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Ozetce

Gilintimiizde saglik teknolojileri oldukga hizli bir sekilde
gelismektedir. Gelisen saglik teknolojileri ile hasta
iizerine  yerlestirilebilen  algilayicilar  sayesinde
fizyolojik veriler, hasta giinliik hayatina devam ederken
toplanabilmektedir. insan viicudu c¢aligmasi sirasinda
isaretler iretir. Elektrokimyasal, kimyasal ve mekanik
nitelikteki bu isaretlerin bir kismi hastalardan uygun
alicilarla alinip elektriksel isaretlere doniistiiriiliir ve
elektronik yontemlerle islenip yorumlanmak iizere ilgili
saglik c¢aliganina sunulur. Yagli hastalarda ritim
bozuklugu ve bunun takibi olduk¢a sik rastlanan bir
sorundur. Ritim bozuklugu kalbin normalden daha hizli,
daha yavas veya diizensiz c¢aligmasi gibi sekillerde
ortaya ¢ikabilir. Bu durumun teshisinde EKG
(elektrokardiyografi) 6l¢limleri 6nemli bir yere sahiptir.
EKG sinyalleri kalbin elektriksel faaliyeti sonucu olusan

ve deri yiizeyinden elektrotlarla  Olgiilebilen
biyopotansiyel  sinyallerdir. ~ Gergeklestirilen  bu
calismada viicut yiizeyinden elektrotlarla alinan

biyopotansiyel sinyaller yiikseltilip filtrelenmis ve
hastanin fiziksel hareketleri analog olarak algilanmustir.
Daha sonra telemetrik modiil yardimiyla bir
mikrodenetleyiciye  gonderilmistir. Burada  aritmi
durumlart tespit edilmis ve gerekli uyar1 sistemi
olusturulmustur.  Gelistirilen  sistem ile  hasta
viicudundan elektrotlar yardimiyla alinan EKG isaretleri
islenerek aritmi durumu yorumlanmustir.

1. Giris

Gilinlimiizde evde saglik hizmetleri konusunda oldukga
fazla uygulama gelistirilmektedir. Ozellikle yalmz
yasayan yaslilarin uzaktan takip edilebilmesi oldukca
onemli bir avantajdir. Bu caligmada tasarlanan aritmi
dedektorii ile yasli veya ritim bozukluguna sahip
insanlarin ~ hastanede = doktor  gdzetimi  altinda
tutulmaksizin kontrol edilebilmesi hedeflenmistir. Aritmi
durumu genel olarak kalp atimlarimi diizenleyen
elektriksel uyarilarin diizglin ¢alismamasi sonucunda
kalbin ¢ok hizli veya ¢ok yavas atmasi durumudur. iki
tip riskli aritmi durumu vardir. Ayrica ventrikiiler
fibrilasyon ve atrial fibrilasyona neden olabilecek ritim
bozukluklart da  dikkatle incelenmesi gereken
olaylardir[1]. Tasarlanan cihaz ile aritminin varlig1 tespit
edilmistir.

Aritmi ile ilgili en biiylik problemlerden birisi de
doktorun hasta hangi konumdayken aritmi durumuna

maruz kaldigini anlayamamasidir. Tasarlanan cihaz ile
hasta hangi aktiviteyi gerceklestirirken kalp ritmi ne
durumda bunun da gozlenmesi saglanmistir[2]. Boylece
hastanin yaptig1 fiziksel aktiviteden kaynaklanan bir
bozulmayr hastalikmig gibi algilamasinin  Oniine
gecilmistir.

Giiniimiizde hastanelerin asir1 yogunlugu hem doktorlar
hem de hastalar i¢in olduk¢a &nemli bir sorun tegkil
etmektedir. Hastalar ve refakat eden kisiler evlerindeki
rahathigr aramaktadir. Bu cihaz sayesinde hastalarin
giinliik yasantilar1 kisitlanmadan ve hastalar evlerindeki
diizenini bozmadan, hatta refakatgiye bile ihtiyag
duymadan hayatina devam edebilmektedir. Herhangi bir
ritim bozuklugu durumunda ikaz sisteminde olusacak bir
uyar1 ile hasta yakini uyarilacak ve hastanin hastaneye
ulagmasi saglanacaktir.

Bu bildiride hareketli hastalardan EKG ve konum
bilgilerini alip bilgisayar ekraninda islemeyi saglayan bir
sistemin detaylar1 verilmektedir. ikinci kisimda sistemin
¢alisma metotlar1 yer almaktadir. Burada ilk olarak veri
algilama, ikinci olarak wverilerin iletimi ve analiz
isleminin nasil gergeklestirildigi ve son kisimda da
sonuglar ve bunlarin degerlendirmelerine yer verilmistir.

2. Materyal ve Metod

2.1. Sistemin Genel Yapisi
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Sekil 1. Sistemin genel yapist

Aritmi dedektorii Sekill’de gosterildigi gibi iki kisimdan
olugmaktadir. Bunlardan ilki hasta {izerine yerlestirilen
elektrotlar ~ yardimiya  biyopotansiyel  sinyallerin
algilandig1 algilayict devre sistemi, ikincisi algilanan
sinyallerin telemetrik yollarla mikrodenetleyiciye iletimi
gergeklestirilen analiz  sistemi ve ikaz sisteminin
olusturulmasidir. Sistemin blok diyagrami Sekil2’deki
gibidir. Veri algilama kismi; EKG yiikseltici devresi,
filtre devresini igerir[3]. Konum algilama kismi; hastanin
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fiziksel hareketini elektriksel degerlere doniistiiren
anahtarlama devresinden olugur. Veri igleme kismi; RF
(radyo  frekansi) modiil vericisi, Arduino’dan
olusmaktadir[4,5]. Devrenin tiim giiciinii saglamak igin
bir adet pil kullanilmigtir. Analiz sistemi ise veri
gosterme kismidir; RF modiil alicist ve Arduino ‘ dan
olusmaktadir. Tkaz sisteminde de cep telefonu ile hasta
yakinina bir SMS ikaz1 olusturulmustur[6,7].

Hastadan alinan EKG isaretleri algilayict devre
sistemindeki yiikseltici ve filtre devrelerinden gegerek
civali anahtarlarla alinan konum isaretleriyle birlikte
Arduino’ya iletilir. Sinyallerin bilinen normal ritim
degerleriyle karsilagtirilip anormallik olup olmadigina
karar verilmesi igslemi burada gerceklesir.

VERI VERI VERI iKAZ
ALGILAMA ISLEME GOSTERME SISTEMI
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Sekil 2. Sistemin genel ¢aligma basamaklari

2.2. Algilayici Devre Sistemi
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Sekil 4. Sistemin konum algilama devresi

Sinyaller hasta iizerinden elektrotlar yardimiyla alinir.
ImV ile SmV seviyesinde olan bu sinyaller yiikseltici
devre ile yiikseltilir. Filtre devresi ile EKG sinyali 0.1Hz

(hertz) ve 100Hz frekans araligindaki sinyallerden
siiziilerek armdirilmistir . Ote yandan hastanin aktivite
bilgisi anahtarlama devresi ile elektriksel verilere
donistirilir.  Sistemde tek kullanimlik — elektrotlar
kullanilmistir. Bu elektrotlar normalden farkli olarak
gogiis bolgesine yerlestirilmistir. EKG bilgisi ve konum
bilgisi Arduino ile RF modiiliin vericisine iletilir. Sistem
Arduino’dan alinan 5 volt ile beslenmektedir. Yani
kuvvetlendirici tek kaynaktan ¢aligmaktadir. Bir gerilim
boliicii devre ile sanal toprak ve besleme gerilimleri elde
edildi. Sonu¢ olarak devrenin eksi beslemeleri -2.5
voltta,topraklar1 sanal toprakta ve arti beslemeleri +2.5
voltta baglidir. Yani sistemin referansi Arduino’nun
besleme kaynaginin orta noktasi olan 2.5 volttur.
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Sekil 6. Sistemin Arduino’dan alinan gérﬁntﬁsﬁ
2.3. Analiz Sistemi ve Karar Mekanizmasi

Algilayict devre sisteminden alinan sinyaller analiz
sistemindeki RF modiiliin alicis1 tarafindan algilanarak
ikinci Arduino ‘ya verilir. Bu sinyaller Arduino iizerinde
normal kalp ritmi degerleriyle karsilastirilarak analiz
edilir. Burada 6nemli olan QRS dalgalarinin var olup
olmadig1 ve varsa ne sekilde goziiktiikleridir. Bu analiz
yonteminde 6nemli kriter R —R dalgasinim diizenli olup
olmadigidir. Her P dalgasint bir QRS takip ediyor mu
kontrol edilir. Normal bir sinlis ritminde hiz 60-
100/dk’dir. R-R aras1 mesafe 0.6 ve lsn arasinda
degisebilir. QRS dalgalar1 esit degilse atrial fibrilasyon
tanist konabilir. Aritmi tanisi konuldugu anda cihaz
kayit almaya baslar, ikaz sistemi devreye girer aym
zamanda kaydedilen veri RF modiil ile bir bilgisayarda
depolanir. Boylece hem doktor hastanin aritmi
durumunu aliman kayittan ve aktivite bilgisindan takip
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edebilecek hem de hasta yakini aldig1 uyari ile harekete
gegecektir.

3. Sonuclar

Sistem olduke¢a kiigiik ve hafif bir yapiya sahiptir. Bu
sistemde hastaya ait biyo potansiyel veriler EKG devresi
ile alindiktan sonra bant gegiren bir filtreden
gecirilmis[3], hareket bilgisi ise civali anahtar devresi
ile almip RF modiil[4] yardimiyla Arduino’ya[5]
ulastirilmasit saglanmistir. Alinan sinyaller Arduino’da
analiz edilip ikaz mekanizmas1 olusturulmustur[6]. Ikaz
sistemiyle birlikte veri kaydi da devreye girer ve aritmi
an1 bir bilgisayarda depolanir|[7].

Tasarlanan aritmi dedektorii; hasta {izerinden alinan
EKG isaretleri RF modiil ile arduinonun alic1 kisminda
yorumlanarak bradikardi ve tagikardi durumlarini tespit
etmis ve gerekli durumlarda uyar1 olusturmustur.
Boylelikle bu ¢alismada EKG isaretleri yardimiyla bir
otomatik aritmi dedektorii gergeklestirilmistir.
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