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Uvod

Cerebralna paraliza (CP) je jedno od¢esjih neuromotorikih stanja u svijetu. Do
pete godinete 4 od 1000 novotene djece imati potdenu dijagnozu - dijagnozu koja
zahtjeva svakodnevnu fizikalnu terapiju. Badda CP nastaje ostenjem mozga za vrijeme
njegovog razvoja (iz tog razloga se dijagnoza pdjstako 4. i 5. godine), svaki pacijete
biti jedinstven i zahtijevati individualni tretmad strane terapeuta.

Fizikalna terapija za cerebralnu paralizu se sestbgdukacije i aktivnosti pacijenta
koji ¢e poboljsati njihovu fleksibilnost, snagu, mobilhasfunkciju. Terapeutée takater

osmisliti i prilagoditi vjezbe ovisno 0 moguostima samog pacijenta.

Fizikalna terapija je grana medicine koja zahtijex@ividualan pristup pacijentu sto
oteZava svakodnevnicu zbog nedostatka dovoljnog lotmEenih terapeuta, a pacijenata ima
previSe, te je ona bitna za pacijente koji bolujuGP-a, jer ona ziakorak blize nezavisnom

svakodnevnom zivotu (koliko god je to magi.

Danas se susiemo s ogromnim napretkom tehnologije, a samim iimedicine.
Ono Sto se smatra esencijalnim je pomecin kojim ¢emo stvoriti simbiozu iznd ta dva

podrutja kojoméemo poboljSati postavljanje dijagnoza i samim thoge lijecenje pacijenta.

KiDnect

KiDnect je programska potpora koju je osmislio tiApptenders u svrhu
sudjelovanja na natjecanju Imagine Cup koje orgemiMicrosoft. Nakon pobjede na
drzavhom natjecanju, tim se plasirao na svjetskgecanje u New Yorku gdje su ostvarili
odlican rezultat plasirafii se m@u 18 od 67 drzava svijeta. Titiine studenti SvaiiliSta u
Zagrebu: Ilvan Borko i Dominik Toréevi¢ (Fakultet elektrotehnike i &anarstva), Karmela
BreSan (Medicinski fakultet) i lvan Antah(Tehntko veleuiliSte u Zagrebu) pod vodstvom

mentora Jerislava Bata.
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Metode

U ovom projektu koristen je Kinect, W& koji se koristi kao kontroler za Xbox 360
koji omoguweuje da se igraju igre bez potrebe za kontroleronegdl/i dubinski senzori
generiraju sliku na kojoj obojenost svakéki® ovisi o udaljenosti te ¢&e u prostoru. Takva
slika se naziva dubinska mapa. Tajdajevidi prostor ispred sebe i daje nam pozicije
zglobova osobe koja se nalazi isprediaja. Nas programski sustav u realnom vremenu prati

polozaje osobe ispred uigga i usporéuje ih sa snimljenom.

Sustav se sastoji od 3 glavna dijela. Prvi dio $terifizioterapeuti za snimanje i
obradu vjeZzbi, drugi dio koriste pacijenti za izawanje tih vjezbi i posluziteljski sustav koji u

pozadini omogéuje sinkronizaciju vjezbi i pohranu podataka.

U prvom dijelu vjezba se snima, olitge i stvara se trening koji se sastoji od niza
vjezbi, te se oni Salju na posluzitelj. Posluzdieljsustav koristi se kao posrednik izine
sustava za snimanje i sustava za izvrSavanje. @rirse za sinkronizaciju pohranjenih vjezbi
na udaljena rnala te pohranu statistike i snimki iziemja vjezbi. Mogte ga je instalirati
na lokalni posluzitelj unutar same ustanove iliigti usluge r&unarstva u oblaku i koristiti
sinkronizaciju preko interneta, ovisno o potrebn (@ takder izralen vrlo modularno i
mogue je na njega nadograditi viSe raitlh sustava koji obodgalju informacije kojima
barata KiDnect. Primjeri takvih sustava su recimgerenje pulsa, tlaka ili zasnosti
kisikom, pa do puno kompliciranijin sustava kaojst&KG, EEG i sl.

Prilikom pokretanja glavnog dijela aplikacije, dgeza izvrSavanje vjezbi, sve nove
vjezbe koje su n&ekanju na posluziteljskom sustavu, automatski sler@niziraju s glavnom
aplikacijom. Ovaj dio aplikacije prikazuje pacijant/jezbe u obliku 3D modela koji se
pomice na ekranu onako kako je snimio fizioterapeutdntge vjezbe koje izvodi pacijent i

statistiku o tome Salje natrag na posluziteljsistaw.

Projekt KiDnect je osmisljen na &a da fizioterapeut/radni terapeut snimi
odgovarajdu vjezbu kojute nas sustav sinkronizirati s&waalom pacijenta.
Rezultati

Npr. terapeut je snimio vjeZbu u kojoj pruza rukpred sebe kao da Zeli dohvatiti
nekakav predmet, sprema je na svojeunalo, ona se sinkronizira nacumalu pacijenta,

nakon aktivacije dijete promatra vjezbu te ju pdjaaitreba ispruziti ruke na taj tia koji
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vidi na ekranu). Sustav cijelo vrijeme prati dgdidijete uspjesSno izvrSilo vjezbu, snima

postupak i statistiku Salje natrag terapeutu, eteligve to dozivljava kao igru.

Kroz igru se napreduje tako da se postigne daira skknost sa snimkom koju je
napravio terapeut. Shost r&unamo usporju¢i kuteve izméu udova terapeuta i osobe
koja izvodi vjezbu. Kasnije se usporedbe koristebdae dobila statistika izdenja vjezbi,

koju terapeut analizira.

Jedna od prednosti naSeg sustava je olakSanjeudizgaterapeuta/radnog terapeuta
koji inace mora raditi individualno sa svakim djetetom. Mégpst individualiziranja vjezbi
ostavlja viSe vremena i prostora terapeutu da seqtiopacijentima koji su malo "zahtjevniji"
tl., sa tezim oStenjem mozga - tezom kligthom slikom, te préenje mogdeg napretka i
prilagaiavanje vjezbe pacijentu nadma na koji on tu vjezbu moze obaviti. Budlwa je
cijela programska potpora zamisljena da izgledaigem cime se viSe priblizava djetetu na
n&in na koje ono zahtjeva, zapravo olakSava pristjgZbanju. Djeca su bila iznimno
fascinirana i htjela su joS viSe vjezbati koristeaS sustav, jer ona to vide kao zanimljivu
igru koja je prilagdena njihovim fizékim mogwenostima, te ju mogu i uspjesno koristit. Na

taj n&in mijenjamo i njihov pristup svakodnevnom monotoniozamornom vjeZbanju.

Budwi da je aplikacija joS uvijek u fazi testiranjageda su isprobala neke oblike
vjezbi. Broj djece se kéte oko 40-ak, u dobi od 6-15 godina. UspjesSnoyesiio vjezbe njih
oko 80%.

Rasprava

Koriste¢i nasSu aplikaciju, djeca koja boluju od cerebrapegalize ponavljaju te
vjezbe uz nadzor &anala i roditelja/terapeuta. I1Z1@nate statistike se Salju natrag terapeutu,
koji ima moguénost préenja napretka djeteta te daljnjeg prildgeanja vjezbi ovisno o
sposobnostima samog pacijenta (djeteta). Pacigijet€), koje in&e svakodnevno mora
obavljati odrdene vjezbe¢e iste sada vidjeti kroz igru. Treba naglasiti dajcsustav nee
mo¢ Koristiti sva djeca (ovisno o stupnju c&gaja mozga), a sustav ne moze zamijeniti

fizioterapeuta.

Nas programski sustav omd@gwva da se terapeuti viSe posvete djeci, dajm
mogunost da rade s viSe djece te analiziraju statisitodenja vjezbi. Sustav pomaze
djeci/pacijentima tako da ih motivira na izdenje vjezbi te svojom Sarenom okolinom i

likovima motivira na daljnje izvdenje.
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