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[r Biyomedikal Teknikerleri Dernegi

3 Katkilariyla

Biyomedikal Glindem her 3 ayda bir olmak tzere yilda 4 kez yayimlanan lcretsiz bir aktiel haber biltenidir. Aktielde,
biyomedikal ve paydas sektorlerle ilgili haber, duyuru, etkinlik, roportaj, makale ve yazilar yayimlanir. Yayimlanan tim
yazilarin yasal ve etik sorumlulugu yazarlara aittir.




Ufuk KARANFIL

Biyoted Y.K Baskani

Degerli Biyomedikal Mezunlari ve Sektor Calisanlari,

urkiye’de ilk defa kutlanacak olan “10 Subat Biyomedikal Mezunlari ve Calisanlari GUnu”ni birlikte

kutlamanin mutlulugunu yasiyoruz. Bu 6zel giin, meslegimizin anlam ve 6nemini vurgulamanin yani

sira, birbirimize olan bagliligimizi, dayanismamizi ve birlikte gelecege yonelik gli¢li adimlar atmami-
zi kutlama firsati sunacaktr.

Biyomedikal, Tibbi Cihaz Sektoéri, teknoloji ve saghk alanlarini bir araya getiren, insan hayatini olumlu
yonde etkileyen 6nemli bir alandir. Biyomedikal olarak, saglik kurumlarina en uygun teknolojik ¢céziimleri
sunarak hastalarin tedavi slireglerini destekliyoruz. Satis ve pazarlama ekibi olarak, sektérdeki yenilikleri
paylasarak kullanicilarin ihtiyaclarini en iyi sekilde karsilamaya calisiyor, teknik servis calisanlari olarak da
cihazlarin sorunsuz ¢alismasini saglayarak saglk hizmetlerinin kesintisiz devam etmesine katkida bulunu-
yoruz.

Buglinl bir arada kutlamanin amaci, birbirimize olan baglhhgimizi giiclendirmek, deneyimlerimizi paylas-
mak ve sektériimizde birlikte daha da bliyiimek. Biyomedikal Mezunlari ve Calisanlari Glnd, bu sektérde-
ki her bir katilimcinin degerini ve emegini takdir etmek, birbirimize olan giiveni pekistirmek i¢in bir firsat.

Gelecekte daha fazla basariya ulasmak, sektoriimiizii daha ileri tasimak igin birlikte gtizel galismalar yap-
maya devam etmeliyiz. Hep birlikte, Biyomedikal ve Tibbi Cihaz Sektorii’ni daha da yikseklere tasiyacagi-
miza inaniyorum.

Siz degerli Biyomedikal Mezunlari ve Calisanlarini, 10 Subat Glinlmiize davet ederek birlikte coskuyla,
muhabbetle kutlamak ve sevgi ve dayanisma dolu bir gelecek dilemek istiyorum.

Saglikla kalin.
Ufuk Karanfil
Biyoted Y.K Baskani
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BIYOTED

Biyomedikal Teknikerleri Dernegi

Biyomedikal Teknikerleri Dernegi 10 Subat 2017 yilinda izmir'de temelleri atilarak istanbul merkezli 34-
230/122 sicil numarasi ile kurularak faaliyetine baslamistir.

Her yil yaklasik 1500 Uzerinde Biyomedikal Teknikerinin mezun oldugu toplamda 10 bini askin mezun veren
meslegimizde birlik ve beraberligin tesisi, mesleki dayanisma ve 6grenci, mezun, akademi, sanayi, kamu,

Ozel tim paydaslarin ortak bir paydada bulugsmasinin zeminini olusturma gayretindeyiz.

Ufuk Karanfil
Biyoted Yonetim Kurulu Baskani

.TiM KURULU

Ufuk KARANFIL — Baskan

Ersin KENDIR — Baskan Yardimcisi
Burcu CIRAK — Genel Sekter

M.Oktay ONCEL — Sayman

Serkan AYAN — Yénetim Kurulu Uyesi

.riM KURULU UYELERI .iM KURULU UYELERI .iN KURULU UYELERI

Cetin ASILSOY- YK Uyesi Sabahattin ALTUNDAG — DK Baskan ~ A. Engin AYAKSIZ — DK Uyesi
A.ihsan Kocademir — YK Uyesi Emrah LAGIN — DK Uyesi Ahmet GORMUS — DK Uyesi
Halit TURK — YK Uyesi Yusuf BILGIC - DK Uyesi Aydin GETIN - DK Uyesi
Yahya O. BILGEN — YK Uyesi Eylp A. ISLAM - DK Uyesi Fatih KILIC - DK Uyesi

Zafer BELKETIN — YK Uyesi Mehmet U. YUKSEL - DK Uyesi

Yusuf YILMAZ - DK Uyesi

Sosyal medya hesaplarimizdan takip edebilir, iletisim numaramizdan arayarak veya whatsapp ile iletisime
gecebilirsiniz.

@099 @ 0850 303 0 283 www.biyoted.com

@biyoted
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ENDOSKOPI
YIKAMA CIHAZLARI

Biilent ECEVIT

Soluscope Tiirkiye
Co-founder

()
niversal Endoskopi yikama cihazlari ve vali-

de sistem yikama cihazlari arasindaki fark-
lardan bahsetmek istiyorum.

Eski sistem Universal yikama cihazlarinda, kazan sis-
temi olup, kullanilan dezenfektanin etkinlik siresi-
ne gore, cihazin yikama siresi ayarlanarak, yikama
programi olusturulmaktadir, genelde bu dezenfek-
tanlar ¢ok glinliik kullanimi olan drinlerdir ve mar-
kadan markaya degiskenlik gostermek ile birlikte 1
ile 14 giin arasinda veya 50 cycle boyunca etkinligi
oldugunu gosteren raporlari bulunmaktadir.

Universal yikama cihazlarinda, dezenfektan ve en-
zimatik, cihazin kazanina, manuel olarak kullanici
tarafindan doldurulur. Yikama islemi icin flexible
endoskop, cihaz haznesine yerlestirildikten sonra
baglanti hortumlari takilir ve yikama programi bas-
latilir, yikama cihazi sirasi ile 6n yikama, enzimatik
yikama, dezenfeksiyon islemi ve durulama yaparak,
belli bir siire sonunda islemi tamamlar.

Bu sistemin dezavantajlari nelerdir?

e Dezenfeksiyon islemi icin kazanda bulunan yuk-
sek dizey dezenfektani fiskiye yardimi ile haz-
ne icerisine alir, ayarlanan bekleme siresinde

bekletir ve tekrardan ayni kazan igerisine tahliye
eder, bu durum beraberinde enfeksiyon ireme
risklerini getirmektedir, cihazin kazani igerisinde
zamanla yosunlanma, tortu, pas vs. gibi olumsuz
etkenler olusmaktadir.

Fiskiye yardimi ile kazandan hazneye alinan yuk-
sek dizey dezenfektan haznenin orta noktasin-
dan cihazin st kapagina dogru hafif bir tanzik ile
aktarimi sirasinda, kapagin her alanina dezen-
fektan temas etmedigi icin, kor noktalar bulun-
maktadir ve bu kor noktalar (ireme olusmamasi
icin her yikama isleminden sonra yliksek diizey
bir dezenfektan yada mendil ile dezenfekte edil-
mesi gerekmektedir.

Yikama sirasinda bazi cihazlarin kapaklarinda
kilit sistemi bulunmadigi icin islem sirasinda
kapagl manuel olarak acilabilmektedir, buda
islem guvenligi acisindan dezenfeksiyon siireci
tamamlanmadan skopun cihaz igerisinden ¢ika-
rilabilmesine olanak saglamaktadir.

Cogu modelde kacak testi bulunmadigi icin, yirtik,
delik hasarli skoplarin yikama cihazinda dezen-
feksiyonu sonucunda, sivi temasindan 6tiirt skop
arizalari ve tamir maliyetlerini arttirmaktadir.

4 / Biyomedikal Giindem b5



e Skoplar markadan markaya, modelden modele
farkh ozellikler tagimaktadir, bir endoskop’un ig
capt ile bir kolonoskop’un i¢ capi ayni degildir
yada bir marka endoskopun uzunlugu ile diger
marka endoskop’un uzunlugu ayni degildir, haz-
ne igerisindeki baglanti hortumlarinin Gniversal
olmasi nedeni ile skop kanallarindan ge¢mesi
gereken kimyasal maalesef tam o6lclilememek
ile birlikte kimyasal temasi her yikama icin ayni
oranda saglanamamaktadir.

ECOLAB |

#sifirrisk

Valide edilmemis prosesde ;

¢ Sicaklik ve temas siiresine miidahale edilebilir.
e Herhangi bir kimyasal kullanilabilir.

e Bir¢ok endoskop igin ayni soliisyon kullanilabilir.
e Cihazin kendisini dezenfekte ettigi dongii yoktur.

Bahsedilen bu nedenler dogrultusunda, Endoskop-
larin yeniden isleme alinma dongsii igin;

Avrupa’da Standartlastirilmis ve Dogrulanmis bir
proses olusturulmus ve EN I1SO 15883 1 & 4 stan-
darti getirilmistir. Bu standart tlkemizde TSE tara-
findan kabul goérerek, TS EN ISO 15883 1 ve 4 olarak
yurirliktedir.
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Valide Sistem Endoskopi Yikama cihazlari;

Valide sistemlerde kimyasal ve yikama cihazi birbiri-
ne valide edilmistir.

¢ Yikama cihazi / Kimyasal sistem validasyonu
vardir.

e Kanitlanmis etkinligi vardir.

¢ Endoskop kanal kontrolleri yapiimaktadir.

e Sicaklik ve temas siiresi miidahale edilemez.

e Alarmlarla, kritik parametreler kontrol edilir.

e Cihazin kendisini dezenfekte ettigi dongii mev-
cuttur.

Valide edilmis sistemlerimizin avantajlarini baslik-
landirmak gerekirse;

Giivenlik, Etkinlik, Sadelik, Elektronik izlenebilirlik
GUVENLIK

Hasta Giivenligi

v Tek kullanimlik kimyasallar

v" Volumetrik dozajlama sistemi

v’ Capraz kontaminasyonu engellemek icin her yi-
kamada tek endoskop



Kullanici Giivenligi

v Kullanici ve kimyasallar arasi temazsiz kullanim

v’ Kokuya Maruz Kalmaz

v" Doldurma, Kontrol, Atik Prosediirlerininin oto-
matik saglanmasi

Tibbi Cihaz Giivenligi

v' Islem siiresince, siirekli kacak testi
v Ic Kanallarin Dezenfeksiyon Givenilirligi igin
renk kodlu konnektorler

Tekrarlanabilirlik

v Tek kullanimlik cihazda her déngiide taze soliis-
yonun ayni konsantrasyon, ayni miktar ve ayni
dilisyonda kullanildigindan emin olunacaktr.

v' Tekrar déngiilii cihazlarda soliisyonun her kulla-
nimda PPM derecesi diisecek ve gittikce kirliligi
artacaktir.

v' Kimyasal Uriin stabilitesi de distnilmelidir;
geri donlsimll sollsyonlarda stabilite 14 giin
iken tek kullanimlik Griinlerde stabilite 2 aydir.

v’ Her parametrede cift kontrol ve kritik paramet-
reler icin 16 farkli alarm sistemi

v" Dahili barkod okuyucu sistemi ile yetkisiz perso-
nelin, cihaza erisimi engellenir

v" Islem tamamlanana kadar kapak acilmaz

Cihaz Dezenfeksiyonu

» Tum kanallar, filtreler ve yikama haznesini kap-
sayacak sekilde dezenfeksiyon
» Gulnluk olarak uygulanabilir.

ETKINLIK

v Tek kullanimlik genis Giriin gami

v" Uriin konsantrasyonu dogrulamasi kullanici ve
test ile olmakla birlikte, bu testin hassasiyeti de
kullaniciya bagh olarak hata kaynagi olabilecektir.

SADELIK

v Dokunmatik ekran

v' Kullanici dostu arayiiz

v' Semboller ile basit yénlendirme
v’ Kolay islem Dénguist Takibi

Kimyasal Uyqulama

e Yalnizca 2 bidon, kolay giris,
e Kolay baglanti: Renk kodu + hatali baglanti uya-
risi,

4 / Biyomedikal Giindem 7
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Tam kimyasallar i¢in farkh baglanti sekli,

v" Kullanici temasi yok.

Otomatik veya manuel kagak testi,

v Otomatik kagak testi.

Déngtideki kritik parametrelerin sapmalarini

engellemek igin ¢ift kontrol,

v 17 déngui-stop alarmlari.

Mikrobiyolojik olarak kontrol altinda tutulan su ile

son durulama,

v Su, 3'lu filtreden gegtikten sonra tank
icerisine girmeye baslar.

Terminal filtreler, hazne ve hidrolik sistemleri de

icine alan kendi kendine dezenfeksiyon sistemi,

¥v" Endoskop yoklugunda, déngl baslatiimadan
once kontrol edilmelidir.

e Kimyasal ve kullanici arasinda temas yok,
e Cikarilabilir ve yikanabilir bidon haznesi.

Tekrar isleme Déngiileri

Etkinlik

Mikrobiyolojik aktivite gereklilikleri,

PA i¢in sporisidal aktivite, in vitro olarak
kanitlanmistir.

Uriin verimliligi icin cift validasyon,

Optimum sicaklikta, minimum konsantrasyon ve
temas siresi.

Endoskop i¢ ve dis parcalarinin temizlik ve
dezenfeksiyonu.

Tam asamalarda diizenlenmis ¢ézamler.

Her agsamada yeni sollisyon.

Yikama makinasinda 4 otomatik yikama doéngusi
bulunmaktadir.

v 3’ii endoskoplar igin
e Cycle 1: Temizlik ve dezenfeksiyon
* PAveEZile 22 dakika
* Cycle 4: Dezenfeksiyon
* PAile 16 dakika
e Cycle 11: Sadece Durulama
* SUile 4 dakika
v" 1’i yikama makinasi igin
* Cycle 6 :Yikama makinasinin dezenfeksiyonu
* PAile 16 dakika

ELEKTRONIK iZLENEBILIRLIK

v" Dahili Barkod okuyucu

v' Barkod sistemi ile, kullanici, skop ve yikama bil-
gilerinin

v Dijital saklanmasi

v’ Entegre yazilim ile uzaktan takip

izlenebilirlik

e Her dongt icin yazili ¢ikti alinabilir.

e Yazili kanit olarak saklanabilir.

e Yazicl, 6n panele entegre edilmistir.

* Endoskop, Hasta ve kullanici bilgileri, ¢iktidaki
ilgili alana otomatik olarak yazilir.

Ozetle, valide sistemlerin amaci kullanici insiyatifini
ortadan kaldirarak, standartlandiriimis ve dogrulan-
mis bir yeniden isleme alinma proseddri ile flexible
endoskoplarin dezenfeksiyonunu saglamaktir.

www.soluscopetr.com info@soluscopetr.com
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BiYOTED
Akademi

Biyomedikal Bilgi Paylagimi Iin
FIRSATLARI DEGERLENDIRMEK

iyoted akademi ve Diizce Universitesi Biyomedikal miihendisligi ku-

lUbd ile organize edilen etkinlikte Davon bilisimden Burak Karakoyun

“Bilgisayarh Bakim Yonetim Sistemleri” konusunda biyomedikal m-
hendisligi 6grencilerine sunum yapti.

Biyomedikal mezunlarinin alisilagelmis calisma alanlari ve is stiregleri disin-
da yazilimlar ile de bagi oldugu, is hayatimizin 6zellikle saglik tesisi yoneti-
minde envanter parkur yonetiminde bircok parametrenin yonetimi ve ana-
lizinde yaziimlarin énemli yeri oldugunu Burak bey vurgulayarak érnekleri
ile katilimcilara aktardi.

ilk kez Klinik miihendislik bilgi ydnetim sistemi adina detayl bilgi alan kati-
limcilar etkinlikten memnuniyetlerini dile getirdiler.




BIYOTED

W !

BILGI TRANSFERI

Seminer talep eden egitim kurumu ile seminer vermek isteyen sektor profesyonelinin bir araya
gelebilecegi ortak karar verilerek belirlenecek tarih ve saati planlayip etkinligin verimli bir sekilde
gerceklesmesi planlanmaktadir.

BiYOTED BIYOMEDIKAL
BIH’OTED N SIUNTIEH



ENDOSKOPi GORUNTULEME TEKNOLOJILERI

VE UYGULAMA ALANLARI

Mustafa HOS

Endoteam Saghk

66

Bu sistemler, ytliksek
¢oziiniirliik, artan
goriis alan1 ve daha iyi
renk dogrulugu gibi
ozelliklere sahiptir.
Ayrica, bu teknolojik
gelismeler sayesinde
cihaz boyutlari
kiiciilerek hastane

dis1 ortamlarda
kullanilabilir hale

gelmistir.
2

ndoskopiler, tip alaninda 6nemli bir tani ve te-
davi araci olarak yer almaktadir.

Endoskopik prosedirler, viicut ici yapilari in-
celemek ve cerrahi miidahalelerde bulunmak icin
kullanilmaktadir.

Bu yazida, medikal amach Uretilmis bircok endos-
kopi sistemlerini ve kullanim alanlari hakkinda kisa
bilgi verecegiz.

Endoskopi Goriintiileme Sistemleri ve
Teknolojik Gelisim

Endoskopik gorlintlileme sistemleri, son vyillarda
hizla geliserek yenilik¢i teknolojilerle donatiimistir.
Ozellikle fiber optik goriintiileme teknolojisinin ye-
rini elektronik gorintileme sistemleri almistir.

Bu sistemler, yilksek ¢ozinirlik, artan goris alani
ve daha iyi renk dogrulugu gibi 6zelliklere sahiptir.
Ayrica, bu teknolojik gelismeler sayesinde cihaz
boyutlari kiigtilerek hastane disi ortamlarda kulla-
nilabilir hale gelmistir.

4 / Biyomedikal Giindem
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Endoskopiler, tibbi uygulama alanlarina gére fark-
li isimlendirilebilirler. iste bazi yaygin kullanim
alanlarina gore endoskopi tirleri ve isimlendiril-
meleri.

Gastroenteroloji alaninda kullanilan
endoskopi tiirleri

1. Gastroskopi: Yemek borusu, mide ve onikipar-
mak bagirsagi gibi Ust gastrointestinal sistem or-
ganlarinin incelemesinde kullanilir.

2. Kolonoskopi: Kalin bagirsak ve rektumun incele-
mesinde kullanilr.

3. Duodenoskopi - Retrograd Kolanjiopankrea-
tografi (ERCP): Safra yollari ve pankreas kanalla-
rinin incelemesi ve tedavisinde kullanilir.

4. Endoskopik Ultrasonografi (EUS): Sindirim sis-
temi organlari, karaciger, pankreas ve lenf di-
glmlerinin incelemesi, ozellikle timorlerin de-
gerlendirmesinde kullanihr.

5. Kapsiil Endoskopi: ince bagirsak ve sindirim sis-
temi bolgelerinin incelemesinde kullanilir.

Pulmonoloji (Gogiis Hastaliklari) alaninda
kullanilan endoskopi tiirleri

Uroloji alaninda kullanilan endoskopi tiirleri

1. Esnek (Flexible) Ureteroskopi: Ureter adi veri-
len idrar yollarinin igini incelemek ve tedavi et-
mek icin kullantlir.

2. Sert (Rigit) Ureteroskopi : Bébrek, prostat, béb-
rek taslari ve Ureter gibi Grolojik sorunlarin cer-
rahi tedavisinde kullanilr.

3. Sistoskopi: idrar kesesinin icini incelemek igin
kullanihr.

Jinekoloji alaninda kullanilan endoskopi
turleri

1. Jinekolojik Laparoskopi : Kadin ireme sistemi
hastaliklarinin tanisi ve cerrahi miidahalelerinde

kullantlr.

2. Histeroskopi: Rahim (uterus) igini incelemek ve
cerrahi islemler yapmak icin kullanilir.

12 Biyomedikal Giindem / 4

3. Kolposkopi: Rahim agzindaki anormal hiicrele-
rin tespiti icin kullanilir.

Ortopedi alaninda kullanilan endoskopi
tiirleri

1. Artroskopi : Eklem problemlerinin tanisi ve cer-
rahi tedavisinde kullanilir.

2. Diskoskopi
kullanihr.

: Omurga disklerini incelemek igin

3. Tenoskopi : Tendonlar lizerindeki sorunlari ince-
lemek ve teshis etmek icin kullantlir.

Genel cerrahi alaninda kullanilan endoskopi
turleri

1. Laparoskopi : Karin ici organlarin incelemesi ve
minimal invaziv cerrahi islemlerde kullanilr.

2. Torakoskopi : Goglis boslugunu incelemek ve
cerrahi miidahalelerde bulunmak icin kullanilir.

KBB (Kulak Burun Bogaz) alaninda kullanilan
endoskopi tiirleri

1. Laringoskopi : Larenks (girtlak) ve trakea (soluk
borusu) icini incelemek icin kullantlir.

2. Rinoskopi: Burun boslugunun igini incelemek
icin kullanilir.

3. Otoskopi : Kulak icini incelemek igin kullanilir.

GOz hastaliklarinda kullanilan endoskopi
tiirleri

G0z Fundoskopisi: Retina ve goz arkasi yapilarin in-
celemesi, 6zellikle gbz hastaliklarinin tanisi.

Endoskopi gorintileme sistemleri, tibbi tani ve
tedavi alaninda devrim niteliginde gelismeler ya-
samistir. Teknolojik ilerlemeler ve farkl uygulama
alanlari, bu sistemlerin tipta vazgecilmez bir arag
haline gelmesini saglamistir. Gelecekte, endoskopik
gorlintileme sistemlerinin daha da gelisecegi ve
yeni uygulama alanlari bulacagi beklenmektedir.

Bir sonraki yazimizda esnek (flexible) endoskopile-
rin en ¢ok kullanildigi alanlardan biri olan, gastroen-
teroloji bolimlerinde kullanilan, endoskopi tiirleri-
ni daha detayl anlatacagiz.



DOGRUDAN DOGRU BILGi:
Medikal Alanda Kullanilan Flow
Sensorleri Nedir? Nasil Calisir?

Ozkan AZiz

Biyomedikal Teknikeri

Fiziksel ortam degisikliklerini (1s1, 151k, basing, ses, akis vb.) algilayan elemanlara “sensor”, algiladi-
g1 bilgiyi elektrik enerjisine ceviren elemanlara transdiser denir.

Medikal alanda ventilator, anestezi, respirator, solunum fonksiyonu test cihazi gibi cihazlarda kul-
lanilan flow sensorleri en ¢ok bilinen ve kullanilan Gg farkh tipte karsimiza ¢ikmaktadir. Bu sensor
tipleri;

Ventiiri Tiipii Mantigi : Bernoulli ilkesine goére hareket halindeki akiskanlar farkh kesitlerden ge-
cerken farkh hizlara sahip olur ve farkl basing uygular. Ventu-

ri tlpl, bu basing farkindan yararlanilarak akiskanlarin hizlari- "

ni bulmaya yarayan bir dlizenektir. Akiskanlar basincin yiksek

oldugu yerden algak oldugu yere dogru akar. Akiskanin hizinin ’f&
yiksek oldugu yerde basinci diistiktar. . '{{”f“
] Kisaca bir boru hatti icine konulan engelin b

veya hat daralmasinin éncesinde ve sonra-

sinda basing farki olusur. Bu basing fark akis v
ile dogru orantihidir. Basing farkinin 6lgl- '
mesi icin diferansiyel basing sensorleri (2 —

hava girisli) kullanilmaktadir.

2. Sicak Tel Flow Sensoérii : Sicak-tel anemometresinin 6lciim
ucu, elektrikle 1sitilan bir telden ibarettir. Akiskan (burada
hava) akimi telin sogumasina, dolayisi ile direncinin azalmasina neden olur. Telin sicaklhigini sabit
tutabilmek icin gerekli akim 6l¢lilerek hava hizi tayin edilebilir.

3.Tribiin Mantigi: Genellikle Solunum Fonksiyonu Test Cihazlarinda karsimiza ¢ikan bu sensor tipi
basit bir tribinlin hava akisi ile dénme tur sayisina gore hava akisini belirleme mantigi ile ¢a-
hsmaktadir. Hastayla temas eden ylzeyin (tribliblinlin) degistirilebilmesi 6zelligi ile bulasici has-
taliklarin hastalar arasi gecisi

engellenmektedir. Diger sen-

sorlere goére maliyeti daha uy- ,W -
gun fakat hassasiyeti daha az
bir sensor grubudur.

-\-b JLL, L _ 13 ~
mr )
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rkiye, sismik olarak oldukca

aktif bir tlkedir. Yakin zaman-

da tilkemiz bu tir zorlu sinav-
lardan gecti ve bizlerin de mevcut
konulardan mesleki olarak ders-
ler ¢ikarmamiz gerektigi gercegini
tekrar ortaya c¢ikardi. Biyomedikal
alani olan hastane, tip merkezi vb.
tim saghk kuruluslarindaki yapisal
olmayan tehlikelerin azaltilmasi hu-
susunda bizlere de sektorel olarak
onemli bir misyon ylklemektedir.

Yapisal olmayan elemanlar tasiyici

sistemi haricindeki batin kisimla-
ri ve binanin icindeki unsurlardir.
Kisaca, kolon, kiris, tasiyici duvar,
cati ve temel haricindeki tim mal-
zemelerdir. Biyomedikal olarak or-
nek verecek olursak sabit olmayan
hastabasi monitort, ekg cihazi,
masa tipi pulse oksimetre cihazla-
ri, ilag dolaplari, crash cart Gzerin-
de bulunan ekipmanlar vb. bircok
cihaz yapisal olmayan ekipmanla-
rin basinda gelir. Yapisal olmayan
tehlikelerin azaltlmadigi durum-




larda, deprem aninda birinci dncelik tasiyan bu tip
saglik kurumlarinin isleyisini devam ettirememesi
ciddi bir tehdittir. Yapisal olmayan elemanlar bir
evin-ofisin yaklasik %60’in1 olustururken, bir has-
tanenin veya saglik kurumunun %85-90'in1 olus-
turmaktadir.

YOTA Cercevesinde Alinabilecek Onlemler:

Her turll tibbi cihazin sabitlenmesi, diisme ve sal-
lanma riski olan aydinlatma ile ilgili tesisat ve diger
unsurlarin tutturulmasi, bilgisayar, yazici, goz cihaz-
lari, ekg, defibrilator, hastabasi monitor, santrifij
gibi bircok masalstl arag-gerecin sabitlenmesi,
Her tirlG yliksek mobilyanin sabitlenmesi, oksijen
tuplerinin, hastane arabalarinin, sedyelerin hasta-
lara ve personele zarar vermeyecek, kagis yollarini
kapatmayacak sekilde yerlestirilmesi veya sabitlen-
mesi, ilag dolabi/buzdolabi, gibi agir ya da buytk
hacimdeki techizatin zemine ve duvara sabitlenme-
si, agir unsurlarin ¢alisma alanlarindan uzak yerlere
asilmasi, raflardaki agir cisimlerin daha alcak yerle-
re konulmasi ve 6nlerine engel yapilmasi, cekmece-
lerin veya dolap kapaklarinin sarsinti esnasinda ¢ik-
malarini ya da agilmasini engelleyecek tarzda 6zel
kilit sistemleri kullanilmasi, UPS ve jenerator gibi
cihazlarin diizenli bakimlarinin yapilmasi ve takip
edilmesi.

SONUC VE ONERILER

Hastane Afet Planlama (HAP) siireci ile depreme
hazirlikh hale gelmek icin, 6nce yoneticilerin buna
inanmalari gerekmektedir. Hazirlikli olmanin ortaya
¢ikaracagl maliyeti, afetin yol agcacagi risklerle karsi-
lastirmak sarttir. Afete hazirlik komitesi, hazirlanan
ilkeleri kurumun mevcut haliyle olasi bir deprem
ertesinde isletilebilir sekilde kalma sansini 6lgmede
oldugu gibi, gerekli iyilestirmelerin uygulanmasinda
da kullanabilmelidir. Her hastane veya saglik kuru-
mu kendine 6zgl kosullarini dikkate alarak “Hasta-
ne Afet Planlama” siireclerini acil durumlara uygun
olarak hazirlanmalidir. Blyik harcamalar gerektir-
meyen yapisal olmayan unsurlar ise hastaneler icin
oldukea kritiktir. Bu konuda alinacak tedbirler, afet-
lerde hastanelerin islev kaybini dnleyecektir. Fonksi-
yonel unsurlar anlaminda egitim ve tatbikatlar bizim

her daim konuyla i¢ ice olmamizi saglayip eksikleri-
mizi gostererek tedbirler almamizi saglayacaktr.
Afetlerde kesintisiz saglik hizmeti igin buna benzer
ulusal politikalar belirlenmeli ve sektoérler arasi is-
birligi saglanmalidir. Sonug olarak, dogal afetleri
onlemek mumkin degildir ama alinacak tedbirlerle
afetlerin zararlarini azaltmak mimkdnddr.
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TIBBI CIHAZLARDA
YAPAY ZEKA VE MAKINE
OGRENIMI

Aysenur SAYGILI - Rumeysa ACIKGOZ - Yigit Ahmet ILDIRAR

Ibbi cihazlar, insan sagligina yonelik koruyu-

cu hekimlik, teshis, tedavi ve rehabilitasyon

hizmetleri kapsaminda kullanilan cihazlardir.
insan viicudu lizerinde fiziksel veya mekanik yollar-
la etkilerini gosterecek olan yeni ve gelismekte olan
alandir. Teshis, tedavi ve takip gibi birgok farkl tek-
nolojiyi iceren tibbi cihazlar, insan saghg icin haya-
ti 6nem tasiyan Urlnlerdir ve Ureticileri tarafindan
ozellikle teshis veya terapotik amacl kullaniimak
Uzere tasarlanmaktadir. Bu cihazlar, tibbi cihaz y6-
netmelikleri kapsaminda olan Urlinlerdir ve bu yo6-
netmeliklere uygun olarak Uretilirler. Tibbi cihazlar
cesitleri genellikle sunlari igerir:

1. Tani Cihazlari: Rontgen cihazlari, MR cihazlari,
ultrason cihazlari, kan analiz cihazlari gibi cihaz-
lar teshis amaglariigin kullanihr.

2. Tedavi Cihazlari: Ameliyat ekipmanlari, cerrahi
lazerler, defibrilatorler, diyaliz cihazlari gibi ci-
hazlar tedavi amaglari icin kullanilir.

3. Saglik izleme Cihazlari: Nabiz élcerler, kan ba-
sincli 6lgerler, glukometre gibi cihazlar hastalarin
saghk durumlariniizlemek igin kullantlir.

4. Yardimci Cihazlar: Tekerlekli sandalyeler, protez
ve ortezler, isitme cihazlari gibi cihazlar hasta-

larin yasam kalitesini artirmak veya yasamlari-
ni sirdirebilmelerine yardimci olmak amaciyla
kullantlir.

5. Tibbi Yazilim: Elektronik saghk kayit sistemleri,
hasta takip yazilimlari, teshis yardimci yazilimlar
gibi yazilimlar tibbi cihazlar arasinda yer alir.

Bu cihazlarin kullanimi igin algoritmalari olan prog-
ramlar kullaniimaktadir.

Makine 6grenmesi, bilgisayar programlarinin algo-
ritmalar ve egitim verileri araciligiyla kaliplari 6gre-
nebildigi bir yapay zeka uygulamasidir. Bu teknoloji,
bilgisayar sistemlerinin deneyimlerden 6grenmesi-
ne ve gelistiriimesine odaklanir. Makine 6grenimi
uygulamalari, dogrudan programlama olmadan de-
neyim yoluyla 6grenir. Algoritmaya saglanan egitim
verilerine bagli olarak bir makine 6grenimi yazilimi;
verileri algilayabilir, tahminler yapabilir ve nasil iyi-
lestirebilecegini 6grenerek gorevleri otomatik ola-
rak tamamlayabilir. Makine 6grenimi, yapay zeka-
nin bir alt kiimesidir ve derin 6grenme, sinir aglari
ve glclendirme 6grenmesi gibi bircok farkl teknik
icerir.

Makine &grenimi, bircok farkli alanda kullanihir. Or-
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negin, bankacilik, online alisveris, sosyal medya ve
tibbi cihaz gelistirme gibi alanlarda kullanilir. Tibbi
cihaz gelistirme slrecinde, makine 6grenimi uygu-
lamalari, tibbi cihazlarin dogru bir sekilde g¢alisma-
sinl saglamak icin yol gosterici ilkeler sunar. Bu il-
keler arasinda veri kalitesi, model secimi, dogruluk,
glvenilirlik ve strekli iyilestirme yer alir. Makine
O0grenimi, tibbi cihazlarin tasarimi ve gelistirilmesi
sirecinde, miihendislik prensiplerini kullanarak, ci-
hazlarin dogru bir sekilde ¢alismasini saglar.

Makine 6grenimi, yapay zekanin gelecegi icin ol-
dukca 6nemlidir. Bu teknoloji, insanlarin yapama-
yacagl kadar buyulk veri kiimelerini isleyebilir ve
bu verilerden anlamli sonuglar ¢ikarabilir. Makine
o0grenimi, bircok farkl sektorde verimliligi artirabilir
ve insanlarin daha iyi kararlar vermesine yardimci
olabilmektedir.

Dogruluk, makine 6grenimi uygulamalarinin dogru
sonuclar Gretmesi icin dnemli bir faktordir. Tibbi
cihazlarin dogru bir sekilde ¢alismasi icin, makine
o0grenimi uygulamalarinin dogru sonuglar Gretmesi
gerekmektedir. Glvenilirlik de 6nemli bir faktorddr.
Tibbi cihazlarin glvenilirligi olduk¢a 6nemlidir. Bu
nedenle, makine 6grenimi uygulamalarinin giveni-
lir olmasi gerekmektedir.

Surekli iyilestirme, makine 6grenimi uygulamalari-
nin strekli olarak iyilestirilmesi gerektigi anlamina
gelir. Bu nedenle, tibbi cihaz gelistirme siirecinde
kullanilan makine 6grenimi uygulamalari da strekli
olarak iyilestirilmelidir.

Bu bilgiler 1siginda Tibbi Cihaz Gelistirmede lyi Ma-
kine Ogrenimi Uygulamasi ve Yol Gésterici ilkeler:

1. Veri Kalitesi: lyi bir makine 6grenmesi uygula-
masi icin ylksek kaliteli verilere ihtiyag¢ vardir.
Verilerin temiz, tutarli ve glivenilir olmasi 6nem-
lidir. Veri hatalari, eksiklikleri veya grtltis,
modelin dogrulugunu olumsuz etkileyebilir.

2. Problemi Tanimlama: lyi bir makine 6grenmesi
uygulamasi, sorunun iyi tanimlandigindan emin
olmalidir. Problemin kapsami, hedeflenen so-
nuglar, performans olgltleri ve basari metrikleri
acik ve net olmalidir.

3. Dogru Algoritma Segimi: Probleme uygun bir
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makine 6grenimi algoritmasi segmek énemlidir.
Siniflandirma, regresyon, kiimeleme, zaman se-
rileri analizi gibi farkli gorevler igin farkli algorit-
malar kullanilir.

4. Egitim ve Dogrulama: lyi bir makine dégrenme-
si uygulamasli, modelin egitim verileri Gizerinde
dogru bir sekilde egitilmesi ve daha sonra dog-
rulama verileri kullanilarak modelin performan-
sinin degerlendirilmesini igerir. Overfitting ve
underfitting gibi sorunlara dikkat edilmelidir.

5. Ozellik Mihendisligi: Verilerden anlaml ézellik-
ler ¢ikarilmasi ve verilerin modele uygun bir se-
kilde temsil edilmesi énemlidir. Ozellik miihen-
disligi, modelin performansini artirabilir.

6. Model lyilestirmesi: Modelin performansini ar-
tirmak icin hiperparametre ayarlari ve model
mimarisi iyilestiriimelidir. Cross-validation gibi
teknikler, modelin genel performansini daha iyi
degerlendirmeye yardimci olabilir.

7. lyi Bir Veri Seti: Modelin iyi performans goster-
mesi icin yeterli miktarda veriye ihtiyac vardir.
Veri toplama, etiketleme ve temizleme sirecleri
onemlidir.

8. Etigi ve Gizliligi Gozetmek: lyi bir makine dgren-
mesi uygulamasi, veri gizliligi ve etik konularina
dikkat etmelidir. Veri kullanimi ve sonuglarin in-
sanlara etkileri gbz 6niinde bulundurulmahdir.

9. Modelin Dagitimi ve integrasyonu: lyi bir maki-
ne 6grenmesi uygulamasi, modelin Uretim or-
tamlarina sorunsuz bir sekilde dagitilmasini ve
entegrasyonunu icermelidir.

10.Sirekli iyilestirme: Modelin siirekli olarak izlen-
mesi, performansinin olciimesi ve gerektiginde
glincellenmesi 6nemlidir.

Yapay Zeka (Al), ilk olarak 1950 yilinda Alan Turing
tarafindan insan beynine benzer ancak daha komp-
leks bir yapi olarak tanimlanmistir. Yapay Zeka ala-
ninda ¢ok fazla alt baslik vardir, ancak bu yazida
makine 6grenmesine deginecegim. Makine 6gren-
mesi, siniflandirilmis bir dizi veri icindeki kaliplari
taniyan bir yapay zeka modelidir. Ornegin bir man-
yetik rezonans goriuntiilemede kalbin ana hatlarini
tanimak igin bir makine programlamak istendiginde
su adimlar izlenir:



1) Kalp ve diger organlarin ¢ok sayida gorintisu
hazirlanir

2) Gorilntaler sirasiyla “kalp” ve “kalp degil” olarak
etiketlenir

3) Gorantiler analiz edilebilen ve bunlari bir dizi
ozelligine gore ayirabilen basit bir program ya-
zihr (6rnegin, basit bir acik ve koyu renkli piksel
belirlenmesi ya da kenar algilama programi)

4) Bu adimda sinirlari belirlenmis ve etiketlenerek
programlanmis makine, buradaki sinirlardan
tespit yaparak artik gordiigl goriintideki organ
kalp mi yoksa degil mi seklinde tespitini yapabilir
sekilde programlamis oluyoruz.

Burada basit bir makine 6grenmesi algoritmasi na-
sil olur seklinde 6rnek vermis olduk.

Tipta yapay zeka uygulamalariilk olarak 1954 yilinda
klinisyenler tarafindan semptomlara gore tani koy-
mada mekanik bir makine kullanilarak denenmistir.
1972 yilinda ise akut karin agrisi icin gelistirilen Na-
ive Bayes tabanli dijital bir sistem kullanilmistir. GU-
niimuzde ise verilere ulasimin kolaylasmasi ve veri-
lerin sayisinin artmasi ile bu yapilarin daha gelismis
halleri glinimUz arastirmalarina konu olmustur.

Al teknolojisi, karmasik ve bulyuk verilerin altin-
da saklanan klinik bilgileri ortaya ¢ikararak, dok-
torlarin yargl ve karar mekanizmalarinda buyuk
rol oynayabilir. Genis klinik kullanimi hentz sinirli
olsa da arastirmalar, Al'nin hastaliklarin teshisi,
tedavisi, izlenmesi, siniflandiriimasi ve risk tasi-
yan durumlarin ayirt edilmesinde basariyla kulla-
nilabilecegini géstermektedir. Ornek olarak Yapay
Zeka teknolojisi kullanarak gelistirilen IBM Watson
Siper bilgisayari, bir hastanin tibbi bilgilerinin ve
bunun genis veritabani ile olan iliskisinin analizine
yardimci olmak Gzere tasarlanmistir. Bu bilgisayar
kanser icin tedavi yontemleri 6nermektedir ve ay-
rica meme kanserini 60 saniye gibi kisa bir stirede
tespit ederek bu yetenegi ile kendini kanitlamis-
tir. Yapay Zeka ve Makine Ogrenmesi, tibbi tanida
blyilk bir ilerleme saglamistir. Uzman doktorlarin
bile gozden kacirabildigi noktalari tespit ederek
daha hizli ve daha dogru tespit saglama konusunda
doktorlarimiz, radyologlarimiz ve patologlarimizin
islerini kolaylastirmaktadir. Ayrica Yapay Zeka ve

makine 6grenmesi sadece tani icin kullanilan tibbi
cihazlarda degil tedavi sirasinda kullanilan tibbi ci-
hazlarda da kullaniimaktadir.

Da Vinci robotu, herkes tarafindan bilinen bir
ameliyat robotudur. ilk ¢iktigi yillarda tamamen
insan kontroli ile galisan bu robot, giinimiize ge-
lene kadar yapay zeka etkisi ile yari insan kontroli
ile kendi basina ameliyatlar yapabilecek konuma
gelmistir. Bu konuda icerisinde derin 6grenme ya-
zihmlari kullanan ve yaptigl operasyonlardan gika-
rim yaparak yeni 6grenimler saglayan bu sistem,
gelecekte tamamen kendi basina bir ameliyat ya-
pacak hale gelecektir. Bu da daha az komplikasyon
riski ve daha dogru operasyonlara 6rnek olacak
gibi durmaktadir.

Makine 6grenmesi ve Yapay Zekanin en cok fayda-
landigi alanlardan biri de tibbi tani kisminda kullani-
lan cihazlardir. Radyoloji gortintiileme cihazlari olan
bilgisayarli tomografi (BT), manyetik rezonansli go-
rantileme (MRG), rontgen, ultrasonografi gibi tibbi
cihazlarla paralel ¢alisan ve anormallikleri tespit et-
mede ¢ok bliyik dneme sahiptir. Beyinde bulunan
timorlerin tespitinde, Covid-19 salgininda akciger-
lerde akciger Uzerindeki tutunmalari tespit etme-
de, mamografi goriintiilemede meme kanserlerini
cok hizli ve dogru tespit ettigi kanitlanmistir. Bura-
da dogru tespit dedigimiz nokta minimum hatadir.
Bu sistemler hatasiz degildir tabii ki, ancak hata
orani ¢ok ama c¢ok dusulktir bu tir sistemler igin.
Endoskopi goriintilemede, mide, kolon kanserleri-
nin tespitinde, diyabete bagli retina problemlerinin
tespiti konusunda erken teshis amacli Al sistemleri
kullanilmaktadir. Sayamadigimiz bir¢cok tani sistemi
mevcuttur.

S6z konusu insan sagligl olunca hicbir saglik calisa-
ninin hata yapma lukst yoktur. Ayrica bu teknoloji-
leri gelistiren mihendislerin de hata yapma liksu
yoktur. Yapay Zeka sistemleri gelismeye devam edi-
yor ve gelecekte daha hizli ve daha minimum hata-
lar ile tespitler yapacaktir. Bu da bu alanda calisan
insanlarin is yikin( azaltarak daha kaliteli bir stre-
cin Onlini agacaktir. Saglk igin saghk uzmanlari ile
calisan yapay zeka sistemleri gelecek adina bizlere
umut olacaktr.
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Biyomedikal Operasyonlarinda Yazilim ile

MALIYET TAKIBI VE IYILESTIRMESI

Burak KARAKOYUN

Davon Bilisim COO

illar 6nce 6nemli katiimcilarin oldugu bir

organizasyonda hastanelerin en blylik mali-

yetlerinin basinda personel ve tibbi cihazlar
ile ilgili giderlerin geldigi belirtilmisti. Dolayisiyla bir
kurumdaki tibbi cihazlarin sireglerinin kontrol alt-
na alinmasi ile giderlerden ciddi anlamda tasarruf
etmenin mimkiin olacagi apacik ortaya konuldu.

Temelde bu giderler ikiye ayrihyor:

1. CAPEX : Capital Expenses. Yani sermaye gider-
leri. Bilinen diger ismi ile yatirnm giderleri. Bu
giderler aslinda tibbi cihazlarin alim giderlerini
ifade ediyor.

2. OPEX : Operational Expenses. Yani isletme gi-
derleri. Bu giderler de aslinda tibbi cihazlarin
hizmetlerini sirdlrebilmeleri icin yapilan gider-
lerin tamamini ifade ediyor.

Bu giderleri azaltabilmek icin 6nce dogru sekilde
olcebilmek gerekiyor. Bunun icin olmazsa olmaz-
lardan bir tanesi ise sizi tam olarak bu konularda
destekleyecek bir yazihm. Boylelikle giinlik ope-
rasyonlarinizi yonetirken toplanan bilgiler ile mali-
yet konusunda pek cok rapor ve analiz anlik olarak
bilginize sunuluyor ve alacaginiz stratejik kararlara
destek sagliyor.

CAPEX'i diisiirmek icin neler yapilabilir?

Yazilim hizmeti ve bununla birlikte slire¢ danisman-
liklari sunan kisiler olarak seneler icerisinde pek ¢ok
yerde karsilastigimiz en biyilk ve aslinda en basit
gorinen durumlardan bir tanesinin, sahip olunan
cihazlarin tamaminin bilinmemesi nedeniyle, aslin-
da elde bulunan bir cihazdan ya da tam etkin kul-
lanilmayan bir cihaz grubundan, talep edilmesi du-
rumunda yeniden satin alinmasi sebebiyle olusan
gereksiz giderler oldugunu goriyoruz. Halbuki cihaz
parkurunun dogru tespiti, yeterli detayda kayit altina
alinmis olmasi, parkurdaki cihazlarin durumlarinin
detayli olarak biliniyor olmasi bu gibi satin almalarin
dogrudan 6niine gegebilecektir. Ayni cihaz grubunda
kullanim fazlasi olan ya da etkin kullaniimadigi gori-
len cihazlarin baska boliimlerin ya da tesislerin kulla-
nimina sunulmasi da cihaz sayilarini dengelemek igin
kullanilabilecek bir yontem olacaktir.

OPEX'i diisiirmek icin neler yapilabilir?

Her seyde oldugu gibi bir konuyu iyilestirebilmek
icin ilk 6nce 6lcebilmek gerekir. OPEX olarak karsi-
miza ¢ikabilecek maliyetlerin detayina baktigimizda
asagidaki vb. kalemler oldugunu goriiriiz. Bunlarin
tamamini bir yazilim ile toplamak ve analiz etmek
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muimkiin ve oldukga kolaydir.

Depodan Kullanilan Malzeme Maliyetleri : Tek-
nik ekibin deposunda stoklu olarak tuttugu ve
ariza, bakim gibi gereklilik durumlarinda ilgili
islerde kullandiklari malzemeler ve bunlarin ma-
liyetleridir. Bu kismin takibi deponuzun stok ta-
kibi ile birlikte yapihr.

Disaridan Temin Edilen Malzeme Maliyetleri :
Teknik ekibin stoklu olarak tutmadig! fakat ge-
reklilik durumunda temin edip islerde kullandigi
malzemeler ve bunlarin maliyetleridir.

Dis Firma iscilik Maliyetleri :
teknik ekibi haricinde bir firmaya yaptirdigi is-
lemlerde 6dedigi iscilik bedelleridir.

Dis Firma Malzeme Maliyetleri : Kurumun ken-
di teknik ekibi haricinde bir firmaya yaptirdigi
islemlerde 6dedigi malzeme bedelleridir.

iscilik Maliyeti : Kurumun kendi personelinin o
ise harcadigl zaman ve kendi personelinin kuru-
ma maliyeti nedeniyle olusan giderdir.

Bakim Maliyetleri : Cihazlarin periyodik bakim-
lari(bakim sozlesmeleri) nedeniyle olusan gider-
lerdir.

Kalibrasyon Maliyetleri : Cihazlarin periyodik
kalibrasyonlari(kalibrasyon sézlesmeleri) nede-
niyle olusan giderlerdir.

Sigorta Maliyetleri : Yapilan sigorta policeleri ile
ilgili maliyetlerdir.

Kurumun kendi
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Bu ve bunun gibi operasyonel maliyetlerin tamami
dogru sekilde olclilmeli ve sonrasinda iyilestirilmeli-
dir. Yapilan olgtiimler neticesinde en biiyik gider ka-
lemleri detaylari ile birlikte goriilebilmekte, gereksiz
islemler kontrol altina alinmakta, garanti/s6zlesme
vb. haklardan faydalanabilecegi halde takibi yapiima-
digiicin Ucret 6denen islemler ortadan kalkmaktadir.

Gunlik operasyonlariniz esnasinda yazilimda topla-
nan veriler Gzerinden maliyetlerinizi raporlamak ve
analiz etmek olduke¢a kolaylagsmakta, yazilim kulla-
nilmayan kurumlarda sonrasinda bu verilerin topla-
nip konsolide edilmesi i¢in harcanan zaman ve efo-
run ¢cok cok daha altinda bir zaman ile her dakika
anlhk olarak 6lgmek miimkiin olabilmektedir. Teknik
ekip tarafindan kullanilmakta olan CMMS yazilimini
satinalma tarafindan kullanilan yazilimlar ile enteg-
re ederek maliyet bilgilerinin dogrudan satinalma
sisteminden gelmesini saglamak ve veri giris eforla-
rini minimize etmek de mimkiinddr. Boylece teknik
ekibin glnlik islerini ylrtutmesi icin daha fazla za-
man kalmasi saglanabilmektedir.

Tam bu olclimler ile ortaya ¢ikan sonuglara gore
operasyonel giderleri de diisirmek yoniinde adim-
larin belirlenmesi mimkin olacaktir. Dogru segi-
lecek ve bu konularda kullanicilarini dogru sekilde
yonlendirecek bir CMMS yazilimi yalnizca yillik ope-
rasyonel giderlerinizde %25-30 oraninda azalma
saglayabilir.
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KALICI/GECICI YAPAY
DERI IKAMELERI

Yagmur CAMCI

Biyomedikal Miihendisi

En Biiyiik Organimiz: DERI

eri, viicudun en buylk organlarindan biri-

dir ve viicudun toplam kitlesinin ~%20’sini

olusturur. Deri vicut ylzeyinin farkh bolge-
lerinde kahnhgr 1-5 mm arasinda degismektedir.
Deri temelde iki tabakadan olusur; epidermis ve
dermis. Dermis tabakasinin altinda ise hipodermis
(subkiitan doku) olarak adlandirilan gevsek bag do-
kusu yer almaktadir.

Derinin Ust tabakasi, epidermis, ektodermden ko-
ken almaktadir. Epidermis tabakasi yilizeyden der-
mis tabakasina dogru; stratum korneum, stratum
lusidum, stratum grantilozum, stratum spinozum ve
stratum bazale olmak lzere bes katmandan olusur.

Dermis tabakasi, epidermise destek olur ve siki bir
bag dokusundan olusmaktadir. Dermis, mezoderm-
den koken almaktadir. Dermis tabakasi, tip | ve tip
Il kolajen ve elastik fibrillerce zengin olan deri ta-
bakasidir.

Yapay Deri Uretim Yontemleri

Biyopsi yapilan doku ile ex vivo yapay deri Gretimi
gerceklestirilebilir. In vitro yapay deri iretim yon-

temleri ise; kiltlre edilebilecek bir ortamda deri-
nin temel bilesenleri olan hicrelerin ekilmesi ile 2
boyutlu yapay deri Gretimi, hiicre/doku iskelesine
kilturlendirilmis deri hiicreleri ile 3 boyutlu yapay
deri Uretimi, gesitli biyobaski yontemleri (lazer, bi-
yomirekkep, mikro-ekstriizyon) ile 3 boyutlu yapay
deri Uretimi ve cip Ustl deri teknoloji ile yapay deri
Uretimi seklinde ozetlenebilir.

Kalici ve Gegici Yapay Deri ikamelerinin
incelenmesi

Healiva® Biyoteknoloji Sirketi'nin bir Griinii olan Epi-
Dex®, 2004 yilinda isvigre’de ticari olarak satisa su-
nuldu. EpiDex®, kronik yaralarin tedavisi icin retilen
kalici bir yapay deri ikamesidir ve epidermise esde-
ger bir tabakadir. EpiDex®, doku miihendisligi ile oto-
log dis kok kilifi keratinositlerinden Gretilmistir.

MySkin® Urini, 2000>den 2008>e kadar faaliyet
gosteren Celltran Ltd adli yan sirket aracihgiyla ge-
listirilmistir. 2008 yilinda ise MySkin® yilin biyome-
dikal Urini segilmistir. Epidermal kalici bir yapay
deri ikamesi olan MySkin® kronik iyilesmeyen (l-
serleri olan hastalarin tedavisinde buyulk basarilar
elde etmistir.
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LyphoDerm™ (LD; XCELLentis, Merelbeke, Belgika),
hidrofilik bir jel halinde formdile edilmis, kaltlr-
lenmis allojenik epidermal keratinositlerden elde
edilen dondurularak kurutulmus bir lizattir. Gegici
epidermal deri ikamesi olan LyphoDerm™, diger
canl allojenik deri ikameleriyle karsilastirildiginda
uzun bir raf dmri ve sterilite glivencesi ile dikkat
cekmektedir.

SUPRATHEL™, ikinci ve Uclincl derece yanik teda-
vilerinde uygulanan mikrogozenekli ve alloplastik
ozellikte sentetik bir dokudur. Gegici epidermal
yapay deri ikamesi olan SUPRATHEL™in ayirt edici
ozelligi yiksek oksijen ve su buhari gecirgenligidir.

Alloderm®, en yaygin kullanilan aseliiler dermal
matriks markasidir. Alloderm®, periodontal cerra-
hide ve meme rekonstriiksiyon prosedirlerinde
sikhkla kullanilmaktadir. Uygulandigi dokunun bi-
yomekanik bitlnligini korumasinda gorev alan
kalici bir dermal deri ikamesidir.

Dermagraft®, dondurularak saklanmis insan fibrob-
lastindan tiiretilmis bir kalici dermal deri ikamesidir.
Uriin Gretim siireci sirasinda, insan fibroblastlari co-
galarak bu iskelenin araliklarini doldurur ve kolajen,
diger hiicre disi matriks proteinleri, bliyiime faktor-
leri ve sitokinleri salgilayarak metabolik olarak aktif
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canh hicreler iceren (g boyutlu bir insan dokusu
olusturur.

Integra LifeSciences Sirketi’nin bir Grind olan Integ-
ra” dermal rejenerasyon sablonu, iki katmanl bir
yapay deri ikamesidir. Uriin, ince bir silikon filmden
olusan Ust katman ve capraz bagl liflerden olusan
alt katmandan olusmaktadir. Dermal cilt yenilen-
dikten sonra silikon st katman cikarilir ve yerine
ince bir epidermal deri grefti yerlestirilir.

Biobrane®, ince bir silikona baglanan 6rme bir nay-
lon agdan olusmaktadir. Biobrane®, iyilesme ve epi-
telizasyon hizini arttinir. Enfekte olmamis kismi ka-
linlikta yara ve yaniklarin kapatilmasinda uygulanan
gecici bir dermal yapay deri ikamesidir.
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e Turan Ekinci, “Mikozis fungoides hastalarina uygulanan
fototerapiden dnce ve sonra histopatolojik degisikliklerin
degerlendirilmesi”.

e Emily Sutterby ve ark., “Microfluidic Skin-on-a-Chip Mo-
dels: Toward Biomimetic Artificial Skin”.
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TEST, KONTROL VE
KALIBRASYON EGITIMLERI

Yasemin CALISKAN

Unitest Deney Ve Kalibrasyon Hizmetleri A.S.
Test Teknik Midur / Biyomedikal Mihendisi

Ulkemizde biyomedikal metroloji faaliyetleri, Tiir-
kiye ilag ve Tibbi Cihaz Kurumu (TiTCK) tarafindan
diizenlenmekte olup bu diizenlemeler sektoriin gi-
venirligini ve kalitesini saglamak amaciyla gercek-
lestirilmektedir. insan hayati g6z 6niine alindiginda,
metroloji faaliyetlerinde surekliligin saglanmasi ve
saglik sisteminin sekteye ugramamasi noktasinda
sahada egitimli personel bulundurulmasi sarttir.

Tibbi cihazlarin test, kontrol ve kalibrasyonu alanin-
da sahada uzman veya sorumlu mudiir olarak gérev
yapabilmek icin TITCK tarafindan yetkilendirilmis
egitim kuruluslarinca sertifikali uzman egitimleri
verilmektedir.

Egitimler bilindigi tizere Tibbi Cihazlarin Test, Kont-
rol ve Kalibrasyonu Hakkinda Yonetmelik kapsamin-
da dizenlenmektedir. Bu kapsamda yayinlamis Egi-
tim Kilavuzunda; yetkilendirilmis egitim merkezinin
sorumluluklari, egitime katim sartlari ve egitimle-

rin dizenlenmesine iliskin tiim detaylar verilmistir.

Egitimlere katihm sartlari Tibbi Cihazlarin Test, Kont-
rol ve Kalibrasyonu Hakkinda Yonetmeligin ekinde
belirtildigi Gizere;

1. Grup olarak; Manyetik Rezonans Goriintileme
Sistemleri ve Bilesenleri ile Ultrason-Doppler Go6-
rintileme Sistemler yetki gruplari icin en az lisans
(Fizik, Fizik MUhendisligi, Elektronik Muhendisligi,
Elektronik ve Haberlesme Miuhendisligi, Elektrik
Elektronik Mihendisligi, Tip Mihendisligi, Biyome-
dikal Miihendisligi, Medikal Fizik, Saglk Fizigi veya
Esdegeri) veya bu bolimlerde yuksek lisans veya
doktora mezuniyet sarti aranmaktadir.

2. Grup olarak; Fizyolojik Sinyal izleme Sistemleri,
Elektro Cerrahi Sistemleri, Elektro Terapi Sistemle-
ri, Solunum Sistemleri, Sterilizasyon ve inkiibasyon
Sistemleri, Tibbi Isik Sistemleri ve Odyometrik Sis-
temler icin bir dnceki gruba Biyomedikal Cihaz Tek-

YETKi GRUPLARI VE GEREKLi OGRENiM DURUMLARI
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nolojiler Onlisans bélimi dahil edilerek (Medikal

Fizik ve Saglik Fizigi harig) sartlar belirtilmistir.

3. Grup igin; Akis, Agirlik, Uzunluk, Hacim, Sicaklik,
Basing, Devir Yetki grubu ve Diyaliz Sistemlerinde
ikinci grubun egitim sartlarin ek olarak Biyomedikal
Cihaz Teknolojileri Alani veya Tip Elektronigi Bolii-
mii Ortadgretim mezuniyet sartlari aranmaktadir.

Tam yetki gruplarindan ayri olarak Sorumlu Mudir

egitimine katilim sart1 olarak miihendislik, teknoloji

vevya fen fakiltelerinden mezun ve cihazlarin baki-

mi1, onarimi veya test, kontrol ve kalibrasyonu ala-

ninda en az {ic vil deneyim sahibi olma sarti aran-

maktadir. Egitimlerin mifredat ve kapsami yine
TIiTCK tarafindan belirlenmis olup teorik ve uygula-
mali olarak gerceklesmektedir.

Egitimlerin, egitimcinin uzman olacak kisilere bil-

gi ve deneyimlerini aktarmasi haricinde, sektore
en blylk katkisi stiphesiz ki test, kontrol ve ka-
librasyon alaninda calisan kisilerin rekabetsiz bir
ortamda bir araya gelerek sahadaki iyi-kotu tec-
riibelerini paylasmalari veya problemleri seviyeli
bir sekilde tartisarak ¢6zim yolu bulunmasi nok-
tasinda sektorde birlikte hareket etmenin 6nemi-
ne katki saglamaktadir. Egitimlerde oyle ki sahada
spesifik bir problemi yasamis A firmasi, ayni prob-
lemi B firmasinin da deneyimledigini 6grenmesi,
birlikte daha hizli hareket etmelerine ve proble-
min ¢oziimune hizlica kavusmasi noktasinda kat-
kilar saglamaktadir.

Tum bunlar bir araya geldiginde; egitim 6ncesinde
ve egitim slirecinde tecriibe edilmis bilgi ve dene-
yimler; Uriin Takip Sistemine kayith TITCK tarafin-
dan onaylanmis bir sertifika ile belgelenmektedir.
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SENSORLER

Hatice METIN

Biyomedikal Miihendisi

Karamanoglu Mehmetbey Universitesi Fen Bilimleri Enstitiisii Biyomiihendislik Ana Bilim Dali

ir biyomekatronik sistemin ¢evresinde olusan

fiziksel veya biyolojik olarak siniflandirilan de-

gisimlerin algilanmasini saglayan ve algilanan
bu degisimlerin elektriksel sinyale donustlrilme-
sini saglayan cihazlara sensor denilmektedir. Sen-
sorlerle algilanan bilginin biyomekatronik sistemin
kontroliini yapabilmesi icin gerekli kontrol isaret
sistemleri (izerinden geri besleme isaretleri kullani-
larak gerceklestirilmektedir.

Biyomekatronik sistemlerin kontrolini saglamak
icin kullanilan sensorler kendi icinde iki kategori-
ye ayrilmaktadirlar. Bunlar; biyolojik sensorler ve
mekanik sensorler seklindedir. Bir biyomekatronik
sistemde kullanilan sensorlerin yiiksek kararlilikta,
cevre ile etkilesimi minimum diizeyde ve tepki slire-
si oldukga hizli olmalidir. Clink bu sistemler genel-
de insanlarin rehabilitasyon sireglerinde kullanimi
tercih edilmektedir.

A- Biyolojik Sensorler

Biyolojik sensorlerin genel calismasini bakilacak
olursa bu sensorler sinir ya da kas sistemleri Gizerin-
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den algilanan biyolojik sinyalleri kullanarak insanin
hareket yonelimlerinin tespit edilmesinde tercih
edilmektedir. Bir biyolojik sensérler blinyesinde bi-
yolojik algilayicilar ve kimyasal ceviricilerle butin-
lesmis yapilar bulundurmaktadir. Yaygin olarak iki
tirdnun kullanimi tercih edilmektedir. Bunlar;

1. Elektromiyogram Sensorleri
2. Elektroensefalogram Sensorleri

Elektroensefalogram Sensorleri

Elektroensefalogram beyindeki sinir hiicreleri tara-
findan uyaniklik veya uyku durumunda iken Ureti-
len elektriksel sinyallere verilen addir. Bu sinyaller
kafa yapisinin farkli bolgelerine konumlandirilan
ylksek iletkenlik 6zelligini barindiran elektrotlarin
yerlestiriimesi ile algilanabilmektedir. Algilanan
sinyallerin kicuklGgu ve giraltalid olmasi nede-
niyle sinyallere ylkseltme ve filtreleme islemleri
uygulanmaktadir. Bu islemler uygulandiktan sonra
sinyaller daha anlasilir hale gelmis olmaktadir. Bu
islemlere ek olarak sinyallerin anlasilirhginin art-
masi adina destek vektor cihazlari, bulanik mantik
yontemleri ve yapay sinir aglari kullaniimaktadir.
Beyin sinyallerinin bilgisayar ortamina aktarilarak
anlamlandirilmasi sonucu protezlerin beyin sinyal-
leri ile kontroli mimkin hale gelmistir. Kullanilan
elektroensfalogram sensorleri sayesinde beyinden
alinan sinyaller anlamlandirilarak kisinin yapmak
istedigi hareket anlasilir ve kontroll yapilmak iste-
ne biyomekatronik sistem Uzerine geri besleme ile
aktarilir. Bu ¢calisma prensibi ile protezlerin hareke-
ti saglanmaktadir.



Elektromiyogram Sensorleri

Elektromiyogram; kaslarin dinlenme ya da kasilma
durumunda aciga cikan elektriksel potansiyellere
denilmektedir. Agiga cikan bu elektriksel potansi-
yelin ol¢lilmesinde kullanilan sensorlere ise Elekt-
romiyogram sensori denilmektedir. Kaslarda aciga
cikan bu potansiyellerin algilanmasinda elektrotlar
aracilik etmektedir. Elektromiyogram sinyallerinin
elektrotlarla olciminde iki cesit elektrot kullanil-
maktadir. Bunlar;

= Yiizey Elektrotlari
= [gne Elektrotlar

Yuzey elektrodu olarak adlandirilan elektrotlar has-
tanin deri ylizeyine yerlestirilerek genis alandaki
kas elektriksel potansiyelinin 6lctlmesinde tercih
edilmektedir. igne elektrot cesidinde ise elektrotlar
deri altina itilerek kas dokusu lzerine yerlestirilip
aciga cikan elektriksel potansiyellerin algilanmasini
saglamaktadir. igne elektrotu sayesinde dogrudan
Olgcimiin yapilmasinin istendigi kas kitlesinden bilgi
alimi yapilabilmektedir. Bir biyomekatronik sistemi-
nin icerisinde igne elektrota kiyasen yiizey elektrot
kullanimi daha ¢ok tercih edilmektedir. Clinki ylizey
elektrotlari kolay uygulanabilir, invazif degil ve tehli-
keli bir durumla karsi karsiya birakmamaktadir.

Kaslarda aciga cikan elektriksel potansiyellerin
elektrotlarla olgllerek kayit altina alinmasi sonucu

kaslarda meydana gelen anormalliklerin tespit edil-
mesinde ve protez el, dis iskelet robotlari, rehabi-
litasyonda kullanilan robotlar gibi biyomekatronik
sistemlerin kontroliinde énemli bir yere sahiptirler.
Kaslarda acgiga cikan bu sinyallerin 6lcim{ algilanan
sinyallerin genlik degerlerinin ¢ok kiiglik olmasin-
dan nedeniyle bir hayli zordur. Bu nedenle bu sin-
yallerin daha iyi algilanabilmesi igin bu sistemlerde
elektronik yikseltici devreler kullanilmaktadir. Buna
ek olarak bu sinyallerin Gzerindeki var olan guril-
tiyu yok etmek icinde filtre devreleri yardimiyla
stizme islemi yapilmaktadir. Bu islemler sonrasi elde
edilen Elektromiyogram isaretleri kullanilabilir hale
getirilmis olmaktadirlar.

Reference Electrode

Oscilloscope

Elektromiyogram sinyalleri hastalarin kas durumu-
nu degerlendirmek, kaslarindaki hastaliklarinin tes-
hisin edilmesi, robotik, ortez veya protez gibi biyo-
mekatronik sistemlerin kontrolliniin saglanmasi igin
tercih edilmektedir. Bir protez kol dikkate alinirsa 6n
kol kaslarindan alinan Elektromiyogram sinyalleri ile
Servo motorlar kontroli yapilip robotik kolun hare-
keti saglanmaktadir.

Elektromiyogram isaretlerinin algilanabilmesi igin
farkh firmalar tarafindan farkli tirlerde sensoérler
gelistirilmektedir. En yaygin kullanima sahip iki tir
Elektromiyogram sensorleri bulunmaktadir. Bunlar;

= Bitalino Elektromiyogram Sensoérleri
= Myo Armband Elektromiyogram Sensorleri
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Bitalino tiirl sensorlerde cift ya da tek kutuplu ola-
rak Olgimler gerceklestirilmektedir. Sensor lizerin-
de yukseltecler ve filtreler entegre edilmis halde
bulunmaktadirlar. Bu nedenle diger tir sensorlere
gore olciimi daha net ve anlamli sekilde gergekles-
tirebilmektedirler.

Myo armband tiri sensérimiiz ise kola takilmak
Gzere tasarlanmistir. Bu sensor ile kol kaslarini ve
hareketleri algilanarak teknolojilerin kontrol edil-
mesini saglamaktadir. Bu sensor c¢esidi (zerinde 8
kanalli Elektromiyogram sensori algilayicisini sag-
layan teknolojiyi barindirmaktadir. Giyilebilir tekno-
lojilerde kullanimi tercih edilmektedir.

<

%e\
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Mekanik sensorlerin kullanimi bir biyomekatronik
sistemin daha etkin bir bicimde kullanimini gergek-
lestirmek icin kullaniimaktadir. Bu sensorler aracili-
giyla kullanicidan alinan fiziksel bilykliklerle oto-
nom ve kontrollii hareket edebilen bir sistem elde
edilmektedir. Bir biyomekatronik sistemde siklikla
kullanilan mekanik sensérlere bakilirsa su sekilde
siralamak miumkin olmaktadir;

Kuvvet Sensorleri
ivme Olcer Sensérleri
Sicaklik Sensorleri
Pozisyon Sensorleri
Egim Sensorleri

Aci Olcer Sensérleri —
Goz izleyiciler
El Dinamometreleri

v v
et

Kuvvet Sensorleri

N kA wWNPRE




Mekanik kuvvetin elektriksel isarete donistlirilme-
sini saglayan sensorlere kuvvet sensori adi veril-
mektedir. Bu sensorler sayesinde tork degerive x, y,
z eksenlerinde kuvvet degerleri 6lgllebilmektedir.
Sensorler ol¢tilmek istenen kuvvet deger araligina
ve Olgcimiin yapilacagl eksen sayisina gore farkhlik-
lar gosterebilmektedirler. Bunlar genel olarak;

= Dairesel Kuvvet Sensorleri = 0.2
N ile 20 N arasi 6l¢iimlerde kulla-
nimi tercih edilmektedir.

= Alt1 Eksenli Kuvvet Sensorleri

= Minyatur Kuvvet Sensorleri = 0 N (ﬁ
ile 1 kN arasi 6lglimlerde kullani- %‘L
mi tercih edilmektedir.

= Tek Eksenli Ol¢iim Sensérleri

Bu sensorlere ek olarak

= Piezoelektrik malzemeler

= Strain Gage malzemelerde kuvvet sensori ola-
rak kullanilabilmektedirler. Bu malzemeler (ize-
rine uygulanan kuvvete karsilik direng gésterme
ozelliginden faydalanilarak kuvvet sensori yeri-
ne kullanimi miimkiin olmaktadir.

Genel anlamda kuvvet sensorleri hastalarin tepki
kuvvetlerini veya biyomekatronik sistemin kuvvet
Olcimina belirlemek icin kullaniimaktadir.

Protezler

Tedavi edici egzersiz robotlari

Dis iskelet robotlari

Rehabilitasyon robotlari gibi sistemlerin tork
kontroliinde geri besleme elemani olarak kuvvet
sensorlerinin kullanimi yayginlik géstermektedir.

ivme Olcer Sensorleri

Bir sistemin lizerine uygulanan ivmeyi 6l¢cen sen-
sorlere ivme Olger sensori denilmektedir. Bu sen-
sorlerin bir diger adlandiriimasi ise akselerometre-
dir. Farkl tdr ivme olger sensorleri bulunmaktadir.
Bunlar;

= Akselerometre = dogrusal ivme o6l¢iimlerinde
kullanilmaktadirlar.

= Gyroscope = acisal ivme 6l¢climlerinde kullanil-
maktadir.

= |IMU = hem acisal hem de dogrusal ivme 0l-
¢limlerini bir arada yapan durumlarda kullanil-
maktadirlar.

Bir biyomekatronik sistemde hareket kontrolliniin
saglanmasi icin ivme Olcer sensorleri geri besleme
elemani olarak kullaniimaktadir.

Sicaklik Sensérleri

Ortamda olusan sicakhk degisimlerinin algilanma-
sinl saglayan sensorlere sicaklik senséri adi veril-
mektedir. Sicaklik degisimini hassas olan maddeler
kullanilarak sistemde sicaklik kontroli ve sicaklik
degisimi tespiti yapilmaktadir. Farkl tirlerde sen-
sorler ile sicaklik 6l¢iimi yapilabilmektedir;

= Termistorler
o NTC = bulundugu sistemin sicakhgi arttikca
direnc degeri disls gostermektedir.
o~ PTC = bulundugu sistemin sicakhg arttikca
direnc degeri artis gostermektedir.
= | m35
= DS18B20

Fiziksel, elektronik, kimyasal, mekanik ve biyolojik
tim sistemleri etkiledigi icin en sik kullanilan ¢ev-
resel faktorler arasinda bulunmaktadir. Bu 6zelli-
ginden dolay! bir biyomekatronik sistemin kontro-
linde sicakligin 6l¢lilmesi ve degisiminin kontrol
altinda takip edilmesi icin sicaklik sensorleri 6nem

arz etmektedir. Bir biyomekatronik sistemde sicak-
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lik 6lcim iki nedenle gerceklesmektedir.

1. Ortam sicakhginin 6l¢tlmesi
2. Vicut sicakhginin élgtimesi

Pozisyon Sensorleri

Konum 6lgiim bilgisinin yapilmasini saglayan sen-
sorlerdir. Bir cismin ya da sistemin referans olarak
tercih edilen noktadan ne kadar mesafede uzakla-
sabildigi ya da baslama konumundan ne kadar ha-
reket ettigi tespitinin yapilmasini saglayan geri bes-
leme elemani olarak kullanilmaktadir. Dogrusal ve
dairesel konumun algilanmasi igin kullaniimaktadir.

Ug farkli tiirii mevcuttur;
\ﬁkp,
£«
4

= Potansiyometreler
o Dairesel potansiyometreler
o+ Dogrusal potansiyometreler
= Kodlayicilar
o+ Donel kodlayicilar
o~ Dogrusal kodlayicilar
= Mesafe Sensorleri

Pozisyon sensorleri biyomekatronik sistemlerin ko-
num ve hareket kontrolinin saglanmasi i¢in kulla-
nilmaktadir. Biyomekatronik sistemlerde kullanimi
en ¢ok tercih edilenler ise dénel kodlayicilardir.

1. El rehabilitasyon robotlari
2. Dis iskelet robotlarinda yaygin olarak kullanil-
maktadirlar.
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Egim Sensorleri

Biyomekatronik sistemlerde egim bilgisine ihtiyag
duyuldugu durumlarda kullanilmaktadir. Egim sen-
sorlerinin icerisinde egim bilgisinin algilanabilmesi
icin civa damlasi ya da metal bilyeler bulunmakta-
dir. Sensorlerin ¢alisma prensibi sensor icerisinde
bulunan metal bilye yada civa damlaciginin egim
sonucu anahtar agmasi veya kapamasi seklinde ta-
nimlanmaktadir. Egim sensori olarak

= Tilt Sensor Kartlari
= Akselerometreler
= Flex Sensorler kullanilmaktadir.

Tilt sensor kartlari ile sayisal sonug elde edilmek-
tedir. Bu tir sensorlerde egim bilgisi alindiginda 5
volt cikis bilgisi elde edilmektedir. Flex sensorlerin-
de ise direnc¢ degisimi sonucu egim hesaplanmakta
ve algilanmaktadir. Flex sensoriinde egim ne kadar
artarsa sensoriin direnci de o kadar artis gostere-
cektir ve sensorin ¢ikis degeri o kadar disls goste-
recektir. Flex sensorleri iki cismin birbirine ne kadar
yaklastigi bilgisinin ihtiyac oldugu durumlarda kul-
lanilmaktadir. Cogunlukla giyilebilir teknolojilerde
kullaniimaktadirlar. Burada bize eklemin hareketini
ve egim bilgisini geri beslemeyle kontrol sistemine
aktarilmasini saglamaktadirlar.

Aci Olcer Sensbrleri

insan viicudunda bulunan iki eklem arasindaki aci-
nin durumunu veya agisal konumunun kontrol edil-
mesi gereken durumlarda bu sensorin kullanimi
tercih edilmektedir. iki tiir(i kullanima tercih edil-
mektedir. Bunlar;



= Gonyometreler
o+ Mekanik gonyometreler
- Elektronik gonyometreler
= Akselerometreler

Gonyometreler daha c¢ok rehabilitasyonda eklem
acisint 6lgmek icin kullaniimaktadir. Gelisen tek-
noloji ile mekanik gonyometreler yerini elektronik
gonyometrelere birakmaktadir. Fiziksel tip ve reha-
bilitasyon siireglerinde eklem agisinin dlgimi igin
kullanimi oldukg¢a yaygindir.

Goz izleyiciler

GOz pozisyonlarini ve goziin hareketlerini incele-
mek ve tespit etmek icin kullanilan sensorlerdir.
Bu sensorlerin kullaniminda ve g6ziin hareketlerini
olgmede kullanilan farkli yontemler mevcuttur. Bu
yontemler;

® Goze yerlestirilen kontakt lensler araciligiyla go-
zUn hareketlerinin algilanmasi

o Goze 151k gonderilerek isigin gbzden yansimasin
bir kamera ya da optik sensorlerle algilanmasi

® GOz bolgesine yerlestirilen elektrotlar aracihigiy-
la gbzde hareket esnasinda agiga c¢ikan elektrik-
sel potansiyellerin algilanmasi.

Bu sensorler biyomekatronik sistemlerden olan te-
kerlekli sandalyelerin kullanilmasi, gbz hareketi ile
kontroll yapilabilen araglarin kullaniimasi ve cisim
takip sistemlerinde yaygin olarak kullaniimaktadir.

El Dinamometreleri

El kavrama kuvvetlerinin 6l¢tilmesini saglayan sen-
sorlerdir. Bu sensorler el travmalarinin ve el rahat-
sizliklarinin rutin muayenelerinde kullaniimakta-
dirlar.

Genel hatlariyla sensorler ele alinacak olursa sen-
sorler fiziksel ortam ile elektronik cihazlarin birbir-
lerine bilgi aktarimini saglayan sistemler bitlini-
diur. Bir biyomekatronik sistemin etrafinda aciga
cikan fiziksel ya da biyolojik degisikliklerin algila-
narak geri besleme sistemi kontroliinde kullanil-
mas! sensorler sayesinde gerceklesmektedir. Bir
biyomekatronik sistem lizerinde kullanilan sensor-
ler secilirken sistemden beklentinin ne oldugu tes-
pit edilmeli ve buna gére dogru sensorlerin segimi
yaptimalidir.

4 / Biyomedikal Glindem 33



! WelchAllyn @ ONCUGRUP

VEST Solunum Yolu
Temizleme Sistemi

Bronsektazi

Kronik bronsit

Kronik obstriiktif akciger hastaligi
Akut solunum yetmezligi (ARF)
Travma veya ameliyat sonrasi akciger

ELEKTROKARDIYOGRAFLAR
ELI®380

ELI® 380 WAM
| = Hastalar ve Klinisyenler igin
1 A hareket 6zgurltgu saglar

Cayyolu, Cankaya / ANKARA E . E

+90 312 309 23 43-44 T
+90 312 431 08 00

www.oncugrupmedikal.com.tr

Kablolu veya kablosuz y6nfem|e info@oncugrupmedikal.com.tr E"-I

HBYS sistemine baglanti '
oncugrupmedikal



BIRIBIRI iLE KARISTIRILAN CIHAZLAR
ULTRASONOGRAFI - EKOKARDIYOGRAFI

Giinay YUKSEK

Biyomedikal Teknikeri
ist. Mehmet Akif Ersoy GKD Cerrahisi EA Hastanesi

ger sayllarda oldugu gibi, birbirine benzeyen

ancak farkli islevlere sahip cihazlarin incelen-
mesini ve farklarini meslektaslarimiza aktarmaya
devam ediyorum.

B u sayida, Biyomedikal Glindem Dergisi’'nde di-

Modern Tibbin Goriintiileme Teknolojisinin iki
Giicii - Ultrasonografi ve Ekokardiyografi

Tibbi gorintileme, hastaliklarin tani ve takibi konu-
sunda saglik profesyonellerine benzersiz bir bakis agisi
sunan 6nemli bir aragtir. Bu baglamda, ultrasonografi
ve ekokardiyografi cihazlari, gériintiileme teknolojileri
arasinda one g¢ikan dnemli araglardir. Hem ultrasonog-
rafi hem de ekokardiyografi, viicut icerisindeki organ-
larin yapisini, fonksiyonlarini ve dolagsim sistemini in-
celemek igin kullanilan non-invaziv (cerrahi miidahale
gerektirmeyen) tekniklerdir. Ancak, her iki teknik ara-
sinda belirgin farklar bulunmaktadir. Bu makalede, ult-
rasonografi ve ekokardiyografi cihazlarinin 6zellikleri,
uygulama alanlari ve saglk sektoriindeki rolii Gzerinde
odaklanarak, bu iki gérintlileme tekniginin ayricalikla-
rini, avantajlarini ve farklarini inceleyecegiz.

ULTRASONOGRAFi

Tanimi:

Ultrasonografi, ylksek frekansh ses dalgalari kulla-
narak vicut icindeki organlari ve dokulari goriintile-
mek icin kullanilan bir tibbi gériintiileme yontemidir.

Kullanim Alanlari:

Ultrasonografi, radyasyon icermeyen bir gorintile-
me teknolojisi oldugu icin genellikle hamilelik taki-
bi, genel viicut anatomisi, jinekolojik hastaliklar, goz
hastaliklari, kas-iskelet sistemi hastaliklari, karaci-

ger ve bobreklerin degerlendirilmesi gibi genis bir
alanda kullanilir. Ancak, ses dalgalarinin kemik veya
hava gibi yogun dokulardan gecememesi nedeniyle
bazi durumlarda sinirlamalara sahiptir.

Cesitleri:

Kullanilan teknolojiye gore farkl gesitlere ayrilabilir.
iste bazi temel ultrasonografi tiirleri:

1. 2D (iki Boyutlu) Ultrasonografi: En temel ultra-
sonografi tirlerinden biridir. Organlarin veya do-
kularin iki boyutlu (diizlem) goriintilerini saglar.
Hamilelik takibi, karin ici organlarin incelenmesi
gibi bircok uygulamada kullanihr.

2. 3D (Ug Boyutlu) Ultrasonografi: 3D ultrasonogra-
fi, organlarin veya fetiislin daha detayli li¢c boyut-
lu gériintilerini saglar. Ozellikle gebelikte detayl
fetal anatomiyi degerlendirmek igin kullanilir.

3. 4D (Dort Boyutlu) Ultrasonografi: 3D ultrasonog-
rafiye zaman eklenmis bir versiyonudur, yani ger-
cek zamanl gérintiler sunar. Ozellikle fetal gelisi-
mi izlemek, bebek hareketlerini gdzlemlemek veya
ameliyat planlamak gibi uygulamalarda kullanilir.

4. Renkli Doppler Ultrasonografi: Bu tiir ultrasonog-
rafi, kan akisini ve hizini degerlendirmek igin renk
kodlu goriintiler kullanir. Kalp, damarlar ve fetal
dolasimin degerlendirilmesinde siklikla kullanilir.

5. Meme Ultrasonografisi: Memenin radyolojik
goriintiilemesinde en sik basvurulan yontemler-
den biri olan meme ultrasonunun meme kanse-
rinin tani ve tedavisinde 6nemli bir yeri bulunu-
yor. Radyasyon icermemesi nedeniyle her yasta
rahatlkla kullanilabilir.

6. Endoskopik Ultrasonografi (EUS): Bu tir, endos-
kopik bir probun kullanildigi ve genellikle sindi-
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rim sistemi organlarini incelemek icin kullanilan
bir ultrasonografi tlrtdur.

7. Kontrasth Ultrasonografi: Vicut icindeki belir-
li bolgeleri daha iyi gorintlilemek icin kontrast
madde kullanir. Karaciger, bébrek ve damar sis-
temini inceleme gibi uygulamalarda kullanilir.

Problar:

Ultrasonografi cihazlari, cesitli uygulamalara yonelik
olarak farkl tiplerde prob (transdiser) kullanir. Her bir
prob tipi, belirli bir amaca hizmet eder ve 6zelliklere
sahiptir. iste bazi yaygin ultrasonografi prob tipleri:

1. Lineer Prob: Genellikle ylksek frekansta cali-
san, ince ve uzun bir yapiya sahiptir. Ylzeydeki
diz cizgileri ve detaylari incelemek igin kullani-
lir. Vaskiler (damar) gériintileme, tiroid, meme
gibi uygulamalarda sikga kullanilir.

2. Konveks (Curved) Prob: Genellikle disik fre-
kansta calisan, kavisli bir yapiya sahiptir. Organ-
larin daha genis alanlarini gortntilemek icin
uygundur. Karin, pelvik organlar gibi genis bolge-
lerin goriintilenmesinde kullanihr.

3. Mikrokonveks (Microconvex) Prob: Kicik bir
konveks yapiya sahiptir ve genellikle kardiyak
gorlntileme icin kullanilir. Transesofageal eko-
kardiyografi (TEE) gibi uygulamalarda kullanilir.

4. Endorectal ve Endovaginal Prob: Rektal veya va-
jinal kullanim igin tasarlanmistir. Prostat, rektum
veya pelvik organlarin incelemesi gibi uygulama-
larda kullantlir.

5. Doppler Prob: Renkli Doppler ultrasonografi
icin kullanilir. Kan akis hizini degerlendirmek igin
renkli kodlu gérintiler saglar. Kardiyoloji ve vas-
kller cerrahi uygulamalarda sik¢a kullanilr.

EKOKARDIYOGRAFiI

Tanimi:

Ekokardiyografi, kalbin yapi ve fonksiyonlarini de-
gerlendirmek i¢in kullanilan bir tibbi goriintileme
yontemidir. Bu teknik, ultrason dalgalarini kullana-
rak kalbin i¢ yapisini ve kan akisini detayh bir sekilde
gorintilemeyi saglar.

Kullanim Alanlari:

Ekokardiyografi, kalp hastaliklarinin tanisinda, teda-
vi planlamasinda ve takibinde énemli bir rol oynar.

Cesitleri:

Ekokardiyografi, kullanilan teknoloji ve uygulama
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alanina bagh olarak farkl tirleri icerir:

1. Transthoracic Ekokardiyografi (TTE): G6gus du-
vari Gzerinden yapilan en yaygin ekokardiyografi
taraddar.

2. Transesophageal Ekokardiyografi (TEE): Endos-
kopik bir prob, yemek borusu i¢cinden kalbin ar-
kasina yerlestirilir. Bu yontem, daha detayh go-
rintller elde etmek icin kullanilhr.

3. Stress Ekokardiyografi: Egzersiz sirasinda veya
ilac kullanimiyla kalp stres testi uygulanarak kalp
fonksiyonlari degerlendirilir.

4. 3D ve 4D Ekokardiyografi: Kalbin (i¢ boyutlu ve
dort boyutlu go-
rintllerini sag-
lar, daha detayh
anatomik bilgi-
ler sunar.

5. Speckle Tracking
Ekokardiyogra-
fi: Kalp duvarla-
rinin  hareketini
degerlendirmek

icin kullanilir,
ozellikle kalp
kasi  fonksiyon-
larini incelemek
amaciyla kulla-
nishdir.
Problar:i:

Ekokardiyografi Ci-
hazinda kullanilan
bazi problari asagi-
da listeledim.

1. Faz Dizili (Pha-
sed Array Pro-
be): Elektronik olarak yonlendirilebilen, ¢oklu
elemanli bir yapiya sahiptir. ileri ve geri hareket
ettirilerek goruntileme yapabilir. Kalp, karaciger,
bobrek gibi organlar icin kullanighdir.

2. Mikrokonveks (Microconvex Probe): Kiclk bir
konveks yapiya sahiptir ve genellikle kardiyak go-
rintlleme igin kullanilir. Transesofageal ekokardi-
yografi (TEE) gibi uygulamalarda tercih edilir.

3. Doppler Probe: Renkli Doppler ekokardiyografi
icin kullanilir. Kan akis hizini degerlendirmek igin
renkli kodlu gérintiler saglar. Kardiyoloji ve vas-
kiler cerrahi uygulamalarda sikca kullanilr.

Ultrasonografi



4. Transesophageal Ekokardiyografi (TEE) Probe:

o Yapi ve Kullanim: Endoskopik bir prob olarak
tasarlanmistir ve genellikle yemek borusu
icinden kalbin arkasina yerlestirilir.

o Detayli Goriintiileme: TEE, g6gus kafesi duva-
rindan elde edilen gorintilerden daha yakin
bir perspektiften detayli gorlintller saglar.

o Kullanim Alanlari: Daha spesifik kardiyak du-
rumlarin degerlendirilmesinde yaygin olarak
kullanilir, 6zellikle kapak hastaliklari, atriyal
septal defektler gibi durumlar icin tercih edilir.

o Avantajlar: Daha yiksek ¢ozin(rlik, daha iyi
anatomik detaylar ve 0Ozellikle kapak cerrahisi
planlamasi gibi uygulamalarda avantajlar sunar.

TEE prob, ekokardiyografinin bir alt dali olan tran-
sesophageal ekokardiyografi uygulamalarinda kul-
lanilan 6zel bir prob tipidir. Bu prob, kardiyak cer-
rahi dncesi planlama, atriyal fibrilasyon tedavisi ve
diger kardiyak durumlarin detayh degerlendirmesi
gibi durumlar igin tercih edilir.

Ultrasonografi ve Ekokardiyografi Arasindaki
Farklar

Ekokardiyografi ve ultrasonografi, temelde benzer
prensiplere dayanan goriintiileme teknikleridir. Her
ikisi de yuksek frekansta ses dalgalarini kullanarak
vicut icindeki yapilari gorsellestirmek icin kullani-
lir. Ancak, her iki teknik de farkli organ sistemlerine
odaklanmistir.

Bir cihazin ekokardiyografimi yoksa ultrasonografimi
oldugunu anlamak icin probuna bakmaniz yeterlidir.

Uygulama Alanlari:

Ultrasonografi genis bir uygulama yelpazesi sunar,
vicuttaki pek cok organda kullanilabilir. Ekokardi-
yografi ise ozellikle kalp incelemelerine odaklanmis
bir ultrasonografi tlrtdur.

Kullanim Alanlari:

Ultrasonografi genel viicut anatomisi, gebelik taki-
bi, karaciger ve bobreklerin degerlendirilmesi gibi
genis bir alanda kullanilir. Ekokardiyografi, kalp
odakli oldugu icin kalbin yapisi, fonksiyonlari ve kan
akisi Gzerine yogunlasir.

Yazilim:

Ekokardiyografi yazilimlari genellikle kalp odaklidir
ve kalp fonksiyonlari, kapaklar, odaciklar ve damarlar

Ekokardiyografi

gibi 6zel parametreleri degerlendirmek lzere tasar-
lanmistir. Bu yazilimlar, kalp hastaliklarinin teshisi ve
takibi icin 6zel 6l¢limler ve analizler sunabilir.

Ultrasonografi yazilimlari ise genis bir uygulama
yelpazesine sahiptir ve viicudun farkh bélgelerin-
deki organlari inceleme yetenegine odaklanir. Bu
yazilimlar genellikle genel goriintileme, olglim ve
analiz 6zellikleri sunar.

Prob Uyumluluklan:

Teknolojik gelismeler ve cesitli cihazlar arasindaki
entegrasyon yetenekleri goz 6niine alindiginda, be-
lirli durumlar ve cihazlar arasinda bazi uyumluluklar
olabilir. Ancak genel olarak, ultrasonografi ve eko-
kardiyografi i¢in kullanilan prob ve cihazlar spesifik
uygulamalari desteklemek lizere 6zel olarak tasar-
landigi icin birbirine uyumlu degildir diyebiliriz.

Ornegin; piyasada yaygin olarak kullanilan bir eko-
kardiyografi ultrasonografi markasinda yazilimla-
ri ayni dahi olsa kadin doguma 6zel Uretilmis olan
vajinal veya 4D problar ekokardiyografi cihazinda
lisanslamalari ve opsiyonlari farkli oldugu igin galis-
mamaktadir.

Sonug

Bu farklar, her iki teknik arasindaki 6zel kullanim
durumlarini ve avantajlarini vurgulamaktadir. So-
nug olarak ultrasonografi genel bir goriintileme
teknigi olarak yaygin olarak kullanilirken, ekokardi-
yografi 6zellikle kalp saghginin degerlendirilmesin-
de 6nemli bir rol oynar.
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TIBBi CIHAZ EGITIM MODULU

Cemile ALTUN

Biyomedikal Mihendisi
Sehit Prof. Dr. ilhan Varank Egitim ve Arastirma Hastanesi

ehit Prof. Dr. ilhan Varank Egitim ve Arastirma

Hastanesi Teknik Hizmetler MidirlGgi’ne bagh

olan Klinik Mihendislik Hizmetleri Birimi olarak
takip ettigimiz tibbi cihazlarin ariza, bakim, onarim,
kalibrasyon, hek siiregleri vb. islemler verimlilik ana-
lizlerimiz igin ¢ok 6nemlidir. Saghk tesisimizde 124
farkli cihaz tard, 330 farkl marka ve yaklasik 10.000
dayanikh tasinir tibbi cihazin sorumlulugunu yurat-
mekteyiz. Bu cihaz miktarlari ve c¢alisanlarin sayilari
(doktor, hemsire, tekniker, yardimci-temizlik perso-
neli vb.) géz 6nilne alindiginda her cihazin kullanici
ve temizlik egitimini vermek zorlasmaktaydi.

Bu sikintidan yola ¢I-
BRONKOSKOP| CIHAZ EGITIMI

€ KOLLU SKOP| EGITIMI
CAVAMED EGITIMI

DEFIBRILATOR CIHAZ EGITIMI
DIYALIZ CIHAZ EGITIMI

EEG CIHAZ EGITIMI

EHIP EGITIM

EKG CIHAZ EGITIMI
ELEKTROCERRAHI CIHAZI EGITIMI
EMG CIHAZ EGITIMI

ENDOCAM YAZILIM KULLANIMI
ENDOVIZYON SISTEMI EGITIMI
ETUV

GLUKOMETRE CIHAZ EGITIMI
HASTABASI MONITOR CIHAZ EGITIMI
HFO CIHAZ EGITIMI

INFUZYON POMPASI CIHAZ EGITIMI
INTRAAORTIK BALON POMPASI
KAN GAZI CIHAZI EGITIMI

KESME KAPAMA CIHAZ EGITIMI
KOVOZ CIHAZ EGITIMI
LARENGASKOP CIHAZ EGITIMI
MERKEZI MONITOR EGITIMI

NST CIHAZ EGiTIMI

OPTIKLERIN KULLANIM EGITIMI
PATOLOJ CIHAZ EGITIMLERI

RADYAN ISITICILI AGIK YATAK CIHAZI EG

RESUSITASYON CIHAZ EGITIMI
RONTGEN CIHAZ EGITIMI
SANTRIFUJ CIHAZ EGITIMI

TIBBI CIHAZ KULLANIM KILAVUZU VE KA

TURNIKE CIHAZ EGITIMI
ULTRASON CIHAZ EGITIMI
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karak calisma arkada-
simiz ibrahim Furkan
USLU ile birlikte Tibbi
Cihaz Egitim Modulu-
nd olusturduk. (Resim
1) Bu module, San-
caktepe ilhan Varank
ve yerleskelerinde
(Cekmekoy Devlet
Hastanesi, Feriha Oz
Acil Durum Hastanesi)
bulunan tim bilgisa-
yarlardan erisim yet-
kisi verildi. Modulin
icerisine cihazlarin
kullanim kilavuzlarini,
cesitli dijital ortamlar-
dan aldigimiz videola-
ri, yetkili firma tarafin-
dan hastane igerisinde
verilen egitimlerin
videolarini ¢ekerek ve

kendimiz galisarak ¢ektigimiz egitim videolarini tir
ve marka bazh koymaktayiz. Her yilin basinda (g
yerleske igin ayri ayri egitim planlari olusturarak yil
icerisinde saglk tesisimizde bulunan tim birimlere
egitimler dizenlemekteyiz. Bu egitimler kalite birimi
tarafindan da takip edilmektedir. Bu egitimlerde tibbi
cihaz egitim moduliinden bahsederek ve sik yasanan
arizalari analiz ederek tespit ettigimiz cihazlarda dik-
kat edilmesi gereken hususlari ve ariza durumunda
ilk yapilmasi gereken isleri anlatmaktayiz. imza foyle-
rimiz ile bu egitimleri kayit altina almaktayiz.

Tibbi Cihaz Egitim Moduli sayesinde amaglarimiz;

- Kullanici hatalarini azaltmak.

- Egitim modulimdz ile daha fazla kisiye ulasmak.

- Aradan zaman gecse bile bilgilerimizi giincelle-
mek icin bagvurabilecegimiz, dizenli, anlasilir
Tirkce egitim video havuzu olusturmak.

- Sartnamelerde cihazlarin 6zelliklerini incelerken
hizli basvurabilecegimiz bir kaynak olusturmak.

- Cihazlarin disinda kullanicilara bilgi vermek iste-
digimiz konularda video cekip tibbi cihaz egitim
modiiline ekleyerek herkese ulasabilecek kalici
bilgiler verebilmek.

Tibbi Cihaz Egitim ModuliinG saglk tesislerimizde 2
yildan fazla suredir kullanmaktayiz ve bu sayede hem
kullanici hatalarinin gozle gorulir miktarda azaldig
hem de cihazlarin verimli kullanildig1 g6zlemlenmistir.




BIYOMEDIKAL MUHENDISLIGINDE

AKADEMIK KARIYER

Eyliil Ezgi ENGELOGLU

Biyomedikal Miihendisi
Biyomedikal Miihendisligi Nedir?

Biyomedikal mihendisligi, tip ve miihendislik dalla-
rini fizik, kimya ve biyoloji dallariyla birlestiren, ayni
zamanda tip ve biyolojide karsilasilan problemlerin
analitik ¢6ziimiinde, teshis ve tedavide mihendislik
ve tip arasindaki boslugu kapatan dnemli bir mi-
hendislik dalidir.

Biyomedikal Miihendisligi Dersleri Nelerdir?

ilk yil genel mithendislik dersleri (Fizik, Genel Kim-
ya, Biyomedikal Mihendisligine Giris, Calculus 1 —2
ve Temel Bilgisayar Bilgisi) dersleri verilirken ikinci
sinifta artik biraz daha alan dersleri (Biyomalzeme-
ler, insan Fizyolojisi, Biyomekanik, Elektrik Devre
Temelleri vs.) goriilmeye baslanir. Ugiincii yildan
itibaren ise tamamen alan dersleri (Biyonano mal-
zemeler, Biyomedikal Elektronigi, Biyosensorler, Bi-
yomedikal Enstriimantasyon vs.) islenir. Son senede
de Tibbi Etik, Medikal Goriintiileme, Doku Mihen-
disligi, Beyin- Makine Araylzleri vs.) dersleri ile 4
sene tamamlanir.

Biyomedikal Miihendisligi is Olanaklari

Hastaneler,

Saglk Bakanhgi,

Universitelerde akademisyen olarak,

Tibbi cihaz firmalarinda,

ilag firmalarinda,

Mesleki ve Teknik Anadolu Liselerinde 6gretmen
olarak.

Biyomedikal Miihendisliginde Akademik
Kariyer Nasil Yapilir?

Akademik kariyerde en 6nemli unsurlar merak ve
sorumluluk unsurlaridir.

ilk olarak yiiksek lisans olmazsa olmazdir. Yiiksek lisans
hangi bransta olursa olsun kesinlikle yapilmalidir. Yiik-
sek lisansa basvurulmadan énce hocalarla mutlaka ir-
tibat halinde olunmalidir. ingilizce ise 6zellikle literatiir
taramada olmak (izere cok biiytik bir 6nem tasir.

Akademik kariyer icin not ortalamasi ( GANO ) disin-
da belirli sinavlara tabi tutuluruz.

Bunlar; ALES ve YOKDIL olmak tizere iki tanedir. (
YDS hem akademide hem de memurlukta gecer-
lidir). ALES’in %60’1i, YOKDIl'in ise %401 degerlen-
dirmeye alinir. Ayriyeten GANO’nun ise 2.5/4’in
Ustliinde olmasi gerekmektedir.

Biyomedikal Miuhendisliginde akademik kariyer
icin; bolim hocalariyla siklikla iletisim halinde olun-
mali ve onlarin laboratuvarlarina ( Biyomalzeme,
Biyomekanik, Enstrimantasyon vs.) girilmelidir (
is birligi ve ¢oklu laboratuvar ortami). Bu sayede
hangi alanda yuksek lisans yapilmasi gerektigine de
daha kolay karar verilebilir.

Ayni zamanda yurtdisi fikri higbir zaman akildan ¢I-
karilmamalidir. Cinki basaril bir akademik kariyer
yurtdisina acilan en kolay kapidir. Yani bu konuda
Erasmus, net bir karar icin en mantikh faktordr.
Motivasyon yiliksek olmalidir ve en 6nemlisi zaman
faktorudur. Akademik kariyerin dezavantaji da maa-
lesef ki yetkin olmayan kisi unsurudur.
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Yiiksek Lisans ve Doktora Egitimlerinden Daha
Fazla Nasil Verim Alinir?

Verimli bir akademik kariyer icin;

1. Danisman ile diizenli bir iletisim halinde olunmalidir.
Yani her hafta ya da iki haftada bir dizenli bir go-
risme saatinin olmasi gerekir. Boylece yiiksek lisans
doktora suireci planli ve programli olarak ilerler.

2. Derslere dizenli katthm saglanmalidir. Clinkd
ylksek lisans belli bir alanda daha fazla bilgi sa-
hibi olmayi saglamak amaciyla diizenlenmis ile-
ri duzey derslerdir. Bu nedenle derslere dizenli
katihm saglanirsa bilgi dagarcigl genisler ve tez
dénemine daha hazir bir halde girilir.

3. ingilizce gelistirilmelidir. Clinki literatiirler ¢o-
gunlukla ingilizce yazilmis referanslardan olus-
tugu icin kesinlikle ingilizceyi gelistirmek ge-
rekmektedir. Online veya yiz yize kurslar ile
ingilizce gelistirilebilir.

4. Literatlr taranmalidir. Yani belirli bir alanda ya-
zilmis tezler ve temel makaleler okunmalidir.
Sonrasinda Google Akademik lizerinden bir pro-
fil acilip o alanla ilgili makaleler, tezler ve anahtar
kelimeler takibe alinmalidir. Bu sayede o alanda-
ki gelismeler ve yeni veriler kolaylikla takip edi-
lebilir. Bu da ilerleyen siireglerde tez konusu be-
lirlemede yardimci olur ve bu alandaki bilgilerin
taze kalmasini saglar.

5. Belirli bir alanda ilgi ¢eken bir konuda kapsaml
bir literatlr taramasi yaptiktan sonra elde edilen
bilgi birikimi ile danisman gozetiminde bir derle-
me makalesi yazilmasi tez ve makale yaziminda
bir tecriibe kazandirir ve akademik cevreye ya-
vas yavas Isinmayi saglar.

6. Konferans ve seminerlere aktif katiim saglan-
malidir. Clnki belirli alanlardaki konferanslara
dinleyici olarak katiim saglamak ve gerekirse
o alanla ilgili topluluk 6niinde sunum yapmak,
akademi olarak gelisime ve akademik network
olusumuna yliksek diizeyde katki saglar.

7. Ozellikle Fen Bilimleri, Miihendislik ve Saghk Bi-
limleri 6grencileri tez donemi gelmeden labora-
tuvar kurallarini, tekniklerini, altyap! ve cihaz-
larini kullanmayi kesinlikle 6grenmelidir. Clinkii
laboratuvar ortamina ve arastirma cevresine
hemen odaklanmak daha rahat bir tez donemi
gecirmeye zemin hazirlar.

8. Ulkemizde ve yurtdisinda bulunan akademisyenler
veya bilim insanlari ile sosyal medyada LinkedIn ve
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ResearchGate gibi uygulamalar tzerinden baglanti
kurup akademik network olusturulmalidir.

Yiiksek Lisans Egitiminde Siklikla Yapilan
Hatalar

1. Bir akademisyen ile iletisime gecmeden yiiksek
lisans egitimine baslamak,

2. Bagimsiz 6grenmeyi bilmemek, ( Bagimsiz 6gren-
me: bir ylksek lisans 6grencisinin danismanindan
yardim almadan 6zgiirce distnebildigi ve kendi
calismalarini strdirebildigi bir 6grenme stilidir.)

3. Glincel tez konulari segmemek. Yani genellikle
Turkce yazilmis referanslardan olan tez konulari-
na yonelmek.

4. Devaml ertelemek ve diizenli galismamak.

Egitim donemini her seyi ile danismana birakmak.

6. Yabanci dili gelistirmemek.

b

Biyomedikal Cihaz Teknolojileri Ogretmeni
Nasil Olunur?

Oncelikle (iniversitelerin Biyomedikal Mihendisligi
lisans programlarinda mezun olmak gerekmektedir.
Cuinki Ulkemizde Biyomedikal Cihaz Teknolojisi Og-
retmenligi programi bulunmamaktadir. Sonrasinda,
MEB Talim ve Terbiye Kurulu Baskanliginin Peda-
gojik Formasyon: Ogretmenlik Meslek Bilgisi Tezsiz
Yuksek Lisans Programi olarak tanimladigi programi
tamamlamalidir Bu program Egitim Bilimleri Ensti-
tlsl bulunan Yiksekogretim Kurumlarinda uygula-
nir. Programi basari ile tamamlayan 6gretmen aday-
lart OSYM’nin yapacagi KPSS'de alinacak puanlarin
ardindan MEB Ogretmen atamalarinda tercih yap-
ma ve atanma olanagina erisirler. Son asama da ise
Biyomedikal Cihaz Teknolojileri 6gretmenleri Mes-
leki ve Teknik Anadolu Liselerine atanirlar.

Bu alandaki 6gretmenlerin okutmasi gereken ders-
ler ise sunlardir;

Tibbi Goruntileme Sistemleri,

Tibbi Laboratuvar ve Hasta Disi Uygulama Cihazlari,
Yasam Destek ve Tedavi Cihazlari,

Fizyolojik Sinyal isleme.

Dersleri islenir.

Yararlanilan Kaynaklar:

http://mustafaunal.net/tr/
https://tpuan.com/egitim-detay.com




Radyoterapide Ustlin Teknoloji ¥
TomoTherapy Tedavisi

E—— "-—
TomoTherapy
Tedavi Spektrumu

Yiiksek Hassasiyette Hizli Planlama, Hizli Konturlama & Hizli Tedavi

/ Helical Motion Synchrony; Aktif Harekete Duyarli Online Adaptif Radyoterapi opsiyonu

v/ VOLO Ultra; Premium diizey optimizasyon, tedavi hizlandirma ve tedavi gelistirme opsiyonu

/ Clear RT; Helikal Fan Beam KVCT teshis kalitesinde goriintileme opsiyonu

/ Precision; Tam entegre gelismis Planlama ve Konturlama opsiyonu

7/ IDMS; Entegre data yonetim sistemi, Entegre BT (Bilgisayarli Tomografi) dedektorii sayesinde gergek 3 Boyutlu gérinti alip,
Helikal yapisi sayesinde kusursuz tedavi sunar.

v/ Gold Standart IG-IMRT (Goriinti Rehberliginde Yogunluk Ayarli Radyoterapi)

v/ Adaptif Radyoterapi, Radyocerrahi, SRS, SBRT ve SIB (Simultane Entegre Boost)

v/ Radyocerrahi, IG-IMRT, IMRT, 3D-CRT ve IG-RT tedavi tekniklerinin rutin olarak kullanildigi en gelismis tedavi sistemlerindendir.

v/ Radyoterapi isin demetlerinin TomoTherapy CT dedektori tarafindan gériintllenerek, planlanan tedavinin nasil gergeklestigini
degerlendirir ve ayrica QA yapma imkani sunar

/ Tek seansta izo-merkez intiyaci duymadan 40x135 cm? alanda sinirsiz sayida timérii 1ginlayabilen diinyadaki tek cihazdir

v/ 1000MU doz hizi, 10 rpm gantry hizi, Precise ART adaptif adyoterapi ve Precise RTX retreatment opsiyonu

v/ Motion management (Sycnhrony) FDA ve CE onayli

MEDITEL HEALTHCARE RADYOTERAPI URUNLERI




HEALTH IMPACT SUMMIT’23:
~ SAGLIKTA INOVASYON VE
ISBIRLIGININ BULUSTUGU ZIRVE

Aysenur METE

izmir Teknopark

aglik sektorliintin oncilerini bir araya getiren,

olumlu degisimi hedefleyen “Health Impact

Summit’23” etkinligi, saghk profesyonelleri,
sektor liderleri, politika yapicilari, akademisyenler
ve saglik teknolojisi yenilikgilerini 30 Eylll tarihinde
Ankara’da bir araya getirdi.

Etkinlik Akisi:
Cesitli Oturumlar ve ilham Verici Konusmalar

Acihs konusmalarinda, sektoriin gelecegi ve dnemli
trendleri hakkinda degerli bilgiler paylasildi. Panel
tartismalarinda, isbirlikgi yontemler ve tibbi arastir-
malara katki saglayan lider kadinlar paneli ve tim
konusmacilarimiz ilham vericiydi.

Sektordeki Giincel Trendler ve Gelecege
Yonelik Beklentiler

Etkinlik, sektordeki glincel trendleri, gelecege yo-

nelik beklentileri ve ishirligi firsatlarini ele alarak
sahip olduklari sektérdeki dGnemli konulari tarisma
ve yeni perspektifler kazanma firsatini tanidi. Kat-
limcilar, saglik sektoriiniin gelecegi icin umut vaat
eden bir dizi ¢ikti ile etkinligi tamamladilar. Saghk
sektorliniin donlsimi ve daha iyi bir gelecek icin
isbirligi yapma arzusu, “Health Impact Summit’23”
platformunda glicla bir sekilde yanki buldu.

Ciktilar ve Katillmai Geri Bildirimleri

“Health Impact Summit’23” sonrasinda alinan geri
bildirimler ise etkinligin saglik sektoriiniin ilerleme-
sine yonelik atilmis glcli bir adim oldugunu ortaya
koydu. Daha iyilerini yapmak icin calisiyor, sizlerle
de tanismak icin sabirsizlaniyoruz. Saglikta inovas-
yonun ve is birliginin aydinlattigi bu yolda, gelecek
programlarda tekrar bir araya gelebilmek dilegiyle.

Sevgiler




VERIYE DAYALI SAGLIK HIZMETLERI
VETIBBI CIHAZ VERILERI

ilknur GURTAS

Biyomedikal Miihendisi

ilgi ve iletisim teknolojilerindeki hizh gelisme ile

birlikte yiksek hacim, hiz ve cgesitlilik nedeniyle

belirli teknolojiler tarafindan birlestirilen, analiz
edilebilen veri kiimelerine “blyik veri” denir. Kisaca-
si geleneksel veri isleme sistemi ile depolanamayan,
analiz edilemeyen veriler olarak tanimlayabiliriz. Bi-
yuk veri kavrami ilk olarak JOHN MASHER tarafin-
dan bilgisayar bilimi ve istatistik bolimlerinin ilgisini
cekmistir. Fakat glinlik yasantida artan dijitallesme
saglk, ekonomi, ar-ge gibi alanlari da dahil ederek gii-
nimiuzde biylk verinin gerekliligini arthrmustir. Aras-
tirmacilar son yillarda saglik hizmeti verilerinin etkili
analizi ve tanimlanmasi igin saghk hizmetleri verilerin-
de blyk verinin gerekliligine vurgu yapmaktadirlar.

Peki, saghk sektoriinde blyuk veri kavrami nedir?

Gelin hep beraber inceleyelim! Saglik hizmetlerin-
de blyik veri, saglk sistemi performansini artirmak
amaciyla elektronik olarak saklanan, rutin veya oto-
matik olarak toplanan blyiik veri kiimelerini ifade
eder. Bliyuk veri cok amacl veri anlaminda yeniden
kullanilabilir ve var olan veri tabanlarinin birlestiril-
mesi ve baglantisini icerir. Bliylk veri olduk¢a kar-
masik yapidadir ve geleneksel veri analitigi ile analiz
edilmesi glctir. Bu zorlugun yani sira saglk sekto-
rinde blylk verinin yardimiyla, blyik miktarda
veri depolanabilmekte ve teshis icin etkin bir sekilde
kullanilabilmektedir. Ayrica bu gelisen teknolojiler-
le hastaliklarin uygun tedavisi izlenmekte, uygula-
nan tedaviye yonelim akilli ¢oziimler Gretebilmekte
bunlarla birlikte recete edilen ilaglar hakkinda bilgi

sahibi olunabilmektedir. Béylece hastalarin durumu
batincul bir cerceveden izlenebilmektedir.

Saglik hizmetlerinde bliyliik veri kullanim alanlari;

e Hasta bilgilerindeki artis buyik bir karisikhga,
teshis ve tedavi hatalarina, sebep olur. Biliyik
hacimli bilgilerin kompleks yapisinin, ydonetmesi-
nin ve analiz etmesinin zor olmasindan kaynakli
bu veriyi isleyebilmek adina biiyik veriden ya-
rarlaniyoruz.

e Buyuk veri kullanimiyla tedavi yontemlerini ana-
liz ederek maliyetin distrilmesine yardimci
olur. Boylece saglik sektoriinde uzun vadeli ta-
sarruf elde etmis oluruz.

e Tibbi uygulamalardaki ilaglarin yan etkileri belir-
lenerek ilag¢ tedavisindeki olasi reaksiyonlari mi-
nimuma indirmis oluruz. Bununla birlikte kisiye
ozel ilaglar Uretebiliriz.

e Blyuk veri yardimiyla hastanin kisisel verileri ara-
sinda kiyaslama yapilarak geri 6demelerdeki hata-
lari sifirliyor. Boylece bu gibi hizmetlerin két kul-
lanimini 6nleyici tedbirler gelistirmesini sagliyor.

e Blyuk veri sosyal medyadan alinan gorintdler ile
insanlarin yasadiklari duygulari saptayarak ruh
saghgi hastaligindaki risk faktorlerini analiz ediyor.

Biiyiik veri olarak tibbi cihaz verileri

Tibbi cihazlardan elde edilen biiyik veri setlerini
degerlendirmek, hastaliklarin tani ve tedavisi, saghk
hizmetlerinin yonetimi, arastirma ve gelistirme gibi
bircok alanda degerli bilgilerin elde edilmesini sag-
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layabilir. iste tibbi cihaz verilerini degerlendirmek
icin izlenebilecek birkac¢ genel adim:

Veri Toplama ve Saklama:

e Cihazlardan elde edilen veriler diizenli bir sekilde
toplanmali ve glvenli bir sekilde saklanmalidir.
Veri glvenligi ve gizliligi 6n planda tutulmalidir.

Veri On isleme:

e Veriler, tutarsizliklari gidermek, eksik veya hatali
verileri diizeltmek igin 6n isleme adimlarindan
gecirilmelidir.

Veri Entegrasyonu:

e Farkli cihazlardan elde edilen veriler bir araya
getiriimeli ve entegre edilmelidir. Bu, genis bir
perspektiften degerli bilgiler elde etmeyi saglar.

Analitik Yontemlerin Se¢imi:

¢ Veri analizi icin uygun analitik yontemler secil-
melidir. istatistiksel analiz, makine dgrenimi, de-
rin 6grenme gibi yontemler kullanilabilir.

Descriptive Analytics (Aciklayici Analiz):

e Verilerin temel 6zellikleri, egilimleri ve dagilim-
lari analiz edilmelidir. Bu asama, veri setinin an-
lasilmasina yardimci olur.

Predictive Analytics (Ongorii Analizi):

¢ Gelecekteki olaylari tahmin etmek icin modeller
olusturulabilir. Hastaliklarin gelisimi, tedaviye
yanit, komplikasyon riskleri gibi konularda 6ngo6-
ri analizi yapilabilir.

Prescriptive Analytics (Tavsiye Analizi):

e Algoritmalara dayali olarak, belirli durumlarda
hangi tedavi veya midahalenin en etkili oldugu
gibi 6nerilerde bulunabilir.

Veri Gorsellestirme:

¢ Verilerin etkili bir sekilde gorsellestirilmesi, kar-
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maslk bilgilerin daha anlasilir hale getirilmesine
yardimci olur. Grafikler, tablolar, haritalar gibi
araclar kullanilabilir.

Egitim ve Dogrulama:

¢ Kullanilan modellerin egitimi ve dogrulama su-
recleri diizglin bir sekilde gerceklestirilmelidir.
Modelin gercek dlnya verileriyle ne kadar iyi
performans gosterdigi belirlenmelidir.

Hasta Mahremiyeti ve Guvenlik:

e Veri degerlendirmesi siirecinde hasta mahremi-
yeti ve veri glivenligi konularina 6zel 6nem ve-
rilmelidir. Uygun glivenlik protokolleri ve yasal
dizenlemelere uyum saglanmalidir.

Biiyiik verinin saglik hizmetlerindeki avantajlarinin
yani sira bizden ne gétiirtiyor olabilir?

Gegmisten glinimize saghk hizmetleri Gzerine ihtiya-
cin arttigl bayik verinin avantajlari oldugu kadar risk-
leri de mevcuttur. Genetik dizilimi, kan 6rnekleri gibi
bircok saglik verilerimiz diinya genelinde insanlarin
saglk verilerinin paylasildig1 biyobankalarda yer aliyor.

Her ne kadar bu havuzda giivenli bir sekilde verileri-
mizin saklandigini dislinsek de bilimsel arastirmalar-
da kullanilmak i¢in arastirmacilara erisim aciliyor bu
da hastanin gizliligini ve mahremiyetini tehdit altina
aliyor. Bununla birlikte milyonlarca insanin verile-
rinin tamamen kontrol altina alinmasinin imkansiz
oldugunun farkindayiz. Fakat biyik veri analizlerine
asiri givenmemiz belirli hata payina sahip bilimsel
arastirma sonuglarinin dogru olduguna inanmami-
za yol agiyor. Eger asiri glivenme egilimimizin online
gecemezsek veri sirketleri bireylerin saglik verilerini
analiz ederek saglik denetiminin disina ¢ikarak uygun
olmayan teshislerin konulmasina sebep olur. Bu du-
rum ise insan sagligini yanlis teshis sonucu tehdit al-
tina almis olur. Miquel Cervantes’in dedigi gibi “Sag-
ligin baslangici hastaligi tanimaktir”

KAYNAKCA
https://dergipark.org.tr/tr/download/article-file/463040 ht-
tps://dergipark.org.tr/en/download/article-file/1695854  ht-
tps://medium.com/yetkingencler/b%C3%BCy%C3%BCk-ve-
ri-sa%CA4%9F1%C4%B1ksekt%C3%B6r%C3%BC-2ceaf2251494
https://www.researchgate.net/publication/326553653
Buyuk_Verinin_Saglik_Hizmetleri_Kalitesindeki_Rolu https://
www.ilkeanaliz.net/2022/05/28/saglikta-buyuk-veri-kullani-
mi-ve-etik-sorunlar-ii/<




TIBBI CIHAZ - HIZMET $ARTNAMESINI
NEREDEN BULABILIRIM?

Cemile Altun

Elektronik Kamu Alimlari Platformu’ndan (Ekap) bulabilirsiniz. Arama motoruna “ekap ihale arama” yaza-
rak Uye kaydi olusturmaya gerek kalmadan asagidaki sekilde sartnamelere ulasabilirsiniz.
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Resim 1: EKAP Platformu
ipuglari:

1. Filtrele kisminda bulunan (resim 1) en Ust idare kismina “saglk bakanligl” yazarsaniz, demirbas bir tib-
bi cihaz sartnamesi ariyorsaniz “mal”, bir hizmet sartnamesi ariyorsaniz “hizmet” segerek tiim illerin
Ekap platformunda yayimlanmis olan ihalelerine ulasmis olursunuz. illere ya da cihazin adina gére de
filtreleri ayarlayabilirsiniz.

2. Genellikle radyoloji- yogun bakim, onkoloji vb. gibi alanlarda sik kullanilan yliksek maliyetli cihazlarin
ihalelerini yapan kuruluslardan biri olan Hudut ve Sahilleri Saglik Genel MudurlGgi’niin ihalelerine
ulasmak icin resim 1'de, 1 olarak gosterilen filtrele kisminda bulunan en Ust idare kismina “diger 6zel
bitceli kuruluslar”, Gist idare kismina “hudut ve sahiller saglik genel mudurlGgi” yazarak ve “mal” ali-
mini filtrelerseniz yapilan tibbi cihaz ihalelerine ulasmis olursunuz.

3. Resim 1'de, 2 olarak gosterilen dokiimanlar-bilgiler kismina girince s6zlesme bilgileri, ihale- idare bilgi-
lere, sartnamelere, zeyilnamelere vb. bilgilere ulasabilirsiniz. (Resim 2)
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Resim 2: Ihale B/lgller/
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DIJITAL SAGLIK HiZMETLERININ GELECEKTEKI ROLU:

KENTSEL NUFUS ARTISI VE
SAGLIK ICIN BIR TURKIYE VIZYONU

Umit KIR

Biyomedikal Mihendisi

elisen teknolojiyle birlikte, sehir hastane-
sindeki dijital hastane projesi, kentsel ni-
fusun artisi ve degisen demografik yapiyla
basa ¢cikma konusunda 6nemli bir ¢6zim sunmakta-
dir. Biyomedikal miihendisi olarak, bu projenin igin-
de yer almak, gelecekte dijital saglik hizmetlerinin

Eurasia

onemli bir rol oynayacagini anlamami sagladi.

Bugilin %55 olan kentsel nifus, 2050 yilina gelin-
diginde %70’e ¢ikacak. Bu artis, saglik altyapisina
biyik bir talep getirecek. Ozellikle yasl niifusun
artmasi, kronik hastaliklarin ve buna bagh olarak
psikolojik sorunlarin yayginlasmasina neden olabi-
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lir. Bu durum, saglik hizmetlerinin daha etkili bir se-
kilde yonetilmesini ve kisiye 6zel hale getirilmesini
zorunlu kihyor.

2050 yilinda, bireye bagimli nifusun %59’a ulasma-
si, yashlik donemine girecek birgok kisinin, ekono-
mik 6zgirluginl kazanmis ¢ekirdek aile Uyelerine
degil, gen¢ cocuklarina ihtiya¢c duyacagl anlamina
geliyor. Bu demografik degisim, dijital saglik hizmet-
lerine duyulan ihtiyaci daha da artiriyor. Geng ni-
fusun bu ihtiyaca cevap verebilmesi icin teknolojiyi
etkin bir sekilde kullanmasi gerekecek.

Diinya genelinde beklenen yasam siiresinin artma-
si, ancak bu sirenin sadece bes yilinin saghkli geg-
mesi, saglik hizmetlerindeki kaliteye odaklanmayi
gerektiriyor. Bu noktada, bireylerin kendi saglikla-
rina dikkat etmeleri ve bu farkindalikta teknolojiyi
etkin bir arag¢ olarak kullanmalari 6nem kazaniyor.
iste bu noktada dijitallesme insanlara, kisisel saglik
takibi, saglikli yasam uygulamalari ve telemedicine
gibi alanlarda glgli araglar sunarak bu ihtiyaca ya-
nit veriyor.

Saglik, sadece insan saghgiyla sinirli degil; cevresel
faktorleri de iceriyor. Sehirlerdeki hava ve girilti
kirliliginin saghk tzerindeki olumsuz etkilerini anla-
mak ve buna uygun politikalar gelistirmek, sadece
bireylerin degil, tiim toplumun saghgini etkileyecek
onemli bir adimdir.



Kronik hastaliklarin artisi, saglik
sistemlerini zorluyor. Tirkiye'de
hekim sayisindaki artis, saglik
hizmetine erisimi artirmis olsa
da, dijitallesme bu zorlugun Us-
tesinden gelmede kritik bir rol
oynuyor. Dijital uygulamalarin
sayisindaki artig, 6zellikle e-Na-
biz’'in 74 milyonu asan kullanici-
siyla gbzlemleniyor. Bu dijitalles-
me egilimi, Turkiye'yi ntfusuna
oranla en hizl dijitallesen Ulke-
lerden biri yapmaktadir.

Bu baglamda, Cam Sakura Sehir
Hastanesi Klinik Mihendislik Bi-
rimi olarak, hastanemizin saglik
hizmetlerinin kalitesini artirmak
ve en son teknolojiye dayali ye-
nilikleri takip etmek amaciyla,
22-24 Kasim 2023 tarihlerinde
istanbul’da diizenlenen HiM-
SS Eurasia Kongresi’'ne katildik.
HIMSS Kongresi, son 10 yildir
istanbul’da olmak Uizere diinya-
nin bircok Ulkesinde dizenleni-
yor olmasi ve diinya genelinden
binlerce saglik profesyonelini bir
araya getiriyor olmasiyla, saghk
sektoriindeki gelismeleri anla-
mak ve deneyimlemek adina
essiz bir firsat sunuyor.

Saglik bilisimi ve teknolojileri
alaninda diinya ¢apinda onde
gelen etkinliklerinden biri ola-
rak bilinen bu kongrede, dijital
hastane, e-saglik, saglikta akilli
sistemler ve teknolojiler, ino-
vasyona dayali yeni teknoloji-
ler, yapay zeka ve ileri uygula-
malari gibi konular araciligiyla
sektordeki en son gelismeleri
ogrenme sansini  yakaladik.
Egitimlere, sayin Saglik Baka-
ni Yardimcimiz Prof. Dr. Suayip
BIRINCI, HIMSS Diinya CEQO’ su

Harold WOLF, istanbul il Saghk
Midarimiz Prof. Dr. Kemal
MEMISOGLU, Cam Sakura Sehir
Hastanesi Koordinator Bashe-
kim hocamiz Prof. Dr. Nurettin
YIYIT ve bircok kiymetli hoca-
miz konusmaci olarak katilip
bizleri aydinlath. Bu deneyim,
Klinik Mihendislik ekibimizin
bilgi birikimini artirmanin yani
sira, hastanemizdeki tibbi ci-
hazlar ve teknolojik altyapimizi
daha da gelistirmek adina bize
onemli bir vizyon kazandirdi.

Sonug olarak, dijital saglk hiz-
metleri, kentsel nifus artisi,
demografik degisimler ve yas-
lanan toplum gibi zorluklarla
basa ¢ikmak icin 6nemli bir ¢o-
zim sunmaktadir. Bu teknolojik
ilerlemeler, saglik hizmetlerini
daha erisilebilir, kisisellestiril-
mis ve etkili hale getirmekte
ve gelecekteki saghk sistem-
lerinin temelini olusturmakta-
dir. Turkiye Cumhuriyeti Saglk
Bakanligi ve Cam Sakura Sehir
Hastanesi olarak bu temeli sag-
lamlastirmaya, HIMSS Eurasia
kongresi gibi HIMSS protokoli
kapsaminda yapilan c¢alisma-
larda yer alarak hastanemizde
ve Turkiye’'de saglik hizmetleri-
ne katkida bulunmaya devam
ediyoruz. Ayrica Biyomedikal
muhendisleri olarak, bahsetti-
gim gibi gelecekte olusabilecek
sorunlari tespit etmeyi ve bun-
lara en ivedi sekilde ¢ozlimler
Uretmeyi sirdurmeliyiz.  Bu
dontsimde liderlik yaparak,
teknolojinin saglik alanindaki
potansiyelini en Ust diizeye ¢I-
karmak icin ¢aba sarf etmeliyiz.

Tesekklir ederim.

HIMSS5 % Eurasia

3 | ekl
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YENIDOGAN YOGUN BAKIM UNITELERINDE
YUKSEK DESIBEL SESIN ZARARLARI VE

FARKINDALIK OLUSTURMA

Ozcan CIRAK

Biyomedikal Miihendisi

tinya Saglik Orgiiti’ne gére yenidogan yogun

bakim Unitelerinde ses ylksekliginin gln-

duzleri ortalama 35 dB ve geceleriise 30 dB’i
gecmemesi Onerilmektedir. Tirkiye'de ise Saghk
Bakanligl tarafindan Resmi Gazete ‘de yayimlanan
Yatakli Saglik Tesislerinde Yogun Bakim Hizmetle-
rinin Uygulama Usul ve Esaslari Hakkinda Teblig’e
gore “arka plandaki devaml ve gecici glriltinin,
izolasyon odalari da dabhil, yenidogan yataklarinin
bulundugu alanda saatte ortalama 50-55 dB’i ve en
fazla olarak 70 dB’i gegmemesi saglanir” ifadesi yer
almaktadir.

Yiksek desibel 6zellikle 26-28. haftalar arasinda do-
gan prematiire bebeklerin yiiksek seslere karsi be-
lirgin fizyolojik tepkiler gosterdigi gdzlemlenmistir.
Bu dénemler, bebeklerin merkezi sinir sistemlerinin
hizla gelistigi donemlerdir. Dolayisiyla bu dénem-
lerde maruz kalinan ylksek ses seviyeleri bebegin
genel saglik durumunu ve beyin gelisimini olumsuz
etkileyecektir.

Yogun bakimlarda olusan gurultl, calisanlar igin
stres, konsantrasyon sorunlari ve dikkat daginiklig
yaratirken, prematire olarak dogmus olan yenido-
gan bebeklerde ise alinan tedaviyi kotl yonde etki-
leyecek bircok risk barindirmaktadir.

Ornek vermek gerekirse, bir tibbi cihaz 90 dB alarm
veriyorsa bu dogrudan bebege 90 Db gittigi anlami-

48 Biyomedikal Giindem / 4

na gelmemektedir. Clinkli ses kaynaginin bebege
olan uzakhgl ve kiivoziin olusturdugu bariyerden
dolaylr bebege ulasan sesi azalacaktir. Baska bir
ornek vermek gerekirse bir hemsirenin midahale
penceresi kapagini hizl bir sekilde kapatmasi 90 Db
bir ses olusturdugunu varsayarsak olusan ses kiivoz
icerisinde gerceklesecegi icin bu durum bebekte
isitme veya beyin hasarina sebebiyet verme potan-
siyeline sahiptir.

Ses yuksekligi ile ilgili olarak tnitelerde;

¢ hemsirelere ve hasta yakinlarina diizenli egitim
verilmeli,

e hatirlatici afisler asiimali,

e (niteye gelen teknik personel ve firmalara ge-
rekli uyarilar yapilmali,

e (nite icerisindeki tasima araglari uygun tekerler-
le donatilmali,

e tibbi cihaz alarm limitleri uygun seviyelere indi-
rilmeli ve Unitedeki ses seviyelerini izlemek icin
surekli 6lglim ve diizenli kontroller yapiimahdir.

Tdm bu tedbirler ses seviyelerinin kabul edilebilir
sinirlar icinde oldugunu dogrulamak ve Unite tara-
findan dizeltici dnlemler alinmasini saglamaya yo-
neliktir.

Ayrica, kuvoz ici desibel dlgiimlerinin de periyodik
olarak yapilmasi gerekmektedir. Kuvoz icindeki mo-



tor kaynakli, rulman kaynakli veya pervane sirtme-
sinden kaynakli olarak ses seviyesinin istenilen sevi-
yenin Gzerine ¢ikabilmektedir. Dis ortam ses 6lglim
cihazlarinin birden fazla noktaya konulmasi da uni-
te icindeki ses seviyeleri ile ilgili daha dogru veriler
elde edilmesini saglayacaktir.

Ulkemizde yeni dogan (nitelerinde, isitme tarama
testleri, bebek taburcu edilmeden yapiimaktadir.
Testlerden gecemeyen bebekler icin daha detayl
testler olan abr/bera testleri yapilarak erken teshis
ile isitme kaybi minimuma indirilmektedir. Her 500
bebekten biri kalitsal olarak isitme kaybi ile diinya-
ya geldigi bilinmektedir.

Gurlltiniin Prematiire Bebekler Uzerindeki Etkileri;

e Kalp Atim Hizinda Degisme
e Beyin Gelisimi

e Kan Basincinda Degisme

e Solunum Sayisinda Degisme, Hipoksi
e Bas Agrisi

e Uyku Periyotlarinin Bozulmasi

e [sitme Kaybi

e Stres

e Oksijen Tuketimi
e Uyku Bozuklugu, Apne
e Rahatsiz Olma ve Ofkelenme

Gurdltinin Cahsanlar Uzerindeki Etkisi;

e Bas Agrisi

e Duygu Durum Bozukluklari

e Yorgunluk, Tukenmislik

e Calisma Performansinda Azalma
e Dikkat Eksikligi

e Huzursuzluk

Yenidogan Yogun Bakimlarda Guriltiinin Nedenler;

e Kisiler Arasi Yuksek Sesle Konusma, Telefon G6-
rismeleri, Ebeveyn ziyaretleri (50-80 Db)

e Merkez klima, dis ortamdan gelebilecek ses

e Kiivoziun Yapilan Dikkatsiz Miidahaleler

e Malzeme Tasimalarda Teker Sesleri (70-80 Db)

e Sandalye ve Masa Siirtme Sesleri (60-70 Db)

e Bebek Aglamalari

***Tibbi Cihaz Alarmlari (Pulseoksimetre, Ventiltor, Nebulza-
tor, Hastabasi Monitér,infiizyon Pump, Perfuzér) ( 60-90 Db)




SEHIR HASTANELERINDE TEKNIK
HIZMETLER MUDURLUGU

Hazar ibrahim CULHACIOGLU

Cam ve Sakura Sehir Hastanesi Teknik Hizmetler Birim Sorumlusu

insaat miihendisi

Bir tanimla baslamak istedim yazima;

Bilgi teknolojisi sistemlerinin isletiimesinden,
yenilenen teknolojileri hastaneye entegre edil-
mesi, kullanilan ekipmanlarin bakimindan ve
onarimindan sorumlu personeli yonlendirmek
ve personeller arasindaki koordinasyonu sagla-
mak teknik hizmetlerin baslica gorevidir.

Aslinda herkesin merak ettigi bir soruydu ha-
lihazir bir hastanede neden bir teknige ihtiyac
duyuldugu.

Hastanenin yapildiktan sonra kullanilan cihaz-
larin, binanin bakim ve onarimin kimler tarafin-

dan yapilacagi kimlerin kontrol etmesi gerektigi
basli basina bir is aslinda ben ve ekibim yeni bir
seylerin imal edilmesi haricinde olagan bakim-
larin kontroliind, gerek duyulan yapim gerekti-
ren saha imalatlarinin destegini saglamaktayiz.

Sehir hastanelerinde teknik hizmetler muddr-
[GgU asagidaki gibi 3 ana baslik ve bagh alt bas-
liklardaki hizmetlerin birim blnyesindeki gérev
ve sorumluluk alanina giren diger hizmetlerin;
hizli, ekonomik, verimli ve ¢6zim odakli olma
prensibi ve sirekli iyilestirme calismalariyla
daha mikemmel ve glivenli hale gelmesini sag-
lamaktir;
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Koordinator Teknik Hizmetler MudurliGgu

Teknik Hizmetler

* Bina ve Arazi

* Olaganisti Bakim ve Onarim
* Mefrusat

* Yer ve Bahge Bakim

Diger Tibbi Ekipman Destek Hizmeti

* Laboratuvar

* Gorlntuleme

*  Tpn - Kemoterapi
» Sterilizasyon

Hbys Hizmeti

* Bilgi Sistemleri
* Yazilm

e Donanim

* \Veri Girig

1-Teknik Hizmetler catisi altindaki hizmetler

ne anlama gelmektedir?

a- Bina ve Arazi Hizmetleri kapsaminda, Saglik tesisi-
ni olusturan bina yapi elemanlarinin, elektromekanik

sistem ve ekipmanlarinin koruyucu bakim ve onari-
mini gerceklestirmek. Ariza olusmasi durumunda
arizanin giderilmesi icin dizeltici bakim saglanir.

b- Olaganiistii Bakim ve Onarim Hizmetleri, Ongé-
rilemeyen ve bir anda gerceklesen arizalar icin, en
hizli sekilde miidahalenin gergeklesmesi igin verilen
olaganistl bakim ve onarim hizmeti, benzer olay-
larin tekrar yasanmamasi ve gerekli tedbirlerin en
hizli sekilde alinabilmesi icin kurulmustur.

c-Mefrusat Hizmetleri kapsaminda; hastanede
bulunan tekstil, mobilya ve mefrusat malzeme-
leri, envanter yonetim sistemi ile kayit altina alin-
makta, tim arizalar ve yipranmalar asgari diizeye
indirilerek optimum performansa gore calisma ve
sureklilik saglanmaktadir. Tesis genelinde saghkli
ve ergonomik calisma kosullarini saglayan, 6zel-
likle mobilyalar igin koruyucu bakim programlari
uygulanmaktadir. Ariza olusmadan aktif olarak ya-
pilan kontrollerle gerekli diizeltme ve miidahaleler
yapilarak; hasta, calisan ve ziyaretcilerin yasam ve
¢alisma ortamlarindaki mobilyalarla ilgili yasanacak
sorunlar ve rahatsizliklar minimize edilmektedir.

d-Yer ve Bahge Bakim Hizmetleri Kapsaminda Sag-
likh calisma ve yasam alanlari saglamak, peyzaj
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alanlari, tim yol ve kaldirimlarin cesitli bakim ve
onarim faaliyetlerini yiritmek amaciyla kurulan
hizmettir.

2-Diger Tibbi Ekipman Destek Hizmeti ne
anlama gelmektedir?

Diger Tibbi Ekipman Destek Hizmeti yiklenici ta-
rafindan biyomedikal hizmetlere bagli hastanede
yuritilmesi gereken EK13 kapsamindaki Tibbi Ci-
hazlarin s6z konusu sézlesme ve yontem beyanla-
rina gore hizmetin tibbi cihazlarin Uretici kriterleri
dogrultusunda onarim, bakim ve kalibrasyon si-
reclerinin ylritilmesi ve saglik hizmet sunumunun
devamliiginin saglanmasina yonelik calismalarin
koordinasyonunu saglamaktadir.

Ayrica Diger tibbi ekipman destek hizmeti haricinde
tibbi cihaz bulunan;

Laboratuvar, Gorintileme (Tpn, Kemoterapi, nik-
leer tip) ve Sterilizasyon dezenfeksiyon hizmetleri-
nin de tibbi cihaz parkurunun da Uretici kriterleri
dogrultusunda onarim, bakim ve kalibrasyon si-
reclerinin ylritilmesi ve saglik hizmet sunumunun
devamliliginin saglanmasina yonelik ¢alismalarin
koordinasyonunu saglamaktadir.
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3-Hbys Servis Hizmetleri ne anlama
gelmektedir?

Hbys servis hizmeti kapsaminda hastanedeki tim
Bilgi Sistemleri is ve islemlerinin Hbys hizmeti odak-
Ii alt kinllimlari; Yazilim, Donanim, Veri giris perso-
neli gibi slireglerde sireg takibi ve koordinasyonu
saglanmaktadir.

Hastanenin Teknik isleyisinde Kontrolii Nasil
saglamaktayiz?

Hastanemizin Kamu Ozel is birligi ile kurulmasi se-
bebiyle yillik olarak Planh Kontrol Bakim (PKB) lis-
teleri yilbasinda sirket tarafindan idari birimlere
gonderilmektedir. Bu dogrultuda kurulan ekiplerce
bakim yapilarak SAP programina bakimin sahadan
gorantdleri ve ilgili bakim formlari yiklenilmekte-
dir. idare tarafindan alaninda uzman personel yén-
lendirilip hem alanda eslik ettigi bakimin isleyisine,
hem de SAP programindan kontrollini saglamakta-
dir. Bu saha galismalarimiza ek olarak hastanemizde
aylik olarak teknik, biyomedikal ve bilgi islem birim-
lerinde calisan kisileri alanlarinda uzmanlastiran
egitimler ile kadromuzdaki bilgi ve tecriibe paylasi-
mini saglamaktayiz.
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Biyomedikal Miihendisi

Eray TURGAY

Koordinator Teknik hizmetler midurliga
tarafindan organize edilen kutlama ile 5
Aralik diinya mihendisler glint kutlandi.

Ba§ak§ehir Cam ve sakura Sehir Hastanesi

Sehir hastaneleri, blinyesinde ¢ok farkli mihendislik
alanlarini barindirmasi ve Ust diizey teknolojilerin
bulunmasi ile birgok miihendis ve alaninda uzman
teknik personelin istihdam alanlarindan biri olmak-
tadir. Bu teknoloji ve sistemlerin yiiklenici firmalar
ve personelleri tarafindan sirdirdlebilirliginin sag-
lanmasi ile kamu personelleri de sahadaki isleyisin
takip ve devamliliginin kontroli stirecinde aktif bu-
lunmaktadir.

Koordinator teknik hizmetler midirt Ufuk Ka-
ranfil’'in onclliglinde planlanan etkinlikte ko-
ordinator bashekim Prof. Dr. Nurettin Yiyit de
katilim saglayarak hastane blnyesindeki farkh
muhendislik alanlari tarafindan hazirlanan su-
numu dinledikten sonra giiniin anlam ve one-
mine dair konusmasini gerceklestirerek teknik
hizmetlerin 6nemine vurgu yapt.
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