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дет соблюден при условии упаковки тест-полосок в плотно закрытые 

упаковки. 

Таким образом, показатели тест-полосок работают стабильно, 

сроки их хранения обоснованы и соответствует  
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МЕТОД ИСПОЛЬЗОВАНИЯ ЭЛЕКТРОМИОГРАФИИ ДЛЯ 

УПРАВЛЕНИЯ АВТОМАТИЗИРОВАННЫМ ПРОТЕЗОМ РУКИ 

Сегодня с помощью инновационных технологий возможно ча-

стично или полностью восстановить потерянные конечности физиче-

ски ограниченных людей.  

Протезирование является смежной дисциплиной между меди-

циной и техникой, тесно связано с ортопедией, травматологией, вос-

становительной хирургией. 

Работа с оставшимися нервными окончаниями утраченной ко-

нечности – один из основных этапов протезирования. Обычно, когда 

человек думает о движении руки, мозг, через нервные окончания по-

сылает импульс  соответствующим мышцам. В результате мышцы под 

воздействием нервных окончаний, начинают сокращаться. После ам-

путации руки оставшиеся нервные окончания частично сохраняют 
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свою активность. Идея, считывания специальными устройствами 

нервных импульсов и передача их двигательный механизм лежит в 

основе протезирования.  Для анализа активности оставшихся после 

ампутации мышц производится электромиографиче-

ское исследование. Электромиография - это метод, используемый для 

проверки биоэлектрической активности мышц и нервов. [1] 

В данной работе был выбран электромиограф MyoWare Muscle 

Sensor (AT-04-001), который является портативным и экономически 

целесообразным для использования в данном проекте. Устройство для 

электромиографии показано на рисунке ниже. 
 

  
Рисунок 1 – MyoWare Muscle Sensor (AT-04-001)  

электромиографический датчик 

Аппарат электромиографии позволяет определить активность 

мышц, оставшихся после травмы. Тесты, показанные на рисунках, 

были выполнены с использованием программного обеспечения 

Arduino IDE. Изменение кривой в зависимости от активности мышц 

можно увидеть на рисунках ниже. [2] 
 

 

Рисунок 2 – Результаты электромиографического датчика  

(напряжённое состояние мышц) 
 

Как видно на рисунках, активность мышечных волокон повы-

шается при напряжении руки, соответственно при расслабленной руке 

активность мышц понижается. Активность мышц можно увидеть на 

графике программного обеспечения. В рамках протезирования с паци-

ентом проводятся множество тренингов для восстановления связи 
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между мозгом и оставшейся частью руки, в результате пациент учится 

напрягать мышцы культи, с которых и будут считываться данные. 

Основным требованием пользователей автоматизированных 

протезов на мировом рынке является не изобилие протезных функций, 

а простота их управления. 

Одним из основных этапов протезирования является изготовле-

ние 3D-модели протеза с учётом особенностей травмы и оставшейся 

части руки. 3D-модель протеза разработана с помощью специализиро-

ванного программного обеспечения и распечатана на 3D-принтере. В 

данной работе в качестве примера была использована роботизирован-

ная рука. Использование 3D-технологий в протезировании позволяет 

нам изучить характеристики степени травмы каждого человека инди-

видуально и построить подходящий протез в соответствии с этими ха-

рактеристиками [3]. 

 

Рисунок 4 – Процесс подготовки модели к печати 

Следующим этапом является разработка механической конструк-

ции, обеспечивающей движение и сгибание пальцев протеза. В результате 

тестирований в качестве подходящего  элемента для механической части 

был выбран мотор ServoMG996R. Сервомоторы могут совершать поша-

говые движения в диапазоне от 0 до 180 градусов, чего достаточно для 

выполнения различных манипуляций пальцев и кисти протеза. [4] 

С управляющего микроконтроллера отправляется модулирован-

ный сигнал для поворота серводвигателя на определенный угол. 

Управляющий сигнал представляет собой импульс с постоянной ча-

стотой и переменной длительностью. Угол поворота серводвигателя 

зависит от длительности импульса. Как только модулированный сиг-

нал достигает платы управления двигателем сервомотора, микросхема 

в составе сервомотора генерирует свой импульс в соответствии с ны-

нешней позицией выходного вала. Затем сравнивается длительность 

двух импульсов. В случае различия длительности импульсов, двига-

тель начинает вращаться до указанного градуса. Как только длитель-

ность импульсов сравняется, двигатель прекращает движение [5].  
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Для своевременного чтения импульсов идущих от нервных окончаний 

и преобразования их в соответствующие сиг-

налы для сервоприводов, необходим микро-

контроллер с достаточной вычислительной 

способностью. В качестве оптимального ре-

шения был выбран микроконтроллер 

Atmega328P, являющийся продуктом компа-

нии ATMEL. Данный  микроконтроллер спо-

собен работать на частотах до 20МГц чего 

вполне достаточно для приёма, обработки и 

передачи электромиографических данных, в  

зависимости от состояния мышц в механическую часть протеза. 

  
Рисунок 6 – Микроконтроллер 

Atmega 328P 
Рисунок 7 – Распечатанная на 3D 

принтере роботизированная рука 
 

В ходе проведенного анализа был выбран набор элементов для 
процедуры электромиографии, проведен обзор предлагаемых на ми-
ровом рынке электромиографических устройств, выявлены их пре-
имущества и недостатки также был выбран оптимальный сенсор для 
этого проекта. При помощи электромиографического сенсора была 
исследована активность мышц.  В следствии метод электромиографии 
был использован для управления роботизированная рукой. 

Развитие мио-протезирования с учетом травм человека будет 
большим подспорьем для людей с ограниченными физическими воз-
можностями, что приведет к развитию  здравоохранения и промыш-
ленности во всём мире. 
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Рисунок 5 – Сервопривод 

MG 996R 


