Ktu

1922

Kauno technologijos universitetas

Informatikos fakultetas

Nuotolinis kineziterapeutas
Baigiamasis magistro projektas

Nuotolinio mokymosi informacinés technologijos (6211BX010)

Vytautas Suminskas

Projekto autorius / autoré

Doc. dr. Vytenis Punys
Vadovas / Vadové

Kaunas, 2020



Ktu

1922

Kauno technologijos universitetas

Informatikos fakultetas

Nuotolinis kineziterapeutas
Baigiamasis magistro projektas

Nuotolinio mokymosi informacinés technologijos (6211BX010)

Vytautas Suminskas

Projekto autorius

Doc. dr. Vytenis Punys
Vadovas

Prof. habil. dr. Aleksandras Targamadzé

Recenzentas / Recenzenté

Kaunas, 2020



Ktu

1922

Kauno technologijos universitetas
Informatikos fakultetas

Vytautas Suminskas

Nuotolinis kineziterapeutas

Akademinio sgziningumo deklaracija

Patvirtinu, kad mano, Vytauto Suminsko, baigiamasis projektas tema ,,Nuotolinis kineziterapeutas®
yra parasytas visiSkai savarankiskai ir visi pateikti duomenys ar tyrimy rezultatai yra teisingi ir gauti
saziningai. Siame darbe nei viena dalis néra plagijuota nuo jokiy spausdintiniy ar internetiniy $altiniy,
visos kity Saltiniy tiesioginés ir netiesioginés citatos nurodytos literatiros nuorodose. Istatymy
nenumatyty piniginiy sumy uz §j darba niekam nesu mokejes.

AS suprantu, kad i8aiskéjus nesgziningumo faktui, man bus taikomos nuobaudos, remiantis Kauno
technologijos universitete galiojancia tvarka.

(varda ir pavardg jraSyti ranka) (paraSas)



Suminskas Vytautas. Nuotolinis kineziterapeutas. Magistro studijy baigiamasis projektas, vadovas
doc. dr. Vytenis Punys; Kauno technologijos universitetas, Informatikos fakultetas.

Studijy kryptis ir sritis (studijy kryp¢iy grupé): Informatikos inzinerija (B04), Informatikos mokslai.

ReikSminiai Zodziai: mobilioji programa, Android, Kineziterapija, kelio skausmas, nuotolinis
mokymasis.

Kaunas, 2020. 53 p.

Santrauka

Siais laikais, mobilios technologijos ir programos yra kasdienis dalykas daugeliui. Taip pat,
nuotolinés formos darbas ir mokymasis yra labai aktualu §iuo metu. Siame darbe yra nagriné¢jama
nuotolinio mokymosi Android mobiliosios programos poveikis kelio skausmo mazinimui dél
raumeny disbalanso, analizuojama tokio tipo programos galimybés ir nauda.

Darbo tikslas — sukurti kineziterapijos mobiligja programa, skirtag kelio skausmui mazinti,
atsiradusiam dél raumeny disbalanso.



Suminskas Vytautas. Remote Physiotherapist. Master‘s thesis in Information Technologies of
Distance Education, supervisor Assoc. Prof. Dr. Vytenis Punys. Faculty of Informatics, Kaunas
University of Technology.
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Summary

These days, mobile technology and applications are a daily notion for many. Also, remote forms of
work and learning are very relevant at the moment. The present work examines the effect of remote
learning Android mobile application on alleviating knee pain due to a lack of balance in the muscles
and analysing the benefits of this type of app.

The purpose of this work is to create an Android based mobile application for the alleviation of knee
pain due to the imbalance of muscle strength.
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Santrumpy ir terminy sarasas

Santrumpos:

NK — Nuotolinis Kineziterapeutas

STA - Zingsnio laiko asimetrija

RMSE - Vidutinis standartinis nuokrypis
ICF - Tarptautiné funkcionalumo, negalios ir sveikatos klasifikacija
MIT - Masaciusetso Technologijy Institutas
VR — Virtuali realybé

3-D — Trimatis

LCD - Skystuyjy kristaly ekranas

WHO - Pasaulio Sveikatos Organizacija
XML - I$ple¢iama Zyméjimo kalba

GIF - Grafinis mainy formatas

PNG — Nesiojamoji tinklo grafika

JPG - Jungtiné fotografijos eksperty grupé
AS — Android Studio



Jvadas

Nuotolinio kinezineterapeuto (NK) darbo pagrindas - Siuolaikinés technologijos, kuriy pagalba
medicininio pobiidzio informacija pacientui perduodama tiesiogiai su juo nekontaktuojant.
Naudojamos nuotolinés technologijos mokinant pacienta gydanciy pratimy, vedant reabilitacines
mankstas. Tai gali vykti ir sinchroniskai, ir asinchroniskai. Kineziterapija — viena pagrindiniy
reabilitacijos priemoniy. Sis terapijos budas pagrjstas tuo, kad tinkamas kino judesys padeda
atnaujinti, pagerinti ir iSlaikyti kauly ir raumeny, Sirdies kraujagysliy ir kity sistemy funkcine bukle.
[19] Paprastai, pacientas susitinka su kineziterapeutu akis j akj, tada kineziterapeutas rodo reikiamus
judesius, kuriuos pacientas turi atkartoti. Tac¢iau, Sis tradicinis biidas turi tam tikry neigiamy savybiy.
Daznai tam tikriems pacientams, ypac po insulto ar kojy liiziy, biina labai sunku atvykti j gydimo
jstaigg. [1] Tokiais atvejais arba kineziterapeutas atvyksta pas pacientg j namus, kas yra nepraktiska,
brangu ir uzima labai daug laiko, arba, dar dazniau, pacientas tiesiog licka be reabilitacijos. Taciau,
technologijoms tobuléjant atsiranda geresniy biidy, kaip i$spresti Sig problema. [7] Sprendimas,
Zinoma, yra nuotoliné kineziterapija. Naudojant nuotolinj mokymasi kineziterapeutas galéty suteikti
pacientui zinias, Kaip tinkamai atlikti reabilitacines mankstas, kas biity pigu ir praktiska. Laikas
skirtas atvykti pas pacienta, biity skiriamas pacientui.

Darbo tikslas — sukurti kineziterapijos mobiligja programa, skirta kelio skausmui mazinti,
atsiradusiam dél raumeny disbalanso.

Darbo uZdaviniai:
1. ISanalizuoti moksling literatiirg ir jvertinti nuotolinés kineziterapijos galimybes.

2. Pasirinkti operacing sistemg ir priemones, suprojektuoti ir sukurti mobiligjg programéle,
skirtg kelio skausmui mazinti.

3. Istirti sukurtos mobiliosios programos galimybes malSinti kelio skausma.
4. Istirti sukurtos mobiliosios programos naudotojy pasitenkinima.

Darbo objektas — kelio skausmo malSinimas naudojant nuotolinés kineziterapijos mobiligja
programa.

Tikétinas darbo rezultatas — suprojektuota ir sukurta nuotolinés kineziterapijos mobilioji programa,
taip pat surinkti ir iSanalizuoti nuotolinés kineziterapijos programos naudos ir naudojimosi duomenys.



1. Kineziterapijos technologiju aprasas
1.1.  ,,MyWalk“ mobilioji programélé skirta eisenos asimetrijos reabilitacijai

Sistemos apzvalga

~MyWalk* yra ,,Android“ mobilioji programa (toliau — programa), sukurta STA Zmonéms po insulto
atstatyti ambulatorinés reabilitacijos sglygomis. Ambulatoriné reabilitacija skirta pacientams,
kuriems nepakanka stacionarinés reabilitacijos laiko fizinei ir psichinei sveikatos buklei atstatyti po
patirto insulto arba, kuriy biosocialinés funkcijos sutrikdytos nedaug. Tokiems pacientams néra
tikslinga taikyti stacionaring reabilitacija.

Anks¢iau mokslininkai bandé naudoti iSmaniuosius telefonus eisenos simetrijai matuoti [20-21];
ta¢iau programos panaudojimo galimybés pleciasi jtraukiant ,biologinj griztamajj rysj“ ir naujas
vertinimo strategijas, kurios gali biiti naudojamos paciento kasdienio gyvenimo aplinkoje. IS esmés
»MyWalk* bando i$plésti eisenos reabilitacijos galimybes ambulatorinémis sglygomis. Programoje
yra trys pagrindinés funkcijos: (1) mokymas; (2) bendruomenés eisena; ir 3) pazangos istorija.
Mokymo rezime - vartotojas / pacientas gali atlikti trumpus, vienos minutés trukmés, pasikartojancéius
pratimus, siekiant pagerinti jy atlikimo laiko simetrijg. Bendruomenés eisenos rezimu, vartotojas gali
nustatyti, kiek pasikeitusi aplinka turi jtakos trumpalaikei jy eisenos simetrijai. Galiausiai pazangos
istorija - vartotojas gali stebéti, kaip judesiy atlikimo laiko simetrija laikui bégant pasikeité ir dalintis
Siais rezultatais su savo terapeutu.

Mokymo rezimas

Siuo rezimu naudotojas gali pagerinti savo trumpalaikés eisenos simetrija per trumpus vienos minutés
¢jimo pratimus (zr. la pav.). Per pratimg ,,MyWalk* jvertins naudotojo STA realiu laiku ir duos
griztamojo rysio (klausos ir (arba) vibracijos) nurodymus, jei jo / jos STA yra mazesné uZ tam tikra
ribine verte. Sis griztamasis rySys yra skirtas priminti vartotojui, kad stengtysi vaik$ioti labiau
simetriskai.

Ribiné verté gali biiti nustatyta automatiSkai, atsizvelgiant | ankstesniy mokymo rezultatus arba
rankiniu biidu. Taip pat, mankStos pabaigoje, vartotojas gali paziliréti savo mankSty rezultaty
santrauka.

Bendruomenés €jimo reZimas

Bendruomenés ¢jimo reZimas yra panasus | mokymo rezima, iSskyrus tai, kad néra laiko limito ar
griztamojo rysio.

Grjztamasis rySys buvo atmestas dél dvigubos uzduoties nerimo (t. y. dviejy uzduociy veikimo vienu
metu) nekontroliuojamose aplinkose. Kai vartotojo STA nukrenta zemiau slenks¢io, tuo metu
atvaizdas paimamas su tikslaus STA laiko Zyma (Zr. 1b pav.). Sis rezimas yra tiriamasis, bet gali
potencialiai padéti pacientams nustatyti aplinka, kuri turi neigiamg jtaka jy vaiks¢iojimo modeliams.
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Pazangos istorijos rezimas

Siame rezime naudotojas gali pamatyti ankstesnius rezultatus mokymo ar bendruomenés eisenos
rezimuose. Taip pat yra parodomi suvestiniai bendry rezultaty duomenys, parodantys vartotojo
pazangg. (zr. lc pav.). Vartotojai turi galimybe dalintis Siais duomenimis su savo terapeutu
elektroniniu pastu. Tai naudinga reabilitacijos procesui, nes leidzia terapeutams stebéti, kaip daznai
pacientas mankstinasi ir kaip laikui bégant keiciasi jy STA. Taip pat matydamas savo pazanga,
pacientas gali labiau laikytis ambulatorinés terapijos. Tai labai motyvuoja pacientg toliau testi
reabilitacijos procesus.

A SR @ 0 0 Rl 10:59am | & A\ S H 13 10:36am
TRAINING PAST RESULTS mvwaw

All Results Training Community

TRAINING INSTRUCTIONS Individual Scores [EEEITTEIYS Summary

Asymmetry Threshold: 80% @ Picture at Symmetry Alert Summary of your Training sessions

O | Symmetry: 78%
1 &J 2 Taken at: 97.5 Seconds
R = g

Session Number
Place phone in Be:

hamess. rea

Average Symmetry Score

Average Symmetry Rating

Best Symmetry Score

Worst Symmetry Score

Total Time Walked 3.0 minutes

1 pav. (a) [kairé] Instrukcijos ekranas MyWalk mokymo rezimui; (b) [vidurinis] Bendrijos eisenos
rezimas fotografuoja kai laiko eisenos asimetrija nukrenta Zemiau nustatytos ribos; (C) [deSinén]
Ankstesniy mokymy santrauka.

Rezultatai

»~MyWalk* pasieké gerg tikslumg (<5% RMSE) kai STA buvo stebimas jprastomis vaik§c¢iojimo
salygomis. Taciau asimetrinés vaik$Ciojimo salygomis pagrindiné kvadratiné paklaida (RMSE)
padidéjo smarkiai (> 10% RMSE). Glaustesné STA analizé asimetrinio vaiks§¢iojimo salygose
nustaté, kad ,,MyWalk* nepakankamai jvertina asimetrijos sunkuma (zr. 2b pav.).
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A) Outdoor Ramp Normal Walking
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2 pav. ,,MyWalk*“ STA duomeny palyginimas. (a) normali eisena ir (b) asimetriné eisena.

Privalumai:

* pigy;
e priemon¢ telefone, todél visada Salia;
e siuncia duomenis kinziterapeutui.

Trokumai:

e pacientams gali buti sudétinga naudotis;
e einant asimetriSkai atsiranda rezultaty netikslumy.

1.2.  NeSiojamas robotinis egzoskeletas, skirtas Zmonéms, turintiems raumeny sistemos
sutrikimy, esant daliniam kiino paralyZiui po persirgto insulto

ApraSomas tyrimas buvo atliktas, norint jvertinti klinikiniy rezultaty pokycius, dviems tiriamy
pacienty grupéms: po Giminio insulto ir létinio insulto pasekmiy atvejais, naudojant Egzo aparatg
rezultatus matuojant pagal ICF klasifikacijg [25].

Ambulatoriniy pacienty fiziniy funkcijy atsistatymas po insulto yra esminis reabilitacijos tikslas.
Taciau yra labai sunku atrinkti geriausiag gydymo metoda kiekvienam individualiam Zmogui, daromi
gydymo sprendimai yra subjektyviis [26]. Egzoskeleto panaudojimas néra placiai apraSytas
literatliroje, todé¢l kiekvienas atvejis turi biiti grindZiamas individualiu poZitiriu ir turi biiti sietinas su
paciento individualias sveikatos pozymiais, siekiant pagerinti paciento judesiy kokybe. Naujausiy
medicininiy tyrimy duomenimis autoriai remiasi tik keturiy neSiojamy egzoskelety tipy tyrimais.
Paskelbta informacija yra ginCytina, kas rodo, kad platiis ir nuosekliis tyrimai turi perspektyvg ateityje
[22]. Autoriai pakomentavo poreikj istirti kitus neSiojamus egzoskeletus pacientams insulta
patyrusiems pacientams.
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Sistema

Egzo yra neSiojamas bioninis kostiumas: jis leidzia asmenims, turintiems apatiniy galtiniy negalig ir
mazg dilbio jéga stoveéti, sédéti ir vaikS€ioti per plokscig kietg pavirSiy su pilng svorj palaikancia
abipuse eisena prizidrint kineziterapeutui. Egzo yra skirtas tiek stacionare, tick ambulatoriskai
gydomiems po insulto pacientams. Taip pat pacientams su pilnu ir nepilnu stuburo pazeidimu,
trauminiais smegeny suzalojimais. Jis taip pat gali biiti naudojamas kaip terapinis prietaisas tiems
pacientams, kurie turi i§ naujo mokytis vaikscioti su tinkamu zingsnio modeliu ir funkcine svorio
kaita judinant paciento kojas per pritaikoma i§ anksto nustatyta paciento poreikiams kinematinj

modelj.

Egzo sveria 23 kg ir gali bati naudojami asmenims, kurie sveria iki 100 kg ir, kuriy Gigis svyruoja nuo
160 iki 190 cm. aukscio. Pacienty kluby plotis turi buiti ne daugiau kaip 43 cm.

Egzo yra sumontuoti 4 akumuliatoriniai varikliai prie kluby ir kelio, kurie yra skirti palaikyti arba
pakeisti nepakankama nervy ir raumeny funkcija.

Tyrimai dél neSiojamy varomyjy egzoskelety pacientams po @iminio insulto parod¢, kad po neSiojamo
egzoskeleto eisenos mokymy, vaiks$¢iojimo gebéjimai pageréjo ne ambulatoriniams insulto
pacientams.[27, 28 ] Gauty tyrimy rezultatai sutinka su $io tyrimo duomenimis ir yra panasis ] tuos,
kurie buvo pateikti sistematiniai perziiirai, tiriant iSoriniy neSiojamy roboty skelety naudojant bégimo
takelius stacionariniams pacientams po insulto. [23, 24]

ISvados

Sis tyrimas rodo, kad neSiojamas robotinis ekzoskeletas turi teigiamos jtakos fiminio ir létinio insulto
pacienty judé¢jimo kokybei gerinti. Kiekvienam pacientui galima pritaikyti individualy reabilitacijos
plana.

Privalumai:

e (Qali padéti atstatyti eiseng po insulto.

Trikumai:
e brangu;
e pacientui gali biiti nepatogu nesioti Egzo aparata;
e ne visi pacientai gali jj neSioti ( yra svorio ir igio apribojimai );
e nepakankamai iStirta technologija.
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1.3.  Virtualioji realybé
1.3.1. Virtualiosios realybés panaudojimas kineziterapijoje po insulto

Insultas — organizmo biisena, kai sutrinka galvos smegeny kraujotaka, dél kurios jvyksta smegeny
lasteliy mirtis. Yra du pagrindiniai insulto susirgimo tipai: i§eminis, kuris pasireiskia kraujotakos
nepakankamumu ir hemoraginis, kuris pasireiskia kraujo issiliejimu j smegenis. Viena i$ insulto
pasekmiy yra parezé.

Siekiant uztikrinti sveikatos prieziiirg bei mazinti kainas, atsiranda naujy gydymo metody poreikis,
kuriy tikslas palengvinti pacienty judesiy atsistatyma (atlikima) po insulto ir sumazinti gydymo kaina,
trumpinant reabilitacijos laika.

Reabilitacija dazniausiai reikalinga parezés pazeistoms galinéms gydyti, taiau parezé taip pat gali
paveikti akiy raumenis, skrandj, balso stygas. Parezé — organizmo biisena, dazniausiai pasizyminti
susilpnejusiu savarankiSku judesiu, daliniu savarankisko judesio praradimu, arba stipriai sutrikusiu
judesiu. Viena i$ sri¢iy, kur reikia pagerinti gydyma yra virSutiniy galiiniy judesio reabilitacija po
insulto. Funkcijos atstatymas virSutinése galiinése po insulto daznai biina sudétingesnis, nei apatiniy
galiiniy. Nustatyta, kad tik 5 procentai pacienty atstato pilng virSutiniy galiiniy funkcijg ir tik 25
procenty funkcija atliekant reikalingus kasdienius judesius buvo gera [1]. “Nakayama et al [2]“
pranesé Siek tiek geresnius reabilitacijos rezultatus: 31 proc. pacienty, neturi jokiy uzsilikusiy parezés
simptomy, 37 proc.- turi vidutinj paralyziy ir 32 prooc. — stiprius uzsilikusius paralyziaus simptomus.
Palyginus virSutiniy galiiniy atsistatyma po insulto su apatiniy, nustatyta, kad apatiniy galiiniy
atsistatymas siekia nuo 70 iki 95 procenty.

Nepaisant $iy atgrasanc¢iy duomeny, yra potencialas pagerinti virSutiniy galiiniy judesiy Su esant
hemiparezei bei hemiplegijai, funkcionalumg. Hemiparezé, vienpusis paralyZius, yra visos vienos
kiino pusés funkcijy susilpnéjimas. Hemiplegija, savo sunkiausioje formoje, yra visiskas vienos kiino
pusés paralyzius. Hemiparez¢ ir hemiplegija gali iStikti dél jvairiy priezasCiy, jskaitant traumas,
lgimtas priezastis, auglius arba insulta. Taubas [3] apibiidino fenomena, pavadinimu ,,iSmoktas —
nenaudojamas®, kuriame bezdzionés iSmoksta nesinaudoti suzalota ranka, nepaisant visiskai normalia
inervacija. Jis pademonstravo, kad panaudojus elgsenos treniruotes, tos bezdzionés iSmoko valdyti
pazeista galting [4]. PanaSus fenomenas daznai pasitaiko pacientams po insulto, kurie ,,iSmoksta‘“
nesinaudoti pazeista galiine, nes jie pradeda naudotis sveika galiine daugumoje kasdieniy veikly.
Tyrimuose nustatyta, kad vienas i§ faktoriy, mazinanc¢iy virSutiniy galiiniy judesiy atsistatymg po
insulto yra ,,iSmoktas-nenaudojamas* [5,6].

Daug tyréjy grupiy dirba, norédamos sukurti virtualiosios realybés sistema virSutinés dalies
reabilitacijai pacientams po insulto. MIT grupéje [7] Holdenas su kolegomis i§ Masaciusetso
technologijy instituto buvo pirmas praneSes apie sékmingg virtualiosios realybés panaudojima,
atstatant pacienty judesius po insulto. Judesio pertreniravimo sistema virtualiojoje realybéje, kurig jie
sukiiré yra sukoncentruota j koncepcija ,,mokymasis kartojant. Si sistema leidzia naudotojui
virtualiojo mokytojo pagalba pertreniruoti daugybe jvairiy ranky judesiy, jskaitant peties, alkiinés,
rieSo ir plaStakos judesius. Tai padeda jgyvendinti funkcionalios, j tikslg orientuotos, uzduotys.

Sistema susideda i$ elektromagnetinio judesio sekimo jtaiso (Polhemus, Inc), stalinio kompiuterio
ekrano ir VR programinés jrangos. VR programinéje jrangoje yra pagrindinis 3-D grafikos
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redaktorius, kuris leidzia vartotojui (gydytojui) sukurti vadinamasias "scenas", kurios skirtos biiti
terapiSkai reikSmingos tiksliniams pacientams. Paprastai scena parodo paprasta uzduotj (pvz., jdéti
vokg | anga, trenkti per vinj su plaktuku, prakisti kamuolj per ziedg arba pakelti puodelj prie burnos).
Buvo sukurta ir iSbandyta apytiksliai 20 sceny su pacientais, kiekviena scena turéjo kelis sunkumo
lygius, tad i§ viso buvo sukaupta mazdaug 50 mokymy sceny. Po pagrindinio scenos kiirimo, judesio
sekimo prietaisas yra naudojamas jrasyti normalius dalyvius atlickant reikiamg veiklg VR scenos
kontekste. Sie jragai buvo naudojami kaip virtualieji mokytojai, kad pacientai galéty sekti ir kopijuoti
juos VR treniruotés metu. Gali biiti rodoma visa galiin¢ ar galtinés galutinis taskas ( pvz., plastaka ar
joje laikomas daiktas) ir jo trajektorija. Virtualusis mokytojas gali biiti patrauktas i$ vaizdo, jei to
norima.

Mokymo metu tas pats judesio sekimo jrenginys naudojamas "virtualiajam mokytojui” jrasyti yra
prijungiamas prie paciento. Paciento rankos judesiai gali bati stebéti ir rodomi realiu laiku virtualios
scenos kontekste, kartu su i§ anksto jrasytu virtualiojo mokytojo judesiais. Laipsniskas paciento ir
mokytojo judesiy trajektorijos suderinamumas suteikia padidinta atsakg pacientui vizualiniame
kontekste praktikos metu. Judesiy sutapimo kiekis taip pat gali buti iSreikstas kiekybiskai, kad
suteikty papildomy Ziniy norint suZinoti paciento progreso rezultatus kiekviename uzsiémime. Sis
atsiliepimas pateikiamas dalyviui kaip "Rezultatas" ir gali biiti suporuotas su paskatinamais zodziais,
pvz., "Labai gerai! ". Jvertinimo algoritmas yra lankstus, leidziantis terapeutui nurodyti kiekvieno
aspekto svarbg kiekvienam pacientui asmeniskai. Pavyzdziui, poslinkio klaida, orientacijos paklaida,
kampinis arba linijinis greitis, lygumas ir kiti veiksniai gali biiti jvertinti, norint pabrézti vieng ar
daugiau i$ $iy veiksniy mokymo metu.

Privalumai:

e padaro reabilitacijos procesa idomesnj pacientui;
e palengvina darbg Kineziterapeutui.

Trukumai:

e reikia specialios jrangos.
1.3.2. Virtualiosios realybés panaudojimas Kineziterapijoje sergant Parkinsono liga

Parkinsono liga yra ilgalaiké centrinés nervy sistemos degeneracijos liga, kuri daro jtaka judesiy
sistemai[8]. Simptomai daznai pasireiskia 1§ léto, laikui bégant[8]. Ligos pradZioje akivaizdZiausi
simptomai yra drebéjimas, spastiSkumas, judesiy sulét¢jimas sunkumas vaik$€ioti. Mastymo ir
elgesio sutrikimai taip pat galimi. Demensija tampa dazna vélesnése ligos stadijose[8]. Depresija ir
neramumo jausmas taip pat yra dazni simptomai, paveikiantys daugiau nei trecdalj zmoniy, serganciy
Parkinsono liga. Kiti simptomai gali bati jutimo, miego bei emociniai sutrikimai. Pagrindiniai
motoriniai simptomai yra bendrai vadinami parkinsonizmu. Akinezija arba stingstantis eismas yra
daznas Parkinsono ligos simptomas. Jis charakterizuojamas, kaip progresuojantis Zingsnio mazéjimas
ir, galiausiai, visiSkas negebéjimas zingsniuoti. Tai yra vienas didziausiy faktoriy, izoliuojanciy
Zmogy nuo socialings ir fizinés veiklos.
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Parkinsono simptomai daZniausiai gydomi farmakologiskai su L-dopa variantais. Sis gydymas gali
biti efektyvus, gydant akineze, bet tipiSkai jis turi dvi nepageidaujamas charakteristikas [9]: vaisty
efektas per labai keiciasi (,,jjungti — iSjungti* atsakas) [10] ir laikui bégant stipréjanti diskinezija
(zymiis nekontroliuojami judesiai), dél kurios, sukeliamos nuolatinés kiino jtampos, kartais zmonés
praranda labai daug svorio. Yra zinoma, kad akineziniai Parkinsono ligos pacientai, daznai gali lipti
laiptais j virSy ir perlipti objektus, net jeigu jie negali zengti né vieno zingsnio ant lygaus pavirSiaus.
Sis fenomenas vadinasi kinezija parodoksa. Kinezija parodoksa yra fenomenas daZniausiai
pasireiskiantis zmonéms, sergantiems Parkinsono liga, kurie tipiskai turi daug sunkumy, atliekant
paprastus judesius, bet nesunkiai atlicka sudétingus judesius [11]. 1967 metais Jamesas Martinas
pademonstravo, kad Parkinsono liga sergantys pacientai, gali beveik normaliai vaikscioti, jeigu
priesais juos yra padéti objektai, iSdélioti zingsnio atstumu. Atsiradusios ant galvos pritvirtinamos
virtualiosios realybés technologijos, kurios leidzia pacientui matyti virtualius objektus, suteikia
galimybe istirti §} fenomena, kaip galimg gydymo metoda [10, 12, 13].

Vélesniuose straipsniuose apraSomos sistemos funkcijos iSsamiau. [15-18] Vienoje ataskaitoje
minima, kad prototipiné sistema veiké "daugiau negu 20 pacienty" ankstyvuosiuose bandymuose, bet
konkrec¢iy rezultaty, tokiy kaip standartinés eisenos matavimy, nebuvo pranesta. [17] Autoriai
naudodami terming ,,padidinta realybé‘ savo sistemoje, turi omenyje technologija, kuri sujungia tikro
pasaulio vaizdg su virtualiosios aplinkos vaizdu. I$ pradziy, buvo naudojami permatomi, ant galvos
uzdedami informacijos rodikliai, kurie jungé natiiraly vaizda su fiziSkai uzregistruotais grafinais
apdangalais. Prie jy buvo pridéta galvos pozicijos sekéjas, siekiant gauti vaizda, kuris bity
stabilizuotas. Taciau $ie ekranai nebuvo pakankamai ryskis, kad galéty konkuruoti su aplinkos §viesa.
Sprendimas buvo 1§ dalies uzmaskuotas regéjimo laukas, naudojant lauko multipleksuota ekrana,
kuris projektuoja vaizda ant realaus pasaulio vaizdo virSaus. Dalis vieno regos lauko buvo uzimta
uzdaru ir kolimuotu LCD ekrano atspindziu, kuris buvo uzdétas ant antakinés dalies. Nuolatiniai
virtuallis objektai (juostos) slinko Zemyn dalyvio regéjimo lauke suteikiant iliuzijg objekty, kurie yra
stabiliis santykinai su Zeme. Tai skatina dalyvius Zengti per juos. Buvo rasta, kad apatin¢ lauko dalis
kontroliuoja eisenos pradzios atsakg, o virSutiné lauko dalis kontroliuoja eisenos palaikyma. Kitas
svarbus veiksnys, kurj 1émé technikos sékmé, buvo virtualiy signaly judéjimo greitis, kuris turi biti
susietas su vartotojo eisenos greiciu, kad virtualiis Zenklai biity iSdéstyti matomos eisenos ilgiu.

Privalumai:

o alternatyva farmakologiniam gydymui;
e dienos bégyje efektas islicka toks pat.

Trukumai:

e ne visi gali noréti dévéti virtualios realybés akinius.
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internetas, mikrofonas, kamera. Siuos prietaisus gali turéti ne visi Zmonés.

Techninés zinios. Daug pacienty gali nezinoti kaip efektyviai naudotis kompiuteriu ir kitomis

nuotolinio mokymosi technologijomis.

Nepasitikéjimas. Zmonés gali nepasitikéti nuotolinémis technologijomis ar savo gebéjimais
jomis naudotis.

Internetinés problemos. Ne visi pacientai gali turéti pakankamai greitg internetg, kad galéty

mokytis sinchroniniu nuotoliniu btdu.
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2.2.  Programos panaudos atvejuy modelis

Keisti animacijos
kampa

Skaityti informacija

Stebéti animacija Keisti mankitos seka

Pasirinkii kalba

Dalyvauti apklausoje

Suteikdi ar nesuteikti
ieises

Tvarkyti nustatymus

Pasidalinti programa
socialiniuose tinkluose

|vertinti programa

Parasyti komentara

Atnaujinti programa Atsisiysti programa

|diegti programa

4 pav. Panaudos atvejy modelis.



Vartotojas gali:

- skaityti programoje pateikta informacija;

- stebéti pateiktas animacijas

- keisti animacijos steb¢jimo kampa;

- keisti mankstos sekg pagal savo patoguma;

- dalyvauti apklausoje;

- tvarkyti nustatymus;

- pasirinkti programos kalba;

- suteikti ar nesuteikti teises;

- jvertinti programa;

- pasidalinti programa socialiniuose tinkluose;
- parasyti komentarg;

- atnaujinti programa;

- atsisiysti programg (tai vyskta automatiskai);
- 1diegti programa (tai vyskta automatiskai).

2.3.  Programos platformos ir operacinés sistemos pasirinkimas

Renkantis platformg ir operacing sistema reikty atkreipti démes;j j kelis svarbius faktorius. Visy pirma
reikéty atkreipti démes;j j patoguma ir komforta. Idealiomis sglygomis platforma turéty biti tokia, kad
zmogus ja turéty su savimi visada ir galéty ja naudotis bet kada. Siuos reikalavimus atitinkanti
platforma yra iSmanusis telefonas. ISmanieji telefonai yra mazi, kompaktiski, patogis, pigts ir labai
galingi. ISmaniyjy telefony rinka yra viena sparciausiai auganciy rinky visame pasaulyje. Pasauliniai
iSmaniyjy telefony pardavimai iSaugo nuo 122 milijony 2007 metais iki 1.4 milijardy 2015 metalis ir
pasieke 400 milijardy apyvartg [29,30,31].

Renkantis operacing sistemg, reikéty atkreipti démesj ;] mobiliyjy operaciniy sistemy rinkos
statistikas. Android operaciné sistema uzima didzigja dalj pasaulinés rinkos. 2013 mety duomenimis
Android operaciné sistema Siaurés Amerikos i¥maniyjy telefony rinkoje dominavo konkurenty tarpe
uzimdama apytiksliai 75% rinkos [32].

2.4. Programinés sistemos tiksliné vartotojy grupé

Viena 1§ dazniausiy priezasCiy, sukelianciy kelio skausmg, yra raumeny disbalansas. Raumeny
disbalansas atsiranda nejudry gyvenimo buidg gyvenantiems asmenims arba dirbantiems sédimg
darba. Tokiy darby kiekis padidéjo 83% nuo 1950-jy mety [33]. Tai yra svarbi visuomeninés
sveikatos problema, WHO duomenimis apytiksliai 3,2 milijony zmoniy mir$ta per metus dél fizinés
veiklos trikumo [34]. Ilgas sédimo darbo kiekis padidina darbuotojo rizika susirgti daugelio
chroniniy ligy [35], yra susietas su nutukimu [36], prastesniais protiniais gebéjimais [37,38] ir stresu
[39,40]. Sédimas darbas prie kompiuterio taip pat yra siejamas su raumeny ir raumeny sistemos
problemomis[41,42]. Tyrimai rodo, kad darbo prie kompiuterio metu padarius pertraukg bei atlikus,
netgi ir labai lengva fizing veikla, galima pagerinti kardiometabolinius organizmo rodiklius [43] ir
sumazinti raumeny ir raumeny sistemos diskomfortg [44]. Tad tiksliné vartotojy grupé bty visi
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zmoneés, kurie jaucia kelio skausmg dél turimo raumeny disbalanso, pagrinde zmonés dirbantys
sédimg darba.

2.5.  Programos techninis atlikimas

LKNEE PAIN — PHYSICAL THERAPY EXERCISES* projekto jgyvendinimui buvo naudota:
Programos kiirimo programa — Android Studio naudojant Java

Programos aplinka — Android Studio naudojant XML

Programos grafiniai elementai — Adobe Photoshop

Programavimo kalblos — Java, XML

Android Studio yra oficiali Google sukurta programa skirta kurti mobiligsias programas Android
operacinei sistemai [46].

Pagrindinés priezastys dirbti su Android Studio:

Momentinis paleidimas. Si galimyb¢ leidzia matyti daromos programos poky¢ius iskarto ant
iSmaniojo telefono arba emuliatoriaus. Visi pokyciai gali buti matomi gyvai ir tai reiskia, kad
programuotojas gali rasyti kodg ir iSkarto matyti daromus pokycius ir jy rezultatg. Tai zenkliai
pagreitina redagavimo, statymo ir paleidimo ciklg.

Android emuliatorius. Sis emuliatorius leidzia sukurti virtualy i¥manyjj telefong su Android
operacine sistema. Jis yra skirtas testuoti sukurtas programas ir jy funkcijas. Emuliatoriaus déka
programuotojai gali iStestuoti savo sukurta Android programa, net jei jie neturi Android iSmaniojo
telefono.

Programoje yra sukurtos 9-ios Java veiklos (zr. 5 pav.) ir 14 XML isdéstymy (Zr. 6 pav.).

20



® Knee Pain - Physical Therapy Exercises - [C:\Users\\W\AndreidStudioProjects\KneePain-PhysicalThera

Eile

Edit View Mavigate Code Analyze Refactor

Build Run Tools

VC5 Window Help

OH

D ¢4 XOH QR & > 4 [ wapp- P ¥ B ¥

W

(] KneePain-PhysicalTherapyExercises E'.'q:p [ sre - 1 main Elja'.ra [F7 com [57 eurow

!

B 1 Android - €2 = | 8- = | © Endjava % ‘& Andr
E r.| EPP i A
;l 1 manifests 1101 gov
. [ java 1102 &t pub
w com.eurowall. kneepain_physicaltherapyexercises 1103
= € % Enl
g S 1104
= % End
| © % En3 1105 }
v © % Lt 1106
a ©@w L2 1107 Bov
2 ©w L3 1108 af pub
g £ & MainActivity 11009
£ % Survey
£ % Surveylt 1110
| com.eurowall kneepain_physicaltherapyexercises (andro 1111 }
5 pav. Veiklos
2084 </Li
E activity_enl.zeml
S activity. en2acml 2085 </TableR
= activity_en3xml 2086 </TableLayou
& activity_It1.xml
& activity_tt2xm 2087
& activity_lt3xml
E activity_main.xml 208 8
B activity surveyxml 2089 </com.yalantis.s
=5 dialog_causes.xml
o dialog_causeslt.xml 2090
= dialog_explanations.eml
© dialog_explanationslt.xml 2091
S dialog_survey.xml 2092  </RelativeLayout>
= toolbarxml
1 mipmap 2093

6 pav. Isdéstymai

Programoje buvo panaudotos 3 bibliotekos (zr. 7 pav.):

1. 'com.android.support:appcompat-v7:26.0.0-alphal’

Si biblioteka reikalinga norint turéti atgalinj pri¢jima prie senesniy Android versijy funkcijy.

21



2. 'com.google.android.gms:play-services-ads:11.0.4'

Si biblioteka suteikia galimybe turéti AdMob reklamas programéléje.
3. 'com.yalantis:starwarstiles:0.1.1'

Sios bibliotekos déka programéléje egzistuoja animacijos.

dependencies {
compile fileTree(dir: 'libs', include: ['*.jar'])
compile 'com.android.support:appcompat-v7:26.0.0-alphal’
compile 'com.google.android.gms:play-services-ads:11.0.4"
compile 'com.yalantis:starwarstiles:0.1.1°'

7 pav. Bibliotekos

Taip pat, buvo panaudota 58 PNG ir JPG atvaizdai(zr. 8 pav.).

: ST © ] a2pg
g i a1jpg 6] 29,jpg
v [ii] a10,jpg [i] backbuttonl.png
8 [i] a11.jpg [i] bkpng
g [i] alljpg [l gastrocnermius.png
§ [i] a12,jpg [i] gluteusmaximus.png
b [i] aldjpg [i] gluteusmedius.png
[ii] a15.,pg [i] hamstring.png
El albjpg [i] h?padduct.png
[i] a17pg g :uzﬂa.png
[ 218 p2.png
EI a19j§3 [i] quads.png
il a2jpg [i] st1.jpg
fil 520jpg [ st2jpg
[i] a21.jpg [s] “t3jpg
li] a22.jpg [s] st4jpg
[i] a23.jpg E :tt:J_pg
j P
E :i:jg: [l untitied230.png
[6] 226,jpg [i] untitled240.png
[6] 227,jpg [i] untitled250.png
[6] a22,jpg i [6] yellowtemp.png
EI a2%.jpg ‘g‘ Ea Ia}.rout
EI ad.jpg § [E1 mipmap
EI a3l.jpg g [E1 values
[s] ailjpg = %} Gradle Scripts
E| a3ljpg Ad & build.gradle (Project: KneePain-PhysicalTherapyExercises)
[8] a34,pg o % build.gradle (Module: app)
g E| a33jpyg 'E E proguard-rules.pro (ProGuard Rules for app)
§ [i] a36.jpg E. I-I-LU gra:.ile.propertle’s I\P.I'CJECt Pl:cpertlr:z]
g E| a3T.jpg * . settlngs.grad.le I‘|’3I'CJl-':Ct Setlflngz]
;‘ E| a38.jpg _ m| Iocal.propedles (SDK Lccatlcn]_
[ a39.jpg
i [ a4jpg
s [ a5jpg
E. [i) 26,pg
I EI aljpg

8 pav. Bibliotekos

IS viso buvo parasyta 11581 eilutés kodo.



Java — 3518 eilutés. Dalis Java kodo yra pridéta prie priedy nr. 2. ,,Java kodas®.

XML - 8063 eilutés. Dalis XML kodo yra pridéta prie priedy nr. 3. ,,XML kodas®.

2.6. Funkciniai reikalavimai

Vaizdo jrasy medziagos integracija ir rodymas (zr. 17, 18 pav.). I programa turi bati integruoti vaizdo
jrasai, kuriy vartotojui nereikéty siystis. Sie vaizdo jragai turi bati paleidziami programos viduje,
taciau jie turi bati talpinami ne programeéléje, bet iSorinéje talpinimo platformoje. Vartotojas turi turéti
galimybe zitiréti vaizdo jraSus iSkart ant jy paspaudus be ilgos pertraukos nuo paspaudimo iki vaizdo
jraso pradzios.

Paveiksliuky ir nuotrauky integracija ir rodymas (Zr. 20; 21 pav.). Nuotraukos ir paveiksliukai gali
buti jkelti | pacig programg arba j iSoring talpinimo platforma. Vartotojas atsidargs programa turi
matyti programoje esamas nuotraukas.

GIF formato faily integracija ir rodymas (zr. 26 — 33 pav.). Kadangi Android Studio nepalaiko GIF
formaty, reikia integruoti iSoring biblioteka i Android Studio arba parasSyti kodo bloka, kuris imituotu
GIF formato nuotraukas. Tada vartotojas turés galimybe stebéti GIF formato failus arba jy imitacijas
programoje.

Teksto rodymas (zr. 22; 23; 24; 25 pav.). Vartotojas turi turéti galimybe aiskiai matyti pateiktg teksta
programoje.

Klausimyno integracija (zr. 19 pav.). Vartotojas turi turéti galimybe jsijungti klausimyng nepalickant
programos. Klausimynas turi biiti talpinamas iSorinéje platformoje, taciau integruotas j programa.

Skirtingy kalby pasirinkimas (zr. 9 pav.). Vartotojas turi turéti galimybe pasirinkti skirtingas kalbas
mobiliojoje programoje.

Reklamy panaikinimas. Vartotojas turi turéti galimybe panaikinti programoje esancias reklamas. Jis
tai galés padaryti sudalyvaudamas apklausoje. Po sudalyvavimo apklausoje ir atsakius i klausimus,
reklamos turi biiti panaikinamos automatiskai.

Magistrinio darbo paaikinimo langas (zr. 34; 35 pav.). Sis langas turi atsirasti ir automatiskai
atsidaryti tik tada, kai zmogus atsidaré programa tam tikra karty kiekj. Siame lange turi biti
paaiskinimas apie programos atsiradimo priezastj. Pagrindinis Sios ypatybés tikslas yra paskatinti
naudotojus sudalyvauti apklausoje.

2.7. Nefunkciniai reikalavimai:

- programa turi biiti intuityvi;

- paprasta naudotis;

- neuzimti daug vietos telefone;

- patraukli vizualiai;

- lengvai suprantamas aplinkos dizainas;
- pritaikyta iSmaniesiems telefonams.

2.8.  Programos vaizdas
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Pagrindinis meniu. Pagrindiniame meniu galima pasirinkti visos mobiliosios programos kalbg. Yra
dviejy kalby pasirinkimas. Lietuviy kalba ir Angly kalba. (Zr. 9 pav.) Pasirinkus kalbg jvyksta
susiskaidymo animacija (zr. 10; 11; 12 pav.). Ekranas susiskaido ir jsijungia kitas ekranas (zr. 13; 14

pav.).

Choese Eanetiage

English

9 pav. Meniu. Galima pasirinkti kalbg.
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lLietuvig

o= i
{ n [l el -
|English! "ﬂ

Ql%iil’ .ﬂiili;s

10 pav. Animacijos pradzia. 11 pav. Animacija tesiasi. 12 pav. Animacija
Ekranas pradeda skaidytis. Suskaidytas ekranas krenta baiginéjasi.
zZemyn.

Pagrindiniame ekrane (8 pav.) turime penkias pasirinktis:
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- kelio skausmo priezastys (Reasons for knee pain);
- apklausa (Survey);

- apsilimas (Stretches);

- paaiskinimai (Explanations);

- pratimai (Exercises).

Kelio skausmo priezastys

13 pav. Pagrindinis ekranas angliskai. 14 pav. Pagrindinis ekranas lietuviskai

Reasons For Knee Pain

Apklausa

Stretches Apsilimas
Explanations Paaiskinimai

Paspaudus pirmajj mygtuka atidaromas priezas¢iy langas (zr. 15, 16 pav.), kuriame yra paaiSkinama
apie kelio skausmo priezastis. PaaiSkinama, kodél atsiranda kelio skausmas esant raumeny disbalansui.
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INNLYUIVIIV 1]

knee pain

If you're not dealing with a specific injury—
say, a torn ACL—sorting out knee pain can
seem complicated. The knee is composed of
two joints: the tibiofemoral joint, between the
femur (thigh bone) and tibia (shin bone), and
the patellofemoral joint, between the femur
and patella (knee cap). Each is an anchor
point for multiple tendons, fascia, and other
structures, including the IT band. If you have
bad biomechanics, typically caused by a
muscle imbalance, especially weak glutes,
repetitive movement can irritate structures in
the knee and lead to what is broadly known
as anterior knee pain—a catchall category for
general pain in the front of the knee.

The stabilizer muscles for the knee,
counterintuitively, are in the hips. When those
muscles are weak or imbalanced, they can't
keep your knee properly aligned. “If you're
not able to control the position of your leg
as your foot makes contact with the ground,
pedal, or rock, it can result in increased
stress to the structures of the knee. To
further complicate the issue, once the pain
signals your brain that there's a problem,
this can lead to further compensations in
response to the irritation, which can shut off
key muscles and tighten up other structures.

15 pav. Kelio skausmo priezastys angliskai.

dies 6 common body imbalanc...

17 pav. Vaizdo jrasai keliaujant i§ angliSkos
pasirinkties.

Kelio skausmo
prieZast

Jei nesusiduriate su konkrecia trauma,
tarkime, kryzminiy rai$ciy trikiu, sutvarkyti
kelio skausma gali atrodyti sudétinga. Kelio

sgnarys yra tarp Slaunikaulio ir blauzdikaulio.
Jei turite bloga biomechanika, kurig
paprastai sukelia raumeny pusiausvyros
sutrikimai, ypa¢ silpni sédmenys,

pasikartojantis judesys gali sudirginti kelio
sanario struktdras ir sukelti vadinamajj

priekinj kelio skausma - kitaip vadinamajj
bendrg skausma priekinéje kelio dalyje.

Kelio stabilizatoriaus raumenys, yra
klubuose. Kai $ie raumenys yra silpni ar
nesubalansuoti, jie negali tinkamai iSlaikyti
kelio. Jei negalite kontroliuoti savo kojos
padéties, kai koja lieciasi su zeme, pedalu
ar uola, tai gali sukelti didesnj krivj kelio
konstrukcijoms. Kas padaro problema
blogesne, tai kai skausmas jisy smegenims
signalizuoja, kad iskilo problema, tai gali
sukelti papildomy kompensacijy, kurios gali
iSjungti pagrindinius raumenis ir sugrieztinti
kitas struktdras.

16 pav. Kelio skausmo priezastys lictuviskai.

wezes 6 common body imbalanc...

0:02/2:14

Priezasciy langelyje yra Daugiau (More) pasirinktis. Jg pasirinkus galima paziaréti kelis vaizdo jrasus
apie raumeny disbalansg (zr. 17, 18 pav.).

18 pav. Vaizdo jrasai keliaujant i$ lietuviskos

pasirinkties.
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Paspaudus antrgjj mygtuka pagrindiniame langelyje atidaroma apklausa (zr. 19 pav.), kurig vartotojai

turéty uzpildyti pasinaudoj¢ programa.

Knee Pain - PT Exercises

(O More than 3 months

How long have you been using this

app for? *

(O Less than 2 weeks

O 2to4weeks

O 1 to 3 months

(O More than 3 months

How often did you exercise per

week?

(O once or twice
(O 3toatimes

(O sto6times

19 pav. Apklausa

Paspaudus tre€igjj mygtuka vartotojas nukreipiamas j ap$ilimo pratimy dalj (zr. 20; 21 pav.).
Apsilimo dalyje yra 6 pratimai. Prie kiekvieno pratimo yra nuotrauka ir pratimo paaiskinimas. Taip
pat yra du mygtukai — toliau ( Next ) (zr. 20 pav.) ir atgal ( Back ) (zr. 21 pav.). Toliau mygtukas
nukreipia ] kita pratima, atgal mygtukas nukreipia j pra¢jusj mygtuka arba j pradinj langa.

Calf muscles often get neglected during our stretching efforts.
However, for those who run, do high-impact workouts, or spend a lot
of time on their feet, calf stretches are very necessary. Calves can
get extremely tight from impact and need to be stretched to relieve
any pain that might travel up the knee. Find a wall you can lean
against. Facing the wall, flex your right foot and position your heel
right where the floor meets the vertical surface. Your toes should be
elevated, while your heel remains on the floor. Keeping your heel on
the ground and your leg as straight as possible, lean toward your front
leg, holding the stretch at its deepest point. Lean in for five seconds
at a time before releasing, working to deepen the stretch. Repeat the
same stretch with your left leg. Aim for 10 to 15 reps on each leg—or
more, if you're still experiencing tightness.

“

Blauzdos raumenys daZnai apleidZiami miisy raumeny tempimo metu.

Taéiau b didelio y
ar daug laiko praleidZiantiems ant kojy, blauzdy tempimai yra labai
reikalingi. Blauzdos nuo yviy ¢iy gali bati

itemptos, todél jas reikia , kad bty
kuris gali paveikti kelj. Suraskite sieng j kurig galite atsiremti.
Atsuke j sieng, sulenkite desing koja ir padékite kulna tiesiai ten,
kur grindys su vertikaliu Kojy pirstai turéty buti
pakelti, o kulnas likti ant grindy. Laikant kulng ant Zemes ir koja tiesg
pasilenkite j priekij link sienos, kad jaustuméte tempima blauzdoje..
Bkite pasilenke penkias sekundes ir grizkite atgal. Pakartokite

su kita koja. pakartoti 10 - 15 karty.

20 pav. Apsilimas angliskai. 21 pav. ApSilimas lietuviskai.
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Toliau paspaudus ketvirtajj mygtukg atidaromas paaiskinimo langas (zr. 22; 23 pav.) (zr. 24; 25
pav.). Siame lange paaiskinama, kaip raumenys susije tarpusavyje, kokios jtakos raumeny disbalansas

gali turéti kelio skausmui, kaip kiekvienas raumuo jtakoja kelj.

Quadriceps

They cover the front of the thigh,
cross the kneecap and form a ten-
don known as the patellar tendon.
The quadriceps muscles allow you
to extend or straiten the knee. If
there is a weakness or tightness in
the quadriceps you will get pain and
stress in the joint as you go upstairs
or get up from a chair.

22 pav. Paaiskinimas 1 angliskai.

Paaiskinimai, kuriuos raumenis
reikia stiprinti ir kodél.

Keturgalvis
slaunies raumuo

Jis dengia Slaunies priekine
dalj, kerta kelio sgnarj ir sudaro
sausgysle, vadinama girnelés
sausgysle. Keturgalvio raumenys
leidzia istiesti ar patiesinti kelj. Jei
keturgalvis Slaunies raumuo yra
nusilpes ar jsitempes, atsiras kelio
skausmas lipant laiptais j virsy ar
atsistojant nuo kédés.

23 pav. Paaiskinimas 1 lietuviskai.
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Hip flexor
muscles

Hip Flexor muscles allow you to
flex your hip. Hip Flexor muscles
come from the spine and the pelvis
and attach to the upper thigh bone.
If the hip flexors are tight or weak
they can pull the thigh out of its
proper alignment. This in turn
pulls the kneecap out of its groove
causing knee pain.

WY
\a® ./

24 pav. Paaiskinimas 2 angliskai.

lankstomieji

raumenys

Klubo lankstomieji raumenys leidZia
lenkti kojg per kluba. Jie atkeliauja
i$ stuburo ir dubens ir prisitvirtina
prie virsutinés Slaunikaulio dalies.

Jei Klubo lankstomieji raumenys yra
nusilpe ar jsitempe, jie gali iStraukti

Slaunj i$ jos deramos vietos. Tai
savo ruoztu istraukia kelj is jo
griovelio ir sukelia kelio skausma.

WV

25 pav. Paaiskinimas 2 lietuviskai.

Paskutinis mygtukas atidaro pagrinding kelio manksta (Zr. 26 — 33 pav.). Sioje dalyje yra 13 pratimy.
Prie kiekvieno pratimo yra sukurta stop-kadro animacija ir pratimo paaiSkinimas. Prie tam tikry
pratimy yra kampas (Angle) mygtukas (zr. 26 — 33 pav.). Jj paspaudus galime matyti to pacio pratimo
animacijg kitu kampu. Taip pat yra du mygtukai — toliau ( Next ) (zr. 26 — 33 pav.) ir atgal (Back )
(zr. 26 — 33 pav). Toliau mygtukas nukreipia j kitg pratimg, atgal mygtukas nukreipia | pragjusj

mygtuka arba j pradinj langg.
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We get to strengthen the Quadriceps, Hip Adductors
and Hip Flexor muscles at the same time. Start with
your legs out in front of you. Bend and hug your
right knee. Turn your left foot out. Keep your back
straight. Now lift the left leg up towards the ceiling
and put it back down. Repeat this motion 10 times
then switch legs and do 10 reps with the other leg.
Then repeat the entire exercise again. In total you
will have done 20 reps with each leg.

26 pav. Pagrindiné manksta, stop kadras 1
angliskai.

N

Sio pratimu mes stiprinsime keturgalvj §launies
raumenj, pritraukiamuosius Slaunies raumenis
ir klubo lankstomuosius raumenis vienu metu.
Pradékite laikydami abi kojas istiestas priesais
save. Sulenkite ir apkabinkite savo desinj kelj.
Pasukite savo kaire péda nuo saves. Laikykite savo
nugara tiese. Dabar kelkite savo kairé koja link luby
ir nuleiskite. Pakartokite $j judesj 10 karty tada
pakeiskite kojas ir padarykite $j judesj 10 karty su
kita koja. Tada pakartokite visa pratima vél. I1Sviso
biisite padare judesj 20 karty su kiekviena koja.

27 pav. Pagrindiné manksta, stop kadras 1
lietuviskai.

We get to strengthen the Quadriceps, Hip Adductors
and Hip Flexor muscles at the same time. Start with
your legs out in front of you. Bend and hug your
right knee. Turn your left foot out. Keep your back
straight. Now lift the left leg up towards the ceiling
and put it back down. Repeat this motion 10 times
then switch legs and do 10 reps with the other leg.
Then repeat the entire exercise again. In total you
will have done 20 reps with each leg.

Sio pratimu mes stiprinsime keturgalvj $launies
raumenj, pritraukiamuosius Slaunies raumenis

ir klubo lankstomuosius raumenis vienu metu.
Pradékite laikydami abi kojas istiestas priesais
save. Sulenkite ir apkabinkite savo deSinj kelj.
Pasukite savo kaire péda nuo saves. Laikykite savo
nugarg tiese. Dabar kelkite savo kairé koja link luby
ir nuleiskite. Pakartokite $j judesj 10 karty tada
pakeiskite kojas ir padarykite §j judesj 10 karty su
kita koja. Tada pakartokite visa pratima vel. I1Sviso
busite padare judesj 20 karty su kiekviena koja.

28 pav. Pagrindiné manksta, stop kadras 2
angliskai.

29 pav. Pagrindiné manksta, stop kadras 2
lietuviskai.
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We get to strengthen the Quadriceps, Hip Adductors
and Hip Flexor muscles at the same time. Start with
your legs out in front of you. Bend and hug your
right knee. Turn your left foot out. Keep your back
straight. Now lift the left leg up towards the ceiling
and put it back down. Repeat this motion 10 times
then switch legs and do 10 reps with the other leg.
Then repeat the entire exercise again. In total you
will have done 20 reps with each leg.

= Angle
Sio pratimu mes stiprinsime keturgalvj $launies
raumenj, pritraukiamuosius Slaunies raumenis
ir klubo lankstomuosius raumenis vienu metu.
Pradékite laikydami abi kojas istiestas priesais
save. Sulenkite ir apkabinkite savo deSinj kelj.
Pasukite savo kaire péda nuo saves. Laikykite savo
nugara tiese. Dabar kelkite savo kairé koja link luby
ir nuleiskite. Pakartokite §j judesj 10 karty tada
pakeiskite kojas ir padarykite §j judesj 10 karty su
kita koja. Tada pakartokite visa pratima vél. ISviso
biisite padare judesj 20 karty su kiekviena koja.

EE #EREE BN

30 pav. Pagrindiné manksta, kito kampo
animacijos pirmas kadras angliskai.

We get to strengthen the Quadriceps, Hip Adductors
and Hip Flexor muscles at the same time. Start with
your legs out in front of you. Bend and hug your
right knee. Turn your left foot out. Keep your back
straight. Now lift the left leg up towards the ceiling
and put it back down. Repeat this motion 10 times
then switch legs and do 10 reps with the other leg.
Then repeat the entire exercise again. In total you
will have done 20 reps with each leg.

31 pav. Pagrindiné manksta, kito kampo
animacijos pirmas kadras lietuviskai.

R e
Sio pratimu mes stiprinsime keturgalvj $launies
raumenyj, pritraukiamuosius Slaunies raumenis
ir klubo lankstomuosius raumenis vienu metu.
Pradékite laikydami abi kojas istiestas priesais
save. Sulenkite ir apkabinkite savo desinj kelj.
Pasukite savo kaire péda nuo saves. Laikykite savo
nugarq tiese. Dabar kelkite savo kairé koja link luby
ir nuleiskite. Pakartokite §j judesj 10 karty tada
pakeiskite kojas ir padarykite $j judesj 10 karty su
kita koja. Tada pakartokite visa pratima vél. ISviso
busite padare judesj 20 karty su kiekviena koja.

32 pav. Pagrindiné manksta, kito kampo
animacijos antras kadras angliskai.

ENEE 2z BN

33 pav. Pagrindiné manksta, kito kampo
animacijos antras kadras lietuviskai.



Atidarius programéle 15-ka karty automatiskai atsidaro praneSimas (zr. 34; 35 pav.), paskatinantis

naudotojus sudalyvauti apklausoje.

Dear Users

| hope you are enjoying
this app and finding it
useful. | am the developer
of this app. | am also a
university student who is
currently trying to attain
a Master’s degree in
Information Technology
and this application is a
part of my Master’s thesis.
If you would like to help me
| would really appreciate
if you could please fill out
the survey when you will
be done using this app.

Thank you!

34 pav. PraneSimas vartotojams angliskai.

Mieli Vartotojai

Tikiuosi, kad jums Si
mobilioji programa patinka
ir yra naudinga. AS esu
Sios programos kuréjas.
Taip pat, esu universiteto
studentas, siekiantis
pasiekti magistro laipsnj
informacinése technolo-
gijose ir Si programa yra
mano baigiamojo magistro
studijy darbo dalis. Jei
norétumeéte man padeéti,
tai galétuméte padaryti
uzpildydami anketg, kai
baigsite naudotis Sia
programéle.

Aciu!

35 pav. PraneSimas vartotojams lietuviskai.
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3. »KNEE PAIN - PHYSICAL THERAPY EXERCISES” diegimo instrukcija

3.1.  Sistemos reikalavimai

ISmanusis telefonas su Android operacine sistema.

Operacinés sistemos minimali versija: 4.0.3

Google Play parduotuvé telefone.

Reikalingas internetinis rySys norint pilnai naudotis visoms funkcijoms.
3.2.  Programos diegimo seka

Darbo seka atrodys Sitaip:

1. Prisijungimas prie Google Play parduotuvés.
2. Raktazodziy jvedimas.
3. Programos instaliacija.

Kiekvienas etapas bus itin detalizuotas. Si instrukcija yra skirta visiems, net ir tiems kurie neturi
visiskai jokiy ziniy ir patirties apie mobiliyjy programy atsisiuntimg ir instaliacija.

3.2.1. Prisijungimas

Pagrindiniame pasirink¢iy lange spaudziame ant Google Play parduotuves.

N = 4 94% 0 19:35

Q_Search phone

Contacts Messages Phone Settings

5060

Camera Gallery Calculator Clock

@

Memo Calendar Samsung Google

°

Microsoft Apps.  Play Store

36 pav. Parduotuve
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Atsidariusiame lange spaudziame zalig prisijungimo (SIGN IN) mygtuka.

G N = 4 93% W 19:37

Google Play

Sign in to find the latest Android apps, games,
movies, music & more

SIGN IN

37 pav. Prisijungimas

Toliau mums reikia jvesti savo Google elektroninj pasta ir jvedus spausti mélyng mygtuka kitas
(NEXT).

Nf = 4 93% 019:37

Google
Signiin

Use your Google Account. Learn more

Email or phone

Forgot email?

Create account m

34



38 pav. Vardas

Kitame lange reikia jvesti savo elektroninio pasto slaptazodi ir jvedus spausti mélyna mygtuka kitas
(NEXT).

N A4 92% 0 19:38

Google

Welcome

@ galaxy7edgeemailas@gmail.com

Enter your password D

Forgot password? m

39 pav. Slaptazodis
Toliau spaudziame mélyng a$ sutinku mygtuka (I AGREE).

N A 4 92% R19:38

Google

Welcome

@ galaxy7edgeemailas@gmail.com

We publish the Google Terms of Service so that
you know what to expect as you use our services.
By clicking 'l agree', you agree to these terms.

You are also agreeing to the
Google Play Terms of Service to enable
discovery and management of apps.

And remember, the Google Privacy Policy
describes how Google handles information
generated as you use Google services. You can
always visit your Google Account
(account.google.com) to take a Privacy Checkup
or to adjust your privacy controls.

| agree

40 pav. Sutinku
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Tada spaudziam mélyng priimti mygtuka (ACCEPT).

3.2.2. Raktazodziy jvedimas

Pagrindiniame Google Play parduotuvés lange spaudziame ant virSuje esancio paieskos langelio.

NEE 4 92%019:39

Google Services

galaxy7edgeemailas@gmail.com

Tap to find out more about each service,
such as how to turn it on or off later.
Data will be used according to Google's
Privacy Policy.

Backup & storage

@ Back up to Google
Drive
Easily restore your data
or switch phones at any
time. Your backup includes
apps, app data, call history,
contacts, device settings
(including Wi-Fi passwords
and permissions) and SMS

v

Tap 'Accept’ to confirm your selection of
these Google services settings.

ACCEPT

41 pav. Priimti

For you

Discover Recommended Games >

Brawl Stars PUBG MOBIL
\ 4.4% 5 A4%

ads - Suggested for you

Jurassic World Battle Arena: RPG  Homescapes St
Alive &Epic Battles. .. 434 Cec
42% 44% 3.4
oo
= 88 B
Games Apps Movies Books

42 pav. Paieska
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Toliau jvedame programos raktazodzius.

A N = 4 92% 019:40

€ knee pain physical therapy X

v

() thereby threat thereof
1T0203 0450467484940
giwlefrjtgyjuifolp

allsidifliglhlijilki!
S Wlzlx{civiblnimpg&s

# o, English (UK) . Pe
43 pav. Raktazodziai

3.2.3. Instaliacija
Atsidariusiame Google Play parduotuvés lange paspaudziame ant ,,Knee Pain — Physical Therapy

Exercises* programos.

NE 4 92% 01941

Wa
& knee pain physical therapy Q
Knee Pain Protocols
(-‘ Dr.Isaac’s Holistic Wellness

e S Y ;

Knee Pain Exercises

download all

Knee Pain - Physical Therapy Exercis.>
EuroApp Wi

uroApp Wall

Physical Therapy Exercises
abayapps
36%

ACL Tear - Physical Therapy Rehab

' ivity
-
W) dax

Recommended for you

Dot

44 pav. Programa

Paspaudus ant programos atsidaro naujas langas su zaliu instaliacijos (Install) mygtuku.

SpaudZziame ant jo.
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PEGI3 @

Install

[ W s W _ammme W

N= 4 92% B19:41

Q
Knee Pain -
Physical Therapy
Exercises
EuroApp Wall
Contains ads

r‘;;ﬁ‘f -fJQ
=
-] o] o
sy
6 o
About this app

ClAvAl A& A

PRSP NS Sy RPN PO I

45 pav. Instaliacija

Sitaip atrodo langas programos instaliacijos metu.

A

e

G

N =4 92% 0 19:41

Q
Knee Pain -
Physical Therapy
Exercises
Installing...

® Verified by Play Protect

You might also like

J

TikTok
46%

3]

PERIA M

35x11=?
3+5
[P %
385!
Math Tricks Instasquare
46% Photo Editor: Ne...

42%

46 pav. Programa instaliuojama
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Sitaip atrodo langas kai programa pilnai instaliuota.

N = 4 100% M 20:30

< Q
Knee Pain -
] Physical Therapy
Exercises
EuroApp Wall

Contains ads

Uninstall

What's new e 3
Last updated 16 Jan 2020

Release version 2

Some bug fixes
Added some translations

Rate this app

Tell others what you think

W OB W W OW

47 pav. Instaliacija baigta
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4, Programa ir programos naudotojy apklausa

Apklausos yra daznai naudojamos socialiniuose ir demografiniuose tyrimuose siekiant pagilinti Zinias
Siose srityse. Apklausos tyrimai naudojami vertinant mintis, nuomones ir jausmus. [47] Sie tyrimai
gali biiti konkretis ir riboti, arba gali turéti globaliy, placiai paplitusiy tiksly.

Bandant suzinoti nuomong apie ,,KNEE PAIN — PHYSICAL THERAPY EXERCISES* nuotolinio
mokymosi programos naudingumg ir efektyvumg buvo atlickama $ios mobiliosios programos
naudotojy apklausa.

Tyrimo tikslas: issiaiskinti ,,KNEE PAIN — PHYSICAL THERAPY EXERCISES* nuotolinio
mokymosi programos naudinguma ir efektyvuma.

Tiriamieji: mobiliosios programos vartotojai naudojantys ,,KNEE PAIN — PHYSICAL THERAPY
EXERCISES* programa, joje surasytg informacijg, sukurtas mankstas.

Tyrimo atlikimas: apklausa atlikta angly kalba naudojant ,,Google Forms* anonimin¢ anketa.
Apklausoje buvo 12 klausimy. Si apklausa yra pridéta prie priedy nr. 1. ,,Apklausos forma*.

Tyrimo eiga: tyrimas buvo atliekamas nuo 2019 m. gruodzio 27 d. iki 2020 m. balandzio 15 d.
Apklausos pavadinimas ,,Survey for KNEE PAIN — PHYSICAL THERAPY EXERCISES mobile
application®. Apklausoje dalyvavo 64 respondentai.

Gauti duomenys buvo apdorojami ta pacia ,,Google Forms* programa.

41. ,LKNEE PAIN - PHYSICAL THERAPY EXERCISES” naudotojy apklausos rezultaty
analizé

Apklausa buvo vykdoma nuo praeity mety gruodzio ménesio galo iki $iy mety balandzio ménesio
vidurio. Apklausiamieji buvo nuotolinio mokymosi mobiliosios programos vartotojai, kurie atsisiunté
programa per ,,Google Play* parduotuvg.

Evaluate your knee pain from O to 10 before you started using the app |_D

64 responses

15 13 (20.39
(20.3%)
15 (23.4%)
11 (17.2%)
10 (15.6%)

7 (10.9%)
5 (7.8%)

[&;]

2(3.1%)
1(1.6%)
0 (0%) 0(0%)  0(0%)

48 pav. Esamo skausmo jsivertinimas.
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Pirmame klausime reikéjo nuo 0 iki 10 jsivertinti patiriama kelio skausmg prie§ pradedant naudotis
mobilia programa. Ziiirint j lentele matome, kad daugiausiai zmoniy (23,4 %) jvertino savo skausma
4 1§ 10. Toliau, 20,3% vartotojy jvertino kelio skausmg 3 i§ 10 ir 17,2% jvertino 5 i§ 10. Du i§
atsakiusiyjy (3,1%) pareiske, kad jie kelio skausmo neturi visai ir vienas asmuo (1,6%) ivertino savo
skausmg 8 1§ 10. 7, 9 ir 10 i§ 10 nejvertino niekas.

How long have you been experiencing knee pain prior to using this app?

64 responses

@ Less than 2 weeks
® 2 to 4 weeks

@ 1to 3 months

@ More than 3 months

49 pav. Esamo skausmo laikotarpis.

Toliau buvo klausta kiek laiko vartotojai jauté kelio skausmag prie§ pradedant naudotis Sia mobiligja
programa. 5 (7,8%) vartotojai atsaké, kad jauté skausmg maziau nei dvi savaites. 26 (40,6%) jauté
skausma nuo 2 iki 4 savaiciy. 22 (34,4%) nuo 1 iki 3 ménesiy ir 11 (17,2%) daugiau nei 3 meénesius.

How long have you been using this app for?

[

64 responses

@ Less than 2 weeks
® 2 to 4 weeks

More than 3 months @ 1to 3 months
1(1.6%) @ More than 3 months

50 pav. Programos naudojimo laikotarpis.
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Nagrinéjant naudojimo laikotarpj matome, kad daugiausiai Zmoniy naudojo programg nuo 1 iki 3
ménesiy (29). Taciau, beveik tiek pat zmoniy naudojo nuo 2 iki 4 savai¢iy (28). Maziau nei dvi
savaites naudojo 6 Zmonegs ir daugiau nei 3 ménesius 1.

How often did you exercise per week?

64 responses

® Once or twice
® 3to4times

@ 5to 6 times
P ® 7 times
. 0
@ More than 7 times

18.8%

51 pav. Naudojimosi daZnis.
Toliau nagrinéjama, kiek karty per savait¢ vartotojai naudojosi programoje pateikta informacija.

Didzioji dauguma (51.6%) naudojosi nuo 3 iki 4 karty per savaite. 20.3% naudojosi nuo 5 iki 6, 18,8%
vieng ar du kartus. Daugiau nei 7 kartus nesinaudojo niekas.

On average, how long did your exercise session take?

D

64 responses

@ Less than 10 minutes
@® 10 to 20 minutes

@ 20 to 30 minutes

@ 30 to 40 minutes

@ 40 to 50 minutes

@ Over 1 hour

Less than 10 minutes
3 (4.7%)

52 pav. Mankstos trukmé.
29 naudotojy (45,3%) manksta truko nuo 10 iki 20 minuciy, 26 vartotojams (40,6%) nuo 20 iki 30,

6-iems (9,4%) nuo 30 iki 40 minuciy ir 3-ims (4,7%) maziau nei 10 minuciy. Vartotojy, uZtrukusiy
ilgiau nei 40 minuciy, nebuvo.
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Has the pain in your knee improved?

64 responses

® ves
® No

53 pav. Ar skausmas sumazéjo.
Buvo labai svarbu jsiaiskinti ar kelio skausmas naudotojams sumazéjo. Didziajai daugumai (90,6%)

sumazéjo ir 6-iems (9,4%) zmonéms nesumazgéjo.

If your knee pain did improve please indicate by how much? 0% means the pain did not
improve at all. 100% means you no longer feel any knee pain.

® 0%
® 10%
© 20%
10.9% ® 30%
@ 40%
® 50%
® 60%
® 70%
10.9% 80%
@
® 20%

® 100%

64 responses

54 pav. Skausmo pageréjimas.

Toliau buvo praSoma procentaliai i8reiksti kiek sumazéjo kelio skausmas. Atsakymas 100% reiske,
kad skausmas visiskai iSnyko. 0% atsakymas reiSke, kad skausmas nesumaZzéjo nei truputj. Skausmas
visiskai iSnyko 15-kai (23,4%) apklaustyjy. 36-iems skausmas sumazéjo nuo 50% iki 90%. 40%, 30%
ir 20% atsakymus pasirinko po vieng zmogy. 4-iems skausmas sumazgéjo tik 10%. 6-imes skausmas
visiskai nesumazgjo.
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How easylcomfortable/ intuitive was your experience using this app?

64 responses

20
18 (28.1%
15 (28.1%) 15 (20.3%)
11 (17.2%)
10 8 (12.5%)
4(6.3%) 4 (6.3%)

5 79

e 261%) 3 (4.7%)

00%) 0% @ (H%
0
0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

55 pav. Patogumas.

Toliau buvo bandoma iSsiaiSkinti programos naudojimo patoguma/intuityvuma. 10-ties balas reiskeé,
kad programa yra labai patogi. 0-io balas reiské, kad programa yra sudétinga ir visai neintuityvi.
Daugumai zmoniy programa nebuvo sudétinga. 10, 9, 8 ir 7 balai surinko 17,2%, 20,3%, 28,1% ir
6,3%. Kai kuriems vartotojams (mazumai) §ios programos patogumas pasirodé vidutinis. 6, 5 ir 4
balai surinko 6,3%, 12,5% ir 4,7%. Trims vartotojams §i programa buvo nepatogi. 3 ir 2 balai surinko
3,1% ir 1,6%

Were the instructions in the app easy to follow?

64 responses

20
17 (26.6%)
[}
5 18 (28.1%)
o
10 8 (12.5%) 9 (14.1%)
6 (9.4%)
5 (7.8%)
5
0,
00%) 0% 0% % g%
0
0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

56 pav. Aiskumas.

Taip pat, buvo klausiama apie programoje pateiktos informacijos aiSkumg. 10-ties balas reiské, kad
programoje pateikta informacija buvo labai aiski ir t3 informacija buvo paprasta pritaikyti. 0-0 balas
reiSke, kad pateikta informacija buvo labai sunku suprasti ir pritaikyti. DidZiajai daugumai zmoniy
informacija buvo pateikta suprantamai ir aiskiai. 10, 9, 8 ir 7 balai surinko 14,1%, 26,6%, 28,1% ir
9,4%. 6 ir 5 balai surinko 12,5% ir 7,8%. Vienam atsakiusiajam informacija buvo neaiski. Jis davé 3
balus.
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Would you recommend this app to a friend who is also experiencing knee pain?

64 responses

® ves
® No

57 pav. Rekomendacijos.

Toliau buvo klausiama ar vartotojai rekomenduoty $ig programa savo draugams, kurie taip pat jaucia
kelio skausma. 49 apklaustieji (76,6%) rekomenduoty. 15 (23,4%) nerekomenduoty.

How old are you?

[

64 responses

@® Lessthan 18
® 181025

45 or older @ 251035
? 1(1.6%) ® 35t045
” @ 45 or older

58 pav. Amzius.
Nagring¢jant naudotojy amziy matome, kad didziosios daugumos (51,6%) amzius yra nuo 25 iki 35

mety. 28,1% atsakiusiyjy amZius nuo 18 iki 25. Nuo 35 iki 45 ir jaunesni nei 18 pasiskirsté po 9,4%.
Vieno zmogaus (1,6%) amzius buvo 45 ar daugiau.
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What is your gender?

64 responses

@® Female
® Male
Other

59 pav. Lytis.

DidZioji dauguma (90,6%) respondenty buvo vyrai. 6-Sios respondentés (9,4%) buvo moterys.
4.2. ,LKNEE PAIN -PHYSICAL THERAPY EXERCISES“ naudotoju apklausos iSvados

1. IS apklausos rezultaty galima spresti, kad vartotojams patiko nuotolinio mokymo ,,KNEE PAIN —
PHYSICAL THERAPY EXERCISES* mobilioji prorgama, nes j klausima — ar rekomenduotuméte
Sig programga draugui, kuris turi kelio skausma dauguma atsaké teigiamai.

2. Programa yra nesunku naudotis, nes dauguma zmoniy jvertino programos patoguma ir intuityvuma
teigiamai.

3. Instrukcijos, suraSytos mobiliojoje programoje, yra paprastos ir aiskios, nes dauguma vartotojy
jvertino instrukcijy suprantamumga teigiamai.

4. Apklausoje dalyvave respondentai jaute silpng ir vidutinio stiprumo skausma.

4.3.  Programos statistikos analizé

Si analizé skirta jverinti programos vartotojy apimtis, programos jvertinima Google Play
parduotuveje ir programos liZius.
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New users acquired @

947

400

D.. Feb 1 Apr 1

== New users acquired

EXPLORE REPORT —

60 pav. Atsisiuntimai.

Sioje lenteléje matome kiek Zmoniy atsisiunté ,,Knee Pain — Physical Therapy Exercises” programa.
IS viso programa buvo atsisiysta 947 kartus. Daugiausiai atsisiuntimy sulaukes laikotarpis buvo nuo
kovo 1-os dienos iki balandzio 1-0s dienos.

What do people think about your app?  VIEW RATINGS REPORTS

Average rating @ Ratings breakdown @

457 ok ok koA Most popular rating 7857% 5% 14ratings

61 pav. [vertinimas.

Bendras programos jvertinimas yra 4,57 i§ 5-kiy. Populiariausias jvertinimas yra 5-ios zvaigzdutés.
78,57% vertintojy davé programai 5-ias zvaigzdutes.
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Crashes & ANRs @

18

Ja... Feb 1 Mar 1 Apr’

== (Crashes ANRs

EXPLORE REPORT -

62 pav. Liziai 1.
Kompiuterijos srityje, lazis jvyksta tada, kai programa ar operaciné sistema nustoja tinkamai
funkcionuoti ir uzsidaro. Sioje lenteléje matome, kad i§ viso jvyko 18 programos liZiy.

Time series EXPORT REPORT +

Your selected metrics plotted over your selected time period

Crashes == All Android versions == Android 6.0 == Android 9
ANRs All Android versions == Android 6.0 == Android 9

Crashes
ANRs

0.25

Jan1 Feb1 Mar 1 Apr1

63 pav. Luziai 2.
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Lenteléje matome, kad i§ visy Android versijy, 1aziai jvyko tik dviejose Android versijose (Android
6.0 ir Android 9). Android 6.0 versijos telefonuose jvyko 6 laziai. Android 9 telefonuose jvyko 12
luziy.

4.4.  Programos statistikos analizés iSvada

Programos luziai buvo pastebéti tik Android 6.0 ir Android 9 versijose, tod¢l programa reikéty
iStestuoti naudojant telefonus, turin¢ius Android 6.0 ir Android 9 versijas.
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ISvados

1. Mokslinés literatiiros analizé parodé¢, kad nuotoliniu biidu grjsta kineziterapija gali buti efektyvus
budas reabilituoti didelj kiekj zmoniy su ta pacia problema.

2. Android Studio programa buvo sukurta kurti programas telefonams su Android operacine sistema,
kuri yra populiariausia mobiliyjy telefony operaciné sistema pasaulyje. ,,KNEE PAIN — PHYSICAL
THERAPY EXERCISES* programa sukurta Android operacinéms sistemoms naudojant Android
Studio programg. Déka Android Studio integruoty funkcijy ir dizaino ,,KNEE PAIN — PHYSICAL
THERAPY EXERCISES* programa buvo labai patogu testuoti, emuliuoti programéle ir integruoti
1Sorines bibliotekas.

3. Atsakymai anketoje parodé, kad ,,KNEE PAIN — PHYSICAL THERAPY EXERCISES* mobilioji
programa padeda malSinti kelio skausma. | klausimg, apie kelio skausmo sumazéjimag, dauguma
naudotojy atsake, kad jy kelio skausmas sumazéjo. Daliai vartotojy kelio skausmas visisSkai dingo.

4. Didzioji dalis naudotojy buvo labai patenkinti naudodamiesi mobiligja programa. Tai parodé
aukStas programelés jvertinimas Google Play parduotuvéje ir atsakymai | anketoje pateiktus
klausimus. | klausimg ar vartotojai rekomenduoty Sig programa savo draugams, kurie taip pat jaucia
kelio skausma, dauguma atsaké teigiamai. Naudotojai taip pat atsiliepé teigiamai nagrinéjant jy
nuomong apie programos patoguma, intuityvuma, suprantamumg ir instrukcijy aiSkuma.

50



Literatira

1.

10.

11.

12.

13.

14.

15.

16.

Gowland C, Stratford P, Ward M, et al. Measuring physical impairment and disability with
the Chedoke-McMaster stroke assessment. Stroke. 1993;24:58-63

Nakayama H, Horgenson HS, et al. Recovery of upper extremety function in stroke patients:
the Copenhagen stroke study. Arch Phys Med & Rehabil. 1994;75:394-398

Taub E. Somatosensory deafferentation research with monkeys: implications for
rehabilitation medicine. In: Ince LP,ed. Behavioral Psychology in Rehabilitation Medicine:
Clinicl Applications. Baltimore, MD: William & Wilkins; 1980:371-401.

Taub E, Ellman SJ, Berman AJ. Deafferentation in monkeys: effect on conditioned grasp
response. Science. 1966;151:593-594

Wolf SL, LeCraw DE, Barton LA, et al. Force duse of hemilegic upper extremities to reverse
effect of learned nonuse among chronic stroke and head injured patients. Experimental
Neurol. 1989;104:125-132.

Ostendorf CG, Wolf SL. Effect on force duse of upper extremity of a hemiplegic patient on
changer in function. Phys Tber. 1981;61:22-28.

Holden, M., Todorov, E., Callahan, J., et al. (1999). Virtual environment training improves
motor performance in two patients with stroke: case report. Neurology Report 23:57-67

"Parkinson's Disease Information Page". NINDS. 30 June 2016.
Martin, J.P. The Basal Ganglia and Posture. J.B. Lippincott Company, 1967

Prothero, J.D. The treatment of akinesia using virtual images. Master’s thesis, Industrial
Engineering, University of Washington, 1993.

Rinehart, N.; Bellgrove, M.; Tonge, B.; Brereton, A.; Howells-Rankin, D.; Bradshaw, J.
(2006). "An Examination of Movement Kinematics in Young People with High-functioning
Autism and Asperger's Disorder: Further Evidence for a Motor Planning Deficit". Journal of
Autism and Developmental Disorders. 36 (6): 757—767. doi:10.1007/s10803-006-0118-X.
PMC 2000294.

Riess, T.R. Method and apparatus for treatment of gait problems associated with Parkinson’s
Disease, U.S. patent pending, 1994.

Weghorst, S.W., Prothero, J., Furness, T., Anson, D., and Riess, T. Virtual images in the
treatment of Parkinson’s Disease akinesia. In Proceedings of Medicine Meets Virtual Reality
I1, (San Diego, Calif.), 1994.

Rizzo A. A., Schultheis M. Kerns T., K.and C. Mateer (2004). Analysis of assets for virtual
reality applications in neuropsychology. Neuropsychological Rehabilitation, 14: 207-¢¢9

Weghorst, S., Prothero, J., Furness, T., et al. (1994). Virtual images in the treatment of
Parkinson’s disease akinesia. Proceedings of Medicine Meets Virtual Reality 11 242—-243.

Weghorst, S. (1997). Augmented reality and Parkinson’s disease. Communications of the
ACM Aug: 47-48.

51



17.

18.

19.

20.

21.

22.

23.

24.

25.

26.

217.

28.

29.

30.

31.

32.

33.

34.

35.

Emmett, A. (1994). Virtual reality helps stead the gait of Parkinson’s patients. Computer
Graphics World 17-18.

Riess, T.W.S. (1995). Augmented reality in the treatment of Parkinson’s disease. In: Morgan,
K., Satava, M., Sieburg, H.B., et al. (eds.), Interactive technology and the new paradigm for
healthcare. Amsterdam: 10S Press pp. 298-302.

Doury, Paul; Dirheimer, Yves; Pattin, Serge (1981). Algodystrophy: diagnosis and therapy
of a frequent disease of the locomotor apparatus. Springer-Verlag. p. 21. ISBN 978-0-387-
10624-3. Retrieved 21 March 2012.

H. K. Y. Chan et al., “Feasibility study on iPhone accelerometer for gait detection,” in Proc.
5 th Int. Conf. on Pervasive Computing Technologies for Healthcare , 2011, pp. 184-187.

M. Yang et al., “Assessing the utility of smart mobile phones in gait pattern analysis,” Health
Technology, vol. 2, pp. 81-88, 2012.

Louie DR, Eng JJ. Powered robotic exoskeletons in poststroke rehabilitation of gait: a scoping
review. J Neuroeng Rehabil 2016;13:53.

Mehrholz J, Wagner K, Rutte K, Meissner D, Pohl M. Predictive validity and responsiveness
of the functional ambulation category in hemiparetic patients after stroke. Arch Phys Med
Rehabil 2007;88:1314-9.

Tefertiller C, Pharo B, Evans N, Winchester P. Efficacy of rehabilitation robotics for walking
training in neurological disorders: a review. J Rehabil Res Dev 2013;48:387.

Geroin C, Mazzoleni S, Smania N, Gandolfi M, Bonaiuti D, Gas- perini G, et al.; Italian
Robotic Neurorehabilitation Research Group. Systematic review of outcome measures of
walking training using electromechanical and robotic devices in patients with stroke. J Re-
habil Med 2013;45:987-96.

Perry J, Garrett M, Gronley JK, Mulroy SJ. Classification of walking handicap in the stroke
population. Stroke 1995;26:982-9.

Byl NN. Mobility training using a bionic knee orthosis in patients in a poststroke chronic
state: a case series. J Med Case Rep 2012;6:216.

Ada L, Dean CM, Vargas J, Ennis S. Mechanically assisted walking with body weight support
results in more independent walking than assisted over-ground walking in non-ambulatory
patients early after stroke: a systematic review. J Physiother 2010;56:153-61.

Gartner, Inc. (2007), Gartner Smart Phone Marketshare

Gartner, Inc. (2015), Gartner Smart Phone Marketshare.

GfK (2016), Global smartphone sales hit a quarterly high in Q4 2015.

AA Sheikh, PT Ganai, Nisar Ahmad Malik, Khursheed Ahmad Dar. Smartphone: Android Vs
I0S

Church TS, Thomas DM, Tudor-Locke C, et al. Trends over 5 decades in U.S. occupation-
related physical activity and their associations with obesity. PLoS One. 2011;6(5):e19657.
http://dx.doi.org/10.1371/journal. pone.0019657

WHO. Global health risks. Mortality and burden of disease attributable to selected major risks.
2009; www.who.int/healthinfo/global_burden_di
sease/GlobalHealthRisks_report_full.pdf?ua%1. Accessed July 7, 2015.

Biswas A, Oh PI, Faulkner GE, et al. Sedentary time and its association with risk for disease
incidence, mortality, and hospitalization in adults: a systematic review and meta-analysis. Ann
Intern Med. 2015;162(2): 123-132. http://dx.doi.org/10.7326/M14-1651.

52


https://books.google.com/books?id=XNJrAAAAMAAJ
https://books.google.com/books?id=XNJrAAAAMAAJ
https://en.wikipedia.org/wiki/International_Standard_Book_Number
https://en.wikipedia.org/wiki/Special:BookSources/978-0-387-10624-3
https://en.wikipedia.org/wiki/Special:BookSources/978-0-387-10624-3
http://dx.doi.org/10.1371/journal.%20pone.0019657
http://dx.doi.org/10.7326/M14-1651

36.

37.

38.

39.

40.

41.

42.

43.

44,

45.

46.

47.

Hu FB. Sedentary lifestyle and risk of obesity and type 2 diabetes. Lipids. 2003;38(2):103—
108. http://dx.doi.org/10.1007/s11745-003-1038-4.

Voss MW, Carr LJ, Clark R, Weng T. Revenge of the “sit” II: Does lifestyle impact neuronal
and cognitive health through distinct mechanisms associated with sedentary behavior and
physical activity? Mental Health Phys Act. 2014: 7(1):9-24. http://dx.doi.org/1.016/
j-mhpa.201?.01.001.

Hamer M, Stamatakis E. Prospective study of sedentary behavior, risk of depression, and
cognitive  impairment. Med  Sci  Sports  Exerc.  2014;  46(4):718-723.
http://dx.doi.org/10.1249/MSS.0000000000000156.

Mouchacca J, Abbott GR, Ball K. Associations between psychological stress, eating, physical
activity, sedentary behaviours and body weight among women: a longitudinal study. BMC
Public Health. 2013;13:828. http://dx.doi.org/10.1186/1471-2458-13-828.

Hamer M, Coombs N, Stamatakis E. Associations between objectively assessed and self-
reported sedentary time with mental health in adults: an analysis of data from the Health
Survey for England. BMJ Open. 2014;4(3):e004580. http://dx.doi.org/10.1136/bmjopen-
2013-004580.

Gerr F, Fethke N. Ascertaining computer use in studies of musculoskeletal outcomes among
computer workers: differences between self-report and computer registration software. Occup
Environ Med. 2011;68(7):465-466. http://dx.doi.org/10.1136/0emed-2011-100116.

Gerr F, Marcus M, Ensor C, et al. A prospective study of computer users: I. Study design and
incidence of musculoskeletal symptoms and disorders. Am J Ind Med. 2002;41(4):221-235.
http://dx.doi.org/ 10.1002/ajim.10066.

Lubans DR, Morgan PJ, Tudor-Locke C. A systematic review of studies using pedometers to
promote  physical activity among youth. Prev Med. 2009;48(4):307-315.
http://dx.doi.org/10.1016/].ypmed.2009.02.014.

Healy GN, Dunstan DW, Salmon J, et al. Breaks in sedentary time: beneficial associations
with metabolic risk. Diabetes Care. 2008; 31(4):661-666. http://dx.doi.org/10.2337/dc07-
2046.

Pronk NP, Katz AS, Lowry M, Payfer JR. Reducing occupational sitting time and improving
worker health: the Take-a-Stand Project, 2011. Prev Chronic Dis. 2012;9:E154.
http://dx.doi.org/10.5888/pcd9.110323.

Akshay Singh, Sakshi Sharma, Shashwat Singh. Android Application Development using
Android Studio and PHP Framework, 2016

Shaughnessy, J.; Zechmeister, E.; Jeanne, Z. (2011). Research methods in psychology (9th
ed.). New York, NY: McGraw Hill. pp. 161-175.

53


http://dx.doi.org/10.1007/s11745-003-1038-4
http://dx.doi.org/10.1249/MSS.0000000000000156
http://dx.doi.org/10.1186/1471-2458-13-828
http://dx.doi.org/10.1136/bmjopen-2013-004580
http://dx.doi.org/10.1136/bmjopen-2013-004580
http://dx.doi.org/10.1136/oemed-2011-100116
http://dx.doi.org/10.1016/j.ypmed.2009.02.014
http://dx.doi.org/10.2337/dc07-2046
http://dx.doi.org/10.2337/dc07-2046
http://dx.doi.org/10.5888/pcd9.110323

1

Priedai

priedas. Apklausos forma

Survey for KNEE PAIN — PHYSICAL
THERAPY EXERCISES mobile application

Please complete this survey after your done using the app

* Required

Evaluate your knee pain from O to 10 before you started using the app *

o 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

No knee pain O O O O O O O O O O O Extremely painful

How long have you been experiencing knee pain prior to using this app? *

O Less than 2 weeks
O 2 to 4 weeks
O 1 to 3 months

O More than 3 months

0.1 pav. Apklausa 1.
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How long have you been using this app for? *

O Less than 2 weeks
O 2 to 4 weeks
O 1 to 3 months

O More than 3 months

How often did you exercise per week?

O Once or twice
O 3to4times
O 5to 6 times

O 7 times

O More than 7 times

0.2 pav. Apklausa 2.
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On average, how long did your exercise session take?

(:) Less than 10 minutes
O 10 to 20 minutes
20 to 30 minutes
30 to 40 minutes
40 to 50 minutes

Over 1 hour

O O O O

Has the pain in your knee improved? *

O Yes
O No

0.3 pav. Apklausa 3.
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If your knee pain did improve please indicate by how much? 0% means the pain
did not improve at all. 100% means you no longer feel any knee pain. *

O 0%

10%
20%
30%
40%
50%
60%
70%
80%

90%

OO0OO0O0O0O0O0OO0OO0OO0O0O0

100%

0.4 pav. Apklausa 4.



How easylcomfortable/ intuitive was your experience using this app? *

0123 45¢6 78910

Not comfortable at all. The OOOOOOOOOOO The app is very easy to

app is very complicated.

Were the instructions in the app easy to follow? *

0123454678910

No. They were extremely OOOOOOOOOOO Yes, they are very easy to

complicated. understand.

Would you recommend this app to a friend who is also experiencing knee pain? *

O Yes
O No

0.5 pav. Apklausa 5.
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Some questions about you.

How old are you? *

O Less than 18
18t0 25
251035
351045

45 or older

O O OO

What is your gender? *

0.6 pav. Apklausa 6.

59



2.

priedas. Java kodo pavyzdziai.

@ AndraidManifestxml X | (€ Enfjava X | (€ Endjava X | [ activity_en3xml X | © activity_mainxml X | & activity suveyxml % | © dialog_causesxml X | [ dislog_explanationsaml % | [ dialog_surveyxml % | [ taolbarxml X | B
F4
private static int SPLASH TIME OUT=1500;// timeris iki kitos activity Zj
//...StarWars.Android crumble view into tiny pieces é
TilesFrameLayout mTilesFrameLayout; G
//...S5tarWars.Android crumble view into tiny pieces
@Override
f protected void onCreate (Bundle savedInstanceState) {
super.onCreate (savedInstanceState) ;
setContentView (R.layout.activity enl);
//...S5tarWars.Android crumble view into tiny pieces
mTilesFrameLayout = 3 1 findViewById(R.id. tiles frame layout):
mTilesFrameLayout.setOnAnimationFinishedListener (this);
//...5tarWars.Android . crumble view into tiny pieces
}
public veoid causes (View view) {
LayoutInflater factory = LayoutInflater.from(this):
final View exitDialogView = factory.inflate(R.layout.dialog causes, null):
final android.app.AlertDialog dialogExit = new android.app.AlertDialog.Builder(this).create(); %
dialogExit.setView(exitDialegView); H
dialogExit.getWindow () .setBackgroundDrawable (new ColorDrawable (android.graphics.Color.TRANSPARENT) ) ; §
0.7 pav. Java 1.
O L ST NI S Cr B A SIS - Lrie
S AndroidManifestxml x ‘ © Enljava X | (€ En2java X | (€ En3java X | © activity mainxml X | © activity surveyxml X | & dialog_causesaml x | © dialog_explanationsaml X | & dialog_surveyxml X | © toolbaraml x
1 package com.eurowall.kneepain physicaltherapyexercises; ¢
3  +import
13
14 % public class En2 extends Activity implements TilesFrameLayoutListener |
15
16 brivate static int SPLASH TIME OUT=1500;// timeris iki kitos activity
17
18 //...5tarWars.Android -— crumble view into tiny pieces
19 TilesFrameLayout mTilesFrameLayout;
20 //...5tarWars.Android - crumble view into tiny pieces
21
22 @override
23 f protected void onCreate (Bundle savedInstanceState) {
24 super.onCreate (savedInstanceState);
25 setContentview (R.layout.activi ty en2);
26
27 //...StarWars.Android -—- crumble view into tiny pieces
28 mTilesFrameLayout = (TilesFramel ut) findViewById(R.id.tiles frame layout):;
29 mTilesFrameLayout.setOnAnimationFinishedListener (this);
30 //...5tarWars.Android == . crumble view into tiny pieces
31
32
33
34
35 TableLayout tll = (Tablel ut) findViewById(R.id.tll);
36 tll.setvisibility(View.GONE) ;
37 TableLayout tl2 = (TableLayout) findViewById(R.id.tl2);
38 tl12.s5etvisibility(View.VISIBLE) ;
39
40
41
a2

0.8 pav. Java 2.
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§Ema® 7

(51 com | [ eurowall [ kneepain_ physi ises ) ©) En3

# AndroidManifestxml X | ¢ Enljava x | (€ Enzjava X | (© En3jave x | [ actvity_mainxml x | activty surveyxml X | & dialog causesml X | [ dialog_explanationsxmi x | [ dialog_surveyaml %

S toolbarxml

oz
183
184
185
186
187
188 &t
189
190
191
192
193
194
195
196
197
198
199
200
201
202
203
204
205
206
207
208
209
210
211
212
213
214
215
216
217

//...StarWars.Android crumble view into tiny pieces
TilesFrameLayout mTilesFrameLayout;

//. .. StarWars.Android crumble view into tiny pieces
@override

protected veoid onCreate (Bundle savedInstanceState) {
super.onCreate (savedInstanceState) ;
setContentView (R.layout.activity en3);

//...StarWars.Android crumble view into tiny pieces

mTilesFrameLayout = (T sFramelLayout) findViewById(R.id.tiles frame layout):

mTilesFrameLayout.setOnAnimationFinishedListener (this);

//...StarWars.Android = crumble view into tiny pieces

TableLayout tll = (TableLayout)findviewById(R.id.£11);
tll.setVisibility(View.GONE) ;

TableLayout tl2 = (TableLayout)findviewById(R.id.£12);//pratimas 1
tl2.setVisibility(View.VISIBLE) ;

RemoveRllCallbacks ()7
pratimaslHandler.postDelayed (pratimaslRunnable, pratimasl DATA INTERVAL);

public veid explanations (View wiew) {

LayoutInflater factory = LayoutInflater.from(this);

final View exitDialogView = factory.inflate(R.layout.dialog explanations, null);

final android.app.RlertDialog dialogExit = new android.app.RlertDialog.Builder (this).create();
dialogExit.setview(exitDialogView);

dialogExit.getWindow() .setBackgroundDrawable (new ColorDrawable (android.graphics.Color. TRANSPARENT) ) ;

| statistic

i Event Log

[l Gradle Console
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3.

s Window Help

priedas. XML kodo pavyzdziai

W L ¥FESEER ? Q

[ layout + = activity_mainaml -

5 AndroidManifestaxm| X | < Enljava % ‘ < En2java % ‘ € Endjava X | @ activity_mainaml % | & activity_surveyxml X | & activity_en3xml X | © dialog_explanationsxml % | & dialog_surveyxml X | & toolbarxml X m
1 <?xml version="1.0" encoding="utf-8">2> g
2

&
3
4¢© <RelativelLayout xmlns:android="http://schemas.android.com/apk/res/android" ;
5 xmlns:tools="http://schemas.android.com/tools" §
6 android:layout width="match parent"” f
7 android:layout height="match parent” %
3 xmlns:app="http://schemas.android.com/apk/res-auto"
9 tools:context=".MainActivity"

10 9 android:background="@drawable/bk">

11

12 <com.yalantis.starwars.TilesFrameLayout

13 android:id="@+id/tiles frame layout"

14 android:layout height="match parent"

15 android:layout width="match parent”

16 app:sw_animationDuration="2000"

17 app:sw_numberOfTilesX="30">

18

19

20 <TableLayout

21 android:layout width="match parent”

22 android:layout height="match parent”

23 android:layout alignParentTop="false" &

24 android:layout alignParentLeft="false" §

25 android:layout alignParentStart="false" %

Design | Text ‘

Statistic

01 Event Log

[ Gradle Console

0.10 pav. XML 1.

62



LS Window Help

rde b ¥R SRER 7 a

[ layout - @ dialog_explanations.xml

% AndroidManffestuml % | € Enljova % | € Enjova % | € En3java X | activity mainxml x | [ activity sunveyxml % | [© activity endxml % | @ dialog_explenationsxml % | & dialog surveyxml % | [ toolbarxml % n
1 <?xml version="1.0" encoding="utf-8"2> _%
2
3@ <Scrollview i
4 xmlns:android="http://schemas.android.com/apk/res/android" S
5 android:layout width="fill parent"” :
6 android:layout height="wrap content” §
7 android:scrollbars="vertical" %
8 android:scrollbarAlwaysDrawVerticalTrack="true"
9 android:orientation="vertical"

10 android:layout weight="1"

11 = android:background="#c%000000">

12

13 <TableLayout xmlns:android="http://schemas.android.com/apk/res/android"

14 android:brientation="vertical"

15 android:layout width="fill parent"”

1e android:layout height="fill parent”

17 android:background="@drawable/untitled250">

18

19

20 <TextView

21 android:layout width="wrap content”

22 android:layout height="wrap content”

23 android: textAppearance="?android:attr/textAppearanceLarge" i
24 android: text="Explanations" g
25 android:id="@+id/textViewl2" 2

?\gn‘ Text | H

| statistic ©h Eventlog [l Gradle Console

0.11 pav. XML 2.

vCS wmd;lw Help 7

b L ¥R ELER ? Q

x5 [ layout » ' activity_en3xml

& AndroidManifestxml X | € Enljava X | € Enjava % | (€ En3java % |  activity mainxml X | activity_surveyxml X | 8 activity endxmi x | dialog_explanationsxml % | & dialog surveyxml X | & toolbarxml X

1400 <TableRow

1401 android:layout width="match parent”

1402 android:layout height="match parent"”

1403 android:layout weight="1" >

1404

1405 <LinearLayout

1406 android:orientation="vertical"

1407 android:layout width="fill parent"”

1408 android:layout height="fill parent"”

1409 android:layout weight="1" >

1410

1411 <LinearLayout

1412 android:orientation="vertical"

1413 android:layout width="match parent”

1414 android:layout height="match parent"

1415 android:layout weight="1"

1416 android:gravity="center" > 2

1417 =

1418 <TextView

1419 android:layout width="wrap content”

1420 android:layout height="wrap content"

1421 android: textAppearance="%android:attr/textAppearancelLarge"

1422 android: text="Start by lying down on your side, reach your arm out and

1423 android:id="@+id/textViewl5c"

1424 android:layout weight="1"

[Design] Tect |
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