Contributii in tehnologie asistiva
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Abstract

Aceasti tezd de abilitare prezintd realizirile mele stiintifice si academice obtinute in cadrul
Departamentului de Calculatoare, Facultatea de Automaticd si Calculatoare, Universitatea
Tehnici “Gheorghe Asachi” din Iasi, dupd obtinerea titlului de doctor in cadrul aceleasi
universitdti (2012).

Activitatea stiintifici a fost desfasuratd in domeniul tehnologiei asistive, pe trei directii
principale, prezentate in capitolele 2, 3 si 4 ale tezei: recuperare neuromotorie, comunicare
cu pacientii cu dizabilititi neuromotorii si evaluarea substitutiei senzoriale pentru persoanele

cu deficiente de vedere.

Importanta domeniului de cercetare
Tehnologia de asistentd sau tehnologia asistivd (AT) este un termen generic pentru tot ce
inseamni sisteme si servicii de asistentd. Conform World Health Organization (WHO),
tehnologia de asistentd oferd posibilitatea oamenilor si aibd o viatd independentd, demnd si
productivd, sd se implice in viata civicd, s participe la educatie. In egald misurd influenteaza
pozitiv starea lor de bine si a familiilor din care fac parte. Astfel oamenii nu mai sunt exclusi
sau izolati de societate, nu mai sunt blocati in saracie, iar impactul pe care il au este diminuat.
Un alt aspect important este dat de faptul ca tehnologia asistiva reduce costurile serviciilor
tendinta de Tmbdtranire a populatiei globale, se estimeazd cd pand in 2050 mai mult de 3.5
miliarde de oameni vor avea nevoie de un produs sau serviciu de asistentd.

Agenda 2030 a WHO pentru Dezvoltare Durabild pune sdndtatea si bundstarea pe primul
loc 1n noua viziune de dezvoltare. Se are in vedere acoperirea universald a sdndtitii astfel
fncat oricine si oriunde si beneficieze de servicii de sdndtate sau produse de asistentd de

calitate. Acest lucru va fi posibil daca:

o furnizorii de sinitate adoptd noi modele de afaceri care s reducd costurile si in acelasi

timp se adreseazd unui segment cit mai mare de utilizatori;

« populatia se implicd in solicitarea si adoptarea de astfel de noi servicii de sdndtate si

asistentd;



« vor exista standarde de interoperabilitate care sd impulsioneze dezvoltarea tehnologiilor
ToT, purtabile si senzoristicd.

Toate acestea vor contribui la sustenabilitatea sistemelor de sindtate si de ingrijire si vor
imbunatiti calitatea vietii consumatorilor de astfel de servicii si produse de sdntate.

Recuperare neuromotorie

Cercetirile efectuate pentru recuperare neuromotorie s-au bazat pe ideea originald propusa in
cadrul proiectului PNII 1/2014 TRAVEE, proiect in care autorul a fost director responsabil, si
anume - recuperarea prin feedback augmentat - ce a oferit posibilitatea de a depdsi situatii de
blocaj tipice primelor faze ale recuperdrii. Feedback-ul augmentat constd in reproducerea pe
avatarul pacientului imersat intr-un mediu de realitate virtuald a miscirii membrului pacien-
tului dar cu o amplitudine amplificatd/maritd, fatd de cea reald executatd de pacient, astfel
incat si fie percepute vizual de cdtre pacient, iar cortexul lui sd le poate procesa ca un rezultat
constant si semnificativ. Solutia propusd a fost cea de abordare unitard a lantului cauzal
al recuperirii ce constd in efectuarea sau incercarea de efectuare a unui act motor de cdtre
pacient; observarea de cétre acesta a senzatiilor si rezultatelor si asocierea de cdtre cortex a
miscirii cu observatiile, invitarea si perfectionarea actului motor. Recuperarea s-a bazat pe
proprietatea creierului de a se reorganiza numitd si neuroplasticitate. Astfel, regiunile din
cortex invecinate celei afectate, se pot adapta treptat, pot reinvita functiile indeplinite anterior
si pierdute in urma accidentului vascular cerebral. Construind modelul pacientului cu AVC
si introducand acest model in sistemul recuperare proiectat, neuroplasticitatea poate fi privitd
ca o bucla cauzali cu 3 factori esentiali: actul motor este executat sau existd intentia de a
efectua actul motor; pacientul observd miscarea sau intentia de migcare; creierul asociaza
miscirile/rezultatele cu observatiile despre ele si, treptat, invat# si perfectioneaza actul neuro-
motor. In primul stadiu al recuperdrii, accentul s-a pus pe redobéndirea controlului muscular,
recuperarea constand in exercitii simple adecvate stadiului si evolutiei pacientului. In al
doilea stadiu al recuperdrii s-a urmdrit imbundtatirea mobilititii si a controlului muscular
fin, prin exercitii motivante de interactiune/manipulare a elementelor din mediul virtual.
Contributiile aduse au fost: folosirea unui feedback augmentat si magnificat si exercitiile,
indrumarea sunt prezentate pacientului de un terapeut virtual. Pe 1anga articolele stiintifice
publicate mentionez si nominalizarea proiectului de cercetare pentru BCI Award 2018 si
invitatia primiti din partea Stanford University (organizator al evenimentului mentionat) de
a prezenta rezultatele proiectului in cadrul ceremoniei de premiere organizate in Asilomar,
California, in mai 2018.



Comunicare cu pacientii cu dizabilititi neuromotorii
dizabilitdti, mentinand costurile in limite suportabile pentru societate. Astfel solutiile oferite
de tehnologia informatiei si comunicatiei pentru un trai asistat permit automatizarea in-
teligentd a mediului ambiental (domiciliu sau case de ingrijire) prin intermediul domoticii,
monitorizarea parametrilor vitali si monitorizarea activitdtii fizice. Aceste solutii sunt foarte
importante in contextul unei societiti europene aflate intr-un proces accelerat de imbatranire.
fn ceea ce priveste persoanele cu dizabilititi, pe 1angd cerintele de supraveghere nonstop
si monitorizare a parametrilor vitali un aspect foarte important este asistenta in efectuarea
diverselor actiuni. Tehnologia de asistentd promoveazd o mai mare independentd pentru
persoanele cu dizabilititi, permitdndu-le sd indeplineascd sarcini pe care anterior nu le puteau
indeplini. Socializarea, posibilitatea de comunicare si conectare cu alte persoane, chiar si la
un nivel de bazi are un impact semnificativ asupra calitdtii vietii si a stimei de sine. Astfel
cercetdrile efectuate in directia comunicarii cu pacienti cu dizabilititi neuromotorii au vizat
un sistem asistiv de comunicare bazat pe interactiune om-calculator (IOC) si liste de cuvinte
cheie personalizate. Am propus un sistem de mesagerie supervizatd ce include 3 subsis-
teme: pacient, server si ingrijitor. Subsistemul pacient a constat intr-un laptop si utilizeaza
dispozitive IOC “off the shelt” dedicate si algoritmi de eye tracking pentru determinarea
intentiei/actiunii pacientului functie de dizabilitdtile pe care le are. Subsistemul Tngrijitor
consti Intr-un smartphone pe care ruleaza o aplicatie de mesagerie dedicatd si monitorizare
parametri vitali ai pacientului. Subsistemul server gestioneazd mesajele/cerintele pacientilor
dar si raspunsurile ingrijitorilor realizand totusi o incédrcare echilibratd cu sarcini pentru
ingrijitori. Sistemul astfel dezvoltat trebuie vdzut ca un asistent digital sau digital twin a asis-
tentului medical sau ingrijitorului ce asistd pacientul in nevoia sa de comunicare. Principalii
beneficiari ai sistemului sunt pacienti cu dizabilitdti motorii severe datorate accidentelor sau
bolilor cronice avansate, pacienti capabili sd audd, sa vadd, sd inteleagd sd rationeze dar care
nu au posibilitatea de a comunica folosind metode conventionale. fn mod obisnuit acesti
pacienti sunt capabili doar de miscdri limitate, simple contractii musculare fiard un control fin
care si le permitd interactiunea in mod conventional cu un sistem de comunicare. Activitatea
de cercetare s-a desfisurat in cadrul a doud granturi de cercetare de tip PN2 in care autorul a

facut parte din echipa de cercetare.

Evaluarea substitutiei senzoriale pentru persoane cu deficiente de vedere

In capitolul 4 al tezei de abilitare este prezentat un studiu privind activitatea corticald a
utilizatorilor de tehnologie asistivd. Acest experiment s-a derulat in cadrul proiectului Sound
of Vision si a urmdrit evaluarea sarcinii cognitive si a nivelului de activare a cortexului cere-



bral in timpul unui experiment in care subiecti cu deficiente de vedere au efectuat doud tipuri
de sarcini n timp ce foloseau bastonul alb si dispozitivul de substitutie senzoriald Sound of
Vision. Rezultatele au aritat ci stimulii haptici au fost mai putin intuitivi decat cei audio
si cd navigarea cu dispozitivul Sound of Vision a crescut incdrcarea cognitivd si memoria
de lucru. Asimetria cortexului vizual a fost mai micd in cazul stimuldrii multimodale decat
in cazul stimulirii separate (audio sau haptic). Nu a existat nicio corelatie intre activitatea
corticald vizuald si numirul de coliziuni in timpul navigatiei, indiferent de tipul de navigatie
sau de stimularea senzoriald. Cortexul vizual a fost activat la utilizarea dispozitivului, dar
numai pentru utilizatorii nevdzitori. Pentru toti subiectii, deplasarea cu dispozitivul Sound
of Vision a indus o valentd negativi scizutd, in contrast cu navigatia cu baston alb. Cateva
REFERINTE.

Activitate stiintifica
Contributii aduse in cadrul activitdtilor proprii de cercetare in domeniile tehnologiei de

asistentd si monitorizarea pacientului sunt:

* proiectarea si dezvoltarea unui sistem de comunicare cu pacientii cu dizabilitati neuro-
motorii bazat pe eye tracking

« comunicare cu pacientii cu dizabilitdti neuromotorii bazatd pe cuvinte cheie (cuvinte,
pictograma, culoare, audio)

« proiectarea si dezvoltarea de algoritmi de eye tracking pentru interactiune pacient -
calculator

« sistem de recuperare post avc bazat pe realitate virtuald, dispozitive de stimulare (FES,
haptic), dispozitive de monitorizare (BCL, EMG, eye tracking, senzori de miscare) si
unitate de procesare si control

e utilizarea feedback-ului augmentat si magnificat

« exercitiile si iIndrumarea sunt prezentate pacientului de un terapeut virtual

Ca rezultat al activititii de cercetare, in perioada 2012-2023, am publicat un numar de
58 articole stiintifice din care 4 in reviste cotate ISI Q1 sau Q2, 42 1n eviste cotate ISI gi in
volumele unor manifestdri stiintifice indexate ISI si 12 articole indexate BDL.

Dupi obtinerea titlului de doctor, am fost director responsabil a trei proiecte de cercetare
(TRAVEE-1/2014 PNCDI-2, PREVENT 24PTE/2020 PN-III-P2-2.1-PTE-2019-0769 si
TRAVEE-83PTE PN-III-P2-2.1-PTE-2021-0634) si am fost membru in alte 10 proiecte de



vii

cercetare. Toate aceste proiecte de cercetare au contribui decisiv la formarea mea academica:
implicarea stiintificd, colaborarea cu colective de cercetare similare din tard si din strdindtate,
dezvoltarea abilitdtilor de comunicare si publicare si nu in ultimul rand capacitatea de a
propune propune proiecte pe noi directii de cercetare cu sanse reale de a primi finantare.

Consider cd meritd amintit faptul cd sunt director al unui contract cu un agent economic
(Kober - DEPRIZ 13521/2019) fapt care mi-a permis sd implementez rezultatele cercetdrilor
derulate din perspectiva companiilor sd inteleg modul in care se pot dezvolta colaborari
viitoare cu mediul economic si cu agentiile abilitate Tn acest sens.

Dupi anul 2012, activitatea mea didacticd a cuprins sustinerea de cursuri si laboratoare la
diferite discipline: Programare orientatd obiect, Achizitia si prelucrarea datelor, Programare,
Bazele informaticii. Am fost implicat Tn introducerea de noi cursuri de nivel licenta si
masterat:; Interactiune Om-Calculator - IOC si Proiectarea Sistemelor de Interactiune Om-
Calculator - PSIOC. Capitolul 1 al tezei prezintd succint evolutia mea profesionala.

Ultimul capitol al tezei este dedicat planului de evolutie si dezvoltare a carierei mele
academice. Am identificat o serie de directii de cercetare, provociri si posibile solutii atit In
ceea ce priveste dezvoltarea tehnologiilor asistive dar si sinergia cu progresele remarcabile
din domeniul inteligentei artificiale, a sistemelor de comunicatie sau a sistemelor de vedere
artificiald.



