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Rezumat






A. REZUMAT

Lucrarea de fata prezinta o serie de rezultate obtinute in activitatea de cercetare desfasurata de
autor dupa obtinerea titlului de doctor inginer, odata cu sustinerea tezei Cercetari teoretice §i
experimentale asupra curelelor sincrone la Universitatea Transilvania din Brasov, in anul 2004.

In aceasti perioad, autorul a continuat cercetirile in domeniul tezei de doctorat si, pe de alta parte,
incepand cu anul 2007, odata cu angajarea in cadrul Universitatii, cercetarea s-a axat pe utilizarea
tehnologiilor de Realitate Virtuala — RV si Realitate Augmentatda - RA (inginerie, medicina,

robotica, restaurari patrimoniu).

Tn cea mai mare parte, activitatile de cercetare s-au desfasurat in cadrul Centrului de Cercetare
D10 — Informatica industriala si robotica din cadrul Institutului de Cercetare - Dezvoltare al

Universitatii Transilvania din Brasov.

Conform instructiunilor de editare, teza este structuratd in doua sectiuni: (A) Rezumat, (B)
Realizari stiintifice si profesionale si planuri de evolutie si dezvoltare a carierei, ce cuprinde, la
randul ei, (B.1) Realizari stiintifice, profesionale si academice (B.2) Propunere de dezvoltare
personala si (B.3) Bibliografie.

Principalele realizari stiintifice prezentate in lucrarea de fatd sunt realizate in domeniile utilizarii
tehnologiilor de Realitate Virtuala in inginerie, medicini si patrimoniu. In acest sens, sectiunea
B.1 a tezei este divizatd in patru capitole, fiecare acoperind un subdomeniu din cele amintite
anterior §i care prezintad rezultate obtinute ca urmare a derularii unor proiecte de cercetare la care
autorul participa sau a participat ca director, responsabil de partener sau ca simplu membru. La
subsolul fiecarei pagini de incepere a capitolelor sunt prezentate sursele folosite, existand si

trimiteri catre acestea in vederea identificarii.

Tn primul capitolul sunt prezentate rezultate relevante privind utilizarea tehnologiilor haptice Tn
domeniul mecanismelor cu 1 DOF. Astfel, in urma derularii proiectului Nou sistem haptic de tip
exoschelet pentru robotica si automatica spatiala — EXORAS 13/2012 (responsabil partener)
Agentia Spatiala Romana, 2012 — 2015, au fost efectuate cercetari privind obtinerea de efecte de
retur in fortd pentru utilizatorii echipamentului de tip exoschelet pentru brat. Sunt detaliate
urmatoarele aspecte: consideratii generale privind returul in forta, principiul de functionare al
mecanismului cu 1 DOF, dispozitive si prototipuri construite pentru validarea conceptului,

aplicatiile software utilizate si modul de functionare, rezultate obtinute. Totodata, este prezentat
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si un model reconstituit al unei magini unelte, folosind tehnici de RV, realizat in vederea utilizarii

in procesul de invatare.

Implementarea tehnologiilor de RV si RA in medicind a fost studiatd odatd cu participarea
autorului Tn cadrul a mai multor proiecte de cercetare in domeniul robotilor medicali: Brahiterapia
asistata robotic, o abordare inovativa in terapia cancerelor inoperabile (CHANCE), 2012-2016,
PCCA Tip 2, 173/2012 (responsabil partener) si Biopsia prostatei asistata robotic, 0 metoda
inovativa de mare precizie (ROBOCORE), 2014-2017 Parteneriate, nr. 247 / 2014 (membru) sau
in domeniul urmaririi posturii umane: Sistem de diagnosticare si terapie a afectiunilor coloanei
vertebrale (SPINE) 2014-2017 Parteneriate 2013, nr. 227/2014 (director proiect). Capitolele doi si
trei contin rezultate obtinute din derularea acestor proiecte.

Astfel, n capitolul doi sunt prezentate tehnologiile de reconstructie 3D a structurilor anatomice,
precum si tehnici si algoritmi de pre-planificare a operatiilor de brahiterapie folosind tehnologiile
RV: modelarea pacientului, modelarea mediului virtual (sala de operatie, instrumente,
echipamente), simularea traiectoriilor acelor de brahiterapie, optimizarea traiectoriilor.

Capitolul trei cuprinde o serie de rezultate privind utilizarea tehnologiilor de urmarire a miscarii
(tracking), Tn vederea stabilirii posturii corpului uman si a determinarii formei coloanei vertebrale.
Sunt prezentate, pe langad contextul global al descoperirilor stiintifice din domeniu, studii,
propuneri, prototipuri, tehnologii, algoritmi de calcul, rezultate privind diagnosticarea si
tratamente de recuperare in urma tulburarilor de pozitie a coloanei vertebrale. Tehnologiile de RV
folosite au fost scanarea si reconstructia 3D, urmarirea miscarii (tracking) folosind aplicatii in
VRML, MATLAB si ADAMS.

Tn capitolul patru sunt prezentate elemente ale activitatilor de reconstructie virtuala 3D a obiectelor
de patrimoniu, de la cladiri la artefacte, folosind tehnologii de RV. Cercetarile in acest domeniu
au fost realizate in ultimii 3 ani §i continua prin derularea unui proiect de tip Horizon 2020 —
Twinning: Expanding the Research and Innovation Capacity in Cultural Heritage Virtual Reality
Applications (eHeritage), 2015-2018 (membru echipa). Au fost subliniate realizarile in domeniu,
metodologiile si echipamentele utilizate, obiectivele urmdrite precum si cateva studii de caz.

In sectiunea a doua (B.2) se prezintd planuri de evolutie si dezvoltare a carierei profesionale,
stiintifice si academice, cuprinzand directiile de cercetare vizate precum si moduri probabile de

actiune pentru punerea in practicd a acestora.

A treia sectiune (B.3) prezinta referinte bibliografice asociate continutului primelor doua sectiuni.



A. SUMMARY

This paper presents some results of the research activities carried out after obtaining the title of
PhD at Transilvania University of Brasov in 2004, with thesis Theoretical and experimental
research on synchronous belts.

During this period, | continued the research into the thesis area and, on the other hand, since 2007,
starting with employment at the University, the research was focused on Virtual Reality - RV and
augmented reality - RA technologies (in engineering, medicine, robotics, and heritage).

The best part, research activities were conducted at the Research Centre D10 - Industrial Computer
Science and Robotics from Research - Development Institute of Transilvania University of Brasov.

According to the instructions of editing, the thesis is divided into two sections: (A) Abstract (B)
scientific and professional achievements and development plans and career development, which
includes: (B.1) Achievements scientific, professional and academic (B.2) Motion for personal
development and (B.3) References.

The main scientific achievements presented herein are made in the areas of Virtual Reality
technologies used in engineering, medicine and heritage. On this line, section B.1 of the thesis is
divided into four chapters, each covering a subdomain of those mentioned previously and
presenting results obtained following the performance of research projects in which the author has
been engaged as director, partner responsible or as a simple member. At the bottom of each starting
page of the chapters are presented the used sources, with references to them for identification.

In the first chapter are presented relevant results of research in haptic technologies in 1 DOF
mechanisms area. Thus, based on the research project New system type haptic exoskeleton robotics
and automation space - EXORAS 13/2012 (responsible partner) Romanian Space Agency, 2012-
2015, were conducted research on the effects of haptics for arm exoskeleton. The following
elements are detailed: general considerations about haptics, the operating principle of the 1 DOF
mechanism, devices and prototypes built in order to validate the concept, used software and
operation method, obtained results. It is also presented a model of a machine tool reconstituted
using techniques RV, made for use in learning.

Implementation of VR and AR technologies in medicine was studied with the author's participation
in several research projects in the field of medical robotics: Brachytherapy assisted robotic, an
innovative approach in the therapy of inoperable cancers (CHANCE), 2012-2016 PCCA type 2,
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173/2012 (responsible partner) and Prostate biopsy assisted robotic, an innovative method of high
accuracy (ROBOCORE), 2014-2017, Partnerships, no. 247/2014 (member) or in the field of
human posture tracking - System for diagnosis and therapy of spine diseases of the (SPINE) 2014-
2017 Partnerships 2013 no. 227/2014 (project manager). Second and third chapters contain results
obtained from these projects.

Thus, in the second chapter are presented 3D technologies for reconstruction of anatomical
structures and, on the other hand, techniques and algorithms of pre-planning of brachytherapy
procedure using VR technologies: patient and virtual environment modelling (human body,
surgery room, tools, equipment), simulated trajectories for brachytherapy needles, the needle paths
optimizing.

The third chapter covers a range of technologies results on motion tracking used for establish a
human body posture and determining the shape of the spine. There are shown, in addition to the
overall context of scientific discoveries in the thematic area, a series of studies, proposals,
prototypes, technologies, algorithms, results on diagnosis and treatment of recovering from
disorders of the spine position. VR technologies used were: scanning and 3D reconstruction,
motion tracking, VRML applications, MATLAB and ADAMS.

Chapter number four presents elements of virtual 3D reconstruction activities of heritage objects,
starting buildings from artifacts using VR technologies. Research in this area have been made over
the last three years and continues through a Horizon 2020 - Twinning project: Expanding the
Research and Innovation Capacity in Cultural Heritage Virtual Reality Applications (eHeritage),
2015-2018 (team member). Here it were highlighted achievements in the methodologies and
equipment used, objectives and are presented several case studies.

In the second section (B.2) are presented the professional development and career scientific and
academic plans, including targeted research directions and probable the action modes to implement
them.

The third section (B3) containts the references related to the content of the first two sections.

10
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B.l1. REALIZARI STIINTIFICE,
PROFESIONALE SI ACADEMICE

Teza de doctorat intitulata Cercetari teoretice si experimentale asupra curelelor sincrone a fost
elaborata sub coordonarea stiintifica a d-lui prof. dr. ing. Aurel Jula si a fost sustinuta in 2004.
Titlul stiintific de doctor a fost obtinut in domeniul Inginerie Mecanica, domeniul fundamental
Stiinte Ingineresti. Conform metodologiei de desfasurare a procesului de obtinere a certificatului
de abilitare, in aceasta sectiune se prezinta realizarile stiintifice, profesionale si academice, pe
directii tematice disciplinare sau interdisciplinare, realizate in perioada ulterioara sustinerii tezei
de doctorat.

Tn aceasti sectiune a lucrarii sunt prezentate realizarile stiintifice ale autorului din perioada 2008-
2016, in domeniul implementarii tehnologiilor de Realitate Virtuala (RV) si Realitate Augmentata
(RA) in aplicatii din industrie, medicina si patrimoniu. Realizarile profesionale sunt cuprinse in
anexele prezentei lucrari (CV, listd de publicatii, fisa indeplinirii criteriilor minimale de
promovare).

Aceastd noua directie de cercetare a aparut odata cu integrarea autorului in colectivul de cercetare
Realitate Virtuala si Robotica din cadrul Universitatii Transilvania din Brasov, incepand cu anul
2008 si constituie o evolutie naturala de la domeniul Inginerie mecanica, in care a fost dezvoltata
teza de doctorat, spre domeniul Mecatronicii si Roboticii.

Realitatea Virtuald (Virtual Reality - VR) reprezintd un sistem de concepte, tehnici, tehnologii si
metode care se utilizeaza la elaborarea si construirea de produse software in scopul utilizarii lor
prin intermediul unor sisteme de calcul moderne. Acestea ofera modalitatea de a modifica modul
de a percepe realitatea din mediul natural, prin simularea / modelarea unei alte realitati.

Realitate Augmentata (Augumented Reality - AR) este un concept ce presupune imbunatatirea
(augmentarea) perceptiei unui observator asupra mediului inconjurator, prin suprapunerea unei

realitdti virtuale peste cea reald, addugand diverse elemente ce imbunatatesc procesul cognitiv.

Implementarea tehnologiilor de Realitate Virtuala / Realitate Augmentata este, probabil, una
dintre cele mai revolutionare si promitatoare schimbari din ultimii ani si este pe punctul sa schimbe

fundamental o serie de concepte din domeniul cercetarii, inovarii si dezvoltarii.

Exista o multitudine de aplicatii in care se pot utiliza tehnologiile RV si RA, in toate domeniile de
activitate:

e modelare, simulare si vizualizare in domeniul stiintific - se obtine imaginea in vederea
studiului diferitelor modele sau fenomene inaccesibile observatiei directe (fluxuri de
informatii, structuri atomice, sisteme meteorologice, sisteme cosmice, monumente
culturale reconstituite etc.);
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software educational;

experimente si simulari in domeniul medicinii, pentru invatarea diferitelor proceduri fara
riscul vietii pacientului (de exemplu, in chirurgie);

simulatoare pentru antrenamentul pilotilor, astronautilor, soferilor etc., prin care se pot
exersa manevre dificile, fara a se pune 1n pericol viata participantului sau securitatea altor
participanti la trafic sau a cabinei de vehicul (avion, elicopter, masina, tren, nava maritima,
nava spatiala etc.);

proiectare asistatd de calculator (CAD) in diferite domenii (constructii, marketing
imobiliar, arhitecturd etc.), prin care proiectantul are posibilitatea sd vada rezultatele
proiectului sub forma imaginii acestuia, sd observe detaliile, sa studieze respectarea
diverselor conditionalitati, sa ia decizii de modificare a parametrilor inainte de construirea
propriu-zis a prototipului;

realizarea jocurilor distractive pe calculator si a filmelor de animatie.

Un numar de patru elemente esentiale compun aplicatiile de Realitatea Virtuala:

1. Lume virtuala - un spatiu imaginar care se manifesta de multe ori printr-un mediu; 0

descriere a unei colectii de obiecte intr-un spatiu si a normelor si a relatiilor care
reglementeaza aceste obiecte.

Imersie - perceptia de a fi intr-un spatiu particular sau intr-un anumit loc. Imersia mentala
- senzatie de "prezentd", stare de a fi profund angajat, eliminarea neincrederii, implicare;
Imersia fizica - corpuri aflate intr-un mediu, stimuli sintetici pentru simturile
organismului).

Feedback senzorial — vizual, haptic & tactil, auricular, vestibular (echilibru, acceleratie,
orientare pe baza gravitatiei), olfactiv, gust, magnetoreceptie.

Interactivitate - reactie la actiunile utilizatorului, capacitatea de a afecta o lume virtuala,
capacitatea de a schimba punctul de vizualizare al unui subiect intr-o lume virtuala.

Utilizarea tehnologiilor RV in cercetare urmaresc o serie de deziderate:

Cresterea preciziei,

Utilizarea Tntr-o gama mai larga de aplicatii;
Portabilitatea,;

Micsorarea costurilor;

Scurtarea timpului de raspuns.

In lucrarea de fatd sunt prezentate 0 parte dintre aplicatiile realizate in cadrul unor proiecte de

cercetare derulate in ultimii ani, coordonate de autor, si in care au fost utilizate diverse tehnologii
din RV si RA: crearea de elemente ale mediilor virtuale (scanare si masurare 3D, reconstructie

3D), vizualizare 3D (cu ochelari de RV, in sistem CAVE), urmarirea miscarii (optic, magnetic),
feedback senzorial (retur haptic).

14



1. TEHNOLOGIILE RV - UN NOU CONCEPT AL
PROTOTIPARII VIRTUALE!

1.1. Tehnologiile RV in inginerie. Feedback-ul haptic

In prezent, Realitatea Virtuala (RV) este un domeniu de cercetare vast si foarte dinamic. Noile
tehnologii de interactiune ale RV sunt intr-un proces de dezvoltare si de imbunatatire permanenta,
avand un rol esential in interactiunea cu utilizatorul intr-un mediu virtual [60]. Tn acest fel, un
obiectiv important al cercetarii la nivel mondial este facilitarea punerii in aplicare a realittii
virtuale 1n aplicatii industriale si pentru evaluarea impactului asupra pietei si asupra vietii de zi cu
z1, in ceea ce priveste costurile, interactiunea om-masina si efectele secundare asupra utilizatorilor,
precum si impactul asupra mediului de lucru, la nivel individual si la nivel corporativ [190]. Multe

dintre aplicatiile de RV prezentate pana in prezent au dovedit potentialul important al acestei
tehnologii in industrie [8], [59], [60], [174].

Feedback-ul haptic este una dintre tehnologiile cele mai complexe ale realitatii virtuale, deoarece
scopul este de a crea senzatia de ,,rezistentd mecanica” la contactul cu obiecte virtuale, care se
adreseaza simtului tactil uman. In ingineria mecanici, calculul fortelor si al rezistentei apartine
analizei CAE ale cérei rezultate sunt de obicei afisate sub forma de tabele de rezultate numerice si
grafice - in contrast cu miscarea care este prezentata, de asemenea, sub forma intuitiva de animatii
grafice. Acest lucru inseamna ca un inginer interpreteaza informatii legate de forta, incercand sa

evalueze efectul diferitelor rezultate numerice obtinute.

Tehnologiile haptice sunt bine dezvoltate in zilele noastre. O gama largd de dispozitive sunt
disponibile in comert, cum ar fi dispozitivul bine cunoscut PHANToM, cu 3 si 6 grade de libertate,
fabricat in SUA de catre Sensable, precum si sistemul Virtuose produs de Haption, Franta. Exista,
de asemenea, dispozitive cu diverse structuri si dimensiuni, care ofera modalitati diferite de
interactiune haptica cu mediul virtual [8], [23]. Se poate observa ca toate dispozitivele haptice
prezentate in literatura de specialitate materializeazd o conexiune cinematicd intre obiecte virtuale

si reale.

In inginerie, au fost utilizate programe de Computer Aided Engineering (CAE), in combinatie cu
RV in mod special pentru afisarea rezultatelor intr-un mediu de vizualizare 3D stereoscopic.

Complexitatea modelului matematic face uneori imposibila simularea in timp real, iar acesta este

L Capitolul prezinti unele rezultate obtinute ca urmare a participirii autorului Tn proiectele de cercetare: VEGA -
Virtual Reality in Product Design and Robotics, 2005-2008, Comisia Europeana, FP6 - SSA Project AC, 16565
(membru); VIRPE - Realitate Virtuala pentru ingineria produsului, 2006-2009, CEEX M2, Nr:11-5920/2006
(membru); EXORAS - Nou sistem haptic de tip exoschelet pentru robotica si automatica spatiala — nr. 13/2012
(coordonator UT Cluj), Agentia Spatiala Romana (ROSA) 2012, perioada 2012 — 2015 (resp. partener). Lucririle care

au stat la baza acestei sectiuni sunt prezentate in cap. Bibliografie: [28], [34], [35].
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motivul pentru care interactiunea online cu modelul virtual este uneori limitata la sisteme reduse,

cu o complexitate redusa.

In general, se poate observa ca aplicarea sistemului haptic in analiza CAE este redusa, in special
din cauza complexitdtii mecanice a dispozitivelor haptice disponibile pe piata, care lasa putin
volum pentru dezvoltarea aplicatiei in sine. Ideea acestei cercetari este de a utiliza dispozitive
haptice pentru afisarea rezultatelor CAE ale fortei de calcul intr-un mod intuitiv pentru utilizator
si a reduce pe aceasta cale sarcina cognitiva de interpretare a rezultatelor.

Cercetarea de fata isi propune explorarea facilitatilor oferite de utilizarea sistemelor haptice in
medii imersive, in scopul prezentarii rezultatelor obtinute prin tehnici CAE. Principalele aplicatii
sunt pentru realizarea de prototipuri virtuale a sistemelor mecanice actionate direct de catre om -
de exemplu, sistemele mecanice ale unei masini (schimbator de viteze, comutator lumini de
directie, pedale, volan etc.). In zilele noastre, aceste sisteme au un rol esential in confortul si
ergonomia pozitiei de conducere al unei masini moderne de pasageri si este necesar sa se gdseasca
conditii specifice pentru a satisface o varietate de gusturi. Din acest motiv, s-au efectuat simulari

complexe folosind programe CAE, precum si testari pe prototipuri reale [197].

Dezvoltarea unui sistem de instrumente haptice pentru simulare pe baza returului de forta
reprezinti un deziderat important in inginerie. In acest fel, cu modificaririle de rigoare a
parametrilor de proiectare, inginerul va fi capabil sa ,,simta” Tn mod direct si natural efectele
modificarilor asupra confortului de functionare a acestor dispozitive si, in aceeasi masurd, va fi
capabil sd descopere efectele nedorite inainte de dezvoltarea prototipului fizic (de exemplu vibratia
ambreiajului la eliberarea pedalei, instabilitatea comutatorului de lumini in pozitii specifice,
probleme de cuplare de transmisie, etc).

In acelasi timp, reglajul fin si de optimizare pot fi facute pentru solutia selectati prin testarea unei
multitudini de prototipuri virtuale in conditii naturale, similare cu prototipul real. In momentul de
fata, pentru identificarea acestor tipuri de probleme se utilizeaza diagrame de fortd, animatii si alte
reprezentdri ale rezultatelor, care necesitd o interpretare intuitivd bazatd pe o experientd

indelungata in procesul de proiectare.

Abordarea initiald a cercetarii constd in ideea unui sistem haptic adaptat la aplicatia utilizata. Toate
sistemele haptice disponibile prezentate in literatura de specialitate au un design multi-scop
generic si teoretic, fiind capabile si satisfacd o varietate de aplicatii. In acelasi timp, odati cu
cresterea numarului de grade de libertate, creste si complexitatea sistemelor haptice, iar acest lucru
determina limitarea domeniului de aplicare datorita dimensiunii dispozitivului haptic in sine. In

acest context, gradul de utilizare a dispozitivelor haptice sunt restrictionate.

1.2. Despre sistemele haptice

Un curriculum de inginerie mecanicd de licentd include invariabil un curs despre Teoria

Mecanismelor si Masinilor unde studentii invatd modelarea si analiza mecanismelor. Teoria de
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predare a mecanismelor si masinilor s-a bazat in mod traditional pe modele fizice, care furnizeaza
0 reprezentare intuitiva a structurii mecanice, ceea ce le permite studentilor sa exploreze diverse
aspecte, precum tipul si constructia articulatiilor, mobilitate etc. Metoda de predare clasica este o
sarcind dificild, care necesitd un mare efort imaginativ din partea studentilor sau, pe de alta parte,
utilizarea de machete costisitoare. Mai mult decat atat, se pare ca nu este bine inteles de catre
studenti, deoarece acestea sunt mai interesati in alte domenii interdisciplinare legate de subiectul

tratat, de exemplu, robotica si mecatronica.

Descoperirile recente n proiectarea asistatd de calculator (CAD) si inginerie (CAD / CAE) au
permis crearea unor prototipuri virtuale, care pot reprezenta sisteme mecanice la orice scara si
complexitate. In vederea utilizarii unor sisteme CAD / CAE pentru realizarea de prototipuri
virtuale, utilizatorul trebuie sa fie un inginer abil, deoarece aceste sisteme permit doar vizualizarea
rezultatelor sub forma unor desene 2D, tabele sau grafice si necesita o transformare mentala a
obiectelor 2D n obiecte dinamice 3D, fiind un proces dificil pentru un student n ciclul de studii
de licenta.

Tehnologiile realitatii virtuale faciliteaza dezvoltarea de noi aplicatii industriale, oferind

capabilitati avansate de vizualizare si interfete de interactiune umana multi-senzoriala.

Tn literatura de specialitate, au fost raportate rezultatele pozitive n aplicarea tehnologiilor RV 1n
domenii precum inginerie auto, inginerie aerospatiald, inginerie medicala, precum si in domeniile

educatiei si al divertismentului [46].

De curand, interfata haptica a fost propusa ca o interfata ideald pentru predarea sistemelor dinamice
la studentii inscrisi in ciclul de licenta de inginerie mecanica [35], [52], [71], [145], [221].
Utilizarea sistemelor haptice, rezultatele numerice ale simularilor si testelor pot fi transformate in

forte pe care utilizatorul le poate percepe si intelege.

Astfel, diagramele si graficele pot fi inlocuite cu experienta reala a unui dispozitiv special proiectat
si construit, care reproduce returul de fortd care ar caracteriza echipamentul omolog real, cu un
grad ridicat de fidelitate [55].

Capitolul prezinta o metodologie si un prototip de sistem haptic destinat mecanismelor, Tn vederea
utilizarii acestuia pentru predarea la cursurile de inginerie mecanica. Pentru a obtine astfel de
rezultate, aceastd metoda consta in tehnologii de realitate augmentata [12], utilizate pentru a co-
localiza modele de calcul (virtuale) cu modelele fizice reale si feedback haptic, pentru a furniza
informatii suplimentare despre modelele augmentate. Folosind acest concept de predare, pot fi
studiate o multitudine de modele ale unor mecanisme, ceea ce ar reduce nevoia unui experiment

clasic care implica instalatii costisitoare.

1.3. Utilizarea sistemului haptic [28]

Crearea modelelor de calcul 3D necesita, in mod traditional, abilitdti avansate de hardware si de
programare. Cu toate acestea, progresele recente in programele de modelare 3D (de tip
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WYSIWIG), impreund cu scdderea costurilor si cresterea capacitatilor de procesare ale
calculatoarelor personale, a deschis oportunitati pentru ca studentii sa poata construi modele 3D
complexe.

Mecanismul biela-manivela virtual

In conformitate cu aceste inovatii, pentru modelarea 3D s-a folosit programul SolidWorks. Pentru
a dezvolta modelul matematic, au fost folosite componente ale software-ului Matlab / Simulink.
Cea din urma este o platforma care detine in mare parte aceeasi functionalitate ca Matlab, dar
permite inginerilor sa construiasca sisteme grafice, folosind o interfatd cu scheme bloc. Simulink
dispune de biblioteci de blocuri standard care permit utilizatorului sa puna in aplicare sarcini de
baza, cum ar fi intrari si iesiri, rutare de semnal, grafice, calcule etc. Cu SimMechanics (ce face
parte din Simulink), proiectantii de mecanisme pot simula atat sistemele mecanice cét si cele de
control in acelasi mediu de programare. Inginerii pot acum construi automat modele mecanice din
ansamblurile realizate in SolidWorks si simula miscarea sistemului. Noua versiune a
SimMechanics oferd posibilitatea de a colabora si de a partaja desene sau modele in Simulink,
permitand astfel reiterarea si imbunatatirea designului produsului. Pentru a crea fisiere pentru
simulari in RV s-au folosit module software, cum ar fi VrmlIPad sau VRbuild din Matlab. Cu toate
acestea, modelul 3D si functionarea acestuia trebuie sa fie vizualizat intr-un program dedicat
pentru RV. Din acest motiv, s-a folosit programul BS Contact [198]. Tn plus, VRML este un limbaj
independent de platforma si este usor de vizualizat pe internet folosind un plug-in gratuit si un
browser Web.

power ...
source

portable PC

haptic
system

Fig. 1 Stand pentru simulare mecanisme cu 1 DOF

Odata ce s-au ales programele de lucru Simulink, SolidWorks, VrmlPad si BS Contact, a fost
necesara in egald masura, alegerea hardware-ului potrivit pentru a sprijini in mod adecvat
integrarea. S-a utilizat un calculator portabil obisnuit, bazat pe procesorul Intel Centrino, care
ruleazd Win XP. Acesta are intrari si iesiri de tip analog si digital, trei porturi USB si conexiuni
PC tipice, cum ar fi tastatura, mouse-ul si display VGA. Pentru a genera momentul necesar pentru
returul 1n fortd, a fost dezvoltat un sistem haptic specializat, cu 1 DOF, compus din urmatoarele
componente: sursa de alimentare 24 V curent discontinuu, un controler Maxon, de tipul EPOS
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70/10, motor electric Maxon, EC-powermax, fara perii, 200 Watt, dotat cu un reductor planetar
GP 42 C, cu un raport de transmitere de 1:50. Controlerul este conectat la calculator printr-un port
USB (Fig. 1). Pe arborele de iesire al reductorului s-a montat o maniveld cu o lungime de 200
mm, pentru a crea momentul generat de mecanismul virtual simulat.

In principiu, sarcina studentului a fost formulati in asa fel incat si acopere secvential, urmatoarele
etape (Fig. 2):

Mechanism #

CAD model of mechanism Block diagram in Simulink

£

BT

= ‘

Transferring into VR Results in Simulin
T
I B a2 \
[ g ) ‘ o LS m—
Eﬁ & E]“ - ’:J - — —{T
w= ] f —
e ] g J'} —— ”

isualization in VR viewer

Fig. 2 Etapele simulirii sistemului mecanic

Et. (1) Analizarea si crearea modelului CAD. Pentru a analiza un mecanism, in primul rand, este
necesar un model CAD pentru a identifica componentele, pozitia lor si articulatiile dintre ele. De
obicei, se incepe prin modelare geometrici a componentelor. In acest scop, studentii vor proiecta
si construi un model de 3D folosind un program de modelare specializat (SolidWorks). Obiecte
geometrice realizate in SolidWorks pot fi acum salvate direct in format VRML, ce este folosit
pentru dezvoltarea obiectelor 3D. Procedura se bazeaza pe conceptul de comportament in cazul in
care fiecare obiect Tntr-o scena poseda anumite calitati, acestea incluzand seturi de date matrice,
cum ar fi pozitia, culoarea si senzorul. Miscarea intr-un mediu VRML este realizatd folosind
interpolatori (noduri care iau un set de valori ce definesc un interval si genereaza automat valorile
intermediare). Intrarea la interpolatori este cunoscuta sub numele de Key si Key Value. O matrice
pentru un key este format din trei valori, acestea fiind valorile de intersectie, putand varia numai
de la 0 la 1. De asemenea, key value este format din trei seturi de valori, cu trei numere pe set
separate prin virgula, iar fiecare set de aceste valori reprezintd datele de pozitie ale unui obiect
[148].

Et. (I1) Crearea si verificarea modelului Simulink. Pentru a transfera modelul in mod manual de

catre modelul CAD, fara erori, este un proces dificil si implicd o serie de cunostinte de programare.
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O solutie mai rationald si mai riguroasa este de a utiliza pachetele de programe care efectueaza in
mod automat aceasta sarcind. Pe de alta parte, pentru a studia comportamentul modelului intr-un

context real de operare necesita o modelare dinamica.

Software-ul folosit este Matlab [199], al carui modul Simulink / SimMechanics permite modelarea
dinamica a modelelor CAD concepute cu SolidWorks. Cu toate acestea, este necesar ca modelul
CAD sa fie exportat inainte de a utiliza SimMechanics, iar acest lucru se realizeaza prin programul
de conversie SimMechanics-CAD. n continuare, a fost definit un model de sistem multicorp,
acesta fiind compus din corpuri conectate prin articulatii. Modelul geometric va include corpuri
echivalente SimMechanics, corespondente cu articulatiile, sistemele de coordonate ale corpului si
constrangerile aferente. Fiecare element corespunde unui bloc si permite SimMechanics sa fie
conectat la blocuri Simulink, astfel incat rezultatul poate fi salvat si reutilizat Tn diferite domenii.

Pentru a crea modelul SimMechanics sunt necesare caracteristicile de masa pentru fiecare
component, precum si caracteristicile legaturilor definite in SolidWorks. Listarea este salvata intr-
un fisier XML generat de SimMechanics, care permite crearea automatd a unui model de
SimMechanics adecvat, utilizind o comanda specifica Matlab: mech import. Dupa crearea
automata, modelul poate fi verificat prin SimMechanics pur si simplu prin rularea unei simulari.
De retinut este faptul ca cd nu toate modelele pot fi transformate prin constrangeri ale elementelor
generate de SolidWorks. Odata ajunsi la acest punct, se poate studia comportamentul dinamic al
componentelor folosind facilititile SimMechanics, utilizand blocuri de Joint Sensors, conectati la
diferite imbindri s1 blocuri Scope pentru a vizualiza comportamentul unor parametri: pozitia liniara
/unghiulara, forta de reactie, viteza, acceleratia, forta calculatd / cuplu si / sau forta de reactie/
cuplu (Fig. 3).

Fhscope
SE|Cc LR ABEB|PA S

Time offset: 0

Fig. 3 Rezultate grafice in SimMechanics
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Et. (111) Conectarea cu programele de Realitate Virtuala. Vizualizarea simularii in SimMechanics
nu este o solutie buna, deoarece calitatea este foarte slabd. Pentru a obtine vizualizari de inalta
calitate si interactiuni dinamice cu modelul, se propune utilizarea tehnologiei realitatii virtuale care
necesitd crearea unei legaturi dintre modelele matematice generate de SimMechanics si un

program de vizualizare de Realitate Virtuala, de exemplu BS Contact.

Se pot folosi diferite tipuri de senzori (Body Sensor blocks, conectate la sistemul de coordonate al
componentelor), care madsoara orice combinatie a pozitiei, vitezei, acceleratiei si orientdrii precum
si rotatia, viteza si acceleratia unghiulara. Aceste valori masurate trebuie sa fie trimise la modelul
VRML, in scopul de a conduce miscarea mecanismului. Pentru aceasta, se folosesc blocuri Go To,

unul pentru fiecare valoare masurata.

Pe de alta parte, pentru receptionarea semnalelor transmise de catre modelul SimMechanics, s-a
construit un model cu blocuri de Realitate Virtuala (VR Sink) care utilizeaza conectori From. Toate
valorile obtinute din modelul matematic va fi trimis la controlerul motorului electric, in scopul de

a genera un cuplu la manivela dispozitivului haptic, proportional cu datele de intrare in sistem.

Et. (IV) Rezultate. In prezent, la disciplinele la care se studiaza mecanismele, activitatea practici
de laborator este efectuata prin studierea unui model fizic al mecanismului (un model la scard) si
prin utilizarea de metode analitice, in scopul de a calcula cinematica si dinamica acestuia. Pentru
a studia mecanisme noi, sunt necesare noi modele, dar acest lucru duce la cresterea timpului
investit in activitate. Pentru a studia 0 gama mai larga de mecanisme, este necesara crearea de noi
metode pentru a derula lectia, ceea ce este mai putin fezabil, ludnd in considerare resursele
materiale limitate.

Cursul va avea loc in urmatoarea structura: (1) expunerea problemei, incluzand exemple din

industrie, (2) obiective, (3), resurse utilizate, (4) metodologie, (5) date de iesire, (6) concluzii.

Pentru a efectua acest curs, mai multe tipuri de mecanisme sunt prezentate studentilor, dintre care
unele sunt reprezentate in Fig. 4. Constructia lor, geometria, masele si caracteristicile de
functionare vor fi date de intrare pentru lucrarile de laborator. In acest stadiu incipient, exista douz
optiuni pentru inceperea lucrdrii de laborator: realizarea calcululelor cinematice si dinamice
utilizand metode analitice sau utilizand facilititile oferite de software-ul MATLAB. Tn scopul de
a reduce timpul, metoda care utilizeaza MATLAB va fi cea aleasd; cealaltd metoda va duce la
rezolvarea problemei prin scrierea unui program folosind limbajul C ++.

N T,

Fig. 4 Tipuri de mecanisme simulate
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Fiecare student va alege un tip de mecanism si apoi, pentru a rezolva problema, acesta va urma
pasii descrisi anterior.

Introducerea datelor poate fi modificata in orice moment, daca a furnizat rezultate diferite. Astfel,
caracteristicile geometrice pot fi modificate in model, caracteristicile corpurilor materiale
(greutatea specificd), constrangerile si sarcinile care actioneazd asupra unui model fizic. Orice
modificare a datelor de intrare vor duce la modificari ale caracteristicilor cinematice sau dinamice
ale mecanismului studiat, fiind posibil de observat iIn modul de vizualizare si la nivelul haptic.
Fiecare student va lucra individual pe calculatorul propriu. Dupa ce au conceput modelele CAD,
Simulink, fisierele VRML si s-au conectat la programele RV, acestia vor efectua o simulare pe
calculator, conectati fiind la dispozitivul de vizualizare: afisare obisnuita, HMD, afisarea 3D sau
sistemul CAVE [47] (Fig. 5) si la dispozitivul haptic .

Fig. 5 Tehnologie AR pentru vizualizare sistem biela - manivela

Se vor enumera cateva dintre avantajele acestei metode: presupune o duratd scurta pentru invatare,
resurse materiale reduse, o multime de diferite tipuri de mecanisme studiate, posibilitatea
modificarii datelor de intrare, posibilitatea de a reda mai rapid date de iesire, vizualizare 3D, reactie
hapticd. Aceastda metodd poate fi aplicatd studentilor din departamentele de Mecatronicad si

Robotica, presupunand cunoasterea Matlab, SolidWorks si programarea controlerului EPOS.

Modulele Simulink combinate cu o graficd de tip Realitate Virtuala permit controlul
dimensiunilor, pozitiei, rotirii si al imaginii setate Tn RV, rezultand o animatie 3D stereoscopica.
Scenele 3D sunt descrise in limbajul VRML si feedback-ul haptic al mecanismului poate fi simtit
datorita dispozitivului prezentat in Fig. 6, in functie de caracteristicile sale.

22



Fig. 6 Dispozitiv haptic

1.4. Utilizarea sistemului haptic in aplicatii de comanda [34]

Exoscheletul - comanda robotului

e e

virtual folosind o interfata hapticd. Pentru a demonstra functionalitatea acestui concept, a fost
dezvoltat un dispozitiv dedicat cu 1 DOF. Piesa de baza este un motoreductor Maxon, dotat cu
traductor de pozitie, capabil sad achizitioneze si sa transmitd datele unghiulare ale arborelui si in
aceeasl masura sd redea un feedback haptic corespunzator miscarii robotului. Dispozitivul haptic
propus permite sa comande o articulatie a unui robot industrial si poate fi utilizat ca o0 componenta
esentiala pentru dezvoltarea unui exoschelet pentru bratul uman, fiind capabil sa genereze o
interactiune in fortd pentru toate articulatiile. Solutia exoscheletului permite o similaritare
structurald intre dispozitivul haptic si bratul articulat al robotului. Rezultatele testului cu feedback
haptic arata ca sistemul propus poate ajuta utilizatorii neexperimentati s se ocupe de operarea

robotului si sarcinile de programare intr-un mod intuitiv.

Robotii industriali sunt utilizati in prezent n cadrul operatiilor de fabricatie, cum ar fi cele de
asamblare, sudura, vopsire, etc. Programarea robotilor industriali este o sarcind complexa si mare

consumatoare de timp, care necesita o expertiza tehnica.

.....

priveste posibilitatea de a schimba rapid task-urile robotului. Pentru a face programarea robotului
mai usoara, este necesar sa fie concepute noi modalitati intuitive de interactiune ale oamenilor cu

robotii.

Prin urmare, un robot asistat are diverse avantaje semnificative comparativ cu automatizarea

completa n urmatoarele domenii: linii de asamblare [109], la sudare [56] sau in constructii [44].
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Pe de alta parte, robotii asistati sunt utilizati in domeniul medicinei, in reabilitare [15], Tn chirurgie
[158], [188], sau 1n interventii medicale, sau chiar in misiuni spatiale pe termen lung [82], in cazul
n care robotul asigura controlul miscarii necesare pentru a respecta particularitatile si restrictiile
aplicatiilor. Acesti roboti sunt capabili de a efectua proceduri complexe, cu diverse tehnici, ghidati
de la distanta de catre un specialist In domeniu si pot fi controlati cu ajutorul echipamentelor cu
feedback haptic.

Bratele robotizate sunt componente standard in diferite procese de fabricatie, iar cinematica lor
este inspiratd in mod clar de catre bratul uman. Sistemul robotizat a jucat intotdeauna rolul de

»inlocuire” si ,,confruntare” a fiintei umane [205].

Exoscheletul este o structura electromecanica purtata de ctre un operator si se potriveste cu forma
si functiile corpului uman. Acesta este capabil de a mari capacitatea membrului uman si/ sau pentru
a trata muschii, articulatiile sau parti ale scheletului care sunt slabe, ineficiente sau exista rani
cauzate de o boala sau o afectiune neurologica. Exoscheletul functioneaza mecanic in paralel cu
corpul uman si poate fi actionat in mod pasiv sau activ. Punerea in aplicare a exoscheletului poate
fi clasificat in trei grupe principale: augumentarea puterii umand, interactiunea hapticd si
reabilitarea [5].

Tn [227], autorii au propus un exoschelet pentru brate folosindu-se, in scopul de a obtine forta de
feedback, un sistem pneumatic care constd dintr-un cilindru cu dubla actiune si un set de supape
de mare vitezd on-off. In mod similar, Ganguly prezinti in lucrarea sa [64] un dispozitiv de
actionare utilizat pentru a genera fortd de feedback bazata pe musculara pneumaticd artificiala
(PAM).

Sistemul propus de Abate si echipa sa [1] pune in aplicare un mediu de interactiune in care fiecare
dintre activitatile principale pot fi simulate de cétre proiectant cu ajutorul unui dispozitiv haptic
comercial pe bazat pe miscarea bratului, in scopul de a oferi o forta de feedback fezabild doar
pentru o actiune de prindere, in palma si in degete.

Dezvoltarea dispozitivului experimental

Randarea este definitd ca un proces de preluare a informatiilor digitale (volume, texturi, lumini
etc.) introduse ntr-un mediu grafic de modelare 3D, programabil, si de convertire a acestora in
imagini finale, vizibile pe monitor sau pe hartie. Randarea haptica este tehnologia de calcul care
permite interactiunea cu mediile virtuale prin simtul tactil. Studierea sistemelor haptice reprezinta
un domeniu multidisciplinar care reuneste: cercetarea psihofizicd pentru intelegerea indicilor
tactili si a perceptiei umane, ingineria mecanica pentru proiectarea dispozitivelor robotizate, teoria
de control pentru analiza legdturilor dintre mediile reale si virtuale, grafica pe calculator pentru
simularea mediului virtual si proiectarea algoritmului de redare haptica [66]. Sistemele haptice
ofera posibilitatea de a crea solutii tactile care imbunatitesc comunicarea Intre oameni $i masini.
Utilizarea sistemelor haptice, rezultatele simulérilor si al testelor pot fi transformate in forte pe
care utilizatorul le poate percepe.
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Utilizarea dispozitivelor haptice comerciale de interactiune / manipulare a unui robot intr-un mediu
virtual este limitata la aplicatii bazate pe contactul virtual punctual. Dezvoltarea si utilizarea unui
dispozitiv personalizat haptic dedicat pentru comandarea unui robot industrial poate imbunatati
performanta utilizatorului. Avantajul dispozitivului haptic dezvoltat sunt costurile reduse ale
utilizararii echipamentului. In cazul folosirii sistemelor haptice, doui aspecte diferite pot provoca
dificultdti: cerintele functionale ale dispozitivului haptic si interfata cu utilizatorul asociat.
Dispozitivele haptice ar trebui sa asigure dexteritate in manipulare, sigurantd umana, portabilitate,

usurinta de montare si reglare si sa fie autonoma de comunicatiile wireless [172].

Cooperarea om - masina

Flexibilitatea activitdtilor robotului este limitata din cauza dificultatii programarii si abilitatilor
limitate pentru manipularea pieselor complexe. Un operator uman oferd abilititi sensomotrice
incomparabile pentru a gestiona sarcini complexe si se poate adapta rapid la noile secvente de
proces, dar este restrictionat prin forta si precizie. Statiile de lucru de cooperare combina avantajele

unui sistem robotizat si uman [109].

Dispozitivul experimental

Pentru utilizarea exoscheletului trebuie sa fie respectati urmatorii pasi (Fig. 7): (i) utilizatorul
aplica o rotatie exoscheletului (4); (ii) senzorul de rotatie (3), situat pe axul moto - reductorului (1
+ 2) detecteazd modificarea pozitiei unghiulare a manivelei si transmite date catre unitatea de
calcul (6); (iii) software-ul primeste valoarea variatiei unghiulare si o foloseste pentru simularea
robotului (5); (iv) in functie de tipul de robot, de caracteristicile dimensionale si sarcinile
suplimentare, este calculata valoarea fortei de feedback in articulatie; (v) valoarea cuplului este
calculata si o comanda este transmisa catre motorul electric (2), in scopul de a genera o forta de

feedback; (vi) utilizatorul simte forta de feedback in functie de actiunile sale in mediul real (7).

Fig. 7 Schema experimentala
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Exoscheletul cu 1 DOF este prezentat in Fig. 8. Motoreductorul (2) este fixat pe partea antebratului
(3). Pe arborele de iesire al reductorului este montatd o flansa (4), care este utilizatd drept
articulatia bratului (1), pentru a oferi cuplul generat de simularea robotului. Pentru a evalua

proiectarea exoscheletului, au fost folosita tehnologii de AR (Fig. 9).

Fig. 9 Exosschelet vizualizat prin tehnici de AR

Pentru a genera cuplul necesar pentru feedback-ul haptic, a fost dezvoltat un sistem haptic
specializat cu 1 DOF (Fig. 10) compus din urmatoarele componente: bratul exoscheletic (6), sursa
de alimentare 24 V curent continuu (4), un controler de pozitionare Maxon, tip EPOS 70/10, (3)
un motor electric fard perii Maxon, EC powermax, 200 W (1), echipat cu un reductor planetar tip
GP 42 C, cu un raport de transmisie 1:50 (2). Controlerul este conectat la calculator (5) printr-o

legatura seriala.
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Fig. 10 Sistem de generare a feedback-ului haptic

Calculul de feedback haptic

Orice tip de motor electric transforma energie electrica Pel (curent si tensiune) la puterea mecanica

Pmec (turatie si cuplu). Pierderile de energie P; provin din frecari si efectul Joule.

Py = Ppec + Py Eq. 1

Aceasta ecuatie poate fi scrisa intr-o forma explicita dupd cum urmeaza:

T

U-1=
30000

n-M+R-I? Eq. 2

Momentul M (ce simuleaza forta haptica) si controlul curentului I (trimis ca referinta la controlerul
motorului) sunt proportionale si pot fi scrise in forma urmatoare:

M

- km'i'ﬂ

Eq. 3

Ec. 1 poate asigura o legaturd proportionala intre cuplurile mecanice, necesare pentru a simula
fortele haptice si controlul curentului transmis ca referinta la controlerul motorului. Pentru a obtine
senzatii realiste la nivelul operatorului, interfata trebuie sa fie controlata la o frecventa de minim
1000 Hz [38].

Feedback-ul cuplului calculat la fiecare iteratie si trimis la motorul electric are doua componente:

(1) forta de frecare si un cuplu al articulatiei robotului, care nu poate fi calculata si considerata

constanta;

(2) coliziunea robotilor cu obiecte virtuale din spatiul de lucru, ce modifica forta si cuplul de
feedback.

27



T e abili Silviu Luis E .

Rezultate preliminare

A fost dezvoltat un prototip pentru a demonstra metodologia prezentatd mai sus. Dispozitivul
haptic permite utilizatorilor sa interactioneze cu robotul virtual in timpul procesului de programare
al robotului. Tn sistemul dezvoltat, a fost utilizat un model 3D virtual al robotului ABB IRR 1600
cu 6 DOF integrat intr-o celula robotizata industriala (Fig. 11). Utilizatorul poate selecta o
articulatie a robotului si prin utilizarea interfetei haptice dezvoltate, acesta poate modifica unghiul

articulatiei. Pentru a putea vizualiza mediul virtual 3D, este folosit un sistem de afisare cum ar fi
CAVE 3D stereoscopic.

Actiunea de detectare a coliziunilor continue intre robot si obiectul din spatiul de lucru este
implementata folosind Open Dynamic Engine (www.ode.org). Obiectele din mediul 3D sunt
aproximate de volume paralelipipedice de tip AABB, folosind structura discretizarii triunghiulare.
Forta de coliziune asigurd ca robotul virtual nu se ciocneste de celelalte obiecte din mediul de
lucru, atata timp cat utilizatorul nu aplica forte mari, care ar putea duce la deteriorare. Directia
fortei este perpendiculara pe triunghiul obtinut din discretizarea suprafetei obiectului virtual, forta
deplaseaza articulatia robotului departe de suprafata exterioara a obiectului, iar magnitudinea poate

fi calculata ca:
F¢ = [ks-d(®)] -n(t) Eq. 4

unde: ks este coeficientul de rigiditate a fortei externe, d(t) este adancimea de penetrare masurata
ca distanta pana la cel mai apropiat triunghi si n(t) este vectorul normal al triunghiului de coliziune
a structurii discretizare a obiectului virtual.

% Untitled - 02vrmec

File Edit View Help Simulare Echipamente RV ComenziVR Phantom VRML Robot Orientation Position

BRI

Fig. 11 Robotul ABB in mediul virtual

De la datele obtinute folosind detectarea coliziunilor, fortele de contact si directiile acestor forte

se calculeaza si se trimit Tnapoi la programul de control al motorului. Fortele si directiile acestora
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sunt convertite in valori ale intensitatii curentului si sunt trimise spre motor, in scopul de a produce

nivelul fizic real al acestor forte.

Prin utilizarea dispozitivului haptic, operatorul va pozitiona robotul intr-o pozitie specificata, iar
atunci cand robotul ajunge in respectiva pozitie, utilizatorul apasd un buton pentru a salva
configuratia robotului Intr-un fisier text continut de program. Aplicatia calculeaza, de asemenea,
cuaternionul si alte date necesare pentru a scrie programul corespunzator. Pentru a fi usor de inteles
de catre controlerul robotului ABB, fisierul text generat trebuie sa fie scris folosind un limbaj

special numit RAPID (specific acestui tip de roboti).

In aceastd lucrare, am prezentat o metodologie originald, care oferd un instrument promititor
pentru comanda robotilor industriali care opereaza in medii inadecvate sau prea departe de
operatori.

Tinand seama de returul de forta sesizat de catre operator metodologia propusa ofera oportunitatea
de a crea noi proceduri de lucru, folosind teleoperarea. Noutatea acestei cercetari este utilizarea
unui exoschelet individualizat pentru fiecare tip de robot si utilizarea echipamentelor comune si
necostisitoare pentru a genera returul de fortd. A fost dezvoltat un sistem experimental pentru a
demonstra metodologia propusa. Din experimentele efectuate putem evidentia ca abordarea s-a
dovedit a fi un instrument serios, care oferd posibilitatea de a crea o serie cu acest tip de
echipament, pentru a putea fi utilizat in mediile industriale. Un alt avantaj este usurinta creatiei, la

care se adauga micsorarea timpului necesar reviziilor §i reprogramarii.

1.5.  Reconstructie 3D - Masini unelte [35]

In prezent, existi trei metode de invitare in vederea utilizdrii masinilor-unelte cu comanda
numericd, Prima metoda presupune invatarea directd, folosind masini-unelte reale. Dar pentru a
avea acces la 0 masina reald si / sau personal tehnic cu experientd nu este o optiune viabila, avand
in vedere costurile implicate.

Cea de-a doua metoda se concentreaza pe utilizarea software-ului dedicat CNC (Computer
Numeric Control). Aceasta metoda este folosita in principal pentru invatarea programarii CNC,
nefiind completa, deoarece 1i permite doar unei persoane sa se obignuiasca cu aparatul propriu-zis,

sa invete procesul fizic de calibrare, sa fixeze piesele de prelucrat si s atingd panoul de comanda.

A treia metoda se bazeaza pe o combinatie a primelor doua metode, prezentata in cele ce urmeaza.
Masinile-unelte sunt integrate intr-un mediu virtual 3D interactiv si educativ, care permite accesul
la 0 experientd de invatare completa cu privire la modul de a opera o masina unealta fara a fi nevoie
de a avea acces la 0 masina reala. Acest concept profita de recentele progrese ale tehnologiei de
realitate virtuala. Acest al treilea concept a fost utilizat in prezenta lucrare pentru invatarea modului
de functionare a masinilor-unelte cu comandd numerica. Avantajul solutiei prezentate este

posibilitatea de a oferi o experientd de invatare completa, care integreazd In mod puternic
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utilizatorul cu lumile virtuale si fizice, oferind o interfatd integratd a utilizatorului si care sa ii

permita acestuia sa manipuleze direct obiectele din ambele lumi.

Obiectivul principal al acestei teme de studiu a fost de a elabora o aplicatie de realitate virtuala
(RV) pentru o masina CNC. Obiectivele specifice au fost: modelarea virtuala a modelelor de
magini; dezvoltarea mediului virtual interactiv; integrarea evenimentelor pentru interactiunea cu
utilizatorul prin intermediul tastaturii; modelarea unei animatii cu procesul de taiere realizat de
CNC. Primul pas a constat in crearea modelelor 3D ale masinilor-unelte. Dupa aceea, modelele
3D au fost integrate Tn software-ul de realitate virtuald dedicata, care permite interactiunea cu
magina virtuald prin intermediul tastaturii sau a butoanelor virtuale. Rezultatul a fost o0 masina

virtuald functionala ce permite Invatarea comenzilor de baza ale unei masini NC si de programare
CNC.

Tn literatura de specialitate exista mai multe abordari ale acestui subiect. Simulatoarele virtuale
sunt concepute pentru o varietate de domenii: formare in chirurgie, testare de imbracaminte, in
automatizare [65], conducerea unor masini [68] sau conducerea unor vehicule industriale -
excavatoare [142], pentru formarea in mentenantd [68], formarea in masini-unelte [98], [141],
[166], [167], procese de fabricatie [92], [130] sau accidente in procesele industriale [126], aplicatii
in constructii de tuneluri [95]. Pentru formarea de echipamente industriale sunt prezentate
simulatoare care pot fi efectuate intr-o interactiune fata-in-fatd sau pentru programarea de la
distanta prin roboti sau masini-unelte cu CNC prin Web [41].

De asemenea, pentru pregatirea personalului in aplicatii industriale, se pot utiliza si tehnologiile
Realitatii Augmentate (RA), in care se suprapun informatii legate de imaginile din lumea reala cu
cele din mediul virtual [50]. Aceste simulatoare folosesc in mare parte un mediu virtual 3D
interactiv si utilizeaza diverse echipamente RV de interactiune (mdanusi RV si senzori de urmarire
a miscdarii). Perceptia vizuald poate fi realizatd cu ajutorul unor ecrane de calculator, ecrane
montate pe cap (HMD) sau sisteme avansate de vizualizare de tip CAVE. Avantajul folosirii
echipamentelor de interactiune RV este posibilitatea de a mari senzatia de imersie si prezenta in
mediul virtual. Dar costul ridicat al acestor echipamente limiteaza utilizarea acestor tehnologii la
procesul de invitare in licee si universititi. In cadrul studiului prezentat este prezentati o abordare
bazatd pe utilizarea dispozitivelor comune de interactiune pe calculator pentru elaborarea unui

mediu virtual 3D de invatare interactiva.
Procesul de elaborare a mediului virtual a constat in:

I.  modelarea 3D a masinilor-unelte CNC (cu ajutorul mediului de proiectare CATIA), Masina a

fost divizata in componente, apoi toate acestea au fost imbinate intr-un singur ansamblu 3D.
S-au obtinut mai multe medii virtuale prin exportarea de ansambluri din CATIA intr-un format
generic in limbajul de programare de realitate virtuald (VRML). A fost necesara centralizarea
tuturor fisierelor VRML pentru a obtine masini-unelte CNC Tn mediul virtual.

30



e abili Silvi . .

Il. dezvoltarea de coduri de programare pentru interactionarea cu masina virtuald. Dupa
modelarea structurii 3D folosind CATIA, mediul virtual a fost elaborat folosind
software-ul de RV si RA Instant Reality (www.instantreality.org).

Trebuie remarcat faptul ca inclusiv panoul de control este conceput ca un ansamblu de mai multe
componente (butoane, afisaj, potentiometre) care pot reactiona independent la interactiunea cu
utilizatorul. Fig. 12 prezinta o comparatie intre modelul real si virtual (masinad proiectata in
CATIA). Se poate observa ca mediul virtual are unele neajunsuri, dar contine principalele elemente
ale maginii reale: carcasa, menghind, cap revolver, panou de control, buton de pornire / oprire, usa.
PN oo CARCAS

#-4p Transform Menghina_partefixa

,,,,,,, 11 Transform Menghina_partemobila
#-@p Transform Suport_mobil

- Transform Roata_piese
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4-4p Transform B_ON_OFF
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152 Positionlnterpolator ROTOR_CloseDoor
- Transform Afisaj_valori_ecran
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o] E’ Script script_functionare
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] E]' Script script2

a. b. C.
Fig. 12 Masina unealtd CNC tip EMCO MILL 155 (a. Real, b. Virtual, c. structura VRML)

Intregul ansamblu al masinii-unealti CNC este controlat in totalitate de la panoul de control, astfel
incét utilizatorul poate interactiona numai cu aceste componente si alte cateva butoane. Problema
principala este crearea conexiunilor dintre butoanele corespunzétoare celor de la panoul de control
(functii de activare, pornirea masinii) si partile mecanice ale masinii (modificarea pozitiei piesei
in lucru). Aceste evenimente de interactiune au fost implementate cu ajutorul VRML in noduri de
rutare si functii personalizate JavaScript.

Scopul principal al sistemului elaborat este de a oferi un mediu interactiv, care permite
utilizatorului sa invete elementele cheie ale masinit CNC EMCO MIL 155 si modul de utilizare al

acesteia prin definirea functionalitatii tuturor butoanelor de pe interfata de control.

Studiul experimental al utilizarii mediului virtual elaborat a evidentiat o crestere a interesului
educational si al eficientei n invatare, insad nu ar fi posibila eliminarea completd al unui instructor
in procesul de invatare. In plus, acesta este un sistem de formare sigur si ieftin, pentru ci nu
necesitd utilizarea masinii reale. Usurinta programului, precum si modulul de formare face acest

program usor de inteles si de folosit de catre studenti.

Cu toate ca acest mediu virtual de formare prezintd doar elementele necesare pentru operatiuni

minime, acesta este punctul de plecare pentru studentii care doresc sa invete cum sa opereze o
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masind CNC, datoritd unui sistem informatic bogat capabil de a informa utilizatorul cu privire la
toate componentele masinii si modul in care functioneaza aparatul CNC. Arhitectura programului

bazat pe aplicatia software Instant Reality (www.instantreality.org) permite imbunatatirea

functionalitatilor de interactiune a sistemului de formare prin utilizarea unui joystick sau a unor
manusi VR, Tmpreund cu vizualizarea 3D stereoscopica, crescand astfel nivelul de detaliere
perceput de catre utilizator. De asemenea, multe alte caracteristici suplimentare fatd de cele
prezentate pana acum pot fi puse in aplicare, cum ar fi: un modul pentru scrierea programelor
masinii folosind limbajul de programare 1SO; simularea functionalitatii complete a ecranului
masinii; pozitionarea manuald a piesei de lucru; adaugarea unui numar mai mare de instrumente;
punerea in aplicare al unei simulari de miscare a elementelor mobile; un modul de comunicatie

seriala cu aparatul CNC propriu-zis.

Tn concluzie, sistemul de instruire Tn mediul virtual elaborat este un excelent punct de plecare
pentru invita modul de operare al masinilor-unelte CNC. In viitor, aceasta aplicatie ar putea fi
utilizata ca model pentru dezvoltarea unor sisteme mai complexe, capabile sd simuleze orice
functionalitate a masinii MILL 155 ECMO si chiar utilizarea programului WinNc Sinumerik, n

scopul de a asigura comunicarea in doud sensuri intre magina virtuald si cea reala.

Concluzii

Recent, prototiparea virtuala bazata pe CAD/ CAE si Realitatea Virtuald (RV) a fost propusa ca o
interfata imbunatatita pentru predarea sistemelor dinamice studentilor la inginerie mecanica [35],
[52], [74], [221]. Prin utilizarea sistemelor haptice, rezultatele numerice ale simularilor si al
testelor pot fi transformate in forte pe care utilizatorul le poate percepe. In acest fel, diagramele si
graficele pot fi inlocuite cu experienta reald a unui dispozitiv de comutare virtuala care reproduce
forta de feedback care ar caracteriza omologul real, cu un grad ridicat de fidelitate [55].
Dezavantajul utilizarii tehnologiilor de RV pentru predare este de gradul ridicat de complexitate
si costurile ridicate.

Realitatea Augmentatd (RA) este o directie relativ noud de cercetare, care permite crearea unui
spatiu virtual interactiv incorporat in mediul real. Spre deosebire de sistemele de Realitate Virtuala,
in care utilizatorii sunt complet imersati in mediul virtual, utilizatorii de RA pot vedea obiectele
virtuale si lumea reald coexistand in acelasi spatiu (colocalizat) [195]. Acesta este obiectivul RA,
de a completa realitatea, mai degraba decat sa o Inlocuiascd complet ca in aplicatiile RV
conventionale [12].

Tehnologia RA furnizeaza informatii utile despre mediul inconjurator, imbunatatirea perceptiei
informatiei spatiale si interactiunea cu lumea reala. Tehnologiile RA sunt acum utilizate in diverse
domenii de aplicare, cum ar fi medicina, industrie, in armati, educatie si divertisment [12]. Tn
invatamantul superior sunt putine materiale didactice bazate pe RA, aproape toate fiind dezvoltate

in cadrul educatiei in inginerie [101], [128].
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2. RECONSTRUCTIA VIRTUALA SI URMARIREA
MISCARII IN ROBOTICA MEDICALA?

2.1. Brahiterapia robotizata

In ultimele decenii, chirurgia minim invaziva, cum ar fi laparoscopia, a adus beneficii importante
in procedurile chirurgicale, cum ar fi: imbunatatirea vizualizarii, reducerea durerii, a pierderii de
sange, fiind superioara fatd de o interventie chirurgicalda deschisd. Pe de altd parte, au fost
identificate si limitari: o curba de Invatare abrupta, oboseala chirurgicald si o durata prelungita a
interventiei chirurgicale din cauza dificultétii tehnice, motiv pentru care multi chirurgi prefera sa

continue cu o interventie chirurgicala deschisa.

Chirurgia robotica a aparut ca o solutie la aceasta dilema. Avantajele obtinute prin utilizarea
tehnologiei robotizate au fost mai bine fructificate si reflectate in rezultate mai bune pentru
pacienti. Robotii au depasit capacitatile umane in anumite aspecte, cum ar fi mai multe grade de

libertate in miscare [70].

In aceste conditii, aparitia procedurii brahiterapiei robotizate este privita ca un progres in cresterea

calitatii procesului de asistenta medicala.

In prezent, procedura brahiterapiei este aplicati numai manual de chirurgi, folosind echipamente
speciale si necesitand o pregatire pre-operatorie laborioasd. Cel mai frecvent caz este tratamentul
pentru cancerul de prostata. Pregdtirea interventiei chirurgicale implicd estimarea marimii tumorii,
localizarea sa prin metode imagistice neinvazive si stabilirea unei distributii de seminte
radioactive. Introducerea semintelelor radioactive In tumord se face manual de cétre chirurg
folosind ace si un sablon de ghidare cu gauri dispuse intr-0 matrice, pe baza planului pre-operator

st verificata cu sisteme bazate pe ultrasunete.

Un al doilea obiectiv major in acest studiu se referd la returul de forta (retur haptic). in literatura
de specialitate exista referinte cu privire la astfel de echipamente, inclusiv in chirurgia robotica.
Feedback-ul haptic poate fi aplicat in diverse cazuri in chirurgie, fiind capabil sa inlocuiasca
dispozitivele de comanda si de manipulare, cum ar fi teleoperatori, forcepsul [11], [16] sau

controlul fortei de prelevare tesut cu acele de biopsie [103].

Sistemele haptice presupun utilizarea unei tehnologii care reconstituie simtul tactil prin aplicarea
fortelor, vibratiilor sau miscarilor utilizatorului, constand din elemente de actionare liniare sau
rotative (care creeaza deplasdri) sau elemente vibratoare (care creeazd vibratii). Acele forte,

deplasari si vibratii sunt controlate de un program incorporat si integrat in interfetele utilizator si

2 Capitolul prezinti unele rezultate obtinute ca urmare a participirii autorului, ca responsabil partener, in proiectul de
cercetare CHANCE - Brahiterapia asistata robotic, o abordare inovativa in terapia cancerelor inoperabile, 2012-2016,
PCCA Tip 2, UEFISCDI, Nr.:173/2012 (coordonator UT Cluj). Lucrarile care au stat la baza acestei sectiuni sunt
prezentate in cap. Bibligrafie: [32], [69], [73], [76] .
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aplicatiile dispozitivelor. Comparativ cu alte aplicatii de pre-planificare (Fig. 13) pentru insertia
robotizatd a acului prezentate in [32], [54], [162] noutatea acestei abordari o reprezinta
posibilitatea de a utiliza un dispozitiv haptic pentru a stabili traiectorii pentru acele de brahiterapie

care sa evite zone anatomice critice.

CONSULTATIE PRIMARA

REZOLVARE
CLASICA A CAZULUI

INVESTIGATIE

REZOLVARE PRIN BRAHITERAPIE

SEGMENTARE PREGATIRE

RECONSTRUCTIE MODEL 3D
MODEL 3D AL ECHIPAMENTE

PLANIFICARE S$I SIMULARE
IN REALITATE VIRTUALA

LIVRARE DATE CATRE
ECHIPA MEDICALA

PROCEDURA
CHIRURGICALA

Fig. 13 Algoritm de lucru in procedura de brahiterapie robotizata

34



e abili Silvi . .

2.2. Reconstructia virtuala 3D a corpului uman [32]

Modelul virtual 3D reconstruit pentru cazuri particulare de pacienti.

Datele de intrare sunt constituite din reconstructia 3D a corpului pacientului, folosind fisiere
DICOM standard obtinute prin tomografia computerizata (CT). Folosind modelul reconstruit 3D
al pacientului, integrat intr-un mediu virtual, putem simula procedura de brahiterapie, prin
stabilirea traiectoriei acelor.

DICOM (Digital Imaging and Communications in Medicine) este un standard utilizat pentru
manipularea, depozitarea, tiparirea si transmiterea informatiilor in imagistica medicala. Acesta
include un format de fisier si un protocol de comunicatii in retea. Protocolul de comunicare intre

sisteme se bazeaza pe standardul TCP / IP.

Tn practica, imaginile obtinute folosind slice-uri (felii) CT sunt analizate in mod independent sau
utilizand anumite software-uri specializate si se convertesc imagini 2D in modele 3D.

Header
Header Image0001.dem
. Image0002.dem
Header Image0003.dem
il Raw Data

Fig. 14 Date obtinute prin metoda CT

Imaginile obtinute (Fig. 14), cu ajutorul unui software dedicat sunt suficient de exacte si foarte
aproape de realitate pentru a fi utilizate de catre medici in procedurile de investigatie si / sau
pregatire chirurgicald. Pentru aplicatiile care necesita o transformare a imaginilor 2D (CT) in

modele 3D, folosim tehnica de segmentare (separarea si etichetarea imaginilor structurilor

anatomice, salvandu-le in straturi diferite) (Fig. 15).

T
322
Bg J: 78

BgK: 39

Fig. 15 Segmentarea imaginilor CT si reconstructia corpurilor 3D
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Au fost identificate urmatoarele aplicatii software capabile s reconstruiascd modelul 3D al
corpului uman pornind de la tipul de fisier DICOM, folosind tehnologia de segmentare: 3D Doctor,
3D Slicer, Amira, Image-Pro Plus 3D, Brain VVoyager, etdips, FiAlign, FiRender, FreeSurfer, GE
— Advantage 4D, Imaris, Imod, MRVision, Voxar 3D Workstation, Stradx, SurfDriver,
SliceOmatic, Voxel-Man, Siemens — 3D Virtuoso.

Fig. 16 Modele 3D obtinute prin metoda segmentirii imaginilor CT

In ceea ce priveste rezultatele raportate la cost si calitate, una dintre aplicatiile cele mai
convenabile este 3D Slicer. Rezultatele obtinute prin utilizarea procedurii de segmentare vor fi
obiecte individuale 3D, constand dintr-o serie de suprafete discretizate in formatul neutru al
fisierului 3D *.wrl (VRML - Virtual Reality Modeling Language). Un model obtinut prin aceasta

tehnica este prezentata in figura urmatoare (Fig. 16).

2.3. Planificarea Tn mediul virtual a traiectoriei acelor de
brahiterapie [32]

Robotii chirurgicali, inclusiv cei destinati procedurii de brahiterapie, necesitd o inregistrare
preoperatorie inainte de a fi utilizati pentru procedurile de plasare a acului. Inregistrarea imaginii
este procesul de transformare a imaginilor achizitionate la diferite momente de timp sau cu diferite

modalitdti de formare a imaginii, in acelasi sistem de coordonate.

Utilizdnd un mediu virtual pentru programarea traiectoriilor acelor, se propune procedura mai
sigurd pentru brahiterapia robotizatd, prin evitarea structurilor vitale si furnizarea unei inserari

eficiente a semintelor radioactive.

In aceasta lucrare se propune o metodologie bazati pe tehnologii de realitate virtuala (VR), care
pot fi folosite pentru a genera si a optimiza traiectoria acului in etapa de planificare a procedurii

de brahiterapie robotizata.

Introducere

In pre-planificarea procedurii de brahiterapie, utilizatd pentru tratarea cancerului, un aspect

important este acela de a identifica o metoda de abordare optima pentru alegerea traiectoriei intre
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toate posibilele traiectorii ale acelor, stabilite din punct de vedere geometric, pentru a se evita

strapungerea organelor vitale (oase, vase de sdnge majore si organe interne).

Luand in considerare rigiditatea si precizia ridicata a bratelor robotizate, comparativ cu mainile
umane, sistemele robotizate permit evitarea obstacolelor si ajustarea in mod semnificativ a pozitiei
si orientdrii acului inainte de a penetra tesutul canceros, iar ca atare, aceste caracteristici

imbunatatesc accesul la tumori canceroase.

Recent, mai multe grupuri de cercetare au dezvoltat cercetdri in domeniul sistemelor robotizate
pentru efectuarea procedurii de brahiterapie [78], [93], [161], [179], [201], [202], [203], care
permit o mai bund manevrabilitate si flexibilitate pentru pozitionarea acelor in orice directie.
Traiectoriile sistemelor robotizate sunt efectuate intraoperator cu ajutorul unor sisteme senzoriale
(de exemplu, aparat de fotografiat digital de mici dimensiuni, montat in dispozitive specializate.)
[201], [202], [203], [228].

O noua abordare n ceea ce priveste pozitionarea acelor in procedura brahiterapiei este prezentata
in [228] unde directiile acelor nu sunt paralele. O alta abordare este gasita in [84], unde se
utilizeaza un robot paralel reconfigurabil ghidat prin metode imagistice de tip rezonantd magnetica
(RMN) pentru operatiunile de neurochirurgie si interventie chirurgicale in brahiterapia de prostata.
Tn [48] este prezentat un alt tip de robot utilizat in procedura de brahiterapie, care poate efectua o
actiune bazatd pe planificarea pre-operatorie folosind imagini standard de tip DICOM (Digital
Imaging and Communications in Medicine).

In cercetarile anterioare, tehnologiile RV au fost utilizate pentru invitarea procedurii de
brahiterapie prin simulare haptica [78], [85], [88] si pentru a simula pozitionarea acelor necesare
pentru procedura de brahiterapie manuald [97], [134], [184], [218], [220]. Noutatea acestei
cercetari este utilizarea tehnologiei RV pentru a defini traiectorii preoperatorii pentru sistemul
robotizat propus. Bazat pe o tehnologie de ultimd ord elaborata de autori, o astfel de abordare nu

este prezentata in cercetarile anterioare.

Metodologia propusa

In principiu, metodologia propusa pentru planificarea procedurii brahiterapiei robotizate intr-un
mediu virtual 3D ar putea fi formulat in vederea respectarii etapelor prezentate in continuare.

Modelarea mediului virtual 3D utilizat pentru procedura de brahiterapie robotizata. In scopul de a
spori realismul procedurii brahiterapiei robotizate virtuale, a fost modelata o sala virtuala de

operatii care contine echipamente chirurgicale medicale clasice (pense, bisturiu, masa de operatie,
lampa de iluminat, perfuzie, suporti, pat si asa mai departe), un set de echipament folosit pentru
brahiterapie (ace si grila de sprijin) si avatarul unui pacient (Fig. 17).
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Fig. 17 Sala de operatie reconstituitii in mediul virtual

Mediul virtual a fost de asemenea folosit pentru a defini pozitia relativa dintre robot si pacient.
Pentru reprezentarea mediului 3D a fost folosit standardul ISO VRML 2.0 (Virtual Reality
Modeling Language). Geometria modelelelor este realizata folosind nodul IndexedFaceSet si este

compus dintr-un numar de vertexuri si triunghiuri.

Modelarea 3D a pacientului (Fig. 18). Rezultatul etapei de reconstructie 3D, folosind imagini CT
ale pacientului, va fi un model geometric 3D (tip VRML). Pentru a putea utiliza acest model in

vederea optimizarii traiectoriei acului este absolut necesara procesarea informatiilor cu privire la

geometria modelului discretizat pentru a imbundtati calitatea acesteia, definitia informatiilor

topologice si extragerea datelor necesare pentru detectarea coliziunilor.

Fig. 18 Modelul 3D al zonei ficatului obtinut din imaginile CT

Pentru a imbundtati performanta de detectare a coliziunilor, dimensiunea specificd modelului 3D

a pacientului (fete / noduri) obtinuta initial In etapa anterioara trebuie sa fie redusd mentinand in
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acelasi timp parametrii geometrici. De asemenea, calitatea modelului discretizat 3D generat
trebuie sa fie ridicatd si validatd. Pentru procesarea modelului geometric, poate fi utilizata
biblioteca cu acces liber Meshlab (http://meshlab.sourceforge.net).

Generarea unei traiectorii a acului pentru procedura de brahiterapie robotizata. Analiza traiectoriei

acului pentru brahiterapie va fi realizata folosind aplicatii software de realitate virtuald, care va

permite detectarea coliziunii dintre ac si organele interne.

Organe ce nu pot fi penetrate Suprafata exterioara
corp uman

Spatiu de lucru a

robotului (RWS)
-——‘__—‘__"‘—‘———-_

Pozitie initiald
: ac (NSP)

y Organe ¢g pot fi Pozitie finala
x penetrate ac (NEP)

Fig. 19 Traiectoria acului de brahiterapie

In Fig. 19 este prezentati o analiza a traiectoriei acului pentru brahiterapie. Problema principala
este de a gasi un segment de dreaptd care porneste dintr-un punct al spatiul de lucru al robotului
(RWS) si se termind in punctul tintd (o sdmanta introdusa in tumora (T)), tindnd seama de faptul

ca traiectoria acului nu intersecteaza organe vitale.
Se considera urmatoarele puncte:

e punctul tinta al semintei In tumoare - Py;
e pozitia finala a acului (PFN) - Ps;
e pozitia initiala a acului (NSP) - P>.

Tntre punctele P1 (77) si P2 (), este necesara trasarea unui segment de dreaptd, definit printr-0
functie d: T — RWS. Relatia pentru acest segment de dreapta este (EQ.7)

d:F-r)x(r,—-r) =0 Eq. 5
In plus, este necesari verificarea urmatoarelor conditii:

« coordonatele punctului P3 trebuie sa verifice ecuatia (Eq.7).;
» coordonatele P trebuie sa fie plasate in vol. T;
» coordonatele P si P3 trebuie sa fie plasate in volumul RWS;

* limitarea lungimii acelor si deplasarea lor (nu sunt discutate in aceasta lucrare).

Pentru a detecta coliziune cu organele interne, este realizat un algoritm de detectare a razei de

coliziune, cu o raza definita de vectorul d. Algoritmul de calcul propus genereaza rezultate privind
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nodul intersectat, normala la punctul de intersectie si punctul de intersectie in sistemul local de
coordonate al formei vizate.

In cazul in care este detectatd o coliziune cu un organ vital, un nou set de coordonate sunt alocate

pentru punctul P,. Aplicatia elaborata este reiterata, pana cand se obtin traiectoriile necesare.

Aplicatiile software RV utilizate sunt: BS Contact
(http://www.bitmanagement.com/products/interactive-3d-clients/bs-contact) pentru vizualizarea

mediului virtual VRML si detectarea razei de coliziune, Matlab
(http://www.mathworks.com/products/matlab/) pentru operatiuni specifice si matematice, limbaj
de programare C ++ pentru dezvoltarea de External Authoring Interface.

Tn acest capitol a fost prezentatia o metodologie originala, care oferd un instrument promititor
pentru identificarea traiectoriilor acelor utilizate in brahiterapia robotizatd. Metodologia propusa

ofera posibilitatea de a crea planuri preoperatorii specifice fiecarui pacient.

Noutatea acestei cercetari este utilizarea tehnologiei Virtual Reality (VR) pentru a defini traiectorii

preoperatorii pentru sistemul robotizat propus. Aceastd abordare ofera un grad de sigurantd mai

sporit al plasarii acelor. Pentru a demonstra metodologia propusa a fost dezvoltat un sistem
prototipal RV (Fig. 20).

Insertion of Needle avoiding the Needle in the final
branhyterapy needle vital organs position

Fig. 20 Sistem de RV dezvoltat

In imaginea de mai sus se poate observa acul care ajunge la punctul tintd al tumorei, evitand
penetrarea organelor vitale, vaselor de sange si al nervilor. Din experimentele efectuate, se poate
evidentia faptul cd abordarea s-a dovedit a fi un instrument puternic ce oferd posibilitatea de
planifica Tn avans de traiectoria acelor utilizate in brahiterapie pentru scenarii specifice fiecarui
pacient. Alte avantaje se refera la simplitatea inovatiei, o revizuire si analizd mai rapida a
traiectoriei acelor destinate brahiterapiei robotizate.

2.4. Robotul utilizat in procedura de brahiterapie [73]

In scopul de a creste acuratetea si calitatea procedurii brahiterapiei, a fost propusa utilizarea unui
robot paralel dedicat, dezvoltat la Universitatea Tehnica din Cluj Napoca, in cadrul proiectului
CHANCE, numit Para-Brachyrob [160]. Acest robot este montat in sala de operatie, aproape de
masa cu pacientul (Fig. 21). Traiectoriile bragului efector al robotului, care permit orientarea acelor
in tumoare, sunt programate pentru fiecare pacient in parte, pe baza urmatoarelor informatii:
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modelul geometric al pacientului si pozitia sa de pe masa de operatie; modelul geometric si

localizarea tumorii; informatii despre acele utilizate in brahiterapie (lungime si circumferintd).

Fig. 21 Pozitionarea robotului fati de pacient

Tnainte de procedura de brahiterapie, fiecare pacient va fi scanat cu ajutorul tehnicii computerului
tomograf (CT). Bazat pe imagini 2D, un specialist in imagistica va reconstrui modelul 3D al zonei
de tratament a pacientului la o scara 1: 1. Modelul virtual 3D reconstruit va evidentia forma si
pozitia tumorii, care este tinta procedurii. Medicul si asistentul sau vor stabili planul de distributie
a semintelor radioactive care vor fi introduse in tumoare. Folosind acest plan, robotul va fi
programat sa execute orientarea acelor astfel incat sd permita distributia semintelor radioactive,
evitand sa penetreze zonele anatomice critice, periculoase. Informatiile legate de zonele anatomice
critice sunt asigurate de echipa medicala.

Robotul paralel Para-BrachyRob pentru ghidarea acului in BT, dezvoltat la centrul de cercetare
CESTER UTC;, ilustrat in Fig. 22, a fost prezentat Tn [159], [160], diferenta constand dintr-un
mecanism redundant cu 1-DOF aditional, dedicat pentru inserarea acului (modulul de comanda al
acului de insertie). Para-Brachyrob este un robot paralel avand 5-DOF si doud module: primul are
3-DOF si 3 articulatii active, reprezentat de motoarele 1 (cuple active de rotatie), 2 si 3 (cuple
active de translatie), in timp ce al doilea are 3-DOF si 2 articulatii active, reprezentate de motoarele
4 si 5 (cuple active de rotatie, cupla de rotatie din jurul axului cilindric fiind pasivd). Cele doud
module sunt interconectate cu doua articulatii cardanice pasive. Ambele articulatii cardanice au
primul ax de rotatie in jurul axei Z (vertical), iar al doilea perpendicular pe acesta. Modulul de
insertie a acului (Needle Insertion Module) leagd cele doud articulatii cardanice si permite
inserarea acului BT intre punctul de insertie in corpul pacientului si punctul tinta, in interiorul
tumorii. In timpul introducerii acului, toate celelalte cinci elemente de actionare sunt blocate (fixe).
Pe langa cele doua articulatii cardanice pasive, robotul are, de asemenea, sase articulatii de

revolutie pasive si doud articulatii prismatice pasive.
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Fig. 22 Robotul paralel Para-BrachyRob

O structura de aluminiu a fost conceputd pentru a sprijini elementele constitutive ale robotului. O
placd montatd pe baza echipamentului CT a fost folositd ca o platformd pe care sunt sustinute
suruburile cu bile si cei doi arbori (cu caneluri si cel cilindric), in timp ce principalele 5 articulatii
active (motoare) sunt fixate la capatul superior al acestui cadru (v. Fig. 22). Miscarile modulului
de insertie a acului vor fi obtinute prin rotirea suruburilor cu bile sau prin arborele cu caneluri fixat
de rulmentii conectati la cadrul fix. Cuplele de rotatie pasive sunt proiectate cu bucse de frecare
din plastic pentru atenuarea eventualelor vibratii si Tmbundtatirea preciziei de pozitionare si
orientare.

2.5. Planificarea virtuala a traiectoriilor robotului BT [73]

Stabilirea traiectoriei robotului in brahiterapie poate fi realizata in mod manual sau automat. S-au
inregistrat progrese semnificative in cercetare privind metodele de planificare automata, dar aceste
metode pot esua in cazuri anatomice complexe (de exemplu, pentru o tumoare la ficat). Prin
urmare, activitatea s-a concentrat pe elaborarea si evaluarea unei metode de planificare intr-un
mod interactiv si intuitiv cu privire la robotul BT folosind o abordare manuala. Pentru a evita
zonele de risc, aplicatia ar trebui sa furnizeze utilizatorului unele sugestii pentru a sprijini
manipularea acului. Acest lucru este util mai ales intr-un mediu virtual complex.
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Fig. 23 Traiectorii ale acelor de brahiterapie robotizate

Tn Fig. 23 sunt prezentate doua traiectorii ale acelor de brahiterapie robotizate. Robotul de BT,
care are un element efector cu miscare de de translatie (1), va insera acul (2), care trece prin pielea
pacientului (3), urmand un traseu stabilit anterior. Principala problemd pentru programarea
robotului BT este de a gasi un segment liniar, care porneste dintr-un punct in spatiul de lucru al
robotului si se termina in punctul tintda - tumora (6), luand in considerare faptul ca acul nu
intersecteaza organele vitale (4 ), dar poate intersecta alte organe (5). in Fig. 23 este prezentat
procesul de identificare a traiectoriilor acelor de brahiterapie. Consideram posibilitatea utilizarii
unui numar mare de puncte de pornire I (t) situate pe suprafata exterioara a corpului uman (pe
piele), dar destinatia este un singur punct (T), situat in tumora. Sarcina este de a gasi o traiectorie

care nu intersecteaza organele ce nu pot fi perforate, cum ar fi vasele de sange sau oasele.

Fig. 24 Dispozitiv haptic Force Dimension Omega 3 DOF

Studii recente privind interactiunea dintre om si robot (Human Robot Interaction - HRI) a
demonstrat ca nu exista o interfata de intrare standard care poate fi folosita pentru toate aplicatiile.
Interfata trebuie sa fie adaptata, luand in considerare sarcina care va fi completata de catre robot.
In cercetarea de fatia am evaluat diferite dispozitive de intrare 3D si moduri de utilizare, fiind astfel

elaborat un cadru de aplicatie software, care permite definirea traiectoriilor de ac intr-un mediu
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virtual 3D folosind doud metode de intrare: (i) o interfatd standard WIMP (Window Icon Menu
Pointer) si (ii) un dispozitiv haptic Force Dimension Omega 3 DOF (Fig. 24). Tn procesul de
planificare virtuald, utilizatorii pot manipula dispozitivul haptic Omega pentru a defini traiectorii
ale acului, evitand zonele cu risc ridicat. Pe parcursul simularii haptice, modelul de detectare a
coliziunilor verifica in mod continuu, daca varful acului poate interactiona cu zone cu risc ridicat.
Detectarea coliziunilor continud intre varful acului si modelul virtual 3D a fost bazat pe biblioteca
CHAI 3D (www.chai3d.org). Varful acului a fost aproximat cu o sfera, iar geometria
componentelor cu volume paralelipipedice (AABB). Organele cu risc ridicat, care nu pot fi

penetrate de ace, au fost reprezentate sub forma de componente cu rigiditate sporiti. In timpul
planificarii traiectoriilor acelor, fortele de reactie sunt calculate pentru a conduce varful acului in
afara zonelor de risc, iar pozitiile varfului sunt actualizate permanent pentru a actualiza

reprezentarea grafica. Forta de reactiune se calculeaza conform Eq.8:
F, = [k, - d(D)] - A(t) Eq. 6

unde F, - forta de reactiune, ks- coeficientul de elasticitate al organului penetrat, d(t) - adancimea
de penetrare masurata ca distanta pana la cel mai apropiat triunghi, n(t) - vectorul normal al
triunghiului de coliziune cu structura modelului triunghiular 3D discretizat. Cand distanta dintre
varful acului si punctul tintd T este mai mica decat un anumit prag, o forta haptica de atractie este

aplicatd si traiectoria este salvata intr-un fisier text. Forta de atractie haptica se calculeaza conform
Eq. 9:

Fo = [kg depreshora(D)] - 1 (L) Eq. 7

unde F; - forta de atractie, Ka - coeficient al fortei de atractie, d(t) - distanta de la varful acului la
punctul tintd, n(t) - vectorul normal. Forta haptica totala F pe care utilizatorul o percepe prin
dispozitivul haptic este:

F=F.+F, Eq. 8
Experiment

Studiul prezentat in aceasta sectiune a urmarit evaluarea modului in care interfata haptica poate fi
utilizata pentru planificarea traiectoriilor bratului robotului. Tn experimentul realizat, performanta
generala a aplicatiei haptice a fost masuratd in comparatie cu interfata WIMP traditionala pentru
un scenariu complex de procedura de brahiterapie. De asemenea, pe baza unui chestionar subiectiv
am colectat informatii calitative cu privire la acceptarea interfetei haptice in procesul de planificare
a traiectoriilor robotului de BT.

Pentru experiment, a fost realizat un mediu virtual ce contine modelul abdominal uman reconstruit
in format 3D al unui pacient. Testele au inceput prin alegerea zonei tinta de tratament al ficatului.
Modelul 3D al zonei anatomice hepatice (modelul VRML) este utilizat pentru a obtine modelul
scend haptic prin extragerea nodurile 3D si modul in care acestea sunt conectate intr-o structura
tri-mesh.
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Fig. 25 Mediul virtual pentru planificarea traiectoriilor acelor de BT
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Fig. 26 Vedere a zonelor tinti pentru tratamentul prin BT

Pentru integrarea modelului geometric 3D al zonei tinta hepatice in modulul haptic dezvoltat a fost
utilizat VRML2.0 (Virtual Reality Modeling Language). Modelul geometric 3D este reprezentat
folosind nodul IndexedFaceSet si este compus dintr-un numar de noduri si triunghiuri. Pozitia
robotului de BT fata de zona de tratament a pacientului este stabilita cu ajutorul unei configuratii
initiale intr-0 fereastra a cadrului aplicatiei dedicate dezvoltate. Utilizatorul are posibilitatea de a
translata robotul in pozitia zonei de tratament prin utilizarea comenzilor GUI (Fig. 25). Testele au
fost efectuate utilizdnd un PC desktop cu urmatoarele caracteristici: Intel (R) Core (TM) i7 la
3.47GHZ si 12GB RAM, nVidia QuadroFX 6000 GPU utilizand sistem de operare Windows 7.

Experimentul a constat Tn planificarea a cinci traiectorii pentru acele de BT, luand n considerare
punctul preconfigurat pentru tinta, prezentate in Fig. 26, fiecare dintre ele de doua ori: o data
folosind interfata traditionala WIMP si a doua oara utilizdnd interfata haptica. La experiment a

participat un numar de 4 subiecti. Nici unul dintre subiecti nu a avut o experienta anterioara in
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planificarea procedurii BT folosind mediile VR, dar acestia au avut abilitati bune in utilizarea
calculatorului. La inceput, fiecare subiect a fost informat cu privire la scopul experimentului si s-
au dat instructiuni specifice. Tnainte de test, fiecare participant a fost lasat si inteleagd, si se
familiarizeze si sa regleze dispozitivul haptic. Utilizatorii au avut 30 de minute Tnainte de

experiment, pentru a se obisnui cu modalitatile de interactiune pentru un scenariu de test diferit.

4495 -
3995 | !

3195 |
2995 -

1995 A

Seconds

1485

985

495 T
Haptic WIMP

Fig. 27 Media timpului folosit pentru planificarea traiectoriilor robotului de BT

Pentru fiecare participant, a fost masurat timpul de finalizare a sarcinii. In Fig. 27 este afisati
media timpului scurs solicitat de catre subiecti pentru a finaliza sarcinile atribuite folosind ambele
interfete de utilizator. In ceea ce priveste evaluarea performantei, se observd ci a existat o

imbunatatire de 38% folosind dispozitivul haptic in comparatie cu interfata bazata pe WIMP.

La sfarsitul experimentului, participantii au fost rugati sd evalueze usurinta de utilizare si
intuitivitatea pentru fiecare modalitate. Reactiile cu privire la modul de interactiune a
dispozitivului haptic pentru oricare dintre cele doua caracteristici au fost intotdeauna superioare.

2.6. Respectarea planificarii traiectoriilor acelor de BT

Aceastd metoda presupune ca semintele radioactive vor fi implantate in prostata unui pacient prin
utilizarea unor ace rigide, cu varf asimetric. In functie de marimea si localizarea tumorii la nivelul
prostatei, doza si pozitiile semintelor radioactive sunt determinate printr-un calcul ce se efectueaza
cu ajutorul unui program de calculator sofisticat (ex. VariSeed 7.0, Varian Medical Systems,
https://www.varian.com/).

In urma efectuarii analizelor si determindrii coordonatelor punctelor destinatie de pozitionare a

semintelor radioactive, se procedeaza la inserarea acestora cu ajutorul acelor de brahiterapie.

In procedura manuali, utilizindu-se sablonul de orientare, acele se pozitioneaza si se deplaseaza
in plan orizontal, viteza si fortele de penetrare a tesuturilor (perineu si prostatda) depinzand 100%

de indemanarea si experienta medicului (Fig. 28).
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Fig. 28 Procedura de inserare manuali a acelor de brahiterapie cu ajutorul sablonului [90]

In procedura robotizata, acele pot fi deplasate pe diverse traiectorii, avand diverse valori ale vitezei
si ale fortelor de penetrare (Fig. 29). In timpul desfasurarii acestor proceduri pot apirea, in functie
de o multitudine de factori, unii ce tin de fiziologia pacientului, altii de experienta medicului sau
programarea robotului, altii de pozitionarea echipamentelor si a pacientului, modificari ale pozitiei
tintei fatd de pozitia initiala, stabilita de fizician iIn momentul pregatirii operatiei. Aceste schimbari
apar datoritd modificarii formei si pozitiei organului vizat (in cazul de fatd, prostata) in urma
solicitarilor mecanice generate de acul aflat in miscarea de avans, inainte de penetrarea tesuturilor
exterioare (Fig. 30).

prostatd
prostata

“®.._ac brahiterapie N ac brahiterapie

R Q\ S Q\

Ny
Fig. 29 Procedura de inserare robotizati a acelor
de brahiterapie [90]

Aceastd deformare a prostatei nu poate fi vazutd pe monitor si, prin urmare, nu este posibil ca

Fig. 30 Deplasarea necontrolati a tintei [90]

medicii si contracareze acest efect. In functie de diferiti factori, cum ar fi unghiul de insertie, acul
se poate indoi in timpul penetrarii. Aceste doua efecte semnificative trebuie sa fie luate in
considerare pentru planificarea traiectoriilor optime. Solutia optima nu este pur si simplu cel mai
scurt drum, deoarece este important sa se ajunga la pozitiile indicate de seminte cu leziuni tisulare
minime si o precizie maxima. La un tratament pe baza brahiterapiei, numarul necesar de seminte
pentru un rezultat optim variaza intre 70 si 150, in timp ce un ac poate plasa pana la 8 seminte.
Fiecare noua insertie a acului va afecta tesutul moale, prin urmare, o traiectorie a unui ac ar trebui
sd ajunga sa plaseze cat mai multe seminte [90]. Tnserarea acului in corpul uman este un proces
complex, care presupune trei faze principale:

1. Deplasarea acului inspre organul vizat, contactul si deformarea acestuia.
2. Penetrarea tesutului exterior.
3. Deplasarea acului prin interiorul organului.
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Fiecare dintre aceste faze reprezintd un proces complex din punct de vedere fizic, implicand
fenomene specifice (deformarea organelor sub actiunea fortelor de apasare a acului, flambajul

acului, frecarea dintre ac si tesuturi).

Avéand in vedere fenomenele fizico — mecanice din timpul insertiei acului, odata ce tesutul este
taiat de varful acului, tija acului este limitata, ca traiectorie, la calea creatd de avansarea varfului.
Pe directia axiala, insa, acul intdlneste forte de frecare datorita aderarii tesutului pe suprafata tijei
cilindrice.

In plus fati de fortele de frecare, puterea necesard pentru a reduce tesutul la varful acului impune
o forta de rezistenta suplimentara la penetrare. In consecinti, un model de forta axiala este folosita
in cazul in care fiecare tip de tesut poate fi parametrizat pentru o anumita dimensiune ac / geometrie
de doua constante: forta de frecare pe suprafata arborelui si forta varf necesare pentru taierea
tesutului (Fig. 31) [77].
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Fig. 31 Straturi de tesuturi penetrate [77]

Acele pentru brahiterapie au in zona ascutitd o tesiturd care sa le permita sa fie orientate mai usor
pe unele directii pentru a evita interferentele cu arcul pubian, medical fiind capabil sd genereze
traiectorii care evitd osul pelvian (Fig. 32). Medicul oncolog poate utiliza, deasemenea, o alta
directie a acului modificand planul de procedurad pentru a viza o sdmanta la o locatie care nu se

alinieze exact cu o gaura din sablon.

Medicii oncologi verifica periodic pozitia varfului acului in timpul introducerii in sectiunea
transversala pe baza metodelor ecografice (cu ultrasunete). in cazul in care acul avanseaza intr-0
directie nedorita, acesta este retras (partial) si apoi reintrodus cu varful rotit pentru a corecta
aceasta eroare. Prin urmare, modelarea varfului conic este pertinenta operatiei de brahiterapie [77].

Se considera cd deformarea organelor corespunzator fazei 1 este un fenomen important ce trebuie
luat in calcul. In cele ce urmeaza, este prezentati o analiza pe baza Metodei Elementului Finit care
urmadreste determinarea unor coresponendente dintre solicitari si deformatii, in vederea optimizarii
metodelor de inserare a acelor.

Pentru aceasta analiza a fost utilizat modulul de MEF din programul CATIA.
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Fig. 32 (a) Tnaintarea varfului conic al acului in interiorul tesutului; (b) nodurile cu ochiuri de alunecare in 2D

de-a lungul unui model de varf unidimensional; si (c) modelul varfului conic in 3D [77]

Modelul 3D al prostatei pacientului reconstruit pe baza figsierelor DICOM a fost salvat in formatul
de reprezentare 3D Visualisation Tool Kit (*.vtk) al programului Slicer 3D. Pentru realizarea
analizei pe baza Metodei Elementului Finit, a fost urmata procedura prezentata in Fig. 33, unde
sunt detaliate inclusiv tipurile de fisiere utilizate.

Fisiere .vtk Fisiere .ply

MeshLab
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EETTESTERUSTE Y
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Fig. 33 Metodologia de lucru pentru analiza folosind MEF

Modelul pentru analiza este prezentat in Fig. 34. Prostata se considera a avea un comportament
isotropic. Modulul de elasticitate a lui Young, determinat practic, conform literaturii de
specialitate, are valoarea de 55-62 kPa. Se va utiliza o valoare medie de 60.000 N/m? [230], [108].

Ca solicitari, au fost utilizate forte distribuite, avand ca suport suprafete circulare ce simuleaza
contactul dintre varful acului si prostata. Au fost efectuate mai multe analize, utilizand forte de 10
N, valoare utilizata in literatura de specialitate si considerata a fi o forta normald pentru actiunea
de penetrare a tesuturilor [107]. A fost modificat unghiul de penetrare a prostatei, precum si zona
de inserare (au fost luate in considerare 3 zone de penetrare: central, lateral, superior). Tn cazul de
fata, au fost simulate doua cazuri: fixare prin intermediul elementelor rigide virtuale si fixare prin

elemente elastice virtuale, simuland legatura cu celelalte organe interne. Pentru a realiza aceste
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constrangeri de fixare, a fost generata o serie de mici suprafete circulare pe exteriorul prostatei
precum si cateva puncte in spatiu care simuleaza celelalte organe ale corpului uman. Acestea au

fost conectate prin intermediul elementelor virtuale rigide si elastice (Fig. 35).

n interiorul corpului uman, prostata se regiseste in contact direct sau indirect cu organele

alaturate, care au un comportament diferit (sistemul osos prin oasele bazinului, vezica urinara,

intestinele). Din acest motiv, o simulare reald a legaturilor este un proces foarte dificil.

L=
»

-

Fig. 34 Modelul pentru analiza

Fig. 35 Rezemarea prostatei: (a) elemente virtuale rigide, (b) elemente virtuale elastice

Fig. 36 Analiza deformatiilor si deplasarilor apirute in Fig. 37 Simbolizarea valorilor deformatiilor

cazul inserarii acului

In Fig. 36 este prezentat modul de vizualizare a rezultatelor analizei cu MEF folosind CATIA.
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Deformatia prostatei se poate identifica direct pe interfata grafica a programului de analiza (Fig.
37), precum si utilizand rapoartele de analiza.

Variatia deformatiilor prostatei in functie de localizarea punctului de insertie a acului fata de

centrul geometric este prezentata in Fig. 38.
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Fig. 38 Deformatia prostatei in functie zona de penetrare

Variatia deformatiilor prostatei in functie de unghiul de incidentd a acului cu suprafata prostatei
este prezentatd in Fig. 39. Se poate observa faptul ca valorile deformatiei cresc odata cu devierea
acului de la normala la suprafata prostatei (daca se considera prostata o sferd, se ia in considerare

devierea de la directia radiala).
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Unghiul de incidenta cu suprafata prostatei (grd)

Deformatia prostatei (mm)

—@— Rigid constraints  —@— Elastic constraints

Fig. 39 Deformatia prostatei in functie de unghiul de incidenta al acului

In Fig. 40 este prezentata variatia deformatiei prostatei in functie de valoarea fortei de apasare,
luand in considerare ipoteza cd acul nu penetreaza tesuturile exterioare.
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Fig. 40 Deformatia prostatei in functie de valoarea fortei de apasare

Inserarea acului in materiale biologice poate produce ruperea si inmultiri ale fisurilor instabile. A
fost demonstrat cd deformarea si deteriorarea tesuturilor penetrate pot scddea odata cu cresterea
vitezei acului. Inserarile rapide ale acului pot fi folosite pentru a creste precizia traiectoriei acului

si pentru a reduce leziunile tisulare [125].

Fig. 41 Utilizarea ancorelor pentru fixarea prostatei [116]

In urma studiului realizat se poate concluziona ci inserarea acelor utilizind robotul trebuie sa se
produca odata cu fixarea prostatei cu ajutorul unor echipamente speciale (ancorare), in vederea
pastrarii pozitiei punctelor tinta (Fig. 41). Cercetari in acest domeniu sunt prezentate in [116].
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3.SISTEM MEDICAL PENTRU
DIAGNOSTICAREA SI TRATAMENTUL
TULBURARILOR COLOANEI VERTEBRALE?

Conform unui raport al Agentiei Europene pentru Securitate si Sandtate in Munca
(https://osha.europa.eu/ro), tulburirile coloanei vertebrale datorate locului de munca, ce includ atat

dureri lombare, cat si traumatisme la nivelul coloanei lombare, reprezintd o problema
semnificativa si au o tendintd de crestere in Europa. Studiile estimeaza ca intre 60% si 90% din
populatie va suferi de boli ale coloanei vertebrale, la un moment dat in viata lor si o valoare
estimata de 15% pana la 42% din populatie suferd in prezent de aceastd boala (valorile disponibile
in literatura de specialitate variaza in functie de populatia studiatd si definitia cazului). Studiile
epidemiologice recente au raportat o crestere in prevalenta de timp de viata a durerilor lombare de
spate (LBP) de pana la 84%. Datele dintr-un studiu european privind conditiile de munca indica
faptul ca 30% dintre lucratorii din Europa suferd de dureri de coloana vertebrala. Aceastd boala

poate fi gasita in fruntea listei de boli raportate, legate de profesie [36].

Tn conformitate cu estimarea statelor membre ale UE, costul economic al Tntregii game de boli
profesionale este cuprinsa intre 2,6% si 3,8% din PIB, chiar daca nu exista statistici exacte. Cu
toate acestea, valorile reale ar putea fi chiar mai mari, deoarece costurile sociale reale sunt dificil
de estimat.

Un studiu de cost al bolilor ce implica dureri ale coloanei vertebrale in Olanda a estimat costurile
directe medicale totale de dureri de spate, la 367,600,000 USD, ceea ce reprezintd aproximativ
1,7% din PIB sau aproape o sesime din 1991 cheltuielile de ingrijire a sanatatii din Olanda [21].

Extrapolarea acestor date, folosind o estimare minima a pietei, conduce la valori de aproximativ 2
milioane de utilizatori potentiali din Romania si 50 de milioane in UE. Astfel, piata potentiala a

produsului propus poate fi estimat la scara de miliarde de euro, in functie de costul sistemului.

3.1. Tulburari ale coloanei vertebrale si provocari pentru
proiectarea sistemelor medicale [213]

Tulburarile coloanei vertebrale, cu precadere durerile de spate si de gat sunt o situatie foarte
frecventa, indiferent de varsta, sex sau statut social. Conform unor studii recente, tulburiri ale
coloanei vertebrale afecteaza capacitatea noastra de muncd si consuma mai multe resurse de

ingrijire a sanatatii decat orice alte probleme de sandtate [127]. O metoda eficienta si usor de

3 Capitolul prezintd unele rezultate obtinute ca urmare a participdrii autorului, ca director, Tn proiectul de cercetare
SPINE - Sistem de diagnosticare si terapie a afectiunilor coloanei vertebrale, 2014-2017, Parteneriate 2013,
UEFISCDI, PN-11-PT-PCCA-2013-4-1596 — Nr: 227/2014 (coordonator UTBV). Lucrarile care au stat la baza acestei
sectiuni sunt prezentate in cap. Bibliografie: [7], [29], [36], [37], [213], [214].
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utilizat pentru a evalua dizabilitatile la persoanele cu durere a coloanei vertebrale este utilizarea
unui chestionar Patient-Reported Outcome (PRO) [117]. Desi aceastd metoda este demonstrata
pentru a facilita strategiile de autoadmnisitrare ale pacientilor [112], acest lucru ar putea sa nu fie
suficient pentru a monitoriza in mod adecvat eficacitatea unui tratament fizic. Posibilitatea de a
obtine date obiective, care descriu miscarea coloanei vertebrale, in timp ce pacientul face exercitii,

poate ajuta medicul s Tmbunatateasca procesul de recuperare.

Dezvoltarea Tehnologiilor Informatiei si a Comunicatiilor (TIC) au permis sistemelor de sdnatate
si de asistenta medicala sd imbunatateasca calitatea vietii si sd aducd produse inovatoare pe piata
de sandtate. E-sanatatea (e-Health) reprezintad utilizarea TIC in produse de sanatate, servicii si
procese, in scopul de a imbunatati sdnatatea cetitenilor. E-sanatea sau tehnologiile informationale
de sanatate (HIT) includ interactiunea dintre pacienti si furnizorii de servicii de sdnatate,
transmiterea de date intre institutii, sau comunicarea individuala intre pacienti si cadrele medicale.
Domeniile de bunastare si de e-sdnatate prezintd un potential ridicat de crestere prin deblocarea

efectiva a schimbului de date privind sénatatea [57].

Implicarea in Interactiunea Om- Calculator (Human Computer Interaction - HCI) n e-sanatate va
contribui la elaborarea unor registre medicale mai informative pentru medici (5), dar principala
oportunitate este de a deschide punti intre strategiile de sdnatate dezvoltate individual si informatii

de sanatate furnizate de catre profesionisti [185].

Principalii factori care trebuie sa fie evaluati in procesul de proiectare si de dezvoltare a unei
aplicatii de sandtate on-line sunt nevoile utilizatorilor, securitatea datelor si a vietii private,
riscurile si beneficiile produselor, fezabilitatea si acceptarea de catre utilizator a noilor tehnologii
[81].

Sistemele de ingrijire a sdnattii au cunoscut o crestere rapidd datorita progreselor tehnologiei
informatiilor si a comunicatiilor (TIC). O tendinta recenta este de a utiliza echipamente avansate
pentru a monitoriza progresul unui pacient din confortul propriei case.

Principalele provocari identificate in [106] pentru proiectarea tehnologiilor informationale de
sanatate (HIT) includ urmatoarele aspecte: interactivitate ridicatda, interoperabilitate, design
dinamic si antrenant, si oferd, de asemenea, conexiuni interpersonale ce pot avea o mare deschidere

catre mass-media.

Factorii care au cea mai mare influentd asupra calitdtii unui site web folosit in HIT sunt
conexiunea, caracterul ludic si comunicarea reciproca [110]. Conexiunile interpersonale pot fi
dezvoltate cu ajutorul inteligentei artificiale, care poate actiona ca un ghid pentru sesiunea de
recuperare, cu toate cad aceastd functie nu va fi pusa in aplicare in prezenta aplicatie. O legatura
directd intre pacient si medici este facilitatd de o aplicatie de telefon si o interfata a utilizatorului
bazatd pe web, care poate fi accesatd numai cu un nume de utilizator si o parola. Interoperabilitatea
reprezintd abilitatea care permite unor sisteme distincte sa schimbe de informatii si sa efectueze

tranzactii compatibile [173].
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Alte provocari care trebuie abordate pentru a asigura o comunicare eficientd a aplicatiilor de e-
sanatate sunt urmatoarele: proiectare strategica, monitorizarea precisd si sensibilitate la adaptare
[106]. Studiile au aratat ca o comunicare intre pacienti si medici care se bazeaza pe aplicatii

informatice, are potentialul de a spori increderea si cunoasterea pacientului [215].

Tn [156] s-a evidentiat o mare provocare care apare in dezvoltarea e-santatitii: care este modul in
care se creazd o conexiune intre indivizi din medii diferite. Profesionistii IT trebuie sa ia in
considerare punctul de vedere al utilizatorului si sa se concentreze asupra realizarii unor aplicatii
facile de utilizat, intr-un context clinic.

Pentru a acorda prioritate caracteristicilor tehnice si functionale ale sistemului de monitorizare a
scoliozei, s-au folosit metode competitive de inginerie. lerarhia Analitica (Analytical Hierarchy
Process - AHP) a fost folosita pentru a ajuta cercetatorii in gésirea unei solutii adecvate care se
potriveste nevoilor lor, dar nu garanteaza ca va fi alegerea corecti. AHP ofera un mediu
cuprinzator si comprehensiv, care ajutd in procesul de luare a deciziilor, prin reprezentarea si
cuantificarea elementelor problemei, corelarea acestora cu principalele obiective ale sistemului si
evaluarea altor solutii posibile.

£) CTQ AHP Prariization X [ R i e b Functional Requirements

Fill the | i | i starting fi zlalE T|£|S Please assess the relative importance for each pair of requirements.
1 Lhe owerTnanguiar matnk, staring fom | £/ | £|5[8]|  The velus selectes exprasses the relative degree of importsnce. For example
the diaganal. Fill the items directly under Slz|z|E Z|2|5|  select S at the left hand side to indicate the value at the |eft is 5 times as
the diagonal first. Then work your way down olelelala £|8(8 important as the value on the right.
ta the lower left corner. 2 2|z % % % HR Scale:
glal=|g |5 gl 8|e] o absolutely more important
o :% 5 2 § 2IAI[E|  5- ceady more important
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Simple to operate and stable HEEEEE I BEEEEE
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- Adarted to diferent patiant sizes and conf Simple to operate and ., Contain no hazardous
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6 Have the proper functioning autonomy Contain no hazardous ) Be easy to maintain
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8 Communicate with PC / smartphone viava._| Be easy to maintain () 00C 000 Adapted to d‘ffE'E”t_ patient
3 Be cheaper sizes and conformations
10 It can be easily calibrated by the pa-tient Adapted to L_j\fferent A S e e e ey ey ¢y -y ( Have the proper functioning
patientsizesand O O O O OO OO OO O OO autonem
11 Able to signal failure or calibration conformations Y
12 To preven risks of electic shock fnctee e PP () 0 0 0 O 00 O 00 O O OB easiy dressed / undressed
13 Does not affect the position of the spine 9 Y hec)
Communicate with PC
14 The device does not interfere patient Be easiy dressed / 00000000000 O O smartphone via various
undressed

Go to AHP Questionnaire. wireless technologies

Communicate with PC /

Fig. 42 Matricea de comparare a criteriilor

Pentru a efectua analiza AHP bazata pe criterii, a fost utilizat programul Qualica QFD [169].
Primul pas este de a identifica criteriile, care sunt introduse ntr-o matrice (Fig. 42), iar cea de a
doua etapa necesitd o comparatie directd Intre criterii prin ierarhizarea lor cu ajutorul unor numere
dela0la9 (9 - cel mai important, O - mai putin important).

Rezultatele procesului de prioritizare a criteriilor sunt prezentate in Fig. 43. Doua criterii ies in
evidenta din grafic, ilustrand astfel cele mai importante conditii pe care sistemul de monitorizare
al tulburdrilor de postura trebuie sa le indeplineasca: dispozitivul nu trebuie sd afecteze pozitia
coloanei vertebrale si trebuie sa furnizeze date exacte si semnificative in ceea ce priveste miscarea.
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Criteriile care sunt incluse in intervalul 5.5-10% sunt deasemenea vitale si se refera la aspecte
precum ergonomia, siguranta, stabilitatea, adaptabilitatea si comunicarea. Cele sase criterii, ar
trebui sa fie luate in considerare in egald masura, dar impactul acestora asupra sistemului global
este mai mic.

o T PR =1 CTQ Prioritization X

% Importance from AHP

Functional Requirements (Functions and CTQs)

+ |% Importan...

Importance
Does not affect the position of the spine 20.1%)

e £25% 1254 s 2%

[To provide accurate and essential data 17.9%
[The device does not interfere patient 9.6%)|
Simple to operate and stable 9.4%
|Adapted to different patient sizes and conformations 8.5%)|
Communicate with PC / smartphone via various wireless technologies | 8.2%
Contain no hazardous materials or allergies 7.9%|
[To prevent risks of electric shock 5.8%)|
Have the proper functioning autonomy 4 5%
Be easily dressed / undressed 2 4%
Be easy to maintain 2.3%)
It can be easily calibrated by the pa-tient and / or physician 1.7%)|
|Able to signal failure or calibration 1.0%)|
Be cheaper 0.7%)|

Fig. 43 Rezultatele ierarhizirii criteriilor

Tehnologiile de sanatate sunt din ce n ce mai larg raspandite si au inceput sa devina o parte a vietii
noastre. Prin dezvoltarea unor dispozitive portabile pe care pacientii le pot utiliza la domiciliu, cu
intruziuni minime n viata lor de zi cu zi, sesiunile de recuperare pot deveni mai eficiente. Exista
mai multe aplicatii portabile care monitorizeaza parametrii legati de sandatate, dar nu sunt suficient
de precise pentru a fi luate in considerare de catre medici. O solutie pentru a permite masuratori
mai bune la domiciliu este de a utiliza echipamente / senzori speciali care pot transfera datele direct
pe Internet, in cazul in care personalul medical poate avea acces. Problema principald este
garantarea securitdtii datelor si blocarea accesului neautorizat.

Sistemul de monitorizare al tulburdrilor de posturd ale coloanei vertebrale utilizeaza senzori
specifici pentru a masura miscarea si a transmite datele la un smartphone. Pacientii au acces la
propriile lor date si pot primi un feedback cu privire la postura lor, iar datele cu privire la pacienti
sunt salvate in mod regulat pe un server si pot fi vizualizate numai de cétre medicul lor

corespunzator.

3.2. Realizarea modelelor geometrice

Punctul de plecare pentru a putea indeplini obiectivul temei de cercetare il reprezinta realizarea
unui model geometric CAD al coloanei vertebrale. In cele ce urmeaza vor fi discutate tehnici de
reconstructie 3D a structurilor anatomice, programe software utilizate in reconstructia 3D precum
si realizarea modelului CAD al coloanei vertebrale.

Tehnici de reconstructie 3D a structurilor anatomice

Pixeli. Pentru a putea fi prelucrate cu ajutorul calculatorului, imaginile grafice trebuie mai intai sa

fie digitalizate, adica impartite in multe elemente mici (de exemplu ca o tabla de sah, 0 matice)
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astfel Incat fiecare element sa aiba o singura culoare, sau macar o singura culoare clar dominanta.
Tn acest fel, fiecare astfel de element, numit pixel [123], poseda trei atribute care se pot exprima
digital (numeric): culoare, opacitate (transparentd) si pozitie in matricea in care se divide imaginea.
Pixelii sunt aproximari ale punctelor in spatiul cu doud dimensiuni si din punct de vedere al
imaginii sunt entitatile indivizibile de dimensiuni minime. Dacd pixelii sunt foarte mici si
numerosi, atunci prezentarea integrala a imaginii din memoria calculatorului pe un ecran sau prin
tiparire poate atinge o calitate sau o fidelitate opticd/grafica foarte inalta, cu un grad de detaliere
foarte mare, cat se poate de asemanatoare cu calitatea imaginilor tiparite obisnuite (analogice). La
impartirea imaginii intr-un numadr insuficient de pixeli, si calitatea prezentarii scade, astfel pot
aparea efecte de trepte si de neclaritate deranjante, acolo unde de fapt ar trebui sa se vada de ex. o

linie subtire clara.

Numarul absolut de pixeli ai unei imagini digitale defineste asa-numita rezolutie digitald a unei
imagini. Tn Fig. 44 este prezentat un exemplu referitor la cum apare aceeasi imagine pentru diferite

rezolutii digitale. Pentru o buna Intelegere a imaginii pixelul a fost prezentat in forma unui patrat.
10 = 10 20 % 20 50 u 50 100 s: 100

il 2n2 SuS

Fig. 44 Rezolutia digitali a unei imagini

Voxeli. Similar pentru spatiul cu trei dimensiuni se considerd ca fiind entitatea idivizibila de
dimensiuni minime voxelul [18] (voxel = ”volume element”). Putem considera reprezentarea cu
ajutorul voxelilor a unei imagini in trei dimensiuni ca fiind o lista de matrici de voxeli ce reprezinta
felii din spatiu sau un grid de voxeli.

Modelele reprezentate cu ajutorul voxelilor sunt modele scalare ce aproximeaza modelul real.
Fiind modele scalare nu pot fi folosite Th modelarea propriu-zisa cum ar fi in aplicatii de gen CAD
sau CAM dar fiind modele volumetrice sunt folosite in aplicatii de biomecanica pentru a reprezenta
datele de volum obtinute de la surse ca scanerele tomografice (CT) sau analiza nedistructiva. Unele
obiecte pot fi reprezentate doar prin aproximare folosind enumerarea spatiald sau pot fi obtinute
din obiecte simple bine definite numite primitive (cilindri, sfere, paralelipipede, conuri etc.) asupra
carora se aplica operatii booleene sau de miscare. Pentru ca un obiect sa poata fi reprezentat exact
prin enumerare spatiald folosind voxeli de tip cub trebuie sa aiba fetele drepte si paralele cu laturile
cubului reprezentat de un voxel iar varfurile trebuie sa cada exact pe grila. Pentru a avea
reprezentdri cit mai fidele trebuie aleasa dimensiunea unui voxel cidt mai micd asemdnator cu
pixelii din harta de biti a unei imagini 2D. Apare 1n acest caz problema spatiului deoarece pentru

a reprezenta un obiect cu rezolutia de n voxeli avem nevoie de n® celule (Fig. 45).

Avantajele modelarii cu ajutorul voxelilor :
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* permite inlaturarea unei parti a obiectului facilitind observarea interiorului acestuia
« permite posibilitatea de descriere a obiectelor complexe neregulate
» redarea este independenta de punctul de vizualizare.

Voxel Pixel

Fig. 45 Voxeli si pixeli

Fig. 46 Segmentarea imaginii 2D

Segmentarea

Segmentarea reprezinta impartirea imaginii in zone de interes [91], dupa anumite criterii. Fiecarui
pixel 1 se va atribui o valoare, 0 sau 1, reprezentdnd apartenenta acestuia la o anumitd zona sau
regiune de interes. De reguld, segmentarea urmareste extragerea, identificarea sau recunoasterea
unui anumit obiect dintr-o imagine. Zonele sau regiunile care alcatuiesc o imagine poarta numele
de segmente. Pentru o imagine f(m;n), segmentarea reprezinta impdrtirea lui f intr-un numar N de
zone fi(m;n), cui=1...N, ca Fig. 46. Aceste segmente se numesc complete, daca au urmatoarele

proprietati:

e fiNfj=0,pentrui # j,

* U§V=1fi =,

e segmentul fi sa fie compact, pentru Vi,

e pentru Vi, un anumit criteriu de uniformitate E(fi) este satisfacut,

e pentru Vi, j, criteriul de uniformitate pentru f; U f; nu este satisfacut

Metodele de segmentare a imaginilor se pot clasifica n:

o metode de segmentare orientate pe regiuni
o metode de segmentare orientate pe contururi

Segmentarea orientata pe regiuni. In general, operatia de segmentare orientatd pe regiuni urmareste

extragerea din imagine a zonelor (regiunilor) ocupate de diversele obiecte prezente in scena. Un
obiect se defineste ca o entitate caracterizatd de un set de parametri ale caror valori nu se modifica
in diferitele puncte ce apartin entitatii considerate. Unul dintre cei mai simpli parametri de definitie
este nivelul de gri al pixelului. Daca nivelul de gri caracterizeaza in mod suficient obiectele din
imagine, atunci histograma imaginii va prezenta o structura de moduri dominante - adica de
intervale de nivele de gri ce apar cu probabilitate mai mare. Fiecare mod al histogramei va
reprezenta cate un obiect sau o categorie de obiecte. Separarea modurilor histogramei, si deci
identificarea obiectelor din imagine, se face prin alegerea unor nivele de gri, numite praguri de
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segmentare. De obicei aceste praguri se aleg ca fiind corespunzatoare minimelor locale ale
histogramei.

Segmentarea orientatd pe contururi. Intr-o imagine, variatiile de nivel ale pixelilor reprezinti

schimbari ale proprietitilor fizice sau geometrice ale obiectelor ce compun scena. Intr-un numar
mare de cazuri, aceste variatii de intensitate corespund frontierelor (contururilor) regiunilor
determinate de obiectele dintr-o imagine.

Principiul acestor metode constd in definirea punctelor de contur [14] ca fiind acei pixeli ai
imaginii pentru care apar schimbari abrupte ale nivelului de gri.

Vectorizarea

In grafica pe calculator, grafica vectoriald este un procedeu prin care imaginile sunt instruite cu
ajutorul descrierilor matematice prin care se determina pozitia, lungimea si directia liniilor folosite
in desen. Imaginile vectoriale sunt complementare imaginilor bitmap, din grafica raster, in care
imaginile sunt reprezentate ca un tablou de pixeli.

Display-urile computerelor sunt alcatuite din puncte minuscule numite pixeli. Imaginile bitmap
sunt de asemenea construite folosind aceste puncte. Cu cat sunt mai mici si mai apropiate, cu atat
calitatea imaginii este mai ridicata, dar si marimea fisierului necesar pentru stocarea ei este mai
mare. Dacd imaginea este afisatd la o marime mai mare decét cea la care a fost creata initial, devine
granulatd si neclara, deoarece pixelii din alcatuirea imaginii nu mai corespund cu pixelii de pe
ecran.

In cazul imaginilor vectoriale insa, fisierul stocheaza liniile, formele si culorile care alcituiesc
imaginea, ca formule matematice. Un program de grafica vectoriala foloseste apoi aceste formule
pentru a construi imaginea pe ecran, la calitate optima, in functie de rezolutia ecranului. Asadar,
acestea pot produce o imagine de orice marime si nivel de detaliu, calitatea imaginii fiind
determinatd doar de rezolutia display-ului, marimea fisierului raméanand aceeasi. Imprimarea unei
imagini vectoriale pe hartie sau pe orice alt material va da un rezultat mai clar si de o rezolutie mai

inaltd decat cea posibila pe un ecran, folosind exact acelasi fisier.

Pentru a crea si modifica imagini vectoriale sunt folosite programe software de desen vectorial. O
imagine poate fi modificatd prin manipularea obiectelor din care este alcatuita, acestea fiind salvate
apoi ca variatii ale formulelor matematice specifice. Operatori matematici din software pot fi
folositi pentru a intinde, risuci, colora diferitele obiecte dintr-0 imagine. In sistemele moderne,

acesti operatori sunt prezentati in mod intuitiv folosind interfata grafica a calculatorului.

Adesea este necesar ca o imagine, odata ce este adusa la forma dorita, sa fie convertita din format
vectorial intr-un format raster comun, ce poate fi folosit de o gama larga de aplicatii si dispozitive.
Marimea fisierului astfel generat va fi direct proportionald cu rezolutia selectata, in timp ce

marimea fisierului sursa va raméne aceeasi. Conversia din format vectorial se face practic de
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fiecare datd cand este afisatd imaginea, astfel incat procesul de salvare ca bitmap intr-un fisier este
destul de simplu.

Mult mai dificil este procesul invers, care implicd aproximarea formelor si culorilor din imaginea
bitmap si crearea obiectelor cu proprietdtile corespunzatoare. Numarul obiectelor generate este
direct proportional cu complexitatea imaginii. Cu toate acestea, marimea fisierului cu imaginea in

format vectorial nu va depasi de obicei pe cea a sursei bitmap.

Aplicatiile grafice avansate pot combina imagini din surse vectoriale si raster si pun la dispozitie
unelte pentru amandoua, in cazurile in care unele parti ale proiectului pot fi obtinute de la o camera,

iar altele desenate prin grafica vectoriala.

Datorita flexibilitatii in ceea ce priveste rezolutia imaginilor vectoriale, acestea sunt folosite
intensiv pentru crearea materialelor ce trebuie imprimate la marimi foarte diverse: acelasi fisier
poate fi folosit pentru un card de vizitd cat si pentru un panou publicitar, in ambele cazuri

rezultatele fiind foarte clare si precise.

O alta aplicatie semnificativd a graficii vectoriale este in modelarea suprafetelor 3D, unde se

doreste o calitate ridicata a obiectelor.

3.3. Metode de scanare 3D si prelucrarea a datelor achizitionate

Un scanner 3D este un dispozitiv care analizeaza un obiect real sau un mediu, pentru a colecta date
cu privire la forma si, eventual, aspectul sdu (de exemplu culoare). Datele colectate pot fi apoi
utilizate pentru a construi modele digitale tridimensionale.

Multe tehnologii diferite pot fi folosite pentru a construi aceste dispozitive de scanare
tridimensionale; fiecare tehnologie vine cu propriile sale limitari, avantaje si costuri. Multe limitari
apar datoritd tipului de obiecte care pot fi digitalizate, de exemplu, tehnologiile optice se confrunta
cu numeroase dificultdti atunci cdnd obiectele scanate sunt cu lucioase, tip oglinda sau sunt
transparente. De exemplu, scanarea cu ajutorul computerului tomograf industrial poate fi folosita
pentru a construi modele 3D digitale, aplicand control nedistructiv.

Tip de achizitii date

Prin contact Transmisiv Reflectiv

Trackeri || Trackeri Ultrasun
Mecanic Inertial | ultrasoni | magnetic CcT MRI Non-optice Optice

ete
Cl I

Radar Sonar

Fig. 47 Tehnologii de scanare a suprafetelor
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Colectarea datelor tridimensionale este utila pentru o larga varietate de aplicatii. Aceste dispozitive
sunt utilizate pe scara larga de catre industria de divertisment in productia de filme si jocuri video.
Alte aplicatii comune ale acestei tehnologii includ designul industrial, constructia de orteze si

proteze, prototiparea, controlul de calitate si documentare de artefacte culturale.

Scanarea 3D (digitizarea 3D) este operatia de utilizare a unui dispozitiv de achizitie de date
tridimensionale, prin culegerea de coordonate X, Y, Z pentru o multitudine de puncte de pe
suprafata unui obiect fizic. Orice set discret de coordonate X, Y, Z se referd la un punct. Suma
acestor puncte poarta denumirea de “nor de puncte” (eng. point cloud). Formatul tipic al fisierului
de date pentru norii de puncte este un fisier text ASCII care contine valorile X, Y, Z pentru fiecare
punct. Pe de alta parte, informatiile de tip nor de puncte sunt de regula post-procesate intr-o retea
de mici poligoane ce poartd numele de mesh (3D mesh). Acest tip de informatie poate fi salvat sub
diferite formate, cel mai des intalnit fiind formatul .STL (Surface Tesselation Language).

Scanarea 3D a anumitor elemente poate fi efectuata in diferite moduri (Fig. 47). Utilizare:

e Uz medical: chirurgie plastica, ortopedie, ingrijire post-traumatica, dietologie, proteze
medicale, etc. — digitizarea 3D a unor parti ale corpului;

e Aplicatii industriale: prototiparea rapida a diverse obiecte, digitizarea obiectelor 3D in
inginerie inversa (reverse engineering) in diverse industrii producatoare, laboratoare de
control al calitatii, etc;

e Design: studiouri de cercetare pentru ergonomie in design, ateliere de proiectare 3D si
arhitectura, sculptura;

e Moda: productia de modele si manechine, croitorie pe comanda;

e Studiul si conservarea patrimoniului: muzee, paleontologie, arheologie, istorie, muzee
virtuale 3D;

e Educatie: utilizarea scanerului 3D in cadrul universitdtilor si facultdtilor de artd si design,
inginerie, arhitecturd etc. pentru digitizare tridimensionala;

e Alte domenii: criminalistica, asigurdri de daune si auto (reconstituiri si studiul

deformatiilor in cazul accidentelor).

1n continuare, sunt prezentate cele mai utilizate metode de scanare 3D in domeniul medical.

Scanarea prin contact

MicroScribe® [http://www.3d-microscribe.com] (Fig. 48) este un instrument metrologic portabil
folosit pentru realizarea de masuratori digitale precise punct cu punct. Este utilizat in diverse
domenii ale industriei in companiile de top din lume, a fost utilizat in medicina chirurgicala pentru
modelarea protezei de sold, a fost utilizat de catre arheologi pentru masurarea fosilelor si de cétre
inginerii din industria autovehiculelor pentru a recrea piese personalizate pentru automobilele
clasice.
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Fig. 48 Scanarea cu ajutorul echipamentului MicroScribe

Sistemul de masurare portabil MicroScribe G oferd o precizie adecvatd pentru o gama larga de
modelare si capturi de date utilizata in proiectare, aplicatii de inginerie industriald, medicala si
inginerie inversa (reverse engineering). Sistemele MicroScribe G lucreaza cu obiecte fizice de
orice forma, dimensiune si material. Un obiect complex tridimensional poate fi construit in termeni

de minute, doar urmarind conturul unui obiect fizic.

Scanarea fara contact

Handheld Laser Scanner (scaner cu laser de mana) (Fig. 49) — scanerele tridimensionale cu laser
sunt utilizate in mod obisnuit la realizarea de modele 3D pentru aplicatii de post-procesare in
inginerie inversa. Acest tip de scaner prezintd functia de auto-pozitionare precum si puternice si
eficiente caracteristici 3D. Scanarea 3D cu laser permite utilizatorului sd inregistreze proprietatile
unui obiect cu cel mai mare grad precizie. Chiar si cele mai obiectele de dimensiuni foarte mari
pot fi scanate cu acest tip de scaner. Scanarea 3D cu laser este utilizatd in diverse domenii ale
industriei, In care inspectarea produselor si analiza sunt deosebit de importante. Proto 3000 ofera
scanere 3D cu laser care sunt facile in utilizare, astfel marind productivitatea si eficienta.

Fig. 49 Scanner portabil Fig. 50 Scanner fix

Utilizarea unui astfel de scaner este echivalenta cu un laborator metrologic mobil. Unice in design

IR

trimite miliarde de fotoni inspre obiectul masurat si de a primi doar un procent mic din acei fotoni
fnapoi. Prin valorificarea acestei tehnici de scanare, scanerele tridimensionale pot construi
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modelele 3D ale diverselor obiecte cu rapiditate nemai fiind necesara utilizarea consumatoare de
timp a sublerelor traditionale. Scanerele 3D ilustreaza si descriu distanta dintr puncte in cazul
obiectelor selectate pentru a fi scanate. Mai mult decat atét, performantele tehnologice si stiintifice
ale acestor scanere permit fotonilor sondarea suprafetelor obiectelor cu viteza luminii. Scanerul
tridimensional cu laser Roland LPX-600 (Fig. 50) permite chiar si celor incepatori sa scaneze 3D
obiecte cu ajutorul laserului. Designerii, artistii, animatorii si dezvoltatorii de jocuri au abilitatea
de a scana obiecte si de a le salva in calculator In mod automat. Astfel, utilizarea acestui tip de
scaner este foarte usoara, tot ceea ce este necesar sa fie facut este plasarea obiectului ce se doreste
sd fie scanat in interiorul scanerului si stabilirea parametrilor de scanare. Scanerul LPX-600 va

scana automat obiectul si va crea un model tridimensional.

Scanerele tridimensioale cu laser produc “nori de puncte de date” (point cloud data). Pentru a
pregati fitierul de date scanate in vederea utilizarii lui cu programul 3D CAD, Roland include si

un pachet de programe numit 'EZ Studio' ale carui date de iesire sunt grupate in fisiere STL.

Importanta pe care o are precizia masuratorilor 3D efectuate prin scanare este in general dictata de

aplicatia urmarita. De aceasta variabila depind costurile cat si echipamentele ce vor fi utilizate.

Pentru aplicatii medicale cum ar fi obtinerea unui mulaj dentar in format digital 3D de regula nu
se impun tolerante deosebit de ridicate (uzual este acceptatd o abatere £0.3mm). Astfel de aplicatii

pot fi efectuate de catre aproape toate scanerele 3D din lume fara eforturi deosebite.

Aplicatiile in domeniul cultural deasemenea nu impun conditii de precizie deosebite. Ce se doreste
de cele mai multe ori este o digitizare 3D color a obiectelor (statui, unelte, vase etc.). Aplicarea
culorii (texturii) pe fisierul scanat (.stl /.g3d) se face prin capturarea unor imagini color provenite
de la o camerd foto digitala profesionald (ca de exemplu cea utilizatd la sistemul TRITOP) si
randarea imaginilor in pozitia exactd asupra suprafetei scanate. Sistemele ATOS si TRITOP sunt
perfect compatibile de aceea operatia de mapare a imaginilor se face automat de catre software
pentru a evita alterarea texturii color.

in domeniul industrial este necesar un prag destul de ridicat al calititii datelor. Specificatiile
tehnice din desenele de executie impun conditii foarte inalte (abateri situate in pragul £0.001mm
... £0.01mm ). Desi sunt multi producétori de echipamente destinate scandrii 3D in prezent, foarte

putini dinte acestia reusesc sa ofere date de buna calitate ce pot fi utilizate in aplicatiile industriale.

Sistemele GOM prezinta stabilitate in functionare, precizie ridicata si cel mai important aspect
repetabilitatea masurdtorilor (GAUGE R & R). Fara a face un test de repetabilitate si
reproductibilitate (masurarea repetitiva a unor repere in diferite pozitii si de cdtre mai multi

operatori) nu trebuiesc luate Tn serios valorile indicate in brosurile producétorilor.

Toate sistemele GOM sunt supuse la teste de R&R conform standardului in vigoare pentru sisteme
optice VDI / VDE 2634 1nainte de livrare catre beneficiar.
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Rezolutia

Rezolutia unui mesh este de fapt densitatea numarului de puncte sau distanta inter-punct. Distanta
inter-punct este de regula de ordinul 0,01lmm - 0,Imm. Aceasta valoare nu trebuie confundata cu

precizia de masura a sistemului.

Rezolutia datelor scanate 3D poate fi modificata prin post-procesare in sensul cresterii sau
descresterii numarului de puncte. Cresterea numarului de puncte se face prin interpolare. Aceasta
operatie nu va "imbunatatii precizia de masurd" ci doar va marii cantitatea de date stocatd pe
calculator.

Reducerea densitatii se va face prin decimarea poligoanelor. Aceastd operatie poate fi utila de
exemplu la calcule de rezistentd a materialelor cu element finit FEM, unde numarul de puncte
influenteaza semnificativ durata calculelor. Reducerea drasticd a numarului de poligoane poate

afecta acuratetea informatiilor masurate.

Procesarea informatiilor de tip Point cloud (Fig. 51)

\ Model 3D

Fig. 51 Algoritm de procesare a informatiilor de tip point cloud

Calitatea suprafetelor generate de majoritatea software-urilor de reverse engineering este
influentatd de doi factori: calitatea modelului ce trebuie scanat si calitatea datelor obfinute prin
scanare. Din pacate in lumea reald nici una din aceste doua cerinte nu ating in mod normal un
standard suficient de ridicat. Majoritatea modelelor produse manual contin mici imperfectiuni, in
timp ce componente existente au defecte. Similar majoritatea datelor obtinute prin scanare includ
un numar mic de puncte eronate care vor ingreuna generarea de suprafete continue. Ca rezultat, o
mare cantitate de timp va fi consumata pentru editarea punctelor inainte de a obtine suprafete de

calitatea dorita.

Programe software utilizate in reconstructia 3D

Modelarea 3D a coloanei vertebrale a necesitat identificarea aplicatiilor software capabile sa

construiascd modelul 3D al corpului uman folosind fisiere de tip DICOM, pe baza tehnicii de
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segmentare. Acestea sunt: VVoxel-Man (http://www.voxel-man.de/), Siemens — 3D Virtuoso
(http://www.sms.siemens.com/3denvironment.html), MRVision
(http://www.mrvision.com/html/main.shtml), Imod (http://bio3d.colorado.edu/imod/), Imaris
(http://www.imaris.com/), Brain  Voyager  (http://www.brainvoyager.com/),  Amira
(http://www.amira.com/), 3D Slicer (http://www.slicer.org/), 3D Doctor
(http://www.ablesw.com/3d-doctor/).

Tabel 1 Analiza comparativi a aplicatiilor software de segmentare

Criteriu 3D Doctor 3D Slicer Amira
Functii inglobate 3 5 4
Modalitate de lucru 4 4 4
Ergonomia interfetei 5 4 3
Tipuri de date de intrare 4 5 5
Tipuri de formate de fisiere rezultate 4 5 5
Resurse hardware necesare 5 4 4
Viteza de procesare 4 5 4
Pret 2 5 2
Modalitate de livrare a pachetului software 2 5 2
Capabilitati de up-grade 5 5 5
TOTAL 38 47 38

Pentru a simplifica procesul de analiza al aplicatiilor de segmentare s-au ales doar trei dintre ele,
acestea fiind cele mai utilizate. S-au luat in considerare atat date oferite de producator, cat si date
obtinute dupa efectuarea unor teste practice. Rezultatele se regasesc in Tabel 1. Fiecare aplicatie

a primit un punctaj cuprins intre 1 (foarte slab) si 5 (foarte bun) pentru fiecare criteriu.

ene 30 Scar Varsion 34 [

B # W E WO E

fers

Fig. 52 Interfata aplicatiei 3D Slicer [http://www.slicer.org/|

Aplicatia software aleasa pentru procesarea imaginilor DICOM este 3D Slicer (Fig. 52). Acesta

este un pachet software gratuit, conceput pentru vizualizarea si analiza imaginilor medicale. Este
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disponibil pentru Windows, Linux si Mac OS X. 3D Slicer permite vizualizarea si analiza

imginilor obtinute prin intermediul CT, RMN, medicinii nucleare si microscopiei.

3.4. Realizarea modelului CAD al coloanei vertebrale

Pentru mai multe tipuri de patologii musculo-scheletice, o imagine radiografica simpld nu
furnizeaza informatiile necesare pentru a da un diagnostic clar. In studiul de fat3, dorim sa obtinem
reconstructia coloanei vertebrale pentru analiza si diagnosticarea urmatoarelor boli: scolioze,
cifoze si lordoze [7]. Literatura de specialitate a identificat o serie de studii care vizeaza
reconstruirea organe ale corpului uman din datele obtinute prin metode imagistice conventionale
[100]. Astfel, cele mai multe aplicatii utilizeaza date furnizate de tomografia computerizata,
transformand sectiunile 2D (fisierele DICOM), in modele 3D [204].

Tncepand cu anii 1970, alte studii au incercat sa realizeze reconstructii 3D bazate pe 2 sau mai
multe radiografii Tn plane perpendiculare. Principiul este acela de a identifica 4 ... 25 de repere
anatomice pentru fiecare vertebra si imagine. Apare Insd o problema geometricd, aceea de a
identifica punctele comune in cele doua radiografii ale aceluiasi pacient. S-a stabilit cd o eroare
de pozitie 2 mm fata de punctul de reper duce la o reconstructie 3D cu o eroare de 5 mm [6], [83],
[99], [111].

Tn [53], s-a estimat timpul pentru identificarea punctelor de referinti comune din radiografii
(minim sase repere anatomice per vertebra) ajungand la 5 minute in modul semi-automat,
obtinandu-se o precizie de 2,2 ... 3,2 mm.

In [10] au fost comparate diferite modele de reconstructie bazate pe scanare CT cu o serie de
modele ale vertebrelor umane de la cadavre. Rezultatele arata ca metodele bazate pe CT au o

precizie relativ buna (1,1 mm + - 0,8 mm) in toate directiile, dar sunt mai scumpe.

In [138], in scopul de reconstructie mai rapida, utilizatorii trebuie doar si identifice pe fiecare
radiografie o linie care reprezinta linia mediand a coloanei vertebrale, apoi se foloseste un model
articulat al coloanei vertebrale, care se deformeaza dupa curba mediana. Aceastd metoda este
foarte buna pentru localizarea si orientarea vertebrelor, cu exceptia geometriei lor. Erorile sunt de
aprox. 2,2 £ 1,3mm.

Cu toate cele prezentate mai sus, aceste metode de reconstructie sunt offline, ceea ce nu este in
acord cu obiectivele asumate. In aplicatia de fati, este necesard o reconstructie 3D in timp real a
liniei coloanei vertebrale, fara a urmari geometria vertebrelor. Exista unele aplicatii care sunt mai
aproape de acest obiectiv, dar acestea nu reconstruiesc coloana vertebrala, ci doar ofera inclinatiile
corpului uman.

Segmentarea coloanei din CT

In vederea obtinerii imaginilor vectorizate ale unei structuri anatomice, se propune urmétorul
algoritm (Fig. 53):
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Previzualizare

Tncércare Transformare

Scanare - structuri Segmentare o Asamblare
. fisiere L - - mesh-uri in
pacient anatomice (in imagini componente
: suprafete
voxeli)

Fig. 53 Procedura de lucru pentru reconstruirea 3D a coloanei vertebrale umane

A.  Scanarea pacientului cu ajutorul Computerului Tomograf CT;
B. Incircarea fisierelor de tip DICOM intr-un program software dedicat (Fig. 54) (3D Slicer,
3D Doctor etc);

Fig. 54 inciircarea fisierelor DICOM

C.  Previzualizarea structurilor anatomice (Fig. 55);

D. Segmentarea fiecarei imagini (automat sau manual, in functie de tipul structurii anatomice
vizate) (Fig. 56);

Fig. 55 Previzualizare structuri anatomice n Fig. 56 Corp uman si coloani vertebrali (segmentare

format voxeli semiautomata)

E.  Salvarea imaginilor segmentate, pentru fiecare organ, in figiere separate, de tip point cloud;
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F.  Prelucrarea fisierelor de tip point cloud si obtinerea imaginilor de tip mesh (MeshLab -
http://meshlab.sourceforge.net/); prelucrarea mesh-urilor / identificarea, selectarea si

extragerea mesh-urilor corespunzatoare unei structuri anatomice (Fig. 57);

Fig. 57 Transformarea imaginii din point cloud in mesh pentru diverse structuri anatomice (piele si sistem

0508)

G. Transformarea mesh-urilor in suprafete / reconstructia organelor in fisiere separate
(MeshLab) (Fig. 58);

Fig. 58 Vertebri reconstruitd din mesh Fig. 59 Coloani vertebrala reconstruita complet si

asamblata

H. Asamblarea organelor in medii de proiectare parametrizate (ex. CATIA -
http://www.3ds.com), (Fig. 59).

Extragerea modelelor 3D ale componentelor coloanei vertebtrale

In vederea realizirii unui model cinematic functional, folosind medii de proiectare avansata 3D
este nevoie ca elementele componente ale coloanei (vertebre) sa fie salvate independent, in fisiere
separate, sub forma de solid (Fig. 60). Pentru aceasta operatie, s-a utilizat mediul de proiectare
CATIA. Cadate de intrare, s-au utilizat fisierele de tip .stp obtinute anterior cu programul software

MeshLab, ce contine elemente de tip suprafata.
Algoritmul de lucru a constat din urmatorii pasi:

» Separarea fiecarui element (vertebra) de tip suprafatd in fisiere CATPart (26 fisiere);

« Transformarea elementelor din suprafete in solid,;

» Asamblarea tuturor celor 26 fisiere intr-un fisier de tip CATProduct;

» Identificarea, pentru fiecare vertebra, a unui punct ce va deveni centrul sistemului de

referinta local;
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* Realizarea pentru fiecare vertebra a unui fisier de tip assembly si pozitionarea sistemului de
referinta local peste sistemul de referintd global;
» Salvarea fiecarui fisier de tip assembly pentru fiecare vertebra in fisiere neutre de tip .stp.

2

Mesh Suprafete Solid Asamblar: Pozitionare si
extragere componente

Fig. 60 Extragerea componentelor de tip part

Asfel, au fost obtinute toate vertebrele unei coloane vertebrale reale, obtinute prin scanarea cu CT,

ce pot fi utilizate mai departe pentru constructia unui model cinematic.

3.5. Modelul cinematic al coloanei vertebrale

Cinematica este studiul miscarii corpurilor rigide fara considerarea fortelor care actioneaza asupra
lor si de masele lor. Obiectivul analizei cinematice este determinarea traiectoriilor diverselor

puncte de interes ale elementelor cinematice (pozitii, viteze si acceleratii liniare si unghiulare).

Programul ales pentru dezvoltarea modelului cinematic al coloanei [137] este SimMechanics
[222], [183]. SimMechanics face parte din programul Matlab si este dedicat simularilor cu metoda
multicorp.

Cinematica coloanei vertebrale
Fiecare vertebra prezinta 3 grade de libertate de rotatie:

- rotatie: flexie-extensie(fata-spate)
- rotatie: indoire laterala(stanga-dreapta)

- torsiune: rotatie 1n jurul axei coloanei

Aceste componente de rotatie au centre de rotatie diferite si axe de rotatie non-ortogonale.
Modelarea fiecarei vertebre ca articulatie individuala fara a lua in considerare comportamentul de
cuplare care existd intre ele din cauza comportamentului rotatie nu este recomandatad deoarece duce
la posturi ale coloanei nerealiste.

In schimb este preferabil sa se foloseasca doar cateva articulatii necuplate/independente plasate
strategic pe coloana pentru a avea o rigiditate mai realista a sistemului. De asemenea prin reducerea
gradelor de libertate ale coloanei este simplificat si controlul acesteia [51].
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Fig. 61 Model al coloanei vertebrale

In Fig. 61 este prezentat un model al coloanei vertebrale compus din 3 zone in care s-a decuplat
componentele miscarii de torsiune si oscilatie a vertebrelor prin folosirea a 2 tipuri de cuple plasate
strategic:

- cuple de rotatie (1 grad de liberatate) - orientate de-a lungul axei coloanei pentru
modelarea torsiunii;

- cuple oscilante (2 grade de libertate) - folosite pentru evitarea singularitatilor in
intervalul de mobilitate.

O alta abordare a problemei cinematice este modelarea coloanei prin impartirea ei in segmente,
pozitia unei vertebre fiind data de discretizarea coloanei (Fig. 62) conform distantei [170] sau
unghiurilor dintre vertebre [67].

Fig. 62 Functia pentru coloana cervicala

Cartografierea cuplelor permite modelarea expresiilor cuplelor pentru mai multe segmente osoase.
Aceasta cartografiere este de fapt o functie care are ca intrare gradele de libertate iar ca iesire
valorile modificate ale cuplelor(variatia unghiulara). lesirea acestei functii poate fi combinata cu
intrarea altei functii pentru a crea comportamente ale coloanei din ce in ce mai complexe [219].
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Acest sistem este compus din trei seturi de cuple, fiecare avand 3 grade de libertate de rotatie
pentru flexie/extensie, indoire laterala si rasucire, rezultand un total de 9 grade de libertate pentru

controlul intregii coloane si a cutiei toracice.

Limitele anatomice normale ale miscarilor vertebrelor coloanei

Studiile din literatura de specialitate arata ca unghiurile de orientare ale vertebrele L1 comparat cu
cele ale vertebrei T12 pot avea valori relativ mari. Valorile prezentate in Tabel 2corespund celor
sase studii Van Verp, 2000 [206]; Pearcy, 1985 [155]; Pearcy, 1989 [154]; Hindle, 1990 [87];
Peach, 1998 [153]; Russel, 1993 [175]. Aceste valori maxime admise stau la baza modelului
cinematic dezvoltat.

Tabel 2 Unghiuri de orientare ale vertebrelor

Van Verp, Pearcy, Pearcy, Hindle, Peach, Russel,
2000 1985 1989 1999 1998 1993
Flexiune 56,4 51 75,6 74,6 71,6 75,1
Extensie 22,5 16 23 26,8 - 25,8
Tndoire spre stanga 25,8 18 27,9 29 29,7 28
Tndoire spre 26,2 17 28,5 29 30,8 28
dreapta
Rotatie spre stanga 14,4 5 16 15 16,6 16,4
Rotatie spre 12,8 4 15,4 15 15,6 16,4
dreapta

Modelul cinematic
Modelul cinematic al coloanei vertebrale contine urmatoarele elemente:

e un sistem de referintd global in care vor fi analizate pozitiile tuturor vertebrelor

e vertebrele, avand geometria din modelul 3D si cu un sistem de referinta local atasat fiecareia

e deoarece legatura dintre vertebre nu se realizeaza prin cuple cinematice, pentru analiza
pozitiilor relative ale vertebrelor se vor introduce elemente de comparare a pozitiilor relative
ale vertebrelor adiacente.

Vertebra este modelata ca un element nedeformabil din modelul cinematic. Modelul
SimMechanics al vertebrei este prezentat in Fig. 63 si cuprinde urmatoarele elemente:

1- legatura cu sistemul de referinta global,

2- transformarea de translatie: coordonatele sistemul de referinta local (in sistemul de referinta
global) ale vertebrei,

3- transformarea de rotatie: rotatia sistemul de referintd local in sistemul global a vertebrei,

4- coordonatele vertebrei in sistemul global,
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5- transformarea de translatie pentru a identifica pozitia relativa la vertebra vecina,

6- legdtura cu elementul de comparare,

7- informatii referitoare la geometria vertebrei.
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Fig. 63 Model SimMechanics al vertebrei (1)

In cazul in care pozitia vertebrei este comparati cu doud vertebre vecine, atunci modelul vertebrei
are doua iesiri (2 si 3 din Fig. 63)
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Fig. 64 Model SimMecahnics al vertebrei (I1)

Vertebrele sunt pozitionate in sistemul global de referintd prin parametrii cititi dintr-un fisier in

care se calculeaza si se stocheaza coordonatele vertebrelor. Tot in acest fisier sunt calculate si
unghiurile de orientare ale vertebrelor conform valorilor maxime admise din Tabel 2.

Modelul cinematic complet al coloanei este prezentat in Fig. 65. Acest model cuprinde vertebrele

L1..L5si Tl .. T10. Elementele componente sunt:

1
2
3

sistemul de referinta global,
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modelul unei vertebre (conform celor prezentate in Fig. 63 si Fig. 64),

blocuri de comparare pentru suprafetele adiacente.



Fig. 65 Model cinematic complet al coloanei vertebrale

Blocurile de comparare (Fig. 66) au in componenta:

1- un element de comparare a pozitiilor relative ale celor doua suprafete adiacente,
2- un bloc de transformare din date geometrice (lungimi, unghiuri) in date numerice,

3- blocuri de afisare date masurate.
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Fig. 66 Blocuri de comparare

Fig. 67 Coloana vertebrali reconstruita
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In urma rulirii modelului cinematic al coloanei s-au obtinut rezultatele prezentate in Fig. 67. Acest
model cinematic poate fi personalizat, in functie de caracteristicile geometrice ale coloanei

vertebrale reconstituite precum si de datele obtinute din activitatile de diagnosticare.

3.6. Dispozitive pseudo-medicale portabile [36]

Coloana vertebrala este o structurd complexa, alcatuita dintr-o serie de elemente rigide (vertebre)
conectate cu unitati flexibile vascoelastice (discuri intervertebrale). Comprimarea, indoirea si
forfecarea pot fi transmise printr-o combinatie de forte la nivelul discurilor intervertebrale,
articulatiile apofizale, structurilor ligamentare si al contractiei musculare active. Coloana
vertebrala este parte a scheletului trunchiului, aldturi de coaste, stern, pelvis si articulatiile dintre
acestea. Coloana vertebrala este segmentul axial al trunchiului scheletului uman, si este format din
33-34 vertebre si discuri intervertebrale ce se suprapun, masurand aproximativ 73 cm la barbati si
63 cm la femei. Vertebrele sunt aranjate metameric, una peste alta, si sunt impartite pe regiunile
carora apartin: cervical (7 vertebre), toracic (12 vertebre), lombar (5 vertebre), sacral (5 vertebre)
si coccigian (4 sau 5 vertebre) [151].

Coloana vertebrala are un grad ridicat de mobilitate datorita articulatiilor intervertebrale, avand o
amplitudine variabila de deplasare de la o regiune la alta. Curburile coloanei vertebrale sunt
consecinta adaptarii la pozitia verticala. Postura corectd a corpului uman este un semn al
echilibrului fizic si psihic, rezultand dezvoltarea normald si armonioasa a corpului [133], [138],
[139].

Strategiile de prevenire a bolii coloanei vertebrale includ atat ridicarea calitatii locului de munca,
cat si a masurilor medicale. Exista o recunoastere tot mai mare a faptului ca o solutie eficienta la
aceastd problema necesitd o abordare integratd, care incorporeaza ambele tipuri de interventii.
Exista mai multe metode de evaluare a diferitelor aspecte ale bolilor coloanei vertebrale: metode
de laborator, metode radiologice, metode metrologice, indici functionali, indici de activitate a
bolii, indici globali, indici clinici [181], [194].

Pe piata europeand, exista citeva dispozitive medicale si pseudomedicale destinate monitozarii
pozitiei coloanei vertebrale si corectarea posturii corporale. Aceste dispozitive, prezentate mai jos,

au doar o actiune pasiva:

e _Kosmodisk™” este un dispozitiv de masaj care aplica o fortda de contact asupra coloanei
vertebrale, printr-o forma speciala [234];

e ,Virtual Corset” [236] pentru urmarirea si monitorizarea posturii. Virtual Corset ™ a fost
descris ca fiind ,,un memento bland pentru a sta in picioare drept”. Acest aparat foloseste un
inclinometru si o alarma vibratoare intr-un pager. Scopul este de a pastra utilizatorul intr-0
postura erecta si de a reduce activitatea musculara a trunchiului si a sarcinii asupra coloanei
vertebrale. Un specialist clinic impune limitele pentru unghiul de inclinare si frecventa

pagerului. Ori de cate ori se ajunge la unghiul de inclinare, dispozitivul avertizeaza
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utilizatorul, iar datele sunt inregistrate si pot fi citite utilizand un calculator. Acest echipament
este proiectat numai pentru urmarirea inclinarii corpului, nu si curbura coloanei vertebrale.

o Vertebrate Orthosis - este un dispozitiv pentru corectarea off-line a pozitiei coloanei vertebrale
[232];

e _Vertetrac” este o unitate portabild de tractiune a coloanei vertebrale sau lombare. Acest
dispozitiv este similar cu bretelele de corp sau mesele de decompresiune, dar ofera tractiune
in trei directie: tractiune verticald, orizontald si simetricd. Bazat pe combinarea miscarii cu
tractiunea, imbunatateste gama de miscare si promoveaza recuperarea [235];

e Decompression Spinal Air Traction Belt - Decompression Back Brace Support for the lumbar
vertebrae; aceste bretele lombare actioneaza pentru a oferi tractiune intre partea inferioard a
cutiei toracice si partea superioara a soldului [231];

e Natural Curve Deluxe Full Spine Tractor - combina ambele exercitii de gat si spate intr-unul
singur [233].

Toate dispozitivele de mai sus au un principiu de lucru similar, pentru a aplica o forta care ajuta la
corectarea curburii coloanei vertebrale. Cu toate acestea, forta este intotdeauna aceeasi, indiferent

de boala sau de pacient.

In ceea ce priveste sistemele de urmdrire portabile in timp real, au fost identificate unele brevete,
dar acestea nu ating complexitatea noului produs propus [58]:

» Brevetul nr. IES86477B2 - dispozitiv de masurare portabil pentru gama de miscare a
coloanei cervicale — sistemul mobil este alcatuit din doud elemente, amplasate unul in
spatele pacientului, altul pe capul acestuia si poate monitoriza si inregistra pozitia relativa
dintre senzorii care cauzeaza deplasarea zonei cervicale.

« Brevetul nr. KR20160010929A - Metoda si sistem de determinare a bolilor coloanei
vertebrale cu ajutorul senzorilor inertiali - un sistem care utilizeaza patru senzori inertiali,
do1 senzori montati pe umeri si doi pe solduri; acestia pot Inregistra postura unui pacient in
pozitia sezut.

» Brevetul nr. US5772610A - Metoda si aparat pentru masurarea dinamica si directa a lordozei
lombare - dispozitiv pentru masurarea unghiului de curbura a coloanei vertebrale lombare.

+ Brevetul nr. US2014156218A1 - Metoda de monitorizare a miscarii - un sistem de

monitorizare a membrelor umane si miscari ale corpului cu ajutorul unor senzori inertiali.

3.7. Utilizarea senzorilor in monitorizarea miscarilor umane

Existd mai multe cercetari ce vizeaza elaborarea unui echipament portabil de monitorizare uman,
in scopul de a intelege cerintele de mobilitate In diferite sporturi. Cateva din de tehnologiile
portabile au fost revuite in [30], [42], [113], mai ales cele care se bazeaza, in principal, pe senzori
inertiali si micro-senzori electro-mecanici.
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Existd unele aplicatii care utilizeazd metode de urmarire a miscdrii bazate pe sisteme optice, in
principal, cu markeri reflectorizanti in infrarosu sau markeri emitatori de lumina activa. Aceste

dispozitive sunt limitate la utilizarea in proximitatea sistemelor de urmarire optice [86].

Durerile lombare (LBP) sunt cunoscute ca fiind asociate cu miscari ale articulatiilor lombare (CMs
- miscari care au loc in directii diferite in jurul miscarii primare). Unele studii au masurat CMs
lombar cu ajutorul senzorilor inertiali lipiti direct pe pielea pacientului, in zona vertebrelor lombare

in L1-L5. Tn acest sens, s-au efectuat analize comparative intre subiecti umani sanitosi si bolnavi
[229].

Alte cercetari studiaza comportamentul pozitiei trunchiului uman prin utilizarea unor instrumente
de detectare inertiala si magneticd, in timpul operatiunilor de rutini zilnice [40]. Tn [79] este
prezentat un sistem bazat pe detectie inertiald pentru mésurarea in timp real 3D a miscarii coloanei
vertebrale umane, intr-un mod portabil si non-invaziv. Datele transmise de senzori sunt
transformate in trei parametri unghiulari (rotatie, flexie si indoirea laterala a coloanei vertebrale)
si pot fi folosite pentru a modela coloana vertebrala ca model polar flexibil, care poate fi animat
n timp real, folosind Graphic User Interface (GUI ).

Tn [104] se propune o metoda de estimare a lungimii unui pas, folosind o singurd unitate de
masurare inertiald (plasatda la nivelul pelvisului si fixata la centura subiectului) prin integrarea

acceleratiei de-a lungul directiei de deplasare.

Tn [182] obiectivul studiului a fost de a evalua un instrument de misurare in diagnoza functionala,
in conditii apropiate de practica clinica cu ajutorul unui sistem de masurare inertial bazat pe senzor.
Sistemul este alcatuit dintr-o serie de senzori montati pe frunte, spate, partea superioara a bratelor

si antebrate, maini si pe picioare superioare si inferioare.

O abordare apropiata de proiectul vizat exista in [193], unde autorul prezintd o modalitate de a
efectua exercitiile impuse de cdtre medic, controlate in timp real, prin intermediul unei interfete
VR. Durerile lombare (LBP) afecteazd oameni de toate varstele si este o problema foarte frecventa
de sanatate la nivel global. Datele de la senzorii de pe corp sunt transmisi prin Wi-Fi, ceea ce

limiteaza spatiul de lucru al sistemului.

Despre curburile coloanei vertebrale

Tema lucrarii de fatd este de a utiliza datele furnizate de un dispozitiv portabil, ce masoare
unghiurile de inclinare a le coloanei vertebrale, pentru a calcula o curbura a acesteia.

Existd diverse abordari in literatura de specialitate, insa nu utilizeaza aplicatii in medicind. Astfel,
Milosevic [135] a introdus un sistem portabil, cu costuri reduse, care poate fi folosit pentru a schita
desene folosind retele de curbe 3D. Sistemul se bazeaza pe un dispozitiv in forma de stilou fara fir
si o camerd stereo. Camera dispozitivului Inregistreaza miscarile si transforma punctele de

coordonate in curbe, pe care apoi le interpoleaza,transformandu-le in suprafete.
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In [152] se prezinta o noud modalitate de estimare a miscarii prin transformarea unei serii de puncte
discrete, folosind datele transmise de catre senzori. In [102], obiectivul este de a determina o curba
pentru a crea o harta bazata pe datele din doua unitdti de mésurare inertiald microelectromecanice

usoare pentru urmarirea miscarii utilizatorului.

Folosind doar un singur senzor, Sabatini [176] a dezvoltat o0 metoda originald pentru a estima
deplasarea 3D a unei parti a corpului in timpul miscarilor ciclice cu ajutorul senzorilor inertiali

purtati pe corp.

3.8. Maisurarea miscarii coloanei vertebrale

Masurarea miscarii coloanei vertebrale are un rol esential in procesul de reabilitare a pacientilor
cu devieri ale coloanei vertebrale. Una dintre aceste tulburari este scolioza, care constd dintr-0
curbare laterald a coloanei vertebrale, unde unghiul Cobb depaseste 10 grade, asa cum se specifica
de catre Societatea de Cercetare a Scoliozei [186]. Metoda standard pentru diagnosticarea scoliozei
se bazeaza pe radiografii antero-posterioare 2D, pe toatd lungimea coloanei vertebrale [223].
Pacientilor cu un unghi Cobb mai mic de 25 grade (scolioza usoard), li se recomanda terapie fizica

si observarea periodicd, pentru a monitoriza progresul sau regresul tulburarii.

Analiza echipamentelor existente

O metodd de masurare a curburii coloanei vertebrale este prin utilizarea unui goniometru
potentiometric. Acest dispozitiv are un numar de potentiometre de precizie, care sunt conectate
printr-o serie de bare de metal pentru achizitia de coordonate in spatiul tridimensional.
Goniometrele potentiometrice sunt folosite cu succes in aplicatii clinice si de cercetare, insd nu
sunt adecvate pentru monitorizarea pe termen lung, din cauza timpului necesar pentru a potrivi si

de a ajusta sistemul, dimensiunea acestuia si costurile ridicate.

Progresele realizate in electronica si telecomunicatii au permis dezvoltarea unor sisteme mai
precise si fiabile de captarea miscarii. De mare interes sunt sistemele monitorizare a miscarii
umane utilizate in terapiile de reabilitare [26], [96] si alte retele de monitorizare la distanta pentru
pacientii din spitale si, de asemenea, in propriile lor case [19]. Monitorizarea sanatatii presupune
integrarea unor cercetari din domenii cum ar fi de culegerea de date, senzori, stocarea datelor si
comunicatii, de prelucrare a semnalului, tehnici de extragerea unor caracteristici si de fuziune a
datelor provenite din multi-senzori. Fuziunea datelor este utilizarea sinergicad a datelor si a

cunostintelor din mai multe resurse pentru a crea o reprezentare coerenta si corecta a unui sistem.

Exista mai multe tehnologii de captare a miscarii, care au fost dezvoltate in ultimii ani, cum ar fi

cele optice, pe bazd de imagine, mecanice, magnetice, acustice si sisteme hibride.

Sistemele optice de captarea miscarii sunt frecvent utilizate iIn domeniul animatiei pe calculator,
in industria de film si in diagnosticul medical si de reabilitare [140], [208]. Aceasta abordare ofera

rezultate fiabile si exacte, dar aduce cu sine o portabilitate slaba, la costuri foarte ridicate. Aceste
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sisteme se bazeaza pe un numdr mare de camere video care folosesc metode de triangulatie si
markeri care sunt plasati pe corp, prin urmare, ele pot fi folosite cu succes numai in medii
controlate [210].

O alta varianta foloseste tehnici de vizualizare pe calculator pentru a obtine parametri de miscare
de la o inregistrare video si este mai putin precisd decat sistemele optice, dar aceasta abordare nu

necesita utilizarea unor markeri speciali [43].

Sistemele acustice folosesc sisteme emisie — receptie pentru a masura timpul emiterii unui semnal
audio, in scopul de a calcula locatiile marcate. Un dezavantaj major este numarul limitat de markeri

si o sensibilitate ridicata la cdmpurile magnetice externe [212].

Unitati de masurare inertialda (IMU) au devenit cele mai utilizate dispozitive in studiul miscarii
umane, deoarece acestea sunt de dimensiuni reduse, usor de purtat si non-invazive. Un IMU este
un dispozitiv electronic care masoara si transmite viteza, orientarea si fortele gravitationale,

folosind o combinatie de accelerometre, giroscoape si, de asemenea, magnetometre.

3.9. Propunere sistem portabil [36]

Obiectivul urmarit este proiectarea, elaborarea si testarea unui sistem inovativ pentru
diagnosticarea si tratamentul unor afectiuni ale coloanei vertebrale. Dispozitivul este capabil sa
masoare in timp real pozitia instantanee a coloanei vertebrale umane, facilitind un diagnostic
precis, precum $i 0 monitorizare continud pentru prevenirea si / sau tratamentul afectiunilor
coloanei vertebrale.

Cele mai multe dintre afectiunile coloanei vertebrale sunt cauzate de posturi anormale in timpul
rutinei de zi cu zi, care sunt caracteristice pentru anumite activitati sau obiceiuri proaste legate de
posturi ale coloanei vertebrale cand pozitia de sezut sau in picioare. Odata ce a fost dobandita
aceasta afectiune, in cele mai multe dintre cazuri se elibereaza medicamente doar pentru
ameliorarea durerii, in timp ce pentru a o vindeca, adoptarea unor pozitii corective si educarea
posturii sunt singurele remedii. In cazuri mai grave, sunt posibile interventii chirurgicale, dar
ulterior apar alte riscuri secundare.

in fazele acute, tratamentul consta in urmarea unor exercitii fizice specifice si respectarea pozitiilor
corective care se afla sub strictd supraveghere in spital, pana la ameliorarea simptomelor. Dupa
externare, este nevoie de o disciplind strictd a posturii pentru mult timp. Cu toate acestea, cei mai
multi dintre pacienti reiau rutina zilnica destul de rapid - aceeasi care a cauzat boala si, de foarte
multe ori, boala recidiveaza.

Ideea centrala a sistemului propus este de a crea un element de Tmbracaminte inteligent (vesta)
capabila sa identifice, in timp real, abaterea de la posturile prescrise si sa avertizeze pacientul cu
privire la aceasta. Vesta senzoriala este echipata cu senzori de pozitie, elemente de actionare de

dimensiuni mici, controlere si un sistem de calculator portabil (smartphone, tableta), care pot
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identifica in timp real pozitiile geometrice ale vertebrelor. Informatiile adunate sunt apoi prelucrate

de un software dedicat, care poate servi pentru doud scopuri medicale importante:

a) Diagnoza, care constd in mdsurarea precisd a pozitiei instantanee a coloanei vertebrale,
interpretarea datelor si compararea cu datele de referintd cu privire la bolile coloanei vertebrale,
care sunt stocate Tntr-o baza de cunostinte. In scopul diagnosticirii, sistemul este conectat la un
calculator si include o interfatd 3D a utilizatorului, care este convenabil de utilizat de catre echipa

medicald, atat pentru interpretarea rezultatelor si simularea posibilelor tratamente posturale.

b) Terapie - sistemul este condus de un smartphone si este capabil de a efectua o monitorizare
permanenti a posturilor de coloani vertebrala si si le compare cu referintele prescrise. In cazul in
care postura prescrisa nu este respectata, pacientul primeste un stimul de avertizare delicat in zona
cu pricina, pentru a-i reaminti si isi corecteze postura. In plus, aplicatia instalati pe smartphone

va fi capabil s adapteze posturile de referinta, in functie de progresul terapiei.

Miscarile vertebrelor sunt detectate prin utilizarea diferitelor tipuri de traductoare si astfel postura
reald poate fi identificata prin intermediul unui model 3D care ilustreaza vertebrele interconectate
prin articulatii adecvate. In contextul prioritatilor europene legate de imbatranirea sinitoas,
produsul are un mare potential de piata, dat fiind faptul ca 60-90% din populatie este afectata de
probleme lombare, pana la varsta de 90 ani. Date fiind cele mai bune cunostinte ale consortiului

de proiect , niciun produs sau un sistem similar exista pe piata.

3.10. Sistemul propus si metodologia de functionare

Se propune, pentru prima datd, un sistem complet automatizat, care se adreseaza in totalitate
problematicii medicale de diagnostic si terapie a bolilor coloanei vertebrale. In particular, se
considerd ca metoda propusa in acest proiect este precisa si se bazeaza pe tehnologii de ultima ora,
fiind complet automatizata, dar relativ accesibild. Metoda include un model geometric detaliat si
exact ale vertebrelor coloanei vertebrale, calibrat cu date reale si monitorizate continuu, oferind
un confort si o precizie mult mai mare decat tehnicile actuale. Solutia initiala a dispozitivului
portabil, luatd in considerare pentru monitorizarea si corectarea pozitiei coloanei vertebrale, este

compusa din urmatoarele elemente (Fig. 68) [36], [214]:

*  jacheta (vesta, tricou) cu senzori;
«  sistem de culegere de date, de calcul si transfer de date (controller);

+  dispozitive de afisare (smartphone, tableta etc.)

Ideea principald a acestui dispozitiv este reprezentat de metoda de colectare a datelor, in special,
de setul de senzori aplicat pe jacheta: structura cinematica a coloanei vertebrale este reprodusa
prin elementele asociate vertebrelor, legate prin articulatii. Miscarea lor trebuie sa fie o deviatie
de miscare a coloanei vertebrale, fiind capturatd de un sistem de senzori si traductoare. Constructia
dispozitivului este ilustrata in Fig. 68 si include o vesta dotata cu senzori si care comunica prin

wireless cu aplicatia de pe smartphone. Vesta este prevazutd cu senzori care efectueaza
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masurdtorile necesare, precum si elemente de actionare de mici dimensiuni pentru a produce
vibratii de avertizare (similare cu cele din telefoanele mobile - buzzere), toate acestea fiind
actionate de un controller ce comunicd cu smartphone-ul. Sistemul trebuie sa fie complet
determinat, din punct de vedere mecanic.

Smartphone Sensors

o

Controller

T-shirt

Fig. 68 Sistem de urmirire a posturii coloanei vertebrale

Pentru operarea tuturor echipamentelor, sunt necesare urmatoarele etape:

1) Se masoara in laborator, de catre un medic, datele antropometrice ale pacientului prin utilizarea
unui echipament dedicat.

2) Se parametrizeaza modelul CAD generic (Fig. 69)

:Ir eT i’ ®
3D body i LA 3D body

measurement R reconstruction

Data analysis

Custom Device

equipment calibrating

Device calibrating
Fig. 69 Faza de calibrare a sistemului

3) Se identifica forma coloanei vertebrale, se diagnosticheza pacientul si se prescrie de cdtre medic
tratamentul optim si / sau pozitiile de prevenire.
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4) Se transfera datele catre controlerul portabil si se calibreaza senzorul in concordanta cu
caracteristicile pacientului (Fig. 70).

Data analysis Knowledge

Spine posture

Dol
U

DIAGNOSIS

U

TREATMENT

Diagnosis and treatment implementation

Fig. 70 Diagnosticare

5) Se instrueste pacientul in utilizarea dispozitivului (Fig. 71)

Imposed spine posture

Q-
®

Fig. 71 Utilizarea echipamentului

Treatment implementation

Computerul primeste date de la senzorii plasati pe vesta si reconstruieste parametric un model
virtual al posturii reale a coloanei vertebrale, la anumite intervale de timp. Aceastd pozitie este
comparatd cu pozitia de referintd extrasd din baza de cunostinte.

Tn cazul in care diferentele dintre aceste posturi depisesc o tolerantd necesara, punctul deviat este
identificat si sistemul de avertizare alerteaza utilizatorul prin vibratii usoare in zona respectiva, sa
isi corecteze pozitia. Cinematica coloanei vertebrale virtuale este reprodusd pe baza datelor
senzorilor, prin crearea unor elemente virtuale, reprezentate de vertebre, conectate prin articulatii
cinematice.

Postura coloanei vertebrale nu va fi identificatd folosind reprezentari punct cu punct, ci folosind

un tip de interpolare care integreaza intregul set de puncte identificate. In acest fel, erorile
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senzorilor, afectati de diferite deplasari temporare in ceea ce priveste vertebrele lor in diferite
pozitii de lucru, vor fi corectate prin pozitia celorlalte puncte. Acest algoritm va fi inclus in
modulul de calibrare a sistemului.

Pentru a realiza un dispozitiv mobil care este capabil sa masoare postura coloanei vertebrale, se

considera folosirea senzorilor inertiali montati pe spatele pacientului ca in Fig. 72 [214].

Fig. 72 Metoda de masurare a posturii coloanei vertebrale

Dispozitivele care pot monitoriza si transmite date in mod continuu ar permite sistemelor de
medicind de tip Telecare sa identifice mai multe patologii pentru care monitorizarea intermitenta
nu este suficienta. Furnizorii de asistentd medicald ar putea in acest fel sa creasca calitatea vietii
pacientilor lor. Sistemul propus poate fi impartit in doua componente Separate: calibrarea

dispozitivului si implementarea tratamentui.

Fig. 73 Misurarea unghiurilor cu ajutorul senzorilor
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Odata ce echipamentul personalizat este calibrat, asa cum este prezentat in Fig. 74, pacientul poate
incepe procesul de recuperare. Sistemul de monitorizare a scoliozei are doud optiuni pentru a

interactiona cu pacientul:

+  Cu un buzzer, care este atasat la vesta cu senzorii inertiali. In cazul in care pacientul are o
postura nefavorabild pentru o perioadd predeterminata de timp, el va primi o vibratie usoara
sd-1 aminteasca sa 1si corecteze pozitia;

*  Prin intermediul aplicatiei smartphone. Pacientul poate vizualiza postura recomandata si / sau

postura lor curenta in timp real.

Fig. 74 Configurarea unui sistem de monitorizare a tulburirilor de postura a coloanei vertebrale

Aplicatia de pe smartphone are, de asemenea, rolul de a transmite in mod regulat date la un server

in tehnologia cloud, de unde poate fi accesatd de catre un medic.

Principalele aspecte care au fost luate in considerare in timpul proiectdrii sistemului de
monitorizare a scoliozei sunt urmatoarele: (i) calibrarea dispozitivului; (ii) eroarea de deviatie a
senzorului; (iii) eficienta energeticd; (iv) siguranta; (v) pozitia centrului senzorului si (Vi)
reproductibilitatea.

3.11. Specificatiile hardware ale sistemului de urmaérire a posturii [7],
[36], [214]

Avantajul de a elabora un dispozitiv portabil, este faptul ca se obtine un suport interactiv pentru
pacienti si bolile coloanei vertebrale statice si dinamice se pot corecta activ. Este bine cunoscut
faptul ca cele mai frecvente terapii prescrise pentru afectiunile coloanei vertebrale constau in
corectarea pozitiei pe perioade lungi de timp (luni sau chiar ani). Tratamentul acestor tulburari este
de obicei realizata cu succes pe parcursul perioadei de spitalizare, deoarece pacientii se afla sub

supraveghere medicala.

Au fost identificate cateva brevete de inventie ce vizeaza echipamente de monitorizare cu ajutorul

senzorilor inertiali:

» Brevetul nr. CN102859388A — dispozitiv multiutilizator de monitorizarea miscarii folosind
senzori - sistemul de senzori inertial montat pe diverse platforme, care isi schimba pozitia unul
in raport cu celalalt, putand determina pozitia relativa a platformelor in timp real.

« Brevetul nr. US2009204031A1 — Monitorizare continua utilizand senzori inertiali - o0 metoda

comuna pentru estimarea unghiurilor dintre diferitele segmente ale bratului.

Arhitectura hardware (Fig. 75) este impartitd in nodurile de senzori si unitatea centrald (UC).
Nodurile de senzori sunt echipate cu senzori LSM9DS0 cu 9 grade de libertate (DOF), un
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microcontroler MSP430F5x cu consum redus si un adaptor ZigBee Pro. MSP430F5x este un
microcontroler cu consum redus de energie, 16-bits la 25MHz, care ofera o performanta inalta si
incorporeaza un port USB 2.0, un bloc de gestionare a energiei, un card de memorie flash de 512
KB si 66 KB RAM [119], [120].

Unitate AN h/,;p_
Senzoriala Q//},Q Qfai‘% //(;&
I Loy . 1 Server
I /- Unitate Cloud
4 v ou
: o2 Centrala & 5
s . A\K
Uni!cate Y % § / $<\~9O
' -' Q
=2 { 42
Senzoriald —— <

Fig. 75 Arhitectura hardware [214]

IMU LSM9DSO are o acceleratie liniard la scala completide +2 g/ +4g/+ 6g/+8g/+ 16g, un
camp magnetic la scala completd de =2 /+4 /+ 8 / + 12 gauss, si o ratd unghiulard de + 245 / +
500/2000 + dps. Acesta include o interfata seriala I2C care suportd modurile standard si rapid (100
kHz si 400 kHz), precum si o interfatd standard serialda SPI. Acesta ofera o procedurd auto-test
incorporata, un senzor de temperatura incorporat si senzorii magnetic, accelerometru si giroscop
care pot f1 activati sau setati in modul de oprire separat pentru administrarea inteligenta a energiei.

LSMO9DSO0 este un sistem inertial modular foarte compact, masurand doar 4x4x1.0 mm [63].

Sistemul proiectat va utiliza 4-5 senzori, care au la bord un subsistem de fuziune, pe baza filtrului
Kalman. Giroscopul masoara viteza unghiulara, care ce indica cat de repede si de-a lungul cérei
axe se roteste dispozitivul. Vitezele unghiulare sunt masurate in grade pe secunda (DPS) sau °/s.
LSMIDSO0 poate masura pana la + 2000 DPS, desi aceasta scara poate fi in egald masura setata fie

la 245, fie 500 DPS pentru o rezolutie mai buna.

Un accelerometru Tncorporat poate indica modificarea vitezei dispozitivului. Acesta este de obicei
misurati in m/s? sau in g (gravitatia - circa 9,8 m /s?). LSM9DS0 misoari acceleratia in g, iar
scara poate fi setatd fie + 2, 4, 6, 8, sau 16 g. Ultimul component senzorial este magnetometrul,
care masoara puterea si directia campurilor magnetice. LSM9DS0 masoara campuri magnetice in
unitdti de gauss (Gs), iar scala de masurare poate fi setata fie la + 2, 4, 8 sau 12 Gs. Directiile care
pot fi masurate cu ajutorul 9DOF IMU sunt prezentate in Fig. 77.

Pentru a putea transmite sau primi date, LSM9DS0 suporta doud protocoale de comunicatie, Serial
Peripheral Interface (SPI) si [2C. SPI este de obicei mai usor de implementat, dar necesita, de
asemenea, mai multe fire, patru, fati de cele doui utilizate de 12C. Tn Fig. 76 este prezentat un

setup simplu pentru a testa accelerometrul si giroscopul cu ajutorul unui microcontroler Arduino.
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Fig. 76 Senzor IMU conectat la o placi de achizitii de tip Arduino

In aceste determindri practice se considerd doar estimarile pe axele Y si Z, in scopul de a detecta

curbura laterala a coloanei vertebrale (a se vedea sistemul de referintd in Fig. 72).

Scurta analiza comparativa a echipamentului hardware

Principalele componente electronice necesare pentru realizarea sistemului de monitorizare a

scoliozei pot fi clasificate in doua categorii:

* Placa de achizitie si control (in Tabel 3 este prezentata o scurtd comparatie a echipamentului

disponibil)

* Senzori inertiali (in Tabel 4 este prezentata o comparatie a echipamentului disponibil).

Tabel 3 Comparatie plici de achizitie si control

Caracteristicd Arduino Due Teensy 3.1 Intel Edison

CPU, Frecventa Atmel SAM3X8E MK20DX256VLH, Dual-core, dual -
ARM Cortex-M3 CPU  Cortex-M4 threaded Intel® Atom™

CPU

Frecventa 84 MHz 72 MHz 500MHz

Tensiune de alimentare 7-12V 4.5V to 5.5V 3.3V -45V

Memorie flash 512KB 256 KB 4GB

Memorie RAM 96KB 64 KB 1GB

EEPROM Nu 2KB Nu

DMA (Direct Memory Access) | Da Da, pe 16 canale Nu

Numar pini digitali Intrare / | 54 34 20

Iesire, Tensiune de alimentare

Numar pini analogici 12 21 6

Convertor digital-analog Da, rezolutie Rezolutie de 12 biti Nu

Interfatd de comunicare USB; UART, 12C, SPI, USB, SPI, 12C, CAN, USB, I2C, SPI, UART +
JTAG, CAN 12S, UART WiFi, Bluetooth
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S-au realizat teste sumare cu toate cele trei placi, in special cu Arduino Due si Teensy 3.1.
Avantajul placii Intel Edison este faptul ca are Bluetooth integrat, deci nu necesitd un modul

separat. Din punct de vedere al dimensiunii fizice, Teensy este cel mai mic, urmat de Arduino si

apoi Edison.

Tabel 4 Comparatie senzori inertiali

Caracteristicd Bosch BNO055 MPU 9150 Flora LSM9DS0  AltIMU 10v.4 MinIMU 9
V3
Accelerometru +20/+49/+8g/+£16g  +20, +4g, +8g  +2/+4/+6/+8/+16 +2, +4, +6,£8, 12, 14, 16,
and +16g g or+16 g +8,0r+16 g
Giroscop *1257/5 10 £2000° 550 4500,  +245/£500/42000 245, 4500, or  +245, +500,
%1000, and +2000°/s or +2000°/s
+2000dps
Magnetometru +1300uT (x-, y-axis); +1200uT +2/+4/+8/+12 +2,+4, 48, 0r  +2,+4 18,
+2500uT (z-axis) gauss +12 gauss or £12
gauss
Senzor de Da Da Da Nu, include un Nu
temperatura barometru pe
24 biti
Dimensiune 20x27x4 155x29x 4 Diametru de 254x127x 20x13x3
[mm] 16mm, 2.54
Grosime 0.8mm
Comunicatie HID-12C /12C/ 12C SPI/12C 12C 12C
UART
Tensiune de 24Vpanala3.6V 24Vpanila 24Vpanala3.6 2.5V panila 2.5V pana
alimentare 346V \Y 55V la5.5V
Functie de Da, cu trei moduri de Nu Da Nu Nu
economisire functionare
energie
Cost [lei] 210 200 115 125 105

Fig. 77 Senzor IMU cu 9 DOF (detecteazi acceleratia, viteza unghiulari, cAmpul magnetic)
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Senzorul inertial Bosch BNOO55 dispune de o caracteristica unica, si anume functia de auto-
calibrare. Este un senzor de orientare absoluta care poate oferi date stabile ce nu suferd de erorile
senzorilor inertiali datorita algoritmului integrat. Din punct de vedere al tensiunii de alimentare si

al interfetelor de comunicare, senzorii au caracteristici foarte similare.
Proprietatile senzorilor IMU sunt (Fig. 77):

» Giroscopul poate masura viteza unghiulara. O metoda simpla de calibrare a giroscoapelor
presupune caracterizarea traductorilor in conditii cunoscute, in acest mod obtinandu-se datele
necesare pentru formulele de corectie. O abordare de compensare liniard, care gestioneaza
deviatiile de prim ordin si erorile de scala, este suficientd pentru a atinge o eroare compusa
sub 1%.

* Accelerometrul poate furniza masuratori lipsite de erori prin detectarea vectorului de
gravitate. Prin utilizarea senzorilor magnetici se pot obtine estimari ale pozitiei lipsite de drift.

* Magnetometrul masoard puterea si directia campurilor magnetice [119], [120].
Magnetometrul nu poate fi calibrat de catre producator pentru cid liniile magnetice ale
Pamantului diferd in functie de zona geografica si se pot schimba in fiecare an. Datele de la
magnetometru sunt influentate de catre materialele feromagnetice din apropiere, de catre
interferentele dintre campul magnetic si structura unui vehicul, materiale magnetizate

permanent si de catre limitarile tehnologice ale senzorului.

BNOO55 este un senzor care poate genera mai multe date, dar in aplicatia de fata se folosesc doar
componentele ce masoara unghiurile de orientare pe trei axe absolute, la o rata de refresh de 100Hz

[22].

Metodologie de testare a senzorilor inertiali

Pentru testarea senzorilor inertiali s-a realizat un dispozitiv ce permite pozitionarea individuald a

senzorilor inertiali la un anumit unghi prestabilit.

In Fig. 78 este prezentat echipamentul de testare, avand senzorul inertial Bosch BNO055 montat.
Placile de achizitie utilizate sunt Arduino Due (Fig. 80), Teensy 3.1 (Fig. 79) si Intel Edison (Fig.
81).

Pentru testarea simultand a unui numar mai mare de senzori inertiali este necesard o placa de
prototipare si un comutator / multiplexor I2C. In Fig. 82 este prezentat ansamblul hardware utilizat
pentru testarea a cinci senzori.
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ig. 79 Suportul de testare cu Teensy 3.1

Fig. 80 Suportul de testare cu Arduino Due Fig. 81 Suportul de testare cu Intel Edison

Fig. 82 Ansamblu hardware pentru testarea senzorilor inertiali
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Fig. 83 Schema de functioare a sistemului de urmaérire a posturii [7]

Pana in momentul de fata, dispozitivul experimental pentru diagnosticare si tratament a fost
asamblat in doua prototipuri, folosindu-se trei tipuri de senzori. Au fost finalizate doua canale de

comunicare: intre dispozitiv si server si, de asemenea, intre utilizator si server.

Fig. 84 Sistem de urmirire a posturii coloanei vertebrale [7]

In scopul de a calcula curbura coloanei vertebrale, au fost considerate urmitoarele ipoteze: coloana
vertebrald se poate indoi numai in planul coronal (frontal), segmentele L1, L2 si L3 rdmanand
constante, iar punctul Py are o pozitie cunoscuta, pe care nu si-0 va schimba (P1 si P'1 sunt aceleasi).

Pasii urmati sunt: (i) citirea datelor din nodul senzorului - unghiurile a1, a2, 03, 04 sunt masurate
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pe verticald; (ii) calcularea pozitiei P'2, P'3, P's; (iii) trasarea curbei coloanei vertebrale folosind
coordonatele punctelor calculate (Fig. 85).

Oa
Py 20 Q © Pa(yszy)
O3 L3
P,3(Y,3 213 \!l:’) PE(Y3:Z3)
L2
s ;
i3 P2AV-.2o
PPy 2.2 ),{ @ P2y2.2)
oyl i L1

}r ) Z/-\O P1(y1,z;)

<0
Fig. 85 Unghiurile masurabile pentru aproximarea curburii coloanei vertebrale

Stiind pozitia punctului P1 (Y1, z1) si masurarea unghiurilor de rotatie in planul coronal
corespunzator punctelor P'2 ... P's, se poate calcula pozitia punctului urmator, folosind pozitia
punctului actual. Astfel, coordonatele pentru P'; sunt:

yy=y1+L-sincxy i y'y =y1+ Ly sin x4 Eqg. 9

sl pentru orice punct i:

Y }’l 1 sin «;_4
Dl =]+ e [fas ] 4. 10

algoritmul fiind o operatie iterativa.

Existd mai multe tehnici de fuziune a senzorilor, cum ar fi filtrul complementar timp-spatiu de
prim ordin [177]: se aplica un filtru cu frecventa joasa de trecere pentru semnalele de la perechea
de senzori-accelerometru magnetic, iar un filtru cu frecventa inalta de trecere pentru semnalele
giroscopice; O alta abordare include utilizarea unor tehnici deterministe de estimare cu un singur
cadru [178]. Motivul pentru care s-a ales filtrul Kalman se datoreaza faptului ca este o tehnica
documentata si validata. Algoritmul calculeaza estimarea de orientare intr-un ciclu continuu de

etape de predictie si de corectie, asa cum este prezentat in Fig. 86.
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Fig. 86 Algoritmul de principiu al filtrului Kalman

Se cunoaste faptul ca IMU furnizeaza masuratori care sunt afectate de devieri si compensatii.
Producétorii furnizeaza toate informatiile necesare in fisele tehnice. Pentru a dispune de date valide

provenite de la senzori, acestia trebuie sa fie calibrati.

Accelerometrul ar putea oferi o masurare liniara a inertiei prin detectarea vectorului gravitational.

Senzorul magnetic detecteaza vectorul campului magnetic terestru [178].

O calibrare simpla a giroscopului implica caracterizarea individuald a traductoarelor in conditii
cunoscute, furnizand astfel datele necesare pentru formulele de corectie. O abordare de
compensare liniara, care gestioneaza erorile de polarizare de prim ordin si scara factorului va fi

suficientd pentru a ajunge la o eroare generald de mai putin de 1%.

Magnetometrul nu poate fi calibrat din fabricd, deoarece liniile magnetice ale Pamantului variaza
in functie de zona In care este utilizat si s-ar putea schimba chiar dupa trecerea fiecarui an. Citirile
magnetometrice sunt alterate de elementele feromagnetice care se afla in apropierea senzorului,
interferenta dintre cAmpul magnetic si o structurd a vehiculului, materialele din zond magnetizate

permanent, precum si limitarile tehnologice de senzori [207].

Portabilitatea si ergonomia

Un aspect foarte important este modul in care sistemul de alimentare cu energie electricd poate fi
realizat in mod eficient, pentru a se evita reincarcarea frecventa a bateriilor. Au fost identificate

urmatoarele solutii ce vor fi aplicate:

utilizarea unui microcontroler cu consum redus si cu bloc de gestionare a puterii;

» utilizarea inteligentd a senzorilor: detectarea miscarii cu accelerometrul, apoi initierea
prelevarii datelor de proba de la giroscop, respectiv. magnetometru

* nodurile de senzori au integrate o caracteristica pentru a reduce la minimum datele care sunt
transmise [2]. Datele brute sunt stocate la nivel local pe un card microSD si se transfera, fie
printr-un cablu USB sau wireless atunci cand nodurile de senzori sunt reincarcate;

» noduri de senzori sunt conectate prin fire la unitatea de procesare, care are o interfata wireless

pentru a comunica cu un smartphone sau laptop.
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Rezultate si discutii

Prima etapa a constat 1n testarea sistemului intr-o pozitie fixa, astfel determinandu-se acuratetea
staticd a sistemului. Acuratetea staticd reprezintd deviatia orientdrii masurate comparativ cu
orientarea reald a dispozitivului, in situatia in care acesta are o pozitie stabila. Au fost realizate
masurdtori pentru Inregistrarea unghiurilor de orientare cand senzorul era pozitionat pe o masa la

diferite unghiuri. Acuratetea statica este influentata in principal de magnetometru si de giroscop.

Pentru a determina acuratetea statica a unghiului de orientare, sistemul a fost pozitionat la un unghi
ao cu urmatoarele valori: : 0° ,5°, 10°, 15°, 20°, 25°, 30° and 35°. Po este punctul de referinta si
ramane static, in timp ce banda cu senzorii inertiali (reprezentati de punctele P1, P2 si P3) este

pozitionata la unghiurile enuntate anterior.

P’3(y’5,2°5)
P2(y’2.2%) o3

Py L2 @ —C
Yy G

L1 Lz
Po(¥o.2p) P1(y1,Z1) P2(y5.27) P3(y3.23)

Fig. 87 Metodi utilizati pentru determinarea acuratetei statice

Valorile unghiului de orientare roll au fost mediate si introduse in Tabel 5. Se pot observa mici
variatii intre datele de la cei trei senzori, dar se afla in limite normale pentru acest tip de senzori.

Tabel 5 Unghiul de orientare roll in cadrul testirii statice

Roll / IMU Grade

0 5 10 15 20 25 30 35
P1 -2.11 -188 -1.72 -087 -0.07 0.33 3.13 355
P2 -217 -195 -1.79 -095 -0.14 0.25 3.14 352
P3 -2.17 -196 -1.80 -094 -0.10 0.28 3.13 351

Tn cadrul celei de-a doua etape, sistemul de monitorizare al scoliozei a fost testat pe un participant
cu varsta de 25 de ani. Datele inregistrate de la senzori au o deviatie standard de 7.386, 7.423 si
7.415 pentru cei trei senzori. Desi aceste date sunt consistente, este necesara o filtrare mai buna a
semnalelor. O alta observatie este ca placa de achizitie Arduino Due nu este recomandata pentru
ca nu dispune de o memorie EEPROM integratd necesara pentru salvarea datelor de calibrare, ceea

ce Tnseamna ca procesul de calibrare trebuie repetat la fiecare repornire a sistemului.

Transmiterea datelor [213]

In ceea ce priveste comunicarea sistemului cu utilizatorii si medicii, au fost testate doud conexiuni

wireless, Wi-Fi si Bluetooth. In timp ce Wi-Fi are avantajul de a transmite direct informatiile de
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stocare a datelor la distanta, acesta vine cu costul consumului mare de energie, nefiind
recomandatd pentru monitorizare in timp real. De aceea, de preferat este utilizarea Bluetooth,
deoarece mareste autonomia sistemului, iar utilizatorul poate verifica cu usurintd postura sa
recomandati cu ajutorul unei aplicatii mobile instalate pe un smartphone sau o tableta. In scopul
de a spori si mai mult autonomia, informatiile culese de la senzori este stocatd local pe un card

microSD si transmise in mod regulat pentru stocarea de date la distanta.

Numarul de senzori care poate fi utilizat este limitat de marimea lor, precum si de limitarile
protocolului de comunicatie I2C. In timp ce un numar mai mare de senzori determin o detectie
mai buna a miscarilor coloanei vertebrale, numarul de senzori IMU a fost limitat la cinci, ceea ce

a condus la rezultate corespunzatoare.

Un aspect esential este adaptabilitatea si ergonomia sistemului. In acest sens, cadrul este previzut
cu benzi de cauciuc care pot fi ajustate cu usurintd pentru a se potrivi pacientilor de dimensiuni
diferite.

O provocare majora este reprezentatd de securitatea si confidentialitatea datelor. Dupa cum a
afirmat Comisia Europeana [124]: ,.In toate tarile, increderea in sistemele de e-sinitate atat din
partea cetatenilor, cat si a profesionistilor a fost identificata ca fiind o provocare, daca nu este chiar
provocarea esentiala. Confidentialitatea este recunoscuta ca fiind aspectul cel mai sensibil aspect
al sistemelor de Tnregistrari de e-sanatate”. Informatiile colectate de sistem pot fi accesate de catre
pacient si medicul sdu de pe orice calculator, prin utilizarea unui nume de utilizator si o parola.
Controlul accesului asigura faptul cad utilizatorii pot accesa doar datele medicale pe care li se

permite sd le acceseze, bazate pe nivelurile lor de autentificare si acces.

Aplicatia mobilad pentru pacienti are doud roluri principale: sa informeze pacientul cu privire la
postura recomandatd si sa il avertizeze in cazul mentinerii unei posturi nefavorabile si, de

asemenea, transmiterea informatiilor primite de la dispozitiv intr-o aplicatie de tip cloud.

Interfata utilizator a aplicatiei e-sdndtate este proiectatd pentru a fi usor de utilizat atat de catre
pacienti, ct si de medici s1 nu necesita o pregatire speciald pentru a o utiliza. Un studiu ulterior
este necesar pentru a gasi mai multe modalitati de a creste motivatia si de a imbunatati nivelul de

acceptare, pentru a face tehnologia mai usor de utilizat pentru persoanele in varsta [143].

Echipamentele propuse pot fi elaborate prin inregistrarea posturii coloanei vertebrale in planul
sagital si coronal, luand in considerare performanta senzorilor utilizati pentru a diagnostica cateva

boli ale coloanei vertebrale, de ex. scolioza, cifoza si lordoza.

Acest produs contine o mare valoare adaugata (componenta software) pe o structurd hardware care
exista deja pe piata, anumite piese, cum ar fi: smartphone sau tableta, senzori inertiali (LSM9DS0),
si controler (Raspberry, Phidget, TeenSy, Arduino).
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3.12. Reconstructia curburilor coloanei vertebrale folosind curbele
Bezier [7]

Dispozitivul de Tnregistrare a posturii, construit sub forma de banda flexibila, este atasat la articolul
de imbracaminte al subiectului si urmareste miscarile coloanei vertebrale in tot timpul utilizarii.
Reprezentarea coloanei vertebrale se face prin calcularea pozitiei dispozitivului de urmarire
folosind valorile unghiurilor de inclinare masurate de senzorii de orientare. Postura utilizatorului
este identificata cu o curba reconstruita a benzii, ntr-un sistem de referinta atasat la utilizator.
Aceasta curba, in punctele de inflexiune, trebuie sa fie continua si cu tangentele comune.

Aproximarea curburii segmentului de banda dintre doi senzori poate fi realizata cu diferite tipuri
de curbe avand reprezentdri explicite, implicite si parametrice. Curbele parametrice sunt cele mai
comune utilizate Tn inginerie si grafica pe calculator si, de asemenea, permite combinarea
diferitelor segmente de curbe impreuna, indeplinind specificatiile de continuitate. Curbele Bézier,
impreuna cu alte tipuri parametrice, sunt folosite pentru a modela curbe line.

Curbele Bézier patratice sunt definite printr-un punct de start, un punct final si un alt punct care
controleaza forma, cunoscut sub numele de punct de ancorare. In cazul unui segment de banda
aflat intre doi senzori IMU ai dispozitivului de urmarire a posturii coloanei vertebrale, curba Bézier
patratica este definita de pozitiile celor doi senzori (S1 si S2) si punctul de ancorare M (Fig. 88),
care se afla la intersectia dintre cele doud tangente ale curbei, corespunzator punctelor de start si
cel final. Polinomul de ordinul doi poate fi scris ca:

B(t) = (1-1)%S, + 2(1-t)tM +1°S, Eq. 11

n care t este un parametru ce ia valori in intervalul [0,1].

a1 - unahiul senzorului 1 -

v

S’I
Vol

Senzor 1
Curba

Rea7zier
a2 - unghiul senzorului 2

N

Senzor 2

S,

Fig. 88 Primul segment al benzii

Pentru un segment al dispozitivului de urmarire, parametrii cunoscuti sunt cele doua tangente si

lungimea segmentului (distanta dintre doi senzori) iar necunoscutele sunt pozitiile senzorilor.

Lungimea curbei Bézier poate fi calculata prin metode iterative sau din coordonatele celor trei
puncte de control:
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t
L='|.\/B'X(t)2+B'y(t)2dt Eq. 12
0

Aceasta integrala este echivalenta cu:
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Pornind de la primii doi senzori de la capatul de sus al dispozitivului, algoritmul de reprezentare a

coloanei vertebrale se va baza pe urmatoarele considerente:

Primul senzor va fi la originea sistemului de referinta al coloanei vertebrale, avand axa z pe
directia verticala si x spre partea din fata a pacientului (v. Fig. 72),

Unghiurile absolute mésurate ale primilor doi senzori vor fi generate de tangentele unghiurilor
primului segment Bézier,

Parametrul necunoscut din acest model va fi considerat lungimea segmentului tangent S1M,
considerata ca fiind egald cu SoM (Fig. 88).

Lungimea curbei Bézier va fi calculata ca functie de parametrul necunoscut mentionat,
Lungimea corectda a tangentelor va fi aleasa, ca valoare care corespunde cu lungimea
cunoscutd a segmentului benzii dispozitivului de urmarire a posturii coloanei vertebrale,
Cele doud unghiuri si lungimea tangentei vor fi utilizate pentru a calcula pozitia celui de al
doilea senzor in sistemul de referintd mentionat al coloanei vertebrale.

Procesul se repetd pentru perechea a doua de senzori (senzorii Sz si S3) si toate perechile

consecutive urmatoare. Curba rezultata este compusa din patru segmente Bezier, continua in

punctele de inflexiune.

n primul test s-a comparat postura normali a coloanei vertebrale (recomandati de citre un medic

specialist) cu doud posturi improprii (de asemenea, identificate de catre medic), care corespund

pozitiilor anormale. Acest lucru a fost realizat prin pozitionarea benzii cu senzori de-a lungul a trei

curbe (Fig. 89), definite de catre specialist si, apoi, reconstruirea reprezentarii coloanei vertebrale
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pe baza algoritmului propus mai sus. Fig. 90 prezinta postura coloanei vertebrale reconstruita in

cele trei pozitii: una normala si doud posturi anormale.

Normal
posture

Abnommal
postures

Sagital plane

Fig. 89 Posturile de referinta definite de specialist

Spine position reconstruction

300+ //

-350F

-400

450 Normal posture
Abnormal posture
Abnormal posture

500} £

550 r

-180 -100 -50 0 50 100 150
-x [mm]

Fig. 90 Posturile coloanei vertebrale reconstituite pe baza mésuratorilor unghiurilor

In faza urmitoare, un pacient sanatos clinic a fost solicitat sd poarte aparatul. In acest caz, de
asemenea, posturile normale si anormale ale coloanei vertebrale au fost indicate de specialist,
similare cu cele din faza de testare. Pacientul a trebuit sa simuleze curburile coloanei vertebrale Tn

pozitiile indicate. Cele cinci unghiuri pas masurate de senzori sunt prezentate in Fig. 91.

Pozitiile normale si anormale ale coloanei vertebrale au fost identificate prin calcularea distantei
medii absolute dintre postura actuald si postura normald de referintd (masuratd intre punctele

corespunzatoare, distanta dintre punctele de pe pozitia de referinta au fost de 2 mm). Fig. 92
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prezinta distanta medie inregistratda intr-un timp de 70 sec, in timp ce pacientul a trecut de la o
postura la alta. Se poate observa ca numai atunci cand el a fost aproape de postura normald, distanta
medie a fost aproape de zero.

Measured pitch angle
-50 T T I T T I

=== Sensor 1
........ Sensor 2
----- Sensor 3
==== Sensor 4
Sensor §

Angle [deg]

130 L 1 | I
0 10 20 30 40 S0 60 70 80
Time [s]

Fig. 91 Variatia valorilor unghiulare ale senzorilor in timpul testarii

Distance from reference
35 T T T T T T

25F : i : -

Avr. distance [mm]

60 70

time [s]

Fig. 92 Media abaterilor fati de postura normali

Algoritmul dezvoltat pe baza curbelor Bézier ofera o reprezentare in timp real a coloanei vertebrale
umane. Cunoscand distantele dintre senzorii de pe dispozitivul de urmarire, precum si unghiurile
de inclinare ale senzorilor (masurate), aceste date pot fi folosite pentru a reconstitui corect curbura
coloanei vertebrale.
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3.13. Metoda de corectie a curbei reconstruite a coloanei vertebrale
prin monitorizare cu markeri [29]

Introducere, descrierea problemei

Pozitia si forma coloanei vertebrale poate fi estimata prin urmarirea posturii corpului uman. Acest
lucru se poate realiza prin urmarirea optica folosind markeri reflectorizanti lipiti pe corpul uman,
astfel incét datele obtinute sa poata fi utilizate pentru a genera o postura a corpului uman (Fig. 93).
In studiul de fata se pune problema daci, la un anumit moment in procesul miscarii subiectului,
pozitia unui punct de pe suprafata corpului uman (urmarita de marker) corespunde acesteia fata de
pozitia initiald masurata intr-un cadru de referintd fix atasat la un punct de pe coloana vertebrala

(pe o vertebra).

Fig. 93 Pozitionarea markerilor reflexivi pe corpul uman

Mai exact, se considera ca in timpul miscarilor normale ale corpului, datorita proprietatilor elastice
ale pielii, pentru un punct situat pe suprafata corpului uman, caracterizat printr-o pozitie initiala
pe un cadru de referinta fix, pozitia sa se va schimba in functie de diferiti factori. Se presupune ca
acesti factori sunt determinati de caracteristicile intrinseci ale tesutului, dar si amplitudinea

miscarii corpului.

Se pune intrebarea: valorile deformatiei tesutului exterior pot fi utilizate pentru a estima eroarea
de misurare a curburii si alungirii coloanei vertebrale? In cazul in care acest lucru este posibil,
atunci este posibila calcularea unui factor de corectie care sa fie luat in considerare atunci cand

postura coloanei vertebrale va fi reconstruita, bazatd pe monitorizarea miscarii corpului uman.
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Deoarece markerii sunt lipiti direct pe piele si, luand in considerare deformarea pielii in timpul
miscarii, nu Se poate lua in considerare o abordare rigida pentru corpurile si suprafetele implicate.
Pielea are o miscare relativa la nivelul osului, ceea ce poarta numele de ,,skin artifacts” [45], [136],
[217]. Aceasta proprietate este principala sursa a erorilor in analiza miscarii umane cu ajutorul

markerilor reflectorizanti aplicati pe suprafata corpului.

Modelarea corpului uman

Datoritd unor evolutii semnificative in domeniul stiintelor informatiei in ultimii 20-30 de ani n
tehnologiile hardware si software, s-a trecut in cele din urma la un nou nivel de testare pe modele
virtuale ntr-o multitudine de domenii, care pana recent utilizau metode de cercetare traditionale,
analogice, in vederea determinarii modului in care functioneaza organismul uman si identificarea
caracteristicilor sale. Tn acest fel, costurile si durata cercetarilor si a testarilor au fost reduse si, in

acelasi timp, versatilitatea de testare a crescut, aducand cu sine economii semnificative.

Pe parcursul ultimilor ani, au fost dezvoltate modele de analiza si aplicatii software pentru diverse
activitati umane, cum ar fi reconstructii ale accidentelor, bio-mecanica corpului uman, aplicatii in
ergonomie, medicina, sport si arte. Cu toate acestea, testarea diferitelor aplicatii pe modele virtuale

implicd o munca laborioasd in elaborarea modelelelor si validarea acestora.
Aplicatiile care utilizeaza modele virtuale pot fi clasificate in:

+ aplicatii deterministe (rezultatele unei actiuni intr-un model poate fi prezis folosind
parametri estimati, care reprezintd unele caracteristici ale corpului uman si a mediului cu
care interactioneaza, in conformitate cu legile fizicii);

» aplicatii statistice (utilizate pentru a evalua relatia dintre conditiile corespunzdtoare de

sarcind si rezultatele obtinute).

Crearea modelelor utilizate pentru testarea corpului uman se bazeaza pe diferite principii: modelele
cu masa concentratd (format din corpuri rigide cu mase conectate prin arcuri si amortizoare, 1D
sau 2D), modelele multicorp (MBS, elemente conectate prin diverse tipuri de articulatii prin care
numarul de grade de libertate dintre elemente poate fi constrans, 2D sau 3D) si modele de elemente
finite (corpul este divizat intr-un numar de volume finite, 3D). Nota: modelul cu mase concentrate
poate fi considerat un caz particular al modelului multicorp.

Modelul multicorp este o metodad foarte eficienta pentru conexiunile complexe cinematice, cum
sunt cele din corpul uman. Metoda elementului finit poate descrie deformari structurale si
distributia tensiunilor locale, dar nu este foarte atractiva pentru studiile de optimizare care implica
mai multi parametri de proiectare. Cu toate acestea, o optiune care combind cele doud metode este

considerata optima.

Existd mai multe abordari pentru modelarea corpului uman in literatura de specialitate. Astfel,

exista diferite modele identificabile ale corpului uman sau a unor parti ale acestuia.
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Modelarea corpului uman in ansamblul sdu se face in scopul de a analiza proprietatile cinematice.
Existd patologii neuromusculare care duc la disfunctii ale sistemului locomotor. O provocare
importantd pentru profesionisti este aceea de a identifica problemele musculare prin analiza
cinematicii mersului si / sau a miscarii pacientului. In acest caz, modelul se realizeazi folosind

MBS, fiind o metoda generala.

Aceeasi metoda este folositd pentru a modela parti ale corpului uman, cuprinzdnd de obicei o
cinematica si articulatii (coloana vertebrald, membre, maini etc.). Monitorizarea poate fi realizata
cu sau fara markeri prin diverse metode si concentrandu-se in special pe pozitia si miscarea
elementelor rigide ale corpului uman (oase) [187], [217].

Metodologia de lucru

In ceea ce priveste alunecarea pielii peste coloana vertebrald, apar doud probleme principale care
trebuie considerate: fenomenul ,,skin artefact” si miscarea relativa 6D ale articulatiilor coloanei
vertebrale. In lucrarea de fati s-a optat pentru un segment foarte mic pentru analizi, reprezentatat
de 0 zon a suprafatei dorsale a corpului uman, in regiunea toracica a vertebrelor T ... Ts. In acelasi
timp, s-a incercat sa se simplifice modelul de analiza, prin eliminarea unui numar de posibile
miscari ale vertebrelor, una fatd de cealalta. Astfel, pentru acest studiu, s-a considerat o singura
rotatie intre doua vertebre adiacente (Fig. 94, a), in plan sagital (planul XZ, vezi Fig. 93), si s-a
analizat rotirea Tn sensul acelor de ceasornic numai intre vertebre (Fig. 94, b), care provoaca
intinderea pielii.

O O O O
——7
r T
\ \ | /
(
o o9 O O oo ¢
\ \ /] (T
Vi \\,Vz ) Vi I v, !/
—— 2 /
L=
a b. —

Fig. 94 Reprezentare graficii a doud vertebre consecutive si migcirile de rotatie corespunzitoare

Spre deosebire de alte aplicatii, unde deplasarea suprafetei pielii fatd de oase poate obtine valori
extrem de mari (cum ar fi genunchii) [122], [136], in cazul coloanei vertebrale, se va lua in
considerare un model liniar.

Proprietatile pielii vor fi modelate cu ajutorul unui sistem multipunct, cu arcuri si amortizoare (Fig.

95), care va fi pus in miscare datoritd conexiunilor vertebrelor.
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Fig. 95 Sistem multipunct

Deformarea pielii este modelata cu o colectie de puncte de masa interconectate, folosind definitia
sistemului multi-particula (MPS) din [196]. Modelul multi-particula este o colectie de particule
care fac obiectul unui set de constrangeri absolute si relative si forte din surse externe sau arcuri si
amortizoare. Sistemul biomecanic se Inlocuieste cu un set de puncte de masa, echivalente din punct
de vedere inertial cu corpul initial, si un set de arcuri si amortizoare care vor reproduce proprietatile
elastice ale pielii. Avantajul principal al formularii MPS este cd functioneaza cu date geometrice,
care este similar cu analiza MEF (particule vs. noduri), ceea ce face mai potrivit acest model pentru
utilizarea in studiul sistemelor flexibile sau simuldri multi-fizice.

Constrangerile (de miscare impusa si constrangeri geometrice) precum si ecuatiile dinamice
constituie un set de ecuatii algebrice diferentiale in coordonatele punctelor de masa (q) si
multiplicatorii Lagrange (A):

M T s

M] [T Td]_[Qu c 15
J 0 (4 W

unde M este matricea de masa, J reprezinta constrangerile matricei Jacobiene, Qex vVectorul fortelor

generalizate externe aplicate si y este termenul obtinut din a doua derivare a ecuatiilor de
constrangere.

Tn acest studiu, s-a urmdrit stabilirea unei metodologii pentru corectarea deplasirii misurate
obtinute din sistemul de urmarire. Pentru aceasta, se considera o portiune a coloanei vertebrale
care consta din primele patru vertebre toracice (Fig. 96). Tesuturile externe (pielea) au fost
modelate cu ajutorul sistemului mult-punct, folosind doua straturi de puncte de masa.

Ipotezele sunt:

- Valorile dimensionale ale vertebrelor si tesuturilor exterioare sunt luate in considerare pentru un
copil;

- constanta elastica k se calculeaza pentru dimensiunile modelului prezentate in Fig. 97 si se
bazeaza pe modulul lui Young (E) determinat in [89], [200] si folosind ecuatia (14):
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Fig. 96 Segment al coloanei vertebrale studiat
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Fig. 97 Model multipunct

Kk=E> Eq. 16
Io

unde S este suprafata normala a sectiunii si lo lungimea initiala.

e stratul interior al tesutului exterior este conectat in mod rigid de vertebre;
e s-aluat in considerare un marker rigid atasat pe piele;

e s-aluat in considerare doar comportamentul elastic al tesuturilor.

In cele ce urmeazi sunt prezentate cateva caracteristici tehnice ale elementelor care compun
modelul analizat. Tesutul osos este una dintre structurile cele mai rigide ale corpului uman, datorita
amestecului de componente organice (colagen) si anorganice (de calciu si fosfat). Osul este un
material anizotrop, comportamentul sau se va schimba in functie de directia de aplicare a sarcinii.
In general, osul poate duce la sarcini mari in directia longitudinali, si o valoare mai mici a sarcinii
atunci cand este aplicat pe suprafata osului. Osul este, de asemenea, vascoelastic, ceea ce inseamna
ca raspunde Tn mod diferit, in functie de momentul cand primeste sarcini in viteze diferite: osul
raspunde mai rigid daca sarcina actioneaza rapid, iar atunci cand sarcina actioneaza Intr-un
interval de timp mai mare, osul nu este atat de rigid sau puternic. Proprietatile de flexibilitate ale
osului sunt furnizate de concentratia de colagen din os. Osul este in acelasi timp un material fragil,
gradul de fragilitate depinzand de constituentii minerali dati de capacitatea de comprimare [49].
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Pielea este cel mai mare organ al omului, reprezentand 15-20% din greutatea corpului sau.
Caracteristicile mecanice ale pielii sunt extrem de complexe si nu au fost simulate in mod
satisfacator cu ajutorul modelelor matematice conventionale. Capacitatea de a prezice
comportamentul pielii umane si a schimbadrilor in evaluarea proprietatilor mecanice ale tesutului
sunt informatii importante pentru modelare in diverse domenii, care se bazeaza in prezent pe
modele experimentale realizate pe animale.

Unele studii au ca scop crearea unui model predictiv anizotrop construit pe proprietatile
hiperelastice ale pielii umane si compararea cu rezultatele obtinute in laborator, folosind metoda
elementelor finite (FEM) [80].

Alte studii [200] arata ca pot fi definite trei tipuri distincte de comportament mecanic al pielii:
extinderea imediata atunci cand se aplica tensiunea, extinderea ulterioara care continud in timp ce
forta se mentine si se subtiaza treptat sub compresiune locald. Avand in vedere toate cele de mai
sus, 1n ordinea prezentatd, primul comportament se numeste extensie elastica, al doilea, care este
ireversibil si gradual se numeste extensie vascoasa sau alunecare vascoasa, iar al treilea fenomen

- curgere vascoasa.

Observand Fig. 98, a, unde este reprezentat grafic comportamentul pielii ca urmare a solicitarii de
intindere, prima observatie este ca pielea poate fi usor intinsa cu céateva procente din lungimea

initiala, dar este nevoie de valori mult mai mari de forta pentru a o alungi si mai mult.
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Fig. 98 Comportamentul pielii umane la solicitarea de intindere

Graficul din Fig. 98, b poate fi transformat intr-o singura formula, datorita diferentelor foarte mari

de curbura intre prima si ultima parte, aceste doud zone fiind descrise separat de ecuatii distincte.

Fara ajutorul matematicii, existd doi parametri care pot fi dedusi din grafic: panta medie a ultimei
zone, care este cvasiliniara (reprezentand modulul de elasticitate maxima a lui Young pentru acest

specimen) si intersectarea prelungirii acestei zone pe axa orizontala.
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Valorile medii ale modulului de elasticitate a pielii umane sunt in intervalul 2 ... 10 x 10® N/cm?
[89], [180], [200]. Modulul de elasticitate creste proportional cu varsta pacientului si este mai mic
la femei decat la barbati. Prin extinderea ultimei zone din grafic si intersectia cu axa orizontala se

poate determina alungirea reziduala a tesutului testat, care poate varia intre 3 si 14% [200].

Alti cercetatori au experimentat determinari elastice pe pielea umana in vitro, colectatd de la
pacientii de sex feminin care avut o interventie chirurgicald plasticd reconstructiva. Datele
colectate pentru curba de tensiune / deformatie relativa au fost folosite pentru a confirma modelele
teoretice hiperelastice (General Polynomial, low Polynomial and Ogden). Printre aceste modele,
doar modelul low Polynomial s-a dovedit a fi stabil, prin urmare, a fost utilizat intr-un model
explicit de elemente finite [115].

Alunecarea vascoasa este o alta proprietate mecanica a pielii. Pentru a fi determinata, s-a utilizat
acelasi echipament ca si in cazul masurarii elasticitatii, singura diferenta fiind timpul de aplicare
a incarcarii. Cercetarile in domeniu arata ca pentru o incarcare de cateva secunde, exista o relaxare
rapida a materialului in contrast cu cele de valoare mai mica, dar de lunga durata, care determina
o alungire ce persista timp de cateva ore (v. Fig. 98). Extensibilitatea vascoasa (u) - rata de extensie
/ unitate de fortd aplicatd, -de ex.un proces foarte lent o tensiune de 10 N/cm?, determini o
alunecare de 0,05%.

De mentionat este faptul ca acest proces este ireversibil. Curgerea vascoasa este un proces foarte
putin studiat. Acesta este determinat prin masurarea modificarii grosimii pielii dupa un anumit tip
de presiune indicat (compresie) [200].

Pe de alta parte, exista abordari ale unor cercetatori [24] care masoara aceasta proprietate in vivo,

pe pacienti umani. Echipamentele utilizate se bazeaza pe masurdtori mecanice si optice.

In practica, cele trei proprietiti ale pielii (extensie elastica, alunecare vascoasa si curgere vascoasi)
nu pot fi separate, dar in activitatea de cercetare se poate considera fiecare fenomen in parte, in

scopul de a obtine rezultate sugestive [200].
Pentru a calcula deplasarile punctelor pe tesutul exterior s-a folosit software-ul MSC ADAMS®.

In Fig. 99, este ilustrati pozitia initiala a sistemului multipunct. Pe suprafata exterioara a pielii, s-
a considerat un marker Ms (v. Fig. 93). Punctele P1, P2, P3 si P4 corespund vertebrelor toracice
T1, T2, Ta si Ta. In timpul simulirii, se considera ca aceste puncte ramén in contact cu vertebrele si
miscarile acestor puncte sunt cunoscute, datoritd curburii coloanei vertebrale cu un unghi §,
unghiul de rotatie pe axa Z in planul XZ).

Simularea a fost realizata presupunand ca segmentul P1Ps ramane fix; punctele P'1 si P's din Fig.
99, b (pozitia finald a sistemului multipunct) sunt aceleasi cu Pz si Ps din Fig. 99, a. Se presupune

ca in timpul curbarii coloanei vertebrale, pozitia relativa a punctului Mz la P1 ... P4s-a modificat.
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Fig. 99 Simulare efectuata in ADAMS

Pentru a determina pozitia punctului M's in timpul simularii, s-a mésurat lungimea segmentului
P'4M's si unghiul dintre segmentul P'sM's si axa OX.
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Fig. 100 Deformarea tesutului in functie de inclinarea corpului

Modelul multipunct va avea dimensiuni apropiate de dimensiunile reale ale subiectului. Astfel,
distantele dintre punctele definite mai sus sunt: P1P2 = 21 mm, P,P3 = 24 mm si PsP4 = 26 mm.
Aceste dimensiuni au fost masurate pe un model 3D reconstruit al coloanei vertebrale umane
utilizat in aceastd cercetare. Grosimea tesutului a fost de 2 x 5 mm (P1Ps = 10 mm), similara cu
cea a corpului uman.

Rezultatele obtinute au condus la urmétoarele considerente (Fig. 100): in timpul curbarii coloanei
vertebrale, putem observa o deformare a tesutului, ceea ce duce la o noud pozitie a markerului Ms
din cadrul de referinta al vertebrei luate in considerare.
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Variatia de deformare a tesutului are o tendinta liniara, care se explica printr-un factor constant k
utilizat. Pentru aceste analize, valoarea factorului de amortizare ¢ nu are nicio influenta asupra
rezultatelor.

O altia modalitate de ilustrare a rezultatelor este prezentati mai jos. In Fig. 101,a unde se poate
observa o serie formata din mai multe vertebre si suprafata exterioara a tesutului (pielea). Luand
n considerare prima vertebra fixa, atunci cand coloana vertebrala se curbeaza cu un unghi o (Fig.
101, b), se poate observa ca tesuturile exterioare sunt supuse unor tensiuni de intindere, ceea ce
duce la o modificare a grosimii tesutului de la ho la h. De asemenea, in plus fatd de schimbarea
grosimii tesutului, un decalaj (alunecare) poate fi observat la tesutul exterior pe portiunea rigida
(vertebre).

P, P, P, Skin P,
- )

ho

c 00 OO0 OO0 OO0 O

Vertebrae

Fig. 101

Orice punct de pe suprafata tesutului exterior va avea un punct de alunecare (linia rosie) in
comparatie cu pozitia geometrica teoretica (linia albastrd), care corespunde unghiului 61... dn de
curbare.

Cunoscand coordonatele unui punct de pe suprafata pielii si stiind ca aceasta este o pozitie relativa
in raport cu o vertebra si considerand valoarea corectiei deplasarii relative a punctului, se poate
spune ca este posibil sd se estimeze pozitiile vertebrelor in ceea ce priveste markerii externi.
Deplasarea relativa a markerilor poate fi obtinuta de la coordonatele marcatorului obtinute din
sistemul de capturare a miscarii, urmata de evaluarea curbarii coloanei vertebrale din rezultatele
prezentate Tn Fig. 100. Acest lucru poate fi esential in diagnosticul primar al bolilor coloanei

vertebrale cu ajutorul markerilor reflectorizanti impreuna cu un sistem de captare a miscarii.
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4. RECONSTRUCTIA VIRTUALA 3D A
PATRIMONIULUI*

Introducere — definitia conceptelor de Heritage / eHeritage (mostenire, patrimoniu / e-
patrimoniu). Mostenirea reprezintda un patrimoniu de valori morale, idei, fenomene culturale,
intelectuale,  artistice care se transmit de la 0 generatie la alta
(https://dexonline.ro/definitie/mostenire), sau conform http://www.collinsdictionary.com, orice
lucru provenit din trecut sau transmis prin traditie.

Mediul

cnnstriiit

Mediul

natiiral

B
. [Py

Fig. 102 Conceptul de “patrimoniu”

Artefacte

eHeritage (e-patrimoniu, patrimoniu electronic)

Utilizarea tehnologiei informatiei si a comunicarii (ICT), precum si a tehnologiilor digitale pentru

reprezentarea si pastrarea mostenirilor culturale se poate manifesta in urmatoarele cazuri:

e patrimoniu tangibil: situri arheologice, monumente, artefacte;

e patrimoniu deplasabil: artefacte muzeale;

e patrimoniu subacvatic;

e patrimoniu intangibil: povesti, dansuri, muzica, limbi, invataturi, arta.

Intrebare fundamentala: eHeritage este doar:

e 0 reconstructie 3D?

e o discretizare a suprafetelor exterioare si coliziune intre suprafete?

Probleme ale cercetarii

¢ Este suficienta geometria 3D a obiectelor reconstruite pentru a realiza conceptul eHeritage?

4 Cercetdrile prezentate in aceastd sectiune au fost diseminate prin intermediul lucrarilor ce se regisesc in cap.

Bibliografie: [31], [33], [75][75].
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e Ce elemente ar trebui addugate la acest concept pentru a extinde calitatea informatiei?

e Cum ar trebui introduse conceptele de masa, structura, echilibru in mediul virtual?
Aplicatiile realizate In VRML pot rdspunde la aceste intrebéri? Se pot extinde capacitatile
aplicatiilor VRML?

e Ce se poate face cu aceste informatii noi atagate modelului geometric? Se poate demonstra

functionalitatea obiectelor reconstruite, caracteristicile lor de functionare?

Rezultate asteptate

e Comparatie intre conceptele de Heritage si eHeritage pentru obiectele tangibile (se va face
referire la toate aspectele legate de patrimoniu care definesc: forma, texturi, functionare...)

¢ O noud abordare, transformand suprafetele 3D simple in obiecte cu proprietati proprii, care
ar putea fi analizate prin metode ingineresti.

e Extinderea conceptului de reconstructie virtuald prin addugarea de informatii privind

compozitia si structura elementului reconstruit, inclusiv proprietatile fizice si mecanice.
Studii de caz (propuneri)

e Cazul I - analiza cladirilor cu un software avansat dedicat precum si analiza artefactelor.
e Cazul Il - arme medievale - reconstruite pe baza de fragmente existente. Se poate realiza
modelul de analiza si calculat energia stocata si caracteristicile lor de functionare.

e Cazul I - instrumente muzicale (corn, harpa, clopote...).

Analiza multi-criteriala

Prioritizarea CTQ AHP - Procesul de ierarhizare analitica (AHP) este o tehnica structurata pentru

organizarea si analiza deciziilor complexe, bazate pe matematica si psihologie.

CTQ sunt parametrii critici interni de calitate care se referd la dorintele si nevoile clientului. Ele
nu sunt la fel ca CTC (parametri critici la client), iar cele doua concepte sunt deseori confundate.

Scopul acestei analize este determinarea unei ierarhizari a problemelor si temelor de studiu din
domeniul patrimoniului. Analiza presupune identificarea criteriilor de comparatie, introducerea
acestora intr-o matrice urmata de o evaluare comparativa directd intre acestea. Procesul este

subiectiv, bazandu-se pe utilizarea unor experti pentru evaluare.

Tn cazul analizei 1n domeniul reconstituirii virtuale a patrimoniului, au fost identificate 10 criterii
de comparatie (Fig. 103), care au fost analizate si evaluate:

Reconstructia 3D a formelor exterioare (cladiri, artefacte).
Reconstructia 3D a interioarelor cladirilor.

Impresia vizuala a materialelor.

Functionare artefactelor (arme, mecanisme, instrumente).
Sunete.

Coregrafie.

AN
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7. Imbricaminte.

8. Limbi.

9. Cunostinte.

10. Legende, povesti.

CTQ Prioritization

% Importance from AHP
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S
Functional Requirements (Functions and CTQs) 2
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|mportanoe 0;% 6,2|5% 12,|5% 18,|75

3D Reconstruction of exterior (shape) 14,9% i
3D reconstruction of interior (shape) 9,2% 27,2%
\Visual senzation of material 9,9% 29,1%
Functioning of the artefacts (weapons, tools) 10,6%
Sound 9,0% 9,0%
Dance choregraphy 9,1% 9,1%
Clothes 10,0% 10,0%
Language 10,4% | 104%
Knowledge 9,8% 9,8%
Tells, legends 7.1% 71%

Fig. 103 Criterii de evaluare in ierarhizarea CTQ

CTQ AHP Results - Pareto Chart
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Fig. 104 Rezultatele analizei AHP

Conform rezultatelor prezentate in diagrama Pareto (Fig. 104), se observa ca cele mai importante
directii de studiu urmadrite se referd la reconstructia 3D a elementelor de patrimoniu de tipul

cladirilor si a artefactelor.
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4.1. Introducere in reconstructia virtuala 3D [33]

Realitatea Virtuald (Virtual Reality - VR) se refera la un sistem de concepte, metode si tehnici
utilizate pentru a dezvolta aplicatii software prin intermediul sistemelor de calcul moderne

(calculatoare si echipamente specializate).

O reconstructie 3D a unei cladiri complet distruse necesitd un model 3D CAD, care sa respecte
detaliile istorice de constructie. Pentru reconstructia virtuala, se pot folosi mai multe tipuri de date:
cronici istorice, desene, gravuri, litografii, fotografii istorice.

Reconstructia unui model tridimensional necesar pentru diverse aplicatii folosind tehnici si
tehnologii de RV este un proces complex. Modelele 3D reconstruite pot fi utilizate Th medii
virtuale pentru aplicatii de vizualizare, clasificare si analizd. Cea mai cunoscutd metoda de a obtine
un model 3D al unui obiect existent este scanarea 3D. Scanarea tridimensionald poate fi folosita
pentru a colecta rapid coordonatele unor puncte si sa obtina, astfel, coordonatele 3D ale suprafetei
tintd. Aceasta este o metoda noua pentru a crea rapid un modelul 3D al obiectului. Aceste modele
3D pot fi aplicate diverselor probleme, in functie de dimensiuni si complexitate: de la mici piese

de ornament pana la ansambluri de cladiri.

Recent, tehnologiile folosite in reconstructia virtuala, bazate pe realitate virtuald (VR) au fost
propuse ca o interfatd imbunatatitd pentru o multitudine de domenii de specialitate, cum ar fi:
reconstructia arhitecturii antice [62], [94] [121], [131], [165], [225], picturi monumentale din
biserici [157], completarea imaginii faciale Tn picturi antice [114], [216], restaurarea continutului
din documente distorsionate [25], stomatologie [129], monitorizarea miscarilor umane [168],

scene pe scard largd, cum ar fi structurile urbane [224].

Scanarea tridimensionala poate fi realizatd cu o gama larga de echipamente, de la cele mai scumpe
la unele foarte modeste, de uz comun. Operatia de scanare se poate face cu echipamente bazate pe
contactul direct (pe principii mecanice: MicroScribe, Romer) sau fara contact (cu ultrasunete, raze
X, laser), insi acestea din urma sunt mai scumpe. In cazul unor aplicatii mai putin pretentioase,
utilizarea acestor tehnologii pot fi prohibitive. Prin urmare, obiectivul acestui studiu este de a
identifica tehnici si tehnologii care utilizeazd echipamente industriale, disponibile pentru toti

utilizatorii, capabile sd realizeze obiecte virtuale de 1nalta calitate.

4.2. Tehnologiile Realitatii Virtuale si a Realititii Augmentate

Tehnologiile de realitate virtuala RV (Virtual Reality - VR) si augmentata RA (Augmented Reality

e w e

sofisticate de vizualizare si interfete umane multisenzoriale, si pentru a facilita dezvoltarea unor

noi sisteme de aplicatii pentru uz industrial si public [31].
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eqe v,

functionale si de utilitate s-au imbunatatit. Aceste tehnologii si-au gasit un loc de cinste in aplicatii

importante 1n sectoarele industriale si, de asemenea, in domeniul reconstructiei virtuale.

Mediile virtuale (Virtual Environment - VE) ofera posibilitatea de a recrea lumea reala sau a a crea
lumi complet noi, oferind experiente care pot ajuta oamenii in Intelegerea unor concepte. Gama de
tehnologii care sunt utilizate in prezent includ medii de vizualizare de tip CAVE (CAVE
Automatic Virtual Environment), teatre virtuale, pereti de proiectie, mese de lucru holografice,
sisteme imersive individuale, casti cu ecrane montate pe cap (HMD), interfete de detectie tactila,
dispozitive de feedback haptic, dispozitive multisenzoriale, interfete de vorbire si sisteme de
realitate mixta (Mixed Reality — MR) [195].

Modelul 3D virtual reprezinta un instrument cognitiv valid, fiind un mediu fundamental prin care
un utilizator (un student, un vizitator intr-un muzeu) poate interactiona cu modele 3D si agenti
intr-un mediu virtual. Tn grafica pe calculator, modelarea 3D este procesul de dezvoltare a unei
reprezentdri matematice a oricarei suprafete tridimensionale a obiectului (fie neinsufletit sau viu)
prin intermediul unui program specializat. Un model 3D este compus dintr-o colectie de puncte in
spatiu 3D, conectate prin diverse entitati geometrice, cum ar fi triunghiuri, linii, suprafete curbe,
etc.

Astazi, modelele 3D sunt folosite intr-o varietate de domenii: industria medicala, industria de film,
industria jocurilor video, sectorul stiintei. Aceasta tehnologie poate fi aplicatd in lumea
patrimoniului cultural ca modalitate de conservare, reconstructie, documentare, cercetare si
promovare.

De obicei, reconstructiile virtuale se bazeaza pe tehnici de scanare 3D, in scopul de a reprezenta
in mod fidel obiectele. Aceastd metoda presupune existenta unor piese arheologice sau culturale
si scanarea 3D a acestora. Pentru componentele care nu mai exista, cum ar fi cladiri, monumente,
dar despre care avem unele dovezi sub formad de fotografii, gravuri, litografii, tapiserii, se
sugereaza utilizarea altor tehnici de reconstructie 3D. Astfel, folosind tehnica fotogrametriei, este
posibila crearea unor modele 3D fotorealiste, care permit explorarea si aprecierea patrimoniului
arheologic, variind de la obiecte foarte mici la cladiri intregi. Exista, de asemenea, unele tehnici
hibride, care pot garanta rezultate satisfacatoare [26]. Recent, au existat mai multe incercari de a
rezolva problema lipsei cladirilor istorice prin utilizarea de reconstructie virtuala [17], [61], [105],
[171], chiar si la nivel national [163], [164], [189], dar utilizatorul a avut o senzatie de prezenta
limitata in mediul virtual 3D reconstruit, deoarece nu au fost utilizate echipamente RV imersive
pentru vizualizare si navigare cum ar fi sistemul CAVE.

Reconstructia virtuala 3D experimentala

Existd mai multe motive pentru modelarea 3D a obiectelor din lumea reald, in special al cladirilor
si si diverselor scene: reconstructia virtuala a cladirilor istorice si a monumentelor care nu mai

exista sau existd doar partial, documentarea digitala a cladirilor si monumentelor istorice in scopuri
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de restaurare in caz de incendiu, inundatii, rdzboi, cutremur, etc.; capacitatea de interactiune
virtuala, fara riscul de deteriorare; productia de date de e-learning pentru resurse educationale;
turismul virtual; exponate de muzeu virtuale; vizualizare interactiva a obiectului 3D, cladiri sau
scene [191].

Pentru proiectele de patrimoniu cultural bazate pe CAD si, 1n special, pentru aplicatii de inginerie
inversd bazate pe imagini (inclusiv recuperarea si modelarea), la fel ca proiectul bazat pe
fotogrametrie, prioritatile sunt reprezentate de urmatorii factori: flexibilitatea de aplicare, costuri
reduse, precizie geometrica ridicatd, functionalitatea meta-datelor si a sistemului e-learning.
Aceste cinci obiective sunt considerate ca fiind cerintele de top ale unui proiect datorita simplitatii
datelor disponibile (de exemplu, imagini istorice nedocumentate, fotografii digitale sau video
realizate de amatori), bugetele modeste din zilele noastre acordate pentru documentatiile de
patrimoniu arhitectural si cultural, precum si moderne functionalitatile TIC / Internet cum ar fi
meta-date si e-learning [192].

In prezent, nu existd o solutie completi a unui sistem automatizat care poate satisface cerintele
prezentate mai sus. Studiul actual abordeaza problema de reconstructie 3D a unei cladiri demolate
bazati pe o singura fotografie, realizata in conditii improprii si fira echipamente profesionale. In
acest caz, este o sarcind dificila pentru a extrage caracteristicile geometrice ale fotografiei:

planeitate, paralelism, ortogonalitate, simetrie si topologie pland sau spatiala.

Aproape toate modelele 3D pot fi impartite in doua categorii: solide si de suprafete. In aceasta
cercetare, pentru reconstructia virtuald a unei constructii demolate, a fost utilizatd tehnica de
modelare 3D de fatadd. Modelul 3D al bisericii demolate a fost obtinuta prin utilizarea

fotogrametriei, care va fi prezentata in sectiunea urmatoare.

Tehnologia fotogrametriei

Tehnica fotogrametriei poate fi definit ca arta, stiinta si tehnologia de a obtine informatii fiabile
despre obiecte fizice si mediul inconjurdtor. Masuratorile fotogrametrice digitale calculeaza
obiectele direct din fotografii sau imagini digitale efectuate la o distanta micad cu un aparat de
fotografiat.

Modelul de baza in fotogrametria digitald de proximitate este proiectia centrald in perspectiva.
Sistemul de coordonate primar este pozitionat in mod arbitrar in spatiu obiectului, iar sistemul
secundar isi are originea In centrul camerei perspectiva O, axa z coincide cu axa principala si este
directionata departe de planul (imaginea) de proiectie (Fig. 105) . Factorul de scald este setat la
unitate [9], [226].

Modelul central de proiectie in perspectiva este doar o idealizare a geometriei optice reale frecvent
intalnite Tn camere de fotografiat. Calibrarea aparatului de fotografiat se realizeaza in vederea
identificarii masurii in care geometria formarii imaginii diferd de o camera reald. Una din
diferentele majore se referd la distorsiunile optice cauzate de lentilele aparatului. Distorsiunea

radiald a lentilei determina variatii in marirea unghiulard cu un anumit unghi de incidenta (Fig.
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106) [3]. Distorsiunea tangentiala a lentilei este deplasarea unui punct din imagine datorita alinierii

gresite a componentei lentilei [9].
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4.3. Metodologia pentru reconstructia 3D folosind fotogrametria

In principiu, metodologia propusi pentru reconstructia virtuald 3D bazati pe imagini a unui obiect
ar putea fi formulata in vederea respectarii urmatoarelor etape (Fig. 107) [33]:

Sample images used Pictures loaded in

for reconstruction web-based aplication Eetieleeiea ReskEmec

Fig. 107 Etapele propuse pentru reconstructia 3D

Dobandirea unui set de imagini. Primul pas esential in reconstructiec geometrica folosind
principiile de fotogrametrie este de a dobandi un set de imagini ale obiectului care urmeaza sa fie
reconstruit. Felul Tn care sunt procurate fotografiile este un aspect foarte important ce se va reflecta
in mare masura In calitatea reconstructiei finale. Obiectul este fotografiat din unghiuri diferite,
aranjate spatial intr-un cerc sau arc de cerc in jurul obiectului si fiecare fotografie trebuie sa contina

aproximativ 70-80% din continutul imaginii capturate anterior.

Generarea unui nor puncte din imagini. Imaginile din setul de date vor fi folosite pentru a
identifica punctele de interes si de a obtine coordonatele 3D ale obiectului. Procedeul se realizeaza
cu ajutorul unui software dedicat. Deoarece este un proces ce solicita calculatorul in mod intens,
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utilizarea unui software independent necesita un sistem de calcul puternic. Asadar, o solutie mai
bund este utilizarea unui serviciu web de tip cloud. O trecere in revista a solutiilor bazate pe

imaginea propriu-zisa vor fi prezentate in sectiunea urmatoare.

Generarea unui model 3D discretizat. La acest pas, norul de puncte rezultat va fi folosit pentru
a genera o discretizare 3D texturatd, utilizandu-se o biblioteca dedicata (de exemplu, Meshlab).
Un exemplu detaliat de utilizare al programului Meshlab pentru a genera o discretizare 3D cu

texturd a obiectului va fi prezentat in sectiunile urmatoare.

4.4. Programe de reconstructie 3D a cladirilor bazate pe imagini

In ultimii ani, datoritd dezvoltarii sistemelor de calcul de tip cloud, au fost elaborate mai multe
programe software pentru reconstructia bazate pe imagini. Au fost analizate [33] aplicatiile cele
mai actuale si au fost comparate caracteristicile si capacitatile lor. In urmatoarele paragrafe, se va
prezenta o scurta descriere a fiecarei aplicatie si se va propune un cadru pentru punerea in aplicare
a metodologiei propuse [149].

ARC3D [209] este un serviciu web gratuit, care ofera o aplicatie software independenta pentru
incarcarea fotografiilor pe un server. Aplicatia furnizeaza rezultate bune atunci cand se utilizeaza
un numar de aproximativ 70 de fotografii. Dupa procesarea imaginilor, rezultatele sunt primite
printr-un e-mail de notificare care contine un link catre fisierele generate. Acesta contine doua

tipuri de date privind reconstructia:

(1) harti pixel in format *.v3d care pot fi utilizate pentru reconstructia manuald a
discretizarii 3D dintr-un nor de puncte generate utilizand programul MeshLab al unei
discretizari 3D texturata;

(i)  mesh in formatul * .obj procesat de catre aplicatia serverului ARC3D (dar fara

acuratete).

Hypr3D (www.hypr3d.com) este un serviciu web gratuit similar cu ARC3D, care ofera doar o

interfatd web pentru a Incdrca si descdrca fisiere. Rezultate optime se obtin atunci cand se
utilizeaza 70-80 imagini. Avantajul acestei solutii, in comparatie cu ARC3D, este timpul redus de

livrare a rezultatelor reconstructie (aproximativ 3-4 ore).

Serviciul web ofera doua tipuri de geometrie: discretizare la o rezolutie scazuta in format 3D *.dae
Ccu texturi *.jpg si un nor de puncte in format *.ply. De asemenea, pot fi obtinute discretizari la o

rezolutie mare in format *.stl, dar fara texturi aplicate.

My 3D Scanner (www.my3dscanner.com/) este, de asemenea, un serviciu web gratuit comparabil

cu Hypr3D. Acest serviciu poate procesa pana la 100 de fotografii (dar intr-o perioada mai lunga
de timp). Avantajul acestei aplicatii o reprezinta rezolutia mare a discretizarilor (pana la 1000000
triunghiuri). Dezavantajul este lipsa texturilor aplicate dsuprafetelor, deoarece contine informatii
numai cu referire la culoare. Rezultatul furnizat de aceasta aplicatie contine un fisier *.0bj pentru
discretizarea 3D si unul *.ply pentru norul de puncte.
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Autodesk 123d CATCH este un serviciu gratuit oferit de Autodesk, care utilizeaza un sistem de
calcul de tip cloud pentru reconstructia obiectelor 3D din imagini. Gestionarea datelor se face

printr-o aplicatie software de sine stitatoare, instalata pe calculatorul utilizatorului.

Aceastd aplicatie permite incarcarea imaginilor, descarcarea rezultatelor, prelucrand norul de
puncte sau discretizarea 3D si exportand rezultatul folosind mai multe formate 3D (*.dwg, *. fbx,
*.rzi, *. obj, *. ipm, *.las). Acest serviciu poate procesa automat pana la 70 de fotografii intr-un
timp scurt (aproximativ 1-2 ore). Rezultatul procesului de reconstructie contine nori de puncte,
discretizare 3D si textura.

Dupa trecerea in revista a software-ului de reconstructie bazat pe imaginile disponibile, au fost
selectate programele ARC3D si Meshlab pentru metodologia de restaurare virtuald, deoarece acest
sistem permite prelucrarea manuald a norului de puncte care conduce la rezultate mai bune si o

mai buna intelegere a algoritmilor de prelucrare 3D.

4.5. Studiu decazl - Biserica Neagra

In aceasti sectiune este prezentati metodologia descrisi in paragraful anterior folosit pentru a
reconstrui ntr-un mediu virtual suprafetele exterioare ale unui monument bazat pe un set de
fotografii prin intermediul programelor ARC3D si Meshlab [33].

Obiectul reconstruit este un monument din centrul vechi al orasului Bragov. Software-ul ARC3D
a fost folosit pentru a obtine un nor de puncte 3D dintr-un set de imagini 2D si programul Meshlab

[132] a fost utilizat pentru comenzile de filtrare si reconstructia suprafetelor 3D din nori de puncte.

Primul pas a constat in realizarea a 16 fotografii ale obiectului in cauza din unghiuri diferite (mai
mici de 30 de grade), pentru ca software-ul ARC3D sa poata aplica algoritmii de reconstructie. Au
fost luate alte seturi de imagini ale altor monumente, dar pentru ca unghiul dintre cele doua imagini
a fost prea mare, software-ul ARC3D a returnat un mesaj de eroare. Pentru a putea incarca

imaginile pe serverul ARC3D, a fost necesara crearea unui cont.

Urmadtorul pas a fost deschiderea in Meshlab a fisierului modelului *.v3d. Apoi, cele mai
semnificative imagini au fost selectate si validatd comnada Export ply. Dupa cateva minute, se
genereaza fisierele cu extensia *.ply in concordantd cu imaginile selectate. Fiecare fisier a fost
importat Tntr-un alt strat (layer). Toate straturile s-au unit pentru a crea un singur nor de puncte
folosind e comanda Filters / Layer si a atributelor de Attribute Management / Flatten Visible
Layers. Punctele care nu faceau parte din monumentul reconstruit au fost sterse utilizand
comenzile de editare: Select Vertexes pentru selectarea punctelor si Delete current set of selected
vertexes pentru stergerea varfurilor. Dupa obtinerea norului de puncte care contine doar datele
referitoare la monumentul reconstruit, a fost aplicatda comanda Mesh Element Subsampling pentru
a mari numarul de puncte, de la aproximativ 8.000 la 60.000, folosind comanda Filters / Sampling
/ Mesh Element Subsampling / Number of Samples 60000 / Apply. Tn acest fel, un nou nor de
puncte a fost creat cu numele Sampled Mesh. Din zona Layer a fost selectat norul de puncte
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Sampled Mesh si a fost aplicatd comanda Surface Reconstruction: Poisson pentru a obtine o
discretizare 3D din norul de puncte.

Triunghiurile generate de comanda anterioara, care nu au apartinut modelului, au fost selectate cu
ajutorul comenzii Filters / Selection / Select faces with edges longer than si apoi au fost sterse prin
aplicarea comenzii Delete current set of selected faces. Pasul final a fost de a aplica comanda
Vertex Attribute Transfer, obtinandu-se astfel modelul 3D al monumentului.

4.6. Studiu de caz 2 - Biserica Sf. Vineri

Lucrarea de fata isi propune sa sublinieze modul in care utilizatorul poate vizualiza si interactiona
cu un model 3D reconstruit al cladirilor demolate prin utilizarea unor tehnici VR, cum ar fi
sistemele de proiectie imersivd. Metoda prezentatd este una dintre cele mai noi tehnologii de

recuperare, reconstructie si vizualizare a cladirilor demolate [31].

Despre Biserica Sf. Vineri

Primul ermitaj al acestei biserici a fost construit in secolul al 13-lea de citre credinciosii locali. In
1987, autoritatile comuniste au vrut sd demoleze biserica si sa elimine astfel un simbol al romanilor
ortodocsi (Fig. 108). Au cautat diverse motive, unul dintre acestea fiind construirea unei cladiri
de apartamente pe locul respectiv. Demolarea a inceput la 17 iunie 1987. Muncitorii au refuzat sa
demoleze biserica si au fost luati prizonieri, carora li sa promis sentinte reduse [20]. Dupa doua
decenii de la demolare, s-au depus eforturi importante pentru reconstruirea bisericii ,,Sf. Vineri”,
in apropiere de vechea locatie, acum ocupati de blocuri. Insi, vor mai trece multi ani pani la

finalizarea reconstructiei.

Fig. 108 Biserica Sf. Vineri din Bucuresti

Tehnici disponibile pentru reconstructie virtuala Documentarea unui patrimoniu cultural poate fi
definita ca actiunea de achizitie, prelucrare, prezentare si inregistrare a datelor necesare pentru
determinarea pozitiei §i a formei existentd reald, forma si marimea unui monument in spatiul
tridimensional, la un anumit moment n timp.
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Existd mai multe tehnici de documentare disponibile: metode manuale traditionale (folosind un
echipament foarte simplu: ruletd, fir cu plumb, masurare manuald cu dispozitive laser), metode
topografice (folosind tahometre si statii totale), metode fotogrametrice si metode de scanare (fara
contact) [226]. In zilele noastre, tehnicile de reconstructie si vizualizare 3D a devenit o metoda
foarte populard si utild in domeniul fotogrametriei de proximitate. Modelarea obiectelor 3D si
salvarea acestora 1n diferite formate a devenit larg raspanditd folosind reconstructie si vizualizare
3D.

Metodologia elaborata si rezultate

Fig. 109 ofera o imagine de ansamblu principala a sistemelor fotogrametrice de baza pentru
achizitia imaginilor si procesarea imaginii in fotogrametria arhitecturald. Aparatele clasice de
fotografiat au avantajele lor din punct de vedere al rezolutiei, impreund cu tehnica de achizitie
bine-cunoscuta.

Film — based camera Digital camera
Film development Scanning /
Digitization
Analogue/Analytical Digital
Photogrammetry Photogrammetry

Fig. 109 Algoritm de utilizare a fotogrametriei

Procesul de fotogrametrie analitica se bucurd de cunostintele si experientele bogate ale
operatorului uman. Tn acest caz, s-a folosit o fotografie facutid in 1987, in timpul demolarii
(descarcat de pe http://www.muzeuldefotografie.ro), pentru care nu nu exista nici o caracteristica

tehnica a camerei pe baza de film. A fost necesar sa se aleaga intre 3-4 fotografii alb-negru cu
rezolutie mica. In plus, cladirea vizati a fost acoperitd de copaci, stilpi, masini, iar imaginile au
fost realizate din unghiuri diferite (Fig. 110).

Fig. 110 Fotografii utilizate pentru reconstructia virtuala
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Pentru de a crea modelul 3D, au fost studiate mai multe metode disponibile, cele mai potrivite
pentru aceastd aplicatie fiind cele care folosesc programe de calculator pentru reconstructia

virtuala, cum ar fi: Autodesk Image Modeler, Google SketchUp, ARC3D, MeshLab,
PhotoModeler, Autodesk Maya.
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Fig. 111 Calibrarea interfetei de lucru din SketchUp

Pentru aplicatia vizata, s-au selectat doud programe cu aproximativ aceleasi caracteristici: Image
Modeler si SketchUp. Dupa primul test de calibrare pe fotografiile disponibile de constructie (Fig.
111), decizia a fost de a continua cu programul SketchUp deoarece precizia a fost mai buna. in

mod obisnuit, etapele de reconstructie virtuald 3D a cladirii au fost:

(1) incarcarea fotografiei,
(if)  stabilirea sistemelor de referinta si calibrarea instrumentelor virtuale,

(ilf)  crearea elementelor structurale ale cladirii si adaugarea detaliilor (Fig. 112).

—5

Fig. 112 Etapele reconstructiei 3D

Pentru a obtine un mediu virtual realist, modelul 3D trebuie sa fie procesat folosind tehnici grafice

specializate pe calculator. Prin urmare, s-a urmat algoritmul prezentat in Fig. 113:
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Fig. 113 Introducerea de detalii asupra geometriei reconstruite

Fiecarei suprafata internd sau externa a modelului 3D a cladirii (pereti, acoperis, ferestre) i se poate
reda textura cu un pattern special. Texturile speciale au fost folosite pentru materialele peretelui
exterior, pentru a realiza acoperisul, ferestrele sau balamalele. Pentru peretii de interior, s-au folosit
imagini care reprezinta picturi religioase (Fig. 114)

Fig. 115 Vizualizare pe ecranul PC-ului
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Pentru a putea vizualiza modelul reconstruit in mod imersiv, fisierele trebuie sa fie convertite intr-
un format neutru .wrl, pentru ca nu existd o procedura de schimb de date standardizata. Modelul
VRML rezultat poate fi apoi afisat intr-un mediu imersiv folosind un vizualizator VRML (ex. BS
Contact Stereo) sau poate fi incarcat pe internet, pe Google Maps. Vizualizarea pe un ecran de
computer nu este o solutie potrivitd, deoarece senzatia de imersiune in mediul virtual este una
redusa. Prin urmare, este necesara integrarea aplicatiei virtuale 3D dezvoltate intr-un sistem RV
imersiv (Fig. 115).

CaWE

Fig. 116 Echipament utilizat: sistem CAVE (a), ochelari polarizati (b), minusi pentru comenzi RV (c¢)

Pentru o buna perceptie a mediului virtual, au fost utilizate urmatoarele echipamente hardware:
sistem de tip CAVE, ochelari cu polarizare pasivd, manusi pentru manipularea modelului si un
mouse 3D pentru navigarea in mediul virtual (Fig. 116).

Fig. 117 Sistem CAVE utilizat la vizualizarea obiectelor 3D reconstruite

Sistemele desktop conventionale utilizeaza pentru vizualizarea mediilor virtuale 3D un ecran
traditional 2D de tip CRT sau LCD. Dezavantajul acestui tip de ecran pentru perceptia mediilor
virtuale este lipsa senzatiei de adancime. Sistemele Realitatii Virtuale Imersiva de tip CAVE [47]
sunt ecrane 3D stereoscopice care imbunatatesc in mod semnificativ modul in care utilizatorii pot
vizualiza, naviga si interactiona in mediile virtuale. Comparativ cu alte dispozitive, cum ar fi
dispozitivele HMD sau ecranele stereoscopice, sistemele CAVE oferd mai multe avantaje cum ar
fi: imbunatatirea gradului de constientizare al imersiunii; obtinerea unor imagini de Tnalta calitate;

camp vizual mare; vizualizare colectivd; colaborare cu mai multi utilizatori (Fig. 117).

O arhitectura multifunctionald a fost dezvoltatda in laboratorul RV din cadrul Universitatii

IR

CAVE si functionalitate Holobench.
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Prin urmare, sistemul se numeste "Holo-CAVE". Sistemul dezvoltat permite vizualizarea pe scara
larga, cu imagini stereoscopice 3D de inalta rezolutie, cu un camp vizual larg. Un alt avantaj este
imbunatatirea gradului de constientizare al imersiunii si posibilitatea de a vizualiza modelul 3D in
dimensiunile sale naturale. Recunoasterea gesturilor mainilor folosite pentru a imita diferite
comenzi (selectare, prindere, eliberarea unui model virtual) se face prin utilizarea manusi tactile
Fakespace Pinch Gloves. Aceste gesturi permit utilizatorului sa selecteze si sd mute obiecte 1n
mediul virtual. Navigarea in mediul virtual se face prin utilizarea unui dispozitiv SpaceNavigator
de la 3Dconnexion. Arhitectura programului este conceputd ca o retea distribuitd extrem de
modular, bazata pe separarea stricta a gestionarii sistemului RV in doua zone: un server Multi User
care efectueaza administrarea modelului 3D, impreund cu interactiunea utilizatorilor si un server

Virtual Environment care coordoneaza proiectiile locale si dispozitivele de navigatie.

Reprezentarea 3D a mediului virtual este in totalitate VRML2.0 in (Virtual Reality Modeling
Language), fiind in conformitate cu toti senzorii VRML, evenimentele si sunetele care pot fi
utilizate. Software-ul este capabil sa incarce si afiseze intr-un mod sincronizat o scend 3D pe

mediul de afisare, pentru a afisa imagini 3D stereo pasive.

4.7. Utilizarea AR in reconstructia 3D [75]

Existd mai multe obiecte religioase de patrimoniu si relicve istorice, pentru care restaurarea nu se
poate realiza. Pentru un vizitator fara experientd, in cazul obiectelor deteriorate de patrimoniu,
acestuia 11 va fi foarte dificil sd identifice sau sa-si imagineze forma si detaliile originale.
Reconstructia virtuala este o tehnologie adecvata care poate fi aplicatd in aceste cazuri.
Reconstructiile virtuale pot fi definite ca acele medii In care operatorul uman este transportat intr-
un nou mediu interactiv prin intermediul unor dispozitive care transmit semnale catre organele de

simt ale operatorului, dar si dispozitive care sesizeaza diferite actiuni ale operatorului [131].

Progresele graficii pe calculator si tehnologiile Realitdtii Virtuale (VR) au permis crearea
modelului virtual 3D care reprezinta obiecte reale la orice scald si complexitate. Conceptul cheie
este acela de a crea din imagini, picturi sau alte materiale istorice ale obiectului original o replica

virtuald a obiectului de patrimoniu deteriorat utilizand grafica pe calculator si tehnologii VR.

Tehnologiile RV ofera mai multe avantaje pentru reconstructie virtuala: imbunatatirea gradului de
constientizare al imersiunii; obtinerea unor imagini stereoscopice de Tnaltd calitate; unghi mare de
vedere; vizualizare colectiva; colaborarea cu mai multi utilizatori. Dezavantajele utilizarii
tehnologiilor RV pentru reconstructie virtuald este nivelul ridicat de complexitate impreuna cu
utilizarea unor dispozitivelor costisitoare, care au limitat aplicabilitatea acestei tehnologii pentru
utilizatori.

Realitatea augmentatd (RA) este o directie relativ noua de cercetare, care permite crearea unui
spatiu virtual interactiv incorporat in mediul real. Tn scopul de a elimina problemele RV prezentate,
tehnologia AR permite crearea unui spatiu virtual interactiv, Incorporat in realitate. Spre deosebire

de sistemele VR, in care utilizatorii sunt complet imersati in mediul virtual, AR ofera utilizatorilor
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posibilitatea de a vedea obiectele virtuale si lumea reald, coexistdnd In acelasi spatiu (co-
localizate). Acest fapt reprezinta obiectivul AR, acela de a completa realitatea, mai degraba decat
sa o Tnlocuiasca complet ca in aplicatiile RV conventionale. Tehnologia AR furnizeaza informatii
utile despre mediul inconjurator, imbunatatind perceptia informatiilor spatiale si interactiunea cu
lumea reald. Utilizatorul poate interactiona cu obiectele digitale intr-un spatiu 3D propriu-zis, care
este mai natural si intuitiv. In acest fel, AR ofera posibilitatea de a vizualiza modelul reconstruit
3D al patrimoniului obiecte de co-localizate cu mediul real si realizeaza un canal eficient de

comunicare si foarte intuitiv pentru informatii cu referire la spatiu.

In aceastd sectiune se propune o abordare pentru restaurarea virtuald a obiectelor religioase de
patrimoniu bazate pe tehnologii AR. Aceasta metoda permite restaurarea virtuala a obiectului de
patrimoniu original, prin co-localizarea modelului reconstruit 3D virtual cu cel real. Lucrarea este
organizatd dupa cum urmeaza: sectiunea 2 analizeaza lucrari anterioare, sectiunea 3 descrie metoda
de reconstructie propusa bazatd pe AR, sectiunea 4 evidentiaza rezultatele si sectiunea 5 prezinta
concluziile.

Exemple ale utilizirii AR in recunstructiile virtuale ale patrimoniului

In zilele noastre, sunt prezentate mai multe aplicatii AR in reconstructii virtuale. in [150]
tehnologiile AR sunt utilizate pentru reconstructia virtuala 3D a picturilor vechi, mozaicurilor,
fauna, flora si personajele din vechiul Pompei. Pentru co-localizarea modelului 3D in mediul
virtual a fost folosit un telefon mobil dotat cu camera, fara a folosi markeri.

In [211] este prezentati elaborarea ghidului electronic personalizat si turul asistat pe baza AR
pentru Jocurile Olimpice Antice. Sistemul utilizeaza o componentd de urmarire a orientarii si a
pozitiei pentru a afisa reconstructia AR a templului si a personajelor animate. Vizitatorii site-ului
poartd ochelari AR pentru a vedea imaginile 3D. Dezavantajul acestui tip de vizualizare este

rezolutia scazutd si autonomia limitata.

AR a fost de asemenea utilizata pentru reconstituirea virtuald ale unor obiecte de artd deteriorate
[4], unde patternul de corectie pentru restaurare este generat din imaginea nedeterioratd a
obiectului scanat in prealabil si proiectat asupra obiectului deteriorat cu ajutorul unui proiector
LCD calibrat. Cu toate ca abordarea lor are aspecte inovatoare, aceasta tehnica poate fi aplicata
numai pentru restaurarea obiectelor decolorate de mici dimensiuni, si nu este potrivit pentru a fi
utilizat pentru reconstructia in aer liber de monumente religioase. Recent, in [72] sunt prezentate
doud exemple de utilizarea unor coduri QR iar sistemul AR este bazat pe acestee coduri pentru
reconfigurarea tridimensionald a mediului urban, in scopul de a arata dovezi ale arhitecturii
"invizibile",

Avand in vedere reconstructia virtuald a obiectelor de patrimoniu religios, sunt prezentate doar
aplicatii legate de picturd monumentala [157] si reconstructia arhitecturald a unui templu [62],
[94], [118], [121], [225], folosind tehnologii 3D de VR. Din cunostintele autorului, in literatura de
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specialitate consultatd nu se prezintd o metodologie pentru crearea unei aplicatii de reconstructie
virtuale bazate pe AR.

De asemenea, n toate aceste documente revizuite, nu este prezentata o reconstructie virtuala a
obiectelor religioase de patrimoniu in aer liber pe baza de AR, cum ar fi sculpturile exterioare ale

Bisericii Negre din Brasov.

4.8. Metodologia pentru crearea unei aplicatii de reconstructie
virtuale bazate pe AR [75]

Sistemul bazat pe AR este compus din fisiere care permit vizualizarea modelului 3D reconstruit
al si modelului monumentului de patrimoniu initial, co-localizate. In principiu, metodologia crearii
unei aplicatii de reconstructie virtuald bazatd pe AR ar putea fi formulatd in vederea respectarii

urmatoarelor etape:

(1) Reconstructia 3D a obiectului de patrimoniu. Acesta este un pas important, elementar in

dezvoltarea procesului de aplicare bazat pe AR. Tehnicile actuale de reconstructie 3D pentru AR,
care sunt potrivite pentru aplicatii virtuale de patrimoniu sunt: modelarea pe baza de imagine,
modelarea bazata pe distanta, randarea pe baza de imagine, modelarea bazata pe fotogrametrie si
o combinatie a acestora [144]. Pentru reconstructia obiectelor de arhitectura in aer liber, modelarea
pe bazd de imagine este tehnica cea mai des utilizatd. Aceasta se referd la utilizarea imaginilor
pentru generarea modelului 3D reconstruit. Se utilizeaza un model matematic pentru a culege
informatii dimensionale 3D pe baza imaginii 2D sau pentru a obtine detalii cum ar fi umbra
formei, textura, vizualizarea reflexiilor speculare, conturul gradientilor. Avantajul unei
reprezentari bazate pe imagine este capacitatea de a reprezenta o geometrie arbitrard. Aceastd
tehnicd, de asemenea, poate manipula efecte subtile din mediul real capturate in imagini, dar dificil

de reprodus cu ajutorul unor tehnici grafice obisnuite [147].

(2) Conversia datelor modelului 3D reconstruit. Modelul virtual nu poate fi incarcat intr-un

program AR, deoarece nu existd o procedurd standard de interoperabilitate. Prin urmare, aceasta
etapd consta 1n extragerea tuturor datelor geometrice ale modelului 3D reconstruit si conversia la
un format adecvat al fisierului (de exemplu *.3ds, VRML, x3d, etc), care pot fi incarcate de
programul dedicat AR.

(3) Imbinarea modelului 3D virtual cu obiectul existent. Tnregistrarea in aplicatiile AR presupune
o aliniere precisd a obiectelor reale si a celor virtuale. Aceasta este o operatie esentiala care
influenteazd perceptia vizuala a modelului co-localizat si eficienta aplicatiei AR elaborate.
Tracking-ul bazat pe markere este o tehnologie obisnuita utilizata in aplicatiile AR, dar aceasta
tehnologie este imposibil de utilizat pentru reconstituiri bazate pe AR de exterior, datorita sarcinii

dificile de a plasa markeri cu precizie in diferite locatii predefinite.

(4) Vizualizarea co-localizata al obiectului de patrimoniu reconstruit virtual cu ajutorul unui

dispozitiv de afisare fizic (HMD, telefoane inteligente sau tableta, PC).
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4.9. Studiu de caz - reconstructia virtuala bazata pe AR a unei
statui exterioare a Bisericii Neagre [75]

Pentru a demonstra metodologia prezentatd mai sus, a fost dezvoltat un protototip AR pentru
reconstructia virtuala a unei sculpturi din exteriorul Bisericii Negre. Aceasta reprezinta principalul
monument in stil gotic din tard si cea mai mare biserica gotica intre Viena si Istanbul. Biserica
Neagrd a avut o istorie turbulenta: construita intre 1385 si 1477 pe locul unei biserici mai vechi
(distrusa de invazia mongold din 1242), constructia Marienkirche a fost deterioratd de raidurile
turcesti in 1421. Biserica si-a dobandit actualul nume dupa ce dezastrul a lovit din nou in 1689,
cand ,,Marele Foc”, provocat de invadatorii habsburgici, a distrus o0 mare parte a orasului, a
deteriorat considerabil biserica, innegrindu-i zidurile. Restaurarea bisericii a durat aproximativ 100
ani (http://www.brasovtravelguide.ro/en/brasov/sightseeing/black-church.php).

Odata cu trecerea timpului, sculpturile din afara Bisericii Negre, au fost deteriorate sau distruse in
totalitate (Fig. 118). Cea mai veche statuie incd in picioare este cea a Sfantului Petru si poate fi
vazuta in partea de sud a bisericii. Biserica este construitd din gresii friabile si andezit de forma
cubica. Acesta este motivul pentru care statuile plasate pe exterior nu au putut supravietui timpului
si unele dintre ele lipsesc sau sunt au fost inlocuite cu altele noi. Obiectivul aplicatiei bazate pe
AR elaborate a fost de a reconstrui modelele 3D virtuale ale unor sculpturi exterioare si co-
localizarea acestora cu biserica propriu-zisa.

Fig. 118 Biserica Neagri si vedere a zonei din care lipseste statuia

Tn scopul de a augmenta simtul vizual uman, un dispozitiv de afisare fizic este utilizat pentru a

permite combinarea de imagini reale si virtuale si pe care utilizatorul sd le foloseasca.

Multe forme de afisare video pot fi folosite in acest sens: casti HMD, ecrane portabile (cum ar fi
telefoane inteligente si tablete PC), monitoare si proiectoare. HMD este o alegere comund pentru
AR, fiind portabil, iar acesta este plasat direct pe raza vizuala a utilizatorilor. Dar utilizarea unui
HMD pentru activitati in aer liber nu este cea mai buna solutie, din cauza autonomiei reduse si
costurilor ridicate, insa progresul tehnic in dispozitive portabile si tablete deschis un potential
enorm de dezvoltare a aplicatiilor AR. In aceasta cercetare a fost utilizat un sistem AR portabil

compus dintr-o tableta PC (Fig. 119).
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Fig. 119 Utilizarea tabletei ca sistem portabil AR

Reconstructia 3D a modelelor virtuale de patrimoniu

Pentru a crea modelul 3D al sculpturii deteriorate, s-a folosit tehnica de modelare bazata pe
imagine. Tntr-o prima etapa, au fost capturate imagini ale sculpturii de patrimoniu, apoi, aceste
imagini au fost prelucrate in scopul de a elimina imaginile neclare si pentru a spori vizibilitatea
sculpturii de patrimoniu. Pentru a putea aplica tehnica de modelare bazata pe imagine, am studiat
mai multe programe de calculator disponibile, cum ar fi: Autodesk Image Modeler
(http://usa.autodesk.com/), Google SketchUp (http://sketchup.google.com), ARC3D (www.
arc3d.be), [209], MeshLab (http://meshlab.sourceforge.net), PhotoModeler
(www.photomodeler.com). Pentru elaborarea aplicatiei, s-a selectat programul ARC3D pentru a

genera dintr-un set de imagini un nor de puncte al geometriei 3D si programul MeshLab pentru a
genera discretizarea 3D texturatd a modelului VRML a obiectului reconstruit. Etapele specifice

pentru reconstructie sunt:

(1) incdrcarea imaginilor procesate in programul ARC3D,

(i)  descarcarea fisierului rezultat *.v3d si incarcarea in programul MeshLab,

(i)  selectarea si stergerea punctelor corespunzatoare altor obiecte decat cele ale sculpturii,
(iv)  aplicarea unui filtru pe o proba secundara,

(v)  aplicarea filtrului de reconstructie Poisson,
(vi)  aplicarea texturii si transformarea discretizarii intr-un format generic VRML (Fig.
120).

g
e o

3 o = el IR Y7
1\

Sample images used Pictures loaded in Generated point
for reconstruction ARC3D cloud

3D Mesh model VRML 3D model

Fig. 120 Etapele recosntructiei virtuale 3D a artefactelor
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Integrarea modelelor 3D reconstruite

Arhitectura programului a fost elaboratd pentru vizualizarea modelului 3D reconstruit in mediul
de co-localizare (Fig. 121). Codul sursa scris pentru sistemul de reconstructie virtuald bazat pe
AR se bazeaza pe o biblioteca numita Instant Player (www.instantreality.org). Avantajul folosirii
acestei biblioteci este posibilitatea de a integra diverse formate grafice VRML si x3d ale obiectelor

virtuale si posibilitatea de a crea External Authoring Interface (EAI).

Fig. 121 Suprapunerea modelului 3D recosnstruit peste imaginea cladirii

Integrarea modelului virtual 3D reconstruit cu cladirea bisericii a fost elaborat folosind modulul
realitatii instantanee Generic Poster Tracker pentru urmarirea regiunilor plane texturate [13].

In scopul de a crea o aplicatie AR bazati pe aceastd tehnologie de tracking, utilizatorul trebuie sa

efectueze urmatoarele etape:

(1) sa realizeze o imagine de referinta a scenariului real, cu aparatul foto utilizat pentru
tracking prin utilizarea imaginilor capturare de program (de exemplu software-ul
gratuit IrfanView www.irfanview.com),

(i)  saefectueze o faza de proba offline de clasificare folosind modulul realitdtii instantanee
Generic Poster Tracker, perform an offline classifier training phase using the function
Generate Poster Tracker of Instant VVision module

(ilf)  incorporarea datelor generate din fisierul *.pm in aplicatia AR,

(iv)  co-localizarea modelului virtual pe cladire in plan real prin scalare, pozitionare si
orientare 3D, 1n raport cu matricea de transformare camerei si salvarea datelor de
nregistrare intr-un fisier de configurare. in final, utilizatorul poate vizualiza sculpturile
virtuale co-localizate pe structura originald folosind ecranul unei tablete PC sau de

laptop.
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B.2. PLANURI DE EVOLUTIE SI
DEZVOLTARE A CARIEREI

Activitatea profesionala in domeniul Ingineriei Mecanice a inceput in octombrie 1992, dupa
terminarea facultatii, ca inginer mecanic la o0 mare companie din Brasov, producatoare de articole

tehnice din cauciuc, continuata apoi in mai multe companii cu profil de productie sau proiectare.

Experienta practica dobandita, contactul cu diverse tehnologii, necesitatea de a adapta cerintele de
piata cu activitatea de proiectare si executie a dus la imbunatatirea calitatii mele de inginer si de
viitor cadru didactic, oportunitate pe care am valorificat-o in anul 2008, prin angajarea in cadrul
Catedrei de Organe de magini, Mecanisme si Robotica a Facultatii de Inginerie Tehnologica de
la Universitatea Transilvania din Bragov. Din acest moment, intreaga activitate mi-am desfasurat-
0 n colectivul de cercetare Robotica si Realitate Virtuala, grup integrat in Departamentul de
Autovehicule si Transporturi, Facultatea de Inginerie Mecanica. Aici imi regasesc multe valori si
apreciez cad voi evolua atat didactic cat sa stiintific, contribuind, aldturi de ceilalti membri, la
dezvoltarea si cresterea prestigiului acestui departament. Voi raméane profund implicat in
activitatile de pana acum, propunandu-mi antrenarea a mai multor colegi in ceea ce am realizat in
cadrul departamentulul si continuand dezvoltarea domeniului de Inginerie Mecanica. Sunt convins
ca printr-0 implicare, un feedback permanent, transparenta, prietenie si colegialitate voi participa
la dezvoltarea cu succes a Dpt. de Autovehicule si Transporturi din cadrul Universitatii

Transilvania din Brasov si integrarea acestuia in marile structuri internationale din domeniu.

SUMAR DE ACTIVITATE

Aspecte relevante ale activitatii didactice

Incepand din ianuarie 2007 am ocupat urmatoarele pozitii in cadrul Universitatii: cercetator
postdoctoral (2007 - 2008), sef de lucrari (2008 - 2014) si conferentiar (2014 - prezent).
Corespunzator fiecarei pozitii didactice am desfasurat activitati de predare (Metoda Elementului
Finit, Sisteme de Fabricatie Virtuale, Sisteme de Urmarire a Miscarii, Roboti Mobili in Industrie,
Tehnici de scanare si reconstructie 3D, Masini de Lucru si Comenzi Numerice, Organe de magini)
precum si de indrumare a lucrarilor de laborator, proiecte si seminarii. In prezent sunt titularul
cursurilor de Organe de masini de la programul de studii Ingineria Transporturilor si Traficului si
de Metoda Elementelor Finite la programul de studii Autovehicule Rutiere (Ro si EN), ambele la
ciclul de licenta, precum si Analiza cu Elemente Finite la programul de studii de master Virtual
Automotive Design.

Activitatile didactice pe care le-am desfasurat au fost apreciate de catre studentii diferitelor

programe de studii din cadrul Universitatii Transilvania din Brasov. Am coordonat proiecte de
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diploma si am indrumat activitatea de practica a studentilor programului de studii Robotica. Ofer,
Tn domeniile mele de competenta, consultatii studentilor dar si colegilor mai tineri si sunt deschis

oricarei discutii din domeniul meu de activitate cu ceilalti colegi si dascali cu experienta.

Am fost membru Tn comisiile de admitere pe facultate si responsabil cu organizarea diverselor
activitati cu caracter didactic (vizite in laboratoarele colectivului, prezentari in licee, expozitii si
targuri universitare etc). Am contribuit activ la activitatile de elaborare a documentatiei si a
evaluarii in vederea (re)acreditarii programelor de studii Robotica, Informatica Mediilor Virtuale,
Virtual Automotive Design, Autovehicule Rutiere (EN). Am participat la activitatile de intocmire
a statelor de functii si a orarului.

Relevanta activitatii didactice pe care 0 desfasor se reflecta si prin faptul ca, pe parcursul evolutiei
didactice, am fost solicitat de catre colegii din departament, sa particip la elaborarea unor manuale
didactice care la ora actuala constituie un adevarat suport pentru studenti. Sunt autor (coautor) la
5 manuale suport pentru activitati didactice de curs si aplicatii publicate in edituri de prestigiu.
Astfel, incepand din anul 2007 am participat la elaborarea unor indrumatoare de lucrari de
laborator pentru disciplina Metoda Elementului Finit, finalizata prin editarea unor culegeri utilizate

cu succes la orele de aplicatii.

Tncepand cu anul 2012 am participat la elaborarea unui curs exhaustiv de Organe de masini (0
metodad inovativd de prezentare a prof. Mogan G.) care cuprinde, pe langd partea de curs
(Asamblari demontabile, Asamblari sudate, Asamblari arbore — butuc, Asamblari filetate,
Asamblari cu stifturi si bolturi, Cuplaje, Elemente elastice, Angrenaje, Arbori drepti, Arcuri
metalice, Rulmenti, Tribologie) si capitolele de proiectare si aplicatii (proiecte pentru ambele
sectiuni ale cursului: OM1 si OM2, acestea ofera sprijin studentilor in vederea realizarii proiectelor
de an). Acest curs este scris in format html, fiind prezentat sub forma electronica, iar toate notatiile
si simbolurile de materiale sunt conform Standardelor Europene n vigoare.

Am elaborat, in anul 2013, un curs de Analiza structurilor mecanice pe baza Metodei Elementelor
Finite, scris in limba engleza, manual dedicat studentilor de la profilele de inginerie mecanica,
avand o structura bazata pe studiul problemelor de la particular la general, si ce are un caracter
puternic aplicativ. O alta lucrare de referinta, ca singur autor, in domeniul organelor de masini,
este cartea Transmisii prin curele sincrone, aparuta in 2009.

Pe langa editarea lucrarilor de laborator, am realizat singur, cu colegii sau in cadrul unor lucrari
de licentd sau disertatie, cu studentii din an terminal, urmatoarele lucrari de laborator: stand cu
retur haptic pentru studiul experimental al mecanismelor folosind tehnologii de Realitate Virtuala;
aplicatie software de cunoastere masinilor unelte cu comanda numericd; aplicatie software de
utilizare a comenzilor de baza a masinilor unelte cu comanda numerica; aplicatie software de
urmarire a miscarii in medii virtuale cu echipamente de tip Kinect. Aceste aplicatii se afld in

dotarea laboratorului GP2 si sunt utilizate in activitatile de laborator cu studentii.
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Am indrumat lucrari de licentd la specializarea Robotica, Autovehicule Rutiere, Inginerie
Mecanica, dar si lucrari de disertatie la specializarea Informatica Mediilor Virtuale si Virtual
Automotive Design. Am facut parte din comisiile de Licenta si Disertatie la programele de studii
de licenta Robotica si de masterat Informatica Mediilor Virtuale, Virtual Automotive Design

precum si Securitatea Muncii de la Facultatea de Ingineria si Stiinta Materialelor.

M-am implicat in modernizarea si adaptarea activitatilor didactice In conformitate cu cerintele
actuale si modelele internationale. Utilizez tehnici de predare moderne pentru a facilita infelegerea
mai usoara de catre studenti a disciplinelor predate. Pe langa utilizarea videoproiectorului in

activitatea de predare, mai folosesc ca si material aditional: filme, fotografii, simulari, machete.

Tn cadrul intalnirilor prijeluite de participarea la diverse seminarii si conferinte, am discutat cu
profesori cu reputatie internationald din mai multe universitati din Europa, cu personal cu functii
de raspundere din companii multinationale, cu ingineri cu experientd. Aceste contaCte m-au
indrumat si ajutat in imbunatatirea metodelor de predare pentru a forma ingineri competenti, cu o
pregatire adecvata, astfel incat sa faca fata cerintelor impuse de marile companii de prestigiu din

tara si din strainatate.

Am cautat in permanenta sa nu-mi limitez activitatea doar in perimetrul universitar si sa mentin
un contact cat mai strans cu mediul economic. Am avut ocazia sa lucrez in productie incepand cu
terminarea facultatii dar si ulterior sa colaborez cu mediul economic, in calitate de cadru didactic
universitar. Acest lucru a avut un impact major asupra modului de predare (multe exemple

practice, aplicatii) si a modului de relationare cu studentii.

Pe baza experientei de 15 ani in cadrul companiilor industriale romanesti si straine, am desfagurat
si activitati de coordonare a activitatilor practice ale studentilor (programul de studii de licenta
Robotica). Un rezultat al acestei activitati 1-a constituit elaborarea unui Caiet de practica,
document individual al studentului, structurat eficient, cuprinzand: elemente de identificare,
legislatie si regulamente, conventii de practicd, teme si portofoliu, jurnal zilnic al studentului,

autoevaluare, evaludri ale tutorelui de intreprindere.

In aceeasi directie, am participat activ la depunerea si derularea unor proiecte POSDRU avand ca
tema practica studenteasca. Astfel, au fost acceptate spre finantare douda proiecte
(POSDRU/90/2.1/S164210 | Parteneriat transnational universitati — intreprinderi pentru practica
studentilor si POSDRU 160/2.1/S/133020 Cresterea capacitdtii de integrare pe piata muncii a
studentilor si absolventilor prin consiliere si plasamente practice) n valoare de peste 20 milioane
lei ce s-au derulat in perioada 2010 - 2015, avand ca rezultate, efectuarea de catre 270 studenti de
la Universitatea Transilvania din Brasov a unor stagii de practica de 3 saptamani in companii din
Uniunea Europeana, 70 de studenti in companii din Romania si peste 3.000 de vizite de studii ale
studentilor in firme din tard. Au fost elaborate, testate si implementate proceduri europene de
efectuare a practicii studentesti. Ca urmare a finalizarii cu succes a acestui proiect, ca o prima
masura, a fost elaborat un Caiet de practica ce s-a implementat la nivel de Universitate.
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Tn perioada aprilie - iulie 2007 am parcurs un modul de perfectionare organizat de Universitatea
Politehnica Bucuresti, Universite de Technologie de Compiegne (Franta), in colaborare cu Renault
Technologie Roumaine, avand ca tema formarea de formatori in domeniul autovehiculelor. Ca
urmare a absolvirii acestui curs, am primit atestatul de formator in Inginerie de projet automobile.

In vederea completirii cunostintelor si perfectionarii metodelor didactice folosite, in vara anului
2008 am urmat cursurile de psiho-pedagogie si metodica organizate de Departamentul de pregatire
a personalului didactic din Universitatea Transilvania din Brasov. In apriliec 2008 am absolvit
cursul de Proiectare, implementare si auditare a sistemelor de management in laboratoarele de
incercari / etalondri, conform ISO 17025, organizat de MRC Craiova. In vederea pregatirii
proprii, am urmat tn anul 2012 cursuri de utilizarea a programelor de analiza pe baza MEF,
ANSYS Workbench 14, organizate in cadrul Universitatii de catre reprezentantii nationali.

Activitatea didactica si cea de laborator desfasurata in cadrul masterului Informatica Mediilor
Virtuale s-a bazat pe experienta acumulatd in domeniul Realitatii Virtuale dobandita in cadrul
pozitiei de cercetator postdoctoral ocupat la Universitatea Transilvania din Brasov in proiectul de
tip FP6 — VEGA (http://www.project-vega.ro/).

Fac parte din echipa de cadre didactice ale Departamentului Autovehicule si Transporturi ce
dezvolta un nou laborator de Organe de masini §i Mecanisme cu aplicatii din domeniul
autovehiculelor. In acest sens, particip la configurarea standului de incerciri pentru miscari de
rotatie si la realizarea de lucrari de laborator pe acest stand precum si la punerea in functiune a
unui echipament de testare la intindere / compresiune, aflat la institutul PRODD.

Aspecte relevante ale activitatii de cercetare

Activitatea de cercetare pe care 0 desfasor in domeniul Organelor de masini are la baza subiectul
transmisiilor prin curele sincrone. Acesta a fost i subiectul tezei de doctorat elaborata in anul 2004
sub indrumarea conducéatorului stiingific prof. dr. ing. Aurel JULA de la Universitatea Transilvania
din Brasov. Tema tezei de doctorat este "Cercetari teoretice i experimentale asupra transmisiilor
prin curele sincrone". In cadrul tezei am configurat standul de incerciri pentru elemente cu
migcare de rotatie pentru a analiza o transmisie prin curele sincrone de la un automobil. Rezultate
semnificative ale cercetdrii doctorale au fost prezentate la conferinte stiintifice nationale si

internationale, in timpul perioadei de pregétire a tezei sau dupa aceasta.

Un aspect important al activitatii de cercetare pe care o dezvolt il constituie deschiderea catre noi
abordari stiinfifice ale domeniului Inginerie Mecanica, activitate inceputa in perioada studiilor
postdoctorale Tn cadrul proiectului FP6 — VEGA Virtual Reality in Product Design and Robotics
(2007 — 2008), condus de prof. Talaba D. In acest sens, o altd directie de cercetare in care am
activat in ultimii ani este reprezentata de conceptul de Realitate Virtuald, zona in care am efecuat
cercetari in domeniul reconstructiei 3D (reverse engineering) si a sistemelor de urmarire a miscarii
in medii virtuale (tracking) precum si a comenzilor cu retur haptic. Pe de altd parte, odata cu
inceperea cursurilor programului de studii de master Informatica Mediilor Virtuale, un alt domeniu
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abordat este cel al Sistemelor de Fabricatie Virtuale. In acest scop, am initiat studierea unor
aplicatii software complete CAD / CAE / CAM pentru care au fost achizitionate si licente (CATIA,
DELMIA — Dassault Systems), in cadrul Institutului de cercetare.

Cunostintele si deprinderile dobandite in companiile din tara si strainatate, atat in ceea ce priveste
modul de lucru cat si de management al proiectelor de cercetare, mi-au fost de un real folos in
obtinerea unor viitoare proiecte. Particip activ, impreuna cu ceilalti membri ai colectivului de
cercetare D10, in colaborare cu alti parteneri din Universitatile din tara si strainatate, la elaborarea
de propuneri si depunerea de aplicatii in cadrul programelor de cercetare nationale si

internationale.
Actualmente sunt director la un proiect national de cercetare si responsabil de partener la un altul:

e Parteneriate 2013, UEFISCDI, 2014-2017, PN-I1-PT-PCCA-2013-4-1596 — Nr. 227/2014
Sistem de diagnosticare si terapie a afectiunilor coloanei vertebrale SPINE (director)
http://spine.unitbv.ro/.

e PCCA 173/ 2012-2015 "Brahiterapia asistata robotic, o abordare inovativa in terapia
cancerelor inoperabile (CHANCE)" http://www.cester.utcluj.ro/chance.html.

Valoarea proiectelor, la care am fost sau sunt director sau responsabil partener, care revine
universitatii, este de 1.064.504 RON. Am facut achizitii importante de echipamente. Un rezultat
al derularii acestor proiecte 1l constituie consolidarea unei echipe de cercetare formata din 5
specialisti care lucreazd in cadrul Laboratorului de cercetare Realitate Virtuala si Robotica.
Proiectele coordonate au facut posibila si participarea membrilor echipei la conferinte de prestigiu
din tard si din strdindtate precum si dezvoltarea de noi colabordri interdisciplinare (chirurgie

robotizatd, urmarirea posturii corpului uman, reconstructii virtuale).

Alte activitati

Incepand cu anul 1992, de la terminarea facultitii, am ocupat urmitoarele posturi executive, de
control sau manageriale: inginer mecanic, resp. ISCIR (oct. 1992 - dec. 1996, SC FARTEC SA);
sef Departament Dezvoltare (dec. 1996 - ian. 2005, SC FARTEC SA); director tehnic (ian. 2005 -
ian. 2007, SC SIRCUC Brasov SA); proiectant inginer mecanic (dec. 2000 - mai 2004, SC
CONCEPT 3T SRL).

Tn perioada 2010-2013 am activat ca membru (expert termen lung) in cadrul proiectului POS
DRU/87/1.3/S/62468-Profesionalizarea carierei didactice... (http://compas2010.ro/), proiect

dedicat formarii si dezvoltarii competentelor personalului didactic din invatamantul preuniversitar.

Totodata, n ultimii ani am participat la activitatile proiectelor de tip INTEREG IV C DigitalCities
(http://www.digital-cities.eu/) si District+ (http://www.districtplus.ro/), inclusiv sub-proiectul
local East Inno Transfer (http://www.aippimm.ro/).

Am activat, in cadrul Universitatii Transilvania din Brasov, in echipe care au depus, periodic,
propuneri de proiecte in programe de tip Erasmus, Tempus, POSDRU, PNCDI, Horizon 2020.
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Am participat in comisiile de admitere la nivel de facultate si la organizarea de activitati cu caracter
didactic (targuri studentesti, Ziua Portilor Deschise) impreuna cu studentii si cadrele didactice ale
universitatii. Am facut parte din echipa de organizare a Conferintei Internationale Robotica 08,
Brasov 2008, The International Congress of Automotive and Transport Engineering (CONAT
2016).

CONTRIBUTIA STIINTIFICA SI PRESTIGIUL
PROFESIONAL

Sunt autor / coautor a 5 carti de specialitate aparute in edituri recunoscute CNCSIS. De asemenea,
am realizat, in calitate de co-autor, doua ndrumare de lucrari de laborator la disciplina Metoda
Elementelor Finite.

Activitatea de cercetare pe plan international cuprinde publicatii in reviste de circulatie
internationald, participari la conferinte internationale 1n tara si in straindtate, participari la scoli de
vara si la cursuri de formare. Lista completa a articolelor publicate este prezentata in anexe. In
continuare sunt prezentate jurnalele si conferintele in care am publicat lucrarile cele mai
importante:

e Jurnalele indexate sau cotate ISI in care am publicat sunt:
o European Journal of Science and Theology;
o Applied Mechanics and Materials (2);
o Advanced Materials Research;
e Articole publicate In volumele unor conferinte internationale din tard si strdinatate cu
proceedings indexat ISI:
o Proceedings of 8" International Scientific Conference eLearning and Software for
Education (2);
o Proceedings of ICVL 2011, The 6" International Conference on Virtual Learning;
o ASME International Design Engineering Technical Conferences and Computers
and Information in Engineering Conference;
o Proceedings of the 10" IFTOMM International Symposium on Science of
Mechanisms and Machines;
o Proceedings of Eucomes 2010 Mechanisms and Machine Science, New Trends in
Mechanism Science;
o Proceedings of the 19" International DAAAM Symposium Book;
e Alte jurnale si conferinte,indexate in alte baze de date recunoscute CNCSIS:
o International Journal of Computer Science Research and Application;
o International Journal of Design Engineering;
o Balkan Journal of Mechanical Transmissions;
@)

Buletinul Universitatii de Petrol Gaze, Ploiesti, seria tehnica;
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o Proceedings of 9" International Conference on accompishments in electrical and
mechanical engineering and information technology - DEMI (2).

Rezultatele stiintifice publicate si prezentate la conferinte nationale si internationale de prestigiu
aduc o contributie semnificativa in ingineria mecanicd precum si a noilor abordari ale acestui
domeniu. Recunoasterea calitatii stiintifice si a prestigiului profesional poate fi cuantificata prin

urmatoarele:

e obtinerea unei burse postdoctorale de cercetare (finantatd de Comunitatea Europeana prin
Programul Cadru FP6);

e director de proiect la 1 proiect si responsabil partener la 2 proiecte de cercetare nationale;

e membru in alte 6 proiecte de cercetare nationale si internationale (PN Il; Horizon 2020;
FP6), fonduri structurale (POS DRU), de integrare (INTEREG IV C);

e membru al urmatoarelor organizatii si asociatii profesionale nationale si internationale:

o Societatea Inginerilor de Automobile din Romania (SIAR);

o Asociatia Romand de Stiinfa Mecanismelor si Masinilor (ARoTMM, membru
IFToMM);

o Societatea de Robotica din Romania (SRR);

o Asociatia Generala a Inginerilor din Romania (AGIR);

o Asociatia Romana de Transmisii Mecanice — vicepresedinte filiala Brasov (ROAMET)

e reviewer la urmatoarele publicatii si conferinte:

o New trends in medical and service robots, Springer Book (ISBN 978-3-319-01592-7),
2013;

o Computer Aided Design (ISSN: 0010-4485), 2008-2009;

o The XII International Conference on Mechanisms and Mechanical Transmissions
(MTM 2016)

o The International Congress of Automotive and Transport Engineering (CONAT 2016).

o Journal of Mechanical Engineering Science (SAGE).

e membru al grupului de experti evaluatori de la RENAR (Asociatia de Acreditare din
Romaénia). Am luat parte la evaluarea proiectelor de tip CEEX modulul 1V - Proiecte de
dezvoltare a infrastructurii de evaluare si certificare a conformitatii (2008 — 2009);

e evaluator la proiectele de tip TE, 2015.

e participarea, in calitate de invitat, la cursurile scolii stiintifice de vara (Renewable Energy
Systems) organizate de Technological Educational Institute of Patra, Grecia (2008,2009);

e Participarea la cursuri de formare:

o Pregatire in domeniul Metodei Elementului Finit, ANSYS Workbench 14,
Universitatea Transilvania din Brasov, 2012;

o Formare de formatori in Inginerie de Projet Automobile, Universite de Technologie de
Compiegne, 2007.
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PROPUNERI DE DEZVOLTARE A CARIEREI
UNIVERSITARE DIDACTICE SI STIINTIFICE

Cadrul profesional pe care mi I-am format si prin care imi propun dezvoltarea in continuare a
carierei universitare se bazeaza pe un set de valori, si anume: deschidere spre nou, comunicare,
transparentd, spirit de echipa, feedback profesional. In acest context, mi bazez pe sustinerea
acestor valori din partea colectivului meu, a Departamentului de Autovehicule si Transporturi si

pe promovarea lor in randul colaboratorilor, atat din mediul academic cat si din cel economic.

Consider ca dezvoltarea domeniului Inginerie Mecanica, a domeniilor conexe, a carierei mele,
precum si intensificarea colaborarilor sunt dependente de respectarea si sustinerea acestor valori.
Deschiderea spre nou in domeniul Inginerie Mecanica, care are radacini adanci dar si deschideri
spre largi orizonturi, este obligatorie pentru orice inginer mecanic atat pentru dezvoltarea carierei

cat si pentru aprofundarea ei in orice moment al evolutiei cunoasterii.

Noile provociri ale tehnologiei trebuie evaluate, criticate sau apreciate, inca de la aparitie. Intr-un
mediu universitar, dar si in cercetare, cunoasterea si deschiderea la tot ce e nou este un diferentiator
puternic fata de partenerii nostri economici. Am fost si-mi propun sa raman deschis la cunoastere
cu acelasi entuziasm cu care am parcurs $i mi-am marcat intreaga activitate in inginerie mecanica

din anul 1992 - pana in prezent.

Abilitatile de buna comunicare sunt esentiale la fiecare loc de munca. Am comunicat si comunic
deschis cu discipolii mei, cu colegii si studentii. Am primit sfaturi, am dat sfaturi, dar am acceptat
si critici constructive intr-o maniera profesionala. In toate prezentirile didactice, profesionale si
stiintifice am fost Increzator in cunostintele pe care le detin. M-am asigurat si ma voi asigura in
continuare cd audienta mea a inteles si va intelege ceea ce vreau sa le transmit. Sunt deschis la
orice discutie si intrebare. Am luat si voi lua in considerare spre analiza toate criticile si sugestiile

specialistilor din domeniu.

Transparenta informatiei si a decizilior sunt esentiale intr-o echipd. Transparenta permite o
atmosfera relaxata care aduce rezultate stiintifice semnificative. Trebuie spus, criticat, discutat
ceea ce e rezultat al muncii echipei din care faci parte. Orice apreciere sau dezapreciere rezultate
in urma comunicarii va fi un feedback in procesul de dezvoltare si perfectionare a activitagii
educationale si stiintifice realizate. Am fost si voi fi mereu o persoana care accepta criticile
profesionale si care va promova sinceritatea in cadrui grupului din care fac parte.

Feedback-ul constituie cadrui unei imbunatatiri continue, voi sustine si voi folosi in activitatile
mele feedback-ul atat de natura didactica (feedback-ul de la activitatile cu studentii) sau de natura
stiintificd (conferinte, seminarii, prezentari interne) cat si de dezvoltare profesionaid sau
industriala (discutii libere, consultanta), imi doresc sa-mi dezvolt in continuare cariera universitara
bazata pe o reputatie profesionaid excelenta care sa-mi asigure succes, implinire personald precum

si o vizibilitate crescuta a mea si a Departamentului din care fac parte.
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Propunere de dezvoltare a carierei didactice

Dezvoltarea carierei pe plan didactic va avea in prin plan interactiunea cu studentii iar intregul
meu sprijin 1l voi oferi acestora pentru dobandirea unor pregatiri adecvate cu recunoastere
internationala. Sunt deja implicat in realizarea unor manuale suport de curs, indrumare de proiect
si de laborator In format electronic. Promovarea acestora, promovarea feedback-ului dascal «—>
student si a transparentei sunt elemente centrale planului de dezvoltare didactic. Completarea
activitatilor didactice din planul de invatimant o voi realiza prin organizarea de workshopuri si
scoli de vara in domeniul Inginerie Mecanicd, in contextul pozitiondrii Departamentuiui ATR
printre departamentele cu cea mai larga raspandire educationald la nivel de universitate, a
disciplinei de Organe de masini in planul de invatamant a 6 facultati din Universitatea Transilvania
din Brasov (IM, SIM, AT, ITMI, CT, DPM), a dotarii educationale de exceptie de care se dispune
si a structurii colectivului din care fac parte, obiectivele generale ale dezvoltarii carierei mele

didactice sunt legate de urmatoarele aspecte:

e asigurarea continuitatii publicarii de materiale didactice destinate studentilor;

e participarea la programe de masterat multidisciplinare;

e participarea la programele internationale destinate schimbului de studenti si a cadrelor
didactice;

e participarea la proiecte cu scop didactic;

e participarea la programele nationale si internationale destinate practicii studentilor;

e atragerea unor tineri capabili si dornici de a urma o carierd universtara in domeniul

Inginerie Mecanica, in ceea ce priveste obiectivele majore necesare si prioritare.

In vederea dezvoltdrii carierei mele profesionale sunt urmatoarele:

e obtinerea atestatului de abilitare in vederea dobandirii titiului de conducator de doctorat;

e ocuparea pozitiei de Profesor Universitar in cadrul Departamentului de Autovehicule si
Transporturi de la Universitatea Transilvania din Brasov;

e publicarea de manuale — suport de curs destinate studentilor este una dintre preocuparile
mele viitoare necesard pentru obtinerea unor rezultate semnificative cu studentii;

e imbunatatirea continud a metodelor de transfer de cunostinte studentilor, conform cu
programa de invatamant;

e extinderea colaborarii cu mediul industrial;

e fiind titular al disciplinei de MEF la domeniul de studii AR (EN), voi incerca sa realizez,
pe langa cursul deja finalizat in limba engleza, un indrumar de lucrari de laborator si
aplicatii;

e cresterea numarului de specializari Tn limba engleza si cresterea numarului de studenti
straini, cerintele ARACIS privitoare la acreditare necesita realizarea intr-un timp cat mai
scurt al acestor materiale suport de curs.

Mai mult, imi propun:
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e sustinerea unor colabordri educationale sau practica studenteasca in cadrul programelor
ERASMUS sau POSDRU;

e Realizarea de cursuri interactive si mobilitatea studentilor la diverse institute de cercetare
de specialitate din Romaénia si din strainatate (Renault Technologie Roumaine, Schaeffler
Romania);

e Introducerea pe scara largd in mediul educational, in mai multe domenii de studiu cu
specializarea inginerie mecanica, a software-ului de modelare - analiza - simulare CATIA
/ DELMIA dezvoltat de Compania Dassault Systems;

e implicarea centrului de cercetare al carui membru sunt in disciplinele de master de la
Facultatea de Inginerie Mecanica dar si de la alte facultati cu scopul dezvoltarii a noi

colaborari in domeniui Inginerie Mecanica.

Propunere de dezvoltare a carierei stiintifice

Din punct de vedere al dezvoltarii carierei stiintifice, am in vedere aprofundarea activitatii de
cercetare dar i diseminarea rezultatelor in jurnale de interes international de prestigiu. Am
publicat in reviste internationale de prestigiu indexate ISI dar si in alte baze de date inca din anul
2008, din anul angajarii in Universitate. Doresc sa particip in continuare la cresterea prestigiului
universitatii prin publicatii in jurnale si in edituri de prestigiu dar si prin coordonarea unor proiecte

nationale sau europene.

Ma voi baza pe profesionalism, pe incredere in colegi si colaboratori i pe experienta unor
colaborari internationale. Actualmente, sunt director si responsabil partener la doud proiecte
nationale de cercetare care se vor finaliza in 2016 si 2017. In aceste proiecte sunt 6 parteneri
(universitati, institute de cercetare si parteneri industriali) din Romania. Imi propun sa duc la bun
sfarsit si cu rezultate semnificative aceste proiecte. Am aplicat deja si la alte competitii de proiecte
de cercetare, inclusiv Horizon 2020 si Bridge Grant (PNCDI III).

Partea de cercetare se va reflecta si in proiectele de licenta si disertatie. Au fost deja studenti care
si-au definitivat cu succes lucrarile de licentd / disertatie. Voi incerca integrarea studentilor in
grupul de cercetare astfel incat acestia sa-si continue cariera in mediul academic si de cercetare ca

masteranzi, doctoranzi sau cercetatori.

Voi contribui la stimularea diversitatii, a cunoasterii si a interesului de tot ceea ce e nou stiintific
pentru studenti. In toatd munca mea didactici si de cercetare ma voi baza pe profesionalism, pe
increderea departamentului si a tuturor colaboratorilor, pe relatiile stabilite deja cu alte grupuri de
cercetare dar mai mult pe experienta pe care mi-am format-o deja in grupuri de cercetare de renume

si sub indrumarea unor profesori universitari renumifi din domeniul Ingineriei Mecanice.
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