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Oz

Bu c¢aligmada, Wi-Fi haberlesme teknolojisi kullanilarak Elektrokardiyografi (EKG) sinyallerinin kablosuz olarak web ortaminda
goriintiilenmesi ve gerekli sinyal isleme teknikleri kullanilarak bu sinyal hakkinda yorum yapabilir dinamik bir sistem gelistirmek temel
amagtir. Bu dogrultuda ilk olarak Physionet.org web sayfasimin sundugu hazir EKG sinyalleri tizerinde ¢alisilmis ve bu sinyallerin
Oznitelik ¢ikarimlart yapilmistir. Ayni islem AD8232 Kalp Atis Hizi Sensorii ile kaydedilen sinyaller iizerinde gerceklestirilmistir.
Sinyaller islenmeden 6nce sahip olduklari giiriiltiilerden arindirilabilmesi i¢in Kayan Ortalama Alma filtresinden gecirilmistir. Elde
edilen EKG sinyaline Pan-Tompkins algoritmasi uygulanmistir. EKG sinyallerinin islenmesi sonucu teshis i¢in kalp atim hiz1 ve kalp
hiz degisimi gibi Oznitelikler elde edilmektedir. Cikartilan bu o6znitelikler erken teshis ve tedavi imkani saglayabilmektedir. Bu
calismada ortalama kalp atis hizina bagli olarak ortaya ¢ikabilen Tagikardi ve Bradikardi durumlarinin teshisi gergeklestirilmis olup elde
edilen sonuglar web arayiiziinde goriintiilenmistir. Bu sistemde web araylizii, hasta ve doktor tipinde iki adet kullanici segenegine hizmet
sunmaktadir. Hasta, kendine ait biitiin 6l¢limleri; 6lglimiin gergeklestirildigi tarih ve saat, 6l¢iim sonucu ortaya ¢ikan ortalama kalp atig
hiz1 ve bu sayinin standartlara gore yorumlanmig hali (Tasikardi, Brakidardi veya Normal) ve hastanin kendisine ait detaylar1 (T.C.
Kimlik Numarasi, Telefon Numarasi, Mail Adresi vb.) bu sistemde goriintiileyebilmektedir. Hastalar kalp atig hiz1 hakkinda diizenli ve
dogru bilgiye ulasabilmekte ve gereksiz doktor randevulari bu sistem sayesinde ortadan kaldirabilmektedir. Doktor, randevuya gelen
hastanin kalp sagligi hakkinda bazi tetkiklere gerek duymadan giivenilir 6n bilgiye sahip olabilmektedir. Bu durum doktora zaman
kazandirabilmekte ve daha fazla hastaya hizmet vermesine olanak saglayabilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Kablosuz haberlesme, EKG, Sinyal isleme, Oznitelik ¢ikarimi, Pan-Tompkins algoritmas.

Wireless ECG Device Design and Website Design for the Evaluation
of Features Using Signal Processing Techniques

Abstract

In this study, the main objective is to display Electrocardiography (ECG) signals wirelessly on the web using Wi-Fi communication
technology and to develop a dynamic system that can interpret this signal by using the necessary signal processing techniques. In this
direction, firstly, the ECG signals provided by the Physionet.org web page were studied and the feature extractions of these signals were
made. The same process was performed on the signals recorded with the AD8232 Heart Rate Sensor. Before the signals are processed,
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they are passed through the Moving Averaging filter to remove any noise they may have. Pan-Tompkins algorithm is applied to the
obtained ECG signal. As a result of processing ECG signals, features such as heart rate and heart rate change are obtained for diagnosis.
These extracted features can provide early diagnosis and treatment opportunities. In this study, the diagnosis of Tachycardia and
Bradycardia, which may occur depending on the average heart rate, was performed and the results were displayed on the web interface.
In this system, the web interface serves for two user types as patient and doctor. All owned measurements; the date and time of the
measurement, the average heart rate resulting from the measurement and the interpretation (Tachycardia, Brachydardy or Normal) of
this number according to the standards and the patient's own details (T.R. Identity Number, Telephone Number, Mail Address, etc.) can
be seen by the patient within this system. Patients can access regular and accurate information about heart rate. Unnecessary doctor
appointments can be eliminated with the aid of this system. The doctor can have reliable preliminary information about the heart
situation of the patient who comes to the appointment without the need for some examinations. This can save the doctor time to serve

more patients.

Keywords: Wireless communication, ECG, Signal processing, Feature extraction, Pan-Tompkins algorithm.

1. Giris

Kalp kasi, kant viicudun farkli boélgelerine pompalamak,
gerekli kasilmayr ve genislemeyi olusturmak i¢in bagimsiz bir
elektriksel uyari sistemine ihtiyag duymaktadir. Bagka bir ifade ile
kan basmcini olusturmak ve kani viicudun dolasim sisteminde
hareket ettirmek igin elektrik sinyali verilir (Mazaheri V. &
Khodadadi, H., 2020). Kalpte bulunan kaslarin es zamanli olarak
kasilmasi neticesinde yiiksek genlige sahip elektriksel bir igaret
olusur. Viicut tiizerinden algillanan bu isaret EKG olarak
adlandirilamaktadir (Yazgan ,E. & Koriirek, M., 1996). EKG,
elektrik sinyallerinin kalp tarafindan olusturulan grafiksel bir
kaydidir (Chee, J. & Seow, S.C. 2020).

EKG non-invaziv olarak kardiyovaskiiler hastaliklar igin
modern tipta en yaygin bulunan ve rutin olarak gergeklestirilen
tan1 araglarindan biridir (Li, Y. et al., 2020). EKG sinyalleri kalp
problemlerini ve anormalliklerini belirlemek igin doktorlar
tarafindan biyiik olgiide kullanilmaktadir (Mazaheri, V. &
Khodadadi, H., 2020). EKG sinyallerinin islenmesi ve
degerlendirilmesi damardaki anormalliklerin tespit edilmesi, kalp
kusurunun teshisi ve hastaliklarin tedavisinde faydali bilgiler
saglar (Miao, F. et al., 2020). Ornegin; Heart Rate Variability
(HRV) bir R noktasindan, onu takip eden diger R noktasina kadar
gecen zaman araliginin grafiklenmesidir. Ayn1 zaman araliinda
olusan R tepeleri diisiik HRV’ ye yol agmaktadir. Diigilk HRV’ nin
insan viicudundaki belirtileri; siirekli stres altinda hissetme, gabuk
yorulma ve adaptasyonda giigliik ¢ekme olarak goériilmektedir.
HRV, otonom sinir sistemi (ANS) ve onun sempatik ve
parasempatik dallar1 tarafindan diizenlenmektedir. ANS’ nin
sempatik kolu, insani harekete gecirmeye, tepki vermeye ve
performans gostermeye hazirlayan bir sistemdir. Parasempatik
taraf ise, viicudun giliglenmesini ve iyilesmesini saglayan
dinlenme ve sindirim sistemi olarak karakterize edilmektedir. Tki
sistem arasindaki dogal etkilesim, kalbin farkli durumlara ve
ihtiyaglara hizli bir sekilde yanit vermesini saglamaktadir.
Insanlar telefon konusmasi yaparken, mesaj gonderirken veya
internette gezinirken kablosuz haberlesmeden
faydalanmaktadirlar (Cao, K. et al., 2021). Kablosuz haberlesme
sistemleri, bir dizi hiicresel baz istasyonu vasitasiyla kullanicilar
arasinda kablosuz iletigimi saglamaktadir. Son yillarda saglik
sektoriinde  kablo baglantilarinin ~ karigikligindan  dogan
problemleri ortadan kaldirmak ve kablo maliyetini diisiirmek i¢in
kablosuz iletisim araglarmin kullanimi yayginlastirilmaktadir.

Giiniimiizde yasanan teknolojik gelismelerden saglik
alaninda da yararlamlmaktadir. Elektronik Saglhik Kaydi
Sistemleri (ESK), Tele Saglik, Tele Ameliyat ve Klinik Karar
Destek Sistemleri gibi uygulamalar ile tip alaninda birgcok
kolaylik saglanmaktadir. Ozellikle Kkisisellestirilmis saglik
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uygulamalar1 hem hasta hem de saglik personeli arasinda bir
koprii kurmakla beraber saglik personellerinin is yiikiinii azaltmis
ve hizli teshis-hizli tedavi prensibinin benimsenmesine olanak
saglamigtir. Diinyamiz her gecen giin hi¢ beklenmedik durumlarla
karst karsiya kalabilmektedir. Ozellikle, Covid-19 salgimyla
birlikte bir kez daha anlagilmistir ki bir iilkenin saglik sistemi o
iilkenin temel yap1 taslarindan bir tanesidir. Dolayisiyla saglik
sistemlerini hem donanimsal hem de yazilimsal olarak her daim
canli tutmak daha fazla 6nem kazanmaktadir. Bu siiregte 6zellikle
65 yas iistii insanlar risk grubunda bulunan ve ayni zamanda kalp
ve dolagim hastaliklarimin da en ¢ok goriildiigi yas grubudur.
Ulkemizde ve diinyada gerceklesen dliimlerin baslica sebebi kalp
ve damar hastaliklarina bagli olarak ger¢eklesmektedir. Bu
sebeple kalp ve damar hastaliklarinda erken tani ve teshisin 6nemi
biiyiik 6l¢iide artmaktadir.

Literatiirdeki benzer Ornekler incelendiginde; Vajihe
Mazaheri ve Hamed Khodadadi gore bir EKG aritmi saptama
sisteminde 6zellik ¢ikarma, 6zellik se¢imi ve siniflandirici yapimi
olmak {izere ii¢ ana prosediir vardir. Tek anahtar prosediir olarak,
ozellik ¢ikarma, giris verilerini bir dizi 6zellige donistiiriir ve
cogu kalp hastaliginin tespitinde 6nemli bir rol oynar (Jenkins,
A.C. etal., 2008).

Calismalarin  ¢ogunda dalgacik analizinin  yapildigt
goriilmektedir. Israa Tawfic ve Sema Kayhan’in yapmis olduklar
Kablosuz EKG olarak ana baglik altinda topladiklar1 ¢alismaya
gore Wireless body area network (WBAN) adi verilen insan
viicudunun iginde ve disinda bulunan ¢esitli tibbi sensérleri ve
cihazlar1 baglamak i¢in Telemonitoring olarak calismak {izere
tasarlanmig, amaca yonelik bir sensoér agidir. Su an mevcut
elektronik olarak hasta izleme sistemi ile karsilastirildiginda
WBAN’ 1n iki adet avantaji bulunmaktadir. Bunlardan ilki
taginabilir izleme cihazlarini kullanarak hastalarin
hareketliligidir; ikincisi, yerden bagimsiz izleme olanagidir.
WBAN kullanicin bilgilerini teknolojik aletlerde gosterebilme ve
saklama 6zelligine sahiptir (Tawfic, I. & Kayhan, S., 2015). Salah
S. Al-Zaiti ve arkadaglar1 tarafindan yapilan g¢alismalarindaki
amaclar1 kablosuz EKG iletiminde mevcut ilerlemelerin giincel
kanitlarini, giincel sorunlarini ve potansiyel ¢ozlimlerini ve hasta
sonuglari tzerindeki klinik etkisini sentezlemektir.
Caligmalarindaki oOlgiilen dijital EKG ideal olarak ham dijital
formatinda kablosuz olarak, yorumlama i¢in uygun doktora
gonderilmeden dnce isleme yapmak igin bir alici tarafina iletilir.
12 kursun EKG elde edilen ve dijital olarak orijinal dalga formu
ile bulasan (3G) tg¢iincii nesil cep telefonu sebekesini kullanarak,
uzaktan uyumlu bir alict tarafi icin EKG cihazinin modem
bigimini temel alir. Alic1 tarafina EKG verilerini ¢ozer, gozden
gecirmek icin EKG sinyalini yazdirir ve bir goriintii veya veri
seklinde doktorun cep telefonuna (veya e-postasina) gonderir
(ikincisi telefonda yiiklii bir veri goriintiileyici gerektirir). Daha
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¢ok bulut tabanli sistemlere benzemektedir. Buradaki ¢alisma
daha cok acil tibbi hizmetler (EMS) i¢in kullanilmasi uygun
goriinen ¢aligmadir (Al-Zaiti, S.S. et al., 2013).

2. Materyal ve Metot

Bu calismada; yazilim gelistirme mikrodenetleyici karti
olarak Arduino UNO, hastadan EKG verisi elde etmek igin
ADS8232 EKG sensorii ve elde edilen dznitelikleri web ara yliziine
iletmesi i¢in ESP8266(ESP-01) Wi-Fi seri haberlesme modiilii
kullanilmaktadir. EKG sinyalinin elde edilmesi i¢in Arduino IDE,
sinyallere Pan-Tompkins algoritmasi (Pan & Tompkins, 1985)
uygulanmasi i¢in MATLAB, veri tabani iglemleri i¢in Microsoft
SQL Server ve web arayliziiniin olusturulmasi i¢in Visual Studio
kullanilmustir.

2.1. Materyal

Hastanin viicuduna yerlestirilen ii¢ adet EKG elektrodu ve
elektrotlarin bagli oldugu ADS8232 Kalp Atig Hizi Sensorii
kullanilarak hasta tizerinden EKG sinyallerinin elde edilmesi
Sekil 1°de blok diyagram olarak verilmistir. Sinyaller ¢evresel ve
fizyolojik kosullar sebebiyle birtakim giiriiltilere maruz
kalmaktadir. Fizyolojik kosullarin sebep oldugu giiriiltiiler,
hastanin 6l¢lim esnasinda hareket etmesi, devam eden organ
faaliyetleri ve insan viicudunun sahip oldugu deri direncinden
kaynaklanmaktadir. Bu nedenlerden dolayi sinyal {izerinde kayan
ortalama  alma  filtresi uygulanmigti. ~ Bu filtrenin
kullanilmasindaki amag; siirekli veri akisinin oldugu durumlarda
hata payini en aza indirmektir. Elde edilen sinyal MATLAB
ortamma gonderilmistir. Burada Pan-Tompkins algoritmasi
kullamlarak ~6znitelik ~¢ikarimlar1  yapilmugtir.  Oznitelikler
ESP8266 Wi-Fi seri haberlesme modiili kullanilarak web
arayiiziine gonderilmektedir. Web arayiizii, doktor ve hasta
tipindeki kullanicilara hizmet vermektedir. Biitiin veriler ilgili
veri tabanina kaydedilmektedir. Veri tabani {izerinden &nceki

kayitlar da doktor ve hasta tipindeki kullanicilara
gosterilebilmektedir.
. MIKRODENETLEYICI MATLAB
p—— Pan-Tompkins|
Algoritmas:
Kayan Ortalama
Alma Filtresi [ i

HASTA

DOKTOR ‘WEB SITESI

Sekil 1. Sisteme ait blok diyagram
2.2. Metot

Sisteme ait sinyal elde etme donanimi ve sinyal isleme
arayiizli Sekil 2°de gosterilmektedir. EKG Modiili (AD8232), {i¢
adet elektrot baglantisiyla hastanin sag gdgsiine, sol gogsiine ve
toprak gorevi goren sag bosluga takilarak EKG sinyalleri elde
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edilmistir. Sinyallere, yiiksek miktarda giiriiltii icermesi ve
diizenli olmamas1 sebebiyle kayan ortalama alma filtresi
uygulanmistir. Kayan ortalama alma filtresi, kisa vadeli

dalgalanmalar1 diizeltmek ve uzun vadeli egilimleri veya
dongiileri vurgulamak icin genellikle zaman serisi verileriyle
birlikte hareketli bir ortalama alinmasi islemidir.

MATEAB Ortam
SinyaHlslemegtArayizii

‘ @odenetleﬂu

Sekil 2. Sisteme ait sinyal elde etme donanimi ve sinyal isleme
arayuizi.

Bu caligmada Pan-Tompkins algoritmasi kullanilmasinin
amact; birbirini takip eden R tepeleri arasinda gecen siireyi
olemektir. Bir R tepesinden diger R tepesine kadar gegen siire kalp
ve damar hastaliklarinin erken teshisi i¢in Onemli bir veri
sunmaktadir. Bu siire normal insanlarda c¢ogunlukla ayni
olmamakla birlikte birbirine yakin degerlerde seyretmektedir.
Tasikardi veya Bradikardi gibi kalp hastaligina sahip insanlarda
ise diizensiz, c¢ok kisa aralikli veya c¢ok uzun aralikh
seyredebilmektedir. Bu araligin diizgiin gozlemlenmesi erken
teshis  saglamaktadir.  Algoritma, MATLAB  ortaminda
gerceklestirilmis olup bu algoritma sonucunda ortalama kalp atis
hizina ulasilabilmektedir. Ortalama kalp atis hizinin tespiti, kalbin
calismast hakkinda bilgi saglamaktadir. Dinlenme halindeki
normal bir kalp dakikada 60-100 kez atmakta iken bu rakam
egzersiz yaparken dakikada 130-150 atima kadar ¢ikabilmektedir.
Normal sartlarda kalp 60 atimdan daha az atiyorsa Bradikardi,
100 atimdan daha fazla atiyorsa Tasikardi riski olugmaktadir.
Devam eden Tasikardi ataklar1 kalp krizine sebep olabilmektedir
ve acil miidahale gerektiren bir durumdur. Bradikardi ataklarinin
devam etmesi ise diigiik tansiyon sebebiyle bayilma, organlarin
yetersiz ¢alismasi ve hatta 6liime kadar gidebilmektedir. Sekil 3’te
Pan-Tompkins  algoritmast  uygulanmis EKG  sinyali
gosterilmektedir.

n—-nhﬂn Sonu
el

File Edt View lnsent To Fle Edt View Insert Outiop_Window
1Sde Q08| hE =] CI 1 Q
Pan-Tompkins Algoritmas: Uygulanmig EKG Sinyall

1. Orjnal EXG

! ‘ i

0o G W2 T
o |

4. Karo Alma Iylor

2.Bant Gagiran Fitre

3. Tiirev Oporatéri

Hm Hh“

i JMWW |

. rw klw |

"
" |

|
00 8000 10000 12000 14000 16000

i iy | T ﬁ

00 4000 60

Sekil 3. Pan-Tompkins algoritmasit uygulanmis EKG sinyali.

Arduino ve MATLAB arasinda seri haberlesme ile
Oznitelikler web arayiiziine iletilmektedir. Veri taban1 Microsoft
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SQL Server’ da olusturulmadan once Sekil 4’te verilen Entity-
Relationship (ER) diyagrami c¢izilmistir. ER diyagrami veri
tabaninda tutulan varliklarim iligkilerini gosteren gorsel bir ifade
bicimidir.

“KULLANICILAR?”, “OLCUMLER”, “TESHIS”,
“KULLANICI_TIPI”, “TANSIYONOLCUM”, “YORUM” ve
“DEGER” isimli yedi adet tablo SQL Server’da olusturulmustur.
KULLANICILAR tablosunda, olusturulan dokuz adet siitun
kullaniciya ait bilgileri tutmaktadir. “Id” 6zelligi kullanicilari
birbirinden ayirt etmek ig¢in “Ad” ve “Soyad” siitunlari,
kullanicinin isim ve soyisim bilgilerini almak i¢in “T.C.”, “Sifre”,
“eMail”, “Telefon” ve “DogumTarihi” kullanic1 hakkinda
depolanan diger verilerdir. “AktifMi” o6zelligi ise kullanicinin
sistemde aktif ya da pasif olma durumunu kontrol etmek amacryla
depolanmaktadir. “KULLANICI TIPI” isimli tabloda “Id”
stitunu ayn1 gorevi karsilarken “Tip” stitunu kullanicinin “Hasta”
veya “Doktor” tipinde oldugunu kaydetmektedir. TESHIS
tablosunda da diger tablolarda oldugu gibi “Id” aymi amagla
kullanilmakla beraber “Ad” siitunu Bradikardi, Tasikardi veya
Normal  tipinde  Ozniteliklerin ~ yorumlanmig  hallerini
depolamaktadirlar. Son olarak “OLCUMLER?” isimli tabloda “Id”
ve “AktifMi” siitunlar1 ayni gorevi istlenirken “OlcumTarihi”
Olciimiin yapildigi tarihi ve saati, “MMdosyaYolu” isimli siitun
ise hastaya ait kisisel bilgileri ve 6l¢iim bilgilerini igeren bir pdf
dosyasinin yolunu tutmak amaciyla olusturulmustur. Dosyanin
direkt olarak “pdf’ formatinda yiiklenmeyip dosya yolunun
tutulmasinin nedeni sistemin daha hizli ve daha performansh
calisabilmesi i¢indir. Diyagramda bulunan “SilindiMi” isimli
siitun ise ilgili kaydin silinme durumunu kontrol etmektedir.
Hastanin girdigi tansiyon degerlerini kayit altinda tutmak igin
“TANSIYONOLCUM?” isimli tablo, Hesaplanan ortalama kalp
atis degerlerinin tutulmasi i¢in “DEGER?” isimli tablo ve ortalama
kalp atig hizina ait yorumlanmig veriyi tutmak i¢in “YORUM”
isimli tablo olusturulmustur.

TC
Soyad

Sifre
T
Dogum tarihi \ | (ad
_ e ;
E-mail \ /
— o O
Aktif mi? KULLANICILAR 1 cuLanic,_Tipl

SAHIP OLMAK

/ 1 T
Telefon / Tip
Cinsiyet
SAHIP OLMAK
/ Id
TESHIS
: N ad
Id
~ M / Id
OlcumTarihi oLcumLer & SAHIP OLMAK 1 TANSIYONOLCUM <
/ Qlcum
Atifmi / \ | / Id
Silindimi om K
MMdosyaYolu Yorum
1
/ Id
DEGER
™ Deger

Sekil 4. ER Diyagrami

Web arayiizii C# diliyle ve NET Core Framework ile
yazilmistir. Web arayiizii ile veri tabani baglantis1 saglanmigtir.
Boylece oOnceden yapilan biitiin Ol¢imler veri tabanina
kaydedilmis ve gerekli gorilmesi durumunda bu kayitlar
kullanictya gosterilmektedir. Bu sistem veri tabani alt yapisi
sayesinde biiytik bir veri kayd1 depolamaktadir. Bu veri seti kalp
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ve damar hastaliklarina bagli 6liim oranlarini azaltmak ve saglik
sistemlerini  iyilestirmek gibi ¢esitli amaclara hizmet
edebilmektedir. Ayrica sistemde yas, cinsiyet, toplam kolestrol,
sistolik kan basinci ve sigara kullanma parametrelerine bakilarak
kalp krizi riski hesaplamasi yapilmaktadir.

Hasta tipindeki kullaniciya ait arayiiz Sekil 5’te
verilmektedir. Sayfanin sol iist kosesinde hastanin isim-soyisim,
yas ve cinsiyet bilgileri bulunmaktadir. Bu alanin altinda ise
hastaya ait son 6l¢limiin bilgileri yer almaktadir. Hasta bu ekrana
bakarak son 6l¢timii hakkinda koyulan teshise ulasabilmekte ve
daha detayl bilgi edinmek istemesi halinde “pdf indir” butonuna
basarak yazili bir belge elde edebilmekte, dilerse bu pdf dosyasini
doktor muayenesi sirasinda gosterebilmektedir. Hasta daha
onceden kaydetmis oldugu Olclimlerine ulagmak istemesi
durumunda “Basiiz” isimli butona basarak ac¢ilir tablodan bu
kayitlara ulasabilmektedir. Ayn1 zamanda bu tabloda, dl¢limiin
gerceklestirildigi tarihi, elde edilmis Olglim degeri, bu degere
baglh teshisi, 6l¢lim sirasinda kendi istegiyle girdigi tansiyon
degerini  ve tansiyon degerinin  yorumlanmig  halini

gorebilmektedir. Bu bilgilerin veri tabaninda tutulmasinin sebebi
saglik gegmisini

hastanin  elektronik
tagimaktadir.

olusturmak amacini

Cikag
HOSGELDINLZ... Kalbiniz Bizim igin Degeridir.
Biigra ACAR
Yag: 23

Cinsiyet: Kadin

1 12345676850 Bizra AR lKadin [Normal 20052021 Seginiz

Onceki Olgimlere Bakmak icin
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[20.05.2021 [Fi.681 [Nomnal

lo7.05.2021 b233¢ [Nomal 120
[06.05.2021 lBa23e [Nomal 140

[28.02.2021 |451u [Bradikardi loo

[Disik tansiyon dejerine
[sahipsiniz.

Kalp Krizi Riskinizi Ogrenmek ister Misiniz?

Yag Cinsiyet Sigara Kullaniyor Musunuz ?

Toplam Kolesterol (mgii) Sistolik Kan Basinci (mmHg)

L]
Sekil 5. Hasta tipinde bir kullaniciya ait arayiiz.

Bir doktorun muayene esnasinda hastaya ait gegmis verilere
ulasabilmesi teshis siirelerini kisaltirken doktorun is yiikiinii de
azaltmaktadir. Hasta ev ortaminda konforlu, giivenilir ve
ekonomik bir gekilde hem Ol¢limlerini yapabilmekte hem de
teshisini gerceklestirebilmektedir. Hasta arayiiziinde ek olarak
“Kalp Krizi Riskinizi Ogrenmek Ister Misiniz?” isimli bir alan
bulunmaktadir. Hasta kendine ait istenilen verileri bu alana girdigi
takdirde kalp krizi gecirme riskini 6grenebilmektedir. Bu alanda
hastadan girmesi beklenen veriler, e-Nabiz sisteminin de
kullandig1 verilerdir.

Doktor tipindeki kullaniciya ait arayiiz Sekil 6’da yer
almaktadir. Hasta sayfasinda da oldugu gibi sol iist kdsede
doktora ait isim-soyisim bilgisi bulunmaktadir. Bu alanin altinda,
doktor takibini yaptig1 hastalar1 ve hastalara ait Olgiimleri
gorebilmektedir. Detayli inceleme yapmak istemesi durumunda
“EKG Sinyalini Goriintiile” isimli butona basarak, EKG
sinyalinin goriintiileyebilmektedir. Boyle bir sistemin doktora
saglayacagi faydalar; is ylkiiniin azalmasi, zaman kazanimi ve
daha fazla hastaya hizmet verebilme seklinde siralanabilmektedir.
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Sekil 6. Doktor tipinde bir kullaniciya ait arayiiz.

Benzer calismalardan bazilari, mevcut ¢aligmanin literatiire
katlkilarin1 belirtmek ve giincel farkliliklarmi sunabilmek igin
Tablo 1. Hasta kullanici saghk verilerinin iglenerek degerlendirme sonucunun Web arayiizii ile sunulmasini saglayan ¢alismalarin

Tablo 1’de karsilastirilmaktadir. Karsilastirma kriteri olarak 6
farkli 6zellik belirlenmistir. Bu 6zellikler yapilan ¢aligmalarin
giincel teknolojisi ve doktordan bagimsiz olarak hastaya kalp-
damar verilerinin degerlendirme bilgisini verebilmesi ile gomiilii
sistemler ile biitiinlestirilmis HR sensorleri vb saglik bilgisi
sensorleri ile bulundugu ortamdan web arayliziine sadece
verilerini gondererek degerlendirme sonucu alabilmesi iizerine
olusturulmustur. Pan-Tompkins algoritmasinin kullanilmasi da
sensOr Ol¢limlerinin hassasiyetini arttirmaya yoneliktir.

karsilastiriimasi.
Qzellikler . .. .. Kullanic/ Doktor  Veri Verl Alm a Hast‘a ya
HR Algoritma Haberlesme Tiiri Web Araviizii  depolama Tasinabilir(T)/ Online
Calisma y P Sabit(S)  Geribildirim
Pan-Tompkins ile
Makale Calismasi HR ve HRV Wifi+Mobil Hasta+Doktor SOL T \
belirleme
Kahani, N., Elgazzar,
K., & Cordy, J. R. - Kablolu Hasta+Doktor Bulut S v
(2016)
Raj, C., Jain, C., & )
Arif, W. (2017) Kablolu Doktor Bulut T \
Khan, M. M., & . n
Karim, R. (2020) - Kablolu-Mobil Hasta+Doktor - - \
Sengan, S.,
Kamalam, G. K., - Kablolu Hasta+Doktor SQOL S \
Vellingiri vd (2020)
Tastan, M. 2018) "¢ B Z‘g Ij"’e”v"l Bluetooth+Wifi ~ Hasta+Doktor — Bulut T y
Jong, G. J., &
+ +
Horng, G. J. (2017) Fuzzy Bluetooth+Wifi Hasta+Doktor Bulut S \
Molina, E., Torres, .
C.E. S. vd. (2020) EEG Cihaz - Doktor SQOL S
Kirbas, 1., & ]
Bayilmis, C. (2012) MATLAB Wifi Hasta+Doktor SQOL T \
Hussein, A. F., vd.  Pan-Tompkins ORS
2018) belirleme Bluetooth Hasta+Doktor Bulut+SQL T \
Quintero, L., vd. R tepesi icin Argmax . Log
(2019) fonksiyonu Bluetooth+Mobil Hasta dosyast T \
Kirtana, R.N., & Inter Beat Interval
Lokeswari, Y. V. (IBI) Bluetooth+Wifi Hasta SOL T -
(2017)
Butterworth + ML
Zgla;g;lQ.,XZl(lzo (l)l 1’ ,;; ?  enabled framework USB - - T -
eng, A (MLEF)
Alafeef, M. (2017) MATLAB - - - T -
Andreadis, L. I., & . .
+
Nikita, K. S. (2019) Wifi Hasta+Doktor  Veri tabani T \
Chen, C. M. 2011) [@-Tompkins ORS Wifi Doktor Web Server T -

belirleme
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3. Tartisma

T. K. Kho ve arkadaglar1 oneri olarak sunduklar1 hasta
iizerinden alman EKG sinyalini aldiktan sonra Bluetooth
yontemiyle veriyi transfer etmislerdir. Gelistirdikleri uygulama
programi, bu sinyali grafik seklinde kars: taraftaki bilgisayarda
goriintiilemektedir. (Kho, T. K. et al.,2005).

Angela C. Jenkins ve arkadaglar1 ise bir Toksikoloji ¢alisma
ortaminda harici, Bluetooth tabanli, EKG telemetri sistemini
degerlendirmektir. Bu sistem, aymi odada 36 hayvana kadar
EKG'lerin eszamanl olarak toplanmasini saglar. Ayrica, sistemin
sinirsiz insan olmayan primatlarda (Nhps) en az 24 saat boyunca
EKG verilerini siirekli olarak elde etme yetenegi ve diger
kablosuz iletisim cihazlartyla Wi-Fi gibi etkilesim potansiyeli
hakkinda degerlendirmeler yapilmistir. Hayvanlar arasinda sinyal
paraziti gdzlenmemistir. Ayr1 bir deneyde, kablosuz sinyal
Bluetooth ve Wi-Fi sistemleri arasindaki dikkat test edilmistir ve
sonug olarak Bluetooth cihazlarimin bir Wi-Fi kablosuz ag sistemi
ile parazitsiz bir arada var oldugu bulunmustur. Goriilmiistiir ki
telemetri, fizyolojik parametrelerin (EKG, kan basinci, viicut
1s1s1) kaydedilmesine izin veren terminal olmayan bir tekniktir
(Jenkins, A.C. et al., 2019).

Literatiirden alinan Tablo 1°deki caligmalar incelendiginde
olusturulan g¢alismanin; Pan-Tompkins algoritmas: kullanilmast,
kablosuz haberlesme tiirii olarak Wi-Fi tercih edilmesi, taginabilir
veri toplama sistemi olmasi, hasta ve doktor kullanici arayiizii ile
hastaya degerlendirilen verilerin ¢evrimigi olarak sunulabilmesi
ozellikleri farklilik olusturmaktadir. Calismanin literatiirdeki
caligmalardan bariz sekilde ayrilmasini saglayan nokta, EKG
sinyallerinin ~ mikrodenetleyicide filtrelenerek MATLAB
ortaminda Pan-Tompkins algoritmasi uygulandiktan sonra Web
sitesinde  hasta  kullanici  verisi  olarak  kaydedilip
degerlendirildikten sonra hastaya degerlendirme bilgisi olarak
aktarilmasidir. Bu yontem ile doktor ve hasta dogrudan birbirleri
ile iletisime ge¢meleri yerine sonu¢ odakli pratik bir tedavi
sunulabilmektedir. Ayrica ¢aligmada herhangi bir tibbi cihaz ve
doktor muayenesine ihtiya¢ duyulmaksizin EKG sinyallerinden
¢ikarim yapilmakta ve bu ¢ikarimlarin sonucu dl¢liimii yapan kisi
tarafindan goriintiilenebilmektedir. Veri tabani sayesinde biitiin
degerler kayit altina alinmakta ve bu kayitlar kiginin kalp saglig
hakkinda ©nemli bilgileri igeren bir veri seti haline
getirilmektedir. Bu konuda var olan eksiklik bu calisma ile
giderilmeye ¢alisiimistir.

4. Sonuc¢

Bu g¢alisma, kullanilmakta olan elektronik saglik
sistemlerinin ~ eksik  taraflarmi1  tamamlamak  amaciyla
gelistirilmistir.  Glinlimiizde kullanilan  elektronik  saglik

uygulamalarinda, kullaniciya ait raporlar goriintiilenebilmekte
fakat bu raporlara ait uzman goriisii i¢in hastanin mutlaka doktor
randevusu almasi gerekmektedir. Bu durum bazen gereksiz doktor
randevularina ve buna bagl olarak hastahane yogunluklarina yol
acabilmektedir. Hastanin, ¢ok ciddi olmayan durumlarda uzman
doktor goriisiine herhangi bir saglik kurulusuna bagvurmadan
ulasabilmesi bu c¢alismanin Onemini arttirmakla birlikte
doktorlarin is yiikiinii ve tan1 koyma siiresini de azaltmaktadir.
Diger yandan hastalara kisisellestirilmis saglik hizmetlerini
ekonomik ve ulagilabilir olarak sunabilecek bir ¢aligmadir. Acil
tibbi miidahele gerektiren durumlarda kisisellestirilmis saglik
hizmetlerinin dnemli bir rolii bulunmaktadir. Anlik geri bildirim
ozelligi sayesinde bircok hastaya hizlica ulagilabilmekte ve tedavi
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edilebilmektedir. ~Bu  c¢aligma  kisisellestirilmis  saglik
uygulamalarinin yiiksek ulagilabilirlik seviyesine getirilmesini
hedeflemekle birlikte hasta ve doktor arasinda dijital bir kdprii
gorevi gormektedir.

Ayrica bu sistem sayesinde uzman yazilim personeline de yer
verilip EKG’den elde edilebilecek ilave oznitelikler ile doktor
yorumlarmin birlikte analizinin gergeklestirilebilmesi miimkiin
kilinabilecektir. Boylelikle bu web site tasariminda hasta
kullanicilar1 arttikga siirekli genisleyen veri tabanindan
olusturulacak dinamik veri seti, yapay sinir aglar1 (YSA)
yontemleri ile egitilerek doktor yorumlarini1 tahmin edebilen bir
web site tasarimina doniistiiriilebilecektir.

5. TesekKkiir

Bu calisma TUBITAK Bilim Insam Destek Programlari
Baskanlig1 tarafindan vyiiriitiilen “2209-A Universite Ogrencileri
Arastirma Projeleri Destekleme Programi” 2020/2 dénemi
kapsaminda hibe destegi almaya hak kazanmistir. Degerli
destekleri icin TUBITAK kurumuna tesekkiirlerimizi sunariz.
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