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OZET

HASTAYA SPESFIK TERAPI PARAMETRELER BULANIK MANTIK ILE
BELIRLENEN GOMULU ULTRASONK TERAPI CIHAZI
TASARIMI VE URETIMI

ERBAS, Ali
Kirikkale Universitesi
Fen Bilimleri Enstitiisu
Elektrik- Elektronik Anabilim Dali, Yuksek Lisansezi
Dansman: Yrd. Dog. Dr. Fikret YALCINKAYA
Aralik 2012, 116 sayfa

Bu calsmada Endustriyel-PC (IPC) ve PIC18F452 mikro-kdotisti kullanilarak
ultrasonik terapi cihazi tasarlanymie Uretilmitir. Hastaya has terapi parametreleri
bulanik mantik yontemi kullanilarak belirlergtii. Ultrasonik terapide, ultrason
dalgasinin guciunin belirlenmesinde etkili olan ddkrden bazilari, hastaninsya
daha 6nce kac seans ultrasonik terapi ggiididloku kalinlgl, kilosu, boyu, kan
grubu, beslenme akanliklari, hangi cgrafi bdlgede ysadgl ve cinsiyeti olarak

saylilabilir. Bu baat parametrelerin sadecesbleu tezde kullanilnstir.

Tasarlanan terapi cihazinin gélilen yazilimi araciglyla, bu be faktér tibbi
uzman tarafindan sisteme “input” olarak verilmekte terapi cihazi gediirilen
bulanik mantik kurallari yardimi ile gerekli ultcas parametrelerini ( sinyal gucu,
sinyal gorev orani, sinyal frekansi ) belirlemektel MHz ve 3 MHz frekansindaki
ultrason dalgalarin etkilegli sinir bolgelerine uygulanan terapinin etkgmi
artirmak icin her iki frekanstaki ultrason dalgafan sirayla uygulanmasi esasina
dayanan Ultrasonik Mixed Effect terapisi de biriyat olarak ortaya cikmive
incelenmeye dger bulunmuytur.

Tasarlanan ultrasonik terapi cihazi iki ana bloktainsmaktadir; birinci blok,
Endustriyel-PC (IPC) tabanli ana kontrol modultikiacisi ise PIC18F452 mikro-



kontrol6r tabanl ultrason sinyalini Greten goregdiludir. Ana kontrol modula veri
giriglerini ve gosterimini, bulanik magn icrasini ve goérev modulinin kontrol
edilmesini sglar. Gorev modull ise algh “input” verilere gore ultrason sinyalini
uretmektedir. Terapi cihazi 1MHz ve 3MHz frekansndzgin dalgalar

uretebilmektedir. Bu sayede derin dokulara ultradatgalarinin ulgmasina imkan

sgzlamaktadir. Geditirilen ve Uretimi yapilan Ultrasonik terapi cihazesinabilir,

kullanici dostu ve glvenilir bir yapiya sahiptir.

Tasarlanan ultrasonik terapi cihazinin gercek dakia test edilmesi ilksamada
sakincalidir. Bu nedenle cihaz testleri icin gerdekular yerine, gercek dokularin
karakteristik 6zelliklerine sahip doku benzeri anta] Ultrasonik Fantom Malzeme
(Ultrasonic Phantom Material)] gslirilmistir. Ultrasonik fantom malzemenin
hazirlanmasi igin yeni bir protokol gglrilmistir. Az yogun ve ¢ok ygun olmak
uzere iki farkli doku benzeri ortam hazirlagtmi

Ultrasonik terapi cihazinin az §on ve c¢ok ygun ortamlarda testleri
gerceklatirilmistir. Bu testlerin sonucunda ortam gmlugunun ultrason
dalgalarinin dokular tarafindan emilimini etkilgidgozlemlenmgtir. Hazirlanan gok

yogun ortamda, az yun ortama goére daha fazla sicakliksagbzlemlenmitir.

Bulanik mantik kural tabani aiturulurken hastanin yg daha 6nce ka¢ seans
ultrasonik terapi gordiii ve doku kalinfii parametrelerine ek olarak vicut kitle
indeksi parametresi de girparametresi olarak kullanilgtir. Vicut kitle indeksi

parametresi, hastaningyae airligl kullanilarak hesaplanmaktadir.

Anahtar kelimeler: Ultrasonik Terapi, Bulanik Mantik, Gomulu SisteMedikal
Uygulama, Enstrimantasyon, Mikrokontrol6ér, Ultrai&on

Fantom Malzeme.



ABSTRACT

THE DESIGN AND CONSTRUCTION OF AN EMBEDDED
ULTRASONIC THERAPY DEVICE USING FUZZY-LOGIC BASED
PATIENT SPECIFIC THERAPY PARAMETERS

ERBAS, Ali
Kirikkale University
Graduate School of Natural and Applied Sciences
Department of Electrical and Electronics
Supervisor: Asst. Prof. Dr. Fikret YALCINKAYA
December 2012, 116 pages

An embedded ultrasonic therapy device has beergmsi and constructed by
integrating an industrial PC (IPC) with a PIC18F4b2rocontroller.

Patient specific therapy parameters have beenmdgted by using fuzzy-logic rules.
In ultrasonic therapy, the parameters affectingailgut power applied to the patient
are as follows: the age of the patient, the nurobémes patient has taken ultrasonic
therapy, patient’s tissue thickness, patient’'s Weigatient’s height, patient’s blood
group, patient’s nutritional habit, geographic megand patient’s sex. This thesis has
only used four of the main parameters, which ateepés age, the number of times
patient has gone through ultrasonic therapy, pési¢issue thickness, and body mass

index which requires patient’s height and patientsght.

Medical experts can input the four variables ifte tomputerised system using the
developed software. The medical instrument developses fuzzy-logic rules to
decide the three main output signals which argtveer of the signal, the percent of
the duty-cycle and the signal frequency. Normalkway frequencies are 1 MHz and
3 MHz. But there are regions where these two fregiés can not effectively reach,

therefore a new concept has been developed ancestedgwhich is named as



Ultrasonic Mixed Effect. Ultrasonic mixed effectgapposed to be an alternative for
the therapy of such regions but this thesis didemperimentally prove the concept.

This ultrasonic therapy device consists of two nmaodules, the first is industrial PC
(IPC) based main control module and the second nsicaocontroller based duty
module which produces ultrasonic signals. The ItrddisPC (IPC) is used to input
and store the data, display programs and messeayeg,out fuzzy logic algorithms
and controls of microcontroller based duty modilllee microcontroller based duty

module produces ultrasound signal for receiveduihpgata from IPC.

The ultrasonic therapy device can produce 1 MHz andiHz frequency of the
specific waves. The ultrasonic therapy device isamdy portable and user friendly

but also has a reliable structure.

It is not safe to experimentally test the ultrasotevice developed on real tissues
and to a certain degree it is dangerous as weérefre it is mandatory to test the
instrument with so-called phantom materials actikg real tissues. These phantom
materials are showing the characteristic propemieseal tissues. These phantom
mediums are developed at home for sole purposeparienental work. This thesis is
suggesting a well developed protocol in preparatbrsuch materials. Tissue-like
phantom materials are two types: one is low-denssye-like phantom medium and
the other is high-density tissue-like phantom mediAll required experimental tests
have successfully been done on these mediums a@uglyrdThe carried out tests
have proved that the density of the tested medsiaffecting the absorption ability
of the ultrasonic waves. It is observed that th@aperature rise in high-density
medium is higher than the temperature rise in l@nsity medium. In this thesis a
new parameter has been included to the fuzzy-loge base which is body-mass
index. Body-mass index is exclusively used by ftiesis which combines two

parameters, patient’s age and patient’s height.



Key Words: Ultrasonic Therapy, Fuzzy Logic, Embedded SysteriMedical
Application, Instrumentation, Micro-controller, thsound Phantom

Material.



TESEKKUR

Tezimin hazirlanmasi esnasinda bilgisini ve distepaylasmaktan cekinmeyen
dansmanim Yrd. Dog. Dr. Fikret YALCINKAYA ’ya katkilandan dolay! tgekkir
ederim.

Tez savunmam sirasinda ggidiini belirterek yardimci olan juri tyeleri Do¢.rD
Ediz POLAT ve Yrd. Dog. Dr. Ata SENNC hocalarima tekkurlerimi sunarim.

Tezimin  hazirlanmasinda  bana  destek olan  meslekta Erding
DEGIRMENCIOGLU 'na da taekkiir ederim.

Vi



ICINDEKILER DiziNi

_Sayfa
(@ )74 = |
AB S T R A C T e iii
TESEKKUR ..ottt ettt ettt ettt beebe e anen, Vi
| (03 (\[B] =124 (N =12 0J 174 (1) (5 vii
CIZELGELER DIZINI .....ocviiiiiiiice e Xi
SEKILLER DIZINT ..ottt Xii
SIMGELER D IZINI ... Xiv
KISALTMALAR D IZINI....ciiiiiiiiicccc e Xvi
] 1 £SO 1
1.1.Ultrason ve Dayangi Temel Prensipler ...........ccooooiiiiiiiiiiiiinnnnnnn. 2
1.1.1.Ses Dalgalart .......cooviiii i 2
1.1.2.Ses Dalgasinin OzelliKleri ............cceeeiiiiiiiiiiiee e, 2
1.2. Ultrasonik Dalgalar ...........ccooiiiiiiiiiiiiii e 5
1.2.1. Ultrason (Ultrasound ) Nedir? ........cccooeoecemoeeiiieeiieeeeeeeeeeeeeiiiiies 5
1.2.2. Ultrasonun Kullanim Alanlart............co oo, 6
1.2.2.1. Medikal Alanda.............ceuviiiiiiiiiiiiiiiiieeeeee 6
1.2.2.2. Endustriyel Alanda...............uuuuuuiiiiiimmm e 6
1.2.3. Ultrasonik Dalgalarin Etkileri............cccoooiiiiii . 7
1.2.3.1. FiziKsSel EtKIleri.......cccooiiiiiiiiiieeeee e 7
1.2.3.2. Kimyasal EtKIleri.............uuuiiiiiieii e 7
1.2.3.3. BiyOlOjiK EtKIleri......ccceiiieeeeeiiiiccieie e 7

1.2.4.Ultrasonik Dalgalarn Figl...........ccooviiiii i e,

1.2.4.1. Yansima, Kirllma, Sacilma ve Zayiflama...............ccec...

1.2.4.2. Ultrasonik Dalgalar - Doku Etkifgmi................cccccvviinnnns 10
1.2.4.3. AKustik EMpedans............ccceeeeeviieeeeeveiiieeee e 13
1.3. Ultrasonik Dalgalarin Uretilmesi ..........c.ccooeeeeeeeeieeieeeecieeveeeve e 13
O I = 1 1T [T o [ TSP 14
1.4.1. Transdiser Odaklanmasl..............oooi v eeeeeee e e e 16

vii



1.4.2. Transduser COozunuga ( Resolution ) ..........cccoeeeeeeiiiicennee. 18

1.4.2.1. Aksial COZUNUIUK. ......ccooriiiiii e 18
1.4.2.2. Lateral COZUNUIMUK .....ccooeiiiiieieeeee e e e e e e e e e e 19
1.4.3.TransdUSer TUIE.......cooiiiiiie e 19
1.4.3.1. LINEEr ProbIar.......ccoooiiiiiiiiiiiiiiiii e e e e e eeeeeaaeees 20
1.4.3.2. SektOr Problar...........ooooiuieiiii e 20
1.4.3.3. Konveks Problar..........cccoooiiiiiiiiiiie e 21
1.5.Ultrason Sistemlerinde GOrintl QUMU............ceevvvviiiiiiiiiiiieieeeeeeeeeean 21
1.5.1. Ultrason Goruntl Modlart..............ouuuiimmmiieeieeeeeeeeeceeeiiiis 22
1.5.1.1. Amplitude ( Genlik ) Modu ( A-ModU )......ccooeeeeeniiiennnnnn. 22
1.5.1.2. Brightness ( Parlaklik ) Modu ( B-Modu )............ccceeeeee. 22
1.5.1.3. Motion ( Hareket ) Modu ( M-ModU )............ommmmeernnnnnnenn. 23
1.5.2. DOPPIEr URTASONU...cceuiieiiiiieeeeeee e e 23
1.5.2.1. SUrekli Dalga.........ccouuuuiimiiiiiieeeee e 24
1.5.2.2. DUpIEKS SIStEMIEN.......ccveiiiiiiiiiiie e 24
1.5.2.3. ReNKIi DOPPIET ... e e e 25
1.6. Ultrason Artefaktlart ( GOrantl KirliliKIeri ). ..veeeeeeiiiiiiiieiiiiiien, 25
1.6.1. AKUSEIK BOIGE.....uueiiie et ceeee e 26
1.6.2. Arka Duvar ZenginlEMmesSi.........cccooviiiiiiiiiiiiiieeee e 26
16,3 KITHIMA. e e 26
1.7.Ultrasonik Dalgalarin Dokulara Uygulanmasl............ccceeeevvieveennnnns 27
1.8.Ultrason Sistemlerinin Tip Alaninda Kullanilmash...............ccoeeeee. 27
1.8.1. Teshis Alaninda Ultrason Dalgalart..............ceeeeeeciiiieieieeeeennn.n. 28
1.8.2. Tedavi ve Terapi Alaninda Ultrason Dalgalari......................... 29
1.9, Literatlr Ar@tIrMaASI.....ccceeeeeeeeeeeeeeeeeiaeeiie s s e e e e e e e e e e eeeeeanennnnnnns 30
2. FIZIK TEDAV Lottt 38
2.1.Fizik Tedavi ( Fizyoterapi ) Nedir?.........ccceeeeeiiieiiiiiiiiieeeeiiiieen 38
2.2.Fizik Tedavi Metotar............cuuiiiiiiii e 93
2.2, ISkttt e e e s e e ann s 39
2.2, 2. MBSt ii et 39
2. 2.3 BQZEISIZ vt 04
2.2.4Elektrik AKIMIATT......coviiiiiiiiie e 40
2.2.5F0NKSIYONel BItiM.......uuueiiiiieii e e 40

viii



2.3. UItrasonik FIZYOterapi..........cuuuuuuuuummiiiiaai e 40

2.3.1. Ultrasonik Terapi Parametrelerinin Belirlenmesi..................... 41
2.3.1.1. Terapi Uygulanacak Bdlgenin Deripii...............c.cccevvvvnnnns 41
2.3.1.1.1.Deri Kalinhgi ve Fizyolojik Katmanlari......................... 42
2.3.1.2. DArbe OraNi......uiii e 43
2.3.1.3. GUG YQBUNIUZU.....coeeiieiii e 44
2.3.1.4. Ultrasonik Terapi SUreSi............cuuuurrrmmmmmmmeiiiniiieeeaeeeneeenn. 44
2.3.1.5. Ultrasonik Kargim Etkisi ( Ultrasonik Mixed Effect).......... 44
3. YAPAY ZEKA e 46
3.1.Yapay Zeka Nedir?. ... 46
3.2. Yapay Zeka TeKnolojileri.........cccovviiiiiieeeciieee e 46
3.2.1.UZman SIStEMIET........uuuiiiiiiiiiiiiiiie et 46
3.2.2.Makine Ggrenmesi ve Yapay Sinir@ari............ccceeevveeeireereennnn, 47
3.2.3.Genetik Algoritmalar...........oooe oo 47
3.2.4. Zeki Etmenler (Intelligent Agents ).......cccoevvrvviiiiiiiiiiciiieeeeenn. 48
3.2.5. Bulanik Kimeler Mangil................uuiiiiiiiinie e 48
3.2.5.1. Uyelik FONKSIYONIAI..........cceeeeeeieeres e 51
3.2.5.2. Bulaniklgstirma ( Fuzzification )...........ccoovviiiiiiceemennnennn. 52
3.2.5.3. Bulanik Onerméslemi.........c..ccoveveeiereciecie e e, 52
3.2.5.4. Durulastirma ( Defuzzification )..........cccceeeeeeesmmeeeeeeeeeenn 52
4. ULTRASONIK TERAPI CIHAZI TASARIMI ...oooiiiiiiiiceee s 54
4.1.Ultrasonik Terapi Cihazi Endustriyel-PC Donanimi............coeeeeeee.. 55
4.1.1. Ultrasonik Terapi Cihazi Kanal Kontrol Karti Tasar................ 56

4.1.1.1. Ultrasonik Terapi Cihazi Mikrodenetleyici Kontrolkiki
JLIE= 512 L | 01 TR 56
4.1.1.2. Ultrasonik Terapi Cihaz! Sinyal Karti Tasarimi.............. 58
4.2.Ultrasonik Terapi Cihazl Yaziliml..........eeeeriiiiniiiiiiinn 62
4.2.1. Ultrasonik Terapi Cihazi Endustriyel-PC Yazilimi.................. 62
4.2.1.1. Endustriyel-PC Bulanik Mantik Uygulamasi.................. 63
4.2.2.Ultrasonik Terapi Cihazi Mikrodenetleyici Kontrighrt
YaZIIMI e e 73
5. ULTRASONIK TERAPT CIHAZI TESTLER 1..cccoiiiiiiiccecce 74

5.1.Ultrasonik Terapicin Doku Benzeri Ortam Hazirlanmasi............... 76



5.2.Ultrasonik Terapicin Doku Benzeri Ortam Testleri ............co...... 78

6. SONUCLAR VE ONERILER .......coiiiiiie i e, 83
KAYNAKLAR e e e e e 87
EKLER ettt e e e et e e ennne s 93
EK. 1. Uyelik Fonksiyonlarigin Hazirlanan Kural Tabani......................... 93
EK. 2. US Terapi Cihazi IPC Yazilimi Bazi Kod OrtegK..........c...cccveenee... 104
EK. 3. US Terapi Cihazi Mikrodenetleyici YazihmaB Kod Ornekleri......... 113
EK. 4. Tezde Yer Alan Bazi Medikal Terimler.......c.ccoooveviiviiiiii, 115



CIZELGELER D iziNi

CIZELGE _ Sayfa
1.1. Ses dalgasinin farkli madde ortamlarinda geyhizi .............cooeeviiiinnnnns 4
1.2. Ultrason sistemlerinin tip alaninda kullanianéart..............cccccoeeiiennnnnne. 28
2.1. Terapi uygulanacak boélgenin deinli...........ccccoevviviiiieiiiic i, 42
2.2. Mod pals orani - gOreV OFANI..........cewmmmeeeerrrnnnniiieaaeeaeeeeerereeeerrnrrsnnnns 43
2.3. Doku durumu- gerekli YoINIUK...........ooveeiiiiiiii e 44
4.1. Yetgkinlerde vicut kitle indeksine gore bireyin durumu...................... 64
N = o | (U] o] - o S 65
5.1. Farkl ya gruplarinda yer alan insanlardan alinan verileman

gorgleri, bulanik mantik yazilimi ¢iktilari ve hata olar1........................ 75
5.2. Testicgin gerekli Veriler...........ooo oo 79
5.3. Sicaklik sensérinden elde edilen sonuglar............ccccevvveveviiiiiceeenennn. 80

6.1. Tasarlanan ultrasonik terapi cihazi ile literde yer alan veya piyasadaki

terapi cihazlarinin 6zellikleri kalastirimaslt............cocoooi e, 86

Xi



SEKILLER DiziNi

SEKIL _Sayfa
1.1. Ses dalgas! tayfl.....coue it 2
1.2. Bir ses dalgasinin yapisi ve parametreleri cu..coveovviiiiiiiiininn. 3
1.3.1ki ayri ortamda ilerleyen dalganin yansimasi vérkasi.................... 8
1.4.a. Ultrason dalgasinin yanSIimas..........coveeveiienienenee e e cmmmmn e 10
1.4.b. Ultrason dalgasinin yansimasi ve Kirllmasi...............cccoeeveeennnn. 10
1.4.c. Ultrason dalgasinin yansimasi ve sacgilmasl.............c.ccoeeeennnne. 11

1.5. Bir piezoelektrik kristalin Gzerine gerilim gylandginda formunun

(0 T ] PRSP 15
1.6. Yakin ve Uzak Alan bolgeleri..........covii i 16
1.7. Bir ultrason demetinin odak uzak|iodak dizlemi ve demet gghgi..... 16

1.8 Normal, icblikey kristal ve akustik lens ileagthnms ultrason demeti.... 17
1.9 Elektronik olarak odaklangwltrason demeti...................c.eoevvvvvennn. 18
1.10. AKSial GOZUNUIMUK ... ..ueie i e e e e e e e 19
1.11. Lateral ¢OzUNUIIUK. .........ovee i e e e 19

1.12. Ultrasonda kullanilan lineer, sektér ve kdessproblar ve ekran

Uzerinde okan goruntllerin bIGIMi.........coee i e 20
2.1. 1 MHz ve 3 MHz frekansindaki ultrasonik daggat sinir bélgeleri......... 45
3.1. Genel bulantk mantik SiStemMi..........c.oviiiii i 50
3.2. Takagi-Sugeno-Kank Bulanik Sistemi...............ccooiiiiiiies s v 50
3.3. Bulaniklatirma- Durulgtirma birimli bulanik sistemi. ....................... 51
3.4. Ucggen, yamuk ve cagrési Uyelik fonksiyonlari.............................. 51
4.1. Ultrasonik terapi cihazi diyagrami.......ccceeeeeeeeeeiiinneeeeeeeeeeeeeeeeiiieiinnen 54
4.2. Ultrasonik terapi cihazi mikrodenetleyici kastkarti diyagrami.............. 57
4.3. Ultrasonik terapi cihazi mikrodenetleyici kaoitkarti devresemasi......... 58
4.4. Ultrasonik terapi cihazi sinyal karti diyagnam.............ccccceeeeiieieeeeennnnnn. 59
4.5. Ultrasonik terapi cihazi sinyal karti degemnasl..............coevvvvvvivvinniiinnennnn. 61

4.6. Ultrasonik terapi cihazi endustriyel-PC (IB@xilimi ekran géruntusd.... 63

4.7. Hastanin ya Uyelik fonKSIyONU..........ccocov i e, 66
4.8. Doku kalinlgr tGyelik fonksiyonu...........cccoiiiiiiiiiii e 68

Xii



4.9. Terapi sayisi Gyelik fonksiyonu.............ooooiiiiiiiiii e, 69

4.10. Vucut kitle endeksi tyelik fonksSiyonu.............cooivvieme v, 70
4.11. Ciks gicl Uyelik foNKSIYONU.......civiii i e e e e e, 17
5.1. Hazirlanan az Yoin Ortam..........o.uieiieie e e ee e ceeeee e e anens 77
5.2. Hazirlanan GOk YIN Ortam..........oooi i e e, 78
5.3. Hazirlanan deney dUz@e..............coeveiiiiiie i e 78

5.4.a. Denek 8 icin az gan ve ¢ok ygun ortam sicaklik dgsimleri............. 80
5.4.b. Denek 10 i¢in az gan ve ¢ok ygun ortam sicaklik dgsimleri........... 81
5.4.c. Denek 12 i¢in az gan ve ¢ok ygun ortam sicaklik dasimleri........... 81
5.4.d. Denek 13 i¢in az gan ve ¢ok ygun ortam sicaklik dgsimleri........... 81
5.4.e. Denek 17 icin az yon ve ¢cok ygun ortam sicaklik dgsimleri........... 82

Xiii



w 4 = =

«Q

01
0,
6

n

Vi
\'

Po

SIMGELER D iziNi

Dalganin ortamdaki yayilim hizi
Frekans

Dalga boyu

Dalga periyodu

Doku sertlgi

Kitle yggunlugu

Dokunun siktirilabilirli gi

Gelme agisli

Yansima acisi

Kirllma agisi

Birinci ortamin kirilma indisi

ikinci ortamin kirilma indisi

Ultrason dalgasinin birinci ortamdaki yaylimaihiz

Ultrason dalgasinin ikinci ortamdaki yayilma hizi

Gelen dalganin gtcu

Istenen dalganin glict
Referans dalganin basing ggnli

Istenen dalganin basing geili
Spesifik akustik empedans
Ortam ygunlugu

Kristalin kalinlgi

Piezoelektrik malzeme igindeki sesin yayilnma h

Probun istenilen ¢caima frekansi

Xiv



fsapma
fy
Vk

o k-s

Minimum demet gexgili gi

Yansiyan ekolarin frekanslarindaki sapma
Transduser frekansi

Kan akim hizi

Ses demeti ile kan akdogrultusu arasindaki aci

Bir bulanik kimeye Uyelik (aidiyet) gieri

XV



KISALTMALAR D 1ZiNi

us Ultrason

IPC Endustriyel Bilgisayar

A-Modu Genlik Modu

B-Modu Parlaklik Modu

M-Modu Hareket Modu

Cw Surekli Dalga ( Continuos-Wave )

PW Dubleks Dalga ( Pulsed-Wave )

CD Renkli Doppler ( Color-Doppler )

MR Manyetik-Rezonans

RF Radyo Frekans

PZT Lead-Zirconate-Titanate

TSK Takagi-Sugeno-Kank

BM Bulanik Mantik

VKIi Vicut Kitleindeksi

EMK Elektromotor Kuvveti

SATA Spatial Average-Temporal Average
Intensity

HIFU High Intensity Focused Ultrasound

AR Autoregressive

XVi



1. GIRIS

Ultrason [ ultrasound ( US ) — sesoétesi | insaraguln Ust §itme seviyesi olan 20
KHz ve (zeri dalgalara verilen addir. Tabiatta bazanhlar yaamlarini

surdurebilmek icin ultrasonik dalgalardan yaranini Yarasalar yonlerini bulmakta
veya avlarini tespit etmekte, balinalar derin diemde yonlerini bulmakta ultrasonik

dalgalardan yararlanmaktadirlar. [1, 2]

Insanglunun ultrasonik dalgalari kfetmesi 17.ylzyilin sonlarina denk gelmektedir.
1790 yilinda Lazzaro Spallanzani adiialyan biyolog, yarasalarin karanlik
magaralarda kendi Urettikleri ultrason dalgalarini leyerek yollarini bulduklarini
tespit etti. Ancak 1881 yilina kadar insgho ultrasonik dalgalari Uretemegtir.
1881 yilina gelindiinde Pierre Curie piezoelektrik kristallerdeki djemi ve basing
arasindaki igkiyi kesfetti. Bu keif modern bir ultrason probu ajturmak icin
gerekli olan ilk adimi olgturdu. Boylece ultrasonik dalgalar ilk kez insanlar
tarafindan dretilny oldu ve ultrasonik dalgalar alanindaki galalar hiz kazandi.
Titanik faciasindan sonra, Paul Langevin bgtaiani algilamak i¢in hidrofonu icat
etti. Hidrofon, ilk ultrason transdiseriydi. Hidom deniz ortamina guk frekansl
ses dalgalarini gonderebiliyor ve yansiyan dalgalassarili bir sekilde
algilayabiliyordu. I. Dinya sagasirasinda hidrofon denizaltilari tespit etmelkaici
kullaniimistir. Hidrofon, ultrason tarihinde 6nemli bir adimdd930’lu yillarda
Avusturya’li genc psikiyatrist Dr. Karl Dussik, baytimdorinin tghisi amaciyla
ultrason resimlerini kullandi. Bu kullanima hipegplografi adi verildi. Dr. Karl
Dussik, yankilanan ses dalgalarini kaydetmek igityar duyarli kait kullandi.
Boylece ultrasonik goéruntileme gi@mis oldu. 1940°h yillarin sonunda George
Ludwig ultrason alaninda camalar yapti. Bu ¢aymalarda, radar veya sonarlarda
oldugu gibi dalga gonderip, yansiyan dalgalardan eldderdbilgileri ekranda
gosteren bir ara¢ gelirdi. Ludwing, ses dalgalarinin hayvan doku, orgam
kaslarinda ilerlemesini inceledi. Ludwig’in yagitcalsmalar ve gelitirdigi arag ile
ultrason teknolojisinin temelleri atildi. Bu gahalarin ardindan ultrason sadece tip



alaninda dgil diger alanlarda da kullanilmaya devam etti ve guntraie&nolojinin
her dalinda kullaniimaktadir. [1, 2, 3]

1.1 Ultrason ve Dayandgl Temel Prensipler

1.1.1 Ses Dalgalari

Ses dalgalari, dwusal bir dalga hareketidir. Yayifgliortamda tekrar eden sgkdlik

ve seyreklik bantlari okturur ve busekilde ilerlerler. Sikgiklik bantlari ortam
basincina gore artgibasing alanlarini ve seyreklik bantlar ise yagildrtam

basincina gére azalgnbasing alanlarini ifade etmektedir. Bu basing ddélgnin

olusabilmesi icin bir ortam gereklidir. Bu nedenle shikta ses dalgalari
ilerleyemez.[1,4]

Ses dalgalar frekanslarina gore dort gruba akmliinsan kulgnin duyarlihk
sinirlar olan 20Hz ile 20 KHz frekanslarl araskidses dalgalarinssitilebilir ses,
isitilebilir sesin alt frekansi olan 20Hz’nin altindadalgalara ses-alti (infrason),
isitilebilir sesin Ust seviyesi olan 20KHz frekank LOMHz frekanslar arasindaki
dalgalara ultrason ve 10MHz'nin Uzerindeki frekandbki dalgalara ise ses-Usti

(hiperson) dalgalar denir. [4]

O Hz 20 Hz 20 KHz 10MHz

infrason isitilebilir ses Ultrason Hiperson

Sekil 1.1. Ses dalgasi tayfi

1.1.2 Ses Dalgasinin Ozellikleri

Ses dalgalari, tretiimesi veya yayilabilmesi igindstama ihtiya¢ duyarlar. Uretilen

bir dalga tepe ve vadi olarak adlandirilan iki l®jlg sahiptir. Bir tepeden gir



tepeye olan mesafeye bir dalga boyu denir. Heradkémdine has bir dalga boyuna
sahiptir. Bir dalganin normal konumuna gore yiukselraya alcalma mesafesine ise
genlik denir. Dalganin sahip olgu enerjinin miktarina ke olarak genlgi

desismektedir. Dalganin gergli artarsa enerjisi de artmaktadir. [5]

Basing

Zaman

T2

Sekil 1.2. Bir ses dalgasinin yapisi ve parametreleri

Ses ve elektromanyetik dalgalarin hiz, frekansalgadboyu ilgkisi
V= Af (1.1)

ile verilir. Burada

v : Dalganin ortamdaki yayilim hizi &n/
f : Frekans (Hz)

A : Dalga boyunu (m) ifade etmektedir.

Dalganin periyodu cinsinden de, T (s),
vV=AIT (1.2)
ifade edilebilir. [5,6]

Ses dalgalarinin yayilgh ortamin tirt, ygunlugu, 1sisi ve dier bazi faktorleri ses
dalgasinin yayilma hizini belirler. Ses dalgasipayildigi ortam y@unlastikca
yayllma hizi o oranda artar. Ses dalgasinin baddeiar icerisindeki yaylima hizlari

Cizelge 1.1.’de verilmstir. [6]



Cizelge 1.1.Ses dalgasinin farkli madde ortamlarda yayillma hiz

Madde Yogunlugu (gr / cnr) Ses Hizi (m/s)
Hava 0.001 330
Yag 0.93 1450
Su 1.0 1540
Yumusak doku 1.04 1560
Kemik 1.81 4080
Aliminyum 2.7 6400

Bir dokuda ses dalgasinin yayilma hizi, dokunurtligerve dokunun kutle
yogunluguna bghdir. Ses dalgasinin bir ortamda yayilma hizi,ensttiksel olarak
su denklemle ifade edilngiir. [6]

v=,/B/g (1.3)

Burada,
B: Dokunun sertfii ( Bulk modulus ),

g: Dokunun kutle ygunlugudur.

B=1/k (1.4)
olarak yazilabilir.

k: Dokunun sikgtirilabilirli gidir.

Ses dalgasinin bir ortamda yayiima hizi dokunusteikabilirli gi kullanilarak,

v:/\/& (15)

seklinde de tanimlanabilir.

Insan vicudunda ses dalgasinin yayllma hizi ortalataek 1540 nys kabul
edilebilir. [6]



1.2 Ultrasonik Dalgalar

1.2.1 Ultrason (Ultrasound) Nedir?

Insan kulginin isitme Ust frekansi olan 20 KHz ile 10MHz apahdaki ses
dalgalarina ultrasonik dalgalar denir. Ultrasongtgalar tipta farklh amaclarla farkl
frekanslarda kullaniimaktadirlar. Ogfie teshis amaciyla kullanilan ultrason

dalgalari 2 MHz ile 10 MHz frekanslari arasindafit.

Radyo dalgalar ile ultrasonik dalgalar arasindgi yabariyle temel farklar vardir.
Bu temel farklardan en 6nemlisi ultrason dalgalarmekanik dalgalar olmasidir. [7]
Ultrason teknolojisinin temelinde darbe-yansimailsg-echo) prensibi vardir. Yani,
bir ultrason darbesi, hedef bdlgeye gonderilir. @arbe hedefe carpar ve yansir.
Yansiyan dalga geri alinir ve hedef bolge ile ilggriler elde edilir. Bu yansiyan

dalgaya eko ( echo ) dalgasi denir. [7,8]

Dogada ultrason sistemini yarasalar ve yunus balrkiaravlanma ve yonlerini tayin
etmekte kullandiklari bilinmektedir. Bu canlilar nék alinarak gedtirilen ilk

cihazlar askeri amacli sonar ve radar cihazlard,v]

Sonar ve radar sistemlerinin temel gorevi; gozleibeyen nesneleri belirlemek,
siniflandirmak ve izlemektir. Tibbi goruntilemedeull&nilan ultrasonografi
sistemlerinde de amag¢ gozle gorilemeyen dokulaglmdnmesi, siniflandiriimasi

ve izlenmesidir.

Ultrason sistemlerinde prob, akustik jel (zerindeiicutla temas halindedir.
TransdUser vasitasiyla dretilen ultrason dalgalamcelenmek istenen vicut
bdlgesindeki anatomik yapidan yansiyarak geri déneknatomik yapidan yansiyan
ekolar yine ayni transdiser vasitasiyla geri aliBu veriler glendikten sonra
ekranda goruntulenir, video kayit cihazi ile kayiiedveya yazici ile k@ida

yazdinlir. Tibbi uzman bu gorunttlerden yaralakarédcudun i¢ anatomik yapisinin

yani sira tumor veya kist gibi anormal yapilar haklia da bilgi sahibi olur.[7,8]



1.2.2 Ultrasonun Kullanim Alanlari

1.2.2.1 Medikal Alanda

o Tanisal Olarak: Vicut igerisindeki dokularin goértnttilenmesinde.
o Tedavi Araci Olarak:
» Fizik tedavide dokularin isitiimasinda,
» Kiricl etkisinden yararlanilarak safra kesesi vebrbé&
taslarinin kirilmasinda,
= Ust solunum yolu rahatsizliklarinin tedavisindeefjéirolan
sqzuk buhar tretiminde (Nebulizator),
o Tibbi cihazlarin mikro seviyede temigiini sazlamak icin temizlik

sivisini yiksek frekanslarda tigtemek amaciyla kullantlir. [9]

1.2.2.2 Endustriyel Alanda

0o Havada yayilabilmeleri nedeniyle, mesafe tespitinde
kullaniimaktadir.
0 Suda yayilabilirlgi nedeniyle;
= Sivilarin zehirli gazlardan aritilmasinda,
= Seviye olgumlerinde,
» Cesitli aletlerin sterilizasyonunda kullaniimaktadi®]
o Katilarda yayilabilirlgi nedeniyle;
» Katl Urinlerdeki catlaklarin tespit edilmesinde,
» Yiksek frekanslarda titggn hareketi olgturabilmesi
sebebiyle metal ve plastik kaynaklarinda kullanKtadir. [9]
0 Yuksek frekansli su dalgalan eturabilmesiyle, tekstil, metal
kaplama ve saatcilik gibi hassas temizlik gerektsanayi kollarinda
kullaniimaktadir. [9]



1.2.3 Ultrasonik Dalgalarin Etkileri

Ultrasonik dalgalarin etkileri Gic anaghé altinda incelenebilir.

1.2.3.1 Fiziksel Etkileri

o Kabarcik Olusumu: Yuksek siddetli ultrason dalgalar sivilara
uygulandginda, kabarciklar meydana gelir. Bu teknik kullarak
sivi icerisindeki kati cisimlerin sivida ¢ozinmeleeya bakterilerin
parcalanmalarinda kullanilir. [6,9]

o IsiI Etkisi: Ultrason dalgalarinin bir kismi ilerlggdliortamin tirtine
bagli olarak farkli oranlarda emilirler. Bu emilen dalar ortam
Isinmasina neden olur.

o Sis Olusumu: Sivi icerisinde ilerlemekte olan ultrason dalgaar,
sivi ylzeyinden havaya yansimasl sirasinda, siekilerini de
havaya puskurtirler ve sivi ylizeyinde bir sis tabasur. Bu ilkeden
yararlanilarak sguk buhar Ureten cihazlar tretilmektedir. [6,9]

o Gazdan Aritma: Katilarin veya sivilarin icerisinde ¢ozungnélan

gazlar, ultrason dalgalari yardimiyla aynlabilirler. [9]

1.2.3.2 Kimyasal Etkileri

o Ultrason dalgalari yardimiyla kimyasal reaksiyomahizlanmasi,

maddelerin  oksitlenmesi, kristajleesi, kaynama sicakinin

dismesi ve molekul zincirlerinin pargalanmasglsaabilir.

1.2.3.3 Biyolojik Etkileri

o Isi Etkisi: Ultrason dalgalari yardimiyla dokularin sicgkiin

artmasi sglanabilir.



o Mikro Masaj Etkisi: Ultrason dalgalari bir dokuda yayilirken,
hiicreler periyodik basing geimine maruz kalirlar. Bu etkiye mikro
masaj etkisi denir.

o Elektriksel Etkisi: Bazi selllloz ve protein molekulleri, piezoelektrik
malzeme gibi davranirlar. Bu molekiller ultrasonlgdéarinin
olusturdusu basing dg@simine maruz kaldiklarinda elektriksel olarak
kutuplanirlar. [9]

o Ivme Etkisi: Ultrason dalgalari bazi kist veya safrakesesi ¢gbi

olusumlarin buyuk bir ivme ile titrgnelerine sebep olurlar. [6,9]

1.2.4 Ultrasonik Dalgalarin Fizgi
1.2.4.1 Yansima, Kirllma, Sacilma ve Zayiflama

Akustik dalgalar da optiktekiik gibi yansiyabilir ve kirilabilirler. Optiktekiik icin
gecerli olan yansima ve kirilma kurallari akustédgalar icinde gecerlidirSekil
1.3'de iki farkli ygunluga sahip ortamlarin arasinda hareket eden dalganin

yansimasi ve kirilmasi gosterigtii. [10]

Birbirinden farkli yg@unluga sahip doku ylzeylerinden yansiyan ultrason

dalgalarinin algilanmasi ultrasonografi sistemlartemel dayanadir. [10]

Yansiyan Dalga

'\

e
©1

Gelen Dalyv

n1v1

Sekil 1.3.1ki ayri ortamda ilerleyen dalganin yansimasi verkasi



Yansima agilari gtir,

6:=0, (1.6)
0, : Gelme agisi,
6, : Yansima agisil,
ny : Birinci ortamin kiricilik indisi,

n, : ikinci ortamin kiricilik indisini ifade eder.

Ilerledigi ortamdan farkli ygunluktaki bir doku ile kanlasan ultrason dalgalari

kirilarak ikinci ortama gecerler. Bu olayda da $i@sasi gecerlidir.

nb _ v (L.7)
Sng, v,
Burada:

0, : Gelme agisini®}
6, : Kirllma agisini {)
vy : Ultrason dalgasinin birinci ortamdaki yaylimaihiZ m/s)

V2 : Ultrason dalgasinin ikinci ortamdaki yayillma hizi m/s ) ifade eder.

Sekil 1.3 incelendiinde v < v, ise8; <06, olur. Bu matematiksel formulasycu
anlama gelmektedir; ultrason dalgassigki yogunluga sahip bir ortamdan yuksek
yogunluga sahip bir dier ortama gecmektedir. Benzgkilde v > v, ise 8; > 6,
olur. Ultrason dalgasi yuksek ganluga sahip ortamdan dahasdit yogunluga sahip
ortama gecmektedir. d&r ultrason demeti yiuksek gonluga sahip ortamdan daha
distk yogunluga sahip dier ortama belirli bir agidan daha gebir aci ile gelirse o
zaman dier ortama gecemez ve tamami yansir, hicbir dalger dirtama gecemez.
Bu Ozel bir durumdur ve bu aciya kritik agenilir. Bu aci iki farkli ygunluga
Ozeldir. Yaunluk desisirse acida d#sir. Snell yasasi kullanilarak, vicut icin
1540 m/s,8, = 90 ° alinirsa ve kemik igin ( = 4080 m / s ) kritik agi
hesaplanginda; = 22° bulunur. [10]



1.2.4.2 Ultrasonik Dalgalar - Doku Etkilesimi

Ultrason dalgalari diizgin ve biyik yizeylerde yawesikirilirlar. Ancak dokularin

icerisinde farkli ygunlukta ve homojen olmayan Kkitleler bulurgdmdan dolayi

ultrason demeti bu tur kitlelere carpar, saciliyde deistirir. [10]

Eger,
I.

Gelen ultrason demeti gelacisi kritik agidan blytkse yansiSdkil 1.4.a)
Gelen ultrason demetinin bir kismi yansitilir, kal&irihr ve ilerlemeye
devam eder. Gegen ultrason demetinin bir kismhsagsekil 1.4.b )

Ultrason demeti yizeye dik olarak gelirse, yluzeydamsiyan dinlarin
blyuk bir kismi probasaret guclendirici olarak geri déner. Gecen ultrason

demetinin tamamina yakini saciliSekil 1.4.c)

Sekil 1.4.’de bu olaylar gérilmektedir.[10]

* *
\ 00 o ¢ °
e @ L
et pepenteftepefetate) [ ] L] ®
7777777777777777777777777 \ e @ ... °
Tam Yansima {}
Ortam 1 Ortam 2

Sekil 1.4.a.Ultrason dalgasinin yansimasi

’ Yansima
Ortam 1 Ortam 2

Sekil 1.4.b. Ultrason dalgasinin yansimasi ve kirilmasi
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Sekil 1.4.c.Ultrason dalgasinin yansimasi ve sagilmasi

Teshis amaciyla kullanilan ultrason sistemlerinde t diérkl tirde saciima meydana
gelir.

Sacilmaya yol acan parcgm boyutlarinin ultrasonun dalga boyundan c¢ok kuguk
olmasi durumunda birinci tip saciima g@lw ve bu tip saciimaya Rayleigh saciimasi
denir. [10]

Ultrasonun dalga boyu sacilmaya yol acan paggacboyutlarina gt olmasi
durumunda ikinci tip saciima meydana gelir ve buudwa orta parcacik saciimasi

(intermediate particle scattering ) denir. [10]

Sacilmaya yol acan parcgm boyutlarinin ultrasonun dalga boyundan c¢ok buylk
olmasi durumunda Uclncu tip saciimasalwe bu tip saciimaya yansitici ( specular)

saciima denir. [10]

Gelen dalganin gepi ve engebeli bir ylzeye carpmasi veya dalga boyu
duzensizlikleri olmasi durumunda dérdincu tip sagallmeydana gelir ve bu tire

daginik ( diffuse ) sacgiimasi denir. [10]

Ultrason demetinin gucl dokulardan gecerken zayiflditrason dalgalarinin
yogunlugunun azalmasina fka bir deygle sahip oldgu enerjinin bir kismini
kaybetmesine yol acan zayiflamaya ( attenuatioreeg olan l¢ temel faktor
vardir:[6]
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i.  Birincisi sggurma ( absorption )'dir. Dokudan gecen ultrasongasinin
enerjisinin bir kismi doku tarafindan g@oulmaktadir. Sgurulan enerji

dokuda IsI olarak ortaya cikar. [6]

ii. Ikinci faktor ise sacilmadir. Ultrason demetinin iBagsi sonucunda birim

alandan gecen enerji miktar1 azalir. [6]

i. Uclnctu faktor ise ultrason demetinin odak uzaklkadar formunu
bozmadan ilerlemesidir. Odak uzakhdan sonra gegleyerek yayilir.
Ultrason dalgasinin enerji gonlugu kesit alaniyla ters orantili olgundan,
ultrason demeti geglediginde kesit alani artagendan dokudan gecen enerji

yogunlugu azalir. [6]

Ultrason demetinin zayiflamasinda dokunun tipi,iidgli ve dalganin frekansi
etkilidir. Zayiflama, doku kaling ve frekans artarsa artar. Algcak frekansl ultraso

dalgalari derin dokulara kadar etki edebilir. [10]

Guc cinsinden zayiflamayi ele alirsak:

Sinyal seviyesi (dB) =10logPR,/P  desibel (dB) (1.8)
olarak yazilabilir.

Py : Gelen dalganin gticunu

P : Uretilen dalganin giicunu ifade eder.

Zayiflamayi, ultrason dalgasinin basincinin  ggnlcinsinden ifade etmek

muUmkuindur.[10]

Sinyal seviyesi (dB) =20log(A /A) (1.9)

A: : Referans dalganin basing ggimli
A, : Uretilen dalganin basing getihi ifade eder.
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1.2.4.3 Akustik Empedans

Akustik empedans, yankinin ghlasinda direkt etkili olan ve ortamin Ozahi

belirleyen bir dgiskendir ve matematiksel olarak, [10]

Z=p.v (1.10)
seklinde ifade edilebilir.

Z: Spesifik akustik empedans, MKS birim sistemiriiyl=kg.m™.s " olarak
tanimhdir,

p : ortam y@unlugunu,

v: ultrason dalgasinin ortamdaki yayillma hizindé&ader.

Empedans ( Z), sertlik ( B ) cinsinden ifade eddi [10]

z=/pB (1.11)

yazilabilir.

Denklem 1.11'de goruldiii Gzere sertfi yuksek olan dokularin akustik

empedanslari da yuksek olmaktadir.

1.3 Ultrasonik Dalgalarin Uretilmesi

Ultrason dalgas! bir tir mekanik enerjidir. Ses gdirinin kayna titresen
cisimlerdir. Bu cisimlerin yiksek frekanslarda éfimeleri sglanirsa ultrason

dalgalari uretilebilir.

Ultrason cihazlarinda dretilen ses dalgalarininkdnsi 10 MHz seviyesine
ulasmaktadir. Fakat bu Ust sinir bazi 6zel amach zt#nda daha da yuksek
frekanslara cikmaktadiinsan kul&l, 10MHz'ye ulaan yuksek frekansa sahip ses
dalgalarini algilayamaz. Ultrason cihazlarindarasgthin dalgalar transdiser denilen
araclarla elde edilir. Transduserler elektrik sifgrani ses dalgalarina ve yansiyan

ses dalgalarini tekrar elektrik sinyallerine ¢eleri [6,10]
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1.4 Transdiserler

Ultrason cihazlarinda ultrason dalgalarinin Ured#im dokulara gonderilmesi ve
dokulardan yansiyan ekolarin saptanarak elektrikyasine dongtlridlmesinden
sorumlu elemandir. Transduserler elektrik sinyalieges dalgalarina ve yansiyan ses
dalgalarini tekrar elektrik sinyallerine cevirirléfransdiserlere klinik pratikte prob
da denilmektedir. Problar icerisinde piezoelektrizellige sahip transdiser
elemanlari vardir. Ultrason problarinin yapising#lii piezoelektrik 6zefie sahip
kursun-zirkonat-titanat (PZT) seramikullaniimaktadir. Probun yapisinda kullanilan
piezoelektrik maddenin kaligh Uretilen ultrasonik dalganin frekansiyla
baglantilidir. Bu malzemenin kaligh, Uretilecek dalganin, dalga boyunun yarisina
esit olmalidir. Dolayisiyla her transdiiserde Uretilgtnason dalgasi sabit bir frekansa
sahiptir. [1]

Ultrasonik probun hangi frekansta gaka belirlendikten sonra, bu frekansta

calismaya uygun kristal kalirdi belirlenir.

Ultrasonik probu olgturan piezoelektrik kristalin kalirgd,[7]

d=%fp (112

formuli kullanilarak hesaplanabilir.
d : Kristal kalinlgi (m)
c : Piezoelektrik malzeme icindeki sesin yayilna (3780 m/s)

fp : Probun istenilen ¢aima frekansini ifade eder ( Hz ).

Bir piezoelektrik kristalin Uzerine gerilim uygulasa, uygulanan voltajin
polaritesine, kristalin geometrisine ve ilk polasyonuna bl olarak piezoelektrik
kristal boyuna, enine veya radyal olarak cevrestlugru gengleyebilir veya
daralabilir. Eer piezoelektrik kristale belirli yonde kuvvet uygnirsa bgka bir
deyssle kristal stres altinda kalirsa, uygulanan kuvvgtinine bgl olarak kristalin
Uzerinde elektriksel ylUkler cur. Daralip genieme hareketleri sonucunda

ultrasonik dalgalar okwr. [10]
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Sekil 1.5’te bir kristale gerilim uygulanginda kristalin daralmasi gorilmektedir.

E.>E,>E,
ifirE1
Daralma
Sekil 1.5. Bir piezoelektrik kristal Uzerine gerilim uygulagthda formunun
degisimi

Transdusorler ultrason dalgalarini Gretmek, hedéfgdye gondermek, hedef
bdlgeden yansiyan dalgalari almak ve bu dalgalekirgk sinyallerine dongtiirmek

amaciyla kullantlirlar.

Ultrason dalgalarin tretilmesinde odaklanmgarir transdiser kullanilirsa belirli
mesafeden sonra bu dalgalar gkyierek dailirlar. Bu mesafe elektromanyetik
teoride kagilasilan yakin alan (Fresnel zone) ve uzak alan (Fraigmhzone)
kavramlariyla benzerlik gosterigekil 1.6'da bir ultrason transdiserinden ¢ikan bir
dalganinsiddetinin ( pressure ), mesafeyeghalarak dgisimi gosterilmgtir. [10]
Odaklanmg transduserler oldiu gibi odaklanmamgi tansduserler de vardir.
Odaklanmany transduserler kullanilarak odak mesafesi ( foeage ) icindeki

nesnelerin net bigekilde goruntilenmesine imkan verir.



Basing, Genlik
r
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Aksiyal Uzunluk

Sekil 1.6. Yakin ve uzak alan bolgeleri

Sekil 1.7°’de gorilecg Uzere, bir transdiserden yayilan ultrason denmetiodak
uzaklgl ( focal range ), odak duzlemi ( focal plane )mmimum demet gesgligi (
W ) gosterilmektedir. Burada gosterilen 12 dB sjnalalganin genginin % 25’e
indigi bolgeyi belirleyen sinirdir.[10]

Odak duzlemi -12dB

2W 2w

w
Odak mesafesi .

-12dB

Sekil 1.7. Bir ultrason demetinin odak uzagl) odak diizlemi ve demet gehgi

1.4.1 Transduserlerin Odaklanmasi
Transduserler iki yontemle odaklanabilirler.
Birinci yontem, mekanik odaklama amaciyla piezotlklkristalin optik esasli (dtiz,

icbiikey vb. gibi)sekillerde Uretilmesi veya akustik lensler kullanasndir. Sekil
1.8’de bu tur odaklama gortlmektedir.[1, 10]
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Duz Kristal

Igbukey Kristal

/—CH:I/ e
-

| +—— Odak Uzakhg

Duz Kristal

// Akustik

Sekil 1.8. Normal, icbukey kristal ve akustik lens ile odaking ultrason demeti.

i

§

Ikinci yontem ise odaklanmibir ultrason demeti elde edebilecgikilde 7 veya 8
kristalin bir araya getirilerek gruplandiriimasidBu gruptaki kristallerin bamsiz
olarak belirli bir gecikmeyle tetiklenmesi sonucanddak uzakfii ve demet yonu
degistirilebilir. Zaman gecikmesi ayarlanarak demetimlgindirilmesi sglanir. Bu
sekildeki odaklama yontemine elektronik odaklamaideBger bir gruptaki tim
elemanlar ayni anda tetiklenirse odaklanmglaseamaz. Sekil 1.9'da elektronik

odaklama yontemi goérulmektedir. [1,10]
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Sekil 1.9. Elektronik olarak odaklanmultrason demeti

1.4.2 Transduser Cozunurligl ( Resolution )

Ultrason sistemlerinde cihazin ¢6zungili cihazin iki farkli dokunun detaylarini
ayirt edebilme gucuna gosterir. Aksial ve laterthak tzere iki tir ¢ozunurluk
vardir.

1.4.2.1 Aksial Cozunurlak

Ultrason demeti ile ayni gou Uzerindeki iki farkli doku grubunun ayirt

edilebilmesidir. Fizik prensipleri ele alirfginda, aksial ¢ozundrlik gonderilen darbe
suresinin yarisi kadar olabil§ekil 1.10’da aksial ¢ozunurltik gorilmektedir.[1,10]
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Aksial Gozunurlik

Sekil 1.10. Aksial ¢cozunurluk

1.4.2.2 Lateral Cozunarluk

Ultrason demetinin dgultusuna dik dizlemdeki iki noktanin ayirt edileesidir.
Ultrason demetinin yayillim geghigi azaldik¢a, lateral ¢Ozandrlik artar. Lateral
¢cozunarliglin en yuksek oldtu bolge odak mesafesidir. Lateral ¢ozunurlik yuksek
frekanslarda artmaktadir. Fakat ultrason dalgalarin dokulara ulamamaktadir.
Bu nedenle derin dokularin incelenebilmesi icintpyaizeyi gendletiimeli ve duk
frekanslarda cajilmahdir. Sekil 1.11'de lateral ¢bzunurluk gorulmektedir.[1]10

Lateral Gozilndrliik

Sekil 1.11. Lateral ¢ozunarluk

1.4.3 Transduser Turleri

Tipta ultrason sistemleri farkli amaclarda kulld@gindan, farkli amaclara yonelik
farkll formlarda transduserler Uretilmektedir. Tsdiserlerin tlrine gore Uretilen
ultrason demetinigekli degismektedir. Bu farkhlik ultrasonun kullanilagiabdlgeye

gore belirlenmekte ve ekranda ghm goruntintrsekli de kullanilan transdisere

gore dgistirmektedir. Ultrason cihazlarinda kendilerine 6zbigime sahip olan
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lineer, sektor ve konveks turinde problar kullamktadir. Bu problarda turlerine
gore farkl sekilde dizilmg c¢ok sayida piezoelektrik eleman kullaniimaktadir.
Ultrasonda kullanilan lineer, sektor ve konvekshpao ve ekran lUzerinde alan

goruntilerin bicimiSekil 1.12’'de gosterilngtir.[1]

[ﬁ] /ﬂ\

C )

Hon H

Sekil 1.12. Ultrasonda kullanilan lineer, sektér ve konveks bfao ve ekran

Uzerinde olgan goruntulerin bigimi.

1.4.3.1 Lineer Problar

Lineer problarda dgrusal birsekilde dizilmis cok sayida seramik transdiser elemani

kullaniimaktadir. Lineer problarin aiturdusu gorantiler dikdortgegeklindedir.[1]

1.4.3.2 Sektor Problar

Sektdr problar ise tabangagida olan koniseklinde bir gériinti meydana getirirler.

Sektdr problarin vicutla temas ettikleri yluzeyincltki olmasina @men, goruntu

alanlari genitir. Sektor problar ¢ farkkekilde Gretilmektedirler.[1]
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i.  Mekanik problar: Hareket edebilen Transduser iletilan veya sabit bir
transduser ile Uretilen ultrason dalgalari hareketlayna vasitasiyla, belirli
bir bolgeyi tarayacakekilde viicuda gonderilir.

ii.  Anuler problar. Birbiri icerisine gecmi halka seklindeki seramik
transduserler kullanilarak imal edilirler.

li. Faz atglemeli problar: D@rusal olarak dizilmi transdiiser elemanlari

gecikmeli olarak atdenir ve yelpazegeklinde bir etki alani okturulur.

1.4.3.3 Konveks Problar

Transdiser elemanlarinin gemir yay cizeceksekilde dizilmeleriyle olgturulurlar.
Bu turdeki problar ile elde edilen goruntu tepessik bir konik formseklindedir. Bu
problar, lineer ve sektdr problarin avantajlarairhaktadir.[1]

Ultrason problari kullanilaga boélgelere gore farkh frekanslarda ve boyutlarda
uretilirler. Yuzeysel dokulari incelemek amaciyésdrlanan ultrason problari, derin
dokularin géruntilenmesinde daali olamaz. Yuksek frekansli ultrason dalgalar
derin dokulara ukmadan absorbe olarakddetini yitirmektedir. Bu sebeple, bazi
organlarin incelenebilmesi icin incelenecek orggaklastirilabilen endokaviter ve
endoskopik ultrason problarn tasarlagimm Endokaviter problar ile vicuttaki
bosluklari kullanarak ( g1z baslugu ) inceleme yapilir. Ultrason dalgalart mide gibi
icerisinde hava bulunan organlarda ilerleyergiedien endoskopik problar
gelistirilmi stir. Endoskopik problar ise mide gibi organlarierigine salinarak ici lgo

organ duvarlarinin géruntilenmesgkanir.[1]

1.5 Ultrason Sistemlerinde Gaoruntl Olgumu

Ultrason sistemlerinde kullanilan ses dalgalariekliirdalgalar dgildir. Aksine

kesikli darbeler turtindedir.3er ses dalgasi surekli gonderilirse, yansiyan e#ala

surekli olurlar. Bu nedenle ylzeyden ve derin dakid&n yansiyan ekolar

birbirlerine kargirlar ve sesin geldi derinlik tespit edilemez. ger ses dalgasi
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kesikli gonderilirse farkli derinliklerden gelenddari birbirinden ayirt edilebilir. Bu
sebeple hedef dokuya gonderilen ses dalgalariembifdzla dalga iceren, dalga
paketleriseklindedir. Ses dalgalarinin doku icerisindekildere hizlari sabittir. Her
bir ses dalgasi paketi gonderfigide ekolarin geri dénmesi beklenir ve geri dénen
ekolarin gek sureleri tespit edilir. Ekolarin gelsurelerine gore elde edilen veriler
kullanilarak ekrandaki gorunti satirlar halinde eelédilir. Burada bahsedilen
verilerin kaydedilmesi, analizleri, incelenmesi \gorintl olgumu, ultrason
cihazinin bilgisayarinda gercekie Vicudun real-time (aninda) goéruntilenmesi,
baska bir deysle Ultrason probu hasta Gzerinde gezdirilirken aekiaki gérintinin
surekli tazelenerek, devamg@inin sglanmasi, birim zamanda (s) hedef dokuya
gonderilen ultrason dalgasi paketi (pulsu) saynsiB00 ile 3000 arasinda olmasini
gerektirmektedir.[1,8]

1.5.1 Ultrason Goriintti Modlari

Ultrason sistemlerinde farkli prensiplere gore fiagirintuler olgturulmaktadir. Bu

prensipler ultrason gérunti modlari olarak isimieihd

1.5.1.1 Amplitude ( Genlik ) Modu ( A-Modu )

A modunda dokulara gonderilen ses dalgalari, farlheylerden farkh genliklerde

yansirlar. Yansiyan ekolarin genliklerine gore @egbir grafik elde edilir. Yansitici

yuzeylerden yansiyan ekolar grafik Gzerinde kiigjgeter halinde goraltrler. [1,10]

1.5.1.2 Brightness ( Parlaklik ) Modu ( B-Modu )

Dokulardan yansiyan ekolargiddetleri arttikgca gorunttideki parlaklik artmaktadi

Boylece farkh dokular kolaylikla gozlemlenebilmekir. En sik kullanilan ultrason
modu budur. [1,10]
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1.5.1.3 Motion ( Hareket ) Modu ( M-Modu )

M modu A ve B modu ile benzerlik gosterir. §rasal olarak yerkgnis

olusumlardan yansiyan ekolagiddetlerine gore parlak noktalar halinde gosteair

ayni zamanda bu noktalarin zamanglibdegisimleri de grafik olarak gosterilir.
[1,10]

1.5.2 Doppler Ultrasonu

Doppler ultrasonu kanin aki 6zelliklerinin incelenmesinde kullaniimaktadir.
Doppler etkisi Christian Andreas Doppler tarafinddaB842 vyilinda ilk olarak
tanimlanmgtir. Doppler etkisi, bir gozlemciye yakkan, sabit bir frekansa sahip ses
kaynainin frekansinda, artma yoninde frekans kaymasidarey gelmesidir.
Cismin uzaklamasi halinde ise ses kaymain frekansinda, azalma yoninde frekans
kaymasi meydana gelecektir. Ogive kornaya basarak bize gl yaklgan
otomobilin kornasinin sesi bize yafiken daha tiz ve bizden uzaiken daha bas
duyulur. Doppler etkisi ultrason sistemlerinde kualldginda hareketli bir nesneden
yansiyan ekolarin frekanslari, transdiserde Uretileltrason dalgalarinin

frekanslarindan farkh olacaktir. Yansiyan ekoldrekanslarindaki sapma, [1,11]

fsapmz 2.f.vik.(COSOis) /e (Hz) [1,11] (1.13)
fi . Transduser frekansi ( Hz ),
Vk . Kan akim hizi (m/s),
Os: Ses demeti ile kan agkalogrultusu arasindaki a¢i (derece),

c . Piezoelektrik malzeme icindeki sesin yrag hizi (m/s) ile ifade edilir.

Denklem 1.13'te ultrason dalgalarinin dokudakildere hizi ve ultrason dalgalarinin
uretildigi transduserin frekansi bilinginden, ses demeti ile kan akdogrultusu
arasindaki a¢i ve kan akhizi bu denklemin dgskenleridir. Ultrason cihazi
donanimi sayesinde Uretilen ultrason dalgasi ifesyan ekolarin frekansi arasindaki
farki saptayabilir. Ses demeti ile kansa#ogrultusu arasindaki aginin kosinugda

tespit edildginde kan alg hizi kolaylikla tespit edilebilir. Doppler sinyalnh frekansi
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insanlarin gitme frekans arafinda yer almaktadir. Tibbi uzman medikal inceleme
sirasinda doppler kaymasi seslerini dinleyebiliy11]

Doppler ultrason cihazlari surekli dalga (continuasse, CW), dubleks (pulsed-
wave, PW) ve renkli doppler (color-doppler, C@nak tzere ¢ farkh yapida
tasarlanmytir.[1]

1.5.2.1 Surekli Dalga

Surekli dalga doppler sistemleri, hedefteki doksyaekli ultrason dalgasi gonderir
ve yansiyan ekolarin frekans sapmalari hesapl&tnekli dalga doppler sistemleri
aksiyal rezolisyon icermeginden ekonun geldi derinlik tespit edilemez. Bu
nedenle ayni yansima gholtusunda birden fazla damar bulunuyorsagsrdobir

deserlendirme yapilamaz. Sirekli dalga ultrason sisemen cocuk kalp seslerinin

gorsellgtiriimesinde yararlaniimaktadir.[1]

1.5.2.2 Dubleks Sistemler

Dubleks doppler ultrason sistemlerinde B-modu atiregorunttsinde belirlenen bir
damar Uzerinde referans alinan bir bolgeden (kaiarange gate) yansiyan ekolar
degerlendirilir. Elde edilen ekolardaki frekans sapmas zamana gore
desisimlerinin grafigi (doppler spektrumu) monitérde cizdirilir.

Dubleks doppler ultrason sistemlerinde karsiakg¢ sekilde siniflandirilabilir.

Duz akim (plug akim) buyik atardamarlar igerisiflddeyen kan alg karakteridir.
Blyuk atardamarlarin bir kesitindeki kan sakuzi her bdlgedesétir ve doppler

grafiginde bir ¢izgi olarak gosterilir. [1]

Laminar akim ise atardamarlara kiyasla daha kigcitkerlarde gorilen aki

karakteridir. Bu alg tipinde damarin ortasindaki akinizi fazla olmasina ganen
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damar c¢eperlerine yaklddiginda sirtiinme nedeniyle kan gkizi diger ve doppler
grafiginde aks cizgisinin alti sifir dgrusuna kadar dolu gosterilir.

Tarbulan akim ise kan a#nin tersi yonine dgu olan aks karakteridir. Bu aka,
damar limeninde odan siddetli daralmalar neden olur. Doppler gpafide sifir
dogrusunun altindaekillerle gosterilir.

Dupleks sistemlerde elde edilen doppler giafien yaralanilarak kan akim hizlari,

akis karakteristikleri ve damara ait patolojiler inasddilir. [1]

1.5.2.3 Renkli Doppler

Renkli doppler ultrason cihazlar ekranin secilen bilgesinin (color-box, renk
kutusu) belirledii alandan yansiyan ekolarin doppler kaymasi hesapla
Hesaplanan frekans sapmasi kullanilarak damarlakdakn aks yoni ve hizi elde
edilir. Color-box icerisinde kalan vaskuler yapilani aks yonine ve hizina goére
renklendirilirken, dger alanlar gri tonlarla renklendirilir. Ultrasonatrsdiserine
yaklasan kan alglari kirmizi (veya mavi) renkle kodlanir. Bu durumtersi olan

uzaklgan kan alglari ise mavi ( yada kirmizi ) renkle kodlanir. Badlamada yava

olan akimlar i¢cin daha koyu tonlar ve hizli olaninalar iginse acik tonlar
kullantlir.[1,11]

1.6 Ultrason Artefaktlar ( Goruntu Kirlilikleri )

Ultrason sistemleri ile goruntilenecek bolgelegjtiedokulardan ( yg dokusu, ba
dokusu, kemik dokusu, kikirdak dokusu vb.) meydagemektedir. Ultrason
sistemlerinde dokulardan geri donen yankilarin,syd@ dokulardan etkilenmegi
varsayilarak goruntiler dretilir. Fakat farkh dddun sahip oldgu akustik
Ozellikleri sebebiyle ses dalgalarinin, tamaminin dokudan tekrar yansimasi,
istenilenden daha az yansimasi, istensigkilde kirilmamasi, fazinin dsmesi gibi

olumsuzluklar meydana gelmektedir. Bu olumsuzlukidirason goéruntilerinde
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kirlili ge, ¢ozunurlgin dismesine ve hataya sebep olur. Bu olumsuzluklardadite
denir. Ultrason sistemlerinde meydana gelen artisfiadunlardir.[1]

1.6.1 Akustik Bolge

Tas ve Kkalsifikasyon benzeri dokular ile bu dokularérey belirgin empedans
farkhligina sahip dokularin bir araya gelmesi, akustik &dtgarak nitelendirilir.
Dokular arasindaki belirgin empedans farglili sesin neredeyse tamaminin
yansimasina neden olur. Ses dalgasinin kalan kssndiokularda emile@gnden, ta

ve kalsifikasyon benzeri alumlarin arkasina gecemez ve busahlalarin arkasinda

akustik golge adiyla anilan siyah birgdo gozlenir. [1]

1.6.2 Arka Duvar Zenginlesmesi

Sivi iceren kist olgumlari ses dalgalarini dokulara oranla daha azrbbsetmesi
nedeniyle olgmaktadir. Gonderilen ses dalgasi, kistik salaun bitimine ayni
derinlikte bulunan yunyak dokuda ilerleyen ses dalgalarina oranla dalweapflar.
Bu olusumun arakasindan yansiyan ekolar daha gucli oteaakdiisere ugacaktir.
Bu nedenle kistin arkasindaki yugak dokular olmasi gerekinden daha beyaz
(hiperekoik) goruntrler. [1]

1.6.3 Kirllma

Ses dalgalari,ger ilerleme dizlemineggk konumlanmg farkli empedansa sahip bir
ortamla kagilasirsa ses dalgasinin yonu gaeebilir. Ses dalgasinin kirilmasini
sagilayan etkiler, bazi durumlarda farkli empedansapsalblgeler ekran Uzerinde
olmasi gereken konumdan farkli konumlarda gorintillesine sebep olabilir.
Kirllma etkisi uygulamada en fazla abdominal inoed¢erde duplikasyon-artefakti

olarak gorulmektedir. [1]
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1.7 Ultrasonik Dalgalarin Dokulara Uygulanmasi

Ultrasonik dalgalarin bir ortamdangéir bir ortama yansimadan gecebilmesi icin iki
ortamin karakteristik empedanslarinin uyumlu olmagrekir. Ses dalgalari
yayilabilmeleri i¢in bir maddeye ihtiya¢ duyarldsltrasonik transdiserden yayilan
ultrason dalgalari havada ilerleyemeygnden dolay! geri yansirlar ve transdisere
zarar verirler. Bu nedenle ultrason probu ile dedsindaki bgukta hava tabakasi

bulunmamalidir.

Transduser ile dokular arasindaki hava tabakasyemne empedans uyumunu
sgilayacak maddeler kullaniimalidir. Empedans uyumusaglayan maddelerin
disik emilim katsayisi, akustik diren¢ gibi bazi oiddirinin bulunmasi gerekir.
Pratikte kullanilan empedans uyumunglagan maddeler ise ultrasonik jel, mineral
yagl ve beyaz petrolatumdur. Immersion telinde ise empedans uyumunu

saglamak icin su kullaniimaktadir.[]12

1.8 Ultrason Sistemlerinin Tip Alaninda Kullaniimas

Ultrason sistemleri tipta ¢bhis ve tedavi alanlarinda kullaniimaktadir. Ultnaso
dalgalarinin fiziksel 06zelliklerinden yararlanilaragelistiriimis olan cihazlar
hastanelerde c¢ok genibir kullanim alanina sahiptir. Cizelge 1.2'de a#ton

sistemlerinin tip alaninda kullanim alanlari veritm.
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Cizelge 1.2 Ultrason sistemlerinin tip alaninda kullanim atan[13]

Hastalik Adi Tehis Alaninda Ultrason| Tedavi ve sfes Alanindg
Ultrason

Hamilelik siresince

bebein izlenilmesi

Tiroit bezi hastaliklari + +

Karacgerin incelenmesi + -

Safra kesesi hastaliklari yve

safra kesesi ari

Bobrek hastaliklari ve

bobrek talar

Idrar torbasi hastaliklari + -

Insan  Ureme  sistemi

hastaliklari

Baz! kanser turleri + +

Kalbin gozlenmesi + -

Kas hastaliklari, travmalairl + +

1.8.1Teshis Alaninda Ultrason Dalgalari

Yuksek frekansli ses dalgalarinin farklh ggomluga sahip dokularda, dokularin
Ozelliklerine gore sgrulmasi ve yansimalari sonucundahte alaninda da ultrason
dalgalari kullaniimaya gganmstir. Ultrason dalgalarinin ginimtzde bilinen binya
etkisinin olmamasi, MR ( magnetic-rezonans ) gilied gériunttileme ydntemlerine
gore oldukca ucuz olmasi sebebiyle kullanimi yalggmistir. Glinimiizde gelen
teknolojiyle birlikte 3 boyutlu gorintiler oturabilen ultrason cihazlari piyasada
yer almaktadir. Ultrason cihazlari farkli gumluktaki dokulari gorunttleyebilmesi
sebebiyle rontgersinlariyla gortntilenemeyen i¢c organ kanserlerirenkistlerinin
teshisinde Ustlnluk <dar. [9,14]
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Ultrason cihazlar genellikle batin (karin) orgamen tetkikinde kullaniimaktadirlar.
Ayrica gozun incelenebilmesine olanakglagan minyatir bgiga sahip gozin
yapisini géruntileyen cihazlar vardir. Anne karakidbebgin gelismesinin takip
edilebilmesi de ultrason sistemlerinin tip alanimtayaygin kullanim alanlarindan
birisidir. [9,14]

Gercek zamanh cahbilen ultrason cihazlariyla dokularin periyodikrdieetleri

kaydedilebilmektedir. Orrign, kalp rahatsizliklarinin  $hisinde kullanilan
ekokardiyografi cihazlari kalp kapakciklarinin Heaeteerini kaydederler. Boylece
hastaya hicbir rahatsizlik vermeden, kalp kapakciktla, kalp duvarlarindaki
hastaliklar kolaylikla belirlenebilir. [9,14]

Ultrason cihazlar ile bdbrek ve safra gibi orgadéa olgan tg veya kist gibi
istenmeyen olgumlar kolaylikla tespit edilebilir veekil ve blyuklukleri konusunda
bilgi sahibi olunabilir. [9,14]

Doppler Ultrason sistemleriyle damar tikanikliklae dokularda olgan dolgim

bozukluklari hastanin yam kalitesi azaltiimadan kolaylikla tespit edilebill1,14]

1.8.2 Tedavi ve Terapi Alaninda Ultrason Dalgalari

Ultrason dalgalari dokularda emilirler ve dokularisinmasini sdarlar, bu
Ozelliklerinden dolay! fizik tedavi alaninda dokuta derin isitiimasi amaciyla
kullantlirlar. Romatizmal hastaliklarin tedavisinddtrasonun bu 6zeffinden
yararlanilir. Kas dokularinin ultrason dalgalarrdyeni ile isitilmasi ve dokulardaki
kan dolaiminin artirilmasi ggdanabilir. Boylece dokularda ggeme ve grilarinda

azalma meydana gelir.[13,14]
Ultrason dalgalarinin suyu i1sitmadan buhgmaalarindan yaralanilarak, solunum

yolu rahatsizfil olan hastalar icin gok buhar Ureten Nebulizatgrnemlendirici )

cihazlari gelgtirilmi stir. [9,14]
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Ultrasonik dalgalar odaklandiklari bélgede yuksekekénsli titrgimler

olusturabilirler. Bu 0zellginden vyararlanilarak bdbrek staveya safra kesesi
taslarinin kirilmasina olanak glayan Litotripsi ( ta kirici ) cihazlar geditirilmi stir.

Bdylece hastalar ameliyata gerek duymadansarya kaliteleri dgismeden bu
rahatsizliklari tedavi edilebilirler. Ses dalgalasslukta ilerleyemediklerinden dolayi
hastalar su dolu bir havuza alinirlar. Ultrasonddgdlar kirilacak tdarin Gzerine
odaklanir ve tglari parcalayabilecek ywinlukta ses dalgalari dlara gonderilir.

Klcuk parcalara ayrilangar dasal yollarla vicuttan ayrilirlar. [9,13,14]

1.9 Literatr Ara stirmasi

Bu tezin konusunun bilim dinyasinda ne denlisgdiiginin tespiti icin iki temel ve
yaygin bilgi bankasi yeterince gla kavramlar kullanilarak tarangtr. Akademik
yayin taramalari, IEEE ve Science Direct kullamkaryapilmstir. Kullandgimiz
Ingilizce anahtar kelimelerin bir listessagida verilmitir: Ultrason, fuzzy logic,
therapy, medical therapy, ultrasonic therapy deviake based automated medical
instrument(s), automated (autonomous) ultrasonecahy, automated fuzzy logic
rule based ultrasonic therapy device, embeddedijcaleultrasonic therapy device,

ultrasonic therapy equipment ve phantom materials.

Bu anahtar kelimelerin farkli kombinezonlarini iger kavram kombinasyonlari
kullaniimis ve ilgili bilgi bankalari taranmi ancak hedeflenen AR-GE alani ile
dogrudan alakali cok az sayida yayina denk gektimiDolaysiyla bulanik mantik
temelli ve otomasyonda ¢gdin gomuli bir ultrasonik tedavi cihazi tasarimiaen

dretiminin yapilmadii goralmuistar.

Otomasyonda bulanik mantik kural tabani ile sgaliyayinlar olmakla beraber, bu

sistemlerin gébmuli olmagh gorulmi ve bu alana daha fazla ilgi gosterigtimi
Literatir taramasinda |lg@lastigimiz temel husus, ultrasonun ¢ok farkli

uygulamalarinin yapilgi gerceidir. Bu tez dolaysiyla bu tir uygulama iceren

yayinlardan ¢ok kisa bahsetmeyi tercih gtmi
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C.A. Speed [15] terapi amacl (terapisel) ultrasgnromatizmalsikayetlerin
¢cogunlugunu olwturan yumgak doku lezyonlarinin tedavisinde kullanilan engiay
tedavilerden biri oldgunu tartsmistir. Bu yayin ¢cok sayida laboratuvar tabanl
deneysel ¢cama ile ultrasonun canli doku Uzerinde bir dizi 6injik etkilerinin
mevcudiyetini gosterngiir. Bu ¢alsma, ultrasonun yungak doku yaralanmalarinin
tedavisindeki faydasi bakimindan oldukc¢a az kantriuysunu iddia edilmgtir. Bu
durumun nedenleri olarak, yugak doku lezyonlarinda patolojilerin gigkenligi ve
karmaikhgl, teknik deiskenler icermesi, klinik c¢ajmalarin metodolojik
sinirlamalar veya dwu etkenlerin eksikii gibi c¢esitli faktorlerin olmasi ile ilgili
bir durum olabilecgi iddia edilmitir. Bu derleme yayinda, yurgak doku
lezyonlarinda terapi amach (terapisel) ultrasofiakumi ve klinik etkisine ikkin

mevcut kanitlar bilimsel temeller ile birlikte dgtaolarak sunulmstur.[15]

K.N. Malizos, M.E. Hantes, V. Protopappas ve A. &&dpistos [16] d§iik
yogunluklu darbeli ultrasonun kirk iyigéirici etkisini incelemglerdir. DuUsik
yogunluklu ultrasonun, kirik onarici / kirik iygerici etkisi kabul edilmg, ultrasonun
bu sirece etkisinin “hizlandiricilk boyutu ile” dou go6zlenmgtir. Kiriktaki
kaynamanin olgmasi veya kaynamamanin gecikmesi, kallugwhunu artiran bir
biyofiziksel mudahalesekli olarak ifade edilnstir. Yazarlarin derleme olan bu
yayinlarinin amacli, bu alandaki Kklinik gahalari tespit etmek, kirik tedavisinde
ultrasonun farkli uygulamalari ile klinisyenlerekaasunumunda bulunmak, klinik
calismalarla kiriklardaki kaynamalarda ¢an gecikmeleri, kiriklardaki kaynamama
sorunlarini ve distraksiyon osteogenezisi gibi niékanitlari kullanarak temel bilim
ve hayvan cagmalarinda elde edilen guncel bilgileri sunmaktiu fayinda, son
deneysel cagmalarla modern akilli implant teknolojileri kulldarak kemik iyilame
sureclerinin gelitirildi gi kanittamg olmasina rgmen, diguk yogunluklu darbeli
ultrasonun hala transkitan olarak uygul@ndade edilmstir.[16]

S.R. Young ve M. Dyson [17] deride ean yaralara / catlaklara terapi amacli
ultrasonun tedavi edici / iyigirici etkisini incelemglerdir. Yaralar 0.1 W cfhSATA
sahip bir ygunlukta (frekansi 0.75 MHz veya 3.0 MHz) bir ulwaa veya (2 ms
ON, 8 ms OFF) darbeli ultrasona maruz birakglardir. Bu uygulama sham tedavi

(kontrol grubuna) olarak icra edilgtir. Yaralanma sonrasi ilk keginlik zaman
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zarfinda, ultrason ile tedavi edilen yaralarin d&@gwsamli grantlasyon dokusu
icerdigi, az polimorfonukleer I6kositler (polimorf) ve m@iajlar oldigu ve plasebo
Isinlanmg kontrollerin daha fibroblast (verimli yara konteakonu elverli bir
sekilde hizalanny) oldusu anlgilmistir. Yaralanma sonrasi ilk yedi gunlik zaman
zarfinda kontrol grubu ile ultrasonik olarainlanmg yaralar arasindaki selularitede
anlamh bir fark olmady anlagiimistir. Ultrason tedavisinde elde edilen sonuglar,
inflamatuarin hizlandiriimasinda ve onarimin ergesliferatif asamalarinda faydall

olabilecgi gorulmustar. [17]

A.R. Clark, S.R. Feldman ve J.L. Jorizzo [18] dtraik tedavinin psoriasis etkisini
incelemsilerdir. Bu yayin, ultrason dalgalarinin tibbirsigealanlarinda rutin olarak
kullanildigini ifade etmektedir. Ultrasonik temizlik, su esagmizlik ile birlikte
ultrasonun terapi amacli uygulamasini icerirsidifrekansl ultrasonik debridman
ve temizlgin, kronik plak (psoriazis) tedavisinde yararl lwlacesi gorulmuistur.
Etki mekanizmasi tam olarak bilinmemekle birlikterokik plak tedavisinin
ultrasonik enerji ile olgturulan istikrarli kavitasyonel etki ile gkilendirilebilecesi
kabul edilmgtir. [18]

K.M. Quan, M. Shiran ve D.J. Watmough [19] ultrastygulamasinin sonucu olarak
vicutta olgan yiksek sicakliklarin neoplastik timorler Gzeekid etkisini
incelemilerdir. Dislk megahertz frekans ar@inda sahip ultrasonun, terapistler
tarafindan farkli keullarda tedavide kullanil@i kabul edilmgtir. Bu tedavilerden
bazilari, hastada djan sisligi ve griyl azaltan ve eklemlerdeki hareketi arttiran
tedavilerdir. Ultrason artik malign (habis / kotiimorlerin tedavisinde de
kullaniimaya bglanmstir. Tumorler 42-45 C° arasindaki sicakliklara kadirason
kullanilarak 1sitilir. Olgan hicresel hasar, bir dlciide tedavi suresi vessayi
bakimindan kemoterapi ve XHn tedavisi ile gzamanl olarak belirlenmektedir.
Bilgisayar simuilasyon sonuclarinigiginda, yayinsu maddeleri tarsmistir: (a)
Yuzeysel neoplastik timoérleri tedavi etmek icinsdeéemanli innovative bir
transduserin  Ozellikleri ve frekansta @n Kkararsizliklar tagimistir.
Fizyoterapistler tarafindan yakl& olarak hastanin ilgili bedensel alani tzerinde
kullanilan 5 cm? alana sahip kiclk ve strekli harektirilen bir transdiser yerine

cok alanl 6zellke sahip bir uygulama aracinin kullanimi da aytacasiimistir. [19]
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A.A. Pilla, M.A. Mont, P.R. Nasser, S.A. Khan, Migkeiredo, J.J. Kaufman ve
R.S.Siffert girsimsel olmayan (non-invasive) glik yogunluklu darbeli (pulsed)
ultrasonun tasanlarda kemik (bone) iyiftirici etkisini incelediler. Bu etkinin
lyilestirmede hizlandirici etkisinin olgunu gosterdiler. Ultrasonun iyggrici etkisi
139 olgun Yeni Zelanda tganinda fibula osteotomisi tzerinde denendi ve lBu et
yayinda degerlendirilmistir. Bilateral orta cisim fibula osteotomisi, 1 mm
kalinhginda tel-testere (Gigli saw) kullanilarak yapgtm Kontralateral bacak
kontrol uzvu olarak ele alinmive diger bacga ise ultrason non-invaziv olarak
gunltik 20 dakikalik surelerle uygulargir. 2.5 cm’lik transduser kullanilarak her
iki bacgza sinyal uygulamasi yapilgtir. Tedavi edilmek istenen bacak, periyodu 1
KHz ile belirlenen 1.5 MHz frekansh sinizoidal dalardan olgan 200
mikrosaniyelik darbe katarina maruz birakgim  Olay yg@unlugu yaklgik 30
mW/cnf olmustur. Hayvanlar 14 ve 28 giin arasinda araliklartiiglimistir. Post-
operatif 14-23 arasindaki ginlerde maksimum gucid0’éfan % 85'e arth
gozlenmgtir. 28. giunde, nihai gicte 6énemli birgigklik olmamistir. 17. ginden 28.
guine kadar ultrason ile tedavi edilen kiriklarirp$ies&lam kemikler kadar guclu
olduklar goOzlenmitir. Diger taraftan sadece 28 gunluk kontrol geferi
osteotomiler icin nihai glc olarak elde edigtardir. Bu sonuclar, biyomekanik
iyilesmenin hemen hemen 1.7'lik bir faktor ile hizlardrs oldusunu gdsterir. Bu
durum, taze kirlk modelde iyime erisinin genel bir ivmesi ile okur. Eger ev
ortaminda gunlik 20 dakika non-invaziv olaraksigki yogunluklu sints ultrason
dalga darbeleri uygulanabilirse Klinik olarak kemdkarimi anlamli birsekilde
hizlandirilabilir. Ultrason, hastanin obégzliizerinde yapgii eszamanli etkisi ile kirik
bakimindan da ek bir faydagayabilir. [20]

E.S. Ebbini, R. Seip, I. lasemidis, M. O'Donnell @A. Cain bu yayinda kanser
tedavisinde yiksek yonluklu odaklanmy ultrasonun etkisini incelesier. Yiksek
yogunluklu odaklanny ultrason kullanilarak dokuda non-invaziv lezyomsamu
icin kombine tedavi / goruntileme yet@gmee sahip bir sistem sunulritur.
Ultrasonik radyo-frekans eko bilgilerinin sinyaglame algoritmalarini kullanan
sistem, oldukca yiksek odakli bir terapi cihazgercek zamanl olarak inceleme

altindaki hacmin goérunttlenmesi icir gorintl transduseri ile entegre etmektedir.
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On sonuglar, yiksek yonluklu odaklanmy ultrason ile doku durumunda tersinir
veya tersinmez bir @gsimi ayirt etmenin mamkuin olgwnu géstermektedir. Tedavi
edilen bolgeden yansiyan verilerieinmesi icin otoregresif bir model kullanilgtir.

Alt sira AR-modeli icin yansima katsayilari, tedairasinda A-hattindan alinan
verilerden hesaplanmaktadir, veriler bir veya iknigede bir kaydedilmekte ve
analiz edilmektedir. Yansima katsayilarinin korguriin, doku durumunda tersinir
ve tersinmez dgsikliklerin ayirt edilmesinde kullanilabiliri gosterilmitir. AR-
yansima katsayilarina esasgkik eden tersinmez doku hasarlari icin non-invaziv
kantitatif eik Olcimleri halen argirilmaktadir. Aratirmanin deneysel sonuglari
sunulmytur. Ayrica, yuksek ygunluklu odaklanmy ultrason kullanilarak doku
ablasyonu Uzerindeki atarmalarin mevcut durumunun bir 6zet derlemesi de

verilmistir.[21]

P.M. Corry, K. Jabboury, E.P. Armour ve J.S. Komgicblyan aratirma grubu da
ultrason kullanarak kanser tedavisi Uzerindesgadlar. Lokalize isitmada ger
yontemlere goére ultrasonun oldukca 6nemli avamajddusu kabul edilmg ve
ultrason tedavisinin anti-timor etkiginin dezerlendirmesine izin verilen termal
dozimetri alaninda sadece birka¢ rapordan da bdimsgr. Bu makalede bu
raporlar ele alinmakta ve bir anti-timor yontemarak ultrasonun hipotermi
uygulamasinin biyolojik temelleri sunulmaktadir. rioa tek baina ultrason,
ultrason-kemoterapi ve ultrason-radyasyon ikilemlgée 215 hasta Uzerinden
ultrasonik hipotermi uygulamasinin klinik sonuclata rapor edilnstir. Yalniz
Ultrason, kemoterapi ve ultrason ile radyoterapuiteason icin genel objektif yanit
oranlar sirasiyla %45, %60 ve %66 olarak vegtmi Ozellikle gelsmis primer
meme kanseri ultrason ve kemoterapi ile birliktdaté edilmitir. Ik 7 tedaviye

genel yanit orani %100 olarak elde egidddia edilmstir.[22]

G.T. Haar, M. Dyson ve E.M. Oakleyngiltere’de fizyoterapistlerin ultrason
kullanimini incelemilerdir. Bu amagcla 1985 yilindagiltere’de terapistlere terapisel
ultrasonun kullanimlar ile ilgili olarak bilgi tabi iceren bir anket gonderilstir.
Cevaplar Ulusal Sg#uk Servisi bolimlerinden ve 06zel uygulayicilardaide
edilmistir. Ingiltere Sghk Bakanlginin (NHS bolumlerindeki) tim fizyoterapi

tedavi merkezlerinin %20'si ve 0zel tedavi merkeale de %54'GU bu ankete
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katiimistir. Kullanilan ultrasonik frekans weddetlerinin aralik ve desenleri hakkinda
bilgiler elde edilmgtir. Kontrendikasyon olarak ultrason, bir tedaviny@mi olarak

kullanildigi icin kullanim kaullari listelenmitir.[23]

M. Dyson ve M.Brookes bu yayinda ultrasonun kemyKegtirmeye katkisini
incelemgler. Fibula kiriklarinin onarimi hizlandirlgnive ultrason tedavisi ile
modifiye edilmitir. Komple bilateral-transvers fibula k@ eriskin disi Wistar
farelerde olgturulmustur. 12 fare tedavi edilmeden kontrol icin birakgtir. Yetmis
farede bir kirik, ultrason ve gbr farelerde ise sahtgiklarla tedavi edilmytir.
Ultrason tedavisinde, 0.5W/étik bir siddet ile, tedavinin her haftasinda 4 arkli
gln icin, 5 dakika zaman araliklarinda 2ms-ON ves-&F darbe uygulangtir.
Haftanin farkli kombinasyonlarinda, 1.5 MHz ve BIBlz frekanslarindaki tedavinin
etkileri mikro-radyografiksel olarak ve histolojikolarak kagilastirilmistir.
Iyilesmenin, erken proliferatif (sert kallus elimu o6ncesi) ve inflamatuar
asamasinda ultrasonik tedavinin yaralanma sonraskiilkafta boyunca verilmesinin

en etkili oldgu anlgiimistir. [24]

Ultrason genellikle fizyoterapistler tarafindan lmilir. Ancak acik veya kapali
yaralarin iyilamesini hizlandirmak icin en etkili tedavi dozu haida gorg birligi
yoktur. Yetikin farelerin derilerindeki uyarilmilezyonlarda yeni kan damarlarinin
olusumunda ultrason tedavisi etkili olgtur. Bu durum mikro odaklamal rontgen
teknikleri ile dgerlendirilmistir. Takip edilen yontem, AR-GE icin 30 yglin fare,
10’ar fare iceren Ug¢ gruba ayrilghr. Bu gruplardan birisi kontrol grubu veger iki
grup ise ultrason ile tedavi edilen gruplardir.i¥ldnh fareler tGizerinde rastgele dorsal
deri kap& olusumu incelenmitir. Kontrol grubunda hicbir operatif prosedir dgn
kullaniimamstir. Sirasi birinci tedavi grubuna, 0.1W/&gogunlukta SATA (Spatial
Average- Temporal Average Intensity) (frekansi MHz veya 3.0MHz) kesikli
ultrason (2 ms-ON ve 8ms-OFF) uygulagnm Diger gruba ise 0.18W/chSATA
(frekansi 0.75MHz veya 3.0MHz) kesikli ultrason @@N ve 8ms-OFF)
uygulanmgtir. Yetigskin farelerin kapak nekroz alanlarn her bir grupindg
Olculmustar. Gruplarin kapak nekroz medyan uzunluklarinrass ile 79.3, 57.0 ve
35.3 mm oldgu tespit edilmitir. Tedavi edilen grup ile kontrol grubu

karsilastirildiginda tedavi edilen grupta kapak nekrozunda istiedist olarak anlaml
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bir dizelme oldgu anlgiimistir (grup 2, p=0.001; grup 3, p=0.001). Ayrica, sék
yogunluklu ultrason tedavisinde glik yogunluklu ultrason tedavisine gore daha az
nekroz oldgu gorulmtir. Sonug olarak rastgele deri kapaklarinda agnlil

arttirmak icin ygunluk baiml bir etkiye sahip ultrason kullanilabilir. [25]

Neredeyse 20 yil Once fizyoterapistler ultrasonatesl kullaniimasi konusunda
bilimsel temelleri olmadn kanaatini géz ardi etmegiéminde olmuwlardir. Bu
derlemenin amaci, bu etkilerirgrasi ve yumgak doku yaralanmasi olanskerin
tedavisi icin insonation kullaniimasinin bir neder{biyolojik mantik) sglamak icin
yeterli kabul edilebilir olup olmadini belirlemek konusunda terapisel ultrasonun
biyofiziksel etkileri ile ilgili literatlirQi inceleraktir. Bu makalenin amaci ultrasonun
Klinik yararliiginin incelendii yazilari tartgmak deildir. Ultrasonun biyofiziksel
etkileri, tedavi keullari altinda in vivo olarak olimamaktadir veya bu kollar
altinda Kklinik bir etkiye sahip olmasi kanitlanmatm Bu makale, grisi ve yumgak
doku yaralanmasi olanddierin tedavisi icin ultrason tedavisinin klinik kaniminda
bilimsel bir temel sglamak icinsu anda yeterli biyofiziksel kanit oldunu ortaya
koymaktadir. [26]

Bu tez camasinda hastalara daha dnceden uyguladegerler alinip, incelenngi
ve bulanik mantik ile modellengtir. Ultrason uygulanmasinda hangi karar
mekanizmasinin daha kullghi oldugu saptanmaya callmistir. Ultrason
uygulanmasinda birgok faktorler etkilidir. Bunlagioku kalinlgl, dokudaki y&
orani, cinsiyet, yave hatta irk gibi parametrelerdir. Ultrason cilsazida glc ve
sure dgerlerinin, ayrica kesikli ya da darbeli ultrasongulanmasina olanak

sailayan duty-cycle dgerlerinin deistirilebildigi gosterge paneli bulunmaktadir.[27]

Ultrasonik Terapi Cihazinin tasarimin da mikrodeyeti teknolojisinden
yararlaniimgtir. Tasarlanan cihazin maliyetinin gk olmasina cajiimistir.

Tasarlanan cihaz ile 1 MHz frekansinda ultrasonidppkullanarak dalga paketleri
uretilmistir. Bu sayede tedavi derigli ayarlanabilmgtir. Bu sinyallerde tedavinin
sekline gore surekli ve darbeli modla gatayl sg@layacak sekilde gorev suresi
deseri %1-%100 arasinda ayarlanabilmektedir. Son klarasarlanan cihazin

calismasinin test edilmesi amaciyla bir dizenelktalulmustur. 300 ml'lik bir kab
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icerisine Onceden kaynatilarak bekletilen suyla diingerden okan bir dizenek
hazirlanarak az sulu ve cok sulu ortam meydanarilgsttir. Istenildizinde
ultrasonik probun giict de ayarlanabilmektedir. Faglic, dalga paketgi, frekans
ve gorev suresi @erlerinde ultrasonik dalganin iletim ortamina g@eaklik

degisimleri dlciimis ve kaydedilmgtir.[12]

Terapi amacl ultrason ¢ok sayida medikal ve tibfgulama icin ortaya cikan yeni
bir alandir. Yuksek ygunluklu odakli ultrason (HIFU) insan vicuduna akéar
akustik enerjinin belirli bir bélgeye verilmesinmkan sglar. Lokalize akustik enerji
verilmesi doku nekrozuna ve hemostaza sebep olabéidavi amach uygulanan
ultrason genellikle 1MHz-1000MHz arasindadir. Emstdkivibrasyon olan 1MHz
bile cok keskin bir bicak kadar vurucudurgdf bu frekansin gergini yeterince
blayutursek cefii bile kesebiliriz. Ancak insanlarin tedavisinde ll&nilacak
ultrasonun cilkinin (Ultrasonik genfiin) son derece kucultilngtiolmasi gerekir.
Rehabilitasyon ¢caijmalarinda ultrason etkisini terapiye dgtiiimek icin sicaklikta
belirli bir artisin sa&lanmasi gerekir. Gefi dlcekte ultrason ygunlugu doku
tzerindeki sicakhk duzeyini belirler. Yiksek gmluk dokuyu yukleyen ciddi bir
mekanik dgerin ortaya cilgina sebep olur. Bu mekanik yik dokunun zarar
gormesine de sebep olabilir. Ultrasona maruz Haakyapilardaki sir1 basing
farklarinin olgymasi dokuda kavitasyonlara yol acar. Tedavinin suhakkinda
literatirde farkli gorgler vardir. Tedavi siresi tedavi edilecek vicutnkanin
Olciistine baimhdir. Lehmann tedavi stresini maksimum 15 daki&ssabitlemtir.
Bu toplamda 75 cfile 100 cnflik bir alana tekabil eder ve Lehmann bu
uygulamalar biyomedikal cihaz teknolojisinde yesligneler gerektirmitir ve yeni
medikal uygulamalar sesin biyolojik dokular ve Ewa olan etkilgmi icin yeni
nimerik ve deneysel catnalari gerektirmitir. Bu calsmada bulanik mantik temelli
bir sistem cakilmistir. Bu sistem optimum ultrason gonlugu ve optimum tedavi
suresini splamaktadir ve bu sistem ayni zamanda hastanin ggirerve konforunu

da artirmaktadir.
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2. FiziK TEDAV i

2.1 Fizik Tedavi (Fizyoterapi) Nedir?

Hastaliklarin tedavisinde 1s1, harekegini ve elektrik gibi fiziksel etkilerin
kullanildigl tip dalina fizyoterapi denir. Fizik tedavi, viaud hareketini bir bgka

deyisle motor fonksiyonlarini ilgilendiren rahatsizlikia tedavisini ve hastalarin
eski s&hkh yasam kaullarina getirilmesini amaclayan bir uzmanlik dalid
Fizyoterapi, hastalarin daha kalitelisgan standartlarina weaasini veya buna en

yakin standardi ggamasini amaclar. [29,30]

Insan vicudu farkl enerji kaynaklarinin kullantidmuazzam bir yapidir. Bu yap!
icerisinde gercekken fiziksel ve kimyasal reaksiyonlar sonunda sikake mekanik
hareket gibi olaylar meydana gelmektedinsan viicudunun kendi icerisinde gn
bu fiziksel enerjilerin  yaninda ghridan (external) fiziksel enerjilerin
uygulanmasiyla, vicutta g#di degisiklikler meydana getirilebilir. Fizyoterapinin
temeli bu ilkeye dayalidir.[30]

Fizik tedavi yontemlerinin neredeyse tumu vicuda yoluyla uygulanmaktadir.
Insan derisi koruyucu goérevinin yani sirghksagadrevleri de olan bir yapidir. Bazi i¢
organlar direk deriyle @antilidir, bazilari ise dolayl olarak deriylesKilidirler. Bu
nedenle deri vasitasiyla yapilan etkiler dolaysii¢ organlarda meydana gelen
olaylara revilsiyon denmektedir. Fizyoterapi geavdhmiyla, deri, derialti dokularda

ve damarlarda gesiklikler meydana getirip metabolizmay: etkiler. |30

Eski ¢ca&lardan beri insangu fiziki etmenleri hastaliklarin tedavisinde kuilaistir.
Gecmite, gune isinlari, atg veya kaplicalardaki sicak sularin 1sisi, bazikieaiin
olusturdusu elektrik akimlari gibi dgal fiziki kaynaklari kullanmglardir. Fakat
teknolojinin ilerlemesiyle beraber ultrason, mikatgh veya lazer gibi yeni
yontemler de kullaniimaya flanmstir. [29,30]
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Fizik tedavi, Birinci Dinya Sawsa nedeniyle sakatlanmiinsanlar ve c¢ocuk felci
salginlart nedeniyle tibbi bir alan olarak geleye baladi. Sonraki yillarda fizik
tedavi, kirik, yanik, verem, bekalari, bayillmalar ve sinir yaralanmalari da fizik
terapinin etki alaninda d@erlendirilmistir. Ginimuzde fizyoterapi, neredeyse tim tip
dallarinda uzmanimis hekimler tarafindan hastalarina tavsiye edilmeakt¢2i9,30]
Fizyoterapinin amaclari ise hastalarin sahip gldasrinin giderilmesi, daha once
sahip oldgu hareket yetergnin yeniden hastaya kazandiriimasi, 6nemli hateket
yapabilmesi i¢in hastaya gerekkigmin verilmesi ve vicudun kas kuvveti, eklem
hareketleri, soluk alma kapasitesi ve kalp fonksiga gibi caitli hareket
fonksiyonlarinin test edilmesidir. [29,30]

2.2 Fizik Tedavi Metotlari

2.2.1 1si

Isi, siklikla tedavi edilen boélgede ean a&riyr azaltici ve dolgmi artirici etkisi

nedeniyle kullanilir. Isi kayrga olarak infra-red lambalari, kisa dalgal radyasyo

veya diatermi akimlari, sicak nemli kompresler.akisu, erimg haldeki parafin

mumu veya ultrasonik dalgalar kullaniimaktadir.[30]

2.2.2 Masaj

Masaj, vlcuttaki kan dojemina yardimci olmasi,gayl veya kas kasiimalarini

(spazmi) azaltmasi sebebiyle uygulanmaktadir. Mdsagpisi genellikle eller

vasitasiyla, nadiren de olsa girdapli su veya mekkarnhazlar yardimiyla
uygulanir.[30]
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2.2.3 Egzersiz

Egzersiz, en ¢ok uygulanan fizik tergpklidir. Egzersiz yoluyla eklemlerin hareket
etmesi sglanir ve bgll oldugu kasin hastanin kontroll altinda uyumlu fekilde
kasilip gegemesi sglanir. Bu terapide fizik tedavi uzmani hareketidenetler fakat
fizik tedavi konusunda bilgi sahibi olan hastaléeenli olarak tek bgarina da tibbi

uzmanin onerdi hareketleri yapabilirler. [30]

2.2.4 Elektrik Akimlari

Elektrik akimlari, kas dokularina cilt ylizeyinegkenan elektrotlar aracgiyla disik
akimlar uygulanarak kasilma ganabilir. Elektrik akimlari, zayiflami kaslarin
egzersiz 6ncesinde ¢gahalarini sglamaktadir. [30]

2.2.5 Fonksiyonel Egitim

Fonksiyonel gitim, hastanin kullanamagli veya sahip olmagdi uzuvlarinin yerine
diger uzuvlarini kullanmasi gdetilerek rahat ve guvenilir bir hayat sirmesi ve

ihtiyaclarini kagilayabilmesi sglanmaktadir. [30]

2.3 Ultrasonik Fizyoterapi

Ultrason dalgalari dokularda emilirler ve dokularisinmasini gdarlar, bu
Ozelliklerinden dolay! fizik tedavi alaninda dokufa derin isitilmasi amaciyla
kullanilirlar. Fizyoterapi alaninda, ultrason daéga genellikle yumsak doku
yaralanmalarinin tedavisinde kullanilirlar. Ywalk dokularin yaninda kemik ve
eklemlerde olgan yaralanmalarin tedavisini hizlandirmak amacddakullanilirlar.
Ayrica ultrason dalgalar bir dokuda yayilirkencheler periyodik basing gsimine

maruz kalmalari yani mikro masaj etkisi de kullaraktadir. [12,30]
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Fizyoterapi de ultrason dalgalarinin mikro masdgiset ve termal etkisinden
faydalaniimaktadir. Ultrasonik dalgalarin etkiledietayli olarak bilinmemesine

ragmen metabolizmayi hizlandigiileri strtlmektedir.[12]

2.3.1 Ultrasonik Terapi Parametrelerinin Belirlenmesi

Ultrasonik fizyoterapi uygulamalarinda kullanilacakiltrason dalgalarinin

parametrelerini belirlemede birden fazla etken wardakat terapi parametrelerinin
belirlenmesinde bu etkenlerin timunin ele alinnragansizdir. Temelde ultrasonik
fizyoterapi uygulanacak bélgenin derilive lezyonun durumuna gore terapi

parametreleri belirlenir. Bu parametreler, [12,31]

» Terapi uygulanacak bdlgenin derftili
» Darbe orani,

e Gug¢ yagunlugudur.

2.3.1.1 Terapi Uygulanacak Bolgenin Deringi

Yuksek frekansli ultrason dalgalari yizeysel tetgygulamalarin da etkilidir. Cunku
ultrasonik dalgalarin frekansi arttikca dokulardaknilim artmaktadir. Ultrasonik
dalgalarin daha derinlere etki etmesi isteniyorsigaka frekansli dalgalar
kullaniimalidir. Ultrasonik terapi uygulamalarindaMHz ve 3 MHZz'lik ultrasonik
dalgalar kullanilir. Ber doku derinki 2 cm’den az (yluzeyde) ise 3MHZz'lik
ultrasonik dalgalar kullanilir. Fakat doku dahaidddlgelerde (2-6 cm arasinda) ise
1MHZ'lik ultrasonik dalgalar kullaniimaktadir. Tegria uygulanacak bdlgenin
derinligi Cizelge 2.1 de gorulmektedir. [12,31]
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Cizelge 2.1 Terapi uygulanacak bolgenin deritili

Terapi uygulanacak bolgenin derli Ultrason Frekansi
Yuzeysel (< 2 cm) 3 MHz
Derin (2 cm - 6 cm) 1 MHz

2.3.1.1.1 Deri Kalinlgi ve Fizyolojik Katmanlari

Deri, viicudu cevreleyen vesdortamlardan ayiran organdir. Kimyasal, biyoloji v

mekanik etkilere kar vicudu ve organizmayr korur. Kalgl 0.1mm-1.2mm

arasindadir. Onemi§levleri,[32]

Viucudun su dengesini korur ve kurumasini engeller,

Vucut 1sisini duzenler,

Yapisindaki ter bezleri aragilyla zararli maddeleri viicuttan atar,
Solunum yapabilir,

Dokunma duyu organidir,

Kolesterol ve D2-vitamini sentezi yapar.

Mekanik etkilere kan baz dokusunu korur.

Deri ¢ katmandan meydana gelir,

Ust Deri (Epidermis): Derinin en gdtabakasidir ve Epidermis denmektedir.
Keratinosit hicrelerinden  almustur. Bu tabakada damarlar
bulunmadgindan, alt tabakadan gadan geg (diftizyon) yoluyla

beslenir.[32]

Alt Deri (Dermis): Deri dokusunun sahip olglu esnekli kazandiran lifleri

iceren ve sinirler ile damarlarin yer aldtabakadir. Ter ve gabezleri ile kil

ve tuy kokleri de bu tabakada yer alir. Vicut sigaki ve kan basincini
dizenleyen kan damalari da bu tabakada yer aljr.[32
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lii.  Deri Alti (Epidermis): Deri alti tabakasi, dermabtkasinin altinda yer alir.
Deri alti tabakasi yave b& dokusundan meydana gelir. Deri ile deri altinda
yer alan dokularin @anmasi, enerji depo edilmesi, mekanik etkileresikar
alt tabakalarin korunmasinigar. [32]

2.3.1.2 Darbe Orani

Darbe orani (pulse-ratio), bir periyotluk zamanrigiade sinyalin etkili oldgu
surenin sinyalin etkisiz oldw sureye orani olarak ifade edilebilir. 1:1 orgmlise,
gorev orani % 50 olan darbeyi ifade etmektedir.

Ultrasonik dalgalarin sahip oldu mekanik etkileri darbe orani belirler. Bu oran
terapi uygulanacak bolgenin 6zelliklerine goresigmektedir. Cizelge 2.2'de bazi
oranlar goérilmektedir. Darbe orani 1:4 olan ultrakodalgalar ciddi doku

bozukluklarinin tedavisinde kullaniimaktadir. [12],3

Cizelge 2.2 Mod Pals Orani - Gorev Orani

Mod Pals Orani Gorev Orani

-
o 1:0 % 100
Hee )
n

1:1 %50

1:2 %33
% 1:3 %25
X 1:4 %20

1:9 %10
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2.3.1.3 Gug Ygunlugu

Yarall dokularda fizyolojik tepkilerin harekete geesi veya ilaclarin deri vasitasiyla

emilimini hizlandirmak amaciyla kullanilir.

Terapi cihazlarinda ultrasonik dalgalarin gyaluklari 0-1W/cri  arasinda
desismektedir. EBer module edilmi sinyaller kullaniliyorsa gorev oranina gére bu
gic yaiunlugu 5 katina kadar artirilabilmektedir. Ultrasongyaluklari, terapi
uygulanacak bolgenin ozelliklerine gore belirlenteekr. Eser doku bozuklgu fazla
ise azaltilmalidir. Dokulardaki bozukluk azaldikgagunlugu artinimaktadir.
Cizelge 2.3'te Doku durumuna gore uygulanacak sdtngk glc yg@unlugu
gorulmektedir. [12,31]

Cizelge 2.3.Doku Durumu Gerekli Ygunluk (W / cnf)

Doku Durumu | Gerekli Ygunluk (W / cnf)
Siddetli 0,1-0,3
Az siddetli 0,2-0,5
Kronik 0,3-0,8

2.3.1.4 Ultrasonik Terapi Suresi

Terapi uygulanacak bdlgenin alani, ultrasonik tesdpesini belirlemektedir. Terapi
uygulanacak bdlgenin alani arttikca uygulama sidesartmaktadir. Ayrica hastaya
daha 6nce ultrasonik dalgalar uygulanmasi da tesiaeisini azalmaktadir. [12,31]
2.3.1.5 Ultrasonik Karisim Etkisi ( Ultrasonic Mixed Effect )

Siradan terapi cihazlarinda 1MHz veya 3 MHz frekads ultrasonik dalgalar

lezyonun oldgu bdlgeye uygulanmaktadir. @o doku derinigi icin bu yeterlidir.

Fakat terapi uygulanacak bdlgenin detiniMHz ve 3MHZz’lik ultrasonik dalgalarin
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etkilerini gosterdikleri sinir bélgede ise tam anlgla yararli olamamaktadir. Sinir
bolgelerinde yer alan lezyonlarin terapisinde, 1MMeya 3MHZz'lik ultrason
dalgalari ile terapi uygulanmasi yerine bu dalgalakarstiriimis durumlari
uygulandginda sinir bélgelerdeki kari orani artacakti§ekil 2.1’'de, 1 MHz ve 3
MHz frekansindaki ultrasonik dalgalarin sinir bdégegorilmektedir.

***************** |::> Ultrasonic Mixed Effect

1 MHz 6 cm

Sekil 2.1.1 MHz ve 3 MHz frekansindaki ultrasonik dalgalasinir bélgeleri.
Ultrasonik mixed effect siradan terapi problari ilg/gulanamaz. Bu etkinin

uygulanabilmesi icin ¢oklu-frekansa sahip problaidniimalidir. Ayni zamanda iki

farkli ultrason frekansina sahip terapi cihazlameglidir.
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3. YAPAY ZEKA

3.1 Yapay Zeka Nedir?

Matematiksel olarak ifade edemginiz ve ¢ozulmesi mumkin olmayan problemler
bilgisayarlar tarafindan sezgisel metotlar yolugidztlebilmektedir. Gunimuizde
bilgisayarlar olaylar hakkinda karar vermekle kappa ayni zamanda olaylar
arasindaki igkileri de @renebilmektedirler. Bilgisayarlarin bu 6zelliklesahip
olmasini ve yeteneklerinin ggirilmesini s&layan calgmalara yapay zeka
calismalari denmektedir.[33,34]

3.2 Yapay Zeka Teknoloijileri

Gunluk olaylar ve problemler surekli glemekte ve ayni c¢oézimler benzer
problemlere uygulanamamaktadir. Bir olayin farklonkeriyle farkl Kkiler
ilgilenmekte ve bu kiler dezisik ¢cbzimler Uretebilmektedirler. Bu nedenler yapay
zekd calmalarinda farkli ¢6zim yodntemlerinin gwasina neden olngtur. Bu

yontemlerden birkacini inceleyelim.

3.2.1 Uzman Sistemler

Bir problemin ¢6zimi hakkinda bilgi sahibi olan warin ¢6zimu gibi o problemi
cobzebilen bilgisayar yazihimlarn ggiren teknolojidir. Uzmanlar problemleri
cozerken, sahip olduklari bilgiyi kullanir ve tebglerinden yararlanirlar. Bu bilgi ve
tecrtbelerin bilgisayarin anlayabilgge sekilde olmasi ve bir veritabanin da
kaydedilmesi gereklidir. Gerekii zaman bilgisayar yazilimlari bu verilere gore

ctkarimlar yaparak ¢ozum dretebilirler. [33] Uznsastemlerin temel elemanlari,

* Bilginin elde edilmesi

* Bilgi tabani
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* Cikarim mekanizmasi

e Kullanici arabirimidir[33].

3.2.2 Makine CGgrenmesi ve Yapay Sinir Aslari

Bilgisayarlarin, girdi ve ciktilari kullanarak olayi dgrenmesini sglar. Ornekler
kullanilarak bir durumun girdi ve ciktilari arasahd iliskiler 6grenilebilir. Bu
Ogrenme glemi, girdi ve cikti vektorlerinin sahip oldu balantilarin &irhk
degerlerinin belirlenmesidir. Ain egitiminde kullanilan érnek sayisi ne kadar fazla
ise &In performansi o kadar {emili olur. Yapay sinir glari kendi kendilerini
egitebilirler. Ag Ogrendgi bilgilerle benzer olaylari yorumlar ve bir probie
hakkinda ¢6zim Uretebilir. [33,34] Yapay sinitaal sistemlerinin temel elemanlari,

» Girdiler

o Agirliklar

* Toplama fonksiyonu

» Aktivasyon fonksiyonu

e Hucrenin ciktisidir.

3.2.3 Genetik Algoritmalar

Kompleks ve karm@ak optimizasyon problemlerine c¢6zim Uretebilen bir
teknolojidir. Bir problemin ¢ézumu igin rasgelestzngic ¢ozimleri belirler. Sonra
bu ¢ozumleri birbirleri ile ikkilendirerek daha iyi ¢ozimler Uretir. Bgekilde
cbzUmlerin birlgtirilmesini tekrarlayarak yeni ¢ozimler aramaktadBu sureg
istenilen dg@ruluga ulgilana kadar devam etmektedir. [33] Genetik alguait

sistemlerinin temel elemanlari,
*  Kromozom ve gen

e C6zUm havuzu

» Caprazlama
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e Mutasyon
* Uygunluk fonksiyonu

* Yeniden uretimdir.

3.2.4 Zeki Etmenler (Intelligent Agents)

Bagimsiz karar verme yetegiee sahip bilgisayar sistemleridir. Yazilimsal alar
gelistirilebildigi  gibi donanimsal olarak da ggirilmeleri muamkunddr.
Tasarimlarinda birden fazla yapay zeka teknoléjgianilabilir. Kendi kendilerine
Ogrenebilirler ve gercek zamanl olarak eabilirler. [33] Zeki Etmenler

sistemlerinin temel elemanlari,

* Algillama,
« Kavrama/ idrak,

e Eylemdir.

3.2.5 Bulanik Kiimeler Mantigi

Bir bulanik kiime, Uyelik derecelerinin surekldihe sahip nesnelerin bir sinifidir.
Bdyle bir kiimede her nesne 0 ile 1 arasind@isée bir Uyelik derecesiyle
karakterize bir Gyelik fonksiyonuna atargtm. Gergcek dinyada kalasilan
nesnelerin siniflart belirli kriterlere gore tamadk tanimlanamamaktadir. Fakat
bulanik kimeler mangiyla bu tanim yapilabilmektedir. [35] Aristo mannda (ikili
mantik) olaylar 1 veya 0, evet ya da hayir gibidkruma gore dgerlendirilir ve ara
degerler yoktur. Fakat bulanik kimeler mamnda, ikili durumlar arasindaki sonsuz
ara dgerlerin de kullanilmasina imkan verir. Aristo m&me gore hava sicagini
ele alirsak, hava ya sicak ya d&wdur, tclncu ihtimal yoktur. Fakat daha hassas
bir yaklsgsimla ifade etmek istersek bu yajla yetersiz kalir. En basitinde bu
yontemde 1lik durumu ifade edilemestni. Bulanik kimeler mangl cok sicak,

sicak, 1lik, sguk veya ¢ok sguk gibi ara dgerleri de ifade etmemizi temin eder. Bu
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yaklasimla gercek hayattaki sorularin cevaplarinin dadtebir sekilde ifade edilmesi
sglanmstir. [35,36]

Bilgisayarlar gir olarak 1-0, var-yok, sicak- &k gibi durumlari kabul edebilirler.
Fakat gercek hayattaki olaylari biz bilgisayarlgids olarak tanimlamak istersek
ikili durumlar yetersiz kalir. Gergek hayattaki dorlar bulanik kimeler magiyla
bilgisayarlara gig verisi olarak daha kolay ve gercekci tanimlayaiiliBoylece
bilgisayar ile Uret@iimiz c6zimler daha karali ve g olur. Bu nedenle,

ginimuizde bircok alanda bulanik kiimeler kullaniltadk.[36]

Bulanik kiimeler yakikaminin dért temel birimi vardir. Bunlar,

i.  Genel Bilgi Tabaniincelenecek olayi etkileyen girdesiskenlerini ve bu
degiskenlerle ilgili verileri igerir.

ii. Bulanik Kural Tabani: Veri tabanindaki glari ve ciks deziskenlerine
baglayan ger-ise turinde yazilabilen mantiksal kurallardianBrin timu

kural tabanini olgturur.

iii.  Bulanik Cikarim Motoru: Gigi ve c¢iIks bulanik kimeleri arasindaki
kurulmus iliskilerin bir araya gelmesini glyarak, sistemin tek cigi bir
sistem gibi davranmasini @ayan glemleri iceren bir yapidir. Yani her bir
kuralin ¢ikarimlarinin kegimini alarak tim sistemin giliere kagi c¢ikisini

belirler.

iv.  Cikis: Bulanik c¢ikarim motorundan elde edilen sistemiktigverilerinin

tumuanu belirtir.

Sekil 3.1’de Genel bulanik mantik sistemi gorilmelite
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Bulanik Kural Tabam

l

Giris Bulamik Kiimeleri —| Bulanik Cikanim Motoru | — Cikas Bulanik Kimeleri

Sekil 3.1. Genel bulanik mantik sistemi

Genel bir bulanik sisteminde girdiler ve ciktilauldnik deerlerdir. Guncel
mihendislik uygulamalarinda sayisal veri tabaniarisisteme girilememesi ve
sistem cikginin sayisal olmamasi en 6nemli ekgildir. Bu eksikligi ortadan
kaldirmak icin Takagi-Sugeno-Kank (TSK) bulanilstsmi kullaniimaktadir. Bu
sistemde girdiler birer sayl ve ciktilar ise giedih birer fonksiyonuseklindedir.
Takagi-Sugeno-Kank bulanik sisteminde sonuglar rbklakiime olmadiindan
Bulanik Cikarim Motoru birimi yerine her bir kunalbncil kismindan hesaplanan
tyelik derecelerinin @rlikh oldugu Agirhkh Cikarim birimi gelir. Sekil 3.2’de,
Takagi-Sugeno-Kank bulanik sistemi goérilmekted6] [

Bulanik Kural Tabam

|

Giris Verileri — Agirhikh Ortalama — Cikag Verileri

Sekil 3.2. Takagi-Sugeno-Kank bulanik sistemi

Takagi-Sugeno-Kank bulanik sisteminin kurallarinifadesinde ISE balacindan
sonra matematiksel bir gki bulunmaktadir. Kurallarin sonuglarinin gercgekydian
ifadesinde kullanilan s6zel bilgileri modelleyemamee girs-¢cikis desiskenleri
arasina yazilan kurallarin bulanik olmasi, Takaggeho-Kank modelinin
eksikligidir. Bu eksikligi gidermek icin girglerin sayisal olmasi durumunda gieiri
bulaniklgtiracak bir bulaniklgtirici birim ve bulanik olan ciklari sayisallgtiracak
durulastirict  bir birim eklenmgtir. MUhendislik tasarimlarinda sayisal veriler

kullaniimaktadir. Sistemin durufariciya sahip olmasi, mihendislik tasarimlarinda
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kullaniimasini sglar. Sekil 3.3'te Bulaniklatirma- Durulgtirma birimli bulanik

sistemi gorulmektedir.[36]

Bulanik Kural Tabani

|

Girig Verileri —» Bulamiklagtirici - +| BulankCkarmMotory | — Durulastine — Cikig Verileri

Bulanik Girig Kiimeleri Bulanik Cikig Kiimeleri

Sekil 3.3. Bulaniklagtirma- Durulgtirma birimli bulanik sistemi[36]

3.2.5.1 Uyelik Fonksiyonlari

Bir kimenin Gyelerinin dgerleri ile deisiklik gosteren griye, Uyelik fonksiyonu
onem grisi denir. Bu @rinin en 6nemli ozelliklerinden biri, alt kime siliarindaki
degerlerin, orta @elerinkine gore daha diik olusudur. En biytuk 6neme sahip olan
ogelerin dgerine 1 atanirsa gerleri O ile 1 arasinda kesirli ve sirekligogigi
gorulur. 0 ile 1 arasindaki bu glgim, her bir @e icin dgerineyse Ulyelik derecesi
ve bunun bir alt kimedeki @gaimine ise uyelik fonksiyonu denir. Uyelik
fonksiyonlari ti¢cgen olabilege gibi yamuk can grisi veya bunlarin kesiminden
olusacak sekillerde de olabilir.Sekil 3.4 de ulcgen, yamuk ve cagrisi Uyelik

fonksiyonlari gosterilngtir.[36]

Uggen Yamuk Can Egrisi

Sekil 3.4.Ucgen, yamuk ve cargesi tyelik fonksiyonlari
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3.2.5.2 Bulaniklgtirma ( Fuzzification )

Klasik kiimeseklinde ifade edilen dgsim araliklarinin bulanikigiriimasi bulanik
kiime, mantik ve sistemleri icin gereklidir. Bulalagirma klemi, bir aralga dahil
olan @elerin tumunun, O ve 1 arginda dgisik degerlere sahip olmasidir. Bu
durumda bazi geler belirsizlik icerebilmektedir.

Cozulmesi istenilen problemin, bulanik onermeziglkenlerinin ve karar verme
kurallarinin  belirlenmesi ve Uyelik fonksiyonlamni tasarlanmasi slemine
bulaniklgtirma ( fuzzification ) denir. Orrign bir ortamin nem miktarinin normal
olmasi durumunda deskene de normal geri verilebilir. Uyelik fonksiyonunda ise
herhangi bir nem miktarinin gerinin normal olma Uyedini gosterebilir. Uyelik
degeri ise O ile 1 arasindaki gerlerle ifade edilir. 1 tam tye olunmasi, O ise Uye

olunmamasi durumunu belirtir. [33]

3.2.5.3 Bulanik Onermeislemi

Probleme 06zgu belirlenmi olan bulanik 6nerme dakenlerinin  kurallarini
kullanarak problemin ¢6zim alaninin belirlenmesidulanik 6énerme sleminde
dyelik fonksiyonlarinin dst tste konulmasi sonuelirenen kurallara gore tumuna
kapsayan alanin bulunmasidir.gef kurallar AND(VE) bglaci kullanilarak
baglanms ise uyelik fonksiyonlarinin en kucik gkri, OR(VEYA) balaci
kullanilarak bglanms ise Uyelik fonksiyonlarin en blyuk gleri kullanilarak ¢ozim

alani olyturulur. [33]

3.2.5.4 Durulastirma ( Defuzzification)
Gercek hayattaki uygulamalarda kesin sayisaleder kullaniimaktadir. Bulanik

ctkarim unitesinde elde edilen bulanik verilerdanaylanilabilmesi i¢in bu verilerin

durulsstiriimasi gereklidir. Durulgtirma slemini sonunda kesin sayilar elde edilir.
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Kisacasi, bulanik olan bilgilerin kesin sonuclalireddniturilebilmesi igin gerekli

olan klemlerin timine durukirma ( defuzzification ) denilir. [36]
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4. ULTRASONIK TERAPI CiHAZI TASARIMI

Ultrasonik terapi cihazlarinin gig, frekans, goeggwesi ( Duty-Cycle ) gibi terapi
parametrelerinin uygulanacak terapiye goreigwilebilmesi gerekmektedir. Bu
degistirilebilirlilik terapinin verimlili gini artirmaktadir. Tasarlanan ultrasonik terapi
cihazi, terapi parametrelerinin yazilimsal olaragigtirilebilmesine imkan sgar ve
yazilimla uyumlu olarak ultrason dalgalarini Urdedek donanim tasarlansgtr.
Fizyoterapi uzmani kullanici, terapi gorecek hastamgl, daha once kag¢ kez terapi
gordigu, terapi uygulanacak bdélgenin doku kaknlihastanin @rligi (kilosu) ve
hastanin boyu gibi 6zelliklerini programa yukler glanik mantik yardimiyla cihaz

en uygun terapi parametrelerini tespit eder.

Tasarlanan ultrasonik terapi cihazi iki ana bolimaésmaktadir. Birinci bolim
Windows Xp Embeddedsletim sistemi iceren Endustriyel PC (IPC)’den win
kontrol bolumudur.ikinci bolim ise ultrason sinyallerini treten kariedntrol
kartidir. Kanal kontrol karti, iki alt béliumden ghaaktadir. Birinci alt bolim,
mikrodenetleyici kontrol karti bolimuduikinci alt bolim ise ultrason probu igin
gerekli olan sinyallerin Uretildi osilatorler ve dier devre elemanlarindan ean

sinyal kartidir.

Ultrasonik terapi cihazi diyagrarfiekil 4.1'de verilmitir.

IPC
|

| Kanal Kontrol Kartl‘

| Mikrodenetleyici Kontrol Karti ‘
|

Sinyal Karti

‘ Ultrason Probu ‘

Sekil 4.1. Ultrasonik terapi cihazi diyagrami
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4.1 Ultrasonik Terapi Cihazi Endustriyel PC Donanim

Kontrol bolimi 7 boyutunda dokunmatik ekrana sahip Endustriyel-FRCY) den

olusmaktadir.

Endustriyel-PC (IPC), Endustriyel ortamlarda kullarak tzere Uretilngi bilgisayar
platformlarinin genel adidir. Ticari PC’lere gorestiin Ozellikleri ise ylksek
glvenirlik, zorlu cakma kaullara dayanim ve uzun sureli olarak tedarik

edilebilmeleridir.

Endustriyel-PC (IPC) donanimi,

e 7" boyutunda 800*480 piksel ¢cozunigkisahip TFT LCD ekran,
e 7" boyutunda LCD ekrana entegre rezistif esasli dolatik panel,
« 1.6 GHz CPU,

* 2GB sistem bell@ (64 bit veriyolu),

* 320GB sabit disk hafiza,

» 1 adet RS-232 Seri port (opsiyonel),

Endustriyel-PC (IPC) kullanilmasinin avantajlari,

* 1.6 GHz frekansindaki CPU yardimiyla bulanik martdsaplamalarini
kisa surede sonuclandirmaktadir.

e 7" boyutundaki dokunmatik panele sahip LCD ekran vkxi girisi
yapiimaktadir. Bu 6zellii sayesinde mekanik switch, klavye ve mouse
gibi giris aygitlarina ihtiya¢ olmadan veri giime imkan sglar.

* Dokunmatik panel aracgiyla veri girsi yapiimasi, cihazin kullanici
dostu ve ergonomik olmasina katkida bulunur.

* Yiuksek sicaklik ve nem gibi olumsuz ortam skitarindan dger

donanimlara gore daha az etkilenmektedir.

Endustriyel-PC (IPC), sahip olgu RS-232 portu aracgyla mikrodenetleyici

kontrol karti ile iletsim kurmaktadir.
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4.1.1 Ultrasonik Terapi Cihazi Kanal Kontrol Kartl Tasarimi

Tasarlanan kanal kontrol karti, iki alt b6lumdeosataktadir.

4.1.1.1 Ultrasonik Terapi Cihazi Mikrodenetleyici Kontrol Kartl Tasarimi

Mikrodenetleyici kontrol kartinin gérevi Endustriy)2C (IPC)’nin ¢evre birimleri ile
olan iliskilerini sgzlamaktir. Endustriyel-PC (IPC), PWM donanimi veydldnici
tarafindan programlanabilir lojik portlara sahipztigir. Bu nedenle Endustriyel-PC
(IPC), Mikrodenetleyici Kontrol Karti aracglyla diger donanimlari kontrol eder.
Mikrodenetleyici Kontrol Kartinin goérevleri, Endiisel-PC (IPC) ile veri
iletisimini sgglamak, ultrason sinyali i¢in gerekli osilatorii segftrve modulasyon
sinyalini Uretmektedir. Bu gorevleri sahip oflu PIC18F452 mikro denetleyicisi
aracllglyla gerceklstirir. PIC mikrodenetleyici ile istenilen frekansahip osliator
secilebilmektedir. Osilatdrlerden gelen 1 veya 3Mkekansindaki tayici sinyaller,
PIC mikrodenetleyicinin dahili PWM donanimi ile titen bilgi sinyali ile module
edilir. Gorev orani %0 ile %100 arasinda Uretileadiie edilmg sinyal ultrason
probuna génderilmekte ve ultrason dalgalari tretitedir. Ayrica sinyal kartindaki
cikis problarinin secilmesine imkan veren gilgsecim rolesi ve sinyal kartinin

enerjisini sglayan enerji rolesini de kumanda eder.

PIC mikrodenetleyici 20MHz frekansinda egataktadir. Bu osilasyon sinyalini
dretmesi amaciyla 20MHz’lik quartz kristal osilatkallaniimtir. Bu kristal PIC
mikrodenetleyicinin veri sayfasinda onerilen 33pHkapasitorlerle seri olarak VSS
hattina bglanmstir. [37]

RS-232 protokoltindeki gerilim seviyelerini PIC nokienetleyicinin algilayabilege
TTL gerilim seviyesine dordiiirmek icin MAX-232 entegresi kullanilgtir. MAX-
232 entegresinin veri sayfasinda Onerilen refedmge tasarimi kullanilmive bu
tasarimdaki devre elemanlari kullanigtm. [38]
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Mikroislemci kontrol ve mikrodenetleyici kontrol kartinifmtiya¢ duydgu 5V regtle
edilmis gerilimi sglamak i¢in LM-317 gerilim regulatora kullanilgtir. LM-317
gerilim regulatoéri yiuksek cikiakimi ve yiksek gerilim regulasyonugkeyabildigi
icin tercih edilmstir. LM-317'nin veri sayfasinda Onerilen devre elamariyla

gerekli yapi tasarlanmtir.[39]

Sinyal karti ile veri ile§imi ve gerekli enerji icin 7 pinlik bir ile§im ve enerji hatt

kullaniimaktadir. Bu bglanti icin 7 pin boyutunda HDL soket kullanilgtir.

Ultrasonik terapi cihazi mikrodenetleyici kontrolarki diyagrami Sekil 4.2'de

verilmistir.

Mikrodenetleyici Kontrol Karti

RS232 Control BUS
| |
Max232 |—| PIC18F452
| I
Power

Sekil 4.2. Ultrasonik terapi cihazi mikrodenetleyici kontkarti diyagrami

Tasarlanan ultrasonik terapi cihazi mikrodenetiegamtrol karti devresemasiSekil

4.3'de verilmitir.
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Sekil 4.3. Ultrasonik terapi cihazi mikrodenetleyici kontk@rti devresemasi.

4.1.1.2 Ultrasonik Terapi Cihazi Sinyal Karti Tasarmi

Ultrason probundaki piezoelektrik malzemenin ulraslalgalarini tGretebilmesi icin
kullanilacak olan ultrason probunun o6zellikleringgleyan frekans ve genlikte
elektrik sinyalleri kullaniir. Bu c¢amada 1MHz ve 3MHz frekansinda 100V
genliginde elektrik sinyalleri kullaniimaktadir. Bu ylksdrekansa sahip elektrik
sinyallerini Uretmek icin NAND Kapili Kararsiz Mulibratorden olgan 1MHz ve
3MHz frekansinda calan iki adet osilator devresi tasarlagtm Bu osilator tlrinin

secilmesinde,

» Kararli ¢calgmalari,
* 1Hz'den 15MHz’e kadar ¢aima aralgina sahip olmalari,
* Geng calma gerilimi aralgl,

» DusUk gug tuketimi,
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» Diger lojik ailelerle ve elektronik komponentlerle ugusalayabilmeleri
etkili olmustur.[40]

Ultrasonik terapi cihazi sinyal karti diyagrafiakil 4.4’te verilmitir.

Sinyal Karti
Control BUS —| Power
|
MOD _
|
OSC1|— o] TC4426 - IRF&74D N OEEUT —| OUTPUT 1
osC 21— TRANS | QUTPUT 2

Sekil 4.4. Ultrasonik terapi cihazi sinyal karti diyagrami

Bulanik mantik ile hesaplanan elektrik sinyaliniirgv oraninin belirlenmesinde PIC
mikro denetleyiciden yararlaniimaktadir. Mikroddagicinin PWM moduli
yardimiyla dretilen sinyal, ultrason sinyalinin géroranini belirlemektedir. Ayni
zamanda bilgisayar yaziliminin belirlgdi 1IMHz ve 3MHz frekansindaki
osilatorlerin secilmesini de PIC mikro denetleyidientrol eder. 1MHz ve 3MHz
frekansindaki osilatorlerin  Uregti sinyaller 74HC153 multiplexer entegresi
yardimiyla tekillenir ve belirlenen frekansta u#toa sinyalinin Gretilmesi géanir.
Ayni zamanda osilator sinyalinin modilasyonu daentegre ile yapilir. IRF-740
Mosfetine  uygulanacak elektrik sinyallerini  kontroletmek icin PIC
mikrodenetleyicinin RD2 pini ile Uretilen aktilérme sinyali ve PWM modulinde
Uretilen modulasyon sinyali bir 74HC00 NAND kapssiaygulanmaktadir. Burada
elde edilen kontrol sinyali, 74HC153 multiplexer tegresinin yetkilendirme
(Enable) pinine uygulanir. 74HC153 multiplexer gmésinin yetkilendirme (Enable)
pini yardimiyla istenilen moduilasyonganir. Boylece module edilmilMHz veya
3MHz yiksek frekansli anahtarlama sinyali eldeieddlde edilen modile edilmi

anahtarlama sinyali 74HC04 NOT kapisi yardimiylgik.degil islemine tabi
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tutulur. Bu sinyal TC4426 mosfet surticine uygulamiC4426 mosfet surucisu
IRF-740 guc¢ mosfetini kontrol eddd1]. IRF-740 guc¢ mosfetinin geytindeki R9-
R10 paralel direncleri ile mosfete 6n gerilimlemaslanarak, Mosfetin kararli

calismasi sglanmstir.[42] Boylece modile edilmi sinyal ile yari iletken

anahtarlama elemani anahtarlanir. IRF 740 guc etip&uplaj transformatorinin
primerine bghdir. Kuplaj trasformatoriintin primerinin @r ucu ise 100V gerilime
baghdir. IRF-740 gu¢ mosfeti ile bu gerilim kuplajansformatériniin primeri
Uzerinden anahtarlanir. Boylece kuplaj transformiaton sekonderinde ultrason

probuna uygulanacak elektrik sinyali elde edilir.

Kuplaj transformatorinin sekonderinden elde edjenlim ise ¢iks secici role ile
uygun proba yonlendirilir ve ultrason sinyali Ghetis olur. Kuplaj transformatori
olarak i¢ capr 16 mm, glicapt 24 mm ve kesiti 6 mm boyutundaki toroidakiter
nive tzerine 0.45 mm lik emaye kapli bakir teldemer ve sekonder sargisi igin
10’ar spir sarilarak, 4.8 uH primer ve sekondeftikidnsina sahip bir toroidal kuplaj
transformatoéri elde edilgtir. Tasarlanan kartin tGzerinde bulunan RL1 12V 3C
RL2 12V DC rolelerin kontrolinde Q2 BC547 ve Q3 B(5 transistori
kullaniimistir. Q2 ve Q3 transistorlerinin kolektorleri ile @drleri arasinda okan
ters EMK’lari sonimleyecek D1 1N4148, D2 1N414godari balanmstir. Sinyal
kartinin Gzerinde bulunan 5V ile ¢an lojik entegrelerin ihtiya¢c duydgu 5V
gerilim LM7805 pozitif gerilim regulatort ile geanmstir. Devredeki olgan
elektriksel gurtlttleri 6nlemek amaciyla C6, C7, Kipasiteleri besleme hatlarina

paralel olarak hdanmstir [43].

Tasarlanan ultrasonik terapi cihazi sinyal karurdgemasiSekil 4.5'te verilmitir.

60



STHPOL VOOHPL

an

20

ugoL uooL

[

bzl

aow
STEYNE

dogs _|
10
=
doge _|
€=
17508
ol
ot
Sd REENVERE]
o
EERDRGER]
[49]
i SPIPNL
- 11
N
\a
A2kt
o

3ana OJ

29}
Vi
asnd

- Wi
O QO BsoRd  _—
O Q aolk oLy
O O ¥=moc
o I
O
O Q) F18YNT
O Q v13s
L
v
ATt
MO
o
B
vl -1 T
3804
=]
Z0a-1-31989
WJW_ A0LY by AN00CE iy
—BTsigIse o= 0=
ATLOY %
o
ATL-OY

A00L+

o

200031059

L7

v |

YLSAHD \_’

ZHN € annosvaLin =1

T

TYLSAUD |_|

ZHIN L annosvaLn B

=

A0k

| karti dewemasi

inya

i cihazi s

k terap

5. Ultrasoni

il 4.

Sek

61



4.2 Ultrasonik Terapi Cihazi Yazilimi

4.2.1 Ultrasonik Terapi Cihazi Endustriyel-PC (IPC)vazilimi

Endustriyel-PC (IPC) Uzerinde Microsoft Windows Eadded Xp gletim sistemi
calismaktadir. Microsoft Windows Embedded Xgbetim sisteminin uyumluluk, hiz
ve geng yazilim destg gibi avantajlari bu kontrol karti valetim sisteminin tercih
edilmesinde etken olmtur. Microsoft Windows Embedded Xplétim sistemi
Microsoft .NET platformunu desteklemektedir. Butfdam destgi Microsoft Visual
Studio kullanarak C# programlama dili ile gbérsirak programlar hazirlamamiza
olanak sglar. C# programlama dili ile gercekteilen yazihim, tip uzmani
kullanicinin gerekli parametreleri programa yuklsmeaydetmesi, kartin ger
cevre birimleri ile iletsim kurulmasi ve BM ile gerekli terapi parametrahari

belirlenmesi gibi gorevleri yerine getirmektedirelitirilen yazilim,

e Hastanin yat

» Daha 6nce kag seans terapi g@ialu

* Doku kalinlgi

» Hastanin &irlhig ( kilosu )

» Hastanin Boyu parametrelerinin dokunmatik ekrarriide yer alan klavye ile

girilmesi ardindan kullaniciya iki 6zellik sunar.

i. Bu parametreleri kullanarak BM ile terapi paramletiain
hesaplanmasi.

ii.  Hastanin vicut kitle indeksinin hesaplanmasina imiexir.
Eger terapi bgatiimak isteniyorsa “ Start Therapy ” butonuna doérak BM ile
terapi parametreleri hesaplanir, bu veriler RS{2&2u aracikiyla Mikrodenetleyici

kontrol kartina iletilir ve gerekli terapi batilir.

Baslatiimis olan terapi “ Stop Therapy ” butonuna dokunarakkmgldenetleyici

kontrol kartina DUR komutu iletilir ve terapi dunddur. Terapi durduruldgunda
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yeniden parametreler girilebilir veya dgtirilmek istenen parametreler
degistirilebilir ve sistem yeniden c¢ahirilabilir.

Ultrasonik terapi cihazi Endustriyel-PC (IPC) yamil ekran gortntis§ekil 4.6'da

gorilmektedir.

Ultrasonic Therapy Device

Fuzzy Mode Manual Mode

Patient Age

The Thickness of Start Therapy
Patients Tissue

Previously Taken

Ultrasonic Therapy
Patient Weight
Patient Height

Calculate BMI OO0 Mixed mode

Power:

Ultrasonic Therapy Device g@@

Fuzzy Mode Manual Mode

Frequency: v

Start Therapy

Power:

Duty-Cycle:

Sekil 4.6. Ultrasonik terapi cihazi endustriyel-PC (IPC) Y1 ekran goruntisu

4.2.1.1 Endustriyel-PC (IPC) Bulanik Mantik Uygulamasi

Yapilan literatir taramasinin sonucunda elde edilgrilere gore Uyelik

fonksiyonlari olgturulmustur[27]. Elde edilen veriler kullanilarak Uretilettrasonik
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dalgalarin giic ygunlugunun 0-3W/crh aralginda olmasi gerekmektedir. BM ile
verilen uyelik fonksiyonlari kullanilarak ¢ikgiicti hesaplanir. Uyelik fonksiyonlari

asagidaki gibi tanimlanmstir.

Giris tyelik fonksiyonlari ;

Hastanin ysi

» Daha 6nce kag seans terapi g@ialu

Doku kalinlgi
Vicut Kitle indeksi ( VK ) dir.

Cikis Uyelik fonksiyonu;
» Cikis guict dur.

Vicut Kitle indeksi (VK ) su denklem ile elde edilebilir. [44]
Vicut Kitle indeksi = Bireyin Airligi(kg)/ (Boy Uzunlgu(m)y (4.1)
Elde edilen veriler kullanilarak Cizelge 4.1 yardyta bireyin durumu gozlenebilir.

Cizelge 4.1. Yetiskinlerde vicut kitle indeksine goére bireyin durufdd]

Siniflandirma BKI (kg/nT)
Asirl duzeyde zayiflik <16.00
Zayif (distk agirhiklr) Orta duzeyde zayiflik 16.00 - 16.99
Hafif dizeyde zayiflik 17.00 - 18.49
Normal 18.50 - 24.99
Toplu, hafifsisman, Sismanlik 6ncesi (Pre-obez) 25.00 - 29.99
fazla kilolu
Sisman I. Derece 30.00 - 34-99
Sisman (Obez) Sisman Il. Derece 35.00 - 39.99
Sisman Ill. Derece _>40.00
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Hastanin yg@ (Oyelik fonksiyonlarinin  olgturulmasinda, ya gruplarindan
yararlaniimgtir. [45]

Yas gruplar Cizelge 4.2’de verilrtir.

Cizelge 4.2Yas gruplari

Yas Yas Grubu

0-4 Bebek Ya Gurubu
5-14 Cocuk Ya Gurubu
15-29 Gen¢ YaGurubu
30-49 Orta Ya Gurubu
50-55 Yali Aday! Gurup
55-65 Erken Ysgi Gurubu
65-85 Y&l Gurubu

85 ve Ustl  |ileri Yash Gurubu

Bulanik mantik ile cilg verilerinin hesaplanmasinda, Mamdani Modeli esas

alinmstir. Sugeno modeli ise bir giér bulanik mantik modelidir.[46]

Mamdani modeli beasamada uygulanmaktadir. Bgaanalar,
i.  Kural tabani olgturulmasi,

ii.  Bulaniklatirma,

iii.  Bulanik mantik kural tabaninda yer alan kurallagmeggirs deserleri icin
kural girhiklarin tespit edilmesi ve cikityelik fonksiyonlari icin Uyelik
derecelerinin  belirlenmesidir. Cski Uyelik  fonksiyonlarinin  kesim
bdlgelerinin belirlenmesinde VE ( Kgsn ) islemi uygulanir.

iv.  Sonuclarin toplanmasi: Elde edilen gikulanik kiimelerine VEYA(birlgm)
isleminin uygulanmasi.

v.  Durulastirmadir. [45]
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Sugeno modeli ise Mamdani modelinin bir uygulamasi@ulaniklagtirma ile
bulanik mantik slemleri Mamdani modelinin aynisidir.Mamdani moddén farki
ise ¢iks Gyelik fonksiyonlarinin linner veya sabit olmasidBulanik kiimeler ¢ok
desiskenli matematiksel fonksiyonlar olarak tanimlanabiBu nedenle bulanik

kiime mantiksaklemleri( VE, VEYA) toplama ve ¢arpma olarak yapilatj46]

Uyelik fonksiyonlari icin yamuk ve ticgen Uyelik ksiyonlari kullaniimgtir. Uyelik
fonksiyonlarinin  bilgisayar programina entegre aalmesi icin, dgru
denklemlerinden yararlanilgtir. Gelistirilen Gyelik fonksiyonlari, tyelik dereceleri,
degiskenlerin dilsel ifadeleri ve dgskenlerin dger araliklari gagida verilmitir.

Hastanin yai, Uyelik fonksiyonu 0 ygile 120 ya aralginda tanimlanmgtir. Dilsel
ifadeler ve dger araliklar, Uyelik fonksiyonlari ve tyelik desderi gorulmektedir.

Dilsel ifade Oeer araliklan
Bebek <3

Cocuk Zy<16

Geng 14y <24
Yetiskin 22<y <50

Yasl 45<y <120

Sekil 4.7. Hastanin ya uyelik fonksiyonu

1 ;<Xx<15
Bebek ()= < X ©1.5 <x<3

15

0 ;1 3< X
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—_— ;2 <xX<9
4.5
Cocuk p(x)= 4 167_ X ; 9<x<16
. O ; X< 2,Xx>16
x4 114 <x<19
5
Geng  p(X)= 4 245_ X ;19 <x<24
. O ' X< 14, x >24
r —
X=22 122 <x<35
13
Yetiskin p(x)=) 53; X : 35 < x< 50
. O , X< 22, x >50
1 ; 60<x <120
Yash  ps(x)= X4 ;45 < x< 60
15
0 ; X45

Doku kalinligi, Gyelik fonksiyonu O cm ile 10 cm argindaki terapi uygulanacak
bolgenin kalinlgi icin tanimlanmygtir. Dilsel ifadeler ve dger araliklari, tyelik
fonksiyonlari ve tyelik dereceleri gorilmektedir.

Dilsel ifade Dger araliklari
Yiuzeysel Vk=<25
Orta 1.5k<5

Derin & k<10
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I I I
Yuzeysel Orta Derin

Sekil 4.8. Doku kalinlg Gyelik fonksiyonu

1 ;0<x<15
Yuzeysel ud(x)= 2'51_ X ;1.5 <x<2.5
0 ;2.5< x
x=15 ;1.5 <x<3
15
Orta l(x)= 5;2)( ; 3<x<5
0 ;X< 1.5, x>5
1 ;5.5 x<10
: X—4
Derin 14(x)= —_— ;4 <X<5.5
15
0 ;X4

Daha 6nce ka¢ seans terapi gorgii, Uyelik fonksiyonu O defa ile 20 defa
aralgindaki terapi uygulama sayisi icin tanimlagimni Dilsel ifadeler ve dger

araliklari, tiyelik fonksiyonlari ve tyelik derecelgorilmektedir.

Dilsel ifade Deger araliklar
Az 0<t<8

Orta 3.51<17

Fazla 14t<20
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Az Ora Fazla

1 ; Xx<4
Az w(x)= % ; 4<x< 8
0 ;8 < X
1 —
x-35 135 <x<10
6.5
B < 17-x _
Orta p(x)= Z ;10 < x< 17
\ 0 ;X< 10, x >17
1 ; 165x <20
Fazla 14(x)= X_214 ;14 <x<16
0 ; <14

Viicut kitle indeksi, tiyelik fonksiyonu viicut kitle endeksi 0 kgfnile 40 kg/nf
aralginda tanimlanmstir. Dilsel ifadeler ve dger araliklari, tyelik fonksiyonlari ve

tyelik dereceleri goérilmektedir.
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Dilsel ifade Dger araliklari
Cok zayif xv=<17

Zayf 16<v<18.5
Normal ¥v<25
Sisman 24 v<32

Cok Sisman 3v=<40

Gok Zayif Zayif

Normal Sigman

Gok Jisman

Sekil 4.10.Vicut kitle endeksi tyelik fonksiyonu

Cok Zayif p(x)=

Zayif k(x)=

< 25-x

Normal l(X)=

70

TBEXx<16
1 16< x< 17

17 < X

116 <x<17.5

:17.5<x<18.5

' x< 16, x >18.5

;18 <x<21

;21 <x<25

1 X< 18, x >25




X—24

35 ;24 <x<27.5
Sisman W(X)= 33_5)( ; 27.5<x<32
0 1 X24, x >32
1 ; 32X x<60
ok Sisman |&(x)= x~30 £ 30 < x< 32
2
0 ; %30

Cikis giicii, Uyelik fonksiyonu 0 W/crhile 3 W/cnt aralgindaki ciks giicii icin
tanimlanmgtir. Dilsel ifadeler ve dger araliklari, tyelik fonksiyonlari ve Uyelik

dereceleri gortlmektedir.

Dilsel ifade Ber araliklari
Cok Az 8p=<0.9

Az Pp<15
Orta GPp<21
Fazla Ep<2.7
Cok Fazla ZMh<3

Cok Az Az Orta Fazla Cok Fazia

Sekil 4.11.Cikis gtict Uyelik fonksiyonu
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1 ; Xx<0.3
09-x

Cok Az w(x)= . ; 0.3<x<0.9
0 ;0.9< x
s _
x-03 10.3<x<0.9
0.6
X 15-x _
Az e(X)= ;0.9<x<15
0.6
. O ; X< 0.3, x>1.5
s _
x-09 10.9 <x<1.5
0.6
Orta l3(x)= ) 21~ x 115<x<21
0.6
. 0 ;1 x<0.9,x>2.1
(- x-15 (15 <x<2.1
0.6
Fazla |4|(x):< 27X ;2.1 <x<2.7
0.6
. O ;X< 1.5, x>2.7
1 ; 2.<X<3
Cok Fazla g(x)= X; :'1 2.1 <x<2.7
0 ; x<2.1

Verilen dyelik fonksiyonlari i¢in kural tabani hdanmstir. Hazirlanan kural tabani

EK. 1'de verilmitir

Ultrasonik terapi cihazi gorev-orani ( duty-cyckas)formul ile elde edilir.
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Gorev-Orani ( Duty-Cycle ) = O%éo—g Cikis Gucu (4.2)

Ultrasonik terapi cihazi ¢cikfrekansi isgu ifade ile belirlenir.

3 MHz ; < Doku Kalinlgi<2 ,
Ultrasonik terapi cihazi cikifrekansi =
1 MHz ; Z Doku Kalinlgi< 8, (4.3)

4.2.2 Ultrasonik Terapi Cihazi Mikrodenetleyici Kontrol Karti Yazilimi

Terapi cihazi mikrodenetleyici karti (zerinde Michip firmasinin Ureti

PIC18F452 mikrodenetleyicisi bulunmaktadir. Mikrod#deyicinin gorevleri,

» Mikroislemci karti ile veri akverisi yapmak.

» Verileri kaydetmek,

* Ultrason dalgasinin gucunin kontrol edilmesiniglagan modulasyon
sinyalini Gretmek.

e Duty-cycle olgturmak

* Gug ve prob secimi rélelerini kontrol etmektir.

Mikroislemci yazihmi icin Hi-tech C 18 derleyicisi ve Hide editorl kullanilmgtir.
Yazilim balatildiktan sonra seri port Gzerinden veri gelmiediakler. Ultrason
sinyalinin parametrelerini veriyolundan aldiktamso kaydeder ve PWM modulini
kullanarak gorev-orani sinyalini Uretir. Frekansgise rolesini kumanda eder.
Ultrason probuna uygulanacak olan elektrik sinyalimetmekle goérevli devre

elemanlarina, enerji rélesini kumanda ederek esetfar.
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5. ULTRASONIK TERAPI CiHAZI TESTLER i

Tasarlanan ultrasonik terapi cihazi endustriyel-fC) yaziliminin test edilmesi
icin 20 kisiden hastanin ya agirligi ve boy dgerleri alinmgtir. Bu deserler
kullanilarak bulanik mantik yazilimi aragiyla cikis gucu belirlenmgtir. Ayni
zamanda fizyoterapi uzmani dgmanlgl ve deneyimi alinarak, bu veriler igin ¢yki
glcu belirlenmgtir. Boylece tasarlanan ultrasonik terapi cihazibuianik mantik
yazihimi Urettgi cikis degerleri ile tecribeye dayal gerler arasinda hata orani /
korelasyon belirlenngtir. Elde edilen bu tclu veri (otomasyonda bulaméntik ile
uretilen veri, fizik tedavi uzmani 6ngorusine dayari ve bu iki verinin hata
verileri) kullanilarak cihazin bulanik mantik yaminin daha iyi sonuglar Uretmesi

icin gelistiriimesinde kullaniimgtir.

Tasarlanan endustriyel-PC (IPC) yaziliminin testressi icin 20 kgiden alinan
hastanin yg, agirligi ve boyu dgerleri Cizelge 5.1'e kaydedilitir. Bu verilere ek
olarak doku kalinfii 2.5cm ve daha Once kag¢ seans terapi gdrdiayisi O defa
olarak Cizelge 5.1'e kaydedilgtir. test amaciyla kullanilan ultrasonik terapi
probunun odak mesafesinin 2.5cm olmasindan dolaku dkalinlgl dezeri 2.5cm
olarak kabul edilmitir. Bu veriler kullanilarak ultrasonik terapi ciiayazilimi

aracilgiyla ciki gucu belirlenmgtir ve Cizelge 5.1'e kaydedilrgtir.

Bulanik mantik yazimh hata orani ise 5.1 formigikelirlenebilir.

Farkh ya gruplarinda yer alan insanlardan alinan verilegman gorgleri, bulanik

mantik yazilimi ¢iktilari ve hata oranlari Cizetgé’de gorilmektedir.
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Cizelge 5.1. Farkli ya gruplarinda yer alan insanlardan alinan verileaman

gorisleri, bulanik mantik yazilimi ¢iktilari ve hata olari

Hasta Parametreleri CskGucu
Hastanin| Daha dnceéDoku | HastaninHastanin Bulanik | Fizyoterapi Hata
Yasl kac seanskalinhgi [Agirligi | Boyu Mantik [Uzmani | (%)
terapi (cm) (Kg) (m) Yazilimi| Gorisu
gordigi (W/em?) | (Wien?)

1 13 0 2.5 50 1.50 2.1 2.0
2 14 0 25 42 1.53 15 15
3 18 0 2.5 53 1.75 0.9 1.0, 10
4 19 0 2.5 73 1.78 15 1.5 0
5 19 0 25 67 1.78 15 16/ 6.3
6 20 0 25 79 1.80 1.6 1.6 0
7 22 0 2.5 69 1.80 1.6 1.5 6.7
8 24 0 25 95 1.75 2.7 25 8
9 26 0 25 84 1.83 2.6 2.6 0
10 28 0 2.5 56 1.68 2.1 21 0
11 29 0 25 68 1.70 2.2 23| 43
12 29 0 25 88 1.74 2.7 2.6/ 3.8
13 34 0 2.5 63 1.74 2.0 2.0 0
14 42 0 25 85 1.75 2.8 2.8 0
15 43 0 25 74 1.76 2.1 2.0 5
16 49 0 2.5 96 1.87 2.7 2.8/ 3.6
17 53 0 25 85 1.72 2,5 2.6/ 3,8
18 54 0 25 93 1.77 2.7 2.7 0
19 73 0 2.5 75 1.72 2.7 2.6/ 3.8
20 75 0 25 85 1.70 2.8 29| 34
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5.1. Ultrasonik Terapi Icin Doku Benzeri Ortam Hazirlanmasi (Phantom

Hazirlanmasi)

Tasarlanan ultrasonik terapi cihazinin gercek dakia test edilmesi ilksamada
sakincahdir. Gergek dokular yerine, gercek dokalk&arakteristik 6zelliklerine sahip
laboratuar ortaminda Uretilen doku benzeri ortamlfirasonik terapi cihazinin

testleri icin kullaniimgtir.

Ses dalgalarinin yayilgh ortamin trd, ygunlugu, 1sisi gibi faktorler ses dalgasinin
yayllma hizini belirler. Ses dalgasinin yayaldortamda sesin ilerleme hizi ve ses
dalgasinin zayiflamasi ultrason sistemleri icinrblg@arametrelerdir. Ses dalgasinin
bazi maddeler icerisindeki yayilma hizlari ve Zaynasindan yararlanilarak

laboratuar keullarinda doku benzeri ortamlar ggiiilmi stir. [47,48]

Doku benzeri ortamlarin en sik kullanilanlari ise,

e Agar bazli
« Jelatin bazh

* Poliliretan bazl ortamlardir.

Bu ortamlarin akustik 6zellikleri gercek yugak dokularla olduk¢a benzerdir.

Ultrasonik terapi cihazinin testi icin az o ve ¢ok ygun olmak lzere iki farkli

ortam hazirlannstir. Bu ortamlarla ilgili doku protokolusagidadir,

Az yogun ortam;

« 300 ml su kaynatilnstir ve 150ml si 22C sicaklga, 150ml si ise 8
sicaklga kadar sgutulmustur.

» 24°C sicaklgindaki 150ml suya 80 gram misisastasi ve 15 gram toz
seker ilave edilmitir ve suda ¢oziinmesi@anmstir.

» 80°C sicaklgindaki 150 ml suya ise 60 gram yenilebilir jelatave

edilmistir ve suda ¢6zinmesi @anmstir.
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* Bu iki karisim birbirleri ile kargtiriimistir.
« Hazirlanan kasim 30 dakika 28C sicaklgindaki serin ortamda bekletilgi
ve 4£C sicaklgina sahip buzdolabinda 12 saatgalarak doku benzeri az

yogun ortam elde edilrgiir.

Sekil 5.1’de hazirlanan az gan ortam goérulmektedir.

Sekil 5.1. Hazirlanan az ygun ortam

Cok ygzun ortam;

» 300 ml su kaynatilngtir ve 150ml si 22C sicaklga, 150ml si ise 8
sicaklga kadar sgutulmustur.

» 24°C sicaklgindaki 150ml suya 80 gram misigastasi ve 20 gram tgeker
ilave edilmitir ve suda ¢ozinmesi@anmstir.

» 80°C sicaklgindaki 150ml suya ise 75 gram yenilebilir jelafavie
edilmistir ve suda ¢éziinmesi @anmstir.

e Bu iki karigim birbirleri ile kargtiriimistir.

« Hazirlanan kasim 30 dakika 28C sicaklgindaki serin ortamda bekletilgi
ve £C sicaklgina sahip buzdolabinda 12 sagtgalarak doku benzeri ¢cok
yogun ortam elde edilrgiir.

Sekil 5.2'de hazirlanan ¢ok gan ortam gortulmektedir.
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Sekil 5.2. Hazirlanan ¢ok ygun ortam

5.2. Ultrasonik Terapi icin Doku Benzeri Ortam Testleri

Hazirlanan doku benzeri az 3 ve ¢ok yg@un ortamin ylzeyinden 2.5 cm
derinlikteki bélgeye termokupl esasli sicaklik s@tisyerlatirilmistir. Bu ortamlara
2 gram akustik jel konulmyu ve ultrason probu akustik jele ghrek sekilde
sabitlenmgtir. Deney diizeng Sekil 5.3’te hazirland gibidir.

Sekil 5.3. Hazirlanan deney diizetie
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Ultrasonik terapi cihazinin test edilmesi icin, €lge 5.1 deki veriler ultrasonik
terapi cihazina girilngi ve Uretilen ultrason dalgalarinin doku benzeriyegun ve

cok yasun ortamda olgturdugu sicaklik dgisimleri kaydedilmitir.

Test icin gerekli veriler, Cizelge 5.1'deki 8, 102, 13 ve 17 numarali deneklerin
parametreleri kullanilarak hazirlarghr. Hastaya 0zel parametreler terapi cihazina
girildiginde terapi cihazinin bulanik mantik temelli yamlultrasonik dalganin ¢iki

glcuni hesaplamve bu dgerler Cizelge 5.2'ye kaydedilwiir.

Cizelge 5.2 Test icin gerekli veriler

Hasta Parametreleri
S |Hastanin Daha 6nce kagDoku Hastanin Hastanin| Cikis
_E|<C_) Yasl seans terapkalinhgi Agirlig Boyu (m)| Glcu
A gordigi (cm) (Kg) (W/cn)
8 24 0 2.5 95 1.75 2,7
10 28 0 25 56 1.68 2.1
12 29 0 2.5 88 1.74 2.7
13 34 0 25 63 1.74 2.0
17 52 0 2.5 85 1.72 2.5

Cizelge 5.2'de yer alan hasta parametreleri kubaak elde edilen ¢ikigticindeki
ultrasonik dalga, hazirlanan doku benzeri (yapayya@un ve ¢ok ygun ortamlara
uygulanmg ve sicaklik sensoriinden elde edilen sonuclar Gezél.3'te verildgi
gibidir.
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Cizelge 5.3.Sicaklik sensoriinden elde edilen sonuclar

Denek| Sure (dakika)
No Ortam Yagunlugu T 5 3 4. e
8 Az yasun ortam 0,5 1,0 1,6 2,4 3,2
Cok yggun ortam | 0,6 1,3 1,9 2,6 34| _
10 Azygunortam (03 | 05 | 09| 16| 20 ‘D\L_i
Cokyqunortam | 0.4 | 07 | 13 | 22| 28| =
12 Az ygsun ortam 0,4 0,7 1,4 1,7 2,2 g)
Cok yggun ortam | 0,6 1,0 1,5 2,1 3,0 cé_d
13 |Azygunortam | 04 | 06 | 1,2 | 15| 21|q
Cok yggun ortam | 0,5 0,9 1,5 1,9 2,8
17 Az ygsun ortam 0,4 1,0 1,6 2,4 3,2
Cok ygzun ortam | 0,6 1,3 1,9 2,5 3,4

Cizelge 5.3'te yer alan az gyon ve ¢ok ygun ortamdaki sonuglar kullanilarak elde
edilen sicakhk dgsimleri grafigi; Denek 8 iginSekil 5.4.a’da, Denek 10 icigekil
5.4.b'de, Denek 12 icifekil 5.4.c’de, Denek 13 icifekil 5.4.d’de ve Denek 17

icin Sekil 5.4.e’de gorilmektedir.

Sicaklik De gisimi (°C)
N

Sire (dakika)

—e— Az Yogun Ortam
—a— Cok Yogun Ortam

Sekil 5.4.a.Denek 8 igin az ygun ve ¢ok ygun ortam sicaklik dgsimleri
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2,5

15

0,5

Sicaklik De gisimi (°C)

1 2 3
Sure (dakika)

—e— Az Yogun Ortam
—a— Cok Yogun Ortam

Sekil 5.4.b.Denek 10 i¢in az ygun ve ¢ok ygun ortam sicaklik dgsimleri

Sicaklik De gigimi(°C )

1 2 3
Sure (dakika)

—e— Az Yogun Ortam
—a— Cok Yogun Ortam

Sekil 5.4.c.Denek 12 i¢in az ygun ve ¢ok ygun ortam sicaklik dgsimleri

Sicaklik De gisimi (°C)

1 2 3
Sure (dakika)

—e— Az Yogun Ortam
—=a— Cok Yogun Ortam

Sekil 5.4.d.Denek 13 i¢in az ygun ve ¢ok ygun ortam sicaklik dgsimleri
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Sicaklik De gisimi (°C)

1 2 3
Sire (dakika)

—e— Az Yogun Ortam
—s— Cok Yogun Ortam

Sekil 5.4.e.Denek 17 i¢in az ygun ve ¢ok ygun ortam sicaklik dgsimleri
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6. SONUCLAR VE ONERILER

Bu yiksek lisans tezinde endustriyel-PC ve PIC12FdAbkrodenetleyici entegre
edilmigtir.

Bulanik mantik yazihmi endustriyel-PC Uzerindegabktadir. Endustriyel PC, veri
girislerini ve gosterimini, bulanik magn icrasini ve goérev modulinin kontrol
edilmesini sglar. Veri girsleri ve gosterimi dokunmatik ekran aragiila
yapiimaktadir. Endustriyel-PC'nin RS-232 portu arge/la  PIC18F452

mikrodenetleyicisi kontrol edilir.

Tasarlanan ultrasonik terapi cihazi iki ana bloktansmaktadir; birinci blok,
endustriyel-PC (IPC) tabanh ana kontrol modullu Mencisi ise PIC18F452
mikrokontrolor tabanl ultrason sinyalini Greten rgé modualudir. PIC18F452
mikrokontrolor tabanli ultrason sinyalini Greten rgé modula iki alt bloktan
olusmaktadir; birinci alt blok, Mikrodenetleyici kontr&arti ve ikinci alt blok ise
Sinyal Kartidir.

Ultrasonik terapi cihazi mikrodenetleyici kontrobrk aagidaki donanimlardan

olusmaktadir,

1. Glc¢ Kayngl: Ultrasonik terapi cihazi donanimi +100V DC, +1DC ve
+5V DC gerilimlere ihtiya¢ duyar.

a. +100V DC gerilim; 72V AC gerilim KBU8M kopru diyotule
dogrultulmus, 2200 pF ve 470 uF kapasitesindeki kondansatdeer
filtrelenerek elde edilngtir.

b. +12V DC gerilim; 8,6V AC gerilim 2W10Mkdpri diyotu ile
dogrultulmus, 2200 pF ve 470 uF kapasitesindeki kondansatdeer
filtrelenerek elde edilnstir.

c. +5V DC gerilim; +12V DC gerilimin gerilimin, sinyakarti icin
gerekli olan +5V DC sinyal karti Gzerindeki 78L0&rdjm regulatoru
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ve mikrodenetleyici kontrol karti i¢cin gerekli olarbV DC gerilim
mikrodenetleyici kontrol karti Gzerindeki LM317 gan regulatori

kullanilarak alcaltiimasi ile elde edilgtir.

2. Osilatorler: 7400 NAND kapisi esasli kararsiz nvilltiatorden olgan 1MHz
ve 3MHz frekansinda ¢ahn iki adet osilator devresi tasarlagtii

3. Modullasyon ve Tekilleme Devresi: 1MHz ve 3MHz frakendaki
osilatorlerin Uretiti sinyaller 74HC153 multiplexer entegresi yardiralyl
tekillenir. 74HCO0 NAND kapisi kullanilarak modijyas sinyali ile kontrol
sinyali VEDEGIL islemine tabi tutulur. Elde edilen kontrol sinyali
kullanilarak 74HC153 multiplexer entegresinin yktikdirme pini kontrol

edilir ve modulasyorsiem yapilms olur.

Fizyoterapi parametrelerinin belirlenmesinde, figyapistlerin tecriibelerine ihtiyac
vardir. Gunimuzde fizyoterapistler Aristo mant{ 1 veya 0) ile ¢adirlar. Ancak
hasta icin en uygun parametrelerin belirlenmesiAdsto mantg yeterli degildir.
Bu nedenle bu tez catnasinda bulanik mantik algoritmalari kullanilarasta icin

en uygun parametreler (¢skglcu) belirlenmektedir.

Literatiirde ultrason fizyoterapi uygulamasi icinrgraetrelerin belirlenmesinde,
hastanin y@, daha 6nce kag¢ seans ultrasonik terapi giirdieé doku kalinfii tedavi
degiskenleri olarak kullaniimaktadir.[27] Bu tez g¢ahasinda ise yukaridaki
parametrelere ek olarak, hastanin vicut kitle esidele kullaniimgtir. Bu dort
degiskeni iceren kural tabani afturulmustur. Boylece daha guvenilir olgunu
disind{giimiz sonuclar elde edilgtir. Bu dezerler fantom malzeme Uzerinde de

denenmg ve uygunluklari goralmgidr.

Ultrasonik terapi cihazlarinda 1MHz veya 3 MHzkfmasinda ultrasonik dalgalar
lezyonun oldgu bolgeye uygulanmaktadir. g&r terapi uygulanacak bdlgenin
derinligi 1.5 ile 2.5 cm ara@inda ise, 1IMHz ve 3MHZz'lik ultrasonik dalgalar tam
anlamiyla yararli olamamaktadir. 1.5 cm ile 2.5 aralginda yer alan lezyonlarin
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terapisinde, 1MHz ve 3MHz lik ultrason dalgalarisinayla uygulanginda baari
orani artacg 6ngorulmektedir.

Endustriyel-PC Uzerinde bulanik mantik ile teraprgmetrelerinin belirlenmesini
sglayan yazilim hazirlanmgiir. Bu yazilim Visual C# programlama dili ile
hazirlanmgtir. Yazilim, tip uzmani kullanicinin gerekli paretmeleri programa
yuklemesi, kaydetmesi, kartinggir cevre birimleri ile iletim kurulmasi ve BM ile
gerekli terapi parametrelerinin belirlenmesi gildirgvieri yerine getirmektedir. Bu

yazilim, tamamen orijinaldir.

Tasarlanan ultrasonik terapi cihazi ile literatlngly alan veya piyasadaki terapi

cihazlarinin 6zellikleri Cizelge 6.1'de verilgtir.

Tasarlanan ultrasonik terapi cihazi icin yeni biraptom protokol ve bu protokole
uygun phantom ortam gediirilmi stir. Gelistirilen phantom ortamin hazirlanmasinda
jelatin-nisastaseker kullaniimgtir. Az yogun ve c¢ok ygun olmak Uzere iki farkl

doku benzeri ortam hazirlangtir.

Ileride terapi cihazinin gok-kanalli (multi-channepil ile calsabilen (battery-
operated) versiyonu gglirilecektir. Gelktirilecek versiyon ayni anda birden fazla
kullanicinin (multi-user) terapi uygulamasina imksaglayacaktir. Cihazin pil ile
calisabilir hale getirilmesi hareket gu@i ¢ceken hastalara kendi evlerinde terapi

uygulanabilmesine olanak@ayacaktir.

Ileride degistirilebilir odakh ultrason problarinin, ultrasonikerapi cihazlarinda
kullanilmasi incelenecektir. @atirilebilir odakli ultrason problari kullanilarak,
ultrasonik dalgalarin sadece hedef bolgeyi etkilenst amaclanmaktadir. Hedef
bdlgeye niufuz eden ultrason dalgalari, terapi étkim artiracaktir. Boylece terapi

suresi kisalacak ve terapigaa orani artacaktir.
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Cizelge 6.1. Tasarlanan ultrasonik terapi cihazi ile literd&iryer alan veya

piyasadaki terapi cihazlarinin 6zellikleri keastiriimasi.

Ali ERBAS-
Sema Ceyhan BTL-4710 Tasarlanan
ARSLAN AKDAG | Sono Topline| Ultrasonik Terapi
Cihazi
1MHz & 1 MHz, 3MHz &
Frekans Arafii - 0.880 MHz
3MHz 1+3MHZ
Uzman
Sistemler/ BM Manual Manual BM
Manual
-Hastanin ysi
-Hastanin ygi -Daha 6nce kac
_ -Daha 6nce kag seans terapi
Terapi )
| seans terapi - - gordigu
Parametreleri
gordiel -Doku kalinlgi
-Doku kalinlgi -Vicut kitle
endeksi

Mixed Effect

Ultrasonic Mixed

Effect
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EK. 1. Uyelik Fonksiyonlarigin Hazirlanan Kural Tabani

10.

11.

12.

13.

14.

15.

16.

17.

18.

19.

20.

Eger Hastanin Ya Bebek ise ve Doku Kalirgi Ylzeysel ise ve Terapi
Sayisi Az ise ve VKCok Zayif ise Cikg Glcu: Cok Az

Eger Hastanin Ya Bebek ise ve Doku Kalirgi Ylzeysel ise ve Terapi
Sayisi Az ise ve VKZayif ise Ciks Glicl: Cok Az

Eger Hastanin Ya Bebek ise ve Doku Kalirgi Ylzeysel ise ve Terapi
Sayisi Az ise ve VKNormal ise Cikg Guicti: Cok Az

Eger Hastanin Y@, Bebek ise ve Doku Kalig, Yizeysel ise ve Terapi
Sayisi Az ise ve VKSisman ise Cikg Glicli: Cok Az

Eger Hastanin Y@, Bebek ise ve Doku Kalig, Yizeysel ise ve Terapi
Sayisi Az ise ve VKCokSisman ise Cilg Gucl: Az

Eger Hastanin Ya Bebek ise ve Doku Kalirgh Ylzeysel ise ve Terapi
Sayisi Orta ise ve VIKCok Zayif ise Cikg Glicti : Cok Az

Eger Hastanin Ya Bebek ise ve Doku Kalirgh YUzeysel ise ve Terapi
Sayisi Orta ise ve ViKZayif ise Clks Glcu : Cok Az

Eger Hastanin Ya Bebek ise ve Doku Kalirgh Ylzeysel ise ve Terapi
Sayisi Orta ise ve VIKNormal ise Ciky Gucl : Cok Az

Eger Hastanin Ya Bebek ise ve Doku Kalirgh Ylzeysel ise ve Terapi
Sayisi Orta ise ve VKSisman ise Cikg Gucli : Cok Az

Eger Hastanin Ya Bebek ise ve Doku Kalirgh Ylzeysel ise ve Terapi
Sayisi Orta ise ve VIKCokSisman ise Cilkg Glicl : Az

Eger Hastanin Ya Bebek ise ve Doku Kalirgi Ylzeysel ise ve Terapi
Sayisi Fazla ise ve MKCok Zayif ise Cikg Glicli : Cok Az

Eger Hastanin Ya Bebek ise ve Doku Kalirgi Ylzeysel ise ve Terapi
Sayisi Fazla ise ve MKzZayif ise Ciks Gucl : Cok Az

Eger Hastanin Ya Bebek ise ve Doku Kalirgi Ylzeysel ise ve Terapi
Sayisi Fazla ise ve MKNormal ise Ciky Guicli : Cok Az

Eger Hastanin Ya Bebek ise ve Doku Kalirgi Ylzeysel ise ve Terapi
Sayisi Fazla ise ve MKSisman ise Ciky Guicli : Cok Az

Eger Hastanin Ya Bebek ise ve Doku Kalirgi Ylzeysel ise ve Terapi
Sayisi Fazla ise ve MKCokSisman ise Cikg Gliclti : Cok Az

Eger Hastanin Ya Bebek ise ve Doku Kalirgi Orta ise ve Terapi Sayisi
Az ise ve VK Cok Zayif ise Cikg Gucl : Az

Eger Hastanin Ya Bebek ise ve Doku Kalirgi Orta ise ve Terapi Sayisi
Az ise ve VH Zayif ise Clks Glcl : Az

Eger Hastanin Ya Bebek ise ve Doku Kalirgi Orta ise ve Terapi Sayisi
Az ise ve VK Normal ise Cikg Gucl : Az

Eger Hastanin Ya Bebek ise ve Doku Kalirgi Orta ise ve Terapi Sayisi
Az ise ve VK Sisman ise Cikg Giicli : Az

Eger Hastanin Ya Bebek ise ve Doku Kalirgi Orta ise ve Terapi Sayisi
Az ise ve VK CokSisman ise Cilg Glicu : Az
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22.

23.

24,

25.

26.

27.

28.

29.

30.

31.

32.

33.

34.

35.

36.

37.

38.

39.

40.

41.

42.

Eger Hastanin Ya Bebek ise ve Doku Kalirgi Orta ise ve Terapi Sayisi
Orta ise ve VK Cok Zayif ise Ciky Giicli : Cok Az

Eger Hastanin Ya Bebek ise ve Doku Kalirgi Orta ise ve Terapi Sayisi
Orta ise ve VK Zayif ise Ciks Glicli : Cok Az

Eger Hastanin Ya Bebek ise ve Doku Kalirgi Orta ise ve Terapi Sayisi
Orta ise ve VK Normal ise Ciky Glicli : Cok Az

Eger Hastanin Ya Bebek ise ve Doku Kalirgi Orta ise ve Terapi Sayisi
Orta ise ve VK Sisman ise Cikg Glicii : Az

Eger Hastanin Ya Bebek ise ve Doku Kalirgi Orta ise ve Terapi Sayisi
Orta ise ve VK CokSisman ise Ciky Giicu : Az

Eger Hastanin Ya Bebek ise ve Doku Kalirgi Orta ise ve Terapi Sayisi
Fazla ise ve VKCok Zayif ise Cikg Gucl : Cok Az

Eger Hastanin Ya Bebek ise ve Doku Kalirgi Orta ise ve Terapi Sayisi
Fazla ise ve VKZayifise Ciks Glcu : Cok Az

Eger Hastanin Ya Bebek ise ve Doku Kalirgi Orta ise ve Terapi Sayisi
Fazla ise ve VKNormal ise Ciki Glcli : Cok Az

Eger Hastanin Ya Bebek ise ve Doku Kalirgi Orta ise ve Terapi Sayisi
Fazla ise ve VKSisman ise Cilg Glicl : Az

Eger Hastanin Ya Bebek ise ve Doku Kalirgi Orta ise ve Terapi Sayisi
Fazla ise ve VKCokSisman ise Ciky Glicl : Az

Eger Hastanin Y@ Bebek ise ve Doku Kalirgh Derin ise ve Terapi Sayisi
Az ise ve VH Cok Zayif ise Cikg Giicu : Az

Eger Hastanin Y& Bebek ise ve Doku Kaligh Derin ise ve Terapi Sayisi
Az ise ve VH Zayif ise Ciks Gucl : Az

Eger Hastanin Y& Bebek ise ve Doku Kaligh Derin ise ve Terapi Sayisi
Az ise ve VK Normal ise Ciky Guicli : Az

Eger Hastanin Y& Bebek ise ve Doku Kaligh Derin ise ve Terapi Sayisi
Az ise ve VK Sisman ise Cikg Glicl : Orta

Eger Hastanin Y& Bebek ise ve Doku Kaligh Derin ise ve Terapi Sayisi
Az ise ve VH CokSisman ise Cikg Giicu : Orta

Eger Hastanin Ya Bebek ise ve Doku Kalirgh Derin ise ve Terapi Sayisi
Orta ise ve VK Cok Zayif ise Ciky Guicli : Orta

Eger Hastanin Y& Bebek ise ve Doku Kaligh Derin ise ve Terapi Sayisi
Orta ise ve VK Zayif ise Ciks Glicii : Orta

Eger Hastanin Y& Bebek ise ve Doku Kaligh Derin ise ve Terapi Sayisi
Orta ise ve VK Normal ise Ciky Glicli : Orta

Eger Hastanin Y& Bebek ise ve Doku Kaligh Derin ise ve Terapi Sayisi
Orta ise ve VK Sisman ise Cilg Glicii : Orta

Eger Hastanin Y& Bebek ise ve Doku Kaligh Derin ise ve Terapi Sayisi
Orta ise ve VK CokSisman ise Cikg Giicu : Orta

Eger Hastanin Ya Bebek ise ve Doku Kalirgh Derin ise ve Terapi Sayisi
Fazla ise ve VKCok Zayif ise Ciky Glicli : Az

Eger Hastanin Ya Bebek ise ve Doku Kalirgi Derin ise ve Terapi Sayisi
Fazla ise ve VKZayif ise Ciks Guicl : Az
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61.

62.

63.

64.

Eger Hastanin Ya Bebek ise ve Doku Kalirgh Derin ise ve Terapi Sayisi
Fazla ise ve VKNormal ise Ciky Gucl : Az

Eger Hastanin Ya Bebek ise ve Doku Kalirgi Derin ise ve Terapi Sayisi
Fazla ise ve VKSisman ise Cikg Glicii : Orta

Eger Hastanin Ya Bebek ise ve Doku Kalirgh Derin ise ve Terapi Sayisi
Fazla ise ve VKCokSisman ise Cik Glicii : Orta

Eger Hastanin Y@ Cocuk ise ve Doku Kalirgi Ylizeysel ise ve Terapi
Sayisi Az ise ve VKCok Zayif ise Ciky Giicu : Az

Eger Hastanin Y@ Cocuk ise ve Doku Kalirgi Ylizeysel ise ve Terapi
Sayisi Az ise ve VKZayif ise Ciks Guicl : Az

Eger Hastanin Y@ Cocuk ise ve Doku Kalirgi Ylizeysel ise ve Terapi
Sayisi Az ise ve VKNormal ise Cikg Guicl : Orta

Eger Hastanin Y@ Cocuk ise ve Doku Kalirgi Ylizeysel ise ve Terapi
Sayisi Az ise ve VKSisman ise Cikg Glicli : Orta

Eger Hastanin Y@ Cocuk ise ve Doku Kalirgi Ylizeysel ise ve Terapi
Sayisl Az ise ve VKCokSisman ise Cikg Giicu : Orta

Eger Hastanin Ya Cocuk ise ve Doku Kalirdl Ylizeysel ise ve Terapi
Sayisi Orta ise ve VKCok Zayif ise Cikg Glicl : Az

Eger Hastanin Ya Cocuk ise ve Doku Kalirdi Ylizeysel ise ve Terapi
Sayisi Orta ise ve VKZayif ise Ciks Glicli : Az

Eger Hastanin Ya Cocuk ise ve Doku Kalirdi Yiizeysel ise ve Terapi
Sayisi Orta ise ve VIKNormal ise Cikg Guicli : Az

Eger Hastanin Ya Cocuk ise ve Doku Kalirdi Yiizeysel ise ve Terapi
Sayisi Orta ise ve VKSisman ise Cikg Guicli : Az

Eger Hastanin Ya Cocuk ise ve Doku Kalirdl Ylizeysel ise ve Terapi
Sayisi Orta ise ve VIKCokSisman ise Cikg Glicl : Az

Eger Hastanin Y@ Cocuk ise ve Doku Kalirgi Ylizeysel ise ve Terapi
Sayisi Fazla ise ve MKCok Zayif ise Cikg Glicli : Cok Az

Eger Hastanin Y@ Cocuk ise ve Doku Kalirgi Ylizeysel ise ve Terapi
Sayisi Fazla ise ve MKzZayif ise Ciks Guicli : Cok Az

Eger Hastanin Y@ Cocuk ise ve Doku Kalirgi Ylizeysel ise ve Terapi
Sayisi Fazla ise ve MKNormal ise Ciky Guicli : Cok Az

Eger Hastanin Ya Cocuk ise ve Doku Kalirdl Ylizeysel ise ve Terapi
Sayisi Fazla ise ve MKisman ise Ciky Guicl : Az

Eger Hastanin Ya Cocuk ise ve Doku Kalirdi Ylizeysel ise ve Terapi
Sayisi Fazla ise ve MKCokSisman ise Cilkg Giicli : Az

Eger Hastanin Y@ Cocuk ise ve Doku Kalirgi Orta ise ve Terapi Sayisi
Az ise ve VK Cok Zayif ise Cikg Giicu : Az

Eger Hastanin Y@ Cocuk ise ve Doku Kalirgi Orta ise ve Terapi Sayisi
Az ise ve VH Zayif ise Ciks Gucl : Az

Eger Hastanin Y@ Cocuk ise ve Doku Kalirgi Orta ise ve Terapi Sayisi
Az ise ve VK Normal ise Ciky Guicli : Az

Eger Hastanin Y@ Cocuk ise ve Doku Kalirgi Orta ise ve Terapi Sayisi
Az ise ve VK Sisman ise Cikg Glicl : Orta
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82.

83.

84.

85.

86.

Eger Hastanin Ya Cocuk ise ve Doku Kalirdi Orta ise ve
Az ise ve VK CokSisman ise Cikg Glicii : Orta

Eger Hastanin Y@ Cocuk ise ve Doku Kalirgi Orta ise ve
Orta ise ve VK Cok Zayif ise Ciky Guicli : Az
Eger Hastanin Y& Cocuk ise ve Doku Kalirgi Orta ise ve
Orta ise ve VK Zayif ise Ciks Glici : Orta
Eger Hastanin Y& Cocuk ise ve Doku Kalirgi Orta ise ve
Orta ise ve VK Normal ise Ciky Glict : Orta
Eger Hastanin Y@ Cocuk ise ve Doku Kalirgi Orta ise ve
Orta ise ve VK Sisman ise Cikg Glicii : Az
Eger Hastanin Y@ Cocuk ise ve Doku Kalirgi Orta ise ve
Orta ise ve VK CokSisman ise Ciky Giicu : Az

Eger Hastanin Ya Cocuk ise ve Doku Kalirdi Orta ise ve
Fazla ise ve VKCok Zayif ise Ciky Glicli : Az

Eger Hastanin Ya Cocuk ise ve Doku Kalirdi Orta ise ve
Fazla ise ve VKZayif ise Ciks Glcu : Az

Eger Hastanin Ya Cocuk ise ve Doku Kalirdi Orta ise ve
Fazla ise ve VKNormal ise Cikg Gucl : Az

Eger Hastanin Ya Cocuk ise ve Doku Kalirdi Orta ise ve
Fazla ise ve VKSisman ise Cikg Glicii : Orta

Eger Hastanin Ya Cocuk ise ve Doku Kalirdi Orta ise ve

Terapi Sayisi

Terapi Sayisi
Terapi Sayisi
Terapi Sayisi
Terapi Sayisi

Terapi Sayisi

Terapi Sayisi
Terapi Sayisi
Terapi Sayisi
Terapi Sayisi

Terapi Sayisi

Fazla ise ve VKCokSisman ise Cikg Glicii : Orta

Eger Hastanin Y@ Cocuk ise ve Doku Kalirgi Derin ise ve Terapi Sayisi

Az ise ve VH Cok Zayif ise Cikg Giicu : Orta
Eger Hastanin Y@ Cocuk ise ve Doku Kalirgi Derin ise ve
Az ise ve VK Zayif ise Ciks Gucl : Orta
Eger Hastanin Y@ Cocuk ise ve Doku Kalirgi Derin ise ve
Az ise ve VK Normal ise Ciky Glicl : Fazla
Eger Hastanin Y@ Cocuk ise ve Doku Kalirgi Derin ise ve
Az ise ve VH Sisman ise Cilg Glicl : Fazla
Eger Hastanin Y@ Cocuk ise ve Doku Kalirgi Derin ise ve
Az ise ve VK CokSisman ise Cikg Giicu : Fazla

Eger Hastanin Y@ Cocuk ise ve Doku Kalirgi Derin ise ve
Orta ise ve VK Cok Zayif ise Cikg Guicli : Orta

Eger Hastanin Y@ Cocuk ise ve Doku Kalirgi Derin ise ve
Orta ise ve VK Zayif ise Ciks Glicii : Orta

Eger Hastanin Y@ Cocuk ise ve Doku Kalirgi Derin ise ve
Orta ise ve VK Normal ise Ciky Glicl : Orta

Eger Hastanin Y@ Cocuk ise ve Doku Kalirgi Derin ise ve
Orta ise ve VK Sisman ise Cilg Glicii : Orta

Eger Hastanin Y@ Cocuk ise ve Doku Kalirgi Derin ise ve

Terapi Sayisi
Terapi Sayisi
Terapi Sayisi

Terapi Sayisi

Terapi Sayisi
Terapi Sayisi
Terapi Sayisi
Terapi Sayisi

Terapi Sayisi

Orta ise ve VK CokSisman ise Ciky Giicu : Fazla

Eger Hastanin Ya Cocuk ise ve Doku Kalirdi Derin ise ve
Fazla ise ve VKCok Zayif ise Ciky Glicli : Az
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107.

108.

Eger Hastanin Ya Cocuk ise ve Doku Kalirgdi Derin ise ve Terapi Sayisi
Fazla ise ve VKZayif ise Ciks Glcu : Az

Eger Hastanin Ya Cocuk ise ve Doku Kalirgdi Derin ise ve Terapi Sayisi
Fazla ise ve VKNormal ise Cikj Giicu : Orta

Eger Hastanin Ya Cocuk ise ve Doku Kalirgdi Derin ise ve Terapi Sayisi
Fazla ise ve VKSisman ise Cikg Glicii : Orta

Eger Hastanin Ya Cocuk ise ve Doku Kalirgdi Derin ise ve Terapi Sayisi
Fazla ise ve VKCokSisman ise Cik Glicii : Orta

Eger Hastanin Y@ Geng ise ve Doku Kalirgh Yuzeysel ise ve Terapi
Sayisi Az ise ve VKCok Zayif ise Cikg Giicli : Cok Az

Eger Hastanin Y@ Geng ise ve Doku Kalirgh Yuzeysel ise ve Terapi
Sayisi Az ise ve VKZayif ise Ciks Guicl : Cok Az

Eger Hastanin Y@ Geng ise ve Doku Kalirgh Yuzeysel ise ve Terapi
Sayisi Az ise ve VKNormal ise Ciky Guicli : Az

Eger Hastanin Y@ Geng ise ve Doku Kalirgh Yuzeysel ise ve Terapi
Sayisi Az ise ve VKSisman ise Cikg Guicl : Az

Eger Hastanin Y@ Geng ise ve Doku Kalirgh Yuzeysel ise ve Terapi
Sayisi Az ise ve VKCokSisman ise Cikg Giicu : Az

Eger Hastanin Ya Genc ise ve Doku Kalirgh Yiuzeysel ise ve Terapi
Sayisi Orta ise ve VIKCok Zayif ise Cikg Giicti : Cok Az

Eger Hastanin Ya Genc ise ve Doku Kalirgh Yiuzeysel ise ve Terapi
Sayisi Orta ise ve ViKZayif ise Ciks Glcu : Cok Az

Eger Hastanin Ya Genc ise ve Doku Kalirgh Yiuzeysel ise ve Terapi
Sayisi Orta ise ve VIKNormal ise Ciky Gucl : Cok Az

Eger Hastanin Ya Genc ise ve Doku Kalirgh Yizeysel ise ve Terapi
Sayisi Orta ise ve VKSisman ise Cikg Guicli : Az

Eger Hastanin Ya Genc ise ve Doku Kalirgh Yiuzeysel ise ve Terapi
Sayisi Orta ise ve VIKCokSisman ise Cilkg Glicl : Az

Eger Hastanin Y@ Geng ise ve Doku Kalirgh Yuzeysel ise ve Terapi
Sayisi Fazla ise ve MKCok Zayif ise Cikg Glicli : Cok Az

Eger Hastanin Y@ Geng ise ve Doku Kalirgh Yuzeysel ise ve Terapi
Sayisi Fazla ise ve MKzZayif ise Ciks Gucli : Cok Az

Eger Hastanin Ya Genc ise ve Doku Kalirgh Yiuzeysel ise ve Terapi
Sayisl Fazla ise ve MKNormal ise Ciky Guicli : Cok Az

Eger Hastanin Ya Genc ise ve Doku Kalirgh Yiuzeysel ise ve Terapi
Sayisi Fazla ise ve MKisman ise Ciky Guicli : Cok Az

Eger Hastanin Ya Genc ise ve Doku Kalirgh Yizeysel ise ve Terapi
Sayisi Fazla ise ve MKCokSisman ise Cilkg Giicli : Az

Eger Hastanin Ya Genc ise ve Doku Kalirgh Orta ise ve Terapi Sayisli
Az ise ve VK Cok Zayif ise Cilg Glicl : Cok Az

Eger Hastanin Ya Genc ise ve Doku Kalirgh Orta ise ve Terapi Sayisli
Az ise ve VH Zayif ise Clks Glcu : Cok Az

Eger Hastanin Ya Genc ise ve Doku Kalirgh Orta ise ve Terapi Sayisli
Az ise ve VK Normal ise Cikg Guicl : Az

97



109. Eger Hastanin Ya Genc ise ve Doku Kalirgh Orta ise ve Terapi Sayisi
Az ise ve VK Sisman ise Cilkg Giicli : Az

110. Eger Hastanin Y@ Genc ise ve Doku Kalirgh Orta ise ve Terapi Sayisi
Az ise ve VK CokSisman ise Cilg Glicu : Az

111. Eger Hastanin Y@ Geng ise ve Doku Kalirgh Orta ise ve Terapi Sayisi
Orta ise ve VK Cok Zayif ise Ciky Giicli : Cok Az

112. Eger Hastanin Y@ Geng ise ve Doku Kalirigh Orta ise ve Terapi Sayisi
Orta ise ve VK Zayif ise Ciks Glicli : Cok Az

113. Eger Hastanin Y@ Geng ise ve Doku Kalirgh Orta ise ve Terapi Sayisi
Orta ise ve VK Normal ise Ciky Glicli : Cok Az

114. Eger Hastanin Y@ Geng ise ve Doku Kalirigh Orta ise ve Terapi Sayisi
Orta ise ve VK Sisman ise Cikg Glicli : Az

115. Eger Hastanin Y@ Geng ise ve Doku Kalirgh Orta ise ve Terapi Sayisi
Orta ise ve VK CokSisman ise Ciky Giicu : Az

116. Eger Hastanin Ya Genc ise ve Doku Kalirgh Orta ise ve Terapi Sayisi
Fazla ise ve VKCok Zayif ise Cikg Gucl : Cok Az

117. Eger Hastanin Y@ Gencg ise ve Doku Kalirgh Orta ise ve Terapi Sayisi
Fazla ise ve VKZayifise Ciks Glcu : Cok Az

118. Eger Hastanin Ya Genc ise ve Doku Kalirgh Orta ise ve Terapi Sayisi
Fazla ise ve VKNormal ise Ciki Glcli : Cok Az

119. Eger Hastanin Ya Genc ise ve Doku Kalirgh Orta ise ve Terapi Sayisi
Fazla ise ve VKSisman ise Cikg Gucl : Cok Az

120. Eger Hastanin Ya Genc ise ve Doku Kalirgh Orta ise ve Terapi Sayisi
Fazla ise ve VKCokSisman ise Ciky Glicl : Az

121. Eger Hastanin Ya Geng ise ve Doku Kalirgh Derin ise ve Terapi Sayis|
Az ise ve VH Cok Zayif ise Cikg Giicu : Az

122. Eger Hastanin Y@ Geng ise ve Doku Kalirgh Derin ise ve Terapi Sayisi
Az ise ve VH Zayif ise Ciks Gucl : Az

123. Eger Hastanin Y@ Geng ise ve Doku Kalirgh Derin ise ve Terapi Sayisi
Az ise ve VK Normal ise Ciky Guicli : Orta

124. Eger Hastanin Y@ Geng ise ve Doku Kalirgh Derin ise ve Terapi Sayisi
Az ise ve VK Sisman ise Cikg Glicl : Orta

125. Eger Hastanin Y@ Geng ise ve Doku Kalirgi Derin ise ve Terapi Sayisi
Az ise ve VK CokSisman ise Cikg Glicii : Orta

126. Eger Hastanin Y@ Geng ise ve Doku Kalirgh Derin ise ve Terapi Sayisi
Orta ise ve VK Cok Zayif ise Ciky Giicli : Cok Az

127. Eger Hastanin Y@ Geng ise ve Doku Kalirgh Derin ise ve Terapi Sayisi
Orta ise ve VK Zayif ise Ciks Glicli : Az

128. Eger Hastanin Y@ Geng ise ve Doku Kalirgh Derin ise ve Terapi Sayisi
Orta ise ve VK Normal ise Ciky Glicl : Orta

129. Eger Hastanin Y@ Geng ise ve Doku Kalirgh Derin ise ve Terapi Sayisi
Orta ise ve VK Sisman ise Cilg Glicii : Orta

130. Eger Hastanin Y@ Geng ise ve Doku Kalirgh Derin ise ve Terapi Sayisi
Orta ise ve VK CokSisman ise Cikg Giicu : Az
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131. Eger Hastanin Y@ Geng ise ve Doku Kalirgi Derin ise ve Terapi Sayisi
Fazla ise ve VKCok Zayif ise Cikg Gucl : Cok Az

132. Eger Hastanin Ya Geng ise ve Doku Kalirgi Derin ise ve Terapi Sayisi
Fazla ise ve VKZayifise Ciks Glcu : Cok Az

133. Eger Hastanin Ya Geng ise ve Doku Kalirgi Derin ise ve Terapi Sayisi
Fazla ise ve VKNormal ise Ciky Giicl : Az

134. Eger Hastanin Ya Geng ise ve Doku Kalirgi Derin ise ve Terapi Sayisi
Fazla ise ve VKSisman ise Cilg Glicl : Az

135. Eger Hastanin Ya Geng ise ve Doku Kalirgi Derin ise ve Terapi Sayisi
Fazla ise ve VKCokSisman ise Cikg Guicli : Cok Az

136. Eger Hastanin Ya Yetigkin ise ve Doku Kalinfii Ylzeysel ise ve Terapi
Sayisi Az ise ve VKCok Zayif ise Cikg Giicu : Az

137. Eger Hastanin Yq Yetigkin ise ve Doku Kalinfil YUzeysel ise ve Terapi
Sayisi Az ise ve VKZayif ise Ciks Guicl : Az

138. Eger Hastanin Yq Yetiskin ise ve Doku Kalinfil Ylzeysel ise ve Terapi
Sayisi Az ise ve VKNormal ise Cikg Guicli : Orta

139. Eger Hastanin Yq Yetigkin ise ve Doku Kalinfil Ylzeysel ise ve Terapi
Sayisi Az ise ve VKSisman ise Cikg Glicli : Orta

140. Eger Hastanin Yq Yetiskin ise ve Doku Kalinfil Ylzeysel ise ve Terapi
Sayisl Az ise ve VKCokSisman ise Cikg Giicu : Orta

141. Eger Hastanin Ya Yetiskin ise ve Doku Kalinfil Ylzeysel ise ve Terapi
Sayisi Orta ise ve VIKCok Zayif ise Cikg Giicti : Cok Az

142. Eger Hastanin Ya Yetiskin ise ve Doku Kalinfil Ylzeysel ise ve Terapi
Sayisi Orta ise ve ViKZayif ise Clks Glcu : Cok Az

143. Eger Hastanin Ya Yetiskin ise ve Doku Kalinfii YUzeysel ise ve Terapi
Sayisi Orta ise ve VIKNormal ise Cikg Guicl : Az

144. Eger Hastanin Ya Yetiskin ise ve Doku Kalinfil Ylzeysel ise ve Terapi
Sayisi Orta ise ve VKSisman ise Cikg Guicli : Az

145. Eger Hastanin Ya Yetiskin ise ve Doku Kalinfii YUzeysel ise ve Terapi
Sayisi Orta ise ve VKCokSisman ise Cikg Giicli : Orta

146. Eger Hastanin Yq Yetigkin ise ve Doku Kalinfil YUzeysel ise ve Terapi
Sayisi Fazla ise ve MKCok Zayif ise Cikg Glicti : Cok Az

147. Eger Hastanin Ya Yetiskin ise ve Doku Kalinfii YUzeysel ise ve Terapi
Sayisi Fazla ise ve MKzZayif ise Ciks Gucl : Cok Az

148. Eger Hastanin Ya Yetiskin ise ve Doku Kalinfil Ylzeysel ise ve Terapi
Sayisi Fazla ise ve MKNormal ise Ciky Guicli : Cok Az

149. Eger Hastanin Ya Yetiskin ise ve Doku Kalinfil Ylzeysel ise ve Terapi
Sayisi Fazla ise ve MKisman ise Ciky Guicl : Az

150. Eger Hastanin Ya Yetiskin ise ve Doku Kalinfii Ylzeysel ise ve Terapi
Sayisi Fazla ise ve MKCokSisman ise Cikg Giicli : Az

151. Eger Hastanin Ya Yetigkin ise ve Doku Kalinfil Orta ise ve Terapi SayisI
Az ise ve VH Cok Zayif ise Cikg Giicu : Orta

152. Eger Hastanin Ya Yetigkin ise ve Doku Kalinfil Orta ise ve Terapi SayisI
Az ise ve VK Zayif ise Ciks Gucl : Orta
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153.

154.

155.

156.

157.

158.

159.

160.

161.

162.

163.

164.

165.

166.

167.

168.

169.

170.

171.

172.

173.

174.

Eger Hastanin Ya Yetiskin ise ve Doku Kalinfii Orta ise ve Terapi Sayisi

Az ise ve VK Normal ise Cikg Glicu : Fazla

Eger Hastanin Ya Yetiskin ise ve Doku Kalinfii Orta ise ve Terapi Sayisi

Az ise ve VK Sisman ise Cikg Glicu : Fazla

Eger Hastanin Ya Yetiskin ise ve Doku Kalinfii Orta ise ve Terapi Sayisi

Az ise ve VK CokSisman ise Cikg Glicli : Fazla

Eger Hastanin Ya Yetiskin ise ve Doku Kalinfii Orta ise ve Terapi Sayisi

Orta ise ve VK Cok Zayif ise Ciky Guicli : Az

Eger Hastanin Ya Yetiskin ise ve Doku Kalinfii Orta ise ve Terapi Sayisi

Orta ise ve VK Zayif ise Ciks Glici : Orta

Eger Hastanin Ya Yetiskin ise ve Doku Kalinfii Orta ise ve Terapi Sayisi

Orta ise ve VK Normal ise Ciky Glicl : Orta

Eger Hastanin Ya Yetiskin ise ve Doku Kalinfii Orta ise ve Terapi Sayisi

Orta ise ve VK Sisman ise Cilg Glicu : Fazla

Eger Hastanin Ya Yetiskin ise ve Doku Kalinfii Orta ise ve Terapi Sayisi

Orta ise ve VK CokSisman ise Ciky Giicu : Fazla

Eger Hastanin Ya Yetiskin ise ve Doku Kalinfii Orta ise ve Terapi Sayisi

Fazla ise ve VKCok Zayif ise Cikg Gucl : Cok Az

Eger Hastanin Ya Yetiskin ise ve Doku Kalinfii Orta ise ve Terapi Sayisi

Fazla ise ve VKZayif ise Ciks Glcu : Az

Eger Hastanin Ya Yetiskin ise ve Doku Kalinfii Orta ise ve Terapi Sayisli

Fazla ise ve VKNormal ise Ciky Gucl : Az

Eger Hastanin Ya Yetiskin ise ve Doku Kalinfii Orta ise ve Terapi Sayisli

Fazla ise ve VKSisman ise Cikg Glicii : Orta

Eger Hastanin Ya Yetiskin ise ve Doku Kalinfii Orta ise ve Terapi Sayisi

Fazla ise ve VKCokSisman ise Ciky Glicii : Orta

Eger Hastanin Ya Yetiskin ise ve Doku Kalinfii Derin ise ve Terapi
Sayisi Az ise ve VKCok Zayif ise Cikg Giicu : Orta

Eger Hastanin Ya Yetiskin ise ve Doku Kalinfii Derin ise ve Terapi
Sayisi Az ise ve VKZayif ise Ciks Glicl : Fazla

Eger Hastanin Ya Yetiskin ise ve Doku Kalinfii Derin ise ve Terapi
Sayisi Az ise ve VKNormal ise Cikg Guicl : Fazla

Eger Hastanin Ya Yetiskin ise ve Doku Kalinfii Derin ise ve Terapi
Sayisi Az ise ve VKSisman ise Cikg Gucl : Cok Fazla

Eger Hastanin Ya Yetiskin ise ve Doku Kalinfii Derin ise ve Terapi
Sayisi Az ise ve VKCokSisman ise Cikg Gucl : Cok Fazla

Eger Hastanin Ya Yetiskin ise ve Doku Kalinfii Derin ise ve Terapi
Sayisi Orta ise ve VIKCok Zayif ise Cikg Glicl : Orta

Eger Hastanin Ya Yetiskin ise ve Doku Kalinfii Derin ise ve Terapi
Sayisi Orta ise ve VIKZayif ise Ciks Giicu : Orta

Eger Hastanin Ya Yetiskin ise ve Doku Kalinfii Derin ise ve Terapi
Sayisi Orta ise ve VIKNormal ise Cikg Giicu : Orta

Eger Hastanin Ya Yetiskin ise ve Doku Kalinfii Derin ise ve Terapi
Sayisi Orta ise ve VISisman ise Ciky Glicu : Fazla
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175. Eger Hastanin Ya Yetiskin ise ve Doku Kalinfii Derin ise ve Terapi
Sayisi Orta ise ve VKCokSisman ise Cilg Giicli : Cok Fazla

176. Eger Hastanin Yq Yetiskin ise ve Doku Kalinfii Derin ise ve Terapi
Sayisi Fazla ise ve MKCok Zayif ise Cikg Glcli : Az

177. Eger Hastanin Yq Yetigkin ise ve Doku Kalinfii Derin ise ve Terapi
Sayisi Fazla ise ve MKzZayif ise Ciks Guicl : Orta

178. Eger Hastanin Yq Yetigkin ise ve Doku Kalinfii Derin ise ve Terapi
Sayisi Fazla ise ve MKNormal ise Ciky Guicli : Orta

179. Eger Hastanin Yq Yetigkin ise ve Doku Kalinfii Derin ise ve Terapi
Sayisi Fazla ise ve MKSisman ise Cikg Guicli : Orta

180. Eger Hastanin Ya Yetiskin ise ve Doku Kalinfii Derin ise ve Terapi
Sayisi Fazla ise ve MKCokSisman ise Cilg Glicu : Fazla

181. Eger Hastanin Ya Yash ise ve Doku Kalinfil YUzeysel ise ve Terapi
Sayisi Az ise ve VKCok Zayif ise Cilg Glcu : Fazla

182. Eger Hastanin Ya Yasl ise ve Doku Kalinfii YUzeysel ise ve Terapi
Sayisi Az ise ve VKZaylf ise Ciks Guicl : Fazla

183. Eger Hastanin Ya Yasl ise ve Doku Kalinfii YUzeysel ise ve Terapi
Sayisi Az ise ve VKNormal ise Cikg Guicl : Cok Fazla

184. Eger Hastanin Ya Yasl ise ve Doku Kalinfii YUzeysel ise ve Terapi
Sayisi Az ise ve VKSisman ise Ciky Gucl : Cok Fazla

185. Eger Hastanin Ya Yasl ise ve Doku Kalinfii YUzeysel ise ve Terapi
Sayisi Az ise ve VKCokSisman ise Cikg Gucl : Cok Fazla

186. Eger Hastanin Yq Yash ise ve Doku Kalinfii YUzeysel ise ve Terapi
Sayisi Orta ise ve VIKCok Zayif ise Cilg Glicl : Fazla

187. Eger Hastanin Yq Yash ise ve Doku Kalinfii Yuzeysel ise ve Terapi
Sayisi Orta ise ve VIKZayif ise Ciks Glicu : Fazla

188. Eger Hastanin Yq Yash ise ve Doku Kalinfii YUzeysel ise ve Terapi
Sayisi Orta ise ve VIKNormal ise Cikg Giicui : Fazla

189. Eger Hastanin Ya Yash ise ve Doku Kalinfii Yuzeysel ise ve Terapi
Sayisi Orta ise ve VKSisman ise Ciki Guicli : Cok Fazla

190. Eger Hastanin Ya Yash ise ve Doku Kalinfii YUzeysel ise ve Terapi
Sayisi Orta ise ve VIKCokSisman ise Cilg Glicli : Cok Fazla

191. Eger Hastanin Yq Yash ise ve Doku Kalinfii YUzeysel ise ve Terapi
Sayisi Fazla ise ve MKCok Zayif ise Cikg Glcli : Az

192. Eger Hastanin Yq Yash ise ve Doku Kalinfii Yuzeysel ise ve Terapi
Sayisi Fazla ise ve MKzZayif ise Ciks Gucl : Orta

193. Eger Hastanin Yqa Yash ise ve Doku Kalinfii Yuzeysel ise ve Terapi
Sayisi Fazla ise ve MKNormal ise Ciky Guicli : Orta

194. Eger Hastanin Yq Yash ise ve Doku Kalinfii Yuzeysel ise ve Terapi
Sayisi Fazla ise ve MKSisman ise Cikg Guicli : Fazla

195. Eger Hastanin Yq Yash ise ve Doku Kalinfii Yuzeysel ise ve Terapi
Sayisi Fazla ise ve MKCokSisman ise Cilg Glicu : Fazla

196. Eger Hastanin Ya Yasli ise ve Doku Kalinfii Orta ise ve Terapi Sayisi
Az ise ve VH Cok Zayif ise Ciky Guicli : Cok Fazla
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197. Eger Hastanin Ya Yasl ise ve Doku Kalinfii Orta ise ve Terapi Sayisi
Az ise ve VH Zayif ise Ciks Glicu : Fazla

198. Eger Hastanin Ya Yasl ise ve Doku Kalinfii Orta ise ve Terapi Sayisi
Az ise ve VK Normal ise Cikg Glicu : Orta

199. Eger Hastanin Ya Yasl ise ve Doku Kalinfii Orta ise ve Terapi Sayisi
Az ise ve VK Sisman ise Cikg Glicu : Fazla

200. Eger Hastanin Ya Yasli ise ve Doku Kalinfii Orta ise ve Terapi Sayisi
Az ise ve VK CokSisman ise Cilg Glcu : Cok Fazla

201. Eger Hastanin Ya Yasli ise ve Doku Kalinfii Orta ise ve Terapi Sayisi
Orta ise ve VK Cok Zayif ise Ciky Glicli : Cok Fazla

202. Eger Hastanin Ya Yasli ise ve Doku Kalinfii Orta ise ve Terapi Sayisi
Orta ise ve VK Zayif ise Ciks Glcl : Fazla

203. Eger Hastanin Ya Yasli ise ve Doku Kalinfii Orta ise ve Terapi Sayisi
Orta ise ve VK Normal ise Ciky Glicl : Orta

204. Eger Hastanin Ya Yasli ise ve Doku Kalinfii Orta ise ve Terapi Sayisi
Orta ise ve VK Sisman ise Cilkg Glicu : Fazla

205. Eger Hastanin Ya Yasli ise ve Doku Kalinfii Orta ise ve Terapi Sayisi
Orta ise ve VK CokSisman ise Ciky Giiclu : Cok Fazla

206. Eger Hastanin Ya Yasli ise ve Doku Kalinfii Orta ise ve Terapi Sayisi
Fazla ise ve VKCok Zayif ise Cikg Guicl : Fazla

207. Eger Hastanin Ya Yasli ise ve Doku Kalinfii Orta ise ve Terapi Sayisi
Fazla ise ve VKZayifise Ciks Glcu : Fazla

208. Eger Hastanin Ya Yasli ise ve Doku Kalinfii Orta ise ve Terapi Sayisi
Fazla ise ve VKNormal ise Ciky Gicl : Fazla

209. Eger Hastanin Ya Yasli ise ve Doku Kalinfii Orta ise ve Terapi Sayisi
Fazla ise ve VKSisman ise Cilg Glicu : Cok Fazla

210. Eger Hastanin Ya Yasli ise ve Doku Kalinfii Orta ise ve Terapi Sayisl
Fazla ise ve VKCokSisman ise Cikg Guicli : Cok Fazla

211. Eger Hastanin Ya Yash ise ve Doku Kalingi Derin ise ve Terapi Sayisi
Az ise ve VH Cok Zayif ise Cikg Giicu : Fazla

212. Eger Hastanin Ya Yash ise ve Doku Kalinil Derin ise ve Terapi Sayisi
Az ise ve VK Zayif ise Ciks Gucl : Cok Fazla

213. Eger Hastanin Ya Yasli ise ve Doku Kalinfii Derin ise ve Terapi Sayisi
Az ise ve VK Normal ise Ciky Glicu : Cok Fazla

214. Eger Hastanin Ya Yasli ise ve Doku Kalinfii Derin ise ve Terapi Sayisli
Az ise ve VH Sisman ise Cikg Glicu : Cok Fazla

215. Eger Hastanin Ya Yasli ise ve Doku Kalinfii Derin ise ve Terapi Sayisli
Az ise ve VK CokSisman ise Cilg Glcu : Cok Fazla

216. Eger Hastanin Ya Yash ise ve Doku Kalinii Derin ise ve Terapi Sayisi
Orta ise ve VK Cok Zayif ise Ciky Guicl : Fazla

217. Eger Hastanin Ya Yash ise ve Doku Kalinil Derin ise ve Terapi Sayisi
Orta ise ve VK Zayif ise Ciks Glcl : Fazla

218. Eger Hastanin Ya Yash ise ve Doku Kalinfii Derin ise ve Terapi Sayisi
Orta ise ve VK Normal ise Cikg Glicli : Cok Fazla
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219.

220.

221.

222.

223.

224,

225.

Eger Hastanin Ya Yasli ise ve Doku Kalinfil Derin ise ve Terapi Sayisli
Orta ise ve VK Sisman ise Cikg Gucl : Cok Fazla

Eger Hastanin Ya Yasli ise ve Doku Kalinfil Derin ise ve Terapi Sayisli
Orta ise ve VK CokSisman ise Cikg Giicui : Cok Fazla

Eger Hastanin Ya Yasli ise ve Doku Kaliniil Derin ise ve Terapi Sayisi
Fazla ise ve VKCok Zayif ise Cikg Glicii : Orta

Eger Hastanin Ya Yasli ise ve Doku Kalinil Derin ise ve Terapi Sayis
Fazla ise ve VKZayif ise Ciks Giicu : Orta

Eger Hastanin Ya Yasli ise ve Doku Kalinil Derin ise ve Terapi Sayisi
Fazla ise ve VKNormal ise Ciky Giicu : Fazla

Eger Hastanin Ya Yasli ise ve Doku Kalinil Derin ise ve Terapi Sayisi
Fazla ise ve VKSisman ise Ciky Giicu : Fazla

Eger Hastanin Ya Yasli ise ve Doku Kalinil Derin ise ve Terapi Sayisi
Fazla ise ve VKCokSisman ise Cikg Glicli : Cok Fazla
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EK. 2. US Terapi Cihazi IPC Yazihimi Bazi Kod Orlezk

Veri girisi ve hatali veri gigi mesajlari;

private  void button2_Click( object sender, EventArgs e)
{
double vyas, kalinlik, seans, kilo, boy, cikis_gucu = 0,
duty cycle =0;
int 1i,j, Kk, I, mhata;
double [,] cikis_deger = new double [225, 2];
double [] yas_deger = new double [5]{0, 0,0, 0, 0};
double [] kalinlik_deger = new double [3]1{0,0,0};
double [] seans_deger = new double [3]{0,0,0};
double [] bmi_deger = new double [5]{0,0,0,0,0};
double pay, payda, bmi = 0;
string frekans = "1
if (textBox1l.TextLength ==0)
{
MessageBox .Show( "Please define Patient Age" );
hata = 1;
goto son;
}
if (textBox2.TextLength == 0)
{
MessageBox .Show( "Please define The Thickness of
Patients Tissue" );
hata = 1;
goto son;
}
if (textBox3.TextLength == 0)
{
MessageBox .Show( "Please define Previously Taken
Ultrasonic Therapy" );
hata = 1;
goto son;
}
if (textBox4.TextLength == 0)
{
MessageBox .Show( "Please define Patient Weight"
hata = 1;
goto son;
}
if (textBox5.TextLength == 0)
{
MessageBox .Show( "Please define Patient Height"
hata = 1;
goto son;
}
yas = Convert .ToDouble(textBox1.Text);
kalinlik = Convert .ToDouble(textBox2.Text);
seans = Convert .ToDouble(textBox3.Text);
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kilo = Convert .ToDouble(textBox4.Text);

boy = Convert .ToDouble(textBox5.Text);
bmi = 10000 * kilo / (boy * boy);
}

Bulaniklatirma kslemi;

llya s
if (yas>=0 && yas <=1.5) //bebek
yas_deger[0] = ( double )1,
if (yas>1.5&&yas<=3) /Ibebek
yas_deger[0] = ( double )(3-yas)/ (3-1.5);
if (yas>2&&yas<=9) /lcocuk
yas_deger[1] = ( double )(yas-2)/(9 - 2.0);
if (yas>9 && yas <= 16) /lcocuk
yas_deger[1] = ( double )(16 - yas) / (16 - 9.0);
if (yas> 14 && yas <= 19) /lgenc
yas_deger[2] = ( double )(yas - 14)/ (19 - 14.0);
if (yas> 19 && yas <= 24) llgeng
yas_deger[2] = ( double )(24 - yas) / (24 - 19.0);
if (yas>22 && yas <= 35) Ilyetiskin
yas_deger[3] = ( double )(yas - 22) / (35 - 22.0);
if (yas > 35 && yas <= 50) [lyetiskin
yas_deger[3] = ( double )(50 - yas) / (50 - 35.0);
if (yas > 45 && yas <= 60) Ilya sh
yas_deger[4] = ( double )(yas - 45) / (60 - 45.0);
if (yas > 60) llya sh
yas_deger[4] = ( double )1,
/I doku kalinli o
if (kalinlik >= 0 && kalinlik <= 1.5) Ilyuzeysel
kalinlik_deger[0] = ( double )1;
if (kalinlik > 1.5 && kalinlik <= 2.5) Ilyzeysel
kalinlik_deger[0] = ( double )(2.5 - kalinlik) / (2.5
- 1.5);
if (kalinlik > 1.5 && kalinlik <= 3) /lorta
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1.5);

3.0);

4.0);

kalinlik_deger[1] = ( double )(kalinlik - 1.5) / (3 -

if (kalinlik > 3 && kalinlik <= 5) /lorta
kalinlik_deger[1] = ( double )(5 - kalinlik) / (5 -
if (kalinlik > 4 && kalinlik <= 5.5) /lkalin
kalinlik_deger[2] = ( double )(kalinlik - 4) / (5.5 -
if (kalinlik > 5.5) /lkalin
kalinlik_deger[2] = ( double )1;

/Iseans sayisi

if (seans >=0 && seans <= 4) llaz

seans_deger[0] = ( double )1;
if (seans >4 && seans <= 8) Illaz

seans_deger[0] = ( double )(8 - seans) / (8 - 4.0);
if (seans > 3.5 && seans <= 10) /lorta

seans_deger[1] = ( double )(seans - 3.5) / (10 - 3.5);
if (seans > 10 && seans <=17) /lorta

seans_deger[1] = ( double )(17 - seans) / (17 - 10.0);
if (seans > 14 && seans <= 16) /lgok

seans_deger[2] = ( double )(seans - 14) / (16 - 14.0);

if (seans > 16) Illcok
seans_deger[2] = ( double )1;

/Ivicut kitle indexi

if (bmi>=0 && bmi <=16) lla siri zayif
bmi_deger[0] = ( double )1,
if (bmi> 16 && bmi <=17) lla siri zayif
bmi_deger[0] = ( double )(17 - bmi)/ (17 - 16.0);
if (bmi> 16 && bmi <=17.5) llzayf
bmi_deger[1] = ( double )(bmi-16)/(17.5 - 16.0);
if (bmi>17.5&& bmi<=18.5) lIzayf
bmi_deger[1] = ( double )(18.5 - bmi) / (18.5 - 17.5);
if (bmi> 18 && bmi <= 21) /Inormal
bmi_deger[2] = ( double )(bmi-18) /(21 - 18.0);
if (bmi> 21 && bmi <= 25) //normal
bmi_deger[2] = ( double )(25 - bmi) / (25 - 21.0);
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if (bmi> 24 && bmi <= 27.5) IIhafif si sman

bmi_deger[3] = ( double )(bmi - 24)/(27.5 - 24.0);
if (bmi>27.5 && bmi <= 32) [Ihafif si sman

bmi_deger[3] = ( double )(32 - bmi) / (32 - 27.5);
if (bmi> 30 && bmi <= 32) /I si sman

bmi_deger[4] = ( double )(bmi - 30) /(32 - 30.0);

if (bmi > 32) I/l si sman
bmi_deger[4] = ( double )1;

Agirhikh  ortalama yontemi igin c¢iki Gyelik fonksiyonlari girlik merkezleri
degerleri;

/[cikisdeger ilk satir

{
double cok az =10.0, az = 30.0, orta = 50.0, fazla
=70.0, cok_fazla=90.0;

cikis_deger[0, 1] = cok_az;
cikis_deger[1, 1] = cok_az;
cikis_deger[2, 1] = cok_az;
cikis_deger[3, 1] = cok_az;
cikis_deger[4, 1] = az;

cikis_deger[5, 1] = cok_az;
cikis_deger[6, 1] = cok_az;
cikis_deger[7, 1] = cok_az;
cikis_deger[8, 1] = cok_az;
cikis_deger[9, 1] = az;

cikis_deger[10, 1] = cok_az;
cikis_deger[11, 1] = cok_az;
cikis_deger[12, 1] = cok_az;
cikis_deger[13, 1] = cok_az;
cikis_deger[14, 1] = cok_az;

cikis_deger[15, 1] = az;
cikis_deger[16, 1] = az;
cikis_deger[17, 1] = az;
cikis_deger[18, 1] = az;
cikis_deger[19, 1] = az;

cikis_deger[20, 1] = cok_az;
cikis_deger[21, 1] = cok_az;
cikis_deger[22, 1] = cok_az;
cikis_deger[23, 1] = az;
cikis_deger[24, 1] = az;
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cikis_deger[25, 1] = cok_az;
cikis_deger[26, 1] = cok_az;
cikis_deger[27, 1] = cok_az;

cikis_deger[28, 1] = az;
cikis_deger[29, 1] = az;

cikis_deger[30, 1] = az;
cikis_deger[31, 1] = az;
cikis_deger[32, 1] = az;
cikis_deger[33, 1] = orta;
cikis_deger[34, 1] = orta;

cikis_deger[35, 1] = orta;
cikis_deger[36, 1] = orta;
cikis_deger[37, 1] = orta;
cikis_deger[38, 1] = orta;
cikis_deger[39, 1] = orta;

cikis_deger[40, 1] = az;
cikis_deger[41, 1] = az;
cikis_deger[42, 1] = az;
cikis_deger[43, 1] = orta;
cikis_deger[44, 1] = orta;

cikis_deger[45, 1] = az;
cikis_deger[46, 1] = az;
cikis_deger[47, 1] = orta;
cikis_deger[48, 1] = orta;
cikis_deger[49, 1] = orta;

cikis_deger[50, 1] = az;
cikis_deger[51, 1] = az;
cikis_deger[52, 1] = az;
cikis_deger[53, 1] = az;
cikis_deger[54, 1] = az;

cikis_deger[55, 1] = cok_az;
cikis_deger[56, 1] = cok_az;
cikis_deger[57, 1] = cok_az;

cikis_deger[58, 1] = az;
cikis_deger[59, 1] = az;

cikis_deger[60, 1] = az;
cikis_deger[61, 1] = az;
cikis_deger[62, 1] = az;
cikis_deger[63, 1] = orta;
cikis_deger[64, 1] = orta;

cikis_deger[65, 1] = az;
cikis_deger[66, 1] = orta;
cikis_deger[67, 1] = orta;
cikis_deger[68, 1] = az;
cikis_deger[69, 1] = az;

cikis_deger[70, 1] = az;
cikis_deger[71, 1] = az;
cikis_deger[72, 1] = az;
cikis_deger[73, 1] = orta;
cikis_deger[74, 1] = orta;
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cikis_deger[75, 1] = orta;
cikis_deger[76, 1] = orta;
cikis_deger[77, 1] = fazla;
cikis_deger[78, 1] = fazla;
cikis_deger[79, 1] = fazla;

cikis_deger[80, 1] = orta;
cikis_deger[81, 1] = orta;
cikis_deger[82, 1] = orta;
cikis_deger[83, 1] = orta;
cikis_deger[84, 1] = fazla;

cikis_deger[85, 1] = az;
cikis_deger[86, 1] = az;
cikis_deger[87, 1] = orta;
cikis_deger[88, 1] = orta;
cikis_deger[89, 1] = orta;

cikis_deger[90, 1] = cok_az;
cikis_deger[91, 1] = cok_az;

cikis_deger[92, 1] = az;
cikis_deger[93, 1] = az;
cikis_deger[94, 1] = az;

cikis_deger[95, 1] = cok_az;
cikis_deger[96, 1] = cok_az;
cikis_deger[97, 1] = cok_az;

cikis_deger[98, 1] = az;
cikis_deger[99, 1] = az;

cikis_deger[100, 1] = cok_az;
cikis_deger[101, 1] = cok_az;
cikis_deger[102, 1] = cok_az;
cikis_deger[103, 1] = cok_az;

cikis_deger[104, 1] = az;

cikis_deger[105, 1] = cok_az;
cikis_deger[106, 1] = cok_az;

cikis_deger[107, 1] = az;
cikis_deger[108, 1] = az;
cikis_deger[109, 1] = az;

cikis_deger[110, 1] = cok_az;
cikis_deger[111, 1] = cok_az;
cikis_deger[112, 1] = cok_az;

cikis_deger[113, 1] = az;
cikis_deger[114, 1] = az;

cikis_deger[115, 1] = cok_az;
cikis_deger[116, 1] = cok_az;
cikis_deger[117, 1] = cok_az;
cikis_deger[118, 1] = cok_az;

cikis_deger[119, 1] = az;
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cikis_deger[120, 1] = az;
cikis_deger[121, 1] = az;
cikis_deger[122, 1] = orta;
cikis_deger[123, 1] = orta;
cikis_deger[124, 1] = orta;

cikis_deger[125, 1] = cok_az;
cikis_deger[126, 1] = az;
cikis_deger[127, 1] = orta;
cikis_deger[128, 1] = orta;
cikis_deger[129, 1] = az;

cikis_deger[130, 1] = cok_az;
cikis_deger[131, 1] = cok_az;
cikis_deger[132, 1] = az;
cikis_deger[133, 1] = az;
cikis_deger[134, 1] = cok_az;

cikis_deger[135, 1] = az;
cikis_deger[136, 1] = az;
cikis_deger[137, 1] = orta;
cikis_deger[138, 1] = orta;
cikis_deger[139, 1] = orta;

cikis_deger[140, 1] = cok_az;
cikis_deger[141, 1] = cok_az;
cikis_deger[142, 1] = az;
cikis_deger[143, 1] = az;
cikis_deger[144, 1] = orta;

cikis_deger[145, 1] = cok_az;
cikis_deger[146, 1] = cok_az;
cikis_deger[147, 1] = cok_az;
cikis_deger[148, 1] = az;
cikis_deger[149, 1] = az;

cikis_deger[150, 1] = orta;
cikis_deger[151, 1] = orta;
cikis_deger[152, 1] = fazla;
cikis_deger[153, 1] = fazla;
cikis_deger[154, 1] = fazla;

cikis_deger[155, 1] = az;

cikis_deger[156, 1] = orta;
cikis_deger[157, 1] = orta;
cikis_deger[158, 1] = fazla;
cikis_deger[159, 1] = fazla;

cikis_deger[160, 1] = cok_az;
cikis_deger[161, 1] = az;
cikis_deger[162, 1] = az;
cikis_deger[163, 1] = orta;
cikis_deger[164, 1] = orta;

cikis_deger[165, 1] = orta;
cikis_deger[166, 1] = fazla;
cikis_deger[167, 1] = fazla;
cikis_deger[168, 1] = cok fazla;
cikis_deger[169, 1] = cok fazla;
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cikis_deger[170, 1] = orta;
cikis_deger[171, 1] = orta;
cikis_deger[172, 1] = orta;
cikis_deger[173, 1] = fazla;
cikis_deger[174, 1] = cok_fazla;

cikis_deger[175, 1] = az;

cikis_deger[176, 1] = orta;
cikis_deger[177, 1] = orta;
cikis_deger[178, 1] = orta;
cikis_deger[179, 1] = fazla;

cikis_deger[180, 1] = fazla;
cikis_deger[181, 1] = fazla;
cikis_deger[182, 1] = cok_fazla;
cikis_deger[183, 1] = cok_fazla;
cikis_deger[184, 1] = cok fazla;

cikis_deger[185, 1] = fazla;
cikis_deger[186, 1] = fazla;
cikis_deger[187, 1] = fazla;
cikis_deger[188, 1] = cok fazla;
cikis_deger[189, 1] = cok fazla;

cikis_deger[190, 1] = az;

cikis_deger[191, 1] = orta;
cikis_deger[192, 1] = orta;
cikis_deger[193, 1] = fazla;
cikis_deger[194, 1] = fazla;

cikis_deger[195, 1] = cok_fazla;
cikis_deger[196, 1] = fazla;
cikis_deger[197, 1] = orta;
cikis_deger[198, 1] = fazla;
cikis_deger[199, 1] = fazla;

cikis_deger[200, 1] = cok_fazla;
cikis_deger[201, 1] = fazla;
cikis_deger[202, 1] = orta;
cikis_deger[203, 1] = fazla;
cikis_deger[204, 1] = cok_fazla;

cikis_deger[205, 1] = fazla;
cikis_deger[206, 1] = fazla;
cikis_deger[207, 1] = fazla;
cikis_deger[208, 1] = cok_fazla;
cikis_deger[209, 1] = cok_fazla;

cikis_deger[210, 1] = fazla;

cikis_deger[211, 1] = cok fazla;
cikis_deger[212, 1] = cok_fazla;
cikis_deger[213, 1] = cok_fazla;
cikis_deger[214, 1] = cok fazla;

cikis_deger[215, 1] = fazla;
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cikis_deger[216, 1] = fazla;
cikis_deger[217, 1] = cok_fazla;
cikis_deger[218, 1] = cok fazla;
cikis_deger[219, 1] = cok fazla;
cikis_deger[220, 1] = orta;
cikis_deger[221, 1] = orta;
cikis_deger[222, 1] = fazla;
cikis_deger[223, 1] = fazla;
cikis_deger[224, 1] = cok fazla;

}
Terapiyi durdur ve cihazi kapat fonksiyonlart;

private  void dur()

{
if (!serialPortl.1sOpen)
serialPort1.0Open();
}
serialPort1.Write( "S");
serialPort1.Close();
}
private  void button4_Click( object sender, EventArgs e)
{
DialogResult  dialogResult = MessageBox .Show( "Are you
sure?" , "The Device Will Close!" , MessageBoxButtons .YesNo);
if (dialogResult == DialogResult  .Yes)
{
dur();
System.Diagnostics. Process .Start(  "shutdown.exe"
-t0" )
}
}
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EK. 3. US Terapi Cihazi Mikrodenetleyici Yazilmol Ornekleri

#i ncl ude "init.h" /l'included by C-Wiz
#i ncl ude<delay.c>

#i ncl ude<htc.h>

#i ncl ude<serial.c>

voi d bekle( unsigned int);

voi d ultrason( unsigned int, unsigned int);
voi d stop( voi d);

voi d main( voi df{

unsi gned i nt i, j, duty, frekans;
unsi gned char dizi[4];

init(); /I Function call inserted by C-Wiz
TRISC=0b10000000;

TRISD=0;

PORTC=0;

PORTD=0;

PR2 = 0b11001111 ;
T2CON = 0b00000111 ;
CCPR1L = 0b00000000 ;
CCP1CON = 0b00001100 ;

f or (i=0;i<4;i++)

dizili]=getch():

i f(dizi[0]== 'S' )
br eak;
}
i f(dizi[0]== 'S' )
stop();
el se
{
f or (i=0;i<4;i++)
dizi[i]=dizi[i]- ‘0’
}
frekans=dizi[0];
duty=100*dizi[1]+10*dizi[2]+dizi[3];
ultrason( duty , frekans);
}
}

voi d ultrason( unsi gned i nt duty, unsi gned i nt frekans)
{

unsigned char yuksek, dusuk;

CCPRI1L = (int)(duty*1.28);
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i f(frekans ==1)
{
RD1=1;
RD3=0;

}
i f(frekans == 3)

RD1=0;
RD3=1;
}
i f(frekans ==2)
{
RD7=1;
RDO=1;
bekle(1);
RD2=1;
for(;)
{
RD1=1;
DelayMs(10);
RD1=0;
DelayMs(10);
if(RCIF==1 && RCREG=='S' )
{
stop();
goto son;
}
}
RDO=1;
bekle(1)
RD2=1;
RD7=1;
son:;
}
voi d bekle( unsi gned int x)
{

unsi gned int i
f or (i=0;i<4*x;i++)
DelayMs(250);

voi d stop( voi d)

{
RDO0=0;
RD2=0;
RD1=0;
RD3=0;
RD7=0;
}
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EK. 4. Tezde Yer Alan Bazi Medikal Terimler

gigli testere: Ameliyatlarda kemik kesmek icin kullanilan telklindeki testere

ossifikasyon:Kemik olusumu sireci

morbitlik: Asirt sismanlk

kallus olusumu: Kemik kiriklarinda iyileme sireclerinden birisi.

transkutan: Deriden gecebilen.

sham tedavi:Klinik calismalarda bir gruba plasebo maddeler uygulanmasi.

distraction osteogenesisiskelettekisekil bozukluklarini gidermek icin kemiklerin

yenidensekillendiriimesi glemi.

ultrasonik debridman: Ultrason esasli yoOntemlerle iy§lme surecindeki

iltihaplanmg yarali dokularin temizlenmesilémi.

selllarite: Bir dokuda yer alan hticrelerin tlrt ve miktari.

proliferatif: Cogalmayi ivmelendiren.

fibula: Baldir kemgi.

fibula osteomisi: Baldir kemginin tibbi amaclarla kesilmesi veya bir kisminin

ctkariimasi glemi.

ablasyon: Bir dokunun cerrahi bir gigimle alinmasi, bazi cerrahi aletlerle

buharlgtiriimasi.
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juvenil: Yeni olusmus, olusumunu tamamlamami
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