Zastosowanie egzoszkieletow
w rehabilitacji ruchowej u pacjentow

ze stwardnieniem rozsianym
Application of exoskeletons in motor rehabilitation
in patients with multiple sclerosis

Artykut recenzowany

Streszczenie DOMINIKA ADAMCZYK!
Stwardnienie rozsiane (SM) jest schorzeniem neurologicznym JACEK JANKOWSKI*
prowadzqcym czesto do inwalidztwa, dlatego w jego leczeniu 1 $laski Uniwersytet Medyczny
duzq role odgrywa rehabilitacja. Zaréwno neurolodzy jak i fizjo- w Katowicach

terapeuci szukajg najlepszych metod, by poprawic¢ stan neuro- Stowa kluczowe:

logiczny chorych na SM. Naprzeciw tym potrzebom wychodzq e ossione,
nowoczesne technologie, oferujgc innowacyjne rozwigzanie egzoszkielety

— egzoszkielety. W artykule przedstawiono przeglgd wybranych Keywords:
egzoszkieletéw stosowanych w neurorehabilitacji wraz z najnow- e

szymi doniesieniami naukowymi o efektach przeprowadzanej exoskeletons

Z ich uzyciem terapii u pacjentéw z diagnozq stwardnienia roz-

sianego.

Abstract

Multiple sclerosis (MS) is a neurological disease that often leads
to disability, therefore rehabilitation plays a significant role in its
treatment. Both neurologists and physical therapists are search-
ing for the best methods to improve the neurological condition
of people with MS. Modern technologies meet these needs, of-
fering an innovative solution — exoskeletons. The article presents
an overview of selected exoskeletons used in neurorehabilitation
together with the latest scientific reports on the effects of thera-
py performed using exoskeletons in patients diagnosed with mul-

tiple sclerosis.

B WPROWADZENIE - kowego ukfadu nerwowego wskutek autoimmuno-
Stwardnienie rozsiane (SM) jest przewlekty, nieule- : logicznej reakcji zapalnej, przez co w wielu przypad-
czalng, autoagresywna chorobg demielinizacyjng, . kach nieuchronnie prowadzi do pogorszenia jakosci
na ktéra zapadaja gtéwnie mtodzi doroéli. Charak- :  zycia, niepetnosprawnosci ruchowej i finalnie do
teryzuje sie powstawaniem ubytkéw w strukturze . zgonu. Dlatego tez w celu spowolnienia przebiegu
ostonek mielinowych komoérek nerwowych osrod- : choroby, ztagodzenia objawdw, a takze odzyskania
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przynajmniej czesciowo sprawnosci, obok przewle-
ktego leczenia preparatami leczniczymi modyfiku-
jacymi odpowiedz uktadu odpornosciowego, bar-
dzo wazng role powinna petni¢ rehabilitacja. Jedna
z najnowoczes$niejszych metod uzywanych w rehabi-
litacji zaburzen ruchowych u pacjentéw chorych na
stwardnienie rozsiane jest trening z uzyciem egzosz-
kieletu. Obecnie sprzet ten nie jest jeszcze w Polsce
powszechnie uzywany, m. in. ze wzgledu na wysoka
cene, a takze fakt, ze efekty treningdw przy uzyciu
egzoszkieletu sg wcigz poddawane badaniom kli-
nicznym. Rezultaty badan sg obiecujgce, co zostanie
opisane w dalszych czesciach artykutu.

WYBRANE PRZYKtLADY
EGZOSZKIELETOW MEDYCZNYCH
Egzoszkielet to przenosne, mocowane na zewnatrz
ciata pacjenta urzadzenie zasilane silnikami badz
sitownikami elektrycznymi, ktére catkowicie badz
tylko czesciowo wspomaga ruch konczyn pacjenta,
w zaleznosci od pozgdanych ustawien, ktére mozna
modyfikowaé za pomocg kontrolujgcego egzoszkie-
let komputera. Struktura pozwala na wykonywanie
chodu oraz innych czynnosci pacjentom po prze-
bytym udarze, urazie (a nawet przerwaniu) rdzenia
kregowego, cierpigcym na zaburzenia ruchowe z po-
wodu stwardnienia rozsianego oraz innych choréb
neurodegeneracyjnych.  Istniejg egzoszkielety do
rehabilitacji zaréwno konczyn dolnych jak i konczyn
gornych, natomiast zdecydowanie popularniejsze sg
te wspomagajgce funkcje chodu [1].
® ReWalk — to stworzona przez izraelskg firme
ReWalk Robotics specyficznie i indywidualnie
dopasowana do pacjenta bioniczna orteza zasi-
lana baterig. Napedzana jest czterema silniczka-
mi elektrycznymi znajdujgcymi sie na poziomie
stawéw biodrowych oraz kolanowych, ktére
kontrolowane sg przez komputer. Pacjent ini-
cjuje pierwszy krok wychylajgc gérng czesé cia-
ta do przodu, nastepnie kontroluje ruch przy
pomocy subtelnych zmian w obrebie swojego
srodka ciezkosci. Powtarzalna sekwencja wyzej
wymienionych ruchow sktada sie na imitacje
naturalnego chodu. W 2017 roku zespoét Allana
J. Kozlowskiego przeprowadzit prace badaw-
czg na grupie 14 pacjentow z SM. Ocenie pod-
dano m.in. przystepnos¢ urzadzenia do uzytku
przez badanych chorych, tolerancje treningu
oraz tatwos¢ uczenia sie obstugi sprzetu. Przy-
stepnosé, czyli mozliwosé uczestnictwa chorych
w badaniu, ktéra limitowana byta warunkami
anatomicznymi — wyniosta 86%, tolerancja 55%
(czes¢ chorych zrezygnowata z powodu braku
mozliwosci dojazdu lub bdlu towarzyszacego
terapii), natomiast nauka obstugi we wszystkich
przypadkach wymagata zaledwie jednej sesji tre-

—

Rysunek 1. Egzoszkielet ReWalk — zrédfto: https://rewalk.com/

ningowej. W zwigzku z powyzszym ostatecznie
do badania zakwalifikowano jedynie pie¢ osdb.
Badanie wykazato, ze po co najmniej 20 sesjach
treningowych z uzyciem egzoszkieletu ReWalk
u czterech z pieciu badanych pacjentéw z SM po-
prawie ulegta zdolno$¢ utrzymania prawidtowej
postawy ciata, a u jednego z nich zanotowano
zauwazalne usprawnienie przemieszczania sie.
Prace badawczg przeprowadzono na bardzo ma-
tej grupie chorych, dlatego wymagane sg bada-
nia na wiekszg skale, zeby uzna¢ wyniki za zna-
mienne statystycznie [2].

® Ekso GT/NR — to egzoszkielet amerykanskiej
firmy Ekso Bionics. Konstrukcja i zasada dziata-
nia podobne s3 jak w produkcie firmy ReWalk
Robotics, jednak egzoszkielet ten dedykowany
jest Scisle neurorehabilitacji. Jest to jeden z kilku
dostepnych modeli egzoszkieletéw w Polsce (po-
zostate to np. ReWalk, HAL, Indego, FreeWalk)
[3]. Wiodacym dystrybutorem na terenie Pol-
ski jest firma PHU Technomex Sp. z 0. 0. Wyniki
badania Taimoor Afzal i wsp. opublikowanego
w 2019 s3 nastepujace: 3- tygodniowy trening
z egzoszkieletem Ekso GT/NR u dziewieciu na
dziesieciu badanych pacjentéow z SM zwiekszyt
ptynnos¢ i srednig predkos¢ chodu, co wynikato
z mniejszego wydatku energetycznego, ktorego
zmniejszenie korelowato z lepszg koordynacjg
nerwowo-ruchowg [4]. Z najnowszych doniesien
naukowych wynika, ze egzoszkielet GT/NR jest
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Rysunek 3. Egzoszkielet Keeogo — Zrédto: https.//keeogo.com,
https://b-temia.com/

Rysunek 2. Egzoszkielet GT/NR — Zrédfo: https.//eksobionics.com

obecnie poddawany kilku podobnym projektom
badawczym badz niedawno te prace zakonczo-
no, lecz nie opublikowano jeszcze wynikéw ba-
dan m. in. przez Francois Bethoux z Cleveland
Clinic w USA [5], przez Rakel Berriozabalgoitia
i wsp. (ADEMBI, Multiple Sclerosis Association
of Bizkaia, Bilbao, Hiszpania i in.) — jest to jedno
z wiekszych badan z grupg az 36 chorych, w kto-
rym oprécz efektdw ruchowych ocenie poddana
bedzie ewentualna poprawa zdolnosci poznaw-
czych i jakosci zycia w subiektywnym odczuciu
pacjenta[6]. Nie opublikowano jeszcze takze re-
zultatéw projektu badawczego przeprowadzo-
nego w Polsce w Krajowym Osrodku Mieszkal-
no- Rehabilitacyjnym dla Oséb Chorych na SM
w Dabku we wspdtpracy z polskim dystrybuto-
rem Ekso GT — firmg PHU Technomex Sp. z 0. o.
® Keeogo — produkt kanadyjskiej firmy B-Temia
Inc. to egzoszkielet ubierany na koriczyne badz Rysunek 4. Egzoszkielet ExoAtlet i Bambini
koriczyny dolne przeznaczony dla pacjentéw :  —Zrédfo: https://exoatlet.lu/
ze stwardnieniem rozsianym lub zaburzeniami -
neurologicznymi i miesniowo-szkieletowymi na
podfozu innych choréb. Gtéwnym przeznacze-
niem urzgdzenia jest wsparcie pacjenta w czyn-
nosciach dnia codziennego tak, by mdgt funkcjo-
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nowac samodzielnie w domu i nie byt wytgczony
z zycia spotecznego. W amerykansko-kanadyj-
skim badaniu opublikowanym w 2018 roku Chris
A McGibbon i wsp. opisali, ze 2-tygodniowy tre-
ning w domu z egzoszkieletem Keeogo popra-
wit w grupie pacjentdw z SM wydajnos¢ chodu
i zdolnos¢ wchodzenia po schodach bez asysty
urzadzenia [7]. W odrdznieniu od produktow
Ekso i ReWalk urzgdzenie moze by¢ uzywane
tylko przez osoby, ktére chodzg samodzielnie,
a jedynie potrzebujg korekty ubytkdéw rucho-
wych utrudniajgcych poruszanie sie.

ExoAtlet — egzoszkielet stworzony przez rosyj-
ska firme o tej samej nazwie. Zaopatrzony zostat
w kilka nowoczesnych udogodnien zaréwno dla
pacjenta, jak i dla fizjoterapeuty prowadzacego
rehabilitacje: jednostka kontrolujgca spastycz-
nos¢ konczyn, ergonomiczne uchwyty na ple-
cach, zdalna kontrola urzgdzenia przez samego
¢wiczgcego przy pomocy przyciskow na kulach,
jak i z uzyciem tabletu przez asystenta oraz
wskazowki gtosowe korygujace chorego. Ten eg-
zoszkielet przystosowany jest do pokonywania
nierownych powierzchni i moze by¢ uzytkowa-
ny na schodach. S. V. Kotov i wsp. (Vladimirsky
Moscow Regional Research Clinical Institute
w Moskwie) w swojej pracy badawczej z 2017
roku donoszg, ze po ukonczeniu cyklu reha-
bilitacji z egzoszkieletem u badanych chorych
z diagnoza SM poprawie ulegty predkosc i sta-
bilnos$¢ chodu i zanotowano mniej nasilong spa-
stycznos$¢. U dziewieciu z osiemnastu badanych
ulegta nawet zmianie na mniejszg kategoria
w rozszerzonej skali niewydolnosci ruchowej
Kurtzkiego (EDSS) [8]. Po trzech latach w tym
samym instytucie w Moskwie przeprowadzono
nowy projekt badawczy na wiekszg skale (44
badanych) réwniez z uzyciem ExoAtlet, tym ra-
zem oprocz parametréw z poprzedniego badania
oceniajac takze wptyw rehabilitacji ruchowej na
zdolnosci poznawcze oraz funkcje ruchowe kon-
czyny gornej — zaobserwowano znaczgcy popra-
we w powyzszych kategoriach [9]. Firma ExoAtlet
jest jedng z pierwszych firm na swiecie, ktéra za-
projektowata egzoszkielet dla dzieci Bambini.
Marsi Active Knee (MAK) to wyprodukowana
przez hiszpanska firme Marsi Bionics pierwsza
robotyczna orteza kolana z funkcjg elastyczne-
go uruchamiania stawu kolanowego imitujgca
czynnos¢ miesni poruszajgcych stawem w natu-
ralnych warunkach. Dzieki bogatemu wyposa-
zeniu w sensory analizuje biomechanike chodu
pacjenta i usprawnia jg. Dziata w trzech trybach:
Zero force control (FO) bez mechanicznej korek-
ty, M1 z czesciowq korekta jedynie wspierajgca
i korygujaca ruch pacjenta oraz M3 — catkowita

Rysunek 5. Egzoszkielet Marsi Active Knee (MAK) — Zrédto:
https://marsibionics.com/

sztywna korekta nie adaptujgca sie do ruchéw
pacjenta. Jest to jeden z lzejszych produktéw
tego typu na rynku — wazy zaledwie 2,8 kg.
W 2020 roku G. Puyuelo-Quintana i wsp. prze-
prowadzili badanie z uzyciem tego sprzetu na
grupie 5 pacjentow (4 po przebytym udarze oraz
1 z diagnozg SM). Badano bezpieczenstwo oraz
ewentualne efekty uboczne rehabilitacji. Nie
zanotowano zadnych dziatan niepozadanych te-
rapii. Stwierdzono najlepsze efekty rehabilitacji
przy uzyciu trybu M3[10].

The Hybrid Assistive Limb (HAL) to elektrycznie
zasilany egzoszkieletowy kombinezon opracowa-
ny przez japonski uniwersytet Tsukuba i firme Cy-
berdyne. Zasada jego dziatania jest zupetnie inna
niz dotychczas opisywanych w artykule egzosz-
kieletéw. Urzadzenie oferuje mozliwos¢ moni-
torowania skurczéw miesni za pomocy elektrod
EMG umieszczonych na zginaczach i prostowni-
kach koniczyn dolnych. To pozwala na wykonywa-
nie ruchow zgodnych z wolg pacjenta, nawet jesli
drogi nerwowe ruchowe i czuciowe sg uszko-
dzone. Impuls z kory ruchowej jest odbierany
iwzmacniany przez system HAL, nastepnie nawet
sladowe impulsy nerwowe pochodzgce z miesni
sg wzmacniane i przewodzone do kory czucio-
wej mdzgu. Przywrdcona aktywnosé neuronalna
i powtarzalne wykonywanie specyficznych zadan
ruchowych wspomaga proces uczenia sie osrod-
kowego uktadu nerwowego odczytywania bodz-
cow proprioceptywnych na nowo, co skutkuje
pozytywnym efektem terapeutycznym treningu
ruchowego przy pomocy HAL[1,11]. Emre Yilmaz
i wsp. w 2019 roku przeprowadzili badanie na
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Rysunek 6. Egzoszkielet HAL — Zrédfto: https://disruptordaily.com/

grupie pacjentow z deficytami nerwowo- mie-
Sniowymi m.in. u pacjentéw z SM. Badano jak
sktadajacy sie z 60 sesji trening na biezni z uzy-
ciem systemu HAL wptynie na mobilnosc¢ i jakos¢
zycia pacjentow. Efekty oceniano przy pomocy
kwestionariuszy (EQ- 5D oraz PROMIS nt. mobil-
nosci). Mobilnos¢ poprawita sie u pieciu z szesciu
badanych, natomiast nie zanotowano znaczgce-
go wptywu na poprawe jakosci zycia [12].

® Armeo Spring — stacjonarna orteza szwajcar-
skiej firmy Hocoma stuzgca do neurorehabilitacji
konczyny gérnej. Dzieki zapewnieniu catkowite]
podpory konczynie gérnej tak, by zminimalizo-
wac obcigzenie dla pacjenta wywotane przez
sam jej ciezar, Armeo Spring umozliwia chorym
wykorzystanie wtfasnych, nawet resztkowych
funkcji ruchowych w celu powtarzalnego wyko-
nywania ruchow koniczyng gérng. W tym celu
stuzg dodatkowo motywujgce programy c¢wi-
czeniowe opierajgce sie na rzeczywistosci wir-
tualnej w formie gier wyswietlanych na ekranie
komputera, w ktorych pacjent steruje wtasnym
ramieniem, dfonig i palcami. Do$¢ stare badanie
(2011) Domiena Gijbelsa i wsp. przeprowadzono
na 10 pacjentach ze zdiagnozowanym SM o wy-
sokim stopniu inwalidztwa (7-8,5 w skali EDSS).
Rehabilitacja nie wptyneta na site miesniowg, ale
badani osiggneli znaczacg poprawe w testach
funkcjonalnych konczyny goérnej (m.in. 9-Hole
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Rysunek 7. Egzoszkielet Armeo Spring
— Zrédfo: https.//hocoma.com/

Peg Test) [13]. W 2019 roku Ghaith J. Androwis
poréwnali efekty rehabilitacji chodu z uzyciem
egzoszkieletu z efektami konwencjonalnej terapii
(grupa kontrolna) u pacjentéw ze stwierdzonym
SM. Po 4 tygodniach treningu w grupie pacjen-
téw ¢wiczacych z egzoszkieletem zwiekszeniu
ulegty: srednia predkosé¢ chodu, dtugos¢ kroku
oraz szybkos¢ stawianiu kroku w warunkach bez
wsparcia urzgdzenia. W grupie kontrolnej nato-
miast zanotowano jedynie niewielkg poprawe
jakosci chodu[14]. Podobnie jak w wymienio-
nych powyzej projektach badawczych, w bada-
niu tym wzieta udziat niewielka grupa chorych.

@ PODSUMOWANIE

Dane z dostepnego pismiennictwa dotyczace reha-
bilitacji z uzyciem egzoszkieletéw oséb z diagnoza
SM sg w dalszym ciggu zbyt skape, zeby z pewno-
$cig mac postulowad o wyzszosci tej terapii nad kon-
wencjonalng fizjoterapig. Obserwuje sie pozytywny
wptyw treningu z egzoszkieletami na wiele funkcji
ruchowych zaréwno konczyn dolnych jak i gérnych,
wiec na pewno te metody sg skuteczne. Duzymi za-
letami najnowoczes$niejszych egzoszkieletow sg ich
mobilnos¢ i mozliwos¢ ubierania przez pacjenta,
a takze komputerowa kontrola zaréwno przez fizjo-
terapeute, jak i odpowiednio przeszkolonego cho-
rego, co pozwala na pewng niezalezno$¢ od oséb
trzecich, ktéra jest tak wazna w procesie terapeu-
tycznym. Niewatpliwg wadg robotyczne;j fizjoterapii
jest bardzo wysoka cena sprzetu i trudna dostepnosc
dla pacjenta. Jedynie akredytowane firmy i osrodki
rehabilitacyjne majg dostep do tak nowoczesnego,
innowacyjnego urzadzenia, jakim jest egzoszkielet.
Nalezy z ciekawoscig $ledzi¢ najnowsze plany badan
nad ich przydatnoscia we wspomaganiu terapii cho-
rych na stwardnienie rozsiane — zachorowalnos¢ na
te chorobe ewidentnie koreluje z rozwojem naszej
cywilizacji [15,16], wiec z pewnoscig bedzie to temat
wcigz zgtebiany przez wielu naukowcdéw. Rdwnocze-
$nie bardzo szybki rozwdj nowoczesnych technologii
daje wiele mozliwosci usprawnienia i udoskonale-
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nia urzadzen fizjoterapeutycznych. Egzoszkielety sg
symbolem ,nowej epoki” w rehabilitacji SM i innych
choréb neurologicznych, jednak potrzeba wiecej
badan na duzych grupach chorych, by mozliwe byto
ustalenie, jaki konkretnie egzoszkielet, jak dtugo
i z jakg czestotliwoscig stosowany, da najlepsze
efekty u pacjentéw z okreslonym stopniem niepet-
nosprawnosci i konkretnym przebiegiem choroby,
a takze jakie modyfikacje i ulepszenia pozwolg na
osiggniecie upragnionego celu terapeutycznego,
jakim jest niezaleznos¢ i mozliwos¢ niezaktéconego
funkcjonowania chorego w spoteczenstwie.
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Rozwdéj egzoszkieletdw do celéw terapeutycznych jest gtdéwnym przedmiotem zainteresowania robotyki rehabilitacyjnej. Robotyka rehabi-
litacyjna jest interdyscyplinarng dziedzing badan fgczacg dziedziny elektrotechniki, mechaniki, informatyki, inzynierii biomedycznej, neu-
robiologii i rehabilitacji. Tematyka badan tej dziedziny nauki obejmuje: Rozwdj kinematyki, Kontrole i regulacji pracy robotéw, Systemy
haptyczne, Dynamike, Biomechanika, Projektowanie interfejsu uzytkownika, Biofeedback, Analiza ruchu i Badania kliniczne. Z pewnoscig

ten temat bedzie sie pojawiat znacznie czesciej w przysztych publikacjach.
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