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Motivation

— ca. 200.000 Menschen erleiden jahrlich
erstmals einen Schlaganfall

— Sensomotorische, kognitive, emotionale
und soziale Beeintrachtigungen sind
oftmals die Folge

— Die poststationare, teils langerfristige,
ambulante Nachbetreuung ist oftmals
unzureichend
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Losungsansatz und Systemkonzept

— Entwicklung eines telemedizinisch-assistierten
Systems zur alltagsintegrierten Schlaganfalltherapie

— Flr den Therapeuten: Erfassung von
Bewegungsaktivitdten unter diagnostischen
Gesichtspunkten und Bereitstellung von
interventionellen Therapiemal3hahmen

— FEdr den Patienten: Durchfuihrung defizit-bezogener
sensomotorischer Trainings und langerer Kontakt
mit dem Therapeuten

— Beschrankung auf obere Extremitaten

Loading ...
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Gesamtarchitektur MyRehab

zu Hause unterwegs

Rehabox:
Verarbeitung/ Weiterleitung
von Sensordaten

9 = Druck-, Vitaldaten-,
Bewegungssensor
m = Mobiles Endgerat
(Smartphone)

(Z\rzte, Therapeuten)

Seite 5

\

~ Fraunhofer

FIRST



Medizinische Anforderungen

— Kontinuierliche Messung und Uberpriifung der Armaktivitat (Monitoring)
— Auswertung und Speicherung der Bewegungsablaufe fir Verlaufsprognose
— Ruckmeldung der Ergebnisse an den Therapeuten

- Wie oft erfolgt der Armeinsatz des betroffenen Armes im Vergleich zur
nichtbetroffenen Seite?

- Wie fuhrt der Patient die Armbewegungen mit der betroffenen Seite aus?
- Wie sind das Bewegungsausmalf und die Qualitat der Bewegung?

- Unterstutzt der nichtbetroffene Arm die Bewegung des betroffenen Arms (assistierte
Bewegung)?

- Wird der Rumpf bei der Armbewegung mitbewegt (Ausweichbewegung)?

- Hat der Rehabilitand Schmerzen im Arm? Wie ist der Muskeltonus?
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Ubungskonzept

— Greifen und Anheben von Gegenstanden
- Greifen zum Hangeschrank
- Fenster 6ffnen und schliel3en
- Tisch wischen
— Darstellung des Ubungsauftrages
— Erfassung der Wiederholungen
— Analyse der Bewegungsqualitat, d.h.
- Analyse der Armbeweglichkeit Uber Kopfhohe

- Analyse von ,flissigen* oder ,ataktischen*
Bewegungsausfiuhrungen
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Bewegungsanalyse und aggregierte Auswertung
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Demonstrator: Aufgabenliste, Erinnerung und

ragestiberniick _ _

Qﬁ Aufgabenliste %I Erinnerung %| Tagestiberblick

Tisch wischen 10:00 = Wenig bewegt

'j/ / DU beweg st De]'nen 4x den Arm Gber 90° angehoben

Langsam Spazieren gehen  11:00 % linken Arm zu wenig. L
& Mach doch ein paar *  Keine Ubungen gemacht
5x Greifen zum Fenster 14:00 o ’ Ubungen.
l‘ . .e .
o Wie ware es mit:
10x Glaser greifen 16:00 N o
Armaktivitat besser
\ 14x den Arm iiber 90° angehoben

‘ Griff zum Fenster =1 Ubung gemacht

Glaser greifen
| 4

Tisch wischen -
Armaktivitat gut

26x den Arm Uber 90° angehoben

3 Ubungen gemacht
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Zusammenfassung und Ausblick

— Konzept und Prototyp fur die mobile und alltagsintegrierte Schlaganfallrehabilitation der
oberen Extremitaten

— Erfassung von Bewegungsqualitat mit Hilfe kérpernaher Sensorik und Verarbeitung auf
dem mobilen Endgerat

— Weitere Schritte sind
- Miniaturisierung der Sensorik
- Verbesserung der Bewegungsanalyse
- Visualisierung der Zielerreichung im Therapieplan
- Integration mit dem hauslichen System

- Feldtest des Gesamtsystems ab Januar 2013 in Kooperation mit der Charité
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Kontakt:

Dr. Michael John

Fraunhofer Institut fir Rechnerarchitektur und Softwaretechnik (FIRST)
Kekuléstr. 7

12489 Berlin

Tel: 030-6392-1779

Michael.john@first.fraunhofer.de
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