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Abstract — The purpose of this document is to present the
state of the art of surface electromyography signals (SEMG) and
the use of LabVIEW™ in signal acquisition systems, signal
processing; and control, actuation and command systems.
Therefore, some aspects of acquisition, conditioning and
classification are addressed, as well as their use in several
applications. Moreover, it is also presented in great detail the
operation of three systems using both EMG and LabVIEW™, on
which each one is focused on a different stage: signal acquisition,
its classification and its use in actuation and control. Lastly, it is
noticed that the general applications shown can be developed in
several ways, so that the control of their instruments can be
performed.

Index Terms — EMG; LabVIEW™:; Virtual Instrumentation.

Resumo — O objetivo deste documento é apresentar o estado
da arte envolvendo sinais de eletromiografia de superficie
(SEMG) e 0 uso do LabVIEW™ em sistemas de aquisicdo de
sinais, de processamento de sinais; e de controle, atuacdo e
comando. Para tal, aspectos como aquisicdo, condicionamento e
classificagdo dos sinais sdo abordados, assim como a utilizagdo
dos mesmos para diversas aplicagdes. Além disso, apresenta-se,
de maneira mais aprofundada o funcionamento de trés sistemas
envolvendo EMG e LabVIEW™, cada um focando em uma
etapa diferente: aquisi¢do dos sinais, classificacdo dos mesmos e
seu uso na atuacdo e controle. Por fim, verifica-se que as
aplicacbes gerais apresentadas podem ser desenvolvidas em
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varios quesitos, para que se possa fazer o controle de
instrumentos em si.

Palavras-chave — LabVIEW™:
Virtual.

EMG; Instrumentacdo

. INTRODUCAO

Dentro dos estudos da Engenharia Biomédica, sdo
realizados diversos tipos de medi¢des. Comumente, estas
medi¢Bes envolvem sinais bioelétricos provindos de
determinadas partes do corpo humano. Como exemplo,
podem-se citar 0s sinais extraidos do coragdo
(eletrocardiograma), musculos (eletromiografia) e couro
cabeludo (eletroencefalograma) [1]. E importante saber que a
analise e 0 uso destes sinais em diferentes aplicacGes devem
ser feitos depois de seus respectivos processamentos, pois
inicialmente eles possuem baixa amplitude e aparéncia
ruidosa, tornando dificil sua interpretacdo. Este processamento
normalmente é desenvolvido por meio de hardware (etapas
iniciais de condicionamento) e software, sendo este Gltimo
cada vez mais utilizado [2].

Criado inicialmente para a elaboragdo de sistemas de
instrumentacdo e controle, o LabVIEW™ (do inglés,
Laboratory Virtual Instrument Engineering Workbench) tem
sido utilizado também como ferramenta para sistemas de
aquisicdo e processamento de sinais em virtude da ampla
guantidade de bibliotecas e continuo desenvolvimento e
recursos nele contidos, com linguagem de programacéao
gréafica de facil entendimento e aplicacédo [3].

Devido as diversas possibilidades de aplicagdes envolvendo
sinais bioelétricos — em especial os sinais eletromiogréficos de
superficie (SEMG) — e 0 uso do LabVIEW™, o presente artigo
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tem como objetivo apresentar o estado da arte, aplicacdes
envolvendo sinais EMG e LabVIEW™ ¢, por fim,
exemplificacdo de trés sistemas, cada um focado em uma
etapa diferente, seja ela aquisicdo, processamento ou atuagéo e
controle.

Este trabalho justifica-se na dificuldade de listar ou
encontrar material atual que contenha, de fato, diferentes
aplicacbes de sinais de EMG com o uso do LabVIEW™,
evidenciando o quanto essa ferramenta pode ser Util para esse
tipo de sistema.

Neste contexto, a sessdo Il apresenta 0s conceitos
envolvendo Eletromiografia; a secdo Il aborda as
caracteristicas do software LabVIEW™ . A secio IV
apresenta aplicagbes envolvendo EMG e LabVIEW™,
enquanto as secbes V, VI e VII abordam de modo mais
detalhado exemplos de sistemas que englobam sinais EMG e o
uso do LabVIEW™, e por fim, na secdo VIII sdo apresentadas
as consideracdes finais com relacdo aos trabalhos citados.

Il. ELETROMIOGRAFIA

A eletromiografia é a coleta e registro de sinais EMG, sendo
que estes sdo formados pelas variagBes fisioldégicas nas
membranas de fibra muscular. Através dela, é possivel a
analise dos sinais EMG para analisar o comportamento dos
musculos em diferentes situacGes e, inclusive, auxiliar no
diagndstico de patologias musculares. [4,5].

Sdo diversas as areas abrangidas pelas aplicacdes de EMG,
envolvendo desde pesquisas médicas nas areas de ortopedia,
cirurgia, reabilitagdo pds-cirdrgica, neurologia funcional e
proteses até pesquisas na area dos esportes envolvendo
biomecanica, analise de fadiga muscular e analise de forga e
movimentos dos atletas [6].

Para a captacdo desse sinal podem ser utilizados dois tipos
de eletrodos: os eletrodos intramusculares e os eletrodos de
superficie. Estes sdo mais empregados, pois apresentam como
vantagem serem menos invasivos que 0s eletrodos
intramusculares [4].

A medicdo do sinal bioelétrico envolve o nivel de potencial
elétrico causada pela atividade muscular e, por isso, é
necessaria a existéncia de um eletrodo de referéncia [5]. A
Figura 1 representa um exemplo de disposicéo de eletrodos de
superficie para a medicdo do sinal EMG, onde é possivel ver
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Figura 1. Disposicdo de eletrodos e circuito de aquisicdo para medicdo do
sinal EMG do musculo Biceps Braquial.
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os eletrodos posicionados na regido do musculo do biceps
braquial do braco esquerdo, o eletrodo de referéncia préximo
ao cotovelo e o circuito de aquisi¢do de sinais EMG.

O sinal EMG captado na eletromiografia de superficie € de
dificil interpretagdo, pois possui natureza ruidosa, estocastica e
de baixa amplitude (na ordem dos microvolts a dezenas de
milivolts) [5,7]. Por essa razdo, deve ser devidamente
condicionado antes de ser utilizado em alguma analise ou
aplicacdo. A Figura 2 apresenta um exemplo de medicdo de
um sinal EMG, onde é possivel notar as caracteristicas
anteriormente citadas.
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Figura 2. Sinal de EMG caracteristico.

Para o tratamento do sinal, as etapas de condicionamento
comumente presentes sdo as de amplificagdo e filtragem, as
quais podem ser feitas de diversas maneiras. Seja através de
hardware, envolvendo confeccdo de circuitos utilizando
componentes eletrdnicos; ou através de software, utilizando
filtros e amplificadores nos proprios programas de
processamento; ou ainda contendo os dois recursos, hardware
e software [2,8,9].

1. LABVIEW™

O LabVIEW™ é um software de Instrumentagdo Virtual
desenvolvido pela empresa National Instruments que possui
sua programacdo feita na chamada linguagem G, realizada de
forma grafica e bastante intuitiva. Em um mesmo ambiente, é
possivel realizar a aquisi¢do dos sinais, seu processamento e
sua analise, bem como a visualizagdo dos dados em forma
grafica com a opg¢do de exporta-los para outros softwares por
meio de interface com o usuario. Ademais, possui outros
recursos vantajosos, como a utilizagdo de linguagem C e
vinculagdo com diversos microcontroladores (como em
plataformas Arduino™) e ambientes de desenvolvimento
(MATLAB™) [10,11].

Seu ambiente de programacdo é chamado de Instrumento
Virtual ou VI (Virtual Instrument), que é formado pelo
ambiente de Diagrama de Blocos e Painel Frontal, onde o
Diagrama de Blocos contém o cédigo para o VI, ou seja,
possui a programacdo em si. Por outro lado, o Painel Frontal é
usado para exibir os controles e indicadores para o usuério [5].

No LabVIEW™, é possivel a criagdo de subVIs dentro do
VI, ou seja, a criagdo de sub-rotinas. Isto é uma grande
vantagem, uma vez que é possivel a criacdo de sistemas
hierarquicos de forma compacta, tornando o programa mais
organizado [12,13].
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Na Figura 3 é possivel visualizar um exemplo simples de
um programa desenvolvido no LabVIEW™ para somar dois
ndmeros inteiros. Observa-se que a programacgao ocorre no
ambiente de Diagrama de Blocos — Figura 3 a) — e a interface
para 0 usudrio pode ser vista no ambiente de Painel Frontal —
Figura 3 b). Neste exemplo, no Painel Frontal, o usuério
interage com a programagao realizada no Diagrama de Blocos,
controlando as varidveis representadas pelos valores em A e B
[13].
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Figura 1. Janelas de desenvolvimento do LabVIEW™, em destaque a)
Diagrama de Blocos e b) Painel Frontal.

Para realizar uma aquisicdo de sinais utilizando o
LabVIEW™, podem ser utilizados equipamentos da prépria
National Instruments, como a Placa de Aquisicdo de Dados
(DAQ - Data Acquisition System); circuitos proprios
implementados para este fim [10]; ou ainda Kits externos de
aquisicdo [6]. E importante que, em cada um dos casos
citados, o VI no LabVIEW™ deve estar devidamente
configurado para que o software possa realizar de fato a
aquisicdo dos dados e processa-los da maneira desejada [10].

IV. REVISAO DE APLICAGOES

Nos ultimos dez anos, aplicagbes envolvendo EMG e
LabVIEW™ tém sido realizadas para as mais diversas
situacBes. Enquanto no passado os recursos do LabVIEW™
eram explorados apenas para a aquisicdo e processamento de
sinais, agora ele também é utilizado para classificacdo e
analise dos mesmos, ou ainda para o controle e atuacdo de
sistemas roboticos [14,15]. Por essa razdo, as aplicacdes aqui
apresentadas estdo divididas em trés secfes: as que envolvem
aquisicdo simples de sinais (contendo ou ndo um
condicionamento basico dos mesmos); as que envolvem
processamento e classificacdo dos sinais; e as que envolvem o
controle de sistemas roboticos, exoesqueletos e interfaces
homem-maquina.

A. Aquisi¢do de sinais
Com relagdo a aquisicdo de dados, Bonneau, Fortunato e
King [14] reportaram o desenvolvimento de uma estacdo de
trabalho para a condugdo de experimentos atraves da aquisicao
de sinais biomédicos, em especial, do sinal de EMG [14].
Pereira et al (2013) [16], em seu trabalho, apresentaram a
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integracdo do circuito integrado ADS1198 (que faz captura de
sinais biologicos em até 8 canais) com um sistema vestivel
para monitoramento de sinais de EMG e também de
eletrocardiografia (ECG). Neste caso, o LabVIEW™ foi
programado para apresentar os dados e configurar o circuito
integrado através de um microcontrolador. Este trabalho foi
um diferencial com relagéo ao anterior, pois foi utilizado um
ndmero maior de canais, além de um circuito integrado
préprio para a aquisi¢do dos sinais.

Por causa da necessidade de amplificadores e filtros de uma
mao robdtica com espaco limitado, Wang, Tang e Bronlund
(2013) [17] desenvolveram um sistema contendo amplificador
e circuito de filtragem com tamanho reduzido para
condicionar os sinais EMG adquiridos. Em outro estudo,
realizado por Pereira, et al [16] em 2014, foi desenvolvido um
sistema de aquisicdo em formato de sensor inteligente que
captava sinais EMG e ECG. Enquanto que no trabalho de
Wang, Tang e Bronlund [17] a aquisi¢do dos sinais foi feita
através da PCI-6229, da National Instruments, com o auxilio
do LabVIEW™, no trabalho de Pereira et al foram construidas
placas de circuito impresso para esta aquisicao, também com o
auxilio do software. O LabVIEW™ também foi utilizado no
segundo caso para a filtragem dos dados e sua apresentacdo
por meio de gréficos.

Enquanto que no trabalho de Pereira et al (2013) [16] foi
utilizado um circuito integrado dedicado para a aquisi¢cdo dos
sinais, em 2014, Jamaluddin et al (2014) [18] construiram
placas de circuito impresso para esta aquisicdo sem a
utilizacdo de um circuito integrado para tal. Os autores
desenvolveram um sistema de aquisicdo, em formato de sensor
inteligente, que captava sinais EMG e ECG.

Para a medicdo de sinais EMG de dois grupos musculares
diferentes simultaneamente, Rajput (2015) [19] implementou
dois circuitos diferentes para o condicionamento do sinal,
utilizando amplificadores de instrumentagdo e circuitos
proprios para filtragem. O autor utilizou o LabVIEW™ para
apresentar os sinais antes e depois de serem processados.

B. Processamento e Classificagédo

Com relacdo ao processamento e classificacdo de dados,
Kilby, Mawston e Hosseini (2006) [20] utilizaram a
Transformada Continua de Wavelet para extragdo das
caracteristicas dos sinais EMG. Com essa extracdo, foi
possivel validar e treinar uma Rede Neural Artificial para a
classificacdo do sinal EMG. Neste caso, o LabVIEW™ foi
utilizado na aquisicao dos sinais EMG através da PCI-6024E
da National Instruments, no processamento e na analise dos
dados [20].

Para analisar a relacdo entre o nivel de aperto de méo e os
sinais EMG provindos deste movimento, Dong-Mei, Yi e
Zheng (2009) [15] criaram um sistema de medi¢8o do nivel de
aperto de mao, utilizando o LabVIEW™. Este software teve
como fungdo condicionar os sinais de EMG obtidos pelos
eletrodos de superficie posicionados no antebraco conectados
a PCI-6221A/D, correlacionar o nivel do potencial elétrico
obtido com a for¢a do aperto de méo e fazer a gravacdo destes
dados.
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Tornando possivel a quantificacdo de fadiga muscular,
Yochum et al (2010) [21] desenvolveram um estimulador
elétrico que permite a extragio em tempo real de
caracteristicas das ondas resultantes de sinais EMG. Este
trabalho foi dividido em trés partes: uso do LabVIEW™ para
gestdo de saida de estimulagdo e aquisicdo do sinal EMG de
entrada, uso de hardware implementado para amplificar os
sinais de entrada e saida e conexdo entre estas duas partes
utilizando a NIDAQ USB-6251.

EMG, Wu et al (2010) [22] elaboraram um sistema virtual
para uma mao protética, com o objetivo de classificar quatro
movimentos diferentes — flexdo e extensdo do punho, abertura
e aperto de mdo — através de programa implementado em
linguagem G no LabVIEW™. Como pontos fortes, os autores
destacaram: o tamanho das formas de onda na extracdo das
caracteristicas do sinal, o que proporcionou alto desempenho
com baixo tempo de computacdo; e a utilizagdo de Redes
Neurais Artificiais para treinar o sistema automaticamente
[22].

Jankovic e Popovic (2010) [23] criaram um sistema em uma
cadeira para a deteccéo de fadiga muscular por meio de EMG.
Os dados coletados foram submetidos a um sistema de
amplificadores juntamente com um sensor de forca foram
processados por meio do LabVIEW™ tanto no dominio do
tempo quanto no dominio da frequéncia.

Em uma interface mais interativa, Guangji et al (2012) [24]
desenvolveram um sistema de monitoramento online do sinal
de EMG para avaliar o efeito dos exercicios de reabilitacio e
condicdo muscular. O sistema teve como funcdo monitorar 0s
sinais EMG e computar pardmetros no dominio do tempo e
frequéncia relacionados a estes sinais, para obter valores que
refletem a intensidade e fadiga do misculo. Com o programa
em LabVIEW™, foram desenvolvidos dois monitores, um
para o paciente e outro para 0 médico.

Por causa do alto custo de alguns sistemas para
instrumentacdo biomédica, Bruecken, Sessou e Weiss (2012)
[9] projetaram em 2012 uma placa de instrumentacdo
biomédica de baixo custo para leitura de sinais de ECG, EMG
e de oximetria de pulso. Tal sistema adquiria e condicionava
os dados por meio do LabVIEW™ com interface ao usuério e
andlise dados, contendo também sua visualizagdo grafica. [9].

Singh em 2013 desenvolveu um sistema de analise,
processamento e classificacdo de sinais de EMG em ambiente
LabVIEW™ [6]. Estes sinais foram provenientes de medicGes
nas operacbes de agarrar e levantar objetos de diferentes
massas com o braco. Seu principio baseia-se no fato de que
para cada diferente peso uma certa quantia de forca é aplicada
pelo musculo para realizar a movimentacdo do brago. Essa
forca é proporcional ao sinal de EMG que excita as fibras
musculares. A aquisicdo dos dados foi feita utilizando
eletrodos de superficie nos musculos selecionados: flexor
ulnar do carpo e biceps braquial. Os dados foram submetidos
as etapas wusuais de condicionamento (amplificacéo,
amostragem, opto-isolacdo) e encaminhados para rotinas de
processamento para a extragdo de caracteristicas, como valor
RMS (Root Mean Square), integral e taxa de cruzamento por
zero. A classificacdo utilizou l6gica Fuzzy, desenvolvida em
LabVIEW™. Floram reportados resultados com taxas de
acertos de 74,44 % para 0 movimento de agarrar e 77,77 % no
movimento de elevacéo do objeto [6].
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Com o processamento e classificacdo dos sinais de EMG,
Faroog e Khan (2014) [25] estudaram os efeitos da rotagdo do
ombro combinados com a flexdo do cotovelo. Tal estudo
focou na relacdo do desconforto em certas posi¢cdes que sdo
propensas a desenvolver lesGes musculoesqueléticas, presentes
em tarefas ocupacionais profissionais. As posicfes estudadas
envolveram a variagdo do angulo de rotacdo do ombro, com a
variacdo do angulo de flexdo do cotovelo, utilizando uma
cadeira de altura ajustavel. O sinal de EMG foi adquirido do
musculo extensor radial curto do carpo por eletrodos de
superficie e processado com hardware e software DatalLink,
da M/s Biometric [25], e o LabVIEW™ foi empregado para
controlar a tarefa experimental e registrar a pontuacdo de
desconforto.

Ainda envolvendo aquisicdo e classificacdo, Al-Quraishi et
al em 2014, realizaram a medicdo do angulo da junta do
joelho, o qual utilizando o LabVIEW™ como um sistema de
aquisicéo e processamento de multiplos canais [26]. O sistema
captou em quatro canais, sinais provenientes dos musculos
responsaveis pela movimentagdo dessa junta: tibia anterior,
perdnio longo, gastrocnémio lateral e medial. Com o
LabVIEW™, os sinais foram analisados no dominio do tempo,
em caracteristicas como a extracdo de média do valor
absoluto, visando o nivel de atividade dos musculos dessa
regio.

C. Controle de Sistemas Robdticos

Em 2008, Schorch et al [27] realizaram o desenvolvimento
de sensores EMG implantaveis que permitem a gravacdo de
sinais de 32 locais diferentes, simultaneamente. O objetivo
deste estudo foi criar maneiras de controlar uma méo protética
com mdltiplos graus de liberdade. O LabVIEW™ foi utilizado
neste artigo, para fazer a gravacdo dos dados provindos dos
sensores implantaveis, assim como para criar 0 conjunto de
sinal de EMG para testes de funcionamento do sistema.

Em 2010, Khokar, Xiao e Menon [28] utilizaram padrdes de
reconhecimento para estimar o torque aplicado pelo pulso
humano através dos sinais de EMG e controlar um
exoesqueleto de pulso com dois graus de liberdade. Para tal,
foram utilizadas vérias caracteristicas do sinal de EMG como
o valor RMS e a amplitude do sinal, sendo que o controle do
exoesqueleto e classificagdo do sinal foi executado em menos
de 125 ms. Neste estudo, o LabVIEW™ foi utilizado desde a
etapa de aquisi¢do dos sinais de EMG e torque, utilizando uma
NIDAQ USB-6289, até o teste da performance do sistema em
tempo real [28].

Em 2011, Novak desenvolveu o projeto de brago pertencente
a um exoesqueleto utilizando a aquisicdo e comando através
de LabVIEW™ [29]. Nesse sistema, a forca realizada pelo
biceps braquial era amplificada, fornecendo suporte ao
individuo a ele conectado. Os sinais foram captados por
eletrodos de superficie, passados por condicionamento
(amplificadores de instrumentacdo, filtro passa-banda e
adequacdo para o computador) e por fim, encaminhados para
um sistema DAQ comunicando com o LabVIEW™. Pelo
programa, os sinais foram convertidos em um vetor de valores
RMS e estratégias foram usadas para controlar o atuador do
exoesqueleto [29].

Sharma e Dubey em 2012, [30] apoiaram-se nos sinais
coleados de EMG para controlar de maneira online um robd.
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O programa implementado no LabVIEW™ classifica a
atividade muscular e fornece um valor para movimento via
comunicagdo serial, através de cabo, para o robd. Os
movimentos foram retirados a partir de grupos musculares de
caracteristicas reciprocas.

Ganesan, Gobee e Durairajah, em 2015, apresentaram o
desenvolvimento de um exoesqueleto de membro superior
com feedback vindo de sensores EMG e sensores de unidade
de medida inercial (do inglés, IMU — Inertial Measurement
Unit) [31]. Neste caso, foi realizada a modelagem em 3D da
estrutura do sistema a ser implementado, sendo que 0 mesmo
tem fungdo como mecanismo de reabilitagdo. O LabVIEW™
foi utilizado para criar a interface para o usuario do sistema de
monitoramento de reabilitagdo. O controle do exoesqueleto foi
realizado utilizando um microcontrolador ATmega328,
também conectado ao LabVIEW™ [31].

Ainda em 2015, Majid ef a/ [32] desenvolveram um sistema
de aquisi¢do com sistema de processamento utilizando logica
Fuzzy para biosinais (ECG e EMG) utilizando o LabVIEW™,
Estes sinais foram usados em uma interface para controlar
dispositivos fisicos que podem ser usados em secdes de
terapias ou afins, aumento no desempenho de atividades
fisicas e sistemas de reabilitagdo, como uma bicicleta
ergométrica.

V. EXEMPLOS DE SISTEMAS EM LABVIEW™

A partir dos trés tipos de classificagdes para uso de EMG e
LabVIEW™ e aplicagBes encontradas, serdo explanados trés
sistemas que envolvem 0s conceitos anteriormente citados
(aquisicdo de sinais; processamento de sinais; e atuacdo e
comando). Estes sistemas demonstram como  as
funcionalidades do LabVIEW™ podem ser Uteis no
monitoramento, no processamento e na atuacdo de sistemas
eletromecénicos com EMG.

A. Sistemas de aquisicdo de sinais

O primeiro dos sistemas apresentados trata da utilizagcdo de
um circuito integrado para a visualizagdo dos dados em
ambiente  LabVIEW™  desenvolvido e  apresentado
parcialmente por Pires et al (2016) [33]. O circuito utilizado, o
ADS1299, é uma front-end analdgica desenvolvida pela Texas
Instruments [34] para medi¢des de biopotenciais. Trata-se de
um circuito que contém oito conversores analogico-digitais,
podendo ser utilizado para aquisi¢fes de eletroencefalograma,
eletrocardiograma e eletromiografia. Estes sistemas possuem
vantagens como a possibilidade de oferecer, com alta
fidelidade, os dados captados para operagGes de mdltiplos-
canais em apenas um chip, programagdo de recursos
especificos e multiplexacdo dos dados para sistemas de
controle.

O modo de operacdo do sistema desenvolvido € apresentado
na Figura 4 através de diagrama de blocos funcional, o qual
tem como objetivo a aquisicdo de sinais de EMG de superficie
de oito canais com o auxilio do LabVIEW™. O sistema possui
uma interface de captura, a qual é responsavel por medir 0s
sinais mioelétricos de superficie (em modo bipolar), sendo
estes capturados pelos eletrodos e convertidos pelo ADS1299.
De analdgicos, estes dados sdo convertidos em digitais, com
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uma resolucdo de até 24 bits (sendo usados os 10 bits
principais), e enviados para o programa em LabVIEW™ por
meio de comunicacdo sem fio. H& também uma interface de
apresentacdo e manipulacdo dos dados por parte de um VI
desenvolvido especificamente para este sistema.

Eletrodos == | ADS1209 > 1 VI ’

B -

Figura 4. Diagrama de blocos funcional simplificado de um sistema de
eletromiografia envolvendo ADS1299 ¢ LabVIEW ™,

A funcéo principal do VI é transformar os dados digitais
oriundos do ADS1299 em informacBes visuais e Uteis ao
usuario. Os dados sdo recebidos por transmissdo serial e,
devido a uma codificacdo realizada na etapa de captura, séo
manipulados de maneira apropriada. A Figura 5 apresenta o
fluxograma funcional desenvolvido com as etapas de
processamento, presente na V1.

Inicio da
Comunicacao
Serial

k
Leitura da
Serial
4

Decodificagio

—

Conversao
Binario/Decimal

i

Apresentagao
Gralica

'

Encerrar
aquisigio?

s

Encerrar Serial

Figura 5. Fluxograma da ldgica realizada pelo algoritmo da VI feita em
LabVIEW™ para o sistema de monitoramento.

A inicializacdo do sistema ocorre com a conexao serial para
recebimento dos dados. Com a possibilidade de receber dados
de diversos protocolos, equipamentos, dispositivos e
programas, o LabVIEW™ apresenta-se como um software
muito flexivel.

Apbs a configuracdo da serial, 0 programa segue-se para a
leitura dos sinais de eletromiografia codificados pela
transmissdo dos dados em binario. Utilizando l6gicas com
arrays (como concatenacdo, transposicdo, insercdo, entre
outras), os dados sdo alocados em estruturas para a
decodificacdo das mensagens. Depois dessa decodificacdo, 0s
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dados sdo convertidos de seus valores de binario para decimal.
Os valores numéricos de amplitude podem ser obtidos pela
multiplicacdo simples de acordo com o valor da resolugéo de
cada bit.

A Ultima etapa da VI tem grande importéncia, pois ela é
responsavel pela apresentacdo dos dados. Esta etapa oferece
ao usuario a possibilidade de visualizar em graficos
(amplitude por tempo) os sinais de EMG de superficie em
tempo real. Ap6s a apresentagdo dos dados, ha um botdo de
parada da comunicagdo e encerramento da leitura dos dados.
Se este for acionado, a comunicacéo serial é parada, e se ndo,
inicia-se a rotina novamente para a apresentacdo de mais
sinais de EMG.

Desta forma, este sistema € capaz de realizar aquisi¢des de
eletromiografia de superficie. A estratégia necessaria para a
transmissdo e apresentacdo dos dados foi executada em
LabVIEW™ em consequéncia da sua capacidade de
condicionamento dos dados atraves dos blocos de funcdo e da
possibilidade de entregar ao usuario um ambiente para
visualizar o sinal muscular.

B. Sistemas de Processamento e Analise

O segundo sistema apresentado processa os dados de EMG
e de um giroscopio no LabVIEW™. Essa aplicacdo realiza o
condicionamento destes dois tipos de sinais e a extragdo de
caracteristicas do sinal de EMG de superficie para uma futura
etapa de classificacdo. Esta operacdo baseia-se nas etapas de
processamento de sinais de EMG com reconhecimento de
padrBes. Respectivamente, essas etapas sdo segmentacdo dos
dados, extracao de caracteristicas, classificacdo e envio para
sistema de controle [35].

O fluxograma dessa operacao € apresentado na Figura 6. Os
dados a serem processados, presentes no arquivo de texto, sdo
provenientes da captura de oito canais de um bracelete
(armband) inseridos na regido do brago. Os grupos musculares
captados nessa operagdo pertencem ao biceps e triceps,
responsaveis pelas a¢des de flexdo e extensdo do brago. Este
sistema baseou-se em quando hd uma movimentacéo,
detectada pelo sensor inercial, processa-se o sinal de EMG,
possibilitando assim o correto tempo para a extracdo de
informacGes.
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Configurar
arquivo de texto ¢
caraclertsticas parm

extracao
¥

y

Selecionar arquivo

no banco ;dc-dl,—l

Condicionar
Giroscopio

el
Segmentar sEMG 4
y

Extrair
caracteristicas

¥

Deseja
Parar?

} Condicionar sEMG

¥y o
Fechar arquivo

Figura 6. FIuXograma da logica realizada pelo algoritmo da VI feita em
LabVIEW™ para o sistema de processamento.

Apbs a configuracdo das informagdes necessérias para a
construcdo do arquivo em que as caracteristicas serdo
inseridas e quais caracteristicas serdo extraidas, o programa
inicia o seu loop principal. A primeira acdo desse loop é
selecionar um arquivo contendo os dados para serem
processados no banco de dados. Os dados sdo separados para
serem enviados aos seus respectivos condicionamentos. E
necessario notar que a caracteristica de paralelismo existente
no LabVIEW™ permite que ambas etapas ocorram
simultaneamente.

Este processo € ilustrado no diagrama da Figura 7, em
destaque dos blocos de filtragem e processamento. Com a
programacéo desenvolvida em linguagem grafica, os blocos se
tornam estruturas de facil parametrizagdo, podendo diminuir o
tempo de programagdo em comparacdo a linguagem textual.
Os dados provenientes do giroscopio e do EMG passam por
processos de filtragem a fim de atenuar ruidos e sinais
indesejaveis. Os dados do giroscdpio passam por um filtro
digital com topologia de Resposta Finita ao Impulso (ou FIR,
Finite Impulse Response). Estes dados sdo enviados para um
bloco de andlise de limiar, o qual informa quando os dados
ultrapassam um determinado patamar. Por outro lado, para o
sinal de EMG, foram usados um filtro passa-banda (para
delimitar a banda do sinal de EMG) e um filtro rejeita faixa
para atenuar ruidos na frequéncia de 60 Hz provenientes da
rede elétrica de alimentacdo. Estes ultimos filtros foram
implementados com topologia de Resposta Infinita ao Impulso
(ou IR, Infinite Impulse Response), com resposta Butterworth
de segunda ordem.
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Instantes
Giroscopio 15 de tempo
[ ¥% 2,
.A I‘ i .51
M TEMG
el 1 18,10
Lc:,u .'_l : ,I:
= B,
EMG Caracteristicas
Figura 7. Representacdo do processamento realizado pelos blocos do

LabVIEW™.

Condicionados os dados e sabendo os instantes que o
giroscopio apresentou velocidades angulares diferentes de
zero, pode-se extrair as informagdes do sinal de EMG. Os
dados foram enviados para uma subVI, a qual os segmenta
(em um periodo de 300 ms) para cada um dos oito canais e
obtém-se a sua informacdo. Essas caracteristicas sao salvas em
arrays tanto para o movimento de flexdo quanto o de
extensdo. No total, foram implementadas quatro caracteristicas
temporais: Média do Valor Absoluto (MAV), Raiz Quadratica
Média (ou Root Mean Square, RMS), Variancia e a Integral
do Sinal (IEMG) [36]. Ao final da extracdo, o usuario pode
inserir um proximo arquivo do banco de dados. Quando se
deseja parar, encerra-se o0 loop e o sistema salva todas as
informagBes em um arquivo, o qual é enviado para etapa de
classificagdo de dados.

C. Sistemas de Atuagdo e Comando

Em um sistema de atuacdo e comando-envolvendo o uso de
sinais EMG e o LabVIEW™, Mendes Junior et al (2016) [37]
desenvolveram o controle de um brago robotico com garra
através de sinais EMG por meio de analise de limiar
(threshold). O esquema simplificado da operagdo é
apresentado na Figura 8.

"

- -

L

»
Figura 8. Esquema simplificado do sistema de atuacéo de brago robético por
meio de EMG.

AISOBI70

Os sinais foram adquiridos através de eletrodos de superficie
posicionados no muisculo biceps braquial. Para que os sinais
EMG pudessem ser utilizados no controle e atuacdo do braco
robético, foi necessario o processamento inicial dos mesmos
através da implementacdo de um de circuito de

DOI:

condicionamento, envolvendo etapas de amplificacdo e
filtragem, sendo que este circuito foi alimentado com baterias,
garantindo seguranca ao usuario. O braco robdético controlado
foi projetado e construido pelos proprios autores, contendo um
grau de liberdade (usado nesse trabalho) e uma ferramenta
(garra). Para coletar os sinais EMG foi montada uma estrutura
de aquisicdo de dados, processamento e aplicacdo no
LabVIEW™, em que foi feita a conexdo do circuito de
condicionamento inicial a uma placa de aquisicdo de dados
NIDAQ USB-6212. Ap6s os dados processados, os valores de
graus para a movimentagdo dos servomotores foram enviados
para um microcontrolador da familia Atmel (Atmega 2560)
por meio de comunicacao serial. Todo esse processo ocorreu
de maneira online através dos sinais EMG coletados.

O fluxograma do programa em LabVIEW™ para o comando
do braco robdtico é apresentado na Figura 9. Este esta dividido
em trés partes principais, chamadas de Calibracdo, Ajustes e
Atuacdo, que possuem etapas e Seu interior. Seu
funcionamento geral est4d em captar os sinais de EMG da
pessoa que ira comandar o brago, processa-los e delimitar
certo limiar de ativacdo para entdo iniciar o processo online de
acionamento.

Nessa aplicacdo, explora-se a conectividade existente com
o0s hardwares da prépria National Instruments. Estes sistemas
de aquisicdo permitem que sinais sejam coletados ou criados
utilizando os blocos de programagdo em LabVIEW™, sendo
alguns apresentados na Figura 10. Para uma grande familia de
hardwares proprietéarios, existem blocos dedicados no
LabVIEW™ chamados DAQ Assistant, que permitem o
usuério configurar seu sistema de geracdo e/ou aquisicdo de
dados.

A parametrizacdo de informacbes como frequéncia de
amostragem, modo de aquisicdo, resolucdo, limites de
aquisicéo, entre outras, é realizada por meio dessas estruturas.
Porém, essas estruturas sdo compostas pelos blocos de
programacdo gerados automaticamente pelo programa.

Figura 9. Fluxograma do algoritmo realizado pela Elaari-t'mo da VI feita em
LabVIEW™ para o sistema de atuagao de brago robdtico.
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Figura 10. Representacdo do bloco de aquisicdo de dados DAQ Assistant e
das rotinas que o compde.

Na construcdo de uma rotina simples sdo utilizados: criagao
e configuragcBes do canal; configuragdes de tempo e clock
(temporizacdo); inicializacdo dos drivers; rotina de leitura e/ou
escrita (inseridas em um loop); e por fim (ao encerrar o loop),
parada dos drivers.

A etapa de Calibracdo adquire os dados, condiciona-os por
meio rotinas de filtragem e salva-os para a préxima operagao.
Os dados de EMG adquiridos para essa etapa foram referentes
ao braco sem movimento (para referéncia do sinal), com o
braco em movimento e com contragfes sem movimento (na
trajetdria final do brago).

Ao concluir as trés aquisices, a média de todos os dados é
enviada para a etapa de Ajuste. Nessa etapa, ocorre a
separacdo de cada um dos dados e a escolha, pelo usuario,
sobre qual sera o valor do limiar usado para a etapa de
Acionamento. O usuario pode escolher um valor proporcional
a porcentagem dos valores indicados da média ou usar o seu
conhecimento prévio com base nos valores e estabelecer um
limiar de forma manual. Estes valores sdo enviados para a
etapa de Atuacéo.

Na ultima etapa, 0 Acionamento, 0s processos de aquisicéo e
tratamento sdo realizados tais como usados na etapa de
Calibragdo. Com a extracdo da média do sinal utilizando uma
janela com o tamanho de 54 amostras adquiridas em uma
frequéncia de amostragem de 1000 amostras/segundo, pode-se
obter uma resultante para ser comparada com o valor do limiar
obtido na etapa de Ajuste. A partir da ativacdo ou ndo do sinal,
este é enviado para uma rotina a qual converte a ativagdo em
valores de angulos para o servomotor. Essa rotina foi
desenvolvida como uma escala crescente/decrescente, com
possibilidade de alteracdo da quantidade de graus que podem
ser atuados a cada indicacdo de ultrapassem do limiar. Por
fim, o programa envia os dados por comunicacgdo serial para o
microcontrolador com os parametros vistos na primeira
aplicacdo-exemplo. Com interacdes na tela de Painel Frontal
com 0 USU&rio, o sistema continua na etapa de atuacdo até o
usuario desejar, podendo selecionar qual etapa deseja ir bem
como parar toda a aplica¢éo.

V1. DiscussAo E CONSIDERACOES FINAIS

No presente trabalho, foi possivel abordar| os conceitos de
EMG e LabVIEW™, assim como diversas aplicagbes dos
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Gltimos dez anos com sistemas correlacionando estes dois
conceitos, cumprindo assim o0s objetivos apresentados no
inicio deste trabalho. Além disso, observou-se que a SEMG
tem sido cada vez mais estudada e utilizada em aplicacfes de
fins biomédicos, sendo que no decorrer dos anos estas
aplicagdes tem se mostrado mais complexas e envolvendo
mais parametros.

Neste panorama, um ponto em comum entre as aplicagdes
aqui apresentadas ¢ a presenga do condicionamento dos sinais
EMG antes de analisar, classificar e utilizar os mesmos em
outra aplicagdo. Embora todas as aplicagdes tenham passado
por essas etapas, cada uma realizou este processo de uma
maneira diferente, mostrando a variedade de recursos no
condicionamento de sinais.

Outro quesito que vale ser destacado ¢ a grande gama de
aplicagdes possiveis envolvendo o sinal EMG. Tem-se
utilizado desde a analise do sinal para determinar variaveis
como desconforto causado por alguma posi¢do e quantidade
de massa levantada, até a utilizacdo do sinal para controlar o
movimento de um robd. Porém, a andlise e classificagdo dos
sinais se fez mais presente do que a utilizacdo destes sinais
para o controle de um sistema robotico.

Em fungdo da grande quantidade de bibliotecas presentes no
software LabVIEW™ e a constante evolugdo das mesmas,
diversas ferramentas de aquisi¢do, processamento e
classificagdo de dados podem ser utilizadas para as mais
diferentes aplicagdes. Além disso, por se tratar de um software
que pode ser integrado a outros ambientes de desenvolvimento
e microcontroladores, instiga-se o uso mais frequente desta
ferramenta para fins biomédicos.

Como prova disso, trabalhos futuros propostos pelos autores
do presente artigo estdo inseridos dentro das propostas
visualizadas no decorrer deste trabalho. Por exemplo, tem se
desenvolvido um sistema de aquisicdo de multicanais online,
bem como um software de extragdo de caracteristicas de sinal
de EMG e um sistema de processamento e classificacdo dos
dados ambientados na linguagem G no LabVIEW™., Sendo
assim, o trabalho aqui apresentado serve como base para o
desenvolvimento destas novas aplicagdes.

Por fim, como foram poucas as aplicagdes que trataram do
sinal EMG para o controle de instrumentos em si, ¢ importante
aumentar o nimero de pesquisas neste ramo. Este aumento
auxiliara, por exemplo, a utilizagdo dos sinais para o controle
de proteses na reabilitagdo de pessoas que tiveram seus
membros amputados.
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