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Resumen

El presente trabajo tiene como finalidad la medicion del temblor de fatiga muscular en
sujetos sanos mediante una prueba postural utilizando el sistema de rastreo 6ptico Leap
Motion, el uso del spline para el muestro uniforme y de la obtencion de la densidad espectral

de potencia (DEP) con la transformada rapida de Fourier (FFT por sus siglas en inglés).

En este trabajo de investigacion también se realiz6 la validacion del dispositivo Leap
Motion mediante temblores o vibraciones de una mano sintética, esta fue excitada mecani-
camente en un ancho de banda similar al del temblor fisiologico (8-12 Hz), y se compard
su respuesta en frecuencia con el dispositivo comercial Trigno Wireless EMG para después

realizar pruebas con sujetos sanos para la deteccion del temblor de fatiga.

Para determinar si el dispositivo es capaz de detectar la fatiga, se realizé6 un experimento
con 62 voluntarios sanos de edades entre 19.58+ 1.44 anos, de los cuales s6lo 14 cumplieron con
las reglas de inclusion. Las pruebas se realizaron con la mano dominante y el procedimiento
fue el siguiente: 1) El sujeto realizo la prueba postural durante 90 segundos, manteniendo una
distancia de 9 a 12 cm entre la palma de la mano y el dispositivo Leap Motion, 2) Se realizé la
medicion de la maxima fuerza de contraccion voluntaria (MVC por sus siglas en inglés) con
un dinamometro, 3) Se indujo a la fatiga mediante una serie de ejercicios de extension /flexion
de gama completa del codo usando una mancuerna del 20 % del valor més alto de la MVC a
un ritmo de 20 repeticiones por minuto controladas con un metrénomo, realizando un minimo
de 30 repeticiones o hasta sentir la sensacion de cansancio, 4) Posteriormente, el sujeto realizo
de nuevo la prueba postural durante 90 segundos manteniendo una distancia de 9 a 12 cm

entre la palma de la mano y el dispositivo Leap Motion.

La DEP se estimé mediante el uso de la siguiente metodologia basada en [1]: A partir

del tiempo de muestreo entre frames que proporciona Leap Motion se realizd la estimacion



consecutiva del tiempo, después se calcularon los desplazamientos para cada eje (z,y y z),
posteriormente se calculo la distancia euclidiana, éstos datos se interpolaron a 50 Hz, se les

aplicé un filtro pasabanda Butterworth, un filtro Savitzky Golay, y para la obtenciéon de la
DEP se utiliz6 la FFT.

Para cada una de las pruebas se obtuvo el promedio de la no fatiga y fatiga en las bandas
de 8-12 Hz, con estos promedios se realizd una prueba de hipotesis t-student para la diferencia
entre medias de dos muestras emparejadas, donde se obtuvo el siguiente resultado p=0.00078,
con lo cual se pudo determinar que existe una diferencia entre las medias de las muestras,

permitiéndonos distinguir entre fatiga y no fatiga.

Se concluye que el dispositivo Leap Motion es capaz de identificar de forma significativa
las variaciones del temblor postural de fatiga en la mano de una poblacién de jovenes sanos,
siempre y cuando se cumpla con las reglas de inclusién y el procedimiento anteriormente

descrito para realizar las pruebas.
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Capitulo 1

Introduccion

La fatiga se define como una reduccion de la capacidad para contraer y ejercer fuerza,
ésta puede ser inducida después de una actividad fisica prolongada por el ejercicio en la
produccion de potencia maxima (por ejemplo, durante el ejercicio de ciclismo) o la velocidad
(por ejemplo, durante una carrera), generando incapacidad para mantener el nivel de fuerza
o intensidad del ejercicio en un lapso de tiempo. Tiene diferentes efectos sobre el cuerpo, uno
de ellos esta asociado con el temblor el cual puede ser generalizado y extendido afectando a

segmentos contiguos o el miembro contra lateral [8, 2, 9, 10].

El temblor es un movimiento involuntario de una parte del cuerpo, caracterizado por
movimientos repetitivos y estereotipados, éste puede ser rapido o lento y puede estar presente
en el reposo o en la accion, el cual aumenta en incidencia y prevalece con la edad. La mayoria
del temblor se origina en el sistema nervioso central, éste es extremadamente sensible a eventos
externos, siendo alterado por factores tales como el ejercicio, la fatiga, la ansiedad, e incluso
la postura de las extremidades de la persona o de todo el cuerpo, todos estos factores pueden
influir en las caracteristicas de amplitud y frecuencia del temblor. El temblor se encuentra
en cada persona, en el caso de las personas jovenes y adultas sanas por lo general se trata
de un temblor apenas visible (menor a 1 ¢m) en una banda de 8-12 Hz y se conoce como
temblor fisiologico. El temblor fisiologico exacerbado tiene la misma banda de frecuencias,
sin embargo, tiene una amplitud mayor interfiriendo con el control de la motricidad fina

produciendo un impacto en el rendimiento de las tareas en general [11, 12, 13|.

Para la evaluacion del temblor se realizan observaciones clinicas, en las que se evalia la



amplitud y la frecuencia siendo estos los mas importantes para el diagnostico |2, 7].

En el caso de la evaluacion clinica del temblor de fatiga se utilizan métodos cualitativos

y cuantitativos.

Los métodos cualitativos usan escalas clinicas de acuerdo a la sintomatologia tales
como las pruebas funcionales musculares, las cuales evaltian los sintomas y signos de forma
visual principalmente, la puntuacién final de cada escala se determina de acuerdo a las ca-
racteristicas de los sintomas, extension de la afeccion y discapacidad fisica. Estos métodos se

usan comunmente en la practica clinica por su sencillez y su rapidez [14, 15].

Los métodos cuantitativos asignan un valor numérico para representar la magnitud
del fenébmeno que se esta midiendo. Estas en el caso de la fatiga pueden ser medidas con gi-
roscopios, acelerémetros, electromiografia, dispositivos de rastreo, etc. A partir de las senales
obtenidas por los dispositivos, se genera la DEP para cada una de ellas, cominmente a través

de la transformada de Fourier con la cual es posible obtener las caracteristicas del temblor
[16, 17, 18, 19, 2, 10].

1.1. Planteamiento del problema

La fatiga muscular es producida después de una actividad muscular prolongada, generando
incapacidad para mantener el nivel de fuerza o la intensidad del ejercicio en un lapso de
tiempo. Puede ser beneficiosa en la promocion del crecimiento muscular (como se ve en los
fisicoculturistas), pero por lo general es perjudicial, causando lesiones graves cuando el nivel
de fatiga es alta, ya que los misculos que se fatigan absorben menos energia antes de que se
estiren hasta un grado en el cual causa lesiones y temblores afectando la capacidad funcional

o social en el sujeto [10].

Algunos de los instrumentos con los cuales se han realizado mediciones del temblor han
sido video y dispositivos de rastreo opticos. El video estandar es de 30 o 25 cuadros por
segundo (fps por sus siglas en Inglés), la television de alta definicion cuenta con un estandar
de 50 o 60 fps y la técnica de cine es de 24 fps. En el caso del temblor con una frecuencia

de 10Hz y que sea grabado por una cidmara de video de 25 fps el nimero resultante de



mediciones por completo de oscilacion es de solo 2.5 imagenes, por lo tanto no es suficiente
para visualizar los detalles de una oscilacion. Siendo una herramienta 1til para temblores de

frecuencia menores a 5 Hz [2].

En el caso del uso de dispositivos 6pticos de rastreo algunos emplean marcadores activos,
donde la posicion se mide en 3D, segtin el modelo de configuracion, las muestras méximas se
obtienen entre 120 y 1000 Hz. Esta técnica es ideal para la evaluacion de las tareas motoras
complejas con hasta 250 marcadores activos. La desventaja de estos dispositivos es que se

necesita posicionar cada uno de los marcadores en el usuario con el fin de ser rastreado.[2].

Leap Motion es un dispositivo 6ptico de rastreo que no requiere el uso de marcadores,
realiza un seguimiento de un modelo esquelético de la mano y ha sido usado para realizar la

medicion del temblor de reposo Parkinsoniano.

En esta tesis se realizd la validacion del dispositivo Leap Motion para corroborar si se
podian medir temblores o vibraciones de una mano sintética, la cual fue excitada mecanica-
mente en un ancho de banda similar al del temblor fisioldgico (8-12 Hz) frecuencia en la cual
se encuentra la fatiga, y comparar su respuesta en frecuencia con el dispositivo comercial
Trigno Wireless EMG. Los resultados mostraron que existe una coherencia alta entre los

espectros de las senales obtenidas del dispositivo comercial y las del dispositivo Leap Motion.

Se propone en este trabajo desarrollar una plataforma para medir el temblor de fatiga,
ademas se pretende evaluar si el dispositivo Leap Motion es sensible a el temblor de fatiga
a través de la medicion del temblor de la mano en una prueba postural en personas sanas,
permitiendo obtener informacion en frecuencias de 8-12 Hz con amplitud no mayor a 1 cm
correspondiente al paciente evaluado, y asi conocer si hay fatiga o no. Siendo este un dispo-
sitivo portable, pudiendo ser una herramienta para la evaluacion de fatiga donde el software
desarrollado esté disponible para cualquier persona y se pueda hacer un seguimiento de la

fatiga.



1.2. Justificacion

La deteccion y clasificacion del temblor de fatiga anade informacién importante para el
campo de la interaccion hombre-maquina, lesiones deportivas, de rendimiento, ergonomia y
protesis 20, 9].

El uso de un dispositivo portatil de bajo costo que no necesite de capacitacion técnica
avanzada para realizar la instalacion del software de la plataforma tal como lo es Leap Motion,
al ser integrado a un sistema junto con el uso de técnicas de procesamiento de senales,
permitird determinar en qué frecuencias y amplitudes el usuario tiembla primordialmente.
Esto podra detectar cuando se produce la fatiga y sera ttil como un dispositivo de advertencia
para evitar lesiones en el musculo, especialmente en los deportes, en donde la fatiga puede

conducir a lesiones [10].

1.3. Hipodtesis

El sistema Leap Motion es capaz de detectar la fatiga de temblor postural en el rango de
8-12 Hz, utilizando como parametro el promedio de la frecuencia de dicha banda calculada a
través de la FFT.

1.4. Objetivos

Identificar la fatiga en personas sanas, mediante la medicion de amplitudes menores a 1

cm y frecuencias de 8 -12 Hz del temblor de fatiga en la mano, utilizando Leap Motion.

Para lograr este objetivo general se ha de cumplir, entre otras, con las siguientes tareas:

1. Determinar los criterios para la seleccion del dispositivo Leap Motion y sus ventajas

con respecto a otros dispositivos de rastreo 6pticos.
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2. Determinar el tipo de pruebas a realizar para la evaluacion del temblor de fatiga en la

mano, de acuerdo al espacio de trabajo en el cual el Leap Motion pueden ser utilizado.
3. Obtener datos mediante el sistema de rastreo optico Leap Motion.

4. Validar los datos obtenidos en frecuencia, mediante la comparacion de datos entre el

dispositivo Leap Motion y un acelerémetro.

5. Analizar y evaluar la informacion obtenida por el dispositivo de rastreo Leap Motion,

para poder evaluar amplitudes menores a 1 cm y frecuencias de 8 -12 Hz.

6. Disenar el experimento para demostrar que existe una significancia estadistica en el

promedio de la banda de 8 a 12 Hz, con y sin fatiga.
7. Determinar la plataforma de desarrollo y disefio del sistema.
8. Implementar el experimento.

9. Analizar los resultados obtenidos del experimento.

1.5. Alcances y limitaciones

Alcances

= La investigacion abarcé a sujetos jovenes sanos, donde se determiné si existe temblor
de fatiga postural en la mano, el cual se encuentra en un rango de frecuencia de 8-12Hz,

con amplitudes menores a 1 cm.

Limitaciones

= Las personas que sufrian alguna patologia clinica no fueron evaluados.



1.6. Contenido del trabajo

Esta Tesis esté integrada por 4 capitulos y un anexo.

En el Capitulo 1, se da una introducciéon acerca del trabajo, se mencionan el planteamiento

del problema, justificacion, hipotesis, objetivos, alcances y limitaciones

En el Capitulo 2, se establecen los antecedentes y se presentan los conceptos tedricos
necesarios para determinar la fatiga, los diferentes tipos de temblores asi como las escalas de

medicion y la forma en la que se realizan las exploraciones para la medicion de la fatiga.

En el Capitulo 3, se describe la metodologia, el proceso de implementacion y desarrollo
del sistema para la medicion del temblor de fatiga en la mano con el dispositivo Leap Motion.

También, se realiza una descripcion de los experimentos realizados para evaluar el dispositivo.

En el Capitulo 4 se muestran los resultados, conclusiones y trabajo futuro.



Capitulo 2

Marco Teoérico y Estado del arte

En el presente capitulo se describen el estado del arte y los elementos teéricos necesarios
para familiarizar al lector sobre el temblor de fatiga, tipos de temblores, técnicas y dispositivos
con los cuales puede ser evaluada, la forma de representar la informaciéon y técnicas para el

procesamiento de senales.

2.1. Fatiga muscular

Cuando se reduce la capacidad del musculo para contraerse y producir la fuerza, se dice
que el musculo experimenta fatiga. La fatiga muscular es una disminucién en la fuerza maxima
o la potencia que los miisculos involucrados pueden producir, y que se desarrolla gradualmente

poco después del inicio de la actividad fisica sostenida [20].

La fatiga muscular es una reducciéon de la capacidad para ejercer la fuerza. Las manifes-
taciones méas obvias son disminucion de la fuerza maxima y la desaceleracién de la respuesta
muscular [21]. La fatiga muscular suele estar relacionada con la incapacidad de llegar a un
nivel determinado de la MVC, lo que significa que la fatiga esta relacionada con un evento o

un instante de tiempo [10].

Al tener una reduccién de la capacidad para contraer y ejercer la fuerza, los efectos
de la fatiga sobre el temblor pueden ser generalizados y extendidos, afectando a segmentos

contiguos o al miembro contralateral [9]. Aunque la mayoria de temblor se origina en el sistema
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nervioso central, todavia es extremadamente sensible a eventos externos, siendo alterada por
factores tales como el ejercicio, la fatiga, la ansiedad, e incluso la postura de las extremidades
de la persona o de todo el cuerpo. Todos estos factores pueden influir en las caracteristicas
de amplitud y frecuencia del temblor fisiologico. Para las personas sanas y jovenes, la fatiga
estd asociada con el temblor fisiologico exacerbado. A menudo produce los cambios mas
dramaéticos, lo que resulta en una mayor amplitud de la componente de frecuencia 8-12 Hz y

puede interferir en control de la motricidad fina |2].

2.1.1. Temblor

El temblor esta presente en todas las personas, se caracteriza por movimientos involun-
tarios, repetitivos, ritmicos, estereotipados y oscilatorios de una parte del cuerpo, esté puede
ser rapido o lento v puede estar presente en el reposo o en la accion. Es definido como un
“movimiento oscilatorio ritmico e involuntario de una parte del cuerpo” segiin la declaraciéon
de consenso de la Sociedad del Trastorno del Movimiento [22]. Se puede clasificar de acuerdo
a su ubicaciéon anatémica, las circunstancias en qué se produce, su frecuencia y amplitud
[12, 11, 23, 16, 2].

Las causas del temblor pueden ser por enfermedades clinicas (Parkinson, etc.) que estan
asociadas con diferentes formas de temblores, herencia, fatiga muscular asi como consumo de

sustancias tales como: alcohol, cafeina, entre otras [11, 2|.

El temblor puede presentarse con diferentes caracteristicas clinicas y parametros. Los
diferentes tipos de temblor generalmente se agrupan con base a la distribucién topografica,
dependencia, tarea, la posicion, frecuencia y amplitud. Desde el punto de vista clinico, la
clasificacion mas utilizada es la siguiente: temblor de reposo, temblor postural y temblor

cinético. Tanto el temblor postural como el cinético se catalogan como temblores de accion
[2].
En la Tabla 2.1 se lista la clasificaciéon de algunos tipos de temblores de acuerdo a su

presentacion clinica y las frecuencias de cada uno son generalizadas, ya que de acuerdo a la

patologia y el tipo de temblor pueden diferir.



Presentacion Clinica Tipo de temblor Frecuencia Hz

Enfermedad de Parkinson
Temblor de reposo Temblor postraumético 3-6
etc.

Temblor fisiolégico
Temblor fisiol6gico exacerbado
Temblor postural Inducido por medicamentos 4-12
Sindromes de abstinencia (etanol, etc.)

etc.

Temblor esencial
Temblor cinético Esclerosis miltiple 2-7
etc.

Tabla 2.1: Algunos tipos de temblores de acuerdo a su presentacion clinica y frecuencias generali-
zadas [2].

El temblor de reposo sucede cuando los brazos estan relajados y hay ausencia de cualquier
influencia gravitatoria. Por lo general, se presenta cuando el paciente esta sentado y apoya

sus manos en el dorso del muslo, ver Figura 2.1 a.

El temblor postural se desencadena por el mantenimiento de una postura o una posicién
en contra de la gravedad, éste supone la activaciéon voluntaria o intencionada del musculo
necesario para mantener la postura. Una de las pruebas més comunes consiste en extender

horizontalmente las manos con los dedos separados y mantener la postura en contra de la
gravedad |2, 22| ver Figura 2.1 b.

El temblor cinético es producido por un movimiento voluntario [24] tal como: abrochar

botones de camisa, tomar un vaso, entre otros, ver Figura 2.1 c.

a) Temblor reposo, b) Temblor postural, c¢) Temblor cinético

Figura 2.1: Principales tipos de temblor.



Una de las principales caracteristicas del temblor es su amplitud y frecuencia. El temblor

raramente esta presente en frecuencias superiores a 20Hz [2].

2.1.1.1. Temblor en personas sanas

El temblor en las personas sanas se conoce como temblor fisiologico, esta presente en todas
aquellas articulaciones o musculos colocados en una posicion en la que sea posible oscilar. La
amplitud para este temblor en manos y dedos es menor a un 1 ¢m con un ancho de banda
de 8-12 Hz. Este temblor es causado por factores mecanicos y neuronales, el cual se exacerba

con la fatiga, ansiedad o por medicamento. |25, 2, 22|.

El temblor fisiologico exacerbado es un temblor postural, que puede estar asociado con
varias enfermedades metabdlicas (principalmente tirotoxicosis o hipoglucemia), administra-
cién de medicamentos, el consumo de cafeina, ansiedad, fatiga muscular y la causa de este
temblor en su mayoria suele ser reversible. Este tipo de temblor se define por los siguientes
criterios 24, 22|

1. Visibilidad evidente del temblor sobre todo en temblor postural.

2. No existe evidencia de una enfermedad neurologica subyacente.

En la Tabla 2.2 se listan las propiedades del temblor fisiologico en frecuencia y amplitud en

jovenes y adultos sanos.

Reflejo mecénico Reflejo mecénico exacerbado
. Invisible o apenas visible; Menos de 1 cm; puede interferir
Amplitud . .
no incapacitante. con el control motor fino.
En funcién de la rigidez de las | Una funcién de la rigidez de las
articulaciones y la inercia. articulaciones y la inercia.
Reduccién mediante el Reduccién anadiendo inercia
Frecuencia aumento de inercia a la a la extremidad.
extremidad. Incrementa anadiendo rigidez
Aumento anadiendo rigidez . Influenciado por la
longitud del arco reflejo.

Tabla 2.2: Propiedades del temblor fisiologico en jovenes y adultos sanos [2].
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En el caso del temblor postural en adultos jovenes y sanos la amplitud del temblor en el

dedo varfa normalmente de 0,1 a 0,2 mm y el pico de 8-12 Hz es més prominente |[2].

2.2. Evaluacién de la fatiga

La forma tradicional de evaluacion del temblor de fatiga es mediante la obtencién de sus
caracteristicas por medio de la exploracion visual del paciente, acompanado de la realizacion
de pruebas. Es posible dividir los métodos de cuantificaciéon de las manifestaciones clinicas en
cualitativos y cuantitativos. Estos métodos de cuantificacion tienen ventajas e inconvenientes,
pero los cualitativos son los que se emplean habitualmente en la practica clinica por su

sencillez y rapidez [10, 14].

2.2.1. Meétodos Cualitativos

Los métodos cualitativos son subjetivos por parte del evaluador, la mayoria de las esca-
las evalia y analiza variables (sintomas, capacidades, sucesos) o incapacidad funcional. Por
variable, se entiende como toda caracteristica (fuerza fisica, desempeno) que puede ser ob-
servada o medida, una cantidad que varia de sujeto a sujeto o en el mismo sujeto de tiempo
en tiempo. Otras escalas incluyen un andlisis general o detallado de la incapacidad funcio-
nal, e incluso varias de ellas afiaden algunas pruebas objetivas (pruebas con lapiz y papel,

cronometradas entre otras) [26].

Entre los métodos cualitativos existen indices para medir los sintomas de los pacientes,
en los cuales el evaluador les asigna un puntaje de acuerdo a como se realizé la actividad,
existen diferentes indices, un ejemplo de estos es el de Moore-Garg Strain Index ver Figura
2.2. Este indice permite evaluar el riesgo de desarrollar desordenes musculo-esqueléticos en
tareas en las que se usa intensamente el sistema mano-mufieca [10]. Esté indice se basa en la
medicién de seis variables, las cuales dan lugar a seis factores multiplicadores de una ecuacion
el cual proporciona el Strain Indez, este valor indica el riesgo de aparicion de desoérdenes en

las extremidades superiores, siendo mayor el riesgo cuando mayor sea el indice.
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Interpretacionde |Encuentre la calificacion para cada |Si < 3: Seguro
riesgo factor de riesgo y multipliquelas Siestaentre 3y 5: Incierto
Siestaentre 5y 7 : Algun riesgo
Si>7: Peligroso
FACTOR DE Criterio para Observacion Puntaje
RIESGO puntaje -
Leve Tranquilo 1.0
Medio Se percibe algun esfuerzo 3.0
INTENSIDAD DEL |Pesado Esfuerzo claro; Sin expresion facial 6.0
ESFUERZO (FIT) Muy Pesado Esfuerzo claro; Cambio de 9.0
expresion facial
Préximo al maximo [ Emplea tronco y miembros 13.0
<10 % del ciclo 0.5
S -
DURACION DEL (1029 %8 de ciclo L
ESFUERZO (FDE) =3 Sdei s %]
50-79 % del ciclo 2.0
>80 % del ciclo 3.0

FRECUENCIA DEL
[ESFUERZO (FEE)

<4 por minuto

4-8 por minuto

9-14 por minuto

15-19 por minuto

>20 por minuto

Muy buena Neutro 1.0

IPOSTURAL DE LA |Buena Cerca al neutro 1.0

IMANO-PUNO Razonable No neutra 1.5

FPMP) Mala Desvio claro 2.0

Muy mala Desvio cercano al maximo 3.0

Muy lento <80 % 1.0

Lento 81-90% 1.0

‘:g:‘ch.)A.?CE)IEFRT) Razonable 91-100% 1.0

Rapido 100%115% (Acelerado) 1.5

Muy rapido >115% (Acelerado) 2.0

<1 Hora por dia 0.25

5 1-2 Hora por dia 0.50
IDURACION DEL

2-4 Hora por dia 0.75

TRABAJG (FOT) 4-8 Hora por dia 1.0

>8 Hora por dia 1.5

Figura 2.2: Moore-Garg Strain Index.

La puntuacién final de cada escala se determina de acuerdo a las caracteristicas de los
sintomas, extension de la afeccion y discapacidad fisica de acuerdo a los diferentes tipos de
pruebas, la puntuacion que se le da a cada paciente es mediante la evaluacion de la amplitud
y frecuencia subjetiva ya que depende de la observacion y el punto de vista de quien esta
evaluando las pruebas. El correcto diagnéstico depende de la habilidad y experiencia del

médico o especialista que evalua al paciente |15, 10].

2.2.2. Meétodos Cuantitativos

Los métodos cuantitativos asignan un valor numérico para representar la magnitud del

fenomeno que se estd midiendo, utilizan medidas en unidades fisicas (velocidades, angulos,
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aceleraciones, potencial eléctrico de los musculos, posiciones) [17].

Considerando que la fatiga esta asociada al temblor fisiologico exacerbado es posible rea-
lizar mediciones con los dispositivos utilizados para la medicion del temblor. Las diversas
técnicas no invasivas disponibles para su uso en la deteccion de la fatiga son: dispositivos
Opticos de rastreo, mecanomiografia, electromiografia, acelerometros, apuntador laser, ultra-
sonido, entre otros. Estos dispositivos pueden ser simples o requerir instrumentos sofisticados.
A partir de las senales generadas por los dispositivos se procesa la DEP de la extremidad
de interés a través de la transformada de Fourier, FFT, entre otros, con este andlisis se

puede obtener la caracterizacion de las frecuencias en las que el temblor es preponderante
|27, 10, 18, 19].

A continuacion se describen los principales métodos cuantitativos con los cuales se evaltia

la fatiga.

2.2.2.1. Electromiografia (EMG)

La Electromiografia permite el estudio de la funcion muscular a través del analisis de
las senales eléctricas generadas por los miisculos durante las contracciones voluntarias, in-
voluntarias o estimuladas, emplea electrodos los cuales son utilizados para detectar senales
eléctricas creadas en la contraccion muscular. La senal EMG se describe por su amplitud,
frecuencia y fase como una funcion del tiempo, entre otros parametros. Estas senales se
pueden adquirir tanto invasivamente, usando electrodos de aguja, y de forma no invasiva,
mediante la colocacion de electrodos en la superficie de la piel. En el caso de la no invasiva se
denomina electromiografia de superficie (sEMG) y es un método comunmente utilizado para
la adquisicién de las senales de fatiga muscular en contracciones estaticas y dindmicas. La
sEMG puede ser obtenida desde diversas partes del cuerpo, pero la colocaciéon de electrodos
es fundamental para asegurar resultados fiables y repetibles. La sEMG es ampliamente usada
para la medicion de la fatiga obteniendo sus caracteristicas, donde el cambio en la amplitud
de las frecuencias esta relacionado a la fatiga muscular [28, 10|. La Figura 2.3 muestra un

ejemplo de la medicién con electrodos de superficie.

La desventaja es que se necesita situar los electrodos en el musculo de interés para poder

obtener los datos correctos.
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Figura 2.3: Electrodos superficiales situados en el paciente.

2.2.2.2. Acelerémetros

Los acelerometros miden aceleraciones lineales en metros sobre segundos (m/s?), también

pueden medir las aceleraciones en tres ejes es decir en los ejes z,y y 2z [29, 30].

La desventaja de los acelerémetros es que tienen una sensibilidad transversal, que es la
sensibilidad del acelerémetro a 90° con respecto al eje sensible del sensor. Ademas, la amplitud
varia con la distancia entre el eje de rotacion y la posicion del acelerémetro |2|. Otra de las
desventajas de los acelerémetros es que agregan peso, ya que para medir las aceleraciones es
necesario colocarlos en la parte del cuerpo a evaluar y se conoce que por cada gramo de peso

agregado a la extremidad evaluada el espectro se recorre a las bajas frecuencias 0.018Hz |31].

La Figura 2.4 muestra el desarrollo de un dispositivo para medir la intensidad del temblor
esencial humano. El dispositivo tiene forma de anillo, estd compuesto por un acelerémetro
triaxial, un microcontrolador y una unidad de memoria. Los datos de aceleracion de los tres

ejes se muestrean a 30Hz y se almacenan en memoria flash de 256Mb |3].

Figura 2.4: Dispositivo desarrollado para la medicién del temblor utilizando acelerémetro [3].
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2.2.2.3. Dispositivos de rastreo 6pticos

Los dispositivos de rastreo son sistemas que dan informacion sobre la posicién y orienta-
cion en el espacio del usuario u objetos que se esta siguiendo. En general, los dispositivos de
rastreo estdn compuestos por un dispositivo que genera la senal, un sensor que la registra y
una unidad de control que la procesa y envia a la computadora. Utilizan el reflejo de la luz
para conocer la orientacion y posicion del objeto en el espacio. Estos sistemas pueden verse
afectados por la luz del ambiente u otra luz infrarroja, y requieren que haya suficiente luz y

camaras alrededor del escenario donde se encuentra el objeto a seguir [32, 2].

Sistemas de rastreo 6pticos basados en marcadores

Los sistemas de seguimiento 6pticos, operan mediante la emision de infrarrojos en el es-
pacio calibrado, donde la luz infrarroja por lo general se refleja en marcadores altamente
reflectantes permitiendo que la luz retorne a las camaras. Las imagenes capturadas se utili-
zan para calcular las ubicaciones de los marcadores individuales con el fin de determinar la

posicion y orientacion de las partes del cuerpo [33].

La ventaja de estos dispositivos es un volumen de interaccion relativamente grande cubier-
ta por el sistema; mientras que la desventaja esta representada por el hecho de que el usuario
tiene que usar marcadores con el fin de ser rastreado. La Figura 2.5 muestra un ejemplo de

como trabaja el dispositivo de rastreo Optitrack el cual utiliza marcadores activos.

R e : T

® @ % %0 wE . [TEEWS o §

00:00:11:24.0 )

o B conitvan Aot ertm e bt [P -

Figura 2.5: Pantalla de referencia de software “ Motive” del dispositivo 6ptico de rastreo OptiTrack

[4]-
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Sistemas de rastreo 6pticos manos libres

El seguimiento 6ptico también se puede realizar utilizando manos libres para el segui-
miento [34]. En éste caso, la luz es reflejada por la superficie del cuerpo y los usuarios no
necesitan usar marcadores. Sin embargo, como la superficie corporal refleja menos luz en com-
paracion con marcadores altamente reflectantes, esto normalmente se traduce en un volumen

de interaccion mucho mas pequefio [35].

El sensor de Microsoft Kinect es un dispositivo de seguimiento de manos libres, cuenta
con un proyector infrarrojo, una camara comin y una con sensor de profundidad, puede
adquirir y reconocer gestos corporales para miltiples usuarios simultaneamente. El dispositivo
esta diseniado para el seguimiento de partes enteras del cuerpo (es decir, el seguimiento del
esqueleto), por ejemplo; los brazos y las piernas pero es menos apropiado para el dedo y
el seguimiento de la mano. La Figura 2.6 muestra el dispositivo Kinect y un ejemplo del

seguimiento del esqueleto del cuerpo.

Figura 2.6: Dispositivo Optico de rastreo sin marcadores Kinect.

La Figura 2.7 muestra el dispositivo de rastreo Leap Motion el cual no utiliza marcadores,
el dispositivo permite un seguimiento de un modelo de ambas manos hasta el codo en su
campo de vision, el fabricante menciona que puede obtener hasta 200 cuadros por segundo con
una precision 0.01 mm [5] ,esté dispositivo se ubica en el escritorio enfrente de la computadora
para la interaccion [36]. Este se puso a disposicion del ptblico en el verano del 2013, y es

utilizado para rastreo de gestos y posicion desde el codo hasta la mano.

El dispositivo en conjunto con la aplicacion, estima posiciones de objetos predefinidos

tales como dedos, mano, palma, etc. en el espacio cartesiano [34].
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En la Figura 2.7 b se muestran los componentes del dispositivo son: 3 emisores de luz

infrarroja y 2 camaras que detectan infrarrojos 35, 37].

a) Dispositivo 6ptico de rastreo Leap Motion, b) Componentes del dispositivo

Figura 2.7: Dispositivo Optico de rastreo sin marcadores Leap Motion [5].

Considerando los diferentes instrumentos para medir el temblor se utilizé Leap Motion,
debido a que las caracteristicas que posee sugieren que es posible su uso para realizar la

medicion del temblor postural de fatiga en la mano.

2.3. Induccién a la fatiga

Para realizar un experimento para la deteccion de la fatiga, es necesario estar seguros
de cuando se estd en dicho estado. Hay estudios donde se indica que puede ser inducida
al realizar 20 repeticiones hechas lo més rapido posible (méaxima velocidad) al 10% de la
MVC (Fuerza Méaxima de contraccion voluntaria) en peso. E1 MVC es aquella que se produce
cuando el sujeto realiza una contracciéon voluntaria maxima contra una resistencia y puede

ser medida con un dinamoémetro [31].

En el estudio [9] la fatiga se induce en cada persona mediante tres series de 60 repeticiones
utilizando una carga fijada en el 50 % MVC y se proporcioné un periodo de 60 segundos de

descanso entre series.
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En el estudio [28| la induccion a la fatiga se realizo mediante ejercicios de Curl de bi-
cep levantando una mancuerna de 5 kilogramos, donde el ejercicio se llevo a cabo de forma
continua durante 1 minuto 30 segundos, se registro el total de las repeticiones para el levan-
tamiento de la pesa, los sujetos informaban a la persona encargada de supervisar la prueba
cuando comenzaban a sentir fatiga, sin embargo se les solicité continuar realizando la tarea

hasta que el tiempo terminara.

2.4. Representaciéon de la informaciéon

Es conveniente representar los datos con el fin de entenderlos, analizarlos y manipularlos.
Debido a su caracteristica oscilatoria, el temblor de fatiga es adecuado para el analisis espec-
tral, el método popular de cuantificacién del temblor. La idea consiste en calcular la DEP
que indica la potencia de la senal a diferentes frecuencias en todo el espectro. La frecuencia
dominante del temblor es evidente a partir de un pico visible en la DEP mientras que la
amplitud promedio de temblor puede determinarse a partir del area bajo el pico de la banda
de interés [38].

2.4.1. Densidad espectral de potencia (DEP)

La mayoria de los algoritmos de procesamiento de senal son para el proposito de analisis
o con el proposito de extraer métricas de la senal para una aplicaciéon especifica, tal como la
estimacion de la amplitud del temblor. La DEP a través de la transformada de Fourier, es el
tipo més comun de anélisis empleado, siendo estid una de las herramientas fundamentales y

utiles para el andlisis del temblor |2, 18].

El analisis de la amplitud y frecuencia del temblor a menudo se hace a partir de espectros
de potencia de los registros del temblor, el espectro en el dominio de la frecuencia nos permite

ver la distribucion de amplitudes para cada frecuencia de cierto fenomeno ondulatorio 39, 2].

La Figura 2.8 es un ejemplo de la forma de representacion del temblor, se muestran los es-
pectros para el temblor fisiologico durante la postura de descanso. La amplitud (aceleracion),

los valores de frecuencia.
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Figura 2.8: Espectros para el temblor fisiologico y temblor esencial [6].

2.4.1.1. Transformada Rapida de Fourier

La transformada discreta de Fourier (DFT por sus siglas en inglés) es una representa-
cion en el dominio de la frecuencia de una funcién en el dominio del tiempo y viceversa.
El teorema de Fourier establece que una senal periddica puede ser representada como una
suma, de ondas seno y coseno a diferentes frecuencias armoénicas, o muiltiplos enteros de la
frecuencia fundamental. Esta representacion, es conocida como una serie de Fourier, da lugar
a la transformada de Fourier, que transforma una senal del dominio del tiempo al dominio
de la frecuencia [38]. El analisis de Fourier también proporciona un espectro de potencia que
da valores cuantitativos de la amplitud y la frecuencia. La DFT se obtiene con la Ecuacion
2.1.

N-1 _
X[k =Y alnle™ %" k=0,.,N -1 (2.1)
n=0

Donde N es el nimero de muestras, x[nles la senal de prueba discreta con indice n, X [k]

., . . , . —jknw .,
es el espectro en funciéon de la frecuencia discreta con indice £y e”~  es la funcién kernel.

La FFT, permite hacer lo mismo que la DFT pero en mucho menor tiempo, necesitando
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que las muestras sean potencia de dos.

2.4.1.2. Ventana de tiempo para muestreo del temblor

La duraciéon de senales mas largas permite producir estimaciones de la DEP con mayor
resolucion. Generalmente, la duracion debe ser suficiente para incluir al menos 5-20 ciclos del

componente de la frecuencia mas baja muestreada [2].

Una duracion tipica del temblor puede variar de 10-60 segundos. Si asumimos una frecuen-
cia de temblores minima esperada de 2 Hz, y deseamos seleccionar una duraciéon de segmento
de al menos 10 ciclos de la frecuencia mas baja, entonces nuestra duracion de segmento es

de 5 segundos.

En el estudio [31] se realiza una prueba de por lo menos 90 segundos, donde se toma una
ventana de tiempo de 60 segundos continuos a la mitad de la prueba.

2.5. Técnicas de procesamiento de senales para validacion

de dispositivos con respecto a la frecuencia

Para realizar mediciones correctas sobre el fenémeno estudiado con el dispositivo selec-
cionado de acuerdo a las caracteristicas del fabricante, es necesario conocer si cumple con
las caracteristicas necesarias para medir el temblor fisiologico y en qué ambientes de trabajo
puede ser utilizado. La validez se refiere a qué tan bien una medida representa el valor real
de la variable de interés [40]. Para poder realizar la validacion del dispositivo es necesario ve-
rificar la frecuencia de muestreo continua, la evaluacion de la repetitividad y exactitud de las
mediciones. Para la validacion en las pruebas dinamicas es necesario realizar una correlacion

de las mediciones obtenidas con respecto a un dispositivo ya validado.

Al realizar estas pruebas es posible comprobar si el dispositivo puede ser utilizado bajo

las mismas circunstancias para la medicién del temblor.

2.5.1. Frecuencia de muestreo

Bajo ciertas condiciones, una senal continua puede representarse y reconstruirse por com-

pleto partiendo del conocimiento de sus valores, o muestras, en puntos igualmente espaciados
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en el tiempo [41].

Si las muestras son tomadas lo suficientemente cercanas unas de otras en relacién con la
frecuencia mas alta presente en la senal, entonces las muestras especifican inequivocamente

a la senal original y es posible reconstruirla.

Cuando se muestrea una senal es necesario elegir un valor adecuado, ya que tanto el
submuestreo (muestreo a una frecuencia muy baja) y el sobremuestreo (muestreo en una
muy alta frecuencia) son posibles. La Figura 2.9 muestra un submuestreo de una senal,
en el cual las ondas de diferentes frecuencias encajan en las mismas muestras digitalizadas
(circulos) y ya no es posible distinguirlas. En este caso la frecuencia méas alta sera un alias

en la frecuencia mas baja, a esto se le conoce como aliasing.

Figura 2.9: Ejemplo aliasing |7].

Cuando se muestrea una senal que cambia rapidamente, no es dificil imaginar que la
informacion de la senal se pierde. Dependiendo de las caracteristicas de la senal, el muestreo
siempre provoca pérdida de informaciéon. Por lo tanto, para representar adecuadamente una
senal analdgica a digital, es importante utilizar una frecuencia de muestreo minima de acuerdo

al teorema de muestreo de Nyquist [7].

El teorema de muestreo de Nyquist, senala que f > 27 f,,,, es el nimero de muestreos
necesarios para representar una funcion de duracion Ty cuya frecuencia mas alta es f,q.

[42], esto quiere decir que la frecuencia de muestreo minima para poder reconstruir una senal
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muestreada debe de ser superior al doble de rapido de la frecuencia més alta del fen6meno
a estudiar. Por ejemplo si se quiere representar adecuadamente senales con frecuencias de
hasta 50 Hz, al utilizar el teorema de Nyquist se tiene que (2 * 1 segundo) * (50 Hz), por lo

tanto es necesario realizar un muestreo superior a 100 Hz.

En la Figura 2.10 se muestra un ejemplo de los diferentes tipos de muestreo donde la
senal original se presenta con una linea sélida negra y tiene una frecuencia de 1,000 Hz, la
linea discontinua es un muestreo a 500 Hz, la punteada a 250 Hz y la punteada con lineas
a 125 Hz. De acuerdo al ejemplo se puede observar que dos puntos de muestreo por periodo

son insuficientes para representar las caracteristicas de la senal en el tiempo [7].

Figura 2.10: Ejemplo de diferentes frecuencias de muestreo [7].

Para equilibrar entre los requisitos minimos del teorema de Nyquist y 6ptimos de muestreo
par la medicion del temblor, la frecuencia de muestreo recomendada debe de ser 5-10 veces
mayor que la frecuencia mas alta de la senal analdgica, por ejemplo, si se desea obtener
frecuencias de hasta 250 Hz, la frecuencia de muestreo preferentemente debe de ser entre
1,250 y 2,500 Hz [7].

2.5.2. Reconstrucciéon de una senal a partir de sus muestras

El problema fundamental del muestreo es determinar las condiciones que garantizan que

las secuencias de las muestras representan inequivocamente a la senal original que se mues-
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treo. Al tomar muestras de una senal se desechan un namero finito de valores de la senal
original, por tal motivo para un conjunto de valores muestreados en un determinado periodo
en ocasiones es necesario conocer los valores a un periodo de muestreo diferente, en este tipos

de casos es necesario realizar la interpolacion.

La interpolacion, es el ajuste de una senal continua a un conjunto de valores de muestras,
este es un procedimiento cominmente usado para reconstruir, en forma aproximada o precisa,

una funciéon a partir de sus muestras [41].

2.5.2.1. Interpolacién spline

La interpolacion spline o polindmica se basa en la sustitucién de una funcién o una tabla
de valores por un polinomio que toma dichos valores. Cuando el nimero de puntos aumenta,
también aumenta el grado del polinomio, que se hace méas oscilante (lo cual se traduce a un
aumento de errores). El méas utilizado en la préactica es el de orden 3 o spline ctbico. Tiene
una forma P(z) = az® + bx? + cx + d dénde se tienen cuatro variables por cada intervalo
(a,b,c,d) y una nueva condicion para cada punto comun a dos intervalos, respecto a la segunda

derivada.

La idea central es que en lugar de usar un polinomio para interpolar los datos, podemos
usar segmentos de polinomios y unirlos adecuadamente para formar la interpolacion. La

interpolacion spline de grado k se define de la siguiente manera [41]:

Considere S: [a,b] =R y un conjunto de nodos a = xy < x; < ... < z,, = b, k un ntimero

entero positivo. Una funcion de interpolacion spline de grado k, es una funcion S(x) tal que:

i) S(x) = y; para todo i=0,1,...,n.

ii) S(z) es un polinomio de grado <k en cada subintervalo [z;_1, z;].

iii) S(z) tiene derivada continua hasta de orden k-1 en [xg, x,].

Para la medicion e interpretacion del temblor de fatiga es necesario el uso de un dispositivo que
realice un seguimiento con precision menor a 1 cm y cuente con una frecuencia de muestreo

de 5 a 10 veces mayor a 12 Hz para poder realizar un analisis del fendmeno mediante la DEP
a través de la FFT.
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Capitulo 3

Metodologia

En el presente capitulo se desarrolld la metodologia para medir el temblor de fatiga en la

mano con el uso del dispositivo Leap Motion, ésta constd de las siguientes etapas:

1. Seleccion del dispositivo

a) Se determinaron los criterios para la seleccion del dispositivo Leap Motion y sus

ventajas con respecto a otros dispositivos de rastreo opticos.

b) Se determino el tipo de pruebas a realizar para la evaluacion del temblor de fatiga
en la mano, de acuerdo al espacio de trabajo donde el dispositivo Leap Motion

puede ser utilizado.

¢) Se obtuvieron los datos mediante el sistema de rastreo optico Leap Motion.
2. Validacion del dispositivo Leap Motion

a) Se realizaron pruebas estéaticas para corroborar la frecuencia de muestreo uniforme,
obtener la frecuencia de muestreo y determinar en que rangos de altura existia la

menor desviacion estandar.
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b) Se validaron los datos obtenidos en frecuencia, mediante un analisis de coherencia

entre el dispositivo Leap Motion y un acelerémetro.

3. Implementacion de plataforma y prueba con usuarios

a) Se diseno el experimento para demostrar que existe una significancia estadistica

en el promedio de la banda de 8 a 12 Hz, con y sin fatiga.
b) Se desarrollo la plataforma de pruebas y la aplicacion.

¢) Se implemento el experimento.

4. Analisis de los datos obtenidos del experimento.

3.1. Seleccién del dispositivo

Para la adecuada medicién del temblor de fatiga fue necesario seleccionar un dispositivo

optico de rastreo que contara con las siguientes caracteristicas:

1. Frecuencia de muestreo de por lo menos 60 Hz, ya que conforme a lo sugerido en [2]
para poder replicar una senal, es necesario que tenga una frecuencia de muestreo de 5
a 10 veces la senal més alta. Donde la senal mas alta que se dese6 muestrear era de 12
Hz.

2. Precision menor a 1 cm, ya que el temblor fisiologico exacerbado (fatiga) se conoce que

tiene una amplitud menor a 1 cm.

3. Portable lo cual signific6 que tuviera el menor peso, volumen y pudiera trasladar sin

ser compleja su instalacion.

4. Tuviera el menor costo.
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Se consideraron algunos modelos de camara con los que ya se contaban en el laboratorio, asi
como otras camaras comerciales para determinar cual erd la mas adecuada para la medicion
del temblor de fatiga y cumplia con los requerimientos necesarios de acuerdo a las especifica-

ciones técnicas del fabricante (Fps, precision, peso). En la Tabla 3.1 se muestran los modelos

comparados.
=
Nombre Leap Motion Optitrack V120:Trio Kinect
Marca Leap Motion NaturalPoint Microsoft
Fps 200 120 30
P.T?CISIOH 0.01 >1 <100
(milimetros)
Peso (gramos) 100 600 1500
Utiliza m.arcadores No g No
activos
Precio (USD) 99 2,999 50
Tipo de prueba Postural, cinética Postural, cinética
en la que puede Postural, reposo y T€pOoso y T€pO0So
ser utilizada

Tabla 3.1: Comparativo de camaras de acuerdo a especificaciones del fabricante.

Conforme a las especificaciones técnicas de cada camara y tomando en cuenta las carac-
teristicas mencionadas, se selecciono la camara Leap Motion, la cual también contaba con
la capacidad de realizar el rastreo de las manos mediante el software proporcionado por el

proveedor.

3.1.1. Adquisicién de datos

En esta etapa se adquirieron los datos mediante el dispositivo Leap Motion al instalar el
software del proveedor, este permitié que el controlador proporcionara datos de seguimiento
mediante el uso de un servidor de WebSocket, por el puerto 6347 en el dominio local. Con

este cliente cualquier aplicacion puede acceder a los datos mediante el objeto Frame, en
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formato de mensajes JavaScript Object Notation (JSON) el cual es un formato ligero de
intercambio de datos. La Figura 3.1 muestra la comunicacion entre el dispositivo Leap Motion

y la computadora.

ﬁ USB Servicio Leap === @ Entorno de aplicacidn Leap

Servidor WebSocket
Dominio: localhost
Puerto: 6437

Mensajes en
formato JSON
Navegador

Libreria cliente leap.js @

Aplicacion Web

Figura 3.1: Comunicacion entre Leap Motion y computadora.

El modelo de seguimiento de Leap Motion esta basado en el objeto Frame el cual es
esencialmente la raiz del modelo de datos y proporciona acceso a todas las entidades, éste
contiene la lista de la mano, dedos, herramientas, gestos rastreados e imagenes. La Figura

3.2 muestra el modelo de seguimiento [5].

I Am | | FingerList | | PointableList | | ToolList l

¢ ¢ ¢

Figura 3.2: Modelo de seguimiento de Leap Motion basado en el objeto Frame [5].
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Cada Frame es creado por intervalo de muestreo, esta compuesto por las siguientes 6

partes principales [5]:

= Frame: Raiz del modelo de datos y proporciona acceso a todas las entidades.

e ImageList: Proporciona los datos del sensor y la rejilla.

e HandList: Describe la posiciéon y orientacion de una mano, rastrea su movimiento

entre cuadros y contiene la lista de los dedos asociados con esa mano.

o Hand: Describe las caracteristicas fisicas de una mano detectada. Los datos de
seguimiento incluyen posicion, velocidad, vectores para la normal de la palma,
direccion de los dedos, propiedades de una esfera ajustada a la mano, y lista

de dedos adjuntos.

e PointableList: Lista de objetos apuntables, los objetos apuntables incluyen enti-

dades que se pueden apuntar con los dedos y herramientas.
e ToolList: Lista de herramientas.

e GestureList: Lista de patrones de movimiento que son utilizados como comandos.

Para el caso de este estudio se utilizo la entidad Hand, con la cual fue posible obtener la

posicion de la palma para la medicion del temblor postural.

3.1.2. Modelo esquelético de la mano Leap Motion

El seguimiento esquelético de Leap Motion, estima 23 posiciones que conforman un modelo

simplificado de una mano compuesta por:

= Posicion para los 5 dedos de las manos, donde indica el inicio y fin de cada hueso:

Metacarpiano, proximal, intermedio, distal.
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= Palma.
s Muneca.

» Estimacion de la posicion del brazo.

La Figura 3.3 muestra el modelo esquelético que utiliza Leap Motion para el seguimiento de

la mano.

Medio

indice

Posicion de Anular

la punta

~ Intermedio

~ Proximal

< Metacarpiano |

Posicion de
la Palma

Posicidn de
la muiieca
Brazo

Figura 3.3: Modelo esquelético Leap Motion [5].

Con este modelo se proporciona informaciéon adicional sobre la posicion de las manos y
también mejora los datos globales de seguimiento. Las posiciones de cada uno de los elementos

de la mano son dadas en milimetros para los ejes =,y yz.

Los detalles técnicos sobre el algoritmo utilizado para el seguimiento y estimacion de posi-

ciones de la mano se desconocen debido a las restricciones de patentes y secretos comerciales.
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3.2. Validacién del dispositivo de Leap Motion

Para realizar las mediciones correctas sobre el fenémeno del temblor de fatiga en la mano
es necesario conocer si el dispositivo Leap Motion puede realizar las mediciones de amplitud

y frecuencia con las cuales se pueda representar el valor real del temblor fisiologico.
3.2.1. Pruebas Estaticas

Se realizaron 13 pruebas posicionando una mano sintética fija a diferentes alturas con
un lapso de tiempo de 3 minutos por prueba. El dispositivo Leap Motion transmiti6é la
posicion de la palma a una computadora portatil ASUS (Intel@®) Core™ i7-47T00HQ, RAM
16 GB, tarjeta grafica NVIDIA®R) GeForce®) GTX830M). La Tabla 3.2 muestra las pruebas
estaticas a diferentes alturas que se realizaron de la palma de la mano, en cada una se calculo
la desviacion estandar del total de muestras en cada eje (z,y y z), la tltima columna de cada
renglon se calculd la distancia euclidiana tomando en cuenta todas las muestras de la prueba

y se obtuvo la desviacion estandar.

Altura | Total de Desviacion Estandar
(cm) | muestras X y 7 Distancia Euclidiana
5 19575 0.3940 | 0.4244 | 0.6940 7.1000
6 19575 0.0930 | 0.1220 | 0.1582 5.5247
7 19585 0.3064 | 0.7843 | 2.5382 4.7937
8 19567 0.8936 | 0.5549 | 1.0223 0.5727
9 19559 0.2329 | 0.3857 | 0.4546 0.3883
10 19577 0.1359 | 0.0439 | 0.0769 0.0439
11 19574 0.1219 | 0.1376 | 0.2540 0.6274
12 19570 0.0691 | 0.0386 | 0.1425 0.3734
13 19586 0.0593 | 0.0458 | 0.1841 0.9064
14 19569 0.1520 | 0.0843 | 0.3696 0.9622
15 19574 0.1324 | 0.1429 | 0.2628 2.8184
20 19575 0.0941 | 0.0836 | 0.1504 5.4642
25 18673 0.3960 | 1.1211 | 1.1297 11.1974

Tabla 3.2: Pruebas estaticas.

De acuerdo a los valores obtenidos en las pruebas estaticas fue posible determinar que el
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dispositivo cuenta con un mejor rastreo a una altura de entre 10 y 13 centimetros para el eje

Y, v para la distancia euclidiana entre 9 y 12 centimetros.

Al realizar las pruebas estaticas, y conforme al estudio realizado en [34, 35] se conoce que
el muestreo no es uniforme y es menor a los 200 cuadros que el fabricante especifica. Las
pruebas estaticas que se realizaron indicaron que en promedio se tienen 108+ 1.39 cuadros

por segundo y el tiempo de muestreo para todas las pruebas no fue uniforme.

En la Figura 3.4 se muestran los intervalos de tiempo no uniformes entre muestras de
la prueba estatica a 5cm, éstos valores van desde 0.00894 hasta 0.00913 segundos y existen

valores atipicos.
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a) Tiempo de muestreo, b) Tiempo de muestreo en el intervalo de tiempo de 0.0086 a

0.0095

Figura 3.4: Tiempo de muestreo de la prueba estatica a 5cm.

Para solucionar el problema de muestreo no uniforme se realizé una interpolacion utili-
zando un Spline de tercer orden con el cual se obtuvieron estimaciones de valores a tiempo

de muestreo especificos.
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3.2.2. Pruebas Dinamicas

Para poder realizar la medicién del temblor en condiciones controladas se realizd6 una
simulacion del temblor fisiologico en las frecuencias que se conoce que sucede (8-12 Hz). En
el caso de las pruebas dinamicas para medir los temblores o vibraciones inducidos en una
mano sintética, la mano fue excitada mecanicamente en un ancho de banda similar al del
temblor fisiologico (8-12 Hz) utilizando el sistema rotatorio Quanser srv-02 Plant (Quanser
Inc, Canada). Las vibraciones fueron censadas al mismo tiempo con un acelerometro triaxial
Trigno Wireless EMG. Finalmente, se compararon y analizaron los espectros de las senales

de ambos dispositivos visualmente y con un analisis de coherencia.

El dispositivo Leap Motion fue colocado firmemente en un tripie para asegurarse de que no
existiera movimiento del dispositivo. Mediante la plataforma Quanser se simul6 el temblor
a diferentes frecuencias y amplitudes controladas y el acelerémetro Trigno se coloco en el
dorso de la mano. Se adquirié simultdneamente la posicién de la palma utilizando el sistema
Leap Motion y la aceleracion utilizando el acelerometro Trigno. El dispositivo Leap Motion
transmitio la posicion de la palma a una computadora de escritorio (Intel® Core™ i7-4770
CPU 3.40GHz, RAM 8 GB, tarjeta grafica NVIDIA®)) utilizando un conjunto de librerias
del fabricante del Leap Motion implementadas en un programa Java. La Figura 3.5 muestra
el dispositivo Leap Motion, la mano sintética fija conectada a la plataforma Quanser y el

dispositivo Trigno sobre la parte dorsal de la mano.

Quanser

Leap Motion

Figura 3.5: Posicion del Quanser, Leap Motion y Trigno en la prueba dinamica.
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Para comprobar la respuesta en frecuencia de ambos dispositivos en la banda de interés
(8-12Hz) se realizaron 6 pruebas diferentes. En las primeras 5 se generaron movimientos con
frecuencias fundamentales a 8Hz, 9Hz, 10Hz, 11Hz y, 12Hz, en la sexta prueba se generd una
senal constituida por la suma de las 5 frecuencias antes mencionadas. Para cada prueba las
senales adquiridas se procesaron siguiendo el orden del diagrama descrito en la Figura 3.6.
Se adquirieron simultaneamente las senales del acelerometro en el eje z y del Leap Motion la

posicion en el eje y durante 90 segundos.

] Filtro Transformada
Leap Motion ., . ..
. =>1 Interpolacion 2] pasa 2] Normalizacion [>] rapidade
(posiciones) .
/[\ banda Fourier
Movimiento
de mano de
INICIO sintética con Comparacitn
el sistema
Quanser
Trieno Filtro Transformada
& =] Interpolacion > pasa [ Normalizacion 2] rapidade
(aceleraciones) .
banda Fourier

Figura 3.6: Metodologia de la prueba.

El tiempo de muestreo del sistema Trigno es de 148 Hz y en promedio la frecuencia de
muestreo de Leap Motion fue de 108 Hz. Se desecharon los primeros y tltimos 30 segundos
de cada prueba, quedando una ventana de 30 segundos de datos. En [2] se determina que
una duracién tipica de la grabacion del temblor estd en un rango de 10 a 60 segundos y en

|31] se realizaron las pruebas con un minimo de 90 segundos.

La Figura 3.7 muestra un experimento donde el movimiento de la mano fue generado a
10Hz, donde la linea azul representa al Leap Motion y la roja el dispositivo Trigno, el recuadro
verde encierra la ventana de tiempo de 30 segundos con la que se realizara el procesamiento

posterior.
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Figura 3.7: La linea roja muestra la senal adquirida por el dispositivo Trigno y la linea azul muestra
la senal adquirida por el dispositivo Leap Motion. El cuadro verde muestra la senal que se utilizara
para el procesamiento.

Cada una de las senales adquiridas fue interpolada a 50Hz a través de un Spline de tercer
orden y filtrada con un filtro pasa banda butterworth de orden 20 con frecuencias de corte
de 8 y 12Hz a 0.5dB y frecuencia de rechazo en 7 y 13 Hz a 60dB. Ambas senales filtradas se
normalizaron entre 0 y 1 en base al pico maximo que alcanzaron. Se obtuvo la DEP de ambas
senales utilizando la FFT. En la Figura 3.8, se muestran los espectros de la combinacion de
las cinco frecuencias (8, 9, 10, 11, 12 Hz) de temblor filtradas y no filtradas. La Figura 3.8
a). muestra en con color negro el espectro del dispositivo Leap Motion y la linea en color
verde muestra el espectro del acelerémetro Trigno, ambas senales sin filtrar. La Figura 3.8

b). muestra las senales mencionadas aplicando el filtro pasa banda.

Se realiz6 una inspeccion visual de la respuesta en frecuencia de ambas senales para
verificar si los picos en frecuencia correspondian a las frecuencias de excitacion. A través de
un analisis espectral en coherencia de magnitud al cuadrado por sus siglas en Inglés (MSC), es
posible realizar una correlaciéon de ambos espectros en funcion de la frecuencia. La coherencia

es invariante a la escala de las senales y puede verse como una medida de predictibilidad de la
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Figura 3.8: En color negro se muestra la senal del espectro del Leap Motion y en color verde la
senal del espectro del acelerémetro Trigno. Con una excitacion de 8, 9, 10, 11 y 12 Hz.

linealidad entre dos senales. El calculo de la coherencia entre dos sefiales es medir el grado en
que las dos senales son similares [43]. Sus valores van de 0 (ninguna asociacion) a 1 (asociacion
total).

La estimacion de coherencia de magnitud al cuadrado se define por la Ecuacion (3.1), es
una funcion de la frecuencia con valores entre 0 y 1 que indica lo bien que x corresponde a y
en cada frecuencia. La coherencia de magnitud al cuadrado es una funcion de las densidades
espectrales de potencia, P, (f) vy Pyy(f), de z e y, la densidad espectral de potencia cruzada,
Py (f) , de x e y (la expresion de las armoénicas que tienen en comin ambas seniales), y el

espectro de coherencia (que indica la simetria entre las senales)

[P ()]

Para el caso de este estudio, es deseable que la coherencia entre ambas senales sea de

Coy(f) =

(3.1)

1 en el rango de 8 a 12 Hz, lo cual indicaria que ambos dispositivos de medicién tienen la

capacidad de detectar las mismas frecuencias de temblor [2].

La Figura 3.9 muestra los resultados del anélisis de coherencia, cuando la mano es excitada

con las 5 senales de 8, 9,10,11,12 Hz. La linea muestra la coherencia entre ambas senales.
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Es importante resaltar que la coherencia de las senales filtradas es mayor a 0.5 en todas
las frecuencias de la grafica. En particular, en la banda de 8 a 12 Hz, se ve incrementada

principalmente en los extremos.

Coherencia Espectros

08| ZF

i g A
AN

>

|

Coherencia

ol 1 |
2

Frecuencia

Figura 3.9: Analisis de coherencia para la excitacion con 5 senales de 8, 9, 10, 11, 12 Hz.

En la Tabla 3.3 se muestran los resultados obtenidos al realizar la coherencia entre ambas
senales (Trigno y Leap Motion), en la primer columna se describe la frecuencia de excitacion
a la cual vibré la mano sintética, en la segunda columna se muestra el valor de coherencia

que se obtuvo a dicha frecuencia.

Frecuencia de Excitacion (Hz) Coherencia
8 0.6565
9 0.8059
10 0.9441
11 0.8943
12 0.8573
8, 9,10, 11, 12 0.8531, 0.8655, 0.8545, 0.8432, 0.7813

Tabla 3.3: Resultados de analisis de coherencia

Para cada una de las 6 pruebas se pudo observar que la coherencia esta por encima de
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0.6, esto indica que podria ser usado para realizar pruebas para la medicién de temblores

fisiologicos en forma similar a un acelerémetro.

3.3. Implementacién de plataforma y prueba con usuarios

Esta etapa consiste en especificar en detalle como se implementaron todos los componentes

del sistema para la obtencion de los datos de los usuarios.

3.3.1. Escenario de pruebas

Para poder realizar los experimentos fue necesario definir los escenario de pruebas, éste

estaba delimitado por el rango de vision del sistema optico de rastreo Leap Motion.

La prueba de temblor postural se seleccioné con base al alcance y caracteristicas del
dispositivo Leap Motion, ésta consiste en realizar una prueba estatica con la mano extendida
v los dedos separados. A continuacion se presenta el requerimiento que el escenario de pruebas

fisico debia de cumplir:

1. Debia de permitir realizar una prueba postural, a una distancia entre la palma de la
mano y el dispositivo de entre 9 y 12 cm, ya que de acuerdo a la prueba estatica el

dispositivo cuenta con un mejor rastreo a esa altura.

3.3.2. Interfaz de Usuario

En esta etapa se disené la interfaz de usuario, donde se tomaron en cuenta algunos
puntos de la heuristica de Nielsen (visibilidad del estado del sistema, utilizar el lenguaje de
los usuarios, didlogos estéticos y disefio minimalista) [44], con el propoésito de que la aplicacion

fuera amigable para el usuario.

A continuacién se presenta las caracteristicas que se propusieron para la interfaz:

1. Permitir la creacion de perfil del participante Nombre (ID) y sesion.
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2. Visualizacion de la posicion de la mano cuando esta ha sido identificada por el sistema,

la cual proporcione retroalimentacion al usuario.

3. Guia visual y numérica para la posicion de la mano, cuando estuviera lista para iniciar

la prueba.
4. Captura de datos cuando la prueba estuviera lista para ejecutarse.
5. Contador en reversa que permitiera saber cuanto duraria la prueba.

6. Al finalizar la prueba mostraria un mensaje senalando que la prueba ha finalizado.

3.3.2.1. Aplicacién para la adquisiciéon de datos

Mediante la integracion de Leap Motion con Unity y usando el lenguaje de programacion
C#, se desarrollé una aplicacién donde se recopilé la informacion espacial y temporal de las
pruebas realizadas asi como los datos personales de cada uno de los sujetos que realizaron la
prueba, estos datos fueron almacenados en un archivo de texto plano (.txt). Los datos que

identificaban cada prueba almacenada eran: Nombre (ID) y Sesion.

En la Figura 3.10 se observa la secuencia de pantallas de la aplicacion. La Figura 3.10 a
muestra la pantalla de inicio, donde para comenzar era necesario que la persona encargada
de realizar la prueba escribiese los datos de identificacién y presionara el boton “Iniciar”, al
presionar el boton inmediatamente realizaba una transicion a la siguiente pantalla, la cual
se muestra en la Figura 3.10 b, en esta parte de la aplicaciéon se comenzaba la captura de
datos proveniente del dispositivo Leap Motion, donde se mostraba en pantalla el modelo en
3D de la posicion de la mano, en la parte superior izquierda se marcaba el tiempo restante
en forma decreciente de la prueba en segundos, a la derecha la distancia entre la palma de la
mano y el dispositivo en c¢m, en el centro un punto verde el cual marcaba una referencia de
altura a 10.5cm del dispositivo, al finalizar el periodo del tiempo de la prueba la informacion
del sujeto se almacenaba en un archivo de texto plano que contenia nimero de frame, tiempo
entre muestras y las 25 posiciones del modelo esquelético con sus ejes z,y y 2, para su
futuro procesamiento mediante el software Matlab, finalmente se realizaba una transicion

automatica a la pantalla mostrada en la Figura 3.10 ¢) la cual indicaba el fin de la prueba,
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donde el boton en la parte superior derecha cerraba la aplicacion y el botéon en la parte
inferior derecha regresaba a la pantalla de inicio (Figura 3.10 a ).

a) b)

Tiempo restante : 62

segundos
Prueba para la medicién del Temblor de Fatiga

Distancia : 12.35 cm

Para invciar el proceso de medicion del tembior s necesano
Inroducir el nombre del paciente a evaluar

Nombre (10)

Sesdn

Tiempo de curacion de |a prueda 30 segundos
avomascame

La prusba miciara Nte CUANDO & pacenis este en
12 posicion comecta durante 3 segundos

Gracias
Fin de la prueba

Figura 3.10: Secuencia de pantallas: a) Pantalla de inicio, b) pantalla para la adquisicién de datos
y ¢) pantalla que indica el final de la prueba.

3.3.3. Prueba con usuarios

El objetivo del experimento fue validar si el dispositivo Leap Motion es capaz de detec-
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tar de forma significativa las variaciones del temblor postural de fatiga en la mano de una

poblacién de jovenes sanos.

3.3.3.1. Criterios de inclusion

Para este experimento fue necesario la eleccion de los participantes y se consideraron los

siguientes criterios.

» Criterios de inclusion.

e Edad entre 18 y 30 anos (jovenes) [2, 9].

e Sujetos sanos [22, 9.

s Criterios de exclusién

Participantes con trastornos neurolédgicos |2, 22|.

Participantes que consumieron alcohol por lo menos 12 horas antes de la prueba
[9].

Participantes que consumieron café por lo menos 2 horas antes de la prueba [31].

Participantes que consumen drogas [2].

Participantes diabéticos [2].

s Criterios de eliminacién

e Aquellas pruebas en las cuales el participante elimine la autorizacion previa.

e Aquellas pruebas en donde los archivos tengan errores en adquisicion de datos.
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o Pruebas en las cuales més de 2 frames continuos tengan valores nulos para la

posicion de la palma de la manos.

e Aquellas pruebas donde mas del 95% de los datos de las posiciones obtenidas
durante los 30 segundos continuos (del segundo 30 al 60) no estuvieron dentro del
limite de 9- 12cm.

3.3.3.2. Meétodo

Se analizaron la fatiga y no fatiga de 62 participantes sanos estudiantes de la Universidad
Tecnologica del Valle de Toluca (UTVT) de la carrera de Técnico Superior en Mantenimiento
Industrial, con edades entre 19.58+ 1.44 anos, peso promedio de 68.75 + 12.23 kg y altura
promedio 1.69 + 0.08 m. El operador del sistema fue un miembro del equipo de desarrollo

con conocimiento de la metodologia de la prueba.

3.3.3.3. Procedimiento

Las pruebas se realizaron de forma individual en la mano dominante. Para cada partici-
pante se realiz6 la prueba del temblor postural de la mano antes de la induccion a la fatiga
durante 90 segundos, manteniendo una distancia de 9 a 12 ¢cm entre la palma de la mano
y el dispositivo Leap Motion, posteriormente se midi6 la MVC con un dinamémetro digital
DS2-110 Imada, a continuacion se indujo a la fatiga mediante una serie de ejercicios de ex-
tension /flexion de gama completa del codo usando una mancuerna del 20 % del valor mas
alto de la MVC, a un ritmo de 20 repeticiones por minuto controladas con un metrénomo
realizando un minimo de 30 repeticiones o hasta sentir la sensacion de cansancio, al finalizar
las repeticiones se realizo nuevamente la medicién del temblor postural durante 90 segundos
manteniendo una distancia de 9 a 12 ¢cm entre la palma de la mano y el dispositivo Leap

Motion. La Figura 3.6 muestra la metodologia de la prueba.

Al inicio del experimento, cada participante fue informado de la metodologia de la prueba,
el anonimato de la misma y posteriormente se le dio una carta de consentimiento y un

cuestionario, mostrados en el Apéndice A.
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Figura 3.11: Metodologia para prueba de fatiga.
a) Medicion del temblor postural de la mano dominante, b) Mediciéon de la MVC, ¢) Induccion a la
fatiga, d) Medicion del temblor postural de la mano después de la fatiga

3.4. Analisis de los datos

Para poder realizar un anélisis del temblor postural antes y después de la fatiga con

sujetos sanos se realizaron un total de 62 pruebas.

De las 62 pruebas realizadas solo 14 fueron validas ya que 48 pruebas cumplieron con
los requisitos de eliminacion. A continuacién se muestra una tabla en donde se describe los

criterios de eliminacién que cumplieron las pruebas no validas.

Criterios de eliminaciéon Nimero de
Pruebas

Pruebas en las cuales el participante eliminé la autorizacién previa. 0

Pruebas en donde los archivos tuvieron errores en adquisiciéon 10

de datos.

Pruebas donde mas del 95% de los datos obtenidos

durante 30 segundos continuos (del segundo 30 al 60), 38

no estuvieron dentro del limite de 9- 12cm.

Tabla 3.4: Pruebas no validas

Para cada uno de los participantes se tenian 2 pruebas (no fatiga y fatiga) de los datos
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de la palma de la mano, en cada una de las pruebas se desecharon los primeros y ultimos
30 segundos, dejando 30 segundos continuos de prueba, posteriormente se realizo el siguiente
procedimiento de andlisis, el cual esta basado en la metodologia descrita en [1], tesis donde se
realiz6 el estudio del temblor de reposo Parkinsoniano para un dedo. La Figura 3.12 muestra

los pasos que se siguieron para el anélisis de los datos.

Adquisicionde Posicionesy Distanci
9 . > Estimaciondel =2 Desplazamientos = |s_'a_r_1C|a
datos . - Euclidiana
tiempo
Promedio en Filtro Filtro l
bandade |[€— FFT |[€= Savitzky [€=— pasabanda [€=—{ Interpolacién
8-12Hz Golay Butterworth

Figura 3.12: Pasos para el analisis de datos.

El dispositivo Leap Motion provee coordenadas tridimensionales de la posicion de la mano
y el tiempo entre frames. Para realizar una secuencia del tiempo se le asigno al primer frame
un tiempo de cero y se realizo la estimacion del nuevo tiempo asociado a la posicién donde

al tiempo actual se le sumaba el anterior.

ATiempo, = t, + t,_1 (3.2)
Doénde:
Tiempoy : Tiempo para el primer frame = (
n : Naumero de frame
b1 : Tiempo asociado al frame n + 1

Tiempo, : Nuevo tiempo asociado a la posicion,,

Para el anélisis de los datos se calcularon los desplazamientos de la posicion (variacion de
la posicion entre un frame y su anterior) para cada eje y se creo un nuevo tiempo asociado

al desplazamiento.
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AP, =P, — P, (3.3)

Tn - tn_;’_]_ (34)
Donde:
n : Nimero de frame
P : coordenada asociada al frame n

tny1 : Tiempo asociado al frame n + 1

T, : Nuevo tiempo asociado a la P,

Posteriormente se calculé la distancia euclidiana entre los 3 ejes para cada muestra, con

el fin de calcular los desplazamientos.

dp = /22 +y2 + 22 (3.5)

D,=d,.—d, (3.6)
Doénde:
n : Namero de frame
d, : Distancia euclidiana

(Tn, Yn, zn) : Posiciones de coordenadas asociadas con el frame n

i1 : Distancia Euclidiana asociada con el frame n + 1
tnt1 : Tiempo asociado con el frame n + 1

T, : Nuevo tiempo asociado a la D,

D, : Nueva distancia Euclidiana asociada con frame n

La Figura 3.13 muestra los datos de la prueba 3 durante 30 segundos. A la izquierda
se muestran las posiciones de de la mano en cada instante del tiempo para cada uno de

los ejes en diferente color (x en rojo, y en verde y z en azul), a la derecha se muestra los
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desplazamientos calculados para cada eje (z en rojo, y en verde y z en azul) y al pie de la

imagen se encuentra la distancia euclidiana de cada una de las muestras.

Posiciones Desplazamientos
15 T 0.5 T T T T
10t ! I\ o P o i | |
A gl e b | A /
S’ 7\ | o v \ r.-'m \ I'"'lu-’ﬁ'\j“'.,,"‘u' '.,| & W V‘“{ ]II ("ﬂ ‘; e W#WMTW'Wy ‘F’r.}\ifl 'i'ﬁ“' Vﬂ"*n" Hn*hﬂ'}"“q'w
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40 T T T - - 0.5 - - g g .
Eoof o G £
E s e E op e Vo
N 20 1 N
10 i i i . . a5 . . : : .
0 5 10 15 20 25 30 ] 5 10 15 20 25 30
Tiempo Tiempo
Distancia Euclidiana desplazamientos
0.5 T T T T T
= | e Nl\!q\ I‘L rjﬂ_nr } r['l\ M ru*’lf' '/k Ptk .LJL’L
) w N % oy / M.
E o™y W “«""«fr AN A S A A
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Figura 3.13: Posiciones, desplazamientos y distancia euclidiana de la prueba 3 (no fatiga).

El dispositivo Leap Motion no cuenta con un muestreo uniforme es decir es inconsistente,

por tal motivo se realiz6 la interpolacion Spline de tercer orden, a 50 Hz.

Se utilizé un filtro de 4to Orden pasa banda Butterworth con una frecuencia de corte
de 2.5 a 20 Hz, con el cual fué posible eliminar frecuencias que no son de interés como los
factores fisiologicos a bajas frecuencias y raramente el temblor se encuentra en frecuencias

superiores a los 20Hz.

45



Se aplicé un filtro Savitzky Golay de 4to orden, con un tamano de muestra de 11 puntos,
para obtener la aceleracion suavizada de los desplazamientos. Esto permitié una aproximacion
en el cambio de magnitud a aceleracion removiendo frecuencias altas y ruido que se amplifico
en la doble diferenciacion. En la Figura 3.14 la linea de color azul muestra la senal aplicando
la primera y segunda derivada sin filtro y la linea de color naranja muestra la senal aplicando

la primera y segunda derivada utilizando el filtro Savisky-Golay.

0.2 T T
0.1? '” ij M ’h’» Y L * _}31' wsag _
. feerfippifh b
02} _
03 1 |
0 500 1000 1500

Muestras

Figura 3.14: Uso del filtro Savisky-Golay.
Se muestra un comparativo entre realizar las derivadas sin usar el filtro (linea azul) y usando el
filtro Savitzky Golay (linea naranja).

Posteriormente se utilizé la FF'T para poder obtener la DEP y asi realizar los promedio
en la banda de 8-12Hz para cada una de las pruebas (no fatiga y fatiga), con la finalidad de

comprobar si existia una mayor amplitud para la prueba de fatiga, también se realiz6 una
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prueba de hipoétesis t-student para medias de dos muestras emparejadas, tomando en cuenta
un nivel de significancia de 0.05, con la finalidad de determinar si existia una diferencia

estadisticamente significativa entre las medias de las muestras.
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Capitulo 4

Resultados, Conclusiones y Trabajo

Futuro

4.1. Resultados

En el presente capitulo se describen el desempeno del dispositivo Leap Motion para la
deteccion del temblor de fatiga en la mano. En esta etapa se proceso la informacion utilizan-
do Matlab, de los datos obtenidos en la aplicacion de los usuarios, para obtener resultados

cuantitativos sobre el temblor de cada sujeto de estudio.

El promedio de edad de los 14 participantes que cumplieron con los criterios de inclusion
fue de 19.81+ 1.51 anos, peso promedio de 70 4 9.56kg y altura promedio 1.70 £+ 0.06 m, de

los cuales fueron 11 hombres y 3 mujeres.

En la Figura 4.1 se aprecia el anélisis de los promedios en el ancho de banda de 8-12Hz,
donde la linea de color azul muestra el promedio para la no fatiga y la linea de color rojo el

promedio para la fatiga. Estos datos corresponden a la Tabla 4.1.

Para los valores de la DEP obtenidas mediante la FFT (No fatigado y Fatigado), se
observo que 13 de las 14 pruebas mostraron un aumento del promedio en la banda de interés

después de la inducciéon de la fatiga.
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Figura 4.1: Promedios de cada una de las pruebas

FFT
1D No fatigado | Fatigado | Promedio mayor en fatiga

JAVR 0.4334 0.5281 v
SWSA 0.2845 0.7532 v
GCR 2.8275 4.8794 v
JAGL 0.5018 0.9219 v
MUGA 1.0167 1.3724 v
APA 0.3046 0.4240 v
EIMB 0.1226 1.1579 v
GMT 1.1078 2.6067 v
RMV 1.9298 3.4316 v
HEJC 0.8280 0.5420 X
JCG 2.3116 3.9654 v
EHJ 0.6212 1.3169 v
GCR 0.2332 0.8011 v
AGGF 0.5066 2.4010 v

Promedio 0.9307 1.7930

Varianza 0.7083 2.0486

Desviacion estandar 0.8416 1.4313

Tabla 4.1: Promedio de frecuencias de 8-12 Hz
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La Figura 4.2 muestra los diagramas de caja de los promedios de 8-12 Hz de fatiga y no
fatiga, se puede observar que la no fatiga muestra una menor dispersiéon en comparaciéon con

los promedios de la fatiga.
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Figura 4.2: Diagramas de cajas de los promedios de 8-12 Hz de no fatiga y fatiga.

A los datos obtenidos de los promedios de la frecuencia se les realizo6 un analisis esta-
distico mediante una prueba de hipoétesis t-student para la diferencia entre medias de dos
muestras emparejadas. Este tipo de analisis puede ser utilizado cuando mismos individuos
son examinados antes y después de recibir algtin tratamiento [45], es posible asumir que existe
una diferencia estadisticamente significativa si la media de las diferencias entre dos muestras

pareadas es menor del 5%.

El analisis se realizo con un nivel de significancia del 0.05 obteniendo un valor de p=0.00078.

4.2. Conclusiones

A continuacién se puntualizan las conclusiones derivadas de esta tesis.
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4.3.

En esta tesis se desarroll6 una metodologia para la medicion de fatiga en la mano
empleando el sistema de rastreo 6ptico Leap Motion, como se muestra en el Capitulo
3. La cual podria ser usada por cualquier persona ya que es es un sistema portatil, de

bajo costo y no es necesario recibir capacitacién técnica especializada.

Se propuso la induccion a la fatiga al 20% de la MVC hasta sentir la sensacion de
cansancio o minimo 30 repeticiones, ya que en pruebas anteriores se detecto que el
dispositivo Leap Motion no tiene la misma sensibilidad que un acelerémetro y las me-
todologias de la induccién de la fatiga no proporcionaban de forma significativa una

diferencia entre las muestras.

Al realizar la interpretacion de la senal para la obtencién de DEP utilizando la técnica
de la FFT, en 13 de las 14 las pruebas fue posible ver un aumento en la banda de interes
(8-12 Hz), lo cual sugiere y de acuerdo al estado de arte [46] que al existir un aumento

en esa banda es posible detectar el temblor de fatiga en una muestra.

Se realiz6 un anélisis estadistico mediante una prueba de hipoétesis t-student para la
diferencia entre medias de dos muestras emparejadas, tomando en cuenta un nivel de
significancia de 0.05. Al realizar ésta prueba se obtuvieron valores de p=0.00078, con
lo cual se pudo determinar que existe una diferencia entre las medias de las 2 muestras,

permitiéndonos distinguir entre fatiga y no fatiga.

Se concluye que el dispositivo Leap Motion puede identificar en una poblacién con las
siguientes caracteristicas: 19.81+ 1.51 anos, peso promedio de 70 + 9.56kg y altura
promedio 1.70 + 0.06 m de forma significativa las variaciones del temblor postular
en la mano, siempre y cuando cumpla con las condiciones de inclusiéon sobre todo al

mantener la postura entre 9-12cm.

Trabajo futuro

Al concluir la presente tesis se visualizaron diversas actividades y mejoras como trabajo

futuro, de los cuales los siguientes puntos son los que mas se distinguen:
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= Se requiere realizar una mejora a la aplicacion mencionada en la Seccion 3.3.2.1, donde
las guias visuales permitan asegurar que el usuario mantendra la postura entre 9-12
cm para el 95% de los 30 segundos intermedios de la prueba. Se recomienda eliminar
el punto verde y agregar guias visuales mas puntuales, como el cambio de color de la

mano cuando salga de los rangos de la postura o una guia auditiva.

= Es recomendable realizar otra fase de pruebas con usuarios donde se mida la fatiga
antes y después usando un dinamoémetro, con esto se podria obtener una correlacion

entre el valor de la MVC y la fatiga detectada con el dispositivo Leap Motion.

= Se recomienda investigar otros descriptores del temblor tales como: dispersién de la
frecuencia, frecuencia pico, entre otros mencionados en [1] los cuales pudieran mejorar

la exactitud sobre la clasificacién entre fatiga y no fatiga.
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Apéndice A
Carta de consentimiento

Carta de Consentimiento informado empleada en la colecta de pruebas, ésta fue propor-
cionada a cada uno de los sujetos de prueba para que fuera leida y contestada. En ésta carta se
detallaron los objetivos de la prueba, el procedimiento, riesgos potenciales, confidencialidad,
participacion voluntaria, retiro y un cuestionario.

Carta de consentimiento informado

OBJETIVOQ. Se ha solicitado su participacion en este estudio de investigacion que tiene
como proposito obtener valores tipicos de temblor postural de la mano, antes v después de

la induccion de fatiga muscular.

PROCEDIMIENTOS. 5i usted acepta participar en el estudio, se realizara la medicion del

temblor postural de la mano dominante antes de la fatiga durante 90 segundos manteniendo
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la posicion de la mano entre 9 v 12 cm del dispositivo, posteriormente se medira su
IMaxima Fuerza de Contraccion Voluntaria (MVC) de la mano utilizando el dinamometro
digital D52-110 Imada®, a continuacion se inducira a la fatiga mediante una serie de
gjercicios de extension/flexion de gama completa del codo usando una mancuema del 20%
del valor mads alto del MVC a un ritmo de 20 repeticiones por minuto controladas con un
metronomo. Es necesario realizar un mmimo de 30 repeticiones o hasta sentir la sensacion
de cansancio. Al finalizar las repeticiones, de nuevo se realizara la medicion del temblor
postural durante 90 segundos manteniendo la posicion de la mano entre 9 v 12 cm del
dispositivo.

RIESGOS POTENCIALES. Los rniesgos potenciales que implican su participacion en este

estudio son minimos. El participar en la prueba podria causarle molestias de cansancio, sin
embargo si decide retirarse_ estd en todo su derecho de hacerlo en cualquier momento.

CONFIDENCIALIDAD. Toda la informacion que usted nos proporcione para el estudio
serda de caracter confidencial. Utilizada tinicamente por el equipo de investigacion del
provecto v no estara disponible para ningin otro proposito. Usted quedara identificado(a)
con un identificador v no con su nombre. Los resultados de este estudio podrian ser

publicados con fines cientificos, pero se presentaran de tal manera que usted no podra ser
identificado(a).

PARTICIPACION VOLUNTARIA Y RETIRO. Su participacion en el estudio es
totalmente voluntaria. Usted es libre de elegir si participa o no en el estudio, en el entendido
de que no habra ninguna represalia si se decide no participar. Del mismo modo, en el
momento que lo decida, puede retirarse de la investigacion, unicamente debera notificar al
investigador sobre su decision.

Antes de tomar su decision, aclare cualquier duda que tenga respecto al estudio.
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Al firmar esta carta, estov de acuerdo en que:

1. Lei o me leveron en su totalidad v me explicaron esta forma de consentimiento
informado v sobre el provecto de investigacion.

2. Tuve la oportunidad de preguntar a una persona a cargo de la investigacion v recibi
respuestas satisfactorias.

3. Tengo en mi poder una copia firmada de la forma de consentimiento informado.

4. Se me preguntd a cerca de mi participacion en esta investigacion v entiendo los riesgos
v beneficios; por ello dov libremente mi consentimiento para participar en el provecto
de investigacion que se contiene en esta forma, bajo las condiciones que se indican.

5. Entiendo gue puedo rehusarme o retirarme de la investigacion en cualquier momento v
sin represalias.
Nombre v Firma Fecha (DiaMes/Afio)
Cuestionario:
Edad: Peso:
Estatura: Sexo:
1. ;Usted es diestro, surdeo o ambidiestro?
2. Toma cafe? ;Cuantas tazas (230 ml) consume a la semana’
A gué hora tomo su ultima taza de café?;
3. ;Toma alcohol? jCuantos vasos (250 ml) consume a la semana?
A qué hora consumic su tultima bebida alcohalica?
;Consume drogas? ;Cuantas veces por semana?
5. ;Usted fuma? ;Cudntos cigarros al dia consume?

LA qué hora fumo su ultimo cigarro?

;Realiza ejercicio? ;Cuantas horas a la semana”

;Padece algin trastomo Neurologico (p. ej. Parkinson, distonia, etc)?

6
5
8. Presenta dolor en el hombro, brazo o mano?
9. A tenido una cirugia reciente (6 meses) en el hombro, brazo o mano?
14 ;Es diabético?
11. ;Toma algin medicamento?

12. ;Padece algun trastormo de suefio? ;Cuantas horas duerme al dia en promedio?

Llenar por el evaluador
ID: MVC: Newton Nro. de repeticiones:
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