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OZET

Ventilatorler solunum fonksiyonu bozulmus olan canlilarin solunumunu yapay olarak
gerceklestiren sistemlerdir. Yapilan bu yapay solunum islemine de ventilasyon
denilmektedir. Bilim insanlar1 ventilatorlerin 6zelliklerini gelistirmek i¢in bir¢ok calisma
yapmislardir. 90’1 yillarda klasik kontrol teknikleri ile bu cihazin kontrolii yapilir iken, son
yillarda yapay zeka teknikleri kullanilarak cihazin kontrolii yapilmaktadir.

Bu tez calismasinda, 6nce akcigerin elektriksel modelleri elde edilmis ve daha sonra
bu modeller yardimi ile ventilasyonun benzetimi gerceklestirilmistir. 3 farkli akciger
modeli elde edilmistir. Modelleme calismasinda literatiirde yayginca kullanilan elektriksel
diren¢ ve kapasite elemanlar1 kullamilmistir. Elde edilen akciger modellerini solunum
cihazi modeliyle birlestirerek hastanin ventilasyonunun benzetimi gerceklestirilmistir.
Burada akciger dinamikleri olan R ve C degerlerinin degistirilmesi ile hastada meydana
gelen degisimler incelenmistir. Bu benzetimlerde kontrolor olarak bulanik mantik
denetleyici kullanilmistir.

Bu tez ¢alismasindaki amag, akcigerin elektriksel modeli ¢ikarilarak bulanik mantik
tabanli bir akilli solunum cihazinin gergeklestirilmesidir. Cihazda, anlik degerleri kullanan
kapali ¢cevrim kontrol yapis1 gelistirilmistir. Bu amag ile 6nce sistem donanimsal olarak
gerceklestirilmis daha sonra ise sistemin istenilen sekilde calismasim saglayan program
yazilmistir. Cihazin basarimini test etmek icin Firat Universitesi Hayvan Deneyleri Etik
Kurulu’nun onayi alinarak 8 adet rat deneyi yapilmistir. Bu testler sonucunda hedeflenen

basar kriterleri elde edilmistir.

Anahtar Kelimeler: Solunum Cihazi, Akciger Mekanigi, LabVIEW, Bulanik Mantik

VI



SUMMARY

The Design of Respiratory Device Based on Fuzzy Logic
with Electrical Modeling of Lung

Ventilator is a machine that perfoms artificial respiration to person whose respiration
has been disturbed. The process of that is called as ventilation. The scientists have made
many studies to improve features of this device. At nineties, controlling of this device was
implemented with classical control, in recent years, controlling of that has been
implemented with artificial intelligence techniques.

In this thesis, electrical models of lung were obtained firstly and then simulation of
ventilation has been implemented with helping of these models. 3 different lung models
were obtained. Resistance and capacity being used widely in literature were used to model
lung. Simulation of patient’s ventilation was done by combining the obtained models and
respiration device model. The change occuring in patient were investigated with helping of
chancing lung dynamics values, R and C. At system, fuzzy logic was used as a controller.

The main purpose of this thesis is to achieve design of an intelligent respiration device
based on fuzzy logic by obtaining electrical model of the lung. At device, closed loop
control structure that use instantaneous value of patient was developed. With this aim,
firstly, the system was implemented in hardware and then the program thar provides to
operate the system as desired was written. 8 rats experiments were done to test
performance of device by taking upon the approval of Animal Experimental Ethics
Committee of Firat University. The targeted successful criterias were obtained from

experiments.

Keywords: Respiratory Device, Lung Mechanics, LabVIEW, Fuzzy Logic.
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1. GIRIS

Tip alamindaki ilerlemeler miihendislik alanindaki ilerlemeyle orantili olarak
artmaktadir. Tedavi ve teshis amacli yapilan miihendislik temelli bilimsel ¢alismalar
neticesinde bugiin medikal alanda kullanilan bir¢ok cihaz ve yardimci aparatlar
gelistirilmistir. Bunlardan bir tanesi de yogun bakim {initelerinin vazgecilmez
cihazlarindan olan solunum cihazidir. Akciger rahatsizlifi ve solunum yetmezligi gibi
rahatsizlig1 olan canlilarda solunumu yapay olarak gerceklestiren cihaza ventilator, yapilan
bu isleme de ventilasyon denilmektedir. Yogun bakim iinitelerinde ventilator ile birlikte
kullanilan monitér yardimiyla hastanin durumu anlik olarak klinisyenler tarafindan takip
edilmektedir. Hastada meydana gelen degisiklikler karsisinda klinisyenler, hastanin
durumuna gore ventilasyon parametrelerini degistirmektedir. Inspirasyon ve ekspirasyon
(nefes alma ve verme) siireleri ve basinglari, tidal voliim, respirasyon orani, PEEP
(Ekspirasyon Sonu Pozitif Basing), PIP (Pik Inspiratuar Basinci) degistirilen

parametrelerden bazilaridir.

1.1. Literatiir Bilgileri

Seksenli yillardan itibaren mekanik ventilasyon isleminin daha da iyilestirilmesi i¢in
literatiirde bircok caligsma yapilmistir. Bu calismalar, kontrol ve matematiksel modelleme
olmak iizere iki gruba ayrilabilir. Kontrol grubunda yapilan ¢alismalarda ilk zamanlarda
klasik kontrol metotlar1 ile kontrol yapilirken, son yillarda yapay zeka tekniklerinin
gelismesiyle akilli kontrol metotlar1 kullanilmistir. Modelleme calismalarinda ise akcigerin
matematiksel denklemleri elde edilip, buna gore akcigerin modellenmesi ve benzetimi
gergeklestirilmistir. Bu tip calismalar klasik kontrol grubunda yapilan calismalar olup,
bununla ilgili literatiirde ¢ok sayida benzetim yapilmigstir.

Laubscher T.P ve dig. yaptiklar1 calismada, kapali ¢evrim kontrol ile uyarlanabilir
akciger ventilasyon islemini gerceklestirmislerdir. Bunu yaparken 3 farkli tip de akciger
modeli gelistirerek, respirasyon hizini, tidal voliim ve inspirasyon basincini
hesaplamiglardir. Sistemlerini anestezi altinda 6 hasta iizerinde deneyerek sistemin

dogrulugunu test etmislerdir [1].



Stegmaier P.A. ve Zollinger A. calismalarinda, 6zel olarak gelistirdikleri agik ¢evrim
kontrollii ventilator ile gercek zamanli hava yolu sinyallerini ve akciger fonksiyon
bilgilerini gézlemlemiglerdir. 8 hasta iizerinde yapilan deneyde hava yolu bilgileri olarak,
akim, basing, CO, konsantrasyonu 0l¢iiliir iken, akciger fonksiyonu olarak toplam kapasite,
toplam diren¢ ve anlik PEEP degerleri incelenmistir [2].

Laubscher T.P ve dig. yaptiklan ¢alismada, aralik zorunlu basing kontrollii ventilasyon
(PSIMV-Pressure Synchronized Intermittent Mandatory Ventilation) modunu kullanarak
respirasyon orani ve tidal voliimii kontrol etmislerdir. Bunu yaparken hava yolu akimi ve
basinci ve siirekli CO, konsantrasyonu ol¢iilmiistiir [3].

Cappa P. ve Scuito S.A., calismalarinda, yeni dogmus bebeklerin ventilasyonu icin
otomatik Olciim sistemi gelistirmislerdir. Bu sistem ile ventilasyon parametreleri ve
hastadaki basing degisiklikleri 6l¢iilmektedir [4].

Larrabe J.L., ve dig. yaptiklar1 makale calismalarinda, zaman ayarli, basing limitli ve
voliim kontrollii solunum icin bir sistem gelistirmislerdir. Ventilasyon i¢in akcigere ait
mekaniklerin belirlenmesi iglemine ait parametrelerin 6lciilmesi gerceklestirilmistir [5].

Chatburn R., yaptig1 calismada, ventilator-hasta iligkisinin elektriksel devresini ortaya
cikarmis, acik ve kapali cevrim kontroliiniin nasil oldugundan bahsetmistir [6].

Rios C.A. ve Tafur J.C., calismalarinda, akciger-ventilator prototipi kullanarak, hava ve
O,’nin kanstirilip ventilatore gonderilmesi islemini gerceklestirmiglerdir. Valfin ve
pnomatik devrenin matematiksel modeli ¢ikartilmistir. Sistemin kontrol algoritmasinda
acik cevrim kontrol ve PI (Proportional-Integral-Oransal Integral) kontrolér birlikte
kullanilmastar [7].

Luepschen H. ve dig., makale calismalarinda, PID (Proportional-Integral-Derivative —
Oransal-Integral-Tiirev) kontrol iinitesi tasarlayarak SaO,’nin (Kan oksijen saturasyonu)
kontroliinii gergeklestirmislerdir. Sistemin performansini ve dayamkliligini dlgmek icin
MATLAB simulink ortaminda ASSS (Akut Solunum Sikintis1 Sendromu) modeli
gelistirmislerdir. Alman havanmin oksijen yiizdesi olarak bilinen FiO,’yi ayarlayarak
Sa0,’yi kontrol etmislerdir [8].

Khoo M.C.K. ve Benser M.E., yaptiklar1 calismada, bilgisayar modeli gelistirerek
Chyne-Stokes respirasyonunu kontrol etmeyi amaclamislardir. Gelistirilen bilgisayar
modeli ile tidal voliim ve inspirasyon siiresini belirlemeye calismislardir [9].

Hoeven S.V.D. ve dig., makalelerinde, anestezi esnasinda alinan nefesin gaz karistminin

kontrolii i¢in dahili bir model tasarlamiglardir. Anestezi altinda alinan O,, diazot oksid



(N20) ve isoflurance gazlarimin karistminin kontrolii gerceklestirilmistir. Akcigerin ve
sistemin modellenmesi ile sistemin benzetimi de yapilmistir [10].

Dellaca R.L. ve dig., yaptiklann calismada, evde kullanilan ventilatorlerin internet
tizerinden gercek zamanli kontroliinii gerceklestirmislerdir. Akciger simulatorii ve fareler
izerinde deneyler gergeklestirip, ger¢ek zamanlh bilgilerin internet {izerinden hastaneye
ulagtirilmasi ve tedavinin yine internet iizerinden ventilatore iletilmesini amaglamiglardir
[11].

Felber R. calismasinda hiperbarik oksijen tedavisinde tidal voliimde meydana gelecek
komplikasyonlar1 PIC mikro kontrolor ile otomatik olarak kontrol eden bir sistemi
gerceklestirmistir [12].

Ahmadi M. ve Bates J.H.T. yaptiklann calismada, gelistirdikleri bilgisayar programi
yardimiyla prototip ventilatorlerde bulunan vanayr agip kapatarak, inspirasyon ve
ekspirasyon islemini gerceklestirmislerdir [13].

Schumann S. ve dig., ventilasyon esnasinda endoktral tiip (ETT)’den dolay1 meydana
gelen basing diisiimiiniin sebeplerini belirlemek icin deney diizenegi olusturup, trake
basinci ile havayolu basinci arasindaki 6lgme isini yapmislardir. Calisma frekansi ve
ETT nin ¢ap1 arttiginda kayiplarin daha ¢ok arttigi vurgulanmastir [14].

Penhaker M. ve Vavrik D., ticari ventilator ve test akcigeri kullanarak, Y-baglanti ve Y-
baglanti kagis yolu olacak sekilde 2 ayr1 baglanti noktasi olan deney diizenegi kurarak hava
yolundaki kayip basinci ile ilgili 6lgiim ve test islemini yapmislardir. Basing ve voliim
bilgileri alinip, Labview’de inspirasyon siiresi, frekans ve tidal voliimiin analizi yapilmigtir
[15].

Chambrin M.C. ve dig., ventilatorden hastanin ayrilmasi icin mevcut ventilasyon
modlarinin dezavantajlarin1 gideren bir deney diizenegi ve algoritma gelistirmislerdir.
Sistemin giris degiskeni olarak optimum dakika ventilasyonu, minimum tidal voliim ve
maksimum hava basinct secilmis, ¢ikis olarak ise inspirasyon ve ekspirasyon valfleri
secilmistir [16].

Tehrani F. ve dig. ventilasyon esnasinda meydana gelebilecek oksijen azligi veya
fazlaligin1 6nlemek amaci ile kapali cevrim kontrol sistemi kurarak FiO,’yi kontrol
etmislerdir. Mikroislemci temelli geri beslemeli sistemin PID (Oransal-Integral-Tiirev)

kontrolor ile birlestirilmesi ile FiO, nin kontrolii gerceklestirilmistir [17].



Giiler H., kiiciik akciger hacmine sahip laboratuar hayvanlarinin anestezi altindaki
solunumunu gerceklestiren acgik cevrim kontrollii ventilator tasarlamistir. Sistemde
kontrolor olarak S7-200 PLC (Programlanabilir Lojik Kontrolor) kullanilmigtir [18].

Rozanek M. ve Roubik K., solunum sisteminin matematiksel modelini gelistirmislerdir.
Bunu yaparken, elektro-akustik benzerliginden yararlanilarak solunum sisteminin akustik
ozelliklerini hesaplamiglardir. Solunum sisteminin geometrik boyutu kullanilarak
matematiksel modelden akciger parametrelerini gosteren R,L,C’yi yetiskin ve yeni dogan
bebekler icin hesaplamiglardir [19].

Son yillarda akilli kontrol tekniklerinin bircok medikal sistemde basar ile
kullanilmasindan sonra arastirmacilar mekanik ventilatdrlerin de akilli hale getirilmesi ile
ilgili caligmalar yapmislardir. Rees S.E. ve dig. calismalarinda yogun bakim iinitesinde
kullanilan ventilatoriin parametreleri icin karar destek sistemi gergeklestirmislerdir.
Sistemlerini ii¢ asamada olusturmuslardir. Bunlar, fizyolojik (O,-CO, alip-verilmesi),
klinik uygulama ve akilli kontrol teknigi ile kontroldiir [20].

Noshiro M. ve dig. makalelerinde, yiiksek frekanshi ventilasyonda geleneksel kontrol
yontemleri ile bulanik kontrolii birlestirerek end-tidal pCO;’nin  Ol¢iilmesini
gerceklestirmislerdir. Bulanik PI kontroloriin iki girisinden biri hata, digeri ise hatadaki
degisim olarak secilmistir [21].

Stegmaier P.A. ve dig. yaptiklar1 calismada, bulanik mantik ile ventilasyon esnasinda
hastaya ulasan basinctaki degisikliklerden faydalanilarak hastanin Oksiirmesinin takip
edilmesini gerceklestirmislerdir. Basing sensoriinden alinan bilgiler analog-dijital
doniistiiriicii yardimu ile sayisallastirilip bulanik kontroldre verilmektedir [22].

Nemoto T. ve dig. makale ¢alismalarinda, kalp atis hiz, tidal voliim, nefes alma hiz1 ve
Sa0, degerlerine gore KOAH (Kronik Obstriiktif Akciger Hastaligl) hastalarinin
ventilatorden ayrilma islemini bulamik denetleyici ile gergeklestirmislerdir. Hastanin
iyilesme/kotiilesme egilimini belirlemek amaci ile 96 adet kural olusturmuslardir.
Gergeklestirdikleri sistemi 13 hasta iizerinde test etmislerdir [23].

Schaublin J. ve dig. calismalarinda kapali cevrim geri beslemeli mekanik ventilatorde,
ventilasyon frekansini ve tidal voliimii ayarlayarak, FgCO;’yi (End-tidal karbon dioksid
karisimi) istenilen seviyede tutmak igin bulanik denetleyici kullanmiglardir. Bulanik
denetleyicinin girisi, istenilen FgCO, degeri ile gercek FgCO, degeri arasindaki hata; ¢ikig
ise frekans ve tidal voliim olarak secilmistir. 30 hastanin ameliyati esnasinda bulanik

ventilator ve ticari ventilator kullanilarak sistemin giivenirligi test edilmistir [24].



Nelson ve dig. yaptiklan calismada asiste mekanik ventilasyon modunda respirasyon
hizi ve SaO, kontroliinii bulanik denetleyici ile gergeklestirmislerdir. Sistemin
gerceklestirilmesinde Matlab/Fuzzy Toolbox kullanilarak 7 ayr program gerceklestirip en
iyi ¢oziimiin hangisi oldugunu incelemislerdir [25].

Wang ve dig. makale ¢calismalarinda teshis ve tedavi amagli, volim ayarli ventilatorler
icin kontrol sistemi gelistirmislerdir. Yapay akciger modeli iizerinde bulunan butonlar ile
solunum esnasinda olusabilecek cesitli durumlarin benzetimi gerceklestirilmeye
calistlmistir. Sensorlerden aldiklar bilgileri bilgisayara ileterek hastanin genel durumu
belirlenip, respirasyon orani, I:E (Inspirasyon: Ekspirasyon) orani ve tidal voliimii petri
aglar1 kullanarak kontrol etmislerdir [26].

H.F.Kwok ve dig. calismalarinda, yogun bakim iinitelerinde kullanilan ventilatorler i¢in
hibrit (melez) algoritma kullanarak Matlab/ Simulink ortaminda benzetim g¢alismalar1
gergeklestirilmistir. Gelistirilen sistemde 2 kisim mevcuttur. [k modda kan gazlari, FiO,,
PEEP, Pinsp, Vrate gibi parametreleri sistem tarafindan degistirilirken, ikinci modda bu
degisikleri yapmasi i¢in klinisyene oneride bulunmaktadir [27].

H.F.Kwok ve dig. yaptiklar1 calismada, kan gazi olan PaO, ve PaCO, degerlerinin
bulaniklastirilmasi  ile  hastanin  respirasyon oranmin hesaplatilmast  iglemini
gerceklestirmislerdir. Sistemin iiyelik fonksiyonlar1 klinisyenlere damgilarak 2 farkl
sekilde anket yapilarak olusturulmustur. Bu anket sonucunda klinisyenlerin ortak bir
fikirde bulugmadigi ortaya ¢ikarilmistir [28].

N.Claure ve dig. makale calismalarinda, premature bebeklerin ventilasyonunda mekanik
destegi minimize etmek igin bir hibrid algoritma gergeklestirmislerdir. Once “kapali
cevrim hedeflenen dakika ventilasyonu” ve “kapali ¢cevrim hedeflenen tidal voliim” ayr
ayr1 olusturulup, daha sonra da bunlar birlestirilerek olusabilecek durumlara karst verdigi
cevaplar dikkate alinarak sonuclar irdelenmistir. Ventilatdr frekansi ayarlanarak kapali
cevrim dakika ventilasyonu, inspirasyon pik basinci ayarlanarak kapali ¢evrim tidal voliim
kontrolii gerceklestirilmistir [29].

Tehrani F. calismasinda, hem hastalarin tedavisi hem de mekanik ventilasyon yonetimi
icin kapal1 ¢evrim karar destek sistemi gelistirmistir. Kapali cevrim sistemi gerceklestirilir
iken, arterial kan gazim1i normal seviye iginde ayarlanmasina, nefes alma eforunun
azaltilmasina ve ventilatorden ayrilma siiresinin azaltilmasma dikkat edilmistir. PCO,,
SpO,, FiO,, PEEP parametrelerin degerlerine gore hastanin ventilatorden ayrilmasia karar

verilmistir [30].



Zhu H. ve Moller K., yaptiklarn ¢alismada, bulanik-noral sistem kullanarak dogrusal
olmayan sistem olan solunum sisteminin kontroliinii gerceklestirmislerdir. Bulanik sistem
ile gaz akimi kontrol edilmeye calisilir iken, noral sistem ile dogrusal olmayan respirasyon
sistemi kontrol edilmistir. Veriler hastanede gercek hastalar iizerinden elde edilmistir.
Sistem matlab/simulink ortaminda benzetim yapilarak gergeklestirilmeye caligilmistir [31].

Zhu H. ve dig. makale calismalarinda, ventilasyon yapilan hastanin fizyolojik
ozelliklerine gore hava yolu basincinin uyarlanabilir kontroliinii yapay sinir aglari (YSA)
ile gerceklestirmiglerdir. YSA’nin egitimi ve test islemi i¢cin gerekli datalar 28 ASSS
hastasindan elde edilmis ve bu datalarin yaris1 egitim islemi i¢in diger yaris1 da test islemi
icin kullanilmistir. Hastalardan alinan fizyolojik parametreler, PaO,, PaCO, ve nefes alma
hizidir [32].

A.Tzavaras ve dig. calismalarinda, KOAH hastalarinin ventilasyonunda, uygun tidal
voliim ve respirasyon hizinin ANFIS ile modellenmesi ve kontroliinii gerceklestirmislerdir.
4 hastanin kontrollii mod ventilasyonunda fizyolojik parametreler ve ventilator ayarlar
toplanilmistir. Elde edilen bu bilgilerin %60 ile egitim, geri kalam ile de test islemi
gerceklestirilmistir. Sistemin giris degiskenleri oksijen saturasyonu (SpQO;), akciger
komplians1 ve direnci, pik inspirasyon basinci (PIP) ve plato basinci (Ppja)’dir [33].

Liu F. ve dig. yaptiklart calismalarinda, noéral-bulanik hibrit sistemini kullanarak
FiO,’yi modellemislerdir. BIPAP (Bi-level Positive Airway Pressure-Degisken Pozitif
Hava Yolu Basinci) ventilasyon modu altinda tedavi goren hastalarin fizyolojik bilgileri 20
giin siiresince kayit edilmistir. Kayit edilen parametreler (SaO,, FiO,, respirasyon orani ve
PEEP) yardimi ile FiO, degerinin ayarlanmasi gerceklestirilmistir [34].

Giiler H. ve Ata F., caligmalarinda, senkronize aralik zorunlu ventilasyonda (SIMV-
Synchronized Intermittent Mandatory Ventilation) basingtaki hata ve bu hatanin degisim
oranina bagl olarak, respirasyon orani (nefes alip-verme siirelerinin toplami), tidal voliim
ve hastaya verilen basincin bulamik mantik denetleyici ile hesaplanmasi islemini
gerceklestirmislerdir [35].

Giiler H. ve Ata F. makalelerinde, akciger dinamikleri olan diren¢ ve kapasite
degerlerine gore hastanin inspirasyon ve ekspirasyon siirelerinin tahmin edilmesini
gerceklestirmislerdir [36].

H.Kwok ve dig., ventilatér kontrolii i¢in Matlab ortaminda ANFIS (Uyarlanabilir
Sinirsel Bulanik Cikarim Sistemi) kullanarak kural tabani ¢ikarimi gerceklestirmislerdir.

71 klinik senaryo icin 8 klinisyenin verdigi cevaplar1 kullanarak modeli egitmislerdir.



Sistem girisi olarak PaO,, FiO,, PEEP ve AFiO, secilmistir. Elde edilen sonuglar daha
once yapilan calismalarda kullanilan FAVeM (Ventilator Yonetimi icin Bulanik
Danigman) programi ile karsilastirilmis, ANFIS’in daha dogru sonuglar verdigi
vurgulanmisgtir [37].

Zhu H. ve Moller K., bulanitk mantik kullanarak, 2 hastanin PaO,, PaCO,, f, LI.E,
maksimum ventilator voluimii (MVV), vital kapasite (VC) ve tidal volim (VT)
parametrelerine bakarak hastaya uygulanan tedavinin basarili olup olmadiginin tahmin
edilmesi islemini gerceklestirmislerdir [38].

Zhu H. ve Moller K. voliim ve basing kontrollii modlarin birlestirilmesi ile olusturulan
cift yonlii kontrol modunun bulanik kontrolor ile kontrol edilmesini 2 ayr1 kontrol birimi
kullanarak gelistirmislerdir. Eger sistem parametreleri yavasca degisiyorsa bulanik kontrol,
hizli degisiyorsa gelistirdikleri uzatma kontrol opsiyonu devreye girmektedir [39].

Gao Z. ve dig. optimizasyon algoritmast kullanarak, ventilasyondan kaynaklanan
akciger rahatsizliklarin1 azaltmak i¢in ventilasyona ait tidal voliim, I/E ve PEEP degerlerini
optimize ederek PaO, ve pH dengesini kontrol etmislerdir [40].

Bates J.H.T. ve dig., bulamk mantifin kapali cevrim mekanik ventilasyonda
klinisyenlerin yerine nasil gecebilecegini ve ventilatérden ayrilma islemine nasil yardimci
olabilecegi konusunu incelemislerdir. COPD (Chronic Obstructive Pulmonary Disease)
hastalarina ait kalp atis hiz1, Sa0,, tidal voliim, solunum hizi, solunum hizinin degisimi ve
Sa0, degisimi olmak iizere 6 tane giris belirleyerek basing destekli ventilasyonda (PSV)
hastanin durumu hakkinda bulanik tahmin islemi gerceklestirilmistir [41].

Bates JJH.T. ve Young M.P., ortalama arterial kan basinci ve saatlik iiriin ¢ikig
degerlerine bakarak damar ici akici sivi oramini bulanik denetleyici ile kontrol etmeye
calismislardir [42].

Borillo V.M. ve dig. 6zel olarak gelistirilmis akilli izleme sisteminden elde edilen
verileri (hastanin yasi, onceki hastaliklart v.b) sinir aglarinda giris olarak kullanarak,
hastanin tedavisi i¢in ¢ikarim yapmislardir. Sinir aglardan elde edilen sonuglar ile
klinisyenin uygulamis oldugu tedavi arasinda %9 oraninda fark oldugu vurgulanmistir
[43].

Kiligc Y.A. ve Kilig 1. hastanin ventilatérden ayrilmasi icin bulanik mantik karar destek
sistemi gelistirmislerdir. Bu karar destek sisteminden elde edilen sonuglar ile giiniimiizde
kullanilan ventilatérden ayirma tahmin edicilerden elde edilen sonuglar karsilastirilmistir.

Gelistirilen sistemin daha iyi sonuglar verdigi vurgulanmistir [44].



Sun Y. ve dig. ventilasyon uygulanan yeni dogmus bebeklerde FiO, oksijen
konsantrasyonunu ayarlamak icin bir bulanik kontrol gergeklestirmislerdir. SaO, nin
Olctimii yapilip, hata ve hatadaki degisime baglh olarak FiO,’yi kontrol etmislerdir [45].

Hatzakis G.E. ve Davis G.M. bulanik mantik denetleyici kullanarak ventilasyona ihtiyac
duyan yeni dogmus bebeklerin ventilatorden ayrilma siirecini belirlemeye ¢alismiglardir.
SIMV (Senkronize Aralik Zorunlu Ventilasyon) modunda bebeklerin kalp atisi, solunum
hizi, tidal volim ve SaO, degerleri ile bunlarin degisimlerini kullanarak bulanik
denetleyicinin hesapladigi SIMV seviyesi ile klinisyenlerin belirledigi SIMV seviyesini
karsilasgtirmislardir [46].

Merouani M. Ve dig. bulanik mantik temelli kapali cevrim kontrol ile hastalarin
mekanik ventilatorden ayrilma siirecini incelemislerdir. Sistemin girisi olarak ortalama
arterial basing ile bu basincin degisimi seg¢ilir iken, ¢ikis olarak damar yolundan verilen
ilag orami secilmistir. Hem klinisyen tarafindan hem de bulanmik denetleyici tarafindan
belirlenen damara verilen ilag oranimnin bulanik denetleyicide daha az oldugu
vurgulanmisgtir [47].

Literatiir taramasinda goriildiigii iizere mekanik ventilator ile ilgili arastirmalar
genellikle kontrol ve ventilasyon modlarmin iyilestirilmesi seklinde gerceklestirilmistir. {1k
zamanlarda mekanik ventilatoriin klasik kontrol metotlar ile kontrolii yapilmistir [1-18].
Daha sonralan yapay zeka tekniklerinin gelismesi ile arastirmacilar mekanik ventilatorii
akilli kontrol teknikleri ile kontrol etmeye calismislardir [19-47]. Bu calismalarin biiyiik
bir kisminda ventilasyona ait parametrelerin kontrolii ile ilgili benzetimler yapilmistir.
Diger yapilan calismalarda ise ticari olarak satin alinan solunum cihazlarina akill
sistemleri ekleyerek solunum cihazinin akilli hale getirilmesi saglanmistir. Bu tez
caligmasinda ise Oncelikle akcigerin elektriksel modeli ¢ikartilip, bununla ilgili
Matlab/Simulink’te sistemin akilli kontrolil ile ilgili benzetim gerceklestirilmistir. Daha
sonra ise solunum cihazi tasarlanip, LabVIEW yazilimi ile kontrolii yapilmistir. Kontrol
teknigi olarak akilli kontrol tekniklerinden bulanik denetleyici kullanilmistir.

Bu tez calismasinda, solunum cihazimin akilli kontrol teknikleri ile kontrolii baz
almmustir. Incelenen calismalarda hedeflenen uyarlanabilir bir sistemin olusturularak
klinisyenin is yiikiiniin azaltilmasi bu calismada da hedeflenmektedir. Kendi
gelistirdigimiz solunum cihazinin bulanik denetleyici kullanarak akilli hale getirilmesi,

tezin su ana kadar yapilan calismalardan farki olarak ortaya cikmaktadir. Ayrica



gerceklestirilen calisma ile yerli iiretim teknolojisi gelistirilerek, bu sistemin maliyetini

diisiirmek hedeflenmektedir.

1.2. Tezin Amaci

Bu tez caligmasinin genel amaci, yapay zeka tekniklerinden bulanik mantik kullanilarak
akilli solunum cihazi tasarrmini gerceklestirmektir. Sisteme ait veriler (Inspirasyon ve
ekspirasyon siireleri, tidal voliim, PIP, PEEP, FiO,, I/E -Inspirasyon/Ekspirasyon- orant)
uzman goriisleri ile birlestirilmis ve yapay zeka teknikleri yardimi ile akilli solunum cihazi
tasarimi gerceklestirilmistir.

Bu tezin amaglarindan biri, akilli solunum cihaz ile hastada meydana gelebilecek anlik
degisimlere cevap verebilen uyarlanabilir bir sistemin olusturulmasidir. Boylece
klinisyenin her an hastanin yaninda olmasina ihtiya¢ kalmayacaktir. Eger istenilmeyen bir
durum olusur ise alarm sistemi ile klinisyen uyarilacaktir. Tip ve veteriner fakiiltelerinde
deneysel hayvan calismalarinda da kullanilabilecek ucuz maliyetli akilli solunum cihazi
tasarlanmasi hedeflenmektedir.

Tezin amaclarindan bir digeri, akcigerin elektriksel modelinin elde edilip, ventilasyon
benzetiminin gerceklestirilmesidir. Akciger dinamiklerinin degigsmesi durumuna goére
ventilasyonda olusabilecek durumlarin analizi gerceklestirilecektir.

Literatiirde solunum cihazinin akilli hale getirilmesi ile ilgili bir¢cok teorik ve pratik
calisma yapilmistir. Yapilan deneysel calismalarda, ticari olarak satin alinan solunum
cihazlarina ek modiiller takilarak akilli hale getirilmeye calisilmistir. Bu tez calismasinda
ise, deneysel calismalarda solunum cihazinin satin alinmasi yerine, bulanik denetleyici ile
anlik degisimlere cevap verebilen kapali ¢cevrim kontrollii solunum cihazi tasarlanacak
ayrica akcigerin elektriksel modelinin olusturulmas ile literatiirde suana kadar yapilmayan
ventilasyon isleminin benzetimi gerceklestirilecektir. Hem akilli solunum cihazinin
tasarlanmas1 hemde tiim ventilasyonun benzetiminin gerceklestirilmesi bu tezin

ozglinliigiidiir.



1.3. Tezin Organizasyonu ve Katkilar

Tezin birinci boliimiinde, teze genel bir bakis acis1 saglamak amaciyla temel bilgiler
verilmigtir. Diger boliimlerin organizasyonu ve tezdeki orijinal katkilar asagida
sunulmustur.

Boliim 2’de ventilasyon kavrami genis bir bigcimde tanimlanarak, ventilasyon cesitleri,
ventilasyon esnasinda kullanilan modlar ve ventilatoriin kontrol sekilleri detayli bir
bicimde incelenmistir.

Boliim 3’de akciger mekanigine ait 3 ayr1 model incelenmis daha sonra bu modellerin
elektriksel esdeger devreleri elde edilmistir. Ayrica yapay zeka tekniklerinden bulamik
mantik denetleyiciler detayli olarak incelenmis ve ventilasyon parametrelerinden birkaci
icin bulanik kontrol ile ilgili 6rnekler verilmistir.

Boliim 4’de akilli solunum cihazinin modellenmesi gergeklestirilmistir. Daha sonra bu
modelin 3. bolimde elde edilen akciger modelleri ile birlestirilmesi ile ventilasyon
isleminin benzetimi yapilmistir. Akciger modellerindeki parametrelerin degisimine bagl
olarak olugan degisimler gozlemlenmistir.

Bolim 5°de akilli solunum cihazim1 olusturan ekipmanlar hakkinda kisa bilgiler
verilerek, cihazin caligma algoritmasi anlatilmigtir. Daha sonra gergeklestirilen cihaz
yardimi ile yapilan deneylerden elde edilen sonuglar ayrintili olarak incelenmistir.

Boliim 6’da tez calismasinda elde edilen sonuclar irdelenmis ve tezde yapilan orijinal
katkilar vurgulanmistir.

Bu tez ¢aligmasi Firat Universitesi Bilimsel Arastirmalar Projesi birimi tarafindan

FUBAP-1911 nolu proje destegi ile desteklenmistir.
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2. VENTILASYON

Solunum fonksiyonu bozulmus canlilarin yapay olarak solunumunu gerceklestiren
cihaza ventilator, yapilan bu islemede ventilasyon denilmektedir. Giiniimiizde solunum
cihazlart (ventilatorler) yogun bakim iinitelerinin ayrilmaz bir pargasi durumundadir.
Gegmisten giiniimiize bir¢ok arastirmaci bu cihazin gelismesine katkida bulunmustur. i1k
olarak 14. yiizyilda gerceklestirilen solunum cihazi uygulamasi, 21. yiizyilda hala
gelistirilmeye calisilmaktadir. Giiniimiizde biyomedikal alanda ¢aligan miihendis ve bilim
insanlart bu cihazin gelistirilmesi ile ilgili ¢alismalar yapmaktadirlar. Bu calismalarin
amaci hastaya daha etkili bir tedavi uygulamak, tedaviyle ilgili olarak ©liim oranini

azaltmak ve klinisyenlerin is yiikiinii hafifletmektir.

2.1. Ventilasyona ait Temel Kavramlar

Ventilator ve ventilasyonun daha iyi anlagilmasi icin bazi terimlerin kisaca agiklanmasi
gerekmektedir.

Ventilasyon: Makina yardimiyla yapay olarak gerceklestirilen solunum olarak
tanimlanmaktadir.

Respirasyon: Solunum yoluyla alinan oksijenin, hiicre icerisinden gecis hareketine
denilmektedir.

Inspirasyon: Ventilasyon esnasinda havanin akcigerlere girisi yani nefes alma olarak
tanimlanmaktadir.

Ekspirasyon: Havanin akcigerlerden cikist olarak tanimlanmaktadir ve normalde pasif
bir olaydir.

Tidal voliim: Inspirasyon veya ekspirasyon esnasinda akcigere giren veya ¢ikan hava

miktar1 olarak tanimlanmaktadir.

2.2.Ventilasyon icin Gelistirilen Yontemler

Ventilasyon i¢in 3 yontem gelistirilmistir. Bunlar;
e Negatif Basin¢h Ventilasyon,

e Pozitif Basinch Ventilasyon,



e Yiiksek Frekansli Ventilasyon’dur.

Bu yontemler agagida kisaca agiklanmistir.

2.2.1. Negatif Basinch Ventilasyon

Negatif basingli ventilasyon, ventilasyon esnasinda solunum kaslarinin taklit edilmesi
prensibine gore calismaktadir. Ilk uygulanan ventilasyon uygulamasi olarak literatiire
gecmistir. Bu tip ventilasyonu saglayan ventilatorler 6zel olarak gelistirilmistir. Bu tip
ventilatorlere tank ventilatér veya demir akciger (iron lung) ventilator ornek olarak
verilebilir.

Negatif basingh ventilasyon uygulamalarinda hastanin tiim viicudu, negatif yani
atmosferik basing’dan daha diisiik bir basing olusturulmak iizere hava gegirmez bir kabin
ile kapatilir. Ventilator tarafindan negatif basing olusturuldugunda bu basing gogiis
duvarin1 gecip, agiz basincina goére daha negatif bir degere geldiginden solunum havasi
akcigerlere ulasir [48]. GoOgiis duvart etrafindaki basing kaldirildiginda bu sefer de
ekspirasyon meydana gelir ve akcigerlerin normal elastik biiziismesi ile havanin disar

dogru akimi saglanir.

2.2.2. Pozitif Basinch Ventilasyon

Bu tip ventilasyon, yapay bir havayolu olusturularak, akcigerlere belirli bir basincta gaz
akimi gonderilmesi prensibine gore ¢alismaktadir. Bu tip ventilator ile hastaya hava veya
oksijen verilmeye baslanildiginda, basing degeri agizda pozitif, alveolde sifirdir. Boylece
olusan basing farkliligindan 6tiirii solunum havasi alveollere ulastirilir. Bundan dolay iist
havayollarinda olusan basing, akciger ve gogiis duvarmin elastik biiziismesi i¢in gerekli
olan basing ve havayolu direncini yenmesi icin gerekli basincin toplamina esit olmak
zorundadir [49]. Bu sekilde alveollerde pozitif bir basin¢g olugmakta ve inspirasyon
gerceklesmektedir. Inspirasyon sonunda ventilatoriin pozitif basing uygulamasi durur ve bu
durumda agizda olusan basing sifira diiser iken, alveoler basing ise hala pozitif
kalmaktadir. Boylece agiz ve alveol arasinda yine bir basing farkliligi meydana gelir ve
hava disan c¢ikar. Alveoler basincin tekrardan sifira donmesi ile ekspirasyon sona erer.
Gliniimiizde, ventilasyon uygulamalarinda rutin olarak pozitif basingli ventilasyon

kullanilmaktadir.
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2.2.3. Yiiksek Frekansh Ventilasyon

Yiiksek frekansli ventilasyon, esasinda pozitif basingli ventilasyon temelli ¢alisan bir
uygulamadir. Fakat burada hastanin ventilasyonu icin gerekli olan dakika voliimii, diisiik
ventilasyon voliimii ve yiiksek ventilasyon hizlar kullanilarak saglanmaktadir. Bunun i¢in
gelistirilmis 3 temel modeli mevcuttur [50].

e Yiiksek frekansh pozitif basinghi ventilasyon; bu tiir ventilasyonda solunum sayisi
60-100/dakika’dur.

e Yiiksek frekansh jet ventilasyon; burada solunum sayis1 100-600/dakika’dir.

e Yiiksek frekansli osilasyon; solunum sayis1 dakikada 1000’in iizerinde yaklasik
4000/dakika’dir.

Bu tip ventilasyon ¢ocuklarda daha etkili sonuglar vermektedir.

2.3.Ventilasyon Temel Degiskenleri

Ventilasyonda basing, voliim, akim ve zaman olmak iizere dort biiyiiklik 6nemli rol

oynamaktadir.
2.3.1. Basing

Ventilasyon esnasinda basing farklar ile gaz hareketi gerceklesir. Burada olusturulan
basing farklar ile hastanin akciger kapasitesi ve havayolu direncine bagli olarak gaz
degisimi i¢in gerekli olan voliimii, alveollere ulastirmak hedeflenmektedir.
2.3.2. Voliim

Kendi kendine olan solunumda oldugu gibi mekanik ventilasyonda da temel amag

uygun dakika ventilasyonu i¢in akcigerde gerekli tidal voliimii saglamaktir. Ventilasyon

esnasinda voliim, zaman ve basincin belirledigi akim hizina bagimlidir.
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2.3.3. Akim

Hiz ve model olmak {iizere iki komponenti olan akim, ventilasyon esnasinda belirli bir

zaman diliminde gazin hareketini ifade eder.

2.3.4. Zaman

Ventilasyon esnasinda zaman c¢ok 6nemli rol oynamaktadir. inspirasyonun basindan

ekspirasyonun sonuna kadar gecen siireye respirasyon siiresi denilmektedir.

2.4. Ventilasyon Modlar1

Pozitif basingh ventilasyon pratiginde genellikle inspirasyona baglama sekli mod olarak
isimlendirilmektedir. C)megin;
Kontrollii ventilasyon = Kontrollii mod
Asiste ventilasyon = Asiste mod

olarak isimlendirilmektedir. Giiniimiizde teknolojik gelismelere paralel olarak kontrollii ve
asiste modlarin disinda bircok mod gelistirilmistir. Fakat bunlardan sadece birkaci
klinisyenler tarafindan tedavi esnasinda tercih edilmektedir. Suan yogun bakim
tinitelerinde yaygin kullanilan ventilasyon modlari;

e Aralikli zorunlu ventilasyon (Intermittent mandatory ventilation: IMV)

e Senkronize aralikli zorunlu ventilasyon (Synchronized intermittent mandatory

ventilation: SIMV)
¢ Basing kontrollii ventilasyon (Pressure control ventilation: PCV)

e Basing destekli ventilasyon (Pressure support ventilation: PSV)
2.4.1. Aralik Zorunlu Ventilasyon (IMV)

Bu modun temeli zaman tetiklemelidir ve saptanan siirelerde akim veya voliim sinirl
mekanik solunumlar meydana getirilir ve bunun haricinde de hastanin kendi yaptig

solunum da korunur. Bu ventilasyon tipinde kullanici tarafindan IMV i¢in, solunum hizi,

tidal voliimii ve akim ayarlanir. IMV sirasinda hastanin kendi solunumu asiste edilmez.
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Ancak mekanik solunumlarin olmadigi donemlerde de ventilatérden gaz akimi devam

eder. Sekil 2.1°de aralik zorunlu ventilasyona ait dalga sekli goriilmektedir.

A Hava yolu
Basinci MV

(cmH,0)

N ,
0 U U Zaman (sn)

Sekil 2.1. Aralik zorunlu ventilasyon moduna ait basing-zaman dalga sekli

2.4.2. Senkronize Aralik Zorunlu Ventilasyon (SIMV)

Bu ventilasyon modunda hastanin solunumuna izin verilmektedir. Klinisyenin
belirledigi zaman araliklarinda ventilator hastanin inspirasyon eforunu bekler ve efor
algilandiginda pozitif basingli ventilasyon uygulanarak hastanin solunumu desteklenir.
Ventilatorde solunum hizi, tidal volim ve akim ilk basta ayarlanir. Ayarlanan zaman
araliginda hastada solunum eforu algilanmaz ise solunum cihazi hastaya kontrollii bir
solunum destegi saglar. Sekil 2.2’de senkronize aralik zorunlu ventilasyona ait dalga sekli

verilmistir.

AHavayolu . SIMV !
Basinci | |
(cmH-0) /\ /
o s >
Kendi i i Tetikleme Zaman (sn)
Kendine ! |

solunum

Sekil 2.2. Senkronize aralik zorunlu ventilasyon moduna ait basing-zaman dalga sekli

2.4.3. Basin¢ Kontrollii Ventilasyon (PCV)

Bu ventilasyon modu zaman tetiklemeli ve basing sinirli olarak caligsmaktadir.
Ventilasyona ait parametreler klinisyen tarafindan ilk basta belirlenir. Hastaya belirlenen
zaman araliklarinda pozitif basingh ventilasyon uygulanmaktadir. Sekil 2.3’de basing

kontrollii ventilasyona ait dalga sekli gosterilmistir.
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A Hava yzolu
Ba51qc1
(cmH;;:O)

»

Zaman (sn)

Tetikleme

Sekil 2.3. Basing kontrollii ventilasyon moduna ait basin¢-zaman dalga sekli

2.4.4. Basing Destekli Ventilasyon (PSV)

Solunum hasta tarafindan baslatildigindan, kendi kendine solunum yapmaya yatkin
hastalarda tercih edilmektedir. Bu modda tidal voliim kontrol edilerek, pik inspirasyon

basinci ayarlanmaktadir. Sekil 2.4’te bu ventilasyon moduna ait dalga sekli gosterilmistir.

A Hava yolu
Basinci
(cmH>0)

Kendi Zaman (sn)
Kendine

solunum

Sekil 2.4. Basing destekli ventilasyon moduna ait basin¢-zaman dalga sekli

2.5. Pozitif Basinch Ventilasyona ait Basin¢ Kavramlari

Pozitif basingh ventilasyonda iist solunum yollarina pozitif basing uygulanarak hava
keseciklerine hava veya oksijen ulastiriimasi hedeflenmektedir. Bundan dolay1 ventilasyon
esnasinda kullanilacak basiglarin ¢ok iyi bilinmesi ve izlenmesi gerekmektedir. Bu
basinglarin bazilar1 sunlardir;

e Baseline (Temel) Basing

e Pik Basinci

¢ Plato Basinci

e Ekspirasyon Sonu Basinci

Sekil 2.5’de pozitif basingli ventilasyona ait basing parametreleri gosterilmistir.
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Hava Yolu Basinci

A (cmH,0)
40 —
Pik Basinct
30 - Plato Basinci
20 —
10 —
Baseline Inspirasyon Ekspirasyon Zaman (sn)
Basinci

Sekil 2.5. Pozitif basin¢h ventilasyona ait basing parametreleri

2.5.1. Baseline Basing

Pozitif basincli ventilasyon’da tiim basinglar bir referans basinca gore okunur.
Normalde manometre baslangi¢c noktas1 sifirdir ve inspirasyon ya da ekspirasyon dncesini
gosterir. Havayolunda ek bir basing yoktur. Ancak pratik ventilatorlerde ekspirasyon
esnasinda sifirdan biiyiik bir basing olusturacak sekilde ayarlanabilir. Bu deger ekspirasyon
sonu pozitif basin¢ (Positive End Expiratuar Pressure-PEEP ) olarak ifade edilir. Burada
ekspirasyon valfi yardimiyla nefes verme esnasinda makinenin olusturdugu soluklar

arasinda basincin sifira ya da atmosferik basinca diigsmesi 6nlenir.

2.5.2. Pik Basinci

Pozitif ventilasyonda, inspirasyon esnasinda manometre pik basincina yiikselir. Bu,
inspirasyon sonunda elde edilen en yiiksek basingtir. Pik basinci, pik hava yolu basinci
olarak da adlandirilmaktadir. Inspirasyon esnasinda herhangi bir noktada meydan gelen
basing, PTA(iletici havayolunda kaybedilen basing) ve PA (alveolii sisirmek icin gerekli

basing)’ nin toplamidir.
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2.5.3. Plato Basinci

Plato basinci, hastaya ventilatorden hava veya oksijen verilip inspirasyon yapildiktan
hemen sonra ve ekspirasyon baslamadan once Ol¢iilen basing degeridir. Ventilator, plato
basinci olusturacak sekilde ayarlandiginda ekspirasyon kisa bir siire igin ventilator
tarafindan Onlenir. Bu durum, nefes alma isleminden sonra havayi tutmaya benzer. Bu
esnada solunum durdugu i¢in alveoldeki ve agizdaki basing esit olacagindan gaz akimi
yoktur. Nefes almaya yardimci olan kaslarmm gevsemesi ile akcigere gii¢ aktarmis gibi
olacaktir. Bu bir pozitif basing olusturup, manometrede pozitif basing okunmasina sebep

olacaktir.

2.5.4. Ekspirasyon Sonu Basinci

Normalde ekspirasyon sonunda manometreden okunmasi gereken deger sifir olmasi
gerekirken, ekspirasyon igin yeteri siire taninmaz ise akcigerlerde bir miktar hava
tutulacaktir. Bunu durumu 6nlemek igin, nefes alma islemi baslamadan once ve nefes
verme igleminden sonra basing 6l¢iilmelidir. Boylece baslangi¢ noktasinin sifir ya da PEEP

degerine esit olmasi saglanir. Sekil 2.6’da PEEP’1i basing dalga sekli verilmistir.

Hava Yolu Basinci Pik Basinct
A c¢mH,O0
40 L Plato Basinci
30 —+
20 ——
Baseline
Basinci
10 +—— A
PEEP
Y >
Inspirasyon Ekspirasyon Zaman (sn)

Sekil 2.6. Pozitif Basingli ventilasyona ait bir bagka basing parametreleri
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2.6. Ventilasyon Secimi ve Kullanim

Hastaya uygulanacak ventilasyonun ne tip olacagi ve ne tip bir ventilator secilecegi
onceden belirlenmesi gerekir. Buna gore;
e Negatif veya pozitif basin¢h ventilasyon
¢ Normal veya yiiksek frekansli ventilasyon

Kararimin verilmesi ve uygun ventilatoriin devreye sokulmasi gerekmektedir.
2.6.1. Negatif Basinch Solunum Cihaz1
Negatif basin¢ kullanilan negatif basin¢li solunum cihazlari, kaslarin fonksiyonlarini

taklit etmekte ve hastanin fizyolojik mekanizmalara gore solunumuna izin vermektedirler.

Sekil 2.7°de bu ventilatoriin resmi goriilmektedir.

Sekil 2.7. Negatif basincli solunum cihazi

Bu solunum cihazlarinin avantajlari; saglamlik, kullanim kolaylig1 ve giivenlik olarak
siralanabilir. Bu yontemde hastamin ventilasyonunda yapay solunum yollarina ihtiyac
duyulmaz. Hastalarin konusup, rahatlikla beslenebilmeleri en biiyiik avantaji olarak goze
carpmaktadir. Fakat biiyiilk ve hantal olusu ve bazi1 hastaliklarin tedavisinde goriilen

sikintilar bu cihazlarin dezavantajlaridir.

19



2.6.2. Pozitif Basin¢h Solunum Cihaz

Bu tip solunum cihazlar, iist solunum yolunda pozitif basing olusturarak inspirasyonu
saglayan ventilatorlerdir. Giiniimiizde kullanilan ventilatorlerin biiyilk ¢ogunlugu bu tip
ventilatorlerdir ve temelde 2 tipi mevcuttur. Bunlar;

e Voliim ayarli solunum cihazlari
e Basing ayarli solunum cihazlar

Voliim ayarli solunum cihazlar1 sabit veya degisken akim modelleri ile hasta
akcigerindeki degisikliklerden bagimsiz olarak sabit voliim saglamaktadir. Bu tip cihazlar
genellikle voliim ya da zaman fazlidir. Bu cihazlar son derece karmasik yapidadirlar ve
kapsamli alarm sistemlerine sahiptirler.

Basing fazli ventilasyon saglayan basing jeneratorlerin avantajlan kiiciik ve tasinabilir
olmalart ve elektrik enerjisi gerektirmemeleri olarak siralanabilir. Bu cihazlar 6zellikle
ventilasyon destegine ihtiya¢ gOsteren hastalarin tasinmasinda, acil durumlarda,
anesteziden uyanmanin ge¢ oldugu hastalarin kisa siireli ventilasyonunda uygun

ventilatorlerdir. Sekil 2.8’de bu tip solunum cihazina ait resim gosterilmistir.

=
L

Sekil 2.8. Pozitif basingli solunum cihazi

2.6.3. Yiiksek Frekanshh Solunum Cihazi

Bu tip solunum cihazlari, havayolu biitiinliigii tamamiyla bozulan hastalarda faydali
oldugu bildirilmektedir [50]. Bu tip ventilasyonun erigkinlerde kullanimi ¢ok sinirhidir ve

bunun arttirillmasi icin deneysel calismalar devam etmektedir. Bu ventilasyon modu
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genellikle bebeklerin ventilasyonunda kullanilmaktadir. Yiiksek frekanshi ventilasyon,
diisiik havayolu basinci gerektiren durumlarda solunumu saglamak i¢in veya hastanin
hareket etmemesi gereken durumlarda kullanilabilir. Bu tip ventilasyonda, solunum
gazlarinin nemlendirilmesi yetersiz olur ise soluk borusunda bazi sorunlar meydana

gelebilir.

2.7.Solunum Cihazi Kontrol Metotlar1

Solunum cihazinda kullanici tarafindan hastaya ulastirilmasi planlanan voliime ait
parametrelerin ayarlandigi sistemdir. Solunum cihazlarinda kullanilan kontrol metotlar
farkli ozellikler gosterirken bu 6zellikler su sekilde 6zetlenebilir;

Acik Cevrim Sistem: Kullanic1 tarafindan ayarlanan parametreler solunum cihazi
tarafindan denetlenmeden hastaya uygulanir. Sekil 2.9’da agik ¢evrim sistemli solunum

cihazina ait kontrol semasi1 gosterilmistir.

Planlanan Ventilator
Parametrelerg’{ Kontrol — Cikis
Sistemi

Sekil 2.9. Solunum cihazinin agik ¢evrimli kontrolii

Kapali Cevrim Sistem: Ayarlanan parametreler solunum cihazi tarafindan siirekli
olarak denetlenir ve gerekirse diizeltilir. Ayarlanan degerlerin hastaya ulagsmasinda bir
problem olusursa alarm diizenegi ile kullanict uyarilir. Sekil 2.10°da kapali ¢evrim sistemli

solunum cihazina ait kontrol semasi verilmistir.

Set
degerleri + L Hasta
—— Kontrol Unitesi

Olgum unitesi

Sekil 2.10. Solunum cihazinin kapali ¢evrimli kontrolii
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Modern solunum cihazlarinda akim ve volim dalga sekillerini iiretmek igin biiyiik
Olctide PID tip kontrol kullanilmaktadir. Giiniimiizde yapay zeka teknikleriyle solunum
cihazi kontroliiniin gerceklestirilmesi c¢alismalar1 yapilmaktadir. Bu c¢aligmalarda
genellikle, bilgi destekli sistemler cihazdan ayrilma siirecinde, yapay sinir aglar1 oransal
asiste ventilasyon kontroliinde, bulanik denetleyicili sistemler ise solunum cihazinin

zorunlu veya asiste kontroliinde kullanilmaktadir [51].

2.7.1. Klasik Kontrol

Ventilator kontroliinde klasik kontrol yontemleri ventilatér kontroliiniin yapilmaya
baslanildig1 ilk zamanlardan beri kullanilmaktadir. Bu kontrol yonteminde set ayarlamali,
servo kontrol ve optimal kontrol olmak iizere 3 ayri kontrol yontemi mevcuttur [52]. Bu ii¢

yonteme ait blok diyagramlar asagidaki sekillerde gosterilmistir.

Set

Degerleri Bozucu
Basing i Etkiler
Volum
Akim |
Operatér Hasta >
P Ventilator

r Akim veya Volum

Basin¢
Sekil 2.11. Set ayarlamali kontrol blok diyagram

Set Bozuc

ZUCU

Ayarl_alma8| Etkiler
Elastik Yik
Rezistif Yuk

Operatér Ventilator Hasta >

Basing, Akim ve Volim

Sekil 2.12. Servo kontrol blok diyagrami
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Operator » Set Ayarlamasi |«

Set Degeri Solunum
Voltim volimi
Bozucu
Basing l Etkiler
- Hasta >
> Ventilatér >

T Akim

Sekil 2.13. Optimal kontrol blok diyagrami

Basing

Set ayarlamali kontrolde, solunum cihazinin 3 girisinden birini klinisyen
belirlemektedir. Diger ikisi ise geri besleme olarak alinan bilgilerdir. Bunlar hastanin hava
yolunda Ol¢iilen basing ve hastaya gelen akim/voliim bilgisidir. Servo kontrolde klinisyen
cihaza elastik ve rezistif yiik degerlerini girmektedir. Solunum cihazinin diger girisi ise
hastadan alinan anlik parametrelerdir. Optimal kontrolde klinisyen voliimii girmektedir.
Set edilen voliim ile hastanin anlik voliimii degerlerine gore cihaza yeni bir basin¢ degeri

verilmektedir. Bdylece basing ayarli voliim kontrollii ventilasyon gergeklestirilmektedir.

2.7.2. Akilli Kontrol

Yapay zeka tekniklerinin son yillarda gelismesiyle beraber, bu teknik solunum cihazinin
kontroliinde de kullanilmaya baslanilmistir. Bulanik denetleyici veya yapay sinir aglar
(YSA) kullanilarak ventilasyona ait parametrelerin kontrolii gerceklestirilmektedir. Sekil
2.14’te bulanik denetleyicili ventilator-hasta iliskisini gosteren kontrol semast verilmistir

[52].

Set . Uzman . Bulanik
Ayarlamalari kurallari Denetleyici
A
Basin Bozucu Volum
¢ Etkiler Respirasyon
v orani
q Arespirasyon
Orani
Ventilator Hasta 2220,
F Akim

Basing

Sekil 2.14. Bulanik denetleyicili solunum cihazi kontrol blok diyagrami
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Burada hastanin anlik respirasyon orani, voliim ve oksijen saturasyonu gibi fizyolojik
degerlerin yaninda bunlarin degisim oranlar da hesaplanmaktadir. Hesaplanan degerlere
gore uzman kisiler tarafindan yazilan kurallar isletilip, set ayarlamalar1 yeniden
belirlenerek cihaza iletilmekte ve boylece hastaya uyarlanabilir bir tedavi uygulanmis
olmaktadir.

Son yillarda yapay sinir agli ventilator kontrolii birgok calismaya konu olan bagka bir
yontemdir. YSA’lar modellenmesi gilic olan yani giris-cikis iliskisinin kurulmasinin
miimkiin olmadig1 sistemlerde basari ile kullanilmaktadir. Solunum sistemi de karmasik bir
yaptya sahip oldugu i¢in YSA’lar bu alanda da kullanilmaya baslanmistir. YSA’nin
O0grenme yetene8i kullanilarak hastanin anlik veya siirekli durumu belirlenmeye
calisilmaktadir. Sekil 2.15°te yapay sinir aghi solunum cihazi kontrol blok diyagrami

goriilmektedir [51].

inspirasyon zamani

Uzman Ekspirasyon Zamani
Sistem Pik inspirasyon
Yapay Basinci

Sinir PEEP

Agi FiO2

Bozucu
Etkiler

Oneri l
A

Operator > Ventilator > Hasta >

Basing

Sekil 2.15. Yapay sinir agl solunum cihazi kontrol blok diyagram

Sekilde goriildiigii tizere, hasta ile ilgili anlik fizyolojik degerler Olciilerek uzman sistem
olan YSA’lara verilmekte, YSA’lar ise hastanin anhik degerlerine bakarak bir ¢ikarim
yapmakta ve operatore oneri olarak sunmaktadir. Hem bulanik denetleyicili hem de YSA’l1
cihaz kontroliinde hastada bozucu etmenlerin oldugu goériilmektedir. Bu bozucu etmenler
hastanin  Oksiirmesi veya soluk borusuna hastanin tiikiiriigiiniin - kagmas1 olarak

diisiiniilebilir.
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3. AKCIGERIN ELEKTRIKSEL MODELININ OLUSTURULMASI VE
BULANIK KONTROLU

Solunum, tiim canlilarin yasamlarim siirdiirebilmesi icin gerekli olan yasamsal bir
fonksiyondur. Bilindigi iizere canlilar solunum yaparken atmosferden O;’yi alip, atmosfere
COy’i vermektedir. Bu solunum isleminde akcigerin onemi biiyiiktiir. Bu nedenden dolay1
solunum esnasinda olusan durumlar1 gézlemlemek amaciyla akcigerin modellenmesi 6nem
arz etmektedir. Literatiirde akcigerin modellenmesi ile ilgili bircok calisma yapilmis ancak
bilim cevrelerinde herkesin kabul ettigi bir akciger modeli heniiz ortaya konulmamistir [1,
6, 9, 16, 19]. Verilen kaynaklardaki akciger modellerinin dogrulugu bilinmediginden, tez
calismasinda kullanilacak akciger modelinin elde edilmesi icin Vermont Universitesi
(ABD)-Vermont Lung Center’da Prof.Dr. Jason H.T.Bates ve calisma grubuyla akcigerin
modelleme ¢alismalar1 yapilmistir. Yapilan modelleme calismalarinda akcigerin mekanik
modelinden, akcigerin elektriksel modelleri ortaya cikarilmistir. Akcigerin elektriksel
modellenmesinde direng ve kondansator devre elemanlart kullamilmistir. Akciger tek
bolmeli ve ¢ift bolmeli olmak iizere iki kisimda modellenmektedir. Cift bolmeli akciger
modeli de kendi arasinda ikiye ayrilmaktadir. Bunlar cift bolmeli seri ve c¢ift bolmeli
paralel modelleridir. Ayrica bulanik denetleyici kullanilarak akcigere ait parametrelerin

degisimlerinin benzetimi gergeklestirilmistir.
3.1. Tek Bolmeli Akciger Mekanigi
Tek bolmeli akcigerin en basit sekildeki temsili bir boru ucuna baglanmig balon olarak

gosterilebilir. Sekil 3.1°de balonla temsil edilen akciger modeli goriilmektedir [53].

Ventile edilen
alveol bélmesi

Hava Yolu

Sekil 3.1. Tek bolmeli akcigerin elastik balon seklinde temsili



Tek bolmeli akcigerin temsili gosteriminin tek basina kullanimi ile modelleme
tamamlanmis olmamaktadir. Bu nedenle tek bolmeli akcigerin mekanik modeli
olusturularak, bu modele ait matematiksel denklemleri elde edilmeye calisilmistir. Sekil

3.2’de bu modelin sekli gosterilmistir [53].

Pel
- |
[y
=
V(t) S E

T
V()

Sekil 3.2. Tek bolmeli akcigerin mekanik modeli

Sekil 3.2°deki E; akcigerin elastans1 yani kompliansin tersi (1/C), R;akciger rezistansi,
Pel; akciger bolmesinin hacmiyle orantili basing, AP; boru yolu iizerindeki basing farki, V
ise gaz akimidir. Hacim ve gaz akimi zamanin fonksiyonudur. Sekil 3.3 ve 3.4’de bu

modele ait basing-hacim ve basing-gaz akimu egrileri verilmistir.

A Pel

»
»

0 \%

Sekil 3.3. Akciger elastansi sabit iken basing-hacim egrisi
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v

1%
Sekil 3.4. Akciger rezistansi sabit iken basing degisimi-gaz akimi egrisi

Sekil 3.3 ve 3.4 egrilerinde egim sabit oldugundan buralardan elde edilecek denklemler,

Denklem 3.1 ve 3.2’de verilmistir.

P=E-V (3.1

AP =R-V (3.2)

Buradaki V hacmin zamana gére tiirevidir. Model iizerine diisen toplam basing ifadesi
boru iizerinde diisen basing ile bolmedeki basinglarin toplamidir. Bu ifade Denklem 3.3’de

verilmistir.
P = Pel + AP
P=EV +RV

P(t) = EV(t) + RV (t) (3.3)

Buradaki ifadelerden P, V, V zamanin fonksiyonu cinsinden yazmakta miimkiindiir.
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3.1.1. Tek Bolmeli Akcigerin Elektriksel Modeli

Sekil 3.2°de gosterilen mekanik modelden yola ¢ikilarak tek bolmeli akcigerin
elektriksel modeli c¢ikanlabilir. Sekil 3.5’te tek bolmeli akcigerin elektriksel esdeger

modeli gosterilmistir.

R
[ ]
Pao L

Patm

Sekil 3.5. Tek bolmeli akcigerin elektriksel esdeger modeli

Burada Pao, havayolu basincini, Patm atmosfer basincini, R akciger rezistansini
(direncini), C ise akciger kapasitesini temsil etmektedir. Burada C=1/E’dir. Sekil 3.6’da
gosterilen ok yoniinde bakildiginda elde edilen devrenin esdeger empedanst Denklem

3.5’de verilmistir.

R
Pao [
L

Patm

Sekil 3.6. Tek bolmeli akcigerin elektriksel esdeger modeli

7 =R+ — 3.4)
Jwc

Denklem 3.4’de verilen karmasik diizlemden S-diizlemine gegilirse,

Z—R+1
N SC
SCR+1
7 = < (3.5)
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elde edilir.
Denklem 3.5°de R’ye 2 cmH,0.S%L" ve C’ye de 0.1 L.cmH,0" verildiginde tek

bolmeli akciger modelinin esdeger empedansi elde edilir.

_25+10
s

Z

(3.6)

Elde edilen bu ifade hastaya verilen gaz akimina karsilik diisen basing ifadesidir.
Burada modellemelerde kullanilacak transfer fonksiyonu ise verilen basinca karsilik olusan

hacim ifadesidir [53]. Denklem 3.3’ten yararlanarak bu ifade elde edilmektedir.

Ve _ 1

P(s) ZS @-7)

Denklem 3.6, Denklem 3.7°de yerine konursa elde edilen transfer fonksiyonu Denklem

3.8’deki gibi olmaktadir. Bu, modellemelerde kullanilacak sonug transfer fonksiyondur.

1
2S+10

H(s) =

(3.8)

3.2. Cift Bolmeli Akciger Mekanigi

Cift bolmeli akciger modelinin tek bolmeli akciger modeline gore daha gercekci bir
modelleme oldugu sdylenebilir. Cift bolmeli akciger modeli seri ve paralel olmak iizere

ikiye ayrilmaktadir [53].

3.2.1. Paralel Cift Bolmeli Akciger Mekanigi

Paralel cift bolmeli akcigerin elastik balon seklindeki temsili Sekil 3.7’de gosterilmistir.
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El E2

R1 R2

Rc

Sekil 3.7. Paralel cift bolmeli akcigerin elastik balon seklinde temsili

Sekil 3.8’de paralel cift bolmeli akcigerin mekaniksel gdsterimi verilmistir [53].

P1(t) P2(t)

E1l V2(1)

[
I

o

V1)

g

L
T
[N}

R1
R2

Re
P(1).V(1)
Sekil 3.8. Paralel cift bolmeli akcigerin mekanik modeli

Paralel ¢ift bolmeli akciger modelinde kullanilan parametreler R;, E;, Ry, Es, R¢’dir.
Bolmelerdeki basing ve voliim ifadeleri sirasiyla Pi(t), Vi(t), Pa(t), V(t)’dir. Agik hava
yolundaki basing ve voliim ifadeleri ise P(t) ve V(t)’dir. Buradaki ac¢ik hava yolundaki

basing ifadesi Denklem 3.3’den yola ¢ikilarak bulunmaktadir. Denklem 3.9 ve 3.10°da

basing ifadeleri verilmistir.

P(®) = E;V;(8) + (R, + ROV, () + RV, (1) (3.9)

P(t) = E,V,(®) + (R + RIV,(8) + R V4 (0) (3.10)
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Denklem 3.9 veya 3.10’u kullanarak a¢ik havayolundaki basing ifadesi bulunabilir.
3.2.2. Paralel Cift Bolmeli Akcigerin Elektriksel Modeli

Sekil 3.8’den yola cikarak paralel cift bolmeli akcigerin elektriksel devresi Sekil 3.9°da

elde edilmistir.
RC RZ

Pao L] L]

Patm

Sekil 3.9. Paralel ¢ift bolmeli akcigerin elektriksel esdeger modeli

Bu elektriksel esdeger devrenin Sekil 3.10°da gosterilen yonden goriilen esdeger

empedans, Denklem 3.12’de verilmistir.

Ze
Pao

:$ 2| ] 2] |

Patm

Sekil 3.10. Paralel ¢ift bolmeli akcigerin elektriksel esdeger modeli

Z172

Z=1Zc+ Z1+7Z2

(3.11)

Burada Z, Z, ve Z, ifadeleri asagidaki gibidir.
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1

Z,(s) = R, + —
1(s) 1 +SC1
Z, =Ry +
Z,(s) = Ry + — (3.12)
SC,

Denklem 3.12’deki ifadeler Denklem 3.11°de yazildiginda elde edilen esdeger
empedans, Denklem 3.13’deki gibidir.

_ S%[R¢C;Cy(Ry+Rp)+R1RyC1 Co]+S[Re(C1+Cp)+(RyCy+R,Cp)]+1
o S2C,C,(R;+R,)+S(C1+Cyp)

YA (3.13)

Burada R;=R,=Rc=1cmH,0.8>.L", C;=0.01 L.cmH,0", C,=0.1 L.cmH,0™ secilir ise
Denklem 3.14 elde edilir.

_ S%+73.33S+333.33

Z
S2+55S

(3.14)

Yine burada da verilen basinca karsilik hacim ifadesi elde etmek icin Denklem 3.7

kullanildiginda paralel cift bolmeli akciger modelinin transfer fonksiyonu elde edilir.

H(s) = S?+55S
"~ $3+73.3352+333.33S

(3.15)

3.2.3. Seri Cift Bolmeli Akcigerin Mekanigi

Seri cift bolmeli akcigerin elastik balon seklindeki temsili Sekil 3.11°de gosterilmistir.
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E2

El

Rl

Sekil 3.11. Seri ¢ift bolmeli akcigerin elastik balon seklinde

temsili

Sekil 3.12’de seri ¢ift bolmeli akcigerin mekaniksel gosterimi verilmistir [53].

P2(1)
V2(t)

——

E2

T

R2

P1(t)
VI(t)

i
™

R1

P(1),V(t)

Sekil 3.12. Seri cift bolmeli akcigerin mekanik modeli

Seri ¢ift bolmeli akciger modelinde kullanilan parametreler R;, E;, R,, E,’dir.

Bolmelerdeki basing ve voliim ifadeleri sirasiyla Pi(t), Vi(t), Pa(t), V(t)’dir. Agik hava
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yolundaki basing ve voliim ifadeleri ise P(t) ve V(t)’dir. Buradaki a¢ik hava yolundaki
basing ifadesi Denklem 3.3’den yola ¢ikilarak bulunmaktadir. Denklem 3.16 ve 3.17°de

basing ifadeleri verilmistir.

P(t) = E;.Vi(t) + RV (D) (3.16)
EVi(6) — E;(V(D) = Va(8) = R (V(£) — V2(D)) (3.17)
Denklem 3.16 ve 3.17 kullanilarak ilgili basing ve voliim ifadeleri bulanabilir.

3.2.4. Seri Cift Bolmeli Akcigerin Elektriksel Modeli

Sekil 3.12°den yola cikarak paralel cift bolmeli akcigerin elektriksel devresi Sekil
3.13’de elde edilmistir.

R1 RZ
Pao L L]
Cy C,
Patm

Sekil 3.13. Seri cift bolmeli akcigerin elektriksel esdeger modeli

Pao

BE

Patm

Sekil 3.14. Seri cift bolmeli akcigerin elektriksel esdeger modeli
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Bu elektriksel esdeger devrenin Sekil 3.14’de gosterilen yonden goriilen esdeger

empedansi Denklem 3.18’de verilmistir.

7172
Z1+72

Z=Zp + (3.18)

Zp =Ry

_ 1
B JwCyq

Zy

1
Z,(s) =3
1

22:R2+

JwC,
Z,(s) =R, + ssz (3.19)

Denklem 3.19’daki ifadeler, Denklem 3.18’de yazildiginda elde edilen esdeger
empedans Denklem 3.20’deki gibidir.

__ S?[R4RC1C3]+S[R1C1+R1Co+R,Cp]+1
- S2R,C;C,+S(C1+Cy)

Z (3.20)
Burada R;=R,=1 cmH,0.8°.L", C;=0.01 L.cmH,0", C,=0.1 L.cmH,0" se¢ildiginde
Denklem 3.21 elde edilmektedir.

_ S%+210S+1000

Z= S2+110S (3.21)

Basing-hacim iliskisini ortaya koyan transfer fonksiyonunu bulmak i¢in Denklem 3.7

kullanilirsa, seri ¢ift bolmeli akciger modelinin sonug transfer fonksiyonu elde edilir.

H(s) = SZ+110S
T $3+210S2+1000S

(3.22)

Goriildiigii iizere cift bolmeli akcigerin modelinden elde edilen transfer fonksiyonu
ikinci dereceden bir fonksiyon iken, tek bolmeli akciger modeli birinci dereceden
fonksiyon olmaktadir. Burada akciger dinamiklerinin degerleri, insan akcigerine gore

secilmistir.
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Akcigere inspirasyon esansinda sabit basin¢ uygulandiginda havayolunda olusan
basincin zamana gore degisimi Sekil 3.15°de verilmistir [53]. Burada inspirasyonda
dogrusal bir artis gézlemlenir iken, pasif bir olay olan ekspirasyonda dogrusal olmayan bir
sekilde azalma goriilmektedir. Yine Sekil 3.15°den goriilecegi iizere inspirasyon sonunda

bir plato basinci olusmakta ve ekspirasyon sonunda da PEEP basinci olugmaktadir.

A Basing
(cmH,0)
Plato basinci
inspirasyon ekspirasyon PEEP basinci
Zaman (sn) ”

Sekil 3.15. Sabit gaz akimi esnasinda akcigerde olusan agik havayolu basinci grafigi

3.3. Bulanik Denetleyiciler

Bulanik mantik ve bulanik kiime teorisi ilk olarak 1965 yilinda Prof. L.A.Zadeh
tarafindan ortaya atilmistir. Ik donemlerde arastirmacilar bu konuya siiphe ile yaklagmis
daha sonralarn giincel konulara getirdigi yeni ¢oziimlerin anlasilmasi ile bu konuda
caligmalara hiz vermeye baslamiglardir. Bulanik kontrol, haberlesme, entegre devre
iretimi, isletme, biyomedikal ve psikoloji gibi bir cok alanda uygulanmis fakat en 6nemli
uygulamalar ve ¢alismalar bulanik denetim alaninda olmustur.

Bulanik mantik, makinelere insanlarin 6zel verilerini isleyebilme ve onlarin
deneyimlerinden ve oOnsezilerinden yararlanarak calisabilme yetenegi kazandirir [54-56].
Bu yetenegi kazandirir iken sayisal ifadeler yerine sembolik ifadeler kullanilir. Bu
sembolik ifadelerin makinelere aktarilmasi matematiksel bir temele dayanmir. Bu
matematiksel temel bulanik mantik kiimeler kurami ve buna dayanan bulanik mantiktir.

Bulanik mantik denetleyicinin temeli sozli ifadeler ve bunlar arasindaki mantiksal
iligkiler iizerine kurulmustur. Bulamik mantik denetleyici uygulanir iken sistemin

matematiksel olarak modellenmesi sart degildir.
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Sozel ifadelerin bilgisayara aktarilmasi matematiksel bir temele dayanmaktadir. Bu
temel, bulamik kiimeler kurami ve bulanik mantik olarak adlandirilir. Bulanik mantik,
bilinen klasik mantik gibi (0,1) olmak iizere iki seviyeli degil, [0-1] araliginda ¢ok seviyeli
islemleri ifade etmektedir.

Ornegin odadaki klimanin motoru otomatik olarak degil de, bir insan tarafindan
denetlendigi varsayilir ise; Eger oda sicakligl biraz arttiysa kontrol eden kisi motorun
hizim1 biraz arttiracaktir, eger oda sicakligi ¢ok diistii ise motor hizin1 ¢ok azaltacaktir.
Burada kullanilan ‘biraz’ ve ‘cok’ terimleri dilsel terimler olup bulanik degiskenler olarak
isimlendirilirler. Bulanik mantik denetimi dilsel olarak tanimlanmis denetim seklini uzman
tabanli otomatik denetim algoritmasina cevirir. Elde edilen deneyimler bulanik mantik
denetimi ile elde edilen ¢ikis performansinin klasik yontemler ile elde edilene gore daha
iyi oldugunu gostermistir. Ozellikle sistemin karmagik oldugu, analizinin klasik
yontemlerle yapilamadigi ve bilgilerin niteliklerinin belirsiz veya kesin olmadigi
durumlarda bulanik denetim yontemi ¢ok uygun olmaktadir.

Bulanik mantig1 ilk olarak ifade eden Zadeh, bulanik mantigin genel 6zelliklerini su
sekilde ifade etmistir [54,55];

Bulanik mantikta, kesin degerlere dayanan diisiinme yerine yaklasik diisiinme kullanilir.
¢ Bulanik mantikta her sey [0,1] araliginda belirli bir derece ile gosterilir.
¢ Bulanik mantikta bilgi biiyiik, kiiciik, cok az gibi dilsel ifadeler seklindedir.
e Bulanik ¢ikarim islemi dilsel ifadeler arasinda tamimlanan kurallar ile yapilir.
e Her mantiksal sistem bulanik olarak ifade edilebilir.
¢ Bulanik mantik matematiksel modeli ¢ok zor elde edilen sistemler igin ¢ok
uygundur.
Kisaca bulanik mantik tam olarak bilinmeyen veya eksik girilen bilgilere gore islem

yapma yetenegine sahiptir denilebilir.
3.3.1. Bulanik Kiime Kavram ve Bulamk Mantik

Bulanik mantik islemleri problemin analiz edilmesi ve tanimlanmasi, kiimelerin ve
mantiksal iligkilerin olusturulmasi, mevcut bilgilerin bulanik kiimelere doniistiiriillmesi ve
modelin yorumlanmasi asamalarindan olusmaktadir. Bir¢ok on sart kullanilarak bulanik

mantigin problemi ¢coziime gotiiriip gotiiremeyecegine karar verilebilir.
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Bulanik mantik kuraminin en biiyiik 6zelligi klasik bilgide oldugu gibi sayilardan ¢ok
sembolik bilgilerin kullanilmasidir. Klasik kiime kavraminda bir eleman o kiimenin ya
elemamidir ya da degildir. Higbir zaman kismi iiyelik olmaz. Bulanik mantik, insanin
giinliik yasantisinda nesnelere verdigi iiyelik degerlerini, dolayisi ile insan davramiglarini
taklit eder. Ornegin elini suya sokan bir kisi hicbir zaman tam olarak suyun sicakligini
bilmez, onun yerine sicak, az sicak, soguk, ¢cok soguk gibi dilsel ifadeler kullanir.

Klasik kiimelere ornek Sekil 3.16°da verilmistir. Eger sicaklik 20 °C’nin altinda ise
soguk, iistiinde ise sicak olarak tanimlanmistir. Yani klasik mantik kuramina goére 19.5°C
sicak degil iken, 20.5°C sicak olarak kabul edilmektedir. Dogal olarak bu mantigin hicbir

esnekligi yoktur. Gercek yasamda ise sinirlar bu kadar keskin degildir.

4 Uyelik
derecesi
1
Soguk Sicak
=S|cakllk
20 40 °c

Sekil 3.16. Sicaklik icin bir keskin kiime 6rnegi

Klasik kiimelerin aksine bulanik kiimelerde elemanlarin {iiyelik dereceleri [0-1]
araliginda sonsuz sayida degisebilir. Keskin kiimelerdeki sicak-soguk, hizli-yavas,
aydmlik-karanlik gibi ikili degiskenler, bulanik mantikta biraz soguk, biraz sicak, biraz
karanlik gibi esnek niteleyiciler ile yumusatilarak gercek diinyaya benzetilir.

Bulanik kiimeler icin Sekil 3.17°de bir oOrnek verilmistir [54]. Burada 10-40°C
arasindaki degerler sicak kiimesine tiiyedirler. 20-40°C arasindaki degerlerin iiyelik
derecesi 1°dir. 10-20°C derece arasindaki sicakliklarin ise iiyelik dereceleri 0-1 degerleri
arasinda degisecektir. Diger bir deyis ile 6rnegin 12°C az sicak, 16°C biraz sicak olarak
degerlendirilecektir. 20°C oda sicakligi  kabul edilirse, soguk bulamk kiimesi

olusturuldugunda Sekil 3.18 elde edilir.
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4 Uyelik
derecesi

Soguk

Sicak

10

20

40

Sekil 3.17. Sicaklik icin bulanik kiime

4 Uyelik
derecesi

Soguk
05—

Sicak

"Sicakiik
°C

10

Sekil 3.18. Bulanik kiimelerde ortiisiim

Sekil 3.18’de goriildigii gibi, 15°C 0.5 iiyelik derecesi ile hem sicak bulanik kiimesine

hem de soguk bulanik kiimesine iiyedir. 10-20°C derece arasindaki degerler hem sicak hem

de soguk kiimesine aittirler.

Bulanik mantik denetleyici herhangi bir x€X’e [0,1] kapali araliginda bir iyelik
derecesi belirler. Bulanik mantik kesin olmayan ya da matematiksel olarak tam

modellenemeyen bilgilerle ilgilenmesine ragmen, sozel nitelikli matematiksel kurama

dayanmaktadir.

Baska bir 6rnek olarak boy 6lgiitiinii verebiliriz. Ornegin 1.60 cm boyundaki bir kisi
kisa boylu olarak nitelendirilebilecegi gibi orta boylu olarak da nitelendirilebilir. Bu, Sekil
3.19 ve 3.20’de gosterilmistir [54-56].

20

40

Sicaklik
°C

orta

uzun

A Oyelik
derecesi
1
kisa
100

Sekil 3.19. Klasik boy uzunluklar1 kiimesi

160

39

180

Boy(cm)

-



Mboy
A

| Kisa Orta Uzun
0.5
0
150 160 170 180 190 cm

Sekil 3.20. Boy uzunluklari bulanik kiimesi

Sekil 3.20’den de goriildiigii gibi 160 cm’den 170 cm’ye dogru biiyiiyen degerler i¢in
kisa kiimesine ait olma derecesi diiser iken, orta kiimesine ait olma derecesi artmaktadir.
X evrensel kiimesinde tanimlanan, bulanmik kiime A i¢in pA iiyelik islevi soyle ifade

edilir;

LA :X> {01} (3.23)

pA iiyelik islevi [0,1] kapali aralifinda gergek bir say1y1 gostermektedir.

Bulanik mantik sistemin temeli, {iyelik islevlerinden ortaya c¢ikarilan dilsel
degiskenlerin olusturdugu girisleri karar verme siirecinde kullanmaktadir. Bu degiskenler,
dilsel EGER-O HALDE kurallarin 6n sartlar tarafindan birbirleriyle eslesirler. Her bir
kuralin sonucu, girislerin iiyelik derecelerinden, durulastirma metoduyla sayisal bir deger
elde edilmesi ile belirlenir. Bulanik mantik sistemin kural listesi ve iiyelik islevi tasarimi
icin genellikle uzman kisilerden saglanan bilgiler kullanilmaktadir. Sekil 3.21°de iiyelik
fonksiyonlart i¢in kullanilan iicgen, yamuk ve parabolik egrisi gosterilmistir. Denetimi

yapilan sistemin 6zelligine gore bunlarin disinda uygun bir fonksiyonda kullanilabilir.

A UP(x)

10 F-———- 1.0 !

\

v

|
|
I
I
I
I
I
0.0 |
b

Sekil 3.21. Ucgen, yamuk ve can egrisi iiyelik fonksiyonlar1
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3.3.2. Bulanik Denetleyicinin Avantaj ve Dezavantajlari

Bulanik mantik kuraminin insan diisiiniis tarzina ¢ok yakin olmast en biiyiik
dstlinliigiinii  olusturmaktadir. Bilindigi gibi denetim islemlerinin bircogu dilsel
niteleyiciler ile yapilmaktadir. Bulanik mantik yaklasimi matematiksel modele ihtiyac
duymadigindan matematiksel modeli iyi tanimlanamamis, zamanla degisen ve dogrusal
olmayan sistemler en basarili uygulama alanladir. Bulanik mantik yaklasiminda isaretlerin
bir 6n islemeye tabi tutulmalar1 ve genis bir alana yayilmis degerlerin az sayida iiyelik
islevlerine indirgenmeleri uygulamalarin daha hizl bir sekilde sonuca ulasmasim saglar.

Bulanik denetleyicinin en biiylik dezavantaji, iiyelik fonksiyon ayarlanmasinin uzun
zaman almasi ve 6grenme yetenegi olmamasidir. Ayrica, tiyelik fonksiyonlarini ve bulanik
mantik kurallarmi tamimlamak her zaman kolay degildir. Bundan dolayr bulanik mantik
uygulamalarinda mutlaka kurallarin uzman deneyimlerine dayanarak tanimlanmasi

gerekmektedir.
3.3.3. Bulanik Denetim Sistemi

Bir sistemi gerceklestirmek icin denetlenecek sistemin yapisinin ve dinamiginin ¢ok iyi
bilinmesi ve matematiksel olarak modellenmesi gerekir. Fakat bazi sistemlerin
matematiksel olarak modellenmesi miimkiin olmayabilir. Ciinkii sistemde bulunan
degiskenlerin matematiksel modelinin olusturulmasi, bu degiskenlerin zamana bagh olarak
degismesi ve kesin olmamasindan dolay1 karmasiklik ve belirsizlik arz edebilmektedir.
Boyle durumlarda o sistem iizerinde bilgi sahibi uzman kisilerin bilgi ve deneyimlerinden
yararlamlmasi yoluna basvurulur. Iste bulanik mantik denetleyici bu tiir sozlii ifadeler ve
bunlar arasindaki mantiksal iligkiler tizerine kurulmustur. Bulanik mantik, klasik mantiktan
farkli olarak (0,1) olmak iizere iki seviyeli degil, [0-1] araliginda islemleri ifade etmektedir
[54-55].

Bir bulanik denetleyici temel olarak dort ana boliimden olusur. Bunlar, bulandirici,

kural tabani, ¢cikarim mekanizmasi ve durultucu boliimleridir.
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Bilgi Tabani
Veri Kural
Tabani Tabani
.. Cikisg
G
ﬁ» Bulandirici > Clka.rlm > Durultucu —>
Mekanizmasi

Sekil 3.22. Bulanik mantik denetleyicinin temel yapisi

Bir bulanik denetleyicinin girig birimi olan bulandirici, giris degiskenlerinin degerlerini,
cikarim mekanizmasinda kolayca kullanilabilecek bilgilere doniistiiriir. Bulandiric1 temel
olarak giris degiskenlerinin aldig1 her degere, ilgili giris degiskeni icin tanimlanan tiim
bulanik kiimeler i¢in bir liyelik derecesi belirler.

Bulanik denetleyicinin kural taban1 genellikle kontrol edilecek sistem hakkinda bilgi
sahibi uzman kisilerin dilsel ifadelerinden elde edilen EGER-O HALDE kuralindan olusur.

Cikarim mekanizmasi, bulandiricinin ¢ikiglarim (iiyelik derecelerini) ve kural tabanini
kullanarak bir bulanik kiime olusturur.

Durultucu birimi, ¢ikarim mekanizmasinin olusturdugu sonug ¢ikis bulanik kiimesini
kullanarak denetleyicinin ¢ikisin1 sayisal olarak hesaplar. Durulama isleminde cesitli
yontemler kullanilmaktadir. Once her kural icin iiyelik derecelerinden olusan deger ve
sonug kural tespit edilir. Daha sonra en uygun yontem secilerek durulama yapilir. En cok
kullanilan durultucu yontemleri agsagida siralandig: gibidir.

e Maksimum iiyelik yontemi
e Agirlik merkezi yontemi
e Agirlik ortalamasi yontemi

e Mean-max iiyelik yontemi
3.4. Akciger Parametrelerinin Bulanik Kontrolii

Ventilasyon esnasinda klinisyen ventilatdr {izerinde respirasyon parametrelerini
ayarlamaktadir. Hastanin durumunda bir degisiklik olustugunda alarm devreye girerek
klinisyen uyarilmakta ve yeniden ilgili parametreler degistirilmektedir. Bu islem yogun

caligma sartlarnn altinda klinisyenlerin is yiikiinii daha arttirmaktadir. Bu is yiikiinii
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hafifletmek amaciyla akcigere ait parametrelerden bazilarinin bulanik kontroli ile ilgili
calismalar yapilmistir [20-47]. Inspirasyon siiresinin belirlenmesi, tidal voliimiin
ayarlanmasi, FiO, oraninin belirlenmesi, solunum sayisinin belirlenmesi bu caligsmalarin

birkacidir.
3.4.1. inspirasyon-Ekspirasyon Siiresinin Belirlenmesi

Respirasyonda en ©Onemli durumlardan biri inspirasyon ve ekspirasyon siiresinin
belirlenmesidir. Bu siireler genellikle klinisyen tarafindan belirlenmektedir. Klinisyenlerin
respirasyondaki roliinii azaltmak i¢in bir algoritma gelistirildi. Hastanin durumundaki
degisime gore, nefes alip verme siiresinin degistirilmesi islemi bulanik denetleyici ile
gercgeklestirildi. Burada bulanik denetleyici icin iki giris ve iki ¢ikis belirlenmistir. Girisler,
referans basing degeri ile hastada oOlgiilen basing degerinin farkimi belirten hata ve bu
hatadaki degisim oranidir. Cikislar ise inspirasyon ve ekspirasyon siireleridir. Sekil 3.23°de

bu sistemin blok diyagrami goriilmektedir.

Pref + Pe(k) Bulanik Mantik Mekanik P
"~ Denelieyigi Ventitsr | o
_ A
EPe (k)
+
Pe(k)
Pe(k-1)
Sekil 3.23. Sistem blok diyagrami
Pe(k)=Pref-Phasta (3.24)
OPe(k)=Pe(k)-Pe(k-1) (3.25)

Sekil 3.24°te hata ve hatadaki degisime ait iiyelik fonksiyonlari, Sekil 3.25’te de

inspirasyon ve ekspirasyona ait iiyelik fonksiyonlar1 verilmistir.
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A ey
NK PB
_NB 1 S| PK L
-50 25 0 25 50 cmH0
a
4 pd Pe(k)
NK PB
NB 1 S| PK
-10 -5 0 5 10
b cmH,0
Sekil 3.24. a-Hatamn tiyelik fonksiyonu, b- hatadaki degisimin iiyelik fonksiyonu
A Wins
| INS1 INS2 INS3 INS4 INS5 INS6 INS7
0 1 2 3 4 5 6 SN
A ueks a
| EKSI EKS2 EKS3 EKS4 EKS5 EKS6 EKS7
0 1 2 3 4

5 6
b

Sekil 3.25. a-Inspirasyon siiresine ait iiyelik fonksiyonu, b- ekspirasyon siiresine ait iiyelik fonksiyonu
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Tablo 3.1. Inspirasyon igin tanimlanan kural tablosu

e(k)/de(k) NB NK SI PK PB
NB INS1 INS1 INS2 INS3 INS4
NK INS1 INS2 INS3 INS4 INS5
SI INS2 INS3 INS4 INSS5 INS6
PK INS3 INS4 INSS5 INS6 INS7
PB INS4 INSS INS6 INS7 INS7
Tablo 3.2. Ekspirasyon i¢in tanimlanan kural tablosu

e(k)/oe(k) NB NK SI PK PB
NB EKS7 EKS7 EKS6 EKSS5 EKS4
NK EKS7 EKS6 EKS5 EKS4 EKS3
SI EKS6 EKSS5 EKS4 EKS3 EKS2
PK EKS5 EKS4 EKS3 EKS2 EKSI1
PB EKS4 EKS3 EKS2 EKS1 EKS1

Gergeklestirilen sistemi test etmek icin 1000 adet rastgele deger olusturulmustur. Bu
degerlerin bulanik denetleyicinin girislerinde belirlenen sinirlarda olmasi icin gauss
dagilimi metodu kullanmilmistir [68]. Gauss dagiliminda hata ve hatadaki degisim igin
ortalama deger 0, standart sapma ise 1 olarak secilmistir. Giris degiskenlerine ait
histogramlar Sekil 3.26 ve 3.27°de verilmistir. Bulanik denetleyicinin ¢ikiginda hesaplanan

inspirasyon ve ekspirasyon siirelerine ait histogram sekilleri Sekil 3.28 ve 3.29°da

gosterilmistir.
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Sekil 3.26. Hata icin tiretilen giris degiskenlerine ait histogram
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Sekil 3.27. Hatadaki degisim icin iiretilen giris degiskenine ait histogram
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Sekil 3.28. Bulanik denetleyicinin hesapladig1 inspirasyona ait histogram
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Hesaplanan ekspirasyon siresk- sn

Sekil 3.29. Bulanik denetleyicinin hesapladigi ekspirasyona ait histogram

Rastgele iiretilen giris degiskenlerine bakildiginda hatanin en fazla oldugu deger 0.5
cmH,0 iken hatadaki degisim en fazla 0 cmH,O degerindedir. Bulanik denetleyicinin
hesapladig1 inspirasyon ve ekspirasyon siireleri 2.7 ile 3.3 sn arasinda yogunlagsmaktadir.

Hesaplanan inspirasyonun ortalama degeri 3.0045 sn, hesaplanan ekspirasyon siiresinin

ortalama degeri 2.9955 sn olmustur.
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3.4.2. Tidal Voliimiin Bulanik Kontrolii

Tidal volim akcigerin nefes alma kapasitesi yani nefes alma veya verme esnasinda
akcigerlere dolan veya bosalan hava miktar olarak tanmimlanir ve birimi ml’dir. Fakat
hastanin ihtiyaci olan tidal voliimiin birimi ml/kg olarak ifade edilmektedir. Bu
parametrenin bulanik mantik ile kontroliinde SaO,, PEEP basinci ve plato basinci ifadeleri
kullanilmigtir. Sekil 3.30’da SaO,, PEEP ve Plato basincimin iiyelik fonksiyonlar

gosterilmistir. Sekil 3.31°de tidal voliimiin iiyelik fonksiyonu verilmistir.

UPEEP 1Sa0,
A A
| D o Y | CD D N
cmH,0 ‘%
0 8 10 15 17 25 0 83 85 9092 100
a
b
A UPplato
JLN Y cY
c¢cmH,O
10 15 20 30 35 450

c
Sekil 3.30. a- PEEP basinci, b- Sa02, c- plato basincinin iiyelik fonksiyonlari

A UTV

TV1 TV2 TV3 TV4 TVS

ml/kg

0 3 5 7 9 11 13
Sekil 3.31. Tidal voliimiin tiyelik fonksiyonu

Tablo 3.3’de tidal voliim i¢in tanimlanan kural tablosu verilmistir.
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Tablo 3.3. Tidal voliim kural tablosu

Sa02 PEEP Pplato TV
CD D N TVS
CD D Y TVS
CD D CYy TVS
CD o N TV4
CD o Y TV4
CD 0] CYy TV4
CD Y N TV3
CD Y Y TV3
CD Y CY TV3
D D N TV4
D D Y TV4
D D CYy TV4
D 0] N TV3
D 0] Y TV3
D o CY TV3
D Y N TV3
D Y Y TV2
D Y CYy TV2
N D N TV3
N D Y TV3
N D CYy TV2
N o N TV2
N o Y TV2
N 0] CYy TV2
N Y N TV1
N Y Y TV1
N Y CY TV1

CD: ¢ok diisiik, D: diisiik, N: normal, O:orta, Y:yiiksek, CY: ¢ok yiiksek

Gerceklestirilen sistemi test etmek icin 1000 adet rastgele deger olusturulmustur. Bu
degerlerin bulanik denetleyicinin girislerinde belirlenen sinirlarda olmasi icin gauss
dagilimi metodu kullanilmistir. Rastgele iiretilen degerlerin anlamli olmast i¢in SaO, nin
ortalama degeri 90, standart sapmasi 5, PEEP’in ortalama degeri 10 cmH,0O, standart
sapmas1 5 cmH,0, plato basincinin ortalama degeri 20 cmH,O, standart sapmas1 5 cmH,O
olarak secilmistir. Giris degiskenlerine ait histogramlar Sekil 3.32, 3.33 ve 3.34°de

verilmigtir. Bulanik denetleyicinin ¢ikisinda hesaplanan tidal voliime ait histogram Sekil

3.35’de gosterilmistir.
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Sekil 3.32. SaO, icin iiretilen giris degiskenine ait histogram
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FPEEP basinci-cmH20
Sekil 3.33. PEEP basinci i¢in iiretilen giris degiskenine ait histogram
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Sekil 3.34. Plato basinci i¢in iiretilen giris degiskenine ait histogram
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Sekil 3.35. Bulanik denetleyicinin hesapladigi tidal voliime ait histogram

Bulanik deneteleyicinin girislerine verilen degerlere bakildiginda SaO,’nin en fazla
%90, PEEP basincinin 10 ve 12 cmH,0O ve Plato basincinin ise 18-20 cmH,O oldugu
goriilmektedir. Giris degerlerine gore bulanik denetleyicinin hesapladig: tidal voliimiin en
fazla hesaplandigi deger 7 ml/kg’dir. Giris degiskenleri olan SaO,, PEEP ve plato
basincinin ortalama degerleri sirasiyla % 89.7664, 11.1874 cmH,0, 20.4454 cmH,0

olmustur. Hesaplanan tidal voliimiin ortalama degeri 7.2639 ml/kg hesaplanmistir. Boylece
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ARDS gibi hastaliklarda 6-8 ml/kg arasinda olmasi istenilen tidal voliim degeri elde

edilmis olmaktadir.

3.4.3. FiO,’nin Bulanik Kontrolii

FiO,, solunum esnasinda alinan havanin oksijen yiizdesi olarak tanimlanmaktadir.
Hastanin oksijenasyonunda ¢ok onemli bir parametredir. Bu nedenle bu parametrenin
kontrol edilmesi hayati oneme sahiptir. FiO,’yi etkileyen parametrelerin basinda SaO,
(oksijen saturasyon yiizdesi) ve PaO, (oksijen arter kismi basinci) verilebilir. Klinisyenler
bu iki degere gore hastanin oksijene olan ihtiyacim belirleyip oksijen miktarim arttirip
azaltmaktadir. Bu parametrenin bulanmik kontroliinii gerceklestirerek klinisyenlerin is
yiiklerini azaltmak miimkiin olabilir. Bu nedenle SaO, ve PaO, degerlerine bagli olarak
FiO, degerinin kapali ¢evrim kontroliiniin benzetimi yapilmistir. Sekil 3.36’da bulanik

denetleyicinin giriglerine ait iiyelik fonksiyonlari, Sekil 3.37’de de ¢ikis iiyelik fonksiyonu

gosterilmistir.
pPaOz lJ,S&Oz
A A
LD N Y ] D N Y
mmHg %
0 25 35 50 60 100 70 8 90 95 97 100
a b

Sekil 3.36. a-PaO, nin iiyelik fonksiyonu, b- SaO, nin iiyelik fonksiyonu
MFlOQ
A

F1 F2 F3 F4 F5

%

»
»

21 28 35 42 49 55
Sekil 3.37. FiO, nin iiyelik fonksiyonu

Bulanik denetleyici i¢in tanimlanan kural tablosu Tablo 3.4’te verilmistir.
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Tablo 3.4. FiO, i¢in tanimlanan kural tablosu

Sa02/Pa02 D N Y

D F5 F4 F3
N F4 F3 F3
Y F3 F2 F1

D: diisiik, N: normal, Y:yiiksek

Gerceklestirilen sistemi test etmek icin 1000 adet rastgele deger olusturulmustur. Bu
degerlerin bulanik denetleyicinin girislerinde belirlenen sinirlarda olmasi icin gauss
dagilimi metodu kullanilmistir. Rastgele tiretilen degerlerin anlamli olmasi i¢in SaO,’nin
ortalama degeri 90, standart sapmast 5, PaO;’nin ortalama degeri 40 mmHg, standart
sapmas1 5 mmHg olarak secilmistir. Giris degiskenlerine ait histogramlar Sekil 3.38 ve
3.39°da verilmistir. Bulanik denetleyicinin cikisinda hesaplanan FiO,’ye ait histogram
Sekil 3.40’da gosterilmistir.

30 T T . : '

arnek
sayisi

70 75 g0 85 £ 1] 95 100
Sal2 %

Sekil 3.38. SaO; i¢in iiretilen giris degiskenine ait histogram
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Sekil 3.39. PaO, icin iiretilen giris degiskenine ait histogram
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Sekil 3.40. Bulanik denetleyicinin hesapladigi FiO, degerinin histogram
Giris icin rastgele iretilen degerlere bakildiginda SaO, %90, PaO, degeri ise 42
mmHg’dir. Bulanik denetleyicinin ¢ikisinda hesaplanan FiO, degeri en fazla % 35 olarak
goriilmektedir. Giris degiskenleri olan SaO, ve PaO, ortalama degerleri sirasiyla %
89.8862 ve 39.7863 mmHg olmustur. Hesaplanan FiO;’nin ortalama degeri % 36.6991
hesaplanmistir. Hesaplanan FiO, degeri %28 ile %47 arasinda degisim gostermektedir. Bu

degisim aralig1 tedavi esnasinda kabul edilebilir sinirlara sahip oldugu goriilmektedir.
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3.4.4. Solunum Sayisimin Bulanik Kontrolii

Akcigerin kendi kendine solunum yapma yetenegini kaybettigi durumlarda hasta
ventilator ile solutuluyor ise dakikada yaptirilacak solunum sayisi klinisyenler i¢in 6nem
arz etmektedir. Solunum sayisim1 hastanin durumuna gore tekrardan degistirilmesi
gerekebilmektedir. Bu parametrenin kontrolii klinisyenlerin is yiikiinii azaltmaktadir.
Normal bir yetigkinde dakikadaki solunum sayist 12-20°dir. Cesitli  akciger
rahatsizliklarina gore bu sayr degisiklik gostermektedir. Ventilasyon esnasinda bir¢ok
parametre  birbiriyle iligkili olarak degismektedir. Solunum sayis1 hastanin
oksijenasyonuyla ilgili oldugu i¢cin SaO, ve tidal voliim bu parametreyi etkilemektedir.
Bulanik denetleyicinin girigleri SaO; ve tidal voliim, c¢ikis ise solunum sayisi se¢ilmistir.
Sekil 3.41°de giris degiskenlerine ait iiyelik fonksiyonlari, Sekil 3.42°de de cikis iiyelik
fonksiyonu gosterilmistir. Bulanik denetleyicinin ¢ikis1 olan solunum sayisinin degeri icin

tanimlanan kural tablosu Tablo 3.5’te verilmistir.

1Sa0, UTV
A A
] D N Y [ LTVI TV2 TV3 TV4 TVs
% ml/kg
70 8 9 95 97 100 0 3 5 7 o 11 13
b
a

Sekil 3.41. a-Sa02’nin iiyelik fonksiyonu, b- tidal voliimiin iiyelik fonksiyonu

TR

A

D N Y CY

Nefes anlsl/dakika
10 12 15 18 21 23 25 30

Sekil 3.42. Solunum sayisinin iiyelik fonksiyonu
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Tablo 3.5. Solunum say1s1 i¢in tanimlanan kural tablosu

TV/Sa02 D N Y
TV1 CY CY Y
TV2
CY Y Y

TV3
N N

TV4
N D

TV5
N N D

D:diisiik, N:normal, Y:yiiksek, TV1-TV5:Tidal Voliim

Gergeklestirilen sistemi test etmek icin 1000 adet rastgele deger olusturulmustur. Bu
degerlerin bulanik denetleyicinin girislerinde belirlenen sinirlarda olmasi icin gauss
dagilimi metodu kullanilmistir. Rastgele iiretilen degerlerin anlamli olmasi i¢in SaO,’nin
ortalama degeri 90, standart sapmas1 5, tidal voliimiin ortalama degeri 8 ml/kg, standart
sapmasi 5 ml/kg olarak sec¢ilmistir. Giris degiskenlerine ait histogramlar Sekil 3.43 ve
3.44°de verilmistir. Bulanik denetleyicinin ¢ikisinda hesaplanan solunum sayisina ait
histogram Sekil 3.45’de gosterilmistir

arnek
sayisi

D?S 80 85 0 95 100
Sa02-%
Sekil 3.43. SaO; icin iiretilen giris degiskenine ait histogram
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Sekil 3.44. Tidal voliim i¢in iiretilen giris degiskenine ait histogram
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Sekil 3.45. Bulanik denetleyicinin hesapladigi dakikadaki solunum sayisi

Sa0; i¢in iiretilen en fazla ylizde degeri % 92.5, tidal voliim degeri 6 ml/kg’dir. Cikista
hesaplanan en fazla solunum sayisinin degeri 16.45 nefes/dakika olmustur. Giris
degiskenleri olan SaO, ve tidal voliimiin ortalama degerleri sirasiyla % 89.5758 ve 7.8213
ml/kg olmustur. Hesaplanan solunum sayisinin ortalama degeri 18.1243 nefes/dakika

olarak hesaplanmistir. Normal saglikli bir insanda 12 nefes/dakikadir. Benzetimde soluk
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sayist akcigere ait parametrelerin degisimine bagli olarak 12 ile 27 nefes/dakika arasinda

degisim gostermistir.
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4. SOLUNUM CiHAZININ BULANIK MANTIK iLE MODELLENMESi

Ventilator modellenmesi islemi, akilli kontrol tekniklerinden bulanik mantik denetleyici
kullanilarak gerceklestirilmistir. Benzetim islemi Matlab/simulink ortaminda ventilatoriin
modellenip, akciger modeliyle birlestirilmesiyle yapilmistir. Boylece ventilasyon islemi
modellenmis olmaktadir. Ventilasyon modellemesinde bulanik denetleyici kullanilmistir.
Akciger parametrelerinin degisimine bagli olarak hasta tarafinda olusan degisimler
gozlemlenmistir. Onceki boliimde yapilan benzetimlerden farkli olarak bu sefer hasta

modeli benzetime eklenmistir.

4.1. Solunum Cihazinin Modellenmesi

Solunum cihazinin matlab ortaminda modellenmis hali Sekil 4.1°de gosterilmistir.

M——E
L 1 g
<= iI'IE- e |

N MDD
HEE-EIPIEIHEIH Karsilastirma s
Inspirasyon  operatoru 0 *

sUresi

Eks Anahtar

Sekil 4.1. Solunum cihazinin matlab/simulink’te modellenmesi

Karsilastirma operatoriiniin  bir girisi ventilasyonda hesaplanan veya klinisyen
tarafindan belirlenen inspirasyon siiresi, diger girisi ise testere disi dalgasini
gostermektedir. Testere disi sinyalin dalga sekli Sekil 4.2’de gosterilmistir. Testere disi
sinyalin tepe degeri inspirasyon ve ekspirasyon toplam siiresi olarak belirlenmistir. Bu
ornekte toplam respirasyon siiresi 5 sn olmasi icin tepe ve 6rnekleme zaman araligi 5 sn

olarak secilmistir.



Respirasyon slresi-sn

l l
0 2 4 6 8 10 12 14 16 18 20
Ornekleme Suresi-sn

Sekil 4.2. Toplam respirasyon siiresinin belirlenmesi icin kullanilan testere disi sinyali

4.2.Solunum Cihazinin Bulanik Denetleyicili Kontrolii

Solunum cihaz1 ve akciger modelinin matlab/simulink’te modellenmesiyle ventilasyona
ait bazi1 parametrelerin kontrolii gergeklestirilebilir. Bunlarin baginda inspirasyon ve

ekspirasyon siirelerinin belirlenmesi ve tidal voliimiin kontroliidiir.
4.2.1. inspirasyon ve Ekspirasyon Siirelerinin Akilh Kontrolii

Ventilasyonda inspirasyon ve ekspirasyon siirelerinin bulanik denetleyici kullanilarak
belirlenmesi isleminde sistemin girisleri referans basing ile hastada oOlciilen basing
arasindaki hata ve bu hatadaki degisim miktar1 olarak belirlenmistir [58]. Burada kullanilan
bulanik denetleyiciye ait giris-cikis iiyelik fonksiyonlar1 ve kural tablosu boliim 3’te
ayrintili olarak verilmistir. Sekil 4.3’de gerceklestirilen simulink modelinde hasta olarak

tek bolmeli akciger modeli kullanilmistir.
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Referans 02
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Bulanik Densetleyici

ﬁ Ventilator
[k

Sekil 4.3. Tek bolmeli akciger modelinde bulanik denetleyiciyle inspirasyon ve ekspirasyon siiresinin
belirlenmesi

Modelde referans basinci 45 cmH,0 olarak se¢ilmistir. Tek bolmeli akciger modelinde
akciger direnci 2 cmH,0.8%.L7, akciger kapasitesi 0.1 L.cmH,0™ secilmistir. Bu degerlere

gore akciger modelinde goriilen basincin zamana gore degisimi Sekil 4.4’te gosterilmistir.

inspirasyon basinci-cmH20

Solunum siiresi-sn

Sekil 4.4. Akciger modelinden elde edilen basincin zamana gore degisimi

Sekilden goriildiigli iizere inspirasyon basinci 25 cmH,0O’ya kadar ulagmaktadir.
Inspirasyon siiresi 1.93 sn iken ekspirasyon siiresi de 3.07 sn olmaktadir. Bu sekilde
akciger dinamikleri degismedigi siirece inspirasyon ve ekspirasyon siireleri de
degismeyecektir. Akciger direncinin sabit, kapasitesinin azaldigi durumda elde edilen
akciger modelindeki degisim Sekil 4.5’te gosterilmistir. Inspirasyon siiresi 1.74 sn’ye
diigerken, ekspirasyon siiresi de 3.16 sn’ye c¢ikmaktadir. Akciger kapasitenin azalmasi
durumunda akciger hacmi de azalacaktir. Bundan dolay1 inspirasyon siiresi ve basinci da

azalacaktir [57]. Bu durum Sekil 4.5 ve 4.6’da gosterilmistir.
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Sekil 4.5. R=2 cmH,0.8>L", C
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Solunum Siiresi-sn
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Sekil 4.6. R= 2 cmH,0.8>L", C

0.04 L.cmH,O™ secildiginde inspirasyon

Akciger modelinde R= 2 cmH,0.8>.L", C

ekspirasyon siiresi 3.59 sn ve inspirasyon sonunda elde edilen pik basinc1 14

suresi 1.41 sn,

cmH,0O’ya diigmiistiir. Akciger kapasitesinin daha da azalmasi durumunda elde edilen

dalga sekli Sekil 4.7°de verilmistir.
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Sekil 4.7. R= 2 cmH,0.8>.L", C=0.01 L.cmH,O™" iken elde edilen basincin zamana gore degisimi

R= 2 cmHgO.Sz.L’l, C=0.01 L.cmHzO’1 olmasi durumunda modelden elde edilen
inspirasyon siiresi 1.25 sn, ekspirasyon siiresi 3.75 sn ve pik basinci 10.08 cmH,O
olmustur. Akciger kapasitesinin olabilecegi en kétii durum olan C=0.01 L.cmH,0" halinde
bulanik denetleyicide en diisiik inspirasyon siiresi hesaplanmig ve en diisiik pik basinci
benzetimden elde edilmistir. Bu durumda elde edilen sekil eksponansiyel grafikten
uzaklasip, kare dalgaya benzemektedir. Bunun nedeni, basin¢ kontrollii mod’a gore sabit
basin¢ uygulandigindan akciger hacmi, uygulanan basing altinda yeterli voliime ¢ok kisa
siirede ulagmaktadir. Bu durum benzetimde bulanik denetleyicinin hesapladigi inspirasyon
siiresine kadar devam etmektedir. Benzetimde ekspirasyon basladiginda tekrardan ¢ok kisa
sirede akcigerdeki hava bosalacagindan, elde edilen dalga sekli kare dalgaya
benzemektedir. Bu durum kapasitenin artmasi durumunda tekrardan normale donmektedir.

Akciger kapasitesinin sabit oldugu, direncinin ise 3 cmH,0.S*>.L™" e ¢iktigi durumda
elde edilen dalga Sekil 4.8°de, direncin 4 cmH0.8> L ""e ciktigi durumda elde edilen dalga
Sekil 4.9°da, direncin 5 cmH,0.8°.L™""e ¢iktigi durumda elde edilen dalga Sekil 4.10’da

verilmisgtir.
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Inspirasyon Basinci-cmH20

Solunum Siresi-sn

Sekil 4.8. R= 3 cmH,0.8>L", C=0.08 L.cmH,O™" iken elde edilen basincin zamana gore degisimi

Sekil 4.8, 49 ve 4.10’da goriildiigii tizere akciger modelinde direncin artmasi
durumunda inspirasyon ve ekspirasyon siiresinin arttigi, pik inspirasyon basincinin ise
azaldig1 gézlemlenmistir. Bu durum beklenilen bir durumdur. Ciinkii akciger direncinin tek
basina artmasi veya azalmasi sadece nefes alma ve verme ile alakalidir. Bundan dolay1
burada sadece inspirasyon/ekspirasyon siiresini etkilemektedir. Pik inspirasyon basincinda

ise ¢ok kiiciik degisimlerin olmasi da normal olarak kabul edilmektedir [53].
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Tablo 4.1°de tek bolmeli akcigerde parametrelerin degismesi sonucunda elde edilen

inspirasyon/ekspirasyon siireleri ve pik inspirasyon basin¢ degerleri verilmistir.

Tablo 4.1. Tek bolmeli akciger modelinde elde edilen inspirasyon/ekspirasyon siireleri ve pik
inspirasyon basing degerleri

Inspirasyon Ekspirasyon Pik Basinci
siiresi (sn) siiresi (sn) (cmH,0)
Iéz(z)iriliﬁigﬁl 1.93 3.07 25
— 711
2;(2)_8?5221%5»; 1.74 3.16 20
Iézé.gﬂflffggl;_l 1.41 3.59 14
Ezg_ffflffgﬁi'gj 1.25 375 10.08
— 271
2;8_8?5?&%2'51 1.7 33 19.2
Iézg.grglffgfigj 175 3.25 18.1
Ezg_f)r;lfﬁﬁig.ll 1.77 3.23 17.6

Seri ¢ift bolmeli akciger modelinin benzetim modeli Sekil 4.11°de gosterilmistir.

s2:110
Referans 02 % Outi . - 5 =|
Basinci-cmH20 It 53+21052+1000s
Bulanik Denetleyici G
Cutz Hasts
Wentilator
[
N

Sekil 4.11. Seri cift bolmeli akciger modelinde bulanik denetleyiciyle inspirasyon ve ekspirasyon
stiresinin belirlenmesi

Sekil 4.11°deki modelin calistirilmasi sonucu elde edilen inspirasyon basincinin zamana

gore degisim grafigi Sekil 4.12’de verilmistir.
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Sekil 4.12. Akciger modelinden elde edilen basincin zamana gore degisimi

olunum Siresi-sn

Burada seri ¢ift bolmeli akciger modelinde akciger direncleri Rj=R,=1 cmHgO.Sz.L'l,
C,=0.01 L.cmHQO’l, C=0.1 L.cmHQO'1 olarak secilmistir. Bu durumda inspirasyon siiresi
2.125 sn iken ekspirasyon siiresi 2.875 sn olarak hesaplanmistir. Pik inspirasyon basinci ise
33 ¢cmH,0 olarak bulunmustur. Tek bolmeli akciger modeline gore pik inspirasyon basinci
ve siiresi artmistir. Bunun sebebi akciger dinamiklerinin sayisinin artmasidir [53]. Akciger
dinamiklerinin degismesi durumunda elde edilen grafikler Sekil 4.13, 4.14 ve 4.15°te

gosterilmistir.
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Inspirasyon Basinci-cmH20
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olunum Siresi-sn

P oor---

Sekil 4.13. R;=R,=2 cmH,0.8>L", C,=0.04 L.cmH,0", C,=0.1 L.cmH,0" iken elde edilen
basincin zamana gore degisimi

Sekil 4.13°de goriildiigii tizere akciger dinamikleri arttig1 zaman pik inspirasyon basinci

da artmistir. Pik basinci 41.7 cmH,O, inspirasyon siiresi 2.41 sn, ekspirasyon siiresi 2.59 sn
olarak bulunmustur. Akciger direnglerinin 3 cmH,0.8%.L" ciktigr akciger kapasitelerinin
ise bir onceki degerde kalmasi durumda benzetimden elde edilen dalga sekli Sekil 4.14’te
gosterilmistir. Burada pik basinc1 41 ¢cmH,0O, inspirasyon siiresi de 2.44 sn olmaktadir.
Akciger direncinin bir 6nceki degerinde iken akciger modelindeki sont kapasite 0.06
L.cmH,0™" degerine ciktiginda elde edilen dalga Sekli 4.15’te verilmistir. Bu benzetimde
pik inspirasyon basinc1 38.8 cmH,0O’ya, inspirasyon siiresi de 2.42 sn’ye diismektedir. Seri
cift bolmeli akciger modelinde sadece direncin artmasi halinde pik inspirasyon basinci
yaklagik esit olmakta iken inspirasyon siiresi artmaktadir. Akciger direncinin sabit,
kapasitesinin artmasi durumunda pik inspirasyon basinci artarken, inspirasyon siiresi
azalmistir. Basincin artmasi akciger modelinde havanin tam bosalamamasina sebep
olmaktadir. Bu durum, bir kondansatoriin {izerindeki gerilimi tam bosaltmadan tekrardan

sarj olmasi gibi aciklanabilir. Bu, ventilasyonda PEEP basincina karsilik gelmektedir.
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Sekil 4.14. R =R,
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3 emH,0.8”
basincin zamana gore degisimi

Sekil 4.15. R=R,

Tablo 4.2’de seri cift bolmeli akciger modelinde parametrelerin degismesi sonucu elde

edilen degerler verilmistir.
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Tablo 4.2. Seri ¢ift bolmeli akciger modelinde elde edilen inspirasyon/ekspirasyon siireleri ve
pik inspirasyon basin¢ degerleri

Inspirasyon | Ekspirasyon | Pik Basinci
siiresi (sn) siiresi (sn) (cmH,0)
R,;=R,=1 cmH,0.S".L"
C,==0.01 L.cmH,0™ 2.125 2.875 33.8
C,=0. 1 L.cmH,0"
R,=R,=2 cmH,0.S*.L"
C,=0.04 L.cmH,0"' 2.41 2.59 41.7
C,=0.1 L.cmH,0O
R,=R,=3 cmH,0.S".L"
C,=0.04 L.cmH,0" 2.44 2.56 41
C,=0.1 L.cmH,O™
R,=R,=3 cmH,0.S*L"
C,=0.06 L.cmH,0™ 2.42 2.58 41.5
C,=0.1 L.cmH,0™

Paralel cift bolmeli akciger modelinin benzetim modeli Sekil 4.16’da gosterilmistir.

Referans 02
Basinci-cmHZ20
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Bulanik Denetleyici
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-

Sekil 4.16. Paralel ¢ift bolmeli akciger modelinde bulanik denetleyiciyle inspirasyon ve ekspirasyon

siiresinin belirlenmesi

Sekil 4.17°deki modelin calistirilmasi sonucu elde edilen inspirasyon basincinin zamana

gore degisim grafigi Sekil 4.18’de verilmistir.
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Sekil 4.17. Akcigerde elde edilen basincin zamana gore degisimi

olunum Siresi-sn

Burada paralel c¢ift bolmeli akciger modelinde akciger direncleri R;=R;=Rc=1
emH,0.8°L", C;=0.01 L.cmH,0", C,=0.1 L.cmH,0" olarak secilmistir. Burada
inspirasyon siiresi 2.23 sn iken ekspirasyon siiresi 2.77 sn olarak hesaplanmistir. Pik
inspirasyon basinci ise 36.3 cmH,0O olarak bulunmustur. Seri ¢ift bolmeli akciger modeline
gore pik inspirasyon basinci ve siiresi artmistir. Bunun sebebi akciger dinamiklerinin
sayisinin artmasidir [53]. Akciger dinamiklerinin degismesi durumunda elde edilen

grafikler Sekil 4.18, 4.19 ve 4.20°de gosterilmistir.
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0.1 L.cmH,0" iken elde edilen

Sekil 4.18. R;=R,=Rc=2 cmH,0.S>.L"!, C;=0.04 L.cmH,0"', C;

basincin zamana gore degisimi

OzHwo-1ouiseg uoAselidsu|

Solunum Siresi-sn

0.1 L.cmH,0" iken elde edilen

3 emH,0.8°.L"!, C,=0.04 L.cmH,0, C,

basincin zamana goére degisimi

Sekil 4.19. R;=R,=Rc
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Solunum Siresi-sn

Sekil 4.20. R;=R,=Rc=3 cmH,0.S%.L", C;=0.06 L.cmH,0", C,=0.1 L.cmH,0" iken elde edilen
basincin zamana gore degisimi

Sekil 4.18’de Pik basinct 41.8 cmH,O, inspirasyon siiresi 2.42 sn, ekspirasyon siiresi
2.58 sn olarak bulunmustur. Akciger direnglerinin 3 cmH,0.8%.L" ciktigr akciger
kapasitelerinin ise bir onceki degerde kalmasi durumda benzetimden elde edilen dalga
sekli Sekil 4.19°da gosterilmistir. Burada pik basici 41 cmH,0, inspirasyon siiresi de 2.5
sn olmaktadir. Akciger direncinin bir onceki degerinde iken akciger modelindeki sont
kapasite 0.06 L.cmH,0 degerine ¢iktiginda elde edilen dalga Sekli 4.20°de verilmistir. Bu
benzetimde pik inspirasyon basincit 43.8 cmH,O’ya, inspirasyon siiresi de 2.63 sn’ye
cikmaktadir. Paralel cift bolmeli akciger modelinde sadece direncin artmasi halinde pik
inspirasyon basinci neredeyse sabit kalmis, inspirasyon siiresi ise artmistir. Akciger
direncinin sabit, kapasitesinin artmasi durumunda hem pik inspirasyon basinci hem de
inspirasyon siiresi artmistir. PEEP basinci yine akciger modelindeki basincin artmasi ile

birlikte burada da olugsmustur.
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Tablo 4.3. Paralel ¢ift bolmeli akciger modelinde elde edilen inspirasyon/ekspirasyon siireleri ve pik
inspirasyon basing degerleri

Inspirasyo Ekspirasyon Pik Basinci
n siiresi (sn) siiresi (sn) (cmH,0)

R,=R,=Rc=1 cmH,0.S*.L"
C,=0.01 L.cmH,0" 2.23 2.77 36.3
C,=0. 1 L.cmH,0™!

R,=R,=Rc=2 cmH,0.S* L'
C,=0.04 L.cmH,0" 2.42 2.58 41.8
C,=0.1 L.cmH,0!

R,=R,=Rc=3 cmH,0.S*L"
C,=0.04 L.cmH,0O" 2.5 2.5 41
C,=0.1 L.cmH,O

R,=R,=Rc=4 ¢cmH,0.S*.L"
C,=0.06 L.cmH,0O"' 2.63 2.37 43.8
C,=0.1 L.cmH,0O"

4.2.2. Tidal Voliimiin Akilli Kontrolii

Tidal voliimiin bulanik denetleyici ile kontrolii icin gelistirilen matlab/simulink modeli
Sekil 4.21°de gosterilmistir. Bu parametrenin kontroliinde ilk olarak tek boélmeli akciger
modeli kullanilmigtir. Bu benzetimde inspirasyon siiresi olarak 2 sn, toplam respirasyon
siiresi de 5 sn olacak sekilde belirlenmistir. Referans basing degeri 45 cmH,0 se¢ilmistir.
Bulanik denetleyicinin girisleri olarak referans basing degeri ile hastada Olciilen basing
arasindaki hata ve bu hatanin degisim oranmi olarak secilmistir. Bulanik denetleyiciye ait
giris ve cikig degiskenlerine ait iiyelik fonksiyonlar1 Sekil 4.22°de ve 4.23’te gosterilmistir.
Kural tablosu ise Tablo 4.4’te verilmistir. Bu benzetimde akciger parametrelerinin
degismesi durumunda tidal voliimiin nasil degistigi gosterilmeye calisilmistir. Akciger
modelinden elde edilen inspirasyon basincinin zamana gore degisimi Sekil 4.24°de,
bulanik mantik denetleyicinin hesapladigi tidal voliimiin zamana gore degisimi ise Sekil
4.25’de gosterilmistir. Benzetimde 20 sn araliklarla akciger direnci ve Kkapasite
parametreleri degistirilmistir. ilk olarak akciger direnci R=2 cmH,0.8%. L7, kapasite C=0.1
L.cmHzO'1 olarak secilmis, daha sonra R=3 cmH20.Sz.L'1, C=0.06 L.cmH20'1 yapilarak
sonuglar alinmig ve en sonunda da R=4 cmHgO.Sz.L'l, C=0.03 L.cmHzO'1 cikarilarak,

akcigerde olusan basing ve tidal voliimiin nasil degistigi gozlemlenmistir.
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Sekil 4.21. Tidal voliimiin bulanik denetleyici ile kontrolii
AuPe(k)
NB NK 1 S| PK PB
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4 ud Pe(k)
NB NK 1 g PK PB
-10 -5 0 5 10 cmH,0

Sekil 4.22. Hata ve hatadaki degisimin iiyelik fonksiyonlar1
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Sekil 4.23. Tidal voliime ait iiyelik fonksiyonu
Tablo 4.4. Tidal Volim i¢in belirlenen kural tablosu
e(k)/oe(k) NB NK SI PK PB
NB TV1 TV1 TV1 TV2 TV3
NK TVI TV1 TV2 TV3 TV4
SI TVI TV2 TV3 TV4 TVS
PK TV2 TV3 TV4 TVS5 TVS
PB TV3 TV4 TVS5 TVS5 TVS5

Sekil 4.24 ve 4.25’ten de goriildiigii iizere akciger modelinde diren¢ degerleri artip,
kapasite degerleri azaldiginda akciger modelinden elde edilen basing degeri de
azalmaktadir. IIk durumda pik inspirasyon basinct 30 cmH,O, ikinci durumda 26 cmH,O
ve son durumda da 19.5 cmH,0 olmustur. Akciger kapasitesinin azalmasi akcigere dolan
hava miktarin1 da azaltacagindan inspirasyon basincida azalacaktir [57]. Benzetimden elde

edilen veriler bu gerceklikle ortiismektedir.
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Sekil 4.24. Akciger modelinden elde edilen basincin zamana gore degisimi
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Solunum Siiresi-sn

Sekil 4.25. Bulanik denetleyicinin hesapladig tidal voliimiin zamana gére degisimi

Sekil 4.25’den de goriildiigli lizere benzetimin ilk kisminda hesaplanan tidal voliimiin
ortalama degeri 4.53 ml/kg, 20 sn sonra yapilan degisiklik sonrasi hesaplanan ortalama

deger 4.36 ml/kg ve son yapilan degisiklik ardindan hesaplanan ortalama deger 3.88 ml/kg
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olmaktadir. Ventilasyon siiresince elde edilen ortalama tidal volim degeri 4.25 ml/kg
olmaktadir.

Paralel cift bolmeli akciger modeli ayn1 benzetimde akciger modeli olarak
kullanildiginda elde edilen basing dalga sekli ve tidal volim Sekli 4.26 ve 4.27°de
verilmigtir. Benzetimde 20 sn araliklarla akciger direnci ve kapasite parametreleri
degistirilmistir. Ik basta R;=R,=Rc=1 cmHZO.Sz.L'l, kapasiteler C;=0.01, C,=0.1
L.cmH,0™ olarak secilmis, 20 sn sonra R;=R,=Rc=2 cmH,0.S>.L"", C,=0.03 L.cmH,0™",
C,=0.1 L.cmHZO'l yapilmis ve son 20 sn’de ise Rj=R,=Rc =3 CI’IleO.Sz.L_l, C,=0.06
L.cmHQO'l, C,=0.1 L.cmHzO'l’e cikarilarak, akcigerde olusan basing ve tidal voliimiin
nasil degistigi gozlemlenmistir. Sekillerden de goriildiigii iizere akciger modelinde direng
ve kapasite degerleri arttiginda akciger modelinden elde edilen basing degeri de
artmaktadir. ilk durumda pik inspirasyon basinct 33 cmH,O, ikinci durumda 36.2 cmH,0O
ve son durumda da 38.4 cmH,0 olmustur. Akciger kapasitesinin artmasi akcigere dolan

hava miktarini da arttiracagindan inspirasyon basinci da artacaktir [S7].

Inspirasyon Basinci-cmH20

Ventilasyon Sdresi-sn

Sekil 4.26. Akciger modelinden elde edilen basincin zamana gore degisimi
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Sekil 4.27. Bulanik denetleyicinin hesapladig: tidal voliimiin zamana gére degisimi

Benzetimde araliklarla yapilan degisiklikler sonrasi bulanik denetleyicinin hesapladigi
tidal voliimiin ortalama degerleri sirasiyla 4.23, 4.77 ve 5.4 ml/kg olmustur. Ventilasyon
siiresince elde edilen ortalama tidal voliim degeri 4.8 ml/kg olmaktadir.

Seri ¢ift bolmeli akciger modeli kullanilarak yapilan benzetimden elde edilen basing
dalga sekli ve tidal voliim sekli Sekil 4.28 ve 4.29°da verilmistir. Benzetimde 20 sn
araliklarla akciger direnci ve kapasite parametreleri degistirilmistir. Benzetimde akciger
direngleri ilk olarak R;=R,=1 cmH,0.S*.L"', kapasiteler C;=0.01, C,=0.1 L.cmH,0™" olarak
secilmis, 20 sn sonra R;=R,=2 ¢cmH,0.S>L", C,=0.03 L.cmH,0", C2=0.1 L.cmH,0
1yapllmls ve son 20 sn’de de R;=R,=3 cmHZO.S2.L'1, C=0.06 L.cmHZO'l, Co=0.1
L.cmH,0 e cikarlarak, akcigerde olusan basing ve tidal voliimiin nasil degistigi

gozlemlenmistir.
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Sekil 4.28. Akciger modelinden elde edilen basincin zamana gore degisimi
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Sekil 4.29. Bulanik denetleyicinin hesapladigi tidal voliimiin zamana goére degisimi

Sekillerde goriildiigii iizere akciger modelinde direng ve kapasite degerleri arttiginda

akciger modelinden elde edilen basing degeri de artmaktadir. ilk durumda pik inspirasyon
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basinci 34 cmH,0, ikinci durumda 36.9 cmH,O ve son durumda da 37.3 cmH,O olmustur.
Sekil 4.27°den de goriildiigii iizere benzetimin ilk kisminda hesaplanan tidal voliimiin
ortalama degeri 4.61 ml/kg, 20 sn sonra yapilan degisiklik sonrasi hesaplanan ortalama
deger 5.28 ml/kg ve son 20 sn’de hesaplanan ortalama deger 5.43 ml/kg olmaktadir.
Ventilasyon siiresince elde edilen ortalama tidal voliim degeri 5.10 ml/kg olmaktadir

Tablo 4.5’de bu benzetimde kullamilan 3 ayn akciger modelinde, parametrelerin
degistirilmesi sonucu elde edilen pik inspirasyon basinglar1 ve ortalama tidal voliim
degerleri verilmistir. Tablodan da goriildiigii iizere 3 ayr1 akciger modelinde de hesaplanan
tidal voliimiin ortalama degerleri, yogun bakim klinisyenlerinin hastalarin tedavisinde

hedefledigi 4-6 ml/kg degerleri arasinda kalmaktadir [53].

Tablo 4.5. 3 ayr akciger modelinde elde edilen pik inspirasyon basinglar1 ve ortalama tidal voliim

degerleri
Pik Ortalama
inspirasyon Tidal Volim
Basinci (cmH,0) (ml/kg)
R=2 cmH,0.8".L"
Tek | C=0.1 L.emH,0" 30 4.53
Bolmeli | R=3 cmH,0.8°.L"
Akciger | C=0.06 L.cmH,0" 26 4.36
Modeli | R=4 cmH,0.S°.L"
C=0.03 L.cmH,0'" 19:5 3.88
. R,=R2=1 cmH,0.8".L"'
éf? C,=0.01 L.emH,0™' C,=0.1 L.cmH,0"' 33 4.23
11t D 27 -1
RI—RZ—Z CmHZOS .L 36.2 4.77

Bolmeli | ¢=0.03 L.cmH,0™' C,=0.1 L.cmH,0"!
Akciger 'R —R,=3 cmH,0.8” L
Modeli | 120,06 L.cmH,0"'Cy=0.1 L.emH,0" 384 >4

R,=R,=Rc=1 cmH,0.S*.L"!

E?ita lel ¢ 2001 L.emH,0" C,=0.1 L.cmH,0"! 34 4.61

1 .. | Rj=R,=Rc=2 cmH,0.S.L"'

il‘ilcrfg;; C,=0.03 L.cmH,0"' C,=0.1 L.cmH,O"" 36.9 >-28
- — — 21 -1

Modeli Rl—Rz—RC—?) CmHzo.S L 37.3 543

C,=0.06 L.cmH,0" C,=0.1 L.cmH,0O"!
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5. AKILLI SOLUNUM CiHAZININ GERCEKLESTIiRILMESI

Akilli solunum cihazi prototipinin gerceklestirilmesinde, National Instruments (NI)
firmasinin bulanik denetleyici kontroliine sahip grafik tabanli kontrol ve kumanda
yapabilen LabVIEW yazilimi ve ilgili analog-dijital giris/cikis tiniteleri kullanilmistir. NI
firmasinin analog-dijital giris/¢ikis modiilleri, oransal valfler, basin¢ regiilatorii, akis
sensOrii ve basing sensorlerine ek olarak tarafimizdan tasarlanan siiriicii devreleri ve gii¢
kaynag: sistem icerisinde kullanilmistir. Akilli kontrol tekniklerinden bulanik denetleyici

ile sistemin kontrolii gerceklestirildiginden cihaza akilli solunum cihazi ismi verilmistir.

5.1. Grafik Programlama Dili - LabVIEW

Grafik programlama dili, sembollestirilmis komut setlerine sahip oldugundan, metin
tabanli programlamadaki gibi komut ezberlemeyi ortadan kaldirmistir [59]. National
instruments firmasi ilk olarak 1976 yilinda grafiksel 6lcme sistemi ile ilgili caligmalara
baslamis, 1986 yilinda LabVIEW (Laboratuary Virtual Instruments For Engineering
Workbench) sanal 6l¢gme kavraminmi ortaya ¢ikarmistir. Yaklagik 20 yili agkin bir siireden
beri endiistri uygulamalarinda ve akademik calismalarda yaygin bir sekilde
kullanilmaktadir [60-65].

Sanal 6lgme (Virtual Instruments-VI) olarak karsimiza ¢ikan LabVIEW programinin 2
ana penceresi vardir. Bunlardan ilki; gorsel 6gelerin yerlestirildigi ve kullanict ara yiizii
olarak calisan 6n panel, digeri ise 6n panelde olusturulan goérsel nesnelerin kontroliiniin
yapildig1 yer olan blok diyagramdir. Bu iki pencere kullanilarak laboratuar ortaminda
bulunan cihazlarin benzetimini sanal olarak gergeklestirmek miimkiindiir. Ayrica, diger
programlama dillerinde de olan alt programlama manti1 burada da mevcut olup baska
VTI'lardan cagrilabilme 6zelligine sahiptir.

Sekil 5.1 ve Sekil 5.2°de LabVIEW programina ait 6n panelin ve blok diyagraminin
goriintlisii verilmistir. Sekil 5.1 mikrodalga bir firinin gorsellestirilmis halini gosterirken,
Sekil 5.2 girilen bir kelimenin istenilen sayida yazilmasim saglayan blok diyagramim
gostermektedir. On panel ve blok diyagramda kullanilan cok ©nemli iki arac paleti
mevcuttur. Kontrol paleti 6n panelde kullanilir iken, fonksiyon paleti blok diyagramda

kullanilmaktadir.
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Sekil 5.1. Ornek bir VI’in 6n panel goriintiisii

B/ n adet kelime.vi Block Diagram ™

Eile Edit View Cperate  Tools MWindow Help

(@] (28] [val@ o [ et pplcation Fore + J[5e] a ] [45~ o] [ellsearch 4 2]

T True ‘t
adet
yaz Acguire Signals  Generate Sig...  Create Signals
et N E Iy
=
Shring 2 Loadf. 5 P I
String oadfSave Si... rocessing nalysis

Express

Favarites

User Libraries
Select & VL.,

Real-Time
FPGA Interface
Robatics
g N DSC Module:
NAT Robotics
RF Communications

| »  Sound and Wibration I
|| ¥ Statechart

«

Sekil 5.2. Ornek bir VI’in blok diyagram gériintiisii

LabVIEW’de kontroller, gostergeler ve fonksiyonlar olmak iizere nesneler de
mevcuttur. Kontroller blok diyagrama veri girisi saglayan nesneler iken, gostergeler blok
diyagramda {iretilen sonuclar gosteren nesnelerdir. Fonksiyonlar ise LabVIEW’in temel
islem elemanlaridir [59].

LabVIEW yazilimi 6l¢gme, test etme, analiz yapma, veri akigi yonetmede kullanilabilen
bir yapiya sahip oldugu i¢in akademik calismalarda ve endiistride bir¢ok alanda tercih

edilmektedir.
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5.2. Akill1 Solunum Cihazinda Kullanilan Elektriksel Devreler

Akilli ventilator, 8 ayr elektronik karttan olusmaktadir.
® Gii¢ kaynagi
e QOransal valflerin bulundugu kart
® Basing regiilatorii ve basing sensoriiniin bulundugu kart
e inspirasyon/ekspirasyon valflerin bulundugu kart
e Basing sensorlerinin bulundugu kart
¢ inspirasyon akig sensoriiniin bulundugu kart
e Ekspirasyona ait akis sensoriiniin bulundugu kart

e Tiim kartlardan gelen sinyalleri cRIO-9073 sasesi ile iletisim saglayan ana kart.

Sekil 5.3 ve 5.4’de c-RIO 9073 sasesine bagl ilgili donanimlar1 ve gerceklestirilen gii¢

kaynaginin resmi verilmistir.

Sekil 5.3. c-RIO 9073 ve analog/dijital giris/cikis modiilleri

National Instruments firmasinin {irettigi c-RIO-9073 sasesi, 266 MHz calisma
frekansina ve 8 ayn giris/cikis biriminin baglandig slotlara sahiptir. Sase lizerinde NI-
9203 analog giris modiilii, NI-9265 analog cikis modiilii, NI-9426 dijital giris modiilii ve
NI-9476 dijital ¢ikis modiilii bulunmaktadir.
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Sekil 5.4. 24V-90mA,12V-65mA, -12V-65mA’lik gii¢c kaynag1

SMC firmasinin iirettigi PVQ13 serisi oransal valfler, oksijen ve hava yiizde oranlarim
ayarlamak amaciyla kullanmilmistir ve 0-85 mA giris akimu ile caligmaktadirlar. Sekil 5.5’te

oransal valflerin bulundugu elektronik kart diizenegi gosterilmistir.

Sekil 5.5. Oransal valflere ait elektronik kart diizenegi

SMC firmasinin iirettigi [ITV0O10 serisi basing regiilatérii 0,001MPa-0,1MPa arasindaki
basin¢ araliginda calismaktadir. 24 VDC ile beslenen basing regiilatorii, 4-20 mA giris
akimi ile basing ayarlamasi yapmaktadir. Sekil 5.6’da basing regiilatoriine ait elektronik

kart diizenegi gosterilmistir.
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Sekil 5.6. Basing regiilatoriine ait elektronik kart diizenegi

SMC firmasinin iirettigi V100 serisi minyatiir selenoid valfler 24 VDC ile beslenmekte
ve maksimum 20 Hz calisma frekansina sahiptir. Sekil 5.7°de inspirasyon ve ekspirasyon

valflerinin bulundugu elektronik kart diizenegi gosterilmistir.

Sekil 5.7. Inspirasyon/ekspirasyon valflerine ait elektronik kart diizenegi

Honeywell firmasinin iirettigi 26PC serisi basing sensorleri 12 VDC ile beslenmekte ve
maksimum basing degerinde ise 16 mV c¢ikis vermektedir. Gergeklestirilen devrede 1PSI
ve 5PST’'lik basing sensorleri kullanilmistir. Sekil 5.8’de basing sensorlerine ait elektronik

kart diizenegi gosterilmistir.
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Sekil 5.8. 1PSI ve 5 PSI’lik basing sensorlerine ait elektronik kart diizenegi

SMC firmasimin iirettigi PFM710S serisi akis sensorleri 0-10 litre/dakika akis oranina
sahiptir. 24 VDC ile beslenen sensorler, 4-20 mA cikis akimi ile gecen akis miktarini
kontrolore iletmektedir. Sekil 5.9’da inspirasyon akis sensoriine ait elektronik kart, Sekil

5.10’da ise ekspirasyon akis sensoriine ait elektronik kart diizenegi gosterilmistir.

Sekil 5.10. Ekspirasyon akis sensoriine ait elektronik kart diizenegi

Tiim bu kartlardan alinan bilgileri c-RIO 9073 sasesine bagl analog ve dijital giris/cikis
iinitelerine aktaran ana kart Sekil 5.11°de gosterilmistir. Devrenin elektriksel semast Ek-

1’de verilmistir.
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Yukarida gerceklestirilen tiim elektronik kartlarin elektriksel ve oksijen tiiptinden gelen
gazin pnomatik elemanlardan gecisini saglayacak hortum baglantilarinin yapilmasi ile
akilli ventilatér cihazinin deney diizenegi ortaya c¢ikarilmistir. Sekil 5.12°de bu diizenek

gosterilmistir.
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Sekil 5.12. Gergeklestirilen cihazin goriintisii
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5.3. Cihaz ve Uygulamasi

Gergeklestirilen sisteme ait tiim ekipmanlarin birlestirilmesi sonucunda ortaya cikan
elektro-pnomatik sistem Sekil 5.13’te, sistemin ¢alisma algoritmasini gosteren akis semasi
Sekil 5.14°te, gerceklestirilen LabVIEW yaziliminin 6n panel goriintiisii Sekil 5.15 ve

5.16’da verilmistir.

Vi
02 Tiipii
V3 V4
E E} Atmosfer
Hava Tiipii
o e
V2
F1

P1,2,3:Basing Sensorii

PR  :Basing Regiilatorii

V1,2 :Oransal Valf F2
V3,4 :Selenoid Valf

F1,2 :Flow Sensorii
Hasta

Sekil 5.13. Sistemin elektro-pnomatik gosterimi
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Sekil 5.14. Cihazin calismasini gosteren akis semasi

Sekil 5.15. Gerceklestirilen programin arayiizii- 1
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Sekil 5.16. Gergeklestirilen programin arayiizii-2

Gergeklestirilen prototipin canlilar iizerinde kullanilabilirligini test etmek icin Firat
Universitesi Hayvan Deneyleri Etik Kurulu’nun 08.04.2010 tarih ve 33 karar numarast
onayi ile wistar-albino cinsi 8 adet disi rat kullanilmistir. Bu ratlarin ortalama agirhig
225425 gramdir. Literatiirde ratlar i¢in belirlenmis ventilasyon parametreleri kullanilmistir
[66-67]. Buna gore ventilasyon parametreleri, basing kontrollii ventilasyon modu, FiO;:1,
PEEP:0 cmH,0, I/E:1/2 (Inspirasyon siiresi 0.25 sn, ekspirasyon siiresi 0.5 sn) ve solunum
frekans1 80 soluk/dakika olarak belirlenmistir. Tidal volimii 6 ml/kg olacak sekilde gaz
akis1 saglanmistir. Prototip cihaz oksijen ve havayi karistirma 6zelligine sahip olmasina
ragmen literatiirde FiO,’ nin 1 secilmesinden dolay1 deneylerde sadece saf oksijen tedavisi
uygulanmistir. Sekil 5.15 ve 5.16’da gosterilen programin 6n panelinde bulunan anahtar
yardimiyla el ile veya bulanik kontrol seklinde cihazin caligmasi saglanmistir. Deneyler
yapilmadan once ratlar, yaklagik 50 dakika uyutulacak sekilde 0.3 ml Ketamin ve 0.1 ml
Rompun uygulanarak genel anesteziye alinmistir. Daha sonra trakeotomi yani nefes
borusuna girtlak seviyesinden delik acilarak, cihazdan gelen oksijeni direk akcigerlere
ulagtirma islemi yapilmistir. Ratlar cihaza bagl olarak solunum islemini gerceklestirmeye
basladiktan sonra 0.3 ml Vecuronyum uygulanarak solunum kaslarinin fel¢ edilmesi
saglanmistir. Boylece ratlar tamamen cihaza bagh olarak respirasyonunu gerceklestirmek
zorunda birakilmiglardir. Respirasyon esnasinda cihazdan kaynaklanan bir sorun olugmast
durumunda ratlar, kendi kendine soluk alma yetenegini kaybettikleri igcin oksijen
yetersizliginden Oleceklerdir. Ratlarin nabiz ve kalp atisin1 gosteren bir goriintiilleme

sistemi mevcut olmadigindan bu parametrelerin gozlemlenmesi miimkiin olmamistir.
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Respirasyon esnasinda ratlarin yasayip yasamadigi, kalp atisinin el ile kontrolii ve goz
renklerine bakilarak tespit edilmistir.

Rat’lar, yaklagsik 20 dakika el ile, 20 dakika da bulanik kontrol ile respirasyon islemine
tabi tutulmustur. Bu siire sonunda ratlara uyanmadan servikal dislokasyon (bas ile boyun
arasindaki omuriliklerin kopartilarak yasama son verilmesi) yontemi uygulanarak Otenazi

yapilmistir. Sekil 5.17’te trakeotomi yapilmis ratin goriintiisii verilmistir.

Sekil 5.17. Trakeotomi yapilarak respirasyonu gerceklestirilen ratin goriintiisii

5.3.1. Test Islemleri

Prototipin testi yapilirken su asamalar gerceklestirilmistir.

e Ratin anestezi ile uyutulmasi.

e Trakeotomi isleminin gerceklestirilmesi.

e Ventilasyon parametrelerinin LabVIEW 6n panelinden belirlenmesi

e 20 dakika boyunca uygulanacak el ile kontrol seklinin labVIEW ekranindan
belirlenmesi.

e C(Cihaz ile respirasyonun 1 dakika boyunca saglanmasi.

e Solunum kaslarinin felg edilmesi.

e El ile kontrol siiresi bittikten sonra, 20 dakika siiresince uygulanacak bulanik
kontrol seklinin labVIEW ekranindan se¢ilmesi.

e 40 dakika sonunda ratin prototipten ayrilmasi ve 6tenazi islemine tabi tutulmasi.
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5.3.2. Kontrol Algoritmasi

Akilli ventilator cihaz1 igin gelistirilen yazilimda, 2 farkli kontrol algoritmasi
olusturulmustur. Bunlar, el ile kontrol algoritmasi ve bulanik kontrol algoritmasidir. El ile
kontrol algoritmasinda, ger¢eklestirilen yazilim ile kullaniciya herhangi bir anda kontrolii
gerceklestirilen parametreye miidahale olanagi saglanmistir. Deneylerin gerceklestirildigi
basing kontrollii ventilasyon modunda sadece basincin kontrol edilmesinden dolayi, her iki
kontrol algoritmasinda da sadece basing regiilatoriiniin kontrolii yapilmistir. Deneyler
esnasinda anestezi uzmanmin olmamasi ve bazi fizyolojik parametrelerin
Olciilememesinden dolay el ile kontrol deneyinde gelistirilen algoritma kullanilmagtir.

El ile kontrol algoritmasi her ne kadar klinisyen miidahalesine olanak saglasa da,
deneyler esnasinda basing regiilatdriine gonderilen deger, her inspirasyon esnasindaki pik
basing degerlerinin toplanip, aritmetik ortalamasinin bulunmasi ile elde edilmistir.

Bulanik kontrolde bulanik denetleyicinin girisine verilen deger, yine her inspirasyon
esnasindaki pik basincinin toplanip, aritmetik ortalamasinin bulunmasi ile elde edilmistir.
Her iki kontrol tipinde de ratlardan Olciilen anlik degerler kullanilarak kontrol islemi
gerceklestirilmistir. Bulanik denetleyicinin ¢ikisi, basing regiilatoriiniin ayarlayacagi basing
degeri olarak belirlenmistir. Pik basincinin iiyelik fonksiyonu Sekil 5.18’de, basing
regiilatoriiniin ayarlayacag ¢ikis basinci ise Sekil 5.19’da verilmistir.

JLPik
A

1 Pl P2 P3 P4 P5

0 10 20 30 40

Sekil 5.18. Pik basinc1 iiyelik fonksiyonu
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Sekil 5.19. Basing regiilatorii ¢ikis basinci iiyelik fonksiyonu

Basing regiilatoriin c¢ikisinda ratlara ulastirilacak basing ifadesi 0-40 mmHg arasinda
kalacak sekilde se¢ilmistir. Bu neden ile, R1 iiyelik fonksiyonun 0 mmHg basingta O iiyelik
derecesi olacak sekilde secilmistir.

Bulanik kontrol sistem icin belirlenen kurallar agagida verilmistir.

EGER Pik basinci1 P1 ise O HALDE, Basing regiilatorii ¢ikis degeri R1’dir.

EGER Pik basinc1 P2 ise O HALDE, Basing regiilatorii ¢ikis degeri R1’dir.

EGER Pik basinc1 P3 ise O HALDE, Basing regiilatorii ¢ikis degeri R2”diir.

EGER Pik basinc1 P4 ise O HALDE, Basing regiilatorii ¢ikis degeri R2”diir.

EGER Pik basinc1 P5 ise O HALDE, Basing regiilatorii ¢ikis degeri R3’diir.

Ratlarin respirasyon esnasinda ihtiya¢ duydugu basing ve oksijen akis miktariin
ayarlanmasinda kullanilan parametre sadece pik basinci oldugu i¢in bulanik denetleyicinin
girisi olarak bu parametre secilmistir. Ratlar iizerinden diger fizyolojik parametrelerin
alinmasi1 bu agamada miimkiin olmadig1 i¢in cihazin testi isleminde sadece basing kontrollii

ventilasyon modu gerceklestirilmistir.

5.4. Deneysel Sonuclar

Cihazin test edilmesi isleminde, 8 Wistar-Albino cinsi 8 adet disi rat kullanilmisgtir.
Yapilan ilk deneyde, cihaz iizerinden belirlenen parametrelerin ve anestezi miktarinin
ratlarda uygun olup olmadig1 test edilmistir. Bu test sonrasinda, anestezi miktarinin
yetersiz kaldigi ve ratlarin inspirasyon esnasindaki pik basinglarmin [67]’de belirtilen
basinctan daha fazla olmasi gerektigi anlasilmistir. Bu bulgular 1s181nda anestezi miktar1 ve
oksijen akis miktar1 arttirilarak deneylere devam edilmistir. Her bir rat cihaza baglandiktan
sonra ratin biiyiikliigiine gore rata verilen oksijen miktari, tidal voliimii sabit tutmak kaydi

ile arttirilip azaltilmistir.
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Ratlara uygulanan basincin zamana gore degisimi Sekil 5.20°de verilmistir.
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Sekil 5.20. Rat’lara uygulanan basincin zamana goére degisimi

Onceki boliimlerde basing birimi olarak ¢cmH,O kullamlmasma ragmen cihaz
tasartminda kullanilan ekipmanlarin farkli basing birimleriyle ifade edilmesinden dolay1
labVIEW’de gelistirilen programda kolaylik saglamasi icin biitiin basing birimleri mmHg
secilmistir. Cihazin testi i¢in yapilan rat deneylerinden elde edilen grafiksel sonuglar
sirastyla verilmistir. Her bir rat deneyinde, yukarida belirlenen islemler sirasiyla
uygulanmstir. 20 dakika el ile kontrol, 20 dakika da bulanik kontrol ile ventilasyon islemi
gerceklestirilmistir. Sekil 5.21-5.36 arasindaki sekiller her iki kontrol tipinde basing
regiilatoriiniin  ¢cikisinda  Olgiilen  basing degerlerinin  zamana gore degisimini

gostermektedir.
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10
Zaman-dakika

Sekil 5.21. Rat-1’in el ile kontroliinden elde edilen regiilator ¢ikis basing degisimi

Zaman-Dakika

Sekil 5.22. Rat-1’in bulanik kontroliinden elde edilen regiilator ¢ikis basinci degisimi
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Zaman-Dakika

Sekil 5.23. Rat-2’nin el ile kontroliinden elde edilen regiilator cikis basing degisimi

Zaman-Dakika

Sekil 5.24. Rat-2’nin bulanik kontroliinden elde edilen regiilator ¢ikis basinci degisimi
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Sekil 5.25. Rat-3’iin el ile kontroliinden elde edilen regiilator cikis basing degisimi
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Zaman-Dakika

Sekil 5.26. Rat-3’iin bulanik kontroliinden elde edilen regiilator ¢ikis basinci degisimi
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39.6

Zaman-Dakika

Sekil 5.27. Rat-4’iin el ile kontroliinden elde edilen regiilator cikis basing degisimi

39.6

Zaman-Dakika

Sekil 5.28. Rat-4’iin bulanik kontroliinden elde edilen regiilator ¢ikis basinci degisimi
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32.2

Zaman-Dakika

Sekil 5.29. Rat-5’in el ile kontroliinden elde edilen regiilator ¢ikis basing degisimi
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Sekil 5.30. Rat-5’in bulanik kontroliinden elde edilen regiilator ¢ikis basinci degisimi
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Zaman-Dakika

Sekil 5.31. Rat-6’nin el ile kontroliinden elde edilen regiilator cikis basing degisimi

Zaman-Dakika

Sekil 5.32. Rat-6"nin bulanik kontroliinden elde edilen regiilator cikis basinci degisimi
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Zaman-Dakika

Sekil 5.33. Rat-7’nin el ile kontroliinden elde edilen regiilator cikis basing degisimi

Zaman-Dakika

Sekil 5.34. Rat-7"nin bulanik kontroliinden elde edilen regiilator ¢ikis basinci degisimi
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37.5
35

Zaman-Dakika

Sekil 5.35. Rat-8’in el ile kontroliinden elde edilen regiilator ¢ikis basing degisimi

37.5

Zaman-Dakika

Sekil 5.36. Rat-8’in bulanik kontroliinden elde edilen regiilator ¢ikis basincit degisimi
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Tablo 5.1. Rat’lardan elde edilen pik basing degerleri

Elle Kontrol Bulanik Kontrol

Maksimum Pik Minimum Pik Ortalama Pik Maksimum Pik Minimum Pik Ortalama Pik

Basmci(mmHg) | BasinciimmHg) | Basimci(mmHg) | Basinci(mmHg) | Basinci(mmHg) | Basinci(mmHg)
Rat-1 34,743 32.554 33.987 33.878 32.887 33.315
Rat-2 31.503 29.710 30.708 31.198 30.532 30.901
Rat-3 29.712 28.231 28.989 29.088 28.318 28.656
Rat-4 39.221 38.289 38.735 38.981 38.478 38.623
Rat-5 34.139 33.483 33.387 34.698 34.202 34.443
Rat-6 38.942 33.087 36.683 36.213 35.374 35.788
Rat-7 35.827 34.374 35.102 36.124 35.368 35.891
Rat-8 37.448 35.212 36.118 36.692 36.087 36.421

Sekil 5.37°de her iki kontrol tipinde maksimum ve minimum basinglar arasindaki

farki gosteren bar grafik verilmistir.
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Sekil 5.37. Deneylerdeki ratlarda dl¢iilen basing farklar

Sekil 5.37°de gosterilen bar grafiginden de goriildiigii gibi el ile yapilan kontrolde
regiilator cikisinda oOlciilen basing degisiminin, bulanik denetleyici ile yapilan kontrolde
oOl¢iilen basing degisimden daha fazla oldugu goriilmiistiir. En biiyiik fark 6. ratta olmustur.
Bu rat diger ratlara gore daha biiyilk olmasi nedeniyle daha fazla hava akis1 basta
saglanmis, yapilan basing regiilasyonu ile dengeli bir oksijen akisi saglanmistir. El ile
kontrolde, maksimum ve minimum pik basinglar arasinda en fazla 5.855 mmHg (6.rat), en
az 0.656 mmHg (5.rat) degisim elde edilirken, bulanik kontrolde bu basing degerleri
arasindaki fark en fazla 0.991 mmHg (l.rat), en az 0.496 mmHg (5.rat) olarak

Ol¢iilmiistiir.



El ile kontrolde ve bulanik kontrolde elde edilen pik basinglart arasindaki farkliligin
istatistiksel olarak incelenmesinde t-festi uygulanmistir. 7T-testi, iki grubun ortalamalar
karsilastirilarak aradaki farkin rastlantisal veya istatistiksel olarak anlamlilifn ortaya
cikarmaktadir [69-70]. T-testi veri kiimesinin az oldugu ve ana kiitleye ait verilerin standart
sapmalarmin bilinmedigi durumlarda kullanilmaktadir. 7-festi ii¢ farkli durum igin
uygulanmaktadir. Bunlar asagida verilmistir.

e incelenen bir degisken acisindan bir gruba ait ortalama degerin ©nceden
belirlenen degerlerden farkliliginin incelenmesinde tek grup #-festi kullanilir.

e incelenen bir degisken acisindan bagimsiz iki grup arasinda fark olup
olmadiginin incelenmesinde bagimsiz iki grup ¢-festi kullanilir.

e incelenen bir degisken acisindan herhangi bir grubun farkli kosullar altindaki
tepkilerinde farkliligin olup olmadiginin incelenmesinde eslestirilmis iki grup
arasindaki farklarin #-festi kullanilir.

Deneyler sonucunda elde edilen verilerin istatistiksel anlamliligimi test etmek igin
eslestirilmis iki grup arasindaki farklarin z-festi uygulanmistir. El ile kontrol ile bulanik
kontrol arasinda anlamli bir fark olup olmadigin1 P <0.05 6nem diizeyine gore test

edilmistir. 7- festi icin kullanilan formiiller Denklem 5.1, 5.2, 5.3’te verilmistir [69].

Aritmetik ortalama: X = ZTX 5.D
X—X)?
Varyans: S 2 = Z(n% 5.2)
Sinama Formiilii : £ = _(H1oX2) (5.3)
§12 | s22

Burada x incelenen grubu, n ise gruptaki veri sayisin1 gostermektedir. Yapilan analizler
dogrultusunda P>0.032 6nem diizeyi elde edilmistir. Bu sonuca goére % 96.8 giivenirlikle
iki kontrol seklinde de elde edilen maksimum pik basinglari arasinda, minimum pik
basin¢lar1 arasinda ve ortalama pik basinglar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli bir
farklihk goriilmemistir. Fakat el ile kontrolde ratlara uygulanan pik basincindaki

degisimlerin bulanik kontroldeki degisimlere gore daha biiyiikk olmasi, uzun siireli
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tedavilerde akcigerlerde travmalara sebep olacagi bu sebeple bulanik kontroliin uzun siireli
tedavilerde akcigerlerde travma riskini azaltti§i sOylenilebilir. Ventilasyon islemi
uygulanan ratlarin akcigerlerinde bir bozulmanin olup olmadigi konusunda ©6n bilgi
verebilecek olan akciger direnci, dinamik ve statik akciger kapasite degerleri Denklem 5.4,
5.5 ve 5.6’ya gore hesaplanmistir [26]. Ratlara anestezi uygulanip, ventilasyon basladiktan
sonra (solunum kaslart fel¢ edilmeden o©nce) elde edilen basing degerlerine gore

hesaplanan akciger direnci, dinamik ve statik akciger kapasite degerleri Tablo 5.2°de

verilmisgtir.

R = Prik-Pplato (5.4)
\'

Cdinamik = ﬁ (5.5)

Cstatik = ﬁ (5.6)

Burada, tidal voliim 6 ml ve PEEP’de sifir olarak alinmistir. Diger basing ve akig

degerleri cihazdan alinmigtir.

Tablo 5.2. Vecuronyum verilmeden once hesaplanan akciger direnci, dinamik ve statik
akciger kapasite degerleri

R (mmHg/ml/sn) Ciinamik(ml/mmHg) | Cyi(ml/mmHg)
Rat-1 0.164 0.172 0.194
Rat-2 0.173 0.189 0.214
Rat-3 0.178 0.201 0.233
Rat-4 0.159 0.153 0.170
Rat-5 0.163 0.176 0.199
Rat-6 0.160 0.154 0.171
Rat-7 0.166 0.162 0.179
Rat-8 0.161 0.167 0.188

Ratlara vecuronyum verilip, respirasyon iglemi bitirilmeden 6nce elde edilen degerlere
gore hesaplanan akciger direnci, dinamik ve statik akciger kapasite degerleri Tablo 5.3’de

verilmistir.
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Tablo 5.3. Vecuronyum verilip, respirasyon bitirilmeden 6nce hesaplanan akciger direnci,

dinamik ve statik akciger kapasite degerleri

R (mmHg/ml/sn) Ciinamik(ml/mmHg) | Cgpi(ml/mmHg)
Rat-1 0.169 0.179 0.204
Rat-2 0.180 0.202 0.233
Rat-3 0.182 0.212 0.247
Rat-4 0.163 0.157 0.175
Rat-5 0.169 0.185 0.210
Rat-6 0.166 0.181 0.205
Rat-7 0.175 0.174 0.197
Rat-8 0.165 0.171 0.193

Hesaplanan akciger dinamikleri incelendiginde, ventilasyona tabi tutulan ratlarin
akciger dinamiklerinde ¢ok biiyiik bir degisim soz konusu olmamistir. Bu degerlerin
P<0.05 onem diizeyine gore ¢t-festi ile istatistiksel analizi yapildiginda akciger
dinamiklerinin degerleri arasinda % 98.7 giivenilirlik ile istatistiksel olarak anlamli bir
farklilik goriillmemistir. Tablo 5.2 ve 5.3’de goriilen farklilik ratlara verilen vecuronyum

ilacindan kaynaklanmaktadir. Bu degisimlere ait bar grafikleri Sekil 5.38, 5.39, 5.40°da

verilmistir.
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Sekil 5.38. Deneylerin basinda ve sonunda hesaplanan akciger direng degerleri
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Sekil 5.39. Deneylerin basinda ve sonunda hesaplanan statik akciger kapasite degerleri
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Sekil 5.40. Deneylerin baginda ve sonunda hesaplanan statik akciger kapasite degerleri

Bar grafikler karsilastinldiginda, ventilasyon sonunda akciger dinamiklerinin
degerlerinde bir miktar artma tespit edilmistir. Bu artislarin, ratlara uygulanan anestezik
ilaclarla solunum kaslarinin tamamen felg¢ olmasindan kaynaklandigi séylenebilir.
Gelistirilen ventilator cihazinin, ventilasyon esnasinda akcigerlere zarar vermedigi, akciger
direng¢ ve kapasite degerlerindeki degisime bakildiginda goriilebilir.ventilasyon isleminden
sonra akcigerlerde tam anlamiyla ne gibi degisimlerin oldugunu belirlemek baska bir

calisma konusu olup, bu tez calismasinda degerlendirilmemistir.



Yapilan 8 rat deneyinde hicbir rat, ventilasyon esnasinda 6lmemistir. Ventilasyon islemi
uygulanan ratlar, ventilasyon bitiminde cihazdan ayrilarak servikal dislokasyon yontemi ile

otenazi yapilip, deney sonuglandirilmistir.
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6. SONUCLAR VE ONERILER

6.1. Sonuclar

Bulanik denetleyiciler, biyomedikal alanda uzun bir siireden beri teshis ve tedavi amach
kullanilmaktadir. Bulanik mantik denetleyiciler, uzman kisiler yardim ile kural tabam
olusturuldugunda medikal sistemlerin bagarimi ile ilgili iyi sonuclar verdigi literatiir [20-
46] incelendiginde goriilmektedir. Bu tez kapsaminda da, bulanik denetleyici kullanarak,
kapali c¢evrim kontrollii solunum cihazi (ventilator) gerceklestirilmistir. Bulanik
denetleyiciler akilli kontrol tekniklerinden biri oldugundan, gerceklestirilen cihaza akilli
solunum cihazi ismi konulmustur.

Bu tez ¢alismasinda yapilan ¢alismalar ve elde edilen bulgular asagida siralanmistir.

e Vermont Universitesi-Vermont Lung Center’da yapilan calismalar neticesinde
akciger mekanigi incelenmis ve akcigere ait 3 ayr elektriksel model elde edilmistir.
Bu modeller, tek bolmeli akciger modeli, paralel c¢ift bolmeli akciger modeli ve seri
cift bolmeli akciger modelidir. Bu modellerde elektriksel devre elemanlarindan
diren¢ ve kondansatér kullanmilmistir. Bu modeller olusturulur iken, diren¢ ve
kapasite degerleri, insanlarin akciger direnci ve kapasitesi degerlerine gore
secilmistir.

e  Matlab/simulink ortaminda solunum cihazi modellemesi yapilip, bulanik denetleyici
ile ventilasyon esnasinda degistirilen cesitli parametrelerin kontroliiniin benzetimi
gerceklestirilmistir. Literatiirde hem solunum cihazinin hem de akciger modelinin
elde edilip timiiyle ventilasyonun benzetiminin yapilmasi ile ilgili bir calisma
olmadigindan elde edilen sonuglari karsilagtirma imkani bulunamamistir. Fakat,
benzetimlerde akciger modellerinden elde edilen dalga sekilleri, ventilasyon
esnasinda akcigerde olusan dalga sekilleriyle [Sekil 4.7-4.20] uyumlu oldugu
goriilmiistiir.

o Inspirasyon ve ekspirasyon siirelerinin bulanik denetleyici ile tahmin edilmesi
benzetiminde tek bolmeli, paralel cift bolmeli ve seri ¢ift bolmeli akciger modelleri
kullanilmigtir. Akciger modelinde kullanilan akciger direnci ve kapasitesinin

degisimine bagli olarak bulanik denetleyici inspirasyon ve ekspirasyon siirelerini



hesaplamigtir. 3 ayr1 akciger modeline gore degisimler ayr1 ayrn gosterilip,
karsilastirilmastir.

Tidal voliimiin bulanik mantik denetleyici ile kontroliiniin yapildig1 benzetimde ise,
yine 3 ayr1 akciger modeline baglh olarak tidal voliim degisimi incelenmistir. Tek
bolmeli, paralel ¢ift bolmeli ve seri c¢ift bolmeli akciger modellerindeki direng ve
kapasite degerleri degistirilerek, tidal voliimde ne gibi degisimlerin oldugu
gozlemlenmis ve 3 ayr akciger modeli i¢in karsilagtirma yapilmstir.

Akilli solunum cihazinin gerceklestirilmesinde National Instrument firmasinin
irettigi analog ve dijital giris/cikis modiilleri ve lisansli LabVIEW 2010 akademik
Premium Suite programi kullamilmistir. Akademik alanda LabVIEW yaziliminin
kullanilma alaninin ¢ok genis olmasi, veri analizi yapabilme yeteneginin diger
kontrolorlere  gore daha iyi olmasi, kontrolii — gerceklestirilen sistemi
gorsellestirebilme 6zelligi olmasi, programciya programlamada kolayliklar saglayan
arag¢ kitlerinin bulunmasi ve bunun gibi bir¢ok 6zellige sahip olmasindan dolay1 bu
yazilim tercih edilmistir.

Gerceklestirilen cihazda oransal valfler, basing regiilatorii, basing sensorleri, selenoid
valfler ve akig sensorleri gibi pnomatik ekipmanlar kullanilmistir. Bu pnomatik
elemanlardan gelen bilgileri c-RI0-9073’e gonderen veya c-RIO-9073’den gelen
bilgileri ilgili elemanlara gonderen bir ana kart tasarlanmistir. Kiiciik test programlari
yazilip, her bir pnomatik elemana basincli hava verilerek, gerekli ofset ayarlar1 ve
elektriksel test islemleri gerceklestirilmistir. Tiim bu ayarlamalardan sonra cihazda
bulunan pnomatik elemanlar ve tasarlanan ana kart, c-RIO 9073 ile birlestirilerek
akilli solunum cihaz1 ortaya c¢ikarilmistir. Deneylere baslanilmadan evvel tim
sistemin testi, gerceklestirilen program ile yapilmistir.

Cihazin testi icin, Firat Universitesi Hayvan Deneyleri Etik Kurulu’nun onayi ile 8
adet winstar-albino cinsi yetigkin disi rat kullanilmistir. Saglikli olan ratlara 6nce
anestezi verilip uyutulmasi saglanmis, daha sonra kendi kendine yapilan solunumu
ortadan kaldirmak i¢in solunum kaslarimi felg eden ilag enjekte edilmistir. Boylece
ratlarin solunumunun cihaza bagli olarak gerceklesmesi saglanmistir. Deneylerde
ratlarin solutma isleminde trakeotomi yapilarak ventilasyon gergeklestirilmistir.
Gergeklestirilen yazilimda 2 farkli kontrol algoritmasi segenegi kullaniciya
sunulmustur. El ile kontrolde kullanici sisteme her an miidahale edebilmektedir.

Bulanik kontrol ile yapilan kontrolde de kullanicinin miidahale etmesi gerektiginde

111



programda kullanilan anahtar yardimiyla el ile kontrole gecip miidahale olanag acik
tutulmustur. El ile kontrolde ve bulanik kontrol de ratlardaki anlik degisimlere cevap
verebilen uyarlanabilir bir kontrol algoritmasi gelistirilmistir.

Yapilan deneylerde basing kontrollii ventilasyon islemi gerceklestirildiginden sadece
cihazda bulunan basing regiilatoriiniin kontrolii yapilmistir. El ile kontrolde ve
bulanik kontrolde, her inspirasyon esnasinda anlik 6l¢iilen pik basing degerine bagl
olarak olusturulan algoritma ile basing regiilatoriiniin kontrolii gerceklestirilmistir.
Yapilan deneyler sonucunda, her iki kontrol tipinden elde edilen verilere gore
yapilan istatistiksel analizde iki kontrol tipi arasinda istatistiksel olarak anlamli bir
farklilik orataya ¢ikmamustir. Fakat el ile kontrolde basing regiilatoriintin ¢ikisinda
Olciilen basing degeri, bulanik kontrolde oSlciilen basing degerine gore daha fazla
degisim gostermektedir. Bu degisimlerin uzun siireli tedavilerde siirekli olmasi
durumunda akcigerlerde kalici hasarlar birakabilir. Bu nedenle bulanik kontrol ile
gerceklestirilen kontrol algoritmasi el ile kontrole gore daha istikrarli sonuglar
irettigi gdzlemlenmistir.

Ventilasyonun akcigerlere zarar verip vermedigi hakkinda 6n bilgi verecek olan
akciger direnci ve kapasite degerleri, ventilasyonun basinda ve sonunda elde edilen
degerlere gore degerlendirilmistir. Ventilasyon islemi basladiktan sonra (ratin
solunum sistemi felc edilmeden O©nce) akciger diren¢ ve kapasite degerleri
hesaplanmistir. Solunum sistemi fel¢ edildikten sonra ventilasyona devam edilmis,
deney sonunda cihazdan ayrilmadan Once akciger diren¢ ve kapasite degerleri
yeniden hesaplanmistir. Hesaplanan degerin #-festi ile istatistiksel analiz yapilmus,
akciger dinamiklerinde olusan farkliligin istatistiksel olarak bir anlamli olmadigi
goriilmiigtiir. Bu degerler karsilastirildiginda, deney sonunda hesaplanan degerlerde
ihmal edilebilir bir artis oldugu goriilmiistiir. Olusan bu artislarin ventilatorden
kaynaklanan akciger travmasi olmadigi, solunum sistemini fel¢ eden ilagtan
kaynaklandig1 anestezi uzmanlarinca belirtilmistir.

Gergeklestirilen solunum cihazinin deneyler esnasinda, gerek donamimsal gerek
yazilimsal olarak yiiksek performans gostermesi, ratlarin akciger dinamiklerinde
deney Oncesi ve sonrasinda cihazdan kaynaklanan bir degisimin goriilmemesi ve
ratlarin deney boyunca yasamsal fonksiyonlarii kaybetmemesi kriterlerine bakarak

gerceklestirilen akilli solunum cihazinin basarili oldugu sdylenebilir.
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6.2. Oneriler

Yapilan tez caligmasinda, ileriye doniik yapilabilecek cesitli arastirma ve iyilestirme

alanlar1 agsagida maddeler halinde verilmistir.

Deney hayvanlarindaki fizyolojik parametrelerin goriintiilenmesini  saglayan
ekipmanlarin temin edilmesi ile aym anda bircok parametrenin kontrolii

gerceklestirilebilir.

Ratlarda c¢esitli hastaliklar olusturularak tasarlanan ventilatér yardimi ile farkl

ventilasyon modlarinin uygulanmasi gerceklestirilebilir.

Yapilacak farkli deneylerden elde edilen veriler yardimi ile yapay sinir aglarn

kullanilarak cihazin kontrolii ile ilgili ¢calismalar yapilabilir.

Ventilasyon esnasinda goriintiileme islemi bilgisayar destekli yapildigindan, sisteme

uzaktan erisim imkamn saglanabilir.

Cihazin uluslararas1 standartlara gore gerekli test islemlerinin yapilmasi ile ev

ventilatorii olarak insanlarda kullanilmasi gerceklestirilebilir.
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SOZLUKCE

Mekanik Ventilator: Solunum fonksiyonu bozulmus canlilarin solunumunu yapay olarak
gerceklestiren cihaz.

Ventilasyon: Yapay olarak solunum gerceklestirilmesi islemi.

Inspirasyon: Nefes alma.

Ekspirasyon : Nefes verme.

Respirasyon: Soluk alip verme islemi.

Tidal Voliim: Bir soluk sirasinda akcigere giren ve ¢ikan havanin hacmi.

PEEP: Nefes verilmesi sonunda akcigerlerde hapsolunan hava basinci.

PIP veya PIK Basinci: Nefes alma sonunda ulasilan maksimum havayolu basinci.
FiO,: Akcigere verilen havanin oksijen yiizdesi.

Sa0; veya SpQO;: Kandaki alveollerdeki oksijen saturasyonu

cmH,0: Basing birimi
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