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Angulo de Flexion de la Rodilla en Tiempo Real para Lesion de
Ligamento Cruzado Anterior mediante Vision Computacional

Tecnologia de vanguardia para soluciones de monitoreo accesibles
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Debido a factores fisioldgicos al ejecutar movimientos cinematicos durante actividad fisica, las mujeres deportistas suelen tener mas una lesion en el Ligamento Cruzado Anterior
(LCA) en comparacion con los hombres, el LCA es importante para la estabilidad anterior y rotacional de la rodilla, asi como para alinear el eje de las rodillas. Uno de los mecanismos
de lesiones en el LCA son las destiguraciones (angulo de flexion de rodilla), que con monitoreo constante se reduce el riesgo. Con base en un protocolo de monitoreo de riesgo LCA,
es posible monitorear en tiempo real y retroalimentar visualmente a atletas femeninas mientras hacen una prueba Drop Vertical Jump (DV]), el sistema usa OpenPose (software de
vision computacional de 28 marcadores del cuerpo humano) y una camara multiproposito Intel RealSense L515 (profundidad, RGB, infrarroja), para mapear tridimensionalmente el
cuerpo humano. Esto lo hace usando una unica perspectiva frontal, y entonces calcular el angulo de flexion de rodilla. El sistema utiliza una pantalla que proyecta los resultados al
atleta y una camara L515. La interfaz logra que la atleta obtenga retroalimentacion en tiempo real sobre su angulo de su rodilla, y reducir el riesgo de LCA sin utilizar un complicado
sistema de marcadores fisicos. Para el periodo actual, el sistema Unicamente soporta un usuario a la vez; sin embargo, multiples usuarios son posibles con mas capacidad de
procesamiento. De esta forma, el protocolo de monitoreo portatil y de bajo costo permite reducir el riesgo de lesion de LCA en atletas en tiempo real.

INntroduccion

El ligamento cruzado anterior (LCA), dentro de la articulacion de la rodilla, tiene una
lesion cuando este se estira o desgarra [1], con mayor riesgo atletas femeninas [2].

Funciones [2]:

e Estabilidad anterior y rotatoria a la rodilla A .rfr Lachman Test
e Conectar huesos: Femur y tibia Vi 1\ 1‘\
e Limitar movimientos excesivos de rotacion 1\ N/ N 2
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Mecanismos de lesion [2]: }_\ F L
e Rotacion del fémur sobre una tibia fija = e

’

e Peak Knee Flexion angle
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| N | o Figura 1. Prueba de Lachman [3]
Maniobras fisicas de diagndstico:

e Prueba de Lachman para dolor, desbalance y limite de flexion/extension [3]
e Prueba de pivote para traslacion anterior de la tibia y rotacion interna [3]
e Resonancia Magnética Nuclear (RMN) con sens = 97% y espec = 87%, lesiones [4]

Metodologia

A traves de OpenPose [5], un software de Vision Computacional (VC) que predice
25 puntos clave de la pose de un humano, y una camara de profundidad Intel
RealSense L5715, se cred un sistema en tiempo real a través de Python para calcular
la media del angulo de flexion de rodilla [6] (Figura 5).

El calculo del angulo con una dnica perspectiva frontal se realizd con base en un
mapeo tridimensional de |los puntos clave (cadera, rodilla 'y pie), y la ley de cosenos.
Finalmente, la retroalimentacion en tiempo real mejora el angulo de flexion de
rodilla en prueba Drop Vertical Jump (DV]) [ /], reduciendo riesgo de lesion de LCA.

El diagrama de flujo encontrado en la Figura # muestra el proceso del sistema

disefiado, dicho debera de usarse hasta que la atleta femenina tenga una media de
angulo > 40-60°, pues de esta manera se puede dar el Return to Play (RTP).
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cuerpo humano

Resultados

Sistema para un usuario en tiempo real, 3
traves un programa escrito en Python que obtiene
los datos directamente de la L515 con su API, asi
como lectura de archivos JSON por cada frame
para capturar los datos del OpenPose.

De esta manera, el programa no solo recolecta y
procesa datos, sino que también proyecta la
media de angulo de flexion de rodilla con
Matplotlib, asi como la pose de OpenPose
(pantalla) y profundidad de L5715 (Figura 3).
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Figura .Proyeccic’)n de profundidad L5715y
angulo de flexion de rodilla en Laptop, pose de
OpenPose en pantalla

Con una mirada mas enfocada en la grafica que proyecta la media de angulo de flexion de
la rodilla, actualizada en tiempo real, en |a Figura 4 se puede observar las distintas etapas
gue la atleta paso para la prueba DV] y como se refleja el comportamiento en el diagrama.

De esta manera, se analiza el angulo de rodilla durante toda la prueba DVJ, asi la atleta
recibe retroalimentacion en tiempo real para incrementar su angulo de flexion [8],
donde las mujeres con colapso en valgo tienden a tener menos angulo de flexion [2], v el
objetivo es conseguir un angulo profundo (> 40°-60°), para disminuir riesgo de fractura [9].

n”!!:lpenFnﬁE y_L515: Media de angulo de flexion de la rodilla
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Figura 4. Grafica de angulo de flexion de rodilla en
tiempo real con observaciones validas
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FiguraIS. Ejemplo de la conﬂuracign y protocolo experimental
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Figura 2. Diagrama de flujo integrador del proceso, incluye desde activacion de dispositivos, recoleccion de datos y visualizacion procesada
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constante en atletas femeniles con el protocolo
gue reduce el riesgo de lesion, con un sistema de
bajo costo, portatil y sin marcadores fisicos.

pues se evita el uso de marcadores vy
configuraciones complejas, con un rendimiento
similar a configuraciones complejas mientras que
se aprovechan tecnologias de vanguardia como
VC en contexto de Inteligencia Artificial (IA) [10] .
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