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OZET

FiziKk TEDAVI CIHAZLARI ICIN MEDIKAL KAL IBRASYON
PROSEDURLERININ GELISTIRILMESI

Kalibrasyon, onceden belirlengnisartlar altinda, bir 6lct aletinin veya 0&lgme
donaniminin gostergii degerler ya da bir 6lcim sonucu bulunargeer ile olgilerin,
bunlara kagi gelen ve bilinen standart ghrleri arasindaki ifkiyi belirleyen
islemlerdir.

Insan ysami icin en o6nemli konularin bada gelen gdikla ilgilenen
birimlerin teknolojik gelmelerden uzak kalmasi ginilemez. Son yillarda bilgisayar
agirhkh tibbi teknoloji, tehisten tedavi gamasinin sonuna kadar kullaniimaktadir.
Kaliteli saglik hizmetinde teknoloji dGnemli bir etken olmaktadKullanilan teknolojinin
kalitesinin devami ise kalibrasyon ilegianmaktadir.

Bu islemler, kullanilan tibbi cihazlardan en az on kaha hassas 6zelliklere sahip
Olcim sistemleri ile gercelgdtrilir. Kalibrasyonun amaci; riskleri en aza inatiek,
maliyeti durmek, kullanici problemlerini asgariye indirmek veluslararasi
standartlara uygunfiunu sglamaktir. Tibbi cihazlarin dizenli ve programli katieri
ile, cihazin d@ru 6lcimleri yapmasi ganir, buna bgh ortaya cikacak sorunlar,
sikintilar, mudahalede gecikmeler 6nlenir ve ayamanda cihazlarin kullanim émru
uzatiimsg olur.

Fizik tedavi cihazlarinin kalibrasyon o&lgumleri nigiosiloskop, multimetre  gibi
cihazlarla belirli 6lcimler alhinmaktadir ancak kafisyon Olcim prosedurleri
olusturulmams ve bu prosedirlere yonelik kalibrasyon Olcimleri
gerceklgtirilmemistir. Bu tez cagmasinda, fizik tedavi cihazlari icin kalibrasyomgidn
prosurleri gektirilmi stir.

Gelistirilen kalibrasyon 6lcim prosedurlerine dayanikarealibrasyon dlcimleri
yapilimstir. Calsilan cihazlarin ayarlanabilen parametreleri betelek, olcimlere
uygun test cihazlar elde edilgnve her bir cihazin parametre ayarlarina uygunaglar
gereken olcumler gercekkilmistir. Zamanlayici dgerleri de ayarlanip zaman
dogrulugu kontrol edilmstir.

Pratik, uniform ve uygulamasi kolay olan IEC 62&ktriksel guvenlik test prosedurt
kullanilarak fizik tedavi Unitesinde bulunan citea elektriksel givenlik testleri
uygulanmgtir. Elde edilen verilerde Unitede bulunan butimkfitedavi cihazlarinin
olmasi beklenen sonuclara sahip @dugériimi ve bu sebeple elektriksel
guvenilirlige sahip olduklarr angdmistir.



SUMMARY

DEVELOPMENT OF MEDICAL CALIBRATION PROCEDURES FOR
PHYSICAL THERAPY DEVICES

Calibration is the process of determining the refabetween the values displayed by a
measurement device or a measuring equipment oeyand measures obtained as a
result of a measurement, and the corresponding krstandard values under previously

defined circumstances.

It is out of question to imagine the fields relatechealth, which is the primary subject
in human life, to remain distanced from the tecbgmlal developments. In recent years,
extensive medical technologies, which are compdteninated, have been widely in
use from diagnosis to treatment procedures. Teolggols an important factor in
medical service of good quality. The continuitytieé quality of this technology used is
provided by calibration.

These procedures are carried out using measuresysi@ms, the properties of which

are at least ten times more precise than the medgapments in use. The aim of

calibration is to; minimize the risks, reduce thests, minimize the user related

problems and provide compatibility to internatioetndards. Regular and programmed
control of medical equipments allows the devicepddorm accurate measurements so
that the possible problems, troubles and delaystervention are avoided, and it also

prolongs the working life of the equipments.

For calibration of physiotherapy devices, certai@asurements are taken with devices
such as oscilloscope, multimeter; but procedurescédibration measurement are not
created and calibration measurements are not pegfbrelated to these procedures. In
this thesis, calibration measurement procedures Haeen developed for physical

therapy devices.

Calibration measurements are made based on théodedecalibration measurement
procedures. The appropriate test devices for meamnt are obtained by determining
the adjustable device parameters and the necesssgurementset are carried out as
required according to the settings of each devarameter. The accuracy of timing is
checked by adjusting the levels of timer.

Electrical safety tests are performed on the dsvitsed in physical therapy unit by
using IEC 62353 electrical safety test procedurelvis practical, uniform and easy to
be applied. The data obtained in these tests shtvatdll physical therapy devices in
the unit have expected results and therefore understood that they have reliable
electrical safety.

Xi



1. GIRIS

Insanlarin sglikli bir yasam stirmesi ve gakla ilgili problemlerin ¢oziimlenmesi icin,
hastanelerde kaliteli hizmete yodnelik gaialarin uygulanmasi ve slrekdinin
salanmasi gerekir. Sk kuruluslarinda gozoniunde bulundurulmasi gereken en dnemli
noktalardan biri, hastalarin direkt maruz kaldteshis ve tedavi amagch cihazlarin
gavenilirliklerinin sa&lanmasidir [1]. Tibbi cihazlarin kalitesi ve gatia performansi
ise medikal kalibrasyon o6lctimleri ile kontrol ediilnektedir. Bu nedenle; hastalik
verilerinin, tehis ve tedavi analizlerinin izlenmesi icin kullaaml tim medikal
cihazlarin Olcim dgrulugunun tesbit edilmesi ganmalidir. Bu dlcim dgrulugunun
sglanmasi icin kalibrasyonslemi gerekmektedir. Kalibrasyon bir dlgme aletinde

okunan dger ile 6lgcme buylkIgi arasindaki bantinin saptanmasglemidir.

Tibbi cihaz kazalarinin klca nedenleri, hatali veya kusurlu cihazlarin &aini, tibbi
cihazlarin hatah kullanimi, kullanicg@minin yetersiz olmasi, tibbi cihaz bakim ve
kalibrasyonunun yetersiz olmasi, yeni teknolojilekullaniminda tecriibe ve bilgi
eksikliginden kaynaklanmaktadir. Bu nedenlerden birinin avdyirkacinin hastane
yonetimi tarafindan ihmal edilmesi neticesinde releéskazalara sebep olmaktadir. Bu
durum medikal cihazlarin kalibrasyon olcimleriniapyimasinin gerekligini ortaya

koymaktadir.

Cihazlarin imalat¢i tarafindan Onerilen Biekilde, belirlenen uluslararasi kriterlere
uygun olarak ¢cajmasinin sglanmasi, tani ve tedavi hizmetlerinin kalitesirtitigarak,
hasta memnuniyetini g&amis olacaktir. Sglik kuruluslarinin kendi alanlarinda saygin
bir konum kazanmalari verdikleri tani ve tedavirhé&tlerinin kalitesiyle ikkilidir.
Medikal kalibrasyon olcumlerinin klca amaci, kullanilan medikal cihazlarin
dogrulugundan emin olmak, riskleri en aza indirmek, maligisirmek, uluslar arasi

standartlara uygunfim sa&lamak, tretim ve hizmet kalitesini yikseltmektit.[1



1.1.HZIiK TEDAV i CIHAZLARINDA KAL iBRASYONUN ONEMi

Fizik Tedavi, fiziksel araclarin tedavi amaciylall&ailmasina verilen isimdir. Bu
amacla 1s1, sin, su, elektrik ve b&a fiziksel bulyuklukler ile hastalar tedavi
edilmektedir. Fiziksel araclar ggfikce ve yapilan agdirmalar arttikca bu araclarin

insan organizmasina yaptiklarl etkiler daha iyiagfthis ve uygulama alanlari

cogalmistir.

Fiziksel tekniklerin yetersizlik ve sakatliklara gtanmasiyla hastanin psikolojik,
sosyal ve mesleki problemleri azalmaktadir. Fie#avi ortopedik, nérolojik, solunum
ve kalp rahatsizliklar gibi bir ¢cok alanda hastariekrar sgligina kavgmasini

hizlandirmaktadir. Bu nedenle fizik tedavi pek etdnda biyik dnemgamaktadir.

Fiziksel tibbin tani tekniklerinde akla ilk olaraklektrofizyolojik incelemeler

gelmektedir [2]. Fizik Tedavide elektrofizyolojiknecelemeler arttikca tedavi igin
kullanilan cihazlar ¢galmis ve gelitirilmistir. Buna paralel olarak hasta ve kullanici
glvenlgi acisindan ve tedavi verimiinin artmasi icin fizik tedavi Unitesinde
kullanilan cihazlarin givenilir ve gou ¢alsabilir durumda olmasi 6nem arzetmektedir.

Kullanilan cihazlarin dgrulugu ise ancak kalibrasyon olgtimleri ilegtanabilmektedir.

Olgiim guivenirlginin sazlandig saslik hizmetlerinde; hastaliklara aitstéslerin dgru
kararlatiriimasi, boylece uygulanacak tedavilerin en ngticeyi vermesi Sganir.
Degerlerin hatali sonuclar vermesi uygulanacak tedalgyyanls yone sevk edecektir.
Bu durumun oOnlenmesi igin, glinimuizde tibbi birinmebirgogunda kalibrasyon
Olcimleri yapilmaktadir. Fizik tedavi cihazlari nciise yapilan cajmalar yeterli

dizeyde olmayip, etkin kalibrasyon 6l¢ctimleri yagamaktadir.

Tedavide elektrik akiminin yoin olarak kullanildii bu tnitede insan hayati s6z konusu
oldugundan, cihazlarin denetim altinda olmasi blyuk 6tesmaktadir. Bu durum ise
ancak duzenli olarak bu cihazlara bakim ve kalywas dlcimleri yapiimasiyla
salanabilir. Fizik tedavi boliuminde degdir tibbi birimler gibi hastanin faaliyetlerini

duyulmaktadir.



2. GENEL KISIMLAR

2.1. HZIK TEDAV I UNITESI CIHAZLARI

Tam teekkdlli bir fizik tedavi Gnitesinde TENS cihazizik tedavi ultrasonu, galvani
faradi cihazi, elektroterapi cihazi, diadinami aihatraksiyon, kisa dalga diatermi
cihazi, infraruj, treadmill, parafin, hot pack czndbulunmalidir. Yapilan ¢ainada bu

cihazlar incelenerek cihazlarin gaha metodlari anlatilacaktir.
2.1.1. TENS (Transcutaneous Electrical Nerve Stimation) Cihazi

TENS cilde yerlgtirilen elektrodlarla, sinir sistemine kontrollUjigik voltajli elektrik
akimi uygulama yontemidir [3]. TENS'in ggtnesiyle elektrik akimiylag tedavisinin
uygulamasi artngtir. TENS elektrik kullanilarak @i kesmenin en yaygin Orgielir
[4]. 1k kez 1965 yilinda Melzack ve Wall'un ortaya giti kapi-kontrol teorisi ile
TENS’in agri tedavisindeki 6nemi anddmis ve TENS’in kullanimi yayginkmistir [5].

Sekil 2.1: Tipik bir TENS cihazi.

Frekansi 10-200 Hz arasinda, darbe suresi 0.05a@s5 arasinda g@gesmektedir.
TENS’in akimsekli dortgen monofazik, dértgen bifazik veya basihdansator dear;
seklinde olabilmektedir. Cihaz birden fazla geisahip olabilir, béylece birden fazla
elektrot ciftinin kullanimiyla ayni anda birden fazlan tedavi edilebilmektedi§€kil
2.1). Klinikte kullanilan buytk tipleri olmasininsghda portabl kullanilabilen kiguk



tipleri de bulunmaktadir. Portabl olanlari pille hgalar, bdylece evde hastalar

tarafindan kullanilabilir.

TENS cihazinda dgsik uygulama modlari bulunmaktadir ve bu uygulamadiaonin
her biri farkli &rn modulasyonlari ggayan dgisik parametre ayarlarina sahiptir.
Gunumuzde bilinen 5 mod bulunmaktadir. Bu uygulamadlarini konvansiyonel,

alcak frekansli, burst, kisa on ve modulasyon mod aliwurmaktadir (Tablo 2.1).

Tablo2.1: TENS'in uyar 6zelliklerine gére sinifthnimasi [2].

Tens Modu Frekans (Hz) | Sinyal Suresi (us Genlik (mA)
Geleneksel 50-100 40-75 10-30
Akupunktur benzefi 1-4 150-250 30-80
Burst 70-100 100-200 30-60
Kisa yagun 100-150 150-250 30-80

Modulasyonlu |[Modulasyonlu akim

Konvansiyonel TENS ilk uygulama alanina giren véahen sik kullanilan yontemdir.
Analjezi cabuk bgayip, cabuk sonlanmaktadir [6]. gAll durumlarda, ani
yaralanmalarda ve ameliyat sonragn @azaltmak igin kullaniimaktadir.

Frekansi 50-100 Hz olup, akim suresi 40-75 us@inmin siddeti ise 10-30 mA’dir
[7]. Dalga gengligi 200 pus’'ye kadar ve amplitid gonlugu, 1-100 mA arasindadir
(Sekil 2.2).

Genlik

OO0 ..

Sekil 2.2: Konvansiyonel TENS c¢gatemsili (monofazik ).

Alcak frekansli (akupunktur benzeri) mod, kronigrigari azaltmak ve akapunktur
noktalarini uyarmak icin kullanilir. Bik frekansli, uzun akim geacsireli ve yiuksek
siddette akimlar verir. Akupunktur benzeri TENS’imarpmetreleri konvansiyonel
TENS'’in tersine uygulanir. Gugclu, ritmik kas kaatsiyonlar1 yaratmaktadir [7].



Bu modda akimin frekansi gik, sire vesiddeti ise yuksektir §ekil 2.3). Sure 150-
250 psgiddeti, 30-80 mA, dalga geghigi ise 0-200 ps'dir. Akimin frekansi ise 1-4 Hz
kadardir.

Genlik

Zaman

Sekil 2.3: Monofazik dalga i¢in temsili akupunktudntemi.

Patlayicili uyaran (Burst) mod ise, alcak frekanENS’in etkinligi ile geleneksel
TENS'in rahatlgini birlestirmektedir. YUksek ygunluklu bir akim, uyartilari paketler
halinde gonderir. Sinyaller vestgici akimlar hissedilmez, algak frekansli TENS’den
daha konforludur [2]. Bu yontemle zaman zaman ykiK§8-100 Hz) ve algak frekansta

(1-10 Hz) birbirini izleyen uyarilar verilir. Etlsliresi 2-6 saattir.

Kisa ygun (hiperstimulasyon) modunda, butin duysal ve mditeri bir anda
etkileyerek kisa surede gugclu bir analjezi meydgeia (Sekil 2.4). Bu uygulama modu,
agri meydana getiren bir sinyalin kontrol mekanizmazerinden gri kesme amaciyla
kullaniimaktadir [2].

Akimin frekansi 100-150 Hz weddeti 30-80mA olup suresi ise, 150-250 pus’'dirnTu
duysal ve motor sinirler uyarilir. Uyarima sifirdasglanir ve hasta hissedene kadar

yogunluk arttirlir.

Genlik

B

Sekil 2.4: Monofazik dalga (temsili) icin kisa gan etki yontemi.

Zaman

Modulasyonlu mod; sinir adaptasyonunu azaltmak lgrhirinden farkl bir cok TENS
modunun akimla ilgili 6zelliklerinin ayarlanmasiydéde edilebilir ve bu sayede bir cok
amaca yonelik calma yapilabilir [2]. Bu TENS modu stimulasyon siram olgan
duyusal adaptasyonun engellenmesi icinsgalmistir ve frekans ve amplitud otomatik
olarak dgismektedir [3].Sekil 2.5 — 2.9’ da farkli akim modulasyonlarina guafikler
verilmistir [2].
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2.1.2 Fizik Tedavi Ultrason Cihazi

Ultrason dalgalari insargiime sinirinin Gstiinde olan akustik dalgalardizik-tedavi
ultrason cihazlariSekil 2.10) tipta tedavi amaciyla kullanilir. Ultcas(US) cihazindan
fizik tedavi Unitesinde derin dokulari isitici efikiden yararlanilarak etkili tedavi
salanir [8].

Bir terapétik ultrason cihazinin dizemede yiksek frekansli akim Ureteci ve
donisturdcu (transduser) olmak tzere iki temel kisimubotaktadir. Akim Gretegehir
sebeke akimini istenilen frekansta akima yukseltediktDOnigtlriicu ise Uretecte elde
edilen akimi mekanik enerjiye dégturtr. Ultrasonik dongttriculer silindirik kesilmg
kuvartz, baryum titanat gibi kristal yapiya sahmigSekil 2.11). Kristalin titrgim
frekansinin Uretecten gelen akimin frekansigih @malisi gerekmektedir. Kristal
rezonator, ultrason tarafindan uyarilabilir ve omeponant frekansi ultrasonik ganti
ile belirlenebilir [9].

Sekil 2.10: Tipik bir fizik tedavi ultrason cihazi.

Kristallerin ses enerjisini elektrik enerjisine gave Ozellgine piezoelektrik 6zellik
denir. Ultrason cihazlarininsleyisi piezoelektrik olaya dayanir. Tedavide kullanilan

ultrason dalgalari elektronik osilator yardimiylazoelektrik kristal tarafindan uretilir.
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Sekil 2.11: Ultrason cihazlarinin ¢ginasemasi [10].

Ultrason dalgalari dokularin ara ytzeylerinden yaf&ablo 2.2). Yansima yluzdesi ara
yuzeyi olgturan dokularin, akustik empedansi sesin yayilnaagas! olusturduklar
direng (akustik empedans) farki ile ilgilidir. Akiusempedansi ayni olan iki dokunun

ara ylUzeyini ultrasonik dalga yansimadan gecdr [11

Tablo 2.2: Ara ylzeylerde goriilen yansima oranj.[12

Dologlar Vatisuma Orarn %
Su-vag 0z

Su-kas ns

Wag-kas 1.1
Su-kemik a0
Fas-kemik 268

Batin akustik dalgalar gibi, ultrason dalgalari plep kaymasina (hareket eden bir

nesneden yansitiginda frekansin hafif dgsimi) maruz kalir [12].

Ultrasonik dalganin ortam basincistigiinde, icinde eringi gaz bulunan sivida, gaz
parcaciklari bir araya gelip kabarcik glurabilir. Bu gaz kabargl cevredeki sivilar

icine dailirak ya da yeni olgan gaz kabarciklari ile bigerek buyimesine kavitasyon
denir. Kavitasyon olayi enerjinin iletimini de dégebilmektedir. Genellikle 1sitma ve

kavitasyon iki ana hasar mekanizmalari olarak kabllir [13].



Tedavi amaci ile kullanilan ultrason frekanslaB-8,Mhz arasindadir, dalga boylari ise
cok kucuktur. Frekans, yanluk ve akustik empedans ses alanini etkiler. Akus
empedans kullanilan ortama goregidiklik gosterir. Hiz ve dalga boyu arasindaki

baginti (2.1) de gérilmektedir.

Fkk=vs/ As (2.1)

Fa: ultrasonik dalganin frekansi,
\&. ultrasonik dalganin hizi,

As: ultrasonik dalga boyu

Iletilen ortamda sesin hizi ve dalga boywsisie, frekansi dgismez. Doniturtiden
ctkan akustik dalga belli bir aci ile birbirindeyréur. Bu ayrilma acisi dégaricunin
capina ve akustik dalganin dalga boyungida [14].

Buna gore, ultrason Baginin capi ne kadar biyikse ultrasonik dalga o kadak
mesafeye ukar [14]. Ultrasonik dalga demeti homojengddir. En ¢ok ultrasonik dalga
yogunlugunun olytugu bdlgeye yakin alan, ultrasonik dalga demetinelcég bolgeye
de uzak alan denir. Tedavi cihazlarinda yakin alamaklgl énemlidir. Yakin alanin
uzunlysu, donigtricindn yaricapi ve ultrasonik dalganin frekalesilgilidir (Tablo
2.3). Yakin alan, (& (2,2) formulayle bulunur.

A=2r 1 s (2,2)

r: dongttrucu yaricapl
i ultrasonik dalga boyu
Dalga boyu (2,3) denklemiyle ifade edjtiden;

ps=vs / foldugundan, (2,3)
Ay=2r. Rl vs, (2,4)

seklini alir.
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Tablo 2.3: Farkli cap ve frekansta ultrason tetdash ginin yakin alan uzakdi [2].

Baslik capl (mm) | Freakans (Mhz) Yakin alan uzaklgi (cm)
15 1 15
15 3 45
10 1 6,5
20 1 26,5

Kliniklerde kullanilan tedavi dozu ortalama 1,5 w&; maksimum doz 3 w/cm?dir.
Ultrason dalgalarinin frekansi azaldik¢a insarudiaadan gegcmesi kolagla. Ultrason
uygulamasekli strekli veya kesikli sinyaller halinde olalbilHavanin kétt bir iletken
olmasindan dolayi, uygulamada prob ile deri arasikdlabilecek hava kabagcl
ultrasonun yayilmasini engelleyebilir. Cinklglo&tan ¢ikan ultrason dalgalarinin bir
kismi hava molekulleri tarafindan absorbe ediliu masin tam olabilmesi icin su,
vazelin, c¢eitli pomadlar, jeller, kremler kullanilir. El, ayakdirsek gibi uygulamayi

zorlastiran bolgelerde tedavi su icerisinde yapllir.

Bazi US cihazlarinin uygulama sirasinda elektrikmigtasyonu da yapabilen
donanimlari mevcuttur. Boylece ¢h& ayni zamanda kaslari uyaran aktif elektrod
gorevini Ustlenmektedir. US uygulamasi ile baaclérin cilt yolu ile viicuda

sokulmasina fonoforezis denir.

2.1.3.Galvani Faradi Cihazi

Galvani Faradi cihazi fizik tedavi Unitesinde yaygiarak kullanilan, galvanik, faradik

ve eksponansiyel akimin kullanimina imkan vererciiazdir §ekil 2.12).

Galvanik akim (dgru akim), ayni yonde, surekli olarak yon grddet deistirmeden
akan elektrik akimidir. Galvanik akimin is1 yaragtkisi olmayip sadece elektrikseldir.
Galvanik akim kuru pil ve akimulatorler, lambali gddtucular, yari iletken
dogrultucular ve motorlu jeneratorlerden uretilir. Bedicin kullanilan galvanik akimin
siddeti ve voltaji zayiftir. Dgru akim Ureteclerinin pozitif ve negatif olarak kutbu

bulunmaktadir.
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Insan viicuduna galvanik akim uygulahdda, organizmada bulunan pozitif ve negatif
yukll iyonlar, yuklerinin cinsine goére negatif veozitif kutuplara dgru hareket
etmesine dayanarak galvani kutuplari arasinda nmeydalen bu olaya interpoler etki
denir [15].Interpoler etkinin ygun olarak gézlemlengi bolgeler, elektrotlarin direkt

olarak uygulandi deri ve uyarilabilir membranlarin geg@olgeleri olmaktadir.

Dogru akim elektroliz, iyontoforez, elektroforez véeldro-osmoz olaylarina sebep
olur. Bir sivi icinde c¢ozunmi olan kimyasal bilgklerin ayritirilmasi slemine
elektroliz, iyonlara aysamayan elektronlarin transportuna ise elektrofaleair. Bazi
maddelerin elektrik akimi yardimiyla ciltten deriokulara gecirilmesi olayina
iyontoforez denir. Dgru akimin etkisiyle hiicre zarindan sivi akin ve hareketinin

sglanmasina elektro osmoz denir.

Sekil 2.12: Tipik bir galvani faradi cihazi.

Galvani faradi cihazinda galvanik akimin kesiklaralk uygulanmasina imkan veren
kesikli galvani akim modu bulunmaktadffekil 2.13). Dikdortgen dalgeekline sahip
olan bu akimsekli, uyarim maksadiyla kullanilir. Kesikli galv&nakim uygulamasi

hastanin durumuna gore elektrodlar kullanilaraklyap
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Genlik

Zaman

Sekil 2.13: Galvanik akimin kesildekilleri [15].

Faradik akim enduksiyon akimidir, birbirinin Uzerigecen iki bobinden elde
edilmektedir. Primer bobin kalin, sekonder bobira agire daha ince bakir telden
yapilmstir. Primer bobine, dgru akim verildginde sekonder bobinde endiksiyon akimi
belirir. Faradi akiminin acgivoltaji oldukca yiksek, kapanwoltaji ise ¢ok dilik
oldugu icin, faradi akimi tek yonli olarak kabul edili@b{Sekil 2.14). Ani ve otomatik

olarak kisa sureinde akip sonra birden kesilen bir akyeklidir.

C.
(€5] E L
T =Jie N
Faradi Akima

a) Faradik akim elde edilmesinde kullanilan b) Faradik akim.

¢

0

devreekili.

Sekil 2.14: Faradik akimgekli [15].

Pek cok algak frekansli akim dreticisinde,gdo akimin etkisini faradi akimina
ekleyerek tedavi yapmak mumkin olmaktadir. Bu kikleakimlar streklidir ve
tedaviye alcak akim ymnluguyla balanir Sekil 2.15). Hastalar bu akima s@p,
analjezi meydana gellnde de akim ygunlugu yavg yava arttirmaktadir [16].
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Sekil 2.15: Galvanik —faradik birlgk akimlari [16].

Eksponansiyel akimlar tek yonlu sintzoidal akimldranzerler §ekil 2.16). Bu
akimlarda her bir elektrik dalgasi yavgava akimin ygunlugunu arttirir, en dst
degere ulatiktan sonra ise daha yavair hizla balangic seviyesine ugagindan akimin
yogunlugunun azalmasi, artmasina gore daha uzun zamarcképonansiyel akimlar,
agri azaltmada, kan daleminda, iyonlarin dokularda yayillmasinda etkin &ldua icin
doku beslenmesinde, kas ve sinirleri ilgilendirastaliklarin tghisinde rol oynar.

Genlik

Zaman

Sekil 2.16: Eksponansiyel akigekli [16].
2.1.4. Kisa Dalga Diatermi Cihazi

Kisa dalga diatermi cihazlari temelde akim kaynasilatér devresi ve rezonans devresi
olmak Uzere u¢ donanim devresine sahip olup, 3-3@atga boyundadirlar. Akim
kayna olarak sehir akimini kullanirlar. Osilasyon devreshir akimini istenen kisa
dalga frekansina ylkseltir. Rezonans devresi isgulayna yapildiinda alanin
kapasitesine gore osilasyon devresi ile ayni frekarelde edilmesini ghar (Sekil
2.17).
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Sekil 2.17: Tipik bir kisa dalga diatermi cihazi.

Kisa dalga diatermi yuksek frekansl akimlarin pété&k uygulanmasi olup, genellikle
30-50 MHz frekansh elektromagnetik dalgalar kuilan Tedavinin etkili olmasi igin
doku 1sisinin 40-45° C'ye kadar yukselmesi gerekedik Dalga boyu (2.5)

formulinden hesaplanabilir.

M=Fn/M (2.5)
Fn: Osilasyon frekansi
VL@ Isigin hizi

Frekans hesaplamasi icin (2.6) formulinden yardntan

Fn =1/2LC &2

L: Enduktans
C: Kapasitans
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Sekil 2.18: Kisa dalga diatermi prensigmasi [2].

Sekil 2.18'de gorulen diyatermi prensigemasinda L1 bobini ile C1 kondansator
devresi osilator devresidir. Bu devre bir triyodhlaa Gzerinden yuksek voltaj kaynaa
baglidir ve bgka bir kaynaktan triyod lambanin flamani isitikaedektron sagmasini
sgilar. Negatif yukler L1 bobini tGzerinden gecerkelydd lambada flamandan c¢ikan
elektronlarin plakaya varmasini dnler ve boylecksgét voltaj devresinde akim aki
kesilir. Sonra yine lambanin plakasi arti yikle lgilkneye bglar ve bu olaylar surekli
devam ederek osilasyongtanms olur. L2 bobini ile buna kg C2 ayarli kondansatéri
hasta devresinde rezonatdr devresingtolwr. C2'nin ayari surekli dgstirilerek hasta
devresi rezonansta tutularak hastaya verilecekjiegigciiniin yiksek olmasi ganir.

Bu yuksek gugclu enerji elektrotlar aragiyila hastaya uygulanmaktadir [2].

Kisa dalga diatermi uygulamasinda enerjinin alsgon oranini ifade etmek igin (2,7)

formulu kullanilir.

A=12/G (2,7)

A : Spesifik absorbsiyon orani
I: Meydana gelen akim
G : Dokularin iletkengi
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Kisa dalga diyatermi cihazlarinda kondansator dgilsiyon olmak tzere iki uygulama
teknigi bulunmaktadir. Kondansator tekmde, tedavi edilecek bdlge iki kapasitor
plaka arasina yegd#rilerek uygulama yapilmaktadir. Kisa dalga kafiasitekngi
uygulandginda vicutta bulunan iyonlar, dipoller elektrik mkari olwturarak Joule
yasasina gore 1sI afna yol acarlar. Kondansator tefgnile yag dokusu kaslara goére
daha fazla isinmaktadir. Bunun sebeliilgan spesifik absorbsiyon oraninin kaslardan
daha fazla olmasidir. Daha g manyetik alan yaratilabilmesi icin, tedavi ecile
bblgeye yakin olan elektrod daha kicik boyuttalsegidir. Elektrodlara yakin olan
bblgede elektromanyetik kuvvet cizgileri dahagyo oldyundan dolayi, ylzeyel
dokularla dielektrik katsayisi ytksek olan dokutafdmpedansi guk) 1si Gretimi daha

fazla olmasi beklenir.

Indiiksiyon tekrginde uygulama bobin ile yapilmakta olup, bobini stlman kablo
monod, diplod ve sarmal olabiliindiiksiyon tekrgi ile elektrodlar belirlisekillerde
yerlestirilerek kaslarda yglardan daha etkili 1sitma ganabilir. Bu olay sirkiler
elektrik alaninin indiksiyonu ya da dokularda meyagelen Eddy akimlari ile
olmaktadir [2]. Derin dokulari isitirken garin absorbsiyon oranini en aza indirmek
icin, uygulanan manyetik alanin buyugline, manyetik alanin kesit yerine, manyetik
alanin doku ylzeyine olan galtusuna dikkat etmek gerekir. Manyetik alanin
kesit yeri, 1sitilacak dokunuderinligi ve kas-y& is1 oranini, manyetik alanin doku

yuzeyine olan dgrultusu ise, absorbe edilecek enerji miktarinirbesli

Kisa dalga kondansattr tegmde elektrik alan etkisi, indiksiyon temde ise,
manyetik alan etkisi de gorulmektedir. Manyetik ralatkisi blylk oranda Eddy
akimlarinin Joule yasasina gore isiya gimgsine bgll oldugundan iletkenki fazla
olan dokular daha fazla isinir [2].

2.1.5. Diadinami Cihazi

Uygulamada galvanik akima diadinamik akim ekleneb@ihaz G-MF-DF-RS-CP-LP
ve farkh akimlar vermekte olup, bu akimlar sdi frekansh diadinamik akimlaridir.
Cihaz elektrodlara sahiptirSékil 2.19). Diadinamik akimlar, sinuzoidal tipte ve

periyodiktir.
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Sekil 2.19: Tipik bir diadinami cihazi.

Difaze fiks akim tUrigehir akiminin, birbirine zit yonlerde sarifriransformatorlerden
geciriimesiyle elde edilir§ekil 2.20). Bu yontemle birbirinden tamamen zit génki
sinuzoidal akim elde edilsiolur. Elde edilen bu iki akimin bir yéndeki butéaelar

bir valv ile ortadan kaldirilirsa iki fazla ve sgaede 100 Hz frekansa sahip akim elde
edilir [16].

" ¥ . W

Sekil 2.20: Diadinamik akimlardan difaze fiks akiph6].

Monafaze fiks akimi, negatif dalgalari kaldingmd0 Hz frekansli tek sinuzoidal
akimdir Sekil 2.21). Uzun bir dinamojenik etki, ge¢ inhib®sy ve uzun zaman sonra
beliren alsma devresi akimin 6zellikleridir. Bu sebeple bunakipi kullanildginda
hastada duyarlilik azalmasisker balamaz, sabit monofaze akigekline gecilmelidir
[16].
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Sekil 2.21: Diadinamik akimlardan monofaze fiks akjt6].

Zaman

Ritm senkope akimi, sabit monofaze akimin kesiklilinesiyle elde edilnstir. Bu
akim tuorinde akimin gecive kapary sureleri bir saniye olup, birbirinesittir. Sabit
monofaze akimin her saniyede bir kesilmesi inhiosye alsmayi onler, dinamojenik
etki devam eder [16].

Kisa devreli module akim, difaze bir akimda duzeméliklarla frekansin 50 Hz’ den
100 Hz’e sonra tekrar 50 Hz'e inmesiyle elde edKtadir Sekil 2.22). Busekildeki
kesinti olmadan periyodik frekans gigmleri ile, ayni frekansin kullanimiyla ortaya

¢tkan inhibisyon énlenmgiolur [16].

1 saniye 1 santye 1 saniye

Sekil 2.22: Diadinamik akimlardan kisa devreli maglékim [16].

Uzun devreli modile akimda frekans 50-100 Hz adesperiyodik olarak dgsir (Sekil
2.23). Daisikler ortalama 12-15 saniyede ofgindan akimin inhibisyon o6zedli

kuvvetli dinamojenik etkisi ise 6nemsizdir [16].

Sekil 2.23: Diadinamik akimlardan uzun devreli maglékim [16].
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Hafif dalgali d@ru akimda, dgru akim ile 100 Hz sinuzoidal akim bigteilmistir. Bu
akim tdrt iyontoforez tedavisi i¢in ¢cok uygundukifin meydana getirdi inhibisyon,

galvanik akima kar organizmanin direncinde etkilidir [16].

Tablo 2.4: Diadinamik akimlarin etki ve dzellikl¢ti6].

Akim Sekli  —— Ozelliklei ___ Aliskaniik
Inhibisyon etkisi | Dinamojenik etki
Difaze fiks Erken belirir ve | \sa siirer 15-30 snErken belirir
cabuk kaybolur
Monofaze fiks | G€¢ belirir ve uzun| yzyn sirer Cok geg belirir
surer
Ritm senkope | GOk ge¢ olarak Gugla ve uzun Cok geg belirir
goriilebilir sureli
Kisa devreli - _ o
modiile akim | YZun bir streden Kuvvetli Gok geg belirir
sonra belirir
Uzun devreli Yalniz gizgisiz o
modile akim | Yzun ve devamli o Cok gec belirir
kaslarda gorulur
Hafif dalgall ; ] o
dogru akim Onemsiz Gugla Cok geg belirir

Bu akim tipleri hasta#in tedavisine gore secilir ve uygun zamanlamaléaka akim
sekillerine gecilmesi 6nemlidir (Tablo 2.4). Bu yalltedavi bg dakikadan fazla
olmamalidir, bu zaman diliminden sonraslinlik meydana gelegaden tedavi fayda

vermemektedir.

2.1.6. Elektroterapi Cihazi

Elekroterapi, elektrik akiminin fiziki etkilerindetedavi amaciyla yararlaniimasini
kapsar. Bir elektroterapi cihazindssite akim tarleri birarada bulunmaktadir. Kombine
elektroterapi cihazi, ayni anda tek bir cihazlansh akim modu ayarlanarak, hastaya

uygun tedaviekli secilebilmesine olanak verigékil 2.24).

Elektroterapi cihazi, diz akim ile algak ve oreekansli akimlari kapsamaktadir. Algak
frekansli akimlar, teorik olarak 1-1000 Hz agaida olmasina ggnen elektroterapi
uygulamalarinda 1-100Hz ar@indan yararlanilir. 1000 Hz'in Uzeri orta frekansh
akimlari kapsar. Algak frekansli akim formlarinasafdik akim, kesikli galvanik akim,
diadinamik akim, TENS akimlar ve progresif akimi@mek verilebilir. Progresif
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akimlari; trianguler akimlar, uzun fazli akimlaksponansiyel akimlar, ve sinuzoidal
akimlar olgturur. Orta frekansh akimlarin pratikte uygulamaodulasyonlari
interferansiyel akimlardir. Elektroterapi cihazindas akimlarla birlikte Klinikte
kullanilan dgisik akim tarleri de bulunmaktadir. Cihaz iki ya dahd fazla kanala sahip
olabilir.

Sekil 2.24: Tipik bir elektroterapi cihazi.

2.1.7 Traksiyon Cihazi

Traksiyon tedavisi,hasta bdlgeyi dinlendirmek, gali adale kasiimalari 6nlemek
amaciyla yapilir. Traksiyon cihazi 50 Hz'de gaili Statik ve iniermitand cafabilir.
Maximum c¢ekim @imi 60”dir. Cihazda tedavi suresi ayarlanabilir olup, kétenik
kumanda ve motor ayni unite igindedir. Cihaz belbegun ¢ekmeye uygun 0Ozellikte
calisir (Sekil 2.25).

Bir vicut bolgesinin c¢ekilebilmesi icin, surtinmenineydana getirdi ve ¢cekmeyi
onleyen kuvvetten daha fazlasinin kullaniimasbiteviicut bolgesi ¢ekilebilmektedir.
Cekmeleri Onleyen kuvvet, surtiinen ylUzeylerin dlelline bali olarak dgisir.
Sdartinme ile bir cismin @rligi arasindaki oran sdrtinme yuzeylerinin 62@lii

yansitan dgismez dgere surtinme kat sayisi denir [16].
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Fc=Fs/g (2,8)

Fc: Sartinme katsayisi
Fs: Surtinme kuvveti

g: Vicut girh g

Sekil 2.25: Tipik bir traksiyon cihazi [17].

Cekme uygulanganda vicutta en buyidk gerilme en zayif boélgede raegd
gelmektedir. Traksiyon tedavisi devamh ya da &malolabilir. Devamli ¢ekme
tedavileri ¢c@unlukla yatar pozisyonda yapilmaktadir. Devamlkd$rgonda, uzun ve
kisa sureli olmak Uzere iki tipte uygulama varthzun sureli devaml traksiyonda, uzun
zaman periyodunda gliik kuvvet uygulanir. Devamli kisa sureli traksiyandse,
devamli uzun streli traksiyonda kullanilan kuvvettiaha fazla kuvvet daha kisa surede
uygulanir. Bu uygukanan kuvvet aralikli traksiyonddaha az olmaktadir. Aralikli
traksiyonda ise, daha buyik kuvvetler daha kisadairuygulanir. Tedavide kuvvet
yava yava arttirllip azaltilir. Servikal traksiyonda en it@davi bigcimi 20°-30°’lik
servikal fleksiyon acisi elde ediglibildiriimis olup bagin girligina kasgin, 10Ib’lik
kuvvet gerekmektedir [18]. Lomber traksiyonda; #al traksiyondan daha buyik

kuvvet gerekmektedir.
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2.1.8. Kizilétesi {nfraruj) Lambalar

Isitmada dalga boylari 4000-150000 A° arasinda ranuelektromagnetik dalgalarin
Isinlama yoluyla vicut tarafindan absorbe edilmeleei tgidiklarl enerjinin 1si
enerjisine déngmesinden yararlanilir. Ytzeyel bir 1sitici olanikitesi lambalar, uzun
dalgall ve kisa dalgali olmak Uzere iki grupta &optlar Sekil 2.26). Bu tedavi
yonteminde kullanilan enerji foton enerjisidir v@dn Planck’in kuantum teorisine gére

(2,9) ifadesiyle gosterilen enerjiye sahiptir.

5 =H x Fp (2!9)

E: Fotonun enerjisi
Fp : fotonun frekansi
H : Planck sabiti

Sekil 2.26: Tipik bir kizil6tesi (infraruj) lamba.

Dalga boyu kuculdikce frekans yiksel@oéen, kisa dalga boylginlarin icerdikleri
enerji, uzun dalga boylusinlarin icerdikleri daha yuksektir. Rezistansli hanbali
olmak Uzere iki tip infraruj Ureteci bulunmaktadiRezistansl Ureteclerde ya bir
porselen Uzerine sariljmmetal tel ve birgin yansiticisindan ya da porselen muhafaza
icine alinmg yiksek direncli metal cubuk ve yansiticidansolaktadir. Bu cihazlar,
750-15000 nm dalga boyundain dretmelerine @men en c¢ok yayilim 4000 nm
dolayindadir.
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Lambali Ureteclerde ise; isitilan flaman tungsteyav karborundumdur. Flamanlar,
havasi bgaltiimis ya da soy gaz doldurulmulambalar icinde bulunurlar ve bu
lambalarin gin spektrumu 350-4000 nm civarindadir. Bunlar ylizeyel fasyalara

girebilir ancak, rezistansli Ureteclergnlari deri tabakasini gecemez. [14].

2.1.9. Kau Bandi ( Treadmill)

Treadmill hastane ortamlarinda kalp ve gkcirahatsizfii olan hastalarin testleri igin
yillardir kullanilmaktadir. Bu cihazin, hastalarehabilitasyon programlarinda da hem
gic hem dayanikhlik arttirmak icin kullanimi siant haline gelmsiir. Hastalarin
performansi tzerinde treadmill kobandinin, kas- iskelet veya noromuskular yararlar
arggtirmacilarin dikkatini cekmeye glamistir [19].

Dayaniklilik performansi, V&hax ile iliskilidir [20]. VO2max kisinin maksimum

yapabildgi dinamik egzersiz sirasinda, kullagdimaksimum oksijen miktaridir.
Dayanikllgi etkileyen sistem anaerobik kapasitedir ve anakrkdypasite ise, oksijen
sisteminin ve kardiyorespiratuar sistemin fonksslokapasitesinin bir dlcimudir ve

VO2zmaxile dezerlendirilir. Herkes icin dayaniklilik diizeyi farkk gostermektedir.

Kullanimi her gecen gun artan sko bantlarinin motorlu ve motorsuz sikeri
bulunmaktadir. Motorsuz olan o bantlari sadece bant ve paneldersrolktadir Bu
tip kosu bantlarinda dénen bant insan gucu ile hareketlrattktedir. Motorlu kgu
bandi ise mekanik olarak bir bant, onu déndirenniiator ve kontrol dizerge ile
gosterge panelden glmaktadir §ekil 2.27). Bir treadmill cihazi, gerilme 6lgcen yuk
transduser ve sinyal programlamak icin dahili dijit pre-amplifikator icerir. Cihaz
Uzerinde @im ve hiz ayarlanmasina imkan veren bolimler meucutKardiyak
uygulamalar icin nabiz gostergesi mevcut olup, amafren sistemi genellikle

manyetiktir.
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Sekil 2.27: Tipik bir motorlu keu bandi [21].

Motorlu kosu bandinin mekanik kismini gévde ve banttarsatuana kisim okiurur.
Motor, bant kismini kasnaklar yardimiyla dondirdekteik motorudur. Kontrol

panelinde kgu bandi tGzerinde ayarlarin yapilabilgcéniteler bulunmaktadir.

Kilometre (km) sayaci; kmlan stire boyunca alinan yolu gdosteren, kalorirpkasulan
suire boyunca harcanan enerjinin miktarini kalonsitciden gosteren, termometre;
kosulan ortamin sicakiini gosteren, motor hiz kontrol Unitesi;skobandinin hizini
dijital olarak kontrol eden unite, hiz gostergdsasu bandinin hangi hiz kademesinde
dondiuna gosteren ledli ve sayisal gosterge Unitesiardayici ise, kgulmak istenen
surenin gercek zamanli saate gore ayarfande sure bitiminde ikaz veren kontrol
Unitesidir. Ayrica acil durumlar icin panel Gzerenthulunan ve cekilmesiyle motorun
hangi hizda olursa olsun durduran acil durum amalt@unmaktadir. Acma/kapama
tusu; kosu bandina enerji gelmesinigayan anahtardir.

2.1.10. Parafin Cihazi

Parafin 1s1 iletmeyen, erime derecesi 70-80 &i@sinda olan kati bir maddedir. Bu
nedenle kati parafin, sivi parafin, vazelin, gilsareya madeni ydarla karstirilir ve
erime derecesi 50-55 °C'ye dirtlur. Boylelikle tedavi amaciyla kullanilir hale

getirilir.

Parafin petrol 0OrinU bir maddedir bu nedenle yaretaikesine kan termostatli
kaplarda hazirlanmasi gerekmektedir. Parafin cittezibir termostat bulunmaktadir
(Sekil 2.28).
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Immersiyon yani daldirma yontemi;geir uygulama yontemlerine gore daha etkin bir 1si
transferi sglar. Daldirma yontemi eller ve ayaklar icin dahggundur. Uygulama
yapilacak kisim parafin icinde daldirilarak, parafieterli kalinlga ulatiktan sonra
citkarilir. Uygulama suresi 20-30 dakikadir.

Sekil 2.28: Tipik bir parafin cihazi.

Batirma yontemindehasta elini sivi parafine batirir, elinde ince parafin tabakasi
olunca ceker ve elinde kalin bir parafin tabaké#isggama kadar bunu tekrarlar.

Parafin banyosu uygulanamayacak vicdutedkisimlarina parafin uygulanmasi igin
firca yontemi kullanilir. Bu bolgelere parafin frgle strilerek tatbik edilir. Buslem
bblge Uzerinde kalin bir parafin tabakasi tabdkaaaya kadar tekrarlanir.

2.1.11. Hot — Pack Kazani

Hot-pack cihazi §ekil 2.29) icinde isitilan kesecikler, hot-pack a&eitidrokollater
olarak bilinirler.iginde 1siyl emen 6zel kimyasal maddeler bulunaskssa paketleridir.
Bu paketler icerisine silikat jeli doldurulmuplastik veya sizdirmaz kumgorbalardir.
Paket icinde bulunan silikat jel bol miktarda sueeeksiser ve bu paketler suya buyuk
bir 1Isinma kapasitesi kazandirirlar. Kaynatsirsw igine 10 dakika birakilmasiyla isiyi
emerler sonra cilde tatbik edilirler.
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HYDROCOLLATOR"
——

Sekil 2.29: Tipik bir hot-pack kazani.

Uygulama aninda pakette 1s1 59-71 R@dardir ve uygulama esnasinda derinin tolere
edebilecgi 1s1 derecesi olan 44 °C'ysmamalidir [22]. ISyl yarim saat kadar sure igin
muhafaza ederler.

2.2. KALIBRASYON OLCUMLER i

Medikal kalibrasyon ol¢ctumleri, dgoulugu bilinen bir standart/6I¢l sistemi kullanilarak
medikal bir cihazin veya medikal bir sistemingddugunun olg¢ulmesi, sapmalarin
belirlenmesi ve raporlanmasi anlamina gelmektediisaca medikal kalibrasyon
Olcimleri ile, medikal cihazlarin hatalari saptaktadir. Kalibrasyon olgtimleri,
dogrulugundan emin olunan referans 6l¢im cihaz! ilgrdugundan emin olunamayan
bir cihazin kagilastiriimasi ile 6lcim sonuclarinin raporlanmagernidir [23]. Olglim
cihazinin gosterdi degerlerin gercek dgerlere ne kadar yakin olgunun tespiti igin
kalibrasyon 6lcimi gereklidir.

Cihaz ilk alindginda, tamir veya bakim sonrasinda ve cihazin dlgdnuclari ile ilgili
herhangi birsiphe olgtugunda, belirlenen periyotlarda kalibrasyon o6lgtnmleritabi
tutulmahdir. Aksi takdirde, hatali Olgimlere gOedinan kararlar ve uygulamalar,
prestij, kgucl ve para kaybina neden olur.
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2.1.1. Kalibrasyon Olc¢limlerinde Amag

Kalibrasyon olguimlerinda amag, kullanilan medikdlazlarin gerekli dgruluga sahip
olup olmadginin ve uluslararasi standartlara uygun olup olghach belirlenmesidir.
Kalibrasyon 6lcim sonucuna gore uygun olmayan ahagyarinin yapillmasi ve
hatalarinin giderilmesi gerekir. Ayar sonrasi tumlilktasyon o6lcim prosedirinin

tekrarlanarak son durumun raporlanmgasttir.

Kalibrasyon 6lciimindn sonucu, medikal cihazlanatasini kestirmeye, veya herhangi
bir skalanin garetlerine dgerler verilmesine olanak gar. Kalibrasyon olcimslemi
baska metrolojik o6zellikleri de belirleyebilir. Kalilissyon 6lciim sonugclari, kalibrasyon
sertifikasi veya kalibrasyon raporu adi verilen dakiman ile kaydedilir. Kalibrasyon
Olcim sonucu bazen, bir kalibrasyon faktori veya kalibrasyon olcim g&isi

seklindeki bir dizi kalibrasyon faktoru olarak ifagélilebilir.

2.1.2. Kalibrasyon Olciimlerindeizlenebilirlik

Kalibrasyon 6lcim sleminde, olciime tabi tutulan cihazin hata mikt&kendisinden
daha yuksek dguluklu bir test-0lct aleti referans alinarak Helnir. Kalibrasyon
Olcum klemlerinin gecerlilgi icin en 6nemli keul, 6lcimde kullanilan test ve 0lcl
aletlerinin de kalibrasyon olcumlerinin yapgdha dair kalibrasyon sertifasinin
bulunmasi gereklifiidir. Kalibrasyon olctim izlenebililirii denilen bu glem, yapilan

kalibrasyon dlcimlerinin dlcim belirsizlikleri velghim hassasiyetleri icin dnemlidir.

2.1.3. Kalibrasyon Olgiim Periyodlarinin Belirlennesi

Cihazlar, kullanimsartlarina bgh olarak zamanla w#anirlar, bu nedenle belirli
periyodlarla kalibrasyon olciminin tekrarlanmasireigmektedir. Bu periyodlar
deneyimli kullanicilar tarafindan cihaz 6zelliklere kullanim kegullari géz 6nine

alinarak belirlenmelidir.

Tibbi cihazlarin koruyucu bakim ve kalibrasyon @ici@raliklari Joint Commission
tarafindan hazirlanan “Technology & Safety Managetheserisindeki “Clinical
Equipment Management” standartlarinda kullanilanihd@ Yonetimi Katsayisl”
hesaplanarak bulunur. Bu hesaplama Tablo 2.5’'deemedenklem vasitasiyla yapilir.
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Tablo 2.5: Cihaz yonetimi katsayisi [24].

Cihaz Yénetimi|=|Cihaz Fonksivonu p-|Cihaz Rk |+|Koruyucy Bakim Ihtivact
Katzanist Poam Pham Puam

Cihaz yonetimi katsayisi en fazla 20 olabilir. Ghgnetimi katsayisi 12 veya daha
Uzerinde olan tibbi cihazlar koruyucu bakim velixasyon ¢ planina dahil edilir. Cihaz
yonetimi katsayisi 17 ve Uzeri olan cihazlarin a$ kez, 16 ve alti olan cihazlarin 12

ayda 1 kez kalibrasyon dl¢timlerinin yapilmasi garektedir [ 24].

Cihazlarin fonksiyon puanlamasi

Yasam kurtarici tibbi cihazlar .............ooovceeeeeeei pdan
Cerrahi ve ygun bakim amagh cihazlar .................eveeeeeeiiiiiii 9 puan
Fizik tedavi CINAZIAIT .........coooiiii e 8 puan
Cerrahi ve ygun bakim hasta izlemestés amacli cihazlar ......................... 7 puan
Diger fizyolOjik MONITOIIEN ......evviieeeie e 6.puan
ANalitik [aboratuar ... 5 puan
Laboratuar alet ve malzemeleri ...........uueeeeaeeeieiiiiii e 4.puan
BilgiSayarlar ..........cooorviiiiii e ———— 3 puan
Hastaya ait (hastane envanterine kayith) cihazlar............cccceeeveeeiiienennnn. 2 puan
DIGEr CINAZIAT .......uuiiiiiiiiiiiiiieieei ettt 1 puan
[24].

Ornek olarak; defibrilator cihazinin fonksiyon pud® puan, elektrokoter cihazinin 9

puan ve diyatermi cihazinin 8 puandir.

Cihaz risk puanlamasinda, bir tibbi cihazin armmadasi veya hatali camasi

durumunda hastaya ve/veya kullaniciya verebfezararlar risk puani olarak belirlenir.
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Cihaz risk puanlamasi;

HaStANIN OlUMUL.....ceiiieiee ettt 5 puan

Hastada veya Kullanicida Yaralanma........ccccceeeeioeeeieiiiiiccccceceee 4.puan

Hatall Tedavi / Yan§i TESNIS.......ccocuviiiiiiieiiee e eeeeeee e 3 puan

Teshis ve Tedavide Gecikmeler / AKsamalar.......ccccceueveiiiiiinneeeeeieecieeeeiiiiies 2 puan

RISKIEr ONemIi DBIL.........coviiiieiiiecieeicieete et ettt ebe e ae s 1 puan,
[24].

Koruyucu bakim ihtiya¢ puanlamasinda, cihazin ¢ofuy olarak kullanildii, cihaz

kaza ve arizalarinin sik meydana galdurumlara gére puanlama yapilir.

Koruyucu Bakim Gereklifii KoruyucuBakim Siklpi Puanlama
COoK ONEMIi....ccuveceeiieeiieeeece e 6 ayda bir .................5 puan
Orta Derecede Onemli...................comm.......6 @yda bir ..........ccooee. dap
Az Derecede Onemli........cccccevveeuveieeeeennnnne. Yilda bir.........oovvvinnnnnnnn. pBan
Daha az Derecede Onemli...............cceeeeee YDA DIF o, 2 pua
Minimal Derecede Onemli.................couemu..... Yildabir ... 1 pugd].

Koruyucu bakimin ¢cok o6nemli goruldia o6rnek cihazlar; pnématik, mekanik, sivi
iceren sistemler, hemodiyaliz, aort balon pomp&eruyucu bakimin orta derecede
onemli goruldigu o6rnek cihazlar; enflizyon pompalari, monitdrleinimal derecede

onemli goruldigl ornek cihazlar; refraktometresik kaynaklari, laboratuar benmari
sicak su banyosu verilebilir.

Kalibrasyon ve koruyucu bakim araliklarinin behreesindeki kriterlersu unsurlarin

degerlendirilmesi ile belirlenir;

« llgili kod ve standartlar,

» Cihaz riskleri,

+ Ureticilerden temin edilen cihaza ait kullanim eews el kitapgiklarinda
belirtilen koruyucu bakim prosedurleri ve test ddati,

* Cihazda meydana gelgmarizalar,

e Cihazin kullanildgl servis ve ortam 6zellikleri,
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e Cihazin kullanim sikf,
e Cihazin durumu yani ¢ok eski olmasi, belirli pargas bozulmasi, tehlikeli

tasarim yetersizlikleri.

2.1.4. Kalibrasyona Yonelik Olgme islemi ve Olgiim Raporunda Bulunmasi

Gereken Hususlar

Kalibrasyon o&lcim gleminde 6lcme sleminin yapilacgl ortam sartlari, 6lcim
yapilacak parametrelerin gl tespit edilmesi, dlcim yapilacak medikal cihgm i

uygun 6lgiim cihazinin secimi ve personelitienli olmasi oldukgca dnemlidir.

Olcim raporunda referans cihaz tanimi, kalibrasyigim talimati, referans derler,
Olcim deerleri, 6lcim belirsizgi ve belirsizlik toleranslari, 6zel kallar, kopya
sayfalar icin kopya kasi ve imza, yazili onay olmadan kismen kopyalaraoayni
belirten bir beyan, olgtlen buayukliklerin uygun @lpirimleri, sertifikanin 6l¢clim
raporunun ilgili sertifikaya ait oldiunu tanimlamak amaciyla Ust bilgi olarak cihaz
markas! model ve seri no bulunmalidir. Kalibraspiggumu yapildiktan sonra cihazin
Ustiine kalibrasyon etiketi yaprilmali ve kalibrasyon sertifikasi hazirlanmatidi
Kalibrasyon etiketinde; cihazin adi, seri no, ka#yon tarihi, kalibrasyonu yapanin adi
yer alir. Kalibrasyon sertifikasinda ise; OlcUlegzerler, olmasi gereken gerler, hata

oranlari, yetkilinin imzasi yer alir [25].

2.3. ELEKTRIKSEL GUVENL IK TESTLER1

Tibbi cihazlar, toprak hatti Gzerinden akan cihaacadk akimlari nedeniyle ve
elektromanyetik gigim neticesinde birbirleriyle etkim icindedir. Elektrik carpma
olaylarina cihaz kacak akimlari sebep ofmedan hasta guvei icin kontrol altinda
tutulmalari gerekmektedir. Tim elektrikle alm cihazlarda oldtu gibi tibbi
cihazlarda da kacak akim tehlikesi vardir. Elekgdepma vakalarinda, énemli olan
vicuttan gecgen elektrik akimidir. Derinin elektdkenci bu elektrik akimini sinirlar.
Deri direncini dgiaren veya ortadan kaldiran deri ici tekniklerde sthaelektrik
carpmalarina kar korumasiz oldgundan kacak akim ne kadar kiguk olursa olsun
olumsuz sonuglar olabilmektedir. Bu durumlar eliékel guvenlik olgimlerinin

yapilmasi gereklifiini ortaya koymaktadir.
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Bu olumsuz sonuglarin gjmasini engellemek icin, dou calstig bilinmeyen higbir
tibbi cihaz caktinimamalidir. Cihaz kullanicilari, tibbi cihaziagebekeye bgarken
uzatma kablosu kullanmamali, problemls freya prizlere dikkat edilmelidir. Hicbir
elektrikli cihaz, toprak bglantisi olmadan kullanilmamali, ayni anda hem ciasesine
hem de bir iletkene temasta bulunmamalidir. Eleldricalsan cihazlar ve hastane
elektrik prizleri en az yilda 1 kez elektriksel gimNik testinden gecirilmelidir [26].

Elektriksel guvenlik testi, medikal cihazi kullangersonelin ve hastalarin maruz
kaldigi elektriksel akimlarinin givenli ve tolere edilabisinirlar iginde olup
olmadginin test eder [27]. Medikal cihazlarin dizaynine vgelitiriimesinin
glvenilirligini test etmek icin uluslararasi standartlarstltlmustur. Medikal cihazin
dizayn guvenilirlgini test etmek icin IEC60601-1 “Medical ElectricBlquipment-
General Requirements for Safety” kullaniimaktagiastane iginde kullaniimakta olan
medikal cihazlarin elektriksel glvenlik kontrollere tamir gérmg cihazlarin tekrar
kullaniimadan ©onceki kontrolleri icin IEC62353 “Mieal Electrical Equipment-
Recurrent Test and Test after Repair of Medicalctélzal Equipment” standardi
kullaniimaktadir [28] [29].

IEC 62353'Un ana hedefi glvenli, pratik, unifornn siandart sglamak ve IEC60601-1
standardinin  kompleks yapisini azaltmaktir. Latbwa ortamina uygun oOlcumler
gerektiren IEC60601-1 standardi yerine cihazin mdlgu yerde elektriksel olgim
imkanini sglayan IEC62353 standardi buytk kolayliglsanaktadir.

Bu nedenle bu calmada, fizik tedavi Unitelerinde bulunan medikal azlarin

elektriksel guvenlik 6lcimlerinde IEC62353 standdualaniimistir.

2.3.1. Gorsel Muayene

Sistemler icin muayene, sistem k#alerinin kabul testleri sirasinda tek tek butin
testlerin yapilmasinin ve etiketlenmesinirglaamasini icermelidir. Rutin testler igin,

test eden ki, sistemin yeniden vyapilandirilgni olmasini ve gelerinin  yer
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degistirmemesini sglamalidir. Gorsel muayenede, sistemin priz, Ve kablolama
unitelerinin kirik, catlak veya problemli olup olahgl gorsel olarak kontrol edilir [30].

2.3.2.Toprak Diren¢ (Rezistans) Testi

Toprak direncg (rezistans) tesfigkil 2.30) dlctmleri igin, IEC 62353 standartimggre
25A'lik akimin 5 saniye sureyle uygulanmasi gerektadir. Test limit dgerleri, 0.2
ohm olarak belirlenngtir [30].

TOPRAK DIRENC TESTI

Hat Ust sigorta fisi I
Cift Tzolasyonlu :l Sigortal
Tletken Parcas
Topraklanmamiy I
= -I Sigortal
Matr
— — ;
Tﬂpra.'!{ = ey EE .{ @
Q 6V, 1A >
AC

' 0.2 ohm

Sekil 2.30: Toprak Direng Testi [30].
2.3.3.insulasyon Testi

Fise takili bir sistemde, uyumluysa elektriksgtbeke kablolarinin ve MSO’nun
batinuylesebeke izolasyon testiyle kontrol edilmesi 6nemli@iu testin kurulumu pek
pratik olmamakla birlikte tehlikeli de olabilir. d&r ki test gercekkgirilirse, bazi 6n
asamalar gereklidir. Ekipman ve sistemin elektrik ka¥y baglantisi kesilmelidir.
Makinenin bglantisinin kesilmesinden sonra buyik kapasitoenan zaman oldukca
yuksek dgerde yuklere sahip olabilirler. Ayrica kesintisizigg kaynaklar
(uninterruptible power supply) geis edilmeli ve bglantilari kesilmelidir (Sekil 2.31)
[30].
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INSULASYON TESTI

Ust sigarta
fisi [

L

h S-ignrta 1

. Sigorta 2
—

300 v veva
200 v do

Sekil 2.31:Insulasyon Testi [30].
2.3.4. IEC 62353 Kagak Akim Testi

Medikal cihazlar, elektriksel korunurluklarina gor®inif | ve Sinif Il olarak
siniflandinlirlar. Sinif 1, elektriksekoklara kasgi ilave izolasyon iceren ve iletim
parcalar toprga fiziksel olarak bgantilandirilan ve medikal cihazlari icerir. Sitlifse

cift izolasyonludur ve angebeke besleme izolasyonigEamstir.

Hastanin medikal cihaza ganmasini sglayan hasta kablolari da elektriksel
korunurluklarina gore B, BF ve CF olarak siniflaridlar (Sekil 2.32). B tipi hasta
kablolarinin elektriksoklarina kagi 6zel korumalari vardir. Topga referans alirlar.
Ancak kardiyak uygulamalari yoktur. BF tipi kablolse, elektriksel olarak iyi izole
edilmislerdir. Ancak yine de kardiyak uygulamalarda kuillamazlar. CF tipinde cok

iyi izolasyon ve kardiyak uygulama sézkonusudur.
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Toprak
Huf [ % Referans

Moktast

Arapa

Tip B = |TipE
Hasta ‘I R |' Defibrilator
L]

€| >[>-|[0]|(b

Baglantisi

Tip BF Tip BF
Hasta 'l k I‘ Defihrilat
Baglantiz

Tip CF Tip CF
Hasta ‘I . |’ Defibrilattr
Baglantisi

Sekil 2.32: Elektriksel glivenlik sembolleri [27].

Elektriksel guvenlik 6lcimlerinde, kacak akim tesin cihaz kacak akimi ve hasta
kablolar kagak akimlari Ol¢ilmektedir. Cihaz kagakimi, cihazin topgga bali
sasesinden kullanilan kisimlarina kadar her noktsinkaynaklanan toplam kacak
akimdir. Hasta kacak akimi ise, hastayaldorzan kablolardan kaynaklardan kacak
akimdir ve hasta kablosunun guvgnhakkinda bilgi verir.

IEC 62353, kacak akim 6lciimleri 3 modda yapiimaktad
* Dogrudan kagak akimi dlgimi
» Fark kagak akim 6lgumu

* Alternatif yontem [27].

2.3.4.1. Dgrudan Kagak Akim Ol¢iimu

Dogrudan kacak akim yonteminde, akim direkt olarakigevresi tizerinden toga
iletiimektedir ve olcumler icin £dezer devre modeli kullaniimaktadiSékil 2.33).
Dogrudan kagak akim dlgumu, hem ac hem de dc komplenealgebilir. Bu nedenle
IEC 60601-1 ile direkt karastirnlabilir. Diger metodlara gore, goudan kagak akim

metodu, en yuksek @ouluga sahip 6lcim metodudur.
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Sekil 2.33: & deger devre modeli [27].

Bu metodda, ikincil bir topraklamadan ve problerblr cihazin uygun oldgunun
disintlmesini 6nlemek icin, test edilecek cihaz, 6lgcagmasinda topraktan timuyle

izole edilmelidir ve kacak 6lciimler her bir polade alinmaldir [27].

2.3.4.2.Fark Kagak Akim Ol¢iimdi

Fark kacak akim olgcuiminde, potansiyel ikincil tdpraaslantilari da devreye
girmektedir ve cihazin topraktan izole edilmesieeals yoktur $ekil 2.34 ve 2.35).

Fark kacak akim o&lcimlerinin en blyuk avantajl, Udler sirasinda topraklama
iletkeninin deismemesidir. Bunu sonucu olarak ta daha guvenlsmpasartlar elde

edilir. Fark 6lcimd, test edilen cihazin izole obma gerektirmez. Bu metod, ikinci bir
baglantidan da kaynaklanan toplam kacak akimi dlgmgkdanli ve notr ug arasindaki

farki kasilastirir [31].

Bu metod topraklanmamparcalarin dlcimu icin uygun gigdir bu nedenle oOlculecek

kacak akimin 75pA’den kiguk olmasi beklenmektgziit.
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Sekil 2.34: Cihaz Fark Kagak Akim Yontemi — Sin[RF].
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Sekil 2.35: Cihaz Fark Kagak Akim Ydntemi — Sinif2[7].

2.3.4.3. Alternatif Kagak Akim Olgumii

Bu yontemle test edilecek cihaz, prize takilgide, kullanici icin en givenli test

kosullarini sglamaktadir. Bir tir hipot testidir ve tek polarieederceklsgtirilir.

Devrede yeralan akim sinirlayici direncler nedeniglcilen voltaj test yukiine gadir.

Gercek kacak akimin tahmini élgtlen kacak akim vgtiaj ile orantilanir.

Canli ve notr uclar birkgirildi ginden, priz polaritesinin etkisi yoktuS€kil 2.36). Tek
Olcim yeterlidir ve 06lctimler ikinci bir toprak glantisindan etkilenmez. Ayrica, test
esnasinda test edilen cihaz aktif edilmezse oOlgigde;ek kacak akimi yansitmayabilir
[27].
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KACAK AKIM TESTI

Canl — T +ATa d.eﬂlme].er B

— ——T e i B I.' " 1
Plug top .
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-—'.-—.MD-WP |I—Iaxiademlen

- M.
£) A '
Toorak h .H\b CIfte insulasyonlu A
op Toprak kagak 1l ulagilahilir iletken hiliin =)
alana / (= Hasta kacak akaum

Temas alann

SINIF 1iCiN

Sekil.2.36: Kacak Akim Testi [30].

Olgiim teknginin desisimine ba&li olarak, kagcak akim limit derleri de dgisiklik
gostermektedir. Tablo 2.6’da IEC 62353 standardimit akim deserleri verilmigtir.

Tablo 2.6: IEC 62353 standardinin limit akingederi [27].

Akim RMS (nA) Hasta bglantisi

B BF CF

Cihaz Kagak akimi Alternatif metod
Sinif | 1000 pA | 1000 pA 1000 pA
Sinf i 500 HA | 500 pA 500 HA
Cihaz Kacgak akimi  DOgvudan veya Fark

Sinif | 500 pA 500 pA 500 pA
Sinf i 100 pA | 100 pA 100 pA

Hasta Kacak akimi Alternatif metod

Sinif I, Sinif 1l 5000 pA 50 uA

Hasta Kagak akimi @oudan metod

Sinif I, Sinif 1l 5000 pA 50 pA
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2.3.5. Elektriksel Guvenlik Test Araliklari

Tibbi cihaz Ureticisi, elektriksel guvenlik muayésre icin test araliklarini ve olglim
blyukligiini saptamak, ve beraberindeki belgelerde gostermmekindadir. Cihaz
beraberindeki belgelerde periyodik muayene icih aesliklari bilgisi yoksa, ayri olarak
cihazi test edecek yetkili itarafindan saptanmalidir. Bir risk analizi metpdest
aralgl 6 ile 36 ay arasinda ayarlanmasi Onerilir, heghdir yiksek risk ekipmani igin
12 aydan fazla dgdir [30].

2.4. KORUYUCU BAKIM

Bltln cihazlara kalibrasyon gerekmez ancak herzeitteakim gerekirTibbi cihazlarin
surekli ve verimli ¢galabilmesi ve arizali kalma surelerinin en aza iteliimesi icin
periyodik bakim prosedirlerinin uygulanmasi gerekie@ir. Bu prosedurler;

temizleme, yalama, ayarlama, belirli parcalari ggtirmedir.

Bakim parasal yonden tasarrufgksa. Cihazi tanimamizi §kar. Bakim, cihazin
bozulmasini onledinden ve sirekli faal olmasini mimkin kgohdan hizmetin
aksamadan surekiini sglar. Bakim cihaza glven duymayi g&x. Meydana
gelebilecek arizalarin ve aksakliklarin dncedenehadinmasini gdar. Surprizlerle
kargilasiimasini 6nler. Sahip olunan malin korunmasi i@neglidir. Onarim maliyetini

ve personelsiyakunt azaltir.

Bakim klemi bir tir ariza tespitidir. Bulem sayesinde onarim kolaylg ¢unki bakim
sayesinde gerekli dnlemler alinabilir ve ariza kssaede bulunabilir. Ayni zamanda
bakim cihazin yipranginin bir belirtisidir. Bakimda dgru parca ve alet kullanmak

onemli bir unsurdur, bu durum da malzemenin dumaniakim olmayi gerektirir.

Koruyucu bakimda yapilmasi gerekesleinler; cihazin i¢c ve di ylzeyinin
temizlenmesi, pillerinin kontroli ve @simi, cihazin gerekli ayarlarinin yapiimasi;

varsa yanmiolan lambalarin dastiriimesi seklinde siralanabilir.
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3. MALZEME VE YONTEM

Tum medikal cihazlarda olgu gibi, fizik tedavi cihazlarinda da hem kalibrasyo

Olcimlerinin hem de elektriksel glvenlik dlcimlenityapiimasi gereklidir.

Kalibrasyon olctimleri, cihazin guvenilir tedaviyaggamasi ve guvenlir sonuclarin elde
edilmesi icin cihazin kullanimina veya Uretgekline gore cgtli zaman periyotlarinda

yapiimasi gereken birslemdir. islem sonucunda elde edilen gdglere gore cihaza

midahele gerekebilir. Her farkhh cihaza gotre kalgyon olcumia de farklihk

gosterebilir.

Elektriksel 6lcumler ise, cihazda hasta ve kultamivenlgi acisindan ¢gtli zaman
periyotlarina gore denetlenmesi gereken kiemdir. Yine bu ¢lem sonucunda da
cihaza mudahele gerekebilir.

Kalibrasyon ve elektriksel guvenlik o6lcimleri yapdsi sonucunda, fizik tedavi
unitesinde bulunan medikal cihazlarin hasta gugenNe tedavi verimlilgi

sglanmaktadir.

Bu tez cagmasinda TENS, fizik tedavi ultrasonu, galvani faraitlazi, elektroterapi,
kisa dalga diatermi cihazi, §obandi, diadinami, traksiyon, hot- pack kazarujl&tesi
lamba ve parafin cihazlari Gzerinde kalibrasyoruigiteri ve elektriksel givenlik testleri

yapiimstir.

Kalibrasyon o6lgtimleri icin, cihazlarda oOlglimesieisen frekans, akim, zaman, kuvvet
ve sicaklik gibi 6lgim parametreleri 6nceden batinhs ve bu parametreleri 6lgmeye
yonelik 6lcim cihazlar temin edilerek cihaz kadibyon dlcimleri yapilngtir. Ayrica

her bir cihaz icin elektriksel glivenlik testleri gapiimstir.
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3.1 HZIK TEDAVi CIiHAZLARININ KAL iBRASYON VE ELEKTR iKSEL
GUVENLIK OLCUM YONTEMLER i

Fizik tedavi Unitesinde bulunan TENS, fizik tedaltrasonu, elektroterapi, parafin, hot-
pack, traksiyon, galvani faradi, diadinami, kizeléit lamba, keu bandi, kisa dalga
diatermi, cihazlarinin 6lgim parametrelerine goygun test cihazlariyla kalibrasyon
Olctimlerinin yapilmasi i¢in gerekli olan yontemteglirlenmi, dlctimler igin kullanilan
test cihazlari hakkinda bilgi verilgi6lcimlerin nasil yapilg anlatiimg ve her bir

cihazin kalibrasyon 6lciim proseduri gedilmi stir.

Fizik tedavi Unitesinde bulunan cihazlarin kalily@s 6lgctiim periyotlari, yukarida 2.1.3
“Kalibrasyon Olciim Periyotlarinin Belirlenmesi” lighiinde aciklangl sekilde
belirlenmitir. Buna gore, her bir cihaz ayri ayri ele aljdda, timinin cihaz
fonksiyon puanlamasinin 8 puan, cihaz bozgldyada yank calstigl takdirde hastada
yaralanmaya sebebiyet vergoelen yola ¢ikilarak cihaz risk puanlanmasinin dmpue
cihaz koruyucu bakim gereklii puaninin 3 puan olabilegehesaplanngi ve toplamda
15 puanlik cihaz yonetimi katsayisi ile 12 aydaklalibrasyon ol¢cimlerinin yapilmasi

gerektgine karar verilmgtir.

Elektriksel guvenlik olcimleri Rigel 288 elektridsguvenlik analizori kullanilarak
gerceklatirilmi stir. Rigel 288, IEC 62353 standardinda dl¢iim yaleabve 10.000 adet

Olcima kayit altina alabilen bir cihazdir.
3.1.1. TENS Cihazi Kalibrasyon Test Ol¢umii

Fizik tedavi tnitesinde bulunan TENS cihazi Uzeziagarlanabilen ve gézlemlenebilen
parametreler; frekans, akim modlari ve zamanditDNSEEihazi tGzerinde 3 farkh akim
modu bulunmaktadir ve her farkli modda ve her kdendtekans olcimleri alingtir.
Akim modlarinin d@ru sinyalleri verip vermedi kontrol edilmitir ve osiloskop ile
frekans olcuimleri alinmgtir. 5 kanalli TENS cihazindan alinan élgiimler gésnistir.
Ayrica zaman ayarlamasi da yapgme d@rulugu kronometre ile kontrol edilrgtir.
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Sekil 3.1: Osiloskop ile TENS cihazi frekans 6lcuim.

3.1.1.1. TENS Cihazi Kalibrasyon Ol¢timunde KullmiTest Cihazi

TENS cihazi kalibrasyon 6lciminde frekans pararsetosiloskop ile olcUlmgiar
(Sekil 3.1). Olgiimde GW Instek model osiloskop kuilanstir. Elektriksel §aretlerin
Olculip deerlendiriimesinde kullanilan oOlgim cihazlarl iginden geng Olgim
olanaklarina sahip olan osiloskogarietin dalgaeklinin, frekansinin ve geinin ayni
anda belirlenebilmesini gkar. Osiloskop devreye daima paraleilaamir. Cok yiksek
olan i¢ direnci nedeniyle seri glanmasi halinde 6lcim yapilmak istenen devreden
akim akmasini engelleyecektir. Modern osiloskogarttekans yerine periyod
Olculmektedir. Periyod olcumleri X (yatay) ekserendapilir. Dalgaseklinin bir
periyodunun X ekseni yonundeki uzu@lu kareler sayilarak belirlenir. Daha sonra
timebase komutatoriiniin gosteggiddeger (S / div, mS / div ya dauS / div) ile kare
sayisi carpilaraksaretin periyodu belirlenir. Kullanilan prob (X1, Blveya X100)
zaman olcuimlerini etkilemez.
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3.1.1.2. TENS Cihazi Kalibrasyon Olg¢iim Prosediirii
1)Toprak Direnci: Gug¢ kablosu toprak ua ile sasedeki medl arasindaki rezistans’i
Olcmek ve kaydetnmek icin ohmmetre, elektrik guvenlik analizéri veya yuksek

¢OzUnurlukli mutimetre kullanihir. Toprak direnci0.5 Q’dan biyuk olmamalidir.

2) Sase Kacak Akimi: Mikroislemd mota veya kompresa ihtiva edencihazla, cihaz
acik konumundayken pdaiteleri degistirilirse zaar gorebiirler. Eger tes kutuplama
test uyguanirsa motor duruncaya kadar veyan azindan kutbu dgistirmeden 10 sn
oncenden cihaz kapatimalidir. Glg hattinin polarites normalken ve &ipmanin topr&
kadosu bagli degilken dhazi on, standby, off konumlarinin hepsinde calistiriimali ve
maksimum kacak akimini ol¢cigaydedilmelidir. Kacak &im 300 pA’i gecmemelidir.
Kacakakim, yalitiimis guc¢ kullanilanalanlarda kullaniliyor dahi olsatopraklanmis guic
sistemi ile guclendirilmg cihazile dlculmelidir. Eger cihaz 6z bir kabloya salpse
uygun gelen adator kulaniimalidir. Eger cihazn kacak akimpoff durumundayken 30
pA’den biylk, ayni zamanda an durumundki kacak akimindamiyik ve esitse somun
var demektir. Bu durum dhaz icin normal olsa dahi yine dero/ off anahtarininnétr
baglantisinin yaris yapldigina isarettir. Baglanti kontrol edlmeli veya Ureticiyle

temasa gcilmelidir.

3) Elektrot-Toprak Kacak Akimi: Hasta elektrotlarindan gelen kacak akim olculdr.
Bu 6lcum yapilirken cihaz cair durumda olmali, toprak teli acik ve dokunulmami
olmalidir. Tum elektrodlar test edilmelidir gér izole elektrotlar varsa izole olduklari
belirtiimelidir. Kriter: < 10pA (topraklanng) ve < 504 A (topraklanmarg).

4) Elektrotlar Arasi Kacak Akimi: TENS c¢haa calsirken cihaz tzernindek
elektrodlararasndaki kacakakim dlgulir. Toprak teli d&unulmams ve agikken c¢haz
on durumundayken ve tinmopeasyon modari normalken buislemler yapilir. Kriter: <
10pA(topraklanny) ve< 50pA (topraklanmarg).

5) Elektrot Giris IzolasyonuGiris izolasyownu olgnek icin hat voltaj
kaynaini kullanmak gerekirTest sadee elekrik guvenlik analizori veyabu
uygulamaya izin veren seuplarla yapiimahdir. Akimlimitleyici direncin seup'ta

bulundwgu kontrol edilir. Cihaz acik guc¢ kablosu toprak &ktdri dokunulmangken
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her izole edilmj hasta konektoriine ayri ayri 120 VAC uygulanir vaugtaki akim
Olculur. Akim 50 pA’i gegmemelidir.

6) Zamanlayici Da@rulu gu: Kronometre kullanilarakamanlayici test edilmelidiet
%10'dan daha fazla fark olmamasirgkir. 5 dakka Uzeaindeki ayalarda %10 aaligi
icerisindeki dgruluk da kabul elilir.

7) Uyarici Voltaj veya Akim: TENS elektrodlari cihaz Ureticisi tarafindabdirtilen
degerlerde osiloskoba Igtanir. Osiloskopta gorilen burst, continious, Kkisagwwo,
modulasyonlu ve akupunktur benzeri moda ait akieiederi ve voltaj deseri
gozlemenir. He bir parametrayarinda ayarlanamakm sekilleri ile osiloskoplzeainde
gorulen akimsekilleri karsilastirilarak dagrulugu tespit edilir Beklenen kritert %10

veya cihazlegerleridir.

8) Frekans: TENSelektrodlai, cihaz Ureticisitarafindan bdirtilen frekansi élcmek icin
osiloskoba bglanir. Maksimum, ota deer ve dusik cikis ayarlarinda osiloskopta
gorulen fekans dgeri gozlemlenir Her bir ayarda olguledegerler ile cihaz tzerinde
gorulen dgerler kasilastirihr. (Beklenen kiter: £%10 veya cihaz deerleri). Ayarlanan

batindegerler dlculur ve kaydiyapilir. 15 dakika daha fazlaleyip daha fazla dl¢gim

yapimasidaha sglikli 6lcim yani stabil bir sonug verir.

3.1.2. Fizik Tedavi Ultrason Cihazi Kalibrasyon Ol¢imu

Fizik tedavi Unitesinde kullanilan ultrason cihaiizerinde ayarlanabilen ve
Olcllenebilen parametre, gi¢ ve zamandir. Fizilatedltrason cihazinin maksimum,
orta aralik ve dgiik seviyede cikiguicu ultrason wattmetre ile dl¢ulgiir. Fizik tedavi
ultrason cihazindan alinan olcimlgeg@dadir. Ayrica zaman ayarlamasi da yapslva

dogrulugu kontrol edilmgtir.



44

Sekil 3.2: Ultrason cihazinda gu¢ 6lgimu.

3.1.2.1. Fizik Tedavi Ultrason Cihazi Kalibrasyofg@imiinde Kullanilan Test Cihazi
Fizik tedavi ultrason cihazi kalibrasyon oOlcimingéc parametresi wattmetre ile
Olculmistur (Sekil 3.2). Ultrason wattmetre, tgh veya tedavide dostiiricinin 30

V’a kadar olan ultrason gug cgkarini 6lgcmek icin tasarlanmtir (Sekil 3.3).

Ultrason wattmetre, gic¢ dogtirict, merkezleme halkalari, d@tiirtct konisi,
donisturicu kelepcgesi, kanca kelepcge, kalibrasyon koragaliklar, kelepce destek
cubuysu ve tgima cantasindan ajur. Test edilecek olan dogtiartici konik kefe
merkezine yerlgirilir, 1sin yayan alani ise yluzisagida kalacaksekilde kismen suya
batirihr. Don@turict tam merkezli ve dikey konumlandinimalidiby amacla
merkezleme halkasi ve kelepcgesi kullaniimalidigerEdonigtiricti merkezde ya da
dikey olarak durmazsa, Olcim @i disik ve hassasiyetten uzak olacaktir.
Dondstirdcunin bgkismi tamamen deiyonize ve gazsiz suyla temaslidim&u her
45 dakikada ya da Olcim ghyleri kararsiz oldgunda dgistirilmelidir.
Dondstirdcunun  ginsal  bahiginin  etrafinda  kabarciklar  olmamahdir. Bu
sistem guvenilir bir 6lcuim dwulugu ve ekonomik maliyetli, guclu bir cihazgar.
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Sekil 3.3: Tipik bir ultrason wattmetre.

3.1.2.2 Fizik Tedavi Ultrason Cihazi Kalibrasyofciim Prosediri
1)Toprak Direnci: Ohmnetre, elektrik glvenlik analizori veyayiksek ¢ozunurlikli
multimetre, gi¢ kablosu toprak ua ile sasedeki medl arasindaki rezistanstilgmek ve

kaydetmek icin kullanilir. Toprak direnci0.5 Q'dan buyik olmamalidir.

2) Sase Kacak Akimi: Mikroislemd mota veya kompresa ihtiva edencihazla, cihaz
acik konumundayken pdaiiteleri degistirilirse zaar gorebilirler. Eger tes kutuplama
test uygdanirsa motor duruncaya kadar veyan azindan kutbu dgistirmeden 10 sn
oncesnden cihaz kapatimalidir. Gug hattinin polarites normalken ve e&ipmanin topr&
kadosu bagl degilken dhazi on, standby, off konumlarinin hepsinde calistiriimali ve
maksimum kagak akimini olcigaydedilmelidir Kagak &im 300 pA’i gecmemelidir.
Kacakakim, yalitiimis gic kullanilanalanlarda kullaniliyor dahi olsatopraklanmis giic
sistemi ile guclendirilmg cihazile dlculmelidir. Eger cihaz 6z bir kabloya salpse
uygun gelen adgtor kulaniimalidir. Eger cihazn kacak akimpoff durumundayken 30
pA'den biylk, ayni zamanda an durumundki kacak akimindamiyik ve esitse somun
var demektir. Bu durum dhaz icin normal olsa dahi yine dero/ off anahtarininnétr
baglantisinin yaris yapldigina isarettir. Baglanti kontrol edlmeli veya Ureticiyle

temasa gcilmelidir.

3)Elektrod-Toprak Kacak Akimi: DonGsturuciden robtan) topraga gden
kacak akimi élculmeliditHer yalitilmis donturtctayri ayri test edImelidir.

Kriter. < 10pA(topraklanng) ve< 50p A (topraklanmarg).



46

4)Zamanlayici: Transdusei power metreye baglayiniz Maksmum ¢iks gucirde ve
zamanlayicl 1 dkika icin  ayarli iken c¢ikisin, 1 dak + 10 sn lapall oldugu
dogrulanmahdir Powe metre bu andaikis gicl gosermemelidir.5 d&ika tzerindeki

ayarlarda % 10 ardugi icerisindek dogruluk da kabul edilebilir.

5) Ultrason Gug: Sireki (Coninius) cikis icin seclen utrasoncihaz ile ¢iks gucint
maksimumda, orta aalikta ve diik sevyede Olculir. Qnegin 5W / cm? yogunluk
ayarinda,4 cm’ lik transluser W giicvemelidir. Olciilen dgerler ayarlann %20’lik
aralginin icine denk gelmigdir. % 5'’lik test ratas goz dninde blundurulursa % 25 de
kabul ediebilir bir degerdir. Eger cihaz birden fazlatransdise frekansina shipse buisi
her transduser icin ayr1 ayri yapilmalidir, ayl zamanda transdusern sai numarasi ve

sedlen frekansi ile berabe kaydedmelidir.

3.1.3. Galvani Faradi Cihazi Kalibrasyon Olgumii

Galvani Faradi cihazi Uzerinde galvanik, kesiklivgaik, faradik ve eksponansiyel
akim modlari bulunan bir cihazdir. Olgiim alinanagzihizerinde 10 mA ve 100 mA
degerlere kadar akim veren iki ayri mod bulunmaktaBiedavi cinsine gore hastaya 10
mA’e ya da 100 mA’e kadar olan akimggelerinden istenen secilir ve bugdglerde
tedavi yapilir. Olgiim alinan cihaz iki kanallidancak bir aktif bir pasif elektrod
icerdiginden tek kanalli gorevi gorir. Galvani faradi @haizerinde bulunan akim
modlarinin her birine gére 10 mA ve 100 mA akimessklerinden ¢gtli degerlerde
Olgumler alinmgtir. Son olarak cihaz Uzerinde bulunan zamanlaycuasrulugu

kronometre ile dgerlendirilmistir.
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Sekil 3.4 : Galvani faradi cihazi kalibrasyon 6lcim

3.1.3.1. Galvani Faradi Cihazi Kalibrasyon Olctindén Kullanilan Test Cihazi

Galvani Faradi cihazi kalibrasyon 6lciminde akindiaonin d@rulugu osiloskop ile
degerlendirilmistir (Sekil 3.4). Bu glem icin, GW Instek model osiloskop kullaniktr.
Elektriksel saretlerin ol¢ulip dgerlendiriimesinde kullanilan dlcim cihazlari iginele
genk 6lcim olanaklarina sahip olan osiloskogaretin dalgaseklinin belirlenmesinde
yardimci olmygtur. Osiloskop devreye daima paralelglaair. Cok yiksek olan ig
direnci nedeniyle seri lgdanmasi halinde Olcim yapilmak istenen devredem aki
akmasini engelleyecektir. Akim gkxlerinin 6lcilmesi icin Fluke 179 true sms
multimetre kullaniimgtir. Kullanilan multimetre 10 A AC/DC akim 6lcme d@ilzgine

sahiptir.

3.1.3.2. Galvani Faradi Cihazi Kalibrasyon Ol¢rosediiri
1) Toprak Direnci: Gug kablosu toprak ua ile saseedeki medl arasindaki rezistans’i
O0lcmek ve kaydetmek icin ohmmetre, elektrik givenlik analizorl veya yuksek

¢OzUnUrlukla mutimetre kullanihr. Toprak direnciQ’dan buyik olmamalidir.

2) Sase Kacak Akimi: Mikroislemd mota veya kompresa ihtiva edencihazla, cihaz
acik konumundayken pdaiteleri degistirilirse zaar gorebiirler. Eger tes kutuplama
test uygdanirsa motor duruncaya kadar veyan azindan kutbu dgistirmeden 10 sn

oncesnden cihaz kapatimalidir. Gug hatinin polarites normalken ve e&ipmanin toprd
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kadosu bagli degilken dhazi on, standby, off konumlarinin hepsinde calstiriimali ve
maksimum kacak akimini ol¢cigaydedilmelidir. Kacak &im 300 pA’i gecmemelidir.
Kacakakim, yalitiimis guc¢ kullanilanalanlarda kullaniliyor dahi olsatopraklanmis guic
sistemi ile guclendirilmg cihazile dlculmelidir. Eger cihaz 6z bir kabloya salpse
uygun gelen adator kulaniimalidir. Eger cihazn kacak akimpoff durumundayken 30
pA’den biylk, ayni zamanda an durumundki kacak akimindamiyik ve esitse somun
var demektir. Bu durum dhaz icin normal olsa dahi yine dero/ off anahtarininnétr
baglantisinin yaris yapldigina isarettir. Baglanti kontrol edlmeli veya ureticiyle
temasa gcilmelidir.

3) Elektrot-Toprak Kacak Akimi: Hasta elektrotlarindan gelen kacak akim olculdr.
Bu 6lcuim yapilirken cihaz calr durumda olmali, toprak teli acik ve dokunulmami
olmalidir. Tum elektrodlar test edilmelidir gér izole elektrotlar varsa izole olduklari

belirtiimelidir. Kriter: < 10pA(topraklanny) ve < 50uA (topraklanmang).

4) Elektrotlar Arasi Kacak Akimi: Galvani Faradi ibaz calsirken cihaz tizenindek
elektrodlararasndaki kacakakim dlgulir.Toprak teli dé&unulmams ve agikken ¢haz
on durumundayken ve timopeasyon modari normalken buislemler yapilir. Kriter: <

10pA(topraklanny) ve< 50pA (topraklanmarg).

5) Elektrot Giris Izolasyonu Giris izolasyownu olgrmek icin hat voltaj
kaynaini kullanmak gerekirTest sadee elekrik glvenlik analizéri veyabu
uygulamaya izin veren setuplarla yapiimahdir. Akimlimitleyici direncin seup'ta
bulundysu kontral edlir. Cihaz agik guc¢ kablosu toprak konektori dokunulngkem
he izde edImis haga konektoriine ayri ayri 120 VAC uygulanir ve sonugtakinak

Olculur. Akim 50pA’i gegmemelidir.

6) Zamanlayici D@rulu gu: Kronometreye kullanilarakamanlayici test edilmelidit
% 10’dan daha fazla fark olmamasirgkir. 5 dakka Uzeindeki ayalarda %10 aaligl
icerisindeki dgruluk da kabul elilir.
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7) Uyarict Akim : Galvani faradi cihazelektrodlari cihaz Ureticisi tarafinddvdirtilen
degerlerde osiloskoba lganir. Maksimum, orta deger ve disik c¢ikis ayarlarinda
osiloskopta gorulen galvanik faradik akimgdderi gézlemenir. He bir parametre
ayarinda ayarlanamleserer ile osiloskop lUzeinde gortlen dgerler karsilastirilir.

Beklenen kritee= 10 veya cihazleserleridir.

3.1.4. Kisa Dalga Diatermi Cihazi Kalibrasyon Olgiri

Kisa dalga diatermi cihazinda radyofrekanssggictiniin 6l¢ctlmesi icin, enerji transfer
teknigi kullanihr. Bu amacla bir fantom kullanilgir. 3500 ml % 0.9
konsantrasyondaki tuzlu su, belirli boyutlarinda kabin icine doldurulmgiur. Daha
sonra kisa dalga diatermi cihazi gafilarak, 15 dakika boyunca diatermi cihazinin

suyun sicakfini ne kadar arttirdgini, bu yolla ne kadar is1 vegliolgUlmUstdr.

Sekil 3.5: Kisa dalga diatermi cihazi kalibrasyogish.
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Kisa dalga diatermi cihazi 6lcim hesaplamasi:
Suya uygulanan enerjinin hesaplanmasi gginlenklem kullanilir.
E(Joule)=mx4.188% (°C)=Yuzey alani xYukseklikx4.13&T
Gug ise;
P(Watt)= Bt(sn)
seklinde hesaplanir.
P(Watt)=(Yilzey alani x yukseklildX86 xAT) / At
Guc¢ ygunlugu= (yuzey alani x yukseklik x 4.186/X) / (At x ytzey alant)
Guc yagunlugu= yikseklik x 4.186 AT / At

Ornezin 1.Kademe igin elde egiimiz 6lglimlerde

yukseklik = 3,
T1=22,T2=235,8 oldiundan AT = 13,8 °C olur.
At = 15 dakika

Guc yagunlugu = (3 x 4.186 x 13,8) / 15
Gu¢ yagunlugu= 11,553 Watt / cm? elde edilghr.

(4.1)

(4.2)

(4.3)

(4.4)
(4.5)

3.1.4.1. Kisa Dalga Diatermi Cihazi Kalibrasyon Gigiinde Kullanilan Test Cihazi

Kisa dalga diatermi cihazinda radyofrekanssggkicinin 6l¢ilmesi icin, cihazin suyun

sicaklgini ne kadar arttirgi gozlemlenmgtir. Bu nedenle 51x30x2.5 cm boyutlarinda

ve 3 cm kaliniginda pleksiglastan yapilgbir kap kullanilimgtir. Kap iginde bulunan

tuzlu su cozeltisinin sicaldini 6lgmek icin Fluke 179 true rms marka multimetre

kullaniimistir (Sekil 3.5).

3.1.4.2. Kisa Dalga Diatermi Cihazi Kalibrasyon Oig Prosediirii

1) Toprak Direnci: Gug kablosu toprak ua ile sasedeki medli arasindaki rezistans' |

Olcmek ve kaydetrmek icin ohm netre, eektrik givenlik anaizorii veya yuksek

¢6zUnUrlukld mutimetre kullaniniz. Topak direnci0.5 Ohm da biyik olmamalidir.

2) Sase Kacak Akimi: Mikroislema mota veya kompresa ihtiva edencihazla, cihaz

acik konumundayken pdaiiteleri degistirilirse zaar gorebilirler. Eger tes kutuplama

test uygdanirsa motor duruncaya kadar veyan azindan kutbu dgistirmeden 10 sn

oncesden cihaz kapatimalidir. Glg hattinin polarites normalken ve &ipmanin topr&
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kadosu bagli degilken dhazi on, standby, off konumlarinin hepsinde calstiriimali ve
maksimum kacak akimini ol¢cigaydedilmelidir. Kacak &im 300 pA’i gecmemelidir.
Kacakakim, yalitiimis guc¢ kullanilanalanlarda kullaniliyor dahi olsatopraklanmis guic
sistemi ile guclendirilmg cihazile dlculmelidir. Eger cihaz 6z bir kabloya salpse
uygun gelen adator kulaniimalidir. Eger cihazn kacak akimpoff durumundayken 30
pA’den biylk, ayni zamanda an durumundki kacak akimindamiyik ve esitse somun
var demektir. Bu durum dhaz icin normal olsa dahi yine dero/ off anahtarininnétr
baglantisinin yaris yapldigina isarettir. Baglanti kontrol edlmeli veya ureticiyle

temasa gcilmelidir.

3) Zamanlayici Dg@rulugu: Kronometreye kar zamanlayici test edilmelidir.
1+%10'dan daha fazla fark olmamasirgkir. 5 dakka Uzeaindeki ayalarda% 10 aaligi
icerisindeki d@ruluk da kabul @ilir. Cihaz zaman devresinin gl calsip calsmadgi

kontrol edilmelidir.

4) Cikis guct: Cihaz ciks gucu hesaplamak icin en basit yontem olarak fantom
kullanilabilir. Ylzey alani hesaplangnolan bir fantom icine su doldurularak cihazin

suda meydana getigdiisi artsl hesaplanmak suretiyle, cihaz gigiicti kontrol edilir.

3.1.5. Diadinami Cihazi Kalibrasyon Olgiimii

Diadinami cihazi farkli diadinamik akim modlari tige Uygulamada galvanik akima
diadinamik akim eklenebilir. Cihaz G-MF-DF-RS-CP-LPdiadinamik akimlarina
sahiptir. Olgiim alinan cihaz 50 mA @gine kadar akim verebilmektedir. Bugeee
uygun olarak cgtli akim dezerleri her bir diadinamik akim moduna goére Ol¢Ughii
Son olarak cihaz tzerinde bulunan zamanlayicingruligsu kronometre ile kontrol

edilmistir.
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Sekil 3.6: Diadinami cihazi kalibrasyon 6lgimu.

3.1.5.1. Diadinami Cihazi Kalibrasyon Ol¢imiindell&ulan Test Cihazi

Diadinami cihazi kalibrasyon o6lciiminde akim modiari dgrulugu osiloskop ile
kontrol edilmitir (Sekil 3.6). Bu glem i¢in, GW Instek model osiloskop kullanigtr.
Elektriksel aretlerin ol¢ultip dgerlendiriimesinde kullanilan dlgiim cihazlari iginele
genk 6lcim olanaklarina sahip olan osiloskogaretin dalgaseklinin belirlenmesinde
yardimci olmygtur. Osiloskop devreye daima paralelglaair. Cok yiksek olan i¢
direnci nedeniyle seri lgg@anmasi halinde o6lcim yapilmak istenen devredem aki
akmasini engelleyecektir. Akim gkxlerinin Olgulmesi icin Fluke 179 true sms
multimetre kullaniimgtir (Sekil 3.7). Kullanilan multimetre 10 A AC/DC akimgdhe
Ozelligine sahiptir.
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Sekil 3.7: Diadinami cihazi akim élcim.

3.1.5.2. Diadinami Cihazi Kalibrasyon Olgiim Proged
1) Toprak Direnci: Gug kablosu toprak uai ile sasedeki medl arasindaki rezistans’i
O0lcmek ve kaydetmek icin ohmmetre, elektrik givenlik analizori veya yuksek

¢OzUnurlukli mutimetre kullanihr. Toprak direnci 0.5Q’dan biyuk olmamalidir.

2) Sase Kacak Akimi: Mikroislema motar veya kompresa ihtiva edencihazla, cihaz
acik konumundayken pdaritelei degistirilirse zaar gorebiirler. Eger tas kutuplama
test uygdanirsa motor duruncaya kadar veyan azindan kutbu dgistirmeden 10 sn
oncesden cihaz kapatimalidir. Gug hattinin polarites normalken ve e&ipmanin topr&
kabosu bagli degilken dhazi on, standby, off konumlarinin hepsinde galstiriimali ve
maksimum kacak akimini dlgupaydedilmelidir Kagak &im 300 pA’'i gecmemelidir.
Kacakakim, yalitiimis gic kullanilanalanlarda kullaniliyor dahi olsatopraklanmis giic
sistemi ile guclendirilmg cihazile dlculmelidir. Eger cihaz 6z bir kabloya salpse
uygun gelen adator kulaniimalidir. Eger cihazn kacak akimpoff durumundayken 30
pA'den bilydk, ayni zamanda an durumundki kacak akimindamiyik ve esitse somun
var demektir. Bu durum dhaz icin normal olsa dahi yine dero/ off anahtarininnétr
baglantisinin yaris yapldigina isarettir. Baglanti kontrol edlmeli veya ureticiyle
temasa gcilmelidir.



54

3) Elektrot-Toprak Kagak Akimi: Hasta elektrotlarindan gelen kacgak akim dlguldr.
Bu o6lcuim yapilirken cihaz calr durumda olmali, toprak teli acik ve dokunulmami
olmahdir. Tim elektrodlar test edilmelidirgér izole elektrotlar varsa izole olduklari

belirtiimelidir. Kriter: < 10pA(topraklanny) ve < 50uA (topraklanmang).

4) Elektrotlar Arasi Kagak Akimi: Diadinami cihaz calsirken cihaz tzenndek
elektrodlararasndaki kacakakim dl¢ultr. Toprak teli dékunulmams ve agikken ¢haz
on durumundayken ve timopeasyon modari normalken buislemler yapilir. Kriter: <

10pA(topraklanmy) ve < 50pA (topraklanmarg).

5) Elektrot Giris Izolasyonu :Giris izolasyownu olgrmek icin hat voltaj
kaynaini kullanmak gerekirTest sadee elekrik guvenlik analizéri veyabu
uygulamaya izin veren setuplarla yapiimahdir. Akimlimitleyici direncin seup'ta
bulundysu kontra edlir. Cihaz acik guic kablosu toprak konektori dokunulngkem
her izde edImis haga konektoriine ayri ayri 120 VAC uygulanir ve sonugtakinak

Olculdr. Akim 50pA’i gegmemelidir.

6) Zamanlayici Dgrulu gu: Kronometre kullanilarakamanlayici test edilmelidit %
10’dan daha fazla fark olmamasirgkir. 5 dakka Uzeindeki ayalarda %10 aalig
icerisindeki dgruluk da kabul elilir.

7) Uyarici Akim: Diadinami cihazielektrodlar cihaz Ureticisi tarafindabdirtilen
degerlerde osiloskoba lgaanir. Maksimum, orta deger ve disik c¢ikis ayarlarinda
diadinamik akim dgerleri gozlemenir. He bir parametreayarinda ayarlanatiegerer
ile osiloskoplizeinde goérulen dgerler karsilastirilir. Beklenen kritet 10 veya cihaz

degerleridir.

3.1.6. Elektroterapi Cihazi Kalibrasyon Olgiimi

Fizik tedavi Unitesinde bulunan elektroterapi cinda TENS, diadinamik, galvanik,
faradik akimlar olmak (zere g#i orta frekansh ve d§ilk frekansli akimlar

bulunmaktadir. Olgiim alinan cihaz tizerinde ayabidea ve olgllebilen parametreler;
frekans, akim ve zamandir. Elektroterapi ciharriinzle her kanalda frekans olguimleri

osiloskop ile alinmtir. Akim modlarinin d@ru sinyalleri verip vermegdi kontrol
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edilmigtir. Fizik tedavi Unitesinde bulunan elektroteraghazindan alinan ol¢cimler
asagidadir. Ayrica zaman ayarlamasi da yapslie dg@rulugu kronometre ile kontrol
edilmistir.

Sekil 3.8: Elektroterapi cihazi kalibrasyon dlgimu.

3.1.6.1. Elektroterapi Cihazi Kalibrasyon Olgumaérgullanilan Test Cihazi
Elektroterapi Cihazi kalibrasyon olciminde frekaparametresi osiloskop ile
olculmistiir (Sekil 3.8). Olgiimde GW Instek model osiloskop kuilamstir. Elektriksel
isaretlerin ol¢ulup dgerlendiriimesinde kullanilan 6lgim cihazlar icings geny
Olcim olanaklarina sahip olan osiloskogaretin dalgaseklinin, frekansinin ve
genliginin ayni anda belirlenebilmesini@ar. Akim sekillerinin dasrulugu osiloskopla
incelenmgtir. Osiloskop devreye daima paralelgtznir. Cok yiiksek olan i¢ direnci
nedeniyle seri Gdanmasi halinde 6lcim yapilmak istenen devredem akkmasini
engelleyecektir. Modern osiloskoplarda frekans nemperiyod olcilmektedir. Periyod
Olcimleri X (yatay) ekseninde yapilir. Dalggeklinin bir periyodunun X ekseni
yonindeki uzunlgu kareler sayilarak belirlenir. Daha sonra timebleseutatorinin
gOsterdgi deger (S/div, mS/div ya daS/div) ile kare sayisi carpilarajaretin periyodu

belirlenir. Kullanilan prob (X1, X10 veya X100) zamdl¢cumlerini etkilemez.
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3.1.6.2 Elektroterapi Cihazi Kalibrasyon Olciim Redérii
1) Toprak Direnci: Gug kablosu toprak ua ile saseedeki medl arasindaki rezistans’i
Olcmek ve kaydetnmek icin ohmmetre, elektrik guvenlik analizéri veya yuksek

¢OzUnurlukli mutimetre kullanihir. Toprak direnci0.5 Q’dan biyuk olmamalidir.

2) Sase Kacak Akimi: Mikroislemd mota veya kompresa ihtiva edencihazla, cihaz
acik konumundayken pdaiteleri degistirilirse zaar gorebiirler. Eger tes kutuplama
test uyguanirsa motor duruncaya kadar veyan azindan kutbu dgistirmeden 10 sn
oncenden cihaz kapatimalidir. Glg hattinin polarites normalken ve &ipmanin topr&
kadosu bagli degilken dhazi on, standby, off konumlarinin hepsinde calistiriimali ve
maksimum kacak akimini ol¢cigaydedilmelidir. Kacak &im 300 pA’i gecmemelidir.
Kacakakim, yalitiimis guc¢ kullanilanalanlarda kullaniliyor dahi olsatopraklanmis guic
sistemi ile guclendirilmg cihazile dlculmelidir. Eger cihaz 6z bir kabloya salpse
uygun gelen adator kulaniimalidir. Eger cihazn kacak akimpoff durumundayken 30
pA’den biylk, ayni zamanda an durumundki kacak akimindamiyik ve esitse somun
var demektir. Bu durum dhaz icin normal olsa dahi yine dero/ off anahtarininnétr
baglantisinin yaris yapldigina isarettir. Baglanti kontrol edlmeli veya Ureticiyle

temasa gcilmelidir.

3) Elektrod -Toprak Sizintt Akimi: Hasta elektrotlarindan gelen kacak akim olculdr.
Bu 6lcum yapilirken cihaz cair durumda olmali, toprak teli acik ve dokunulmami
olmalidir. Tum elektrodlar test edilmelidir gér izole elektrotlar varsa izole olduklari
belirtiimelidir. Kriter: < 10pA(topraklanny) ve< 50u A (topraklanmanrg).

4) Elektrodlar Arasi Sizinti  Akimi: Elektroterapicihaza caliirken cihaz Gzerindek
elektrodlararasndaki kacakakim dlgulir.Toprak teli dé&unulmams ve agikken ¢haz
on durumundayken ve tinmopeasyon modari normalken buislemler yapilir. Kriter: <
10pA(topraklanny) ve< 50pA (topraklanmarg).

5) Elektrod Giris Izolasyonu Giris izolasysunu olgcnek icin hat voltaj
kaynaini kullanmak gerekirTest sadee elekrik guvenlik analizori veyabu
uygulamaya izin veren seuplarla yapiimahdir. Akimlimitleyici direncin seup'ta
bulundwgu kontrol edilir. Her izole edilni hasta konektorine ayri ayri 120 VAC
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uygulanir ve sonuctaki akim olculir (cihaz acik gkgblosu toprak konektori
dokunulmamyken). Akim 50 mikroamperi gegmemelidir.

6) Zamanlayici D@rulu gu: Kronometre kullanilarakamanlayici test edilmelidit %
10'dan daha fazla fark olmamasirgkir. 5 dakka tUzeindeki ayalarda %10 aalgi
icerisindeki dgruluk da kabul elilir.

7) Uyarici Voltaj veya Akim: Elektroterapi cihazelektrodlari cihaz Ureticisi tarafindan
bdirtilen deserlerde osiloskoba aanir. Maksimum, orta deser ve disuk cikis
ayarlarindaosiloskopta gorilen voltaj ve glik ve orta frekansli akim dalgekillerinin
dogrulugu gozlemenir. He bir parametreayarinda ayarlanardegerer ile osiloskop

Uzeainde gorilen dgerlerkarsilastirilir. Beklenen kritee: %10 veya cihazdegerleridir.

8) Frekans: Elektroterapi cihazielektrodlan, cihaz Ureticisi tarafindan bdirtilen
frekansi oOlgcmek icin osiloskoba @anir. Maksimum, ota deer ve disuk cikis
ayarlarinda osiloskopta gorulemeifans dgeri gozlemlenir Her bir ayarda olgtlen
degerler ile cihaz Uzerinde gorilen glerler kasilastirihir. (Beklenen kiter: #9610 veya

cihaz dgerleri). Ayarlanan buturdegerler dlgtlir ve kaydiyapilir.

3.1.7. Traksiyon Cihazi Kalibrasyon Olc¢iimii

Traksiyon cihazi kalibrasyon 6lgiimiinde 6lcim paraese kuvvettir. Traksiyon cihazi,
hasta sedyesine uygugidiklar konarak test edilngiir. Aralikh traksiyon secildiinde
dizgun caktig kontrol edilmitir.
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Sekil 3.9: Traksiyon cihazi kalibrasyon dlguma.

3.1.7.1. Traksiyon Cihazi Kalibrasyon Olcuimiindel&ulan Test Cihazi
Traksiyon cihazi élcimunde cihaz 6lcimi icin uygandart girliklar kullaniimistir
(Sekil 3.9).

3.1.7.2. Traksiyon Cihazi Kalibrasyon Ol¢iim Prosédii

1)Toprak Direnci: Gug¢ kablosu toprak ua ile saedeki medl arasindaki rezistans’i
O0lcmek ve kaydetnmek icin ohmmetre, elektrik givenlik analizorli veya yuksek

¢6zUnUrlukla mutimetre kullanihr. Toprak direnci0.5 Q'dan biyuk olmamalidir.

2) Sase Kacak Akimi: Mikroislema mota veya kompresa ihtiva edencihazla, cihaz
acik konumundayken pdairiteleri degistirilirse zaar gorebilirler. Eger tes kutuplama
test uygdanirsa motor duruncaya kadar veyan azindan kutbu dgistirmeden 10 sn
oncesnden cihaz kapatimalidir. Gug hattinin polarites normalken ve e&ipmanin topr&
kadosu bagli degilken dhazi on, standby, off konumlarinin hepsinde calstiriimali ve
maksimum kagak akimini ol¢cigaydedilmelidir Kagak &im 300 pA’i gecmemelidir.
Kacakakim, yalitiimis gic kullanilanalanlarda kullaniliyor dahi olsatopraklanmis giic
sistemi ile guclendirilmg cihazile dlculmelidir. Eger cihaz 6z bir kabloya salpse
uygun gelen adator kulaniimalidir. Eger cihazn kacak akimpoff durumundayken 30
pA'den bilydk, ayni zamanda an durumundki kacak akimindamiyik ve esitse somun
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var demektir. Bu durum dhaz icin normal olsa dahi yine dero/ off anahtarininnétr
baglantisinin yaris yapldigina isarettir. Baglanti kontrol edlmeli veya ureticiyle

temasa gcilmelidir.

3) Zamanlayici D@rulu gu: Kronometre kullanilarakamanlayici test edilmelidiet
%10'dan daha fazla fark olmamasirgkir. 5 dakka Uzeaindeki ayalarda %10 aaligi
icerisindeki d@ruluk da kabul alilir. Beklenen kiter: +%10°dir.

4) Traksiyon Kontrol Dogrulu gu: Makine gosterilen dgerin £ % 10 dgruluguyla
kuvvet gondermelidir. Monte edilmidikey traksiyon dnitelerini cihazin altindaki
sedyeye uygun g@rliklar konarak ve coupling cihazina ganarak test edilir.
Hesaplama yaparken tabgidik tasiyici ve dger ekstra girliklar da g6z 6nine
alinmahdir. Her olayda cihazin kuvvet kontrolli lgyelen kuvvete ayarlanir ve cihazin
kontrol degerleri 20 saniye boyunca tutulur ve durdurulur.

5) Aralikli Traksiyon: Aralikh traksiyon secildiinde dizgin cajtigl, traksiyon
kontrol dgruluk testindeki setup kullanilarak glalanir. Halat veya kablo 20 saniye
sonra geyemeli ve dinamometrede okunangden O’'a digmesine neden olmalidir.

Diger 20 saniyelik denemede ise uygulanan kuvveterdegilmelidir.

3.1.8. Kizilétesi [nfraruj) Lamba Kalibrasyon Olgiimii

Fizik tedavi Unitesinde bulunan kizilétesi lambalgm gic olcima yapilngtir.
Kizil6tesi lambanin gig 6lcima igin, belirli boyatinda plastik bir kap igine 3 cm
yuksekliginde su doldurulmgtur. Su dolu kabi, kizilotesi lambanin altina
yerlestirilmi stir. Kap icindeki suyun bdangic sicakfii olcilip kaydedilmitir. Tedavi
suresi ortalama 20 dakika olgluicin, 20 dakikalik stire sonunda suyun sigakekrar
Olculup kaydedilmgtir. Bu 6lguim verileri gagida verilen denkleme yesdgrilerek gtic

yogunlugu 6lculmdtar.
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Kizilotesi lamba i¢in 6lgcim hesaplanmasi:
Suya uygulanan enerjinin hesaplanmasi gginlenklem kullanilntir.
E(Joule)=mx4.188F (°C)=Yulzey alani xYUkseklikx4.18@&
Gug ise;
P(Watt)= Bt(sn)
seklinde hesaplanir.
P(Watt)=(Yuzey alani x ylkseklikd»186 xAT) / At
Gug yagunlugu= (ylzey alani x yukseklik x 4.186/) / (At x ylzey alant)
Gug¢ ygunlugu= yukseklik x 4.186 AT / At
Ornesin;
Elde ettgimiz o6lcimlerde yiukseklik = 3,
T1 =19, T2 = 22 oldgundan AT = 3 °C olur.
At = 20 dakika
Guc¢ ygunlugu = (3 x 4.186 x 3) / 20
Gu¢ ygunlugu= 1,8837 Watt / cm? elde edilghr.
Lambanin guci 250 watt, yizey alani 120 cm?;
250/120= 2,033 watt / cm?

Sekil 3.10: Kizilotesi infraruj) lamba kalibrasyon élguimii.

(4.1)

(4.2)

(4.3)

(4.4)
(4.5)
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3.1.8.1. Kizilétesi/ofraruj) Lamba Kalibrasyon Olgiimiinde Kullanilan sT€ihazi
Kizilétesi lambanin kalibrasyon ol¢imu icin multimeeve su dolu kap kullanilgtir
(Sekil 3.10). Sicakhk 6lgmek icin Fluke 179 true rmsrka multimetre kullanilngtir.
Cihaz; min-max-alarm 0ozelliklidir, sesli sureldil ve diyot testleri yapabilme
Ozelligine sahiptir, maksimum 1000 v AC/DC voltaj ve 1lfhper AC/DC akim dlgme
Ozelligine sahip olmasinin yani sira 50QMdireng, 10000uF kapasitans, 100 kHz
frekans ve -40°C / + 400 ° C sicaklik dl¢ebilmelkted

3.1.8.2. Kizilétesi/tfraruj) Lamba Kalibrasyon Olgiim Prosediiri
1) Toprak Direnci: Gic¢ kablosu toprak ua ile sasedeki medli arasindaki rezistans’ |
Olcmek ve kaydetmek icin ohm nmetre, eektrik givenlik anaizorii veya yuksek

¢6zUnUrlukla mutimetre kullaniniz. Topak direnci0.5 Q’dan buyuk olmamalidir.

2) Sase Kacak Akimi: Mikroislema mota veya kompresa ihtiva edencihazla, cihaz
acik konumundayken pdaiiteleri degistirilirse zaar gorebilirler. Eger tes kutuplama
test uygdanirsa motor duruncaya kadar veyan azindan kutbu dgistirmeden 10 sn
oncesden cihaz kapatimalidir. Glg hattinin polarites normalken ve &ipmanin topr&
kadosu bagli degilken dhazi on, standby, off konumlarinin hepsinde calstiriimali ve
maksimum kagak akimini olcigaydedilmelidir Kagak &im 300 pA’i gecmemelidir.
Kacakakim, yalitiimis guc¢ kullanilanalanlarda kullaniliyor dahi olsatopraklanmis guic
sistemi ile guclendirilmg cihazile dlculmelidir. Eger cihaz 6z bir kabloya salpse
uygun gelen adator kulaniimalidir. Eger cihazn kacak akimpoff durumundayken 30
pA'den bilylk, ayni zamanda an durumundki kacak akimindamiyik ve esitse somun
var demektir. Bu durum dhaz icin normal olsa dahi yine dero/ off anahtarininnétr
baglantisinin yaris yapldigina isarettir. Baglanti kontrol edlmeli veya ureticiyle

temasa gcilmelidir.

3) Gii¢ Olgiimii: 30x30 cm buyuklginde ve 4 cm yiiksekiinde bir plastik kap igine
su doldurunuz. Su dolu kabi kizilétesi lamba altblacm mesafede olacajekilde
yerlestiriimelidir. Kap icindeki suyun bgangi¢c sicaklii birden fazla noktadan
Olculerek, lamba ile zaman olcer ayni kaydedilmeli@0 dakikalik sire sonunda suyun

sicaklgini tekrar kaydedilmelidir.
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3.1.9. Kau Bandi (Treadmill) Kalibrasyon Olglimii

Fizik tedavi Unitesinde yer alan $wo bantlari icin belli dgerlerde hiz dlgumleri
yapiimstir. Alinan hiz degerleri cihaz Uzerinde bulunan hiz kademelerine gore
deserlendirilmistir. Olgiim sonugclari ggida bulunmaktadir.

3.1.9.1. Keu bandi (Treadmill) Kalibrasyon Olgtimunde Kullaml#&est Cihazi

Kosu bandi hiz dl¢cimu igin  Lutron DT 2268 marka takdra kullaniimgtir (Sekil
3.11). Cihaz, 0.1RPM c¢o6zunugé ve 0.05% dgruluk ile yiksek hassasiyete sahiptir.
Olcum sahasi optik secim icin 5-99999 devir / dakiRPM) ve dgmeli secimde 0.5 —
19999 devir/ dakika (RPM)'dir. Yuzey hizi 0.05-19®®netre/dakikadir.

Sekil 3.11: Kau bandi (Treadmill) hiz 6lgimu.
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3.1.9.2. Kgu bandi (Treadmill) Kalibrasyon Ol¢iim Prosediiri
1) Toprak Direnci: Gug kablosu toprak ua ile saseedeki medl arasindaki rezistans’i
Olcmek ve kaydetnmek icin ohmmetre, elektrik guvenlik analizéri veya yuksek

¢OzUnurlukli mutimetre kullanihir. Toprak direnci0.5 Q’dan biyuk olmamalidir.

2) Sase Kacak Akimi: Mikroislemd mota veya kompresa ihtiva edencihazla, cihaz
acik konumundayken pdaiteleri degistirilirse zaar gorebiirler. Eger tes kutuplama
test uyguanirsa motor duruncaya kadar veyan azindan kutbu dgistirmeden 10 sn
oncenden cihaz kapatimalidir. Glg hattinin polarites normalken ve &ipmanin topr&
kadosu bagli degilken dhazi on, standby, off konumlarinin hepsinde calistiriimali ve
maksimum kacak akimini ol¢cigaydedilmelidir. Kacak &im 300 pA’i gecmemelidir.
Kacakakim, yalitiimis guc¢ kullanilanalanlarda kullaniliyor dahi olsatopraklanmis guic
sistemi ile guclendirilmg cihazile dlculmelidir. Eger cihaz 6z bir kabloya salpse
uygun gelen adator kulaniimalidir. Eger cihazn kacak akimpoff durumundayken 30
pA’den biylk, ayni zamanda an durumundki kacak akimindamiyik ve esitse somun
var demektir. Bu durum dhaz icin normal olsa dahi yine dero/ off anahtarininnétr
baglantisinin yaris yapldigina isarettir. Baglanti kontrol edlmeli veya Ureticiyle

temasa gcilmelidir.

3) Hiz ayari: Treadmill Gzerinde bulunan hiz kademelerine gorgigsek, orta seviye
ve en dguk seviyeye ayarlanir. Takometre yardimiyla cihazdaz seviyesi olculir.
Takometrede gorilen der ile cihaz tzerinde gortlen dlcim sonuclaringikagtirilir.
Dogrulugun+ %10’ olmasi beklenir.

4) Bant Ayari: Bant sg tarafa dgru kayarsa, sol bant gerilim civatasini saat yonunu
tersine d@ru tek seferde 90° cevrilmelidir. Ayardan sonrantbsgza dgru kaymaya
devam ederse, gdbant gerilim civatasini bant diz gidene kadardeferde 90° saat
yoninde cevrilmelidir. Bant sol tarafa ga kayarsa, sabant gerilim civatasini saat
yoni tersine dgru tek seferde 90° olarak ¢evrilmelidir. Ayardamisg bant sola dgu
kaymaya devam ederse, sol bant gerilim civatasant Qiiz gidene kadar tek seferde
90° saat yonunde cevrilmelidir. Bant herhangi biedenden dolayr gegmis
goruniyorsa, gave sol bant gerilim civatalarini 90° acilarla rialidir. Eger bant siki

gorundyorsa, gerilim civatalarint 90° acilarla geiimelidir. Bant civatalarinin
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sikismasi durumunda ygamak gerekebilir. Bu durumda yurlytbandini hafifce
kaldiriniz ve ygi bandin altina dgru sikilmalidir.

5) Denge Ayari: Kosu bandini purizli, diz olmayan zemine koymak kuthan
esnasinda cihazin sallanmasina geneayarinin yank calsmasina sebep olabilir. Bu
durumu oOnlemek igin, ko bandina doért adet dengeleyici ysti@mistir. Kosu
bandinin zemin lzerinde sabit durup durrgadikontrol etmek icin tutma kollarini 6ne
ve arkaya dgru sallanmasi gerekmektedir. flobandini bir tarafa dgou yatirilir ve o
sekilde tutulur. Dengeleyicileri bandin alt yan ftama, zemin {zerinde bandi
destekleyecekluruma gelene kadar ayarlanir. ggdbandini dier tarafa dgru yatirlir
ve dengeleyiciler gier tarafta da ayrgekilde ayarlanir.

6) Zamanlayici ayari:Kronometre yardimiyla zamanlayici test edilmelidir%10’dan
daha fazla fark olmamasi beklenir.

3.1.10. Parafin Cihazi Kalibrasyon Olgiimii

Parafin cihazi 6lcim parametresi sicakliktir. Raraihazi icerisinde bulunan parafinin
sicaklgini 6lgmek igin, sol, orta ve gaolmak tzere 3 ayri noktadan sicaklik olgimi
alinmstir. Parafin cihazinin sicaklik gerleri ile elde edilen o6lgum derleri
karsilastiriimistir.

Sekil 3.12: Parafin cihazi kalibrasyon olgumda.
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3.1.10.1. Parafin Cihazi Kalibrasyon Olciimindell&nilan Test Cihazi

Parafin cihazinin olgim parametresi olan sigakilgmek icin Fluke DPM4 model
parametre cihazi kullanilgtir (Sekil 3.13). Cihaz, fark basinci, vakum ve sicaklik
Olcmektedir. Sicaklik 6lcimu catna aralgl -40 °C ile 200 °C (-40 °F / 392 °F)'dir.
Olglim birimleri °C ve °F cinsindendir. °C veya °Eaklik 6lcumi icin PT- 100 veya
PT-1000 tipi standart sicaklik probu kullanilir.

3.1.10.2. Parafin Cihazi Kalibrasyon Olgiim Prosd#liir
1) Toprak Direnci: Gug kablosu toprak ua ile sasedeki medl arasindaki rezistans’i
Olcmek ve kaydetmek icin ohmmetre, elektik guvenlik analizéri veya yuksek

¢6zUnUurlukla mutimetre kullanihr. Toprak direnci0.5 Q'dan biyuk olmamalidir.

2) Sase Kacak Akimi: Mikroislema mota veya kompresa ihtiva edencihazla, cihaz
acik konumundayken pdaiiteleri degistirilirse zaar gorebilirler. Eger tes kutuplama
test uyguanirsa motor duruncaya kadar veyan azindan kutbu dgistirmeden 10 sn
oncesden cihaz kapatimalidir. Glg hattinin polarites normalken ve &ipmanin topr&
kadosu bagli degilken dhazi on, standby, off konumlarinin hepsinde calistiriimali ve
maksimum kagak akimini ol¢cigaydedilmelidir Kagak &im 300 pA’i gecmemelidir.
Kacakakim, yalitiimis guc kullanilanalanlarda kullaniliyor dahi olsatopraklanmis gtic
sistemi ile guclendirilmg cihazile dlculmelidir. Eger cihaz 6z bir kabloya salpse
uygun gelen adgtor kulaniimalidir. Eger cihazn kacak akimpoff durumundayken 30
pA’den bilydk, ayni zamanda an durumundki kacak akimindamiyik ve esitse somun
var demektir. Bu durum dhaz icin normal olsa dahi yine dero/ off anahtarininnétr
baglantisinin yaris yapldigina isarettir. Baglanti kontrol edlmeli veya ureticiyle

temasa gcilmelidir.

3) Sicaklik 6lgimu: Parafin cihazinin sicalgini élgmek icin sicaklik 6lger ile parafin
cihazinin 3 ayri noktasindan 6lguim alinip eldeseddlciim dgerlerini kasilastirilir.

4) Bakim: Parafin banyosunun dibi daima temiz tutulmalhdara®n tankin da banyo
sicakken daha kolay temizlenir. Bu nedenlgtdmizligi sicakken yapilmalidir. Cihaz
ayak tekerlekleri gerelginde ya&lanmalidir. Elektrik kablo ve §i kontrol edilmelidir.
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5) Kontrol: Parafin sivi seviyesi normal yuksedh 10 santimetre (cm) veya daha fazla
altina digtiguinde cihaz catirlmamalidir. Cihaz toprak hatti kontrol edilmediektrik
kacak akimlari olgulerek kontrol edilmelidiParafin banyosunun sicaklh Uretici
tarafindan ortalama 24 °C oda sicgklicin ayarlanmgtir. Daha farkl sicakliktaki
ortamlar icin bu durum g6z 6ninde bulundurulmalhaz termostat ayari yeniden
yapiimalidir. Emniyet termostatlari @getirildi ginde hassas 1s1 ayarl yeniden

yapilimaldir.

3.1.11. Hot-Pack Kazani Kalibrasyon Ol¢iimii

Hot-pack cihazi 6lgim parametresi; sicakliktir.aRik olgumleri igin sg alt, s& ust,
sol alt, sol Ust ve orta nokta olmak Uzere 5 aphktadan sicaklik dlgimu alingir.

Alinan 6lcim degerleri cihazin vermesi beklenen sicaklilgederi ile kagilastirilmistir.

Sekil 3.13: Hot-pack cihazi kalibrasyon olcimd.

3.1.11.1. Hot —Pack Cihazi Kalibrasyon Ol¢iimiindéatulan Test Cihazi

Hot-pack cihazinin 6lcim parametresi olan sigakdicmek icin Fluke DPM4 model
parametre cihazi kullanilgtir (Sekil 3.13). Cihaz, fark basnci, vakum ve sicaklik
olgmektedir. Sicaklik olcimu camna aralgr -40 °C ile 200 °C (-40 °F / 392 °F)dir.
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Olctim birimleri °C ve °F cinsindendir. °C veya °Eaklik 6lcuimi igin PT- 100 veya
PT-1000 tipi standart sicaklik probu kullanilir.

3.1.11.2. Hot -Pack Kazani Kalibrasyon Ol¢iim Pdisé Sicaklik Olgtimi
1) Toprak Direnci: Gug kablosu toprak ua ile sasedeki medl arasindaki rezistans’i
Olcmek ve kaydetmek icin ohmmetre, elektik guvenlik analizéri veya yuksek

¢6zUnUrlukla mutimetre kullanihir. Toprak direnci0.5 Q’dan biyuk olmamalidir.

2) Sase Kacak Akimi: Mikroislema mota veya kompresa ihtiva edencihazla, cihaz
acik konumundayken pdairiteleri degistirilirse zaar gorebilirler. Eger tes kutuplama
test uyguanirsa motor duruncaya kadar veyan azindan kutbu dgistirmeden 10 sn
oncesden cihaz kapatimalidir. Glg hattinin polarites normalken ve &ipmanin topr&
kadosu bagli degilken dhazi on, standby, off konumlarinin hepsinde calistiriimali ve
maksimum kagak akimini olcigaydedilmelidir Kagak &im 300 pA’i gecmemelidir.
Kacakakim, yalitiimis guc kullanilanalanlarda kullaniliyor dahi olsatopraklanmis guic
sistemi ile guclendirilmg cihazile dlculmelidir. Eger cihaz 6z bir kabloya salpse
uygun gelen adgtor kulaniimalidir. Eger cihazn kacak akimpoff durumundayken 30
pA'den bilydk, ayni zamanda an durumundki kacak akimindamiyik ve esitse somun
var demektir. Bu durum dhaz icin normal olsa dahi yine dero/ off anahtarininnétr
baglantisinin yaris yapldigina isarettir. Baglanti kontrol edlmeli veya ureticiyle

temasa gcilmelidir.

3) Sicaklik 6lgimi:Dogru 6lgim sonuclari elde etmek icin hot-pack kazemtnfarkl
noktasindan sicaklik oOlcim gkyleri alinip sicaklik 6lgerde gorulen gdeler ile

karstlastiriimahidir.

4) Bakim: Cihaz ayak tekerlekleri gtanmalidir. Dg temizligi icin paslanmaz celik
tank belirli araliklarla temizlenmelidir. Bu temiiligin cihazin yeterince $ok ve

calismiyor durumda olmasina dikkat edilmelidir.

5) Kontrol: Elektrik kablo ve f§i kontrol edilmelidir. Cihaz toprak hatti kontrol
edilmeli, elektrik kacak akimlar dlgilerek kontretliimelidir. Termostat ayari farkh

oda sicakliklarina gére yeniden ayarlanmalidir.
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4. BULGULAR

Bu bélimde fizik tedavi Unitesinde bulunan TENSikiitedavi ultrasonu, elektroterapi,
parafin cihazi, hot-pack kazani, traksiyon, galvdaradi, diadinamikgu bandi

(treadmill), kizildtesi (infraruj) lamba, kisa dalgdiatermi cihazlarinin dlgiim
parametrelerine gore, uygun test cihazlariyla kaipon 6lciimlerinin yapilmasi sonucu
elde edilen veriler, kalibrasyon o6lcim test sayfasielektriksel guvenlik test sayfasi

hazirlanarak verilmtir.

4.1. TENS dHAZI KAL IBRASYON VE ELEKTR IKSEL GUVENL iK OLCUM
DEGERLERI

TENS cihazi oOlcimleri sonucu elde edilen frekanaman dgerleri tablo 4.1'de
gosterilmitir. Sekil 4.1’de TENS cihazinin osiloskop gorintist meigtir. Tablo
4.2'de elektriksel guvenlik odlgiim sonuglari gorukteslir.

Hoise Filsar O#

Sekil 4.1: TENS cihazinin 150 kHz osiloskop gorusitis
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Tablo 4.1: TENS cihazi kalibrasyon 6l¢im test ssyfa

TENS CiHAZI
KAL IBRASYON OLCUM TEST SAYFASI

Sertifika No: Tarih:
Unv.: [istanbul Unv. BKN' su: 01.300501.13782.0Q
AnaDali: | Biyomedikal Mih. Markasi: Clinitens
N Biyomedikal Miih. Yiksek Model: SMS-105
Birim: . -
Lisans Seri No:
Ayarlanan zaman (dk) Olciilen zaman(dk)
5 5
10 10
15 15
DENEY DEGERLERI KANAL1| KANAL2 | KANAL3 | KANAL4 | KANALS
Ayarlanan Gozlem Gozlem Gozlem Gozlem Gozlem
Sira No frekans Volts/div | Timediv| Vpp |Vmax] frekansi | frekans frekansi frekansi frekansi
1 31 50V 5 s 132v | 128 | 31,06 31,06 31,09 31,45 31,45
2 61 50 V 5 s 180v | 122 | 60,23 60,98 60,97 60,98 61,10
3 92 50V 5 s 124v | 122 | 90,90 90,90 92,50 92,60 92,63
4 125 50V 5 ps 124v | 118 | 125,00 125,00 125,00 125,00 126,00
5 156 50V 5 us 124V | 120 | 156,00 156,00 156,20 156,30 156,40
6 190 50V 5 s 156V | 120 | 192,00 192,40 192,30 192,20 192,30
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Tablo 4.2: TENS cihaz elektriksel guivenlik tesgfaal.

TENS CIHAZI
ELEKTR IKSEL GUVENL iK TEST SAYFASI

Sertifika No: Tarih:
UYGUN
Evet Hayir
+
Enstitd: istanbul Unv. Fen Bilimleri Markasi: |Clinitens
AnaDali: |Biyomedikal Mih. Model: SMS-105
. ) _ . . ) BKM No: ]1300502137820(
Birim: Biyomedikal Mih. Yiksek Lisansi -
Seri No:
Akim Tiiketimi: jooA  JTip: [Sinif Il BE  |Cihaz: Topraksiz
Voltaj Degerleri
L1-Toprak] L2-Toprak L1-L2
0.7V 2140V 212.3V
Muhafaza Kagak Akim(ua)
Normal polarizasyon[100] LA 0 Ters polarizasyon [1Q0A 0
L2 yok [500] A 0 L2 yok [500] pA 0
Hasta Kacak Akimi(uA)
Tumi Toprak TUmu Toprak
Normal polarizasyon [100] LA 1 Normal polarizasyon [10 DC] 0
L2 yok [500] pA 1 L2 yok [50 DC] 0
Ters polarizasyon [100] HA 0 Ters polarizasyon [10 DC] 0
L2 yok [500] pA 0 L2 yok [50 DC] 0
Hasta Yardimci Akimi(uA)
RA TUMU |RL TUMU LATUMU |LL TUMU p1-v6 TUMU
Normal polarizasyon[100] LA 0 0 0 0 0
L2 yok [500] pA 0 0 0 0 0
Ters polarizasyon [100] HA 0 0 0 0 0
L2 yok [500] pA 0 0 0 0 0
Normal polarizasyon [10 DC] 0 0 0 0 0
L2 yok [50 DC] 0 0 0 0 0
Ters polarizasyon [10 DC] 0 0 0 0 0
L2 yok [50 DC] 0 0 0 0 0
Uygulanan Kisimdaki Akim
Normalizolasyon Polarizasyonu Tersizolasyon Polarizasyonu
Normal [5000] pA 22 Normal [5000] pA 22
Ters [5000] A 21 Ters [5000] pA 22
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4.2. HZiK TEDAV i ULTRASON CiHAZI
GUVENLIK OLCUM DE GERLERI

KAL IBRASYON VE ELEKTR iKSEL

Fizik tedavi ultrason cihazi 6lciimleri sonucunddeeedilen glic ve zaman ghleri

tablo 4.3'de verilmitir. Tablo 4.4'de

bulunmaktadir.

Tablo 4.3: Fizik tedavi ultrason ci

elektriksel guvenlik 6lcim sonagl

hazi kalibrasyigim test sayfasi.
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FIZIK TEDAVI ULTRASON CIHAZI
KALIBRASYON OLCUM TEST SAYFASI

Sertifika No: Tarih:
Unv: Istanbul Unv. Markasi: Chattanooga
AB.D. Biyomedilal Mith. (Model:
L Biyomedikal Miith. |BEM No:
Birim: .
Yilksek Lisans Seri No: 22941

Zamanlayic1 DoZrulugn

Ayarlanan(dk)|  Sigiilenidlk)
5 5
10 10
15 15
20 20

LDONUSTURUCU

Ayarlanan Deger{Watt)

Ol¢iilen Deger(Watt)

1.5W 1.6 W
2.0 2.2W
25W 2.9W
30W 3.6 W
35W 4.4 W7
2. DONUSTURUCT
Ayarlanan Deger{Watt) Olciilen Deger(Watt)
1.5 W 1.4 W
2.0W 1.9W
25W 23W
3.0W 27W
3I5W 31W
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Tablo 4.4: Fizik tedavi ultrason cihazi elektrikgéhenlik test sayfasi.

gL L"w/.
7453
FiziK TEDAV I ULTRASON CiHAZI
ELEKTR IKSEL GUVENL iK TEST SAYFASI
Sertifika No: Tarih:
UYGUN
Evet Hayir
+
Enstiti: istanbul Unv. Fen Bilimleri Markasi:
AnaDali: |Biyomedikal Muh. Model:
o ) ) . . . BKM No:
Birim: Biyomedikal Muh. Yiksek Lisansi SerNo o875
Akim Tuketimi: jooA  |Tip: [Sinif Il BF |Cihaz: Topraksiz
Voltaj Degerleri
L1-Toprak| L2-Toprak L1-L2
0.7V 2151V 2142V
Muhafaza Kagak Akim(ua)
Normal polarizasyon[100] pA 0 Ters polarizasyon [1Q0A 0
L2 yok [500] A 0 L2 yok [500] pHA 0
Hasta Kacak Akimi(pA)
Tumu Toprak TUmu Toprak
Normal polarizasyon [100] pA 0 Normal polarizasyon [10 DC] 0
L2 yok [500] pA 0 L2 yok [50 DC] 0
Ters polarizasyon [100] HA 0 Ters polarizasyon [10 DC] 0
L2 yok [500] pA 0 L2 yok [50 DC] 0
Hasta Yardimci Akimi(pA)
RA TUMU |RL TUMU LATUMU |LL TUMU pv1-v6e TUMU
Normal polarizasyon[100] pA 0 0 0 0 0
L2 yok [500] pA 0 0 0 0 0
Ters polarizasyon [100] HA 0 0 0 0 0
L2 yok [500] pA 0 0 0 0 0
Normal polarizasyon [10 DC] 0 0 0 0 0
L2 yok [50 DC] 0 0 0 0 0
Ters polarizasyon [10 DC] 0 0 0 0 0
L2 yok [50 DC] 0 0 0 0 0
Uygulanan Kisimdaki Akim
Normalizolasyon Polarizasyonu Tersizolasyon Polarizasyonu
Normal [5000] LA 0 Normal [5000] HA 0

Ters [5000] A 0 Ters [5000] A 0
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4.3. GALVANiI FARADI CiHAZI KAL iBRASYON VE ELEKTR IKSEL
GUVENL iK OLCUM DE GERLERI

Galvani faradi cihazi dlgimleri sonucu elde edidédnm deerleri ve zaman derleri
tablo 4.5'de verilmgtir. Tablo 4.6’da galvani faradi cihazina ait ehldigel guvenlik

Olciim sonugclari bulunmaktadir.

Tablo 4.5: Galvani faradi cihazi kalibrasyon 6lctest sayfasi.

@ g ) GALVANI FARADI CIHAZI
3 ’ﬁ KALIBRASYON OLCITM TEST SAYFASI
td
[nv: istanbul Onv. Markas: Petag
AnaDah:| Bivomedikal Miih. Muodel: Petgal-250
Birim: Biyvomedikal Miih. BEMEK No: |0L300501.16255.003%
Yiiksek Lisans Seri No: 211
Avyarlanan zaman(dk) Olgiilen zaman(dlk)
5 5
10 10
15 15
20 20
DENEY DEGERLERI GALVANI FARADI AKIM MODLARI
SwalNo | Ayarlanan Akim (mA) G KG | F1 F2 El E2
1 100 [ o2 5000 | g444| 5668 70 o2
2 70 63 3400 | 61,20 40 52 72
3 50 e | 2700 |4272| 2572 32 4
4 25 2468 | 1390 | 1992| 1360 13,40 24
5 10 0,20 300 | 624 280 3,20 16,20
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Tablo 4.6: Galvani faradi cihazi elektriksel glivknést sayfasi.

GALVAN I FARADI CiHAZI
ELEKTR IKSEL GUVENL iK TEST SAYFASI

Sertifika No: Tarih:
UYGUN
Evet Hayir
+

Enstiti:  |istanbul Unv. Fen Bilimleri Markasi: |Peta
AnaDali:  |Biyomedikal Muh. Model: Petgal-250

L _ _ . . , BKM No: [1300501162550(
Birim: Biyomedikal Muh. Ylksek Lisansi SonNo it
Akim T iiketimi: ooA [rip: [Sinif 11 BF  [Cihaz: ~ |Topraksiz

Voltaj Degerleri
L1-Toprak] L2-Toprak L1-L2
0.1V 216.4V 216.1V
Muhafaza Kacak Akim(ua)
Normal polarizasyon[100] pA 0 Ters polarizasyon [1Q0A 0
L2 yok [500] pA 0 L2 yok [500] pA 0
Hasta Kacak Akimi(nA)
Tumi Toprak TUmu Toprak

Normal polarizasyon [100] pA 3 Normal polarizasyon [10 DC] 0
L2 yok [500] pA 3 L2 yok [50 DC] 0
Ters polarizasyon [100] pA 0 Ters polarizasyon [10 DC] 0
L2 yok [500] pA 1 L2 yok [50 DC] 0

Hasta Yardimci Akimi(pA)

RA TUMU |RL TUMU LATUMU |.L TOMU pv1-v6 TUMU
Normal polarizasyon[100] pA 1 1 1 1 1
L2 yok [500] pA 1 1 1 1 1
Ters polarizasyon [100] pA 0 0 0 0 0
L2 yok [500] pA 0 0 0 0 0
Normal polarizasyon [10 DC] 0 0 0 0 0
L2 yok [50 DC] 0 0 0 0 0
Ters polarizasyon [10 DC] 0 0 0 0 0
L2 yok [50 DC] 0 0 0 0 0

Uygulanan Kisimdaki Akim

Normalizolasyon Polarizasyonu Terslzolasyon Polarizasyonu

Normal [5000] pA 51 Normal [5000] pA 49

Ters [5000] pA 45 Ters [5000] pA 49
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4.4. KISA DALGA DIATERMi CiHAZI KAL iBRASYON VE ELEKTR iKSEL
GUVENL iK OLCUM DE GERLERI

Kisa dalga diatermi cihazi ¢gkgict dlgimleri sonucunda elde edilen gucgedieri
tablo 4.7'de verilmjtir. Zamanlayici kontrol deerleri de tablo icinde yer almaktadir.

Kisa dalga diatermi cihazi igcin elektriksel guvkenblgcim sonuclar tablo 4.8'de
bulunmaktadir.

Tablo 4.7: Kisa dalga diatermi cihazi kalibrasytguini test sayfasi.

KISADALGAD IATERMI dHAZ

KAL IBRASYON OLOUMTEST SAYFAS]

Istarbu Unwv. Mada

: | Byorredikal Mih Mocke:
Biim Byoredka Mh BVKNo:
Yiksek Lisars Serii No:

Pyarlanan zamen(dd  Olglien zaman(ck)

5 5
10 10
15 15

4

DENEYDEGERLERI  Tksicadi®C  Sonsicakiik ° Zanartt  Hesaplanan gi
1. KADEME 22°C 358 15 11,553
2.KADENVE 22°C 38,60 15 13,897
3.KADENVE 22°C 42,90 15 19171
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Tablo 4.8: Kisa dalga diatermi cihazi elektriksévenlik test sayfasi.

KISA DALGA D IATERM i CiHAZI
ELEKTR IKSEL GUVENL iK TEST SAYFASI

Sertifika No: Tarih:
UYGUN
Evet Hayir
+

Enstiti:  |istanbul Unv. Fen Bilimleri Markasi: |Elektromed
AnaDali:  |Biyomedikal Muh. Model: KW-15

L _ _ . . , BKM No: [2300502112460(
Birim: Biyomedikal Muh. Ylksek Lisansi SorNo 1197006
Akim T iiketimi: ooA [rip: [Sinif 11 BF  [Cihaz: ~ |Topraksiz

Voltaj Degerleri
L1-Toprak] L2-Toprak L1-L2
225.7V 0.1V 226.0V
Muhafaza Kacak Akim(ua)
Normal polarizasyon[100] pA 0 Ters polarizasyon [1Q0A 0
L2 yok [500] pA 0 L2 yok [500] pA 0
Hasta Kacak Akimi(nA)
Tumi Toprak TUmu Toprak

Normal polarizasyon [100] pA 0 Normal polarizasyon [10 DC] 0
L2 yok [500] pA 0 L2 yok [50 DC] 0
Ters polarizasyon [100] pA 0 Ters polarizasyon [10 DC] 0
L2 yok [500] pA 0 L2 yok [50 DC] 0

Hasta Yardimci Akimi(pA)

RA TUMU |RL TUMU LATUMU |.L TOMU pv1-v6 TUMU
Normal polarizasyon[100] pA 0 0 0 0 0
L2 yok [500] pA 0 0 0 0 0
Ters polarizasyon [100] pA 0 0 0 0 0
L2 yok [500] pA 0 0 0 0 0
Normal polarizasyon [10 DC] 0 0 0 0 0
L2 yok [50 DC] 0 0 0 0 0
Ters polarizasyon [10 DC] 0 0 0 0 0
L2 yok [50 DC] 0 0 0 0 0

Uygulanan Kisimdaki Akim

Normalizolasyon Polarizasyonu Terslzolasyon Polarizasyonu

Normal [5000] pA 0 Normal [5000] HA 0

Ters [5000] pA 0 Ters [5000] pA 0
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4.5. DIADINAMIi CiHAZI KAL iBRASYON VE ELEKTR iKSEL GUVENL ik
OLCUM DE GERLERI

Diadinami cihazi icin 6l¢ilen akim ve zamargekeri tablo 4.9'da gdsterilrgtir. Tablo

4.10’da diadinami cihazinin elektriksel givenliki@n sonuclari bulunmaktadir.

Tablo 4.9: Diadinami cihazi kalibrasyon dlcim tesyfasi.

DIADINAM 1 CiHAZI
KAL IBRASYON OLCUM TEST SAYFASI

unv: Istanbul Unv. Markast: Petas
AnaDali: |Biyomedikal Mih. Model: Petdin-250
Birim: Biyomedikal Mih. BMK No: 01.300501.16255.006
Yuksek Lisans Seri No: 176
Ayarlanan zaman(dk] Olculen zaman(dk)
5 5
10 10
15 15
20 20
DENEY DEGERLERI DIADINAM iK AKIM MODLARI
SiraNo | Ayarlanan Akim (mA) G MF DF RS CP LP
1 50 46,34 34,84] 36,5p 35,08 38,41 36,8b
2 30 24,84 21,06] 22,4B 21,8 26,34 25,1p
3 10 11,66 7,721 8,18 8,32 9,84 8,42
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Tablo 4.10: Diadinami cihazi elektriksel glivenidst sayfasi.

DIADINAMI CiHAZI
ELEKTR IKSEL GUVENL iK TEST SAYFASI

Sertifika No: Tarih:
UYGUN
Evet Hayir
+

Enstit(: istanbul Unv. Fen Bilimleri Markasi: |Peta
AnaDali: |Biyomedikal Mih. Model: Petdin-250

N ] _ . . ] BKM No: ]1300501162550(
Birim: Biyomedikal Mih. Yiksek Lisansi SenNo 16
Akim Tiiketimi: jooA  JTip: [Sinif Il BE  |Cihaz: Topraksiz

Voltaj Degerleri
L1-Toprak] L2-Toprak L1-L2
11V 2129V 2115V
Muhafaza Kagak Akim(ua)
Normal polarizasyon[100] LA 0 Ters polarizasyon [1Q0A 0
L2 yok [500] A 0 L2 yok [500] pA 0
Hasta Kacak Akimi(uA)
Tumi Toprak TUmu Toprak
Normal polarizasyon [100] LA 0 Normal polarizasyon [10 DC] 0
L2 yok [500] pA 0 L2 yok [50 DC] 0
Ters polarizasyon [100] HA 0 Ters polarizasyon [10 DC] 0
L2 yok [500] pA 0 L2 yok [50 DC] 0
Hasta Yardimci Akimi(uA)
RA TUMU |RL TUMU LATUMU |LL TUMU p1-v6 TUMU
Normal polarizasyon[100] LA 0 0 0 0 0
L2 yok [500] pA 0 0 0 0 0
Ters polarizasyon [100] HA 0 0 0 0 0
L2 yok [500] pA 0 0 0 0 0
Normal polarizasyon [10 DC] 0 0 0 0 0
L2 yok [50 DC] 0 0 0 0 0
Ters polarizasyon [10 DC] 0 0 0 0 0
L2 yok [50 DC] 0 0 0 0 0
Uygulanan Kisimdaki Akim
Normalizolasyon Polarizasyonu Tersizolasyon Polarizasyonu

Normal [5000] pA 0 Normal [5000] pA 0

Ters [5000] A 0 Ters [5000] pA 0
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4.6. ELEKTROTERAPiI CiHAZI KAL iBRASYON VE ELEKTR IKSEL
GUVENLiK OLCUM DE GERLERI

Elektroterapi cihazi icin ayarlanabilen frekanszaaman dgerlerinin 6lgciim sonuclari
tablo 4.11’de verilmitir. Tablo 4.12'de elektroterapi cihazinin eleksgk givenlik
Olcim sonugclari bulunmaktadfekil 4.2’de elektroterapi cihazinin osiloskop gdtisii

verilmistir.

Homse Filter 011

Sekil 4.2: Elektroterapi cihazinin 90 kHz alternatiim osiloskop géruntisu.
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Tablo 4.11: Elektroterapi cihazi kalibrasyon 6lciast sayfasi.

ELEKTROTERAP i CiHAZI
KAL iBRASYON OLCUM TEST SAYFASI

Sertifika No: Tarih:
Unv.: Istanbul Unv. Markasi: Danmeter
AnaDali: |Biyomedikal Mih. Model: TS 600
Birim: Biyomedikal Mih. Yiksek Lisans BKM No. 1300501162550
Seri No: 2003050102
Zamlayicl Dogrulu gu
Avarlanan (sn) | Olculen (sn,
04:12 041z
05:0¢% 05:0¢
10:5C 10:5C
Ayarlanan f Vpp(volt) Vmax(volt) Gozlemlenen f
30 40 22 31
1. Kanal 60 40 22 59
90 40 22 92
30 40 22 32
2. Kanal 60 40 22 61
90 40 22 91
30 40 22 29
3. Kanal 60 40 22 57
90 40 22 91
30 40 22 29,5
4. Kanal 60 40 22 59,5
90 40 22 90,5
30 40 22 27
5. Kanal 60 40 22 57
90 40 22 91
30 40 22 30
6. Kanal 60 40 22 60
90 40 22 90
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Tablo 4.12: Elektroterapi cihazi elektriksel givkemést sayfasi.

ELEKTROTERAP i CiHAZI
ELEKTR iKSEL GUVENL iK TEST SAYFASI

Sertifika No: Tarih:
UYGUN
Evet Hayir
+

Enstitu: istanbul Unv. Fen Bilimleri Markasi: |Danmeter
AnaDali: |Biyomedikal Muh. Model: TS-600

- ) - — - BKM No: |1300501162550(
Birim: Biyomedikal Muh. Yiksek Lisansi Ser No— 2003050102
Akim Tuketimi: Jo.oA ITip: |sinif 11 BE  |Cihaz: Topraksiz

Voltaj Degerleri
L1-Toprak] L2-Toprak L1-L2
211.3V 0.6V 2111V
Muhafaza Kagak Akim(pa)
Normal polarizasyon[100] pA 0 Ters polarizasyon [1Q0A 0
L2 yok [500] LA 0 L2 yok [500] LA 0
Hasta Kagak Akimi(pA)
Tumi Toprak Tumu Toprak

Normal polarizasyon [100] pA 1 Normal polarizasyon [10 DC] 0
L2 yok [500] pA 1 L2 yok [50 DC] 0
Ters polarizasyon [100] pA 1 Ters polarizasyon [10 DC] 0
L2 yok [500] LA 1 L2 yok [50 DC] 0

Hasta Yardimci Akimi(uA)

RA TUMU |RL TUMU LATUMU |LL TUMU f1-v6 TUMU
Normal polarizasyon[100] pA 0 0 0 0 0
L2 yok [500] LA 0 0 0 0 0
Ters polarizasyon [100] pA 0 0 0 0 0
L2 yok [500] pA 0 0 0 0 0
Normal polarizasyon [10 DC] 0 0 0 0 0
L2 yok [50 DC] 0 0 0 0 0
Ters polarizasyon [10 DC] 0 0 0 0 0
L2 yok [50 DC] 0 0 0 0 0

Uygulanan Kisimdaki Akim

Normallizolasyon Polarizasyonu Terslzolasyon Polarizasyonu

Normal [5000] pA 7 Normal [5000] pA 7

Ters [5000] pA 8 Ters [5000] pA 8
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4.7. TRAKSIYON CiHAZI KAL iBRASYON VE ELEKTR iKSEL GUVENL iK
OLCUM DE GERLERI

Traksiyon cihazi icin belirlenen kuvvet parametresigun &irliklar uygulanarak
Olcilmis ve elde edilen@rlik degerleri tablo 4.13'de verilngtir. Ayrica zaman 6lcim
degerleri de tabloda yer almaktadir. Tablo 4.14’dekdrgon cihazinin elektriksel
guvenlik 6l¢im sonuglar bulunmaktadir.

Tablo 4.13: Traksiyon cihazi kalibrasyon dl¢iim sstfasi.

TRAKSIYON CiHAZI
KAL IBRASYON OLCUM TEST SAYFASI

Sertifika No: Tarih:
Unv: Istanbul Unv. Marka:  [Chattanoogd
AnaDali: Biyomedikal Mih. Model: |Tru-trac
Biri: Biyomedikal Mih. BKM:
' Yiksek Lisansi Seri No: [48082A
Ayarlanan Deger(kg) Olgiilen Deger(kg)
5 5
10 10
15 15
Ayarlanan Deger(dk) Olciilen Deger(dk)
5 5
10 10

Aralikh traksiyon uygulamasi da yapilip dogrulugu kontrol
edilmistir.
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Tablo 4.14: Traksiyon cihazi elektriksel glivenkst sayfasi.

e

._,
i —
R

{6
i

=

Loy

A
bt
\ @. 3]

TRAKSIYON CiHAZI
ELEKTRIKSEL GIIVENLIK TEST SAYFASI

Sertifila No: Tarih:
LYGLN
Evet Haymr
+
Emstitic | Istarbul {lnv. Fen Bilimleri Maricz:
Aralah: |Bivonedikal Miih 'M_I:Iﬂ.el:
. . . s . BKM No:
Birim: Bivormedilal Miih. Yiilsek Lisars: SeriNo:  PPe0ia
Alam Tiiketimi: {004 |Ti: [Siaf IIBF  |Cikem: Topraksz
Voltaj Deperleri
L1-Toprak] L2-Toprak L1L2
07y 2118V 2108 W
Mulafam Kagalk
Mortral polarizasyon[100] pa 0 Ters polatizasyon [100] pa 0
L2 wolz [500] pa 0 L2 yok [500] pa 0
Hasta Kagalk Alanm{uA)

Timii Toprak Tizmii Toprak
Mortral polarizasyon [100] pa 0 Mormmal polarizasyon [10 DC) 0
L2 yolz [500] pa 0 L2 ol [50 DC] 0
Ters polanzasyon [100] pa 0 Terz polarizagyon [10 DT 0
L2 yolz [500] pa 0 L2 yok [50 DC] 0

Hasta Yard me1 Aloma{uA)

R4 TOMO |RL TOMO L& TUMO JLL TOMUOIV 1-¥é TULO
MNortral polarizasyon[100] L I 0 0 0 0
L2 yolz [500] pa 0 0 I I 0
Ters polanzasyon [100] pi I 0 0 0 0
L2 yole [500] pa 0 0 0 0 1
Mortral polarizasyon [10 DC] I 0 0 0 0
L2 ol [50 DC] 0 0 0 0 1
Ters polanzasyon [10 DC] I 0 0 0 0
L2 yole [50 DC] 0 0 I I 0

LUygnlanan Kisindald Alam

Marral [zolasyon Pularizzasymu_ Ters Izolasyon Polariza syorm

Mortral [5000] pa 0 Morrral [5000] pa 0
Ters [5000] pa I Ters [5000] pa 0
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4.8. KIZILOTES 1 (INFRARUJ) LAMBA KAL IBRASYON VE ELEKTR IKSEL
GUVENLiK OLCUM DE GERLERI

Kizilétesi lambalar icin alinan sicaklik gexleri tablo 4.15’de verilngtir. Tablo 4.16'da

kizil6tesi lamba icin elektriksel givenlik dlcimmaeglari bulunmaktadir.

Tablo 4.15: Kizilétesi lamba kalibrasyon dlgiim tesgfasi.

 KIZILOTESILAMBA
KALIBRASYON OLCUM TEST SAYFASI
Sertifika Mo: Tarih:
Unv: Istanbul Uny. Marka: |(Osram
AnaDah: Biyomedikal Miih Gilcg: 250 W
Birim: Biyomedikal BEM No
rim: Miih.Yiiksek Lisans1 |Seri No:

Ilk sicakhlc [Son Sicakhk] Favan

) CC) )
19 27 20 18837

Hesaplanam =iy (W)




Tablo 4.16: Kizilétesi lamba elektriksel glivenkdst sayfasi.
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EIZILOTES] LAMBA
ELEKTRIKSEL GUVENLIK TEST SAYFASI

D)

Sertifilea Mo: Tarih:
UYGUN
Evet Hayr
+
Enstiti: |Istanbul Unv. Fen Bilimleri Markas1: |Osram
AnaDah: |Biyomedikal M iih. Model:
BEKM No:
B irim: Biyomedikal M tih. Yiiksek Lisansa SeriNo: |568
Alam Tiike timi: ICI.CI A Tip: Suuf Il BF | Cihaz: T opraksiz
Voltaj Degerleri
L1-Toprak L2-Toprak L1-L2
0.8V 2128V 2120
Muhafaza Kagak Akon(pa)
Iormal polarzasyonf 100] pb 0 Ters polatizasyon [100] p& F
L2 wok[500] p& 0 L2 yok [500] p&
Hasta Kacalt AlkmuipA)
Tipnil Toprak Tipnil Toprak
IMormal polarizasyon [100] pd 0 Iormal polarizasyon [10 DC 0
L2 vyok [500] p& 0 L2 yok [50DC] 0
Ters polarizasyon [100] p& 0 Ters polatizasyen [10 D C] 0
L2 yok [500] p& 1] L2 yok [50DC) 0
Has ta Yardune: AkmmipA)
R& TUMO [RL TURU La TUMO |LL TUMUO] V1-Wé TUMO
Mormal polarzasyon[ 100] pb 0 ] 0 0 0
L2 vyok [500] p& 1] 1] 1] 0 0
Ters polarizasyor [100] p& 0 0 0 0 0
L2 vyok [500] p& 0 0 0 0 0
Iormal polarzasyen [10 DO 0 0 0 0 0
L2vyok [50 DC] 0 0 0 0 0
Ters polarizasyon [10 DC] 0 0 0 0 0
LIyok [50DC] 0 0 0 0 0
Uygu]:anan Kismdalei Akin
Mormal Izolasyon P olariza syom Ters Izalamyon Polariza syonm
Mormal [S000] pa 0 Mormal [5000] p& 0
Ters [S000] p& ] Ters [S000] p& 1]
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4.3. KOSU BANDI (TREADM iLL) KAL IBRASYON VE ELEKTR IKSEL
GUVENLiK OLCUM DE GERLERI

Kosu bandi kalibrasyon olcimu icin alinan hiz ve zardeserleri ve zaman derleri
tablo 4.17’de verilmitir. Cihaz Uzerinde ayarlanan gler km/saat cinsinden,
takometrenin olcim gerleri m/dk cinsinden oldiundan, dl¢cim karlastiriimasi igin
ayarlanan dgerler m/dk dgerine cevrilmgtir. Tablo 4.18'de kgu bandi igin elektriksel

glvenlik dl¢cim sonugclari bulunmaktadir.

Tablo 4.17: Kgu bandi (Treadmill) kalibrasyon ol¢iim test sayfasi

KOSU BANDI (TREADM iLL)
KAL iIBRASYON OLCUM TEST SAYFASI
Fakiilte: |istanbul Unv. BKN' su:
AnaDali; |Biyomedikal Muh. Markasi: Sports Art Fitness
Birim: Biyomedikal Mih. Model TR 33
" |YUksek Lisans Seri No:
DENEY DEGERLERI
Sira No Ayarlanan Deger(km/saat) Olciilen Deger (mt/dk)
1 1 15
2 3 46,2
3 5 76,19
4 8 118,05
5 10 153,6
6 15 224,5
7 20 288,1
Ayarlanan Deger(dk) Olgiilen Deger(dk)
5 5
10 10
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Tablo 4.18: Kgu bandi (Treadmill ) elektriksel guivenlik test sast

b DA .
|§@%} { j\
=\ = i el \
hl\-”f{'gqaj\jiﬁf &\;_)
KOSU BﬁN_]_JI('I’RE.:&.DL-I]'LL)
ELEETRIESEL GUVENLIE TEST SAYFASI
Sertifika MNo: Tarih:
UYGUN
Evet Haym
+
Enstitii:  [Istanhul (v . Fen Bilimleri Markas::  [3ports Art Fitness
AnaDal:  |Biyvemedikal Miih. Aodel: TR-33
. . . I . BEN No:
Birim: Biyvomedilal Miih. Yiiksek Lisansa SeriTio: TroAET
Alam Tiiketimi: 0.0 |Tip: Suf 11 BF  |Cihaz: Topraksiz
Voltaj Degerleri
L1-Toprak| L2-Toprak L1-L2
211EW n.1v 2124 W
Muhafaza Kacak Alami{pa)
M orimal polarizasypon[100] pb 0 Ters polatizasyon [100] pa 1]
L2 yok [500] pi 0 L2 wok [500] pa o
Hasta Kacgak AlamypA)

Timii T gprak Tiimii Toprak
M ormal polarizasyon [100] pa 1] M crmal polarizasyon [10 DC 1]
L2 wol: [500] pA 0 L2 wok [50 DC] 0
Ters polatizasyon [100] pé 0 T ers polarizasyon [10 DT 1]
L2 ok [500] pa 0 L2 yok [50 DC] 0

Hasta Yardmel Alami(pA)

R TOLO R TULD Lia TULO JLL TURUYV1-¥é TURD
M ormal polarizasyon[100] pi 0 1] 0 I ]
L2 ok [500] pa 0 0 0 0 0
Ters polatizasyon [100] pa 0 1] 0 0 1]
L2 wol: [500] pA 0 0 0 0 0
M ormal polarizasyon [10 D2 0 1] 0 I ]
L2 ok [50 DC] 0 0 0 0 0
Tets polatizasyon [10 DC 0 0 0 0 0
L2 wok [50 DC] 0 0 0 0 0

Uygulanan Kisimdali Alam

Nortmal Izalasyon P olarizasyong T etz Izolasyon Polariza syomm

Mormal [2000] pa 0 I ormal [S000] pa 0
Ters [5000] pa 0 Ters [5000] p& 0
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4.10. PARAHN CiHAZI KAL iBRASYON VE ELEKTR IKSEL GUVENL ik
OLCUM DE GERLERI

Parafin cihazinin 6lcim parametresi olan sicalgik elde edilen sicaklik derleri
tablo 4.19'da verilmitir. Tablo 4.20'de cihazin elektriksel glvenlikcbin sonuclari
bulunmaktadir.

Tablo 4.19: Parafin cihazi kalibrasyon test sayfasi

PARAFIN CIHAZI
KAL IBRASYON OLCUM TEST SAYFASI

Sertifika No: Tarih:
Unv: Istanbul Unv. Marka: |Parafin
AnaDalr: Biyomedikal Mih. Glg: Para-Care
Birim: Biyomedikal BKM No

' Mih.Yuksek Lisansi Seri No: |15361

U nokta(sa) Orta nokta Uc nokta (sol)

53,70°C 54°C 54,10°C
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Tablo 4.20: Parafin cihazi elektriksel glivelik teayfasi.

PARAFIN CIHAZI
ELEETRIKSEL GUVENLIK TEST SAYFASI

Sertifila No: Tarih:
UYGUN
Evet Haym
+
Enstitii:  |Istanhul U v . Fen Bilimleri Markasi: [Para Care
Anallali:  |Biyomedilal Miih. Model: TE4
. . . T . BEM No:

Birim: Bivomedilal Miih. Yiilsek Lisans1 SeriTo: Tl
Alam Tiiketimi: [0.0a ITio: [Suuf IIBF  [Cihasz: Topraksz

Voltaj Degerleri
L1-Toprak| L2-Top rak L1-L2
2011V 01w o1 v

Muhafaza Kacak Alam(pa)
M ormal polarizasyon[100] pb 1] T ers polarizasyon [100] pA 1]
L2 ok [500] pa 0 L2 yok [500] pa 0
Hasta Kacak Alamupa)

Timil T qprak: Timii Toprab:
M ormal polarizasyon [100] pd 1] M ormal polarizasyon [10 DC 1]
L2 wok [500] pa 1] L2 yok [50 D] 1]
Ters polarizasyon [100] pd 1] T ers polarizasyon [10 DO 1]
L2 wok [500] pa 1] L2 yok [50 DC] 1]

Hasta Yardmer Alam(pA)

R TOMU [RL TUMO La TUMO JLL TOMOJV1-Vé TULD
Mormal polarizasyon[100] pd 0 0 0 0 0
L2 wok [500] pa 0 0 0 0 0
Ters polarizasyon [100] pd 1] 0 1] 1] 1]
L2 wok [500] pa 1] 0 1] 1] a
M ormal polarizasyon [10 DC] 0 1] 1] 0 0
L2 yok [0 DC] 0 0 0 0 0
Ters polatizasyon [10 DC] 1] 0 1] 1] 1]
L2 ok [50 DC] 0 1] 1] 1] 0

Uygulanan Kisimdalki Alam

Hormal Izclasyon P olatizasyonu T ers [zolasyon Polarizasyorm

Mormal [2000] pa 0 M oormal [S000] pé 0
Ters [5000] pa 0 Ters [5000] p& 0
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4.11. HOT-PACK KAZANI
OLCUM DE GERLERI

KAL iBRASYON VE ELEKTR iKSEL GUVENL iK

Hot-pack kazani icin yapilan sicaklik oélcimleri sonnda elde edilen veriler tablo
4.21’de verilmgtir. Tablo 4.22'de hot-pack kazaninin elektriksdlvenlik 6l¢cim

sonugclari bulunmaktadir.

Tablo 4.21: Hot-pack cihazi kalibrasyon 6lciim testfasi.

HOT PACK CiHAZI
KAL IBRASYON OLCUM TEST SAYFASI

Sertifika No: Tarih:
Fakiiite: Istanbul Unw. Marka: Chattanooga
AnaDali: Biyomedikal Mih. Model:
B Biyomedikal Miih. Yiksek  |BKM No:
Lisans Seri No: 18610
Sol Alt Nokta | Sol Ust Nokta | OrtaNokta | Sag Alt Nokta | Sag Ust Nokta
74,00 74,00 74,40 74,00 74,00
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Tablo 4.22: Hot-pack cihazi elektriksel guvenliktteayfasi.

/.am.
\bg Jﬁ.

HOT-PACK KAZANI
ELEKTRIKSEL GIIVENLIK TEST SAYFASI

)

Sertifila No: Tarih:
UYGUN
Evet Hayr
+
Erstitic | Istarhul {Tnv. Fen B ilimleri Marics:
Arallah: |Biyonedikal Miih Model:
Birim:  |Riyomedikal Miih, Yiiksek Lisars: BKM No:
Seri No: 13510
Alam Tiiletimi: [3.7 & |Ti: [Siuf IIBF | Cilen: Toptaksz
Voltaj Deferleri
L1-Toprak] L2 Toprak L1L2
03V 148V 214 6V
Muhathma Kacak
Mortral polarizasyon[100] pa 0 Ters palatizasyon [100] pa 0
L2 wolo [500] pé 0 L2 wole [500]) p& I
Hasta Kagalk Alarm(ui)

T Toprak Tiigrii Toprik
Mortral polatizasyon [100] p& 1] Mottral polatizasyon [LODC) 0
L2 wolc [500] pa 0 L2k [50D0C] I
Ters polanizasyon [100] pa 1] Ters polanzasyon [ 10 DC 0
L2 wole [500] pé& 0 L2 ok [50D0C] 1

Hasta Yardmc: Alumuj.&]

B TOMIDT [EL TULU La TUMID JLL TORLIORY 1-Wé TULIT
MNortral polarizasyon[100] pa I I I 1 I
L2 wolc [500] pa I I I I I
Ters polaizasyon [100] pa I I I 1 I
L2 wole [500] pé& 0 I I 1 1
IMortral polatizasyon [ 10 DC ] 1] 1] 1] 1]
L2walc [50D0C] 0 I I I I
Ters polatizasyon [10 DC) 0 1 I 1 I
L2 yale [50 DC] 0 0 0 0 I

Uypulanan Kisnedald Alam

Mortral [zalasyon Polatizasyonu Ters lzolasyon Polatiza syor

Mormad [5000] pa I Morroal [5000] pa I
Ters [5000] pa 0 Ters [5000] p& 0
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5. TARTISMA VE SONUC

Bu calsmada, fizik tedavi Unitelerinde yaygin olarak kallan medikal cihazlar icin,

kalibrasyon 6lcim prosedurleri ggirilmistir. Bu medikal cihazlar Gzerinde gorilen ve
ayarlanabilen parametreler tespit edilip, bu pategtere gore gerekli dlgim cihazlari
ve Olcim sistemi belirlenmi ve olwturulan prosedire goére Olguimler

gerceklgtirilmi stir.

Onerilen kalibrasyon o6lciim prosedirleri, daha 6kapsamli kalibrasyon olciimleri
yapilamayan fizik tedavi cihazlarinin kalibrasydguinlerinin alinmasina ve cihazlarin

glvenilirliginin tespitine izin verecektir.

ik olarak fizik tedavi Unitelerinde en yaygin ollriullanilan cihazlarin her birinin
kontroll icin elektriksel guvenlik testleri uygulam ve kacak akim tespitine
calisiimistir. Ahinan 6lcim sonuclarina gore, kontroli yapileihazlarda elektriksel

kacak akim olmagh tespit edilmgtir.

Elektriksel guvenlik testlerinin uygulanmasinin iahn fizik tedavi Unitesinde bulunan
cihazlarin, kalibrasyon olcimlerine seenmstir. Elde edilen olcimlere gére TENS
cihazinda ayarlanan 61 Hz, dlcim sonucunda 60,28l&tak gorilmé ve beklenen %
10 kalibrasyon dgerinin icinde oldgu belirlenmgtir. Cihazda her ayarlanan gkin
her kanal icin dlculen frekans gerlerine yakin oldgu osiloskop tzerinde goérulebilgni

ve cihazda bulunan akim modlarinin sinyagdugu tespit edilmgtir.

Fizik tedavi ultrason cihazi Uzerinde farkli gucgederi ayarlanny ve iki farkh
donigtricuye goére olcumler yapilgtir. Kullanilan ilk donigtirictinin ikinciye
nazaran daha @gou deserler verdgi gérilmds, ancak ikinci dongttriict dgerlerinin de
kalibrasyon sinirlari icinde olgu tespit edilmgtir. 3 watt ayarlanan gtc¢ geri ultrason
wattmetrede 3.6 watt olarak, 3.5 olarak ayarlanaq dgeri ise ultrason wattmetrede
4.4 olarak gorulmgtdr. Bu durum catlan cihazin ultrason gicunin artmasiyla élgilen

glcun olmasi gereken glerden daha ¢ok sapini ortaya koymstur.
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Galvani faradi cihazi Uzerinde 100 mA olarak ayzata akim dgeri, faradik
akimlardan F1 akim modunda 84.4, F2 akim modund&85&ksponansiyel akim
modlarindan E1 akim modunda 70 olarak go6zlgtimiBu deserler % 10 * luk
kalibrasyon dgerinin dgindadir ve cihazin kalibrasyon &lciminin yapilimasi
gerekliligini ortaya koymaktadir. Kesikli galvanik akim modian 100 mA olarak
ayarlanan dger, 50 mA olarak gorulmiir. Bu sonug igin, akim surekli veriimedi
icin istenen dgerin yarisi kadarinin ciga goruldiga disinulmdstar. Cihazda 100
galvanik akim ve E2 akim modlarinda modunda 92 wilArak olciimig ve % 10 olan

kalibrasyon sinirinin icinde olgu anlgilmistir.

Kisa dalga diatermi cihazi 6lcimu icin ici su ddéduntom kullanilarak sicaklik ast
gozlenmg ve elde edilen verilere gore isI transfer formdEm yola cikilarak gic
hesaplamasi yapilgtir. Yapilan hesaplamaya gore gugyolugu cm? baina 11,553
watt olarak olgtulmgttir. Cihaz 1000 watt guice sahiptir ve bu gic¢ yuzaégnina
boélundiginde elde edilen glic cm2dmaa 13,33 watt olarak ol¢ulngiiir. Cihazin olmasi
beklenen % 20 ‘lik kalibrasyon argiiicinde oldgu anlgilmistir. Olgiim alinan cihaz
Uzerinde Ug farkli kademeye gore suyun sicaklgederi ele alinarak gu¢ hesaplamasi
yapiims ve kademeler kadastiriimistir. Kademe arttikca cihazdaki 1si artida

zamanla beraber artmaktadir.

Diadinami cihazinda diadinamik akim modlarinin Hari 6lctlmdstir. 50 mA
ayarlanan dger galvanik akim modunda 46,34 mA olarak dlciynvié kalibrasyon
sinirlari iginde dgerler verdgi gorulmdstir. Diger akim modlarindan monofaze fiks
akim modu 34.84 mA , difaze fiks akim modu 36.52,m#n senkope 35.08 mA, kisa
devreli modile akim 38.42 mA , uzun devreli modélam ise 36.86 mA olarak
Olctlmistar. Galvanik akim modunun gindaki akim modlarinin kalibrasyon sinirlari

icinde olmadgl anlailimistir.

Elektroterapi cihazi icin 6 ayri kanalda 3 farkleKans dgeri ayarlanmy ve her bir
kanalda bu dgerler ciksta elde edilmgtir. 30-60-90 Hz olarak ayarlanan 3gee 1.
kanalda 31-59-62 olarak olculgolup diger kanallarda da kalibrasyon sinirlari iginde
degerler ortaya ciknstir. Cihazda bulunan farkli akim modlarinin osilogkiizerinde

dogru sinyaller verdii gozlenmitir.



94

Cekme gleminde kullanilan traksiyon cihazi kalibrasyon titgl igin, 3 farklh &irlik
degeri alinmstir. Cihaza 5 kg hdandginda 5 kg, 10 kg k#andginda 10 kg, 15 kg
baglandginda ise 15 kg cekmalémi olduzu gérilmi olup, cihazin istenen kuvvette

cektigi belirlenmgtir. Cihaz kuvvet dgerlerinin kademeli olarak argi g6zlenmgtir.

Kizilétesi lamba icin %0.9’luk tuz ¢ozeltisi kulldmis, ilk sicaklik kaydedilerek, suya
kizilotesi lamba uygulanginda 20 dakika sonunda elde edilen sicakliksiarti
hesaplanmgtir. Sicaklik aryina goére 1s1 transfer formulinden gi¢ hesaplginmElde

edilen gig¢, cm? bBana 1,8837 watt olarak belirlengtir. Lmbanin gictu 250 watt
olmakta olup, kullanillan ylzey alanina bdélugdide cm2 bana 2,033 watt glc
hesaplanmgtir. Bu 6lcim sonucunda lambanin gictinin, vermekieimen kalibrasyon

sinirlari icinde oldgu anlgilmistir.

Treadmill hiz o6lcimia icin, takometrede dakikada kadar metre yol aldi
kaydedilmitir. Kosu bandi Uzerinde gorulen km/saat verileri m/dk leene
donisturilerek dakikada ne kadar metre yolastilaas: gerekgi hesaplanng ve
cihazin dgru deserlere sahip oldiu tespit edilmgtir. Cihazda 1 km/saat olarak
ayarlanan dgerin 16,66 m/dk dgerine g deger olduu belirlenmg ve 6lgilmi olan
15 m/dk dgeriyle kasilastirilarak % 10 olan kalibrasyon olcimgine uygun oldgu
gorulmistar. Cihazin dier hiz dgerlerinin de kalibrasyon 6lciim sinirlari icinde wid

anlgilimistir.

Parafin cihazinda sicaklik élcimleri 3 ayri noktadlinmgtir. S& u¢ noktada 53,70 °
C, sol u¢ noktada 54,10 ° C ve orta noktada 54dlatak olctulmitir. Cihazin 55° C
olmasi beklenginden O&lgulen sicaklik derlerinin standartlara uygun olgiu

anlgiimistir.

Hot-pack cihazi icin ise 5 ayri noktadan olcim mlgtir. Sg alt, sg Ust, sol alt, sol tst
noktalarda ayni sicaklik deri 6lgulmi olup 74 ° C'dir. Orta nokta ise en sicalkgdee
sahip oldgu tespit edilmy olup 74,40 C’dir. Cihazin 75 ° C olmasi beklenneelt bu
nedenle elde edilen sicakhkgileri kalibrasyon olcim sinirlari icindedir. Panade

hot-pack cihazlarn yuksek sicaklik gbzlerine sahip olduklar icin, kontrolsiz
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kullanildiginda yanma olaylarina sik¢a rastlanmaktadir. Bundalay! cihazlarin

kalibrasyon sinirlari icinde olmalari buyik 6nemirtzaktadir.

Turkiyedeki hastanelerin birganda fizik tedavi Unitesi bulunmaktadir ve bu Uleitde
tedaviler ¢cgunlukla elektrik akimi vasitasiyla yapilmaktadirol@yisiyla fizik tedavi
unitelerinde kullanilan cihazlarin hasta agisinetkin bir tedavi sglamasi ve guvenilir
olmasi icin bu cihazlarin elektriksel gtivenlik vaikrasyon élciimlerinin yapiimasi ¢ok

onemlidir.

Fizik tedavi Unitelerinin hemen hemen hepsinde TENS®zI, fizik tedavi ultrason
cihazi, diadinami cihazi, galvani faradi cihazekdtoterapi cihazi, parafin cihazi, hot-
pack kazani, ka bandi, kizilétesi lambalar, kisa dalga diaterthazi ve traksiyon
cihazi bulunmaktadir. Ancak bu Unitelerin biggoda cihazlar denetimsiz ve verimli
tedaviyi sg@layacak parametre ayarlarina sahipgildéer. Bu durum g6z ©oninde
bulundurularak, yapilan camada bu cihazlar Gzerinde durulgtuwr. Hazirlanan
kalibrasyon ©6lcim prosedurleri vasitasiyla cihamlarkalibrasyon d&lcimleri

yapilabilecek ve bu Unitelerde de cihazlar giveniabilecektir.

Alinan o6lgimler sonucunda fizik tedavi Unitesin@gigglan bazi cihazlarin kalibrasyon
Olcim sinirlart icinde oldtu gortlmi olup, bu cihazlarin genellikle yeni yapim
oldugunun farkina varilngtir. Kalibrasyon sinirlari icinde olmayan cihaztamwzun

yillar boyu tedavide ygun olarak kullanildii anlgilmistir.

Daha 6nce yurt icinde fizik tedavi Unitesi cihazlgin kalibrasyon 6lgciim prosedurleri
gelistiriimemistir. Dolayisi ile bu cadmada 6Onerilen kalibrasyon proseddrleri, fizik
tedavi Unitelerindeki cihazlarin guveniligini ve 6lgum dgerlerinin d@rulugunu tespit

etmeye yardimci olacaktir.
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