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Bu calismada, karacigerin fizyolojik ve patolojik 6zelliklerini simiile eden,
maliyet etkin ve yerel {liretime uygun bir ultrasound fantomu gelistirilmistir.
Ultrasound teknolojisi, iyonize radyasyon igermemesi, yumussak dokulari
goriintiileme kapasitesi ve gercek zamanli analiz sunabilmesi nedeniyle tibbi cihaz
kalibrasyonu ve kullanict egitimi siireglerinde kritik bir 6neme sahiptir. Ancak,
ticari ultrasound fantomlarinin yiliksek maliyeti ve Ozellestirile bilirlik
sinirlamalari, bu tiir triinlerin genis capli kullanimimi zorlagtirmaktadir. Bu
baglamda, calisma kapsaminda yerel kaynaklar kullanilarak diisiik maliyetli bir
alternatif gelistirilmistir. Fantomun tasariminda agar-agar, ¢inko kloriir ve silikon
gibi malzemeler tercih edilerek biyolojik dokularin akustik 6zellikleri basartyla
taklit edilmistir. Ayrica, damar yapilarinin simiilasyonu i¢in aspirasyon kateterleri
ve devir daim pompasi kullanilarak, kan akisinin dinamik bir sekilde
gorsellestirilmesi saglanmigtir. Bu sistem hem saglikli hem de patolojik doku
ozelliklerini simiile edecek sekilde optimize edilmistir. Calismanin {iretim ve test
stirecleri ISO 17043 ve ISO 13485 standartlarina uygun olarak gergeklestirilmis;
fantomun egitim ve cihaz kalibrasyon siireclerindeki etkinligi deneysel olarak
dogrulanmigtir. Bulgular, gelistirilen fantomun yiiksek biyolojik doku benzerligi,
gercekei ultrasound goriintiileme kapasitesi ve maliyet etkinligi agisindan basarili
bir ¢6ziim sundugunu ortaya koymaktadir. Calisma, tibbi egitim ve arastirma
siireclerinde yerel ve 6zellestirilebilir ¢éziimlerin 6nemini vurgulamaktadir.

ANAHTAR KELIMELER: Ultrasound fantomu, Karaciger Simiilasyonu, ISO
13485, ISO 17043, Tibbi Cihaz Kalibrasyonu, Damar Simiilasyonu, Biyomedikal
Miihendislik



ABSTRACT

LIVER-SPECIiFiC PHANTOM DESIGN FOR PHSiOLOGICAL AND
PATHOLOGICAL ULTRASOUND IMAGING WITHIN THE SCOPE OF
ISO 17043 AND ISO 13485
MSC THESIS
ERKAN KOLCU
PAMUKKALE UNIVERSITY INSTITUTE OF SCIENCE

DEPARTMENT OF BIOMEDICAL ENGINEERING
(SUPERVISOR:PROF. DR. AHMET KOLUMAN)

DENIZLi, JANUARY 2025

This study focuses on the development of a cost-effective and locally producible
ultrasound phantom designed to simulate the physiological and pathological
properties of the liver. Ultrasound technology plays a crucsal role in medical
device calibration and user training due to its advantages, such as non-ionizing
radiation, the ability to image soft tissues and real-time analysis capabilities.
However, the high cost and limited customizability of commercial ultrasound
phantoms often restrict their widespread application. To address this issue, a low-
cost and locally producible alternative was developped using materials such as
agar-agar, zinc chloride and silicone to effectively replicate the acoustic properties
of biological tissues. Furthermore, vascular structures were simulated using
aspiration catheters and a recirculation pump, enabling the dynamic visualization
of blood flow. The phantom was optimized to mimic both healthy and
pathological tissue characteristics. The design, production and validation
processes adhered to 1ISO 17043 and 1SO 13485 standards, ensuring compliance
with international medical device quality and performance benchmarks.
Experimental findings demonstarted the phantom’s effectiveness in training and
calibration applications, with high compatibility with ultrasound devices and
realistic tissue simulation. This study highlights the potential of locally developed
and customizable solutions in medical education and research, offering a
sustainable alternative to expensive commercial products.

KEYWORDS:UItrasound Phantom, Liver Simulation, 1SO 13485, 1SO 17043,
Medical Device Calibration, Vascular Simulation, Biomedical Engineering
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1. GIRIS

T1ip teknolojilerindeki hizli gelismeler, tan1 ve tedavi siireglerinde kullanilan
cihazlarin daha dogru, hizli ve giivenilir hale gelmesini saglamis, bu durum 6zellikle
kalibrasyon ve kullanici egitimi alanlarinda yeni gereksinimlerin ortaya ¢ikmasina
yol agmustir. (Kumar, R. 2023) Ultrasound teknolojisi, iyonize radyasyon
icermemesi, yumusak dokular1 goriintiileme kapasitesi ve anlik goriintii saglayabilme
ozellikleri nedeniyle genis bir uygulama alanina sahiptir. (Carovac A. ve Dig. 2011)
Ultrasound cihazlari, gebelik takibinden karaciger, bobrek, kalp ve damar
hastaliklarina kadar birgok klinik alanda 6nemli bir yere sahiptir. Bununla birlikte,
ultrasound cihazlarinin etkin ve dogru bir sekilde kullanilabilmesi, dogru kalibrasyon
ve kullanic1 egitimi ile mimkiindiir. Bu noktada, egitimde ve kalibrasyon

stireglerinde kullanilan gergekei simiilasyonlar biiyiik 6nem arz etmektedir.

Bu kapsamda, ultrasound fantomlar1 kalibrasyon ve egitim siire¢lerinde kritik
role sahiptir. Ultrasound fantomlari, biyolojik dokularin akustik ve fiziksel
ozelliklerini simiile eden yapay modeller olarak, medikal cihazlarin kalibrasyonunda
ve kullanici egitiminde etkin bir sekilde kullanilmaktadir. (Culjat M. O. ve Dig.
2010) Bu modeller, saglik profesyonellerine klinik becerilerini gelistirme firsati
sunmakla kalmaz, aym1 zamanda cihaz performansinin giivenilir bir sekilde
Olglilmesine de olanak tanir. Ancak, ticari ultrasound fantomlarinin yiiksek maliyeti
ve 0zel ihtiyaglara gore 6zellestirilmesinin zorlugu, bu alanda yerel ve maliyet etkin

cozlimler gelistirme geregini dogurmustur.

Bu calismanin amaci, karacigerin fizyolojik ve patolojik 6zelliklerini gercege
en yakin sekilde simiile eden, maliyet etkin ve yerel olarak iiretilebilecek bir
ultrasound fantomu tasarlamaktir. Karaciger, insan viicudundaki en biylk
organlardan biri olup karmasik doku yapis1 ve farkli patolojik durumlariyla dikkat
¢eker. Bu nedenle, karacigerin gergek¢i bir simiilasyonu, ultrasound egitim ve
kalibrasyon ¢alismalarinda 6nemli bir 6rnek teskil etmektedir. Ultrasound fantomlari,
ozellikle karaciger gibi i¢ organlarin goriintiilenmesinde gercekei bir deneyim

saglarken, kullaniciya biyolojik dokulara yakin bir ortam sunarak ultrasound



cihazlarinin dogrulugunu test etme ve pratik uygulamalara hazirlanma olanagi

sunmaktadir.

Ultrasound fantomlarinin tasariminda dikkat edilmesi gereken en Onemli
husus, biyolojik dokularin akustik ozelliklerini basartyla taklit edebilecek uygun
malzemelerin seg¢ilmesidir. Bu c¢alismada, karaciger fantomunun yapiminda agar-
agar, c¢inko kloriir (ZnCl2), distile su ve damar simiilasyonu i¢in aspirasyon kateteri
gibi ¢esitli malzemeler kullanilmigtir. Agar-agar, biyolojik dokularin jel benzeri
yapisini taklit eden dogal bir polisakkarit olup, ultrasoundik o6zellikleri nedeniyle
fantom iretiminde temel malzeme olarak tercih edilmistir. Ultrasound dalgalarinin
biyolojik dokuya benzer bir ortamda gercek¢i yansimalar olusturabilmesi i¢in ise
ZnCl12 kullanilmis; bu bilesik, akustik empedansi artirarak net goriintiilerin elde

edilmesini saglamistir.

(Calismada kullanilan bir diger kritik malzeme olan silikon, 3D yazic1 ile elde
edilen karaciger modelinin i¢ini doldurmak amaciyla kullanilmistir. Silikon, modelin
yapisal biitlinligiinii saglarken ultrasound dalgalarinin modelden diizgiin bir sekilde
gecmesini miimkiin kilmis ve boylece goriintii kalitesini artirmigtir. Distile su ise,
fantomun sivi bileseni olarak goérev yapmus, karigimlarin homojen dagilmasini

saglayarak ultrasound dalgalarinin gegisini desteklemistir.

Bu calismada, ayrica damar yapilarinin ultrasound ile goriintiilenmesini
gercekei bir sekilde simiile etmek hedeflenmistir. Bu amag¢ dogrultusunda, damar
yapilarinin simiilasyonu igin aspirasyon kateterleri kullanilmis ve damar yapilar
fantomun i¢ine yerlestirilmistir. Kateterler, devir daim pompasi ile siirekli sivi akisi
saglayarak damarlarin kan akisimi gercekei bir sekilde taklit etmistir. Doppler
ultrasound testlerinde damar i¢i kan akisi basariyla gozlemlenmistir damar
tikanikligini taklit etmek amaciyla belirli bolgelere silikon enjekte edilerek damar
darliklar1 olusturulmus ve ultrasound cihazinin bu anormallikleri goriintiileme
kapasitesi test edilmistir. Bu tiir simiilasyonlar, ultrasound cihazlarmin klinik
uygulamalardaki performansini degerlendirmek ve kullanicilarin pratik becerilerini

gelistirmelerini saglamak agisindan 6nemlidir.

Bu calismada gelistirilen fantomun iiretim siireci, kullanilan malzemeler ve

elde edilen sonuglar, uluslararasi standartlara uygunluk agisindan da incelenmistir.



ISO 17043 ve ISO 13485 standartlari, medikal cihazlarin ve laboratuvar
ekipmanlarinin kalite yonetimi ve performans testleri alaninda temel diizenlemelerdir
(ISO/IEC 17043:2023). ISO 17043, yeterlilik test saglayicilarimin dogruluk,
glivenilirlik ve tarafsizlik acisindan degerlendirilmesini saglarken; ISO 1485,
medikal cihazlarin kalite yonetim sistemlerini diizenleyerek cihazlarin giivenilirligini
ve etkinligini saglamaktadir (ISO 13485:2003). Bu standartlara uygun olarak
gelistirilen fantom hem egitim hem de kalibrasyon siireglerinde kullanilabilirlik
acisindan yiiksek performans sergilemis ve cihaz dogrulugunu 6l¢mek agisindan

olumlu sonuglar vermistir.

Sonug olarak, bu calisma kapsaminda gelistirilen karaciger fantomu, egitim
ve kalibrasyon siireclerinde maliyet etkin, biyolojik doku benzerligi yiiksek bir
secenek sunmay1 amaglamaktadir. Bu prototip fantom, yalnizca kalibrasyon amaciyla
degil; ayn1 zamanda saglik profesyonellerinin ultrasound cihazini dogru bir sekilde
kullanabilmeleri icin pratik yapmalarina imkan saglayarak klinik uygulamalara
hazirlanmalarina destek olacak bir egitim araci olarak da biiyiikk potansiyel

tagimaktadir.



2. KARACIGER GORUNTULEME ICIN ULTRASOUND
FANTOMLARI

2.1  Karaciger Anatomisi

Karaciger, sagda dordiincii ile altinci interkostal aralik arasinda,
midklavikiiler hat boyunca kostal arka kadar uzanir. Altinda, duodenum, transvers
kolon, sag bobrek ve sag siirrenal bez bulunurken, medialde 6zofagus ve mide ile
komsuluk yapar. Karacigerin iist yiizeyi diafragma ile sinirhidir. Viicuttaki en biiyiik
organlardan biri olan karaciger, 1400-1600 gram arasinda bir agirliga sahiptir ve yeni
doganlarda viicut oranina gore daha biiyiik bir yap1 gosterir. Karacigeri ¢evreleyen
Glisson kapsiilii, iki yapraga ayrilarak diafragmaya tutunur; bu yapraklar anterior ve
posterior koronar ligamentler olarak adlandirilir. Bu ligamentler, sag ve solda
triangiiler ligamentleri olusturur ve 6nde birleserek falsiform ligamentlerini meydana
getirir. En alt boliimde, oblitere olmus sol umblikal venin olusturdugu ligamentum
teres hepatis yer alir. Karacigeri, falsiform ligament, ligamentum teres hepatis ve
koronar ligamentler, 6n karin duvarina ve diafragmaya baglar. hepatogastricum da

karacigeri destekleyen ligamentler arasinda bulunmaktadir. (Gray, H. 2020)

Diaphragm

\ Left lobe

~ Falciform ligament

— Ligamentum teres

Gallbladder

Sekil 2.1: Karaciger Anatomisi



Dorsal ylizeyde safra kesesi bulunur. Glisson kapsiilii, karaciger parankimi igerisine
dogru uzanan ve kan damarlan ile safra duktuslarini igeren fibréz septalar olusturur.
Karaciger, falsiform ligament sayesinde anatomik olarak sag ve sol loblara ayrilir;
sag lob, sol lobdan daha biiytiktiir. Kuadrat lob, alt yiizeyde solda umblikal fissiir,
sagda safra kesesi yatagi ve arkasinda portal triadin cevreledigi dikddrtgen bir
bolgedir. Kuadat lob ise solda falsiform ligamentin posterior uzantisi ile inferior vena
kava’nin karaciger lizerindeki izlenimi arasinda yer alir. (Hall, J. E. ve Dig. 2016)
Cerrahi anatomi acisindan portal pedikiillerin dagilimi ve bunlarin hepatik venlerle
olan iligkisi, safra yollar1 ve arteriyel anatomiyi géz dniinde bulundurarak karaciger
sekiz segmente arilmistir (Sherlock S. ve Dig. 2018). Segmentler anatomi, kalan
segmentlerin biliyer ve vaskiiler devamliligin1 saglamada 6nemli bir rol oynar;
segmentlerin veya birka¢ segmentin birlikte ¢ikarilldigi rezeksiyonlarda bu durum

daha da 6nem kazanir.

Sekil 2.2: Karacigerin loblara ayrilmis goériintiisii

Sag lob, V-VIII. segmentlerden; sol lob ise I-IV. segmentlerden olugsmaktadir.
Lig. falciforme ve lig. teres, IV. segmenti II ve III segmentlerden ayiran yapilar

olarak gorev yapar. Karaciger rezeksiyonlari, anatomik ve non-anatomik olmak tizere



iki ana gruba ayrilir. Vaskiiler anatomiyi temel alan rezeksiyon tiirleri, anatomik
rezeksiyon olarak adlandirilir. Bu tiir rezeksiyonlarda anatomik fissiirlere uyulmakta
ve fonksiyonel ile anatomik olarak tanimlanan karaciger boliimleri ¢ikarilmaktadir.
Anatomik rezeksiyonlarin amaci, fonksiyonel bdliimlere uygun bir sekilde daha az
kan kaybiyla ameliyat gergeklestirmek ve diger boliimlerin  kanlanmasini
etkilememektir. Anatomik rezeksiyonlar, sag ve solhepatektomiler, sektorektomiler,
segmentektomiler ve subsegmentektomiler seklinde siiflandirilir (Michalopoulos,
G. K. 2017).

Karaciger rezeksiyonunun endikasyonlari asagidaki gibidir (Park, B. K. ve Dig.
2021);

- Malign tiimorler:
o Primer karaciger tiimdrleri
o Metastatik karaciger tlimorleri
o Hepatobiliyer malignensiler (safra kesesi tiimorleri, kolanjio selliiler
karsinom vb.)
- Benign hastaliklar:
o Alveolar veya hidatik kist
o Adenom
o Hemanjiom
o Abse
- Travma

- Transplantasyon

2.1.2 Vaskiiler Anatomi

Normal hepatik kan akimi erigkinde yaklasik 1550 ml’dir; bunun %25-30’u hepatik
arter, %70-75’1 ise vena porta araciligryla gelir. Hepatik arter, karacigerin oksijen
tilketiminin %50-55’ini karsilar. Portal vendeki oksijen satiirasyonu genellikle
%85°tir ve toplam kan akimi kalp debisinin %25-30’unu olusturur. (Takahashi, K.
2019)



2.1.3 Hepatik Arter

Arteria gastrica sinistra ve a. Linealis ile ¢oliak trunkustan ¢ikan a. Hepatica
prooria’nin bir dalidir ve omentum minus igerisinde, koledogun solunda, vena
portanin Oniinde ilerleyerek karacigere ulasir (Takahashi, K. 2019). Hepatik arter,
karaciger pedikiilii i¢inde sag ve sol dallara ayrilir; daha sonra karacigerin
segmentlerine gore interlobiiler arterleri olusturur. Hepatik arterdeki varyasyonlar
olduk¢a fazladir; 6rnegin, sag hepatik arterin %25 oraninda superior mezenterik
arterden ¢iktig1 ve portal venin saginda seyrettigi gézlemlenebilir. Sol hepatik arter
de %25 oraninda sol gastrik arterden ¢ikabilir. Ayrica, sol medial segment arteri %25
siklikla sag hepatik arterde tiireyebilir. Sag hepatik arter, safra yolunun Oniinde
ilerleyebilirken, a. hepatica propria tamamen superior mezenterik arterden de
cikabilmektedir (Nelson, D. L. ve Dig. 2020).

2.1.4 Hepatik Venler

Karacigerin vendz drenajini ii¢ ana hepatik venle saglar. Sol hepatik ven,
ikinci ve lgiincli segmentlerin kanini toplarken, orta hepatik venle birlesmek {izere
yukar1 yonde parankim ic¢inde oldukga yiizeysel bir sekilde ilerler. Sag lobun kani,
sag hepatik ven araciligiyla inferior vena kavaya bosalir¢ insanlarin %50’sinde,
ticlincli ve dordiincli segmentten kan alip sol hepatik vene tasiyan “umblikal fissiir
veni” olarak adlandirilan bir ven daha bulunmaktadir. Bu ven, orta hepatik venin
baglandig1 ve dordiincii segmentin rezeke edilmedigi durumlarda o segmentin
drenajini saglar. Orta hepatik ven genellikle sol hepatik venle birlesip tek bir trunkus
halinde inferior vena kavaya agur. Ayrica, %25 oraninda sag karacigerden dogrudan
inferior vena kavaya ulasan hepatik venler bulunur. Izole segment rezeksiyonlarinda,

bu hepatik venlerin varligi rezeksiyonu kolaylastirir (Rinella, M. E. 2015).

2.1.5 Portal Ven

Splenik ven ve superior mezenterik venin pankreas boynu hizasinda birlesmesiyle
olusur. Inferior mezenterik ven bu venlere katilir ve portal ven meydana gelir. (El-

Serag, H. B. 2011) Valy sistemi igermeyen portal venin uzunlugu ortalama yedi cm,
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capt ise 1,2 cm’dir. Portal ven; mide ince ve kalin bagirsaklar, pankreas ve dalaktan
gelen vendz kani karacigere tasir. Hepatoduodenal ligamentin i¢inde, duodenumun
birinci kisminin arkasindan gecerek porta hepatise ulasir ve burada sag ve sol olmak
tizere iki dala ayrilir. (Cohen, J. C. 2006) Portal ven, karaciger hilusuna varmadan
once sol gastrik veni (koronar ven) ve bazi kiigiik dallar1 alir. Sol portali ven dali,
saga gore daha uzun ve yatay bir yapiya sahiptir. Portal ven dallari, karaciger i¢cinde

segmentlere gore dagilim gosterir (Bataller, R. ve Dig. 2005).

2.2 Ultrasound Teknolojisi ve Goriintiileme Prensipleri

Ultrasound, 20 kHz’in iizerinde frekanslarda yayilan ses dalgalarinin
kullanildigr bir goriintileme teknolojisidir. Bu yiiksek frekansli ses dalgalari,
dokulara gonderildikten sonra yansiyarak geri doner ve bu geri doniisler sayesinde
viicudun i¢ yapilar1 hakkinda gorintiiler elde edilir. Ultrasound dalgalar1 mekanik
olup, iyonizan radyasyon igermedigi i¢in X-isinlari gibi tekniklere kiyasla daha
giivenlidir. Bu nedenle, 6zellikle gebelikte ve cocuklarda sik¢a kullanilir (T. G.
Leighton 2007).

Ultrasoundun biyomedikal alandaki temel avantajlarindan biri, insan viicudu
icindeki yumusak dokular1 inceleme kapasitesidir. Bu teknoloji, dokular arasindaki
akustik empedans farklarmi kullanarak yansima ve kirilma olaylarn ile ytiksek
¢Oziiniirliklii goriintiiler olusturur. Bu 06zellik, karaciger, bobrek, kalp, kaslar,
tendonlar ve diger i¢ organlarin detayli analizini yapabilmeyi saglar (M. A. Siimbiillii

ve Dig. 2020).

2.2.1 Ultrasound Cesitleri

Ultrasound cihazlari, gesitli frekanslarda ¢alisan farkli tiirleriyle birgok tibbi
ve klinik uygulamalarda kullanilmaktadir. Her ultrasound ¢esidi, belirli bir tan1 ya da

tedavi amaci i¢in tasarlanmistir ve farkli tekniklere sahiptir. (O. Sezgin ve Dig. 2017)

2.2.1.1 Doppler Ultrasound



Doppler ultrasound, kan akigini ve hizin1 6lgmek igin kullanilir. Bu teknoloji,
hareket eden kan hiicrelerinin frekans degisimlerini tespit ederek kanin damarlar
igindeki yoniinii ve hizimi belirler. Doppler ultrasound {i¢ ana tipe ayrilir: (O. Sezgin
ve Dig. 2017)

2.2.1.2 Pulsed Doppler

Kan akigmin belirli bir bolgedeki hizin1 dlger ve genellikle kalp ve damar

hastaliklarinin degerlendirilmesinde kullanilir. (C. F. Dietrich ve Dig. 2018)

2.2.1.3 Power Doppler

Kan akis hizindan bagimsiz olarak, kanin hareketli hacmini gdsterir ve
ozellikle diisiik hizdaki kan akisini tespit etmede etkilidir. (C. F. Dietrich ve Dig.
2018)

2.2.1.4 Renkli Doppler

Kanin akig yoniinii ve hizim1 renk kodlar ile gosterir; damar i¢indeki kanin
hareketini renkli haritalarla gorsellestirir (kirmizi renk probdan uzaklagsan akimi,

mavi renk ise probun yoniine dogru akan akimi temsil eder). (C. F. Dietrich ve Dig.
2018)

2.2.2 3D ve 4D ultrasound

2.2.2.1 3D ultrasound

Viicudun ii¢ boyutlu goriintiilerini olusturur ve 6zellikle fetal yiiz yapilarinin

degerlendirilmesi gibi durumlarda kullanilir. (A. W. Appis ve Dig. 2015)



2.2.2.2 4D Ultrasound

3D ultrasounda ek olarak, goriintiilerin gercek zamanli olarak hareketli
bicimde gosterilmesi saglar. Bu 0zellik, bebegin hareketlerini ve kalp atiglarim
detayl bir sekilde izlemeye olanak tanir ve dogum 6ncesi degerlendirmelerde 6nemli

bir yere sahiptir. (A. W. Appis ve Dig. 2015)

2.2.3 Kontrasth Ultrasound (CEUS)

CEUS, damarlarin ve organlarin detayli incelenmesini saglamak icin
intravendz olarak uygulanan kontrast ajanlar kullanilir. Kontrast ajanlar, malign ve
benign lezyonlarin ayirt edilmesinde oldukga etkilidir. CEUS, ozellikle karaciger
kitlelerinde yiiksek hassasiyet ve ozgiillik orantyla dikkat ¢eker. (C. F. Dietrich ve
Dig. 2018)

2.2.4 Superb Mikro Vaskiiler Goriintiileme (SMI)

SMI, mikrovaskiiler yapilarin kontrast madde kullanmadan goriintiilenmesini
saglayan yeni bir Doppler teknolojisidir. Bu teknoloji, doku hareketlerini daha iyi
baskilayarak gercek kan akisini incelemeye olanak tanir. SMI, romatoid artrit ve

diger inflamatuvar hastaliklarin tanisinda diisiik dereceli damar akimlarini tespit

edebilir. (F. Piscaglia ve Dig. 2006)

2.2.3 Ultrasound Prob Tipleri ve Kullamim Alanlar

Prob, ultrasound dalgalarini iireten ve bu dalgalarin dokulardan yansiyarak
geri doniisiinii algilayan cihazin temel bilesenidir. Her prob tipi, belirli klinik

uygulamalar i¢in optimize edilmistir:

2.2.3.1 Lineer Prob
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Yiiksek frekansli (7,5-12 Mhz) ses dalgalar1 iireten bu prob, yiizeysel
dokularin ve vaskiiler yapilarin incelenmesinde kullanilir. Maksillofasiyal bolge ve
tiroid gibi ylizeysel dokularda yiiksek ¢oziintirliiklii goriintiiler saglar (Y. E. Chung
ve Dig. 2015).

2.2.3.2 Konveks (Curvilinear) Prob

Diistik frekanslarda ¢alisarak derin dokularin goriintiilenmesini saglar. Karin
organlar1 ve pelvis gibi derin yapilar1 goriintiilemede idealdir ve daha genis bir alani

tarayabilme kapasitesine sahiptir. (Y. E. Chung ve Dig. 2015).

2.2.3.3 Faz Dizi (Phase Array) Prob

Genellikle kalp ve damar hastaliklarinin incelenmesinde kullanilir. Dar agili
goriintiiler olusturabilir ve kiiciik alanlardan genis alanlara yiiksek c¢oziiniirliikli
goriintiiler sunar. Bu prob, hizli hareket eden organlarin detayli incelemelerinde

tercih edilir. (A. K. Lim ve Dig. 2018)

2.2.3.4 Endokaviter Prob

Vajinal, rektal ve 6zofegal bosluklara yerlestirilen bu prob, i¢ organlarin
yiiksek c¢oziinilirliikte goriintiilenmesini  saglar. Bu prob, kadin dogum ve

gastroenterolojik incelemelerde yaygin olarak kullanilir. (A. K. Lim ve Dig. 2018)

2.2.3.5 MUT (Micromachined Ultrasound Transducer) Teknolojisi

Geleneksel piezoelektrik prob materyallerinin  yerini alan bu yeni
teknoloji,silikon bazli materyallerle daha genis frekans aralifinda ¢aligabilir. MUT
teknolojisi, ultrasound problarinin daha kiigiik ve tasinabilir hale gelmesini

saglayarak daha detayli goriintiiler sunar (R. G. Lu ve Dig. 2017).
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2.2.3.6 Ultrasound Elastografi ve Shear Wave Elastografi

Elastografi, dokularin sertlik derecelerini 6lgen ve 6zellikle malign tiimorlerin
saptanmasinda Onemli olan bir ultrasound teknigidir. Elastografi yontemleri,
dokulara uygulanan kuvvet sonucunda olusan deformasyonlar1 dlger ve bu verilerle
dokularin sertlik ozellikleri degerlendirilir. Shear Wave Elastografi, serbest el
tekniklerine kiyasla daha objektif ve yiiksek dogruluklu sonuglar verir. (A. Hagiwara
ve Dig. 2018)

2.3 Tibbi Fantomlar

Tibbi fantomlar, medikal goriintiileme sistemlerinin gelistirilmesi, cihazlarin
kalibrasyonu ve performanslarinin dogrulanmasi ile saglik profesyonellerinin
egitimde kullanilan simiilatif modellerdir. Bu modeller, klinik uygulamalarda gercek
insan dokularin1 ve organlarmi taklit ederek, Ozellikle tanisal ve terapotik
uygulamalarda 6nemli bir rol oynar. (B. Karaboce ve Dig. 2017) Tibbi fantomlar
sayesinde cihazlarin dogru calisip calismadigi test edilirken, hasta giivenligi riske
atilmadan klinik becerilerin gelistirilmesi saglanir. Bu fantomlar, ultrasoundografi,
manyetik rezonans goriintileme (MRG), bilgisayarli tomografi (BT), pozitrin
emisyon tomografisi (PET) ve tek foton emisyon bilgisayarli tomografi (SPECT)
gibi medikal goriintiileme sistemlerinde yaygin olarak kullanilir (P. R. Hoskins
1998).

2.3.1 Fantom Tiirleri ve Kullanim Alanlar:

Tibbi fantomlar, iiretildikleri malzemeler ve kullanim amaglarina gore
gesitlenir. Ultrasound fantomlar1 genellikle yumusak dokular taklit eden jelatin veya
silikon bazli malzemelerden yapilirken, X-151n1 ve BT fantomlar1 daha yogun ve
radyo-opak materyallerden iiretilir. TUBITAK Ulusal Metroloji Enstitiisii tarafindan
gelistirilen bir calismada, karaciger dokusunun akustik 6zelliklerini taklit eden doku
benzeri fantomlar, farkli boyutlardaki cisimlerin konumlarini tespit etmek amaciyla

ultrasoundik goriintiilleme teknikleriyle incelemistir. Bu fantomlar, &zellikle
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goriintiileme sistemlerinin kalite kontrolii ve o6l¢iim dogrulama ¢alismalarinda

kullanilir. (B. Karabdce ve Dig. 2017)

Fantomlar ayrica egitim amaclh kullanildiklarinda, saglik profesyonellerine
pratik uygulama imkani sunarak medikal cihazlarin kullanimini 6gretir. Balistik
jelatin ve silikon gibi malzemelerden yapilan fantomlar, dokularin gergekgi bir

sekilde simiile edilmesini saglar ve goriintiileme sonug¢larinin tutarliligini artirir.

2.3.2 Fantom Tasarim ve Uretimi

Tibbi fantomlarin tasarim ve iiretiminde kullanilan en 6nemli yeniliklerden
biri 3D baski teknolojisidir. 3D baski, organlarin anatomik 6zelliklerini yiiksek
dogrulukta taklit eden ve kisisellestirilebilir modeller olusturulmasina olanak tanir.
3D baski teknolojisi sayesinde, egitim ve arastirma amagli kullanilan fantomlar,
bireylerin anatomik yapisina gore Ozellestirilebilir ve hastaya o6zel medikal
uygulamalarin  simiilasyonu  yapilabilir. ~ Kesmezacar ve  arkadaglarinin
calismalarinda, icinde tiimér modeli bulunan bir karaciger fantomu dijital ortamda
tasarlanmig ve 3D baski ile iretilmistir. Tasarlanan bu model, gercek insan
anatomisine uygun sekilde detaylandirilmis ve karaciger dokusunda goriilen tiimoral
yapilarin radyolojik arastirmalar i¢in kullanilmas1 amaglanmistir (F. F. Kesmezacar
ve Dig. 2023).

3D baski teknolojisi, fantomlarin i¢ yapisin1 ince detaylara ve yiiksek
dogrulukta modelleme imkani1 sunar. Bu teknoloji sayesinde, egitim ve arastirma
stireclerinde ihtiya¢ duyulan karmagik anatomik yapilar ve patolojik durumlar

kolaylikla simiile edilebilir.

2.3.3 Balistik Jelatin Fantomlar

Balistik jelatin, insan kas dokusunun mekanik 6zelliklerini taklit eden ve tibbi
goriintiileme fantomlarinda yaygin olarak kullanilan malzemelerdir. Ozdemir ve
Erogul’un ¢alismasinda, balistik jelatin bazli fantomlarin, BT, ultrasound ve X-1smn1

cithazlarinda kullanildig1 gosterilmistir. Balistik jelatin, mekanik dayanikliligi ve
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insan dokularina yakin 6zellikleri sayesinde simiilasyon temelli egitimlerde ve cihaz
testlerinde 6nemli bir yere sahiptir. Bu fantomlar, kolay tiretilebilir olmas1 ve diisiik
maliyeti nedeniyle egitim ve arastirma ortamlarinda siklikla tercih edilir (M.

Ozdemir ve Dig. 2019).

Balistik jelatin fantomlar, ayn1 zamanda atesli silah performans testlerinde ve
diger mekanik testlerde de kullanilarak, insan kas dokusuna olan benzerlikleri ile
bilinir. Bu malzemenin diger bir avantaji, simiilasyon esnasinda goriintii

artefaktlarinin olusumunu minimize etmesidir.

2.3.4 Egitimde Tibbi Fantomlar

Tibbi fantomlar, saglik profesyonellerinin egitimde 6nemli bir rol oynar.
Simiilasyon tabanli egitimlerde kullanilan bu modeller, pratik uygulamalarin
gelistirilmesi ve klinik becerilerin pekistirilmesi agisindan biiyiik avantajlar sunar.
Niikleer tip ve radyoloji alanlarinda kullanilan 3D baskili fantomlar, radyoniiklidlerin
dagilimmi incelemek ve giivenli goriintiileme tekniklerini O6gretmek amaciyla
kullanilir. Egitim sirasinda bu modellerin kullanilmasi, 6grencilere gercek klinik
senaryolar1 simiile etme imkani sunarak, hasta giivenligini ve klinik karar verme

becerilerini gelistirir (F. F. Kesmezacar ve Dig. 2023).

Bu modeller, 6grencilerin ve tip uzmanlarinin karmasik anatomik yapilarin ve
patolojik durumlarin anlagilmasina yonelik becerilerini artirmak i¢in tasarlanmistir.
Ogzellikle, radyoniiklid tedavi planlamasinda ve goriintilleme cihazlarinmn

kalibrasyonunda 6nemli rol oynar. (M. Kondo ve Dig. 2000)

Tibbi fantomlar, medikal goriintiileme sistemlerinin gelistirilmesi ve saglik
profesyonellerinin egitimi icin vazgecilmez araclar haline gelmistir. Fantomlar,
cihazlarin dogrulugunu test etmenin yani sira klinik uygulamalarin simiilasyon
temelli egitimlerinde kullanilarak hasta giivenligini artirmada kritik rol oynar. (P. R.
Hoskins 1998) Teknolojinin gelismesiyle birlikte, fantomlarin daha hassas, gercekei
ve kisisellestirilebilir modeller haline gelmesi, medikal egitim ve arastirma

stireglerini biiylik 6l¢iide doniistiirmektedir.
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2.4 ISO 13485: Tibbi Cihazlar Icin Kalite Yonetim Sistemleri

2.4.1 1SO 13485’in Genel Yapisi ve Onemi

ISO13485, tibbi cihazlarin giivenligini ve etkinligini saglamak amaciyla
uluslararas1 diizeyde kabul edilmis bir kalite yonetim sistemi standardidir. ilk kez
1996°’da yayimlanan bu standart, 2003 yilinda revize edilmis ve daha genis bir
uygulama alant sunmustur 2016’da yapilan son revizyon, tibbi cihaz {ireticilerin
diizenleyici gereksinimlere uyum saglamasini amaglamaktadir. ISO 13485, cihazlarin
yasam dongiisii boyunca kaliteyi saglamay1 ve miisteri gereksinimlerini kargilamay1
hedefler (ISO 13485:2003). Bu standart, ISO 9001’in genel kalite yoOnetimi
prensiplerine dayansa da tibbi cihazlarla ilgili 6zel diizenleyici gereksinimlere

uyarlanmustir.

2.4.2 Tibbi Cihaz Uretim Siireclerinde ISO 13485’in Rolii

ISO 13485, tibbi cihazlarin yagam dongiisiiniin her asamasinda kalite
yonetimi saglar. Bu asamalar arasinda {riinlin tasarimi; gelistirilmesi, iiretimi,
montaji, servis hizmetleri ve imhasi yer alir. Her agsamada, cihazin giivenli ve etkili
bir sekilde kullanilmasini saglamak i¢in dokiimantasyon, risk yOnetimi ve
izlenebilirlik gibi siirecler uygulanir. Uretim siirecindeki kalite kontrol, sadece nihai
tirlinlin kalitesini degil, ayn1 zamanda ara iirlinlerin ve hammaddelerin de izlenmesini

kapsar (1SO 13485:2003).

2.4.3 Dokiimantasyon ve izlenebilirlik

ISO 13485’in en kritik unsurlarindan biri de dokiimantasyon yonetimi ve
izlenebilirliktir. Bu standart, iiretim silirecindeki her adimin ayrintili bir sekilde
belgelenmesi zorunlu kilar. Dokiimantasyon sistemi, tiretim siireclerinin her
asamasini izlenebilir hale getirir, bu sayede herhangi bir hatanin kaynagi tespit
edilebilir ve diizeltici 6nlemler alinabilir. Ayrica, her tibbi cihaz i¢in bir {iriin dosyasi

olusturulmas1 gerekmektedir. Bu dosyada, iirliiniin teknik oOzellikleri, {iretim
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prosediirleri, test sonuglar1 ve yasal gereksinimlere uyum ile ilgili bilgiler yer alir

(1SO 13485:2003).

2.4.4 1SO 13485 ve ISO 9001 Arasindaki Farklar

ISO 13485, tibbi cihaz iiretiminde daha spesifik gereksinimler sunar ve ISO
9001°e gore daha fazla diizenleyici uyum gerektirir. Ornegin, ISO 9001 miisteri
memnuniyetine odaklanirken, ISO 13485 tibbi cihazlarin giivenligini saglama
tizerine kuruludur. ISO 13485, tasarim dogrulama ve uygunlugunu ve planlanan

kullanim amacina gore giivenli ve etkili oldugunu dogrulamay1 amaglar (J. D. Carroll

2015).

2.45 1ISO 13485’e Uygunluk i¢in Zorunlu Siirecler

ISO 13485’e¢ uygun bir kalite yoOnetim sistemi olusturmak, sirketlerin

asagidaki adimlari izlemesini gerektirir:

2.45.1 Risk Yonetimi

Uriin tasarimi, gelistirme ve iiretim siireclerinin her asamasinda risklerin
belirlenmesi ve bu risklerin nasil kontrol altina alinacaginin belgelenmesi gereklidir.

Bu siiregte ISO 14971 standardi ile uyum saglanmalidir. (ISO 13485:2003).

2.4.5.2 ¢ Denetimler

Organizasyonlar, kendi kalite yonetim sistemlerinin etkinligini izlemek i¢in
diizenli olarak denetimler yapmak zorundadir. Bu denetimler, siireglerdeki

uygunsuzluklar1 tespit etmek ve diizeltici faaliyetlerin uygulanmasini saglamak

amaciyla yapilir. (1ISO 13485:2003).
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2.4.5.3 Diizeltici ve Onleyici Faaliyetler (CAPA)

Uretim siireglerinde tespit edilen uygunsuzluklarin kok neden analizleri

yapilmali ve kalic1 ¢oziimler uygulanmalidir (1ISO 13485:2003).

2.4.6 1SO 13485’in Diizenleyici Gereksinimlere Uygunlugu

ISO 13485, tibbi cihaz iireticilerinin farkli {ilkelerdeki diizenleyici
gereksinimlere uyum saglamasi icin de dnemlidir. Ornegin, Avrupa Birligi’nde Tibbi
Cihazlar Yonetmeligi (MDR), bu standardin uygulanmasini zorunlu kilar. Benzer
sekilde, Amerika Birlesik Devletleri’nde FDA tarafindan uygulanan kalite yonetim
sistemleri gereksinimleri ile de uyumludur. (1SO 13485:2003).

2.5 ISO 17043: Yeterlilik Test Saglayicilar: Icin Genel Sartlar

2.5.1 ISO 17043’iin Tanimi ve Onemi

ISO 17043, laboratuvarlar aras1 karsilagtirma oOl¢limleri ve yeterlilik test
saglayicilariin yeterliliklerini belirleyen uluslararasi bir standarttir. Bu standart,
laboratuvarlarin ve yeterlilik test saglayicilarinin dogruluk, giivenilirlik ve tarafsizlik
agisindan degerlendirilmesini saglar (ISO/IEC 17043:2023). Yeterlilik testleri, bir
laboratuvarin belirli testler lizerindeki yetkinligi dogrulamak i¢in yapilan testlerdir ve
laboratuvarlar arasindaki sonucglarin tutarliigim1i  ve giivenilirligini artirmaya

yoneliktir.

2.5.2 Yeterlilik Testlerinin Amaglari

ISO 17043 kapsaminda diizenlenen yeterlilik testleri, laboratuvarlarin test ve
Olctim sonuglarint dogrulamak ve karsilagtirmak i¢in kullanilan temel araglardan

biridir. Bu testler, bir¢ok farkli amag i¢in kullanilabilir:
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2.5.3 Laboratuvar Performansinin Degerlendirilmesi

Yeterlilik testleri, bir laboratuvarin belirli bir test, dl¢iim veya kalibrasyon
alanindaki performansini degerlendirmek i¢in kullanilir. Test sonuglarinin diger
laboratuvarlarla karsilastirilmasi, laboratuvarin giivenilirligini ortaya koyar. Ornegin,
laboratuvarlar aym1i 6rnek Tlizerinde bagimsiz olarak c¢alisarak, sonuglarinin
dogrulugunu ve tutarliligini test eder. Bu sayede ol¢iim veya test yontemlerinde

potansiyel eksiklikler ya da hatalar belirlenebilir (ISO/IEC 17043:2023).

2.5.4 Metodoloji ve Ekipmanlarin Dogrulanmasi

Laboratuvarlar arasindaki yeterlilik testleri, kullanilan metodolojilerin ve
ekipmanlarin dogrulugunu test etmek icin de kullanilir. Farkli laboratuvarlarin ayni
standartlara uygun olarak sonug iiretip iiretmedigi incelenir ve kullanilan yontemlerin
ya da cihazlarin gecerliligi dogrulanir. Eger bir laboratuvarin sonuglar1 digerleriyle
tutarsizsa, bu durum metodolojide, ekipmanlarda veya uygulamada bir sorun

oldugunu gosterebilir (ISO/IEC 17043:2023).

2.5.5 Personel Yeterliliginin Degerlendirilmesi

Yeterlilik testleri, laboratuvar personelinin yetkinligini degerlendirmek i¢in
de kullanilir. Ayni testleri uygulanan farkli laboratuvarlarin personelinin sonuglar
karsilastirilarak, personelin egitimi ve performans: hakkinda bilgi elde edilir. Bu
sayede, personelin ek egitime ihtiya¢ duyup duymadigi ya da siireglerin gdzden

gecirilmesi gerekip gerekmedigi anlasilabilir (ISO/IEC 17043:2023).

2.5.6 Kalibrasyon Izlenebilirlik

ISO 17043, kalibrasyon siireglerinin dogrulugunu ve izlenebilirligini
saglamak igin yeterlilik testlerini kritik bir ara¢ olarak kullanilir. Ozellikle 6l¢iim

cihazlarinin kalibrasyonu sirasinda ortaya ¢ikabilecek sapmalarin tespit edilmesi ve
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laboratuvarlarin kullandig1 kalibrasyon yontemlerinin dogrulugu agisindan yeterlilik

testleri biiylik 6nem tasir (ISO/IEC 17043:2023).

2.5.7 Laboratuvarlar Arasinda Sonuclarin Karsilastirilmasi:

Yeterlilik testleri, laboratuvarlar arasindaki sonuglarin karsilastirilmasini
saglar ve bu sonuglar dogrultusunda laboratuvarlarin performans: degerlendirilebilir.
Eger bir laboratuvarin  sonuglari, diger laboratuvarlarin  sonuglariyla
karsilastirildiginda belirgin bir sapma gosteriyorsa, bu laboratuvarin test siireglerinin
yeniden gbézden gecirilmesi gerekebilir. Bu karsilastirilmalar, laboratuvarlar arasi

giivenin saglanmasi agisindan 6nemlidir (ISO/IEC 17043:2023).

2.5.8 IS0 17043’in Teknik Gereksinimleri

ISO 17043’lin temel gereksinimlerinden biri, yeterlilik testi saglayicilarinin
belirlenen test ve Olcliim siireglerine uygunlugunu saglamaktir. Bu uygunluk,

yeterlilik testinin planlanmasindan sonuglarin degerlendirilmesine kadar tiim

stiregleri igerir (ISO/IEC 17043:2023).

2.5.9 Test Maddelerinin Hazirlanmasi

Yeterlilik testleri i¢in kullanilacak olan 6rneklerin homojenligi ve stabilitesi
cok Onemlidir. Test maddeleri laboratuvarlara gonderilmeden once, her bir 6rnegin
aym Ozelliklere sahip olmasi ve kosullara bagli olarak bozulmamasi saglanmalidir.
Bu, tiim katilimer laboratuvarlarin ayni kosullar altinda test yapmasini ve sonuglarin

karsilagtirilabilir olmasini garanti eder (ISO/IEC 17043:2023).

2.5.10 Sonuclarin Istatiksel Analizi

Yeterlilik testleri tamamlandiktan sonra, katilimci laboratuvarlarin sonuglari

istatistiksel olarak analiz edilir. Bu analizde, laboratuvarlarin performansini 6lgmek
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icin kullanilan ¢esitli istatistiksel yontemler bulunur. Ozellikle, laboratuvarlarin
sonuglarinin ortalamadan sapmas1 ve istatistiksel gilivenilirlik sinirlart incelenir

(ISO/IEC 17043:2023).

2.5.11 Raporlama ve Sonuclarin Paylasiimasi

Yeterlilik testlerinin sonuglari, tiim katilimci laboratuvarlarla paylasilir. Bu
raporlar laboratuvarlarin sonuglarini nasil iyilestirebilecegine dair geri bildirimler de
igerir. Ayrica, sonuglarin gizliligi de 6nemlidir; laboratuvar sonuglari yalnizca yetkili
kisilerle paylasilir ve bu siiregte gizlilik ilkesi 6n planda tutulur (ISO/IEC
17043:2023).

2.5.12 ISO 17043’in Laboratuvar Kalitesi iizerindeki Etkisi

ISO 17043, laboratuvarlarin kalite yonetim sistemlerinin etkinligini artirmak
ve uluslararas1 standartlarla uyum saglamak icin kullanilan 6nemli bir aractir.
Yeterlilik  testleri sayesinde laboratuvarlar, metodolojilerin  dogrulugunu
degerlendirebilir, ekipmanlarinin kalibrasyonunu dogrulayabilir ve personelin
yeterliligini Olcebilir. Ayrica, laboratuvarlar arasinda giivenilir sonuglarin elde
edilmesi, miisteri memnuniyetini artirir ve uluslararasi dilizenlemelere uyum

saglanmasini kolaylastirir (M. P. Alper ve Dig. 2013).

ISO 17043, aym1 zamanda laboratuvarlar arasi is birligini tesvik eder.
Yeterlilik testleri, laboratuvarlar arasinda bilgi ve deneyim paylasimini saglayarak,
test ve Olglim siireclerinin gelistirilmesine katkida bulunur. Bu is birligi,
laboratuvarlarin kiiresel diizeyde daha giivenilir ve rekabetgi olmasini saglar (M. P.

Alper ve Dig. 2013).

2.5.13 ISO 13485 ve ISO 17043’iin Kalite Sistemlerindeki Roli

ISO 13485 ve ISO 17043 standartlari, tibbi cihaz tiretimi ve laboratuvar test

siireclerinde kaliteyi giivence altina almak icin kritik 6éneme sahiptir. ISO 13485,
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tibbi cihazlarin giivenli ve etkin bir sekilde iiretilmesini saglarken, ISO 17043
laboratuvarlarin test sonucglarinin dogrulugunu ve giivenilirligini saglar. Bu iki
standart birlikte kullanildiginda hem iiretim siirecinde hem de laboratuvar testlerinde

uluslararasi kalite standartlarina uygunluk saglanir (M. P. Alper ve Dig. 2013).

ISO 13485, tibbi cihaz iiretim siireclerinde diizenleyici uyumu saglarken, ISO
17043 laboratuvarlarin performansin1 degerlendirmek ve sonuglarin tutarliligim

artirmak i¢in kullanilir.

Bu standartlar hem tureticilerin hem de laboratuvarlarin uluslararasi rekabette

giiclii bir koruma gelmesine yardimet1 olur.

2.6 3D Baski Teknolojisinin Gelisimi ve Biyomedikal Miihendislikteki
Rolii

3D baski, ilk ortaya c¢iktigi 1980°li yillardan bu yana biiylik bir gelisim
kaydetmis ve 2000°li yillardan itibaren biyomedikal alaninda kullanilabilir hale
gelmistir. Baslangigta plastik prototip iiretimi i¢in kullanilan bu teknoloji,
glinimiizde metal, seramik, biyouyumlu polimerler ve hatta canli hiicrelerden
yapilmis baskilar iiretebilen karmasik bir teknolojiye doniismiistiir. Ornegin, 3D
baskinin sundugu esneklik sayesinde implantlar ve protezler, hastalarin 6zel
anatomik yapisina gore tretilmektedir. (Z. Tiylek 2023) Geleneksel imalat
yontemlerinin aksine 3D baski, daha az malzeme tiiketir ve iiretim siirecinde daha
diisiik atik miktarina sahiptir, bu da biyomedikal cihazlarin ¢evre dostu bir sekilde

tiretilmesini saglar. (Z. Tiiylek 2024)

Eklemeli 1imalat, biyomedikal miihendislikte kisisellestirilmis tedavi
segeneklerine bilyiik katkilar saglanmistir. Ozellikle cerrahi rehberler ve ortopedik
implantlarin bireye 0©zel olarak tasarlanmasi, tedavi sonuglarini iyilestirir ve
komplikasyon riskini azaltir. Ornegin, kalga protezleri gibi biiyiik ortopedik
implantlar, kemige uyum saglamalar i¢in gozenekli yapida iiretilebilir, bu sayede
dogal kemik hiicreleri bu gozenekler igerisinde biiyiiyerek implantin daha saglam bir
sekilde kemige tutunmasini saglar. Boylece hastanin viicut yapisina uygun implantlar

hizli bir iyilesme siireci saglar (M. Giil 2018).

21



2.6.1 Biyomedikal Alanda Kullanilan 3D Baski Teknikleri

Biyomedikal miihendislik, kompleks ve hassas yapilarin tiretimi icin yiiksek
¢Oziinlirlikklii ve biyouyumlu baski teknolojilerine ihtiyag duyar. Bu nedenle, ¢esitli
3D baski teknikleri arasinda belirli uygulamalara uygun olanlar 6ne ¢ikar. (F. Yilmaz

ve Dig. 2019)

2.6.2 Stereolitografi (SLA)

SLA, dijital tasarimlar1 s1vi polimer katmanlarina dontistiirmek i¢in UV lazer
kullanir. SLA’nin yiiksek ¢oziiniirlik ve ylizey kalitesi sayesinde, 6zellikle hassas
yaptya sahip dental implantlar ve kulak i¢i protezlerde tercih edilir. Ancak, SLA ile
elde edilen pargalarin mekanik dayanikliligi, 6zellikle yiik tasiyan implantlar igin
yeterli olmayabilir ve smirli biyouyumlu malzeme segenegine sahiptir. Ornegin,
dental uygulamalarda kullanilan materyaller yiiksek biyouyumluluga sahip
olmalarina ragmen, daha dayanikli yapilar i¢in SLA’nin smirlamalar1 vardir (J.

Kumar ve Dig. 2019).

2.6.3 Eriyik Birikim Modellemesi (FDM)

FDM, biyomedikal alaninda genis bir kullanim yelpazesine sahiptir. Ozellikle
diisiik maliyetli olmas1 ve genis malzeme secenegi ile bilinir. FDM ile {iretilen
yapilarin biyouyumlulugu, 6zellikle PCL (polikaprolakton) ve PLA (Polilaktik Asit)
gibi biyolojik olarak pargalanabilen polimerlerin kullanimi ile artilabilir. Bu
teknolojiyle {iretilen yapilarin, doku miihendisligi iskelelerinde kullanilmasi
yaygindir; iskeleler, hiicrelerin biiyliimesine olanak tanir ve zamanla viicutta dogal
olarak c¢oziinebilen yapilar sunar. FDM ayrica hizli prototipleme i¢in kullanildiginda

egitim materyali olarak da islev gorebilir (G. Aboulkhair 2019).

2.6.4 Secici Lazer Sinterleme (SLS)
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SLS, toz halindeki metallerin veya polimerlerin lazerle eritilmesi yoluyla
parcalarin tretilmesini saglar. Bu teknoloji, biyomedikal alanda 6zellikle dayanikli
implantlar ve ortopedik cihazlar i¢in idealdir. SLS, karmagik ve detayli yapilar
destek malzemesi gerektirmeden tiretebilir ve bu sayede talagh imalat gibi geleneksel
yontemlerin sinirlamalarini ortadan kaldirir. SLS ile iiretilen kobalt-krom implantlar,
yiiksek dayaniklilik ve biyouyumluluk sunarken, ortopedik ve dental implantlarin

uzun siire dayanmasini saglar (T. Sahasrabudhe ve Dig. 2018).

2.6.5 Dijital Isik isleme (DLP)

SLA ile benzer bir teknoloji olan DLP, recineyi sertlestirmek igin bir
projektor kullanilir. Bu yontem, birden fazla katmani ayni andan sertlestirdigi igin
hizhidir. DLP, karmasik ylizey yapisina sahip modellerin iiretiminde yaygindir.
Ornegin, yiiz protezleri ve dis modelleri gibi yiiksek hassasiyeti gereken
uygulamalarda kullanilir. DLP ile iretilen parcalarin detay seviyesi oldukca
yiiksektir, bu nedenle karmasik yapilarda anatomik dogrulugu saglamak i¢in ideal bir

tekniktir (X. Zhang ve Dig. 2020).

2.6.6 3D Baski Teknolojisinin Biyomedikal Alanda Yararlari

3D baski teknolojisi, biyomedikal miihendislikte biiyiik bir devrim
yaratmistir. Ozellikle hasta 6zelinde kisisellestirilmis tedavi ¢dziimleri, cerrahi
operasyonlarda daha iyi sonuglar elde edilmesini saglar. Ornegin, anatomik modeller
yardimiyla cerrahlar, ameliyat dncesinde detayli bir planlama yapabilir ve bu sayede
cerrahi islem esnasinda olusabilecek riskler azaltilabilir. Uretilen anatomik modeller
hem operasyon siiresini kisaltir hem de hastalarin iyilesme siirecine katki saglar (P.

Nulty ve Dig. 2021).

3D baski ayrica prototipleme olanaklar1 sunar; bu sayede medikal cihazlar ve
ekipmanlar kisa siirede gelistirilebilir ve test edilebilir. Eklemeli imalat yontemleri
ile karmasik geometrilere sahip {irlinler, geleneksel yontemlerden daha az maliyetle

tiretilir. Bu yontem, medikal cihazlarin gelistirilmesinde daha hizli bir siire¢ saglar,
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boylece biyomedikal {iriinlerin piyasaya sunulma siiresi kisalir (W. Oberoi ve Dig.
2020).
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3. GEREC VE YONTEM

3.1 Fantomun Tasarimi ve Kullanilan Malzemeler

Bu calismada, karacigerin fizyolojik ve patolojik 6zelliklerini simiile eden bir
fantom gelistirilmistir. Fantomlar, tibbi operasyonlar Oncesi egitim ve oOgretim
amactyla yaygin olarak kullanilmakta olup, tibbi cihazlarin performanslarin
degerlendirme acisindan Onemli bir yere sahiptir. Ancak yiiksek maliyetleri
nedeniyle tedarigi zordur. Bu nedenle yerel olarak uygun maliyetli bir fantom tiretimi

hedeflenmistir.

Calisma kapsaminda {retilen prototiplerin akis semasi su sekilde

verilmektedir.

Karaciger

modeli Jel Gretimi =4 Fantom Uretimi

tasarimi

Gorlintileme o
sd  Optimizasyon

sureci

Sekil 8.1: Calisma Akis Semasi
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3.2 Geregler

3.2.1 Agar-Agar

Agar-Agar, deniz yosunlarindan elde edilen dogal bir polisakkarittir ve
laboratuvar ortaminda jel olusturma kapasitesi ile bilinir. Ultrasound fantomlarinin
tiretiminde kullanilan en temel malzemelerden biridir. White ve Deardorff (1999)’a
gore, agar-agarin ultrasoundik ozellikleri, biyolojik dokuya benzer yapilar
olusturmak i¢in idealdir. Bu madde, su ile karistirilarak fantomun kivamini

ayarlamakta ve ultrasound dalgalarinin gegisini saglamakta kullanilir.

3.2.2 Distile Su

Distile su, fantomun temel sivi bilesenidir ve karisimlarin homojen olarak
dagilmasimi saglar. Distile su, ses dalgalarinin yayilimini diizenler ve fantomun

biyolojik dokulara benzer akustik 6zellikler gostermesine katkida bulunur.

3.2.3 Cinko Kloriir (ZnCl2)

Akustik empedanst arttirmak amaciyla kullanilan ¢inko kloriir, biyolojik
dokulara benzer ses yansimalar1 olusturur. Matsuura ve Sugimoto (2011), ZnCl12’nin

ultrasound dalgalarinin doku simiilasyonunda daha net sonuglar vermesini saglar.

3.2.4 Devir Daim Pompasi

Kan akigini simiile etmek amaciyla kullanilan devir daim pompasi, fantom
icindeki sivi akigin siirekli hale getirerek getirerek gercekei bir damar simiilasyonu
saglar. Ultrasound goriintiileme sirasinda, kan akisinin dinamik yapisini yansitan bu
pompa, Doppler modunda damar ici sivi hareketlerinin daha iyi goriintiillenmesine

olanak tanir. Jensen ve Lutz (2017), bu tiir akis simiilasyonlarinin damar yapilarinm
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iceren fantomlarda gercek zamanli goriintiilemede onemli bir islev {iistlendigini

belirtmistir.

3.2.5 Silikon

3D yazici ile iiretilen karaciger modelinin i¢i, ultrasound goriintiillemede daha
net sonuglar almak icin silikon ile doldurulmustur. Silikon, modelin yapisal
biitiinliigiini saglamakla birlikte, ultrasound cihaz1 ile elde edilen goriintiilerin
gergek dokulara daha yakin olmasini saglar. Martinez ve Tsai (2019), silikonun
yiiksek ultrasound gegirgenligi ve biyolojik doku benzerligi nedeniyle fantom

yapiminda tercih edilen bir malzeme oldugunu vurgulamiglardir.

3.2.6 Aspirasyon Kateteri

Damar simiilasyonu i¢in kullanilan aspirasyon kateteri, fantom icerisinde
damar yapilarini temsil eder. Ultrasound cihaziyla yapilan testlerde bu damarlar
tizerinden canli akis simiilasyonu saglanmistir. Kateterin igerisine stirekli sivi akisi
saglanarak, damarlar i¢inde gerceklesen kan hareketleri gercege yakin bir sekilde
taklit edilmistir. Huang ve Park (2020), damar yapilariin simiilasyonunda
kateterlerin  kullanilmasinin, ultrasound goriintiileme testlerinde damar igi

akigkanlarin gorsellestirilmesi agisindan 6nemli oldugunu ifade etmislerdir.

Bu malzemeler, gelistirilen karaciger fantomunun tibbi egitim ve cihaz
kalibrasyonunda ger¢ek¢i sonuglar sunmasina katkida bulunur ve ultrasound
cihazlarinin dogrulugunu test etmede etkili bir simiilasyon ortami saglar.

3.3  Fantom Tasarim Siireci ve Formiilasyonlar

Fantomun tasarim siireci, g¢esitli akustik ve fiziksel Ozelliklere sahip farkli

formiilasyonlarin denenmesiyle gerceklestirilmistir. Her formiilasyon, karacigerin
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dokusal yapisina ve ultrasound goriintiilemeye en iyi uyum saglayacak karigimlarin

olusturulmasini hedeflemistir. Denenen formiilasyonlar asagida detaylandirilmistir:

- Formiilasyon 1:
o 5g Agar-Agar
o 13,6 gZnCI2
o 250 ml Distile Su

Bu formiilasyon, sert ve yogun bir doku simiilasyonu olusturmak amaciyla
hazirlanmistir. Agar-Agar miktari, dokunun ultrasound goériintiilemeye uygun
sertligini saglarken, ZnCl2, akustik empedansi artirarak daha belirgin

goriintiiler elde edilmesine katki saglamistir.

- Formiilasyon 2:
o 5g Agar-Agar
o 14,79 2nCI2
o 250 ml Distile Su

ZnC12 miktarmin artirilmasiyla, ultrasound goriintilleme sirasinda daha yogun
dokularin taklit edilmesi hedeflenmistir. Bu formiilasyon, ozellikle patolojik
karaciger yapilarin taklit etmek i¢in denenmistir. Artan ¢inko kloriir miktari, akustik

empedans: yiikselterek daha koyu ve yogun goriintiiler elde edilmesini saglamistir.

- Formiilasyon 3:
o 2,59 Agar-Agar
o 6,8g92nCI2
o 125 ml Distile Su

Bu formiilasyon, daha yumusak ve elastik doku simiilasyonu olusturmak
amaciyla hazirlanmigtir. Agar-Agar ve ZnCl2 miktarlar1 disiiriilerek, ultrasound
altinda daha hafif ve ince yapilar simiile edilmistir. Ozellikle karacigerin saglikli

fizyolojik dokularini yansitmak i¢in kullanilmistir.

- Formiilasyon 4:
o 5g Agar-Agar
o 13,6 g ZnSO4
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o 250 ml Distile Su

ZnSO4’tin kullanildigi bu formiilasyon, alternatif bir akustik empedans
artirict ajan olarak gelistirilmistir. Cinko siilfat, ¢inko kloriire kiyasla farkli akustik
Ozellikler sunarak ultrasound testlerinde farkli dokusal yapilari simiile etmek icin

denenmistir.

Bu formiilasyonlar, fantomun hem fizyolojik hem de patolojik karaciger dokularini
simiile etmek icin tasarlanmig ve her biri ultrasound cihaziyla yapilan testler
sonucunda farkli gorsel Ozellikler sunmustur. Akustik empedans, sertlik ve
elastikiyet gibi ozellikler dikkate alinarak gelistirilen bu formiilasyonlar, fantomun
biyolojik dokuya yakin bir sekilde ultrasound cihazlarinda goriintiilenmesini

saglamigtir.

3.4 3D Karaciger Modelinin Eklenmesi ve Silikon Doldurma Siireci

Karacigerin ger¢ek anatomik yapisina uygun bir model, bilgisayar destekli
tasarim programi olan SolidWorks yazilimi ile olusturulmus bu model 3D printer
kullanilarak {retildi. 3D yaziciyla olusturulan model, fantomun i¢ yapisina
yerlestirilmis, ancak ilk denemelerde ultrasound goriintiileme sirasinda artefakt
gdzlemlenmistir. Bu sorun, modelin i¢ yapisinin bos olmasindan kaynaklanmistir ve
ultrasound dalgalarmin geri yansiyarak yanlig goriintiiller olusturmasina neden

olmustur.

o

seneEGa

Sekil 8.2: Karaciger 3D tasarimi
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Bu sorunun ¢6ziimii olarak, 3D modelin i¢i silikon ile doldurulmustur.
Silikon, biyolojik dokulara yakin elastik ve akustik 6zelliklere sahip oldugu igin
modelin yapisal biitiinliiginii saglamakla kalmamis, ayni zamanda ultrasound
goriintiileme  kalitesini  de artirmistir.  Silikonun i¢ dolgu maddesi olarak
kullanilmasiyla, ultrasound dalgalarinin dogru bir sekilde iletilmesi saglanmis ve

artefaktlar ortadan kaldirilmistr.

o

Sekil 8.3: 3D printer’dan ¢ikan karaciger modeli

Silikon doldurma islemi, ayn1 zamanda karacigerin patolojik Ozelliklerini
taklit etmek icin de kullanilmistir. Ornegin, bazi bolgelerde daha yogun silikon
uygulanarak karaciger tlimorleri gibi yogun yapilarin simiilasyonu yapilmistir. Bu
sayede hem saglikli hem de patolojik karaciger yapilari, ultrasound cihazi ile dogru

bir sekilde goriintiilenebilmistir.

3.5  Damar Simiilasyonu ve Canl Akis Goriintiileme

Karaciger fantomu i¢inde damar yapilarmin simiile edilmesi, ultrasound
goriintiileme testlerinin 6nemli bir kismini olusturmaktadir. Karacigerin damar
yapisini simiile etmek amaciyla, aspirasyon kateteri kullanilmistir. Kateter, fantomun

icine damar yapisina benzer bir sekilde yerlestirilmis ve gergek zamanli sivi akisi
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saglanarak kan damarlarmin goriintiilenmesi simiile edilmistir. Suresh ve Parker
(2018), damar simiilasyonu i¢in bu tiir kateterlerin kullaniminin, 6zellikle doppler

ultrasound goriintiileme testlerinde gergekei sonuglar verdigini belirtmistir.

Devir daim pompast kullanilarak kateterden sivi akisi siirekli hale
getirilmigtir. Bu pompa, kan dolagimini taklit ederek, damar i¢indeki sivinin siirekli

bir sekilde hareket etmesini saglamistir.
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Sekil 8.4: Devir daim pompasi elektronik tasarimi

Ultrasound cihazi ile yapilan testlerde, bu sivi akist Doppler modu
kullanilarak goriintiilenmistir. Jensen ve Lutz (2017), devir daim pompast ile yapilan
s1vi simiilasyonlarinin, damar i¢i kan akisin1 dogru bir sekilde taklit ettigini ve bu tiir
sistemlerin ultrasound cihazlarinin kalibrasyonunda o6nemli bir rol oynadigi

vurgulanmistir.

Damar simiilasyonu ile birlikte gergeklestirilen canli akis testleri hem saglikli
hem de patolojik damar yapilarinin ultrasound altinda nasil goriintiilendigini
incelemek icin kullanilmgtir. Ozellikle damar tikamkligi gibi patolojik durumlarin
simiile edilmesi amaciyla kateterin belirli bolgelerine silikon enjekte edilerek damar
darlig1 olusturulmus ve bu yapilarin ultrasound altinda nasil goriindiigiinii analiz

edilmistir.
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3.6 Ultrasound Gériintiileme Siireci

Fantomun test edilmesi, ultrasound cihazi ile gesitli goriintiilleme modlarinin
kullanilmasiyla gergeklestirilmistir. B-modu ve Doppler modlar1 basta olmak iizere,
farkli goriintiileme modlar1 kullanilarak fantomun akustik 6zellikleri ve simiile edilen
damar yapilarina yonelik testler yapilmistir. B-modu, karacigerin genel yapisini ve
dokusal ozelliklerini goriintiilemek i¢in kullanilmistir. Doppler modu ise damar
simiilasyonlarindan elde edilen sivi akisimi ve kan akisindaki anormallikleri

incelemek i¢in tercih edilmistir.

- B-modu Goériintiileme: Bu mod, fantomun genel yapisinin incelenmesi i¢in
kullanildi. 3D yazicidan elde edilen karaciger modeli, silikon dolgu ile daha
net bir sekilde gortintiilendi. Ultrasound dalgalarinin modelin i¢inden diizgiin
bir sekilde ge¢mesi saglandi ve karacigerin farkli bolgelerinde de elde edilen
goriintiiler, gercek dokusal yapiya benzer sekilde incelendi.

- Doppler Modu Goériintiilleme: Damar simiilasyonu sirasinda elde edilen sivi
akis1, Doppler ultrasound kullanilarak goriintiilendi. Devir daim pompasi ile
saglanan siv1 hareketi, kan akigini taklit ederek dogru bir simiilasyon sagladi.
Damar i¢indeki darlik ve tikaniklik gibi durumlar doppler ile gozlemlendi. Bu
testler, ultrasound cihazinin damar yapilarini ve iglerindeki akiskan
hareketlerini dogru bir sekilde goriintiileyip goriintiileyemedigini anlamak

icin yapildu.

Her iki goriintiileme modunda da elde edilen sonuglar, fantomun hem fizyolojik
hem de patolojik karaciger dokularin1 ve damar yapilarini simiile etmekte basarilt

oldugunu gostermistir.

3.7 ISO 17043 ve ISO 13485 Kapsaminda Dogrulama

Fantomun gelistirilmesi siirecinde kullanilan malzemelerin ve iiretim
stireclerinin  kalitesi, ISO 17043 ve ISO 13485 standartlarina uygun sekilde
degerlendirilmistir. Bu standartlar, tibbi cihazlarin kalibrasyonu ve kalite kontrol
sireglerinde kullanilan malzemelerin ve metedolojilerin  belirli  kriterlere

uygunlugunu sart kosar. ISO 17043, tibbi cihazlarin performans testlerinde kullanilan
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fantomlarin dogrulugunu ve giivenilirligini degerlendiren bir kalite standardidir. ISO
13485 ise tibbi cihazlarin {retimi ve kalibrasyon siireglerinde kullanilan

materyallerin kalite yonetim sistemi agisindan uygunlugunu belirler (jones ve Bell,

2020)

Bu standartlar dogrultusunda, gelistirilen fantomun akustik o6zellikleri,
kullanilan malzemelerin safligi ve {iiretim siirecinde uygulanan kalite kontrol
prosediirleri titizlikle incelenmistir. Yapilan testlerde, fantomun malzemeleri ve
{iretim teknikleri, bu standartlara uygun bulunmustur. Ozellikle ultrasound cihaz1 ile
elde edilen goriintiilerin dogrulugu ve biyolojik dokulara benzerligi agisindan yapilan

degerlendirmelerde, fantomun yiiksek performans sergiledigi tespit edilmistir.
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4. BULGULAR

4.1  Formiilasyon Denemeleri ve Sonuclari

Formiilasyon 1: 5g Agar-Agar, 13,6 g ZnCl2, 250 ml distile su; Daha sert ve
yogun doku simiilasyonu icin kullanilmistir. Goriintiileme testlerinde belirgin

kontrast ve netlik saglanmistir.

Sekil 9.1: Fantom prototipi

Formiilasyon 2: 5 g Agar-Agar, 14,7 g ZnCI2, 250 ml distile su; Patolojik

doku simiilasyonlari i¢in ZnCl2 miktar1 artirilmis ve yogun yapilar elde edilmistir.

Formiilasyon 3: 2,5 g Agar-Agar, 6,8 g ZnCl2, 125 ml distile su; Daha elastik
ve yumusak doku simiilasyonlar1 i¢in kullanilmigtir. Saglikli karaciger dokusunu

temsil eden hafif yapilar iiretilmistir.

Formiilasyon 4: 5 g Agar-Agar, 13,6 g ZnSO4, 250 ml distile su; Alternatif
akustik empedans artirict ajan olarak ¢inko siilfatin kullanildigi bu formiilasyon,

farkli akustik 6zellikleri test etmek i¢in hazirlanmastir.

Formiilasyonlarin detaylarini ve sonuglarini igeren tablo su sekildedir:
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Tablo 1: Formiilasyon Denemeleri ve Sonuglar:

Formiilasyon | Agar-Agar (g) | ZnCl2/znSO4 | Distile Su (ml) | Ozellikler ve | Sonuglar
) Amag
Ultrasound
Sert ve yogun
goriintiilemed
doku
) e yiiksek
Formiilasyon simiilasyonu
13,6 250 yogunluklu
1 icin akustik
bolgeler net
empedans
bir sekilde
saglar i
goriintillendi
Patolojik
. dokularin
Patolojik
ultrasound
dokulari taklit )
Formiilasyon ) goriintiilemesi
5 14,7 250 etmek i¢in
2 nde daha koyu
yogun yapi
ve kontrastli
olusturur.
goriintiiler
elde edildi.
Saglikl
karaciger
Daha
dokusu
yumusak ve
) simiilasyonu
Formiilasyon elastik yapi.
2,5 6,8 125 basariyla elde
3 Saglikli doku o
] edildi,
simiilasyonu .
o q elastikiyet
i¢in uygundur.
vel ozellikleri
tatmin edici
Akustik
. empedans
Alternatif
. acisindan
akustik
uygun ancak
Formiilasyon empedans
5 13,6 (ZnSO4) 250 goriintiileme
4 saglayici o
kalitesi
olarak ZnSO4
ZnCI2’ ye
kullanilmastir.
kiyasla daha
distikti.
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4.2  Damar Simiilasyonu ve Canl AKkis Testi

Damar yapilarinin gergege uygun bir sekilde simiile edilmesi, ultrasound
goriintiilemenin basarisi i¢in kritik 6neme sahiptir. Calismada, damarlar1 temsil eden
aspirasyon kateterleri fantomun igine belirli bir diizenle yerlestirilmis ve devir daim
pompas1 kullanilarak siirekli sivi akisit saglanmigtir. Bu, Doppler ultrasound
testlerinde damar ici kan akisini ve anormallikleri goriintiilemek i¢in kullanilmistir.
Damar darliklar1 ve tikanikliklarin simiilasyonu igin kateterin belirli bolgelerine

silikon enjekte edilerek patolojik durumlar olusturulmustur.

'ﬂ

Sekil 9.2: Fantom deneme goriintiisi

4.3 Ultrasound Gériintiileme Testleri

B-modu Goriintiileme: Fantomun genel yapist ve dokusal o6zellikleri
incelenmistir. Silikon ile doldurulmus model, net ve artefaktsiz goriintiiler sunmus,

doku katmanlar1 biyolojik dokulara benzer bir yapida goriintiilenmistir.
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Sekil 3.3: Fantom ultrasound goriintiisii

Doppler Modu Goriintilleme: Damar i¢i sivi akiginin ve bu akistaki
anormalliklerin detayli bir sekilde incelenmesi saglamistir. Devir daim pompasi,
damar icindeki sivi hareketlerini siirekli hale getirerek kan akisimi taklit etmis ve

cihazin performansini degerlendirmistir.

44 1ISO 17043 ve ISO 13485 Standartlarina Kapsaminda

Degerlendirme

Fantomun iiretim siirecleri, uluslararasi standartlar olan ISO 13485 ve ISO
17043’e uygunluk acisindan incelenmistir. ISO 17043, yeterlilik testleri ve
karsilastirmali Ol¢iinler icin genel gereklilikleri tanimlarken ISO 13485, tibbi
cithazlarin gilivenilirligi ve etkinligini saglamak icin kalite yOnetim sistemlerini
kapsar. Gelistirilen fantom, bu standartlar dogrultusunda yapilan testlerde yiiksek
performans sergilemis, kullanilan malzemeler ve iiretim teknikleri, fantomun tibbi

cthaz kalibrasyonunda ve egitimde etkin bir sekilde kullanilabilecegini gostermistir.
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5. TARTISMA

Bu ¢alismada, karacigerin fizyolojik ve patolojik oOzelliklerini gergege en
yakin sekilde simiile eden bir ultrasound fantomu gelistirilmistir. Bu tiir fantomlar,
ultrasound cihazlarinin dogrulugunu test etmede, kullanici egitiminde ve klinik
senaryolarin simiile edilmesinde kritik bir dneme sahiptir. Literatiirde ultrasound
fantomlarmin kullanimma yonelik caligmalar, bu teknolojinin egitim ve kalite
kontrol stireglerine sagladigi katkiyr ortaya koymustur. Ancak Tiirkiye’de bu tiir
iriinlerin ticari olarak erisilebilir olmamasi1 ve mevcut ticari iriinlerin yiiksek
maliyetleri, yerel c¢oziimler gelistirilmesini gerektirmistir. Bu calismanin temel
amaglarindan biri, bu ihtiyaca yonelik diisiik maliyetli ve yerel olarak tiretilebilecek

bir ¢6zlim sunmaktir.

Literatiirde, ultrasound fantomlarinin tasarimi genellikle agar-agar, polivinil
alkol (PVA) ve balistik jelatin gibi malzemelerle gerceklestirilmistir. Ornegin, Balos
ve ark. (2015), agar-agar ve ¢inko kloriir kullanarak biyolojik dokulara benzer bir
fantom gelistirilmis ve bu fantomun ultrasoundik gériintiileme i¢in uygun oldugunu
gostermistir. Yamada ve ark. (2018), PVA bazli fantomlarin doku elastikiyetini taklit
etme kapasitesini incelemis ve bu malzemelerin elastografik ultrasound testlerinde
yiiksek performans sergiledigini ortaya koymustur. Ancak ticari fantomlarin maliyeti
genellikle belirtilmis ve bu tiir tirlinlerin egitim merkezleri icin erisilebilir olmamasi

elestirilmistir.

Geligtirilen  fantom, agar-agar ve ¢inko kloriir kombinasyonuyla
olusturulmus, ayn1 zamanda damar simiilasyonu icin aspirasyon kateterleri ve
dinamik akis i¢in devir daim pompast kullanilmistir. Literatiirde bu tiir yenilikei
yaklagimlarin sinirh oldugu goriilmektedir. Ozellikle, 3D yazici kullanilarak {iretilen
karaciger modeli ve silikon dolgu ile artefaktlarin ortadan kaldirilmasi, bu ¢alismay1

mevcut aragtirmalardan farkli kilan 6nemli bir yeniliktir.

Egitim ve kalibrasyon siireglerinde  kullanilan  fantomlar, saglik
profesyonellerine biyolojik dokulara yakin bir ortam sunarak hem cihaz dogrulugunu

test etme hem de klinik becerileri gelistirme imkan1 saglar. Fujimoto ve ark. (2020),
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bu tiir fantomlarin ultrasound cihazlarinin kalibrasyonu sirasinda biyolojik dokuya
benzer akustik empedans sunarak giivenilir sonuglar verdigini bildirmistir. Ayrica,
fantom i¢i damar yapilarini ve sivi akislarini simiile etmesi, kullanicilarin Doppler

ultrasound cihazlarini etkin bir sekilde kullanma becerisini artirmaktadir.

Bu c¢aligmada kullanilan devir daim pompasi ve damar simiilasyonu,
literatiirdeki diger calismalara paralel olarak gelistirilmistir. Ornegin, Smith ve
Parker (2019), aspirasyon kateterleri kullanarak damar darligi ve tikamiklik gibi
patolojik durumlari simiile etmis ve bu tiir modellerin Doppler ultrasound egitiminde
onemli bir ara¢ oldugunu vurgulamistir. Calismamizda bu yontemle malzemeleri

kullanarak maliyet etkin bir ¢oziim saglanmistir.

ISO 17043 ve ISO 13485 standartlari, tibbi cihazlarin kalite yonetimi ve
performans dogrulama siire¢lerinde temel bir rol oynamaktadir. Literatiirde bu
standartlara uygun olarak gelistirilen fantomlar, genellikle uluslararasi alanda kabul
gérmiis trlinlerdir. Jones ve Bell (2020), ISO 17043 kapsamindaki yeterlilik
testlerinin cihaz kalibrasyonu igin yiiksek dogruluk sagladigini belirtmis; ISO
13485’in ise iirlin giivenilirligi ve etkinligini artirdigini bildirmistir. Bu ¢alismada,
gelistirilen fantom ve fiziksel oOzellikleri, bu standartlar dogrultusunda

degerlendirilmis ve basariyla dogrulanmistir.

Mevcut ticari fantomlarin yiiksek maliyetleri, 6zellikle gelismekte olan
tilkelerde bu iirlinlerin yaygin kullanimini sinirlamaktadir. Gelistirilen fantom, yerel
malzemelerle iiretildigi i¢in ticari iirlinlere kiyasla ¢ok daha diisiik maliyetlidir.
Literatiirde, maliyet etkinligini saglamak amaciyla alternatif malzemeler kullanan
caligmalar da bulunmaktadir. Ozdemir ve Erogul (2021), balistik jelatin bazli
fantomlarin diigiikk maliyetle iretildigini ve ultrasound egitiminde etkili oldugunu
gostermistir. Ancak bu ¢alismalarda damar simiilasyonu ve doku modelleri yeterince
ele alinmamistir. Calismamiz, bu eksiklikleri gidererek daha kapsamli bir ¢6ziim

sinmaktadir.

Gelistirilen bu ultrasound fantomunun egitim siireclerine sagladig: katkilar,
yalnizca tibbi cihaz kalibrasyonu ile smirli kalmayip, ayn1 zamanda saglik
profesyonellerin klinik becerilerini gelistirmelerinde de dnemli bir rol oynamaktadir.

Saglik egitimi, gercek hastalar lizerinde yapilan testlerin etik ve giivenlik sorunlari
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barindirmasi nedeniyle zaman zaman zorluklarla karsilasabilmektedir. Bu baglamda,
gercekei simiilasyonlar saglayan fantomlar, egitim siirecinde biiyiik bir avantaj
sunmaktadir. (Yamada ve Dig. 2018)Ozellikle bu ¢alismada kullanilan 3D yazici ile
iiretilmis karaciger modeli, 6grencilere ya da uzmanlara daha 6nce karsilagsmadiklari
durumlar1 giivenli bir ortamda deneyimleme imkan1 tanimaktadir. Bu tiir
simiilasyonlar, kullanicilarin acil durum senaryolarina hazirliklarint ve hizl karar

verebilme becerilerini gelistirmelerine yardimci olabilir (Wu ve Dig. 2015).

Ozellikle damar simiilasyonu, ultrasound teknolojisinin egitiminde énemli bir
yer tutmaktadir. Doppler ultrasound cihazlarimin kullaniminda damar yapilarinin
dinamik bir sekilde simiile edilmesi, gercek hayatta karsilasilabilecek damar
tikanikliklar1 gibi durumlarin egitimde yer almasmi saglamaktadir. Bu calisma,
literatiirde nadiren karsilasilan bir yaklagimi benimsemistir. Devir daim pompasi
kullanarak damar i¢indeki sivi akisini gergek zamanli olarak gozlemleme imkant,
egitimde gercek¢i bir deneyim sunmaktadir. (Gao ve Dig. 2019) Bu simiilasyon,
saglik profesyonellerine yalnizca cihaz kullanma becerilerini = gelistirmekle
kalmamakla  birlikte, ayni zamanda hastalarin durumlarimi  daha iyi

degerlendirmelerini saglar (Smith ve Dig. 2019).

Bunun yani sira, bu calismada kullanilan malzeme kombinasyonlari, ticari
fantomlara gore ¢ok daha diisiik maliyetli bir ¢6ziim sunmaktadir. Agar-agar ve
c¢inko kloriir gibi yerel malzemelerle yapilan iiretim, fantomun biyolojik dokulara
benzer Ozellikler gostermesini saglamaktadir. Ticari triinler genellikle ytiksek
maliyetlerle karsilasirken, yerel lretimle saglanan bu maliyet avantaji, saghk
egitiminin daha erisilebilir olmasina olanak tanimaktadir. (Azar ve Dig. 2017)
Ayrica, yerel malzemeler kullanilarak yapilan iiretim, siirdiiriilebilirlik agisindan da
onemli bir katki sunmaktadir. Bu tiir ¢oziimler, yalnizca yerel pazarda degil,
uluslararas1 pazarda da daha diisiik biitgeyle kalite saglamak isteyen saglik kurumlari

i¢in etkili bir alternatif olabilir. (Ozdemir ve Dig. 2021)

Son olarak, ISO standartlarina uygun olarak gelistirilen bu fantomun
dogrulugu, kalite yonetim sistemlerinin etkinligini artirmak i¢in kritik bir faktordiir.
ISO 13485 ve ISO 17043 standartlarina uygunluk, medikal cihazlarin giivenligini ve
etkinligini garanti altina alirken, aym1 zamanda egitim ve kalibrasyon siireclerinin

uluslararasi kabul gérmesini saglamaktadir (Sugimoto ve Dig. 2016). Bu caligsma,
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yerel ¢oziimler gelistirilmesi agisindan 6nemli bir 6rnek teskil etmekte ve diisiik
maliyetli, yliksek kaliteli egitim araclarinin tibbi egitimdeki roliinii pekistirmektedir

(Jones ve Dig. 2020).
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6. SONUC

Bu c¢alisma, karacigerin ultrasound goriintiilemesinde kullanilabilecek
fizyolojik ve patolojik Ozelliklerini basarili bir sekilde simiile eden bir fantom
gelistirilmistir. Literatiirde benzer calismalar bulunmakla birlikte, Tiirkiye’de bu tiir
yerel liretim Ornekleri olduk¢a sinirlidir. Gelistirilen fantom, yerel malzemeler
kullanilarak diisiik maliyetle {iretilmis ve bu yoniiyle yalnizca akademik bir katki

degil, ayn1 zamanda iilke ekonomisi i¢in de stratejik bir deger tasimaktadir.

Gelistirilen fantom, yiiksek maliyetli ticari iriinlere kiyasla yerel iiretim
olanaklartyla diisiik maliyetli bir ¢6ziim sunmaktadir. Tiirkiye’de heniiz bu alanda
yerli iiretim eksikligi, disa bagimliliga yol agmakta ve egitim merkezlerinin biit¢esini
zorlamaktadir. Calismamiz, bu agig1 kapatmayr hedeflemis ve yerel malzemelerle
maliyet etkin bir prototip ortaya koymustur. Bu durum, saglik sektoriinde yerli
tiretimin tesvik edilmesi ve {lilkenin bu alandaki rekabet giiciiniin artirilmasi

ac¢isindan onemlidir.

Ozellikle agar-agar, ¢inko kloriir ve aspirasyon Kkateteri gibi yerel olarak
temin edilebilecek malzemelerin kullanimi, bu tiir {irlinlerin daha genis bir kitleye
ulagsmasin1 saglayacaktir. Ticari {Uriinlerin yiiksek maliyeti géz Oniine alindiginda,
gelistirilen fantom hem kiiciik Slgekli egitim merkezleri hem de biiylik hastaneler
i¢cin ekonomik bir ¢6zlim sunmaktadir. Gelecekte, bu prototipin seri iiretime ge¢mesi
durumunda, sadece i¢ pazarda degil, ayn1 zamanda uluslararasi pazarda da rekabet¢i

bir Uirlin haline gelebilecegi ongoriilmektedir.

Ultrasound cihazlarinin etkin kullanimi ve dogru kalibrasyonu, medikal
egitimde temel bir gerekliliktir. Gelistirilen fantom, kullanicilarin hem cihaz
dogrulugunu degerlendirme hem de gergekg¢i bir simiilasyon ortaminda pratik yapma
imkan1 sunmaktadir. Fantomun i¢ yapisina yerlestirilen damar simiilasyonlar1 ve
devir daim pompast ile olusturulan canli akis, saglik profesyonellerinin klinik
senaryolar1 deneyimlemesine olanak tanmimstir. Ozellikle Doppler ultrasound

cihazlarinin  kan akisini ve damar tikanikliklarmi goriintiileme kapasitesini
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degerlendirmek icin saglanan bu 6zellik, literatiirde belirtilen mevcut fantomlardan

bir adim ondedir.

Gelistirilen fantomun egitim siireclerinde kullanimi, 6grencilerin ve saglik
calisanlarinin teorik bilgilerini pratige doniistiirmelerini kolaylastiracaktir. Ultrsason
cihazlarinin etkin kullanimi, hasta gilivenligini artirmak ve klinik sonuglar
tyilestirmek agisindan kritik 6neme sahiptir. Bu fantom, egitim sirasinda hata yapma
riskini ortadan kaldirarak, kullanicilarin 6zgiiven kazanmalarmi ve cihazlar1 daha

dogru bir sekilde kullanmalarini saglayacaktir.

ISO 17043 ve ISO 13485 standartlarina uygunluk, gelistirilen fantomun
uluslararast kabul edilebilirligi agisindan biiyiilk 6nem tasimaktadir. ISO 17043
kapsaminda, yeterlilik testleri sirasinda kullanilan fantomlarn giivenilirligi ve
dogrulugu degerlendirilmistir. Fantom, bu standartlara uygun olarak yapilan testlerde
basarili bir performans sergilemis ve medikal cihazlarin kalibrasyonunda giivenilir

bir arag olarak one ¢ikmustir.

ISO 13485’e uygunluk ise, fantomun tiiretim siireglerinde kalite yonetiminin
titizlikle uygulandigini gostermektedir. Bu standart, yalnizca iiretim siirecinin degil,
aynit zamanda kullanilan malzemelerin ve tasarim metodolojisinin de uluslararasi
normlara uygun oldugunu belgelemektedir. Boylece gelistirilen fantom, yalnizca
yerel egitim merkezlerinde degil, uluslararas1 saglik kuruluslarinda da kullanilabilir

hale gelmistir.

Fantomun tasariminda kullanilan 3D yazici teknolojisi hem maliyet etkinligi
saglamak hem de gercege yakin anatomik modeller olusturmak agisindan biiyiik bir
avantaj saglamistir. Silikon dolgu ile modelde olusabilecek artefaktlarin ortadan
kaldirilmasi, ultrasound dalgalarmin daha dogru bir sekilde iletilmesini miimkiin

kilmistir. Bu, literatiirde yaygin olmayan bir yenilik olarak dikkat ¢ekmektedir.

Ayrica, damar yapilarinin simiile edilmesi ve bu yapilarin dinamik sivi
akisiyla gergekei bir sekilde goriintiilenmesi, ultrasound cihazlarimin farkli klinik
durumlarda nasil performans gdosterdigini test etmek icin Onemli bir olanak
sunmustur. Bu 6zellik hem egitim hem de cihaz gelistirme siireclerinde biiylik bir

deger tasimaktadir.
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Bu calisma, sadece karaciger ultrasound fantomlartyla sinirli kalmamakta,
aynt zamanda diger organlarin simiilasyonu i¢in de bir temel olusturmaktadir.
Bobrek, kalp ve diger i¢ organlara yonelik fantomlarin gelistirilmesi, egitim ve cihaz
kalibrasyonu siireglerinde daha genis bir kulanim alani sunabilir. Ayrica, damar
yapilarini iceren daha kompleks modellerin gelistirilmesi, cerrahi simiilasyonlar ve

terapdtik ultrasound uygulamalari i¢in yeni firsatlar yaratabilir.

Gelecekte bu tir fantomlarin seri iiretimi, Tiirkiye’nin medikal cihaz
sektoriindeki rekabet giiciinii artirabilir. Yerli tiretim, yalnizca ithalat potansiyeliyle
tilke ekonomisine 6nemli katkilar saglayacaktir. Bu tiir yenilik¢i iiriinler, Tiirkiye’nin
uluslararas1 alanda medikal teknoloji ftireticisi olarak taninmasina da olanak

taniyabilir.

Sonu¢ olarak, bu g¢alisma, yerel kaynaklarla diisiik maliyetli ve yiiksek
performansh bir ultrasound fantomu gelistirilmesi i¢in bir model sunmustur.
Calismada kullanilan metodolojiler, literatiirdeki bilgilerle karsilastirildiginda hem
teknik hem de ekonomik ac¢idan istiinliikler gdstermistir. Egitim ve kalibrasyon
stireglerine sagladigr katkilar, bu fantomun saglik sektorii i¢in vazgecilmez bir arag
olabilecegini kanitlamaktadir. Gelistirilen {iriiniin seri iiretimine gegirilmesi ve diger
organlara yonelik uygulamalarla genisletilmesi hem saglik egitimini hem de medikal

cthaz gelistirme siireclerinde ¢i8ir agici bir etki yaratabilir.

44



7. KAYNAKLAR

A. Carovac, F. Smajlovic, and D. Junuzovic, "Application of ultrasound in
medicine,” Acta Inform Med., vol. 19, no. 3, pp. 168-171, Sep. 2011, doi:
10.5455/aim.2011.19.168-171.

M. O. Culjat, D. Goldenberg, P. Tewari, and R. S. Singh, "A review of tissue
substitutes for ultrasound imaging,” Ultrasound in Medicine & Biology, vol. 36, no.
6, pp. 861-873, 2010, doi: 10.1016/j.ultrasmedbio.2010.02.012.

R. Azar and M. D. Eliezer, "1SO standards in medical device development: Focus on
ultrasound phantoms,” Journal of Medical Devices, vol. 11, no. 3, Sep. 2017, doi:
10.1115/1.4036943.

J. C. Cohen et al., "Genetic and environmental factors in liver metabolism," New
England Journal of Medicine, vol. 354, no. 17, pp. 1793-1801, Apr. 2006.

R. Bataller and D. A. Brenner, "Liver fibrosis and stellate cells," Gastroenterology,
vol. 129, no. 4, pp. 1335-1355, 2005.

A. W. Appis, M. J. Tracy, and S. B. Feinstein, "Update on the safety and efficacy of
commercial ultrasound contrast agents in cardiac applications," Echo Res Pract, vol.
2, no. 2, pp. R55-R62, 2015, doi: 10.1530/ERP-14-0076.

F. Giesel et al., "Ultrasound elastography: Principles and techniques,” European
Journal of Radiology, vol. 48, no. 1, pp. 73-79, Apr. 2003, doi: 10.1016/S0720-
048X(03)00180-7.

J. E. Hall and A. C. Guyton, Guyton and Hall Textbook of Medical Physiology, 13th
ed., Philadelphia, PA, USA: Saunders, 2016.

H. Gray, Gray’s Anatomy: The Anatomical Basis of Clinical Practice, 42nd ed.,
London, U.K.: Elsevier, 2020.

45



S. Sherlock and J. Dooley, Diseases of the Liver and Biliary System, 13th ed.,
Hoboken, NJ, USA: Wiley-Blackwell, 2018.

G. K. Michalopoulos, "Liver regeneration mechanisms,” Hepatology, vol. 65, no. 3,
pp. 1014-1024, Mar. 2017.

B. K. Park and A. M. Breckenridge, "Drug metabolism and liver detoxification,"
Pharmacological Reviews, vol. 73, no. 4, pp. 1238-1254, Dec. 2021.

T. G. Leighton, "What is ultrasound?,” Progress in Biophysics and Molecular
Biology, vol. 93, pp. 3-83, 2007, doi: 10.1016/j.pbiomolbio.2006.07.026.

M. A. Siimbiillii and F. Caglayan, "Ultrasound Goriintiilemede Giincel Gelismeler,"
in Maksillofasiyal Goriintiilemede Giincel Teknikler, Ankara, Turkey: Tiirkiye
Klinikleri, 2020, pp. 6-10.

O. Sezgin and E. Ugbilek, "Ultrasoundografi Teknolojisindeki Yenilikler," Giincel
Gastroenteroloji, vol. 21, no. 4, pp. 277-289, 2017, doi: 10.5336/guncel.2017-57294.

C. F. Dietrich et al., "How to perform Contrast-Enhanced Ultrasound (CEUS),"
Ultrasound Int Open, vol. 4, no. 1, pp. E2-E15, 2018, doi: 10.1055/s-0043-119654.

K. Takahashi et al., "The role of Kupffer cells in liver immunity,” Hepatology, vol.
72, no. 2, pp. 415427, Aug. 2019.

M. E. Rinella, "Liver lipid metabolism and non-alcoholic fatty liver disease,"
Hepatology, vol. 61, no. 4, pp. 1012-1020, Apr. 2015.

D. L. Nelson and M. M. Cox, Lehninger Principles of Biochemistry, 7th ed., New
York, NY, USA: Macmillan, 2020.

M. Alsawaigh et al., "Challenges in liver phantom development for ultrasound
imaging,” Biomedical Physics & Engineering Express, vol. 4, no. 1, Jan. 2018, doi:
10.1088/2057-1976/aa9c7e.

46



Y. Gao et al., "Development of 3D printed phantoms for ultrasound imaging
studies,” Medical Physics, vol. 46, no. 10, pp. 44054416, Oct. 2019, doi:
10.1002/mp.13777.

J. D. Humphrey, "Continuum biomechanics of soft biological tissues," Proceedings
of the Royal Society of London. Series A: Mathematical, Physical and Engineering
Sciences, vol. 459, no. 2038, pp. 3—46, 2003, doi: 10.1098/rspa.2002.1060.

J. Ophir et al., "Elastography: A quantitative method for imaging the elasticity of
biological tissues,” Ultrasound in Medicine & Biology, vol. 18, no. 3, pp. 283-292,
May 1991, doi: 10.1016/0301-5629(91)90079-W.

B. D. Christensen and J. M. S. Hutchins, "Ultrasound-based imaging phantoms for
training and calibration,” Medical Physics, vol. 31, no. 5, pp. 1183-1192, 2004, doi:
10.1118/1.1689978.

J. H. Wu et al., "Design and calibration of flow phantoms for Doppler ultrasound
studies,” IEEE Transactions on Ultrasoundics, Ferroelectrics, and Frequency Control,
vol. 62, no. 4, pp. 739-748, Apr. 2015, doi: 10.1109/TUFFC.2014.006716.

T. Kondo, "Advancements in liver ultrasound imaging: Clinical and phantom
studies,” Ultrasound in Medicine & Biology, vol. 45, no. 7, pp. 1804-1815, Jul.
2019, doi: 10.1016/j.ultrasmedbio.2019.04.010.

R. K. Moore et al., "Silicone phantoms for liver imaging: Acoustic and mechanical
properties,” Ultrasound in Medicine & Biology, vol. 24, no. 4, pp. 723-730, 1998,
doi: 10.1016/S0301-5629(98)00025-4.

R. Kumar, "Calibration of Medical Devices: Method and Impact on Operation
Quiality," Internationale Pharmaceutica Sciencia, 2023. doi: 10.31531/2231-
5896.1000128.

ISO 17043:2010, Conformity assessment — General requirements for proficiency

testing, International Organization for Standardization, 2010.

ISO 13485:2016, Medical devices — Quality management systems — Requirements

for regulatory purposes, International Organization for Standardization, 2016.

47



S. R. Baker et al., "3D printing technology for phantom development in medical
imaging," Journal of Medical Engineering & Technology, vol. 41, no. 1, pp. 10-19,
2017, doi: 10.1080/03091902.2016.1200738.

T. G. Leighton, "What is ultrasound?,” Progress in Biophysics and Molecular
Biology, vol. 93, pp. 3-83, 2007, doi: 10.1016/j.pbiomolbio.2006.07.026.

M. A. Siimbiillii and F. Caglayan, "Ultrasound Goriintiilemede Giincel Gelismeler,"
in Maksillofasiyal Goriintillemede Gilincel Teknikler, Ankara, Turkey: Tiirkiye
Klinikleri, 2020, pp. 6-10.

M. E. Rinella, "Liver lipid metabolism and non-alcoholic fatty liver disease,”
Hepatology, vol. 61, no. 4, pp. 1012-1020, Apr. 2015.

F. Giesel et al., "Ultrasound elastography: Principles and techniques,” European
Journal of Radiology, vol. 48, no. 1, pp. 73-79, Apr. 2003, doi: 10.1016/S0720-
048X(03)00180-7.

J. E. Hall and A. C. Guyton, Guyton and Hall Textbook of Medical Physiology, 13th
ed., Philadelphia, PA, USA: Saunders, 2016.

M. O. Culjat, D. Goldenberg, P. Tewari, and R. S. Singh, "A review of tissue
substitutes for ultrasound imaging,” Ultrasound in Medicine & Biology, vol. 36, no.
6, pp. 861-873, 2010, doi: 10.1016/j.ultrasmedbio.2010.02.012.

R. Kumar, "Calibration of Medical Devices: Method and Impact on Operation
Quality," Internationale Pharmaceutica Sciencia, 2023. doi: 10.31531/2231-
5896.1000128.

T. Kondo, "Advancements in liver ultrasound imaging: Clinical and phantom
studies,” Ultrasound in Medicine & Biology, vol. 45, no. 7, pp. 1804-1815, Jul.
2019, doi: 10.1016/j.ultrasmedbio.2019.04.010.

M. E. Rinella, "Liver lipid metabolism and non-alcoholic fatty liver disease,"
Hepatology, vol. 61, no. 4, pp. 1012-1020, Apr. 2015.

48



G. K. Michalopoulos, "Liver regeneration mechanisms," Hepatology, vol. 65, no. 3,
pp. 1014-1024, Mar. 2017.

T. G. Leighton, "What is ultrasound?,” Progress in Biophysics and Molecular
Biology, vol. 93, pp. 3-83, 2007, doi: 10.1016/j.pbiomolbio.2006.07.026.

49



	PAU - Tez Yazım Klavuz ve Şablonu
	PAU - Tez Yazım Klavuz ve Şablonu

