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Interfejsy BCI jako nowy kanat komunikaciji
dla osbéb z niepetnosprawnoscig ruchowg®

1. Wstep

Artykul ma na celu przyblizenie interfejséw mézg-komputer (ang. Brain—Com-
puter Interfaces — BCI) i jednego z urzadzen tego typu — Emotiv EPOC. Mozliwo§¢é
wykorzystania jedynie fal mézgowych w komunikacji z ré6znymi urzadzeniami
wydaje si¢ obiecujaca, jesli chodzi o osoby niepelnosprawne. W ramach przed-
stawionego projektu, po przegladzie dotychczasowo dostepnych opcji wspar-
cia, powstaly dwie aplikacje utatwiajgce korzystanie z komputera przez osoby
niepelnosprawne o obnizonych mozliwosciach motorycznych.

W pierwszej czeSci artykutu, po wprowadzeniu w tematyke, zostaly omoé-
wione podstawowe zastosowania interfejséow BCI z wyraznym podkresleniem
zastosowan medycznych. Nastepnie przedstawiono urzadzenie Emotive EPOC
oraz oprogramowanie z nim zwiagzane. W ostatniej cze$ci artykulu autorzy sku-
piajg sie na przedstawieniu strategii w ramach tworzenia aplikacji informatycz-
nych dla oséb z niepelnosprawnoscig ruchowg. W tej czesci, odnoszac sie do
istniejacych rozwigzan oraz wlasnych doswiadczen, autorzy wskazujg zar6wno

Politechnika ¥.6dzka, Wydzial Elektrotechniki, Elektroniki, Informatyki i Automatyki.
Politechnika ¥.6dzka, Wydzial Elektrotechniki, Elektroniki, Informatyki i Automatyki.
Politechnika ¥£.6dzka, Wydzial Elektrotechniki, Elektroniki, Informatyki i Automatyki.
Politechnika £.6dzka, Wydziat Elektrotechniki, Elektroniki, Informatyki i Automatyki.
Artykul opiera si¢ na pracy zespotu studenckiego (studenci kierunku informatyka I i IT
stopnia oraz kierunku Computer Science 1 stopnia) prowadzonego przez dr. inz. K. Smoétke
z Instytutu Mechatroniki i Systeméw Informatycznych Politechniki £.6dzkiej w ramach two-
rzenia oprogramowania dla 0s6b o ograniczonej sprawnos$ci ruchowej. Jednym z efektéow
pracy zespotu byly dwie aplikacje: edytor tekstu dla 0s6b o ograniczonej sprawnos$ci ruchowej
z wykorzystaniem platformy.NET i elektroencefalografii; program wspierajacy korzystanie
z Internetu przez osoby niepelnosprawne ruchowo przez platforme.NET i badania bioelek-
trycznej czynno$ci mézgu.
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na zalety, jak i na podstawowe ograniczenia, ktére powinny by¢ brane pod uwage
podczas praktycznej realizacji systeméw korzystajacych z interfejséw BCI.

2. Interfejsy BCI

Interfejsy BCI staly sie w ostatnim czasie przedmiotem zainteresowania
wielu o$rodkéw naukowych. Moga by¢ one wykorzystane w obszarze zar6wno
szeroko pojetego zdrowia, jak i pozamedycznym. Ich dzialanie opiera sie
na analizie aktywnos$ci mézgu, ktéra wywoluje zmiany potencjatéow elektrycz-
nych i magnetycznych. Aktywnos$é ta jest najczesciej rejestrowana za pomoca
sygnatu EEG, uzywanego gléwnie w medycynie do monitorowania i diagnozy
niektérych schorzen takich, jak np.: epilepsja, zaburzenia snu czy zaburzenia
Swiadomosci. Sygnat przechwytywany przez elektrody elektroencefalografu
lub urzadzenia dzialajacego na jego zasadzie odzwierciedla zmiany potencjatu
elektrycznego na powierzchni skory glowy i jest przesylany zazwyczaj do kom-
putera, na ktérym sygnaly sg analizowane i klasyfikowane tak, aby wywotaé
okreslone dzialanie na komputerze. Tak zrealizowana technika sterowania nie
wymaga uzycia miesni czy gestow.

Podstawowy podziat wéréd interfejséw BCI jest oparty na metodach inwa-
zyjnych (implementacja elektrod na powierzchni kory mézgowej) lub nieinwa-
zyjnych (elektrody na powierzchni gtowy). W pracy Wprowadzenie w zagadnienie
interfejséw mézg—komputer® mozna znalezé dalsze, bardzo szczegélowe wyja-
$nienie terminologii w zakresie interfejséw BCI oraz klasyfikacje tych urzadzen
i stosowanych metod.

Trzeba zwréci¢é uwage na to, ze jeszcze niedawno technologie komunika-
cji oparte na EEG nie cieszyly si¢ szczegblnym zainteresowaniem naukowcow.
Bylo to spowodowane problemami z odczytem i analizg niewielkiego poziomu
sygnaléw wrazliwego na szumy’, w dodatku analiza ta musi by¢ realizowana
w wiekszosci przypadkéw w czasie rzeczywistym. Kolejnym utrudnieniem jest
fakt, ze uzytkownicy musza by¢ wcze$niej odpowiednio przeszkoleni. Brakowato
tez ogdlnie dostepnych urzadzen BCI i wspomagajacego je oprogramowania.

6 A.Cudo, E. Zabielska, B. Balaj, Wprowadzenie w zagadnienie interfejsow mozg-komputer
(chapter), ,Studia z Psychologii”, t. 17, nr 1, Wydawnictwo KUL, Lublin 2011, s. 189-211.

7 H.S. Anupama, N.K. Cauvery, G.M. Lingaraju, Brain computer interfaceand its types
— A study, ,International Journal of Advances in Engineering and Technology” 2012, vol. 3(2),
May, s. 739-745.
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Jednak wraz z rozwojem badan zwigzanych z EEG, wskazywaniem mechani-
zmo6w dzialania i relacji pomiedzy sygnatami bioelektrycznymi a zadaniami, jakie
wykonuje mézg, stopien zainteresowania komunikacjg EEG znaczaco wzrost.
Pojawily sie réwniez na rynku urzadzenia do nieinwazyjnego odczytu sygnaléw
bioelektrycznych wraz z r6znego typu oprogramowaniem, bedace, co jest réwnie
wazne, stosunkowo tanie. Dostepne urzadzenia sktadajg sie z mniejszej liczby
elektrod i coraz czeSciej sg to suche elektrody. Obydwie te cechy majg ogromne
znaczenie dla pomys$lnego rozwoju aplikacyjnych zastosowan technologii BCI®.

3. Zastosowania BCI

Obecnie mozna wymieni¢ bardzo duzg liczbe pozamedycznych zastosowan
interfejséw BCI. Jest to np.:
* weryfikacja biometryczna!©;
* wykorzystanie wirtualnego srodowiska 3D w edukacjil};
* sterowanie robotami'? (mimo duzej liczby prac na ten temat nadal wyraznie
sie wskazuje, ze technologia BCI nie jest jeszcze przygotowana na sterowa-
nie robotami przemystowymi'3);

8 J.R. Wolpaw, N. Birbaumer, D.J. McFarland, G. Pfurtscheller, T.M. Vaughan, Brain-com-
puter interfaces for communication and control, ,Clinical Neurophysiology” 2002, vol. 113(6),
s. 767-791.

9 Y. Wang, X. Gao, B. Hong, C. Jia, S. Gao, Brain-computer interfaces based on visual evoked
potentials, ,Engineering in Medicine and Biology Magazine” 2008, vol. 27(5), s. 64-71.

10 G. Al-Hudhud, M.A. Alzamel, E. Alattas, A. Alwabil, Using brain signals patterns for bio-
metric identity verification systems, ,Computers in Human Behavior” 2014, vol. 31, s. 224-229.

11 V. Carofiglio, G. Ricci, F. Abbattista, User brain-driven evaluation of an educational 3D
virtual environmen”, w: Information Systems and Technologies (CISTI), IEEE, 2015, s. 1-7.

12 M. Gérska, M. Olszewski, Interfejs mézg—komputer w zadaniu sterowania robotem mobil-
nym, ,Pomiary — Automatyka — Robotyka” 2015, R. 19, nr 3/2, s. 15-24; P. Kumari, A. Vaish,
Brainwave based user identification system: A pilot study in robotics environment, ,Robotics and
Autonomous Systems” 2015, vol. 65, s. 15-23; C.J. Bell, P. Shenoy, R. Chalodhorn, R.P. Rao,
Control of a humanoid robot by a noninvasive brain-computer interface in humans, ,Journal
of neural engineering” 2008, vol. 5(2), s. 214-220; M. Krishnan, M. Mariappan, EEG-Based
Brain-Machine Interface (BMI) for Controlling Mobile Robots: The Trend of Prior Studies, ,In-
ternational Journal of Computer Science and Electronics Engineering” 2015, vol. 3, issue 2,
s. 159-165.

13 B. Zhang, J. Wang, T. Fuhlbrigge, A review of the commercial brain—computer interface
technology from perspective of industrial robotics, w: IEEE International Conference on Auto-
mation and Logistics (ICAL), 16-20 August 2010, s. 379-384.
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¢ sterowanie zdalnymi modelami (np. modele zdalnie sterowane typu quadro-
copter)'4;

* polaczenie z urzadzeniami mobilnymi'>;

* gry komputerowe!;

* monitorowanie uwagi kierowcy — senno$¢ poprzez analize¢ sygnatéw EEG

(stan psychiczny) i mrugnieé (stan fizyczny)'’;

* inteligentne domy ,reagujace na mys$li” domownika'®.

W medycynie oraz bezpo$rednio w obszarze wsparcia oséb chorych techno-
logie BCI maja réwniez wiele mozliwych zastosowan. Czesto sg to proste sys-
temy komunikacji lub systemy zarzadzania otoczeniem uzytkownika (np. §wiatlo,
telewizor). Takie podstawowe zastosowania BCI mogg da¢ ludziom sparalizowa-
nym co$, do czego wcze$niej nie mieli praktycznie dostepu. Wiele badan wyka-
zalo, ze przy odpowiednim leczeniu i po uzyskaniu zdolnosci do podstawowej
komunikacji wzrosta w opinii pacjentéw ich jako$¢ zycia i sg mniej narazeni
na depresje!®. Sama poprawa jako$ci zycia stala si¢ tutaj podstawag do wielu
naukowych badan?’.

W réznych laboratoriach na $wiecie, raczej w ograniczonym zastosowaniu
klinicznym, sg obecnie testowane takze bardziej ztozone aplikacje BCI. Czesto

14 Y, Song, J. Liu, Q. Gao, M. Liu, A quadrotor helicopter control system based on Brain—
computer interface, w: International Conference on Mechatronics and Automation (ICMA),
IEEE, 2015, s. 1478-1483.

15 S. Paszkiel, Akwizycja sygnatu EEG przy uzyciu Neurosky Mindwave Mobile na potrzeby
procesow sterowania realizowanych z poziomu systemu Android, ,Academic Journals Poznan
University of Technology” 2015, no. 84, s. 237-244; S. Soman, S. Srivastava, N. Rajput, Brain
Computer Interfaces for Mobile Apps: State-of-the-art and Future Directions, arXiv preprint,
arXiv:1509.01338, 2015.

16 A. Nijholt, D.P.O. Bos, B. Reuderink, Turning shortcomings into challenges: Brain—com-
puter interfaces for games, ,Entertainment Computing” 2009, vol. 1(2), s. 85-94; T. McMa-
han, I. Parberry, T.D. Parsons, Modality specific assessment of video game player’s experience
using the Emotiv, ,Entertainment Computing” 2015, vol. 7, s. 1-6; M. van Vliet, A. Robben,
N. Chumerin, N.V. Manyakov, A. Combaz, M.M. van Hulle, Designing a brain-computer in-
terface controlled video-game using consumer grade EEG hardware, w: Biosignals and Bioro-
botics Conference (BRC), IEEE, 2012, s. 1-6.

17 Q. Bai, P. Lin, S. Vorbach, M.K. Floeter, N. Hattori, M. Hallett, A high performance sen-
sorimotor beta rhythm-based brain—-computer interface associated with human natural motor
behavior, ,Journal of Neural Engineering” 2008, vol. 5, s. 24-35.

18 W.T. Lee, H. Nisar, A.S. Malik, K.H. Yea, A brain computer interface for smart home con-
trol, w: IEEE 17th International Symposium on Consumer Electronics (ISCE), IEEE, 2013,
s. 35-36.

19 J.J. Daly, J.R. Wolpaw, Brain—-computer interfaces in neurological rehabilitation, ,The
Lancet Neurology” 2008, vol. 7(11), s. 1032-1043.

20 B.H. Dobkin, Brain-computer interface technology as a tool to augment plasticity and out-
comes for neurological rehabilitation, ,The Journal of Physiology” 2007, vol. 579(3), s. 637-642.
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wskazuje sie tutaj na zastosowanie tych interfejséw w przypadku chorych
na stwardnienie zanikowe boczne (amyotrophic lateral sclerosis — ALS, nieule-
czalna, postepujaca choroba neurodegeneracyjna) w celu komunikacji pacjenta
z komputerem?!. Drugie, bardzo czesto wskazywane zastosowanie interfejséw
BCI to neurorehabilitacja w zakresie przywrécenia ruchu po przewleklym uda-
rze mézgu??. Podejmowane sg réwniez badania mozliwosci zastosowania tych
interfejséw przy pracy z pacjentami, u ktérych zdiagnozowano przewlekly zesp6t
Guillaina i Barrégo, dystrofie miesniowg, uszkodzenia mézgu zwigzane z zespo-
tem neurologicznym o charakterze rozlanym po niedotlenieniu w czasie ataku
serca oraz udarem (w tym udarem zwigzanym z pniem mézgu)?.

Oczywiscie, w literaturze mozna odszukaé wiele innych interesujacych zasto-
sowan BCI. W badaniu G. Pfurtschellera i in.?* wykorzystano EEG i stymulacje
powierzchniowymi, elektrycznymi elektrodami na przedramieniu w celu uzy-
skania przez pacjenta z paralizem czterokoficzynowym mozliwosci zaciskania
dtoni. Zwraca uwage w tym przypadku fakt, ze pacjent, aby uzyskac¢ pozytywny
efekt, byt poddawany ¢wiczeniom codziennie przez 10 miesiecy. Wskazywane
w badaniach trendy?® §wiadcza wrecz o wykorzystaniu plastycznosci mézgu

21 F. Nijboer, E.W. Sellers, J. Mellinger, M.A. Jordan, T. Matuz, A. Furdea, S. Halder,
U. Mochty, D.J. Krusienski, T.M. Vaughan, A P300-based brain-computer interface for people
with amyotrophic lateral sclerosis, ,Clinical Neurophysiology” 2008, vol. 119, s. 1909-1916;
E.W. Sellers, E. Donchin, A P300-based brain—computer interface: Initial tests by ALS patients,
,Clinical Neurophysiology” 2006, vol. 117, issue 3, s. 538-548; F. Nijboer, N. Birbaumer,
A. Kiibler, The influence of psychological state and motivation on brain-computer interface
performance in patients with amyotrophic lateral sclerosis-a longitudinal study, ,Frontiers
in Neuroscience” 2010, vol. 4(55), s. 1-13.

22 N. Birbaumer, L.G. Cohen, Brain—-computer interfaces: communication and restoration of
movement in paralysis, ,The Journal of Physiology” 2007, vol. 579(3), s. 621-636; K.K. Ang,
C. Guan, K.S.G. Chua, B.T. Ang, C. Kuah, C. Wang, H. Zhang, Clinical study of neuroreha-
bilitation in stroke using EEG-based motor imagery brain—computer interface with robotic feed-
back, w: Engineering in Medicine and Biology Society, Annual International Conference of
the IEEE, 2010, s. 5549-5552; K. Shindo, K. Kawashima, J. Ushiba, N. Ota, M. Ito, T. Ota,
A. Kimura, M. Liu, Effects of neurofeedback training with an electroencephalogram-based
brain-computer interface for hand paralysis in patients with chronic stroke: a preliminary case
series study, ,Journal of rehabilitation medicine” 2011, vol. 43(10), s. 951-957.

23 A. Kiibler, N. Birbaumer, Brain—computer interfaces and communication in paralysis:
Extinction of goal directed thinking in completely paralysed patients?, ,Clinical Neurophysi-
ology” 2008, vol. 119(11), s. 2658-2666.

24 G. Pfurtscheller, G.M. Miiller, J. Pfurtscheller, H.J. Gerner, R. Rupp, ‘Thought’ - control
of functional electrical stimulation to restore hand grasp in a patient with tetraplegia, ,Neuro-
science Letters” 2003, vol. 351, issue 1, s. 33-36.

25 ML.A. Lebedev, M.A. Nicolelis, Brain—-machine interfaces: past, present and future, TRENDS
in Neurosciences” 2006, vol. 29(9), s. 536-546.
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i préb budowania zaawansowanych protez i egzoszkieletow dajacych mozli-
wo$¢ sterowania za pomocg interfejséw BCI?®.

Inne zastosowanie EEG jako klasyfikatora emocji u oséb z choroba Parkin-
sona moze odegraé¢ wazng role w aplikacji biomarkeréw, ktére moga $ledzié
zaburzenia emocjonalne u 0s6b dotknietych tg chorobg?’.

Na pewno ciekawym projektem bylo monitorowanie poziomu stresu i kon-
centracji chirurgéw przy pomocy urzadzenia Emotiv EPOC podczas trudnego
zabiegu, jakim jest laparoskopowa nefrektomia??. Te informacje, wedtug auto-
réw projektu, mialyby postuzyé do wyznaczania progowych wartosci granic
stresu i wspomagania chirurgéw dodatkowymi szkoleniami, aby ten prég nie
byt w praktyce przekraczany.

W artykule I. Chuchnowskiej i A. Sekali?® przedstawiono innowacyjne podej-
$cie do interaktywnego procesu rehabilitacji dotyczacego kinezyterapii dzieci
ponizej 3 roku zycia z dysfunkcjg koniczyn dolnych. Pomiary aktywnos$ci mézgu
(urzadzenie NeuroSky3°) byly uzywane do identyfikacji stopnia koncentracji
dziecka na ¢wiczeniach i pozwalaly szybko reagowaé, gdy dziecko staje sie znu-
dzone procesem rehabilitacji, co pozwala na wykorzystanie potencjatu dziecka
w sposOb bardziej skuteczny i przyspiesza proces rehabilitacji.

W kolejnym projekcie®! autorzy proponuja wykorzystanie interfejséw BCI
do wsparcia 0s6b z autyzmem, ktére czesto majg deficyty w umiejetnoSciach
komunikacyjnych, spotecznych i adaptacyjnych zachowaniach zwiazanych
z codziennymi czynno$ciami. Wykorzystano wirtualng symulacje jazdy samo-
chodem i metode wykrywania poziomu zaangazowania, stanéw emocjonalnych

26 K. Gui, Y. Ren, D. Zhang, Online brain—-computer interface controlling robotic exoskeleton
for gait rehabilitation, w: IEEE International Conference on Rehabilitation Robotics (ICORR),
IEEE, 2015, s. 931-936.

27 R. Yuvaraj, M. Murugappan, U.R. Acharya, H. Adeli, N.M. Ibrahim, E. Mesquita, Brain
functional connectivity patterns for emotional state classification in Parkinson’s disease pa-
tients without dementia, ,Behavioural Brain Research” 2016, vol. 298, part B, s. 248-260.

28 D.G. Duru, A. Deniz Duru, D.E. Barkana, O. Sanli, M. Ozkan, Assessment of surgeon’s
stress level and alertness using EEG during laparoscopic simple nephrectomy, w: 6th Interna-
tional IEEE/EMBS Conference on Neural Engineering (NER), 2013, s. 452-455.

29 1. Chuchnowska, A. Sekala, Application of interactive rehabilitation equipment for kinesi-
therapy of children with lower limbs dysfunction, ,Journal of Achievements in Materials and
Manufacturing Engineering” 2012, vol. 53, issue 1, s. 14-20.

30 http://neurosky.com (data odczytu: 02.11.2015).

31 J. Fan, J.W. Wade, D. Bian, A.P. Key, Z.E. Warren, L.C. Mion, N. Sarkar, A Step towards
EEG-based brain computer interface for autism intervention, w: Engineering in Medicine and
Biology Society (EMBC), 37th Annual International Conference of the IEEE, 25-29 August
2015, s. 3767-3770.
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i obcigzenia psychicznego podczas jazdy. Wedlug autoréw zaproponowany system
badan méglby by¢ wykorzystany do interwencji na wczesnym etapie autyzmu.

Reasumujac: interfejsy BCI sa postrzegane jako nowy kanal komunikacji
przy pracy z ludZzmi sparalizowanymi. Jednak obecnie prowadzone badania
wskazujg nowe, interesujgce obszary zastosowan, a podstawa realizacji kolej-
nych rozwigzan jest m.in. tworzenie wspomagajacych aplikacji komputero-
wych. We wszystkich przywotanych powyzej badaniach stwierdzono znaczaca
kontrole nad reakcjami mézgu, a tym samym mozliwo$¢ stosowania interfejséw
BCI, oraz potrzebe dalszych badan na doskonaleniem samych urzadzen, metod
pomiaru i ztozonej analizy otrzymywanych sygnatéw.

4. Emotiv EPOC

Emotiv EPOC?2 (rysunek 1) to urzadzenie australijskiej firmy elektronicznej
tworzacej interfejsy mézg-komputer, ktére pozwalajg na komunikacje z kompute-
rem, opierajac sie na aktywno$ci mézgu, napieciu miesni twarzy oraz emocjach.
Urzadzenie z wygladu przypomina helm dziatajacy na zasadzie elektroencefa-
lografu. Z komputerem taczy si¢ bezprzewodowo za pomoca technologii Blue-
tooth, wykorzystujac odbiornik USB. 14 elektrod oraz zyroskop zamontowany
w helmie odczytujg sygnal EEG, napiecie mi¢$ni twarzy oraz ruchy glowy w cza-
sie rzeczywistym.

Producent dostarcza wraz z helmem zestaw narzedzi dla programistéw
(Software Development Kit — SDK) oraz wlasne, bogate oprogramowanie. Pierw-
sze umozliwia opracowywanie wtasnych aplikacji wykorzystujacych urzadzenie.
Drugie, dzieki graficznemu interfejsowi, pozwala na analize sygnatéw przekazy-
wanych z urzadzenia na trzy r6zne sposoby: ExpressiveTM Suite rozpoznaje wyraz
twarzy, AffectiveTM Suite monitoruje stan emocjonalny uzytkownika, a Cogni-
tiveTM Suite odczytuje fale mézgowe w postaci sygnalu EEG (rysunki 2 i 3).

32 http://www.emotiv.com/epoc.php (data odczytu: 02.11.2015); dokumentacja: Emotiv
eStore SDK, Emotiv, https://emotiv.com/store/sdk (data odczytu: 24.02.2014), Emotiv EPOC
Neuroheadset Specifications, http://www.emotiv.com/epoc/ download-specs.php (data odczytu:
24.02.2014).
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Rysunek 1. Elementy w zestawie EPOC

Zrédlo: opracowanie wiasne.

Rysunek 2. Wyglad paneli Head Setuptab i Expressiv Suite w Emotive Cotrol Panel

Zrédlo: opracowanie wlasne.

Rysunek 3. Wyglad paneli Affectiv Suite i Cognitiv Suite w Emotive Cotrol Panel

Zrédlo: opracowanie wlasne.
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Oprogramowanie oferuje réwniez mozliwo$é stworzenia profilu i wyéwi-
czenia kilku akcji zobrazowanych na przyktadzie sze$cianu zaprezentowanego
w programie. 13 dostepnych czynnosci to m.in.: pchnij (ang. push), przyciagnij
(ang. pull) czy zniknij (ang. disappear). Wypracowany, idywidualny profil uzyt-
kownika moze by¢ nastepnie wykorzystany w innych aplikacjach.

Sygnat z urzadzenia Emotiv EPOC nie jest tej samej jakoSci co w profesjonal-
nych urzadzeniach klinicznych3?. Wynika to m.in. ze zmniejszonej liczby elektrod
w poréwnaniu np. z systemem P300. Trzeba jednak pamietaé o tym, ze poziom
odczytywanych sygnatéw w EEG to zaledwie ok. 5-300 mikroV3*, zatem w sys-
temach tych znaczaca role odgrywa takze oprogramowanie realizujace odczyt
sygnaléw wraz z jego klasyfikacjg. Inne zauwazalne problemy w urzadzeniu
Emotiv EPOC to potrzeba korzystania z mokrych elektrod, ktére dosé¢ szybko
wysychaja, stabe impulsy przy dtugich wlosach oraz reagowanie na zewnetrzne
pola elektromagnetyczne. Niezaprzeczalng zaleta jest jednak cena, a takze bogate
oprogramowanie dostarczone przez producenta dotyczace zaréwno treningu,
jak i aplikacji uzytkowych oraz narzedzia dla programistéw pracujacych nad
nowymi rozwigzaniami aplikacyjnymi. Dodatkowym atutem jest wykorzysta-
nie do sterowania zyroskopu reagujacego na ruch gtowy oraz mimike twarzy.

5. Wykorzystanie interfejsow BCI — aplikacje

Uzytkownicy (pacjenci) napotykajg na wiele trudnosci podczas korzystania
z BCI, w zwigzku z tym sg podejmowane préby stworzenia standardéw pracy
z pacjentami, szczegélnie z pacjentami sparalizowanymi®. Okazuje sie, ze 20-30
minut treningu zapewnia (w ok. 20% przeprowadzonych sesji) doktadno$é¢ wycéwi-
czenia dwéch komend zrealizowanych na podstawie aktywnos$ci mézgu u ponad
80% pacjentéw. W 70% przeprowadzonych sesji jest to liczba niewiele mniejsza,

33 H. Ekanayake, P300 and Emotiv EPOC: Does Emotiv EPOC capture real EEG?, 2011,
http:/neurofeedback.visaduma. info/emotivresearch.htm (data odczytu: 02.11.2015).

34 A.R. Méndez-Gordillo, M. Villagémez-Galindo, M.A. Espinosa-Medina, Design and Con-
struction of a Brain—-Computer Interface for Applications in Neuro-Robotics, ,International
Journal of Engineering and Management Research” 2015, vol. 5, issue 4, s. 27-31.

35 N. Neumann, A. Kibler, Training locked-in patients: a challenge for the use of brain—com-
puter interfaces, ,JEEE Transactions on Neural Systems and Rehabilitation Engineering”
2003, vol. 11(2), s. 169-172.
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gdyz 60-80% pacjentéw potrafito wydawaé juz dwie komendy3®. Z obserwacji
autoréw niniejszej pracy wynika jednak, ze mimo dobrych wynikéw w danej
sesji przy kolejnym podejs$ciu nalezy przy korzystaniu z interfejsu BCI zaczaé
znowu od treningu. Duze znaczenie ma tutaj nastréj uzytkownika i jego motywa-
cja’’. W wielu pracach wskazuje si¢ na fakt, ze techniki BCI dajg dobre rezultaty
w przypadku rozpoczecia nauki nawet przez osoby w zaawansowanym stadium
choroby zwigzanej z paralizem?®. U 0s6b z paralizem czterokoficzynowym nie
jest tez duzym problemem osiggniecie poziomu dwéch komend?®.

Powstalo wiele urzadzen i aplikacji, opisanych réwniez w tej pracy, ktore
maja na celu umozliwienie komunikacji cztowieka z komputerem. Czesto jed-
nak oprécz ich wysokiej ceny odstrasza trudny do zrozumienia interfejs oraz
spos6b obstugi. To wszystko sprawia, ze uzytkownik/pacjent zniecheca sie do
pracy, popada w depresje, a kontakt z nim staje sie niemozliwy. Dlatego gtéw-
nym zalozeniem powinno by¢ to, aby aplikacja byta prosta, przejrzysta i miata
funkcjonalno$¢ chociaz przyblizong do aplikacji obecnych na rynku rozwigzan
informatycznych i wykorzystywanych przez osoby pelnosprawne.

Waznym rodzajem wsparcia dla oséb z porazeniem czterokonczynowym
lub stwardnieniem rozsianym jest pomoc przy obstudze komputera w podsta-
wowych zadaniach, jakimi sg pisanie tekstu i korzystanie z Internetu. Interfejsy
BCI mogg by¢ jedynym sposobem realizacji tych zadan. Cheé przyczynienia
sie do wsparcia tej grupy oséb niepelnosprawnych doprowadzita do realizacji
dwoch aplikacji — notatnika i przegladarki internetowe;j.

Istniejg juz rézne metody podejscia do problemu komunikacji za pomoca
tekstu. Dotychczasowe aplikacje do komunikacji mozna odszukac¢ np. w badaniu
Using Brain Computer Interface for Synthesized Speech Communication for the
Physically Disabled*, w ktérym osoby sparalizowane mogly wskazywaé kilka
z wczeéniej przygotowanych, podstawowych wyrazen. W literaturze mozna

36 C. Guger, G. Edlinger, W. Harkam, I. Niedermayer, G. Pfurtscheller, How many people
are able to operate an EEG-based brain-computer interface (BCI)?, ,JEEE Transactions on
Neural Systems and Rehabilitation Engineering” 2003, vol. 11(2), s. 145-147.

37 F. Nijboer, N. Birbaumer, A. Kiibler, op.cit.

38 N. Birbaumer, A. Kubler, N. Ghanayim, T. Hinterberger, J. Perelmouter, J. Kaiser,
I. Iversen, B. Kotchoubey, N. Neumann, H. Flor, The thought translation device (TTD) for com-
pletely paralyzed patients, ,JEEE Transactions on Rehabilitation Engineering” 2000, vol. 8(2),
no. 2, s. 190-193.

39 L. Kauhanen, T. Nykopp, J. Lehtonen, P. Jylanki, J. Heikkonen, P. Rantanen, H. Alaranta,
M. Sams, EEG and MEG brain—computer interface for tetraplegic patients, ,JEEE Transac-
tions on Neural Systems and Rehabilitation Engineering” 2006, vol. 14(2), s. 190193.

40 S. Soman, B.K. Murthy, Using Brain Computer Interface for Synthesized Speech Comumu-
nication for the Physically Disabled, ,Procedia Computer Science” 2015, vol. 46, s. 292-298.
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znalez¢ rozwigzania zwigzane zaréwno ze wskazywaniem podstawowych pojeé
(np. Yes/No), jak i z wpisywaniem tekstu z poszczegdlnych liter. W tym ostat-
nim przypadku efektywnos$¢ pracy to nie wiecej niz kilka liter na minute*!. Jed-
nak istotny jest tu fakt, ze zadanie pisania tekstu jest realizowane samodzielnie
przez chorego, bez pomocy innych oséb.

Istnieje wiele podej$é¢ wykorzystania interfejséw BCI do realizacji przegla-
dania stron WWW. Metody te opierajg sie na poruszaniu myszka, poruszaniu
sie po stronie za pomoca przyciskow czy tez wykorzystaniu automatyzacji, czyli
cze$¢ zadan polega na zareagowaniu w odpowiedniej chwili na konkretne zda-
rzenie*’. W pracy Design and implementation of a P300-based brain-computer
interface for controlling an internet browser*? sa analizowane mozliwos$ci i wyniki
badan z przegladarek internetowych (stan na 2010r.) z wykorzystaniem systemu
P300. Sg réwniez wymienione kryteria zwigzane z dobrg przegladarka for true
web access. Zwrécono m.in. uwage na minimalng liczbe komend (sygnaléw),
ktére nalezy wydaé w takim interfejsie, aby wykonaé konkretne zadanie. Bada-
nia wskazujg réwniez, ze da si¢ poruszac kursorem myszki w takiej przegladarce
w czterech kierunkach (wymagane cztery komendy), poprawnos¢ tego ruchu nie
jest jednak duza (okoto 50%), podczas gdy w przypadku tylko dwéch komend
rezultaty wskazujg na poprawnos¢ ruchu w zakresie ok. 80-90%*.

Jednakze autorzy niniejszej pracy wskazuja na wiele niedogodnosci w przy-
padku wykorzystania kursora myszki. W koncu, oprécz wskazywania pozycji
kursorem myszki (cztery komendy), nalezy wydaé jeszcze polecenie klikniecia
(piata komenda) oraz nastepnie przewija¢ sama strong internetowg (kolejne pole-
cenia). Oparcie sie na automatyzacji w postaci automatycznego ruchu myszki
po okreslonej $ciezce i wydawanie komendy klikniecia w chwili najechania kur-
sorem na dany link zmniejszytoby liczbe komend. Niestety jednak taka metoda

41 Tbidem; M.M. Moore, Real-world applications for brain-computer interface technology,
,Neural Systems and Rehabilitation Engineering” 2003, vol. 11(2), s. 162-165; C. Neuper,
G.R. Miiller, A. Kiibler, N. Birbaumer, G. Pfurtscheller, Clinical application of an EEG-based
brain-computer interface: a case study in a patient with severe motor impairment, ,Clinical
Neurophysiology” 2003, vol. 114(3), s. 399-409.

42 M.M. Moore, op.cit.

43 E.M. Mugler, C. Ruf, S. Halder, M. Bensch, A. Kiibler, Design and implementation of
a P300-based brain—computer interface for controlling an internet browser, ,IEEE Transactions
on Neural Systems and Rehabilitation Engineering” 2010, vol. 18(6), s. 599-609.

44 0. Baij, P. Lin, D. Huang, D.Y. Fei, M.K. Floeter, Towards a user-friendly brain—computer
interface: initial tests in ALS and PLS patients, ,Clinical Neurophysiology” 2010, vol. 121(8),
s. 1293-1303.
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opiera si¢ na refleksie uzytkownika i kolejne niepowodzenia zdecydowanie znie-
checaja do korzystania z takich rozwigzan.

Systemy zrealizowane przez autoréw taczy jedno podstawowe zatozenie
- cala obstuga danej aplikacji bedzie mozliwa za pomocag tylko dwéch wybra-
nych komend. Zgodnie z wynikami przywotanych wyzej badan jest to poziom
osiggalny przez wiekszo$¢ pacjentéw, przy niewyczerpujacym treningu, pozo-
staje to jednak do$¢ trudne do realizacji. Zatozono takze brak udziatu akcji
automatycznych (np. przechodzenie do kolejnej pozycji po okreslonym czasie).
W kazdej z aplikacji dopuszcza sie dziatanie os6b do pomocy, np. przy urucho-
mieniu aplikacji, zatadowaniu wytrenowanego profilu czy tez okresleniu wstep-
nych parametréw pracy.

Obie opisywane aplikacje wykonano w technologii Microsoft.NET z wyko-
rzystaniem $rodowiska Visual Studio.

Zrealizowany przez autoréw edytor tekstowy (rysunek 4) przypomina stan-
dardowy notatnik systemowy. Jego dodatkowym elementem jest klawiatura ste-
rowana za pomocg sygnatu EEG, wykorzystujaca urzadzenie Emotiv EPOC.

= - mes - H—

1l

Rysunek 4. Wyglad aplikacji — notatnik

Zro6dlo: opracowanie wtasne.

Najwazniejszym modutem interfejsu jest pole tekstowe, znajdujace siec w lewej
gérnej czeSci aplikacji. Uzytkownik nie ma bezposredniego dostepu do niego.
Wpisanie dowolnego tekstu moze odbywac si¢ jedynie przy uzyciu wbudowa-
nej klawiatury aplikacji. Istnieje mozliwo$é wczeéniejszego wyboru czcionki,
jej stylu i wielkos$ci. W dostepnym interfejsie znajduja sie tez przyciski umozli-
wiajace zamykanie aplikacji, zapisywanie tekstu w formie pliku, odczytywanie
tekstu po otwarciu pliku, czyszczenie pola tekstowego, poruszania sie po polu
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(goéra, dét) oraz zwiekszanie lub zmniejszanie rozmiaru czcionki. Klawiatura
aplikacji nie posiada standardowego uktadu gwerty. Kolejnos¢ liter jest podykto-
wana czestotliwoscig ich wystepowania w jezyku polskim. Dostepne sg réwniez
znaki interpunkcyjne, spacja oraz enter. Zasada jest to, ze po wybraniu danego
znaku kursor wraca do pierwszej z liter. W gérnej czeéci klawiatury znajduje
sie pie¢ przyciskéw szybkiego pisania. Za ich pomocg uzytkownik moze napisaé
cate stowo bez koniecznos$ci wpisywania kilku liter. Istnieje mozliwo$¢ podania
wlasnych stéw. Do tej czynnosci niezbedna jest pomoc osoby pelnosprawnej,
ktéra wykonuje to zadanie za pomoca panelu ,ustawienia”.

Przechodzenie po klawiaturze odbywa si¢ przy uzyciu urzadzenia Emotiv
EPOC. Osoba pelnosprawna pomagajaca obstuzy¢ wstepnie system, wykorzy-
stujac panel ,zataduj profil”, wybiera odpowiednie zdarzenia i przypisuje je do
dwéch funkcji — naci$niecia przycisku oraz przej$cia do nastepnego przycisku.
Mozna réwniez okreslié nie tylko rodzaj wytrenowanej aktywnosci, ale réwniez
swobodnie czas wystepowania pozadanego impulsu, aby system zareagowat
na dang komende. Indywidualny dobér czasu odgrywa duzg role w systemie.
Zbyt krétki czas powoduje, ze system zaczyna reagowaé nawet na przypadkowe
wzrosty poziomu danej aktywno$ci, zbyt dtugi czas moze narzucaé potrzebe zbyt
dlugiego czasu koncentracji na danej aktywnosci, a tym samym albo powodo-
wac zbyt szybkie zmeczenie, albo uniemozliwié efektywne wydawanie komend.

Druga z aplikacji umozliwia przegladanie stron internetowych (rysunek 5).
Otwiera sie ona w pelnym oknie, dostosowujac do wielko$ci ekranu uzytkownika.

e —
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Rysunek 5. Wyglad aplikacji — przegladarka

Zrodlo: opracowanie wilasne.
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Aplikacja zawiera szereg przyciskéw pogrupowanych kolorystycznie. Przyci-
ski szare sg odpowiedzialne za obstuge linkéw na stronie, zétte za podstawowe
funkcje przegladarki, r6zowe to zaktadki wybrane przez uzytkownika, czerwone
stluzg do poruszania si¢ po stronie internetowej, a btekitne odpowiadaja za prze-
chodzenie miedzy nawigacja a pozostalymi przyciskami.

Poruszanie sie po przyciskach rozpoczyna sie od pierwszej zaktadki, zazna-
czonej na zielono, i dziata podobnie do poruszania sie po klawiaturze w poprzed-
niej aplikacji. Zakladki sg wybierane w oknie konfiguracji obstugiwanym przez
osobe pelnosprawng. Aby méc korzystaé z aplikacji, uzytkownik musi zatadowaé
wyéwiczony za pomocg urzadzenia EPOC profil. Odbywa si¢ to w oknie kon-
figuracji profilu uzytkownika. Jednocze$nie konieczne jest ustawienie rodzaju
i poziomu sygnatéw obstugujacych przyciski (jak w poprzedniej aplikacji). Waz-
nymi cechami tej aplikacji jest to, ze uzytkownik moze swobodnie przewijaé
dang strone WWW podczas czytania. Moze tez skorzystac¢ z opcji zwigzanych
z nawigacja i przemieszczaé si¢ po stronie poprzez wykorzystanie linkow, gdyz
strona WWW przed zaladowaniem jest parsowana i do bazy zwigzanej z nawi-
gacja sg ladowane wszystkie linki znajdujace sie w Zrédle strony. Dodatkowo,
przy korzystaniu z przechodzenia miedzy linkami strona przewija si¢ automa-
tycznie, aby pokazaé¢ dany link, oraz jednocze$nie zmienia sig w czasie rzeczywi-
stym kod strony, aby wyréznié na stronie aktualnie zaznaczony link. Oczywiscie
nalezy wskazaé, ze duza ilos¢é technologii zwigzanych z tworzeniem wspétcze-
snych stron WWW powoduje, ze zaproponowana metoda moze czasem nie zda¢
egzaminu. Tak sie¢ stanie, jesli dzialanie strony jest oparte na zdarzeniach obstu-
giwanych przez np. JavaScript. W tej wersji aplikacji nie jest mozliwe rowniez
korzystanie z wypetniania formularzy. Mimo tych niedogodno$ci wybrana stra-
tegia sprawdza si¢ na wiekszos$ci testowanych portali internetowych.

6. Podsumowanie

Wspétczesne interfejsy BCI coraz czesciej wykorzystujg sygnal EEG oraz nie-
inwazyjno$¢ pomiaréw, dzieki czemu istnieje mozliwo$é stworzenia relatywnie
niedrogich i tatwych w obstudze urzgdzen. Jednym z nich jest Emotiv EPOC.

Urzadzenia BCI takie, jak EPOC, majg wiele zalet. Sg stosunkowo tanie
w pordéwnaniu ze specjalistycznymi urzgdzeniami medycznymi, a mimo to gama
ich zastosowan jest bardzo szeroka. Przede wszystkim ich uzycie moze popra-
wié jako$é zycia oséb niepelnosprawnych o ograniczonych mozliwosciach



Interfejsy BCI jako nowy kanat komunikacji dla 0s6b z niepelnosprawnoscig ruchowg 399

motorycznych. Niestety wyéwiczenie okres§lonych sygnatéw sterujgcych jest
do$¢ czasochlonne oraz wymaga duzo skupienia i cierpliwosci. Nalezy tez zwr6-
ci¢ uwage na zastosowanie odpowiedniej strategii zwigzanej z projektowaniem
aplikacji informatycznych, ktére majg by¢ obstugiwane w sposéb dos¢ niety-
powy, a jednocze$nie powinny dawacé zblizong funkcjonalnosé do tradycyjnych
rozwigzan.

Autorom udalo sie wykorzystaé z powodzeniem technologie BCI do prak-
tycznej realizacji rozwigzan informatycznych w zakresie wsparcia oséb nie-
pelnosprawnych. Doswiadczenia ptynace z tych wdrozen bedg jednocze$nie
podstawa do kolejnych dziatan w obszarze tworzenia systeméw informatycz-
nych opartych na interfejsach BCI.

Omawiana technologia to niewatpliwie bardzo obiecujaca, fascynujgca i inno-
wacyjna dziedzina badan. Nalezy podkreslié fakt, ze wigza sie z nig ogromne
nadzieje przede wszystkim 0s6b sparalizowanych oraz ich rodzin. Obecnie nalezy
jednak unika¢ zbyt optymistycznych oczekiwan®. Interfejsy BCI wymagaja wciaz
jeszcze analizy i budowy kolejnych, coraz lepszych rozwigzan.

Podziekowania

Autorzy dziekuja za wypozyczenie egzemplarza urzadzenia Emotiv EPOC
Neuroheadset wraz z odpowiednig bibliotekg (SDK) dr. Krzysztofowi Pekali
z Zaktadu Psychologii Lekarskiej Uniwersytetu Medycznego w Lodzi.
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S ok sk

Brain—-Computer Interfaces as a new channel of
communication for people with physical disabilities

Summary

Brain—-Computer Interfaces can be used in many different ways. This paper attempts
to present the most important applications of a device of this kind - the Emotiv EPOC.
Potentially, the most significant application is in helping disabled people realize the
possibility of using only brain waves to communicate with different devices. That is
why, after research done on the available options, there were two applications cre-
ated that would facilitate the use of a computer.
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