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RESUMO

Pessoas com lesão medular (LM) podem ter seus músculos paralisados ativados por estimu-
lação elétrica funcional (FES). Esta ferramenta de neuro modulação não invasiva é importante
para induzir neuroplasticidade ou durante o controle de movimentos em neuropróteses. A litera-
tura mostra que a integração da interface cérebro-computador (BCI) com a estimulação elétrica
funcional (FES) tem um potencial promissor na área de reabilitação. A eletroencefalografia
(EEG) é capaz de abstrair as intenções dos movimentos por meio de imagética motora, aci-
onando a FES. Esta pesquisa apresenta um sistema de controle neuromuscular isométrico do
músculo quadríceps, ativado por EEG. Além disso, é proposta a detecção da fadiga neuromus-
cular por meio da técnica da mecanomiografia (MMG), utilizada para desligamento do sistema.
Um estudo piloto foi testado com um voluntário com paraplegia crônico de 42 anos (sem con-
tração voluntária abaixo do nível da lesão T8). Para tanto, o procedimento de treinamento dos
sinais de EEG foi dividido nas fases de calibração e feedback. Na primeira fase, quatro canais
de EEG e o classificador Linear Discriminant Analysis (LDA) foram usados para classificar
entre a imagética motora da perna direita e repouso. A precisão máxima obtida durante esta
etapa foi de 77 %. Na fase de feedback, o voluntário conseguiu ativar a FES por meio do BCI
em todos os testes avaliados. O controle de força em malha fechada foi testado com o setpoint

de 2kgf e 2,5kgf e mostrou-se estável, desligando com sucesso a FES usando o limiar de fadiga
do sinal MMG.

Palavras-chave: Interface cérebro computador. Eletroencefalografia. Estimulação elétrica fun-
cional. Mecanomiografia. Lesão medular completa.



ABSTRACT

People with spinal cord injury (SCI) can have their paralyzed muscles activated through functio-
nal electrical stimulation (FES). This non-invasive neuromodulation tool is important to induce
neuroplasticity or during movement control in neuroprosthesis. The literature shows that the
integration of the brain-computer interface (BCI) with functional electrical stimulation (FES)
has promising potential in the area of rehabilitation. Electroencephalography (EEG) is able
to abstract movements intentions through motor imagery, triggering FES. This research pre-
sents an isometric neuromuscular control system of the quadriceps muscle, activated by EEG.
Additionally, the detection of neuromuscular fatigue through the mechanomyography (MMG)
technique is proposed, which is used to shut-off the system. A pilot study was tested with a
chronic 42-years-old paraplegic (no voluntary contraction below the lesion level T8) volunteer.
To do so, the training procedure for EEG signals was divided into the calibration and feedback
phases. In the first phase, four EEG channels and the Linear Discriminant Analysis (LDA)
classifier were used to classify between motor imagery of the right leg and remain at rest. The
maximum accuracy obtained during this stage was 77%. In the feedback phase, the volunteer
was able to connect FES through BCI in all evaluated tests. The closed-loop force control was
tested with the setpoint of 2kgf and 2.5kgf and proved to be stable, successfully turning off the
FES using the fatigue threshold from the MMG signal.

Keywords: Brain-computer interface. Electroencephalography. Functional electrical stimula-
tion. Mechanomyography. Spinal cord injury.
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1 INTRODUÇÃO

A estimulação elétrica funcional (FES) é uma técnica de neuromodulação não invasiva que
tem sido amplamente utilizada no tratamento de deficiências do motoneurônio superior (OSU-
AGWU et al., 2016). Pessoas com lesão medular (LM) podem ter seus músculos ativados
por meio da FES. Essas contrações artificiais contribuem para o trofismo neuromuscular, vaso-
motor, intestinal, bexiga e funções sexuais (HAMID; HAYEK, 2008). Além disso, melhora a
qualidade de vida dos pacientes com LM por meio da independência funcional, promovendo
autoestima e inclusão social (AHUJA et al., 2017).

Comumente, a FES é aplicada por meio de dispositivos comerciais, o que permite a configu-
ração de (i) intensidade, (ii) frequência, (iii) períodos (aumento, ativação, queda e desativação),
entre outros. No entanto, os dispositivos comerciais normalmente são acionados manualmente.
Nos últimos anos, tem aumentado o interesse da comunidade científica em desenvolver pes-
quisas que proponham a implementação de gatilhos remotos para FES, como a eletromiografia
(EMG) (CHUANG et al., 2017) e o gatilho de eletroencefalografia (EEG) (CHOI et al., 2020).
Fornecer ao usuário o comando de seus movimentos por meio de FES melhora a condição
neuromuscular na LM (OSUAGWU et al., 2016).

A interface EMG-FES pode ser indicada para distúrbios neurológicos que apresentam con-
tração muscular residual no membro afetado. Por outro lado, a interface EEG-FES é indicada
para pessoas com LM (sem contração voluntária) (SAMUEL et al., 2019). Uma estratégia efi-
ciente para a interface cérebro-computador (BCI) é através da dessincronização/sincronização
relacionada a eventos (ERD/ERS) a partir de sinais de EEG. Estes são ritmos oscilatórios
sensório-motores associados a imagética motora (processo mental pelo qual o indivíduo exe-
cuta uma ação motora) (CHAUDHARY; BIRBAUMER; RAMOS-MURGUIALDAY, 2016).
Essas imagéticas motoras ativam regiões sensório-motoras semelhantes para realizar um movi-
mento real (TEO; CHEW, 2014). Nesse sentido, a prática repetida de imagética motora pode
induzir à neuroplasticidade (REMSIK et al., 2016). Assim, para obter a recuperação motora, a
interface EEG-FES é melhor do que a FES acionada manualmente (OSUAGWU et al., 2016).

Entretanto, ressalta-se que devido a variações fisiológicas como a fadiga muscular e a adap-
tação do motoneurônio, o uso da FES (o que também inclui os sistemas EEG-FES) pode ser
limitado devido ao decaimento da força muscular em função de sua aplicação constante ou
de saturação da ação de controle em aplicações de malha fechada (KRUEGER; POPOVIĆ-
MANESKI; NOHAMA, 2018).

A técnica de mecanomiografia (MMG) mede as oscilações mecânicas de contração dos
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músculos e não é diretamente afetada pela aplicação da FES (FALLER et al., 2009). O
MMG tem sido investigado devido ao seu potencial para monitorar a resposta muscular evocada
pela FES e fornecer informações sobre o estado de fadiga muscular, que pode ser usado para
compor e detectar a fadiga muscular em aplicações de malha fechada (KRUEGER; POPOVIĆ-
MANESKI; NOHAMA, 2018).

Em geral, técnicas como EEG, FES, MMG e registros de força são amplamente investiga-
das. No entanto, a combinação dessas ferramentas e a implementação do controle em malha
fechada são necessárias para melhorar as sessões de neuro reabilitação ou o emprego de neuro-
próteses. Para resolver esta lacuna, esta tese contribui com os avanços em interfaces EEG-FES,
controlando a força isométrica em malha fechada e inserindo uma detecção de fadiga 1 em
tempo real e algoritmo de desligamento do músculo quadríceps do voluntário com paraplegia.

1.1 OBJETIVOS

1.1.1 Objetivo geral

Desenvolver um sistema de neuroprótese, com acionamento por eletroencefalografia, con-
trole em malha fechada de força e detecção de fadiga por mecanomiografia para pessoas com
lesão medular.

1.1.2 Objetivos Específicos

• Investigar o estado da arte, envolvendo BCI aliado a FES, para reabilitação de membros
inferiores;

• Detectar, por meio de EEG, a imagética motora de membros inferiores em pessoas com
lesão medular;

• Investigar qual é o número mínimo de canais de EEG que podem ser aplicados a captação
da imagética motora do membro estudado;

• Realizar um estudo comparativo entre as principais técnicas de classificação padrões in-
dicadas na revisão da literatura;

• Desenvolver o controle de força isométrica no músculo quadríceps de pessoas com lesão
medular integrado ao estimulador elétrico;

• Ajustar um sistema de MMG para monitorar indiretamente a instalação da fadiga muscu-
lar;

1O presente estudo utilizará o termo fadiga neuromuscular para referir o evento de redução da produção de
força com o uso da FES (PIERCE, 2013)
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• Integrar, por meio de um arranjo experimental em laboratório, o sistema de classificação
de imagética motora com o controle de força isométrica e reconhecimento de fadiga por
mecanomiografia.

• Validar a integração proposta no item acima por meio de ensaios experimentais em labo-
ratório.

1.2 ORGANIZAÇÃO DA TESE

Este trabalho está organizado da seguinte maneira: O Capítulo 2 estabelece o estado da arte
sobre as aplicações de sistemas BCI, aliados a FES, na reabilitação motora de membros inferi-
ores. São apresentados os princípios básicos para a entendimento da área de interfaces cérebro
máquina, FES e Fadiga Neuromuscular, bem como discute e expõe técnicas já investigadas na
literatura.

O Capítulo 3 apresenta um estudo sobre a classificação de imagética motora com sinais
de EEG sob indução de FES. É abordada a metodologia de treinamento utilizada com os vo-
luntários, bem como apresentado os resultados experimentais realizados com 5 indivíduos (3
hígidos e 2 com paraplegia). Ao final do capítulo é apresentado um comparativo com trabalhos
correlatos.

No Capítulo 4 é realizada a implementação de um projeto piloto do controle neuromuscu-
lar isométrico com detecção de fadiga e acionamento via EEG. São apresentados os aparatos
desenvolvidos, bem como a metodologia utilizada para a realização da pesquisa. Os resultados
dos testes realizados com um voluntário com paraplegia é apresentado ao final do capítulo.

Por fim, no Capítulo 5 estão as considerações gerais da pesquisa. São apresentadas as con-
clusões do trabalho, principais contribuições, perspectivas de pesquisas futuras e publicações
realizadas durante este trabalho.
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5 CONCLUSÕES GERAIS

Neste capítulo, apresentam-se as principais conclusões extraídas a partir da aplicação do
protocolo experimental e seus resultados, enumerando-se também sugestões que visam à conti-
nuidade e o aprofundamento da pesquisa, além de suas possíveis aplicações clínicas em reabi-
litação.

5.1 CONCLUSÕES

A integração das técnicas de eletroencefalografia, mecanomiografia e estimulação elétrica
permitem o acionamento, controle de força em malha fechada e monitoramento em tempo real
da fadiga do músculo quadrícipes em pessoas com lesão medular. A união das referidas técnicas
se mostra promissora e configura-se como elemento chave para melhorar as sessões de neuro
reabilitação e colaborar para o desenvolvimento de neuropróteses. A seguir são elencadas as
principais evidencias exploradas em cada capítulo desta tese.

5.1.1 Capítulo 2

Por meio de levantamento bibliográfico evidenciou-se que as principais técnicas de extração
de caraterísticas e classificação de padrões de EEG são o CSP, MLP, LDA e SVM e que não
possui na literatura trabalhos que revelam o número mínimo de canais de EEG que podem ser
utilizados em sistemas BCI-FES.

Outro ponto identificado foi a inexistência de trabalhos de BCI-FES-MMG para membros
inferiores, que utilizam controle em malha fechada de força e monitoramento sensoreado de
fadiga neuromuscular para proporcionar movimentos suaves, controlados e com baixo risco de
lesão aos indivíduos participantes.

5.1.2 Capítulo 3

Por meio de um estudo de caso foi investigada a influência da redução do número de canais
de EEG (11 para 1 em estudo comparativo de N=5) na classificação da imagética motora de
membros inferiores em indivíduos saudáveis e com paraplegia. Assim, foi evidenciado que
pode-se utilizar um número reduzido de eletrodos (4), aliado aos algoritmos CSP+LDA sem
comprometer a acurácia de classificação.
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5.1.3 Capítulo 4

Através de um estudo piloto foi preenchida a principal lacuna identificada no capítulo 2
desta tese. Foi implementado um sistema BCI-FES com o número de canais reduzido (4 canais),
controle isométrico de força (eletricamente evocada) em malha fechada e monitoramento em
tempo real da fadiga por meio da técnica de MMG.

5.2 CONTRIBUIÇÕES DA TESE

A principal contribuição dessa tese foi o desenvolvimento de uma metodologia eficaz para
a reabilitação de pessoas com lesão medular completa. Combinando as técnicas BCI + FES +
MMG foi possível permitir que o participante atuasse sobre sua própria sessão, com movimento
isométrico controlado e detecção de músculo cansado, ou seja, assim que é detectado o limiar
de fadiga mínimo (30%) o sistema é desligado, evitando possíveis lesões durante os exercícios.

Em relação ao número de canais de EEG utilizados, quando comparado aos trabalhos de
Malik, Iqbal e Tiwana (2016), Selfslagh et al. (2019), Gant et al. (2018), Bhattacharyya, Clerc e
Hayashibe (2016), a presente pesquisa utilizou um número reduzido, determinado por meio de
um estudo estatístico (capítulo 3) que elegeu a combinação de 4 canais de EEG + CSP + LDA
como adequado para a BCI utilizada nesta tese. Tal configuração atingiu resultados maiores
que 72% nos 4 ensaios, online, realizados no estudo piloto apresentado no capítulo 4. Além do
desempenho satisfatório, a referida combinação apresenta redução no tempo de instalação do
sistema proposto devido a simplicidade das arquiteturas envolvidas.

A metodologia de treinamento na fase de calibração do EEG, também apresenta um dife-
rencial entre os trabalhos correlatos a esta pesquisa. A utilização de um instrutor diminui a
carga de treinamento do voluntário, que analisa os indicativos mostrados pelo software. Assim,
o risco do indivíduo participante se confundir na tentativa de adivinhar indicações de imagéti-
cas motoras futuras (ALONSO-VALERDI; SALIDO-RUIZ; RAMIREZ-MENDOZA, 2015) é
baixo.

A metodologia de integração dos sistemas (EEG, FES e MMG) foi realizada entre softwares
de acesso gratuito, Microsoft Visual Studio e o software OpenVibe, por meio deles foi validada
uma interface de Rede Periférica de Realidade Virtual (VRPN) proposta por (SILVA et al.,
2019), que recebe o sinal dos classificadores de padrões (EEG), desliga o EEG, liga a FES,
após 3 s começa a monitorar o nível de fadiga e desliga o sistema quando o limiar de fadiga é
menor que 30%.
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5.2.1 Trabalhos Futuros

A combinação das técnicas BCI, FES e MMG apresenta avanços na difusão de técnicas de
reabilitação que oferecem maior autonomia no controle dos exercícios por parte dos usuários.
Neste sentido a continuidade de trabalhos na mesma linha é necessária aplicação da técnica com
número elevado de voluntário, Dentre os estudos futuros, sugere-se:

• Estudo de técnicas de processamento digital de sinais para extração de características dos
sinais de EEG contaminados com FES, permitindo o desligamento da estimulação elétrica
por meio do EEG;

• Ampliar o sistema desenvolvido para aplicação de FES com controle de força em malha
fechada acionada por EEG para as duas pernas do voluntário;

• Além do controle de força acionado pelo EEG, implementar também, o controle angular
das articulações do quadril, joelho e tornozelo;

• Desenvolver uma interface amigável utilizando apenas um software, EX: Python ao invés
da integração entre o Microsoft Visual Studio e o software OpenVibe;

• Aplicar a técnica desenvolvida para um número maior de voluntários;

• Desenvolver um método para calcular o custo computacional da aplicação mostrada nesta
tese.

5.3 PRODUÇÕES CIENTÍFICAS RELACIONADAS COM A TESE

As seguintes contribuições são propostas para periódicos:

1) BRONIERA P, J.;CAMPOS D, P.; LAZZARETTI A, E.; NOHAMA P.; CARVALHO A,
A.; KRUEGER E.; TEIXEIRA M, C, M. Influence of EEG channels reduction on lower limb
motor imagery during electrical stimulation in healthy and paraplegic subjects.

2) BRONIERA P, J.;CAMPOS D, P.; LAZZARETTI A, E.; NOHAMA P.; CARVALHO A,
A.; KRUEGER E.; TEIXEIRA M, C, M. EEG-FES-Force-MMG closed-loop control systems
of a paraplegic volunteer considering motor imagery with fatigue recognition and automatic
shut-off.

3) NUNES, W. R. B. M.; KRUEGER, E.; BRONIERA JR, P.; SANCHES, M. A. A.; TEI-
XEIRA, M. C. M.; CARVALHO, A. A. EEG-Based Brain-Controlled Functional Electrical
Stimulation for Lower Limbs Rehabilitation: Advances and Perspectives.

As seguintes contribuições foram aceitas em Congressos:
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4) BRONIERA JUNIOR, P.; NUNES, W. R. B. M.; LAZZARETTI, A. E.; NOHAMA, P.;
CARVALHO, A. A.; KRUEGER, E.; TEIXEIRA, M. C. M. Classifier for motor imagery during
parametric functional electrical stimulation frequencies on the quadriceps muscle. In: INTER-
NATIONAL IEEE/EMBS CONFERENCE ON NEURAL ENGINEERING (NER), 9th., 2019,
San Francisco. Proceedings [...] San Francisco: IEEE EMBS, 2019. pp. 526-529.

5) MARTINS, G. ; BRONIERA JUNIOR, P. ; LAZZARETTI, A. E. ; NOHAMA, P. ;
KRUEGER, E. Avanços na Interface Cérebro Máquina controlando FES em Membro Superior
de Pacientes com Sequelas pós AVE. In: II Congresso Brasileiro de Pesquisa e Desenvolvimento
em Tecnologia Assistiva- CBTA, 2018, Bauru. Anais [...] BAURU: UNESP, 2018. p. 45-49.

6) BRONIERA JR, P.; NUNES, W. R. B. M.; KRUEGER, E.; GAINO, R.; COVACIC,
M. R.; CARVALHO, A. A.; TEIXEIRA, M. C. M. Análise Comparativa da Classificação de
Sinais de Eletroencefalografia no Domínio do Tempo Utilizando Redes PMC e RBF. In: CON-
GRESSO BRASILEIRO DE ELETROMIOGRAFIA E CINESIOLOGIA-COBEC E SIMPÓ-
SIO DE ENGENHARIA BIOMÉDICA-SEB, 2017, Uberlândia. Anais [...] Uberlândia: SBEB,
2017.

7) BRONIERA JR, P.; NUNES, W. R. B. M.; KRUEGER, E.; GAINO, R.; COVACIC,
M. R.; CARVALHO, A. A.;TEIXEIRA, M. C. M. Estudo Comparativo entre Redes Perceptron
Multicamadas (PMC) e Redes de Funções de Base Radial (RBF) para a Classificação de Sinais
Eletroencefalográficos no Domínio do Tempo. In: SIMPÓSIO DE NEUROENGENHARIA,
IV, 2017, Macaíba. Anais [...] CEPS Anita Garibaldi: ISD, 2017.

8) NUNES, W. R. B. M.; GAINO, R.; COVACIC, M.R.; BRONIERA JR, P.; TEIXEIRA,
M. C. M.; CARVALHO, A. A. Predição via Redes Neurais Artificiais da Curva de Recrutamento
Muscular com Estimulação Elétrica Funcional dos Membros Inferiores. In: CONFERÊNCIA
BRASILEIRA DE DINÂMICA, CONTROLE E APLICAÇÕES-DINCON, 2017, São José do
Rio Preto. Anais [...] São José do Rio Preto: SBMAC, 2017.

9) NUNES, W. R. B. M.; BRONIERA JR, P.; KRUEGER, E.; CARVALHO, A. A. Com-
mon Spatial Pattern apresenta 18 % a mais de acurácia que o Laplaciano em Imagética Mo-
tora de membros superiores. In: CONGRESSO BRASILEIRO DE ELETROMIOGRAFIA E
CINESIOLOGIA-COBEC E SIMPÓSIO DE ENGENHARIA BIOMÉDICA-SEB, 2017, Uber-
lândia. Anais [...] Uberlândia: SBEB, 2017.
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APÊNDICE A - ESTIMULADOR ELÉTRICO

O estimulador elétrico desenvolvido possui as seguintes características:

• 1 canal;

• Forma de onda bipolar;

• Frequência de estimulação ajustável de 5 a 60Hz;

• Largura de pulso ajustável de 20 us a 600 us;

• Saída de estimulação elétrica por tensão.

Os circuitos do referido dispositivo foram montados em uma caixa plástica para eletrônica
de 200 mm x 300 mm. E os parâmetros do estimulador são ajustados manualmente por meio de
uma interface homem máquina (IHM) - Figura 14 - constituída das seguintes funcionalidades:

• Display de LCD 2x16 para visualização dos parâmetros;

• Potenciômetro para ajuste da frequência;

• Potênciometro para ajuste largura de pulso;

• Potenciômetro para ajuste de setpoint;

• Botão para seccionamento do circuito de potência;

• Botão de seleção para leitura de parâmetros 1;

• Botão de seleção para funcionalidade de controle em malha aberta ou malha fechada 2.

Além da IHM, o estimulador também possui conexão com os eletrodos via borne banana,
entrada para botão de emergência (SANCHES, 2013) e conexão com a célula de carga via
conector MIC.

1Este botão permite realizar a seleção do tipo de variável que será plotada no display - estão disponíveis Largura
de pulso, frequência e setpoint

2O estimulador possui duas funções. i) Malha aberta: Neste caso a largura de pulso é ajustada manualmente
pelo potenciômetro. ii) Malha fechada: A largura de pulso é incrementada e decrementada de forma automática
pelo controlador PI de acordo com o setpoint de carga ajustado
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Figura 14 - Vista da IHM do estimulador elétrico desenvolvido.
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Conexão eletrodos

Reset

Emergência

Fonte: Elaborado pelo Autor

Um diagrama em blocos das etapas de funcionamento do estimulador elétrico é apresentado
pela Figura 15. Basicamente, o referido dispositivo é constituído quatro circuito, são eles:

• Circuito de potência;

• Circuito de elevador de tensão;

• Circuito de controle;

• Circuito de IHM.
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Figura 15 - Diagrama em blocos do estimulador elétrico.
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