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Darbo tikslas: isanalizuoti trimaciy eisenos analizavimo sistemy validumg vertinant vaiky,

serganciy cerebriniu paralyZiumi, eisenos parametrus.

Darbo uzdaviniai:

1. Susisteminti literatiiros Saltinius, kurie vertina trimaciy eisenos analizés sistemy validuma
vaiky, serganciy cerebriniu paralyZiumi, eisenos parametry tyrimui.
2. Remiantis susistemintais literatiros Saltiniais jvertinti trimaciy eisenos analizés sistemy

validuma vaiky, serganc¢iy cerebriniu paralyziumi, eisenos parametry tyrimui.

Tyrimo metodai: Moksliniy straipsniy paieska buvo atlickama pagal ,,PRISMA®“ 2020 mety
nurodyta sisteminiy literatliros apzvalgy arba metaanaliziy moksliniy Saltiniy paieskos strategija.

Pritaikius jtraukimo ir nejtraukimo } tyrimg kriterijus, moksliniy Saltiniy paieSka buvo
vykdoma dviejuose duomeny bazése: ,,Web of Science® (,,Clarivate Analytics®) ir ,,PubMed*
(,,Medline*) duomeny bazéje. Moksliniy publikacijy ekstrakcijai jvykdyti, kiekvienoje i§ duomeny
baziy buvo jvedamos trys paieSkos eilutés (identiSkos, nekeiciant eiliSkumo, zodziy sekos,
skyrybos zenkly). Saltiniai j tyrimg buvo atrenkami duomeny bazése jvedus paieskos eilutes:

1. Three — dimensional gait analysis cerebral palsy

2. Three — dimensional gait analysis validity



3. Three — dimensional gait analysis validity cerebral palsy

I sisteming literatiiros apzvalga buvo jtraukta 11 pilno teksto moksliniy straipsniy,
atitinkanciy jtraukimo kriterijus. Buvo atlikta visy moksliniy publikacijy pagrindiniy
charakteristiky analizé, moksliniy tyrimy tiriamyjy pagrindiniy charakteristiky analizé, pirminé
Saltiniy vertinimo kokybé (pagal ,,Cochrane Collaboration* Saltiniy kokybés vertinimo atnaujinta
jrankj ,,ROB2%) ir rezultaty analiz¢, vertinant kiekvieno mokslinio straipsnio nurodytus trimaciy

eisenos analizés sistemy validumo kriterijy intervalus.

Rezultatai: Atlikus 11 moksliniy straipsniy analiz¢ buvo nustatyta, kad jvairios inovatyvios, dar
placiai klinikinéje praktikoje nenaudojamos trimatés eisenos analizés sistemos yra validzios
priemongs, siekiant iStirti pacienty, serganciy cerebriniu paralyZiumi, eisenos rodiklius. Visy
skirtingy judesiy tyrimo sistemy suderinamumas su jau validizuotomis sistemomis jrodo skirtinga
ju validumo vertinimg: vienos sistemingje literatiros apzvalgoje analizuotos priemonés gali
tiksliai jvertinti daugelj eisenos parametry, o kitos — tik kelis, tac¢iau visos moksliniuose tyrimuose
analizuotos judesiy vertinimo sistemos yra validiis tyrimo metodai, siekiant istirti bent kelis

pacienty eisenos rodiklius.
ISvados:

1. IS duomeny baziy ,,Web of Science” ir ,,PubMed* i§ viso susisteminta 11 moksliniy
straipsniy, kurie vertina trimaciy eisenos analizés sistemy validuma.

2. Visos sisteminéje literatiiros apzvalgoje analizuotos judesiy vertinimo sistemos yra
validZios priemoneés, tiriant bent kelis eisenos rodiklius:

A. Siekiant patikimy rezultaty, eisenos parametrai gali biiti tiriami: jmontuotos | plansetinj
jrengin] skaitmeninés trimatés kameros pagalba, iSmaniosios trimatés aplikacijos
mobiliuosiuose telefonuose pagalba ir inerciniy judesiy matavimo vienety pagalba.

B. Tokia judesiy vertinimo jranga, kaip ,,Microsoft Kinect* Zaidimy sistema, pjezoelektrinis
akselerometras, belaid¢ judesiy vertinimo sistema ,,Wi — GAT* ir skaitmeninés kameros
judesiy analizés sistema apraso prastg, vidutinj ir puiky jrenginiy validumg, vertinant

skirtingus eisenos rodiklius, tod¢l reikalauja papildomy tyrimy ateityje.



ABSTRACT
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VALIDITY OF THREE — DIMENSIONAL GAIT ANALYSIS SYSTEM EVALUATING
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REVIEW
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The aim of research work: to analyze the validity of three — dimensional gait analysis systems

evaluating gait parameters in children with cerebral palsy.
Tasks of work:

1. To systematize literature sources that evaluate the validity of three — dimensional gait
analysis systems in assessing gait parameters of children with cerebral palsy.
2. Toevaluate the validity of three — dimensional gait analysis systems based on systematized

literature sources in assessing gait parameters of children with cerebral palsy.

Materials and methods: The research of scientific articles was performed in accordance with the
PRISMA 2020 strategy for searching systematic reviews of literature or meta — analyses of
scientific sources.

After applying the inclusion and exclusion criteria, the search for scientific sources was
performed in two databases: Web of Science (Clarivate Analytics) and PubMed (Medline)
databases. In order to perform the extraction of scientific publications, three search lines were
entered in each of these two databases (identical lines without changing the order, word sequence,
punctuation marks). Sources were inspected and selected by entering these three search lines in
databases:

1. Three — dimensional gait analysis cerebral palsy



2. Three — dimensional gait analysis validity

3. Three — dimensional gait analysis validity cerebral palsy

11 full — text scientific articles meeting the inclusion criteria were included in this systematic
review. The analysis of the main characteristics of all scientific publications and the analysis of
the main characteristics of the research subjects were performed. The initial quality evaluation of
scientific sources was performed (according to the Cochrane Collaboration’s updated quality
assessment tool ROB2). Evaluating the ranges of validity criteria for three — dimensional gait

analysis systems specified in each scientific article, analysis about the results was performed.

Results: The analysis of 11 scientific articles revealed that various and innovative three —
dimensional gait analysis systems are valid measurements for the patiens with cerebral palsy.
Compatibility of all different motion test systems with already validated tools demonstrates
different assessment of their validity: some of the measures analyzed in this systematic literature
review can accurately estimate many gait parameters, while others can only estimate a few.
However, all motion assessment systems analyzed in the scientific researches are valid test

methods to examine at least a few gait parameters of the patiens.

Conclusions:

1. Intotal 11 scientific articles have been systematized from the Web of Science and PubMed
databases evaluating the validity of three — dimensional gait analysis systems.

2. All motion assessment systems which have been analyzed in this systematic literature
review are valid tools for investigating at least a few gait parameters:

A. For reliable results gait parameters can be examined by 3-D camera for iPad, smartphone
camera application (SCA) and inertial measurement units (IMUs).

B. Motion evaluation equipment such as Microsoft Kinect system V2, piezoelectric
accelerometer, wireless gait assessment toll Wi — GAT and digital camera describes poor,
average and excelent validity of the devices evaluating different gait performance

indicators, therefore these systems require further researches in the future.
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1. JVADAS

Cerebrinio paralyziaus (CP) diagnozé, pasizyminti raumeny tonuso ir motoriniy jgidziy
pakitimais, globaliu mastu pasireiskia dviems i§ 1000 naujagimiy, o paskutiniyjy mety
duomenimis mokslininkai apraso nuo pusantro iki trijy i§ 1000 cerebrinio paralyziaus atvejy
gimusiyjy gretose [1, 2]. Literatiiroje biopsichosocialiniu pozitriu §i liga laikoma viena
sudétingiausiy diagnoziy: daugumai pacienty pasireiskia kognityviniai, kalbos suvokimo ir raiskos
sutrikimai, epilepsijos priepuoliai, sumazéjusios mobilumo galimybés, 0 40 proc. serganéiyjy
negeba savarankiskai eiti [3, 4]. Literattroje taip pat nurodoma, kad net 90 proc. visy CP pacienty
eisenos rodikliai yra sutrikg [5]. Pastarasis funkcinis sutrikimas didele dalimi riboja serganciyjy
vaiky ir jy Seimos nariy kasdiening veikla, laisvalaikio ir galimy pomégiy ypatumus [6]. Dél
ankstyvos cerebrinio paralyZiaus diagnostikos, aktyviais gydymo ir reabilitacijos proceso
dalyviais tampa Seimos nariai — tévai, kuriems nuolatiné vaiko slauga ir prieziira tampa
kasdienybe apsunkinanciu veiksniu [7]. SavarankiSka sergan¢iojo vaiko eisena daznai tampa
lengviniu pacientui ir Seimos nariams, kuris didina ir motyvuoja gydymo proceso metu. Tam, kad
reabilitacijos komandos nariai rasty labiausiai tinkama metoda cerebriniu paralyZiumi serganciy
vaiky eisenos parametry gerinimui, pirmiausia reikalingi jautras, tikslas ir pagrjsti tyrimo jrankiai
Sioje srityje.

Viena i$ sunkiausiy cerebrinio paralyziaus ligos sukelty pasekmiy yra serganciy vaiky
eisenos sutrikimai ir negeb&jimas savarankiSkai judéti aplinkoje, priklausymas nuo kity asmeny.
Norint efektyviai kompensuoti arba atstatyti sergan€iyjy CP vaiky eisenos ypatumus, bitinas
kokybiskas eisenos iStyrimas, po kurio seka specifinis individualaus gydymo plano sudarymas
pagal paciento poreikius. DaZniausiai mokslininky nurodomi tyrimuose nagriné¢jami eisenos
rodikliai gali buti: &jimo greitis (angl. gait speed), eisenos ritmas (angl. cadence — zingsniai per
minutg), zingsnio ilgis (angl. stride length) ir plotis (angl. stride width), pédos pakrypimo
momentai ir ¢iurnos padétis, dubens poslinkiai (Soninins / vertikalus), kluby poslinkio kampai
visose plok§tumose, eisenos fazés ypatumai (atramos ir mosto fazés) [8]. Tiek aprasomi
literattiroje, tieck naudojami Klinikingje praktikoje ,,auksiniu standartu® (geriausiu pasirinkimu)
laikomi trimaciy eisenos analizavimo sistemy tyrimo konstruktai kokybiskai ir tiksliai, skaitinémis
iSraiSkomis, nustato eisenos parametry rodiklius ir tampa atspirties tasku taikant gydymo metodus
[9, 10]. Nepaisant greity ir tikslingy tyrimo rezultaty, trimatés judesiy analizavimo sistemos
atitinkamai pasizymi ir trikumais: didelé jrenginiy kaina, naudojimosi specifika, pasiruosimas
prie§ atliekant tyrimg (Zymekliy tvirtinimas jvairiose anatominése padétyse, jrangos kamery
kalibravimas / matavimo prietaiso rodmeny patikrinimas) [11, 12]. Kadangi tokio pobiidzio
instrumentai reikalauja dideliy finansiniy iSlaidy, deja, taciau ne visos gydymo jstaigos turi
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galimybe jsigyti jvairias kompiuterizuotas judesiy analizés technologijas. Dél Sios priezasties,
biotechnologijy ir medicinos atstovai stengiasi jrodyti inovatyviy, dar klinikin¢je praktikoje placiai
nenaudojamy trimaciy eisenos analizés sistemy naudg, tikslumg ir pagrjstumg [13]. Trimatés
judesiy analizavimo sistemos gali biiti labai skirtingos, adaptuotos tam tikry parametry tyrimams,
skirtingai vizualiai atrodancios ir veikiancios, ta¢iau jy visy tikslas — detali tam tikry parametry
kiekybiné israiska [14, 15]. [vairus inovatyvios trimatés judesiy analizés jrang0s spektras pasizymi
lengvesnémis naudojimosi salygomis (patogumas), mazesne jsigijimo kaina ir dar nepatvirtintu
validumu — literatiroje dar vis truksta informacijos, ar nauji judesiy tyrimams pritaikyti jrenginiai
tikrai matuoja ir tiria butent tuos rodiklius, kuriuos norima pamatuoti ir istirti (pagrjstumo

aspektas).

Galima daryti iSvada, kad literatiroje dar vis triikksta duomeny apie naujausiy trimates
analizés sistemy validuma, vertinant vaiky, serganc¢iy CP eisena. Atlikus paieska ,,The Cochrane
collaboration* duomeny bazéje, sisteminiy apzvalgy trimaciy eisenos analizés sistemy validumo
jrodymy tema nebuvo aptikta. Analizuojant mokslinius darbus, buvo rastas 2015 metais Sioje
duomeny bazgje patalpintas straipsnis, kurio tyrimas buvo orientuotas | CP serganciy asmeny
raumeny jéga ir eisenos vertinimo Kriterijus trimatés analizés jrankiu [16]. Jvertinus analizuojamos
temos trukuma literatiiroje, $is darbas nukreiptas j inovatyviy trimaciy eisenos analizés sistemy
validumo jrodymus, tiriant vaikus, sergancius cerebriniu paralyziumi ir analizuojant jy eisenos
parametrus. Irodant, kad inovatyvi eisenos rodikliy matavimo jranga tiksliai tiria bitent tuos
parametrus, kuriuos norima iStirti, biity Zengtas svarbus Zingsnis, paskatinantis reabilitacijos
komandos narius iSreiksti poreikj greitai ir kokybiSkai tirti pacienty eisenos rodiklius inovatyviy

priemoniy pagalba.

Sisteminés apzvalgos tikslas: iSanalizuoti trimaciy eisenos analizavimo sistemy validuma

vertinant vaiky, serganciy cerebriniu paralyZiumi, eisenos parametrus.

Sisteminés apZvalgos tikslas pateiktas klausimo formoje: ar trimatés eisenos analizavimo
sistemos yra validzios priemonés vertinant vaiky, serganciy cerebriniu paralyziumi, eisenos

parametrus?
Uzdaviniai:

1. Susisteminti literatiiros Saltinius, kurie vertina trimaciy eisenos analizés sistemy validuma
vaiky, serganciy cerebriniu paralyziumi, eisenos parametry tyrimui.
2. Remiantis susistemintais literatliros Saltiniais jvertinti trimaciy eisenos analizés sistemy

validumg vaiky, serganciy cerebriniu paralyZiumi, eisenos parametry tyrimui.
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2. TYRIMO ORGANIZAVIMAS IR METODIKA

2.1. Darbo metodika

Moksliniy straipsniy paieska buvo atlickama pagal ,,PRISMA*“ 2020 mety nurodyta

sisteminiy literatliros apzvalgy arba metaanaliziy moksliniy Saltiniy paieskos strategija.

Tyrimo pradzioje buvo apsibréztos duomeny bazés, kuriose atlikta straipsniy paieska: ,,Web
of Science® (,,Clarivate Analytics®) duomeny bazé ir ,,PubMed* (,,Medline*) duomeny bazé. Sios
duomeny bazés yra vienos geriausiy pasirinkimy, norint analizuoti naujausig ir patikima
informacijg jvairiomis medicinos mokslinémis temomis, todél S$is dviejy duomeny baziy
pasirinkimas buvo jgyvendintas tikintis gauti kokybiSkus rezultatus, kuriy interpretacija
klinikinéje praktikoje buty reikSminga (pavyzdziui, paskatinti specialistus naudoti trimates judesiy
analizés sistemas, tiriant pacienty eisenos rodiklius). Tyrimui jgyvendinti, publikacijy paieska
buvo atlickama 2021 metais (d¢l Sios priezasties apsibréztas ieSkomy straipsniy laikotarpis yra
2011 — 2022 metai, deSimties mety senumo terminas). Paskutiné Saltiniy paie$ka buvo atlickama

2022 mety vasario ménesj.
Moksliniy tyrimy jtraukimo kriterijai:

Straipsniai, paskelbti nuo 2011 mety sausio mén. iki 2021 mety gruodzio mén.
Straipsniai, paskelbti angly kalba.
Asmenys, kuriy eisenos parametrai tiriami trimatémis judesio analizés sistemomis.

Straipsniai su jvertintu validumo kriterijumi.

o~ 0w DN

Tyrimai, atlikti bet kuriose pasaulio Salyse.

Moksliniy tyrimy nejtraukimo kriterijai:

1. Kokybinio tyrimo tipo straipsniai.

2. Straipsniai, kuriuose nagrinéjamas trimaciy eisenos sistemy patikimumo Kriterijus.

Moksliniy straipsniy atranka buvo vykdoma naudojant tris skirtingas paieskos eilutes.
Svarbu paminéti, kad ,,Web of Science* ir ,,PubMed* duomeny bazé¢se duomeny ekstrakcijai buvo
naudojamos identiskos paieskos eilutés, nekeiciant zodziy (sinonimais), Zenkly ir kt., paieskos
eilutés abiejuose duomeny bazése buvo jvedamos eiliSkumo tvarka, fiksuojamas gauty moksliniy
publikacijy bendras rezultatas. Saltiniai j tyrima buvo atrenkami duomeny bazése jvedus paieskos
eilutes:

1. Three — dimensional gait analysis cerebral palsy
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2. Three — dimensional gait analysis validity

3. Three — dimensional gait analysis validity cerebral palsy

2.2. Vertinamoji baigtis ir vertinimo Kriterijai

Atliekant literattiros analize, tikétinas straipsniuose pateiktas validumo reikSmiy vertinimas
buvo pagal tarpklasinj koreliacijos koeficientg (angl. Intra-class correlation coefficient (ICC))
arba Kitus statistinés analizés koreliacijos koeficienty metodus (pvz., Pirsono tiesinés koreliacijos

koeficienta, Spirmano koreliacijos koeficienta).

2.3. PaieSkos strategija

Pasirinkus dvi minétas duomeny bazes, kuriose buvo ieskomi ir atrenkami moksliniai darbai,
straipsniy paieska pradéta ,,Web of Sciene® (,,Clarivate Analytics*) duomeny bazéje, viena po
kitos jvedus tris minétas paieSkos eilutes (1 lentelé).

Analiz¢ pradéjus nuo paieskos eilutés ,,three — dimensional gait analysis cerebral palsy*,
gauta 231 moksliniai $altiniai, i§ kuriy pagal pavadinimg j sisteming literatliros apZvalgg buvo
itraukti tik keturi. Pagrindinés nejtraukimo priezastys buvo: nepateiktas tiriamos trimatés judesiy
analizés sistemos validumas, tiriamyjy populiacijos po galiiniy amputacijy, dvimaciy analizés
sistemy validumo tyrimai, tyrime tikrinamas patikimumas, bet ne validumas, lyginamieji darbai,
kurie apraso keliy eisenos tyrimo konstrukty aspektus, taciau nepateikia jy validumo reik§miy ir
Kt.

Pasinaudojus antraja paieSkos eilute ,,three — dimensional gait analysis validity*, duomeny
bazéje ,,Web of Science* buvo rasta 118 2011 — 2021 mety moksliniy darby, i§ kuriy j sisteming
literatros apzvalga buvo jtraukti keturi pilno teksto straipsniai. Jvedus antraja paieskos eilutg buvo
pastebétas pasikartojamumo rodiklis: keturi straipsniai dubliavosi su pirmgja nurodyta paieskos
eilute (atmetus pasikartojanéius darbus, j tyrimg buvo jtraukti Keturi straipsniai). Pagrindinés
straipsniy nejtraukimo ] tyrima prieZastys dominavo panaSios, kaip ir analizuojant pirmaja
paieskos eilute.

Ivedus trecigja paieskos eilute ,,three — dimensional gait analysis validity cerebral palsy*,
buvo gautas maziausias moksliniy darby skaicius — 24 straipsniai. Analizuojant pavadinimus ir
santraukas, sisteminei literatiiros apzvalgai atlikti buvo rasti Sesi pagal pavadinimg ir santrauka
tyrimui tinkantys moksliniai darbai, i$ kuriy visi pasikartojo su pirmos arba antros paieskos eilutés
rezultatais. Todél, pasinaudojus paskutiniaja paieskos eilute, naujy moksliniy straipsniy tyrimui
rasti nepavyko.

Apibendrinant pirmosios duomeny bazés ,,Web of Sciene® (,,Clarivate Analytics*) paieskos

strategija, galima daryti iSvada, kad i$ bendrai rasty 373 moksliniy straipsniy j sisteming literatiiros
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apzvalgg buvo jtraukti tik astuoni pilno teksto straipsniai, atitinkantys tyrimo jtraukimo kriterijus

(1 lentele).

1 lentelé. Moksliniy straipsniy atranka ,,Web of Science* duomeny bazéje.

[ Moksliniy straipsniy atranka (,,Web of Science*) ]
)
Naudojant tris eilutés paieSkas:
Three - dimentional gait analysis
« cerebral palsy (n=231)
° Three — dimensional gait analysis
X validity (n=118)
':é Three — dimensional gait analysis
o validity cerebral palsy (n=24)
IS viso: n =373
— \4
G . S 348 straipsniy atmesta dél
373 | paieska liraUKtl straipsniai L, neatitikimo kriterijy pavadinime
(n =373) _
(n=25)
\ 4
25 straipsniai, atrinkti pagal 6 pasikartojantys straipsniai
pavadinima —» atmesti
(n =25) (n=19)
o
& 19 straipsniy, atrinkty pagal 11 s:rtglipsnitli, .zt:\tnj.estq déll
pavadinima, nejtraukiant > neatitikimo Kriterijy paga
pasikartojanciy straipsniy santraukg
(n =19) (n =8)
\4
8 straipsniai, atitinkantys
jtraukimo kriterijus pagal
pavadinimg ir santraukg
(n=8)
N’/
) l
8
£ 8 pilno teksto straipsniai,
= atitinkantys jtraukimo kriterijus
]
® (n=8)
e’/

Kitoje pasirinktoje duomeny bazeje ,,PubMed” moksliniy Saltiniy atranka vyko identiska
eiliSkumo tvarka: jvedamos trys anks¢iau minétos paieskos eilutés, atrenkamos publikacijos, kuriy
pavadinimai ir santraukos atitinka jtraukimo kriterijus, analizuojami ir atmetami besidubliuojantys
darbai (Siuo atveju pasikartojamumo rodiklis i8ryskéjo tarp skirtingy duomeny baziy ir tos pacios

duomeny bazés paieskos eiluciy) (2 lentelé).
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2 lentelé. Moksliniy straipsniy atranka ,,PubMed* duomeny bazéje.

[ Moksliniy straipsniy atranka (,,PubMed*) ]
)
Naudojant tris eilutés paieSkas:
Three - dimentional gait analysis
S, cerebral palsy (n=175)
S Threg — dimensional gait analysis 8 pasikartojangiy straipsniy
= validity (n=149) . _ atmesta (pasikartojamumas su
= Three — dimensional gait analysis Web of Science)
§ validity cerebral palsy (n=15) (n=331)
IS viso: n = 339
— \ 4
C . L 2 straipsniai atmesti dél
3311 palesk(ﬁ lir;‘;f)t' straipsniai pasikartojamumo PubMed
- duomeny bazéje (n =329)
\ 4
319 straipsniy atmesta dél
329 j paieska jtraukti straipsniai neatitikimo kriterijy pavadinime ir
(n =329) del pasikartojamumo
(n=10)
o
Eg v
2 10 straipsniy, atrinkty pagal 3 straipsniai atmesti dél
pavadinima, nejtraukiant neatitikimo kriterijy pagal
pasikartojanciy straipsniy santraukg
(n =10) (n=3)
\4
3 straipsniai, atitinkantys
jtraukimo kriterijus pagal
pavadinimg ir santraukg
(n=3)
— '
)
8
£ 3 pilno teksto straipsniai,
'% atitinkantys jtraukimo kriterijus
g (n=3)
e’/

Analizuojant 2011 — 2021 metais atliktus mokslinius darbus ir jvedus pirmaja paieskos
eilute, i§ 175 gauty Saltiniy pagal pavadinimus ir santraukas buvo rasti tik penki tinkami darbai (2
lentelé). IS penkiy tinkamy straipsniy buvo pastebéti trys pasikartojantys darbai (su ,,Web of
Science* duomeny baze), todel  tyrima gal¢jo biti jtraukti tik du nauji moksliniai straipsniai.

Antroji paieskos eiluté i$ 149 rezultaty pagal pavadinimg leido atrinkti 14 pagal pavadinimus

ir santraukas tinkamy moksliniy darby, i§ kuriy Sesi pasikartojo su pirmgja duomeny baze ir
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paieskos eilute. Septyni likusieji moksliniai Saltiniai neatitiko jtraukimo kriterijy. Todél Sios
paieskos eilutés analizés biidu, j tyrimg buvo atrinktas tik vienas naujas darbas (2 lentelé).

Ivedus paskutine paieskos eilute, i§ 15 gauty rezultaty pagal pavadinimg rasti trys tinkami
straipsniai — visi i$ jy kartojosi su pirmgja duomeny baze ar kitomis paieskos eilutémis, jvestomis
,,PubMed” duomeny baz¢je (2 lentelé).

Apibendrinant duomeny bazés ,,PubMed” paieskos rezultatus, i§ bendrai rasty 339
moksliniy publikacijy | sistemine literatiiros apzvalga buvo jtraukti tik trys jtraukimo kriterijus
atitinkantys moksliniai darbai. Tokj publikacijy kiekj 1émé besidubliuojantys Saltiniai tiek
skirtingose duomeny bazése, tiek jvedus skirtingas paieskos eilutes duomeny bazéje ,,PubMed*.

Analizuojant dviejy duomeny baziy rezultatus, galima matyti nedidelj skirtuma: ,,Web of
Science® duomeny bazéje didesné Saltiniy gausa leido jtraukti daugiau moksliniy publikacijy, nei

,PubMed* duomeny bazéje patalpinti darbai (1 ir 2 lentelés).
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3. DUOMENU GAVIMAS (EKSTRAKCIJA)

I$ duomeny baziy ,,Web of Science” ir ,,PubMed* buvo atrinkta 11 pilno teksto straipsniy (3

lentel¢). Dauguma jy rasta vienoje patikimiausiy moksliniy Saltiniy duomeny bazéje ,,Web of

Science™ (8 straipsniai). Atlikus paieSkg ,,PubMed* svetainéje ir atrinkus besidubliuojancius

mokslinius $altinius, j sisteming literatliros apzvalga jtraukti tik trys moksliniai tyrimai.

3 lentelé. Pagrindinés j apzvalgg jtraukty tyrimy charakteristikos.

Auksiniu
. standartu Pateikta
. Vertinama .
N % . Tyrimo . . .. laikoma konstrukto Duomeny
Nr. Straipsnis Salis . judesiy analizés ) . . .
tipas . judesiy validumo bazé
sistema . . o
analizés reikSme
sistema
Ag.ustsson - . - 3-D camera for Qualisys Qqus . . Web of
1. ir kt. Airija Kiekybinis iPad 300 motion Taip Science”
(2019) [17] capture system
Asaeda ir Vicon Motion
L. . . . Mi Ki . Wi f
2. | kt.(2018) | Airija | Kiekybinis ":Zigﬁ V'ZneCt Systems, VICON Taip SCI::CZ
[18] y MX
Azhand ir Smartphone Gait assessment Web of
3. kt. (2021) | Vokietija | Kiekybinis camera system Taip gcience”
[19] application, SCA GAITRite
. Inertial Vicon Motion
Cho ir kt. . . . Web of
4, (2018I) [20] Kor¢ja Kiekybinis Measurement Systems, VICON Taip ;cience,,
Units (IMUs) MX
Chung ir .
- . . Accelerometer, V-370, Vicon . ,.Web of
> Ng[(221(;12) Kinija Kiekybinis Model 8772A10 | Motion Systems Taip Science”
. . . Vicon Motion
6. é'oalr'g)"[zkzt] Australija | Kiekybinis M'Csmsizfn: 'f/'zne“ Systems, VICON | Taip S\c’:’::czf
Y Nexus VI1.8.5
DesJardins The Wireless Gait | Gait assessment
7. ir kt. JAV Kiekybinis | Assessment Tool, system Taip »PubMed*
(2016) [23] Wi-GAT GAITRite
Figueiredo Digital camera .
: - . . I . Web of
8. ir kt. Brazilija | Kiekybinis | (Sony DCR/DVD Prog:fTeSBI/\jICU Taip gci::c:”
(2013) [24] 405)
Macleod ir The Wireless Gait | Vicon Motion
9. kt. (2014) JAV Kiekybinis | Assessment Tool, | Systems, VICON Taip ,»PubMed”
[25] Wi-GAT MX
Mentiplay . . Vicon Motion
. .. . L. M K . Wi f
10. ir kt. Australija | Kiekybinis Icsrc;izfr; V|2nect Systems, VICON Taip gciee:c:”
(2015) [26] y Nexus VI.8.5
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Miyazaki Inertial Vicon Maotion
11. ir kt. Japonija | Kiekybinis Measurement Systems, VICON Taip ,,PubMed”
(2019) [27] Units (IMUs) MX

| sisteming literatiros apzvalgg jtraukti moksliniai darbai yra atlikti skirtingose pasaulio
Salyse: Airijoje, Vokietijoje, Ispanijoje, Australijoje, Jungtinése Amerikos Valstijose (JAV),
Brazilijoje, taip pat judesiy analizés prietaisy validumg mokslininkai studijuoja Kinijoje ir
Japonijoje (3 lentelé). Tyrimy charakteristiky lenteléje pateikti moksliniai darbai atlikti 2013 —
2021 metais. Visy | sisteming apzvalgg jtraukty straipsniy tiriamyjy imtys pastebimos skirtingos:
dauguma tyréjy, analizuodami eisenos rodiklius, j tiriamyjy imtis jtrauké tiek vyrus, tiek moteris.
Tac¢iau Cho su kolegomis (2018) ir Miyazaki su kitais (2019) savo darbuose tiria tik vyry
populiacija (4 lentel¢). Dauguma straipsniy charakteristiky lenteléje jtraukty darby analizavo
suaugusiyjy asmeny eisenos parametrus, bet Figueiredo su bendraautoriais (2013) tyrimui
jgyvendinti pasirinko vaiky populiacijg, suskirstyta j dvi grupes, kuriy amzius vidutiniskai
svyruoja nuo 1.03 + 0.07 mety vienoje grupéje iki 7.5 = 1.30 mety kitoje tiriamyjy grupéje. Verta
paminéti, kad likusiy lenteléje pavaizduoty moksliniy darby tiriamyjy amzius pastebétas jvairus:
trimaciy analizés sistemy pagalba eisenos parametrai sékmingai tiriami nuo vaikystés iki senyvo

pecienty amziaus.

Kadangi validumas daZniausiai pristatomas ir jrodomas koreliacijos koeficientais, visi j
sisteming literatiiros analize jtraukti darbai yra Kiekybiniai tyrimai, kurie rezultaty skiltyse leidzia
jvertinti jvairiy koeficienty, tikrinanciy konstrukto validumg, skaitines iSraiSkas (3 lentelé).
Devyni moksliniai $altiniai yra parengti remiantis tarpklasinés koreliacijos koeficientu (angl.
Interclass correlation coefficient) (ICC), stebint eisenos parametry tyrimy rezultaty koreliacijos
ry$] su jau validizuotomis, ,,auksiniu standartu® kliniking¢je praktikoje laikomomis trimatémis
judesiy analizés priemonémis. Clark su kolegomis (2015) ir Mentiplay su tyrimo bendraautoriais
(2015) skirtingas trimates eisenos parametry sistemas savo darbuose analizuoja remiantis Pirsono

tiesinés koreliacijos koeficientu (angl. Pearson correlation coefficient) (PPMC).

Agustsson ir bendraautoriai (2019) kiekybiniame tyrime apraSo dviejy judesiy analizés
sistemy palyginimus: mokslininkus sudomino pries keleta mety JAV pagamintas 3-D skenavimo
funkcija pasizymintis zmogaus padétis analizuojantis prietaisas [17]. Skeneris, naudodamas
lazerio tinklelj, generuoja trimacius pacienty vaizdus. Biidamas mazo dydzio, prietaisas gali biiti
lengvai transportuojamas ir montuojamas prie plansetiniy jrenginiy, todél literatiiroje autoriai jj
vadina 3-D kamera planSetiniam jrenginiui (angl. 3-D camera for iPad). Mokslininkai pabrézia jy
tirlamo prietaiso nauda: 3-D kamera plansSetiniam jrenginiui yra lengvai transportuojama ir

nereikalaujanti kalibravimo prie§ atliekant judesio analizés tyrimg. D¢l Siy priezasCiy, jvertinus
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naujos judesio analizés trimatés sistemos validuma, galima atlikti pagrjstas iSvadas bei teikti
rekomendacijas klinikinés praktikos naudojimui. Darbo tikslui pasiekti autoriai pasirinko septyniy
suaugusiyjy savanoriy imtj, Kuriy skirtingas padétis analizavo su 3-D kamera planSetiniam
jrenginiui ir trimatés sistemos ,,Qualisys® astuoniomis kameromis (angl. Qualisys Oqus 300
motion capture system) (3 ir 4 lentelés). Literatiroje ,,auksiniu standartu® laikomas antrasis
apraSytas jrenginys buvo naudojamas validumui patvirtinti (pagristi 3-D kamery plansetiniam
jrenginiui naudojima klinikingje praktikoje): po atlikty judesiy analiziy, mokslininkai palygino
abiejy jrenginiy rezultatus ir remiantis tarpklasinés koreliacijos koeficiento reikSmémis vertino
naujo judesiy analizés jrenginio validumg. Imtis tyrimo metu buvo suformuota i§ vienos
eksperimentinés grupés septyniy nariy, 0 pirmasis dalyvis buvo pilotinis tiriamasis, nustatant

zymekliy ant tam tikry kiino tasky vietas (4 lentel¢).

4 lentelé. Pagrindinés j apzvalgg jtraukty straipsniy tiriamyjy charakteristikos.

Imtis Tiriamujy
Nr. Straipshis _ It AmZius grupiy Diagnozé
Moterys | Vyrai Viso skaidius
Agustsson ir kt. .
1. (2019) [17] 4 3 7 20-57 1 Sveiki asmenys
. 58,00 + 1,00 . Klubo
g, | Asteda '[rlg]t (2018) | 44 61 | 132 | ir20,00+ 2 aj&’}i’:'s sgnario
2,00 Y5 | disfunkcija
Azhand ir kt. .
- - +
3. (2021) [19] 44 73,90+ 6,0 1 Sveiki asmenys
4 | CMO "[';;](2018) 0 3 3 | 3830+2,90 1 Sveiki asmenys
5. | Chungir Ng (2012) - ; 12 26+2.3 1 Sveiki asmenys
[21]
6. Clark |r[2kzt] (2015) 15 15 30 22,87 +5,08 1 Sveiki asmenys
DesJardins ir kt. .
- - +
7. (2016) [23] 22 25,70 + 5,30 1 Sveiki asmenys
Figueiredo ir kt. 1'.03 +0.07 Sveiki Cerebrinis
8. 8 11 19 ir 7.50 + 2 ..
(2013) [24] 130 asmenys | paralyzius
Macleod ir kt. .
9. (2014) [25] 6 4 10 23-30 1 Sveiki asmenys
Mentiplay ir kt. .
+
10. (2015) [26] 15 15 30 22,87 + 5,08 1 Sveiki asmenys
Miyazaki ir kt. .
+
11. (2019) [27] 0 18 18 252+3.2 1 Sveiki asmenys
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2018 metais atliktame moksliniame darbe Asaeda su kolegomis vertino ,,Microsoft Kinect”
sistemos (angl. Microsoft Kinect system V2) validuma, tiriant tiek sveiky asmeny, tiek pacienty su
klubo sgnario disfunkcija, stating pusiausvyrg [18]. Pastebéje, kad literatiiroje vis daugiau
aprasomas ,,Microsoft Kinect” sistemos naudojimas pacienty judesiy analizei, mokslininkai nutaré
patvirtinti naudojamo jrenginio pagrjstuma ir pateikti argumentuotas rekomendacijas medicinos
srities specialistams. Kaip ir pirmame j sisteming literatliros apzvalgg jtrauktame tyrime, tikrinant
sistemos validuma Cia autoriai tiriamyjy imtj formavo i§ vyry ir motery Savanoriy (4 lentelé).
Atliekant eisenos parametry matavimus, j tyrimg buvo jtraukti 27 (amziaus vidurkis 58,00 + 1,00)
tiriamieji, turintys nusiskundimy dél klubo sgnario disfunkcijy, o kontroliné grupé buvo
formuojama i$ 105 (amziaus vidurkiai 20,00 £ 2,00 ir 26,20 = 0,80 (penkiy vyry atskirai)) sveiky
savanoriy. Validumas buvo grindziamas analizuojant judesiy rezultaty suderinamuma,
tiriamuosius jvertinus ,,Mikrosoft Kinect* sistemos pagalba ir ,,auksiniu standartu® laikoma
,»VICON* (angl. Vicon Motion Systems, VICON MX) judesiy tyrimo sistema (3 lentelé).
Mokslininkai, atlike §j tyrimga, judesio analizés instrumento validumui jvertinti taip pat tikrino

tarpklasinés koreliacijos koeficiento reikSmes.

Atliekant naujos vaizdo jrasy sistemos validumo studijas, Azhand ir bendraautoriai (2021) j
tyrimg jtrauké suaugusiuosius sveikus asmenis nuo 65 iki 91 mety amziaus (4 lentelé) [19].
Tiriamyjy eisenos parametrai buvo fiksuojami nauja monokuline vaizdo jrasy sistema (iSmaniojo
telefono vaizdo jraSymo programa (angl. smartphone camera application, SCA)), kurioje jrengti
matematiniai algoritmai jrasyto vaizdo pagalba pateikia eisenos parametry kiekybinius duomenis
(3 lentelé). Skirtingai, nei pirmuose dviejuose ] sistemine literatiiros apzvalgg jtrauktuose
straipsniuose, ¢ia darbo autoriai nenurodo tiriamyjy lyties pasiskirstymo. Mokslininkai
argumentuoja, kad nauja iSmaniyjy telefony vaizdo jraSymo programa yra daug patogesnis ir
maziau kainuojantis jrankis klinikinéje praktikoje, tiriant pacienty eisenos ypatumus. Vertinant
tarpklasinio koreliacijos koeficiento reikSmes, §ia nauja technologija mokslinio darbo autoriai
lygino su ,auksiniu standartu® klinikinéje praktikoje laikoma eisenos vertinimo ,,GAITRite*

sistema (angl. gait assessment system GAITRite).

Kor¢joje Cho ir kolegy (2018) atliktas eksperimentinis tyrimas vertino naujyjy inerciniy
judesiy matavimo vienety pagristumag (angl. Inertial Measurement Units (IMUs)), analizuojant
suaugusiyjy vyry eisenos rodiklius [20]. Skirtingai nuo kity jau minéty publikacijy, $io mokslinio
darbo autoriai j tiriamyjy imtj motery nejtrauké (4 lentel¢). Analizuojamo mokslinio tyrimo
metodologijos skyriuje raSoma, kad mokslininkai i§ viso iStyré tris suaugusiuosius sveikus
asmenis, kuriy eisenos rodikliai buvo vertinami skirtingose klinikose, taciau tomis paciomis

eisenos analizés sistemomis. Verta paminéti, kad inerciné judesio analizés sistema yra patogi
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transportuoti, nereikalauja vaizdo jraSymo tyrimo metu, lengvai tvirtinama dirzu pacienty
juosmeninéje dalyje ir apatinéje galinéje bei tokiy jrenginiy Kaina yra priimtina. Inovatyvaus
eisenos parametry analizés prietaiso validumg mokslininkai vertino lyginant inerciniy matavimo
vienety ir anks¢iau minétos ,,VICON* (angl. Vicon Motion Systems, VICON MX-T10) sistemos
pagalba, kuri literatiiroje yra apraSoma kaip ,,auksinio standarto pavyzdys eisenos tyrimy srityje
(3 lentelé).

Vienoje i§ studijy mokslininkai Chung ir Ng (2012) vertino judesio pradzios momenta,
fiksuojant judesj jau minétgja ,,VICON* asStuoniy kamery sistema (angl. V-370, Vicon Motion
Systems) ir naujuoju trimac¢iu akselerometru (angl. Accelerometer, Model 8772A10) [21].
Akselerometras, sujungtas su ,,.LabVIEW® programine jranga fiksavo tiriamyjy kelio tiesimo
judesj po duoto signalo. Tiek su akselerometru, tiek su vaizdo jra§ymo sistema ,,VICON®,
tiriamyjy 1§ viso buvo paprasyta pradéti judesj penkis kartus. Pasak literatiros, trijy asiy
akselerometrai yra daug zadantys nedideli prietaisai, kurie galéty biiti naudojami pacienty judesiy
1Styrimy tikslais. Moksliniame darbe apraSoma i§ dvylikos suaugusiyjy sveiky savanoriy asmeny
suformuota tiriamyjy imtis, taciau darbo autoriai apibiidina tik antropometriniy duomeny
vidurkius, bet nekomentuoja ly¢iy pasiskirstymo imtyje (4 lentelé). Kaip ir dauguma kity
literatiiros $altiniy, Chung ir Ng naujo prietaiso validuma, tiriant judesius, vertino tarpklasinio

koreliacijos koeficiento rezultaty pagalba.

Clark ir kiti mokslininkai (2015) Australijoje atliko eksperimentinj tyrimg, kurio rezultatus
apras¢ dviejuose straipsniuose: vienas autoriy darbas gilinasi ] apatiniy galiiniy sanariy padeétis
statinés ir dinaminés pusiausvyros analizés metu, o antrasis straipsnis orientuotas j eisenos
ypatumy vertinima (&éjimo greitis, zingsnio ilgis ir plotis, pédos nuokrypis, dubens poslinkiai) [22,
26]. Tyrimo metu mokslininkai suformavo imtj, kurioje sveiky suaugusiyjy savanoriy motery ir
vyry buvo po lygiai. Tiriamyjy judesiai buvo fiksuojami ,,Microsoft Kinect V2 sistema (angl.
Microsoft Kinect System V2), kurios pagrjstuma $iy straipsniy autoriai analizavo lygindami gautus
duomenis su ,,VICON” sistemos (angl. Vicon Motion Systems, VICON Nexus VI1.8.5) devyniy
kamery sistemos gautais duomenimis (3 lentel¢). Skirtingai nuo kity anks¢iau apraSyty straipsniy,
¢ia mokslininkai ,,Microsoft Kinect V2” pagristumui patikrinti naudojo Pirsono tiesinés

koreliacijos koeficientg (angl. Pearson's correlation).

Nors trimatés eisenos analizés vaizdo sistemos yra laikomos siekiamybe klinikingje
praktikoje, literatiiroje vis dazniau pabréziami jy trikumai, tokie kaip didelé kaina, naudojimosi
instrukcijy sudétingumas, reikalinga speciali pritaikyta aplinka, kurig dazniausiai uZtikrina tik
tre¢io lygio sveikatos priezitiros jstaigos. Pastaruoju metu mokslininkai stengiasi atrasti
alternatyvius metodus pacienty judesiy analizei, kurie nereikalauty dideliy finansiniy iSlaidy,
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sudétingo pasiruoSimo tyrimui, tam tikry pritaikyty patalpy ir kity aspekty, kuriuos daznai
sudétinga jgyvendinti. Dél $iy priezas¢iy DesJardins su kitais mokslininkais (2016) savo darbe
apraSo belaidZio judesiy analizés jrenginio ypatumus [23]. Pasak autoriy, literatiiroje jau yra
apraSomas ,,Wi-GAT* (angl. The Wireless Gait Assessment Tool, Wi-GAT) belaidzio eisenos
analizés prietaiso pagrjstumas, vertinant jprastg éjimo greitj (3 lentel¢). Taciau dar néra pateikta
duomeny apie aptariamo jrenginio validuma, tiriant 1éto ir greito zingsniy ypatumus. Tyrime
dalyvauti numatyty tiriamyjy skai¢ius darbo pradzioje sieké 25, bet dirbant su ,,Wi-GAT* sistema,
trijy tirlamyjy duomeny rezultatai buvo netiksliis, dél sistemos techniniy nesklandumy ir dideliy
paklaidy. D¢l Sios priezasties, eksperimentinj tyrimg finiSavo 22 (amziaus vidurkis 25,70 + 5,30)
suauge sveiki tiriamieji, kuriy lyCiy pasiskirstymo $io straipsnio autoriai darbe nenurodé (4

lentelé).

Norédami jvertinti skaitmeninés kameros pagristumag tiriant vaiky, serganciy cerebriniu
paralyZiumi eisena, Figueiredo ir kiti (2013) tiriamyjy imtj suskirsté j dvi eksperimentines grupes:
pirma grupg¢ reprezentavo normalaus motorinio vystymosi vaikai, i§ kuriy $esi buvo berniukai, o
penkios — mergaités (amziaus vidurkis 1,03 £ 0,07) (4 lentelé) [24]. Antrg eksperimenting grupg
sudaré astuoni crebrinio paralyziaus spastine hemiplegijos forma sergantys vaikai (penki berniukai
ir trys mergaités, amziaus vidurkis 7,50 + 1,30). Straipsnyje autoriai apraso skaitmeninés kameros
(angl. digital camera (Sony DCR/DVD 405)) vaizdo jrasy rezultaty koreliacijg su jau validizuota
trimate judesiy tyrimo SeSiy kamery sistema ,,Qualisys Pro-Reflex” (angl. Qualisys ProReflex
MCU) (3 lentelé).

Macleod su kolegomis (2014), kaip ir DesJardins bei kiti (2016), ,,PubMed” duomeny bazéje
publikuotame tyrime apraso belaidzio eisenos iStyrimo jrenginio ,,Wi-GAT* pagristuma (3 lentel¢)
[25]. Autoriy tiriamoji imtis sudaryta tiek i$ moteriskos, tiek i§ vyriSkos lyties eisenos sutrikimy
neturinéiy suaugusiyjy dalyviy, taciau DesJardins ir bendraautoriai savo tyrime formavo beveik
dvigubai didesne tiriamyjy imtj (4 lentelé). Abiejuose moksliniuose darbuose belaidés judesio
analizés sistemos ,,Wi-GAT* rezultaty duomenys buvo lyginami su auksiniu standartu laitkomy

trimaciy judesiy analizes ,,VICON® ir ,,GAITRite* sistemy rezultaty duomenimis.

Kaip ir jau minéti Kor¢jos mokslininkai, Miyazaki su kitais tyr¢jais (2019) viename i§ savo
tyrimy taip pat apraso inerciniy judesiy analizés sensoriy pagrjstumo vertinima, lyginant Sio
jrenginio fiksuotus eisenos rodikliy rezultatus su Sesiy ,,VICON* sistemos kamery rezultaty
reik§mémis (3 lentelé) [27]. Tyrimo jgyvendinimui mokslininkai pasirinko tik vyriskos lyties
tiriamyjy imtj, kuri buvo sudaryta i$ suaugusiyjy asmeny (4 lentelé). Jrenginio dalys tiriamiesiems
buvo tvirtinamos ties septintojo kriitininio slankstelio keterine atauga (T7), tre¢iojo juosmeninio
slankstelio keterine atauga (L3) ir deSinés apatinés galtinés $launies bei blauzdos priekiniuose
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pavirSiuose. Tyrimui jgyvendinti mokslininkai pasirinko sveiky asmeny populiacija. Verta
pamineéti, kad tai yra antrasis ] sisteming literatliros apzvalgg jtrauktas straipsnis, kurio imtj

reprezentuoja tik eisenos sutrikimy neturintys vyriSkos lyties atstovai.

Aptariant darbe pateikty moksliniy straipsniy ypatumus, deréty pabrézti zurnaly citavimo
rodiklius (angl. Journal Impact Factor, JIF), kuriuose publikuoti Sic moksliniai darbai (5 lentelé).
Citavimo rodikliy duomenys pateikti analizuojant 2020 metus ir nurodo konkretaus zurnalo

citavimo vidurkj analizuojamais metais.

5 lentelé. Moksliniy straipsniy Zurnaly citavimo rodikliai.

Mokslinio Zurnalo Mokslinio zurnalo
Nr. Straipsnis gy citavimo rodiklis
pavadinimas JIF)
1. AQUStSSO?lI;]kt' (2019) ,,Gait & Postore* 2,840
2. Asaeda ir kt. (2018) [18] ,,Gait & Postore* 2,840
Azhand [I;_g]t (2021) »Scientific Reports* 4,380
. ,,»Annals of Rehabilitation
4. Cho ir kt. (2018) [20] Medicine-ARM” -
5. Chung ir Ng (2012) [21] ,Physiotherapy* 3,358
6. Clark ir kt. (2015) [22] ,,Gait & Postore* 2,840
7. DesJardlnEZg]kt. (2016) ,»Technology and Health Care* 1,285
Figueiredo ir kt. (2013) | ,,Brazilian Journal of Physical
8. “ 3,377
[24] Therapy
9 Macleod ir kt. (2014) »Medical Engineering & 2242
' [25] Physics* ’
10. Mentlpla)Ezlg]kt. (2015) ,,Journal of Biomechanics 2,712
Miyazaki ir kt. (2019) »Biomed Research
1. [27] International 3,411

Net trys moksliniai tyrimai buvo i§spausdinti gerai Zinomame ,,Gait & Posture” Zurnale,
kurio citavimo rodiklis (toliau — JIF) siekia 2,840. ,Clarivate Analytics“ duomeny bazés
duomenimis, 2020 metais Sis zurnalas i§ viso buvo cituotas 18 460 karty. Kiti astuoni moksliniai
darbai buvo publikuoti skirtinguose Zzurnaluose. Maziausias zurnalo JIF 2020 metais sieké 1,285
(,,Technology and Health Care*), o didZiausiu citavimo rodikliu pasizyméjo ,,Scientific Reports*
zurnalas (JIF = 4,380). Deja, taciau ,,Annals of Rehabilitation Medicine-ARM’ mokslinio Zzurnalo JIF
néra pateiktas, taciau nurodomas zurnalo citavimo indikatorius, siekiantis 0,56. ,,Clarivate Analytics™
sistemoje yra pazymima, kad §is Zzurnalas j bazés cituojamumo skaiciuokle yra jtrauktas tik 2020 metais,
tad citavimo rodiklis dar negali buti apskaiciuotas: sis rodiklis pradedamas skaiciuoti tik treCiaisiais metais

nuo zurnalo jtraukimo j duomeny baze. ISvardinty moksliniy Zurnaly citavimo rodikliai rodo jy verte ir
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populiaruma (publikuoty per paskutiniuosius du metus citavimo vidurkis tam tikrais metais) [28]. JIF néra
objektyvus vertinimas tam tikro straipsnio ar mokslininko atzvilgiu, tac¢iau kuo didesnis Zurnalo citavimo
vidurkis, tuo labiau populiarus ir vertingas yra analizuojamas mokslinis Zurnalas. Literatiiroje nurodomi
galimi skirtingi Zurnaly citavimo rodikliai, nuo vienety iki desim¢iy [29]. Skirtingos medicinos temos
pasizymi skirtingais citavimo rodikliy vidurkiais, tad jeigu labai aktualios tematikos Zurnalo citavimo
rodiklis siekia 50, 0 reabilitacijos moksly zurnalai — vienetus, tai nereiskia, kad jie néra populiaris.
Pavyzdziui, vieno Zinomiausiy zurnaly reabilitacijos moksly tema ,,Gait & Posture” citavimo rodiklis nuo
2016 mety sicke 2,347 ir per keleta mety iSliko panasus su didéjancia tendencija. Minéto geriausiai citavimo
atzvilgiu jvertinto Zurnalo ,,Scientific Reports® rodikliai taip pat reikSmingai nekito: 2016 mety
duomenimis zurnalo citavimo rodiklis buvo 4,259, per kelis metus sumazéjo iki 3,998 ir 2020 metais vél
pakilo 4,380. Favorito (2020) akcentuoja, kad vieno i urologijos tematikos zurnaly JIF 1,342 yra antras
geriausias §io zurnalo cituojamumas per visg laikotarpj [30]. Aptariant reabilitacijos moksly tema, galima
daryti i8vadg apie atrinkty 11 moksliniy straipsniy zurnaly 2020 mety citavimo vidurkj, kuris rodo, kad
moksliniai darbai yra patalpinti vertinguose, populiariuose ir aktualiuose Zzurnaluose globaliu mastu,

aptariant medicinos mokslo temas.
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4. SALTINIU KOKYBES VERTINIMAS

4.1. Pirminis Saltiniy kokybés vertinimas

Atliekant ] sisteming literatiiros apzvalga jtraukty straipsniy bendrg kokybés analizg,
apibendrintai galima teigti, kad visy moksliniy darby autoriai j pagrindinj klausima atsaké aiskiai,
kadangi tai buvo vienas i$ tyrimo jtraukimo kriterijy. Dél Sios priezasties rasty straipsniy skai¢ius
néra didelis: jeigu sisteminés literatiros apzvalgos vienas i§ jtraukimo Kriterijy nereikalauty
konkreciy validumo studijy rezultaty, jtraukty Saltiniy gausa biity didesné, bet rezultatai nepagrjsti.
Daugumoje mokslininky pateikty straipsniy buvo aprasyti aiSkas tyrimy jtraukimo Kriterijai, ta¢iau
fomuotas tiriamyjy imtis galima vertinti kritiskai. Trys moksliniai darbai tiriamyjy imtis apraso iki
10 asmeny, taciau visuose nurodytas skirtingy ly¢iy tyrimo dalyviy skai¢ius, jy antropometriniy
duomeny vidutinés reik§més. Kelios publikacijos tyrimo metodologijos skyriuose neakcentuoja
tiriamyjy lyties pasiskirstymo arba antropometriniy duomeny vidutines reikSmes nurodo
skirtingai: vieni autoriai darbuose apraso tiriamyjy asmeny amziaus vidurkj, kiti — tiriamyjy
amziaus slenkstj (pvz., nuo x mety iki y mety). Skirtinguose literatiiros $altiniuose nurodoma, kad
gilinantis ] eisenos tyrimy prietaisy pagristumg, mokslininkai klinikiniy tyrimy metu imtis
formuoja iki 5 — 10 asmeny [20, 31]. Remiantis jau atliktais kity autoriy eksperimentiniais tyrimais
ir tirlamyjy imties ypatumais, galima teigti, kad atliekant trimaciy judesiy sistemy validumo
studijas, pakankamg tiriamyjy imtj gali sudaryti 5 — 10 tiriamyjy. Galima daryti iSvada, kad tik
viena publikacija j eksperimentinj tyrimg jtrauké nepakankamg tiriamyjy imtj — Viso tris

suaugusiuosius narius.

Aptariant moksliniy darby jtraukimo kriterijy aspekta, tik dvi studijos nepateiké aiskiy
itraukimy kriterijy formuojant imt; (trumpai apraSyti tiriamieji, nepateikta antropometriniy

duomeny vidutiniy reik§miy analiz¢).

IS visy studijy Sesiy moksliniy darby autoriai nekomentuoja tiriamyjy iSkritimo aspekty arba
del techniniy nesklandumy j tyrima nejtraukty eisenos vaizdo jrasy (kaip ta daro kiti mokslininkai,
nurodydami tokius komentarus metodologijos arba diskusijy skiltyse arba mokslinio tyrimo
pabaigoje parasant atskirg komentarg apie atlikto darbo trikumus, apribojimus ir kt. (angl.

limitations).

Keliose publikacijose truko bendry aiSkiai apraSyty aspekty. Pavyzdziui, Cho ir
bendramokslininky (2018) atliktame tyrime buvo tiriami tik trys asmenys ir visi trijy asmeny
eisenos analizeés tyrimai vyko skirtingose sveikatos priezitiros jstaigose. Toks sprendimas galéjo
turéti jtakos gauty rezultaty tikslumui, nes eksperimentinio tyrimo metu turéty biiti uztikrinamos

vienodos mokslininkus dominanciy aspekty analizavimo sglygos.
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Nepriklausomai nuo to, kad visy j apzvalgg jtraukty darby imtys buvo skirtingos, ta¢iau visi
straipsniai analizavo eisenos paramterus ar padétis, biidingas vaiky, sergan¢iy CP eisenai su
mintimi tikrinamg jrangg pritaikyti CP serganciy vaiky eisenos tyrimams ir tai pabrézé savo

darbuose.

Visy ] sisteming literatiros apzvalga jtraukty moksliniy darby kokybé buvo vertinama
vadovaujantis atnaujintu ,,Cochrane Collaboration® duomeny bazés kokybés vertinimo jrankiu
»ROB2“ (angl. Cochrane Collaboration Risk-of-Bias tool), kuris yra tinkamas klinikiniams
atsitiktiniy im¢iy tyrimams [32]. Kokybés vertinimo priemoné automatu suformuoja visy
nagrin€¢jamy straipsniy lentelg ir joje pateiktus rezultatus. Vertinimo instrukcijoje pazymétina, kad
§i duomeny kokybés vetinimo priemoné akcentuoja kiekvieno atrinkto straipsnio galimg
SaliSkumo rizikg skirtingais aspektais. Kiekvienos mokslinés publikacijos $aliSkumo rizika buvo

vertinama analizuojant penkis vertinimo instrukcijoje ir toliau nurodytus rodiklius (6 lentelé):

e D1: saliSkumo rzika dél atsitiktinés sekos generavimo (angl. bias arising from the
randomization process);

e D2: tyrimo dalyviy ir autoriy susipazinimas su tyrimo metu taikoma intervencija (angl.
bias due to deviatons from intended intervention)

e D3: rezultaty duomeny trikumas (angl. bias due to missing outcome data)

e D4: saliskumo rizika dél rezultaty vertinimo ypatumy (angl. bias in measurement of the
outcome);

e D5: saliskumo rizika dél atrankaus rezultaty pateikimo (angl. bias in selection of the

reported result).

Pagal instrumento instrukcijas, atitinkamai jvertinus visas penkias paminétas kiekvieno
straipsnio sritis, gauti rezultatai suvedami j lentele rankiniu biidu ir parodo bendrg galimos
straipsnio SaliSkumo rizikos rezultata. Pagal visus penkis domenus, straipsnio vertinimas gali biiti
mazos rizikos (angl. low risk), neaiskus rezultatas (angl. some concerns) arba didelés rizikos (angl.
high risk) domenas (6 lentelé). Bendrasis kiekvieno straipsnio kokybés jvertis taip pat fiksuojamas
pagal instrukcija: jeigu visi penki domenai byloja apie mazg SaliSkumo rizika — bendrasis rezultatas
taip pat yra mazos rizikos (Zymimas zaliu apskritimu), esant bent vienam neaiskiam rezultatui i§
penkiy sri¢iy — bendrasis jvertis jau negali biiti maZos rizikos, tokiu atveju straipsnio vertinimas
jau tampa neaiskiu (Zymimas geltonu apskritimu). Neaiskus arba keliantis klausimy publikacijos
jvertinimas gali bati dél informacijos trikumo ar kity instrukcijoje aprasyty aspekty, taiau
daZniausiai pasitaikanti priezastis — trikstama informacija, kurios mokslinio darbo autoriai
nepaminéjo. Vertinant moksliniy darby kokybe ir esant bent vienam didelés rizikos domeno

rezultatui, bendrasis darbo kokybés jvertis taip pat tampa didelés rizikos reikSme (Zymimas
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raudonu apskritimu), net jeigu visi like keturi punktai yra jvertinti kaip mazos rizikos.
Vadovaujantis tokiu principu, visy | sisteming literatiiros apzvalgg jtraukty straipsniy pirminé
kokybé buvo jvertinta ir rezultatai pateikti lenteléje (6 lentelé). Pirmasis lentelés stulpelis Zymi
nagrinéjamus mokslinius straipsnius, o stulpeliai nuo D1 iki D5 — vaizduoja anksciau iSvardinty
penkiy skirtingy domeny vertinima (Zalias, geltonas ar raudonas apskritimai). Paskutinysis
stulpelis nurodo bendra kiekvieno mokslinio Saltinio kokybés vertinimo rezultata (angl. overall).
Po lentele galima matyti iSvardinty penkiy domeny trumpus apraSus ir apskritimy reikSmiy
paaiskinima.

6 lentelé. | apzvalga jtraukty straipsniy kokybés vertinimas pagal ,,Cochrane Collaboration®.
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Ivertinus pablikacijy duomeny kokybe, 1S 11 | sisteming literatiiros apzvalgg atrinkty
moksliniy straipsniy, keturi darbai pasizymeéjo maza SaliSkumo rizika, penki darbai skirtingy tyréjy
gali buti vertinami neaiskiai arba keliantys papildomy klausimy, o du Saltiniai nurodo galima
didel¢ SaliSkumo rizika (6 lentel¢). Tokie duomenys byloja apie galimus priestaringus $iy dviejy
darby rezultatus, kuomet reikéty atkreipti didesnj démesj juos interpretuojant ir norint pritaikyti
Siy minéty darby iSvadas praktikoje. Verta paminéti, kad dél informacijos trukumo mokslinés
publikacijos galéjo buti jvertintos kaip kelian¢ios papildomy klausimy ar galimos didelés
SaliSkumo rizikos darbai, ta¢iau, atlikus papildomus tyrimus ateityje, galima patvirtinti arba

paneigti tokj straipsniy duomeny kokybés vertinima.

Agustsson ir kolegy (2019) pateikto straipsnio analizé rodo tik vieng i§ penkiy domeny, kurio
informacija néra pakankamai aiski. Vertinant ketvirtajj punkta, kuris gilinasi i SaliSkumo rizika dél
galimy rezultaty vertinimo ypatumy, straipsnyje triiko duomeny, ar informacija apie tyrime taikyta
intervencija gal¢jo turéti jtakos mokslinio darbo rezultatams. D¢l Sios priezasties, bendrasis
mokslininky darbo kokybés vertinimas tampa nevisai aisSkios rizikos. Verta paminéti, kad
analizuojant mokslinio darbo tiriamosios imties ypatumus, tyrimo dalyviy ir tyréjy susipazinimo
momentg su taikoma intervencija, tyrimo rezultaty duomenis ir jy pateikima, pazymétinas mazas
SaliSkumo rizikos faktorius, kas leidzia Sios publikacijos rezultatus interpretuoti pakankamai

rimtai.

Antrasis lenteléje pateiktas mokslinis straipsnis, publikuotas Asaeda ir bendramin¢iy (2018),
atlikus tyrimo duomeny kokybés vertinimg, pasizymé&jo maza rizika visose penkiose
analizuojamose srityse. Nuosekliai iSdéstyti tiriamyjy imties sudarymo ypatumai, informacija apie
tyrimo metu taikomas intervencijas, rezultaty interpretacija ir kitos informacijos gausa leidzia
daryti prielaidg apie maza mokslinio darbo 3aliskumo rizika. Sio autoriy mokslinio tyrimo

rezultatai neabejotinai gali ir turi biiti sékmingai taikomi praktikoje.

Treciasis lenteléje pateiktas Azhand ir kity kolegy (2021) mokslinis darbas pasizymi dvejais
neaiskios rizikos ir trimis maZos SaliSkumo rizikos domenais. Analizuojant uzpildytus protokolus,
informacijos trilkumas pastebétas apraSant tiriamaja populiacijg ir imties sudarymo ypatumus.
Tyrimo metody skiltyje autoriai aiSkiai neapraSo atsitiktinés imties atrankos, neatskleidZia, kuriuo
metu buvo pradéti atliekami tyrimai (ar surinkus visus tiriamuosius, ar dar vis vykstant atrankos
procesui). Tyrimo metodologijos duomeny trikumas formuoja nejmanomg tyrimo atkartojamuma:
informacijos nebuvimas neleisty kitiems mokslininkams tiksliai atlikti autoriy darbe aprasyto
tyrimo. Atliekant mokslinio darbo analizg, taip pat pritriiko informacijos apie tai, ar tiriamieji buvo
informuoti apie jiems atliekamas intervencijas / judesio analizés tyrimus. Vadovaujantis duomeny

kokybés jrankio instrukcija, i§vardinty duomeny nebuvimas gali neigiamai veikti mokslinio darbo
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rezultaty tiksluma. Maza SaliSkumo rizika pastebétina vertinant trecig, ketvirtg ir penkta domenus:
rezultaty duomenis, jy vertinimo ypatumus ir atrankumg. Atlikus nuodugnia visy penkiy kokybés
vertinimo sri¢iy analizg, bendras minéty mokslininky straipsnio vertinimas islieka kaip neaiSkios

SaliSkumo rizikos.

Cho ir kity autoriy (2018) publikuoto darbo galutinis vertinimas nurodo neaisky SaliSkumo
rizikos vertinimg. Tokj rezultata 1émé informacijos trikumas pristatant tiriamyjy imtj ir jos
sudarymo biidg, nors lyCiy pasiskirstymas suformuotoje imtyje yra apraSytas. Analizuojant
rezultatus ir jy duomeny galimg trilkuma, §is mokslinis darbas nesukeéleé papildomy klausimy.
Pilnai nepateikta informacija del tiriamyjy imties ypatumy neleidzia straipsnio vertinti kaip
nedidelés rizikos darbo, todél galutinis Sio mokslinio tyrimo vertinimas yra neaiSkus. Taciau
likusieji nepaminétieji domenai, susij¢ su tyrimo dalyviy bei tyréjy ir taikomos intervencijos

ry$iais, rezultatais ir jy atrankumu buvo jvertinti kaip nedidelés SaliSkumo rizikos sritys.

Vienintéliai | sisteming literatliros apzvalga itraukti du moksliniai darbai, pasiZymintys
didelés Saliskumo rizikos vertinimu, buvo Chung ir Ng (2012) bei DesJardins ir kity autoriy (2016)
publikacijos. Pirmyjy minéty mokslininky publikacija rasta ,,Web of Science duomeny bazéje, o
DeslJardins ir bendraautoriy — ,,PubMed* duomeny bazéje. Deréty paminéti, kad vertinant abu
paminétus straipsnius, didelé Saliskumo rizika pastebima vienoduose domenuose: analizuojant
tyrimo dalyviy ir tyréjy susipazinimo faktus su taikytomis intervencijomis. Chung ir Ng (2012)
mokslinio tyrimo metodologijos srityje nurodo, kad tiriamieji buvo Zodziu informuoti apie jiems
atliekamo tyrimo su akselerometru eiga. Aptariant DesJardins ir kity mokslininky tyrimo aspektus,
metodologijos srityje autoriai mini, kad visiems tiriamiesiems prie§ tikraji tyrima buvo leista
pabandyti atlikti visas komandas (eisenos elementai, 10 metry éjimo atkarpa), kurias nurodé
tyr¢jai. Kokybés vertinimo jrankio instrukcija nurodo, kad iSankstinis informavimas apie taikomas
intervencijas (Siuo atveju eisenos tyrimg), gali turéti neigiamos jtakos darbo rezultatams. D¢l
paminétos priezasties, $1 mokslinio darbo sritis buvo vertinama kaip galimos didelés SaliSkumo
rizikos vieta. Tyrimo autoriai taip pat nenurodo lyties pasiskirstymo ypatumy formuojant
eksperimenting imtj. Apibendrinant galima teigti, kad minéty dviejy straipsniy rezultatai skirtingy
tyréjy gali buti vertinami priestaringai: metodologiskai nuosekliai ir aiskiai aprasyti darbai vercia
neabejoti skelbiamais rezultatais, taciau jvertinus fakta, kad tiriamieji 1§ anksto galéjo zinoti tyrimo

eiga, galima daryti prielaidg apie iy moksliniy darby netiksliy rezultaty galimybg.

Atlikus Clark ir bendraautoriy (2015) mokslinio darbo duomeny kokybés vertinima, bendras
rezultatas skelbia apie maZzg SaliSkumo rizika, kas leidZia §io straipsnio rezultatus interpretuoti kaip
patikimo Saltinio duomenis. Autoriy aiSkiai aprasytas imties sudarymo procesas, tyrime atliekami

judesio matavimo ypatumai, rezultaty gavimas ir analiz¢ leidzia moksling publikacijg visose srityje
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ir galutiniame jvertinime laikyti mazos galimos rizikos Saltiniu. Svarbu pabrézti, kad tai yra
antrasis ] sisteming literatliros apzvalgg itrauktas Saltinis, kurio visi penki domenai ir galutinis

vertinimas jvertintas mazos $aliSkumo rizikos galimybe.

Dar viena moksliné publikacija, jtraukta j sisteming literatiiros apzvalgg ir jvertinta kaip
neaiskios rizikos $altinis, yra Figueiredo bei kity tyréjy (2013) darbas, kuriame autoriai vertino
vaiky populiacijos eisenos ypatumus. Autoriy apraSsomas patogumo atrankos kriterijus, formuojant
tirlamyjy imtj, 1émé pirmo domeno neaiskios rizikos rezultata. Toks vertinimas turéjo jtakos ir
kitiems $io straipsnio domenams: kadangi imtis buvo formuojama tyréjams patogiuoju buidu, bet
ne atstitiktine tvarka — rezultaty skiltis jau nebegali biti tiksli ir taip pat vertinama kaip neaiskios
SaliSkumo rizikos domenas. Informacijos triikumas taip pat lIémé neaiskios rizikos rezultata,
analizuojant antrgji domeng, kuris apraSo tiriamyjy ir tyréjy bei intervencijos sgsajas tyrime.
Nepaisant to, kad moksliniame darbe nebuvo pastebéta trikstamos informacijos ar galimo
rezultaty netikslumo, susijusio su taikytais judesiy matavimais, straipsnio bendrasis vertinimas
iSlieka neaiskios Saliskumo rizikos ir toks rezultatas pataria kritiSkai vertinti mokslinio darbo

skelbiamus rezultatus.

Sekancios lentel¢je pavaizduotos Macleod (2014) ir Mentiplay (2015) mokslinés
publikacijos nesukélé $aliskumo rizikos jtarimy, atliekant 3altiniy kokybés vertinimg. Sie du
straipsniai prisideda prie kity, anks¢iau minéty darby ir bendrai sudaro keturis Saltinius, kuriy
galutinis vertinimas siekia mazg rizika, vertinant darby SaliSkumo galimybes. Abu lentel¢je Zalia
spalva pazymeétieji straipsniai nuodugniai supazindina skaitytoja su visais iSdéstytais penkiais

domenais.

Paskutinysis ] sisteming literatiros apzvalgg jtrauktas mokslinis straipsnis, 2019 metais
Miyazaki ir Kity autoriy atliktas darbas galutiniame rezultate skelbia neaiskios Saliskumo rizikos
galimybe. Atliekant tyrimo analizg, informacijos trikumas pasireiské vertinant pirma, antrg ir
ketvirta domenus. ISdéstyti domenai yra susij¢ su imties randomizacijos procesu, dalyviy ir tyréjy
bei intervencijos sasajomis (informacija apie atlieckamas procediiras tyrimo metu) ir tyrime
naudojamy intervencijy tikslumu, kas gali lemti ir tyrimo rezultatus. Kadangi bent vienas 18 penkiy
domeny jau buvo jvertintas neaiSkiai, bendrasis mokslinio darbo rezultatas taip pat nurodo
nezinomos SaliSkumo rizikos galimybe. Tokie rezultatai gali jspéti skaitytoja kritiSkai vertinti

darbo rezultatus arba plétoti tyrimg ateityje.

Apibendrinant | sisteming literatliros apzvalga jtraukty 11 moksliniy Saltiniy duomeny
kokybe, galima teigti, kad beveik 50 proc. publikacijy pasizymi nedidele SaliSkumo rizikos

galimybe ir jy rezultatais galima remtis ateities moksliniuose tyrimuose bei taikyti klinikingje
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praktikoje (6 lentel¢). Keturi moksliniai $altiniai yra Zymétini kaip galimos mazos $aliSkumo
rizikos darbai (paskutiniame stulpelyje pazymétos zaliais apskritimais), tad $iy autoriy straipsniy
rezultatuose pateiktos trimatés judesiy vertinimo sistemos turi biiti interpretuojamos, kaip
pagrjstos priemonés, kurias reikéty naudoti praktikoje, tiriant pacienty eisenos rodiklius. Penki
darbai nusako neaiSkius rezultatus (paskutiniame stulpelyje pazymétos geltonais apskritimais), 0
tokiy vertinimy priezastimis pagrinde tapo nepateikta informacija. Penkiy minéty straipsniy
rezultatai gali biiti netikslis, taciau atskiry domeny informacija sako, kad straipsniuose vertinamos
priemonés taip pat yra vertingos. Informacijos trikumas skatina tik atlikti daugiau validumo
tyrimy ateityje ir jsitikinti §iy penkiy moksliniy darby rezultatais. Deja, tatiau du moksliniai darbai
liko jvertinti kaip didelés galimos SaliSkumo rizikos darbai, kuriy rezultaty interpretacija turéty
buti pakankamai kritiska. Abiejy $iy straipsniy didelé rizika pasireiské vertinant tik antruosius
domenus: tyréjai galéjo biiti informuoti dél jiems taikomos intervencijos (judesio analizés tyrimy).
Pasak ,,Cochrane Collaboration* Saltiniy kokybés vertinimo jrankio instrukcijos, tyrimo dalyviy
Zinojimas apie jiems taikomas intervencijas (reabilitacijos programas, taikytus judesiy tyrimus ar
kt.) gali turéti jtakos iSkreiptiems, netiksliems ar nevertingiems rezultatams. Instrukcija taip pat
skelbia, kad bent vieng straipsnio domeng jvertinus didele SaliSkumo rizika (raudonu apskritimu),
bendras straipsnio vertinimas automatu tampa galimos didelés rizikos vertinimu. Jvertinus visy
moksliniy darby kokybe, galima teigti, kad daugumos Siy Saltiniy rezultatai gali biti tikslds ir
neklaidinantys kity mokslininky ir tyréjy, dirbant ties ateities mokslu eisenos tyrimy srityje.
Svarbu paminéti, kad keturiy galimos mazos SaliSkumo rizikos straipsniy rezultatai sako, kad juose
naudojamos trimatés judesiy analizés priemones turi biiti skatintinos priemonés naudoti klinikinéje
praktikoje, tokiu budu palengvinant darba reabilitacijos komandos nariams grei€iau aptikti
probleming pacienty sritj, analizuojant eisenos parametrus, ir kuo greiciau skirti tikslingg gydymo

metoda.
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5. ANALIZE (DUOMENU SINTEZE)

5.1. Tyrimo rezultatai

Sio darbo tikslui pasiekti buvo vykdoma straipsniy analizé, kuriuose mokslininkai vertino
inovatyvias trimates judesiy analizés sistemas, lyginant jy rezultatus su validzia, ,,auksiniu
standartu‘ klinikinéje praktikoje laikoma eisenos analizés jranga (7 lentel¢). Kaip jau buvo minéta
anksciau, visi ] sisteming literatiiros apzvalgg atrinkti moksliniai darbai rezultaty skiltyse pateike
tam tikry koeficienty skaitines reik§mes, kurios intervalais yra iSdéstytos septintoje lenteléje.
Svarbu paminéti, kad analizuojamuose moksliniuose darbuose autoriai pateikia labai daug ir
jvairiy judesio charakteristiky vertinimo reikSmiy: ¢jimo greitis, léta, greita arba pacientui jprasto
greiCio eisena, kelio sgnario kampas, liemens, juosmens ir dubens judesiai, mosto judesiali,
zingsnio ilgis ir plotis bei kiti rodikliai. Taciau ne visi yra aktualiis tiriant vaiky, serganciy CP
eiseng ir jos ypatumus (pvz., krutinkaulio padétis). I lentele itraukti koreliacijos koeficientai zymi
visus mokslininky darbuose tiriamy eisenos parametry koeficienty intervalus, taciau Sioje
apzvalgoje interpretuojamos ir vertinamos tik eisenai svarbiy reik§miy vertés. Analizuojant
objektyvius duomenis galima daryti pagristas iSvadas apie tiriamy trimaciy judesiy analizés

sistemy naudojimo galimybes klinikingje praktikoje (7 lentelée).

Visi zemiau pateiktoje lenteléje pateikti moksliniai darbai rezultaty dalyse skelbia apie puiky
tikrinamy inovatyviy trimaciy judesiy analizés sistemy validuma, vertinant bent vieng i§ eisenos
parametry. Pasak literattiros, 0,90 — 1,00 tarpklasinio koreliacijos koeficiento reikSmiy intervalas
nusako puiky konstrukty rezultaty suderinamuma, reikSmés intervale 0,75 — 0,90 — gera
suderinamuma, reik§meés intervale 0,50 — 0,75 — vidutinj suderinamumg ir silpng rysj rodo 0,00 —
0,50 koeficiento reik§miy intervalas [33]. Pirsono tiesinés koreliacijos reik§més varijuoja intervale
r = [-1; +1], kur reik§més -1 ir +1 reiSkia visiSka objekty koreliacija, o r = 0 nurodo Sgsajy

nebuvimg [34].

7 lentelé. | apZzvalgg itraukty tyrimy judesiy analizés sistemy pagristumo vertinimas.

Auksiniu
Vertinama standartu Koreliacijos L
. . . - Koreliacijos
o judesiy laikoma koeficientas .

Nr. Straipsnis . . . . : . koeficiento
analizés judesiy validumui reikémeé
sistema analizés vertinti

sistema
Qualisys Oqus
Agustsson ir kt. 3-D camera 300 motion
L (2019) [17] for iPad capture IcC 0,982 0,997
system
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. Microsoft Vicon Motion
2. Asaeda I[rlgi - (2018) Kinect system Systems, ICC 0,63 -0,93
V2 VICON MX
Smartphone Gait
3 Azhand ir kt. (2021) camera assessment IcC 0,915 _ 0,987
[19] application, system
SCA GAITRIite
i Inertial Vicon Motion
4. Cho |r[I;t(.)](2018) Measurement Systems, ICC 0,830 — 0,998
Units (IMUs) VICON MX
Piezo-electric .
. V-370, Vicon
5 Chung ir Ng (2012) | Accelerometer, Motion ICC 073082
[21] Model Svstems
8772A10 y
Microsoft Vicon Motion
Clark ir kt. (2015) . Systems, i
6. [22] Klnec\t/;ystem VICON Nexus PPMC 0,18 - 0,95
V1.8.5
The Wireless Gait
DesJardins ir kt. Gait assessment
7 (2016) [23] Assessment system IcC 0,171-0,989
Tool, Wi-GAT GAITRite
Digital camera Qualisys
Figueiredo ir kt. (Sony
8. (2013) [24] DCR/DVD ProReflex ICC 0,35-0,99
MCU
405)
The Wireless . .
. - Vicon Motion
9. Macleod ir kt Gait Systems, IcC 0,338 — 0,996
(2014) [25] Assessment VICON MX
Tool, Wi-GAT
Microsoft Vicon Motion
Mentiplay ir kt. . Systems, i
10. (2015) [26] Kinect system VICON Nexus PPMC 0,30-10,99
V2
V1.8.5
Mivazaki ir kt Inertial Vicon Motion
11. (3/019) [27] ' Measurement Systems, ICC 0,831 -0,992
Units (IMUs) VICON MX

Vertinant trimat¢ vaizdo sistema, jmonuotg j ,,iPad* jrenginj, straipsnio autoriai Agustsson
su kolegomis (2019) apibendrina, kad visy iStirty eisenos parametry koreliacijos koeficienty
reikSmés siekia 0,98 ir daugiau (7 lentelé). Inovatyvios ir patogios naudoti vaizdo jraSymo
sistemos duomenys buvo lyginami su ,,Qualisys” sistemos rezultatais. Tiek liemens, tiek dubens
poslinkiy ir kelio sgnario kampo fiksuoti rezultatai buvo beveik identiski ,,Qualisys” judesiy
analizés sistemos duomenims, o $iy dviejy tyrime naudoty sistemy koreliacija jvertinta puikiai.
Sio mokdlinio darbo autoriy rezultatai skelbia apie pagrista trimate vaizdo analizés sistema, kuria

skatina naudoti pacienty eisenos rodikliy analizei.
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Asaeda ir kity (2018) atliktame tyrime ,,Microsoft Kinect™ sistema parodé vidutinius ir
puikius validumo rezultatus. ,,Microsoft Kinect* analizuoto liemens pasvirimo kampo rezultaty su
validizuotos ,,VICON* sistemos rezultatais suderinamumas aprasomas geras ir puikus (ICC nuo
0,83 iki 0,93) (7 lentel¢). Aptariant dubens pasvirimo kampy analize, dviejy judesiy analizés
sistemy rezultaty koreliacijos koeficientas svyruoja nuo 0,63 iki 0,81 ir gali bati vertinamas kaip
vidutinis ir geras suderinamumo rodiklis. Remiantis tokiais rezultatais, galima daryti prielaida, kad
»Microsoft Kinect* jrenginio pagalba puikiai gali buti vertinami pacienty liemens pasvirimo
kampai, taciau analizuojant dubens judesius eisenos metu, rezultatai rodo tik vidutinj arba gera
suderinamuma su ,,VICON* sistema, kas jpareigoja atlikti ateities tyrimus dél dubens poslinkiy

matavimy su ,,Microsoft Kinect jrenginiu.

Puikus monokulinés vaizdo jraSymo sistemos eisenos ypatumy sutapimas su ,,GAITRite*
sistemos duomenimis aprasytas Azhand ir kity mokslininky (2021) Vokietijoje. Eksperimentinio
tyrimo metu vertinamy eisenos charakteristiky rezultatai buvo beveik identiski jau pagristos
judesio analizés sistemos rezultatams. Tyrime autoriai gilinosi j ¢jimo greic¢io (m/s), eisenos ritmo
(angl. cadence), zingsnio ilgio ir eisenos ciklo parametrus. Jvertinus abiejy judesio analizés
jrenginiy duomenis, visy minéty eisenos ypatybiy koreliacijos koeficientai sieké 0,91 ir daugiau,
o vertinant eisenos ritmo rezultatus, sistemy suderinamumas pakyla iki 0,987 (7 lentelé).
Remiantis tokiais rodikliais, dviejy trimaciy eisenos analizés sistemy suderinamumas jvardijamas
puikiu, o monokuliniy vaizdo jraSymo jrenginiy validumas yra patvirtinamas, tiriant pacienty
eiseng. Tokie rezultatai leidZia $ig nauja trimatg¢ vaizdo analizés technologija laikyti pagrjsta

priemone, kuri pagreitinty medicinos specialisty darbg ir pacienty reabilitacijos procesa.

Taip pat puikus validumo rezultatas literatliroje apraSomas analizuojant naujyjy inerciniy
judesiy matavimo vienety technologijas ir jy pritaikyma eisenos tyrimy praktikai. Cho bei kolegos
(2018) Sios inovatyvios sistemos judesiy duomenis analizavo su ,,VICON* sistemos duomenimis.
Mokslininkai akcentuoja inerciniy judesiy analizés vienety patoguma, prieinamg kaing ir
pagristumg. Tyrime dalyvavusius tiriamuosius mokslininky komanda vertino skirtingose
Klinikose. Savo darbo rezultatuose autoriai apraso gauty duomeny skirtuma: vienoje i§ kliniky
¢jimo greitis fiksuojamas 1,18 + 0,08 m/s (tiriant inerciniy matavimo vienety sistema, IMU) ir 1,23
* 0,11 m/s (tiriant validizuota vaizdo jraSymo sistema ,,VICON”), zingsnio ilgis nurodomas 1,19
* 0,12 metro (tiriant IMU) ir 1,24 + 0,03 metro (tiriant ,,VICON®) (7 lentel¢). Atramos bei mosto
faziy skirtumai taip pat nebuvo reikSmingi: atramos fazés rezultatai lygtus 57,00 + 3,00 proc.
(tiriant inerciniy IMU) ir 61,00 + 1,00 proc. (tiriant ,, VICON). Mosto fazés rezultatai lygts 43,00
+ 2,00 proc. (tiriant IMU) ir 39,00 £ 1,00 proc. (tiriant ,,VICON®). Analizuojant mokslininky

apraSytus tarpklasinio koreliacijos koeficiento reikSmes verta paminéti, kad maziausia koeficiento
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reikSme pasizyméjo zingsnio ilgio duomenys (ICC = 0,830). Visy likusiy eisenos parametry
koeficienty reikSmés pazymétinos nuo 0,869 ir daugiau. Geriausiu rezultatu pasizymejo klubo
sgnario lenkimo / tiesimo duomeny suderinanumas (ICC = 0,998). IS visy tirty eisenos rodikliy tik
zingsnio ilgio duomenys fiksuoja gera suderinamumg su kita, jau validizuota sistema, o visi
likusieji eisenos parametry koeficienty rezultatai skelbia apie puiky dviejy sistemy suderinamuma.
Tokie duomenys autoriams leidzia daryti iSvadg, kad inerciniy matavimo vienety sistema yra

pagrista eisenos iStyrimo tikslais naudoti priemoné.

Jau aprasyta validizuota ,,VICON* astuoniy kamery sistema buvo naudojama ir Chung ir Ng
(2012) atliktame eksperimentiniame tyrime, kur mokslininkai fiksavo apatinés galtinés judesio
pradzios momentg (kelio sgnario tiesimo judesys) ir tikrino, ar pjezoelektrinis akselerometras yra
validi ir patikima priemong, tiriant judesiy ypatumus eisenos metu. Visy 12 tiriamyjy sédimoje
padétyje, iSgirdus pradzios signala, buvo paprasyta tiesti deSinj kelio sgnarj. Akselerometras
tyrime dalyvavusiems asmenims buvo tvirtinamas ties blauzdikaulio gumburais, o atspindintis,
rutulio pavidalo zymeklis tvirtinamas vir§ tiriamojo prietaiso. Kiekvieno tiriamojo judesj
mokslininkai stebéjo ir rinko duomenis penkis kartus. Visy penkiy matavimy duomeny pagalba
mokslininkai apskai¢iavo tarpklasinés koreliacijos koeficientg ir Siy dviejy judesio analizés
sistemy suderinamumag jvertino geru. Antrojo tyrimo duomeny koeficiento reikSmé buvo
maziausia ir siekeé 0,729, o paskutiniyjy dviejy matavimy suderinamumas sieké 0,822 (7 lentel¢).
Remiantis tokiomis Kkoreliacijos koeficiento reik§mémis, iSvadose mokslininkai pabrézia, kad
akselerometras parodé gero suderinamumo su ,,VICON® sistema rezultatus ir gali buti validi
priemoné, tiriant judesio reakcijos laiko ypatumus. Darbo autoriai pazymi, kad lyginant duomentis,
akselerometru aptiktos reakcijos laikas buvo létesnis nei ,,VICON* sistemos duomeny. Nepaisant
to, pasak mokslininky, dél akselerometro naudojimo patogumo ir paprastumo, ateityje tai taps

medicinos personalo garantuotai naudojama priemone kasdieninéje praktikoje.

Skirtingai nuo kity apraSyty publikacijy, Clark ir bendraminc¢iai (2015) tiriamos jrangos
validumo vertinimui naudojo Pirsono tiesinés koreliacijos koeficienta (PPMC) (7 lentel¢).
Vertinamos ,,Microsoft Kinect* Zaidimy vaizdo jraSymo sistemos pagristumg autoriai apraso
kiekybine lentele. Deréty pabrézti, kad tai jau antra moksliné publikacija, analizuojanti ,,Microsoft
Kinect™ jrenginio kokybe, vertinant pacienty judéjima. Mokslininkai apibendrina, kad puikus
validumas (r > 0,75) pastebimas analizuojant tokius matavimus, kaip liemens poslinkio kampai ir
kiino asies matavimal, atliekant statinés pusiausvyros uzdavinius. Deja, tac¢iau puikaus pagristumo
rezultatai atliktame tyrime buvo pastebéti ne visur. Medialiniy ir lateraliniy sri¢iy poslinkiai
pasizymeéjo prasto suderinamumo reikSmeémis (r < 0,40), pavyzdziui, Soninio dubens poslinkio
matavimai. Maziausios Pirsono tiesinés koreliacijos koeficianty reikSmés buvo gautos
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analizuojant Soninius ir horizontalius dubens poslinkius (r = -0,18 ir r = -0,13). Kiti aprasyti
matavimai, tokie kaip liemens lenkimo kampas, pasizyméjo labai stipriu, beveik puikiu rysiu tarp
dviejy sistemy matavimy (r = 0,93; r = 0,92 ir r = 0,83; r = 0,98). Kiti tyrime atlikti matavimai
neturéjo reikSmés Siam darbui (pavyzdziui, kriitinkaulio padétis ir kt.). Taigi, autoriai pastebéjo,
kad dauguma jy tyrime atlikty ktino asies matavimy ,,Microsoft Kinect” sistema parodé puikius
suderinamumo rezultatus su validizuota ,,VICON* sistema, taciau keli matavimai pasiZyméjo
prastais rodikliais (pacienty dubens Soninis ir horizontalus poslinkiai). Savo darbo rezultatuose
mokslininkai nurodo, kad zaidimy sistema ,,Microsoft Kinect* yra potencialus jrenginys ateities
tyrimy naudojimui, taciau vis dar reikalauja eksperimentiniy tyrimy, gabiit tam tikry korekcijy,
aptariant $ig temg. Deréty akcentuoti, kad tai jau antroji mokslin¢ publikacija, kuri nagring¢ja
»Microsoft Kinect* sistemos validuma, atliekant pacienty judesiy analize, ir taip pat skelbia apie

ivairy validumo reikSmiy intervalg (nuo prasto iki puikaus dviejy konstrukty suderinamumo).

Vertinant inovatyvy belaidj ,,Wi-GAT* jrenginj, DesJardins ir kiti (2016) gilinosi j létos ir
greitos tiriamyjy eisenos parametry analiz¢. Pasak autoriy, jau atliktuose tyrimuose dazniausiai
kalbama apie pacientams pageidaujamos ir individualaus tempo eisenos rodiklius. Todél savo
darbe mokslininkai vertino éjimo greitj, eisenos ritma, zingsnio ilgj, desinés ir kairés galtiniy
atramos ir mosto faziy ypatumus tiriamiesiems einant l1étu, jprastu ir greitu tempu. Publikacijos
autoriai apibendrintai teigia, kad lyginant ,,Wi-GAT* ir ,,GAITRite* sistemos suderinamumag
beveik visi léto ir jprasto tempo tiriamyjy eisenos rodikliy duomenys pademonstravo gera arba
puiky rezultatg: éjimo greitis (ICC = 0,98), eisenos ciklas (ICC = 0,75 kairés galtinés, ICC = 0,96
desinés galnés) ir kt. (7 lentelé). Analizuojant Iéto ir jprasto éjimo tempo rezultatus, tik mosto
fazés duomeny rodikliai parodé prastg arba vidutinj dviejy judesio analizés sistemy suderinamuma
(ICC = 0,27 kaireés galiinés, ICC = 0,69 desinés galtinés). Mosto fazés duomenys buvo vienintéliai
rodikliai, kuriy koreliacijos koeficienty reikSmés svyravo nuo prasty iki vidutiniy: pavyzdziui,
greitos eisenos analizé€s metu, mosto fazés matavimy koreliacijos koeficiantas buvo maziausias
viso tyrimo rodiklis (ICC = 0,171). Aptariant tiriamyjy greito tempo eisenos parametry duomenis,
autoriai akcentuoja skirtingus gautus rezultatus: gera arba puiky dviejy jrenginiy suderinamuma
jrodé tik &jimo greicio (ICC = 0,97) ir zingsnio ilgio (ICC = 0,81 kairés galtinés, ICC = 0,91 desinés
galtinés) duomeny koreliacijos koeficientai. Kiti tirti eisenos charakteristikos ypatumai
pasizyméjo nepakankamais arba gerais suderinamumo rezultatais. Darbo autoriai pabrézia, kad
dauguma tirty eisenos parametry parodé gera arba puiky suderinanumg, vertinant du tyrimo
metodus (ypa¢ analizuojant léto éjimo tempo eisenos charakteristikas). Mokslininkai darbe
analizuoja, kad prasti validumo rezultatai galéty biiti dél greito eisenos tempo: tokiu atveju eisenos

tyrimo jrenginys nespéja fiksuoti tiriamy parametry. Taciau mokslinio darbo rezultatai aiskiai
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parodo, kad tiek pacienty jprastos, tiek létos ir greitos eisenos metu maziausios koreliacijos
koeficienty reikSmés buvo tiriant skirtingy apatiniy galtiniy mosto ir atramos fazes (tiek kaires,
tiek desinés kojy abiejy faziy koreliacijos koeficiantai nesiekia 0,5). Kiti minéti tyrime matuoti
rodikliai pasizyméjo geru arba puikiu abiejy tyrimo sistemy suderinamumu. Publikacijos iSvados
skelbia, kad naujasis ,,Wi-GAT* jrankis yra validus metodas, kuris gali biiti naudojamas keliy
eisenos paramtery tyrimui, ypac tinkantis vertinti pacientus su motorinés funkcijos sutrikimais,

neurologinémis problemomis ir kity biikliy pacientus, kuriy eisena néra hiperaktyvi.

Eisenos parametry ypatumus vaiky populiacijoje analizuojantys Figueiredo ir kiti autoriai
(2013) taip pat pateikia koreliacijos koeficienty gausa, vertinant skaitmeninés kameros vaizdo
jrasy ir ,,Qualisys” sistemos duomenis (7 lentel¢). Tyrimo metu mokslininkai fiksavo eisenos ciklo
trukme, atramos ir mosto fazes. Fiksuojant tiriamyjy eiseng, vaikai galéjo eiti savarankiSkai, su
tévy pagalba arba naudodami kompensacing technikg (esant biitinybei). Kadangi autoriai tyrimuli
igyvendinti formavo dvi grupes (pirmoji kontroliné grupé, sudaryta i$ sveiky vaiky, antroji — CP
serganciy vaiky grupé), koreliacijos koeficientai taip pat buvo vertinami abiems grupéms atskirai.
Geriausig rezultata pademonstravo abiejy grupiy eisenos ciklo Kkoreliacijos koeficientai,
parodydami puiky dviejy judesio tyrimo jrenginiy suderinamuma (1 gr. ICC =0,99 ir 2 gr. ICC =
0,96). Atramos fazés tyrimas taip pat skelbia panaSius rezultatus: tiek kontrolinés, tiek
eksperimentinés grupiy tarpklasinés koreliacijos koeficiento reikSmés lygios 0,93 ir nurodo puiky
dviejy sistemy suderinamumg bei patvirtina skaitmeninés kameros validumo hipotezg. Kitokia
situacija stebima analizuojant mosto fazés rodiklius: apraSomas puiky suderinamuma
demonstruojantis eksperimentinés tiriamyjy grupés rezultatas (ICC = 0,91), taciau kontrolinés
grupés koreliacijos koeficientas siekia vos 0,35 ir nurodo prastg dviejy sistemy suderinamumo
rezultatg. ISvadose autoriai pabrézia, kad tyrime naudota vaizdo jrasy analizé skaitmeninés
kameros pagalba yra validi priemoné tiriant tiek sveiky, tieck CP serganciy vaiky bent du eisenos

rodiklius: eisenos ciklo trukme ir atramos fazés ypatumus.

Macleod ir Kkiti publikacijos autoriai (2014) atliko jau minéto belaidZio prietaiso ,,Wi-GAT”
analiz¢, o jrenginio validumui vertinti naudojo ,,VICON” sistemg. Tyrimui jgyvendinti
mokslininkai gilinosi ] tiriamyjy Zingsnio 1ilgj, eisenos ciklo trukme, eisenos ritmg, €¢jimo greit],
atramos ir mosto fazes. Juos dominantys i$vardinti parametrai buvo fiksuojami tiek inovatyvaus
belaidzio jrenginio pagalba, tiek jau validizuota ,,VICON” sistema. Mokslininkai apibendrina, kad
dauguma apskaiciuoty tarpklasinés koreliacijos koeficiento reikSmiy demonstruoja puiky visiska
dviejy tyrimo sistemy suderinamumag. Aprasytos koeficientai svyruoja nuo 0,940 iki 0,996 ir jrodo
tiriamos jrangos validumg. Keturi eisenos parametrai parodé nepakankamai gerus rezultatus:

mosto trukmé, atramos ir mosto fazés ir dvigubos atramos trukmé — §iy rodikliy koreliacijos
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koeficientai svyruoja nuo 0,299 iki 0,847. Mokslinio darbo iSvados skelbia, kad ,,Wi-GAT*
sistemos jrenginys yra validi priemon¢ ir puiki alternatyva eisenos parametry analizei (iSskyrus
atramos ir mosto faziy tyrima), galésianti palengvinti gydytojy, kineziterapeuty ir kity

reabilitacijos komandos nariy darba.

Mentiplay su kolegomis (2015) tyrimas patvirtina jau anks¢iau minéta kitg validumo studija,
kurioje Asaeda ir Kkiti mokslininkai (2018) diskutavo apie Zaidimy jrenginio ,,Microsoft Kinect”
pagrijstumg eisenos tyrimams. Kaip ir jau anks¢iau aptartame tyrime, taip ir Mentiplay ir jo
bendraminciy publikacijoje raSoma, kad i§ daugelio eisenos parametry tik kelios charakteristikos
parodé gera arba puiky suderinamuma, ,,Microsoft Kinect” sistemg lyginant su jau validizuota
,, VICON” vaizdo analizés sistema. Pirsono koreliacijos koeficiento reikSmés nurodo puiky dviejy
sistemy suderinamuma (r > 0,75), analizuojant ¢jimo greitj, kontakto su einamu pavirSiumi laika,
vertikaly dubens poslinkj, mosto fazés ypatumus, Zzingsniavimo laikg ir zingsnio ploc¢io
matavimus. Darbe autoriai taip pat atliko pacientams jprasto ir greito éjimo tempy skirtumy
analize. Mazesnémis koreliacijos koeficiento reikm$mémis pasizyméjo greito €jimo tempo eisenos
kintamieji ir dubens Soninio poslinkio matavimai (r = 0,73 ir r = 0,45 — 0,46). Likusiy
charakteristiky koreliacijos koeficientai nesieké 0,40 ir buvo jvertintos kaip prasto dviejy sistemy
suderinamumo reik§més. Apibendrindami autoriai akcentuoja, kad §i tyrimams puikiai pritaikyta
zaidimy jranga reikalauja papildomy tyrimy arba pacios sistemos korekcijy ateityje, taciau jau
dabar yra laikoma potencialiu jrankiu judesio analizés srityje, kuriuo galima sékmingai iStirti bent

kelis pacienty eisenos rodiklius.

I Sig sistemine literatiiros apzvalga buvo jtrauktas ir analizuojamas dar vienas mokslinis
darbas, kuris vertino inerciniy matavimo vienety validuma eisenos analizei, publikuotas 2019
metais Miyazaki ir kity autoriy. Magnetinius inercinius judesio analizés vienetus Japonijos
mokslininkai vertino ,,VICON” sistemos pagalba. Darbe tyréjai démesj skyré eisenos tempy
skirtumamas, analizuojant eisenos charakteristikas einant 1étu, patogiu ir greitu tempu. ApraSant
dviejy tiriamy judesio analizés sistemy rezultaty sutapima, mokslininkai pabréZia, kad visy eisenos
kintamyjy koeficientai sieké¢ 0,831 ir daugiau, kas rodo geras konstrukto pagristumo
interpretacijas. Pavyzdziui, sensoriy pagalba iSvesto apatinés galiinés dorsalinio kampo matavimai
visy €jimo tempy metu parodé gera ir puiky suderinamuma, koreliacijos koeficientams esant
intervale nuo 0,876 iki 0,992. Analizuojant eksperimentinio tyrimo rezultatus reikéty pabrézti, kad
nebuvo pastebéta nei vieno koreliacijos koeficiento, nurodancio vidutinj ar nepakankamg eisenos
analizés instrumenty suderinamumg. Remiantis tokiais duomenimis, iSvadose mokslininkai
nurodo, kad inovatyviis magnetiniai inerciniai judesiy matavimo vienetai yra sistema, pasiZyminti
prieinama kaina, patogiu naudojimu ir transportavimu bei geru prietaiso validumu.
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Apibendrinant visy 11 i sisteming literatiiros apzvalgg itraukty moksliniy straipsniy rezultaty
analizg, galima teigti, kad visos tyrimuose naudotos trimatés eisenos analizavimo sistemos yra
validzios priemonés, tiriant bent kelis pagrindinius eisenos rodiklius. Puikiais ir labai gerais visy
tirty eisenos rodikliy pagrjstumo rezultatais pasizyméjo keturiuose moksliniuose darbuose
pateiktos judesiy analizés sistemos: ,,iPad” jrenginyje jmontuota trimaté vaizdo sistema,
monokuliné vaizdo jraS§ymo sistema ir dviejuose tyrimuose apraSoma inerciné judesiy matavimo
sistema. Siy technologijy visi tirti eisenos parametrai buvo labai gerai arba puikiai suderinami su
jau validizuotomis judesiy analizés sistemomis. Vienas i§ moksliniy darby apraso vidutiniy ir labai
gery suderinamumy intervalg, analizuojant pjezoelektrinio akselerometro validumg. Tik viename
moksliniame darbe apraSoma ,,Microsoft Kinect” sitema pasizyméjo tiek vidutiniais, tiek labai
gerais ir puikiais suderinamumo rodikliais su kita validizuota judesiy analizés jranga. Likusieji
penki nepaminéti moksliniai straipsniai aprasé jvairius judesiy analizés metodus, kuriy
suderinamumas su jau validizuotomis priemonémis svyravo nuo prasto iki puikaus: ,,Microsoft
Kinect” vaizdo analizés sistema, belaidé ,,Wi — GAT” judesiy tyrimo jranga ir trimaté
skaitmeninés kameros vaizdo jraSy sistema. Remiantis pateiktais validumo rezultaty intervalais
galima teigti, kad visi trimatés judesiy analizés jrankiai gali baiti naudojami bent keliy eisenos
parametry tyrimams, taciau tik trys minétos sistemos yra validzios priemongs, tiriant pacienty
eisenos rodiklius (kuriy koreliacijos koeficienty reikSmiy intervalas rodo labai gera ar puiky

suderinamuma su auksiniu standartu laikoma judesiy tyrimo sistema).
5.2. Tyrimo rezultaty aptarimas

5.2.1. Trimaciy eisenos analizavimo sistemy validumas

Medicinos srityje, norint patvirtinti ar paneigti paciento diagnoze¢, yra naudojami jvairts
tyrimo metodai. Siekiant greito, kokybisko ir tikslingo iStyrimo proceso, po kurio seka
individualizuotas gydymo plano sudarymas, tyrimams atlikti yra naudojamos validizuotos
(pagrjstos) priemoneés [35]. Siy jrenginiy rezultatai nekelia papildomy klausimy, interpretuojant
gautus atsakymus. Pagrindinis bet kokios tyrimo priemonés validizavimo tikslas yra jrodyti, kad
tam tikra jranga tikrai tiria tuos aspektus, kuriuos norima istirti ir yra greita, tiksli priemoné
patvirtinanti ar paneigianti jtariamg diagnoze [36]. Aptariant vaiky, serganc¢iy CP populiacija,
deréty pabrézti jy vieng svarbiausiy savarankiSkumo momenty — gebéjimg savarankiskai eiti [37].
Kaip jau buvo minéta, literatiiroje nurodoma, kad beveik pusé cerebriniu paralyziumi serganciy
pacienty nesugeba eiti savarankiskai, kas apsunkina tiek vaiky, tiek jy tévy / globéjy ar kity Seimos
nariy kasdienybe ir gyvenimo kokybe. Ankstyva eisenos pakitimy diagnostika gali pagelbéti
greiciau skirti atitinkama gydyma ir tikslingg reabilitacija, tokiu biidu nutolinant ligos progresija.

Pacienty eisena gali buti tiriama paprastuoju biidu, kuomet parametrai jvertinami tyréjo arba
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kompiuterizuotomis sistemomis — trimatés judesiy analizés jrangos pagalba — sistema greitai ir
tiksliai apskaiCiuoja ir pateikia jvairiy eisenos ar kity judesiy rodikliy rezultatus [38, 39]. Deja,
pastaroji minéta technologija dazniausiai yra ypa¢ brangi ir jrengta net ne visose trecio lygio
sveikatos prieziliros jstaigose. Literatiiroje nurodoma, kad trimatés eisenos analizés jrenginiai gali
kainuoti apie 40000 eury ir daugiau [19]. Didelé $iy tyrimo priemoniy kaina, naudojimosi
ypatumai yra vienos i$§ pagrindiniy priezas¢iy, dél kuriy trimatés judesiy analizés jrenginiai yra Vis
dar retai naudojami klinikingje praktikoje [40]. Vis délto, trimaciy judesiy analizavimo jrenginiy
yra jvairiy: skirtingos konstrukcijos ir dydzio (nuo penkiy iki 16 kamery, skirtingy naudojimo
principy, brangesniy ar pigesniy) [8]. Aptarty priemoniy validizavimas ir jrodymas, kad jrenginiai
yra pagristi ir tiksliis, paskatinty medicinos darbuotojus investuoti j Sias technologijas, tokiu budu
sumazinant pacienty iStyrimo laika, gaunant tikslius rezultatus ir pagreitinant gydymo ar
reabilitacijos pradzios momentg. Jvykdyta 11 moksliniy darby analizé¢ nurodo skirtingy autoriy
publikacijose apraSomy jvairiy trimaciy judesiy analizavimo sistemy validumg. Remiantis visy
darby rezultatuose nurodytais validumo kriterijy intervalais, galima daryti pagrjstas iSvadas apie

vertinamos sistemos kokybe ir galimybes naudoti praktikoje.

Keturi i8 visy analizuoty moksliniy publikacijy nurodo labai gerg arba puiky tiriamy trimaciy
eisenos analizés sistemy suderinamuma su kitomis jau validizuotomis technologijomis.
Koreliacijos koeficienty reik§més, kurios svyravo 0,75 — 1,00 intervale leidzia daryti prielaida, kad
Sios judesio analizés sistemos gali ir turi bati drasiai naudojamos, siekiant iStirti bet kokius
pacienty eisenos rodiklius. Agustsson ir kity tyréjy (2019) publikacijoje apraSomos trimatés
judesiy analizés jrangos, jmontuotos j plansetinj kompiuterj ,,iPad* rezultatai jrodo, kad matuojant
pacienty liemens padét] (apatinés — virSutinés daliy kampa, asimetrijg), dubens padétj, Slaunies —
blauzdos kampa (kelio sgnario padétj) yra gaunami patikimi rezultatai. Tyrimo metu inovatyvia
pristatyta judesiy analizés jranga autoriai vertino pagal rezultatus, gautus tiriant su ,,Qualisys*
judesiy tyrimo sistema [17]. Validizuota ,,Qualisys* sistemos priemoné pateikia ne tik patikimus
pacienty padéties, eisenos rodikliy rezultatus, taiau literatiiroje dar apraSomas jos naudojimas
statinés ir dinaminés pusiausvyros tyrimams, virSutiniy galiiniy padéties nustatymams [41, 42].
Siai dienai néra atlikta validumo studijy, aptarian¢iy kity rodikliy rezultatus, tiriant juos ,,iPad*
trimatés kameros jrenginio pagalba. Azhand ir bendraautoriy (2021) tyrimo rezultatai skelbia, kad
pasinaudojus mobiliajame jrenginyje esancia aplikacija, kuri matematinio algoritmo pagalba
apskaiciuoja eisenos rodiklius i§ anatomiSkai optimizuoty paciento kiino asies duomeny, galima
kokybiskai tirti pacienty éjimo greitj (m/s), eisenos ritma (zingsniai / minute), zingsnio ilgj (m),
eisenos ciklo trukme (S) [19]. PanaSias koreliacijos koeficienty reikSmes pademonstravo visi

eisenos rodikliai, tad vieno labiau ar maziau gero rezultato i$skirti negalima. Gauti duomenys buvo
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palyginti su patikima ,,GAITRite* sistema. Literatiroje apraSomi tyrimai, kuriuose eisenos
parametrai ,,GAITRite* sistemos pagalba sékmingai kokybiskai tiriami jvairaus spektro
pacientams: sportininkams, pacientams po galvos smegeny infarkto, Parkinsono liga sergantiems
asmenims ir vaikams, sergantiems CP [43, 44, 45]. Aplikacijoje naudojamas algoritmas,
pateikiantis eisenos rodikliy rezultatus, paremtas keturiais moduliais: gaunamas vaizdo jrasas ir
vykdoma kiino griauc¢iy dvimaté analizé (1 modulis), trimatés sistemos pagalba nustatomi sgnariy
taskai (2 modulis), sie du veiksmai sujungiami ir nuskaitomos kiino anatominés struktiiros (3
modulis) ir i$ paskutiniojo modulio duomeny pateikiami eisenos parametrai (4 modulis) (1 pav.).
Atsizvelgiant | minéty straipsniy duomeny kokybés vertinimg (zitréti 4.1 poskyrj), tik vienas arba
keli trukstamos informacijos domenai leidzia interpretuoti tyrimy rezultatus teigiamai ir bendrai

manyti, kad eksperimentiniai tyrimai atlikti kokybiskai.

Input Video Module1  Module 2 Module 3 Module 4

Skeleton Skeleton Skeleton Gait
Estimator Estimator optimi- Para-

2D 3D zation 3D meters

1 pav. Mobilioje aplikacijoje naudojamas algoritmas.

Cho ir kiti tyréjai (2018) bei Miyazaki su bendraautoriais (2019) savo darbuose aprasé
inerciniy judesiy matavimo vienety rezultatus eisenos tyrimams ir abiejy moksliniy straipsniy
iSvados skelbia puikius koreliacijos koeficienty intervalus (2 ir 3 paveiksléliai). Cho ir Kiti
mokslininkai atliko €¢jimo greicio, Zingsnio ilgio, atramos ir mosto fazés analizg ir tyré klubo, kelio
ir ¢iurnos sanariy padétis [20]. Miyazaki su tyréjais gilinosi j apatinés galtinés klubo sanario padétj
(angl. trailing limb angle) [27]. Abicjuose tyrimuose analizuoti eisenos rodikliai gali bati
sekmingai tiriami ir pritaikomi jvairiems pacientams, nes tarpklasinio koreliacijos koeficiento
maziausia reik§mé yra 0,830, o didziausia reik§mé siekia beveik maksimumag — 0,998. Remiantis
aprasytais keturiy moksliniy publikacijy rezultatais, galima teigti, kad pacienty, serganciy CP
eisenos rodikliai kokybiskai gali biiti tiriami inovatyviomis, paprastai naudojamomis ir ne tiek
brangiomis priemonémis: ,,iPad* jrenginyje jmontuotos trimatés vaizdo analizés sistemos pagalba,
mobiliosios aplikacijos vaizdo analizés algoritmo pagalba ir pasinaudojant inerciniais judesiy

analizés vienetais.
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2 pav. Cho ir kity tyrime naudojami inerciniai judesiy matavimo vienetai.

O Reflective marker

3 pav. Miyazaki ir kity tyrime naudojami inerciniai judesiy matavimo vienetai.

Sios sisteminés literatiiros apzvalgos rezultaty analizé taip pat nurodo, kad dviejuose
moksliniuose Saltiniuose aprasytos trimatés judesiy analizavimo sistemos gali puikiai iSmatuoti
eisenos parametrus, taciau keliy eisenos rodikliy koreliacijos koeficientai parodé ne puikius, o
gerus ir vidutinius rezultatus. Atlikus i§samig Asaeda ir kity tyréjy (2018) mokslinio darbo analize,
galima teigti, kad Zaidimy sistema ,,Microsoft Kinect* yra validi priemoné¢, kuri tiksliai iSmatuoja
liemens poslinkio kampus eisenos metu (tarpklasinio koreliacijos koeficienty reikSmes intervale
nuo 0,83 iki 0,93) [18]. Priestaringa situacija stebima tiriant dubens judesius: dubens rotacijos j

vir§y matavimai rodo vidutinj suderinamumg su validizuota ,,VICON* sistema (ICC = 0,63), taCiau
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dubens rotacijos | apatig matavimai demonstruoja gerg suderinamuma ir galimus patikimus
rezultatus (ICC = 0,81) [18]. Patys autoriai mokslinéje publikacijoje diskutuoja, kad konstruktas
néra adekvatus ir pritaikytas greity judesiy tyrimamas — tai iSkreipia rezultatus ir nepateikia
tikslaus atsakymo j norimg klausimg. Literatiiroje taip pat randama informacijos, kad ,,Microsoft”
bendrové nustojo gaminti jutiklius, skirtus Sios jrangos judesiy tyrimy pritaikymui, taiau
mokslininkai apibendrina, kad tai daug zadanti sistema, kurig galima pritaikyti pacienty judesiy
analizés tikslams [46]. Mokslininky Chung ir Ng (2012) mokslinio darbo rezultatai skelbia, kad
pjezoelektrinis akselerometras yra taip pat naudinga priemoné, norint istirti pacienty judesio
pradzig — kelio sgnario lenkimo momentg [21]. Atlikti penki tyrimai rodo skirtingus akselerometro
ir validizuotos ,,VICON* sistemos tarpklasinio koreliacijos koeficiento rezultatus: pirmieji tyrimai
rodo mazesnj dviejy jrenginiy suderinamuma (ICC = 0,75 ir ICC = 0,73), tac¢iau paskutinieji du
tyrimai leidzia daryti prielaidg, kad inovatyvus akselerometras yra validi priemoné judesio
pradzios momento nustatymui (ICC = 0,82) [21]. Literatiiroje buvo aptiktas mokslinis darbas, kur
eksperimentinio tyrimo metu pjezoelektrinio akselerometro pagalba buvo fiksuojama tiriamyjy
fiziné veikla: nueiti zingsniai, sunaudotos kilokalorijos, fizinés veiklos intensyvumo lygis, bet ne
judesiy rodikliai [47]. 2021 metais Wiedmann ir Kity atliktas tyrimas dél trimacio akselerometro
pritaikymo vaikams, sergantiems CP, nurodo, kad prietaisas yra puiki alternatyva ¢jimo greicio
nustatymui, tiriant vaiky populiacijg: tvirtinama liemens srityje nedidelé technologija netrukdo
vaiky kasdienybés [48]. Atlikus minéty dviejy moksliniy darby analize, galima teigti, kad
,»Microsoft Kinect” judesiy analizés sistema yra patikimas jrankis tiriant pacienty liemens
poslinkiy kampus ¢jimo metu ir léty judesiy ypatumus, taciau dar reikalauja ateities tyrimy, norint
atlikti kokybiSka dubens poslinkiy kampy jvertinimg ir greity judesiy analize. Aptariant
pjezoelektrinj akselerometra, galima apibendrinti, kad tai skatintina priemoné¢, siekiant i$siaiSkinti

kelio sgnario pradzios momento ypatumus, taiau taip pat reikalauja labiau tiksliy tyrimy ateityje.

Likusieji penki j sisteming literatiiros apzvalgg jtraukti straipsniai tyrimy metu atlieka jvairiy
judesiy vertinimo sistemy analize, kur vertinamy jrenginiy validumo reik§més svyruoja nuo prasto
iki puikaus suderinamumo, priklausomai nuo eisenos rodikliy, kurie buvo tiriami. Pavyzdziui,
Clark ir kiti mokslininkai (2015) taip pat atliko zaidimy sistemos ,,Microsoft Kinect* analize,
kurios rezultatai sako, kad liemens (visy padéc¢iy metu) ir dubens poslinkiai statinés pusiausvyros
testy metu gali buti iStiriami sékmingai ir kokybiskai [22]. Taciau autoriai pazymi, kad silpnas
aptariamo jrenginio koreliacijos rySys su ,,VICON® sistema yra pastebimas kiinui judant,
dinaminés pusiausvyros testy metu (PPMC = [-0,18; 0,49]. Darbe autoriai akcentuoja, kad
,Microsoft Kinect* sistema turi potencialg tapti kokybisku judesiy analizés jrankiu ateityje, taiau

tai jau antrasis mokslinis straipsnis, kuris pazymi, kad reikalingi ateities tyrimai ir patobulinimai
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aptariant §j konstruktg [22]. Aptariant ,,Wi — GAT® judesiy analizés sistemg, kurig apraso
DesJardins ir kiti (2016), galima teigti, kad jranga yra validi tirti pacienty ¢jimo greitj, eiSenos
ritma, zingsnio ilgj, atramos fazés ypatumus (pédos atramos laika sekundémis) jprastos eisenos
tempo metu (ICC = [0,75; 0,97]) [23]. Pacientams einant jiems patogiu tempu, prastas arba
vidutinis suderinamumas buvo stebimas fiksuojant mosto fazés laikg (sekundémis) ir atramos bei
mosto fazés procentalias israiskas (ICC = [0,27; 0,69]). Idomi situacija stebima vertinant mosto
fazés abiejy apatiniy galliniy rezultatus: kairés kojos rezultato koreliacijos koeficientas siekia tik
0,27, bet desinés kojos — net 0,69 atliekant tg patj veiksma, taCiau vertinant skirtingas apatines
galtines. Darbo autoriai taip pat tyré eisenos rodiklius pacientams einant Iétai ir greitai.
Apibendrintai mokslininkai pabrézia, kad Iétojo tempo metu eisenos rodikliy rezultatai buvo labiau
patikimi, vertinant sistemos ,,Wi — GAT* ir validizuotos ,,GAITRite* jrangos duomenis. ,,Wi —
GAT* yra patikima jranga, norint vertinti 1étojo éjimo greitj, eisenos ritma, Zingsnio ilgj ir atramos
fazés laikotarpj. Mosto fazés laikotarpio rezultatai bei procentaliai iSreikStos mosto ir atramos
fazés pasizyméjo prastomis arba vidutinémis koreliacijos koeficiento reiksmémis (ICC = [0,17;
0,73]). Priestariga situacija stebima vertinant greitosios eisenos parametrus: prietaisas validus
vertinant tik éjimo greitj, eisenos ritma (deSinés galtines), zingsnio ilgj ir deSinés kojos atramos
laikotarpj (ICC > 0,81). Kiti parametrai nurodo prastg arba vidutinj abiejy sistemy suderinamuma.
Literatiiroje randami tik du moksliniai darbai, kuriuose apraSyta naujojo ,,Wi — GAT* jrenginio
analizé, vertinant eisenos rodiklius. Abu moksliniai straipsniai iSnagrinéti Sioje sistemingje
literatiiros apzvalgoje [23, 25]. Daugiau informacijos mokslinése bazése, Susijusios su naujausia
belaide ,,Wi — GAT* jduesiy analizés technologija, néra randama. Taciau jvertinus pateiktus
rezultatus ir autoriy interpretacijas galima daryti prielaida, kad jranga yra validi priemong, siekiant
18tirti 1étos arba jprasto tempo €jimo greit], eisenos ritmg, zingsnio ilgj ir atramos fazés laikotarpj
(sekundémis). Jdomu tai, kad vertinant mosto fazés laikotarpio rezultatus, visy trijy eisenos tempy
metu (jprasto, 1éto ir greito) mosto fazés trukmés rezultatai pasizyméjo labiau prastais koreliacijos
koeficientais (ICC = 0,27; ICC = 0,51; ICC = 0,24). Desinés kojos mosto trukmés reikSmiy
koreliacijos koeficientai pateko j vidutinio vertinimo intervalg (ICC = 0,69; ICC = 0,73; ICC =
0,63). Tai galéjo lemti prietaiso uzd¢jimo technika, jrangos jautrumo aspektai. Ivertinus validumo
rezultatus, galima rekomenduoti netirti pacienty atramos ir mosto faziy (procentaliy reik§miy) ,,Wi
— GAT* jrangos pagalba, nes $§i sritis reikalauja papildomy ateities tyrimy ir konstrukto korekcijy.
Macleod ir Kiti (2014) taip pat tyré ,,Wi — GAT* prietaiso validuma, tiriant eisenos rodiklius [25].
Idomu stebéti abiejy moksliniy darby panasumus bei skirtumus: Macleod ir bendraautoriai
rezultaty skiltyje nurodo, kad tiriamas ,,Wi — GAT* jrenginys yra validus, norint iStirti eisenos
€jimo greit], eisenos ritmg, Zingsnio ilgj ir laikg (abiejy apatiniy galtiniy rezultaty koreliacijos
koeficientai siekia nuo 0,78 iki 0,99 [25]. Prasti koreliacijos koeficiento reikSmiy rezultatai stebimi
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tiriant tik atramos ir mosto fazés ypatumus (procentiné iSraiSka, abi apatinés galtines, koreliacijos
koeficientas siekia nuo 0,29 iki 0,49). Abu mokslinia $altiniai apibendrina i$vada, kad atramos ir

mosto faziy ypatumy tyrimui (procentinés dalies) ,,Wi — GAT” prietaisas néra patikimas.

Figueiredo ir kiti tyréjai (2013) apibendrina, kad tiriamas skaitmeninés vaizdo jrasymo
sistemos prietaisas néra validus tikrinant tik sveiky vaiky mosto fazés ypatumus. Kiti tiriami
rodikliai nurodé puiky kameros vaizdo analizés suderinamumg su validizuota ,,Qualisys* sistema,
tiriant tiek sveiky, tiek CP serganciy tiriamyjy grupes (ICC > 0,91) [24]. Sveiky vaiky eisenos
tempas gerokai skiriasi nuo CP serganciyjy [49]. Greiti judesiai galéjo turéti jtakos prietaiso
netikslumams: einant greitai, vaizdo jraSymo sistema nesugeba tiksliai fiksuoti norimy rodikliy ir
apraso klaidingus rezultatus. Kaip rodo ir anks¢iau aprasyty darby rezultatai, judesiy analizés

sistemos tiksliau fiksuoja léto tempo eisenos rodiklius, bet ne greituosius judesius [23].

Mentiplay ir kity autoriy (2015) validumo studija dar kartg jrodo, kad su ,,Microsoft Kinect”
sistemos pagalba tiksliai galima istirti ne visus eisenos rodiklius. Validis duomenys gaunami
analizuojant jprasto tempo ir greito éjimo greitj, atramos fazés laika, zingsnio ilgj ir ploti,
zingsniavimo laika, pédos pakrypimg ir vertikaly dubens poslinkj (ICC > 0,75) [26]. Soninio
dubens poslinkio skai¢iavimai parodé vidutinj sistemos suderinamumg su validizuota technologija
(ICC =0,45 jprastu tempu ir ICC = 0,46 greito éjimo metu). Prastas abiejy sistemy suderinamumas
stebimas matuojant klubo, kelio ir ¢iurnos sgnariy padétis eisenos metu (ICC < 0,5). Tokie
rezultatai leidZia planuoti ateities tyrimus ir atitinkamy sistemos korekcijy atlikima, tiriant apatinés
gallinés sgnariy padétis jvairiuose kampuose einant létai ar greitai. Maza Sio mokslinio darbo
SaliSkumo rizika leidzia teigti, kad tyrimo rezultatai yra patikimi ir reikalauja naujy
eksperimentiniy tyrimy, norint patikimai analizuoti ne tik skirtingy tempy eisenos parametrus, bet

ir klubo, kelio ir ¢iurnos sgnariy padétis.

Apibendrinant visy 11 moksliniy $altiniy rezultaty analize, galima teigti, kad skirtingos
autoriy tirtos judesiy analizés sistemos yra validzios priemonés, siekiant nustatyti bent Kkelis
pacienty eisenos rodiklius, taciau keli jrenginiai reikalauja konstrukty korekcijy ir papildomy

validumo studijy ateityje. Apibendrintas judesiy analizés sistemy validumas pateiktas 8 lenteléje.

8 lentelé. Trimaciy judesiy sistemy validumo apibendrinimas, vertinant skirtingus rodiklius.

Vertinama Skirtingy judesiy tyrimo validumas pagal koreliacijos koeficienty reikSmes
Nr. | Straipsnis JUde.SI.q Prastas Vidutinis Geras / puikus
analizés . . .
. suderinamumas suderinamumas suderinamumas
sistema
Agustsson ir - - e Dubens poslinkio
3-D camera -
1. kt. (2019) . kampai
for iPad . "
[17] e Liemens padétis
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i Microsoft - Dubens poslinkis e Liemens padétis
Asaeda ir kt. . . L
2. (2018) [18] Kinect system Zemyn e Dubens poslinkis
V2 auk$tyn
Smartphone : - e Ejimo greitis
3 Azhand ir kt. camera e Eisenos ritmas
' (2021) [19] application, e Zingsnio ilgis
SCA e Zingsniavimo laikas
- - e Ejimo greitis
Cho ir Kkt Inertial e Zingsnio .ilgis .
4. (2018) [20] Measurement e Atramos ir mosto fazés
Units (IMUs) e Klubo, kelio, &urnos
sanariy padétys
Piezo-electric - Kelio sgnario e Kelio sgnario tiesimo
5 Chung ir Ng | Accelerometer tiesimo pradzios pradzios momentas (1,
' (2012) [21] Model momentas 2 3, 4 ir 5 tyrimai)
8772A10 tyrimas)
. Dubens Soninis Dubens  Soninis e Liemens padétis,
6 Clark ir kt. Ki':TA(;g{Z)S/ggm poslinkis poslinkis poslinkio kampai
" | (2015) [22] V2 e Dubens vertikalus
poslinkis
Mosto fazés Eisenos  ritmas e Fjimo greitis (jprastu,
trukmé (jprastu (greitu tempu*) létu ir greitu tempu)
ir greitu Atramos  fazés e Eisenos ritmas (jprastu,
tempu*) trukmé  (greitu létu ir greitu tempu)
Atramos fazés tempu*) e Zingsnio ilgis (jprastu,
.| The Wireless procentiné Mosto fazés létu ir greitu tempu)
DesJardins ir . ey . .. . .
7. kt. (2016) Gait iSraiSka (jprastu, trukmé (vidutiniu | e Atramos  fazés trukme
23] Assessment letu ir greitu tempu*) (iprastu, létu ir greitu
Tool, Wi-GAT tempu) Mosto fazés tempu)
Mosto fazés trukmé (jprastu,
procentiné létu ir  greitu
iSraiska (jprastu, tempu)
létu ir greitu
tempu)
Figueiredo ir Digital Mosto fazé - e Atramos fazé
8. kt. (2013) C%mgg;lD(\S/%]y (sveiky) e Mosto fazé (CP)
[24] 405) Eisenos ciklas
Atramos  fazés - e Zingsniavimo laikas
procentiné e Zingsnio ilgis
. The Wireless iSraiska e Eisenos ritmas
Macleod ir . . . .
9. | Kt (2014) Gait Mosto  fazés e  Atramos fazés trukmé
Assessment procentine e Mosto fazés trukmé
[25] Tool, Wi-GAT iSrais -..OS .
’ i§raiSka e Ejimo greitis
Dvigubos
atramos laikas
Soninis dubens - e Ejimo greitis
poslinkis e Kontakto su pavir§iumi
) ] ) Klubo, kelio, laikas
Lo, I\/ll(tih?zgz)lig)lr Kiwelgtr(;;(s)tf;m éiur.nos sqnaril} o %%ngsn%o ilgis'
[26] V2 padétys, kampai e Zingsnio plotis
e Vertikalus dubens
poslinkis
e Pédos mosto greitis
Miyazaki ir Inertial - - e Klubo sgnario padétis
11. kt. (2019) Measurement jprasto tempo, létos ir
[27] Units (IMUs) greitos eisenos metu

* tik kairés apatinés galiinés duomenys
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5.2.2. Trimaciy eisenos analizés sistemy pritaikymas vaikams, sergantiems CP

Nepaisant to, kad daugumoje analizuoty straipsniy buvo tiriami sveiki asmenys, trimaciy
judesiy vertinimo sistemy tyrimus galima pritaikyti kokreciai pacienty grupei. Straipsniy analizé
jrodo, kad darbuose aprasSytos jrangos pagalba sékmingai tiriami asmenys, besiskundziantys klubu
sgnario disfunkcija, kas taip pat biidinga pacientams, sergantiems CP [18, 50]. Vaiky, serganciy
CP gretose daznai pasitaikantys klubo sanario iSnirimai ir spastiSkumas lemia létesng eisena,
laikysenos sutrikimus, liemens ir dubens poslinkius. Kaip rodo sisteminés literatiiros apzvalgos
rezultatai, tiriant 1éto tempo eiseng prietaisai yra labiau validiis, nei analizuojant greito éjimo
tempo rezultatus [23]. Remiantis duomeny analize, galima teigti, kad vaiky, sergan¢iy CP tam
tikrus eisenos rodiklius patikimai jmanoma istirti pasinaudojus visomis 9 lenteléje aprasSytomis
trimatémis judesiy analizés sistemomis. CP serganéiy vaiky populiacijos pritaikymui daug
Zadantis jrenginys gali buti belaide ,,Wi — GAT* sistema ir inerciniai judesiy matavimo vienetai:
dél motoriniy disfunkcijy ir traumy rizikos krentant, tyrimo metu vaikai gali biiti lydimi tévy, 0
minéti tyrimo prietaisai tam netrukdys, nes yra tinkamos gamybos [51]. Tokiu atveju belaidé
iranga, kuri leidZia Salimais esancio asmens palyda tyrimo metu, yra padéties nekomplikuojanti ir

labai patogi naudoti.

Literatiiroje aprasomas ,,Microsoft Kinect* zaidimy sistemos naudojimas terapijos tikslais.
Mokslininkai pazymi, kad Zaidimy formos uzduociy atlikimas vaikams yra zaismingas, o penkiy
savai¢iy programos jtaka teigiama (gerinamos pacienty motorinés funkcijos) [52]. Palyginus pigi,
Zaisminga, galinti biiti tiek reabilitacijos programos, tiek tiriamoji jranga ,,Microsoft Kinect*
zaidimy sistema gali patikimai iStirti pacienty liemens padétj, ¢jimo greitj, zingsnio ilgj ir plotj bei
Kitus ypatumus ir kartu tapti puikia vaiky reabilitacijos proceso priemone [53]. Atlickama pacienty
eisenos rodikliy tyrima galima pritaikyti kaip kineziterapijos uzduociy elementus motorinei vaiky
funkcijai gerinti, o reabilitacijos proceso eigoje (atliekant jprastg kineziterapijos procediirg), taip
pat sistemos pagalba galima jvertinti eisenos rodiklius. Trijuose straipsniuose apraSyta vaikus
pritraukianti Zaidimy sistema gali biiti naudojama kaip reabilitacijos elementas ir eisenos rodikliy

tyrimo jrankis.

Tiriant pacienty, sergan¢iy CP populiacija, daug Zadanti technologija yra iSmaniajame
telefone jdiegta aplikacija su atitinkamu algoritmu (SCA). Pats prietaisas yra patogus naudoti ir
transportuoti, turintis galimyb¢ adaptuotis jvairiose aplinkose, yra nedidelis. Eisenos tyrimo
programa, nereikalaujanti kalibravimo, Zymekliy tvirtinimo nurodytuose anatominiuose taSkuose
ar kity sudétingy procesy, savo paprastu naudojimo principu skiriasi nuo ,,auksiniu standartu®
vadinamy technologijy [54]. Aplikacijoje jdiegty moduliy pagalba, kuriami dvimaciai ir trimaciai

judanciy asmeny vaizdai, tiksliai nustatomos ktino aSys, anatominiai taskai, o paskutiniajame
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modulyje esantis algoritmas pateikia tikslius eisenos parametry rezultatus, kuriuos norima istirti.
Paprastu naudojimu ir tiksliais tyrimo rezultatais pasiZyminti technologija yra puiki inovatyvi

alternatyva greitam ir kokybiskam sutrikusios eisenos vaiky tyrimui.

Chung ir Ng (2012) tyrime pristatytas akselerometras galéty vertinti ne tik judesiy pradzios
momentus: literatiiroje nurodomas eksperimentinis tyrimas, kurio metu sékmingai atlikta vaiky,
sergan¢iy CP, éjimo greicio analizé [21, 48]. Autoriai atliko ne prietaiso validumo studijg, o
tikrino, ar juosmeningje dalyje vaikams tvirtinamas akselerometras yra patogi ir tinkama jiems
priemoné eisenos parametry nustatymui. Mokslinio darbo iSvados nurodo, kad §i nesudétinga
trimate judesiy analizés technologija gali tapti perversmu reabilitacijoje, tiriant CP serganciy vaiky
eiseng, kadangi yra patogi naudoti ir neriboja pacienty atlickamy kasdieniniy veikly ypatumy (gali

biiti naudojama net namuose).

Siekiant iSvengti vaiky cerebrinio paralyziaus progreso ir uztikrinti kuo ilgesnj
savarankiSkumo laikotarpj, pacienty eisenos rodikliy tyrimai ir reabilitacijos elementai gali biti

atliekami trimatémis judesiy analizés sistemomis.

5.2.3. Sistemineés literatiiros apZvalgos trikumai ir privalumai

Aptariant atliktos sisteminés literatiros apzvalgos trilkumus, verta pradéti nuo jau
analizuotos ,,Cochrane Collaboration” $altiniy kokybés analizés (5 lentel¢). Kokybés vertinimo
jrankis suteiké galimybe sudaryti pagrjstas iSvadas, kuriy straipsniy rezultaty duomenis galima
rimtai interpretuoti, o kuriy — patikrinti ateities tyrimais. Pagrindiné prieZastis, dél kurios atrinkty
straipsniy vertinimas netapo galimos mazos SaliSkumo rizikos straipsniu — tai informacijos
trikumas moksliniuose darbuose. Darbo metologijos srityse ne visi autoriai apra$¢ tiriamos imties
generavimo ypatumus, ly¢iy pasiskirstyma arba pagristuma, kodé¢l pasirinkta imtis sudaryta i§ tam
tikro skaiCiaus asmeny [19, 23]. Deja, taciau du i§ Siame tyrime analizuoty moksliniy darby
pasizymi galima didele SaliSkumo rizika dél tos priezasties, jog tiriamieji galéjo biiti informuoti
apie jiems numatomas intervencijas (Sio tyrimo atveju tiriamieji gal¢jo zinoti, kaip bus atlieckamas
judesiy analizés tyrimas). Pasak kokybés vertinimo jrankio instrukcijos, Sis veiksnys gali iSkreipti
rezultatus, todél tokiy darby rezultatai ir iSvados turi buti vertinami kritiSkai ir pageidautina,
patikrinami ateities tyrimais. Taip pat verta pamineéti, kad moksliniy publikacijy identifikacijos
proceso metu galéjo likti nejtraukty j tyrimg Saltiniy. To priezastis gali biiti vienas i§ jtraukimo ]
tyrima kriterijy, kuris nurodo, kad tinkami straipsniai turi biiti publikuoti angly kalba. Globaliu
mastu atlikti moksliniai tyrimai, kurie nebuvo iSversti j angly kalbg ir nebuvo publikuoti duomeny
bazése ,,Web of Science” ar ,,PubMed” negaléjo biiti jtraukti j tyrima, Tokiu atveju sumazéja

sistemings literatliros apZvalgos rezultaty galimybés ir gali buti neaptartos visos inovatyvios
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judesiy analizavimo sistemos, kuriy pagalba galima kokybisSkai istirti CP serganciy pacienty
eisenos rodiklius. Sisteminés literatiros apzvalgos dazniausiai nagrinéja tam tikry intervencijy
poveikj pacienty buklei, taciau Sio darbo atveju buvo vertinamas tyrimo prietaisy pagristumas, o
ne terapija. Dél Sios prieZasties negalima buvo apskaiciuoti efekto dydzio (angl. Efect Size), kuris
nurodyty reabilitacijos priemoniy ir straipsnio rezultaty kokybe. Bent vienas baigiamajame darbe

nurodytas trikumas nebeleidzia tyrimo priskirti pirmajam jrodymy lygmeniui (i$ keturiy).

Atlikta sisteming¢ literatiiros apzvalga pasizymi ir stipriosiomis pusémis: visi j tyrimg jtraukti
moksliniai Saltiniai buvo pakankamos apimties, pasizyméjo aiskiai ir sistemingai apraSyta
informacija. Duomeny ekstrakcijai atlikti pasirinktos dvi labai kokybiskos duomeny bazés, kuriose
publikuojami jvairiis tarpdisciplininiai tyrimai ir tyrimai biomedicinos moksly tema. Pasirinkty
straipsniy mokslininkai aiskiai apraSo im¢iy iSkritimo momentus ir to priezastis, tyrimo eiga,
rezultatus ir rezultaty analize. Keliy mokslininky tiriamosios imtys yra visai nedidelés, taciau to
traktuoti kaip trikumo negalima. Literatiiroje nurodoma, kad validumo studijy jgyvendinimui
uztenka vos keliy tiriamyjy, kuriy eisenos parametrai biity jvertinti abiejomis sistemomis (viena
nauja, kita — validizuota) [20, 31]. Visi atrinkti straipsniai pateiké skaitines validumo iSraiSkas
koreliacijos koeficienty pavidalu — tai leido daryti pagristas iSvadas dél tyrimuose aprasyty judesiy
analizés sistemy naudojimo galimybiy klinikinéje praktikoje. Atlikta iSsami Saltiniy kokybés
analizé pagal ,,Cochrane Collaboration” moksliniy tyrimy kokybés vertinimo jrankj taip pat leido
kritiskai jvertinti kiekvienos mokslinés publikacijos rezultatus ir rekomenduoti / nerekomenduoti
judesiy analizés prietaisus pritaikyti pacienty eisenos iStyrimo tikslais. Verta paminéti, kad
kiekvieno straipsnio zurnalo analizé ir pateikti 2020 mety skirtingy zurnaly citavimo rodikliai
leidzia komentuoti apie straipsniy patalpinimg kokybiSkuose, vertinguose ir populiariuose

zurnaluose, kas taip pat atspindi analizuoty darby kokybe.
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1.

6. ISVADOS

IS duomeny baziy ,,Web of Science™ ir ,,PubMed* i§ viso susisteminta 11 moksliniy
straipsniy, kurie vertina trimaciy eisenos analizés sistemy validuma.

Visos sisteminéje literatiiros apzvalgoje analizuotos judesiy vertinimo sistemos yra
validzios priemonés, tiriant bent kelis eisenos rodiklius:

Siekiant patikimy rezultaty, eisenos parametrai gali bti tiriami: jmontuotos j planSetinj
jrenginj skaitmeninés trimatés kameros pagalba, iSmaniosios trimatés aplikacijos
mobiliuosiuose telefonuose pagalba ir inerciniy judesiy matavimo vienety pagalba.

Tokia judesiy vertinimo jranga, kaip ,,Microsoft Kinect* zaidimy sistema, pjezoelektrinis
akselerometras, belaidé judesiy vertinimo sistema ,,Wi — GAT* ir skaitmeninés kameros
judesiy analizés sistema apraso prastg, vidutinj ir puiky jrenginiy validumag, vertinant

skirtingus eisenos rodiklius, todé¢l reikalauja papildomy tyrimy ateityje.
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7. PRAKTINES REKOMENDACIJOS

Vaiky, serganciy CP eisenos rodiklius rekomenduojama tirti jmontuota j plansetinj jrenginj
skaitmenine trimatés vaizdo funkcijos kamera, iSmanigja trimatés vaizdo funkcijos
aplikacija mobiliuosiuose telefonuose ir inerciniais judesiy matavimo vienetais.

Atliekant vaiky, sergan¢iy CP eisenos rodikliy tyrimus inovatyviomis trimatémis eisenos
analizés ,,Wi — GAT* sistemomis, nerekomenduojama tirti mosto ir atramos faziy
procentaliy iSraiSky (mosto ar atramos fazés, iSreikstos procentais).

Rekomenduojami ateities moksliniai tyrimai, susije¢ su vaiky, sergan¢iy CP dubens padéties
vertinimu, pacientus tiriant ,,Microsoft Kinect* sistema.

Rekomenduojami ateities moksliniai tyrimai, susij¢ su vaiky, sergan¢iy CP mosto ir
atramos fazés vertinimu, pacientus tiriant belaide judesiy vertinimo sistema ,,Wi — GAT*

ir skaitmeninés kameros judesiy analizés sistema.
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9. PRIEDAI

9.1. PRIEDAS

Sisteminés literatiiros apzvalgos protokolas

Pavadinimas Trimaciy eisenos analizavimo sistemy validumas vertinant
vaiky, serganciy cerebriniu paralyziumi, eisenos parametrus:
sisteminé literatiiros apzvalga.

Vadovas Prof. dr. Juozas Raistenskis
Vykdytojas Dominika Kamilia Jarmal
Darbo atlikimo 2020 gruodzio mén. — 2021 balandzio mén.
laikotarpis

Darbo tikslas

ISanalizuoti trimaciy eisenos analizavimo sistemy validuma
vertinant vaiky, sergan¢iy cerebriniu paralyziumi, eisenos
parametrus.

Darbo klausimas

Ar trimatés eisenos analizavimo sistemos yra validZios
priemongs vertinant vaiky, serganciy cerebriniu paralyziumi,
eisenos parametrus?

Are three-dimensional gait analysis systems valid tools for
assessing gait parameters in children with cerebral palsy?

PaieSkos strategija

Duomeny bazés, kuriose
atlieckama paieska

Web of Science (Clarivate Analytics) duomeny bazé
PubMed (Medline) duomeny bazé

Straipsniy jtraukimo
kriterijai

1. Straipsniai, paskelbti nuo 2011 mety sausio mén. iki
2021 mety gruodzio mén.
Straipsniai, paskelbti angly kalba.

w N

Asmenys, kuriy eisenos parametrai tiriami trimatémis
judesio analizés sistemomis.

Straipsniai su jvertintu validumo kriterijumi.

Tyrimai, atlikti bet kuriose pasaulio Salyse.

Straipsniy nejtraukimo
kriterijai

Kokybinio tyrimo tipo straipsniai.
Straipsniai, kuriuose nagrinéjamas trimaciy eisenos
sistemy patikimumo rodiklis.

NP

Vertinamosios baigtys

Validumo reikSmiy vertinimas pagal tarpklasinj koreliacijos
koeficientg (angl. Intra-class correlation coefficient (ICC))
arba kitus statistinés analizés koreliacijos koeficienty metodus
(pvz., Pirsono koreliacijos koeficienta, Spirmano koreliacijos
koeficienty).

PaieSkos eilutés

1. Three — dimensional gait analysis cerebral palsy
2. Three — dimensional gait analysis validity
3. Three — dimensional gait analysis validity cerebral

palsy
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