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DAL/MESLEK

Fizyolojik Sinyal izleme Teshis ve Kayit Cihazlari

MODULUN ADI

Kas-Sinir Sinyal izleyicilerde Ariza

MODULUN
TANITIMI

Fizyolojik sinyal izleme teshis ve kayit cihazlarindan olan
EMG-ENG cihazinin donanim arizalari ile ilgili teorik ve
uygulamali bilgileri kullanabilme becerilerinin kazandirildig:
6grenme materyalidir.

SURE
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ON KOSUL

Biyomedikal cihazlarda alan ortak, Kalp Sinyal Izleyiciler ve
Ekokardiyografi Donanimi, Kas Sinir Sinyal Izleyicilerde
Kurulum modiillerini basarmis olmak

YETERLIK

EMG-ENG arizalarii gidermek

MODULUN AMACI

Genel Amag

EMG-ENG cihazinin donanimini tantyacak ve EMG-ENG

cihazinin arizalarim standartlara uygun ve hatasiz olarak

giderebileceksiniz.

Amaclar

1. EMG-ENG cihazi besleme-gii¢ iinitesi arizalarini
giderebileceksiniz.

2. EMG-ENG cihazi elektrot ve olas1 diger arizalari
giderebileceksiniz.

3. EMG-ENG cihazlarinin bakim ve
kalibrasyonunuyapabileceksiniz.

EGITiM OGRETIM
ORTAMLARI VE
DONANIMLARI

Ortam: Fizyolojik sinyal izleme teshis ve kayit cihazlar1 dal
atolyesi, hastanelerin ENMG 06lgiim odalari

Donanim: ENMG servis el kitabi, EMG-ENG cihazi, EMG-
ENG aparatlari, uyaricilar, el aletleri, devre semasi, 0l¢ii aleti,
ariza bilgi formu, teknik sartnameler

OLCME VE
DEGERLENDIRME

Modiil i¢inde yer alan her 6grenme faaliyetinden sonra verilen
Olgme araglar ile kendinizi degerlendireceksiniz.

Ogretmen modiil sonunda dlgme arac1 (¢oktan se¢meli test,
dogru-yanlis testi, bosluk doldurma, eslestirme vb.) kullanarak
modiil uygulamalari ile kazandiginiz bilgi ve becerileri 6l¢erek
sizi degerlendirecektir.







GIRIS

Sevgili Ogrenci,

Teshiste invaziv olmayan metotlar kullanmak, teshis ve tedavide tibbi hatalari, teshis
ve tedavi siiresini,teshis ve tedavi cihazlariin hastada olusturabilecegi yan etkileri en aza
indirmek amaglariyla kullanilan tibbi cihazlar nedeniylegiiniimiizde hastaneleryogun
teknolojikisletmeler haline gelmistir.

Hastanelerde verimliligin yiikseltilmesinden s6z edildiginde ele alinabilecek 6nemli
konulardan biri de tibbi teknolojinin kullanimidir. Ciinkii hastanelerdeki teknolojik
verimlilik, toplam verimliligin 6nemli bir bilesenidir.

Insanlarin yasamlarin: siirdiirebilmesi icin saglhiklarina dikkat etmeleri gerekir. Saglikli
insanlar, saglikli toplumlar1 olugturur. Saglikli toplumlar igin saglik-yasam standartlarinin da
kaliteli, yiiksek olmasi gerekir. Bunun i¢in de insanlar saglik hizmetlerinden faydalanir.
Teknoloji, hizli sanayilesmenin, ekonomik, siyasi, sosyal ve kiiltiirel kalkinmanin en 6nemli
unsurudur.Saglik sektoriinde kullanilan biyomedikal cihaz teknolojileri de diinyamizda hizla
gelisen ve yayginlasan bir sektérdiir. Bu sektérde calisan teknik elemanlar ve saglik
calisanlari, calistiklari ortamlarda bulunan fizyolojik sinyal izleme takip ve kayit
cihazlarindan en yiiksek seviyede faydalanmak ister.

Bu modiilde, bu sektérde kullanilan,kas ve sinir sinyallerini inceleyebilmemizi
saglayan ENMG (EMG-ENG) cihazinin teknik 6zellikleri, donanimi, bakimi, kalibrasyonu,
arizalar1 ve arizalariin standartlara uygun takibi ve incelenmesiagiklanmaktadir.

Modiil akisinda zaman zaman EMG-ENG(elektromiyografi-elektronorografi) ifadesi
yerine ayni i¢erikteki ENMG (elektronéromiyografi) ifadesi de kullanilacaktir. Bu modiil ile
ENMG cihazinin donanimi ve donanim uygulamalari ile ilgili genis bir bilgi birikimine sahip
olacaksiniz.






OGRENME FAALIYETi-1

AMAC

EMG-ENG (ENMG) cihazlarinin besleme-gii¢ iinitesi arizalarini giderebileceksiniz.

ARASTIRMA

> EMG-ENG cihazi kurulumunu arastiriniz.

> EMG-ENG cihazi donanim birimlerini arastiriniz.

> EMG-ENG cihazi donanim birimlerinden besleme {iinitesi semasi ve gorevi
hakkinda bilgi edininiz.

> Aragtirma  i¢in  internet ortamindan, tibbi egitim veren kurum
kiitiiphanelerinden, hastanelerden, doktorlardan, hemsirelerden,
teknisyenlerden, ilag miimessillerinden ve tibbi malzeme satan firmalardan bilgi
aliniz.

> Edindiginiz bilgileri arkadaslarinizla ve 6gretmeninizle paylasiniz.

1.ENMG (EMG-ENG) CIHAZLARININ
BLOKYAPISI

1.1.EMG-ENG Uniteleri

EMG ve ENG cihazlar1 ayri cihazlar olarak kullanilmayip ENMG cihazi ile hem EMG
hem de ENG olgimii yapilmaktadir.EMG elektromiyografi (kaslarin elektriksel
incelenmesi), ENG ise elektrondrografi (sinirlerin elektriksel incelenmesi) sozciiklerinin
kisaltilmigidir. Iskelet kas1 kuvvet iiretmek {izere aktif hale geldiginde bir elektrik sinyali
tiretir. EMG-ENG, kas-sinir dokusu kasildiginda ortaya ¢ikan elektriksel aktivitenin alinmasi
ve kaydidir.Genellikle de EMG ve ENG birlikte uygulandiklar i¢in ¢ogu kullanimda her
ikisine birden ENMG yada EMG denir. EMG sinyali alinir, yiikseltilir, kaydedilir, analiz
edilir ve yorumlanir. EMG bilgisinin yorumlanabilmesi i¢in uygun yazilim, donanim ve
anatomik bilgi gereklidir.

AsagidakiresimlerdeEMG-ENG (ENMG)cihazve donanimlari goriilmektedir.
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Resim1.2:EMG-ENG (ENMG) cihazi donanimi

Gii¢ kablosu

izolasyon transformatorii

Bilgisayar monitdrii

Bilgisayar igslemcisi ve video kaydedici

Video kaydedici monitorii

Flas lambasi (Flash lambforvisualstimulation)
Baglanti-kumanda kutusu (Acquisitionheadbox-appliedpart)



| isolation transformer |

Sekill.1: Sistemin elektriksel baglantisi

ENMG cihazinin kurulumu i¢in gerekli islemler asagida siralanmistir:

> ENMG cihazi i¢in yerlesim plani hazirlanir. Yerlesim diizeni kullanici, yetkili
teknik servis ve biyomedikal boliimii tarafindan belirlenir.

Cihazin kitap¢iginda bulunan kurulum talimatina gérecihaz yerlestirilir.

Cihaz1 kullanacak personele yetkili servis tarafindan egitim verilir. Bu
egitimlere biyomedikal boliimii de katilir.

Servis kitapgigi, firma bilgisi ve ECRI (Uluslararasi kalibrasyon ve bakim
standartlari) bakilarak kalibrasyon ve bakim programlart hazirlanir.

Cihaz caligtirilarak dogru ¢alistiginin kontrolii yapilir.

YV V VYV
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Sekil 1.2:EMGbesleme kati
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Sekilde standart bir ENG-EMG cihazinin standart bir besleme kati semasi
goriilmektedir. Yukaridaki sekilde devre girisindeki filtre katinda uygun endiiktans ve
kapasitanslar kullanilarak elde edilen alternatif akim daha diizgiin bir hale getirilir yani filtre
edilir(AC filtre mekanizmasi). Igne uglu gerilim yiikselmeleri bdylece ortadan kaldirilir.
Takibinde anahtar ve sigorta katindan sonra gerilim, transformator katina uygulanir.

1.2.2. ENMG Gii¢-Besleme Unitesi Arizalar

ENMG gii¢c-besleme iinitesinde sik¢a karsilasilan arizalar ve giderilme Onerileri
asagidabir tablo olarak listelenmistir.

Ariza Durumu Arizayl Giderme
» Girig gerilimi yok. » Cihazin 6n kontrolii yapilir.
» Gii¢ kablosunun iletkenligi kontrol
edilir.

» Acma-kapama anahtar kontrol edilir.
» Kart kontrolii gozle ve dlgii aletiyle
kontrol edilir.

Cihazin 6n kontroli yapilir.

Cihaz agilarak besleme kat1 sigortasini
kontrol edilir.

Baski devre iletimini gozle ve ol¢ii
aletiyle kontrol ediniz.

Primer gerilimlerini kontrol ediniz.
Transformatdr gikigindaki iletken
uclarindaki gerilimleri (devre semasi
degerlerinden) kontrol ediniz.
Besleme kati kart kontroliinii gézle ve
0l¢ii aletiyle kontrol ediniz.

Giriscikis gerilimlerini kontrol ediniz.
Sigortay1 ve anahtar1 kontrol ediniz.
Sema {izerindeki numara nokta
gerilimlerini takip ederek sonuca
ulasiniz (trafonun sekonderindeki 1-2
numarali u¢lardan 100-120 V alinmasi

gibi).

» Cikis gerilimi yok.

Y VY

YV VY

» Cihazgalismiyor.

VVV V¥V

1.3.1zoleli Kesintisiz Gii¢ Kaynag (IKGK) Yapisi ve Calismasi

1.3.1. izoleli Gii¢ Kaynag1 Yapisi

ENMG cihazlar1 gii¢ kaynaklarinda olmasi gereken en 6nemli 6zelliklerden biri izole
trafosudur.Ciinkii izolasyon trafosu olmayan bir kesintisiz gii¢ kaynaginda herhangibir
sebeple invertor katinda bir kisa devre meydana geldiginde gii¢ kaynaginin besledigi kritik
yiikler yiiksek DC gerilim ile karsi karsiya kalir ve onarilmasi gii¢ arizalar olusabilir.
Elektriksel enstriimantasyondaki herhangibir basarisizlik (deri ile dogrudan veya dogrudan
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olmayan temas durumlarinda) deri igerisinde zarar verici bir akimin akmasina sebep olabilir.
Diisiik voltajli (3-15V) bataryalar ile beslenen cihazlarda bu durum fazla gozlenmez.
Giivenligi garanti etmek i¢in doku, elektriksel olarak gii¢ kaynagindan izole edilmelidir.

Bu izolasyon genelde iki sekildegerceklestirilebilir:Birincisi optik izolatorler, ikincisi
ise izolasyon doniistiiriiciileridir. Her iki yaklagim da tatmin edici sonuglar verir fakat EMG
sinyalinin bozulmamasi i¢in tasarim agisindan dikkatli olunmasi gerekir. Boyleizolasyonlarin
kullanilmasinin diger yarar1 da sebeke giiriiltiisiniin  EMG sinyaline olan etkisinin
azalmasidir.

Izolasyon trafosunun bir faydasi da giic kaynagmin sebeke tarafinda olusan faz-notr
hatlarindaki gerilim pikleri, elektriksel giiriiltii vb. sorunlar1 ¢ikisa yansitmamasidir.

Ornegin, yildirnm diismesi sonucu olusan ve hat boyunca ilerleyen elektriksel
parazitler izolasyon trafosundan gegemeyecegi i¢in yiike ve dolayisiyla yiik sonuglarina
zarar veremeyecektir. ENMG cihazi gibi tibbi sistemlerde de izolasyon transformatérlii giig
kaynag1 kullanilmasi, besledigi cihaz ve sistemler acisindan daha giivenilir olacaktir.

> Izoleli kesintisiz gii¢ kaynag1 kullanimu ENMG cihazinda asagidaki sorunlari
ortadan kaldiracaktir.

Elektrik kesintileri
Mikro kesintiler
Anigerilim yiikselmeleri
Asin gerilimler
Gerilim diismeleri
Gerilim ¢okiintiileri
Harmonikler
Elektriksel giiriiltii
Frekans sapmalar1
Yildirimlar
Darbeler ve gecisler

On-line( ¢evrim i¢i )IKGK’ler (interaktiv kesintisiz gii¢ kaynagi) daha iist gii¢lerde ve
daha kritik uygulamalarda kullanilmaktadir. Tek fazli ve ti¢ fazli yapida olabilir. Giiniimiizde
haberlesme sistemleri, tip cihazlari gibi kritik yiiklerin beslenmesinde yaygin kullanim alani
bulmustur. Line-interactive( interaktif hat )yapidan farkli olarak kritik yik olarak
nitelendirilen bilgi isleyicilerin elektrik giic gereksinimi normal ¢aligma sirasinda sebeke
yerine IKGK {initesi tizerinden Kkarsilanir ve IKGK, yiikii sebeke geriliminde bas
gosterebilecek tiim olumsuzluklardan koruyacak (gerilim/frekans degisimleri, harmonikler
vb.) sekilde izole eder.

[zoleli ve kesintisiz olmasinin yanisira, kaliteli ve regiileli temiz bir elektrik giicii de
sunan on-linelKGK’ler, gelismis giic ve kontrol yapilar ile giiniimiiz bilgi, islem, tip
teknolojilerinin ihtiya¢ duydugu gii¢ korumasini saglamaktadir.



1.3.2. Calisma Prensibi

Cok fazla teknik detaya girmeden, hem bir fazli hem de ii¢ fazhi bir IKGK’de
gerceklesen giic doniisiimii kisaca asagidaki sekilde 6zetlenebilir:

Sebekenin alternatif gerilimi (220V/380V, 50Hz), evirici gii¢ katinin besleme
ihtiyacini karsilayacak ve ayri bir akii sarj devresinin bulunmadigi sistemlerde yer alan
akiilerin sarj gerilimini saglayacak sekilde dogrultulur.Dogrultma islemi, KGK’nin giris
kisminda yer alan bir dogrultucu tarafindan gergeklestirilir. Akil sarj iinitesinin ayr1 oldugu
modellerde dogrultulan gerilim ile sadece ikinci bir gii¢ doniistirme {initesi olan evirici
beslenir.

By-pass

- R

l,',; o~ ~ ";}I’ -
Sebeke Kritik
Yiik
Dogrultucu __| Evirici

T Axa
Sekill.3: izoleli giic kaynag basit diyagram

Evirici, dogrultulmug gerilimi tekrar ama bu defa ¢cok daha kararli ve regiileli bir
alternatif gerilime dontstiirtir. KGK’nin ¢ikisinda olusan bu gerilim, nominal degerinden %1
gibi ¢ok diisiik sapma gosterir. Benzer seyler frekans icin de sdylenebilir. Sonug olarak KGK
¢ikisinda, KGK girisindeki sebeke enerjisinden, gerilim ve frekans karakteristigi bakimindan
cok daha kaliteli bir elektrik enerjisi elde edilir. On-line sistemlerin maliyeti, karmasik
yapisi, agirligi, boyutlar1 vb. getirdigi avantajlarin bedelidir.

KGK’lerin ¢ogunda, evirici gii¢ katinda meydana gelen bir ariza durumunda kritik
yiiklerin beslemesiz kalmamasi i¢in konulmus by-pas anahtar1 olarak adlandirilan bir yap1 da
mevcuttur. Sebeke gerilimi ile KGK ¢ikis gerilimi, tam olarak senkronizeyken(ki bu
senkronizasyon KGK tarafindan saglanir.) olusacak bir ariza durumunda yiik akimini
kesintisiz olarak by-pas kaynagina transfer eder. Baypas anahtari ile KGK {initesine ¢ogu kez
ayni sebeke gerilimi uygulanir.

Sistemin daha ayrintili olarak gosterildigi bu sekilde, normal olarak yiik statik gecis
anahtann iizerinden sebekeye baglidir. Sebekedeki kesilme ya da kalitedeki bozulma
durumunda bu anahtar agilir. Bu durumda devrede daha 6nce tampon olarak bulunan akii
grubu invertdr icin gerekli olan DC gerilimi saglar. InvertérDC gerilimi siniizoidalAC
gerilime doniistiiriir. Bu gerilim, harmonik bozunumu siizge¢ yardimiyla makul bir seviyeye
getirildikten sonra ¢ikista gerekli gerilim seviyesini saglayacak olan transformator lizerinden
yiike verilir.



Bu sistem oldukca teferruatli olarak diislintilmiis teorik bir devre olup uygulamada
cesitli nedenlerle baz1 sinirlamalara gidilmektedir. Soyle ki kesintilerin kisa siireli olacagi
kabul edilerek jenerator genellikle kullanilmaz ya da sebekenin siirekli sorun gikardigi
durumlarda statik ge¢is anahtar1 bulunmayabilir.

DOGRULTUCU INVERTOR
Sebeke nt d.a = o na
. 5 = s(l‘./,gu\; '~ [TSuUZgeg
jencrator - Ak
1 Grubu Trafo
Gegls
Anahtan

Yk

Sekil 1.4: izoleli giickaynag ayrintih diyagram

Boylece olay, sebeke gerilimini dogrultup siizerek bir DC gerilim ve bunu kullanarak
harmonik bozunumu az olan bir AC gerilim tiretmek olarak iki kisma indirgenebilir.

1.4. Baglanti Kutusu ve Arizalari

Baglant1 kutusu (junctionbox) arizalar1 kas sinir sinyal izleyicilerde sik karsilasilan
ariza tiirlerindendir.

1.4.1 Baglanti1 Kutusu (Headbox)

Baglant1 kutusu(junctionbox), ¢ogu kaynaklarda elektrot baglanti-birlesim kutusu
olarak gegmektedir. Ilgili bélgelerden elektrotlar yardimiyla alian kas-sinir sinyalleri, yine
elektrotlar yoluyla bu birlesim kutusuna uygulanir ve kas-sinir sinyalleri buradan
amplifikatore aktarilarak sinyalin yiikseltilmesi saglanir. Komplike uygulamalarda ilgili kas-
sinir sinyallerinin kontroli baglanti kutusu sayesinde oldukc¢a kolaylasmistir.Asagidaki
fotograflarda baglant1 kutusu gosterim ve uygulamalar1 gériillmektedir.

Resim1.4:Baglanti kutusu gosterimleri
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Resim1.5: Baglant1 kutusu uygulamasi

1.4.2. Baglanti Kutusu Arizalari

Baglant1 kutusu arizalar1 genellikle amplifikatdr katinda, propjack girislerinde ya
daproplarda olugmaktadir. Amplifikator katindaki arizalara genellikle yetkili teknik servis
boyutunda miidahale edilir.Proplardakive jack girislerindeki goriilebilen arizalara, arizanin
icerigine ve niteligine (asinma, kopma vb.) bagli olarak miidahale edilir. Unutulmamalidir ki
cihazin garanti siliresince miidahale sadece yetkili teknik servis tarafindan yapilmalidir.
Elektrondromiyografi cihazt ve donanimlarinin arizalarimi modiil sonundaki “Arizalar ve
Arizalarin Giderilmeleri” bashiginda goriilebilir.
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UYGULAMA FAALIYETI

ENMG (EMG-ENG) cihazi besleme iinitesi devre semasi iizerindeki gerilim dlgme
noktalarindan gerilimleri 6l¢iiniiz.

Islem Basamaklar1

Oneriler

>

>

VVVVY 'V

vV VYV VV V

EMG(ENG) cihazinin servis el kitabini
inceleyiniz.

EMG(ENG) cihazi servis el kitabindaki
besleme iinitesi arizalarini giderme
talimatlarina uygulayiniz.
Eldivenlerinizi takiniz ve is onliigliniizii
giyiniz.

Antistatik bilezik takiniz.

Cihaz 6n kontroliinii yapiniz.

Besleme giris gerilimini 6l¢iiniiz.
Besleme ¢ikig gerilimini dl¢iiniiz.
Olgtiigiiniiz bu gerilimleri kaydederek
servis el kitabindaki ideal degerler ile
karsilastiriniz.

Gii¢ kablosunun iletkenligini kontrol
ediniz.

Ag¢ma kapama anahtarini kontrol ediniz.
Cihazi agarak besleme kat1 sigortasini
kontrol ediniz.

Varsa kullandiginiz pargalar1 stoktan
diistiniiz.

Ariza formunun ilgili yerlerini
doldurunuz.

Is énliigiiniizii giyerek calisma
ortaminizi hazirlayiniz.

Cihazin servis el kitabindaki giig-
besleme iinitesi arizalar1 kismindaki
ariza bilgilerini gozden gegiriniz.
Cihazin giig-besleme kat1 tespitini
yapiniz.

Sizin ve cihazin elektriksel giivenligini
kontrol ediniz.

Isleyiste karsilasilan arizali devre
elemanlarini yenisiyle degistiriniz.
Besleme {initesinin ¢alistigini goriiniiz.
Formu envanter kayitlarina isleyerek
arsivleyiniz.
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KONTROL LiSTESI

Bu faaliyet kapsaminda asagida listelenen davraniglardan kazandiginiz beceriler
icinEvet kazanamadiklarmiz icinHayir kutucuklarina ( X ) isareti koyarak 6grendiklerinizi
kontrol ediniz.

Degerlendirme Olgiitleri Evet | Hayir
Cihazin 6n kontrollerini yaptiniz mi?
Besleme giris ve ¢ikis gerilimlerini dogru olarak 6l¢tiinliz mii?
Gii¢ kablosunun iletkenligini kontrol ettiniz mi?
Ac¢makapama anahtarini kontrol ettiniz mi?
Besleme kati sigortasini kontrol ettiniz mi?
Arizali devre elemanlarini degistirdiniz mi?
Enerji uygulayip besleme katinin ¢aligtigimi goérdiiniiz mii?
Ariza bakim formunu doldurdunuz mu?

@O INIo| O~ W N =

DEGERLENDIRME

Degerlendirme sonunda “Hayir” seklindeki cevaplarinizi bir daha goézden gegiriniz.
Kendinizi yeterli gérmiiyorsaniz O6grenme faaliyetini tekrar ediniz. Biitiin cevaplariiz
“Evet” ise“Ol¢me ve Degerlendirme” ye geciniz.
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OLCME VE DEGERLENDIRME

Asagidaki sorularn dikkatlice okuyarak dogru secenegi isaretleyiniz.

Kaslarin ve sinirlerin elektriksel incelemesini yapan cihaza ne ad verilir?
A) VCG

B) EKG

C) ENMG

D)EEG

Asagidakilerden hangisi besleme kat1 aktif devre elemanlarindan degildir?
A)Trafo

B)Sigorta

C)Led

D)Anahtar

Izoleli kesintisiz glig kaynagi kullanimi asagidakilerden hangi
olumsuzluklariengellemez?

A)Asiri gerilimler

B)Gerilim distiimleri

C)Mikro kesintiler

D)Giig korumasi

Asagidakilerden hangisi EMG cihazi katlarindan degildir?
A)Dogrultucu

B) Kapasitor

C)Karsilastiric

D)Zamanlayici

Asagidakilerden hangisi besleme Kati, ariza giderme uygulamalarindan degildir?
A)Sigorta kontrolii

B)Kat giris¢ikis voltaj dlgtimii

C)Primer-sekonder dlgiimleri

D)Baglant1 kutusukontrolii

Asagida verilen ciimlelerde bos birakilan yerlere dogru sozciikleri yazimiz.

ENMG cihaz1 giic kaynaklarinda olmasi gereken en onemli ozelliklerden biri
................. trafosudur.

Gli¢ kaynaklarinda izolasyon, iki yontemle yapilmaktadir. Birincisi .................. ,
ikinciside ......... .......... diir.

IKGK, yiikii sebeke geriliminde olusabilecek tiim olumsuzluklardan koruyacak
sekilde ............... eder.
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9. , cogu kaynaklarda elektrot baglanti, birlesim kutusu olarak gegmektedir.

10. Baglanti kutusunda genellikle ............... katinda, prop-jack girislerinde ya da
proplarda ariza olusmaktadir.

DEGERLENDIRME

Cevaplarinizi cevap anahtariyla karsilastiriniz. Yanlis cevap verdiginiz ya da cevap
verirken tereddiit ettiginiz sorularla ilgili konular1 faaliyete geri donerek tekrarlayiniz.
Cevaplarimizin tiimii dogru isebir sonraki 6grenme faaliyetine geciniz.
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OGRENME FAALIYETI-2

AMAC

EMG-ENG cihazlariin elektrot ve olasi diger arizalarini giderebileceksiniz.

ARASTIRMA

EMG-ENG isaretlerini inceleme yontemlerini arastiriniz.
EMG-ENG elektrot ¢esitlerini ve yapilarini arastiriniz.
EMG-ENG isaretlerini uygulama yontemlerini arastiriniz.
EMG-ENG ¢esitlerini ve 6zelliklerini arastiriniz.

Edindiginiz bilgileri arkadaslarinizla ve 6gretmeninizle paylasiniz.

2. EMG-ENG ANALIZi, ELEKTROT VE
DIGER ARIZALAR

ENMG cihazlariin arizalarimin tespiti ve giderilmesinde ilk agama, kullanict kaynakli
hatalarin tespiti ve giderilmesi ile dogru Ol¢iim igin en uygun teknik sartlarin yerine
getirilmesidir. ENMG cihazlarinda ¢ok sayida elektrot, kablo baglantis1 ve baglanti
noktasinin bulunmasi kullanim ve Olc¢limler sirasinda beklenmeyen sonuglarin ortaya
¢ikmasina ve hatali dlglimlere neden olabilmektedir. Bu nedenle ariza bildiriminde 6ncelikli
olarak baglanti noktalarinin kontrolii, kullanic1 saglik personeli ile birlikte yapilmalidir.
Ortaya ¢ikan birgok sorunlar basit miidahaleler ile ¢6ziilebilmektedir.

VVVYYV

2.1.EMG-ENG Isaretlerinin Bilgisayar Yardimiyla Analizi
2.1.1. Onemi

EMG, geleneksel ana tinite itizerindeki tuslardan EMG cihaz1 kullanimi disinda,
bilgisayar yardimiyla kullanilan programlarla daha opsiyonel, kisayol, kolay ulasim, veri
aktarimi ve paylasimi, arsivleme, anormal degerleri tespit kolayligi, otomatik karsilagtirma,
¢oklu kullanim 6zelliklerinden yararlanabiliriz.

Ayrica kullanilacak programla cihazda, laboratuvar, klinik, hastane gibi yerlerde
birden fazla hekimin kullanimina agik olabilecekoturum agma penceresi gelir.Her hekim
kendi ismiyle giris yaptiginda raporlarindan kullandig1 kas-sinir gruplamalarindan, yaptig
testlere kadar tamamen kisisellestirdigi bir programi caligtirabilir. Boylece yapilan
¢ekimlerin, raporlarin teknik veriislemelerinin kalitesi artar,verilerin giivenligi saglanmis
olur.Her hekim her seferinde yeni ayar yapmak zorunda kalmadigindan zaman ve emek
tasarrufu da saglanmis olur.
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2.1.2.EMG Isaretlerini Inceleme Yéntemleri

EMG cihazinin kullanilmasi hekimlere psikolojik davranmiglar ve bu davramiglarin
viicutta ortaya ¢ikardigi kuvvetler hakkinda bilgi verir.

»  Ortaya c¢ikan bu kuvvetler, hareketlerin ve sayisiz fonksiyonlarin ortaya
¢ikmasini saglar.
> Bu hareketler ile canlinin ¢evreyle baglanti kurmasi saglanir.

EMG sinyali, aktif motor néronlarin istemli istemsiz olarak [illGINME (ileti almas: veya
ileti gondermesi) ettikleri ayri kas liflerinin elektriksel aktivitesi ya da depolarizasyonu
sonucu meydana gelir. Ham EMG kullanilabilir bilgi igermez.

Denekler arasindaki ham EMG sinyalleri nicel olarak karsilastirilamaz.Elektrotlar
hareket ettigi takdirde, ham EMG sinyalleri ayni denek i¢in nicel olarak karsilastirilamaz.

> EMG sinyali alinir, yiikseltilir, kaydedilir, analiz edilir ve yorumlanir.
> EMG sinyalinin yorumlanabilmesi i¢in uygun yazilim, uygun donanim ve
yeterli anatomik bilgi gerekir.

EMG sinyali once dogrultulup sonra belli araliklar {izerinden entegrali alinir ve
entegral degerlerinin zaman serileri elde edilir. RMS degeri hesaplanir.Bu bize EMG
sinyalinin giicii ile ilgili fiziksel bilgi verir.

Motor iinite (MU), tek bir sinir lifi (ndron) ve innerve ettigi kas liflerinden olusan bir
motorndrondur.

Noronalaksiyon potansiyeli (NAP), motor {initeye ait kas lifine ulastiginda meydana
gelen depolarizasyon mekanik bir kasilma iireterek tiim membrana yayilir.

Motor {inite aksiyon potansiyeli (MUAP), bir MU’ya ait tim kas liflerinin toplam
elektriksel aktivitesi olarak kabul edilir.

“EMG’si kaydedilen kasin kasilma siddetiistemli olarak artirildikga MUP’da artar. Bir
MUP’un siklig1, dalga sekli, frekans spektrumu ve genligi klinik agidan tani koydurucu
faktorlerdir.”

EMG sinyali genlik olarak rastgele bir yapiya sahiptir ve yaklasik olarak gauss
dagilim fonksiyonu ile temsil edilebilir. Sinyal genligi (tepeden tepeye) 0-10mV arasinda
degisim gostermektedir. Sinyalin kullanilabilir enerjisi 0-500 Hz frekans bandi arasinda
siirlidir ve bu araliktaki baskin enerji 50-150 Hz frekans bandi1 bolgesindedir. Elektriksel
giiriiltii  sinyalinin sahip oldugu enerjinin istinde bir enerjiye sahip olan sinyaller
kullanilabilir. EMG sinyalinin frekans spektrumunun bir Ornegi asagidaki resimde
goriilmektedir.
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M:WW 100 pV ~1 mV genlik, 10 ~500 Hz bant

Resim 2.1: EMG sinyali frekans spektrumu

Ham EMG sinyalipolifazik AC sinyaldir.Ciinkiibipolar elektrotlar arasindaki voltaj
farkimm  algilar.Motor T{nitelerin  aktivasyonu asenkrondur.Depolarizasyon dalgasi
noromuskiiler kavsaktan baslayarak kas lifleri boyunca yayilir.Her kas lifinin elektroda olan
uzakligi farklidir, bundan dolay1 sinyallerin elektroda ulasma siireleri de farkli zamanlar alir.

> ENMG sinyal isleme tipleri:

Raw(ham-iglenmemis sinyal)

Half-wave rectified (yarim dalga dogrultulmus)
Full -wave rectified (tam dalga dogrultulmus)
Filtering (filtreleme)

Averaging (ortalama)
Smoothing(yumusatma)

Integration( integral alma)

Root-mean Square (ortalama alma)
Frequency spectrum (frekans spektrumu)
Fatigue analysis (yorulma analizi)

Number of zero-crossings (sifir gegis sayisi)

Amplitude probability density function(kazang,

fonksiyonu)
Wavelet (dalgacik)

2.2. EMG Karakteristigi

olasilik, yogunluk

Power

100 ¥

0 100 200 200 400
Frequency (Hz)

Sekil 2.1:Sabit giic durumunda kastan alinan EMG sinyalinin frekans spektrumu
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Daha once belirtildigi gibi EMG isaretinin genligi rastgele ve gauss dagilimi olarak
ifade edilebilir.

[saretin genligi (pp) 0-10mv arasinda RMS olarak ise 0-1,5mv arasinda degisir.

Kullanilabilir enerji araligt 0-500 Hz araligindadir fakat baskin olarak 50-150Hz
arasinda yogunlagmistir.

Bu degerlerden sapma, isarete giiriiltiiniin binmesiyle olur.

EMG viicuttan 6zel elektrotlar yardimiyla algilanir.

Bu isaretlerin kuvvetlendirilmesinde fark (differansial) kuvvetlendiriciler kullanilir.
Zaman ve frekans domeninde ( diizleminde) degerlendirmeler yapilir.

> EMG sinyalinin uygulamalari

Gilinlimiizde EMG sinyalinin {i¢ yaygin uygulamasi vardir. Bunlar:

o Kasin aktivasyon siiresini belirleme yani kasin uyandirilmasinin
(uyarilmasi) bagladig1 ve bittigi siire zarfinin belirlenmesi

o Kas tarafindan iiretilen giiciin belirlenmesi

o Kas yorulmasinin kars1 geldigi frekans bant araliginin saptanmasi

Kas tarafindan tretilen gii¢ ile EMG sinyalinin genligi arasindaki iliski ileri derecede
bir tanimlama gerektirmektedir. Glinlimiize kadar yapilan caligmalara bakildiginda bazi
raporlara gore dogrusal bir iligki, baz1 raporlara gore ise dogrusal olmayan bir iligki oldugu,
EMG sinyalinin genligindeki artigin, kas giiciiniin artisindan daha biiyiik oldugu ortaya
konmustur.

Farkli yapidaki kaslar i¢in her iki durum da gozlenmektedir (Kiigiik kaslarda dogrusal,
biiylik kaslarda dogrusal olmayan iligkinin oldugu gozlenmistir.).

EMG Karakteristikleri

Telc if 200-10 MHz (410 s
Ilotor ug plaka pot. 500-10 KH=z | g WA -2 W
Tskelet kast 2-500 Hz | s5p psyos mi
Driiz ksas 0.01-100 Hz | 50 45 my

< Baskin frekanslar 50-100 Hz

= Ham EMG, farkli motor Unitelerden gelen sinyaller
karigimidir.

Resim 2.2: EMG karakteristikleri
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EMG isaretleri yiizey tip Ag/AgCl elektrotlarlaviicut lizerinden algilanmis ve ortak
isaret bastirma orant (CMRR) 105dB ve gerilim kazanct 54dB olanenstriimantasyon
yiikseltec devresi ile elektrot iizerindekibiyoelektriksel isaretler kuvvetlendirilmistir.
EKGolgiim cihazinda oldugu gibi 50Hz’lik ¢entik filtre vealt kesim frekansi 20Hz, iist kesim
frekans1 500Hz olan4.dereceden bant geciren filtre kullanilmustir.

Filtredevrelerinde toplam 50dB kazang olugmustur. Devrelerarasinda kullanilan
yiikselteg ve tampon devrelerininher birinde ortalama 32dB kazang saglanmustir.
GergeklestirilenEMG 6lgiim cihazi ile toplam 100dB kazangelde edilmistir.

EMG Enstrumantasyon Wh::m Band Gagiren
Blekirodlan Yilksalter EMG Filtresi
Tampon
Vitksal i L i ...-n,llr.
Ukselter ~ : iiks
. SHz Ce!ﬂ]k o o
Filtresi
Tampon Tampon

Sekil2.2: EMG 6l¢iim cihaza

Asagidaki sekillerde EMG isaretlerinin monopolar ve bipolarmodda algilama
yontemleri gosterilmistir. Ortak moddaki isareti diisiik tutmak miimkiin oldugundan
bipolarmod daha fazla kullanilmaktadir.

Referansl tek elektrot

MonopolarMod Kuvvetlendirilmis Isaret=Kazang«(m-+n)

(m =emgsinyali) (n=giiriiltii)
o Tek elektrottaki aksiyon potansiyelini 6lger.
o Referansa gore farkini alir ve yiikseltir.

Referansh ¢ift elektrot

BipolarMod (Onerilen) Kuvvetlendirilmis Isaret=Kazang¢(m1+m2)
o Her iki elektrottaki aksiyon potansiyelini dlger.
o Fark yiikselteci kullanilir.
o Kaynaktaki sinyallerin farkini alir ve yiikseltir.
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Amp. EMG Signal

Detection Reference
Electrode Electrode
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Sekil2.3:EMG isaretlerinin monopolar ve bipolardedeksiyonu

EMG Signal

“ Reference my+n
\. YA\Electrode
5
\

(m‘_ +n)-(m_+n) = my-m,

Detect
ElegtrBae
Electricall .
Unrelated
Tissue Muscl

Sekil2.4: Fark yiikseltecinin sematik gosterimi
(EMG sinyali ‘m’ ile giiriiltii sinyali ise ‘n’ ile temsil edilmistir.)

Sebekeden kaynaklanan giiriiltliyii yok etmek igin isareti algilamada diferansiyel
yiikseltegler (fark yiikseltecleri) kullanilmaktadir. Algilama iki ayr1 noktadan yapilmakta,
elektronik devre algilanan bu iki sinyali birbirinden ¢ikartmakta ve elde edilen fark sinyalini
yiikseltmektedir. Bdylece her iki tarafta da aynen var olan ortak sinyal (giiriiltii)
stfirlanmakta ve iki farkli noktadan elde edilen farkli genlikli EMG sinyalleri birbirinden
cikartilarak aradaki fark ytikseltilmektedir. Algilama bdlgesinden uzakta bir yerde liretilen
sinyal giiriiltii sinyalidir ve her iki algilama elektroduna 6zdes olarak gelir.

Bunun yaninda yakin bolgedeki sinyaller birbirinden farklidir ve aradaki bu fark
yiikseltilir. Boylece algilama bolgesine uzaktan gelen sebeke giiriiltiisii atilmis ve EMG
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sinyali yiikseltilmis olacaktir. Bu durumun gergeklesebilmesi i¢cin dogrulugu ¢ok yiiksek olan
bir ¢ikariciya ihtiya¢ vardir. Pratikte bu giiniin elektronik devreleri ile bile bu sinyal ¢ikartma
islemini miikemmel bir sekilde yapmak c¢ok zordur.

Fark yiikselteclerinin ¢ikartma dogrulugu CMRR(ortak mod reddetme orani)
tarafindan  belirlenmektedir. Miikemmel bir c¢ikarticitnin CMRR’si  sonsuzdur.
90dB’likCMRR’ye sahip olan bir ¢ikartici ile elektriksel giiriiltiller yeterli derecede
bastirilabilmektedir. Giiniimiiz teknolojisi 120dB’likCMRR’ye izin vermektedir. Ancak,

o Bdyle cihazlar ¢ok pahalidir.

o Bdyle cihazlar elektriksel olarak kararli tutmak ¢ok zordur.

o Yabanci giiriilti sinyalleri iki algilama noktasina aym1 fazda
gelmeyebilir.Sonug olarak bunlar ortak (ayni) sinyal olmaktan ¢ikar.

Asagidaki sekilde ise EMG isaretlerinin olusumu ve goriintiillenmesi siirecinde cesitli
dokularin isaret tizerindeki filtreleme islemleri gosterilmistir. Kuvvetlendiricinin band1 yiizey
elektrotlarinin kullanilmasi durumunda 20-500 Hz, igne ve tel elektrot kullanilirken 20-1000
Hz olmalidir.

ELEKTROT-ELEKTROD BIFOLAR ELEKTROD
DOEULAR g ARAKTESITI »  EONFIGURASTON
(4LCAE GECIREN) (TUESEE GECIREM) (B4ND GECIREN)
FIZFOLOTK EMG
I34RETI
¥
EAYLEDICE EUVVETLENDIRICE
4 (ALCAEGECiREN) [* (BAND GECIREN)

Sekil 2.5: EMG isaretlerinin elektrotlara ulagincaya kadar karsilastigi islemler

2.2.1.EMG Isaretlerinin Zaman Domeninde incelenmesi

EMG isaretlerinin zaman domeninde incelenmesi bes farkli yontem yardimiyla
yapilmaktadir. Bunlar, dogrultma, algak geciren filtreleme, ortalama alma, entegrasyon,
RMS degerinin 6l¢iilmesidir.

> Dogrultma (Rectification): EMG isaretleri dogrultulur. Dogrultma genellikle,
enerjinin timiini kullanabilmek i¢in tam dalga dogrultma seklinde yapilir.
Boylece dogrultulan isaret, orijinal isaretin mutlak degerini gosterir.
Dogrultmadan sonraki asamada ii¢ farkl yol takip edilmektedir.
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> Algak geciren filtreleme: Dogrultulmus isaretteki random fliiktuanslar1 yok
etmek i¢in dogrultulmus isaret, analog veya sayisal bir alcak geciren filtreden
gecirilir. Yani isaret izerinde yumusatma (smoothing) yapilir.

> Ortalama alma (Averaging): Ortalama alma yumusatma isinin sayisal
yapiligidir. Bu isaretin random olarak degisen degerlerinin ortalamasi alinarak
biiytik flikktiiasyonlar yok edilebilir. Tamamlanmig bir olay1 karakterize eden bir
kaydin zamanla degisen ortalamasimmi elde etmek i¢in penceresinin kayit
boyunca hareket ettirilmesi gereklidir. Bu islem hareket eden ortalama
(moving averega, MA) olarak isimlendirilir.

> Entegrasyon: Data azaltmakta en ¢ok kullanilan yontem dogrultulmus EMG
isaretlerinin integralinin almmasidir. Integral alma islemi, algak frekenslari
filtreleme isleminin 6zel bir sekli olmasi nedeniyle bir 6nceki islemin
benzeridir.

> RMS degerinin olciilmesi: Siniis, kare darbe gibi dalga sekli olan deterministik
isaretlerin genlikleriyle RMS degerleri arasindaki baginti bilinmektedir. Bu
nedenle bu ozelligi sahip isaretlerle ilgili giic hesaplarinda, bu isaretlerin
genlikleri kullanilabilir. EMG’nin rastgele ozellige sahip bir isaret olmasi
nedeniyle genligi ile RMS degeri arasinda bir bagint1 yoktur. Bu nedenle bu tip
isaretlerin  kapsadigi  giicin  belirlenebilmesi  i¢in  RMS  degerinin
hesaplanmasigereklidir.

»  Sifir gecis ve doniislerin sayilmasi (zero crossing &turns counting)
Bu yontemde isaret genliginin bir T anindaki degeri, isaretin sifir degerinden
gecis sayisi veya genliklerin (pozitif veya negatif) sayisinin Olgiilmesiyle
belirlenir. Diisiik diizeylerdeki kasilmalarda sifir gegis sayisi ile motor iinitesi
aksiyon potansiyeli doniisleri (MUAPT) arasinda lineer bir bagint1 vardir.

2.2.2.EMG Tsaretlerinin Frekans Domeninde incelenmesi

EMG isaretlerinin frekans domenindeki analizi bu isaretlerin frekans spektrumundaki
Ozelliklerini belirleyen parametrelerinin dl¢iilmesi ve hesaplanmasiyla yapilir. Bu isaretlerin
gii¢ spektrum yogunluklarinin belirlenmesinde genellikle hizli fourier dontistimleri kullanilir.

2.2.3.Elektromiyogram Ol¢me Diizeni

Kliniklerde kullanilan EMG 6l¢iim diizenleri, genel olarak EMG isaretlerini
algilamaya yarayan elektrotlar, uyarici, kuvvetlendirici, osilaskop, manyetik kaydedici ve
hoparlérden olusur.

Asagidaki sekilde arastirmaya yonelik caligmalar i¢in bunlara ek olarak cesitli isaret
isleme bloklari, spektrum analizérleri ve bilgisayar da kullanilabilir.Uyarici ile incelenecek
kasin motor siniri uyarilarak kas liflerindeki elekrtomiyogram isaretleri, alici elektrot
yardimiyla biyopotansiyel kuvvetlendiriciye ve oradan da ilgili goriintilleme {iinitesine
aktarilir.
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EMG diizenleri pratikte ayr1 ayr1 bloklar halinde degildir. Uygulamada ve tagimada
kolaylik ac¢isindan tek bir kompakt iinite olarak ve bazende kas isaretleri disindaki
biyopotansiyelleri de dlgebilecek nitelikte genel amagl olarak gerceklestirilir.
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Sekil2.6:Klinik EMG diizeni basitlestirilmis blok diyagrami

2.2.4. EMG Cesitleri

Yiizey EMG (SEMG): Elektrotlar deri ylizeyine uygulanmistir. Deri yiizeyi
yakinlarinda yayilan genis kaslardaki elektrik sinyallerini l¢mek i¢in kullanilir.

igne EMG: Elektrotlar kasin igerisine yerlestirilmisti. SEMG ile tam olarak
goriintiilenemeyen kiiciik ve derin kaslardaki elektrik sinyallerini 6l¢mek i¢in kullanilir.

Sinir sisteminin elektriksel faaliyetinin dogrudan 6l¢timii nadiren yapilir. Fakat sinir
sisteminin diger sistemler iizerindeki etkisi bir¢ok fizyolojik Ol¢iimleri etkiler. Cogu
durumlarda duyarli néronlar1 6zel bir uyar ile uyarmak ve gesitli sinirlerdeki cevaplari hatta
bazi durumlarda ¢evrede ve merkezdeki bireysel noronlardaki cevaplari 6lgmek miimkiindiir.
Ayrica bireysel sinirleri veya noéronlar1 elektriksel olarak uyarmak ve bu uyar1 sonucunda
sistemin baska bir yerinde meydana gelen sinirsel darbeleri veya bir kas hareketini 6lgmek
miimkiindiir. Yalmz elektriksel uyar1 kullanilirken sadece arzu edilen néronun uyarilmasina
dikkat etmek gerekir. Uyar1 sonucu komsu ndéronlarin uyarilmasi: karar verecek saglik
personeli i¢in yanilgtya sebep olabilir.

Asagidaki Sekil2.7’de ele alinan bir sinirdeki ileti hizinin nasil 6l¢iildiigii 6rnek olarak
gosterilmektedir. Sinir, P1 noktasindan bir elektriksel darbe ile uyarilmakta ve P2 ve P3
noktalarindan ise Ol¢iim elektrotlar1 yardimiyla deri {izerinden uyarana olan cevaplar
algilanmaktadir. Uyar1 ve 6l¢iim elektrotlar1 arasindaki uzaklik belliyken uyar1 ve algilama
darbeleri arasindaki siirelerde Olgiilerek asagidaki esitlik yardimiyla sinir ileti hizi
Olciilebilmektedir.
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Sekil2.7: Sinirlerde ortalama ileti hizinin dl¢iilmesi

Sekil 2.7°desinir iletim hiz1 6lgiim diizeninin blok diyagrami gosterilmistir. Darbe
iiretecinin olusturdugu darbe, flipflop ¢ikisini 1 durumuna getirmekte ve kapi lizerinden saat
darbelerinin sayici ve goriintilleme {iinitelerine ulagmalarini saglamaktir. Bu darbe aym
zamanda, izolasyon initesi ve kuvvetlendirici {lizerinden uyarma isareti olarak denege
uygulanir. Kaydedici elektrotlarin bir isaret algilamasi halinde bu isaret, karsilastirici
tizerinde flipflobun temizleme girisine uygulanir. Bu durum, flipflobun ¢ikisimi sifirlayarak
saat darbelerinin kapi iizerinden sayiciya ge¢mesini Onlemis olur. Boylece sayici ve
goriintlileme iinitelerinde, uyarma ve algilama elektrotlarinda olusan isaretler arasindaki
zaman siiresi belirlenmis olur.

Sonugta uyarici ve algilayici elektrotlar arasindaki uzaklik belliyken uyarilan sinirdeki
sinir ileti hiz1 6l¢iilmiis olur. Burada dl¢limiin saglikli olmasi i¢in tek uyarim yerine diizenli
araliklarla birka¢ uyarim sinyali uygulanmaktadir. Darbe iireteci igerisinde osilator
kullanilarak esit zaman araliklarinda sayisal uyarim isareti olusturulmaktadir. Daha sonra
olusturulan bu uyarn sinyalleri viicuda uygulanmaktadir.
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Sekil2.8: Sinir iletim hiz1 él¢iim diizeni
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2.2.4.1.Motor Sinir ileti incelemeleri

Amag, incelenecek motor veya mikst (duysal-motor) sinirin en hizli ileten motor
liflerinin ileti hizin1 6lgmek ve hedef kasa giden motor liflerin ne kadarinin fonksiyon
gordiigiinii yaklasik olarak belirlemektir. Bu amagcla, kas iizerine kayit elektrotu yerlestirilip
kasi innerve eden motor sinir yeterli siddette elektrikle uyarildiginda (Sekil 2.9) kastan bir
aksiyon potansiyeli kaydedilir (Sekil 2.10). Bu potansiyele “birlesik kas aksiyon potansiyeli”
(BKAP) ad1 verilir.

Abductor,
pollicis brovis’

Sekil. 2.9:Motor sinir ileti incelemesi (Bilek ve dirsekteki noktalar burada uyarim yerlerini

gostermektedir.)
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Sekil 2.10:Motor sinir ileti incelemesi

BKAP'n gesitli elektro fizyolojik 6zellikleri olgiiliir. Elektrik uyarim verildigi andan
potansiyelin baslangicina kadar gegen siire distallatans (milisaniye olarak) adini alir.
Distallatans, s6z konusu sinir igindeki en hizli ileten sinir liflerinin iletisini gdsterir ve bu
latans icinde sinirin iletim siiresi, néromiiskiiler ileti zamani ve kas membraninda elektrik
ileti zamani yer alir. BKAP'in diger parametreleri siire ve genliktir.

Motor sinir ileti hiz1 6lglimii i¢in kayit kosullarin1 degistirmeksizin ayni sinirin daha
proksimal bir noktasindan sinir tekrar elektrikle uyartilip yine kastan bir BKAP elde edilir.
Proksimal uyarimla kayitlanan BKAP latansindandistallatans ¢ikartildiginda proksimal ve
distal uyarim noktalar1 arasindaki mesafede ilgili motor sinirin iletim siiresi hesaplanmig
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olur. Bu mesafenin milimetre cinsinden degeri distal ile proksimallatans farkina
boliindiigiinde ilgili sinirin en hizli ileten motor liflerinin ileti hizi metre/saniye cinsinden
bulunmus olur.

Ornegin, medyan siniri bilekte (distal) uyarimla 3 milisaniyelik distallatans elde
edilmis olsun. Ayni sinirin dirsekte (proksimal) uyarimiyla 7 milisaniyelik proksimallatans
bulunsun. Proksimal ile distallatanslarin farki 7ms— 3ms = 4ms'dir. Dirsek ile bilekte uyarim
noktalar1 arasindaki mesafe 240mm olsun. Medyan sinirin (en hizl ileten liflerinin) motor
ileti hiz1 240 / 4 = 60 milimetre/milisaniye veya bagka bir deyisle 60 metre/saniye olarak
hesaplanir. Ayrica distal uyarimla elde edilen BKAP 1n dalga sekli ve genligi (mili volt, mV
cinsinden), proksimal uyarimla elde edilen BKAP"1nki ile karsilastirilir. Normalde her iki
BKAP dalga seklinin ¢ok benzemesi ve genliginin degismemesi beklenir.

Bu degisimler ilgili saglik personeli tarafindan degerlendirilerek teshis ve tedavi
amagl kullanilmaktadir. Ornegin, motor sinirin veya aksonunun herhangi bir yerde (6n
boynuz hiicresi, 6n kok, pleksus, periferik sinir) dejenerasyonuna yol agan bir patoloji BKAP
genliginde diismeye yol acarken motor sinir ileti hizi normal veya normale yakin kalir.
Bununla birlikte BKAP genligi, motor sinir digindaki nedenlerle de diigiikk bulunabilir.
Normal ileti hizina karsilik diisiik BKAP genligi, 6n boynuz hastaligi, radikiilopati, motor
aksonalnoropati, néromiiskiiler kavsak hastaliklarivb. gostergesi olarak saglik personelince
degerlendirilebilir.

Proksimal uyarimla elde edilen BKAP genligi fazla diisme gdstermese bile siiresi
siklikla uzundur (dispersiyon).Bununla birlikte, demiyelinizasyon motor, sinirin belirli bir
bolgesinde ise ve motor sinir iletimine olanak vermeyecek boyuttaysa demiyelinizan
bolgenin distalinden sinirin uyarimiyla normal ileti hizli ve genlikli BKAP elde
edilirkendemiyelinizan bolgenin proksimalinden uyarimla BKAP, patolojinin agirligina gore
kiiciik genlikliolabilecegi gibi hi¢ elde edilemeyebilir. Bu duruma elektro fizyolojik olarak
ileti blogu adi verilir.

Motor sinir ileti incelemesinde &zellikle motor sinirin proksimal bdlimiiniin
iletkenligi hakkinda fikir veren bir inceleme yontemi, F (foot) yaniti incelemesidir. F yaniti,
bir motor sinirin elektrik uyarimi sonucu kastan kaydedilen BKAP yanitin1 takiben ortaya
cikan ¢ok daha kiigiik genlikli potansiyellerdir (Sekil 2.11). Radikiiler patolojilerde elektrik
uyarimi takiben F yanit1 ortaya ¢ikma sikligi azalacagi gibi bu yanitin latansi da uzayabilir.
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Sekil 2.11: F (foot) yaniti
2.2.4.2. Duysal Sinir Ileti incelemeleri

Amag, incelenecek duysal veya mikst (duysal-motor) sinirin en hizli ileten duysal
liflerinin ileti hizim1 6lgmek ve hedef deri bdlgesine giden duysal liflerin biitlinliiglintin
tamamen veya kismen korunup korunmadigini anlamaktir. Duysal sinir, aksiyon potansiyeli
(DSAP) duysal sinir liflerinden kalin miyelinli hizli iletenlerin aksiyon potansiyellerinin
toplamini yansitir.

Ortodromik (distalden -duysal reseptérlerden- uyarip proksimalden kaydetmek) veya
antidromik (proksimalden uyarip duysal reseptorlerden kaydetmek) olarak kayitlama
yapilabilir (Sekil 2.12). DSAP'nin parametreleri genlik, siire, ileti hiz1 ve distallatanstir (Sekil
2.13).

Sekil 2.12:Duysal sinir ileti incelemesi (Bilekteki noktalar burada uyarim veya kayit yerini
gostermektedir.)
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Sekil 2.13: Duysal sinir aksiyon potansiyeli

lleti hizi, motor sinirlerin ileti hizindan farkli olarak dogrudan dogruya uyarim
noktastyla kayit yeri (katod) arasindaki mesafeye dayanarak ol¢iiliir.

[mesafe (milimetre) / latans (milisaniye) = ileti hiz1 (metre/saniye)]

Motor sinir ileti hiz1 6lgiimii igin sinir trasesiiizerinde en az iki farkli uyarim yeri
gerekliyken duysal sinir ileti hizi dl¢limii tek bir yerden uyarimla yapilabilir. Motor sinir
incelemesinde kayitlanan BKAP'den farkli olarak genlik ¢ok daha kiigiiktiir, ileti hiz1 daha
fazladir ve BKAP, motor liflerin ¢cogunlugunu yansitirken DSAP kii¢lik bir kismini yansitir.
Duysal ileti ¢caligmasi, 1limli patolojiyi gostermede motor incelemeden daha duyarlidir.

Yine saglik personelinin yapilan bu dl¢iimler sonucunda gozlemledigi DSAP verileri,
ornek olarak arka kok ganglion hiicresi veya aksonunun dejenerasyonuna dair bir isaret
igerebilir.

2.2.4.3.igne Elektromiyografisi

“Igne elektromiyografisi” kaslardan igne elektrot yoluyla kayitlamaya dayanan bir
inceleme yontemidir. Konsantrik(Sekil 2.14)veya monopolar igne elektrotlar kullanilir. Bu
elektrotlar yardimiyla denerve kaslarda istirahatte bile ortaya ¢ikan anormal potansiyeller ve
aktivasyon sirasinda ortaya ¢ikan motor iinite potansiyelleri incelenir. Bir alfa motor néron
ve ona bagli kas liflerinin tamamina “motor {inite” ad1 verilir (Sekil 2.15).

Bir alfa motor ndronun aktivasyonu sonucu ona bagli kas liflerinin tiimiiniin
olusturdugu toplam potansiyele ise motor iinite potansiyeli (MUP) ad1 verilir (Sekil 2.16).
Noropatilerde ve miyopatilerde bu durumlara 6zgii MUP degisiklikleri olur. Igne
elektromiyografisinde bu MUP degisiklikleri saptanarak patolojik durum saglik personeli
tarafindan taninmaya caligilir. Bir kasin maksimum giigte kasilmasi sirasinda ortaya ¢ikan
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MUP dizilerinin goriiniimiine “interferanspaterni” adi verilir (Sekil 2.17). Noropati ve
miyopatilerdeinterferanspaterninde bu durumlara 6zgii degisiklikler olur.

Sekil2.14:Konsantrik igneeletrot

—H—

NORMA L NOROPATI MivyoPATI

Sekil 2.15: Usttekiler motor iiniteleri, alttakiler motor iinite potansiyelleri
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Sekil 2.16: Normal motor iinite potansiyelleri
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Sekil 2.17:interferanspaterni(A)erken interferans,(B)normal interferans,(C)seyrelme

Motor sinir ileti incelemeleri, duysal sinir ileti incelemeleri, igne elektromiyografisine
dair 6lgtimlerinteshis ve tedavi amagh kullanilmasinin yaninda en belirgin olarak miyopati,
aksonal tutulumla giden noropati, 6n boynuz hastaligi, demiyelinizanndropati, néromiiskiiler
kavsak hastaliklar1 gibi hastaliklarin teshisinde de hastaliga dair ilgili parametrelerin EMG
ile 6l¢timii gergeklestirilir.

2.3. Hastaliklarda Kullanilan Testler

EMG inceleme yontemlerinin kullanim durumlarindaki uygulamalar kesinlikle bir
saglik personelinin kontroliinde yapilmakta olup teknik servis personeli tarafindan cihazlarin
ilgili testlerinin kontroliide yine bu saglik elemanlarinin yardimiyla gerceklestirilebilir.

2.3.1.Miyastenik Testler

Kaslarin ¢abuk yorulmasiyla kendini gosteren bir hastalik olan miyastenigravis
hastaliginin teshisinde kullanilan testlerdir. Omuz ya da kol tizerinden elektrik akimi art arda
verilip kaslarin buna tepkisi dl¢iilerek yapilir.

2.3.2.Uyarilmis Potansiyeller

Insanin bes duyusu olan gorme, duyma, koklama, dokunma ve tatma yasamin
gosterimi ve yasamin zorunlulugudur. Bu nedenle ENMG cihazlar ile yapilan testler son
derece dnemlidir. Cogu cihaz iizerindeki programlarda kayitli bu testlerin en bilinenlerinden
kisaca bahsedilecektir.

2.3.2.1.Uyarilmis Potansiyel Kayitlar: EPR

Bu bes duyunun en Onemlileri olarak kabul edilen gérme, duyma ve dokunma
duyularmi test etmek iizere tasarlanmustir. Bu il birlikte, beyne gelen bilgilerin pek
¢ogundan sorumludur. Ayrica bunlar en kolay gozlenenlerdir.Koklama ve tatma duyularini
test etmek i¢in EPR sistemleri {izerinde birtakim arastirmalar yapiliyor olsa da heniiz etkili
ve giivenilir bir metot {iretilememistir.
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2.3.2.2.Uyarilms Potansiyel Test: EPT

Ortada bir sorun olup olmadigini, eger sorun varsa goz, kulaklar ve ince duyularda
durumlara gore yayilimini test etme kapasitesindedir. Arastirmalar gérme duyusunun beyin
tarafindan algilanan biiylik ve farkli hacimlerde bilginin %70’inden sorumlu oldugunu
gostermistir. Diger %15’inden duyma, %10’undan ise dokunma duyusu sorumludur.
Gozlerin ve kulaklarin motor fonksiyonlarindaki ya da dokunma duyusundaki sorunlarin
erken tespiti, tedavi ve miidahalede hayati 6neme sahiptir.

2.3.2.3.Uyarilmis Potansiyel Ol¢iimii(EPM)

Sinir sisteminin fonksiyonlarimin test edilmesinde objektif ve istilact olmayan bir
metottur. I¢ kanama, tiimorler, coklu sikloroz ve diger benzer zayiflatici sinirsel
bozukluklarin erken tespitinde cok énemli bir goérevi vardir.

EPT boyunca, dig stimiilasyona tepkiler hastanin basina ya da derisinin yiizeyine
yerlestirilmis birtakim elektrotlarla kaydedilir. Bu metot, canlandirilmis tepki olarak bilinir.
Birtakim ¢oklu algak genlikli okuma tiretir. Beynin elektrikselstimiileye tepkilerini kaydeder.
Anormal tepkiler, gecikmis okumalar ve dalgalarin genisligindeki farkliliklarla kendini
gosterir. Motor fonksiyonlarindaki en kiigiik bozuklugu acikca ortaya g¢ikarir.

Saglik personeli icin teshiste degerlendirilen kullanim yerleri:Beyinsap1 gelisiminin
degerlendirilmesi,  beyin sap1 bozukluklari yer tespiti, optik motor sinir sistemi
bozukluklari, periferik sinir bozukluklari, celebralkorteks bozukluklari, gorsel yol
bozukluklari, duyusal sinir fonksiyonlar1 bozukluklari, omurga bozukluklari, beyin sap
bozukluklari, beyin sap tiimérleri, cochlea fonksiyonuve beyinglimii

SEP
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1 2 5 10 20 100 200 500 100D ms
AEP
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Sekil 2.18: Beyin dl¢iim grafigi
2.3.2.4.VEP (Viziiel Uyarilmis Potansiyel) Incelemesi

Gorme yollarmin (gézden beyne kadar) saglam olup olmadigini arastirir. Televizyon
ekraninda birtakim sekillere hasta baktirilir ve beyin dalgalar1 kayitlanir. Bu analiz
sonucunda kisinin goriip gérmedigi ya da kendisinin farkinda olmadigi bir gérme yolu
anormalliginin olup olmadig1 anlasilabilir. Multiplskleroz denen hastalik, tipik olarak gérme
yollart hastalarinin hemen hepsinde vardir fakat hastalar bunun bir¢ok kez farkinda olmaz.
Bu test, hastaligin teshisi i¢in ¢gok yardimci bir testtir.

2.3.2.5. SEP (Somatosensoryel Uyarilmis Potansiyel) incelemesi

His yollarinin deriden beyne kadar saglam olup olmadigini arastirir. Yine cilde ¢ok
diisiik elektrik akimi verilip sagl kafa derisi iizerinden elektrotlar yoluyla beyin dalgalart
kayitlanir. Boylece sinir kokii, omurilik ya da beyin yapilarinda his sinirlerinin iyi fonksiyon
goriip gormedikleri anlagilabilir.

2.3.2.6. BERA (veya BAEP, Beyin Sapi Isitsel Uyarilmis Potansiyel) Incelemesi

Isitme yollarinin (kulaktan beyne kadar) saglam olup olmadigini arastirir. Kisinin her
iki kulagimi orten bir kulaklik takilir ve bu kulakliklardan birtakim sesler verilip beyin
dalgalar1 kaydedilir. Boylece bebek, ¢ocuk ya da eriskin kisilerin duyup duymadiklari, eger
bir kusur varsa bunun kulaktan mi, beynin alt bolimiinden mi, beyinden mi kaynaklandigi
sOylenebilir.Bulbokaverndzrefleks,pudendalsep, genital deri yanitlarinin degerlendirildigi
norolojik testler mevcuttur.

Yine otonomik sistem hastaligi olup olmadigini arastiran otonomik testlerden de
bahsedilebilir. Saglik personeli tarafindan gogiis bolgesine elektrotlar yapistirilir ve kalp
elektrosu kaydedilir. Kalp ritmindeki degiskenlik derecesine gore kalbi kontrol eden
otomonik sinirlerin kusurlu olup olmadig: arastirilir. Ornegin, seker hastaliginda kalbin
otonomik rahatsizlig1 yoksa oliim riski diigitkken bu rahatsizligi olmasi durumunda 6liim
riski ¢ok yiiksektir.Ciddi bir tedavi i¢in uyar ilgili saglik personeli tarafindan yapulir.
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2.4.Elektrotve Olas1 DigerArizalar

2.4.1.EMG-ENG(ENMG) Elektrot Yapilar:

Elektrotlar ile ilgili 6n bilgi i¢in Oncelikle alan ortak modiilleri igerisinden
“Elektrotlar” modiiliine bakiniz.

Biyoelektrik potansiyelleri dlgebilmek igin iyonik potansiyel ve akimlari elektrik
potansiyel veya akimlarina doniistiiren doniistiiriiciilere ihtiya¢c vardir. Elektrik kdkenli
biyolojik isaretleri algilamakta kullanilan bdyle bir doniistiiriicli ikielektrottan meydana gelir
ve elektrotlarin uygulandiklar1 noktalar arasindaki iyonik potansiyel farkimi 6lger. Her bir
hiicrenin iirettigi bireysel aksiyon potansiyellerini dlgmek imkénsiz degilse de bazi 6zel
uygulamalar disinda ¢ok zordur. Ciinkii hiicre icine hassas olarak elektrot yerlestirilmesi
gerekmektedir.

Genel amagh bir elektrot tasariminda algilama yiizeyleri ve igalgilama ylizey
mesafeleri dikkate alinmalidir. Tecriibeler dogrultusunda 1cm uzunlukta, Immgenislikte ve
birbirinden lcm uzaklikta paralel elektrot kullanimi ortaya ¢ikmustir. Bu elektrotlar Sekil
2.19’da gosterilmektedir.
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Sekil 2.19: Yuvarlak olarak diizenlenmis elektrotlarin sematik gosterimi

Yukaridaki gerekliliklerin ¢ogunu karsilamanin yaninda bu elektrot dizayni, baz
pratik avantajlar da saglamaktadir.Boyut olarak yeterince kiigiiktiir ve dokuya batirildiginda
hissedilmez.Algilama yilizeyleri arasmin lcm olmasi, deride terleme gergeklestiginde
elektriksel kisa devre olmasini engelleyecek kadar biiyiik bir mesafedir.

Elektrot, motor nokta ile tendon eklemi arasina veya iki motor nokta arasina ve kasin
boylamsal olarak orta hatti boyunca yerlestirilmelidir. Elektrodunboylamsal ekseni (her iki
algilama yiizeyi arasindan gegen) kas tellerinin uzunluguna paralel olarak aym hizaya
getirilmelidir (Siraya konmalidir.). Sekilde tercih edilen elektrot yerlesimi gosterilmektedir.
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Sekil 2.21:Elektrot yerlesimi ve yerlesimsel sinyal algilar

Kas tendonunun yanina veya iizerine:Kas telleri tendon tellerine yaklastik¢a
say1 olarak azalmakta ve incelmektedir ve EMG sinyalinin genligi azalmaktadir.
Ayrica bu bolgede kasin fiziksel boyutu oldukga kiiclilmekte ve elektrodun
uygun sekilde konumlandirilmasi zorlagsmaktadir. Cross-talk etkilenmesi
artmaktadir. Ciinkii teller aras1 yakinlik artmaktadir.

Motor nokta iizerine: Motor nokta, en kii¢iikk akimin yiizeysel kas tellerinde
algilanabilir segirmelere yol actig1 kas iizerindeki noktadir. Bu nokta genellikle
(Her zaman degil.) en yiiksek sinirsel yogunlugun oldugu kas igerisindeki
innervation zonea karsi gelmektedir. Tahmini olarak motor noktalari sinir
isaretleri  olarak kullanilmaktadir. Ciinkii tanimlanabilirdir ve sabit
(degismeyen) anatomik sinir isareti saglar. Fakat sinyal kararliligi agisindan
bakildiginda motor nokta, EMG sinyal algilama noktasi i¢in en kotii konumdur.
Motor nokta bdlgesinde aksiyon potansiyellerinin pozitif ve negatif fazlar (fark
yiikselteci ile yapilan algilamada) ¢ok kiigiik faz farklar1 ile eklenip
cikartilacaktir ve EMG sinyali daha yiiksek frekans bilesenlerine sahip
olacaktir. Zaman domeninde sinyal daha sivri ve keskin piklere sahip olarak
karsimiza ¢ikmaktadir. Bu kararlilik kaybi kiigiik yer degistirmelerin (0,1 mm)
EMG sinyalinin frekans karakteristiginde tahmin edilemeyen tarzda bir etkiye
sebep olmasindan kaynaklanmaktadir.
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Kaslarn biiyiik ¢cogunlugu kas boyunca birgok innervationzonea ( zonea;bdlge )
sahiptir. Bunlar kas yiizeyi {izerinden deriye elektriksel uyarmalar uygulanarak
veya daha karmagsik haritalama teknikleri ile tanimlanabilir (teshis edilebilir).

> Kasin dis kenarlarinda: Bu bolgede elektrot komsu (bitigikteki) kaslardan
gelen sinyalleri de 6l¢gmeye meyillidir. Bu durumdan kaginmak gerekir.

> Kas tellerine bagh olarak elektrot yerlestirilmesi: Elektrodun boylamsal
ekseni (her iki algilama ylizeyinden gegen) kas tellerinin uzunluguna paralel
olacak sekilde ayarlanmalidir. Bu diizenleme yapildiginda her iki algilama
yiizeyi benzer kas tellerinin birgogunu kesecektir. Bdylece EMG sinyalinin
spektral karakteristikleri, elektrodun bulundugu bolgede var olan degismeyen
(sabit) kas telleri gurubunun 6zelliklerini yansitacaktir. Ayrica EMG sinyalinin
frekans spektrumu, hatali iletim hiz1 tahminlerine sebep olabilen trigonometrik
faktorlerden bagimsiz olacaktir. Iletim hizinin ortaya cikan degeri, EMG
sinyalinin zaman domenindeki 6zelliklerini (seklini) degistirir ve dolayisiyla
frekans spektrumu da degismis olur.

> Referans elektrot yerlesimi:Referans elektrot, 6nyiikseltecin fark girisine ortak
frekans saglanabilmesi i¢in gereklidir. Bu amag¢ i¢in referans elektrot miimkiin
olduguncauzaga, elektriksel agidan nétr olan bir yere yerlestirilmelidir (Kemiksi
bir ¢ikinti {izerine olabilir.). Bu diizenleme genelde uygun degildir.Ciinkii
algilama elektrodu ile referans elektrodu ayirmak elektrotlar ve yliikselteg
arasinda iki kablo ihtiyacini ortaya ¢ikarmaktadir.

Referans elektrodun deri ile olan baglantisinin elektriksel agidan ¢ok iyi olmasi
zorunludur. Bu sebepten elektrot biiyilkk olmalhidir (2cmx2cm). Eger kiiciikse malzeme
iletkenligi olduk¢a yiiksek ve giliglii bir yapiskan 6zellige sahip olmali ki deri {izerine
konuldugu noktada sabit bir sekilde durabilsin. Elektriksel olarak iletken jeller bu amag i¢in
oldukca uygundur. Referans elektrodun akillica yerlestirilmesi ile gii¢c hattindan kaynaklanan
sebeke gliriiltiisii yok edilebilmektedir.

Tiim hasta baglantilar1 saglik personeli tarafindan yapilirken teknik servis elemant
acgisindan da elektrot ve cihaz ariza tespit asamalarinda olasi kullanici hatalarmin 6ncelikle
tespit edilmesionemlidir.
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Resim2.3:(a) Tek kullaninmlik konsantrik igneler (b)Terapi ve sinir tikamikhig igneleri
(c) Tek kutuplu igneler
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Resim2.4: EMG elektrot ¢esitleri

Biyopotansiyelleri en genel 6lgme yontemi, viicut yiizeyinden yapilan dl¢timlerdir. Bu
durumda alttaki birgok hiicrenin aksiyon potansiyellerinin yiizeye gelen toplami
alinmaktadir. Baz1 dl¢iimler, bir kasa, sinire veya beyinin belirli bolgelerine batirilan igne
elektrotlar yardimiyla yapilir.

Biyopotansiyellerin viicut yiizeyine nasil ulastiklar1 kesin olarak bilinmemektedir.
Ortaya birgok teoriler atilmistir. Kalbin elektriksel potansiyellerinin izahi i¢in ortaya atilan
ve nispeten gercek¢i goriinen teoriye goére yiizeyden oOlgililen potansiyel alttaki bireysel
aksiyon potansiyellerinin kendilerinin degil fakat birincitiirevlerinin toplamudir. Daha
ayrintili 6lgme yontemleri i¢in “Biyopotansiyel Yiikselte¢ler’modiiliine bakiniz.

Olgme metodu ne olursa olsun biyoelektrik potansiyellerin oldukga iyi bilinen dalga
sekilleri mevcuttur. Yiizey elektrotlari, biyolojik isaretlerin deri {izerinden algilanmasinda
kullanilir.

EMG (elektromiyogram), Ol¢iim sisteminde olgiilen, kaslardan alinan elektriksel
isaretlerdir. Kaslar, uyarici elektrotlar yardimiyla kiigiik elektrik soklariyla uyarilir. Bu
uyarilma esnasinda uyarilan kasin tepkileri de baska elektrotlar yardimui ile kaydedilir.

Biyoelektrik gozlemler i¢in ilk basamagi elektrotlar olusturur. Metal veya sivi yapida
olan elektrotlar, biyoelektrik olaylarin dedeksiyonundan baska dokulara elektrik akimi
uygulamada da kullanilir. Ayrintil bilgi i¢in “Elektrotlar”modiiliinebakiniz.

ENMG uygulamalarinda elektrotlar temelde iki gesittir. Igne elektrotlar ve yiizeysel
elektrotlardir. igne elektrotlarin i¢inde gevre ile izole edilmis ince bir tel vardir. Bu telin
sadece u¢ kismu agiktir. Aktif elektrot olarak ¢aligsan kisim sadece bu agikta kalan u¢ kisimdir
ve alam1 1 mm?yi gegmez. Bazilarmin ig¢inde iki tel bulunabilir. Yiizey elektrotlarindan,
metal plaka elektrotlar ve emici diizenli elektrotlar kullanilmaktadir. Yiizeysel elektrotlar ise
cogunlukla 70 mm?nin altinda bir ¢ift kalay levhadir.

Yiizey elektrotlar1 biyolojik isaretlerin deri {izerinden algilanmasinda kullanilir.

Asagidaki sekilde yiizey elektrodun yapist ve elektrodun esdeger devresi
goriilmektedir.
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Elektrot

Epidermis

Sekil 2.22: Yiizey elektrot yapisive esdeger devresi

Asagidaki resimde gosterilen metal plaka elektrotlar ENMG isaretlerini algilamakta
kullanilir. Deri ile temas eden metalik bir yiizeyi bulunur. Gergekte deri ile temas, bir
elektrolit pasta araciligi ile olur. Metal plaka diiz veya uygulanacak ylizeyin seklini alacak
sekilde bir silindir yiizey parcast bicimindedir. Genellikle nikel-glimiis alasimindan
yapilir.Bu smifa giren elektrotlarin yiizeyleri biiyiik oldugundan empedanslari kiigiiktiir (2-
10 KQ). Kol ve bacaga takilanlar lastik bir kayisla gégiis i¢in olanlar ise Ozel bir bantla
tutturularak kullanilmaktadir.

Gogiis elektrotlarinin bazilarinda yapiskan bir ylizey bulunur ki bunlar bir kere
kullanildiktan sonra genellikle atilir. EMG isaretlerinin frekans spektrumu,viicut
hareketlerinin olusturdugu bozucu etkilerin frekanslarininfrekans eksenindenolduk¢a dtede
oldugundan bozucu isaretler filtreler yardimiyla kolayca esas isaretten uzaklastirilabilir.

Resim2.5: Metal plaka elektrotlar

Emici diizenli elektrotlar,metal plaka elektrotlarin gelismis bir seklidir. Herhangi bir
sekilde yapiskan veya baglama bandi gerektirmez. “Elektrotlar’modiiliinebakiniz.

Emici elektrotlar, Resim2.5’teoldugu gibi igne elektrot seklinde de kullanilir. Bu
elektrotlar, bir dokuya batirilarak hem uyari amagl hem de dokudan elde edilen sinyali kayit
amagh olarak kullanmilir. Viicut yiizeyindeki yag veya hava nedeniyle diger elektrotlarla
ulagilamayan zor bolgelerdeki elektriksel sinyaller, bu tip elektrotlar yardimiyla daha kolay
algilanabilir. Bagirsaklar, sinirler, kaslar ve gézde kullanilir.

Dahili elektrotlar, biyopotansiyel isaretleri viicut i¢inden algilamakta kullanilir. Deri
altina batirilan igne seklinde olanlar1 (Resim 2.4) bulundugu gibitimiiyle viicut igine
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goémiliip harici kuvvetlendiriciye telemetri verici diizeni ile bagl olanlari da (Resim 2.5)
vardir.Igne elektrotlar ENMG uygulamalarinin vazgegilmez elektrotlaridir.

Resim2.6:igne elektrotlar Resim 2.7: Emici elektrotlar

>  Igne elektrotlar

J Konsantrik igne elektrotlar: Klinikk EMG’de en c¢ok kullanilan
elektrotlardir. Elektrodun ortasinda uzanan bir tel ile bunu saran bir
izolator igerir ve igteki telin ucu ¢iplaktir.

J Bipolar igne elektrotlar: Temelde konsantrik igne elektrot gibi bir
yapidadir. En onemli farki, igne elektrodun merkezinde bir yerine iki
iletken tel bulunmasidir.

. Monopolar igne elektrotlar: Bunlar tek bir hipodermik igne elektrot ve
deriye yerlestirilmis bir referans elektrot seklindedir.

monopolar
-+

concentric
-
— 0.4-0.6 mm

Resim2.8:Monopolar ve konsantrikigne elektrotlar

Bu tiir elektrotlar hakkinda ayrtili bilgi i¢in* Elektrotlar” modiiliine bakiniz.

Resim 2.9:igne elektro
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Resim 2.10: Viicut icine gomiilen ve kablosuz sistemle veri gonderen (implant-deri alti) elektrot

2.4.2. ENMG Elektrotlarinin Baglanti Sekilleri

Daha once belirtildigi gibi ENMG’de temelde iki tip elektrot kullamilir. Bunlarin
uygulamalar1 yapilirken teshise yonelik elektrot uygulamas: gerceklestirilir. igne elektrotlar
Olciim  yapilmasi istenen kasa batirilarak uygulanir. Bir kablo aracilifiyla
EMGbiofeedback(biyosinyal geri besleme) aleti ile baglantilidir. Yiizey elektrotlari ise kas
lizerine yapistirtlmak suretiyle uygulanir (Sekil 2.21). Deri, alkol-eter karigimiyla
temizlendikten sonra yiizeysel elektrotlar, elektrolitik bir macun araciligi ile deriye
yapigtirtlir. Yiizeysel elektrotlar genis bir alanin potansiyellerini toplayip kabaca ve daha
genel bir bilgi verir.

Amplifier

e\ (Frae

Reference Electrode

Oscilloscope

Sekil 2.23: Yiizey elektrot uygulamasi

Ortak Merkezli igne
Elektrot

IS‘O i Canmila

. ot
, .

Resim2.11: EMG igne elektrodu vegenel él¢iim diizeni

Ornegin,Resim 2.12’dekolve 2.13’deboyun kaslarinda EMG 6&l¢iim diizeneklerinin
yapiliglar1 goriilityor. Viicuttaki her kas tizerinde bu dl¢limler yapilabilir.
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Resim 2.14: Bir EMG elektrodu ve EMG sinyali

Electromyogram

Resim 2.15:Sembolik gosterim
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Resim 2.16: Bacak kaslar1 6l¢iim diizenegi

Ground

| Positive

Negative

Resim 2.19:Bacak kaslar1 ol¢iimii
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Electrode
Placement:

Ground

Resim2.21:Bogaz kaslart ENMG elektrot yerlesimiol¢iim diizenegi
2.4.3. PhoticLamb ( flas lamba) Yapisi ve Arizalari

ENMG cihazinda kullanilan donanimlardan biri de photiclamb (flashlamb)tir.
Elektrondrografik uygulamalarda belirli periyotlarla hastaya flash 151k uygulamasi yapilir ve
hastanin bu 1s18a duyarliligi-tepkisi elektrotlar araciligiyla algilanir ve islenir. Bu 1sik
hiizmesinin yogunlugu uygulama siiresi ve uygulama araligi tamamen teshisi yapan doktora
baglidir.

@) (b)
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(© (d)
Resim 2.22 (a, b, ¢, d, €): Flash lambtiirleri

2.5. EMG Arizalari ve Giderme Yontemleri

EMG cihazlarinda sikga karsilasilan arizalar ve bu arizalari giderme Onerileri agagida
bir tablo halinde listelenmistir.

Ariza Arizanin Giderilmesi
» Sistemin ¢alisma belirtileri yok, giic | » Sebeke gii¢ kontrolii yapilmalidir.
ledi yanmiyor. » Sebeke sigortasi atmugtir.

» Giig kablosu arizalidir.

» Sebeke ile cihazin besleme kat1 aras1 kontrol
edilmelidir.

> lIzolasyon trafosu giris ve ¢ikis1 kontrol
edilmelidir.

» Besleme-gii¢ kati1 sigortas1 kontrol
edilmelidir.

» PC kasasinda ¢alisma belirtisi yok » Kasa gii¢ kablosu ve baglantilari kontrol
(Kasanin agma-kapama diigme edilmelidir. Kasa kartlar1 kontrol edilmelidir
gosterge ledi yanmiyor ve fan (yanmig, kopmus devre elemani ya da
caligmiyor.). baglantilarint). Akim yollarinin kontrolleri

yapilmalidir.

» Trasedeartefakt ( dis etken sinyalleri | > CMMR ayarlarinin bozuk olmasidir.

) » Dis bozucu etki mevcut olmasi(telefon,
telsiz vb.)
» Giug katt filtre devreleri arizali
» Odada Faradaykafesinin olmamasi

» Kalibrasyon dalgalarinin kisa veya » Giris amplifikatorlerinin kalibrasyonlarinin
uzun olmasi bozuk olmasi

» EMG sinyalinin sesinin » Ses ayar diigmesi kapalidir.
duyulmamast » Ses ayar diigmesi agilir ve dogru kanal

ayarlanir.

» EMG prosesor (islemci) kisminin » Mikroiglemci kartindaki bellek entegre
kilitlenmesi, komut almamasi devrelerinin giimiis pas1 olmasi dolayisiyla

entegre devreleri degistirilir ya da
temizlenir.
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EMG yazicisinin ¢aligmamast

Yazicinin besleme geriliminin diisiik olmas1
Gli¢ devresinde gerilim kontrolii
yapilmalidir.

Kontak noktalarinda oksitlenme

Besleme hatlarinda standartlara uygun capta
kablo kullanildigindan emin olunmalidir.

VV VYV

EMG’nin ¢alismamasi

Gii¢ kablosu kontrol edilir.
Girig sigortast kontrol edilir, gerekirse
degistirilir.

\ 74

EMG’nin ortamdaki (atolye-Klinik
vb.) V otomat1 attirmast

EMG besleme katinda kisa devre
Tesisat giic dagilimi dengeli yapilmalidir.

Gostergeler ¢aligmiyor.

Baglant1 terminali kontrol edilmelidir.

PC monitor ¢ikisi,ekran kart1 arizalanmustir.
PC ana Kkart arizasi

I¢ kablolarm baglantilar: kopmustur.

PC anakart tistiindeki IDE arayiiz arizasi
Anakart tistiindeki BIOS kurulumunun
degismesi

VVVYVYVYVVY

Isletim sisteminin
acilisayiiklenmemis olmasi

Isletim sisteminin bozulmas1

Hafiza kart1 arizasi

PC anakart tistiindeki IDE arayiiz arizasi
Anakart iistiindeki BIOS kurulumunun
degismesi

YV VY

Acilis boyunca siirekli hata mesaji
gostermesi

A\

Sistem donanim ve yazilim bilgileri kontrol
edilmelidir (Isletim sistemi bilgileri
onaylatilmalidir veya on-line yardimu tercih
edilmelidir.).

Yazilim uygulamalar1 bozulmustur.

Yazilim uygulamalari agilisa
yiiklenmemisgtir.

Uygulamalar “baslama” program grubundan
¢ikarilmisgtir.
Yazilim uygulamalar1 bozulmustur.

Pointing diizenegi (kontrol
panelindeki) aktif degil.

Diizenek baglantilarinin kopmast
Diizenek arizalidir.

Agcilista igletim sistemi diizenegi tanimaz.
Diizenek i¢in olan isletim sistemi yazilim
stiriiclisti arizalanmugtir.

PC’ye yeni bir mause(fare) takmak
denenmelidir.

PC anakart tizerindeki arayiiz arizalidir.

Klavye aktif degildir.

Klavye baglantis1 kopmustur.

Klavye arizalidir,degistirmeyi denenmelidir.
Klavye isletim sistemi yazilimi
bozulmustur.

PC anakart iistiindeki arayiiz arizalidir.

Amplifikator (yiikselteg) aktif
degildir.

V|V VVVIV VY VVVYVYV V|V

Isletim sistemi USB iizerinden
amplifikatorii gérmez.
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Yazilim uygulamalar1 bozulmustur.
Sistem veya amplifikator baglantilart
kopmustur.

Amplifikator arizalidir.

PC iistiindeki USB girisi arizalidir.

Kontrol paneli ¢caligmiyor.

Isletim sistemi USB iizerinden kontrol
panelini gérmez.

Yazilim uygulamalari bozulmustur.
Kaide veya kontrol paneli baglantilar
kopmustur.

Kaide veya kontrol paneli arizalidir.
PC iistiindeki USB soketi arizalidir, bir
baska soketi kullanilmalidir.

VV VYV V|VV VY

Hasta (ariza) sinyali gosterilmez.

Yazilim uygulamalar1 bozulmustur.
Amplifikator girisi veya baglantilar
arizalidir(amp cal sinyali ile deneyiniz).
USB problemlerine dogru kaide (kontrol
paneli ¢aligmiyor mu?)

\ 74

A\

Hi¢c Amp Cal sinyali gosterilmez.

Yazilim uygulamalari1 bozuktur.

Cal devreleri arizalidir (Arizali sinyalleri
denenmelidir.).

Amplifikator arizaya yol agabilir.

USB iletisimi arizalidir.

\ 4

Sinyal tetiklemesi miimkiin degil.

Uygulama yazilimi bozuktur.

Kontrol paneli iistiindeki kontrol ve
diigmelerin arizasi

Giiriilti kaynakli ariza

Z1t kutup iizerinden tetiklemeye caligilir.

Hoparlorlerden higbir isitsel sinyalin
olmamasi

Yazilim uygulamalarinin bozuklugu
Hoparlérlerin baglantisi kopmus veya
hoparldrler bozulmus olabilir(disaridan
takilan hoparlordenenmelidir.).

Kaide arizalidir.

VVIVVY VVIVY VY

EMG uyari ¢iktisinin olmamasi

Isletim sistemi USB kaidesi kontrol panelini
veya uyarici panelini tanimamast

Yazilim uygulamalarin bozuklugu

Kontrol paneli i¢indeki EMG uyarici
donaniminin veya uyarici mil bozuklugu
(eger kullanilmriyorsa)

Kaide montaj arizasi

YV V|V

Baski yapilamamasi(yazdirmama)

Yazici datasi(bilgileri)arizaya yol agabilir
veya baglantis1 kopmustur.

Yazici kapali, bagl degil ya da kagit yok.
Yazilim uygulamalar1 bozuklugu

PC anakart BIOS parametreleri
bozulmustur.

VVV V|V
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Yazici arizasi

» Optik disk veya CD-romun
okunamamasi

Disk siirtimiiniin dogru yapilmamasi
Diskin hasar gomesi

Isletim sisteminin acilista CD-rom
surliciisiini tanimamast

Siiriicii i¢in gii¢c kablosunun baglantisinin
kopmasi

Stiriicti i¢in veri kablosunun kopmast
Anakart arizasi

» Audio ( ses) ¢ikisinin seviyesinin
yanlis olmasi veya EP kaideden
higaudio ¢ikisinin olmamasi

VIVV VvV VVVYV

Isletim sisteminin EP uyaric1 kart
araciligryla kaide tizerindeki USB arayiizii
tanimamasi

Yazilim uygulamalarinin bozuklugu
Cihaz i¢indeki EP uyarici kartin arizasi
EP uyarici1 kartin tizerindeki yiiklii kalibre
parametrelerinin bozulmasi

I¢ kablolarin baglantilar1 kopuk veya
arizalidir.

Kulaklik arizas1 veya baglant {initesi
araciligryla olan baglantilarin arizasi

PC USB arayiiz arizas1

» Cihaz i¢indeki EP uyaricidan gorsel
¢ikiglart olmamasi

VIV V VYV VVV

Isletim sisteminin EP uyaric1 kart
araciligiyla cihaz lizerindeki USB arayiizii
tanimamasi

Yazilim uygulamalarinin bozulmasi

Cihaz i¢indeki EP uyarici kartinin arizasi
Baglanti iinitesi araciligiyla WEP monitor
baglantilarinin arizasi

WEP monitdr arizasi

PC icindeki USB arayiiz arizasi

» Hata 504-kayip bos kutu diizenegi

YV V|VV VYVV

Amplifikator baglantilarini kontrol
edilmelidir.

Amplifikator baglantilarini tararken ya da
cikartirken sistemin kapatildigindan emin
olunmalidir.

» Hata 114-tahsis edilmis amplifikator
kanali arizalanmistir.

Secilmis testin miimkiin olandan daha fazla
kanal i¢in kullanilmasi
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UYGULAMA FAALIYETI

ENMG (EMG-ENG) cihazina ait elektrotlarin saglamlik kontrollerini asagidaki islem
basamaklarina gore yapiniz.

Islem Basamaklar1 Oneriler

» Servis el kitabindaki “Bakim ve » Caligma ortamini hazirlayiniz.
Kontroller” basligini okuyunuz, > Is onliigiiniizii giyerek galisma ortamini
okuduklarinizi uygulayiniz. diizenleyiniz.

» Eldivenlerinizi takiniz ve is > Is giivenligi tedbirlerini aliniz.
onliigiiniizii giyiniz. » Hijyen kurallarin1 uygulayiniz.

» Antistatik bilezik takiniz. » Dogru 6l¢iim yaptiginizdan emin olunuz.

» Elektrotlarin 6n kontroliinii yapiniz. » Elektrotlarin 6n kontroliine dair ayrintilar

> Olgii aletiyle elektrotlarn saglamlik i¢in “Elektrotlar”modiiliiUygulama
kontrollerini tek tek yapiniz. Faaliyeti-2”ye bakiniz.

» Gozle, elle ve olcii aletiyle

kontrollerini ger¢eklestirdiginiz
elektrotlarin yeniden kullanilabilirlik
durumunu degerlendiriniz.

» Caligmalarimizi raporlayimiz.

KONTROL LiSTESI

Bu faaliyet kapsaminda asagida listelenen davranislardan kazandiginiz beceriler
icinEvet,kazanamadiklariniz i¢inHayiwr kutucuklarmma ( X ) isareti koyarak 6grendiklerinizi
kontrol ediniz.

Degerlendirme Olgiitleri Evet | Hayir
Elektrotlarin 6n kontrollerini yaptiniz mi1?

Olgii aletiyle elektrotlarin saglamlik kontrollerini yaptiniz mi?
Elektrotlarin tiim kontrollerini yaptiniz mi?

Kontrollerini yaptiginiz elektrotlar kullanima hazir mi?
Caligmalarinizi raporladiniz mi?

SHEIE N
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UYGULAMA FAALIYETI

ENMG (EMG-ENG) cihazina ait elektrotlarin saglamlik kontrollerini asagidaki islem
basamaklarina gore yapiniz.

Islem Basamaklar

Oneriler

>

Cihaza ait 6n kontrolleri yapiniz.

Dogru 6l¢iimler icin cihaza ait servis
el kitabini temin ediniz.

>

Kullanicr ile goriiserek ariza hakkinda bilgi
toplayiniz. Topladiginiz bilgileri not ediniz.

Cihaz dis1 ar1zalar modiiliinden
faydalanabilirsiniz.

>

Servis el kitabindan ariza yonergelerini
takip ederek arizay1 analiz ediniz.

Y

A\

“Sistemlerde Ariza Analizi”
modiiliinden faydalanabilirsiniz.
Cihaza ait ge¢mis ariza bilgileri varsa
edininiz.

Onerilen 6l¢iim noktalarindan test
Olciimleri yaparak sonuglari istenen dl¢lim
degerleriyle karsilastiriniz.

VVYVY 'V

Is énliigiiniizii giyerek caligma
ortamini diizenleyiniz.

Is giivenligi tedbirlerini almiz.
Hijyen kurallarini uygulayiniz.
Kart testlerinde mutlaka antistatik
bilezik takiniz.

Arizanin giderilmesi sirasinda gerekli
goriilen parca degisimlerini yapiniz.

A\ 4

Parcalarin stok kayitlarini degisim
sonrasi giincelleyiniz.

Arizanin ¢ozlilemedigi durumlarda bir st
yetki sahibi ile iletisime geciniz.

Cihazin yetkili teknik servisi ile
iletigime geciniz.

Ariza bilgi formu olusturarak
gerceklestirdiginiz islemleri yaziniz.

>

Caligmanizi raporlayarak arsivleyiniz.
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KONTROL LiSTESI

Bu faaliyet kapsaminda asagida listelenen davranislardan kazandigimiz beceriler
icinEvet kazanamadiklarmiz icinHayir kutucuklarina ( X ) isareti koyarak 6grendiklerinizi
kontrol ediniz.

Degerlendirme Olgiitleri Evet | Hayir

1. Cihaza ait 6n kontrolleri yaptiniz mi?

2. Kullanici ile goriigerek ariza hakkinda bilgi toplayarak not ettiniz
mi?

3. Servis el kitabindan ariza yonergelerini takip ederek arizayi analiz
ettiniz mi?

4, Onerilen 6l¢iim noktalarindan test dlgiimleri yaparak sonuclart
istenen Ol¢iim degerleriyle karsilastirdiniz mi?

5. Arizanin giderilmesi sirasinda gerekli goriilen parca degisimlerini
yaptiniz mi1?

6. Ariza bilgi formu olusturarak gergeklestirdiginiz islemleri yazdiniz
mi?

7. Bilgi formunu arsivlediniz mi?

DEGERLENDIRME

Degerlendirme sonunda “Hayir” seklindeki cevaplarimizi bir daha gézden gegiriniz.
Kendinizi yeterli gormiiyorsaniz 6grenme faaliyetini tekrar ediniz. Biitiin cevaplariniz
“Evet” ise“Ol¢me ve Degerlendirme” ye geciniz.
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10.

11.

12.

13.

OLCME VE DEGERLENDIRME

Asagida verilen ciimlelerde bos birakilan yerlere dogru sozciikleri yaziniz.

EMG sinyali; alinir, yiikseltilir, .............. , analiz edilir ve yorumlanir.

EMG bilgisinin yorumlanabilmesi i¢in uygun yazilim, .............. , anatomik
bilgigereklidir.

EMG, yiizey EMG ve ................... olmak tizere iki tiptir.

EMG genligini belirleyici etkenler, biyolojik ve .......... etkenler olmak iizere iki
gesittir.

................ elektrotlar, elektrotlar arasindaki voltaj farkini algilar.

Her kas lifinin elektroda olan uzaklig: farklidir, bundan dolay: sinyallerin
............. ulasma siireleri de farkli zamanlar alir.

.................... motor nokta ile tendon eklemi arasina veya iki motor nokta arasina ve
kasin boylamsal olarak orta hatt1 boyunca yerlestirilmelidir.

.................... , Onyiikseltecin fark girigine ortak frekans saglanabilmesi i¢in
gereklidir.

............ uygulamalarinda elektrotlar temelde iki gesittir. i§ne elektrotlar ve yiizeysel
elektrotlar.

Klinik EMG’de en ¢ok kullanilan elektrotlar, ......................... elektrotlardir.

............... elektrotlar paslanmaz celikten yapilmis olup EMG isaretlerinin
algilanmasinda kullanilir.

Asagidaki sorulan dikkatlice okuyunuz ve dogru secenegi isaretleyiniz.

Asagidakilerden hangisi EMG genligini belirleyici biyolojik etkenlerden degildir?
A) Kas kasilma kuvveti

B) Kas hacmi

C) Derialt1 yag dokusunun kaliligi

D) Derinin kayda hazirlanmasi

Asagidakilerden hangisi EMG genligini belirleyici teknik etkenlerden degildir?
A) Kasin pozisyonu

B) Elektrotlarin yonelisi

C) Elektrotlarin kasa gére pozisyonu
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14.

15.

16.

17.

18.

19.

20.

D) Elektrotlar aras1 mesafe

Asagidakilerden hangisi bir MUP un klinik agidan tani koydurucu
faktorlerindendegildir?

A) Dalga sekli

B) Elektrot ¢esidi

C) Frekans spektrumu

D) Genligi

Asagidakilerden hangisi EMG sinyal isleme tiplerinden degildir?
A) Raw

B) Alternance

C) Filtering

D) Genlik

Asagidakilerden hangisi igne elektrot ¢esitlerinden degildir?
A) Konsantrik

B) Monopolar

C) Bipolar

D) Depolar

ENMG’de en uygun elektrot yerlesim yeri asagidakilerden hangisidir?
A) Motor nokta ile tendon eklemi arasina

B) Kasin dis tarafina

C) Kasin ig tarafina

D) Motor nokta iizerine

Photiclambuygulamasi hastanin hangi bolgesine yapilir?
A) Goz

B) Kol

C) Sirt

D) Boyun

Biyolojik isaretlerin deri lizerinden algilanmasinda hangi elektrotlar kullanilir?
A) Igne

B)Yiizey

C) Emici

D)implant

Asagidakilerden hangisi igne elektrotlar1 i¢in séylenemez?
A) Pasta (jel) kullanilir.

B) Caplar1 0.1-1mm arasidur.

C)Paslanmaz celikten yapilmustir.

D)Yiizey elektrotlara gore daha kararli isaret verir.
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DEGERLENDIRME
Cevaplarimizi cevap anahtartyla karsilagtirrmiz. Yanlis cevap verdiginiz ya da cevap

verirken tereddiit ettiginiz sorularla ilgili konular1 faaliyete geri donerek tekrarlayimiz.
Cevaplarimizin tiimii dogru ise bir sonraki 6grenme faaliyetine geginiz.
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OGRENME FAALIYETIi-3

AMAC
ENMG cihazlarinin bakim ve kalibrasyonunu yapabileceksiniz.

ARASTIRMA

> ENMG cihaz1 servis el kitabit temin ederek cihazin temizleme ve bakim
talimatlarini inceleyiniz.

> ENMG cihazi kalibrasyonunun nasil yapildigini arastiriniz.

> Edindiginiz bilgileri arkadaslarinizla ve 6gretmeninizle paylasiniz.

3. ENMG BAKIM VE KALIBRASYONU

ENMG bakim ve kalibrasyonu asagida anlatilmistir. Bu konu ile ilgili “Biyomedikal
Cihaz Birimlerine Bakim” modiilii incelenebilir.

3.1. ENMG Cihaz Servis El Kitab1 Temizleme ve Bakim Talimatlar:

3.1.1. Kullanic1 Bakim

Cogunlukla ve oncelikle kullanicilar tarafindan gergeklestirilen bu bakim gerekli
goriilen ve ihtiya¢ duyulan durumlarda teknik servis elemani tarafindan da yapilabilir. Bu
islem sirasinda dikkat edilmesi gerekenler ise su sekilde 6zetlenir:

> Gerekli ogeler

o Yumusak bez

o Hafif temizlik deterjam

. Dezenfektan

> ENMG cihazini temizlemek i¢in

o ENMG cihazmin dis ylizeylerini temizlemeden once cihaz kapatilmal1 ve
elektrik fisi prizden ¢ekilmelidir.

o Hafif deterjanla 1slatillus yumusak bir bezle, dokunmatik ekran ve
elektrik kordonu dahil olmak lizere ENMG cihazinin ve donanimlarinin
dis ytizeyleri silinir.

. Dezenfektanla 1slatilmis yumusak bir bezle, amplifikatér modiiliiniin dis1
ve kordonunun yani sira dokunmatik ekrani da silinerek dezenfekte edilir.

Kontaminasyonu(bulasma) onlemek i¢in her kullanimdan sonra temizleme
prosediirleri uygulanr.

ENMG veya parcalarina asla otoklav islemi uygulanmaz.Aksi takdirdeiinite veya
parcalar hasara ugrayacak ve garantileri gecersiz kilinacaktir.
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Elektriksel sok tehlikesini 6nlemek i¢in cihaz temizlenmeden 6nce daimakapatilmali
ve fisi prizden ¢ekilmelidir.

Dahili elektronik pargalara ve devrelere hasar vermemek i¢in ENMG’ninkasasina veya
havalandirma deliklerine siv1 girmesine olanak taninmamalidir.

3.2. ENMG Cihazlan Periyodik Bakimi

> ENMG cihazinin bakim sikligini etkileyen 6nemli faktorler

Klinik uygulama

Bakim talepleri

Uretici firma 6nerileri

Gegmiste olusan sorunlar

Cihazin calisgmamasindan kaynaklanan gelir kayb1

Onarima 6denmek zorunda kalinan yiiksek bedeller olarak siralanabilir.

Biitiin bu faktorler ne diizeyde, hangi araliklarla ve ne tip bir bakimin yapilacagina
karar vermekte olduk¢a 6nem tasimaktadir.

> EMG cihaz gibi tiim tibbi cihazlarda, gerek bakimin yapilma siklig1 gerekse
yapilacak bakimin niteligini belirlemede li¢ onemli unsur rol oynamaktadir.

Bunlar:

. Cihazin islevi

o Cihazm risk grubu

o Yapilacak bakimin diizeyi

> Yapilacak bakimin diizeyi ii¢ kategoride degerlendirilmeli, bunun icin de
asagidaki rakamsal degerler CB (cihaz bakim) degerini belirlemede esas
alinmalidir:
o Basit diizeyde yapilan bakim (gozle yapilan kontroller )
o Orta diizeyde yapilan bakim (emniyet testleri, verimlilik testi vb.)
o En genis anlamda yapilan bakim (rutin olarak yapilan ayarlar,
kalibrasyon, yedek parca degisimi)

Ornek bir EMG cihaz bakim(CB) degeri hesaplanirsa(Bu hesaplama biitiin tibbi
cihazlar i¢in uygulanabilir.);

CB = Islev +Risk + Bakim diizeyi
CB=6+3+4=13

CB degeri 12 ve 12°den biiyiik olan cihazlar, cihaz devamli kontrol programina dahil
edilmek zorundadir. Goriildigii gibi ENMG Cihazlar1 devamli kontrol programina dahil
edilmelidir.

ENMG cihaz bakim hizmetleri ii¢ temel kategoride degerlendirilebilir. Bunlar:
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Koruyucu bakim:Tibbi cihazlarin siirekli ve verimli ¢aligabilmesi ve arizal
kalma siirelerinin en aza indirilebilmesi i¢in periyodik bakim prosediirlerinin
uygulanmasi gerekmektedir. Bu prosediirler:

o Temizleme

o Yaglama

o Ayarlama

o Belirli pargalar1 degistirme olarak siralanabilir.

Islev (fonksiyon) testi, verimlilik ve kalibrasyon: ENMG cihazin tam olarak
ve Onceden belirlenen sinir degerleri iginde calistigini kontrol etmek igin
yapilan test ve ayarlardir.

Emniyete yonelik kontrol: ENMG cihazlarinda sizinti akimi ve toprak
baglantisinin test edilmesi gerekmektedir.

ENMG cihazlarinin emniyetli kullanimi, verilerinin dogruluk ve giivenilirligi ile
cihazin uzun 6miirliiliigli; uygun, diizenli ve siirekli bir bakimin sonucudur. Bunun disinda
her bir cihaz ¢esidi i¢in 6zel bakim prosediiriiniin gelistirilmesi gerekmektedir. Bu
prosediirler sonucu bakim siiresince tiim kritik, zorunlu ve gerekli testler de yapilmalidir.
Bakim ve kontrol ile ilgili kayitlarin cihaza yonelik olarak ileride dogabilecek teknik ve
hukuksal sorunlara esas teskil etmek {izere saklanmas1 olduk¢a 6nem kazanmaktadir.

3.2.1. ENMG Cihazinin Koruyucu Bakiminda Yapilmasi Gerekenler

YV V VVYVY VVY VYV

Cihazin dis1 Kir, toz, pas, kan, diger tortu ve lekelerden temizlenir.

Cihazin i¢i temizlenir. Elektronik devreler ancak vakumla veya basingli hava ile
temizlenir.

Cihazin disinda olan kontrol ayar diigmeleri ve anahtarlar1 ayarlanir ve sikilir.
Cihazda ve modiillerdeki gevsek olan baglantilar, civata vb. sikilir.

Yanmisg veya bozulmus sigortalar, asinmis ve is gormez durumdaki motor
firgalar degistirilir.

Yanmis lambalar degistirilir.

Piller kontrol edilir ve bozulmugsa degistirilir.

Asinma veya bakimsizliktan ayarlar1 bozulan elektronik ve mekanik aksamlarin
ayarlar1 yapilir.

ENMG cihazimin bakim ve kullanim kitabinda degistirilmesi belirtilen pargalar
degistirilir ve gerekli ayarlar yapilir.

Genellikle, temizleyiciler yanict ve hatta zehirleyici olabilir. Temizlemenin
yapildig1 yerde havalandirmanin iyi olmasi gerekir.

3.3. ENMG Cihaz1 Kalibrasyonu

Kalibrasyon, belirlenmis kosullar altinda, dogrulugu bilinen bir 6l¢iim standardini
veya sistemini kullanarak diger test ya da o6l¢ii aletinin dogrulugunun olglilmesi,
sapmalarinin belirlenmesi ve dokiiman héaline getirilmesi icin kullanilan o6lgiimler
dizisidir(“Biyomedikal Cihazlarda Kalibrasyon”modiiliine bakiniz.).
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Diger elektronik 6l¢iim cihazlarinda oldugu gibi ENMG o6l¢iim amplifikatoriiniin de
dogru dl¢iim icin kalibre edilmeye ihtiyaci vardir.

Asagidaki sekilde EMG amplifikatoriiniin  kalibrasyon prosediirii goriilmektedir.
ENMG amplifikatorleri ¢ok kanalli olduklarindan ve her kanal ayri ayri ¢alistigindan her
kanalin ayr1 kalibrasyon islemine tabi tutulmasi gerekmektedir.

Kalibrasyon i¢in sekilde goriildiigii gibi Oncelikle bir fonksiyon jeneratoriine
ihtiyacimiz olacak. Bu jeneratér ENMG amplifikatoriine uygulanacak olan giris sinyallerini
iiretecek. Gortldiigii gibi 50 hertz frekansinda 100 mv’luk siniis sinyali kalibrasyon sinyali
olarak kullanilir. Bu giris 100 mv’luk ¢ikis sinyali saglamak i¢in 1000 defa voltaj yoluyla
daraltilir, kiigiiltiiliir. Bu zayiflatma siirecinin sonunda EMG amplifikatorii 1000 ¢ikis
verecek sekilde ayarlanmistir. ENMG amplifikatorii ¢ikisindaki sinyal ile kalibrasyon
sinyalinin esit oldugu goriilmelidir. Elde edilen sonuglar olusturulan kalibrasyon formuna
islenir (Ayrmtilt bilgi i¢in “Teknik Organizasyon ve Kayit” modiiliine bakiniz.).

Kalibrasyon isleminden 6nce cihaz tizerindeki degerlerin ayarlamasi yapilir. Cikis ta
da buna gore kontroller yapilir.Eger se¢meli bir ¢ikis elde edilmesi gerekiyorsa gereken
cikisn 100 mv ile carpilmasina esit olmalidir. Ornegin cikisin 2 olmasi istenirse dalga
genligi ¢ikisi, girisin 2 ile ¢arpilmasinin sonucu olan 200 mv’a esit olmalidir.

Konunun baginda da ifade edildigi gibi her kanal bu sekilde ayr1 ayri kalibrasyona tabi
tutulmalidir ¢iinkii her kanalin kendi giris ayarlamas1 ve kayma ayarlamasi mevcuttur. Bu
nedenle kalibrasyon her kanal igin farkli ve her kanala girildiginde o zaman igin
ayarlanmalidir. Hatasiz bir 6l¢lim i¢in her kanal ayn1 ¢ikisg seviyesinde olmalidir.

Vout1
Gnd1
Vout2
INPUT nas
+100mV. Vout3
Input Devided by 1000 Ganel3
-100mV: Vout4
Gnd4
Function OUTPUT
it | T i +100mV.
M Ch1 Ch2 Ch3 Ch4 E;;? Qutput
1k EMG Amplifier =L
Sw Gain Adj.  Bias Ad].
| enp

Sekil3.1: ENMG cihaz kalibrasyonu
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UYGULAMA FAALIYETI

Elinizde bulunan bir ENMG (EMG-ENG) cihazinin koruyucu bakimini agagidaki

islem basamaklaria gore gerceklestiriniz.

islem Basamaklar1

Oneriler

» Servis el kitabindaki periyodik bakim
yonergelerini okuyunuz ve notlarinizi
alimiz.

Y VY

Calisma ortamini hazirlaymiz.

Is onliigiiniizii ve eldivenlerinizi giyerek
caligma ortamini diizenleyiniz.

Is giivenligi tedbirlerini alimz. Gerekli
durumlarda antistatik bilezik takiniz.
Hijyen kurallarin1 uygulayiniz.

Koruyucu bakim i¢in gerekli malzeme ve
iirlinleri sagladiginizdan emin olunuz.
Hasta tizerinde kullanilan ENMG
cihazinin bakimi ve kalibrasyonu yalnizca
yetkili teknik servis ve yetkili teknisyenler
tarafindan yapilmalidir.

» ENMG cihazinin dig ve i¢ temizligini
talimatlara uygun olarak
gerceklestiriniz.

Sadece Onerilen temizlik maddesi
kullaniniz.

Calisirken yiize, gbze temastan kagininiz.
Elektronik devreler ancak vakumla veya
basingli hava ile temizlenir.

Sadece hafif temizlik deterjanlar1
kullaniniz, diger temizleme maddeleri
ENMG’nin disina hasar verebilir.
Temizleme maddelerini etiketlerindeki
talimatlara gore seyreltiniz.
Temizlemenin yapildig1 yerde
vantilasyonun olmasi sarttir.

» Cihazin disinda olan ayar diigmeleri ve
anahtarlar1 kontrol ediniz.

Cihazin mekanik aksamlari, diigmeve
civatalari i¢in gerekli 6nlemleri aliniz.

» Modiillerdeki gevsek olan yerleri
sikilagtirarak periyodik degistirilmesi
gereken pargalar1 degistiriniz.

Periyodik bakim yonergeleriniinceleyiniz.

» Yanmis veya yok olmus sigortalari,
motorlarin fir¢alarini degistiriniz.

» Yanmig lambalar1 degistiriniz.

> Pilleri kontrol ediniz ve gerekli ise
degistiriniz.

Miimkiin oldugunca degisen pargalar igin
orijinal tiriin kullaniniz.

» Elektronik ve mekanik ayarlamalari,
asinma veya bakimsizliktan ayarlar
bozulan elektronik ve mekanik
aksamlarin ayarlarini yapiniz.

“Biyomedikal Cihaz Birimlerine
Bakim”modiiliindenfaydalanabilirsiniz.

» Bakim formu olugturarak
gergeklestirdiginiz islemleri yazarak
raporlayiniz.

“Teknik Organizasyon ve Kayit”
modiiliine bakiniz.
Bilgi formunu arsivleyiniz.

58




KONTROL LiSTESI

Bu faaliyet kapsaminda asagida listelenen davranislardan kazandigimiz beceriler
icinEvet kazanamadiklarmiz icinHayir kutucuklarina ( X ) isareti koyarak 6grendiklerinizi
kontrol ediniz.

Degerlendirme Olgiitleri Evet | Hayir
1. Servis el kitabindaki periyodik bakim ydnergelerini okuyup
notlarimizi aldiniz mi1?

2. ENMG cihazinin dis ve i¢ temizligini talimatlara uygun olarak
gergeklestirdiniz mi?

3. Cihazin disinda olan ayar diigmeleri ve anahtarlari kontrol
ettiniz mi?

4, Modiillerdeki gevsek olan yerleri sikilastirarak periyodik
degistirilmesi gereken parcalari degistirdiniz mi?

5. Yanmis veya yok olmus sigortalari, motorlarin firgalarini
degistirdiniz mi?

6. Yanmis lambalari degistirdiniz mi?

7. Pilleri kontrol edip gerekli ise degistirdiniz mi?

8. Elektronik ve mekanik ayarlamalari, asinma veya

bakimsizliktan ayarlari bozulan elektronik ve mekanik
aksamlarin ayarlarin1 yaptiniz mi?

9. Bakim formu olusturarak gergeklestirdiginiz islemleri yazarak
raporladinmiz mi?

DEGERLENDIRME

Degerlendirme sonunda “Hayir” seklindeki cevaplarinizi bir daha gdzden gegciriniz.
Kendinizi yeterli gormiiyorsaniz 0grenme faaliyetini tekrar ediniz. Biitlin cevaplariiz
“Evet” ise“Ol¢me ve Degerlendirme” ye geginiz.
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OLCME VE DEGERLENDIiRME

Asagida verilen ciimlelerde bos birakilan yerlere dogru sozciikleri yaziniz.

ENMG cihazlarinda kontaminasyonu 6nlemek i¢in her kullanimdan sonra
............ prosediirlerini uygulaymiz.

Temizlik i¢in .......... temizlik deterjanlar1 kullaniniz.
ENMG ve pargalarina otoklav iglemi ............. .
ENMG kasasina veya havalandirma deliklerine sivi girmesine olanak ............ .

Genellikle temizleyiciler yanici ve hatta zehirleyici olabilir. Temizleme isleminin
yapildigi yerde ............... olmast sarttir.

Asagidaki sorular dikkatlice okuyarak dogru secenegi isaretleyiniz.

Asagidakilerden hangisi ENMG cihazi temizligini yapmak igin gerekli 6gelerden
degildir?

A) Yumusak bez

B) Temizlik deterjani

C) Camagir suyu

D) Dezenfektan

Asagidakilerden hangisi ENMG cihazi bakim sikligini etkileyen faktorlerden degildir?
A) Klinik uygulama

B) Bakim talepleri

C) Uretici firma 6nerileri

D) Gelir kazanci

Asagidakilerden hangisi ENMG cihazi bakim hizmetleri temel kategorileri igerisinde
yer almaz?

A) Koruyucu bakim

B) Islev testi, verimlilik ve kalibrasyon

C) Temizlik

D) Emniyete yonelik kontrol

60



Asagidaki ciimlelerin basinda bos birakilan parantezlere, ciimlelerde verilen
bilgiler dogru ise D, yanlis ise Y yazimz.

9. () ENMG amplifikatorleri ¢ok kanalli olduklarindan ve her kanal ayr1 ayri
calistigindan her kanalin ayr1 ayri kalibrasyon islemine tabi tutulmasi gerekmektedir.

10. () “jeneratorit ENMG amplifikatoriine uygulanacak olan giris sinyallerini liretir.

DEGERLENDIRME

Cevaplarinizi cevap anahtariyla karsilagtiriniz. Yanlis cevap verdiginiz ya da cevap
verirken tereddiit ettiginiz sorularla ilgili konular1 faaliyete geri donerek tekrarlayiniz.
Cevaplarimizin tiimii dogru ise “Modiil Degerlendirme”ye ge¢iniz.

61



MODUL DEGERLENDIRME

Asagidaki sorularn dikkatlice okuyarak dogru secenegi isaretleyiniz.

Asagidakilerden hangisi besleme kat1 aktif devre elemanlarindan degildir?
A)Trafo

B)Sigorta

C)Led

D)Anahtar

Izoleli kesintisiz gii¢ kaynag1 kullanimi asagidakilerden hangi olumsuzluklar
engellemez?

A)Asiri gerilimler

B)Gerilim distiimleri

C)Mikro kesintiler

D)Gii¢ korumasi

Asagidakilerden hangisi EMG cihazi katlarindan degildir?
A)Dogrultucu

B) Zamanlayici

C)Karsilastirici

D)Kapasitor

Asagidakilerden hangisi besleme kat1 ariza giderme uygulamalarindan degildir?
A)Sigorta kontrolii

B)Kat giris-cikis voltaj 6l¢iimii

C)Primer-sekonderolgiimleri

D)Baglanti1 kutusu kontrolii

Asagidakilerden hangisi EMG genligini belirleyici biyolojik etkenlerden degildir?
A) Kas kasilma kuvveti

B) Kas hacmi

C) Derialt1 yag dokusunun kalinligt

D) Derinin kayda hazirlanmas1

Asagidakilerden hangisi EMG genligini belirleyici teknik etkenlerden degildir?
A) Kasin pozisyonu

B) Elektrotlarin yonelisi

C) Elektrotlarin kasa gére pozisyonu

D) Elektrotlar arasi mesafe

Asagidakilerden hangisi bir MUP’nin klinik agidan tan1 koydurucu faktorlerinden
degildir?

A) Dalga sekli

B) Elektrot ¢esidi

C) Frekans spectrumu

D) Genligi
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10.

11.

12.

13.

14.

Asagidakilerden hangisi EMG sinyal isleme tiplerinden degildir?
A) Raw

B) Alternance

C) Filtering

D) Genlik

Asagidakilerden hangisi igne elektrot ¢esitlerinden degildir?
A) Konsantrik

B) Monopolar

C) Bipolar

D)Depolar

ENMG’de en uygun elektrot yerlesim yeri asagidakilerden hangisidir?
A) Motor nokta ile tendon eklemi arasina

B) Kasin dis tarafina

C) Kasin i¢ tarafina

D) Motor nokta iizerine

Photiclambuygulamasi hastanin hangi bolgesine yapilir?
A) GOz

B) Kol

C) Sirt

D) Boyun

Biyolojik isaretlerin deri {izerinden algilanmasinda hangi elektrotlar kullanilir?
A) igne

B)Yiizey

C) Emici

D)impland

Asagidakilerden hangisi igne elektrotlari i¢in soylenemez?
A) Pasta (jel) kullanilir.

B) Caplar1 0,1-1mm arasidur.

C)Paslanmaz ¢elikten yapilmiglardir.

D)Yiizey elektrotlara gore daha kararli isaretverirler.

Asagidakilerden hangisi ENMG cihazi bakim sikligim etkileyen faktorlerden degildir?

A) Klinik uygulama

B) Bakim talepleri

C) Uretici firma 6nerileri
D) Gelir kazanci
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15. Asagidakilerden hangisi ENMG cihazi bakim hizmetleri temel kategorileri icerisinde
yer almaz?
A) Koruyucu bakim
B) Islev testi, verimlilik ve kalibrasyon
C) Temizlik
D) Emniyete yonelik kontrol

DEGERLENDIRME
Cevaplarinizi cevap anahtariyla karsilastiriniz. Yanlis cevap verdiginiz ya da cevap

verirken tereddiit ettiginiz sorularla ilgili konular1 ilgilifaaliyete geri donerek tekrarlayiiz.
Cevaplarmizin tiimii dogru ise bir sonraki modiile gegmek i¢in 6gretmeninize bagvurunuz.
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CEVAP ANAHTARLARI

OGRENME FAALIYETIi-1'IN CEVAP ANAHTARI

O|monn

Izolasyon
optik izolator-izolasyon
doniistiiriicii
izole
baglanti kutusu
Amplifikator

OO N OO~ WIN|F-

[EEN
o

OGRENME FAALIYETIi-2’NIN CEVAP ANAHTARI

1 kaydedilir

2 donanim

3 igneemg

4 teknik etkenler
5 bipolar

6 elektrot

7 elektrotlar

8 referans elektrot
9 enmg

10 konsantrik igne
11 igne

12 D

13 A

14 B

15 B

16 D

17 A

18 A

19 B

20 A
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OGRENME FAALIYETIi-3°UN CEVAP ANAHTARI

temizlik
hafif
uygulanmaz
saglanmaz
havalandirmanin iyi olmasi
C
D
C
Dogru
Dogru

OO (NO|OTPA|WIN|(F-

[EEN
o

MODUL DEGERLENDIRMENIN CEVAP ANAHTARI

O INO OB [WIN|F-

OO>|m(> > 0w wi>oo|ogn
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