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ABSTRACT

The ankle joint is one of the most complex
articulations of the human body, playing a crucial role in
locomotion and weight-bearing. This study focuses on the
3D modeling of the ankle joint with the aim of providing
a precise biomechanical and kinematic representation.
The research first reviews the anatomical and structural
characteristics of the foot and ankle, highlighting the
bones, ligaments, and movement constraints that define
its mechanical behavior. Based on these findings,
engineering and kinematic approaches were applied to
develop a computational model capable of simulating
Jjoint movements under different conditions. The resulting
3D model enables the analysis of load distribution, range
of motion, and joint stability, which are essential for both
clinical diagnostics and the design of medical devices.
Furthermore, the model provides a foundation for virtual
simulations and potential future applications in
orthopedics, rehabilitation, and prosthetic development.
Overall, the study demonstrates how engineering
methodologies and anatomical knowledge can be
combined to create a robust digital twin of the ankle
Jjoint, facilitating both research and medical practice.

1. BEVEZETES

A boka az egyik igen Osszetett iziilete az emberi
testnek. Kinematikai modellezése kihivast jelentd
feladat. A bokaiziilet teljes egysége az alsé labszarbol és
a labfejbdl all, és olyan kinetikus 0sszekottetést képez,
amely lehetdvé teszi az als6 végtagok és a talaj kdzotti
kolcsonhatast, ami a jaras ¢és mas mindennapi
tevékenységek elengedhetetlen feltétele.

A kutatasi téma elsGsorban arra iranyul, hogy a boka
egyes részegységeit megvizsgaljuk, ezt miszaki
szempontok  szerint  értelmezziik, majd ennek
figyelembevételével lehetové tegyiik egy kinematikai
szerkezetet 1étrehozasat, amely késébb lehetdséget
biztosit a  boka  mozgasanak szdmitogépes
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2. A BOKA ANATOMIAJA

2.1. A labfej struktiraja
Az emberi boka értelmezéséhez meg kell ismerniink a
teljes labfejet, és annak alkotd részeinek Osszességét. A
mozgasok kordinacidja sordn a labfej egésze
meghatdrozza  milyen  mozgasi  kényszerekkel
rendelkezik a boka, ez pedig nagymértékben fiigg a

* egyetemi tanar, MATE, Miiszaki Intézet
** mesteroktato, MATE, Miiszaki Intézet
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csontozat kialakitasatol. Az emberi labfej kiképzésébol
addododan egy iziileti komplexnek felel meg. A kiilonb6z6
talajtipus, érintkezési feliilet esetében biztos alapot kell
teljesitenie, ami mellett a talajjal szemben az emberi
szerkezetnek egyfajta rugalmassagot kell biztositania.
Mozgasi lehetségei alapjan az izomer6t tovabbitani
képes legyen a talaj iranyaba. Szerkezete gordiilékeny
mozgast megfeleléen eldsegitse, végiil a legfontosabb
feladata az egyensuly allandd megtartasa. [1] A labfej
szerkezeti felépitése alapjan harom nagy csoportba
oszthatoak, ezek a hats6 labfej (Hindfoot), a kdzépsd
labfej (Midfoot) és az eliils6 labfej (Forefoot), ahol a
labfej szakaszai pozicidjuk alapjan struktirdkba vannak
osztva (1. abra).
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1. abra A labfej strukturdlis felépitése [2]

Fontos, hogy a labszar iranyabol is vizsgalni kell a
struktarajat, ahol tovabbi csontokat ¢és iziileti
kapcsolodasokat talalhatunk. Tovabba ezek a csontok is
hatassal lesznek a boka mozgaslehetoségeire, annak
korlatjaihoz. A két legfontosabb csont, amely a boka
szerkezetét koti Ossze labszarral, a sipcsont (Tibia) és a
szarkapocscsont (Fibula), amelyek a hatsé labfej
poziciojatol , felfele” helyezkednek el, késébbiek soran
ezt y iranynak fogjuk nevezni.

A bokaiziileten tovabb haladva a talaj irdnyaba, harom
csont talalkozasanak és kapcsolodasanak jellege adja az
elsddleges bokamozgast jellemz6 csuklos elmozdulast,
ezek az elobbiek soran emlitett Tibia és Fibula, amelyek
foglalati kiképzésiikbe illeszkedik az ugrocsont (Talus).
Tovabb haladva a szerkezeti felépitésen a Talus tovabbi
két csonton fekszik fel, amelyek a Tibia és Fibula altal
meghatarozott fétengelyhez képest elsé és hatso iranyba
orientalodnak, ez a két csont a sarokcsont (Calcaneus) és
a sajkacsont (Navicular).

Fontos megjegyezni, hogy
Calcaneus csont kozvetlen kapcsolatban van a talajjal,
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mig a Navicular a tovabbi négy 1abté (Tarsal) csonttal
van kapcsolatban, igy a szerkezeti felépitést tagoltabba
téve. A harom darab labkozépcsont (Cuneiform) és a
Cuboid kapcsolodik a labfejjel, igy a labujjakkal (2.
abra). A labfejen a talajjal érintkezo feliiletet Plantar
surface-nek nevezziik.

Navicular

Calcaneus

2. abra A bokat alkoto csontok [3]

2.2. Boka mozgasok

Harom alapvet6 sik talalhaté meg az anatomiai test
felosztdsdban. A testet két félre osztd sikot Sagittal
feliiletnek neveziink. Erre a sikra merdleges, de a test
hossztengelye mentén futdé sikot Coronal feliiletnek
neveziink. A harmadik sik az el6z6 két sikra merdlegesen
helyezkedik el, ez pedig a Transverse feliilet.

A boka mozgasa magaba foglalja mindharom sikot igy
a sikok mentén képesek vagyunk a kiilonboz6 tipusu és
iranyt. mozgasok értelmezésére. Az elsddleges
mozgasok azok, amelyeket a leggyakrabban véghez
visziink a labfejen, ez jelen esetben a labfej emelését és
dontését jelenti, amely mozgast Dorsal flexionak és
Plantar flexionak nevezzilk. Ez a mozgas egyfajta
csuklopant mozgasként irhatdé le a boka foglalataban.
Tengelye a Transverse és a Coronal sik metszetével
parhuzamosan helyezkedik el. Masodlagos mozgasnak
nevezhetjiik az Everzids és Inverzidos mozgast, amely a
boka f6 tengelye koriil megy végbe, tengelye parhuzamos
a Coronal és a Sagittal sik metszetével. Ezt a
mozgasformat talajra szoritva is véghez tudjuk vinni,
kifele és befele mozgatva a labfejiinket. A boka
elmozdulasa Inverzids mozgds esetében a labfeszités
kiilsd iranyban tolja el a Sagittal sikot, Everzios hajlitas
esetében a Sagittal sik belsé iranyba mozdul el. A
harmadlagos mozgasok a Transverse ¢és Sagittal
metszetében meghatarozhatd tengely koriil 1étrejovo
mozgast Abdukciés ¢és Addukcidos mozgatasnak
nevezzilk. Ilyen mozgas bokakificamodas esetében
eléfordul, ezekben az elmozdulasokban nem tudjuk
megtartani stabilitasunkat, hiszen a talpunk bizonyos
szogben helyezkedik el a talajjal [4]. A fentiekben
ismertetett labfej elmozdulasok lehetdségeit a 3. abra
szemlélteti.
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3. abra A jobb labfej elmozdulasi lehetoségei [5]

eversion
(abduction) of heel

dorsiflexion

Az elmozduldsok két csoportba bonthatdak fel annak
fliggvényében, milyen iranyban torténik ez a mozgas, ezt
a felosztas foglalja 0ssze az 1. tablazat.

1. tablazat Elmozdulasok csoportositasa

Szupinacio Pronécio
Addukcio Addukcio
Everzio Inverzio

Dorsal flexid Plantar flexi6

2.3. A boka 3D modellezése

A 3D modell elkészitésének célja, hogy olyan
bokamodellel rendelkezziink, amely alkalmas lehet a
boka mozgasok kinematikai modellezésére, elemzésére.
Erre a célra egy szkennelt modellt készitettiink, amely
alapjat egy anatomiai csonvazmodell biztositotta. A
modell a 3D szkennelésének és a digitalizalasnak
koszonhetden nem szilard test elemekbdl, hanem Mesh
halokbol all, viszont ezt skeleton feliiletekké tudtuk
konvertalni. A modellbdl csak azokat a csontokat
hasznaltuk fel, amelyek a szakirodalmi elemzés alapjan
hatassal vannak a boka mozgasanak miikddésére.

Az 0Osszeallitas alapjat a teljes szkennelt boka adja,
amelyre hivatkozni tudunk €s a kényszerek a tobbi
egység kényszereinek alapjat is alkotja. Ennél a
modellnél meghataroztuk a harom alapvetd sikot,
amelyet a Transverse sik meghatarozasaval lehetett
elérni, hiszen ez a sik parhuzamos a talajjal igy a
labboltozat talajjal vald érintkezésébdl definidlhatova
vallt. A Sagittal és a Coronal sik erre a sikra mer6legesen
helyezkedik el, igy felépiilt az alapvetd 3D modell (4.
abra).
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4. abra A boka mesh modellje a fé sikokat jel6lé
feliiletekkel

Masik fontos szempont, amely a teljes modellezést és
kinematikat meghatarozza, hogy a bokan alapvetéen az
el6z6 fejezetekben értelmezett iziileteket vizsgaljuk, igy
ennek a tulajdonsagait vezetjiikk vissza a modelliinkbe,
nem pedig az egyes csontok helyeit hatarozzuk meg. Az
iziileti egységek a kapcsolodasi feliiletek az egyes
egységek kozott, tovabba nincs akkora mértéki méret és
forma béli kiilonbség modellek fliggvényében, mint a
csontok esetében. Minden egyes iziileti kapcsoltanal 1-1
izlileti pontot hatarozunk meg, amelyen keresztiil
athaladnak az iziileti tengelyek. Az iziileti pontokat a
kapcsolddasi feliileten letérképezéssel majd kozéppont
meghatarozasaval szerkesztettiik ki, igy végig haladva
minden egyes vizsgalt iziileten.

Ezzel az eljarassal eljutottunk a boka modell
kinematikai alapjat jelentd pontok meghatarozasaig. A
tovabbiakban ezek lesznek a referencia pontok, igy a
kinematikai szerkezetiink alapjat jelentik, ezzel egyiitt
elhagyhatova vallnak a skeleton feliiletek. A skeleton
modellezés 6 feladata, hogy az egész vazszerkezetrdl
skeleton modellt készitiink, amely a tovabbi 1épéseknél
referencia keretként hasznalhato. igy jelen esetben a
csatlakozasi pontok rendelkezésiinkre allnak, és
fliggetleniil attdl, hogy a tovabbiakban milyen
modositasok torténnek, ezeket a pontokat fix pontokként
értelmezhetjik.

Kovetkezo feladat az egyes pontok térbeli helyeinek
meghatarozasa. Az elére megtervezett modellépitésnek
koszonhetben az Un. ,,Origin” feliiletek egyben a boka
meghatarozott sikjai, igy a CAD szoftver segitségével
egyszeriien leolvashatd az egyes pontok tavolsagai az
,0rigin” sikoktol. Erre azért van sziikség, mivel a
pontokat koordinata rendszerbe valdé atviteliikhoz
koordinata pontokkal kell jellemezniink, igy az X, Y és Z
tengelyektél valo tavolsagukat minden esetben
ismerniink kell. Ezen tilmenden meghataroztuk a boka
legalsd, Calcaneus pontjat, amely a talajjal valo
érintkezési pontot adja meg. A koordinata pontok
kiosztasa az eddig értelmezettek alapjan tortént (5. abra).
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5. dbra Iziilet kapesoléddsi koordindta pontok

3. EREDMENYEK

Az iziileti pontok meghatarozasat kovetéen valt
lehetévé a mozgaselemzéshez hasznalhatd iziileti
tengelyek kiszerkesztése, a szakirodalmi informaciok
alapjan. Ezek a boka harom sikjaval zarnak be szdget, a

metszéspontjaikat meghataroztuk. Minden egyes
tengelyt, kiilonbozé iranyban eltolt sikkal, tovabba
kisegitd  tengelyekkel  kiszerkesztettiink,  hiszen

tavolsagok és szogértékek meghatarozasaval a két végsd
sik metszete kirajzolta az adott helyen sziikséges
tengelyt. Ennek értelmében meghataroztuk az 0Osszes
tengelyt, amely a 6. abran lathato.

o

Talocrural Axis
.
Subtalar Axis | z Fim

CC s

6. dbra Lziiletek tengelyei

Meghataroztuk, hogy az egyes tengelyek mentén
milyen tipusu érintkezés talalhatd és milyen iranyultsaga
a tengely kiképzeési iranyahoz képest. A tengelyek a 6.
abran lathatoak.

* CC tengely (Longitudinal tengely) meréleges a CC
sikra.

= Elsddlegesen az Inverzios €s az Everzios
elmozdulasban vesz részt

= Cuboid konkav a Calcaneus konvex feliilettel
rendelkezik

* TN tengely (Oblique tengely) parhuzamos a TN
sikkal.

= Az  Abdukciés/Addukcios illetve a
Dorsiflexios/Plantar flexios mozgasért felel.
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= Navicular konkav a Talus konvex feliilettel
rendelkezik.
* Subtalar tengely mer6leges a Subtalar sikra.
= Subtalar sik ,,kozel” sik-sik feliiletet mutat.
* Talocrural tengely parhuzamos a Talocrural sikkal.
= Csuklos rotacios kialakitas jellemzi.
* Boka tengely merbleges a boka rotacios iranyaira.

A mozgathatd labfej végsé kialakitdsdhoz a
digitalizalt modellt a MediACE3D szoftverbe
integraltuk. Ez a szoftver alapvetéen ortézis eszk6zok
tervezésére €s vizsgalatara lett megalkotva, hasonlo
lehetdségek allnak rendelkezésre, mint barmely mas
programban. A program a mozgasokhoz sziikségessé
teszi a térd jellegének betaplalasat is, igy az eredeti
digitalizalt modelliinket kiegészitettilk egy labszart
reprezentalé hengeres testtel. A programban ezutan az
adott modelliink skeleton szerkezetét kell kialakitanunk,
mégpedig a labfej kiilonb6zo pontjait kell bejeldlniink az
adott modelliinkdn. Ennek megfelelden kialakitottuk a
modelliinket, amelyet az 7. abran lathato

|

7. abra A mozgashoz sziikséges pontok definidlasa
Ennek eredményeként mozgathatova valik a 1abfej és
a kiilonb6z6 mozgasait szemléltetni is képes

4. OSSZEFOGLALAS

A bokaiziilet az emberi mozgasszervi rendszer egyik
legbonyolultabb iziilete, amely kdzponti szerepet jatszik
a mozgasban, a stabilitasban és a terhelés atvitelében. Ez
a cikk a bokaiziilet 3D digitalis modelljének fejlesztését
mutatja be, amelynek célja a pontos biomechanikai és
kinematikai elemzés lehetévé tétele. 3D-szkennelés és
digitalis rekonstrukcio segitségével haldalapi modellt
hoztunk létre, amelyet csontvazszerkezetté alakitottunk
at. Referencia sikokat és iziileti pontokat hataroztunk
meg a mozgas tengelyeinek definialasahoz, lehetve téve
a dorsiflexio, plantarflexio, inverzio, eversio, abdukcio és
addukcié meghatarozasat a digitalis kornyezetben. A
kinematikai modellt ezutan integraltuk egy orvosi CAD-

crer

kutatas hozzajarul a mozgasszervi elemzéshez hasznalt
digitalis ikrek fejlesztéséhez, és potencialis alkalmazasi
lehetéségeket kindl a klinikai diagnosztikdban, a
rehabilitacios technika teriiletén, valamint az ortopédiai
és protézis eszk6z0k tervezésében.

5. SUMMARY

The ankle joint is one of the most complex
articulations of the human musculoskeletal system,
playing a central role in locomotion, stability, and load
transfer. This study presents the development of a 3D
digital model of the ankle joint with the objective of
enabling accurate biomechanical and kinematic analysis.
Using 3D scanning and digital reconstruction, a mesh-
based model was created and converted into a skeleton
framework. Reference planes and joint points were
established to determine axes of movement, allowing the
definition of dorsiflexion, plantarflexion, inversion,
eversion, abduction, and adduction within the digital
environment. The kinematic model was then integrated
into a medical CAD environment (MediACE3D) to
simulate realistic joint movements and assess functional
ranges. The results demonstrate the feasibility of using
engineering-based modeling methods to represent joint
behavior, providing insights into load distribution, joint
axis orientation, and stability mechanisms. This research
contributes to the development of digital twins for
musculoskeletal analysis and has potential applications
in clinical diagnostics, rehabilitation engineering, and the
design of orthopedic and prosthetic devices.
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