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YURUME PROBLEMLI NOROLOJIK HASTALAR iCIN YOURUME-OTURMA
YARDIMCILI DIS ISKELET SISTEMININ TASARIMI VE PROTOTIP
IMALATI

OZET

Yiiriimek insanin en 6nemli yasam aktivitesidir. Yiirlime yetenegi, sosyal ve ekonomik
hayata katilim i¢in 6nemli olsa da norolojik bozukluklardan olumsuz etkilenebilmektedir.
Norolojik bozukluk yasayan hastalar, ayakta durma ve yiiriime yeteneklerinde kayiplar
yasayabilirler ve bu nedenle giinliikk aktivitelerini oturarak veya uzanarak yapmak
zorunda kalirlar. Yiirlime zorlugu g¢eken hastalarin en onemli sorunlarinin basinda
rehabilitasyon hizmeti i¢cin hastaneye bagimli kalmalar1 gelmektedir. Belli glinlerde
verilen rehabilitasyon randevular1 hastanin pratik yapma alanini ve siiresini
kisitlamaktadir. Bunun i¢in giinliik hayatta da rahatlikla kullanabilecekleri hem yliriimeye
yardimc1 hem de istedikleri zaman ve konumda oturabilmelerine destek saglayan
giyilebilir bir dis iskelet mekanizmasi gelistirilmistir. Gelistirilen oturma yardimcili
giyilebilir dig iskelet yliriime mekanizmasi olup, tasarimi ve prototip imalati
gergeklestirilmistir. Gelistirilen yiirime sisteminin tasarimi ve 3B kati modellemesi
Solidworks2016 programi kullanilarak gerceklestirilmistir. Gelistirilen sistemin, hastanin
bacaklarmi arka tarafindan saran sistem hastanin oturmasina yardime1 olurken, hastanin
bacaklarim1 yanlardan saran kisimlar ise hastanin yiirlimesine yardimci olmakta ve
hastani yan yatmasini (yana devrilmesini) 6nlemektedir. Boylece, gelistirilen bu sistem
ile, bu tiir hastalar i¢in iki islevi (hem oturma hem de yiirlime) yerine getiren bir
mekanizma olarak ortaya ¢ikmustir. Gelistirilen sistemin prototip imalati, 3B FDM (3
boyutlu Eriyik Yigma Modelleme) teknigi kullanilarak PLA malzemesinden
gergeklestirilmistir. Prototip olarak iiretilen oturma yardimcili giyilebilir dis iskelet
ylirime mekanizmasi saglam bir birey {lizerinde giyilerek uygulamasi (denemesi)
yapilmaistir.

Anahtar Kelimeler: Biyomekanik, D1s Iskelet Destek Sistemi, Giyilebilir Alt Ekstremite
Sistemi, U¢ Boyutlu imalat, Yiiriime-Oturma Destekli Mekanizma.



DESIGN AND PROTOTYPE MANUFACTURING OF WALKING-SITTING
ASSISTED EXOSKELETON SYSTEM FOR NEUROLOGIC PATIENTS WITH
WALKING PROBLEMS

ABSRACT

Walking is the most important life activity of man. Although walking ability is important
for participation in social and economic life, it can be negatively affected by neurological
disorders. Patients with neurological disorders may experience loss of ability to stand and
walk, and therefore have to do their daily activities sitting or lying down. One of the most
important problems of patients with walking difficulties is their dependence on the
hospital for rehabilitation services. Rehabilitation appointments given on certain days
limit the patient's practices and time, as well as their quality of life. For this, a wearable
exoskeleton mechanism has been developed, which can be used easily in daily life, both
helping them to walk and supporting them to sit whenever and wherever they want. It is
a wearable exoskeleton walking mechanism with a sitting aid, and its design and
prototype production has been carried out successfully. The design and 3D solid modeling
of the developed walking system were carried out using the Solidworks2016 program.
The developed system that wraps the patient's legs from the back and lateral sides and
helps the patient to walk and sit ability and prevents the patient’s tilting problem. Thus,
with this developed system, it emerged as a mechanism that fulfills two functions (both
sitting and walking) for such patients. The prototype manufacturing of the developed
system was made from PLA material using 3D FDM (3D Fused Deposition Modeling)
technique. The wearable exoskeleton walking mechanism with a sitting aid, produced as
a prototype model, was applied (tested) succesffuly on a healthy individual person.

Keywords: Biomechanics, Exoskeleton Support System, Wearable Lower Extremity
System, Three-Dimensional Production, Mechanism With Walking-Sitting Assist.
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1. GIRIS

Bu tez calismasinda, yiirlime yetisini heniiz kaybetmis ndrolojik hastalarin rehabilite
edilerek tekrar yiirime yetenegi kazanabilmeleri igin giyilebilir bir dis iskelet sistemi
gelistirilmigtir. Gelistirilen giyilebilir dis iskelet sistemi, yiirlime problemi yasayan
hastalarin bireysel olarak hem yiirlimelerine yardimci1 olmakta hem de hastalarin yiiriime
egzersizleri esnasinda istedigi yerde ve istedigi zamanda oturup dinlenmelerini
saglamaktadir. Dolayisiyla, gelistirilen sistem hastanin hem yiirimesine hem de
oturmasina yardimci olabilen iki fonksiyona sahip bir rehabilitasyon mekanizmasidir.
Yani, yliriime ve oturma islevini biinyesinde birlestiren tek bir giyilebilir rehabilitasyon
mekanizmasinin tasarimi ve prototip imalat1 gergeklestirilmistir. Daha 6nce bu iki islevi
blinyesinde barindiran giyilebilir dis iskelet sistemi bulunmamaktadir. Gelistirilen
sistemin yiiriime iglevini yerine getiren mekanizma hastanin bacaklarinin dis yan (lateral)
ylizeyine entegre edilebilen ve yliriime hareketine destek saglayan alt mekanizmadir.
Hastanin yiirlime egzersizleri sirasinda istedigi anda ve istedigi yerde yoruldugu zaman
oturup dinlenmesine izin veren alt mekanizma hastanin bacaklarmin arka (posterior)
ylizeyine entegre edilebilen mekanik sistemdir. Dolayisiyla gelistirilen bu giyilebilir

sisteme kisaca oturma yardimcil giyilebilir dis iskelet yiirtime sistemi ad1 verilmistir.

Prototip imalat1 gergeklestirilen bu dis iskelet sistemi ile yiiriime zorlugu ¢eken ndrolojik
hastalarin giinliik yiirime aktivitelerini rahat¢a yerine getirebilmelerine yardimci

olunabilmektedir.

Bu tez kapsaminda tasarimi ve imalati gergeklestirilen ylrUme-oturma dis iskelet
sisteminin  tasarimi,  SolidWorks  kati modelleme programi  kullanilarak
gerceklestirilmistir. Yapilan bu mekanik tasarimi daha kullanigshi hale getirmek igin
gelistirmek, hem uygun maliyetli hem de istenilen Ozellikleri karsilayabilecek bir
malzeme secilerek prototip imalat: yapilmistir. Imalati i¢in gerekli olan malzeme
aragtirmast yapilarak hem uygun maliyetli hem de saglam bir malzeme olan PLA
(polilaktik asit) tercih edilmistir. Hizl {iretim yapilabilmesi i¢in de 3B eklemeli imalat

yontemi tercih edilmistir.

Oturma yardimcil giyilebilir dis iskelet yliriime sistemi, iki ana boliimden olugsmaktadir.

Bunlardan ilki, hastanin ayakta durmasini ve yiirlimesini destekleyen dis iskelet



destekleyici lateral mekanik sistemi, digeri ise hasta yiirlimesi esnasinda yoruldugu veya

oturma ihtiyact duydugunda oturmaya ayarlanabilir sandalye sistemidir.

S6z konusu dis iskelet yiirime-oturma sisteminin 3 boyutlu kati modelleme metodu
yardimu ile tasarimi gergeklestirilmis ve prototip imalati elde edilmistir. Bu sistem iki ana
farkli malzemeden imal edilmistir. Bu malzemeler, kati1 ve elastik-0rgl ip bantlardan
olugmaktadir. Kat1 elemanlar, dis iskelet sistemi, hastanin ayakta durmasina, yiirlimesine
ve istedigi anda oturmasma yardimci olan ve plastik malzemeden Uretilen dis iskelet
sistemidir. Elastik ve 6rgili bantlar ise, Orgii tarzi ortez uygulama veya calismalarinda
kullanilan malzemelerdir. Bu 6rgii bantlar, tiretilen ylriime-oturma dis iskelet sistemini
insan alt ekstremite bélimleri ile iyi bir baglanti saglayan pargalardir. S6z konusu bantlar,
ylurime-oturma dig iskelet sistemi, hastanin hem tibia hem femur hem de kalga

boliimlerinden sikica baglayan baglardir.

Dis iskelet sistemi, hastanin alt ekstremitesine hem yanlardan (lateral) hem de arkadan
(posterior) destek saglayacak iki ana unsurdan olusacak sekilde tasarlanmistir. Ayrica
hastanin kalga kismin1 da saracak sekilde oturmaya destek boliimii de bulunmaktadir. Bu
boliimlerin {i¢li de, hastanin hem alt ekstremitesini hem de kalga kismini saracak sekilde
ortez cirt-cirth bantlar ile baglanmaktadir. Ozellikle, hastanin alt ekstremitelerini hem
lateral hem de posterior taraftan saran destek unsurlari hastanin yiirlimesine engel
olmayacak sekilde ve ayni1 zamanda da istedigi anda ve istedigi yerde oturmasina yani

dinlenmesine imkan saglayacak sekilde tasarlanmuistir.

Oturma yardimcili giyilebilir dis iskelet mekanizmasini olusturan pargalar, 6zellikle alt
ekstremite destek elemanlar:1 PLA (Polilaktik Asit) malzemesi kullanimu ile tiretilmistir.
Uretim i¢in 3B eklemeli hizli imalat yontemi olan FDM (Eriyik Yigma Modelleme)
teknigi tercih edilmistir. Oturma yardimeili giyilebilir dig iskelet yiirime mekanizmasi
3B baski yontemi ile prototip imalati yapildiktan sonra, birey ilizerinde saglamasi
yapilarak test edilmistir. Birey lizerinde yapilan denemeler de gosterdi ki, gelistirilen
sistem bacaklara yaptig1 destekler ile kisiyi dik tutmakta ve yiirlimesine yardimci
olmaktadir. Bu sistem yiirlimeye engel teskil etmemektedir. Ayni1 zamanda, yiirlime
aktivitesi yapan birey istedigi anda istedigi yerde oturabilmektedir. Dolayisiyla

gelistirilen mekanizma kisi tizerinde rahatlikla kullanilabilmektedir.



Bu tez caligmas1 dort boliimden olugsmaktadir. Birinci boliimde bir kisinin, bireyin veya
hastanin yiirime hareket ve davraniglari, dis iskelet sistemleri, malzemeler ve (retim
yontemi hakkinda genel bilgiler icermektedir. ikinci boliim, tasarimi ve prototip imalati
gerceklestirilen oturma yardimcili giyilebilir dig iskelet yiiriime mekanizmasi hakkinda
detayli tasarim bilgileri verilmistir. Yapilan tasarimlarin bilgisayar ortaminda Solidworks
yazilimmin kullanimu ile 3 boyutlu (3B) kat1 modelleme yapildig1 agiklanmistir. Uglinci
bolim, tez caligmasi kapsaminda tasarlanan oturma yardimcili giyilebilir dis iskelet
yuriime sisteminin prototip imalatinin yapilmasi ve ilgili siiregler hakkinda bilgiler
verilmistir. Ayn1 zamanda, prototip olarak imal edilen dis iskelet yiirlime sisteminin
saglikli bir birey/insan lizerinde denemeleri yapilmis ve elde edilen gozlem sonuglari
hakkinda agiklamalar yapilmistir. Son olarak ddrdunci bolimde ise, tez ¢aligmasi
kapsaminda elde edilen sonuglar belirtilmis ve gelecek arastirmacilar i¢in bazi 6neriler

yapilmistir.



2. GENEL BILGILER

Robotik rehabilitasyon cihazlar1 tedavinin uygulama alanma, egzersiz kontrol
stratejilerine, terapinin hedefledigi ekstremite bdlimiine, mekanik Ozelliklerine ve
tasarimlarina gore dort baslikta toplanabilir. Bir kamu rehabilitasyon hastanesinde bir y1l
boyunca (1 Ocak- 31 Aralik 2018) yatan ve ayakta robotik rehabilitasyon tedavisi géren
hastalar (0-20 yas/21-40 yas/41-60 yas ve 61 yas iistii) dort yas grubuna ayrilarak toplanan
demografik 06zellikleri degerlendirilmistir. Bir yi1l boyunca 363 hasta robotik
rehabilitasyon tedavisinden faydalanmistir. Tablo 2.1°de goriildiigii iizere bu hastalarin
%42,42°s1 kadin, %57,58’1 erkektir ve hastalarin yas ortalamasi incelendiginde en sik 61
yas ve ustii geriartrik hastalarin (%38,29) bu tedaviden faydalanmaktadir. Robotik
rehabilitasyon tedavisi goren hastalarin ek hastaliklar1 yasin artmasiyla birlikte
artmaktadir ve en sik goriilen hastaligim 61 yas {stii erkeklerde %77,7 oraniyla
hipertansiyon oldugu Tablo 2.2’de goriilmektedir. Sifir- yirmi yas araliginda en sik tani
%64,2 orantyla serebral palsi, 21-40 ve 41-60 yas araliginda sirasiyla %52,4 ve %42,5
oraniyla parapleji ve sirasiyla %2,2 ve %22,6 oraniyla tetrapleji; 61 yas ve lizerindeki
geriartrik hastalarda ise %66,9 oraniyla hemiplejidir. Tanilara gore seans sayilari
incelendiginde 1-5 seans tedavi goren hastalarda en sik rastlanan tan1 %40, 6-10 seans
%40,5, 31-50 seans %42 hemipleji olarak tespit edilmistir. 11-20 seans (%35), 21-30
seans (%39,2), 51-100 seans (%45,7), 101-300 seans (%40) tedavi goren hastalarda en
sik rastlanan tani ise paraplejidir. Yas gruplarina gore robotik rehabilitasyon tedavisi
goren hastalara bakildiginda ¢ocuk ve ergenlerde (0-20 yas) en sik rastlanan tani serebral
palsi iken, geng erigskin ve eriskinde (21-60 yas) parapleji; geriartrik hasta (=61 yas)
grubunda ise hemiplejidir. 61 yas ve Uzeri hemiplejik hastalar robotik rehabilitasyondan
en sik faydalanan grup olmalarina ragmen en fazla tedavi seans sayisina sahip yas aralig1

41-60 yas araligindaki erigkin paraplejik hastalardir (Bilir Kaya ve Ayaz, 2019).

Yaslanma ile birlikte bir takim norolojik rahatsizliklarin goriilme sikliginda belirgin bir
sekilde artis meydana gelmektedir. Bu hastaliklar inme ve ndrodejeneratif hastaliklardir.
Yas inme icin dénemli risk faktdrleri arasinda yer almaktadir. inme geciren hastalarin
%70’i 65 yas iizerindedir. Inme insidans1 55 yasmdan sonra her on yilda bir iki kat
artmaktadir. Ayrica yas Alzheimer hastaligi icin de en oOnemli risk faktoridiir ve

hastaligin insidansi1 65 yasindan sonra her bes yilda bir katlanarak artmaktadir. Tiirkiye’de



gerceklestirilen bir ¢alismadan 70 yasindan sonra Alzheimer prevalanst %10 degerinde
bulunmustur. Parkinson hastaliginda ise baslangic yasi ortalama 50-60 yas araligindadir
ve goriilme siklig1 yasin artmasiyla beraber artmaktadir. Bu hastaliklarin artmasi hasta
yakinlar1 ve toplum igin bakim ve tedavi yiikiiniin artmasma neden olmaktadir (Keskin

ve dig., 2016).

Tablo 2.1. Robotik rehabilitasyon goren hastalarin yas ve cinsiyete gore gruplandirilmasi

Cinsiyet
Yas Kadin (n) |Erkek (n) [ Toplam (n) [ Toplam(%o)
0-20 yas 12 (7,79) | 22 (10,53) 34 9,36
21-40 yas 32 (20,78) | 53 (25,36) 85 23,42
41-60 yas 46 (29,87) | 59 (28,23) 105 28,93
61 yas ve iizeri | 64 (41,56) | 75 (35,88) 139 38,29
Toplam 154 209 363 100

Tablo 2.2. Robotik rehabilitasyon goren hastalarin yaslara gore ek hastaliklari

: : Kalp - . . L .
Yas Hipertansiyon Yetmz. Polindropati | Diyabet [Hiperlipidemi| Toplam
n/% n/% n/% n/% n/% n/ %
0-20 yas 0(0) 0(0) 0(0) 1(4) 1(7,14) 2(2,02)
21-40 yas 1(22) 2 (40) 1(10) 0(0) 1(7,14) 5(5,05)
41-60 yas 9 (20) 0(0) 5 (50) 4 (16) 1(7,14) 19 (19,19)
61 yas ve iizeri 35 (77,8) 3 (60) 4 (40) 20 (80) 11 (78,58) | 73 (73,74)
25

Toplam 45 (45,6) 5 (5,05) 10 (10,10) (25.25) 14 (14,14) 99 (100)

Robotik Rehabilitasyon, norolojik hastaliklara sahip olan bireylerde rehabilitasyonun
sonuglarint ve 1iyilestirme alanlarinda basar1 saglamasiyla biiylik ilgi toplamistir.
Kaybedilen islevin yerine ge¢mede, giicii ve fiziksel yetenekleri arttirmada tercih edilen
glvenilir araclar olmustur. Norolojik bozuklugu olan hastalarda alt ekstremitenin islevini
giiclendirmek amaciyla rehabilitasyon ve iyilesme stratejisi, hasarin ciddiyetine, tipine ve

yerine baghdir (Chang, 2018).

Robotik Rehabilitasyonun kullanimi inme, omurilik yaralanmasi, serebral palsi,
Parkinson ve multipl skleroz gibi hastalik gruplarinda tercih edilmektedir. Genel olarak
bakildiginda rehabilitasyon robotlar1; hastanin rehabilitasyona erken katilimini saglama,
tedavinin Oncesini ve sonrasini objektif bir sekilde degerlendirme, yiliksek yogunluklu

egitim ve daha hizli iyilesme, hastaya geri doniis saglama ve hasta motivasyonu




konularinda fizyoterapistin isini kolaylastirir. Ote yandan bu sistemlerin maliyetlerinin
fazla olmasi, devlet tarafindan desteklenmesinin az olmasi, hasta secim Kriterlerinin,
klinik dis1 kullanimlarmin kisitli olmas: da bu sistemlerin kisitliliklar1 arasinda yer
almaktadir. Ekso giyilebilen robotik sisteminde, sadece tekerlekli sandalye kullanan bir
hastanin karsilikli barlar yardimiyla yapilan seanslarinda adim sayisinin artmasina bagl
olarak oldukga etkin oldugu goriilmektedir. Bu egzersizler diizenli bagirsak hareketleri,
obezitenin Onlenmesi ve omurilik yaralanmasi olan bireylerde diyabetin azaltilmasi

acisindan 6nem tasimaktadir (Pisirici, 2018).

Hastalar 18-55 yas araliginda, yardimci cihazla ayakta durmayi basarabilen, {ist
ekstremite giicii yeterli olan, agirhigi 100 kg’dan az olan, 160-190 cm boy araligina sahip,
minimum destekli oturma dengesi, tam omuz mobilitesine sahip, kontraktiirii cihazinda
tolere edebileceginden fazla olmayan, spastisitesi kriterlerine sahip olmalidir. Ozetlenirse
Robotik sistemler fizyoterapistin isini kolaylastirsa da onun yerini dolduramaz. Robotik
rehabilitasyonun yapilabilmesi i¢in hazirlik agsamasi vardir ve rehabilitasyonun basarili

olmasi i¢in hazirlik asamasinda titizlikle ¢alisilmasi 6nemlidir (Pisirici, 2018).
2.1. Yiiriime Hareketi Terimleri ve Anlamlan

Bir insanin yiirtime hareketini incelerken bazi terimleri bilinmesi gerekmektedir. Bunlar
anatomik pozisyon, yer tepkimesi kuvvet vektorii (YTKV) ve insan viicut agirlik merkezi
(VAM) dir.

2.1.1. insan Anatomik Pozisyonu

Anatomik pozisyonu Sekil 2.1°de goriildiigli gibi bir kisinin ayakta dik durdugu, basinin
dik, yizinln kars1 tarafa doniik oldugu, kollarmin iki yan tarafinda ve serbest durumda,
avuc i¢leri karsiya doniik, ayaklar1 birlesik olmakla beraber 6ne doniik olarak durdugu

pozisyondur (Simsek, 2012).
2.1.2. insan Viicut Agirhk Merkezi (VAM)

Bir insanin viicut agirlik merkezi anatomik pozisyondayken lumbosakral bileskenin On
tarafinda oldugu disiiniiliir ve bu agirlik merkezinin yeri viicudun Kiguk bir hareketi ile

dahi degisir. Yercekimi de kisinin viicudunu etkileyerek viicut agirlik merkezinden



asagiya dogru yonlii agirlik kuvvet vektoriinii olusturur. Sekil 2.2°de bir insanin viicut

agirhk merkezi gosterilmektedir (Milli Egitim Bakanligi, 2011a).
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Sekil 2.2. Viicut Agirlik Merkezi

2.1.3. Yer Tepkimesi kuvvet Vektori (YTKV)

Yer tepkimesi kuvvet vektor, ayaktaki bir kisinin yerde meydana getirdigi agirlik kuvvet
vektoriine ayn1 biiytlikliikte ancak zit yonde karsilik vermesidir. Sekil 2.3°te yer tepkimesi

kuvvet vektoru gosterilmektedir (Milli Egitim Bakanligi, 2011a).
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Sekil 2.3. Yer Tepkimesi kuvvet Vektoru

2.2. Yiiriime ve Yiiriime Bozuklugu

Yiurime islevi hareketler zincirinden meydana gelmektedir. Yiriime islevini
gergeklestirmek i¢in ilk olarak ayakta dik bir sekilde dengeli durmak ve hareket
gerceklesirken dengeyi korumak gereklidir. Normal bir sekilde ylrimenin ger¢eklesmesi
icin omurilik, beyin, kemikler, kaslar, cevresel sinirler ve eklemler beraber ¢alismali,
kasta meydana gelen kasilmalarin ve eklemde olusan hareketlerinin giicii ve zamani
yeterli diizeyde olmalidir. Kasta meydana gelen kasilmalarin zamanlamalar1 ve viicudun
bélumlerindeki hareketleri yiriime icin gereken enerji ihtiyacini en az diizeyde tutacak
bigimde ayarlanmistir. Bu diizeni aksamasina sebep olacak her cins fonksiyon ve yapida

olusacak bozukluk yiiriimede bozukluga sebep olur (URL-1, 2021).

Yiiriiyiis bozuklugu, kiside diizglin ve dengeli yiirimenin olmamasit anlamima

gelmektedir ve birgok nedene baglh olarak gelisebilir.

o iskelet, eklem ve kaslarla alakali travmatik yaralanmalar (Kiriklar, burkulma ve
catlaklar, bag ve kas yaralanmalar1)
e iskelet, eklem ve kaslarla alakali enfeksiyonlar (Artritler ve eklem iltihaplanmalar)

e Iskelet, eklem ve kaslarla alakal1 yapidaki anormallikler



e Omurga egrilikleri ve hastaliklar1 (Skolyoz, Kifoz vb.)

e Tendon iltihaplanmalar1

e Sinirsel rahatsizliklar (Serebral palsi ve inmeye benzer sinir sistemi rahatsizliklar1)

e Kulak yolu rahatsizliklar1 — i¢ kulakla ilgili problemler

e Depresyon veya anksiyeteye benzer psikolojik yiiriime bozuklugu durumlar1 (Bildik,
2020).

Multipl skleroz, omurilik yaralanmasi, parkinson ve diger sinirsel rahatsizliklar, beyin
felci, kas rahatsizliklari, travmatik beyin hasari, serebral palsi, alzheimer yiriime
bozukluguna ve denge bozukluguna sebep olan norolojik hastaliklar icerisinde yer

almaktadir (URL-1, 2021).

Multipl Skleroz merkezi sinir sisteminin sliregen bir rahatsizligidir ve zamanla {ist iiste
gelen lezyonlar kasta zayifligi, kas tonusunda degisiklikleri, normal olmayan denge ve
duyu bozukluklarma benzer motor sorunlari igeren viicut islevlerindeki bozukluklarin

biiytik bir alani ile ilgilidir (Cetigli ve dig., 2021).

Omurilik yaralanmasi (SCI), omuriligin herhangi bir kismina veya omurilikten uzanan
sinirlere verilen hasardir. Genellikle motor ve / veya duyusal yeteneklerde ve yaralanma
noktasmin altindaki diger viicut islevlerinde kalic1 degisikliklere neden olur. Omurga
yaralanmasindan kaynakl fiziksel bozukluklar, yaralanmanin seviyesi ve tamligina bagl
olarak degisir. Bir kisinin hayatinin neredeyse her yonii - fiziksel saglik, is, kisisel iliskiler

ve eglence— omurilik yaralanmasindan sonra etkilenebilir (Dixon ve Budd, 2017).

Yiiriime bozuklugu tiirleri incelenirse;

e Anataljik: Bu tiir yiiriiylis bozuklugu genellikle agrili bir bacagmn {izerine agirlik
yiikklenmesinden kaynaklanir. Artrit veya travmatik bir yaralanmayla ilgili olabilir,
halk arasinda “topallama” olarak adlandirilir. Bu islev bozukluguna sahip kisiler
yavas ve kisa adimlar atarlar ve agirliklarmi agriyan bacaktan, ayak bileginden veya
ayaklarindan agrimayan diger bacaga kaydirmaya calisirlar.

e Serebellar Ataksi: Bu yiiriiyiis bozuklugu genellikle beyincik hasar1 yagamus, ilag

veya alkol zehirlenmesine ugramis, multipl skleroz rahatsizligi olan veya felg



gecirmis kisilerde goriiliir. Etkilenen kisi genis tabanli bir durusa sahip olacak ve
tutarsiz (sarhosvari) bir ayak yerlesimi gosterecektir.

e Parkinson: Bu tiir yiiriime bozuklugu genellikle Parkinson hastaligi ile iligkilidir ve
kisa, karigsik adimlarla karakterizedir.

e Stepaj Yiriiylisi: Bu islev bozuklugu, lomber radikiilopati ve noropati gibi
durumlarla iliskili “diisiik ayak™ (ayak bilegini kaldiramama) olan kisilerde ortaya
cikar. Bu tir yiirliyiiste, ayak parmaklar1 asagi dogrudur ve kisi ayak parmaklarmi
yerden kaldiramamasindan kaynakli olarak parmaklarini yerde siirtir bir sekilde yiirtir.

o Vestibiler Ataksi: Bu yurime bigiminde ¢ogunlukla meniere rahatsizligi, labirentit
ve vertigo tarzindaki i¢ kulak rahatsizliklar1 sonucunda meydana gelir. Bireyin
dengeli bir sekilde ylrimemesine, ¢ogunlukla bir tarafa yonelerek diismesine sebep
olur (URL-2, 2021).

2.3. Yurtme Dongusu

Yiirlime bir yerden baska bir yere gitmek i¢in birbirini tekrarlayan hareketler olarak
tanimlanabilir. Bu hareketler topluluguna ise yiiriime dongiisii denir (Kanath ve dig.,

2006). Sekil 2.4’te yiiriime dongiisii gosterilmektedir (Beng ve dig., 2014).

Destek noktalarina ve fazlar1 dikkate alinarak yiliriime dongiisii iki degisik sekilde
smiflandirilabilir. Yiiriime dongiisiiniin salinim ve durus bir diger adiyla olarak iki faz1
vardrr. Sekil 2.5°te yiirlimenin fazlar1 ve dongtideki siire oranlar1 gosterilmektedir (Seker

ve dig., 2014).

Yiiriime dongiisliniin yiizde altmigini durus faz1 meydana getirmektedir. Durus fazi; ilk
temas (IT), orta durma faz1 (ODF), yiiklenmeye cevap (YC), salimma dncesi (SO) terminal
durma (TD) olarak adlandirilan bes boliimden meydana gelir. Ik temas ve salima dncesi
her iki bacakta da yer ile temas bi¢imindedir, bu durum ¢ift olarak adlandirilir. Salinma
Faz, salinim 6ncesi ile yiiriimenin ileriki agamasin1 meydana getirir. {1k salinma (iS), orta
salinma (OS), terminal salinim (TS) olarak adlandirilan {i¢ béliimden meydana gelir.
Salinim fazinin {i¢ béliimii ve durus bir diger adiyla basma fazinin bes boliimii ve Sekil

2.6’da gosterilmektedir (Kanath ve dig., 2006).
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Sekil 2.4. Yiiriime dongiisii agsamalari
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Sekil 2.5. Yiirlimenin fazlar1 ve dongiideki siirelerinin oranlari
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Sekil 2.6. Yirume dongiist esnasinda salinim ve durus fazinin boliimleri

2.3.1. Durus Faz1 ve Asamalan

Topuk yere degdigi zaman durus fazi baslar ve ayni ayak parmaklar1 yerden kalktig1

zaman son bulur. Yiriime dongiisiiniin %60’1n1 olusturan durus fazi, bes alt fazdan
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meydana gelir. Bunlar: topugun yerle temasi, ayagin yerle tam temasi, durus fazi ortast,
topugun yerden ayrilmasi ve parmagin yerden ayrilmasidir. Sekil 2.7°de durus fazi alt

evreleri ve ylizdelik dilimleri ile birlikte verilmistir (Milli Egitim Bakanligi, 2011a).

& 5 5

Topuk |Ayagm IDurus Topuk | Parmak
Temast |Tam 'Fam !Aynhsi | Aynhsi
| Temas1 |Ortas | |

I I I I
%2 | %08 I%20| %20 | %10

Sekil 2.7. Durus fazi alt evreleri ve yiizdeleri

2.3.1.1. Topuk Temasi

Durus fazinin ilk evresi topuk temasidir. Topuk temasi yiliriime dongisiiniin %2’lik
kismini olusturmaktadir. Bir ayaga ait topuk yer ile temas ettiginde durus fazi baslar.
Amag ise topuk yer ile temas edecek sekilde ayagi yer ile bulusturmaktir. Topugun yer
ile birinci kez temasinda viicut ayagin geri tarafinda, VAM en yiiksek hizinda ve en diistik
noktasindadir. YTKV kalganm 0On tarafinda yer almaktadir. Sekil 2.8’de topuk temasi
gosterilmektedir (MillT Egitim Bakanligi, 2011a).

2.3.1.2. Ayagin Yerle Tam Temasi

Topuk yere degdikten az bir siire sonra ayagin tamami da yerle temas eder. Yriime
dongiisiiniin %8’lik kismini olusturmaktadir. Diger ayak yer ile baglantisini kesene kadar
govde agirhigi bu ayaga iletilir. Burada amag ayagin tamamen asagiya indirilmesi ve viicut
agirligmin da istlenilmesi iglemidir. VAM bu durumda yiikselmeye baglar. Sekil 2.9°da
ayagin tam temasi gosterilmektedir (Milli Egitim Bakanligi, 2011a).
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Sekil 2.8. Topuk Temast

. O

Sekil 2.9. Ayagin Tam Temasi

2.3.1.3. Durus Fazinin Ortasi

Viicut agirhik merkezi, dik bir sekilde duran ayak iizerinde bulunmaktadir. YUrlme
dongiisiiniin %20°lik kismimni olusturmaktadir. Amag sabit ayak iizerinde viicudu 6ne
tarafa dogru ilerletme islemidir. Bu durumda viicut agirlik merkezinin hizi 6n tarafa dogru
en aza iner, yiiksekligi de en dis ve en ist yan noktaya gider. YTKV dizin arka tarafindan,
ayak bileginin 6n tarafindan, kalcanmn da orta tarafindan gectigi i¢in kalca kaslarmin
calismasina ihtiya¢ duyulmaz. Sekil 2.10°da durus fazi ortasi gosterilmektedir (MillT
Egitim Bakanligi, 2011a).
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Sekil 2.10. Durus Fazi Ortasi

2.3.1.4. Topuk Ayrihs1

Topugun yerden ayrilmasi yliriime dongiisiiniin %20’lik kismini olusturmaktadir. Bu
kisimda amag¢ bacagin yer ile baglantisinin kaldirilmasidir. VAM ¢ nin yana kayma
durumu ve yiiksekligi azalir. Ayrica YTKV, ayak bileginin ve dizin 6n tarafinda, kalganin
da arka tarafindadir. Sekil 2.11°de topuk ayrilis1 gosterilmektedir (Milli Egitim Bakanlig1,
2011a).

(el

Sekil 2.11. Topuk Ayriligi

2.3.1.5. Parmak Ayrilisi

Durus fazinn bitip salmim fazinin basladigir bu dénem yiirlime dongiisiiniin %10’luk
kismini olusturmaktadir. Bu durumda gévdenin agirligi bacak tizerinde degildir. Buradaki
amac bacagi salmim fazina hazir hale getirmektir. Ayak yerden ayrilmadan 6nce YTKV
dizin arka tarafina gecer ve ayaktaki parmaklar yerden ayrilinca azalir ve kaybolur. Sekil

2.12’de parmaklarin ayriligt gosterilmektedir (Millt Egitim Bakanligi, 2011a).
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Sekil 2.12. Parmaklarin Ayrilist

2.3.2. Salimim Faz1 ve Asamalan

Salmim fazi, parmaklarin yer temasinin kesilmesi ile baslar ve topugun yer ile
bulugmasiyla sona erer. Yiirime dongiisiiniin %40’ m1 olusturan salinim fazi, ii¢ alt
evreden meydana gelmektedir. Bunlar: hizlanma, salinma fazi ortasi, salinma fazi
sonudur. Sekil 2.13’te salinim fazi alt evreleri ve yiizdeleri gosterilmektedir (Milli Egitim
Bakanligi, 2011a).

Hizlanma gm: Sahimm

an Fan
IC)rtas1 ! Sonu

| |
%13 |, %14 %13

Sekil 2.13. Salinim fazi alt evreleri ve ylizdeleri.

2.3.2.1. Hizlanma

Yiirlime dongiisiiniin %13’lik kismin1 olusturan hizlanma fazi, parmagm yerden

temasimin kesilmesiyle baslar. Ayagm topuk tarafinin viicudun on tarafinda yerle temas
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etmesi i¢in ayagin hizlanmasi gerekmektedir. Hizlanma fazi, ayagin 6teki bacakla ayni
noktaya geldiginde sona erer. Buradaki amag ise yukaridaki bacagin hizli bir sekilde 6ne
ilerletilmesidir. Sekil 2.14’te hizlanma evresi gosterilmektedir (Milli Egitim Bakanligi,

2011a).

Sekil 2.14. Hizlanma Evresi

2.3.2.2. Sahinma Fazinin Ortasi

Ayak havadayken 6ne dogru hiz kazanmasiyla faz baslar. Bu esnada, bacagm yerle temas
etmeyecek sekilde havada olmasi gerekmektedir. Yiiriiyiis dongiisiiniin %14’°lik kismini
olusturmaktadir. Amag, ayagin yere degmeden aktarilmasidir. Sekil 2.15’te salinim fazi

ortasi gosterilmektedir (MillT Egitim Bakanligi, 2011a).

Sekil 2.15. Salinim Fazi Ortasi
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2.3.2.3. Salimim Faz1 Sonu

Yiirtime dongiisiiniin %13 liik kismini1 olusturur. Salinan bacak basan bacagin 6n tarafina
geldiginde bu evre baglayarak ayagin yere degdigi zamana kadar devam eder. Amag,
ayagin yere basacak sekilde hazir hale getirilmesidir. Sekil 2.16’da salinim fazi sonu

gosterilmektedir (MillT Egitim Bakanligi, 2011a).

Sekil 2.16.Salinim Faz1 Sonu

2.3.3. Cift Destek Faz1

Normal yiiriiyiis esnasinda iki bacagin yere degmesiyle ¢ift destek fazi olusur. Cift destek
faz1 bir bacagin gecis hali ile ayak parmagin yer temasmin kesilmesi arasinda ve oteki
bacaktaki ayak topugunun yerle bulusmasi ile bu ayagin yerle bulusmasi arasinda olusur.
Cift destek fazinin siiresi, yiirime hiziyla iliskilidir. YUrime hizi artarsa ¢ift destek
fazinin suresi azalir. Eger yiirime hizi azalirsa ¢ift destek fazinin siiresi artar. Bu fazda
viicut agirlig1 bir ayaktan teki ayaga gecer. Bir ayagin yerle temasta oldugu déneme de
tek basma fazi1 denir (Milll Egitim Bakanligi, 2011a). Sekil 2.17°de ¢ift destek fazi
gosterilmektedir (Esentlrk, 2014).
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Sekil 2.17. Cift Destek Fazi

2.4. Yirime Analizi

Yiirliylis analizi, sinir, kas ve iskelet sistem islevlerinin goézden gecirilmesi ve
sonuglarmin da sayilar ve grafikler yardimi ile yorumlanmasi iglemine denir. Bir insanin
g0zii, yiirlime islemi gerceklesirken olusan hareketleri algilarken yeterli gelmediginden
daha giivenilir ve ayrmtili inceleme teknikleri gerekmistir. Bu teknikler sayesinde
moment, kuvvet ve kas aktivitelerini yorumlamakta miimkiin hale gelmistir. Dogru
tanimin yapilmasi ve basariya ulasan bir iyilestirmenin gerceklesmesi i¢in normal
ylirimeyi tam anlamiyla bilmek, yiiriime islemini engelleyen ana sebep ve bu sebebi
diizeltmek amaciyla yapilan hareketleri anlamak gerekir. Bu sebeple, yiirlime
gerceklesirken biitiin verileri eksik olmadan kaydeden, bu kayitlar1 insanlarin anlayacagi
sekilde sayisal verilere doniistiiren, verilerin birbirleriyle karsilastirilmasi islemine ve
tekrar incelenmesine olanak saglayacak, iyilestirme sonrasinda veya zamanla meydana
gelebilecek degisiklikleri yorumlamaya imkan saglayan sistemler gereklidir (Yavuzer,
2014).

Yiiriiyiis analizi gogu kas iskelet sistemi problemlerinde, inme, serebral palsi, omurilik
hasar1 gibi sinir sistemi rahatsizliklarinda, sporda meydana gelen yaralanmalarda,

spastisite iyilestirilmesinde, cerrahi ve oOteki iyilestirme islemlerinin planinin
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yapilmasinda kullanilmaktadir (Yavuzer, 2014). Tablo 2.3 ‘te yiiriime analizi cihazinin
kullanildig: alanlar listelenmistir (URL-3, 2021).

Tablo 2.3. 3 boyutlu Bilgisayarl Yiiriime Analizi cihazimin kullanildigi béliimler

Noromuskuler Ortopedik Romatolojik
Rahatsizhiklar Rahatsizliklar Rahatsizliklar
Serebral Palsi Bursit Ankilozan Spondilit
Spina Bifida Skolyoz Osteoartrit
Normal Basingli Hidrosefali Tendinit Romatoid Artrit
Muskler Distrofiler Poliomiyelit
Periferik Sinir Yaralanmalari [liotibial Bant Sendromu
Omurilik Yaralanmasi Ekstremite Deformiteleri
Parkinson Rahatsizlig Ortez
Travmatik Beyin Yaralanmalari Artrit
Distoni Artroplasti
Felc Amputasyonlar
Lomber Disk Hernileri

2.4.1. Yiriime Analizi Kullanim Nedenleri

e lyilestirme islemlerini gelistirme ve degisik iyilestirmeleri karsilastirma,
e lyilestirme plan1 olusturmak,

e (Gegici olmayan bir kayit olusturmak,

e lyilestirmenin etkilerini yorumlamak,

e Protez ve ortezlerin uygulamalarini incelemek,

e Farkli protez modelleri tasarlamak (Eser ve dig., 2004).
2.4.2. Yiiriiyiis Analizi Sistemleri Birimleri

Yiiriiyiis analizi sistemlerinde kullanilan baglica birimler agagidaki gibidir. Sekil 2.18’de
bu birimler gosterilmektedir (Giilgimen ve Ulkii, 2008).

e Video kay1t cihazlari,
e Yansitic1 isaret bolgeleri (yerleri daha Onceden ayarlanmig anatomik kisimlara

montelenen 6zel yansiticilar),
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e Kuvvet Olgerler yer tepki kuvvetlerini ve gerilmelerinin 6l¢iilmesi amaciyla kullanilan
kuvvet alanlari,

e Kasta meydana gelen aktiviteleri yorumlamak amaciyla dinamik EMG makinesi
(Guilgimen ve UlKkii, 2008).

7 Optik
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Sekil 2.18. Yiiriiyiis Analiz Sistemi

Yirtyiis analizi sayesinde elde edilen degiskenler asagida listelenmistir;
e Mesafe — zaman degiskenleri,
Bir adimin uzunlugu, her iki ayagin yer ile bulustugu ilk nokta ile arasindaki mesafedir.

iki adimm uzunlugu, yiiriime dongiisii ger¢eklesirken ayn1 ayakta iki topuk vurusunun

arasmdaki mesafedir.

Adimin genisligi, iki ayaktaki topuklarm yerle bulustugu noktalarin arasmnda bulunan

uzakliktir.
Bir dakika igerisinde atilan adim sayisina kadans denir (Beng ve dig., 2014).

e Kinematik degiskenler: Ug diizlemde pelvis, kalga, govde, diz ve ayak bileginde
meydana eklem rotasyon agilaridir. Bulunan bu agilar, 6zel isaret noktalarinin bir
araya getirilmesi sayesinde meydana gelen mekanik modelde kalga ve pelvisin ya da
ayagin ve tibianmn uzaydaki birbirlerine olan konumunu gosterir (Yavuzer, 2007).
Sekil 2.19°da Standart anatomik pozisyondaki insan viicudu ve (i¢ anatomik diizlem
gosterilmektedir (Abu-Faraj ve dig., 2015).
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Sekil 2.19. Standart anatomik pozisyondaki insan viicudu ve ti¢ anatomik diizlem: sagital, koronal

ve transvers.

e Kas etkinlikleri: Yiirlime esnasinda kaslardaki kasilma ile meydana gelen myoelektrik
sinyaller yuzeydeki elektrotlar ile kaydedilir. Daha icerideki kaslarda ise ince tel
elektrotlar tercih edilebilir.

e Kinetik Degiskenler: Yer tepki kuvveti ve meydana gelen momentler kuvvet alani
yardimiyla 6lgiiliir.

e Harcanan enerji miktari: Telemetrik spirometreler yardimiyla oksijen tiiketimi analiz
edilir, farkli ortez ve protezler yardimiyla toplanan verilerin karsilastirilmasi daha ¢ok

yapilir (Yavuzer, 2007).
2.4.3. YUruyiis Analizi Laboratuvarinda Kullanilan Degerlendirme Yontemleri

e Video ve Gozlem Incelemesi: Yiiriime islemini gerceklestiren kisi ilk olarak 6n
taraftan daha sonra her iki yan taraftan izlenerek her eklem dikkatlice incelenir. Islem
gerceklesirken yiliriime uzunlugunun 8 ila 10 metre olmasi gerekmektedir. Ayrica
kayda alabilmek amaciyla videoda gekilir. Sekil 2.20’de gozleme dayali analiz
gosterilmektedir (MillT Egitim Bakanligi, 201 1b).

e Kinematik analiz: Hareketlerin analizidir. Viicudun belli boliimlerine isaretleyici

cihazlar konulur. Konulan cihazlardan alan sinyaller 6zel kameralar ya da alicilarla
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bilgisayar ortaminda incelenir. Islem sonunda her bir eklemin ii¢ farkli diizlemdeki

acilar1 hesaplanarak grafige dokiiliir.

Sekil 2.20. Gozleme dayali analiz

e Kinetik analizz Kuvvetlerin analizidir. Hareketi meydana getiren kuvvetlerin
incelenmesi islemidir. Bu analizde dogrudan 6lgiilebilen tek veri vardir ve bu veri de
YTKV’dir. Bu vektor kuvvet alan1 adinda 6zel bir cihaz yardimiyla hesaplanir. Bu
Ol¢ciim sayesinde gerekli verilerin hesaplanmasi bilgisayar ortaminda gerceklestirilir.

e Dinamik Pedobarografi: Ayak basing 6l¢timii.

e Dinamik EMG: Kas faaliyetinin analizi.

e Enerji harcanmasi: Oksijen tiketiminin analizi (Eser ve dig., 2004).

2.4.4. Normal Eklemdeki Yuklenmeler

Kas iskelet sistemindeki hareket, i¢ ve dis kuvvetlerin dengede durmasina baglidir. Atalet,
yer ¢cekimi ve yer tepki kuvveti dis kuvvetler i¢inde bulunurken, yumusak dokularin
pasifce gerilmesi, eklemlerde olusan kemik temasi ve kas biiziismesidir. Bir eklemde
ekstansorlerin ve fleksorlerin etkinlikleri ile ilgili bilgiler yiriime analizi sayesinde elde
edilir (Kanatli ve dig., 2006).

Diz etrafindaki yliklenmeler: Basma fazinda diz ekleminde ii¢ fazli yliklenme meydana
gelir. En yiiksek degerdeki yiiklenme, ylirlimenin hizina baglh olarak gévde agirliginin
dort ila yedi kat1 kadar olmaktadir. Ek olarak diz yan ve orta kompartmanlar1 simetrik
olmadan yliklenme meydana gelmektedir. Yiiriime sirasinda olusan addiiksiyon momenti

nedeniyle ylkin %70'i medial kompartmandan ge¢cmektedir (Kanath ve dig., 2006).

22



Kalga eklemindeki yiiklenmeler: Basma fazinda iki defa en yliksege ¢ikmaktadir. Yapilan
canli transdiiser arastirmalarinda, govde agirliginin yaklasik olarak iki ila bes kat1 en
yiiksek yliklenme bulunmustur. Yapilan arastirmalar sonucunda bir basma faz1 sirasinda,

iki defa yiiksek basing olustugu saptanmistir (Kanath ve dig., 2006).

2.4.5. Alt Ekstremitede Bulunan Kemiklerin Yiiriime Sirasindaki Kinematik
Hesaplamasi

Insan yapisi icerisinde bulunan en biiyiik sinovyal aralik diz eklemidir. Kisinin
hareketiyle meydana ¢ikan kosma, yiiriime, spor yapma gibi degisik durus sekilleri ve
etkinlikleri esnasinda dizde bulunan ekleme etki eden kuvvetler degisiklik
gostermektedir. Herhangi bir rahatsizligi olmayan bir bireyin normal durma
pozisyonunda iki diz eklemi de viicut agirliginin yaklasik yarisini tasir. Kalan viicut
agirhigr ise yere iletilir. Diz ekleminin, biitiin bu yiiklere dayanabilmesi i¢in ortopedik
olarak alt ekstremitenin normal dizilim kabul edilen sartlar1 tagimas1 gerekmektedir. Buna
bakilarak referans olarak alinan mekanik eksenin, ayaktaki bir kiside diz eklemi
merkezinden, femur basindaki merkezden ve talus kemiginin iist noktasinda bulunan
merkezden gegme durumunda bulunmasi gerekmektedir. Alt bagliklarda bu siralama géze
almmis ve kinematik analiz yardimiyla yiiriime dongiisii incelenmistir (Ozkan ve Ségiit,
2018). Sekil 2.21°de diz ekleminin sahip oldugu 6rnek kinematik verilerin hesaplanmasi

incelenmistir (Guilgimen ve Ulki, 2008).
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Sekil 2.21. Diz eklemine ait 6rnek kinematik verilerin yiiriiylis analizi yardimiyla toplanmasi
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2.4.5.1. Normal Bireyin Yuruyiis Konumunun Dinamik Kuvvet Hesaplamasi

Fibula, tibia, femur ve ayakta bulunan butiin kemiklerin, Sekil 2.22°de gosterildigi lizere
yan ve 0n taraftan birlikte bir eklem olusturmaktadir. Diz eklemi mekanizmasi alt iskelet
sistemi yapisinda bulunan en 6nemli yapidir, tibia ve femur arasindaki hareketi ve
mekanik iletimi saglamakla birlikte insan viicut agirligini tagiyan ve aktaran bir sistemdir.
Normal durma pozisyonu dikkate almarak alt iskelet yapisi, kisi viicut agirhigi sebebiyle

alman yiiklerin durumlari ve yerleri Sekil 2.22°de goriilmektedir (Ozkan ve Sogiit, 2018).
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Sekil 2.22. Alt ekstremitenin iskelet yapisinin yiik tagima yerleri ve parcalar.

Bir kisinin iskeletinin yarisinin yiirime ¢evrimi sirasindaki durumlar1 Sekil 2.23’te
verilmistir. Ayrica Sekil 2.23’te yiriime ¢evrimi 10 kademeli yerde gosterilmistir. Tibia
ve femurun birbirleri dikkate alinarak hareket yerleri gosterilmistir. Yiirliylis durumlarini
tanimlamak amaciyla bir tek diz eklemi dikkate alinip ve diz ekleminde mekanik bir
eklem olusumu dikkate alinarak yorumlama yapilmistir. Ek olarak, ayak bileginde
bulunan eklem sabit kabul edilerek ayakta bulunan kemiklerin biitin oldugu
varsayilmistir. Hem yiiriimenin baglamasi hem de normal durma sekli I numarali evrede

gosterilmektedir (Ozkan ve Sogiit, 2018).
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YTRUME YONT VE DOGRULTUSI

Sekil 2.23. Yirlme ¢evriminin bir tam turu ve evreleri

Diz ekleminde bulunan kemiklerin hareketlerinin mekanik halleri incelenirse;

Sekil 2.23 referans alinarak, alt bolgede bulunan elemanlara etki eden dinamik biiytikliik
ve kuvvetler (agisal hiz, tork, acisal ivme) Sekil 2.24’te goriilmektedir. Bu diyagramda
parcalar arasinda siirtiinmenin olmadig1 diistiniilerek kisinin viicudunun agirligi sebebiyle

uygulanan yiik incelenmistir (Ozkan ve Ségiit, 2018).

Tibia ve Oteki bagl olan pargalar femurla beraber ona bagl bir sekilde hareket ettigi
disiiniildiigiinde, tibiadaki Tt torkunun olmadigi anlamina gelmektedir. Sekil 2.24°te
gosterilen alt ekstremite kinematik yapisi iki elemana sahip bir mekanizmada bulunan
yapiya benzetilirse, Sekil 2.24’te gosterilen diz eklemi kemiklerini meydana getiren
yapida tibia ve femur elemanlarmin sirasi dikkate alinarak Ot ve Or donme merkezlerine
gore wr ve Wr agisal hizlar1 2.1 numarah formiilde verildigi gibi aciklanabilir (Ozkan ve
Sogiit, 2018);

RC _dp

= — = 2.1
dt M T (21)

WEg
Sekil 2.24’te A noktas1 ve B noktasinin tibial dogrusal hiz1 V1 ve femur dogrusal hiz1 VF,
siras1 ile Ot ve Or donme merkezlerine formiil 2.2°deki gibi hesaplanabilir (Ozkan ve
Sogiit, 2018);

dRop-a dRor—t
Vor-a = dt ; Vor-g = dt y

(2.2)
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Hiz Poligonn

Sekil 2.24. Alt ekstremitede bulunan iskelet sistemi kinematik yapis1 ve mekanizmasi

Dogrusal hiz ve agisal hizlarin arasindaki iligki 2.3 numarali formiille hesaplanabilir

(Ozkan ve Sogiit, 2018).

|Vel = Rop-a- Wg

(2.3)
Vr = Vg £ Vrp
Tibial agisal hiz ise;
- Vi (2.4)
RoT-8

Femurda ve tibiadaki agirlik merkezleri sirasiyla Cr ve Cr agisal hiz ve ivmeleriyle
dogrusal ivmeler 2.5 numarali formiildeki gibi hesaplanabilir (Ozkan ve S giit, 2018);

apn = Ror—cr- Wi (2.5)

apr = Rop—cr- QF

2.4.5.2. Femur Dinamik Kuvvet Hesaplamasi

Femur {izerindeki kuvvetlerin hesabim1 yapabilmek amaciyla Sekil 2.25 a’da goriinen
femurun serbest cisim diyagramui c¢izilmistir. Femur, yiiriiylis islemi sirasinda femur

basinda bulunan kiirenin merkezi (Or) donmenin merkezi varsayillmig x-ekseni
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dogrultusunda agisal hiz ve ivmeyle Tr torkunun etkisiyle hareketlendigi diistiniilmiistiir.
Femurda bulunan agirlik merkezi Cr ve kitlesi me adlandirilmistir. Sekil 2.25 a‘da
gosterilen ve baglant1 pargalar1 dikkate alinarak Rrp ile Rrr isimlendirilen degiskenler yer

vektorleridir. Ayrica siirtiinme yok sayilmistir (Ozkan ve Sogiit, 2018).

Femur kemigi x-ekseni dogrultusunda ar: teget ivmesi, Fr2 kuvvet ve Tr dondirme
torkuyla hareketlendigi diistiniildiigiinde, kuvvet denge formiillii 2.6 numarali

denklemdeki goriildiigii sekilde hesaplanabilir (Ozkan ve Sogiit, 2018);

2.
ZF= FpF+FTF=mF.aCF ( 6)

Z T = T + (Rpp X Fpp) + (Rpr X Frp) = Icr. oF

a) b)

Sekil 2.25. Femur kuvvet incelemesinin serbest cisim diyagrami

Donme merkezi Or olan femur x ekseni dogrultusu dikkate alimarak ve herhangi bir
durusta oldugu diisiiniildiiglinde yukar1 tarafta bahsedilen formiillerin x ve y
eksenlerindeki pargalar1 géz Oniine alindiginda, femura etki eden moment ve kuvvetlerin

toplami formiil 2.7°deki gibi hesaplanabilir (Ozkan ve Sogiit, 2018);
Fppx + Frex = Mp.acpx
(2.7)

Fppy + Frpy = mg.acgy

Te + (RFPXFPFy - RFPyFFPX) + (RFTXFTFy - RFTyFTFX) = Icp. ap

27



Sekil 2.25b’de agiklandig1 iizere, femura kisinin viicut agirhgi sebebiyle Wr adinda
fazladan yiiklenme oldugu diisiiniiliirse Wr kisi viicut agirliginin tersine karsi olarak, Ne
adinda bir tepki kuvveti meydana getirir. Bu sekilde, viicudun agirlhiginin etkisiyle femura
etki eden Wk yiikiiniin sayisal verisi bulunabilir hale gelecektir. Siirtiinme yok sayilarak

femur moment ve kuvvetleri formiil 2.8’deki gibi hesaplanabilir (Ozkan ve Sogiit, 2018);
Fpp + FTF + WF + NF = Mg.dcF

(2.8)
Tr + (Rgp X Fpp) + (Rpr X Frp) + (Rpw X WE) + (Rpy X Np) = I¢p. o

2.4.5.3. Diz Altinda Bulunan Kemiklerinin Dinamik Kuvvet Hesaplamasi

Tibia tizerindeki bulunan kuvvetlerin incelemesinin yapilabilmesi amactyla Sekil 2.26 a
’da tibiadaki serbest cisim diyagrami gosterilmistir. Siirtinme yok sayilmistir. Yiirtiyiis
srrasinda tibia, tibia alani tizerinde olan Ot merkezini dikkate alarak donme hareketini

gerceklestirir (Ozkan ve Sogiit, 2018).

Sekil 2.26 a ’da bulunan ve baglanti noktalarma gore isimlendirilen Rts ve Rre
degiskenleri yer vektorleridir. Bu sekilde, -Frr =Frr oldugu diisiiniilerek Frz kuvvetine
ait deger bulunabilir. Ct tibianin agirlik merkezi, mT kiitlesi, tibiaya etki eden r agisal
hizi, Tt torku ve ot agisal ivmesiyle x ekseni dogrultusunda hareket gergeklestirdigi
diisiiniildiigiinde, kuvvet hesaplamasi formiil 2.9 daki gibi yapilabilir (Ozkan ve Sogiit,
2018).

Frz + Fpr = mr.acr (2.9)
Tr + (Rr3 X Fp3) + (Rpp X Fpp) = Ier. ap

Fprx + Frax = mr.acry (2.10)
Fery + Fr3y = mr.acyy

Tr + (RTFXFFTy - RTFyFFTX) + (RT3XFT3y - RT3yFT3x) = lep.
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a) b)
Sekil 2.26. Diz alt1 kemiklerinin serbest cisim diyagrami
Tibiaya etki eden kuvvetlerin Wr.Nt uygulama noktalaridir. Siirtiinme kuvveti g6z dniine

alinmadan tibia ile alakali moment ve kuvvetleri formiil 2.11°de gorildigi sekilde

hesaplanabilir. Sekil 2.27°de V. yiirlime asamasmdaki diz eklemi kemikleri anlik serbest
cisim diyagrami gosterilmektedir (Ozkan ve Sogiit, 2018).

FPF + FTF + WT + NT = MT.acT

2.11
Tr + (Rgp X Fpp) + (Rpr X Frp) + (Rrw X Wr) + (Rpy X Ny) = Iep. op (211)

Sekil 2.27. V. Yiirtime evresindeki diz eklemi kemiklerinin serbest cisim diyagrami
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2.5. Dis Iskelet Sistemleri

Merkezi sinir sistemi bozuklugu olan tiim hastalar i¢in yiriiyiisiin geri kazanilmasi
rehabilitasyonun ayrilmaz bir pargasidir (Sale ve dig., 2012). Tekerlekli sandalyeye
bagimli kalmak hem omurilik yaralanmasi olan hem de rehabilitasyon tedavisi saglayan

yerlerin endiselerinin baginda gelmektedir (Zeilig ve dig., 2012).

Inme, omurilik hasar1 veya diger ilgili hastaliklarin neden oldugu hareket kisitliligi olan
kisilerin sayis1 hizla artmaktadir. Bu insanlarin yasam kalitesini yiikseltmek i¢in, yliriime
kabiliyetlerini yeniden kazanmalarina yardimct olmak dnem arz etmektedir. Bu nedenle
ithtiya¢ sahipleri i¢in yiirlime gibi normal yasam dongiisiine destek saglayan cihazlar
blyik talep gdrmektedir. Son zamanlarda terapistlerin yikinu azaltabilecek, etkili ve
tekrarlayan yliriiylis egitimi verebilecek robotik cihazlar dnem kazanmistir (Chen ve dig.,

2016).

Omurilik yaralanmasinin ciddiyeti (diizeyi ve tamlig1), bireyin yasi, tibbi / fizyolojik /
psikolojik durumu, sosyal ve ekonomik durumu gibi faktorlerin timd, bu tir cihazlardan
yararlanma yetenegini etkiler. Bununla birlikte, tim faktorler olumlu olsa bile, bu tir
sistemlerin kullanim1 ¢ogunlukla fonksiyonel yiiriiyiisten ziyade tedavi amaghdir (Zeilig
ve dig., 2012). Norolojik rahatsizliklar sonrasinda kullanilan destek araglarindan biri olan
dis iskelet, gecirilen rahatsizlik sonrasi hastaya giinliik yasamda yardimci olmak i¢in
onemli bir rol oynamaktadir. Yardimci bir cihaz olarak dis iskelet, insan viicuduna
karsilik gelen eklemler ve baglantilar igeren harici bir yapisal mekanizmadir (Sale ve dig.,
2012). D1s iskeletler genel olarak Tablo 2.4’te gosterildigi gibi siniflandirilabilir (Tejera,
2020).

Ayrica dis iskelet, bir bireyin giiciinii artirabilen, giyilebilir, mekanik ve dig bir yap1
olarak tanimlanabilir (Gopura ve Kiguchi, 2009). Dis iskelet sistemleri, viicudun farkli
bolimlerine giic ve destek saglayabilirler. Bu dis iskeletleri alt ekstremitelere (alt viicut
dig iskeletleri), Ust ekstremitelere (iist viicut dis iskeletleri), hem Ust hem de alt
ekstremitelere, viicudun belirli boliim veya eklemlerine olmak {izere siniflandirabilir. Bu
dis iskelet sistemleri aktif ve pasif dis iskelet sistemleri olarak da iki sekilde

smiflandirilabilir (Tejera, 2020).
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Aktif olarak adlandirilan bir dis iskelet, kisinin eklemlerini hareket ettirmeye yarayan ve
insanin giiclinii arttiran giiclinii artiran birden ¢ok aktiiatorden olusur. Bu aktiiatorler
elektrik motorlari, hidrolik aktiiatdrler, pnomatik kaslar veya diger tipler olabilir. Pasif
olan dis iskelet sistemi ise i¢cinde bir tane bile aktiiator barindirmaz, bu aktiatorlerin
yerine insanin hareketiyle elde ettigi enerjiyi depo eden ve bu enerjiyi bir hareketi ya da
durusu destekleme amaciyla ve ihtiyaci oldugu zaman kullanan malzemeler kisacasi

yaylar veya amortisorler kullanir (Looze ve dig., 2016).

Dis iskeletlerin uygulama alanina baktigimizda ise genel itibariyle askeri, rehabilitasyon
veya endistriyel amaclar1 karsimiza ¢ikar. Ticari olarak temin edilebilen dig iskeletlerin
cogu rehabilitasyon amaciyla gelistirilmistir. Bunun yerine, endiistriyel dis iskeletler
acisindan, aktif dis iskeletler hala bir arastirma ve gelistirme asamasindayken, pasif dis

iskeletler halihazirda piyasada mevcuttur (Spada ve dig., 2019).

Hastalarin yliriiyebilmelerine katki saglayan farkl dis iskelet tasarimlari mevcuttur. Bu
tasarimlar, kisinin anatomik yapisi dikkate alinarak tasarlanan robotlardir. Bu robotik
sistemler ¢ogunlukla agir yiik tasima, oturma, yiirime, kosma, kalkma, gibi temel
islemlerde kisiyi desteklemek amaciyla gelistirilmektedir, bunlara ek olarak iyilestirme
ve rehabilitasyon amaciyla da kullanilabilmektedir. Ayni zamanda bu sistemler,
bacaklarin dogal yiirlime seklini taklit ederken bagimsiz ve kontrollii bir yliriiyiis
saglamaktadir (Sahin, 2014). Ornek verecek olursak; i1k ve en ¢ok kullanilan dis iskeletin
alt ekstremite robotu Lokomat ™ 'dir (Hocoma SA, Isvicre) (Sale ve dig., 2012). Rewalk
harici olarak gii¢lendirilmis ylriiylisii kontrol etmek i¢in kullanicinin hareketlerini

kullanan benzersiz bir dis iskelet robotik cihazidir (Zeilig ve dig., 2012).

Alt ekstremite dis iskeletleri dncelikle {i¢ tiir uygulama icin gelistirilmistir. ik uygulama
kas-iskelet giicii, motor kontrol ve yiiriime rehabilitasyonunda hareketlilik bozuklugu
olan hastalara yardim amaciyla yiiriiyiis rehabilitasyonuna odaklanir. Ikinci uygulama, alt
ekstremitelerinde motor ve sensor islevini kaybetmis felgli hastalara yonelik insan hareket
yardimcisidir. Dis iskeletlerden gelen yardim, bu hastalarin saglam viicut yapili bir kisi
gibi ayaga kalkma, oturma ve yiiriime becerilerini yeniden kazanmalarina yardimc1 olur.
D1s iskeletlerin {igiincli uygulamasi, saglikli insanlarin fiziksel yeteneklerini gelistirmeyi

yani insan giiclinii arttrmay1 amaglamaktadir (Chen ve dig., 2016).
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Tablo 2.4.Dis iskeletlerin genel olarak siniflandirilmast.

AT Giiclendirilmis Uygulama
Kism Yapi Aksiyon Teknoloji Amag Alam
Odakh
N Elektrik .
Tim vicut aktiiator Askeri
Ust viicut Sert Aktif Hidrolik Kurtarma Klinik
aktiator
Alt viicut PnOFna'.[.lk Arastirma
aktiator
Belirli . .
bolim Hibrit Sanayi
Belirli Mekanik .
. r Sivil
eklem Yumusak Pasif Sistem Performans
Digerleri Digerleri Diger alan

2.5.1. Yiiriiyiis Rehabilitasyonu icin Alt Ekstremite Dis Iskeletleri

Tibbi olarak, ilk robotik dis iskelet sistemi, Hocoma tarafindan gelistirilen Lokomattir ve
Sekil 2.28’de Lokomat yiirliylis rehabilitasyon robotu gosterilmektedir. Lokomat, bir
kosu bandi tlizerine monte edilmis bir yiiriiylis ortezinden ve onu destekleyen bir agirlik
destek {initesinden olusur. Lokomat, 6zellikle alt ekstremite problemleri i¢in fonksiyonel
yiirliyiis egitimi saglayarak hastanin yiirtimesini destekler ve yardimei olur (Calikusu ve

dig., 2020). Sekil 2.29°da Robotik Ortez Lokomat gosterilmektedir (Chen ve dig., 2016).

Diger bir tibbi robot, Delaware Universitesi tarafindan yiiriime engelli hastalarin
kullanabilmesi amaciyla gelistirilen Aktif Bacak Dis Iskeleti (ALEX) yiiriiyiis
rehabilitasyon robotudur. ALEX, insanlari istenen ydriingede diizenli yiiriime diizenine
gore hareket ettirmek amaciyla bir kuvvet alani kontrolorii kullanilarak tasarlanmistir.
Sagital dizlemin kalga ve diz eklemleri aktiiatorlerle dogrusal olarak hareket ederken
bilek eklemleri pasif olarak yaylarla tasarlanmistir. Kalca ve diz eklemleri insan eklemleri
hakkinda geri bildirim i¢in kuvvet-tork sensorleri ve kodlayicilarla donatilmigtir. ALEX,
kKlinik olarak onaylanan bir dis iskelet yiiriiyiis sistemidir. Inme hastalarmin
rehabilitasyonunda etkin bir sekilde kullanilmaktadir. insan yiiriiyiis modeli ve egitimi,

ortalama bir kisinin yiiriime mesafesine ve hizina ¢ok yakindir. Boylelikle giivenli ve
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etkili yiriiytis saglar. ALEX III Ydriiylis Rehabilitasyon Robotu Sekil 2.30’da
gosterilmistir (Calikusu ve dig., 2020).

Sekil 2.28. Lokomat yiiriiylis rehabilitasyon robotu

Sekil 2.29. The Robotic Orthosis Lokomat

Ekso Bionics (Richmond, CA, ABD) tarafindan gelistirilen Ekso GT dis iskeleti, ¢esitli
seviyelerde alt ekstremite zayiflig1 olan hastalarin yardimi ve rehabilitasyonu igin
tasarlanmig giyilebilir bir dis iskelet giysisidir. Felcli hastalar ve felg gegirenler gibi daha
diisiik hareketlilik bozuklugu olan diger hastalar gibi genis bir hasta yelpazesi i¢in
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uygundur. Rehabilitasyon uygulamasi i¢in, hastanin ihtiyacina gore dis iskelet tarafindan
saglanan yardim seviyesini ayarlayabilen "degisken destek™ Ozelligine sahiptir. Klinik
calismalar, Ekso GT dis iskeleti ile yliriiyiis egitiminin hastalar1 dogru bir adim modelini
yeniden 6grenmede destekledigini ve geleneksel rehabilitasyona kiyasla daha hizli bir
hizda daha fazla sayida adim atmalarin1 sagladigini dogruladi. Sekil 2.31°de Ekso dis
iskeleti gosterilmistir (Chen ve dig., 2016).

Sekil 2.31. Ekso Dis Iskeleti

2.5.2.Insan Hareket Yardim i¢in Alt Ekstremite Dis iskeletleri

Rewalk, SCI'li bireylerin bagimsiz olarak yiirlimesine izin veren giiclendirilmis bir dis

iskelettir. Rewalk, sarj edilebilir pillerle ¢alisan bir ¢ift kalga ve bir ¢ift diz eklem motoru
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ve kullanici tarafindan giyilen bir sirt ¢antasina yerlestirilmis bir kontrol sistemi igerir.
Sistem tamamen bagimsizdir ve 6zneye yoneliktir. Kullanicilar, mindr gévde hareketleri
ve bir bileklik kontrolori ile kendi yiiriiyiislerini kontrol ederler. Sekil 2.32°de Rewalk
cihazmin temel yapilandirmasi gosterilmektedir (Talaty ve dig., 2013). Sekil 2.33’te
Rewalk cihazi gosterilmektedir (Zeilig ve dig., 2012).

Dis iskelete yardimci olan bir baska yiirliylis de Goldfad tarafindan gelistirilen
Vanderbilt'tir ve alt ekstremite sorunlari olan hastalara yiiriiylis yardimi saglamak
amaciyla tiretilmistir. Hastanin kalga ve diz eklemlerine yerlestirilen sensorlerden gelen
veriler godmiilii bir bilgisayar sistemi ile degerlendirilerek, diz ve kalgadaki aktiiatorlerle
hastanin tekrarlayan hareketler yapmasina izin verilir. Vanderbilt'in bir bagka 6zelligi de
robotik yardimla iglevsel elektriksel uyarimdir. Bu 6zellik, robotun kaslarla ¢alismasini
saglarken ayn1 zamanda enerji tiiketimini azaltir ve hastanin fizyolojik yaralarini

iyilestirmeye yardimci olur (Chen ve dig., 2016).

Computes
and Batteries

Tk Sensor

PelME Suppart

Motors,
Gears and
Software

Shae nsert

Sekil 2.32. Rewalk cihazimin temel yapilandirmast.
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Sekil 2.33. Rewalk

Cin Hong Kong'daki Hong Kong Cin Universitesinde (CUHK-EXO) gelistirilen alt
ekstremite dis iskeleti, fel¢li hastalarin hareket yardimini hedeflemektedir. Dis iskelet
sistemini hastalarin ve terapistlerin 6grenmesini ve kullanmasini kolaylastirmak icin
akilli telefon uygulamasi da gelistirildi (Chen ve dig., 2016). Ayrica 6n diizlemde ve enine
diizlemde viicut agirligimi dengelemek ve hareket yoniinii kontrol etmek dahil olmak
iizere insan hareketlerinin benzer islevlerini gerceklestirmek icin bir ¢ift akilli koltuk
degnegi gelistirilmistir. Hong Kong Cin Universitesi'nde gelistirilen alt ekstremite dis
iskeleti CUHK-EXO 'nun genel mekanik yapisi Sekil 2.34'te gosterilmektedir. Hafiflik
ve yiksek sertlik saglamak i¢in agirlikli olarak aliiminyum alagimdan (7075-T651)
yapilmustir. Ayrica transmisyon mili i¢in ¢elik ve kusak i¢in yiiksek yogunluklu polietilen
gibi diger bazi malzemeler de kullanilmaktadir. CUHK-EXO 'nun mekanik yapis1
ayarlanabilir olacak sekilde tasarlanmistir ve 1,55 m ile 1,85 m arasinda degisen
yiikseklik araliginda kullanicilar1 barindirabilir. Askilar ve kayislar, kullaniciyr dis
iskelete baglamak ve boylece yardimci kuvveti / torku dis iskeletten kullaniciya iletmek
icin bel, uyluk, gévde ve ayak boliimlerinde tasarlanmistir (Chen ve dig., 2016), (Chen
ve dig., 2017).
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Sekil 2.34. Hong Kong Cin Universitesi'nde gelistirilen alt ekstremite dis iskeleti
2.5.3. Antropometri

Fiziki Antropoloji insanm fiziki 6zelliklerini, biyolojik ¢esitlilik ve cinsiyetini temel
alarak sekillenen 6zelliklerini inceleyen bilim dalidir. Fiziki antropologlar da evrensel
olarak kabul gérmiis bir¢ok teknigi birlikte kullanarak, insanlara ve etnik 6zelliklerine
yonelik popiilasyon diizeyinde saptamalar yaparlar. Bu ¢ikarimlar neticesinde farkl
alanlarda kullanilabilecek veriler elde edilir. Insan beden yapisinin sayilarla ifade edildigi

teknige antropometri denir (Ozkogak ve dig., 2019).

Antropometrik Ol¢iimler statik ve dinamik durum olmak iizere iki sekilde elde edilir.
Statik durumdayken anatomik pozisyonda veya kisi sabit dururken boy, uzunluk, ¢evre
Ol¢timii ve deri kalmlhigi gibi ol¢limler alinir. Dinamik durumda ise kisilerin egilme,
uzanma, donme ve ziplama vb. hareketleri yapabilme becerilerinin 6l¢limiine
dayanmaktadir. Olgiimler seritmetre, antropometre, cap pergeli, gonyometre vb.aletler ve
dijital bazi yontemler kullanilarak gergeklestirilir (Ozkogak ve dig., 2019). Genel

itibariyle antropometrik olctimler asagidaki gibi siralanmaktadir.
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Agirlik, boy, beden kitle indeksi,

Alt ve st ekstremitede uzunluk olctimleri,

Cap Olcimleri (Omuz, dirsek, el ve ayak bilek vb.)

Cevre Ol¢iimleri (Bas, omuz, bel, bacak ¢evresi, kalga vb.)
Deri kivrim kalmlar1 (Ozkogak ve dig., 2019).

Bir insanin alt ekstremite antropometrik ol¢iileride asagidaki gibi aciklanabilir.

Alt ekstremite uzunlugu: Spina iliaca anterior superior ve malleolus medialis
arasindaki uzakliktir.

Bacak uzunlugu: insan anatomik pozisyondayken patellanin orta noktasi ve ayak
tabani arasindaki uzakliktir.

Uyluk uzunlugu: Insan anatomik pozisyondayken uyluk kemiginin trochanter major
dis ¢cikintisinin iist ucu ve patella orta noktasi arasindaki uzakliktir.

Ayak uzunlugu: Topugun arka noktasi ve ayaktaki en uzun parmagin ug¢ noktalar1
arasindaki uzakliktir.

Uyluk ¢evre 6l¢timii: Uyluk orta noktasindan yapailir.

Kalga ¢evre dlciimii: Insan anatomik pozisyondayken mezura yardimiyla dokular
sikistirilmadan kalganin en genis béliimiinden yere paralel olacak sekilde yapilir.
Bacak ¢evre 6l¢limii: Bacak orta noktasindan yapailir.

Ayak genisligi: 1. ve 5. Parmaklar arasindaki metatarsophalangeal eklemlerin i¢ ve
dis kenarlar1 arasindaki uzakliktir.

Ayak indeksi: Metatarsophalangeal genisligin ayak uzunluguna olan oranmin yiz ile
carpilmasi ile bulunur.

Bacak indeksi: Bacak uzunlugunun uyluk uzunluguna oraninin yiizde ile ifade

edilmesidir (Yiicel ve dig., 2017).

2.5.4. Chairless Chair

Endustriyel alanda is¢ilerin is yiikiinii, yorgunluklarini en aza indirmek ve verimliliklerini

arttirmak amaciyla Chairless Chair ad1 verilen dis iskelet tasarlanmustir. Chairless Chair

Sekil 2.35te gdsterilmistir. Chairless Chair, Isvicre sirketi Noonee tarafindan otomotiv

firmalariyla ortaklasa gelistirilen esnek, giyilebilir ergonomik bir oturma destegidir.

Chairless Chair, ozellikle iscilerin uzun siire ayakta durmasi gereken ve geleneksel
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oturma desteklerinin ¢aligma alanina miidahale edecegi icin uygun olmadigr iiretim

sirketleri i¢in tasarlanmistir (URL-4, 2021).

Chairless Chair, pasif endiistriyel dis iskelettir; kullanicinin ayakta durma ve oturma
pozisyonu arasinda rahat¢a gecis yapmasina olanak tanityan ayakta ¢alisma yerleri i¢in
giyilebilir bir oturma destegidir. Kullanict oturdugunda, cihaz kullanici tarafindan segilen

bir yikseklikte yerine Kilitlenir ve oturma destegi saglar (Spada ve dig., 2019).

Sekil 2.35. Chairless Chair

Sekil 2.36°da gosterilen sandalyesiz sandalye ¢alismasinda ana malzeme olarak demir
kullanilmistir. Pasif dis iskeletin bacaklara entegre olabilmesi i¢inde kayis kullanilmistir.
Bunun disinda sandalyesiz sandalyeyi yapmak i¢in kullanilan diger ekipmanlar pergin,
mil, somun, civata, makine olarak ise delme makinesi, taslama makinesi ve ark kaynak

makinesi kullanilmistir (Dhanavade ve dig., 2001).

Sekil 2.36. Ornek Chairless chair imalati.
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2.6. Cirtcirt Bantlar

Cirterrt, cogu alanda kullanilan ve bir¢ok seyi bir arada tutmay1 saglayan yapidir. Yapay
malzemelerden elde edilir, bir tarafi kancali oteki tarafi halkali olan ve birbirlerine
tutunabilen kumaslardir (URL-5, 2021).

Cirtcirt bantlarint yabani otlarin insanlarin elbiselerine ve hayvanlarin kiirklerine
stirtiinerek yapistigini ve bu yapismanin giiclii kuvvetini géren Miihendis George de
Mestral 1941 yilinda kesfetmistir.1955 yilinda alinan patent siiresinin dolmasindan 6tiirii
ilk tiretici Velcro’dan baskalar1 da cirtcirt bantlarin tiretimine baslamistir. Gliniimiizde
300’den ¢ok cirtcirt bant markasi mevcuttur. Sekil 2.37°de cirtcirt bant gosterilmektedir
(URL-5, 2021).

ajkancal gerit b) halkal gerit
Sekil 2.37. Cirt cirt bant a) kancali serit b) halkali serit.

2.7. 3B Yazc1 Teknolojisi

3B olarak tasarlanan sanal bir nesnenin kompozit, polimer ya da recine gibi
malzemelerden kimyasal ve 1sil islemler yoluyla iiretilme islemine 3B baski adi
verilmektedir. Bu baskilar farkl tiirlerde hammadde ile gergeklestirilebilir. PLA ve ABS
sert plastikleri en yaygin kullanima sahip hammaddeler olarak bilinmektedir (URL-6,
2021). 3B yazicilarin genel 6zellikleri Tablo 2.5°te gosterilmektedir (Yildirim ve dig.,
2018).

Herhangi bir tasarim programinda ii¢ boyutlu olarak modellenen nesne “.STL” olarak
kayit edilir. Bu sekilde model, pargayr boliimlere ayirmaya hazirlanmis olur.3B model
olusturulduktan sonra modelin 3B yaziciya aktarilmasi igin ara yiiz programina aktarilir.

Bu sekilde 3B nesnenin dolgu geometrisi, doluluk orani, katman yiiksekligi gibi
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ozellikleri kullanici tarafindan belirlenir. Ara yliz programinda yazdiwrma oOzellikleri
belirlendikten sonra model dilimlenir. Son olarak iiretim kodlar1 ve yazici u¢ yollar
tiiretilmis olur (Evlen ve dig., 2019). 3B yazdirma teknolojisi adimlar1 Tablo 2.6°da, 3B
yazicilarmn  kullanilan  dretim  teknigine gore smiflandirilmast Tablo 2.7°de

gosterilmektedir (Sahin ve Turan, 2018).

3B bask1 teknolojisinin se¢im islemi, liriiniin teknik detaylarina, kullanilmasi gereken
malzemeye, Uriin tasarimina ve turetilecek tirtine baghdir. FDM (Birlestirmeli Yigma
Modeli) teknolojisi en yaygin kullanilan 3B yazic1 teknolojisidir ve plastik parca tiretimi
bu teknoloji ile mimkindir. Malzemeler toz ya da filament sekilde kullanilabilir. Her bir
teknolojinin c¢alisma prensibi farklhidir. Kisaca bakildiginda 3B yazicillarin c¢alisma
prensibi lic eksende de hareket eden tabla lizerinde parcanin katman katman iiretilmesidir

(URL-7, 2021).

Tablo 2.5. 3B yazicilarin genel 6zellikleri

AVANTAJLARI DEJAVANTAJLARI

Ucretlerinden dolayi bireysel kullanimda

Kullamim alaninin ¢ok genis olmasi
yayginlagsmamis

Maliyet ve zamandan tasarruflu olmast Hammadde kisitinin olmasi

Geometrik olarak kisitlama olmamast Renk ve doku segeneklerinin simirls

olmasi
Cevre dostu olmasi Gizlice ¢ogaltma islemlerinin fazla olmasi
Yedekleme olanagi olmasi Seri Uretime gore daha pahali olmasi

Silah, tlfek vb. yapiminda kot amagh

Hemen sonug alma olanag olarak kullanilabilmesi

Orijinale benzer sonuclar alma imkam Orijinal boyutlarda iiriin gelistirme
sunmast zorlugu

Tablo 2.6. 3B Yazdirma Teknolojisi Adimlar1

Modelleme |::> Dilimleme |:> Yazdirma |:> Son islem
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Tablo 2.7. 3 boyutlu yazicilarin kullanilan iiretim teknigine gore siniflandirilmasi.

FDM- Birlestirmeli Yigma Modeli
g = Poly Jet- Eklemeli Uretim Modeli
.E % SLS- Segici Lazer Sinterleme
E C_CD SLA- Tarayarak Isik ile Kiirleme Tarayarak
a é LOM- Tabakal: Yapistirmali Parca imalati
Binder Jet- Baglayici Piiskiirtme Teknigi

2.7.1. FDM (Fused Deposition Modeling) Teknolojisi

FDM (Eklemeli Yigma Modeli) Teknolojisi S.Scott Crump tarafindan 1980’lerin
sonlarina dogru gelistirilmis ve ticari olarak 1991°de piyasada yerini almistir (URL-8,
2021). Eklemeli yigma modeli olarak adlandirilan bu yontem en ¢ok tercih edilen ve
kabul goren yontemdir. Bu yontem bir bas boliimiiniin X, y ve z eksenlerinde yaptigi
harekete gore gelistirilmistir. Temel olarak yatay eksen alinir ve tigiincii eksen lizerinde
yigma islemi yapilarak model olusturulur. Bas olan boliim 1s1 yardimiyla malzemeleri
eritir ve sekillendirme yapilir. Bu islemlerde ne ¢ok Polilaktik Asit ve Akrilonitril Butadin
Stiren tercih edilir. FDM Teknolojisinde en yuksek malzeme mukavemeti plastik
malzemelerde gergeklestirilir (Sahin ve Turan, 2018). Sekil 2.38’de birlestirmeli yigma
modeli diyagram gosterilmektedir (Kaygusuz ve Ozering, 2018).

Sekil 2.38. Birlestirmeli y1igma modeli ¢alisma diyagrami
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Eriyik Yigma Modelleme ile iiretilen nesneler, ayn1 ham malzeme i¢in diger katmanli
iiretim yontemleri dikkate alindiginda baski yoniinden ve mekanik davranis agisindan
daha iyi 6zellikler sunar. FDM yontemi ve benzer yontemler ile metal, termoplastik ve
seramik gibi malzemeler dahi basilabilmektedir. Bu gruplar arasinda en yaygin kullanilan
grup ise termoplastiklerdir (Kaygusuz ve Ozering, 2018). Sekil 2.39°da FDM Teknolojisi
tiretilen 6rnek ¢aligmalar gosterilmektedir (URL-7, 2021).

Sekil 2.39. FDM Teknolojisi Ornek Calismalar.

2.8. Biyomalzemelerin Tarihi

Bilimsel olarak biyomalzemeler alan olarak yeni olmasina ragmen uygulama yoninden
bakildiginda kullanimlar1 ¢cok eski zamanlara dayanmaktadir. Misir’daki mumyalarda
bulunmus olan yapay 1is, burun ve gozler buna kanit olarak gosterilebilir
(Giimiisderelioglu, 2002). Biyomalzemelerin kisaca tarihi Tablo 2.8’de gortlmektedir
(Uyan, 2019).

2.9. Biyomalzemeler

Herhangi bir nesne, liriin veya yap1 elemani iretmek adina kullanilan maddeler malzeme
olarak anilir. Biyolojik olarak aktif olmayan dokulari, zedelenmis organlar1 iyilestirmek
veya onlar1 desteklemek i¢in viicutta kullanilan malzemeler biyomalzeme olarak
adlandirilir. Bir bagka deyisle, biyolojik dokular ile uyum gostererek, biyolojik dokulara
zarar vermeden biyolojik doku icerisine implante edilebilen malzemelere biyouyumlu
malzemeler denir. Bu malzemeler viicudun hasar goren doku, organ veya islevinin bir
stireligine kismen ya da tamamiyla yerini alir veya iyilestirir. Bir malzeme insan
viicudunda kullaniliyor ise bu malzemenin mekanik etkilere, kimyasal etkilere, sicaklik

ve radyasyona dayanabilmesi ve osteointegrasyon 6zelligine sahip olmasi istenmektedir.
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(Kdse, 2016). Herhangibir malzemenin viicut dokularma hem fiziksel hem kimyasal hem
de biyolojik uyumuna ek olarak mekanik olarak da sagladigi optimum uyuma
biyouyumluluk denir. Bu 0&zelligi tasiyan malzemeler biyomalzemelerdir.
Biyouyumluluk bir malzemenin dayanimindan sonra en Onemli Ozelligidir.
Biyouyumluluk 6zelligine sahip olan malzeme etrafindaki dokularda piht, iltihap gibi
kotu etki yapmayan malzemedir (Giliven, 2010). Biyomalzemelerin biyouyumlu,
korozyona dayanikli ve iyi mekanik 6zellikler tasimasi beklenmektedir. Bu 6zelliklere ek
olarak, kolay sekillendirilir olmalari, zehirli iirlinler salgilamamalari, alerjik tepkimelere
sebep olmamalar1 ve sterilizasyon sirasinda 6zelliklerini kaybetmemeleri de 6nemlidir.
Ustiin mekanik 6zellikler ve biyouyumluluk beklendigi igin segilen biyomalzemenin
kullanim yerine gore uygun olmasi onemlidir (Giiven, 2014). Biyomedikal iirlinlerde

kullanilan dogal ve sentetik iiriinler Tablo 2.9°da gosterilmektedir (Ozkan ve dig., 2016).

Tablo 2.8. Biyomalzemelerin Tarihi

Yil Gelisme
600 A.D. | Ilk enjekte edilebilir malzeme, dis implant:

1891 | Ik suni kal¢a implanti

1949 | Ik basarili goz ici lensi

1952 | Ik titanyum implant

1954 Nanopartikdllerin ilk kez glindeme gelmesi

1960 Starr-Edwards kalp kapakeigt

1960 Diyaliz makinesi icad

1961 Ilk basarih kalga eklemi protezi

1979 Manyetik mikrokureler

1991 DNA tastyabilen nanopartikiiller

1994 Kovalent bagli PEG zincirli nanopartikiiller

1997 Fare tizerindeki Vacanti kulagt

2006 Doku miihendisligi ile iiretilmis 6zkaynakli mesane

2007 Katlanabilen ve biikiilebilen pillerin kalp pili olarak kullanilmasi

hES hiicre gelisimi i¢in {i¢ boyutlu biyobozunur polimer yapi
iskeleleri
2015 3-B yazici Uriinleri

2007

Biyomalzemelerin kullanim alanlar1 genel olarak asagidaki gibidir. Insan viicudunda

kullanilan biyomalzemeler Sekil 2.40°ta gosterilmektedir (Guven, 2014).

1. Hasar gérmiis ya da hastalikli dokularin yerine kullanilmasi (protezler, diyaliz),
2. Tedaviyi desteklemek (vida, tel ve ameliyat ipligi),
3. Islevselligi arttrmak amaciyla (kalp pili, lens, isitme cihazi),

4. Kozmetik sorunlar1 gidermek amaciyla (silikon, dis teli),
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5. lyilestirmeye yardim etmek (direnaj, kateter),

6. Tantya yardim etmek (enjektor, endoskopi),

7. Islevsel bozukluklari gidermek amaciyla (omurga fiksatorleri) (Given, 2014).

En iyi 6zelliklere sahip bir biyomalzeme;

+ Kullanildig1 yere gore fiziksel Ozellikleri uygun (dayanikli, dayanimi yliksek,

elastikiyet),

» Kolay iglenebilir ve temizlenebilir,

* Alerjik olmayan ve korozyona dayanikls,

» Zehirli olmayan ve mutasyona ugramayan,

* Kolay iiretilebilir ve maliyeti uygun olmalidir (Elgin, 2017).

Tablo 2.9. Biyomedikal tirtinlerde kullanilan yapay ve dogal tiriinler.

UYGULANDIGI ALAN

MALZEMENIN CINSI

Iskelet Sistemi

Yapay tendon ve baglar
Dis implanti

Kemikteki sekilsel
bozukluklarin tedavisinde
Kemiklerin kirik uglarinin
tespit edilmesinde

Eklemler

Kemik dolgusu

Titanyum, aliimina, kalsiyum fosfat

Teson, polietilen teraftalat

Hidroksiapatit

PMMA

Paslanmaz Celik, kobalt krom alagimlar1
Titanyum-vanadyum-aliiminyum alagimlar1

Titanyum

Kalp-Damar
Kataterler

Kan damar protezleri
Kalp kapakgiklart

Teson, poliiiretan
Polietilenteraftalat, poliliretan, teson

Karbon, Paslanmaz celik

Organ

Yapay Kalp Poliliretan

Duyu Organlari

Kontakt lens Hidrojeller, silikon akrilat

Kornea bandaji Kolojen ve hidrojeller

I¢ kulak kanali Platin elektrot

Gozigi lens Hidrojeller, silikon kaucuk, PMMA
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l Oktiler Mercekler: Aknlik,

Kulak: HA, AL203, Ty, Sihkon

Dis: Akrilik, alun, 3161 SS, Co-Ce-Mo |
11, Ti-AlLV, AR2O3 HA, Biocam

Pargalanabilir Dikagler: PLA,
PGA, PCL, PTMC. PDO

Onopedik yokH yataklarda:
| AROS Zukonyum, 316LSS, Ty,
‘ 1ALV, Co-Cr-Mo, UHMWPL

Protez Eklemler: 3161 S8, Ty,
Ti-AlV, Co-Cr-Mo,UHMWPE, '
Sihikon, Aknlik

PLA: Polilaktit

PGA: Polighkolid

PTMC:Pohtrmet ikamonat

PDO: p-droxanone

PUR: Pohiiretan

¢PTFE: Expanded

UHMWPE: Yksck yogunlukiu
polictilen &
PET: Polietilen tevefialat
HA:Hidrokstapatit

SS: Paslanmaz Cehk

vransal Kafatasy: 3160 SS, T, Aknhk
HA_TCP

| Makwillofasiyal Yensden Yapslanma: AL:Os,
[HA, TCP, HA PLA, Biyocam, Ti, Ti-ARV,

Kalp- 11-Al-V, Co-Cr-Mo Pirolink C,
¢PTFE. PET, PUR

Kalp Pili- 316LSS, Pt PUR, Silikon,
PET

J

Kas-Kemik Bagr PLA/C, fiber,
| ¢PTFE, PET, UHMWPE

Kemuk Tesputlen: 316LSS, PGA,
Co-Cr-Mo, Ti, Ti-Al-V, PLA'HA,

Sekil 2.40. Insan viicudunda kullanilan biyomalzemeler

2.10. Biyomalzemelerin Simiflandirilmasi

Biyomalzemeleri polimerler, kompozitler, seramikler ve metaller olmak Uzere 4 grupta

toplamak miimkiindiir. Tibbi uygulamalarda ise sert doku ve yumusak doku yerine

kullanilan biyomalzemeler olarak siniflandirilabilir (Pasinli, 2004).

2.10.1. Metaller

Biyomalzeme alaninda biiyiik paya sahip olan metaller ve alagimlar1 giliglii mekanik

baglar1 ve kristal yapilar1 sayesinde iistiin mekanik Ozelliklere sahiptir. Sherman-
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Vanadyum Celigi insan viicudunda kullanilmak amaciyla gelistirilen ilk metaldir.
Biyomalzeme {tiretiminde kullanilan krom kobalt demir vb. bircok metal az miktarda
kullanildiginda canli viicuduna uyum saglayabiliyorlar. Viicutta fazlaca bulunmalar1
zararhdir (Gimiisderelioglu, 2002). Tablo 2.10°da bazi biyometalik malzemelere ait
yogunluk degerleri gosterilmektedir (Ozkan ve dig., 2016). Tablo 2.11°de baz

biyometalik malzemeler ve ¢esitli 6zellikleri verilmistir (Giiner ve Meran, 2020).
Art1 Yonleri

e Gugleri yuksektir
e Yorulma ve eskime direncleri ylksektir.
e Steril edilmesi ve iiretimleri kolaydir.

e Sekil hafizasina sahiptirler (Elgin, 2017).

Eksi Yonleri

Diisiik biyouyumluluga sahiptirler,

e Korozyon intimalleri yiksektir,

e Alerjik tepkimelere neden olabilirler
e Metalik goriniime sahiptirler,

e Yogunluklar: yiiksektir,

® Viicut dokularina gore daha serttir (Elcin, 2017).

Tablo 2.10. Biyometalik malzemelerin yogunluklari

Malzeme Yogunluk(gr/cmd)
316 Paslanmaz Celik 7.9
NiTi 6.7
CoNiCrMo 9.2
Ti ve alagimlar1 4.5
CoCrMo 8.3
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Tablo 2.11. Baz1 biyometalik malzeme ve farkli 6zellikleri

Alasim Art1 Yonleri Eksi Yonleri Uygulama Alanlari
2 *Uygun maliyet * Yiksek Elastisite *Medikal cihaz
= modull
= *Kolay islenebilir *Korozyon * Gegici implant
&3
N *Kisa uygulamalarda iyi
£
% Yorulma ve korozyon dayanimi
[a

E“ * Biyouyumlu * Cr ve Ni alerjisi * Kalict implant
g

E{ * Asinma ve yorulma dayanimi * Pahali

<

:‘% * Korozyon direnci * Zor islenmesi

Q * Elastisite moduli ylksek

,Eﬁ *1yi korozyon direnci * Pahali * Kalict implantlar
= ' . o

Z * Hafif * Cr ve Ni alerjisi * Kalca protez

< stenleri

g * Biyouyumluluk iyi *Elastisite modulu yiksek | *Dental implantlar
=

§ * Elastisite modiilii diisiik * Kayma ve asinma

= dayanimi diisiik

2.10.2. Seramikler

Kovalent ve Iyonik baglarla tutulan ametal, metal veya yar1 metal atomlarmi barindiran
metalik olmayan ve inorganik kat1 malzemelere seramik denir. Biyoseramikler, biyoaktif
ve biyoinert olarak iki gruba ayrilabilirler (Glner ve Meran, 2020). Biyoseramikler
biyouyumlu olmalarindan dolay1 implant olarak kullanilabilmektedir (Kiikiirtcii, 2008).

Arti ve eksi yonleri

* Biyoinert ve biyoaktif olmalar1

* Baski dayanimi yiiksek

* Dis uygulamalarinda estetik gdriiniim
* Zor liretim

* Modiilii yiiksek

* Yorulma dayaniminin zay1f olmasi

» Asinma, bask1 ve korozyon dayanimi yiiksek (Elgin, 2017).
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2.10.3. Polimerler

Birden ¢ok sayida ayni veya farkli atomlarin kimyasal baglarla baglanarak meydana

getirdigi bilesiklere polimer denir (Evcin, 2020).

Polimerler, uzun organik molekdl zincirlerinden meydana gelirler. Tip sektoriinde tercih
edilen polimer gesitleri farkli sekil ve igeriklerde hazirlandiklari i¢in ¢ok fazla tercih
edilirler (Ozkan ve dig., 2016). Tablo 2.12°de bazi polimerler ve kullanim alanlari
gosterilmektedir (Kirmizi, 2018).

Art1 yonleri

» Yapay ya da organik

» Hiucre sabitlemesi

« Zor parcalarda kolay tretim

* Fiziksel ve mekanik 6zellikleri uyum saglayabilir
* Ylzey degisimi

« Biyobozunma (Kuru, 2020).

Eksi yonleri

» Biyobozunma ve eskime

» Temizlemesi zor

« Protein ve su absorbsiyonu

* Yiizey bulasmasi (Kuru, 2020).

2.10.3.1. Polilaktik Asit (PLA)

Laktik asit insan viicudunda kan, kas ve degisik organlarda bulunan dogal bir bilesiktir.
Kas dokulariyla iliskili oldugu i¢in viicudun dogal metabolizmasinda ¢oziiniirler. Viicutta
bulunan laktik asit priivik asite doniistiikten sonra su ve karbondioksit iiretmek amaciyla
trikarboksilik asit dongusiine girer. Bu nedenle organlarda ¢oziinme sonunda kalinti
olusmaz. Bu dongii sayesinde laktik asit biyouyuyumluluk kazanwr. Polilaktik asit ise
laktik asidin polimerlesmesi sonucu olusur ve en ¢ok cerrahi dikis alaninda kullanilir
(Uner ve Kocak, 2012). Sekil 2.41‘de hammaddeden polilaktite akis semasi
gosterilmektedir (Tektemur, 2011).
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Tablo 2.12. Bazi polimer 6rnekleri ve kullanim alanlari

Polimer Ornekleri Uygulama Alanlar

Ilaglarmn kontrollii salinim, kalp destek cihazlar1, yumusak
kontakt lens, yumusak dokularda, Implant kaplamalarinda

Silikon

Polivinil klorir PVC Stvi, tibbi ve kan torbalari

Polietilen teraftalat PET Kan damarlarinda, kalp kapakgiklart ortiisii

Polivinil klorir (PVC) T1bbi borular, kan ve sivi torbalari
Polisiyano akrilatlar

Yumusak ve sert doku i¢i yapistirma

Polimetilmetakrilat Sert kontakt ve g6z igindeki lensler, kemik

yapistiricilar, dis dolgulart
Yumusak kontakt lensler, kontrollii ilag salmimi ve yanik
ortlleri

Polihidroksietil metakrilat

Polivinil pirolidan Yumusak kontakt lens, kan miktar: yiikseltici

Poli etilen PE Eklemler

{zlikkoz, oligosakkarit, nisasta ,

L- laktik asit D,L- laktik asit
iva da D- laktik asit)
Dehidrasyon
N
distilasyon
L-L- laktit /D— CH\—ME D, D-/L,L- laktit
D.L-laktit ol co  meso(D,L)- lakti
Mew CH=0
! Polimerizasyon
v v
Poli (I-laktit) Poli (D,L- laktit)

Sekil 2.41. Hammaddeden polilaktite akis semas1

Eriyik Yigma Modelleme yonteminde polilaktik asit en yagm kullanima sahip olan
termoplastiktir. Polilaktik asit diigiilk maliyet, biyog¢dziiniir ve biyouyumlu oldugundan
gida, kisisel bakim tiriinleri ve biyomedikal alanda en fazla tercih edilen termoplastiktir

(Kaygusuz ve Ozering, 2018). Tablo 2.13’te PLA malzemesinin fiziksel ve mekanik
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ozellikleri gosterilmistir (Evlen ve dig., 2019). Sekil 2.42°de polilaktik asit malzemeli

urtinler gosterilmektedir (Sonmez ve dig., 2018).

Tablo 2.13. PLA malzemesinin fiziksel ve mekanik 6zellikleri.

PLA
Yogunluk 1.24 glcc
, 7.00-9.00
Fiziksel Ozellikler .
Erime Akis Hizi 0/10 dk.
Erime Sicaklig1 165-180 °C
. Darbe Dayanimi 0.310 J/cm
Mekanik Ozellikler
Cekme Dayanimi 43 MPa
Erime Noktasi 165-180 °C
Maksimum Servis Sicakligi,
. 70 °C
Termal Ozellikler Havada
Camsi Gegis Sicakligy, Ty 55-60 °C
Nozul Erime Sicaklig1 220 °C

Sekil 2.42. Polilaktik asit malzemeli Grinler

2.10.3.2. PLA - ABS Filament Ozellikleri Karsilastirmasi

FDM teknolojisinde PLA (Polilaktik Asit) ve ABS (Akrilonitril Butadin Stiren) en fazla
segilen polimerlerdir ve 1sil-mekanik 6zellikleri asagidaki Tablo 2.14 ve Tablo 2.15‘te
gosterilmektedir (Coskun, 2019).
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Bu malzemeler incelendiginde ABS filamentinin kendine ait Ozellikleri asagida

listelenmistir;

e Mukavemetleri yuksektir.

¢ Esnekligi azdir ama darbe dayanimi ytiksektir.

e Petrol bazli oldugu i¢in dogada kendiliginden yok olmaz ama geri doniistimii kolaydir.
e FDM ozelligine sahip her tiir yazicida kullanilabilir.

e Petrol kaynakli oldugundan baski islemi esnasinda salman koku saghga zarar
verebileceginden kapali yazici tercih edilmelidir.

¢ Baski kalitesinin 1yi olmasi i¢in yazicinin iyi ayarlanmasi gerekir.

e Asetonlama iglemine olumlu yanit verir bu islem yiizey kalitesinin arttirilmasi i¢in
yapilir.

e ABS malzemesine gore daha fazla dayanima sahip ve 4 kat esneme 6zelligine sahip

filament tlri ABS Plus olarak adlandirilir.
PLA filamentinin 6zellikleri asagida listelenmistir;

e Ham maddesi organik oldugu i¢in saghiga zararl degildir ve bu nedenle ¢ok terci edilir.
e ABS malzemesine gore basimi FDM yazicilarda daha kolaydir.

e Katman olusumunda donma siiresi uzundur bu nedenle yataktan akma yapmaz.

e Aseton ¢oziimlemesine uygun degillerdir.

e Darbe dayanimi yiiksektir.

e PLA malzemesine gore kopma uzama degeri daha fazla olan bir diger polimer PLA
Plustir. PLA Plus yiiksek dayanima sahiptir.

e PLA yazic1 yatagimdan ABS ye gore daha kolay kaldirilir.

e PLA’nin basimi i¢in gereken sicaklik degeri ABS malzemesinin basim sicaklig1 kadar

yiiksek degere sahip degildir (Coskun, 2019).

Tablo 15’te goriildiigii tizere PLA ve PLA Plus ile iiretilmis modellerin ¢ekme dayanimi
ve egilme direnci diger filament modellerine gore daha yiiksektir. Ayrica bikilme

kuvvetine kars1 da daha yuksek direng gosterirler (Coskun, 2019).
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Tablo 2.14. ABS ve PLA malzemelerinin 1s1l ozellikleri

Isil Ozellik

PLA

PLA PLUS

ABS

ABS PLUS

Erime Akis Indeksi

10.3 cm3/10 dk

3.4 cm3/10 dk

9.7 cm3/10 dk

15.9 cm3/10 dk

MVI
Kirilgan Sicakhk 60-65 °C 60-65 °C 105 °C 108 °C
Gevseme Sicakhigi 70-80 °C 70-80 °C 110-125°C 110-125 °C
Erime Sicakhigi 160-190 °C 160-190 °C 110-240 °C 210-240 °C
Basim Sicakhgi 190-220 °C 205-225 °C 230-250 °C 220-260 °C
Yatak Sicakhgi 50-70 °C 60-80 °C 80-120 °C 80-120 °C
Tablo 2.15. ABS ve PLA malzemelerinin mekanik 6zellikleri
Mekanik Ozellikleri PLA PLA Plus ABS ABS Plus
Cekme Dayanmim MPa 65 60 41 39.4
Kopma Uzamas1 % %7.5 %29 %8.2 %30
Egilme Direnci MPa 97 87 63 68
Bikme Modulu MPa 3600 3672 2200 2443

2.10.4. Kompozitler

modiilii ve yiiksek dayanim ozellikleri vardir.
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Kompozit malzemeler farkli yapilara sahip en az iki malzemenin kendi Ozelliklerini
koruyarak meydana getirdigi ¢ok fazli malzemedir. Bu nedenle kompozit malzemeler
kendi i¢indeki bilesenlerin tek basina sahip olmadig1 6zellikleri bulundurur. Kompozit
malzemelerin her bileseni biyouyumluluk 6zelligine sahip olmalidir. Diisiik elastik
Ek olarak kompozitlerin igerigi

degistirilerek kullanim yerine gére biyouyumluluklari arttirilabilir (Elgin, 2017).

Matris adindaki malzeme igine degisik giliclendirici malzemelerinin katilmasi ile
kompozit malzeme hazirlama iglemi yapilir. Matris olarak. Matris i¢in bir ¢ok polimer
gii¢lendirici igin genellikle karbon, polimer lif ya da cam kullanilabilir (Ozkan ve dig.,

2016).




2.11. Amortisor

Makineler ¢alisirken olusan sarsintilarin etkisini azaltmak igin tercih edilen elemanlara
amortisor denir. Hareket yoniine zit yonde ve hiz ile orantili bir sekilde direng gosterirler.
Bu sekilde titresime sebep olan enerjiyi 1stya ¢evirip yok ederler. Darbeli calisan bir¢ok

makinede kullanilabilir ancak araglarda kullanim1 daha yaygmdir (URL-9, 2021).

2.11.1. Amortisorlerin Yapilan ve Cesitleri

Amortisorler kuru ve akiskan tipler olarak iki sinifta incelenebilir. Kuru 6zellige sahip
amortisorler lastik ve yaylardaki gibi cisimlerin i¢ strtiinmesine ya da direkt birbirine
stirtiinen cisimlerdeki gibi titresime ve sarsintiya neden olan hareket enerjisini 1siya

cevirip yok ederler yani yutarlar (URL-9, 2021).

Stv1 ya da gaz esasli olan amortisorler ise akiskan tip olarak adlandirilir. Siv1 6zellige
sahip olanlarda yag daha cok tercih edilir. Yaglarin viskozite bir diger adiyla kivamlilik
Ozelligi baz alinarak basing altina bulunan yagin ince kanallardan gegisinin zor olmasi
sebebiyle molekiillerin sikismasi sirasinda 1siya doniisen enerji yutulur. Gaz 6zelligine

sahip olanlarda ise daha ¢ok hava kullanilir ve sivilarla ayn1 prensipte ¢aligirlar (URL-9,
2021).

2.11.2. Gazh Amortisor

Eskiden tercih edilen yayl sistemlere gore daha ekonomik, daha duragan calisan ve
bunlara ek olarak hayatimizi kolaylastiran bir diger gelisme gazli amortisorlerdir. Sekil
2.43’te gazli amortisor bilesenleri gosterilmektedir (URL-11, 2021). Gazli amortisorler
iki sekilde smirlandirilabilir bunlar bloklift ve lift amortisérlerdir. Sekil 2.44’te lift
amortisor ve bloklift amortisor gosterilmektedir (URL-12, 2021). Giiniimiizde gazli
amortisorler mobilya, sanayi otomotiv ve medikal gibi pek ¢ok sektoérde kullanilmaktadir
(URL-10, 2021).

Lift 6zellikteki amortisorler agir yiiklerin kaldirilmast ve stroke boyunca calisan ve
kaldirdig yiikiin ayn1 noktada tutmayi saglayan sistemlerdir. Ornek olarak otomobillerde

bulunan bagaj amortisorleri verilebilir ve bunun gibi ¢alisan sistemlerde rahatlikla
kullanilabilir (URL-10, 2021).
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Bloklift 6zellikteki amortisorler ise harici olmayan bir pimle ¢alisgan ve amortisdriin
strokunda herhangi bir yerde kilitlenen yapiya sahiptirler. Bu amortisorler otobiislerdeki
yolcu koltuklarmin sirt kismini arka tarafa yatirmay1 saglamaktadir. Bloklift amortisorler
bu yapiya benzer sistemlerde ve istenilen stroke boyunda durdurulmasi istenen

sistemlerde tercih edilebilir (URL-10, 2021).

A Boru Tarah Baglanti Pargas:
B.Rasmca Dayamkh Boru

C.Azot (IV)

D.Yag

E FPiston Paketi

F.S1zdirmazhk ve Koruma Parcas:
.Mil

H.Mil Tarafi Baglanti Pargas:

Sekil 2.43. Gazli Amortisor Bilesenleri

(@ (b)

Sekil 2.44. a) Lift amortisor b) Bloklift amortisor
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2.11.3. Gazh Amortisorlerin Cahisma Prensibi

Gazli amortisorler iglerinde her tarafa esit dagilan gaz basincina sahiptirler. Fakat
pistonun 6n ve arka tarafinda etkilenen alanlarin farkli olmasindan kaynakli olarak basing
tek tarafa dogru olusur. Bu sekilde gazli amortisdrdeki mil kuvvet nerede fazla ise o yone
dogru hareket eder. Sekil 2.45’te gazli amortisorlerin ¢alisma sekli gosterilmektedir

(URL-13, 2021).

Piston arkasindaki etki alani Piston éniindeki etki alani

Sekil 2.45. Amortisorlerin caligma sekli
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3. MALZEME VE YONTEM

Bu tez ¢alismasinda yiirlime yetisini kaybetmis ndrolojik hastalarin rehabilitasyonu ve
dolayistyla yeniden yiiriiyebilme yetisi kazandirmaya yonelik bir sistem geligtirilmistir.
Bu sistem, norolojik hastalar i¢in alt ekstremitelerinin iizerine sikica giyilebilir ve alt
ekstremitelerine destek saglayan mekanizmadir. Ozellikle yiiriime fonksiyonunu yitirmis
veya yitirmek Uzere olan bu tir hastalar, fizyoterapi merkezlerinde yapilan rehabilite
teknikleri ve uygulamalar1 sonucu tekrar yiirlime 6zelligi kazanmalarmi saglamaktadir.
Bu uygulamalar1 yaparken, hastalara mutlaka bir hasta bakicinin refakat etmesi ve
yardimc1 olmasi1 gerekmektedir. Her bir hasta i¢in en az birer tane refakatci veya yardimci
kullanilmaktadir. Bu tiir olumsuzluklarin oniine gecilebilmesi i¢in, hastalarm bir
yardimciya ihtiya¢ duymadan yiiriime egzersizlerini kendi kendine yapabilmeleri i¢in,
oturma yardimcili giyilebilir dis iskelet ylirime mekanizmasi gelistirilmistir. Bu sistem
ayni zamanda hastaya, yiirime egzersizi uygulamalar1 esnasinda istedigi zaman ve
istedigi konumda oturma ve dinlenme imkani vermektedir. Boylece hastalar yirtiime
egzersizleri yapmalar1 esnasinda herhangi bir refakatgiye veya yardimciya ihtiyag

duymadan kendi kendine yapabilmektedir.

Bu tez ¢alismasma konu olan oturma yardimcili giyilebilir dis iskelet yirtime sistemi,
SolidWorks 2016 programi kullanilarak tasarlanmistir. D1s iskelet tasarimi yapilirken 165
cm boy olglsune sahip bir kisinin antropometrik  Olgiileri  esas almarak

gergeklestirilmistir.

Bu tez calismasinda gelistirilen ve tasarlanan oturma yardimcili giyilebilir dis iskelet
yiirlime sistemi Sekil 3.1°de goriilmektedir. Bu sistem iki ana kisimdan olusmaktadir. Bu
ana kisimdan ilki hastanin ayakta durmasina ve yiirlimesine destek saglayan kisim, digeri
ise hasta yoruldugunda veya oturma ihtiyaci hissettiginde oturmasina yardimei olacak

kisimdir.

Yiriimeye destek saglayan kisim 3 parcadan olusmaktadir. Bu pargalar kisinin
bacaklarina yandan entegre olmaktadir ve Sekil 3.2°de gosterilmektedir. Sekil 3.2°de A,
B ve C harfleriyle gosterilen pargalar sirasiyla kisiye bel bdlgesinden, iist bacak
bdlgesinden ve alt bacak bolgesinden kayislar yardimiyla entegre olmaktadir. Ayrica dis

iskeleti kullanan kisinin omuzlarindan asagiya inen kayislarin beldeki kayislarla
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baglantis1 yapilmaktadir. A ve B harfleriyle gosterilen parcalar kisinin kal¢a ekleminden,
B ve C harfleriyle gosterilen parcalar diz ekleminden, C ve D harfleriyle gosterilen
parcalar ise ayak bilegi ekleminden birbirlerine civata ile montelenmektedir. Bu pargalar

birbirlerinin hareketlerini kisitlamamaktadir.

Sekil 3.1. Oturma yardimeili giyilebilir dis iskelet yiiriime sistemi

Oturmaya yardimci olan kisim 3 par¢adan olugmaktadir. Bu parcalar kisinin bacaklarma
arkadan entegre olmaktadir ve Sekil 3.2°de gosterilmektedir. Sekil 3.2’de F, G ve H
harfleriyle gosterilen pargalar sirastyla oturma alani, iist bacak boliimii ve alt bacak
bélimiddr. Oturmaya yardimer kisim iist bacak boliimiinden kayislar yardimiyla kiginin
bacagina arkadan entegre olmaktadir. Oturma alaninin kayislar yardimiyla beldeki kayisa

baglantis1 yapilmaktadir. G ve H harfleriyle gosterilen pargalar diz eklemine uyumlu

58



sekilde montelenmektedir. Ayrica bu kisimda kisinin agirliginin taginmasina yardimct
olmak amaciyla 2 adet amortisorlii piston kullanilmistir. Son olarak yiiriimeye yardimei
kisim ile oturmaya yardimci kismin Sekil 3.2°de D harfi ile gosterilen tabanlik ile
baglantis1 saglanmaktadir. Iki ana kisim da kisiyi rahatsiz etmemesi ve kisinin bacaklarini
sarmasi amactyla kavisli bir sekilde tasarlandi. Yiiriime esnasinda oturmaya yardimci

kisim yere temas etmemektedir ve oturma islemi sirasinda aktif olarak kullanilmaktadir.

D

() (b)

Sekil 3.2. Gelistirilen dis iskelet sisteminin a) yandan goriiniisii b) 6nden goriiniisii A. Yiriimeye
yardimci1 kismin beli saran boliimii B. Yiiriimeye yardimer kismin iist bacagi saran bolimii C.
Yiirtimeye yardimc1 kismin alt bacagi saran bolimii D. Tabanlik E. Pnomatik pistonlar F. Oturma
alam G. Oturmaya yardime1 kismin {ist bacagl saran bolimii H. Oturmaya yardimer kismin alt
bacak bolumu.

3.1. Kullanilan Filament Tiiri

Yiiriimeye ve oturmaya yardimci olan mekanik dis iskeletin tasarimi Solidworks yazilimi
ile olusturulduktan sonra malzeme se¢imi diisiik maliyet, dayanim gibi 6zelliklere gore

yapilmistir. Bu Ozelliklere bakilarak en uygun malzemenin PLA olmasma karar
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verilmistir. PLA filamentinin 1s1l 6zellikleri Tablo 3.1°de gosterilmektedir. Malzemenin
PLA olarak se¢ilmesinden sonra dis iskelet bir kisi iizerinde denendiginde pargalarda
kirilma olmamasi ve pargalarin kisiyi tagityabilmesi agisindan tasarimda iyilestirmeler
yapilmistir. Bu iyilestirmeler pargalarin kalinlastirilmasi ve eklem yerlerinin daha fazla

saglamlastirilmasimi kapsamaktadir.
3.2. Kullanilan Yazicimin Ozellikleri

Tasarlanan dis iskeletin 3B baskis1 Sekil 3.3’te a harfi ile gosterilen Teira3D Plastix250
adli 3B yazicida yapilmistir. Kullanilan 3B yazicinin baski islemi esnasindaki gorantusu
Sekil 3.3’te b harfi ile gOsterilmektedir. Tablo 3.2’de 3B yazici ile alinan prototip dis
iskelet pargalar1 ve adetleri gosterilmektedir. Tablo 3.3’te bu cihazin teknik 6zellikleri
gOsterilmektedir. Parcalar yazicida FDM yontemiyle basilmistir.

Tablo 3.1. PLA malzemesinin Isil ozelikleri

Isil Ozellikler PLA
Erime Akis indeksi (MVI) 10.3 cm3/ 10 dk
Kirilgan Sicakhk 60-65°C
Gevseme Sicakhgi 70-80°C
Erime Sicakhig 160-190°C
Basim Sicakhig 190-220°C
Yatak Sicakhig 50-70 °C

Sekil 3.3. a) Kullanmlan 3B yazic1 b) 3B yazic1 baski islemi
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Tablo 3.2. 3B yazici ile alinan prototip dis iskelet parcalar1 ve adetleri

Yiiriimeye Yardime1 Kistm | Uretim adetleri
Alt bacagi saran pargasi 2
Ust bacag1 saran pargasi 2
Beli saran pargasi 2
Oturmaya Yardimci Kisim
Alt bacak pargasi 2
Ust bacagi saran pargasi 2
Oturma Alani 2
Mantar 2
Ek parcalar
Tabanlik 2
Ayak baglanti aparat 1 4
Ayak baglant1 aparati 2 2

Tablo 3.3. Kullanilan 3B yazici teknik 6zellikleri

BASKI OZELLIKLERI

Baski Teknolojisi

FDM (Isitilmis Filamentle Uretim)

Katman Kalmlig

50-400 mikron

Baglanti

SD Kart, USB

Maximum Sicaklik

Nozuil:280 °C / Tabla:110 °C

CIHAZ OZELLIKLERI

Baski Hacmi

250*250*250 mm

Noziil Cap1 0.4 mm (0.2,0.3,0.6, *opsiyonel)
Boyut 42x45x53 cm

Bosta Hareket Hizi 200 mm/s

Filament Sensori Var

FILAMENT OZELLIKLERI

Dosya Tipi STL, OBJ

Filament Cap1 1.75mm

Filament Materyali

PP

ELEKTRONIK OZELLIKLERIi

Isitic1 Tabla 220 V / 650W Silikon Yalitkanli Tabla
Gug 220V / 750W
Islemci 8 Bit Tek Cekirdekli / 16 MHz
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3.3 Dis Iskelet Prototipinde Kullanilan Malzemeler

Yiiriime problemli kisiler i¢in prototipi yapilan ylirimeye ve oturmaya yardimci dis
iskeletin ana kisimlari ti¢ boyutlu yazicidan ¢iktilar1 alinan pargalardan olusmaktadir. Bu
ana parcalarm birbirleri ile baglantisinin saglanmasinda vida ve somunlar kullanilmistir.
Dis iskelet prototipinin kisinin viicuduna entegre edilmesi 6rgu, cirtcirt ve elastik bantlar
ile hazirlanan kayislar yardimiyla gerceklestirilmistir. Dis iskeletin oturma islevini daha
kolay yerine getirmesi amaciyla da sistemde 2 adet amortisorlii piston kullanilmasi tercih

edilmistir. Tablo 3.4 te dis iskelet prototipinde kullanilan malzemeler listelenmektedir.

Tablo 3.4. Yiiriime problemli kisiler i¢in oturma yardimeili giyilebilir dis iskelet yiiriime sistemi
prototipinde kullanilan malzemeler

3 Boyutlu Yazicidan Alinan Ciktilar
Yiirimeye Yardimci | Oturmaya Yardimcr | Ayak Baglanti
Kismin Pargalar1 Kismin Pargalar1 Pargalari

(6 adet) (8 adet) (6 adet)

100 N Amortisorlu Piston ( 2 adet )

Kayis Malzemeleri ( Orgii, cirt cirt ve elastik bant ),
Sunger

Vida, somun, kestamid, klips

Dis Iskelet Prototipinde
Kullanilan Malzemeler
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4. GELISTIRILEN SISTEMININ PROTOTIP IMALATI VE UYGULAMASI

Bu tez kapsaminda gelistirilen oturma yardimcili giyilebilir dis iskelet yiiriime sisteminin
tiim pargalar1 3B FDM (Birlestirmeli Y1gma Modeli) yontemi ile iiretildikten sonra bir
birey lizerinde uygulamasi yapilmistir. Bu uygulama ayni zamanda gelistirilen oturma
yardimcili giyilebilir dis iskelet yiiriime sisteminin test edilmesi veya saglamasi anlamini
tasimaktadir. Bu deneme veya test caligmalari normal saglikli birey iizerinde
uygulanmistir. Oturma yardimeil giyilebilir dis iskelet yiiriime sisteminin normal birey
tizerinde giyilebilir sekilde uygulamasi igin dis iskelet sistemi 6rme kayislar (elastik bant,
elastik serit) yardimiyla kisi izerine monte edilmistir. Burada kullanilan 6rme kaysslar,
polyester-naylon karisimi 70x2 mm? kesitinde surdirdlebilir yiiksek mukavemetli
dokuma elastik seritlerdir. Bu elastik seritler ile oturma yardimcili giyilebilir dis iskelet
yiiriime sisteminin birey tlizerine kolayca baglanabilmesi i¢in bu bantlarin lzerine
150%x0.4 mm? yiizey dlciilerinde disi-erkek cirt-cirt serit eklenmistir. Prototip dis iskelet
sisteminin ¢alisma bulgular1 deneme yanilma yontemiyle elde edilmistir. Oncelikle
prototip dis iskelet sisteminin SolidWorks yazilimi kullanilarak hazirlanan parcalarinin

ciktilar1 3B yazici cihazi ile basaril bir sekilde alind1.

Bacaklara lateral taraftan monte edilen yiiriimeye yardimci pargalarin baski islemi
basariyla gergeklesmistir. Yiirimeye yardimci kisim 3 parcadan olusmaktadir. Sekil
4.1°de a harfi ile gosterilen parga kisinin alt bacagina (tibia), b harfi ile gosterilen parca
kiginin {ist bacagina (femur) ve c harfi ile gosterilen parga ise kisinin bel lateral bolgesine
monte edilmektedir. Sekil 4.1°’de a ve b harfleriyle gosterilen parcalar tizerinde bulunan
cikintilardan gecen 0rme kayislar (cirt-cirth elastik bant) yardimai ile kisinin bacaklarma
baglanmaktadir. Sekil 4.1°de c ile gosterilen parga ise i¢ kenarindan gegen cirt-cirth

elastik serit yardimiyla kisinin beline baglanmaktadir.

Bacaklara arka bolimlerden baglanan ve oturmaya yardimci pargalarin ve oturma
alaninin baski islemi basariyla gerceklesmistir. Oturmaya yardimci kisim 4 pargadan
olugsmaktadir ve oturma pozisyonundayken sandalye gorevi gormektedir. Sekil 4.2°de a
harfi ile gosterilen parca kisinin alt bacagi ile aynm1 hizada bulunmaktadir, b harfi ile
gosterilen parga tizerindeki ¢ikintidan gegen cirt-cirth elastik bantlar yardimiyla kisinin
list bacagina entegre edilmektedir, ¢ harfi ile gosterilen oturma alani pargasi ise b harfi ile

gosterilen parcanin i¢ yiizeyine monte edilerek oturma pozisyonunda kisiyi kalca
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kismindan desteklemektedir. Ayrica oturmaya yardimci kismin yer ile temasi oturma
pozisyonuna gegildiginde Sekil 4.2’de d harfi ile g0Osterilen mantar parcasi ile

saglanmaktadir.

Sekil 4.1. Yiiriimeye yardimci kisim 3 boyutlu yazici ¢iktist

(a) (b)

Sekil 4.2. Oturmaya yardimc1 kisim 3 boyutlu yazici ¢iktisi
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Tabanliklarin ve ayak baglant1 aparatlarmin baski islemi basariyla gerceklestirilmistir.
Ayak baglant1 aparatlar1 hem yiiriimeye ve oturmaya yardimci dig iskelet sistemlerinin
birbirleri ile baglantisinin saglanmasinda hem de bu iki sistemin yiiriime dongiisii
sirasinda uyumlu bir sekilde calismasinda 6nemli rol oynamaktadir. Baski sonucu alinan
tabanlik ve ayak baglanti pargalarmin ¢iktilar1 Sekil 4.3’te gosterilmektedir. Sekil 4.3°te
a harfi ile gosterilen ayak baglant1 parcalar1 oturmaya yardimci kismin alt bacak parcasi
ile b harfi ile gosterilen ayak baglanti parcasi arasinda baglant1 saglamaktadir. Sekil 4.3°te
b harfi ile gosterilen ayak baglanti parcasi ise a harfiyle gosterilen baglanti pargasi ve ¢
harfi ile gosterilen tabanlik arasindaki baglantiyr saglamaktadir. Sekil 4.3’te ¢ harfi ile
gosterilen tabanlik yliriimeye yardimci kismin alt bacagi saran pargasi ile monte
edilmektedir. Son olarak disaridan bakildiginda Sekil 4.3’te a, b ve ¢ harfleriyle gosterilen
parcalar dis iskeletin oturmaya ve yiirlimeye yardimci iki ana kismi1 arasindaki baglantiy1

saglayarak bu iki ana kismin bir biitiin olmasina yardimc1 olmaktadir.

Sekil 4.3. Ayak kismi 3 boyutlu yazici ¢iktilar1 (a) ayak baglanti pargalar1 1 (b) ayak
baglant1 parcalar1 2 (c) tabanlik kismi1

Prototip imalat1 yapilan oturma yardimcili giyilebilir dis iskelet yiiriime sisteminin kisinin
vicuduna entegre olabilmesi i¢in Sekil 4.4°te sirasiyla a ve b harfi ile gosterilen 6rgu ve
cirt-cirth bantlar ile ¢ harfi ile gosterilen 6rme seritler hazirlandi. Bu ¢alismada kullanilan
diiz kayis seritler (elastik bantlar) genel olarak polyester-naylon karisimi veya
polypropylene malzemeden diiz Oriilerek elde edilen mukavemetli ve yiikk tasima
kapasitesi olduk¢a yiiksek seritlerdir. Bu seritler genellikle %100 polypropylene
malzemeden kullanim yer veya amaglarina gére 10 mm ~ 100 mm farkli genisliklerde ve
0,8 mm ~ 2,5 mm farkli kalinliklarda oriilerek (dokuma yoluyla) iiretilirler. Bu seritler

farkli model, desen ve renklerde dokuma yoluyla iiretilirler. Seritler kullanildiklar1 yere

65



gore farkli uzunluklarda dikildi. Dikilen bu kayiglarin oturmaya yardimcit kisim igin
kullanilanlarina oturma pozisyonundayken hareketi kisitlamamasi amaciyla lastik
bantlarda eklendi. Ayrica bu 6rgii bantlar ile dis iskeletin tasinmasina destek saglamasi
amaciyla kisinin omuzlarindan asagiya inen ve belindeki kayisa kanca ile baglanan

kayislar hazirlandi.

Sekil 4.4. (a) Orgii bant (b) Cirt-cirth bant (c) Dikilen kayis

Oturmaya yardimci kismin iki parg¢asinin ve oturma alanmin montaji Sekil 4.5’te
gosterildigi gibi vida ve somunlarla yapildi. Mantar pargasi ise oturmaya yardimei kismin
alt parcasina yapistirildi ve mantar pargasmin alt kismma kumas yapistirildi. Her iki
bacak icin birer adet toplamda 2 adet pnématik amortisérli pistonda bu parcalarda
kendilerine ayrilan yere vidalar ile monte edildi. Ayrica otururken kisiyi rahatsiz
etmemesi agisindan oturma alami ilizerine Sekil 4.6’da gosterildigi gibi siingerler

yapistirildi.

Sekil 4.5. Oturmaya yardimc1 kisim montaj hali
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oturma alam

oturma alam & .
siingeri

siingeri

Sekil 4.6.0turma alaninin a) énden goriiniimii b) yandan goriiniimii

Yiirlimeye yardimci kismin alt bacagy, iist bacagi ve beli saran ii¢ parcasinin montaji Sekil
4.7°de gosterildigi gibi torna makinesinde kesilen kestamid ve klips ile yapildi. Yuriimeye

yardime1 kismin montaj hali Sekil 4.8’de gosterilmektedir.

kestamid

Sekil 4.7. Torna makinesinde kesilen kestamid
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Sekil 4.8. Yiiriimeye yardimei kisim montaj hali

Son olarak yiiriimeye ve oturmaya yardimei iki ana kismin ayak baglanti aparatlariyla da
montaji yapildiktan sonra montaj islemi tamamlandi ve tek sistemde iki ana islev
birlestirilmis oldu. Orgii ve cirt-cirtl bantlar ile hazirlanan kayislar yardimiyla dis iskelet
prototipi kisi tizerine entegre edildi. Ayrica bu kayislarin kisinin hareketini kisitlamamasi

icin aralarina lastik bantlarda eklendi.

Gelistirilen oturma yardimcili giyilebilir dis iskelet yiirime mekanizmasi bir génulli
saglam birey iizerinde uygulamasi, viicuda entegrasyonu ve kullanim seklinin 6nden
goriintisii Sekil 4.9°da goriilmektedir. Sekil 4.9’da goriildiigii gibi, oturma yardimcili
giyilebilir dig iskelet yliriime mekanizmasi bir insanin viicudunu dikey konumda gii¢lii
bir sekilde dik pozisyonda tutabilmek i¢in yanlardan viicudu c¢ok iyi sarmaktadir.
Ozellikle, insanim kalca, femur ve tibia gibi komple alt ekstremite kismini ilgili cirt-cirtl
elastik bantlar (cirt-cirth elastik seritler) yardimi ile sik1 sikiya sarilmis durumda olup
viicudu saglam giiclii tutmaktadir. Ayni1 zamanda omuzdan baglanan askilar ile de
sistemin asag1 dogru siyrilmasi engellenmektedir. Omuzdan asilan cirt-cirth elastik bant
askilar, sekilde goriildiigli gibi 6nden diiz ancak arkadan ¢apraz baglanmaktadir. Ayrica
Sekil 4.9’da tabanlik parcasinin ayakkabi ile kullanilabildigi ve tizerindeki ¢ikintidan
gecen bir cirt-cirth kayis yardimiyla ayakkabinin tabanliga sabitlendigi gosterilmektedir.

Gelistirilen oturma yardimeili giyilebilir dig iskelet yiiriime sisteminin (Sekil 4.9) saglam
birey lizerinde uygulamasi esnasinda, bireyin 6zellikle saga veya sola dogru yan yatmaya
(tilting) calismasina sistem izin vermemektedir. Hatta, uygulama esnasinda insan
vicudunun onden goriiniise gore integral egrisi seklinde durus almasma bile izin
vermemistir. Dolayisiyla, yiiriime engelli bireylerin bacaklarmin yiiriime i¢in zayif

olmasi sebebiyle bu tiir hastalar yana yatmaya (tilting) meyilli olduklarindan bu parcalar
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hastaya dik durma destegi vermektedir. Yiiriime problemli hastalarin yana diigme (yatma,
tilting) problemini dnlemektedir. Bireyin normal yiiriimesi esnasinda sistemin asagi
dogru siyrilmasini ise ¢apraz omuz askisinin engelledigi gézlemlenmistir. Bu gozlemler
de gostermistir ki, gelistirilen oturma yardimcili giyilebilir yiirime mekanizmasi, yiiriime
problemi olan ndrolojik hastalarn rahat ve dik konumda yiiriimelerine yardimci

olabilecegi gbzlenmistir.

Sistemi viicut ile

entegre tutan Omuz askilari
“ omuz askailari Sistemmnagag
styrilmasini
engeller

Viicudu lateral
—~saran kisim

Femur'u lateral
_ saran ve bant ile

2 Femur ve Tibia'y1
dik tutan kisim

lateral saran
pargalar hastanin

Tibia'y1 lateral yan yatma_sml veya
saran ve bant ile yana devrilmesini

dik tutan kistm engeller

_Tabanlig: ayaklara tutan
bantlar

Sekil 4.9. Gelistirilen oturma yardimcil giyilebilir dis iskelet ylirlime sistemi uygulamasi
onden goriiniis

Sekil 4.10°da ise kisinin bacaklarma lateral yonden entegre olan yiiriimeye yardimci
kismin ve kiginin bacaklara arkadan entegre olan oturmaya yardimc1 kismin tabanlik ve
ayak baglant1 aparatlar1 ile bir butlin oldugu gosterilmektedir. Sekil 4.10’da oturmaya
yardime1 kismin oturma alani boliimiinden beli saran kayisa cirtcirt bant ve 6rgii bantlar
ile baglantisinin yapildigi, oturmaya yardimci kismin iist bacagi saran par¢asinin kayislar

yardimiyla iist bacaga baglantis1 gosterilmektedir.

Yurime problemli hastalar igin oturma yardimcili giyilebilir dig iskelet yiiriime
sisteminin ¢aligma kontrolii deneme yanilma yontemi ile elde edilmistir. Deneme yapilan
kisi 165 cm boy olgiisiine ve 70 kg agirhigina sahiptir. Dig iskelet siteminin ¢aligma
kontrolii sirasinda elde edilen bulgular gézlem yoluyla ti¢ asamada izlenmistir. Bu
asamalardan ilki ylirlime dongiisii gerceklestirilirken bacaklara yandan entegre olan

yiirimeye yardimci kismin incelenmesi, ikincisi oturma islemi gerceklestirilirken
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bacaklara arkadan entegre olan oturmaya yardimci kismin incelenmesi ve son olarak da
yiirlime dongiisii ve oturma iglemleri gergeklestirilirken iki sistemin uyumlu bir sekilde
calisip calismadiginin incelenmesidir. Bu asamalarda elde edilen bulgular sirasiyla

aciklanmugtir.

Sekil 4.10. Oturma yardimcili giyilebilir dis iskelet yiirlime sisteminin yan- arka goriiniisii

Sekil 4.11°de gelistirilen oturma yardimcili giyilebilir dis iskelet yiirlime sisteminin
yiirlime dongiisli swrasindaki pozisyonu gosterilmektedir. Dis iskelet sisteminin kisi
iizerindeki denemelerinde yiiriime donglisii sirasinda yiirlimeye yardime1 kismin pargalari
arasinda herhangi bir siirtlinme olmadig1 ve bu parcalarin kisinin hareketi ile senkronize
oldugu gozlemlendi. Ancak yiirlimeye yardimci kismin alt bacagi ve iist bacag1 saran
pargalarinin oturma pozisyonuna gecerken birbirlerini zorladig1 ve oturma pozisyonuna
izin vermedigi gézlemlendi. Bu nedenle yiirlimeye yardimci kismin alt bacagi ve st
bacagi saran parcalarinin diz eklem bolgelerinde taglama islemi gerceklestirilerek bu iki

parca arasmdaki siirtiinme engellendi. Sekil 4.12°de yiiriimeye yardimci kismin alt ve tist
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bacagi saran parcalarina yapilan taglama islemi gosterilmektedir. Yiirime donglisii
sirasinda kisinin arka bacaklarina entegre edilen oturmaya yardimci kismin yere temas

etmedigi ve yliriimeye engel olmadig1 gézlendi.

Sekil 4.11. Gelistirilen oturma yardimeili giyilebilir dis iskelet yiiriime sisteminin yiiriime
dongiisii sirasindaki pozisyonu

Sekil 4.12. Taslama Islemi
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Oturma iglemi kisi {izerinde denendiginde amortisorlii pistonlarm yik kapasite
degerlerinin yiiksek olmasindan kaynakli olarak amortisorlii pistonlarmn kisinin agirligina
ragmen kapali pozisyona gecemedigi ve bu sebeple oturma igleminin
gerceklestirilemedigi gozlemlendi. Bu sebeple yik kapasite degerleri 350 N olan iki adet
amortisorli pistonun yerine sirasiyla 200 N ve 100 N degerinde ikiser adet amortisorli
piston ile deneme yapildi ve 100 N yuk kapasite degerine sahip amortisorli pistonlar

kullanilmastir.

Amortisorlii pistonlarin degistirilmesinden sonra yapilan oturma denemesinde 2 numarali
ayak baglant1 aparatlarinda kirilma meydana geldi. Kirilan 2 numarali ayak baglanti
parcasmnin malzemesi PLA oldugu i¢in onun yerine mekanik dayanimi PLA
malzemesinden daha yiiksek olan metal bir parca temin edilerek kirilan parga yerine
kullanildi. Sekil 4.13’te a harfi ile kirilan ayak baglant1 parcasi yerine kullanilan metal
parcanin aparatlari, b harfi ile kirilan ayak baglant1 parcas: yerine kullanilan metal parca

ve ¢ harfi ile kirilan ayak baglanti parcasi 2 gosterilmektedir.

Degistirilen ayak baglanti pargasi ile deneme yapildiginda kisinin kendisinin dis iskeletin
oturmaya yardimci pargalarini oturma konumuna ayarlayarak ve kendi beden giiciinii
kullanarak pistonlar1 kapali konuma getirdigi ve bu sekilde oturma islemini
gergeklestirdigi  gozlemlendi. Projede amortisorlii  pistonlarmm  bloklift  olmasi
kararlastirilmist1 ve amortisorlerin bir mandal mekanizmasi ile kapanma konumuna
gelerek sistemi oturma pozisyonu konumuna ayarlamasi planlanmisti ancak bloklift
amortisorlii piston temin edilemedigi i¢in onun yerine lift amortisorlii pistonlar kullanildi.
Bu nedenle kisinin oturma pozisyonuna kendi beden giiciinii kullanarak gecis yapmasi

gerektigi gdzlemlendi.

Denemeler gerceklestirilirken 1 numarali ayak baglanti1 parcalarinda da kirilma meydana
geldi. Bu par¢a havya yardimiyla iizerine ince tel eritilerek eski haline getirildi. 2
numarali ayak baglant1 par¢asinin yapilan ii¢ boyutlu tasarimindan farkli bir malzeme ve
farkli bir tasarimda tercih edilmesinden kaynakli olarak 1 numarali par¢anin da
kirilmasma sebep oldugu bu nedenle de 1 numarali ayak baglant1 aparatinin tasarimmnin
degistirilmesi gerektigi gdzlemlendi. Ancak 1 numarali ayak baglant1 par¢asmin tamirinin

yapildiktan sonra herhangi bir deformasyona ugramadigi gézlemlendi. Sekil 4.14’te a
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harfi ile gosterilen 1 numarali ayak baglanti par¢asinin kirilmig hali, Sekil 4.14°te b harfi

ile gosterilen 1 numarali ayak baglant1 parcasinin tamirden sonraki halidir.

Tiim bu degisimlerden sonra Sekil 4.15°te oturma iglemi gerceklestirilirken yiirlimeye ve
oturmaya yardimei kisimlarin parcalarin bacak hareketleri ile senkronize bir sekilde
konum aldig1, amortisorlerin kapali konumda oldugu ve sistemin kisinin agirligini tagidig1
gosterilmektedir. Sistemin oturma durumundayken herhangi bir seye ihtiya¢ duymadan
sandalye gorevi gordiigii ve kisinin agirhigmi tasidig1 gézlemlendi. Insan iist viicut kiitlesi,
toplam viicut kiitlesinin yaklagik ticte ikisi olarak kabul edildiginde 70 kg degerine sahip
bir kiginin {ist viicut kiitlesi yaklasik olarak 46 kg olmaktadir. Oturma islemi sirasinda bu
kiitle sag ve sol bacaga entegre edilen oturmaya yardimci pargalara esit olarak
dagilmaktadir. Bu pargalarin her birine etki eden kuvvet ise yaklagik olarak 230 N
olmaktadir. Ek olarak oturma alanlarina yapistirilan siingerler sayesinde oturma
esnasinda oturma alaninin kullaniciy1 rahatsiz etmedigi gézlemlendi. Ayrica maliyetinin
uygun olmasi ve basim kolayligi sebebiyle tercih edilen PLA malzemesinin daha
dayanikli olmas1 i¢in dis iskelet sisteminin tasarimi iizerinde yapilan kalinlastirma
islemleri nedeniyle dig iskelet sistemi agirlasmistir. Bu agirlagsma ile kisinin yliriime
dongiisii ve oturma islemini gergeklestirirken kendi beden giiciine duyulan ihtiyacin
arttii ve bel bolgesinde kullanilan Orgii bantlara da binen vyiikiin de arttigi

gozlemlenmistir.

Sekil 4.13. (a) Metal baglant1 pargasmin aparatlari (b) metal baglant1 ara parcasi (c) Ayak baglanti
parcasi 2
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(b)
Sekil 4.14. Ayak baglanti pargasi 1 a) Kirilmis hali b) Tamir edildikten sonraki hali

Sekil 4.15. Gelistirilen oturma yardimecili giyilebilir dis iskelet ylirlime sisteminin oturma
durumundaki pozisyonu
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5. SONUCLAR VE ONERILER

Bu tez calismasinda, basta norolojik problemler olmak iizere ¢esitli sebeplerle yurime
zorlugu ¢eken bireylerin rehabilitasyonlarina yardimci olmak amaciyla alt ekstremitede
kullanilan mekanik dis iskeleti gelistirilmistir. Gelistirilen sistem, hastalar i¢in oturma
yardimcil giyilebilir dis iskelet ylirime mekanizmasidir. Tez kapsaminda gelistirilen bu
mekanik dis iskeletin tasarimi ve prototip imalati gergeklestirilmis ve gonulli bir kisi
izerinde  sistemin  mekanik  olarak  calismasinin  uygulamalar1  basariyla

gergeklestirilmistir.

Oturma yardimcili giyilebilir dig iskelet ylrime sisteminin her mafsalinin hareket
araliklar1 kullanicinin hareket kabiliyetini kisitlamayacak sekilde tasarlanmistir. Dis
iskeletin mekanik tasarimi Solidworks 2016 yazilimi kullanilarak yapilmistir. Tasarim
165 cm boy 6lclsune sahip bir bireyin antropometrik Olcileri referans almarak

gergeklestirilmistir.

Diisiik maliyet, hizli sonu¢ alma gibi 6zelliklerinden dolay1 imalatin 3 boyutlu yazicida
FDM yontemiyle gergeklestirilmesi ve basim kolaylig1 6zelliginden dolayr malzeme
olarak da PLA kullanilmasi tercih edilmistir. Uretim ydontemi ve malzeme se¢iminden
sonra prototip imalat1 gergeklestirilecek olan giyilebilir dis iskeletin daha dayanikli
olmas1 agisindan tasarimda gerekli dilizeltmeler ve iyilestirilmeler basariyla

gergeklestirilmistir.

3 boyutlu yazicidan alinan ¢iktilarin montaji gergeklestikten sonra oturmaya yardimci
kisimlara amortisorli pistonlar yerlestirilmis ve dis iskeletin kisiye entegre olabilmesi
icin 6rme seritlerden kayislar hazirlanmustir. Giyilebilir dis iskelet sisteminin denemeleri

saglikl1 bir birey tizerinde degerlendirilmistir.

D1s iskelet sistemi ile gerceklestirilen yiiriime ve oturma hareketlerinin daha rahat ve
stirekli olmas1 agisindan malzeme secimi biiyilk onem arz etmektedir. Sonug¢ olarak
dayanimi daha yiiksek ve daha hafif bir malzeme seg¢ilmesinin gerektigi sonucuna

varilmistir.

Gelistirilen oturma yardmmcili giyilebilir dis iskelet yiirlime sistemi, hastalarn hem

yiiriimesine hem de oturmasina izin verebilen iki fonksiyonel 6zellige sahiptir. Ayn1
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zamanda, sistemi olugturan alt sistemler yani hem yiirime hem de oturma mekanizmalar1
senkronize ¢aligmakta ve birbirini kisitlamamaktadir. Dolayisiyla tiim sistemin prototip

imalat1 ve birey lizerinde uygulamasi basariyla gergeklesmistir.

Bu tez ¢alismasinda tasarimi ve prototipi gerceklestirilen mekanik dis iskelet sisteminde
bloklift amortisor temin edilemediginden lift amortisor piston kullanilmistir. Bu tercih
oturma islemi gerceklestirilirken beraberinde birtakim zorluklar getirmekle birlikte
oturma iglemi sirasinda sistemin ¢alismasinda kolaylik saglamistir. Gelistirilen oturma
yardimceili giyilebilir dig iskelet yurime sistemi, benzer ¢alisma prensibine sahip degisik
ve daha farkli sistemlerinde gelismesini etkileyebilecektir. Gelistirilen dis iskelet
sisteminin yuriime ve oturma denemeleri tek kullanici ile yapilmis olup kullanacak kisiye
daha uyumlu olmas: i¢in farkli beden Glgiilerine ve bedensel giice sahip kullanicilar igin

tasarimda gerekli diizeltmeler yapilmalidir.

Bu tez calismasi kapsaminda kullanim kolaylig1 oncelikli bir tasarim hedefi olarak
almmamistir. Oncelikli olarak tek sistemde iki islevin birlestirilmesi, iki sitemin uyumlu
calismas1 ve yilirime-oturma iglemlerinin gergeklestirilmesi hedeflenmistir. Gelistirilen
oturma yardimcili giyilebilir dis iskelet yliriime sisteminin kullanim kolayligi, elektronik
ve robotik sistemler alanlarinda yapilacak c¢aligmalar, yapilan bu sistemin

ticarilestirilmesinde 6nem arz etmektedir.

Gelecekte yapilacak calismalarin basinda prototip iiretimi yapilan dis iskeletin agirligmin
azaltilarak ve kullanim kolaylig1 dikkate alinarak tiretiminin gergeklesmesi gelmektedir.
Malzeme olarak PLA yerine dayanimi daha yiiksek ancak daha hafif bir malzeme
belirlenerek gerceklestirilecek tiretimin dis iskelet sisteminin yapisin1 daha ince ve daha
kolay kullanilabilir bir hale getirecegi diisiiniilmektedir. Bu malzeme secimi ile sistemin
agirhig1 onemli Olciide azaltilabilir. Ayrica belirlenen malzeme ile yapilan bu {iretimin,
sistemin kullanicinin beden giicline duyulan ihtiyac1 azaltmasindan ve daha kolay
kullanilabilir olmasindan 6tiirii prototip iiretimden kaynaklanan sorunlari yok edecegi ya

da azaltacagi diistiniilmektedir.

Ote yandan, kullanilan lift amortisrlii pistonlar dis iskelet sisteminin oturma islevini
yerine getirmesine katki saglamis olsa da oturma islevi gerceklestirilirken kullanicinin

beden giiciine duyulan ihtiyacin artmasina neden olmustur. Bu yiizden lift amortisorli
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piston kullanimindan vazgecilip onun yerine kisinin beden giiciine duyulan ihtiyaci
azaltacak mandal mekanizmasma sahip bloklift amortisorli pistonlar kullanilabilir.
Bunlara ek olarak tasarimda yapilacak olan eklemeler ve degisikliklerle birlikte farkli
beden dlgiilere sahip kigilerin ayn1 dis iskeleti kullanabilmesi de gelecekte

gerceklestirilebilecek ¢aligmalardandir.
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