matavi-
mo sistema ,,Vicon*. Matuojant judesius kamery sistema ,,Vicon* buvo iSsaugoti
ne tik kampiniai poslinkiai lokaliosiose koordinaciy sistemose, bet ir segmenty
zymekliy koordinatés X, y, z. Koordinatés buvo jkeltos | MATLAB’e sukurtg
algoritmg. Gauti kampiniai poslinkiai yra lokaliosiose koordinaciy sistemose
(2.11 pav.). Palyginimui pateiktas grafinis ty paciy kampiniy poslinkiy lokalio-
siose koordinaciy sistemose vaizdas, gautas apdorojant duomenis ,,Vicon“ pro-
graminiame pakete ,,Vicon Nexus® ir skai¢iuojant sukurtu MATLAB algoritmu.
Tikslumas (2.11 pav.) nustatytas naudojant vidutine kvadratine paklaidg —
RMSE (angl. Root Mean Square Error), kurios apskaiciuota verté yra 2,4°.

120

[y
iy (2] o o
o o o o

Kampiniai poslinkiai, laipsn.

N
o

0

e Vicon
% . Skaic¢iuota
0,05 0,25 0,45 0,65 0,85 1,05
Laikas, s

2.11 pav. Kampiniai poslinkiai, apskaiciuoti sukurtu algoritmu ir gauti VICON sistema;

RMSE =2,4°

Fig. 2.11. Anglar displacement calculated with the created algorithm and loaded from

VICON; RMSE=2.4°

Kinematiné¢ modelio dalis suteiké galimybe apskai¢iuoti Zasto, dilbio, plas-
takos kampinius greicius ir linijinius grei¢ius pasirinktame Zasto, dilbio, plasta-
kos taskuose, kurie naudojami virSutinés galiinés dinamikai aprasyti.

Virsutinés galtinés dinamikos parametrams apskaiéiuoti naudojama Lagran-
7o lygtis (2.47):

LR
dtlog) o6 (2.47)
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¢ia Lagranzianas L yra kinetinés K ir potencinés U energijy skirtumas:
L = K-U, q - apibendrintoji koordinaté, o 7 — sukimo momentas.

Lygties (2.47) desingje lygybés puséje norimas gauti sukimo momentas 7
yra peties, alkiinés, rieSo sgnariuose apie kiekvieng a$j lokaliojoje koordinaciy
sistemoje. Lagranzo lygties bendroji iSraiSka (2.47) gali buti perraSyta i kitokia
forma (2.48), kad biity atskirta inercijos jégy dedamoji ir gravitacijos jégy vekto-
rus:

d (oK oK oU
dt( ]—5 20T (2.48)
Gravitacijos jégy vektoriy pazyméjus G(H)— , Lagranzo lygtis (2.48)
uzraSoma (2.49):
d(oK) oK
E(a_]_% G(o)=r, (2.49)

Lygtis (2.49) pertvarkoma isreiskus kineting energija K kvadratine forma
(2.50):

K :%9’%(9)@1' (2.50)

Tada atskiri lygties (2.49) kairés lygybés pusés démenys jgyja iSraiSkas
(2.51) ir (2.52), kurios pavaizduotos lygtyje (2.53):

8K T i % :i - .. .
3 39[9 M(H)H] M(60)6; dt(aé} dtM(b’)@ M(6)6+M(6)0; (2.51)
of IM(9) ,
o6
%[a—Kj—g—g_M(e)mmw)a_% =M(0)0+V(6,0); (2.52)
of IM(9) ,
06y
T=M(0)6+V(0,0)+G(0), (2.53)

¢ia M — masiy matrica, V — iScentriné ir Koriolio jégos, G — gravitacijos jégos
dedamoiji.
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Nagriné¢jamame rankos modelyje masiy matrica M(6) apskai¢iuojama kine-
tinés energijos kvadrating iSraiSka (2.50) prilyginus kiino slenkamojo ir sukamo-
jo judesiy kinetiniy energijy sumai (2.54):

n
%H'TM(&!)H':%gi[vIi m;ve, +WIi Ie, Wcij, (2.54)
Cia Vg ir Wgi — linijinis ir kampinis greiéiai, m; ir I — kiino mas¢ ir inercijos mo-
mentas atitinkamai

IS lygties (2.54) masiy matricai M(6) iSreiksti panaudotos kinematiniy pa-
rametry priklausomybeés, kurios parodo, kad linijinis ir kampinis greiciai yra Ja-
kobio matricy Jv; ir Jw;bei apibendrintyjy grei¢iy ( sandauga (2.55):

Ve = Jvié, ;W = Jwiél, , (2.55)

I lygti (2.54) jstaCius israiSkas (2.55), masiy matrica M(6) isreiskiama
(2.56) pavidalu:

n
M(6) = _z‘i(miJIiJvi +35 ICIJWi) : (2.56)
i=

Masiy matrica 7 + 1 laisvés laipsniy rankos modeliui uzraSoma simetrine
matrica:

M(@)=[ mj ]. (2.57)

Lagranzo lygties israiskos (2.53) iscentriniy ir Koriolio jégy dedamoji
V(6,0), isreiksta formule (2.52), gali biiti performuluota naudojantis gautgja ma-
siy matrica M(6), t. y. jos komponentais (2.58):

gy 23 . 2y 6'_‘19'_2 biig b - bigg 912
V(0.0)=| 2212 Pz - 278 | 663 | |Por1 bozp - bogg| 62 :B(q)~[99]+C(0)~[92]
’ o e e e e e e e | 86 26X 848 B
2bg1p g3 - grg] |6r68] [Ber1 beaz - begg | |62 (2.58)
¢ia by — Kristofelio simboliai (2.59):
1
bijk :E(mijk + M —mjki). (2.59)

Kristofelio simboliai (2.59) sudaryti i§ masiy matricos M(6) komponenty
daliniy i§vestiniy My, Kurie dél aiSkumo gali biti iSreiksti tokiu pavidalu (2.60):

omj omi om ji
o M= M i = —a . (2.60)

M, = K.
Uk 26 26,
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Sukimo momenty rankos sanariuose vektoriams z(6) apskai¢iuoti liko neis-
reikSta gravitacijos jégy dedamoji G(6). Gravitacijos jégy vektorius gali bati
apibudintas kaip kiekvieno kiino (Zastas, dilbis, plastaka) transponuotos linijiniy
grei¢iy Jakobio matricos Jy; ir gravitacijos jégos F;= m;g sandauga (2.61):

mg

Glo)=-aT o7 . g7 ||™d

8£(1) [Vl Y2 VJ | (2.61)
Mgg

Pateiktos lygties (2.53) iSraiskos (2.61, 2.58, 2.56) i$samiai apraSo virSuti-
nés galtinés dinamikg ir leidzia apskaiciuoti raumeny grupiy sukeliamus sukimo
momentus z(6) pagal suformuluotg atvirkstinés dinamikos lygtj (2.62):

T=M(0)d+B(0)66+C(0)6% +G(0). (2.62)

Skaiciuojant masiy matricg M(Q) pagal 2.56, inercijos tenzorius I apskai-
¢iuojamas atskirai (2.63):

Ixx  —lxyy —Ix

e, =|=lxy Ty —lyz | (2.63)
-y _lyz Iz

Cia inercijos tenzoriaus | (2.63) komponentai isreiskiami koordinatémis X, y, z ir
tankiu @ (2.64):

o= [[[ 2 22 oy 1, — ] oy )y
lyy = [T 62+ 22 vz, 1, = [] Gl (2.64)
l,; = .[U (x2 + yz)pdxdydz lyz = JI[ (yz)pdxdydz

Pagal (2.63) ir (2.64) formules gautasis inercijos tenzorius I yra apie asis,
kurios kerta masés centra, taciau kuriant zmogaus VG modelj to nepakanka, nes
zasto, dilbio ir plastakos sukimosi aSys yra sgnariuose, t. y. jy proksimaliniuose
galuose, o kuriant §j modelj sukimo momentas skai¢iuojamas peties sgnario at-
zvilgiu. Pilnutiniam inercijos tenzoriui skaiCiuoti panaudota lygiagre¢iyjy asiy
(Steinerio) teorema (2.65):

Ia =l +[ mipdipcils —Peipdi |, (2.69)

Cia I — Inercijos tenzorius, skai¢iuojamas segmento proksimalinio tasko atzvil-
giu, m; — segmento masé, p; — atstumo tarp atskaitos sistemos A ir masés centro
C; vektorius, 15 — treéiosios eilés vienetiné matrica.
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Atstumo tarp atskaitos tasko A ir segmento masés centro vektorius pj uzra-
Somas vektoriumi stulpeliu (2.66):

Pcix
Pci =| Pciy |- (2.66)
Pciz
Bendra inercijos tenzoriaus iSraiska (2.67) gaunama taikant (2.63) ir (2.66)
formules ir atlikus veiksmus bendroje inercijos tenzoriaus iSraiskoje (2.65):

2 Pgix + pgiy + pgiz Peix Peiy Pcix Peiz
Ia =lc;+m Pcix Pciy pgix +2pgiy + pgiz ) pcigpciz , | (2.67)
Pcix Peiz Pciy Peiz Peix + Pciy +2Pciz

Inercijos tenzoriaus I dalis I yra individuali kiekvienam Zmogui, nes
kiekvieno asmens rankos segmenty matmenys X, y ir z teigiamomis ir neigiamo-
mis kryptimis nuo masés centro yra skirtingi. Todél §i dalis apskaiciuota remian-
tis antropometriniais duomenimis ir priklauso tik nuo zmogaus rankos segmento
ilgio z kryptimi ir storio X ir y kryptimis. Galima teigti, kad inercijos tenzorius I;
realybéje turi vertes ne tik jstrizainéje, bet ir visose 3x3 tenzoriaus pozicijose,
nes segmenty masés centras visada yra arCiau proksimalinio galo, o segmento
geometriné forma néra simetriné.

Antroji inercijos tenzoriaus I dalis (be Ig) priklauso nuo atitinkamo seg-
mento padéties peties sgnario atzvilgiu judesio metu ir Zzmogaus rankos segmen-
to masés m;. ApraSomos inercijos tenzoriaus |, dalies visi nariai turi vertes, nes
Siuo atveju inercijos momentas skaic¢iuojamas tasko, kuris nesutampa su masés
centru, atzvilgiu._Kuriant zmogaus kiino modelius daroma prielaida, kad zmo-
gaus rankos segmentai yra simetriSkos geometrinés formos, todél tenzoriaus I
vertes sudaro tik inercijos momentai apie asis X, Y ir z bei iSdéstomi jstrizainéje,
0 kitos vertés yra lygios nuliui (2.68):

lyx O 0
I =| 0 1y, O [ (2.68)
0 0 gy

Skaiciuojant inercijos tenzoriy lg; imamas vidutinis zmogaus kiino tankis —
1010 kg/m3. Toks tankio pasirinkimas taip pat gali bati laikomas modelio
supaprastinimu, nes zmogaus rankos segmentai mechaniniu poziiiriu yra
kompozitai, kuriuos sudaro minkstieji audiniai (tankis 900-1060 kg/m3) ir
kaulai, kuriy tankis antkaulyje ir akytojoje dalyje skiriasi (1500-1900 kg/m3).
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2.12 pav. Sukimo momentas, apskaic¢iuotas MATLAB sudarytu 7 + 1 laisvés laipsniy
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dinaminiu modeliu ir dviejy laisvés laipsniy modeliu programa ,,Opensim* Zzmogaus
alkiinés fleksijos metu; RMSE=2,6 Nm
Fig. 2.12. Torque, calculated by author in MATLAB created dynamic 7 + 1 degrees of
freedom model and with two degrees of freedom model of ,,Opensim™ at elbow flexion;
RMSE=2.6 Nm

Pristatyti modeliai tikrinami lyginant sukimo momenty rezultatus, kurie ap-
skaiCiuoti disertacijos autoriaus sukurtu MATLAB VG modeliu ir ,,Opensim*
(Simm et al. 2010) VG modeliu, panaudojus to paties judesio eksperimentinius
duomenis. Sukurto ir esamo modelio rezultatai palyginti skaiiuojant viduting
kvadratine paklaidg (RMSE), kurios verté — 2,6 Nm (2.12 pav.).

2.3. Antrojo skyriaus iSvados

1. Sukurtas naujas VG judesiy matavimo metodas, pritaikytas labai sutri-
kusig rankos funkcijg turintiems insultg patyrusiems zmonéms tirti. VG
kinematikos parametrai trijy testy metu gali biiti matuojami tiek kamery
sistema, tiek inerciniais jutikliais, kai insulta patyres Zmogus sédi nejga-
liojo vezimélyje arba ant kédés.

2. Eksperimento metu iSmatuoti kinematiniai parametrai, gauti Volfo mo-
toriniy funkciniy testy (WMFT) metu panaudoti sukurtuose modeliuose
rengiant disertacija. Naudojantis modeliais apskaiciuoti darbas ir galia
peties, alkiinés ir rieSo sgnariuose judesio metu. Sukimo momento pri-
klausomybés nuo kampinio poslinkio sutapo su kito mokslininko tyri-
muose gautomis charakteristikomis (Bober et al. 2002), todél tariama,
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kad modelius galima taikyti insulta patyrusiy zmoniy VG sgnariy darbui
ir galiai apskaicCiuoti.

Sukurty modeliy kinematikos dalis patikrinta optine judesiy matavimo
sistema ,,Optitrack®. Palygintos tiesiogiai iSmatuotos ir apskaiCiuotos to
paties postkio kampiniy poslinkiy vertés. Matuojant kampinj poslinkj
iki 90°, paklaida buvo intervale nuo 0,1 iki 1,0 laipsnio.

Universalaus 7 + 1 laisvés laipsniy VG modelio dinamikos dalis patik-
rinta naudojant ,,OpenSim* programos VG modelj (Delp et al. 2007).
Apskaiciavus to paties judesio sukimo momenta alkiinés sgnaryje pro-
graminiu paketu ,,Opensim® ir sukurtu MATLAB modeliais, gauta vidu-
tinés kvadratinés paklaidos (RMSE) verté yra 2,6 Nm.

Sukurti trijy ir penkiy laisvés laipsniy modeliai skirti insultg patyrusiems
zmonéms tirti, kai apribojami sagitalinéje arba frontalinéje plokStumose
atliekami virSutinés galtinés judesiai. 7 + 1 laisvés laipsniy judesiai ver-
tinami visomis galimomis kryptimis peties, alklinés ir rieSo sgnariuose.
Sudaryti universalts modeliai naudojami zasto, dilbio, plastakos liniji-
niams grei¢iams skaiciuoti pasirinkto VG tasko atzvilgiu, taip pat peties,
alktinés, rieSo sgnariuose atliktam darbui ir galiai judesiy metu; kinema-
tiniai modeliy jvesties parametrai gali biiti pamatuoti tiek optinémis ma-
tavimo sistemomis, tiek inerciniais jutikliais lokaliojoje arba globalioje
koordinaciy sistemose.

Sukurta algoritmo dalis, kuria apskaic¢iuojama VG segmento padétis
erdvéje, naudojantis trimis pasyviais Zymekliais. Tai prapleéia optiniy
kamery sistemy, kuriose néra integruoto VG modelio, taikymo galimy-
bes, nes jas galima naudoti insultg patyrusiy Zzmoniy VG judesiams tirti.
Algoritmo tikrinimas atliktas pasyvaus Zzymeklio koordinates, gautas
,»Vicon sistema, apdorojus su ,,Vicon Nexus“ programine jranga ir su-
kurtu algoritmu. Apskai¢iuota vidutinés kvadratinés paklaidos (RMSE)
verté — 2,4 laipsnio.






Insulta patyrusiy zmoniy virsutinés
galunes judesiy vertinimo rezultatai

Insulta patyrusiy zmoniy judesiy kiekybiniai parametrai apskaiciuoti disertacijos
autoriaus sukurtais VG modeliais. Volfo motoriniy funkciniy testy duomenys
apdoroti 2D 3LL modeliu. Tai labiausiai i$ visy trijy modeliy supaprastintas VG
modelis. Jis buvo skirtas pirminei hipotezei patikrinti — ar atliktas darbas ir galia
judesio metu gali biiti kiekybiniais parametrais tiriant insulta patyrusiy Zzmoniy
VG judesiy kokybe? Hipotezé buvo patvirtinta, nes sutrikusiy VG judesiy atki-
rimg parodé galios ir darbo padidéjimas lyginant darbg ir galig prie§ ir po reabili-
tacijos ty paciy judesiy metu. Sie rezultatai buvo publikuoti tarptautinéje konfe-
rencijoje Krokuvoje (Linkel et al. 2015). Penkiy laisvés laipsniy modeliu
apdoroti sveikyjy tiriamyjy kinematiniai parametrai ir gauti sveikiesiems tiria-
miesiems budingi kampiniai poslinkiai, sukimo momenty priklausomybés nuo
kampinio poslinkio, darbas, galia. TreCiasis modelis apima septynis laisvés
laipsnius pagrindiniuose rankos sgnariuose: peties, alkiinés ir rieSo. ISsprendus
VG modelio kinematikos uzdavinj DH metodu, apskai¢iuoti VG segmenty ma-
siy centry kampiniai ir linijiniai greiciai peties sanario atzvilgiu. Sudarytos Ja-
kobio matricos, panaudotos VG modelio dinamikos uzdaviniui spresti Lagranzo
metodu. Apskaiciuoti insultg patyrusiy zmoniy judesiy darbo bei galios santykiai
pries ir po reabilitacijos.

53
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Skyriaus tematika paskelbti $ie straipsniai: Linkel et al. (2015), Daunoravi-
¢iené et al. (2017a).

3.1. Insultg patyrusio Zzmogaus judesio kokybés
vertinimas darbu ir galia

Trys insultg patyr¢ zmonés atliko VG judesius pagal Volfo motoriniy funkciniy
testy metodika pries ir po reabilitacijos. Naudojant inercinius jutiklius, VG jude-
siy kampiniai grei¢iai pamatuoti pagal tris dimensijas. Kampiniams poslinkiams
apskaiciuoti kampiniai greiiai buvo vieng kartg integruoti. Kampiniams pagrei-
¢iams apskaiciuoti kampiniai grei¢iai buvo vieng kartg diferencijuoti. Kampiniai
greiciai, kampiniai poslinkiai ir kampiniai pagreiciai, virSutinés galtinés inerci-
nés savybés, antropometriniai insultg patyrusio Zzmogaus parametrai buvo pa-
naudoti MATLAB programingje jrangoje sukurtame dvimaciame dinaminiame
VG modelyje, skirtame peties, alkiinés, rieSo sgnariuose kylantiems sukimo
momentams apskaiéiuoti (3.1 ir 3.2 pav.).

18
16

" / N\
i R

Momentas, Nm

8 ’ Y | ===-- Pries§
i | N &
A \
o-’f'#JHHHH\‘HH\“H

Laikas, s

3.1 pav. Alkiinés sgnario sukimo momento kitimas laikui einant pries ir po reabilitacijos
Fig. 3.1. Torque in time domain before and after the rehabilitation at elbow joint

Zinant, kad biomechaninio judesio metu atliktas darbas yra kampinio po-
slinkio ir sukimo momento sandauga, tai plotas po kreive (3.2 pav.) nusako at-
likta darba judesio metu. Todél atliktas darbas buvo apskai¢iuotas sukimo mo-
mentg integruojant kampinio poslinkio réziuose (3.2 pav.).
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3.2 pav. Sukimo momento priklausomybé nuo kampo pries ir po reabilitacijos
Fig. 3.2. Torque in an angular displacement domain before and after the rehabilitation

Kadangi zinomas judesio atlikimo laikas (3.1 pav.), galima apskaiciuoti ne
tik atliktg darba (3.1), bet ir galig, i§vystyta judesio metu (3.2):

6,
A=
[(o)xe, 3.1)
6,
¢ia 7(6) — sukimo momento priklausomybé nuo kampo 6, A — atliktas darbas.
A
P=T (3.2)

¢ia A — mechaninis darbas sanaryje, J; t —judesio trukmég, s; P —galia, W.

Apskaiciuota, kad galia pries$ ir po reabilitacijos skiriasi. Galia po reabilita-
cijos padidéjo dvigubai, o tre¢iuoju atveju — apie 5 kartus. Tai parodo, kad fizi-
Kinis dydis — galia — judesio metu gali biiti laikomas objektyviuoju judesio ko-
kybés vertinimo parametru, o i§ taikomosios pusés normalizuotoji galia
(3.4 pav.) rodo, kad insultg patyrusio zmogaus judesio kokybé geréja.
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3.3 pav. Normalizuotas darbas: I, Il, Il —trys skirtingi insultg patyre Zzmonés
Fig. 3.3. Normalized work: I, II, Il —indicates three different stroke affected humans
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3.4 pav. Normalizuota galia: I, Il, Il — trys skirtingi insulta patyre Zmonés
Fig. 3.4. Normalized power: I, Il, 11l — indicates three different stroke affected humans

Dviejy insulta patyrusiy zmoniy judesio kokybé po reabilitacijos pageréjo
apie 50 %, o treciojo — 80 %. Trijy insulta patyrusiy Zmoniy normalizuotojo dar-
bo (3.3 pav.) ir normalizuotosios galios (3.4 pav.) rezultatai pavaizduoti todél,
kad reabilitacijos periodas yra ilgas (apie 2 ménesius) ir tik trys insulta patyre
zmonés dalyvavo prieS ir po reabilitacijos. Normalizuotosios galios padidéjimas
po reabilitacijos (3.4 pav.) parodo, kad yra galimybé Kiekybiskai jvertinti zmo-
gaus, patyrusio insulta VG judesio kokybe.
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3.2. Sveikiesiems tiriamiesiems budingi parametrai

Sio tyrimo tikslas — nustatyti kinematinius ir dinaminius parametrus, kurie bity
naudingi gydytojams vertinant insultg patyrusiy Zmoniy, turinéiy VG sutrikimy,
judesiy kokybe. Peties ir alkiinés judesiy kokybei jvertinti buvo tiriamos kampi-
niy poslinkiy ir kampiniy grei¢iy vidurkiy amplitudés (3.5 pav.), kurios apskai-
Ciuotos 1§ visy tiriamyjy matavimo rezultaty. Pagal metodika atlikty VG judesiy
kampiniy poslinkiy amplitudziy (3.5 pav.) standartinis nuokrypis (SD) skiriasi.
Insultg patyrusiy zmoniy VG judesiy kinematiniai ir dinaminiai parametrai paly-
ginti su tais paciais parametrais, budingais sveikiesiems tiriamiesiems atliekant
tuos pacius judesius.
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3.5 pav. Kampinis poslinkis ir kampinis greitis peties (P) ir alkiinés (A) fleksijos (fleks),
ekstensijos (eks), addukcijos (add) ir abdukcijos (abd) metu bei jy SD; sveikyjy
tiriamyjy amzius nuo19 iki 63 mety
Fig. 3.5. Angular displacement and angular velocity at shoulder (P) and elbow (A)
motions and its SD at flexion (flex), extension (ext), adduction (add), abduction (abd);
range of healthy volunteers’ age is from 19 to 63

Maziausia SD verté apskaiCiuota Kkairiojo peties ekstensijos metu
(5,2 laipsn.), o didziausia — kairiojo peties abdukcijos metu (+20,6 laipsn.).
Kampiniy greic¢iy amplitudziy SD (3.5 pav.) vertés skiriasi ir maziausia gauta
yra peties sgnario addukcijos metu (+7,2 laipsn./s), o didziausia SD verté yra
apskaiciuota alkiinés fleksijos metu (£43,0 laipsn./s). Visi tiriamieji buvo desi-
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niarankiai, ir tai gali buti priezastis, kodél desinés pusés VG kampiniy poslinkiy
amplitudeés yra didesnés nuo 2 % iki 14 %, o kampiniy greic¢iy amplitudés dides-
nés nuo 3 % iki 51 %, palyginus su kairiosios pusés VG tais paciais kinemati-
niais parametrais. Kampinis poslinkis, kampinis greitis ir kampinis pagreitis ati-
tinkamo judesio metu panaudoti dinaminio modelio (2.2 pav.) matematingje
iSraiskoje (2.38) virSutinés galtinés sanariy sukimo momentams apskaiciuoti (3.6
pav.). Sukimo momentai z; iSreiksti apibendrintgja koordinate 6;. Taigi buvo ap-
skai¢iuotos 23 dalyviy sukimo momenty israiSkos 7;(6), i§ kuriy iSvestas vidur-
kis. Vidurkio kreivés buvo aproksimuotos treciojo laipsnio polinomine funkcija
(3.6 pav. ir 3.1 lentelé).
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3.6 pav. Atskiry matavimy sukimo momenty pagal kampinj poslinkj 8 vidurkiai,
aproksimuoti treciojo laipsnio daugianariu; peties sanario abdukcija; desiné pusé
Fig. 3.6. Torques in the angle domain & during the separate measurements and its mean
value approximated by 3™ degrees polynomial; shoulder joint abduction; right side

Judesiy, kuriuos atliko sveikieji tiriamieji, metu apskai¢iuoti darbas ir galia
yra objektyvieji parametrai. Atliktas darbas apskaiéiuotas i§ charakteringosios
lygties 7;(6) postikio réziuose delta @, kur delta & yra skirtumas tarp judesio pra-
dinés padéties ir jo amplitudés. Galia sanariuose apskaiciuota judesio metu atlik-
ta darba padalijus i$ judesio trukmés t;.
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3.1 lentelé. Sukimo momenty 7; priklausomybés nuo kampinio poslinkio 6
Table 3.1. Torque-angle relationships z; (6)

Pusé Sanarys | Judesys Charakteringosios sukimo momento z; lygtys

Kairé | Alkiné | Fleksija | 7; =0,01336;% ~113634;2 +347066; —03346

Degine | Alkiné | Fleksija | 7j =—014826;° —038786% +2,36476; —0,0951

Kaire | Petys | Fleksija | 7 =—082396° ~1569062 +1121580 —0,0619

Desiné | Petys Fleksija | 7; =—0,69996° —166246% +1063500 — 00687

Kairé | Petys Ekstensija | 7 =-160996° — 01033 +1056300 — 00014

Desiné | Petys | Ekstensija | 7; =—164319° — 0000462 + 987550 —0,0001

Kair¢ | Petys | Addukcija | 7; =—160889° 0105192 +1056399 00016

Deginé | Petys Addukcija | 7; =-155980° — 0053992 +9,88850 —0,0012

Kaire | Petys | Abdukcija | 7; =—056440° —232620% +1175570 — 01094

Desiné | Petys | Abdukcija | 7 =—035000° - 282310% +1167239—0,2682

Apskaiciuotos koreliacijos koeficiento (r) vertés tarp posikio kampo, kam-
pinio greicio, atlikto darbo ir galios judesio metu. Patikimumo lygmuo « < 0,05.
Buvo remiamasi koreliacijos stiprumo skale, kur labai silpna koreliacija yra 0—
0,2; silpnoji — 0,2-0,5; vidutiné — 0,5-0,7; stiprioji — 0,7-0,9; labai stipri — 0,9—
1,0. Apskaiciuota labai stipri koreliacija tarp atlikto darbo ir galios; silpnoji ko-
reliacija tarp darbo ir kampinio greicio; vidutiné koreliacija tarp atlikto darbo ir
kampinio poslinkio amplitudés; vidutiné koreliacija tarp galios ir kampinio grei-
¢io; vidutiné koreliacija tarp galios ir kampinio poslinkio amplitudés; stiprioji
koreliacija tarp kampinio greicio ir kampinio poslinkio amplitudés.

Dinaminiai (3.7 pav.) ir kinematiniai (3.5 pav.) parametrai turi dideles SD
vertes. Todél visada jmanomas atvejis, kai galima pamatuoti ir apskaiciuoti pa-
rametra, kuris skirsis nuo nustatytosios sveikyjy tiriamyjy charakteringosios pa-
rametro vertés. Taciau insulta patyrusiy Zmoniy su VG judesiy funkcijos sutri-
kimais kinematinius VG judesiy parametrus galima matuoti pagal sitiloma
metodika ir insulta patyrusiy zmoniy VG judesiy Kinematinius bei dinaminius
parametrus palyginti su sveikyjy tiriamyjy atitinkamais parametrais (3.5 pav.,
3.7 pav.) ty paciy judesiy metu.
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Stiprioji teigiamoji koreliacija tarp kampinio poslinkio ir kampinio grei¢io
(r = 0,49-0,82) rodo, kad jvertinti kinematinio judesio kokyb¢ pakanka vieno
kinematinio parametro. I§ pastaryjy dviejy kinematiniy parametry geriau naudoti
kampinio poslinkio amplitudes, nes jy zemesnis SD, todél galima matuoti insulta
patyrusio zmogaus VG judesiy kampinio poslinkio amplitude ir ja lyginti su
sveikiesiems tiriamiesiems budinga kampinio poslinkio amplitude.
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3.7 pav. Peties (P), alkiinés (A) judesiy biidingos darbo ir galios vertés ir jy SD fleksijos
(fleks), ekstensijos (eks), addukcijos (add) ir abdukcijos (abd) metu; sveikyjy tiriamyjy
amzius nuol9 iki 63 mety
Fig. 3.7. Shoulder (P) and elbow (A) motions’ characteristic work and power values and
its SD at flexion (fleks), extension (eks), adduction (add), abduction (abd); range of
healthy volunteers’ age is from 19 to 63

Stiprioji teigiamoji koreliacija tarp atlikto darbo ir galios (r = 0,61-0,99)
judesio metu parodo, kad vienas i$ $iy dinaminiy parametry gali buiti naudojamas
VG judesio kokybei nustatyti. Pradiniai tyrimai (Linkel et al. 2015) rodo, kad
galia gali buti objektyviuoju parametru, kuris geriau negu atliktas darbas apiba-
dina judesio kokybe dél j skaic¢iavimus jtraukiamos judesio atlikimo trukmés.
Nustatyta vidutiné teigiamoji koreliacija tarp kampinio poslinkio ir galios (r =
0,28-0,68) judesio metu parodo, kad tai du skirtingi parametrai, kurie vienas kita
papildo.

3.3. Insulta patyrusiy zmoniy judesiy palyginimas
pries ir po reabilitacijos

Zmoniy, patyrusiy insulta, ir sveikyjy tiriamyjy VG judesiy kampinio greicio ir
kampinio poslinkio amplitudziy vidurkiai (M) bei standartinis nuokrypis (SD)
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panaudoti apskaiciuoti tarpasmeninio ir to paties asmens kintamumo koeficienty
vertéms (KK = M/SD) apdorojant 23-ijy sveikyjy tiriamyjy kinematinius judesiy
parametrus.

Septyniy + 1 laisvés laipsniy kinematinis modelis (2.3 pav.) panaudotas lini-
jiniams ir kampiniams plastakos masés centro C3 grei¢iams peties atzvilgiu ap-
skaiCiuoti, kai eksperimento metu buvo iSmatuoti kampai lokaliojoje koordina-
¢iy sistemoje. KK apskaiciuotas pagal kinematinius parametrus, kurie gauti VG
sanariy judesiy metu: peties fleksija, ekstensija ir abdukcija, addukcija, alktinés
fleksija ekstensija ir pronacija, supinacija ir rieso fleksija, ekstensija ir ulnaring,
radialiné deviacijos.

Statistiné analizé atlikta siekiant nustatyti, kokie parametrai daro jtaka dide-
liems tarpasmeniniams KK. Pearsono koreliacijos koeficiento (r) vertés buvo
apskaiciuotos tarp dalyviy amziaus, kiino masés indekso (KMI), judesio ampli-
tudés, judesio trukmés ir kampinio grei¢io eksperimentiniy judesiy metu. Atlie-
kant $io tipo tyrimus (Froehle et al. 2017; Winby et al. 2013) tariama, kad kore-
liacija daugiau nei 0,6 yra gana gera, koreliacija daugiau nei 0,4 — svarstytina;
koreliacija tarp 0,2 ir 0,4 — silpna, o zemesné nei 0,2 — labai silpna. Naudotas
patikimumo lygmuo o < 0,05.

Marziausia linijinio grei¢io tarpasmeninio KK vert¢, tiriant kairiosios rankos
judesius, apskai¢iuota alkainés fleksijos metu (4,2 %), o didZiausia rieSo eksten-
sijos metu (48,3 %). Maziausia ir didziausia tarpasmeninés kampinio grei¢io KK
vertés yra 19,6 % ir 55,7 % peties addukcijos ir rieSo ekstensijos metu atitinka-
mai (4.8 pav.).

Desinés pusés judesiy tyrimas parodé, kad maziausia tarpasmeninio linijinio
greic¢io amplitudés KK verté apskaiciuota alkiinés fleksijos metu (4,1 %), o di-
dziausia rieSo abdukcijos metu (42,3 %). Maziausia ir didziausia tarpasmeninio
kampinio greicio KK vertés yra 21,7 % ir 58,1 % peties abdukcijos ir rieso eks-
tensijos metu atitinkamai (3.9 pav.).

Skaiciuojant to paties asmens kairés puses judesiy linijiniy greiciy KK verte
nustatyta, kad maziausia verté yra alktinés pronacijos metu (1,2 %), o didziau-
sia — rieSo ekstensijos metu (6,1 %). Maziausia ir didZiausia kampinio grei¢io
amplitudés KK vertés yra 2,1 % ir 7,5 % alkiinés supinacijos ir rieSo ekstensijos
metu atitinkamai (3.10 pav.). DeSinés pusés judesiy linijiniy grei¢iy maziausia
KK verté apskaiciuota alkiinés pronacijos metu (2,3 %), o didZiausia — rieSo eks-
tensijos metu (7,1 %). Maziausia ir didziausia kampinio grei¢io amplitudés KK
vertés yra 2,6 % ir 7,1 % peties abdukcijos ir rieSo ekstensijos metu atitinkamai
(3.11 pav.).
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3.8 pav. Skirtingy asmeny kampo ir kampinio grei¢io amplitudziy KK vertés peties (P),
alkinés (A), rieSo (R) fleksijos (fleks), ekstensijos (eks), abdukcijos (abd), addukcijos
(add), pronacijos (pron), supinacijos (sup), ulnarinés (u_dev) ir radialinés (r_dev)
deviacijy judesiy metu; *— peties sanario atzvilgiu; kairé pusé
Fig. 3.8. Interpersonal coefficient of variability (KK) values for angle and angular
velocity amplitudes at shoulder (P), elbow (A), wrist (R) joints’flexion (fleks), extension
(eks), abduction (abd), adduction (add), pronation (pron), supination (sup), ulnar (u_dev)
and radial (r_dev) deviation; *— with respect to the shoulder, left side
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3.9 pav. Skirtingy asmeny kampo ir kampinio grei¢io amplitudziy KK vertés peties (P),
alktinés (A), rieso (R) fleksijos (fleks), ekstensijos (eks), abdukcijos (abd), addukcijos
(add), pronacijos (pron), supinacijos (sup), ulnarinés (u_dev) ir radialinés (r_dev)
deviacijy judesiy metu; *— peties sgnario atzvilgiu; desiné pusé
Fig. 3.9. Interpersonal coefficient of variability (KK) values for angle and angular
velocity amplitudes at shoulder (P), elbow (A), wrist (R) joints’ flexion (fleks),
extension (eks), abduction (abd), adduction (add), pronation (pron), supination (sup),
ulnar (u_dev) and radial (r_dev) deviation; *— with respect to the shoulder, right side
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3.10 pav. Ty paciy asmeny kampo ir kampinio grei¢io amplitudziy KK vertés peties (P),
alkiinés (A), rieSo (R) fleksijos (fleks), ekstensijos (eks), abdukcijos (abd), addukcijos
(add), pronacijos (pron), supinacijos (sup), ulnarinés (u_dev) ir radialinés (r_dev)
deviacijy judesiy metu; *— peties sanario atzvilgiu; kairé pusé
Fig. 3.10. Intrapersonal coefficient of variability (KK) values for angle and angular
velocity amplitudes at shoulder (P), elbow (A), wrist (R) joints’ flexion (fleks),
extension (eks), abduction (abd), adduction (add), pronation (pron), supination (sup),
ulnar (u_dev) and radial (r_dev) deviation; *— with respect to the shoulder, left side
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3.11 pav. Ty paciy asmeny kampo ir kampinio grei¢io amplitudziy KK vertés peties (P),
alktinés (A), rieso (R) fleksijos (fleks), ekstensijos (eks), abdukcijos (abd), addukcijos
(add), pronacijos (pron), supinacijos (sup), ulnarinés (u_dev) ir radialinés (r_dev)
deviacijy judesiy metu; *— peties sgnario atzvilgiu; desiné pusé
Fig. 3.11. Intrapersonal coefficient of variability (KK) values for angle and angular
velocity amplitudes at shoulder (P), elbow (A), wrist (R) joints’ flexion (flex), extension
(eks), abduction (abd), adduction (add), pronation (pron), supination (sup), ulnar (u_dev)
and radial (r_dev) deviation; *— with respect to the shoulder, right side
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Lyginant deSinés ir kairés pusiy ty paciy judesiy tarpasmeniniy KK vertes,
nustatyta, kad jos skiriasi nuo 0,1 % alktinés fleksijos metu iki 9,7 % peties flek-
sijos metu. Kampinio grei¢io KK vertés Siam atvejui svyruoja nuo 0,4 % rieSo
ekstensijos metu iki 13,5 % alkiinés pronacijos metu (3.8 pav. ir 3.9 pav.).

Palyginus desSinés ir kairés pusiy ty paciy judesiy to paties asmens KK ver-
tes, nustatyta, kad jos skiriasi nuo 0,0 % peties fleksijos metu iki 3,6 % alkiinés
supinacijos metu. Kampinio grei¢io KK vertés Siam atvejui svyruoja nuo 0,0 %
alktinés fleksijos metu iki 4,0 % peties fleksijos metu (3.10 pav. ir 3.11 pav.).

Tarpasmeniniams duomenims nustatyta reik§minga neigiama Pirsono kore-
liacijos koeficiento verté tarp insultg patyrusio zmogaus amziaus ir: deSinés al-
kiinés fleksijos kampo amplitudés (r = —0,46, p = 0,0267), deSinés alkiinés pro-
nacijos kampo amplitudés (r = —0,47, p = 0,0228), desinés alkiinés pronacijos
kampinio greicio (r = —0,49, p = 0,0159), deSinio rieSo addukcijos laiko (r = —
0,71, p=0,0061), desiniojo peties ekstensijos kampinio grei¢io (r =-0,41,
p =0,0429), desiniojo peties abdukcijos kampo amplitudés (r =-0,43,
p =0,0427) ir kairiojo peties abdukcijos kampo amplitudés (r =-0,60,
p = 0,0167).

Reiksminga Pirsono koreliacijos koeficiento verté apskaiciuota tarpasmeni-
niams duomenims tarp tiriamyjy kiino masés indekso (KMI) ir: deSinés alkiinés
fleksijos kampo amplitudés (r = -0,45, p = 0,0289), desinés alkiinés supinacijos
kampinio greic¢io (r = —0,46, p = 0,0267), desinio rieso addukcijos kampo amp-
litudés (r = —0,53, p = 0,0467), desiniojo peties ekstensijos kampo amplitudés
(r =-0,4, p =0,0465), kairiojo peties addukcijos kampinio grei¢io (r =-0,58,
p =0,0201) ir kairiojo peties abdukcijos kampo amplitudés (r =-0,63,
p = 0,0109).

To paties asmens duomenims reik§minga teigiama Pirsono koreliacijos koe-
ficiento verté apskaiCiuota tarp insultg patyrusio Zmogaus amziaus ir visy rieso
judesiy (r=0,7-0,75, p < 0,001), desinés ir kairés alkiinés fleksijos, deSinés
alkinés supinacijos (r = 0,68-0,7, p < 0,0003), desiniojo peties fleksijos ir ad-
dukcijos (r = 0,49-0,70, p < 0,015).

To paties asmens duomenims reik§minga teigiama Pirsono koreliacijos koe-
ficiento verté apskai¢iuota tarp insultg patyrusio zmogaus kiino masés indekso
(KMI) ir: desiniojo peties fleksijos (r = 0,54, p = 0,0078), desinés alkiinés flek-
sijos (r = 0,49, p =0,016) ir desiniojo rieso fleksijos, ekstensijos ir addukcijos
(r =0,53-0,55, p < 0,0084).

Tam, kad kamery sistema ,,Optitrack® eksperimento metu iSmatuotus kam-
pinius poslinkius buty galima panaudoti dinaminiame modelyje (2.3 pav.), skai-
tiniai duomenys buvo aproksimuoti ketvirtojo laipsnio daugianariu ir gautos
kampinio poslinkio priklausomybés nuo laiko judesio metu. Turint kampinio
poslinkio funkcija laikui einant atlikti diferencijavimo veiksmai, ir apskaiciuotos
modelio jvestys — kampiniai greiciai ir kampiniai pagre¢iai. Naudojantis 7 + 1
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laisvés laipsniy dinaminiu modeliu (2.3 pav.) i§ atlikty judesiy buvo apskaiciuoti
sukimo momentai sgnariuose judesiy metu pagal kiekvieng laisvés laipsnj. To-
liau apskaiciuotas bendras darbas ir galia peties bei alkiinés sgnariuose atitinka-
my judesiy metu. Matavimai atlikti su grupe sveikyjy tiriamyjy ir insultg patyru-
siais Zmonémis. Insulta patyrusiy Zmoniy judesiai buvo matuojami i§ karto po
insulto pries reabilitacija ir po reabilitacijos kurso, trukusio apie 40 dieny.

Stulpeliné diagrama (3.12 pav.) rodo, kiek karty peties ir alkiinés sgnariuose
padid¢ja atliekamas darbas ir galia judesiy metu, t. y. pateiktas ty paciy insulta
patyrusiy zmoniy darbo ir galios vidurkiy palyginimas prie$ ir po reabilitacijos
sgnariuose, per kuriuos judéjo rankos segmentai. Palyginus tiek kairés, tiek desi-
nés pusiy VG judesiy darbg bei galig pries ir po reabilitacijos, peties ir alkiinés
sanariuose darbas ir galia apskaic¢iuoti didesni po reabilitacijos, o padidéjimas
sudaro nuo 3 iki 50 karty. Tai sutampa su subjektyvia gydytojo nuomone, kad
nustatytas insulta patyrusiy Zmoniy biklés pageréjimas ir po reabilitacijos ski-
riami aukStesni balai negu pries reabilitacija.

60
. 90
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E 40 O Darbas, petys(P)
g 30 H Galia petys(P)
E 20 B Darbas, alkiiné(A)
10 B Galia, alkiné(A
) , (A)

01d 01k 02d 02k 03d 03k
01, 02, 03 - judesiai, 0 d, k - desiné ir kairé atitinkamai

3.12 pav. Darbo ir galios santykis tarp ty paéiy insultg patyrusiy zmoniy po/prie$
reabilitacijg peties(P) ir alkiinés(A) sgnariuose; 01, 02, 03 — judesiai;
d, k — desiné ir kairé pusés
Fig. 3.12. Work and power relation between the same stroke affected humans before and
after the rehabilitation at shoulder (P) and elbow (A) joints; 01, 02, 03 — motions;
d, k —right and left sides

Naudojant dinaminj 7 + 1 laisvés laipsniy modelj buvo istirti ne tik insulta
patyr¢ zmonés, bet ir kontroliné sveikyjy tiriamyjy grupé. Lyginant sveikyjy
tiriamyjy ty paciy rankos sgnariy judesiy darbus ir galias, sudarytos stulpelinés
diagramos (3.13 pav.). Jose matomas sveikyjy tiriamyjy darbas ir galia VG sgna-
riuose, desingje ir kairéje pusése yra didesni nuo 2 iki 50 karty (3.13 pav.) uz
analogiskus insultg patyrusiy Zmoniy, tirty prie§ reabilitacija, mechaninius dar-
bus ir galias. Abiem atvejais (3.12, 3.13 pav.) matomas galios ir darbo padidéji-
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mas, kuris rodo, kad mechaninio darbo ir galios parametrai gali biiti sitilomi
naudoti kaip kiekybiniai parametrai zmogaus rankos judesio kokybei nustatyti.
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3.13 pav. Darbo ir galios santykis tarp sveikyjy tiriamyjy ir insultg patyrusiy zmoniy
pries reabilitacijg peties(P) ir alkiinés(A) sanariuose; 01, 02, 03 — judesiai;
d, k — desiné ir kairé pusés
Fig. 3.13. Work and power relation between the healthy participants and stroke affected
humans before the rehabilitation at shoulder (P) and elbow (A) joints;
01, 02, 03 — motions; d, k — right and left sides
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3.14 pav. Insultg patyrusio zmogaus (ID11) darbo ir galios santykis po ir prie$
reabilitacija peties(P) ir alkiinés(A) sgnariuose; 01, 02, 03 — judesiai;
d, k — desiné ir kairé pusés
Fig. 3.14. Work and power relation after and before the rehabilitation of the same stroke
affected human (ID11) at shoulder (P) and elbow (A) joints; 01, 02, 03 — motions;
d, k —right and left sides
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3.15 pav. Insultg patyrusio zmogaus (ID12) darbo ir galios santykis po ir pries
reabilitacija peties(P) ir alkiinés(A) sanariuose;01, 02, 03 — judesiai;
d, k — desiné ir kairé pusés
Fig. 3.15. Work and power relation after and before the rehabilitation of the same stroke
affected human (1D12) at shoulder (P) and elbow (A) joints; 01, 02, 03 — motions;
d, k —right and left sides
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3.16 pav. Insultg patyrusio zmogaus (ID15) darbo ir galios santykis po ir pries
reabilitacija peties(P) ir alkiinés(A) sgnariuose; 01, 02, 03 — judesiai;
d, k — desiné ir kairé pusés
Fig. 3.16. Work and power relation after and before the rehabilitation of the same stroke
affected human (ID15) at shoulder (P) and elbow (A) joints; 01, 02, 03 — motions;
d, k —right and left sides
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3.17 pav. Insulta patyrusio zmogaus (ID16) darbo ir galios santykis po ir prie$
reabilitacijos peties(P) ir alkiinés(A) sgnariuose; 01, 02, 03 — judesiai;
d, k — desiné ir kairé pusés
Fig. 3.17. Work and power relation after and before the rehabilitation of the same stroke
affected human (ID16) at shoulder (P) and elbow (A) joints; 01, 02, 03 — motions;
d, k —right and left sides

Atliktas ty paciy insulta patyrusiy zmoniy judesiy kokybés palyginimas
pries ir po reabilitacijos. Tokiy insultg patyrusiy zmoniy buvo keturi, todél rezul-
tatai pavaizduoti keturiomis stulpelinémis diagramomis (3.14-3.17 pav.). Darbo
ir galios padidéjimas po reabilitacijos rodo, kad Sie parametrai sutampa su gydy-
tojo skirtais didesniais subjektyviaisiais jvertinimais. Tai jrodo, kad darbas ir
galia gali buti laikomas kiekybiniais judesio kokybés parametrais.

3.4. Tre€iojo skyriaus apibendrinimas

Atliekant eksperimentus su Zmonémis, patyrusiais insultg, atsiranda apribojimy.
Kinematiniy parametry matavimy rezultatus gali paveikti zmogiskieji veiksniai —
nuotaika, miegas, psichoemociné biisena, todél judesiy kinematiniy parametry
matavimas ir jy kokybés palyginimas prie§ ir po reabilitacijos gali biti kompli-
kuoti. Atliekant sveikyjy tiriamyjy judesiy matavimus ,,Vicon® kamery sistema,
buvo planuota, kad pagal tg pacia metodika judesius atliks ir insultg patyr¢ zmo-
nés. Taciau ligoniai negaléjo atlikti tokiy paciy judesiy, todél reabilitologai su-
formavo tris rankos judesius, pagal kuriuos buvo istirti itin silpna VG funkcija
turintys zmonés, patyr¢ insulta. Insulta patyrusiy zmoniy VG judesiy atliktas
darbas palygintas pries$ ir po reabilitacijos, ty pa¢iy judesiy galia taip pat paly-
ginta prie§ ir po reabilitacijos. Darbas ir galia palyginti su sveikyjy tiriamyjy
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grupés analogiskais parametrais ty paciy judesiy metu. Tyrimy metu kilo dar
viena problema, kai insultg patyr¢ Zzmongs, atlik¢ reabilitacija, staiga iSkeliauda-
vo i§ gydymo jstaigos ir jy VG kinematikos parametry nepavyko pamatuoti, to-
del tiriamyjy skaiCius po reabilitacijos yra mazesnis negu pries ja.

Tiriant judesius supaprastintu VG modeliu iSkelta hipotezé buvo patvirtin-
ta — darbas ir galia gali bati naudojami kiekybiniam judesio kokybés jvertinimui,
tiriant tuos pacius insulta patyrusius zmones pries ir po reabilitacijos esamais
Klinikiniais testais arba naujuoju buidu, skirtu labai sutrikusia VG funkcija turin-
tiems insultg patyrusiems zmonéms. Sveikyjy tiriamyjy VG judesiy tyrimo re-
zultatai nusako kinematiniy ir dinaminiy parametry vertes, kurios skirtos paly-
ginti su insulta patyrusiy Zmoniy tomis paciomis vertémis, gautomis analogisky
judesiy metu. Apdorojant sveikyjy tiriamyjy judesiy rezultatus didelis kinemati-
niy parametry Kintamumas parodé, kad geriau yra tirti ta patj zmogy pries§ ir po
reabilitacijos negu lyginti insultg patyrusio zmogaus ir sveikojo tiriamojo rankos
judesio darba, galig, greitj ar kampinj poslinkj dél kiekvieno asmens individua-
lumo.

Sitlomas virSutinés galiinés judesiy vertinimo metodas leidzia netiesiogiai
patikrinti tos pacios raumeny grupés reabilitacijos lygj. Sukurtas biomechaninis
supaprastintas rankos modelis gali biti jrankiu, padedanciu sekti reabilitacijos
proceso jtaka judesiy kokybei. Apskai¢iuoti alkiinés, peties sgnariy sukimo mo-
mentai judesio metu suteikia galimybe apskaic¢iuoti raumeny grupés atliktg darba
segmentui i§judinti. Véliau apskaiciuojama galia judesio metu gali biti taikoma
reabilitacijos eigai stebéti. Nustatyta galia judesio metu jvertina silpniausia rau-
meny grupe ir suteikia galimybe sudaryti individualig reabilitacijai skirtg pro-
gramg, kurj nukreipta j tuos judesius, Kurie yra silpniausi. Kiekybinis VG jude-
siy vertinimas papildo Klinikinius testus.

Mokslinis priartéjimas, kai sukimo momentas vienaip ar kitaip yra naudo-
jamas judesio kokybei jvertinti, néra naujas reabilitacijos praktikoje, nes kai ku-
rie mokslininkai tokius tyrimus atliko ir anks¢iau: nustatytas elektromiografijos
rySys su sukimo momentu (Gribble et al. 1999), iSnagrinéta atvirkstinés kinema-
tikos uzdaviniui spresti naudojamy jves¢iy jtaka sukimo momento poky¢iui
(Nikooyan et al. 2011, Pierobon 2011), atlikti raumens jégos momento peties
poky¢io tyrimai VG judesiy metu (Gruin et al. 2012).

Sukurti modeliai néra pranasesni uz kitus esamus laisvés laipsniy skai¢iumi,
nes yra VG modeliy, kurie aprasomi 15 (Saul et al. 2015) ir daugiau (Hamner
et al. 2010) apibendrintyjy koordinaciy. Darbe sudaryty modeliy pranasumas tas,
kad jie yra universalis ir skirti insultg patyrusiy Zmoniy VG judesiy kokybei
vertinti. I8nagrinétuose moksliniuose straipsniuose kiekybinio metodo kiirimas
apsiriboja vien rankos judesiy kinematiniy parametry matavimu akcelerometrais
(Patel et al. 2010), devyniy laisvés laipsniy inerciniais jutikliais (Li et al. 2016)
arba optine matavimo jranga (Kertis 2009). Todél sukurtas septyniy laisvés
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laipsniy modelis turi dar vieng privalumg. Tarpusavyje gali biiti lyginami ne tik
kinematiniai parametrai, bet ir i$ jy modeliu apskai¢iuojami dinaminiai paramet-
rai. Kiekybinis rankos judesiy vertinimas galéty biiti pagalbine priemone reabili-
tologui nustatant judesio kokybe ir papildant esamus klinikinius vertinimo me-
todus.

Sukurtiems matematiniams modeliams gali bati sudaryta grafiné vartotojo
sasaja. Modelio taikymas bty pricinamas ne vien moksliniu lygmeniu, bet ir
praktiskai taikomas reabilitacijoje. SkaiCiuojant parametrus ar charakteristikas,
budingus sveikiesiems tiriamiesiems, reikéty padidinti dalyviy skaiciy, kad bty
gauti tikslesni rezultatai.

3.5. Tre€iojo skyriaus iSvados

1. Sveikyjy tiriamyjy VG funkcijos judesiy tyrimo metu apskaiéiuoti suki-
MO momentai peties ir alkiinés sgnariuose aprasyti tre¢iojo laipsnio dau-
gianariy lygtimis z(6). Sios lygtys yra sveikiesiems tiriamiesiems badin-
gos charakteristikos, pagal kurias galima palyginti insulta patyrusiy
zmoniy atliekamy judesiy kokybe.

2. Zmoniy, patyrusiy insulta, ir sveikyjy tiriamyjy VG judesiy linijinio ir
kampinio grei¢iy kintamumo koeficiento (KK) vertés buvo apskaiciuo-
tos tarp skirtingy asmeny (tarpasmeninis) ir imant to paties asmens trijy
bandymy rezultatus. Beveik visos tarpasmeninio KK vertés virsija 50 %.
Maziausios tarpasmeninio KK vertés nustatytos alkiinés sgnario kampi-
niam greiciui — 23,7 % ir dilbio masés centro linijiniam greiciui — 4,1 %
alktinés fleksijos metu. To paties asmens visy judesiy linijiniy ir kampi-
niy grei¢iy KK verté apskai¢iuotos labai mazos — iki 7 %. Didelé
tarpasmeninio ir maza to paties asmens kintamumo koeficiento verté ro-
do, kad vertinti to paties insultg patyrusio zmogaus VG judesiy kinema-
tinius ir dinaminius parametrus pries ir po reabilitacijos yra tiksliau, ne-
gu lyginti insulta patyrusio zmogaus ir sveikyjy tiriamyjy grupés
kinematinius ir dinaminius parametrus tarpusavyje.

3. Nustatyta, kad kiekybiniai insultg patyrusiy Zzmoniy VG judesiy vertini-
mo parametrai yra peties, alklings, rieSo sgnariuose apskai¢iuoti darbas ir
galia. Labai sutrikusig VG funkcijg po insulto turinéiy zmoniy VG jude-
siy galia sgnariuose, lyginant judesius prie$ ir po reabilitacijos padidéja
nuo 2 iki 50 karty.
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Bendrosios iSvados

ISanalizavus literatiirg nustatyta, kad néra sukurtos metodikos, skirtos
labai sutrikusiag VG funkcija turintiems Zzmonéms po insulto tirti. Labai
sutrikusig VG funkcijg turintys Zzmonés pagal nauja metodikg gali atlikti
judesius, 0 pagal esamy klinikiniy testy metodika Sie Zmonés atlikti ju-
desiy nejstengia. Sukurta nauja metodika, skirta insulta patyrusiy zmo-
niy su labai sutrikusia virSutinés galtinés funkcija, judesiams tirti trum-
pai apibudinama dviem punktais:
1.1.Metodika sudaro trys pratimai, kuriy metu insulta patyres zmogus
pasodinamas prie stalo nejgaliojo vezimélyje arba ant kédés, o prati-
mai ranka atlickami ant stalo: pirmojo judesio metu ranka iStiesiama j
priekj ir atgal, antrojo judesio metu dilbis pritraukiamas prie kriitinés
90° kampu, o treciojo — dilbio atitraukimas nuo kriitinés 90° kampu.
1.2. VirSutinés galtinés segmenty kampiniams poslinkiams, kampiniams
grei¢iams apskaiciuoti gali bati taikomi ir inerciniai jutikliai, ir opti-
nés judesiy registravimo priemoncgs.

Maziausia linijinio greicio tarpasmeninio kintamumo koeficiento (KK)
verté, tiriant kairiosios rankos judesius, buvo apskaiciuota alkiinés flek-
sijos metu (4,2 %), o didziausia — rieSo ekstensijos metu (48,3 %). Ma-
ziausia ir didziausia tarpasmeninio kampinio grei¢io KK vertés — 19,6 %
ir 55,7 % peties addukcijos ir rieSo ekstensijos metu atitinkamai. Tiriant
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kontroling sveikyjy tiriamyjy grup¢ apskaiciuotos didelés KK vertés pa-
rodo, kad visada gali pasitaikyti atvejis, kai galima pamatuoti ir apskai-
¢iuoti parametra, kuris skirsis nuo nustatytosios sveikyjy tiriamyjy cha-
rakteringosios parametro vertés.

3. Taikant sudarytus kinematinj ir dinaminj modelius, apskaiiuoti virSuti-
nés galiinés judesio kinematiniai ir dinaminiai parametrai, kuriais jver-
tintas reabilitacijos proceso efektyvumas:

3.1.Energiniy VG judesio parametry padidéjimas sgnariuose po reabilita-
cijos rodo VG judesio kokybés pageréjimg ir gali kiekybiskai papil-
dyti reabilitology skirta klinikinj insulta patyrusio zmogaus VG jude-
sio kokybés jvertinimg. Nustatyta, kad insultg patyrusiy zmoniy VG
judesiy metu peties sgnaryje atliktas darbas ir galia tendencingai di-
déja. Peties sgnaryje darbas po reabilitacijos padidéjo nuo 1,5 iki 25
karty, o alkiinés sgnaryje — nuo 1,1 iki 15,5 karto. Peties sgnaryje ap-
skaiCiuota galia padidéjo nuo 2 iki 15 karty, o alkiinés sgnaryje — nuo
1,2 iki 16 karty.

3.2.Judesiy kintamumo koeficiento verciy skai¢iavimai parodé, kad ly-
ginti ty paciy asmeny VG judesiy kampy, kampiniy ir linijiniy grei-
¢iy charakteristikas prie§ ir po reabilitacijos yra tiksliau, nei lyginti
insultg patyrusio Zmogaus ir sveikyjy tiriamyjy VG judesiy charakte-
ristikas dél zmogaus atlikty judesiy individualumo.

4. Sudarytas universalus VG modelis kartu su nauju tyrimo metodu sudaro
galimybe kiekybiskai jvertinti insultg patyrusio Zmogaus virSutinés ga-
lunés judesio kokybe, turint bet kurig virSutinés galiinés judesiy kinema-
tikos matavimo jranga, kuri matuoja kinematinius parametrus bent
50 Hz dazniu.
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Summary in English

Introduction

Problem Formulation

Rehabilitation is a usual procedure for recovering the motions of upper extremity (UE)
for humans after stroke, traumas or surgical interventions. Therefore, it is very important
to evaluate motion quality before, during and/or after rehabilitation in order to see the
progress of movements recovery. Before rehabilitation it is important to choose an ap-
propriate program and motor function evaluation here is essential. Worldwide rehabilita-
tion practice is to use clinical UE motion quality assessment methods: ‘Jebson-Taylor
Hand function’, ‘Arm Research Assessment Test (ARAT)’, ‘Fugl-Meyer’, ‘Nine-Hole
Peg Test’, ‘Bartel Index’, ‘Functional Independence Measure (FIM)’, ‘Wolf motor func-
tion test (WMFT)’ and ‘International classification of functioning (ICF)’. The main di-
sadvantage of mentioned methods is a subjective component that is due to the rater. Phy-
sicians from Vilnius University Hospital Santaros Klinikos suggested to solve additional
task as well — there is not yet created UE assessment method for extremely disordered
arm function evaluation.

Human upper extremity motions’ quality clinical evaluation in the dissertation
supplemented by quantitative parameters that were calculated with the created kinematic
and dynamic human upper extremity models. The quantitative upper extremity motions’
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quality parameters supplies an additional information for the reabilitologist to make cli-
nical decision.

Relevance of the Thesis

According to the World Health Organization data during whole life, every fifth woman
and every sixth man suffers from stroke, every two seconds in the world stroke is occur-
ring and it is one of the main reasons of permanent disability worldwide (Thrift et al.
2014; Stinear 2010) and usually follows with the reduction of the UE function. Accor-
ding to the statistics, in Lithuania stroke morbidity is 272 cases for 100,000 inhabitants
(Juocevidius et al. 2009; Milinavi¢iené et al. 2007). Physicians propose that the majority
of motions could be recovered during the first 60 days after a stroke. The biggest part of
motions recovers during a short time. It is the reason why more accurate UE movement
quality evaluation and choosing of appropriate rehabilitation exercises are very impor-
tant.

Nowadays there are a lot of innovative methods for the UE rehabilitation: functio-
nal electrostimulation, exercise robots, virtual reality systems, myoelectric exoskeletons,
afferent fibres stimulation, neuro-feedback rehabilitation. All mentioned methods help to
recover UE functions, but the evaluation mechanism is not included. That is the main
task of the thesis.

The developed UE kinematic model allows calculating stroke affected patient’sUE
segments’ position in global or local coordinate system. The kinematic motions‘ parame-
ters of the new created method could be measured by inertial or optic motion capturing
system. The measured kinematic parameters are an input for the dynamic UE model that
is used for calculation of the quality indicators of motions: torques, work and power.

The Object of the Research

Human upper extremity with disordered dynamics after a stroke, its motor function
variability and quantitative upper extremity movement quality evaluation.

The Aim of the Thesis

To create the method for a quantitative evaluation of the upper extremity motion quality

by stroke affected humans before, after and during the rehabilitation and to investigate
the effectiveness of the method.
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The Tasks of the Thesis

1.

To define the quantitative indicators of human upper extremity motion
quality evaluation.

To create a new method for motion quality investigation of stroke affected
human with an extremely disordered upper extremity function.

To create the universal numerical kinematic and dynamic models of the
human upper extremity for quantitative evaluation of stroke affected hu-
mans’ motion quality and to investigate the created method.

To investigate the influence of the upper extremity motor function variabili-
ty on the evaluation of motion quality.

Research Methodology

1.

The quantitative indicators of the human upper extremity motion quality
evaluation were defined by analysis of scientific literature about clinical
tests for upper extremity motion quality evaluation.

The universal human upper extremity kinematic and dynamic numerical
models for stroke affected human motion quality evaluation were created
applying Denavit-Hartenberg and Lagrange methods and by using MAT-
LAB software.

The effectiveness of human upper extremity kinematic and dynamic nume-
rical models were investigated by loading the model with motions’ kinema-
tic data, measured by optic 3D motion capturing (MoCap) systems ‘Vicon’,
‘Optitrack’ with retroreflective markers and 9 degrees of freedom inertial
measurement units (IMU) ‘Shimmer’. The upper extremity motions of 23
healthy volunteers were investigated by using ‘Vicon system’ and 14 stroke
affected humans were investigated by IMU ‘Shimmer’ when their move-
ments were chosen according to the existing clinical tests. 7 stroke affected
humans and 10 healthy volunteers were examined by using the new created
method and optic MoCap system ‘Optitrack’.

3D MoCap data — angular displacements, coordinates of retroreflective
markers or angular velocities — to the created numerical kinematic and dy-
namic models, were loaded by using MATLAB software.
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Scientific Novelty of the Thesis

The thesis shows the new results for mechanical engineering science:

1.

The stroke affected patient’s UE motions’ quantitative parameters, calcula-
ted by the created dynamic UE model are able to evaluate UE motions’
quality.

The created algorithm is able to calculate motions’ kinematic parameters of
stroke patient with extremely weak UE function. The method use optic sys-
tem and three markes that describes separate segment — humerus, forearm
and arm.

The created human upper extremity movement methodology allows evalua-
ting stroke affected humans with extremely disordered upper extremity mo-
tions quantitatively.

The calculated coefficient of variability (CV) values of the measured linear
and angular velocities of the upper extremity segments showed, that to
compare the same stroke affected human before and after the rehabilitation
is more precise than to compare them with healthy participants.

The comparison of work and power exerted during motions before and after
the rehabilitation determined that the increase of the parameters is related to
the improvement of the UE movement quality.

Practical Value of the Research Findings

The created kinematic and dynamic models were designed to evaluate quantitatively the
stroke affected humans’ upper extremity motion quality by using inertial measurements
units or 3D optic camera-systems for capturing upper extremity motions. The created
kinematic human upper extremity model allows to define the orientation of human arm’s
segments in space by using 3 retroreflective markers for each segment and to supplement
optic MoCap system without an upper extremity model or in case when marker positions
on the segments do not suit for measurements of stroke humans’ motions because of the

overlapping.

The Defended Statements

1.

Stroke affected humans’ upper extremity motions that are extremely disor-
dered could be investigated by optic motion capturing system with retroref-
lective markers.
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2. Created kinematic and dynamic UE models allow relating quantitative pa-
rameters with the improvement of motions quality.

3. To compare stroke affected human’s upper extremity kinematic and dyna-
mic motions’ quality parameters before and after the rehabilitation is more
reliable than to compare the same stroke affected human’s parameters with
appropriate parameters of healthy participants’.

Approval of the Research Findings

Seven publications focusing on the subject of the discussed dissertation were published:
four articles — in journals with impact factor indexed in ‘Clarivate Analytics Web of
Science’ database, two articles — in other journals indexed in international databases, one
article — in conference proceedings, one thesis — in other reviewed publications. 10 pre-
sentations on the subject have been given at conferences at national and international
level, one web conference was included.

Structure of the Dissertation

The dissertation consists of introduction, three main chapters, general conclusions, list of
references, list of scientific publications by the author on the topic of the dissertation,
summary in english and nine appendixes.

The volume of dissertation without appendixes is 104 pages, in which are: 31 figu-
res, 70 formulas and 5 tables, also there are 174 references in the thesis. Nine appendixes
added to the CD.

1. Analysis of Stroke Affected Humans’ Upper
Extremity Evaluation Problems

The amount of the UE modelling publications was tendentiously growing. Webpage
www.sciencedirect.com shows that there were 3400 UE publications published in 2009,
but in 8 years the number increased till 4920 published per year. This shows that disser-
tation topic is still important.

Human UE motion illnesses are a common problem nowadays that could be solved
by innovative scientific research. A subjective component is obvious in clinical UE as-
sessment methods and this is the reason why is difficult to evaluate UE motion quality
and effectiveness of the rehabilitation program precisely. A big step forward is the reco-
very of motion using innovative instruments: virtual reality, exoskeletons, electrophysio-
logical stimulation of nerves etc., but there is one disadvantage of the tools — a lack of
motion quality evaluation mechanisms. The main task of the thesis is to create a model
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that can supplement a grade given by a clinical method with quantitative parameters of
motion.

The reviewed UE models were created for a special task only. It is difficult to adapt
those models for the task of the thesis because a source code is needed for the adapta-
tion. For instance, in some cases a planned experiment with stroke affected humans
requires the elimination of a gravity force component from the inverse dynamics
equation since some motions are performed on the table. Modelling an individual model
allows calculating the linear velocity of the centre of mass of a hand, a forearm, and a
humerus with respect of any point of the hand. And the last one reason — the individual
modelling allows making a model universal and to adapt motion-capturing system sen-
sors according to the motion measurement methodology.

2. Methodology for Upper Extremity Dynamic
Investigation

Three numerical experiments with stroke patients and healthy participants were assessed
during the study. Firstly, there was an investigation carried out according to Wolf motor
function test (WMFT), and then movement kinematics was estimated by Shimmer iner-
tial measure units. Healthy participants’ parameters and its variability were defined by
motion capturing system Vicon. The UE motion quality of stroke experienced patients
and healthy volunteer group were investigated during final experiment, which was per-
formed using a new created method and the optic system Optitrack.

The first investigation was carried out at the Sports and Physical Medicine and Re-
habilitation Centre of Vilnius University Clinics Santaros. In total, fourteen stroke affec-
ted humans (5 women and 9 men, the average age was 60.8 + 12.5 years (mean + SD))
were involved into the study. None of the participants had any other injuries or diseases
affecting movement or coordination and all provided a prior consent to participate in the
study.

The three-dimensional motion analysis was performed with a Vicon Motion Captu-
re System (Vicon, USA). Experimental data were transferred to Windows-based data
acquisition software (Vicon Nexus 1.7.1). The Vicon system includes passive markers, a
sync box (or POE — Power over Ethernet), and 12 high resolution cameras with infrared
illumination, located on tripods and positioned around the testing area (approx. volume
dimensions: height x width x length = 2.5x1.8x1.8 m). The measurements were perfor-
med at a frequency of 100 Hz. Overall system accuracy was 63+5 pum with a noise level
of 15 um, but in some cases, because of the dynamic calibration or arbitrary settings, the
accuracy could be lower (Windolf 2008).

A whole body Vicon system model was used for the UE experiment and 39 passive
retro-reflective spherical body markers were positioned on the surface of a special suit
according to a specific anatomical skeletal landmark (Land 2006). After initial proces-
sing in Vicon Nexus 1.7.1 software, the angles in time domain at the local coordinates of
the shoulder, elbow and wrist joints were computed.
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An additional experiment was done according to the new created method. The idea
of the experiment was to assess extremely disordered UE function tasks (Fig. S2.1). This
was achieved with an optic motion capturing system Optitrack (Flex3, NaturalPoint Inc.,
USA).

90° :
a) b) i c)

Final Final
Final position position
position
i
|
Initial Initial Initial
position position position

Fig. S2.1. The three motions during the experiment with the system Optitrack:
a) The first motion, b) The second motion, c) The third motion

There are few reasons to choose optic system for the experiment: 1. The measure-
ment accuracy is 100 um by the Cartesian coordinates; 2. The prepared motions could be
measured by the system with retroreflective markers; 3. The rehabilitation department of
clinics has a motion capturing system without the UE model.

The camera system Optitrack consists of 8 cameras with IR lightning, 4 tripods (2
cameras are attached to 1 tripod at 1.6 m and 2.5 m height from the floor), 2 synchroni-
zation modules, a notebook with ARENA software and wiring. The system had to be
calibrated every time before each experiment.

Stroke affected humans and healthy volunteers used a special suit with three-marker
modules attached to a humerus, a forehand and a hand. The suit keeps the markers from
slipping off with respect to the segment.

During the measurement, the participant sat in front of the table and must keep his
spine in straight position. The distance between the belly and the table was 5 cm. The
initial arm position was the same for 1% and 2" task (Fig. $2.1) — his/hers forehand is on
the table, elbow is at the edge of the table and the forearm with humerus forms a vertical
angle. During the 1% motion arm is extended and flexed back as fast as possible
(Fig. S2.1). The 2™ task requires rotating of a forehand around its axis which goes along
humerus till the chest. The 3 motion’s initial position holds a forehand placed parallel
to the edge of the table (as at the end of the second motion) and volunteers must perform
the motion as fast as possible. Stroke affected humans and healthy volunteers performed
the same motions with left and right upper extremity.

7 stroke affected humans have participated in the experiment before the rehabilita-
tion and only 4 of them — after the rehabilitation. The average age of stroke affected hu-
mans was 65.9 + 12.8 years. The control group consisted of 10 volunteers with the ave-
rage age of 33.3 £ 14.1 years. The average age of stroke affected humans and control
group is different because the main purpose of the investigation is to see if there is a
difference between energy parameters of stroke affected humans and healthy volunteers.
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Since the segments’ orientation measurement algorithm is newly created and pro-
cessed in MATLAB, it was validated by using a simple protractor, the coordinates were
processed with Vicon system and an algorithm comparison was created. Table S2.1
shows that the algorithm is properly created and could be used for defining segment
orientation, which is an input for the dynamic model.

Table S2.1 Validation results: comparison of measured and calculated angles

Name of value, units 1 trial 2 trial 3 trial 4 trial
Measured angle, degrees 30.0 345 775 89.5
Calculated angle, degrees 29.0 33.9 77.2 89.4
Error, degrees 1.0 0.6 0.3 0.1

The calculated experimental data were firstly used as an input for validation of the
created models in MATLAB. The torque during shoulder joint flexion corresponds with
the same results of a scientist T. Bobber (Bober et al. 2002). The validated algorithm
definition of a new segment orientation shows a reasonable accuracy, allows calculating
angular displacements in human arm joints and its application as an input for a dynamic
model helps to find dynamic parameters that relate with UE motion quality change.

The upper extremity has 27 degrees of freedom,; therefore, a simplified kinematic
model of the human upper extremity with 7 + 1 DOF was developed (Fig. S2.2).
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Fig. S2.2. Seven + 1 degrees of freedom kinematic human arm model

The upper extremity model consisted of an upper arm, a forearm and a hand with its
lengths 1y, I, I and the distances from the proximal side of the segment to the centres of
mass I, lco, les respectively. These distances to the centres of mass were estimated from
the anthropometric data tables (Winter 2009). Seven generalized coordinates #; consist of
three DOF in the shoulder joint (6, — flexion/extension, 8, — adduction/abduction, 5 —
pronation/supination), two DOF in the elbow joint (8, — pronation/supination, s —
flexion/extension) and two DOF in the wrist joint (0 — radial/ulnar deviations, 6; —
flexion/extension). Axes z; are the axes of rotation for each generalized coordinate 6.

Centres of rotations in joints O;, axes z; and positions x; as well as the directions
were defined according to the Denavit-Hartenberg (DH) notation. In the tables below
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(Table S2.2, Table S2.3 and Table S2.4) four standard DH parameters are given:
ai1 —angle between axes z;, zj,; about x; axis; a; — distance between axes z;, z;.; along X;
axis; d; — distance between axes Xi_y, X; along z;; 6, — angle between axes x;_;, X; when its
measured about z;. The definition of the DH parameters o; and 6; was performed
according to the right-hand rule.

Table S2.2. Denavit-Hartenberg parameters for humerus mass centre c3

i Qi a1 di 0,
1 0 0 0 o,
2 /2 0 0 6,
3 /2 0 0 6,
4 0 0 Iy 0,
5 -2 0 0 O
6 0 I, 0 Os
7 /2 0 0 67
8 0 lcs 0 0

Table S2.3. Denavit-Hartenberg parameters for humerus mass centre ¢;

i Oi1 a1 d; 0;
1 0 0 0 0y
2 /2 0 0 6,
3 /2 0 0 03
4 0 0 -l 0

Table S2.4. Denavit-Hartenberg parameters for forehand mass centre c,

i 01 a1 d; 0;
1 0 0 0 0,
2 /2 0 0 0,
3 /2 0 0 03
4 0 0 I A
5 -1/2 0 0 05
6 0 I 0 0

DH parameters allow calculating the positions and orientations of the centres of

mass of the segments using a 4x4 homogeneous transformation matrix (S2.1), where the
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first, second and third columns show the coordinate system ‘i’ x, y and z axes defined in
the coordinate system ‘i-1°, respectively, while the fourth column defines position r, of
the centre of mass I (S2.2). In this way, the human hand segment positions of the cent-
res of mass could be defined as an open chain structure and the local coordinates of any
point of a segment could be expressed in any other reference frame, i. e. hand or fore-
hand centres of mass positions could be expressed in a reference frame attached to the
shoulder joint. In the case of a fingertip position, calculations with respect to the shoul-
der in the last row of the Table S2.4 should be changed from I to I, i. e. the distance
between the wrist joint and the fingertip must be defined.

coséj —-sing; 0 aj_1
i‘}T: si_n&i C(-)Sai_l cos6; cc_JSai_l —sinaj_1 —singj_1d; , (S2.1)
singjsinaj_1 cos@isinaj_1 cosaj_1  cosaj_1d;
0 0 0 1

Rixi Roxi Raxi  Fpxi

i—1i-|-: Riyi  Royi Rayi Tpyi .
Rizi Rozi Razi Ty
0 0 0 1

(S2.2)

In practice, physicians from rehabilitation departments are interested in linear and
angular velocities of defined points of the human arm with respect to the shoulder. For
this reason, measured generalized coordinates in a local reference frame are used for

expressing linear and angular velocities in the reference frame attached to the shoulder
via Jacobians, as shown below (exp. S2.3 — S2.5).

3 6rp4 6rp4 6rp4 al’p4
J =LV4}= 00, 00, 063 00,

) (S2.3)
i 02, %2z, %z3 9z
_J - _arpG 5rp6 arp6 6I’p6 1
Jg = Jv6 =| 60, 00, = 005 00g , (S2.4)
Dbl oz 0z, 075 Oz
_J - _6rp8 0I’p8 6rp8 arpg_
Jg = va =| 00, 00, 007 00g (S2.5)
LY @8 | I OZ:L 022 027 028_

Jacobians calculations for linear and angular velocities (S2.3 — S2.5) of the humerus
Ja, the forehand Jg and the hand Jg are expressed using D-H parameters (Tables: S2.2,
S2.3 and S2.4) and homogeneous transformation matrix (S2.1). The introduced Jacobian
is a matrix that consists of the positioning vector r, derived from the generalized coordi-
nate #; and vectors °Z; on a rotation axis z of the reference frame at the shoulder joint.
The general equation, which uses generalized coordinates to calculate angular and linear
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velocities with respect to the reference frame attached to the shoulder joint, is described
with expression S2.6.

%

. |vn|_ vy {6

[ e 20
On

where v and w are the linear and angular velocity vectors, J, and J,, are the Jacobians for
linear and angular velocity calculations, and are the time derivatives of the generalized
coordinates.

The 7 DOF model and all calculations were carried out in MATLAB (MATLAB
2012b, The MathWorks, Natick, 2012). The upper extremity kinematic model is able to
calculate humerus, forearm and hand angular and linear velocities.

Dynamic part solved by using Lagrange’s equation (S2.7):

i(a_'fja—'-:n . (52.7)
dtl o4 ) o6

The inverse dynamics equation (S2.8) was applied in order to calculate the torques
in shoulder, elbow, and wrist joints. Previously structured Jacobians J; (S2.3 — S2.5)
were employed to calculate each component of equation (S2.8):

1j = M(0)0+B(0)06+C(0)6% +G(6), (S2.8)

dyp 3 . 78] (66, | [ouan b - bigs] |6
V(0.4)=| 222 Pats - 2ote) 6y |, b1 Dazp - bogg| |65 :B(q)-[99]+C(9)-[¢92],
e e e | e e e e | 826 26 818 8
1o g1z - 2g7s] [6765] [De11 ez - bugs] |47 (52.9)

1
bijk = 3 (mijk + Mikj — M jki ) (S2.10)

where V(6, 0) (S2.9) was calculated by Cristofel symbols by, (52.10) and the mass
matrix M(6) m;; (S2.11) components (S2.12).

n
M(0) = Z(miJJiJVi N Jwij , (S2.11)
i1
o _omy o omy o OM
Mijk s Mikj S Miki :
28, 26, 26 (52.12)

The gravity force component G(6) (S2.13) was calculated by the Jacobian J linear
velocity component J,;:
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mg
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The inertia tensor | is individual because of different arm segment’s dimensions
from the centre of mass. In real conditions I has values not only on diagonal position
but also in other tensor’s positions because centre of mass of a human arm segment is
always closer to a proximal end of the segment. An average value of human body densi-
ty (1.010 kg/m?) was used for inertia tensor calculation, but in real life UE segments are
as composites that consist of soft tissues (900-1.060 kg/m®) and bones (1.500—
1.900 kg/m®).

Validation of the introduced model was performed by using OPENSIM model
(Simm 2010). The calculated RMSE is 2.6 Nm.

3. The Results of Stroke Affected Humans’ Upper
Extremity Movements Evaluation

The goal of the study was to look for objective kinematic and dynamic parameters that
could show useful clinical information about healthy participants’ UE motion quality
and can be comparable for further experiments with patients who are suffering from the
UE dysfunction.
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Fig. S3.1. Angular displacement and angular velocity at shoulder (P) and elbow (A) motions and
its SD at flexion (flex), extension (ext), adduction (add), abduction (abd); range of healthy
volunteers’ age is from 19 to 63

In order to evaluate the performance of the shoulder and elbow joints with kinema-
tic parameters, the mean amplitudes of angle and angular velocities (Fig. S3.1) of all
participants were calculated during the investigated motions.
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SD of angle amplitudes (Fig. S3.1) differs at different motions. The lowest value
was at the left shoulder extension (+ 5.2 deg) and the biggest value was at the left shoul-
der abduction (+ 20.6 deg).

SD of angular velocities amplitudes (Fig. S3.1) differs at different motions as well
as SD of amplitudes of the angles. The lowest value received at shoulder adduction
(x 7.2 deg/s) and the highest SD value was at the elbow flexion (+ 43.0 deg/s).

All participants were right-handed, and it could be the reason why the right-side
motions’ kinematic parameters are better from 2% to 14% at angle and from 3% to 51%
at angular velocities amplitudes outcome in comparison with the left hand.

Angles, angular velocities, and angular accelerations of appropriate motion were
used in dynamic model for joint torque value calculation at the UE motion. Torque valu-
es 7; are expressed in the generalized coordinate ¢; (angle) domain across the range of
motion (Table S3.1).

Thus all 23 participant expressions z(6;) were received at a specific movement and
the mean of the 7;(;) values was calculated. The least squares method was applied to
approach the mean torque values in the angle domain by using a 3" degree polynomial.
The torques obtained from the measurements of all participants’ UE motions in the angle
domain are represented by characteristic equations z;(6;) in the Table S3.1.

Table S3.1. Torque-angle relationships z; (6)

Side Joint Motion Characteristic equations of torques t;

Left | Elbow | Flexion | 7;=0.01336° ~1.13636,° +3.47066; —0.3346

Right | Elbow | Flexion | 7; =—0.14826;° —0.38786; +2.36476; —0.0951

Left | Shoulder | Flexion | 7; =—0.82396> ~1.56906,2 +11.21586; —0.0619

Right | Shoulder | Flexion | 7; =-0.69996-1.66246, +10.63506; ~0.0687

Left Shoulder | Extension | =_1,6099.9|3 —O.:LO33¢9,2 +10.56306; —0.0014

Right | Shoulder | Extension | 7 =-1.64316°-0.00046, +9.8755¢ —0.0001

Left | Shoulder | Adduction | 7; =—160886°—0.105142 +10.5639¢, —0.0016

Right | Shoulder | Adduction | 7 =-1559843 —0.053962 +9.8885¢ —0.0012

Left | Shoulder | Abduction | 7; =-056446;° —2.32626,% +11.75576; —0.1094

Right | Shoulder | Abduction | 7; =—0.35006° - 2.82314,2 +11.67236, —0.2682
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Work and power as objective dynamic parameters of the performed UE motions of
healthy people were calculated (Fig. S3.2). The work done during the motion was calcu-
lated by integration of the characteristic equation z; in the range of motions d@; which is
the difference between motion angle amplitude and initial position. Power was calcula-
ted as work done divided by duration of that motion t;.

Finally, Pearson’s correlation coefficients (r) values between angles, angular velo-
cities, work and power amplitudes were calculated for experiment’s motions of the left
and right sides. Significance level a < 0.05. Following values of r were obtained: work
and power r = 0.61-0.99; work and amplitude of angular velocity r = 0.03-0.39; work
and angle amplitude r = 0.44-0.66; power and angular velocity r = 0.07-0.58; power
and angle amplitude r = 0.28-0.68; angular velocity and angle amplitude r = 0.49-0.82.

Work and power as objective dynamic parameters of the performed UE motions of
healthy people were calculated (Fig. S3.2). The work done during the motion was calcu-
lated by integration of the characteristic equation z; in the range of motions dg; which is
the difference between motion angle amplitude and initial position. Power was calcula-
ted as work done divided by duration of that motion t;.
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Fig. S3.2. Shoulder (P) and elbow (A) motions’ characteristic work and power values and its SD at
flexion (fleks), extension (eks), adduction (add), abduction (abd); range of healthy volunteers’ age
is from 19 to 63

Finally, Pearson’s correlation coefficients (r) values between angles, angular velo-
cities, work and power amplitudes were calculated for experiment’s motions of the left
and right sides. Significance level a < 0.05. Following values of r were obtained: work
and power r = 0.61-0.99; work and amplitude of angular velocity r = 0.03-0.39; work
and angle amplitude r = 0.44-0.66; power and angular velocity r = 0.07-0.58; power
and angle amplitude r = 0.28-0.68; angular velocity and angle amplitude r = 0.49-0.82.

The mean (M) of the calculated angles and the amplitudes of angular velocities with
standard deviations (SD) from all 23 participant datasets were used to determine the in-
terpersonal and intrapersonal coefficients of variability (CV = SD/M) values. The inter-
personal coefficient of variability (CV) shows a deviation of the kinematic parameters
between different persons while the intrapersonal CV shows a deviation of the kinematic
parameters between three trials for the same person (the mean was calculated for all par-
ticipants during the appropriate motions).
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The interpersonal CV values for left-side motions showed that the lowest CV value
for linear velocity amplitude was for elbow flexion (4.2%), while the highest was for
wrist extension (48.3%). The lowest and highest CV of angular velocity amplitude was
19.6% and 55.7%, respectively, during shoulder adduction and wrist extension. Right-
side motions showed that the lowest CV value of linear velocity amplitude was for
elbow flexion (4.1%), while the highest was for wrist abduction (42.3%). The lowest and
highest CV of angular velocity amplitude was 21.7% and 58.1%, respectively, during
shoulder abduction and wrist extension.

The intrapersonal CV values for left-side motions showed that the lowest value of
CV for linear velocity amplitude was for elbow pronation (1.2%), while the highest was
for wrist extension (6.1%). The lowest and highest CV of angular velocity amplitude
was 2.1% and 7.5%, respectively, during elbow supination and wrist extension. Right-
side motions showed that the lowest CV value of linear velocity amplitude was for
elbow flexion (2.3%), while the highest CV value was for wrist extension (7.1%). The
lowest and the highest CV of angular velocity amplitude was 2.6% and 7.1% for shoul-
der abduction and wrist extension.
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Fig. S3.3. Work and power relation between the same stroke affected humans before and after the
rehabilitation at shoulder (P) and elbow (A) joints; 01, 02, 03 — motions; d, k — right and left sides

For the intrapersonal data, a significant positive Pearson correlation coefficient va-
lues were calculated between intrapersonal CV and body mass index during right shoul-
der flexion (r = 0.54, p = 0.0078), right elbow flexion (r = 0.49, p = 0.016), right wrist
flexion, extension and adduction (r = 0.53-0.55, p < 0.0084).

Bar graph (Fig. S3.3) shows how many times work and power is greater in healthy
volunteers” motions in comparison with the same movements of stroke affected humans
before the rehabilitation. The increase was observed during all 3 motions and was calcu-
lated in the interval from 5 to 58 times.

The same comparison was made for patients before and after the rehabilitation. The
increase in energy values is on the range from 1.2 to 16 times in comparison with the
same patient’s parameters before the rehabilitation.
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General Conclusions

2.

After an analysis of the literature the fact was approved that there are not crea-
ted methods for extremely disordered stroke affected humans’ upper extremity
(UE) motions quality investigation. Humans after stroke with extremely disor-
dered UE function are able to perform the tasks of the new method but the tasks
of existing clinical methods they are not able to perform. The new method that
was created could be shortly described:

1.1. The new created measuring methodology includes the three tasks when
stroke affected human is sitting in front of the table on the chair or in a
wheelchair and performing the tasks on the surface of the table: during the
first motion, a hand is straightening forward and backward, during the se-
cond motion, a forehand adduction on the table was done 90° to the chest,
and during the third movement, a forehand was abducted 90° from the chest.

1.2. Angular displacements, angular velocities or Cartesian coordinates of three
markers of the upper extremity segments could be measured by optic or
inertial motion capturing system.

The lowest interpersonal value of linear velocity of coefficients of variability
(CV) values of left UE motions were calculated at elbow flexion (4.2%) but the
biggest — at wrist extension (48.3%). The lowest and the biggest interpersonal
CV value of angular velocity of upper extremity were calculated at shoulder
adduction (19.6%) and wrist extension (55.7%). High interpersonal values of
CV shows that it is possible to calculate kinematic parameter that differs from
parameters typical for healthy volunteers.

The created dynamic and kinematic models were applied in order to calculate
the kinematic and dynamic parameters of the UE movements that allowed as-
sessing the effectiveness of the rehabilitation quantitatively:

3.1. The increased energy parameters in joints show an improvement in motion
quality and are able to support quantitatively the clinical values given by a
physician from a clinical evaluation perspective. The evaluation of four pa-
tients shows that after the rehabilitation, the work of the shoulder joint has
tendentiosly increased from 1.5 to 25 times; the work of the elbow joint has
increased from 1.1 to 15.5 times among individual persons. Power of shoul-
der joint has increased from 2 to 15 times; power of elbow joint has increa-
sed from 1.2 to 16 times.

3.2. Coefficient of variability value showed that the linear and angular velocities
are more accurate when measuring the same patient’s angular displacement
than in comparing with the same values of healthy persons because of
his/hers individuality.

The created universal UE model together with the created motion measurement
methodology extends the functions of optic motion capturing system without
the UE model and allows evaluating stroke affected human upper extremity
motion quality quantitatively with an individualized input data for model.
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