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Аннотация. В  статье рассматривается вопрос биоуправления тренажером 
для восстановления подвижности кисти. Предлагается метод, основанный 
на  классификации положений кисти с  помощью регистрации электромио-
графических сигналов. Представлено описание принципа действия трена-
жера. Показаны результаты моделирования системы управления. Для под-
тверждения применимости предложенного метода проведен эксперимент 
по классификации положений кисти нейронной сетью.
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Введение

Лучезапястный сустав является одним из  самых 
сложных в теле человека. Нарушения двигатель-
ной сферы в лучезапястном суставе значительно 

усложняют выполнение повседневных действий, и ведет 
к ухудшению качества жизни людей с такими нарушени-
ями. Максимально эффективное восстановление двига-
тельных функций достигается не  только качественным 
лечением, но и комплексным подходом к реабилитации 
[1]. Одним из  самых распространенных методов двига-
тельной реабилитации является механотерапия. Меха-
нотерапия является важной составляющей физической 
реабилитации благодаря её тонизирующему и  трофи-
ческому воздействию на опорно-двигательный аппарат 
человека, формированию функциональных компенса-
ций, обратному благоприятному развитию атрофиче-
ских и дегенеративных процессов, нормализации функ-
циональной целостности и деятельности организма [2]. 
Также в настоящее время в РФ существует проблема не-
достаточного уровня оказания помощи по медицинской 

реабилитации в амбулаторных условиях. В связи с этим 
активно разрабатываются новые комплексные методики 
реабилитации, включающие применение современных 
технологий, среди которых роботизированные тренаже-
ры [3]. В работах [4,5] представлен обзор существующих 
решений, а  также разработанный реабилитационный 
тренажер для восстановления подвижности кисти.

Целью данной статьи является разработка системы 
биоуправления реабилитационным тренажером для 
восстановления подвижности кисти при помощи реги-
страции электромиографических (ЭМГ) сигналов. При 
применении биоуправления осуществляется полный 
контроль процесса разработки кисти лечащим врачом, 
без непосредственного контакта с  пациентом. Такой 
подход может применяться в  условиях повышенной 
эпидемиологической и экологической опасности. Также 
возможно управление процессом разработки самим па-
циентом в комфортном ему режиме. Другим применени-
ем этой технологии является запись программ трениро-
вок для последующего многоразового использования. 
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Кроме того, на  основе сбора данных о  мышечной ак-
тивности можно производить анализ процесса восста-
новления и диагностировать двигательные отклонения. 
Предлагаемая система биоуправления роботизи-
рованным тренажером реализуется с использова-
нием классификации положений кисти на основе 
сигналов ЭМГ датчиков. В статье приводится обосно-
вание выбора метода для классификации положений 
кисти, описание тренажера и  принцип управления его 
работой. Также представлен эксперимент по классифи-
кации движений запястья с использованием искусствен-
ной нейронной сети.

Выбор метода  
классификации положений кисти

Одним из основных приложений алгоритмов машин-
ного обучения в восстановительной медицине является 
классификация набора данных по  заданной разметке. 
Набор данных может представляться измерениями дат-
чиков или физиологических параметров человека, рент-
геновскими и другими снимками [6–8].

Помимо классификации в  машинном обучении по-
пулярной задачей является регрессия, которая заклю-
чается в  прогнозировании некоторого набора данных. 
В  этом случае на  выходе системы получается набор 
действительных чисел. Например, при определении 
положения кисти с  помощью классификации алгоритм 
сможет определить одно из  заданных распознаваемых 
положений, в то время как регрессия позволит получить 
углы отклонения кисти от некоторого начального поло-
жения [9,10].

Одним из  наиболее перспективных источников ин-
формации для анализа движений человека является 
электромиография — метод исследования биоэлектри-
ческих потенциалов, возникающих в скелетных мышцах 
человека и животных при возбуждении мышечных воло-
кон. Электромиографические сигналы являются одним 

из источников информации для организации эффектив-
ного реабилитационного лечения на основе методов ма-
шинного обучения [10–12].

Для проведения анализа алгоритмов машинного об-
учения был взят набор данных из статьи [12], включаю-
щий в  себя измерения 8 каналов ЭМГ для 7 различных 
классов: 5 классов движений отдельных пальцев, 1 класс 
жест победы и 1 класс для расслабленной руки. Для срав-
нения были выбраны следующие методы классифика-
ции: логистическая регрессия, метод опорных векторов 
и нейронная сеть прямого распространения. Логистиче-
ская регрессия является наиболее простым из методов 
классификации данных и  ее преимуществом является 
простота разработки и высокое быстродействие. Метод 
опорных векторов является более мощным инструмен-
том для классификации, однако данный метод неустой-
чив к шуму в данных и требует подбора параметров. Ней-
ронные сети позволяют достичь наивысшей точности, 
однако более сложны для вычислений. При внедрении 
классификатора для решения реальных задач выбирают 
тот, который отвечает требуемой точности и  является 
более быстродейственным. Была получена следующая 
точность при тестировании: логистическая регрессия — 
61.45%, метод опорных векторов — 82.19%, двухслойная 
нейронная сеть — 90.9%. Авторы рассматриваемого на-
бора данных применяли метод опорных векторов, ме-
тод k-ближайших соседей и  многослойную нейронную 
сеть [12]. Лучший результат также показала нейронная 
сеть. Была получена точность 95% при обучении и 92% 
при онлайн тестировании, что соответствует результа-
там, полученным в  данной статье. Таким образом, для 
классификации будет использоваться нейронная 
сеть, так как приведенный выше сравнительный 
анализ показал ее эффективность.

Описание тренажера

Была разработана 3D-модель тренажера (рисунок 1), 
в котором предусмотрено три вида движения в лучеза-

Рис. 1. 3D-модель тренажера
Рис. 2. Расчетная схема тренажера
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пястном суставе: отведение-приведение (ось q1) от –45° 
до 45°, сгибание-разгибание (ось q2) от –60° до 60°, про-
нация-супинация (ось q3) от 0° до 180°.

На рисунке 2 представлена расчетная схема тренаже-
ра, где S1, S2, S3 — приводы, q1, q2, q3 — обобщенные 
координаты, M1, M2, M3 — моменты приводов, F1, F2 — 
силы тяжести, l1, l2 — плечи сил F1, F2.

Для анализа системы управления тренажера была 
составлена динамическая модель на основе уравнения 
Лагранжа 2-го рода. При построении динамической 
модели были приняты следующие допущения: трение 
не  учитывается; каждая ось рассматривается отдель-
но; не учитывается сопротивление движению в суставе. 

Уравнения Лагранжа 2-го рода в обобщенных координа-
тах:
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На  рисунке 3 представлена структурно-функцио-
нальная схема.

Данные активности кисти считываются с  помощью 
ЭМГ датчиков и  передаются на  контроллер. Далее осу-
ществляется классификация положения кисти с  помо-
щью алгоритма, реализованного на  контроллере или 
ПК. Контроллер формирует набор промежуточных по-

Рис. 3. Структурно-функциональная схема

Рис. 4. Модель сервопривода
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Рис. 5. Модель оси q2

Рис. 6. Процесс дискретизации синусоидального сигнала

Рис. 7. Общий вид модели управления тренажером
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Рис. 8. Результаты моделирования

Рис. 9. Сглаживание сигнала
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чении частоты движений кисти сглаженный сигнал обла-
дает меньшей амплитудой, чем реальный, что в данном 
случае является плюсом, так как за счёт этого понижает-
ся травмоопасность использования тренажёра. Однако 
при меньшей частоте выполнения движений у  сигнала 
появляется высокочастотная составляющая, из-за чего 
нарушается плавность выполняемых движений. Исходя 
из  этого, можно выделить следующие пути совершен-
ствования системы управления: увеличение частоты 
определения положения кисти, применение регресси-
онных методов машинного обучения, для получения по-
ложения кисти в  виде реальных чисел. Стоит отметить, 
что применение регрессионных методов машинного 
обучения потребует применения большего количества 
миографических датчиков.

Искусственная нейронная сеть для 
классификации движений запястья

Для подтверждения применимости рассмотренного 
способа управления был проведен эксперимент по клас-
сификации положений кисти при сгибании и  разгиба-
нии. Исследованы следующие положения: два крайних 
положения амплитуды движения, нейтральное положе-
ние и два промежуточных положения между нейтраль-
ными и  крайними положениями. Для классификации 
применялась нейронная сеть с двумя скрытыми слоями. 
На рисунке 10 представлена архитектура нейросети.

Для измерения ЭМГ сигналов использовался модуль 
MYO v1.2. Модуль обладает встроенной системой усиле-
ния и фильтрации сигнала. Оснащен регулируемым уси-
лителем, который позволяет устанавливать наиболее 
оптимальные параметры для датчика в  рамках решае-
мой задачи [19]. Для сбора данных был составлен ран-
домизированный план эксперимента, который включает 
в себя 50 опытов. Для каждого положения было прове-
дено 10 опытов: 5 для датчика на плечелучевой мышце 
и 5 для датчика на локтевом сгибателе кисти. В таблице 1 
приведены параметры записи данных.

Запись данных производилась в  положении сидя 
таким образом, чтобы предплечье располагалось па-
раллельно полу, ладонь направлена внутренней сто-
роной вверх, пальцы полусогнуты. Использовался 

контроллер Arduino UNO передающий данные по COM 
порту на  компьютер. Датчик был закреплен на  локте-
вом сгибателе кисти и плечелучевой мышце. Из полу-
ченных векторов данных каждого опыта были извле-
чены сэмплы размером 100 измерений с  шагом 20 
измерений, из  которых были извлечены следующие 
признаки: среднеквадратичное отклонение, сред-
неквадратичное значение, минимум, максимум, пере-
ходы через ноль, изменение средней амплитуды, ам-
плитуда первого всплеска, амплитуда Уилсона. В итоге 
было получено 22440 примеров для обучения, 7480 
для валидации и  тестирования. Размер каждого при-
мера составил 6 признаков. Далее было произведено 
обучение нейросети на данных плечелучевой мышцы, 
локтевого сгибателя кисти, а также совмещенных дан-
ных двух мышц.

Обучение и  тестирование нейросети производи-
лось при разном количестве нейронов скрытых слоев, 
а именно: 2, 4, 8, 16, 32, 64, 128. Максимальная точность 
для плечелучевой мышцы (MYO 2) составила 62.57%, 
локтевого сгибателя кисти (MYO 1) — 50.2%, совместно-
го действия — 93.96% при 32 нейронах скрытых слоев. 
Далее было произведено повторное обучение лучшего 
варианта нейросети, и  получена следующая точность: 
обучение — 95.99%, валидация — 95.51%, тестирова-
ние — 93.24%.

Заключение

Был разработан тренажер для восстановления под-
вижности лучезапястного сустава, в котором предусмо-
трено три вида движения в  лучезапястном суставе: 
сгибание-разгибание, отведение-приведение, пронаци-
я-супинация. Предложенная система управления позво-
лит эффективно воспроизводить движения кисти при их 
колебательном движении с частотой 2 рад/c. При увели-
чении частоты движений кисти сглаженный сигнал обла-
дает меньшей амплитудой, чем реальный, что снижает 
травмоопасность использования тренажёра. При мень-
шей частоте выполнения движений у сигнала появляет-
ся высокочастотная составляющая, из-за чего нарушает-
ся плавность выполняемых движений. Решение данной 
проблемы подразумевает увеличение сложности и сто-
имости конечного изделия.
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