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Ozetce— Fizyoterapi, ihtiyaci olan kisiler i¢cin uzun
zamanlar hayatinin parcasi olabilecek bir siirectir. Giiniimiiz
teknolojisinde ortaya c¢ilkan dokunmasiz  sensorler
rehabilitasyon konforunu ve iyilesme siirecini olumlu yonde
etkilemektedir. Bununla birlikte sanal/artirilmus gerceklik
teknolojileri ile birlikte bu siireclerin goreceli olarak daha iyi
noktalara gelecegi diisiiniilmektedir. Bu calisma, olusturulan
sanal sahnenin ii¢ boyutlu yapisimn Kkisi konumu ile
eslestirilerek Kkisinin sahne ile etkilesimini artiran bir
fizyoterapi sistemi ortaya koymaktadir. Ayrica, dokunmasiz
sensorlerden biri olan Leap Motion yardim ile gerceklenen
oyun artirilmis gerceklik icin yeni bir dlciimleme teknigi de
tammlamaktadir. Sonu¢ olarak bu bildiri artirilmgs
gerceklik kavraminin fizyoterapi alaninda bir 6rnegini teskil
etmektedir.

Anahtar Kelimeler — artirllmus gerceklik; fizyoterapi;
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Abstract— Physioterapy is a long period that becomes a
part of the life of people who need it. Today, the new
touchless sensors have positive influence on the comfort of
the rehabilitation and healing period. In addition, with the
virtual/augmented reality technology, these processes are
expected to be relatively more advanced. This study presents
a novel physiotherapy system that increases the interaction
of the subject with the virtual scene by matching the 3D
geometry of the scene with the subject's position. Besides, the
developed game based on the Leap Motion, a touchless
sensor, describes a new measuring metric for augmented
reality. Finally, this article represents an example of
augmented reality concept in the field of physiotherapy.
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Sekil 1. (a) Insanin kafasina yerlestirilen isaretci simge (marker) ve
isaretgi simgeyi takibi i¢in kullanilan monitoriin lizerinde bulunan
kamera. (b) Leap Motion ile gelistirilen oyun ve insanin bakis ag1st

I. GIRIS

Fizyoterapi sirasinda sinir, heyecan veya asir1 dikkat
gibi etkenler teshis ve tedavi siireclerinde agilmasi gereken
problemlerdir [10]. Hali hazirda kap1 kolu, stres topu gibi
nesneler yardimu ile hastalarin zihinleri dagitilirken gerekli
Olgtimler yapilmaya g¢alisilmaktadir. Son zamanlarda oyun
konsollar1 yardimi ile oyun oynatilarak hastalarin
gozlemlenmesi yontemleri de kullanilmaktadir. Fakat oyun
konsollar1 genellikle eglence amaglidir. Bu sebeple, 6l¢iim
ve gozlem i¢in kullanildiginda ¢esitli  zorluklar
olusturmaktadir. Dokunmasiz sensorler ile birlikte fizik
tedavi ve rehabilitasyon odakli gelistirilen uygulamalarin
basarili sonuglar verdigi gozlemlenmistir [1,7]. Bu tiir
uygulamalar miicadele ve ddiillendirme gibi tesvik edici
unsurlar icerdigi i¢in &zellikle ¢ocuk hastalarda egzersiz
programina uyumu artirir  [8]. Bununla birlikte,
uygulamalarin tamamen sanal ortamda olmasi goreceli
olarak bir siire sonra hastalarin isteklerini ve dikkatlerini
diisiirecektir. Fizyoterapi amaclh sanal/artirllmis gerceklik
uygulamalari, kullanicinin viicut boliimlerinin hareketlerini
referans alarak gergek diinya ile etkilesim kurarlar. Bu tip
uygulamalar belirli bir gérevin yerine getirilmesi esasina
dayandirilir.



Bu bildiri sanal gerceklik tabanli bir fizyoterapi ve
rehabilitasyon sistemi ortaya koymaktadir. Bunu yaparken
Leap Motion [9] dokunmasiz sensér tabanli bir oyun
gelistirilmistir.  Geligtirme esnasinda hareket analizi
yontemlerinden faydalanilmistir. Sanal gergeklik icin
pahali cihazlar kullanmak yerine benzer etkiyi
saglayabilecek isaretci simge (marker) tabanli bilgisayar
ekrant iizerinden bir ¢oziim tretilmistir (Sekil 1). Gergek
diinya oOl¢limlemesi i¢in ayna tabanli yeni bir yontem
ortaya koyulmustur (Sekil 2). Sonug olarak sanal gerceklik
ve artirllmis gerceklik teknolojilerinin - dokunmasiz
sensorler yardimi ile fizyoterapi alaninda yeni bir
uygulamasi ortaya koyulmustur.

. Monitiriin arka
| planmdaki isaretci
sim

Ayna iizerindeki
isaretci simge
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Sekil 2. Olgiimleme igin gelistirilen sistem. Monitériin arka planinda
bulunan igaret¢i simgenin ayna tizerindeki goriintiisii ve ayna {izerindeki
isaret¢i simge ile ayna diizleminin bulunmasi.

Bildiri su sekilde sekillendirilmistir. II. Bélimde bu
alandaki geg¢mis calismalar ele alimmustir. III. Bolim
sistem icin gelistirilmis oyun ve sistem kisitlar1 ele
almmusti. IV. Boliim artirilmug gergeklik modiilii ve gerekli
hesaplamalart agiklamistir. V. Boliim ise sonug ve gelecek
calismalarini igermektedir.

.  ONCEKi CALISMALAR

Literatiirde ¢ok farkli ¢esitte sanal gerceklik tabanli
fizyoterapi  ¢alismalart  bulunmaktadir. Incelenen
caligmalar dokunmasiz sensor tabanl ¢aligmalardir.

[1]°deki ¢aligmada bir mutfak sahnesi tasarlanmis ve
giindelik hayat isleri gorevler olarak tanimlanmistir.
Microsoft Kinect sensorii yardimi ile iist ekstremite
Olciimleri oyun esnasinda kaydedilmektedir. Giindelik
isleri yapabiliyor olmalar1 hastalarin egzersizleri daha
motive ve kurallarina uygun olarak gergeklestirmelerini
saglamaktadir.

Sanal gergekligin fizyoterapi iizerindeki etkisini
aragtiran ¢aligma [3], i¢ ana konuyu vurgulamaktadir.
Sanal gergeklik terapistlere yeni egzersiz programlari ve
yontemleri geligtirmelerinde yarimei olur. Otomatik sanal

asistan ile birlikte evde egzersizlerin yapilmasi terapi
siirecinin daha saglikli ilerlemesini saglar. Ve son olarak
kayit altina almmis terapiler iyilesme siirecinin
izlenmesini kolaylastirir.

[9]’da Leap Motion sensorii kullanilarak olugturulmus

sanal bir ortamin gercek diinyada kontrol edilmesine
dayal1 bir sistem ortaya koyulmustur. Burada ortaya ¢ikan
dezavantaj sistemin tamamen ekrandan sabit bir
pencereden takip edilmesi zorunlulugudur.
Ortaya koydugumuz sistem tasarladigimiz sanal sahnenin
ic boyutlu yapisinin kisi konumu ile eslestirilerek kisinin
sahne ile etkilesimini artirmak temeline dayanmaktadir.
Bu sayede kisi motivasyonu ve dikkati artacak ve
fizyoterapi daha etkili olacaktir.

III. SiISTEM OYUN MODULU

Sistem genel olarak iki ana yapiy1 barmdirmaktadir.
Bunlardan ilki Sanal gerceklik iceren ve el bilekleri ile
kontrol edilen bir oyun ikincisi ise artirilmis gergeklik
modiiliidiir. Tanimlanan sistem Fizyosoft markas: altinda
var olan ticari iiriinlerin pargalaridir [6].

A. Gelistirilen Oyun

Sekil 3. Oyun sahnelerinden 6rnek bir goriintii.

Sistemin bir pargasi olan fizyoterapi ve rehabilitasyon
amacli oyun, ii¢ boyutlu ortamda sag veya sol el
bileklerinin fleksiyon ve ekstansiyon (Sekil 4) hareketleri
ile birlikte oynanacak sekilde tasarlanmistir. Oyunun
amaci belirtilen siire igerisinde tasarlanan labirent
tahtasinin bir ucundan diger ucuna yuvarlanan top ile
birlikte varabilmektir. Oyun artirilmis gergeklik modiilii
ile birlikte ve kendi basmna kullanilabilecek sekilde
deneylerde kullanilmak ve sistemin etkisini
gozlemleyebilme olanagi sunmustur. Sekil 3 oyun
sahnelerinden bir 6rnek igermektedir.

(a)

Sekil 4. (a) Bilek fleksiyon hareketi. (b) Bilek ekstansiyon hareketi.



B. Sistem Kisitlar

Gelistirilen sistem 2.4Ghz islemcili ve 8 GB ram
bulunan bir bilgisayar {izerinde gerc¢eklestirilmistir.
1920x1080 piksel genisliginde bir ekran sanal/artirtlmis
gerceklik  uygulamalarinda  kullanilmigtir.  El - bilegi
hareketleri Leap Motion [9] sensorii yardimi ile
algilanmistir. Kalibrasyon ve kisi algilama icin ise SMP
web kamera kullanilmistir.

IV.  ARTIRILMIS GERCEKLIK MODULU

Iki farkli uzay:r birbiri ile etkilestirebilmek igin isaretci
simgeler (marker) kullanilmaktadir. Bu ¢alismada gergek
diinya ile olusturulmus sanal diinya arasinda etkilesim
yapabilmek i¢in Ol¢iimleme yapilmaktadir. Yeni bir
yontem olarak ortaya koyulan ayna tabanl 6l¢iimleme igin
Sekil 2°deki gibi diizenek gelistirilmistir. 1 adet monitor, 1
adet ayna, monitoriin iizerinde bulunan 1 adet kamera ve 2
adet isaret¢i simge bulunmaktadir.

A. Nokta Kiimelerinin Belirlenmesi

(=)

Sekil 5 (a) 1920x1080 ¢oziiniirliiklii monitor i¢in isaret¢i simgenin
konumu. Kirmizi noktalar isaret¢i simgenin kose noktalarini
gostermektedir. (b) Yesil ile ¢izilen alan, ayna iizerine yerlestirilmis
isaretgi simge.

Farkli uzaylarda eslestigini bildigimiz en az 3 nokta ile
birlikte ol¢imleme yapilabilmektedir [5]. Bu bildiride
isaret¢i simgenin kose noktalari iki farkli uzay igin eslesen
noktalar olarak kullanilmustir.

Sekil 5 (a)’da kose noktalarinin koordinatlar belirlenmis
olan isaretci simge, monitoriin arka plan resmi yapilmustir.
Arka planinin beyaz olmasi isaret¢i simgenin daha
giivenilir bir sekilde bulunmasimi saglamaktadir. Ayna
iizerine goriintliyli engellemeyecek sekilde 1 tane isaretgi
simge yerlestirilmistir (Sekil 5 (b)). Bu isaret¢i simge,
aynanin diizlem denklemi olan ax + by +cz+d =0
hesaplayabilmek i¢in kullanilmistir.

Ayna, monitoriin {lizerinde bulunan kameranm karsisina
getirilmektedir. Kameradan alman goriintii igerisinde,
ayna lizerindeki isaret¢i simge ve monitoriin arka planinda
bulunan isaret¢i simge bulunmaktadir. Ayna {izerindeki
isaret¢i  simgeye  gore dizlem  denklemi [2]

hesaplanmaktadir. Monitoriin  lizerindeki  isaretgi
simgenin ayna lzerindeki  gOriintlisiiniin  diizlem
denklemine gore yansimasi bulunmaktadir (Sekil 6). Bu
sekilde 3B ger¢cek diinya ortami ile 2B monitoriin
Olcimlemesi tamamlanmis olur.

T

Sekil 6. A noktasinin diizleme gére(C) yansimasi(B)

B. Nokta Kiimelerinin Eslestirilmesi

Gergek diinya ve monitor iizerinde eslesmis 4 nokta Sekil
7°de gosterilmistir. Hesaplanan bu 4 nokta arasindaki
iligki rotasyon, Oteleme (translation) ve Ol¢ek faktori ile
ifade edilmektedir (Sekil 7).

RT,S

Vi
Sekil 7. Tki farkli uzayda nokta kiimesi eslestirmesi

V, Gergek diinyadaki nokta kiimesini temsil etmektedir.
Vg Monitdr iizerindeki nokta kiimesini temsil etmektedir.
Eslestirilmesi yapilacak V, ve Vg aym dlgege getirilir. S,
nokta kiimelerini ayn1 Olgege getiren fonksiyondur.
S(Vy,Vg) , V, tizerindeki noktalar arasinda en kii¢iik 6klid
uzaklia sahip noktalar1 referans alir. Ardindan Vjp
iizerinde eslestigi noktalart kullanarak olgek faktdriini
hesaplar. C4 Gergek diinyadaki nokta kiimesinin merkezini
temsil etmektedir. Cz monitor iizerindeki nokta kiimesinin
merkezini temsil etmektedir.

Msy3 = §V=1(VAL — C) (Vg — CB)T’ (1)
Denklem 1’de tamimlanan M;,5, rotasyon ve Oteleme
bilinmeyenlerini i¢eren matristir. M Matrisi kullanilarak
SVD (Singular Value Decomposition) [4] yardimi ile
[U, S, V] degerleri elde edilmistir. U ve V sirasiyla, sol ve
sag tekil degerleri ifade eder.

R=VUT, ©)



Denklem 2’deki gibi R rotasyon matrisi elde edilir.
T = —RC,+ Cp, 3)

Rotasyon matrisi ve nokta kiimelerinin merkez noktalar1
kullanilarak Denklem 3 ile 6teleme matrisi hesaplanmuistir.

B = (R3x3A+ T3x1) S, 4)

A, V, diizlemine ait noktadir. B, A’nin Vy diizlemindeki
karsihigidir. Elde edilen rotasyon, Oteleme matrisleri ve
Olcek faktorii ile birlikte gercek diinya ve sanal diinya
arasi etkilesim saglanmis olur (Denklem 4). Denklem 4 ve
Sekil 8 kullanilarak isaret¢i simge ile birlikte gergek
diinya etkilesimi saglanmig olur.

Sekil 8. Gergek diinya ile etkilesimi saglayan isaretci simge
yerlestirilmis sapka.

V. SONUC VE GELECEK CALISMALAR

Artirllmis  gergeklik
fizyoterapi  uygulamasi
insanlarin  duruslarinin
dokunmasiz ~ sensorler

iceren kullanici etkilesimli  bir
geligtirilmistir.  Uygulama
sisteme  etkisini  saglayarak
yardimiyla  fizyoterapi  ve
rehabilitasyon siirecinin  daha saglikli ilerlemesini
saglamayr amaclamaktadir. Aym zamanda artirilmis
gerceklik alanimin  gergek diinyada bir uygulamasi

olmustur. Sistemi gelistirebilmek ve ger¢cek hastalar
iizerindeki etkisini belirleyebilmek igin belirli hasta
kiimeleri iizerinde deneyler yapilacak ve iyilesme

stiregleri lizerindeki etkileri ortaya koyulacaktir. Ayrica
sistem deneysel ispatlarin ardindan teknolojik fizyoterapi
icin iyi bir referans olacag: diistiniilmektedir.
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