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OZET

Yar1 otonom veya manuel kontrollii elektromekanik donanimlar genelde kontrol
panelleri iizerinden veya basit yazilimlar araciligiyla kontrol edilmektedir. Bu donanimlarin
askeri/medikal uygulamalar gibi zorlu saha sartlarinda kullanimi i¢in ilk adim girdi
sinyallerinin operatdrden hizli, basit ve dogru bir sekilde alinmasidir. Ancak egitimli teknik
personelin istihdam edilmesi veya yazilimin kodlanmasi zaman ve para kaybina yol agmaktadir.
Ayrica her tiirlii saha sartina uyum saglayacak bir yazilimin gelistirilmesi de oldukga zordur.
Bu iglemlerin, operatoriin ¢ok az egitildigi veya hi¢ egitilmedigi durumlarda da dogru bir
sekilde yapilmasi onemlidir. Bu amagla insanin dogal fiziksel hareketlerinin veya sinirsel

sinyallerinin bir girdi sinyali olarak kullanilmasi bir teknik olarak tercih edilebilir.

Bu tez caligmasi kapsaminda, ilk uygulama olarak insan kolunun fonksiyonelligini
saglayacak bes eksenli bir robot kol tasarlanmis ve prototip iiretimi yapilmistir. Robot kolun
gercek zamanli denetimi icin saglikli bireyin kolunda alti farkli kastan alinan yiizey

elektromiyografi sinyalleri kullanilmistir. Deneylerde %81,7 basar1 saglanmistir.

Ikinci uygulamada alt1 farkli harekete ait veriler elde edilmistir. Toplanan veriler
kullanilarak bir yapay zekd uygulamasi gerceklestirilmistir. Gelistirilen yontemde support
vector machine (SVM) siniflandiricis1 kullanildiginda dogruluk oranmnin %92,77 oldugu

gorilmiistir.

Anahtar Kelimeler: Elektromiyografi, Protez Kol, Ger¢ek Zamanli Denetim, Yapay Sinir Agi,
Robot Kol,
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SUMMARY

Emg Sensor Controlled Five Axis Robotic Arm And Robotic Hand
Design And Implementation

Semi-autonomous or manual-controlled electromechanical equipments is usually
controlled via control panels or through simple software. The first step for using these
equipments's in harsh field conditions, such as military/medical applications, is the quick,
simple and accurate retrieval of input signals from the operator. However, employment of
trained technical staff or coding of the software leads to time and money loss. It is also very
difficult to develop a software that adapts to all kinds of field conditions. It is important that
these operations are done correctly in situations where the operator's has little or no training.
For this purpose, the use of human's natural physical movements or neural signals as an input

signal may be preferred as a technique.

Within the scope of this thesis, as a first application, a five-axis robotic arm designed
to provide the functionality of the human arm was designed and prototype was produced. For
real-time control of the robot arm, the surface electromyography signals taken from six different
muscles are used in the healthy individual's arm. 81.7% success was achieved in the

experiments.

In the second application, data from six different movements were obtained. Using the
collected data, an artificial intelligence application was realized. When the support vector
machine (SVM) classifier was used in the developed method, the accuracy rate was found to

be 92.77%.

Keywords: Electromyography, Prosthetic Arm, Real Time Control, Artificial Neural Network,
Robot Arm,
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1. GIRIS

Giliniimiizde kullanilmakta olan endiistriyel robot kollar olduke¢a yiiksek (genellikle
bes ve iizeri) serbestlik derecelerine (Degree of Freedom- DOF) ve 6zel olarak tasarlanan
fonksiyonel bagliklara sahiptir. Robot kollarin serbestlik dereceleri bir¢ok uygulama i¢in yeterli
olsa da genellikle farkli gorevler i¢in 6zel baslik tasarimlarina ihtiyag duyulmakta ve bu
ekipmanlar sik sik robot kollardan daha pahaliya mal olmaktadir. Bunun yani sira her ne kadar
otonom hale getirilmis basit iglerde robot kolu tek bir kez programlamak yetiyor olsa da
nispeten daha karmasik ve sik sik degiskenlik gdsteren uygulamalarda her senaryoya uygun
kodun yazilmasi maliyet, zaman ve verimlilik agisindan sorun teskil etmektedir. Ayrica robot
kollarin gergek zamanli kontrollerinde gerekli hassasiyet, dogrusallik, tekrarlanabilirlik gibi
Ozelliklerin yerine getirilmesi ¢ogu zaman miimkiin olmamaktadir. Tiim bu durumlar géz ardi
edilse dahi robot kolun kodlamasini yapacak uzmanin egitilmesi uzun bir siirectir ve isletmelere
yiiksek mali yiikler getirmektedir. Bu nedenle endiistriyel cihazlarin kontroliinde kullanilmak
lizere operatorden bagimsiz alternatif yontemlerin gelistirilme ¢alismalar1 uzun yillardir tim

diinyada devam etmektedir.

Robot kollarin her tiirlii karmasik calismanin altindan kalkabilecek esneklik ve
fonksiyonellige kavusmasi, ayrica maliyetlerin de diisiiriilmesi i¢in bir¢ok teknolojik gelismede
oldugu gibi yine dogadan esinlenilmesi, insan kas-eklem fizyolojisinin ve biyo-sinyallerin
incelenmesi gerektigi asikardir [1]. Giiniimiizde teknoloji, dogrudan sinir hatt1 iizerinden
sinyallerin algilanmasin1 miimkiin kilacak diizeydedir. Her ne kadar g¢alismalar deneysel
seviyede olsa da firmalar, aktiiatorlerin direkt olarak sinirlerden alinan sinyaller ile kontrol
edilmesi lizerine ¢aligmalar yiiriitmektedir. 2010 y1l1 igerisinde yayinlanmis bir ¢calismada bu
konu iizerine yapilmis bazi hayvan deneylerinin sonuglar1 yer almaktadir [2]. Ilgili yazida
belirtildigi lizere: bu tip caligmalarda baslica problem canli sinir sistemine miidahale sonucu
olusabilecek olas1 fonksiyon bozukluklar1 ve enfeksiyonlardir. Ayrica elektrot kalitesine bagh
olarak sinirsel sinyallerin alinmasinda yasanan kalite sorunlar1 da verimliligi diisiiren nedenler
arasindadir. Bunun yami sira viicudumuzdaki hareketi saglayan kaslar da yine bu sinirler
aracilifiyla aktif edilmektedir. Ayrica bu konu iizerine yapilan ¢aligmalar gostermektedir ki;

kas lizerinden alinabilen aktivasyon sinyalleri sinirsel sinyallere kiyasla ¢ok daha gii¢liidiir. Bu



sayede elektromiyogram (EMG) sinyalleri olarak isimlendirilen bu sinyallerin kaydedilmesi ve

islenerek aktiiatorlere iletilmesi de ¢ok daha kolay olmaktadir [3,4].

EMG sinyalleri lizerine yapilan ¢alismalarin bir sonucu olarak ortaya ¢ikan mayo-
elektrik protez uzuvlar, onceleri insan kolunun hareket yeteneginden ¢ok uzak, basit birkag
harekete (ag/kapa) odaklanmis ve birkag serbestlik dereceli tasarima sahiptiler [5]. Ilerleyen
yillarda gerek malzeme ve motor teknolojilerinde gerekse verimli hiz ve kontrol
metodolojilerinde yasanan gelismeler sadece endiistriyel robot kol ¢alismalarina hiz vermekle
kalmadi, ayn1 zamanda ¢ok kavramali ve yliksek serbestlik dereceli hibrit kol protezlerinin
gelisimine de katki sagladi [6]. Bu sayede EMG sensorleri kusanmis bir insan tarafindan kontrol
edilen insansi kavrama kabiliyetine sahip robot kol tasarimlarinin, saglayacaklar1 gii¢ ve
hassasiyet ile endiistride ve insan saglig1 icin tehlikeli ortamlarda calisabilecegi goriilmiis,

giiniimiizde de ilizerinde 6zenle ¢alisilan bir konu haline gelmistir [7].
1.1. Tezin Amaci

Bu tez calismasinin temel amact; hassas ve/veya tehlikeli islerde kullanilmak iizere
insan kolunun fonksiyonelligini saglayabilecek ve herhangi bir egitime ihtiyag duyulmadan
kontrol edilebilecek bir robot kol prototipinin gelistirilmesidir. Bu nedenle insan kolunun
fonksiyonelligini saglayabilecek bir robot kol tasariminin olusturulmasi, bu tasarimin
tiretilmesi ve iiretilen bu robot kolun operatoriin kolundan alinan EMG sinyalleri vasitasiyla
gercek zamanli olarak kontrol edilmesi bu tez kapsaminda saglanacaktir. Tiim bu istemlerin

iiretimi kolay, diisiik maliyetli ve erisilebilir iirlinlerle yapilmasi1 hedeflenmistir.

Robot kol; iki DOF omuz eklemi, bir DOF dirsek eklemi ve iki DOF bilek eklemi
olmak iizere bes serbestlik dereceli olarak tasarlanacaktir. Robotik el, insan elinin eklem
yapisina sahip sekilde tasarlanacak ancak eli kontrol edecek aktiiator ele yalnizca agma/kapama
hareketini yaptiracaktir. Robot kol ve elin tasarimi ii¢ boyutlu modelleme programi araciligiyla
yapilacaktir. Uretimi ise diisiik maliyetli olmasi ve karmasik tasarimlarin iiretimine imkan

vermesi nedeniyle ii¢ boyutlu yazici ile yapilacaktir.

Robot kolda kullanilacak aktiiatorlerin, harici sensorlere ihtiyag duymadan pozisyon
bilgisi saglamasi ve kolay kontrol edilebilir olmast hem kontrol sisteminin hem de mekanik

sistemin daha basit olmasini saglayacaktir.



EMG sinyallerinin 6l¢iimii i¢in pasif SEMG (ylizey elektromiyografi) sensorii tercih
edilecektir. Bu sensorlerden alinan sinyalin kalitesi her ne kadar aktif SEMG sensorlerine
nazaran diisiik olsa da bu calisma i¢in yeterli performansi saglayacaktir. Ayrica diisiik maliyetli
ve erisilebilir olmalar1 da tercih sebebidir. Sinyalin islenmesi ve aktiiatér ¢iktilarinin elde

edilmesi i¢in uygun bir mikrodenetleyici ve programlama dili tercih edilecektir.

Ikinci bir uygulama olarak; ilk uygulamada kullanilan kaslara ait bir veri seti
kullanilarak akilli SEMG sinyali tanima yontemi gelistirilmesi amaglanmaktadir. Bu yontem
ozellik ¢ikarma, 6zellik se¢me ve siiflandirma olmak iizere ii¢ kisitmdan olusacaktir. Yontemi
detayli olarak analiz edebilmek i¢in dort farkli smiflandirict kullanilacak ve sonuglar

degerlendirilecektir.

1.2. Literatiir Taramasi

Gilinlimiizde biyopotansiyel isaret denetimli elektromekanik protezler iizerindeki
caligmalar hem akademik c¢evre hem de ticari firmalar tarafinda oldukga artmistir. Bu ilginin
temel gerekcesi, sanayilesmenin yogun oldugu iilkelerdeki is ve trafik kazalari nedeniyle
elektromekanik protezlere olan ihtiyacin artmasidir. Pasif protezlerin aksine aktif protezler
hastanin miidahalesi ile denetlenebilir durumdadir. Aktif protezler, robotik teknolojilerin de
konuya dahil edilmesi ile birlikte daha gercekei ve islevsel hareketlerin elde edilmesi yoniinde
gelisim gostermistir. EMG sinyalleri lizerinde giiniimiize kadar yapilmis olan tiim ¢alismalar
g0z Oniine alindiginda bu ¢alismalarin biiylik ¢cogunlugunun EMG sinyalinin incelenmesi,
islenmesi, filtrelenmesi, analizi, karsilastirilmasi ve siniflandirilmas: seklinde gerceklesen
yazilim caligmalar1 oldugu goriilmektedir. Protez tasarimlar1 gibi fiziki tasarimlar veya bir
aktliatoriin EMG sinyali ile kontroliine yonelik ¢aligsmalar azinlikta kalmaktadir. Yine aym
sekilde EMG sinyalinin edinimi ve islenmesinde kullanilan sensor, entegre ve elektronik
devrelerin  gelistirilmesine  yoOnelik ¢alismalarda olduk¢a azdir. Ancak burada,
gergeklestirilecek tez ¢alismasina yonelik bir literatiir arastirmasi yapildigi i¢in igeriginde EMG

sinyali kullanilarak aktiiator kontroliiniin yapildig1 caligmalar irdelenmistir.

Ik EMG deneylerinden birini elektrofizyolojinin babasi olarak kabul edilen Du Bois-
Reymond 1849 yilinda gergeklestirmistir. Reymund bu deneyinde ellere ve 6n kola kuru bez
yerlestirmis ve elektrotlarla temasi saglamak i¢in her birini tuzlu ¢ozeltiye daldirmistir.

Elektrotlar1 galvanometreye baglamis ve kolun hareketi sirasinda galvanometre ibresinde



sapma meydana geldigini gozlemlemistir. Daha sonra 6nkoldaki derinin bir kismin1 kaldirarak
deneyi tekrarladiginda isaretin genliginde dikkate deger bir artis oldugunu gézlemlemis ve deri
empedansinin okunan genlik siddetini azalttigin1 ortaya koymustur [8, 9]. Elektriksel
aktivitenin ilk kaydi ise 1890 yilinda Marey tarafindan gergeklestirilmis ve elektromiyografi

terimi literatiire girmistir.

Pratt F.H. 1900’lerin basinda yaptig1 deneylerde kas kasilmasi ile olusan enerjinin
bliytikligliniin sinirsel ileti siddetinden daha ziyade kas lifi toplulugunun boyutuna baglh
oldugunu ortaya koymustur. Gasser, Newcomer ve Erlanger 1920’li yillarda yeni icat edilen
katot osiloskopuyla kullanilmak iizere triyot vakum tiipii yiikseltecini gelistirmislerdir. Bu
sayede ilgili kas {lizerine yerlestirilen bir ¢ift elektrot aracilifiyla alinan EMG sinyali

yiikseltilerek katot osiloskopunda gozlemlenmistir [8, 9].

L. Vodovnik ve arkadaglariin 1965 yilindaki ¢alismasinda, felgli hastalarda normal
olarak aktif edilebilen kaslardaki sinyaller kullanilarak, fel¢ gecirmis kaslarin kontroliiniin
yeniden kazanilmasi olasilig tartissimistir. Ornek calisma olarak, bir hastanin sol omuz kasini
kullanarak sag elini agmasini saglayan bir cihaz tasarlanmistir. Calisma sonucunda kismen

basariya ulasilmis ve felcli kas {izerinde kontrol saglanmistir [10].

D. Graupe ve W. K. Cline 1975’te EMG sinyallerini kullanarak yapay bir uzvun ¢ok
fonksiyonlu kontrolii iizerine bir ¢aligma yliriitmiislerdir [11]. Bu ¢alismada ham EMG verisi
tizerinde ¢esitli uzuv fonksiyonlarinin verilerini giivenilir bir sekilde tanimak veya ayirt etmek
amaclanmis, basit bir protezin hazirlanmasinda agirlik, maliyet ve zaman kisitlamalar1 gibi
durumlar géz Oniinde bulundurulmustur. Calisma kapsaminda hizli bir parametrik tanima
algoritmasi olusturulmustur. Calisma sonucunda uzuv islevleri basarili bir sekilde ayirt edilse
de dogrusal olmayan analizdeki asir1 karmasikligin zaman agisindan sorun olusturmasi

nedeniyle protez kontroliinde kullanilamayacagi goriilmiistiir.

D. Graupe, J. Magnussen ve A. Beex, 1978 yilindaki c¢alismalarinda, onceki
calismalardan farkli olarak bir EMG sinyali yerine birden fazla EMG sinyali {izerinde uzuv
islevi belirleme ¢alismas1 yliriitmiistiir [12]. Burada amaclari, hem uzuv islevlerini yliksek
dogrulukla belirleyebilecek hem de pratik uygulamalarda kullanilabilecek kadar kii¢iik zaman
gecikmesine sahip bir kontrol kart1 tasarimi yapmakti. Calisma kapsaminda dirsek alti kol

boliimii kesilmis olan ve dirsek iistii %90 kas kaybina sahip bir hasta kullanilmistir. 8 bit intel



8080 mikroislemcili bir kart ile birlikte tek bir elektrot ¢ifti kullanilarak 15 ila 20 milisaniye

icerisinde elde edilen sonuglarda uzuv islevleri %85 basari ile ayirt edilebilmistir.

S. Lee ve G. N. Saridis 1982 yilinda, EMG verilerinden uzuv hareketinin yani sira hiz
bilgisinin de gercek zamanli olarak alinabilmesine yonelik bir ¢alisma ylriitmistiir [13].
Protezin online kontrolii i¢in gelistirilen sistem, hareket ve hiz tahmini yoluyla yiiksek diizeyde
karar verme, 6grenme ve kontrol ortam ile etkilesim gibi fonksiyonel yetenekleri karakterize
edebilecektir. Ayrica hastanin az bir egitimle protezi zahmetsizce kontrol etmesine yonelik bir
yaklasim sergilenmistir. Oncelikle olasiliksak bir model olan EMG verilerinin integral mutlak
degeri 6zellik uzayinda formiile edilmis, ardindan bu veriye bagh siniflandirma i¢in varyans ve
sifir gecgisler arasindaki iliskinin belirlenmesi amaciyla 6rnek olasilik yogunluk fonksiyonu
tiiretilmistir. Hesaplama sadeligi ve desen siniflandirilmasi igin sayisal bir sirali karar prosediirii
tasarlanmig, hata olasiliginin iist sinir1 ve 6rnek gozlemlerin ortalama sayisi arastirilmastir.
Kombine bir harekette yer alan her hareket ve hiz verisinin ayristirilmasi i¢in bir ayrigtirma
kurali formiile edilmistir. Deneysel calismalar sonucunda, Onerilen teori ve prosediirler

dogrulanmaistir.

M. Yamada, N. Niwa ve A. Uchiyama 1982 yilinda ¢ok fonksiyonlu bir el protezinin
kontrolii ve gercek zamanli ¢evrimigi simiilasyonuna ydnelik bir calisma gerceklestirmistir
[14]. Bu ¢aligmada, EMG sinyallerinin edinimi, analizi ve siniflandirilmasinda bir bilgisayar;
el protezinin simiile edilmesinde ise farkli bir bilgisayar kullanilmistir. On kolun uygun olan iig
bolgesinden alman EMG sinyallerinden iic genlik ve ii¢ frekans bileseni tiiretilmistir.
Kullanicinin yaptigi, dnceden belirlenmis alt1 hareket; dogrusal diskriminant analiz yontemine
dayanan bir model tanima teknigi kullanilarak siniflandirilmigtir. Saglikli yetiskinlerde yapilan
deneyler sonucunda tanima oraninin %90’1n {izerinde oldugu ve bazi vakalarda %100 basari
sagladigi  goriilmistiir. Protezin kontrolii ile birlikte online simiilasyon ekranda

gorlintiilenmistir.

B. Aeyels ve arkadaslar1 1995 yilinda, siirekli degisken direncli moment saglayan
manyetik parcacik freni ile donatilmis bir diziistii ampute protezi gelistirmeyi amaglamiglardir
[15]. Bu protezde, bir mikrobilgisayar ve birkag sensor protez ayaginin altindaki basinci,
kaslardan gelen EMG sinyalini ve buna bagli olarak diz acisin1 6lger. Mikrobilgisayar; yiiriiylis
moduna, yiiriiylis hizina ve diger hareket kosullarina gore frenleme momentinin otomatik

olarak ayarlanmasini saglar. Yapilan testler sonrasinda, egitim verilen ampute bireylerin protezi



kullanabildigi goriilse de hem g¢esitli ¢evre/ylirlime sartlarina uyum agisindan kontrol
algoritmasinin daha optimize hale getirilmesi gerektigi hem de kapsamli egitim ihtiyacinin

giderilmesi gerektigi anlasiimistir.

R. Okuno, M. Yoshida ve K. Akazawa 1996 yilindaki calismalarinda, insan
néromiiskiiler kontrol sistemi dinamiklerine ve parmak kasi mekanik 6zelliklerine sahip tek
aktiiatorlii ve ii¢ parmakli yeni bir protez el gelistirmeyi amaglamiglardir [16]. Bu ¢aligmada
EMG sinyalleri bir ¢ift 6n kol kasindan alinmis ve néromiiskiiler kontrol sisteminin non-lineer
ozellikleri parmak hareketi iizerinde bir dc-servo pozisyon kontrol sistemi kullanilarak
gerceklestirilmistir. Calisma sonucunda basarili bir sekilde insan kas ve gerilme refleksinin
dinamik 6zelliklerini simiile eden yeni tip bir miyoelektrik protez el gelistirilmistir. Gelistirilen
elin yararliligt hem saglikli bireyler hem de ampute bireyler ile yapilan deneylerde
kanitlanmigstir. Bireyin protez eli goniillii olarak kontrol edebildigi ve yumusak bir objeyi

basaril1 bir sekilde kavrayabildigi gortilmiistiir.

K. Kiguchi ve arkadaslar1 2001 yilina ait bir ¢calismalarinda 6zellikle bedensel olarak
zayif insanlarda hareket destegi saglamak amaciyla bulanik nérokontrol yontemini kullanan tek
serbestlik dereceli bir dis iskelet tasarlamay1 amacladilar [17]. Yapilan calismada dis iskelet
robot sisteminin agisal pozisyonu, belirsiz bir biyolojik sinyal olan EMG verilerinin bulanik
ndrokontrol yonteminin uyarlama yetenegi ile incelenmesi sonucu elde edilmistir. Yapilan
deneyler, yontemin etkinligini gostermis ve dis iskelet sisteminin dirsek rehabilitasyonunda
kullanilmasi1 6nerilmistir. Bu ¢alisma sayesinde EMG verilerinin, askeri veya endiistriyel agir
yiik tasimaciligr uygulamalarinda insan kas giiciiniin artirilmasi yoniinde kullanilabilecegi

¢ikarimi yapilabilir.

S. Morita, T. Kondo ve K. Ito 2001 yilinda yaptiklar1 bir ¢aligmada yeni bir yaklasimla
protez elin kontrolii i¢in gerekli verileri ham EMG verilerinden yapay sinir ag1 kullanarak elde
etmeyi amaclamislardir [18]. Ogrenme sistemi bir hata geri bildirim 6grenme semasina
dayanmaktadir. Deneylerde elin dinamik modeli ve protez el kullanilmigtir. Bu yeni yaklagim,
geleneksel yontemlere kiyasla daha karmasik hareketlerin gerceklestirilmesini miimkiin
kilmaktadir. 2005 yilinda benzer bir calisma M. Mulas, M. Folgheraiter ve G. Gini tarafindan
da yapilmistir [19]. Bu c¢alismada, tasarlanan protezin el rehabilitasyonunda kullanilmasi ve
internet ilizerinden terapist tarafindan takip edilebilmesi amaglanmis ve calismada basariya

ulastlmistir.



2005 yilinda K. Naruse, S. Kawai ve T. Kukichi’nin yaptiklari calismada 2001 yilinda
K. Kiguchi ve arkadaslarinin yaptig1 calismaya benzer olarak kullanicinin agir bir nesneyi
kaldirmasina yardimci olacak bir dis iskelet tasarimi yapilmasi amaglanmistir [20]. Bu
caligmada, alt sirt bolgesini destekleyici bir tasarim yapilmis ve 60kg’lik yiikiin 30°lik bir sirt
acist ile kaldirilmasi deneyi yapilmistir. Deney sirasinda sirt destegi ile alinan EMG verilerinin
genliginde sirt destegi olmadan alinan EMG verilerine kiyasla azalma oldugu goriilmiistiir. Bu
durum tasarimin islevselligini kanitlamaktadir. Benzer bir dis iskelet tasarim1 2007 yilinda H.
He ve K. Kiguchi tarafindan fiziksel olarak zayif kisilerin hareketine yardimci olmak amaciyla
alt viicut bolgesine uygulanmig ve calisma deneyler sonucunda dogrulanmistir [21]. Bu
calismada ham EMG verilerinden hareket tahmini yapilmasinda ndrokontrol yodntemi
uygulanmistir. Yine 2009 yilinda H. Yan ve arkadaglari tarafindan yiiriitiilen benzer bir
calismada EMG sinyallerine dayali gelismis bir insan-makine arayiizii olusturulmasi ve elde
edilen kontrol komutlar ile prototip dis iskeletin (iist kol protezi) siiriilmesi amaglanmaktadir

[22]. Yapilan deneyler sonucunda basariya ulasilmistir.

Chu ve arkadaglar tarafindan 2006 yilinda 21 kisi iizerinde yapilan bir ¢alismada dort
kanalli SEMG sinyali ile dort serbestlik dereceli sanal protez el denetlenmistir [23]. Sinyalden
ilk olarak dalgacik dontigiimii ile 6znitelik vektorii ¢ikarilmis, dogrusal analiz ile boyut azalimi
yapilarak cok katmanli algilama smiflandiricist ile hareket siniflandirilmistir. Kullanilan
yontemlerde %95’in {izerinde basar1 saglanmistir. Deney diizenegi ve protez elin kinematik

modeli Sekil 1.1°de goriilebilir.

YUKSELTEG MAYO-ELEKTRIK EMG
VE FILTRE EL ELEKTROTLARI

Sekil 1.1 Deney diizenegi (solda), 4 DOF mayo-elektrik el (sagda).

Farnell ve arkadaglar1 2007 yilindaki ¢alismalarinda PHABS olarak adlandirilan protez

eli kullanmiglardir [24]. Protez ele ait gorsel Sekil 1.2°de verilmistir. Deney diizeneginde



denetleyici algoritma olarak ¢ok diisiik bir gecikme (1ms) ile denetime imkan veren ve Hosmer-
Dorrance Corp. tarafindan da kullanilan mayo-darbe denetimi secilmistir. Mayo-darbe
denetimi, EMG isaretinin mutlak ortalamasinin daha onceden tanimli esik degerleri ile
karsilastirilmas1 mantiiyla ¢alisir. EMG isareti belirlenen esik degerleri arasinda ise aktiiatore
gonderilecek deger “0”, esik degerin lizerinde veya altinda ise aktiiatore gonderilecek deger
“17dir. Farnell en uygun denetleyici gecikme siiresini bulmak i¢cin PHABS ile bir kutudaki
kiiplerin aradaki engel asilarak diger kutuya bir dakika igerisinde kondugu kutu-engel deneyini
gerceklestirmistir. Deneyler 0-300ms gecikme siirelerine sahip yedi farkli denetleyici ve iki
farkli aktiiator hizinda yapilmistir. Bu deneysel 6l¢iimler sonucunda protez el i¢in en uygun

denetleyici gecikme siiresinin 100-125ms arasinda oldugu belirlenmistir.

Sekil 1.2 PHABS protez el.

Miller ve arkadaglarinin 2008 yilinda omuz itibariyle ampute bireyler iizerinde
yaptiklari ¢alismada 6 DOF protez kolun gergek zamanli kontroliinii hedeflemislerdir [25]. Bu
calismada denek olarak kullanilan ampute bireylerde kolu denetleyen sinirler cerrahi bir
operasyonla gogiis lizerindeki kaslara aktarilmig, ancak ilk ¢alismalara ameliyattan iki y1l sonra
baglanabilmistir. Deneklere bardak tutma, raflara nesneleri yerlestirme, kutular arasinda
nesneleri tasima ve mandal tutturma hareketleri yaptirilmis; degerlendirme olgiitii olarak ise
hareket se¢me zamani, hareket tamamlama zamani ve harecket tamamlama basarisi
kullanilmistir. Caligmalar sonucunda denekler; 6 serbestlik derecesi, kuvvet algilayicilar ve
omuz anahtar1 olan protez kolun denetiminde iyi bir basarim gostermislerdir [25,26]. Bu

calismalarda kullanilan deneysel diizenekler Sekil 1.3’te goriilebilir.



Sekil 1.3 A) 3 DOF protez, B) 6 DOF protez.

Hioki ve Kawasaki 2009 ve 2012°de yaptiklar1 ¢aligmalarda sSEMG isareti ile parmak
acisint kestirmeye calismislardir [27, 28]. EMG isaretini (aktif sSEMG elektrotlar1 ile) 2009
yilindaki ¢aligmalarinda tek bir denek iizerinde sekiz farkli onkol kasindan, 2012 yilindaki
caligmalarinda bes farkli denek {izerinde dort farkli 6nkol kasindan, eklem ag1 bilgisini ise her
iki deneyde de ele giydirilen “Cyber Glove” marka eldiven iizerinden almiglardir. Deneylerde;
2-5. parmaklarla eli kapama, el agikken bagparmag: hareket ettirme, serbest konum ve yumruk
yapma hareketleri kullanilmistir. Calismalarda kullanilan iki tip yapay sinir ag1 sisteminden
birinci tipi dinamik sistemlerin egitiminde kullanilmayan, ikinci tip ise giris i¢in zaman
gecikme carpani ve 6zyinelemeli olan dinamik sistemlerin egitiminde kullanilan sistemdir.
Parmak eklem agilarinin tahmini yoniinden iki sistem karsilagtirildiginda deney sonuclarina
gore tip iki sistem tip bir sisteme gore daha iyi bir tahmin bagarimi saglamistir. Ayrica dort
kanall1 sistem %7,1-11,8 ortalama hata oraniyla, Smith ve arkadaslarinin 2008 yilinda benzer

sartlarda yaptiklari on bes kanalli sistemin [29] sonuglari ile yaklasik olarak ayni dogruluktadir.

B. A. Kent ve E. D. Engeberg 2011 yilinda fonksiyonel bir robotik el ve iki girisli
EMG tabanli bir kontrol algoritmasi lizerine bir ¢aligma yiiriitmiislerdir [30]. Bu ¢alisma, isaret
parmagi ile bir yazim fonksiyonuna ek olarak hem gii¢lii tutma hem de yanal kistirma
kavramlarinin kontroliine de izin verir. Uygulanan kavrama kuvveti kontrol edilirken ayni1 anda
bilek hareketinin oransal kontrolii de miimkiin olmustur. Deneysel sonuglar, bes farkli gérevi
gerceklestiren dort farkli insan denek araciligiyla elde edilmistir. Sonucta yetenekli ve gergekci
hareket saglanabilen bir kontrolodr, algoritma ve protez el tasarimi ortaya konulmustur. Robotik

elin tasarimi Sekil 1.4’te goriilebilir.



Sekil 1.4 B.A.Kent ve arkadaglarinin robotik el tasarimu.

J. Cannan ve H. Hu 2012 yilinda igerisinde Gyro sensorii ve EMG sensorii barindiran
giyilebilir bir prototip kol bandi iizerinde ¢alismislardir [31]. Bu calismada amag, engelli veya
engelsiz bireylerin bilgisayar, telefon, robotik kol vb. kablosuz baglant1 saglanabilen sistemleri
el hareketleri aracilifiyla kontrol edebilmesini saglayacak diisiik maliyetli bir cihaz
gelistirmekti. Deneysel ¢alisma sonucunda istenen ¢iktilar elde edilmis ve ¢aligma basartyla
tamamlanmistir. Bu c¢alismanin ticari bir siirimii olan “Myo Armband” birka¢ yil sonra
satilabilir bir tirlin olarak piyasaya ¢ikmistir. Her iki iirline ait gorseller Sekil 1.5°te goriilebilir.
2012-2018 yillar1 arasinda ise bu tirtin kullanilarak birgok bilimsel ¢calisma gergeklestirilmistir

[32-37].

. A

Sekil 1.5 Myo Armband (solda), J.Cannan ve H.Hu'nun calismasi (sagda).

Sidek ve arkadaglar1 2012 yilindaki g¢aligmalarinda bagparmaktan alinan sEMG
verilerini YSA’nda isleyerek protez bagparmak i¢in eklem agis1 ve kuvvet bilgilerini kestirmeye
calismiglardir [38]. Deneysel diizenek Sekil 1.6’da goriilebilir. EMG isareti el iizerinde
Adductor Pollicis, Fleksor Pollicis Brevis, Abductor Pollicis Brevis ve First Dorsal Interosseous
kaslarindan aktif SEMG elektrotlar1 ile alinmistir. Deney parametrelerinde basparmak aci

degerleri 0, 15, 30, 45 derece ve kuvvet degerleri %25, %50, %75, %100 olarak alinmistir.
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Alnan verilerin %30’u test %70’1 YSA’nin egitimi i¢in kullanilmis, YSA’da agirliklar ise
Levenberg-Marquart algoritmas: kullanilarak ayarlanmistir. Caligma sonucunda YSA’dan
alinan ac¢1 ve kuvvet degerlerine bakildiginda; kiiciik bir kisimdaki sapmalar haricinde hatanin
cok kiigiik oldugu goriilmiis ve YSA’nin sSEMG verilerini dort farkli gii¢ ve bagparmak acisi

icin basaril bir sekilde siniflandirdig1 sonucuna varilmaistir.

Kontrol . . ; | Agih

Sistemi _ /| Bloklar
Basing
Sensora

Sekil 1.6 Sidek ve arkadaglarinin kullandigi deneysel diizenek.

S. Shin, R. Tafreshi ve R. Langari 2017 yilinda icerisinde Gyro sensorii de barindiran
Myo Armband kullanarak 6 DOF bir robotik kolun dinamik kontroliine yonelik insan-makine
araylzii (HMI) gelistirilmesi iizerine calisma ylriitmiistiir [39]. Bu ¢alisma Sekil 1.7°de
gortlebilir. Calisma sonucunda miyoelektrik arayiiziin ortalama gercek zamanli siniflama

dogrulugu %95 olarak 6l¢iilmiistiir.

Sekil 1.7 S. Shin ve arkadaslarinin HMI iizerine ¢alismasi.

Akgiin ve arkadaglar1 2013 yilindaki ¢alismalarinda sonlu durum makinesi (Finite

State Machine-SDM) yontemi kullanarak giinliik ihtiyaglarin  biiylik ¢ogunlugunu
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karsilayabilen alt1 farkli kavrama ve pozisyon hareketini gerceklestiren bir robotik el protezi
gelistirmeyi amaclamuslardir [40]. On kolda fleksor karpi radialis, ekstansor karpi radialis ve
brakioradialis kaslar1 olmak {izere ii¢ noktadan sEMG elektrotu ile alinan sinyaller SDM
yontemi ile analiz edilmis ve Matlab ortaminda bulunan “Real Time Windows Target (RTW)”
tizerinden analog c¢ikis alinarak prototip ele gonderilmistir. Deneylerde bes ayr1 saglikli
denekten alinan EMG isaretleri kullanilmistir ve dort farkli el durumu gergeklestirilmistir.

Deneysel diizenek Sekil 1.8’de goriilebilir.

Sekil 1.8 Akgiin ve arkadaslarinin kullandig1 deneysel diizenek.

Tasar ve arkadaglar1 2014 yilinda yaptiklar bir ¢galismada Olimex firmasinin iirettigi
aktif SEMG elektrodunu kullanarak onkol brakioradialis kasindan EMG sinyallerini gercek
zamanli olarak almis ve Arduino Mega gelistirme kart1 araciligiyla Matlab Simulink
programina aktarmiglardir. Alinan sinyaller matlab ortaminda 6n islemden ve bant geciren
filtreden gecirilerek giiriiltiilerden arindirilmistir. Matlab Simulink ortaminda, her parmak i¢in
fleksiyon ve ekstansiyon hareketlerini yapabilecek sekilde 14 DOF el simiilatorii tasarlanmis
ve islenen EMG sinyali bu simiilatore kontrol girisi olarak uygulanmistir. Sanal ele; el agma
hareketi brakioradialis kasinin kasilmasi ve el kapama hareketi de brakioradialis kasinin
dinlenme durumlarinda olacak sekilde el agma/kapama hareketi yaptirilmis ve deney basari ile

sonuclandirilmistir [41].

I. Ruhunage ve arkadaglar1 2017 yilinda yaptiklar1 bir calismada EMG ve EEG
sinyallerinin kombinasyonunu kullanarak kontrol edilen bir kol protezi gelistirmislerdir [42].
Bu protez, 1 DOF dirsek eklemi ve 6 DOF el protezinden olugmaktadir. Calismada dirsek

ekleminin kontrolii icin EMG verilerinin islenmesinde bulanik nérokontrol tabanli bir yontem
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kullanilmistir. El protezini kontrol etmek i¢in ise EEG verileri SSVEP bazli bir yontemle
incelenmistir. Calisma kapsaminda EEG-SSVEP sinyallerini siniflandirmak i¢in basit ama
etkili bir esik tabanli yontem gelistirilmistir. Deneylerden elde edilen sonuglar kullanicilarin
dirsek ve el agma/kapama hareketlerini amaglanan yontemlerle etkin bir sekilde kontrol

edebildigini gostermistir. Tasarlanan kol protezi Sekil 1.9°da goriilebilir.

Sekil 1.9 [.Ruhunage ve arkadaglarinin tasarladigi kol protezi.

DARPA’nin DEKA Research and Development Corporation ile birlikte 2009 yilinda
gelistirmeye bagladig1 “Revolutionizing prothetics” projesinde amag savag yaralanmalarinda
uzuv ampiitasyonuna ugrayan askerlerin tedavi ve rehabilitasyonlar neticesinde dogal el ve kol
hareketlerini  gerceklestirebilecekleri bir protez kol c¢alismasiyla yeniden hayata
kazandirilmasiydi [43]. Protez kolda ivme, jiroskop, EMG ve EEG sensorleri ile bilgi aliminin
yani sira duyularin restorasyonu amaclanarak tibbi operasyonlar vasitasiyla beyne baglanan
sensorler ile hastaya uzuvlardan geri bildirim saglanmasi iizerine c¢alismalar yiiriitiilmiistiir.
Yapilan ¢alismalar sonrasi ilk prototipler, kullanicilarin ayni anda birden fazla eklemi kontrol
etmelerine olanak tanimakta ve basit, sezgisel kontrol sistemi sayesinde dingin el-kol
hareketleri saglamaktaydi. Yillar siiren calismalar neticesinde 2014’te fonksiyonel ve
ticarilesebilir bir {riin ¢ikarilmis ve trlinlin satis1 i¢cin 2016 yilinda Mobius Bionics
kurulmustur. Bu firma giiniimiizde 10 DOF omuz alt1 ampute protez kolu satmaktadir [44].
Protez kola ait gorsel Sekil 1.10°da goriilebilir. Protez kolunun kontrolii i¢in ivme-jiroskop
sensorii, EMG sensorii ve basing anahtar1 gibi opsiyonlar sunmaktadir. Protez kol su an anahtar
ile kap1 agmaktan matkap kullanimina kadar bir¢cok hareketin yapilabilirligini desteklemekte ve

titresim geri bildirimi saglamaktadir.
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Sekil 1.10 Mobius Bionic firmasina ait 10-DOF protez kol.

EMG sinyallerinin yapisi, olusumu, Olgiilmesi, islenmesi, filtrelenmesi, analizi,
siniflandirilmas1 ve Mekatronik sistemlerde kullanilmasi ile ilgili olarak literatiir taramasi
yapilmistir. Bu aragtirmada EMG sinyallerinin tip alaninda hastaliklarin teshis-tedavisinde ve
biyolojik yapilarin anlasilmasinda kullanildigi, mekatronik ile olan iligkisinin ise protez
uzuvlar, rehabilitasyon aletleri ve dis iskelet sistemleri oldugu goriilmiistiir. Ancak yaklasik 100
yildir EMG sinyallerinin edinimi ve kullanimi iizerine caligmalar yapilmasina ragmen bu
calismalarin biiyiikk cogunlugu sinyallerin islenmesi ve incelenmesi lizerine yiiriitiilmiis;
mekatronik ile alakali olan protez ve dis iskelet sistemleri iizerine ¢alismalar %3-5’1ik bir oranla

azinlikta kalmastir.

Son yillarda literatiirdeki basarili protez ¢aligsmalarinin yani sira DARPA gibi biiyiik
arastirma kurumlar1 protez uzuvlar {lizerine basarili ticari ¢aligmalar yiiriitmiistiir. Literatiirde
kismen felgli hastalarin rehabilitasyonu amaciyla dis iskelet sistemi gelistirilmesine yonelik
birka¢ calismada mevcuttur. Ancak ticarilesmis bir ¢alismayla karsilagilmamistir. Askeri
ve/veya endiistriyel uygulamalarda EMG sinyalleri ile robotik sistemlerin ve dis iskelet
sistemlerinin kontroliine yonelik calismalarda literatiirdeki birka¢ deneysel c¢alisma ile

sinirlidir.

14



2. INSAN KOLUNUN FiZYOLOJiSi

Insan viicudu bir¢ok islevsel sistemin birlesiminden meydana gelmektedir. Bu
sistemlerin en 6nemlileri kas, sinir ve iskelet sistemleridir. Tez konusu kapsaminda kas ve

iskelet sistemi iki ana baslik altinda incelenecektir.
2.1. Kas Fizyolojisi

Kaslar, uyarilabilen hiicreler olan kas hiicrelerinden meydana gelmektedir. Bu hiicreler
1-50mm uzunlugunda ve 10-100pum ¢apinda tiim kas boyunca uzayan lif yapisini olustururlar.
Viicut agirhiginin %40-50’sini olugturan 600’den fazla kas yapisi iskelet sistemine destek olarak
hareketi sagladigi gibi organlarin dig etmenlerden korunmasinda ve bir¢ok organin hayati
islevlerini yerine getirmelerine yardimci olmaktadir [45-49]. Kaslarin karakteristik 6zelligi
kimyasal enerjiyi (ATP) mekanik enerjiye doniistiirebilme yetenekleridir. Genel olarak kaslar
kisalabilme, uzayabilme, gerilebilme, uyarilabilme ve elastisite (eski haline donebilme)
ozelliklerine sahiptir. Kaslar bagli olduklar1 yapiy1 ¢ekmek i¢in grup olarak calisir fakat
itemezler. Bunun yerine zit yondeki diger bir kas grubu ¢ekme islemi yaparak her iki yonde de
hareketin gerceklesmesini saglar. Bu sayede hareket olusumu, 1s1 iiretimi ve iskelet
biitiinliiglinlin saglanmasinda gorev alirlar. Kaslar temelde sinir hiicreleri araciligiyla uyarilarak
aktif edilirler. Ancak bunun yani sira disaridan gelecek elektriksel ve mekanik uyarilara da

cevap verirler.
2.1.1. Kas Cesitleri ve Yapisi

Kaslar yap1 ve ¢alismalarina gore iki grupta degerlendirilir. Kaslar1 ¢aligmalarina gore
simiflandirmak ¢ok genel bir tanimlama olusturmaktadir. Bu nedenle kaslarin i¢ yapist ile ilgili
daha detayli tamimlama ve incelemeler yapabilmek amaciyla literatiirde yaygin olarak
yapilarina gore siiflandirma tercih edilmektedir. Kaslar ¢alisma sekilleri bakimindan istemli
calisan kaslar ve istem dis1 ¢alisan kaslar olarak iki smifa ayrilir. Istemli calisan kaslar genel
olarak iskelet sistemi kaslaridir. Bu kas tiirii, sinir hiicreleri araciligiyla iletilen istemli hareket
komutlarinin yerine getirilmesinde gorev alir. Istem dis1 calisan kaslara ise temel olarak kalp
kas1 ve diiz kaslar ornek verilebilir. Bu kas tiirli, yine sinir hiicreleri araciligiyla iletilen ve

bilingsiz/kontrolsliz olarak yerine getirilen kalp atimi, Og8iirme gibi gorevlerin yerine



getirilmesini saglar [45]. Yapilarina gore kaslar ise diiz kaslar, ¢izgili kaslar ve kalp kas1 olarak
tic grupta incelenmektedir [48, 50, 51]. Kaslarin tiplerine gore Ozellikleri Tablo 2.1°de

goriilebilir.

Tablo 2.1 Kas tipleri ve 6zellikleri.

Kas Bulundugu Yer Kasilma | Lif Tipi | Cizgilenme Gorevi
Tipi Sekli Sekli
Cizgili | iskelete yapisan kaslar Istemli Uzun Belirgin *[skeletin hareketi
Kas silindirik | enine *Postiiriin saglanmasi

cizgilenme *Is1 liretimi

Diiz Sindirim, solunum ve iiriner | Istemsiz | Igcik Cizgilenme | Ig organlarda ve

Kas sisteme ait i¢i bos organlarin seklinde yok damarlarda hareketin
duvarlari ve kan damarlari saglanmast

Kalp | Kalp Istemsiz | Kisa Cizgilenmis | Kalbin hareketinin

Kasi dallanmis saglanmasi

a) Cizgili (iskelet) Kaslar

Bu tez konusu ile ilgili olarak incelenen kol kaslar1 ¢izgili kaslardir ve istemli ¢alisan
kas tiiriine aittir. Iskelet etrafim1 sardig1 ve iskeletin hareketini sagladig: icin iskelet kaslari
olarakta adlandirilir. Iskelet ve omurilik igin destek gérevi goriir. Hareket, diklik ve viicut sekli
saglar. Cizgili kaslar u¢ kisimlarindan iskelete yapisik olarak bulunur. Uzun silindirik bir
yapiya ve belirgin enine ¢izgilere sahiptir. Cok hizli kasilip gevserler ve diger kas tiirlerine
nispeten cabuk yorulurlar. Somatik sinir sistemi tarafindan aktif/deaktif edilirler. Sinir
sisteminden gelen sinyal kasin biitiinii boyunca iletilir. Kaslarin uyarilmasi ile olusan kasilma-

gevseme hareketleri sirasinda kimyasal enerjiyi mekanik enerjiye cevirirler.

Kas dokular1 miyofibril ad1 verilen mikro 6lcekli liflerden olusur. Miyofibriller ise
daha kiiciik yapili miyoflamentlerden olusmaktadir. Miyoflamentler boyut degistirebilen
proteinler olan Aktin, Myozin, Tropomiyozin ve Troponinden (Troponin I, Troponin T,
Troponin C) meydana gelen kalin ve ince yapilara sahip uzantilardir [52]. Cizgili kaslarin temel
yapist Sekil 2.1°de gosterilmektedir. Cizgili kaslar demetli bir yapiya sahiptir. Kas gdvdesini
olusturan en biiyiik demet fasciculus olarak isimlendirilir. Her bir fasciculus ise kas fiberlerinin
birlesiminden ve kas fiberleri de miyofibrillerin birlesiminden meydana gelmektedir. Kas
demetlerini ¢evreleyen yapiya epimysium, fasciculuslari ¢evreleyen yapiya perimysium ve kas

fiberlerini ¢cevreleyen yapiya ise endomysium denmektedir [52].
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Cizgili kaslar mikroskop altinda incelendiginde ac¢ik ve koyu renkli bantlardan
olustugu gozlenmistir. Ac¢ik renkli bantlar “I”” bandi, koyu renkli bantlar ise “A” bandi olarak
isimlendirilir. I bandinin ortasinda koyu “Z” bandi ve A bandinin ortasinda acik “H” band1 yer
alir. “Z” bantlarinin arasinda yer alan kisim sakromer olarak isimlendirilir. Kasin kasilmasi
durumunda “I” bandi ve “H” bandi kisalir, “H” band1 goriinmez olur, “A” bandinin ise boyunda
bir degisiklik olmaz. Iki “Z” band1 arasinda ki mesafe kisalir, bu sayede kas boyu kisalmis ve
kasilma ger¢eklesmis olur. Gevseme durumunda ise kas kasilma oncesi durumuna geri doner

[46, 48, 49]. Bu bantlarin detayl goriintiisii Sekil 2.1°de verilmistir.

Kas Govdesi

Lif Demeti

Kas Lifi
e (3 Myofibril
R, #
Z Diski M Cizgisi Z Diski

£

[
Myofibril { :
| {
N \
t___1
H Balgesi
Sacromer

Sekil 2.1 Cizgili kasin i¢ yapis1 ve bant yapist.
b) Diiz Kaslar

Otonom sinir sistemi kontroliinde istemsiz hareket eden kas tiiriidiir. Omurgali
canlilarda sindirim, solunum, dolagim, lirogenital ve bosaltim sistemlerinin hareket yapisini
olusturur. Kasilmalar1 olduk¢a uzun siireclerde gerceklesebilir ve minimum enerjiyle uzun
stireler kasili olarak kalabilirler. Diiz kaslar kisa lif yapilarina sahiptir. Hiicre yapilar1 oval

sekilli ve soluk renktedir, hiicre merkezinde olan bir ¢ekirdekten olusmaktadir [47-49].
¢) Kalp Kasi

Kalp kaslar1 ¢ok gelismis istemsiz kaslardir. Yap1 olarak ¢izgili kasa benzese de
calisma sekli ¢izgili kas gibi istemli degildir. Diger kaslarda oldugu gibi sinir sisteminden
uyartim alirlar ancak sinirsel uyar1 yalnizca kasilma zamanini etkiler. Herhangi bir sinirsel uyari
olmadan da kasilma islemini gerceklestirebilirler. Kalp kasinin c¢ekirdegi kasin orta

boliimiindedir ve lifleri ¢izgili kaslardaki gibi diiz sekildedir. Kalin ve kisa liflerden meydana
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gelen ¢ok yogun bir ag yapist olusturur. Kalp kas1 diger kaslara nispeten daha ¢ok oksijen ve
enerjiye ihtiya¢ duyar [48, 49, 51]. Cizgili kas, kalp kas1 ve diiz kasin ¢ekirdek yapist Sekil
2.2’de goriilmektedir.

Iskelet Kas1 Kalp Kas1 Doz Kas

Sekil 2.2 A) Cizgili kas, B) Kalp kasi, C) Diiz kas.
2.1.2. Kas Kasilmasi

Kasilma i¢in gerekli uyar1 motor siniri araciligiyla kasin tamamina ulastirilir. Gerekli
uyart bir elektrik akimi olarak disaridan da verilebilir. Kasilmalar, kas iizerinde ki yiike ve
istemli hareketin durumuna gore statik veya dinamik sekilde gerceklesebilir. Statik (izometrik)
kasilmada kas siserken boyu sabit kalir, dinamik (izotonik) kasilmada ise hem kas siser hem de
kas boyu kisalir. Her iki kasilmanin yapisina ait detay Sekil 2.3’te goriilebilir. Kas {izerine bir
uyartim uygulandiktan bir siire sonra (latent period) kas kasilir ve uyartim kaybolduktan bir

siire sonra da gevseme meydana gelir [55].

T-2 1
)9 0
5

Izotonik fzometrik
Kasilma £ Kasilma

f\Tcndon ; -

Py

i Gkg

Sekil 2.3 Dinamik kasilma (solda), Statik kasilma (sagda).

Kasin kasilmasi sirasinda olusan kimyasal olaylar su sekilde 6zetleyebiliriz. Motor
sinirlerinin kas liflerine ulastig1 noktalara motor u¢ plaklar1 adi verilir. Motor sinirlerinden
motor u¢ plaklarina uyartim geldiginde sinir hiicresi asetilkolin olarak adlandirilan kimyasallar

kas hiicresine salgilanir. Bas1 diiz kaslar ise kimyasal haber ileticisi olarak noradrenalin
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kullanirlar. Bu kimyasal, sarkolemmada ki kapali sodyum kanallarinin agilmasini ve hiicre
igerisine sodyum girmesini saglayarak hiicre icerisinde elektriksel bir aktivitenin olugsmasina ve
kasin uyarilmasina neden olur. Uyarilan hiicrede, depolanan kalsiyum iyonlar1 serbest birakilir
ve bir dizi kimyasal reaksiyon tetiklenmis olur. Kas uyartim ile aktif duruma sokuldugunda
glikojen depolar1 bosalir, oksijen reaksiyonu sonucunda karbondioksit a¢iga cikar. Glikojen,
pruvik aside parcalanirken yliksek enerjili ATP (Adenezin Tri Fosfat) molekiillerinde
depolanan enerji agiga ¢ikar [46]. Pruvik asidin tekrar oksitlenmesi ile strik asit ¢evriminde
(krebs dongiisii) karbondioksit, su ve ATP molekiilleri sentezlenir. Oksijenin yetersiz kaldigi
durumlarda ise pruvik asitten anaerobik reaksiyonla laktik asit sentezlenir ve yine enerji agiga
cikarilir. Tlerleyen asamada oksijen a¢iginin kapanmast ile birlikte {iretilmis olan laktik asidin
1/5°1 oksitlenerek karbondioksit ve su ile enerji agiga ¢ikarir ve bu enerjide geri kalan laktik
asidin glikojene doniistiiriilmesi isleminde kullanilir [47, 51, 56]. Tiim bu kimyasal doniisiimler
sonucunda ATP yikimina sebep olunarak miyozin ipliklerinin aktin ipliklerinin iizerinde

kaymasi saglanmis ve kasin kasilmasi gergeklestirilmis olur.

Bu kimyasal doniisiimler sirasinda iiretilen enerjinin bir kism1 mekanik enerjiye bir
kism1 da 1s1 enerjisine donustiiriiliir. Cizgili kaslarin verimliligi %25 tir. Yani {iretilen enerjinin
yalnizca %25°1 mekanik enerjiye doniislir. Geri kalan kisim ise 1s1 enerjisi olarak kaybolur.
Kalp kaslar1 diger kaslardan farkli olarak enerjilerini glikozdan degil yagdan saglarlar. Bu

sayede kandaki glikoz oranindan etkilenmezler.
Kasin kasilmasi birgok farkli sekilde gerceklesebilir. Bunlardan bazilart;

e Statik (izometrik) Kasilma: Kasin boyu kasilma siiresince sabittir. Kas
iizerinde ki gerilim ise siirekli artig gdsterir. (Orn: Viicut katiligini saglayan
kaslarin kasilmast.)

e Dinamik (izotonik) Kasilma: Kas ilizerinde ki gerilim yiike bagli olarak sabittir.
Kasmn boyu ise kisalir. (Orn: Bir cismin kaldirilmasini saglayan kaslarmn
kasilmasi.)

e Darbe Kasilma: Once kasin boyu kisalir, ardindan kas iizerinde ki gerilim artar.

e Destekleme Kasilma: Once kasin gerilimi artar, ardindan kas boyu kisalir.

e Oksotonik Kasilma: Zamana bagl olarak kas boyu kisalir, ayn1 zamanda kas

tizerindeki gerilim de artar. Dirence kars1 kasilma olarakta isimlendirilebilir.
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e Konsentirik (concentrik) Kasilma: Kas siirekli gerilim altindadir, kas boyu
kisalir. (Orn: Pozitif -yer ¢cekimine zit- yonde agirlik kaldirmak.)
e Eksantrik (eccentrik) Kasilma: Kas siirekli gerilim altindadir, kas boyu uzar.
(Orn: Negatif -yer ¢ekimi ile ayni- yonde agirlik kaldirmak.)
2.2. Kemik Fizyolojisi

Kemik; kemik doku, kemik iligi ve bunlar1 cevreleyen bir bag doku olan
periosteum 'dan olusan damarli ve sinirlerle donatilmis en sert viicut dokularin biridir. Kemigin
iki ana bileseni olan kolajen ve kalsiyum fosfat kemigi kitin ve kabuk gibi diger sert dokulardan
ayiran en dnemli malzemelerdir. Genellikle kemik dokusu, her bir kemigin islevine uygun sekil
ve dzellikte olmaktadir. Ornegin skapula (kiirek kemigi) genis yass1 bir plaka seklinde olup
biiyiik kas kiitleleri i¢in ¢apa gorevi goriirken; femur (bacak kemigi), radius ve ulna (6n kol
kemikleri) i¢i bos kalin duvarl: tiip seklindedir, agirligi destekler veya kaldirag gorevi goriirler.
Bu farkli tip kemiklerin dis sekilleri temel yapilarindan daha belirgin farkliliklar gosterirler.
Kemigin temel islevleri; yumusak dokularin korunmasi, akcigerin genislemesi gibi mekanik
hareketlerin yerine getirilmesi, viicut biitiinliigiiniin saglanmasi, kan tiretimi (kemik iligi) ve
mineral depolanmasi olarak siralanabilir. Tiir, yas ve kemik tipine bagli olarak kemik
hiicrelerinin kemik hacmine oran1 %15° gecmez. Olgunlagsmis kemiklerde bu oran genellikle
%S5 civarindadir. Yani kemik biiyiik oranda cansiz hiicrelerden ve hiicreler aras1t maddelerden

olusan organik bir yapidir [57].

Tiim kemikler korteks ad1 verilen diiz, kompakt, degisken kalinlikta ve siirekli bir dis
katmana sahiptir. Bu katmanin hemen i¢inde trabekula adi1 verilen ve igerisinde kan damarlari
ile kemik iligi bulunduran kesisen plakalar ve spikiiller ag1 bulunur. Trabekula ag yapisi
minimum malzemeyle maksimum saglamlik saglayacak sekilde dizilmis karmasik bir ¢apraz

destekler sistemidir. Kemigin i¢ yapis1 Sekil 2.4’te goriilebilir.
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Sekil 2.4 Kemigin i¢ yapist.
2.3. linsan Kolu Kas ve Kemik Haritas1

Insanin cevresinde ki canli/cansiz varliklarla etkilesiminde ve bedenimizde cesitli
hareket ve islevlerin yerine getirilmesinde el ve kolun hayati bir rolii vardir. Bilek, dirsek ve
omuz eklemleri insan viicudunda yer alan en hareketli eklemler olup elin genis bir alanda ve
islevsel sekilde konumlandirilmasina imkan saglamaktadir. Merkezi sinir sisteminin en
uzaginda bulunan ug¢ organlardan biri olarak el ve kolun islevsel 6zellikleri oldukca fazla
geligmistir. Elin, insanin kendisini ifade edebilmesini saglayan duyusal islevlerinin yani sira
cok sayida tutma ve kavrama yetisi de bulunmaktadir. Yasamsal faaliyetlerimizi yerine
getirirken cisimler ve canlilara temas ederek sekillerini algilayabilir, sicaklik ve titresim gibi
bilgilere erigebiliriz. Bunlarin yan1 sira yazi1 yazma, jest ve el aleti kullanma gibi insan
yasaminda ki sayisiz faaliyeti el ve kol sayesinde gerceklestiririz. El ve kol ¢ok sayida kas,
tendon, kemik ve baglar gibi hareketli ve sabit yapilardan meydana gelmis; birgok karmasik isi
yerine getirebilme kapasitesine sahip anatomik bir sistemdir. Koordineli olarak calisan bu kas
ve dokular biitlinii elin tam bir uyum i¢inde ve hassasiyetle islevlerini yerine getirmesini
saglamaktadir. Bir cismin kuvvetle ya da aksine hassasiyetle kavranmasini gerektiren

durumlarda ele ve 6n kola yerlestirilmis kaslarla bu hareketleri kolaylikla yapabiliriz [58-60].

Elin ve kolun olaganiistii algilama ve hareket yeteneginin sebeplerinden biri de
beyinde bu uzuvlari kontrol eden néronlarin kapladigi alan ve beyin ile el arasinda ki ¢cok sayida
sinir baglantisidir. Bu alan biitiin ayak i¢in ayrilan alandan 10 kat biiyiik ve tim duyu

organlarinin kapladigi alana esit boyuttadir [61].
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2.3.1. Eklem Hareket Cesitleri

Kol kas ve kemiklerinin islevlerini 6grenmeden once eklemlerin hareket tiplerini
bilmek olduk¢a 6nemlidir. Ust ekstremite uzuvlarinin hareketleri, hareketin yapisina ve yoniine
gore cesitli sekillerde olabilmektedir. Ust ekstremitede ki omuz, dirsek, bilek ve parmak

eklemlerinin hareketleri incelenirken kullanilacak terimler su sekildedir [62]:

e Fleksiyon: iki uzvun diiz durumdan ayrilarak birbirlerine dogru yaklagmalar:
hareketidir. Parmaklarin ice dogru biikiilmesi bu duruma 6rnektir. Diz eklemi
harig tiim eklemlerde fleksiyon hareketi 6ne dogru yapilmaktadir.

e Ekstansiyon: Iki uzvun birbirine yakin durumdan uzaklasarak diiz bir hal
almalar1 hareketidir. Fleksiyon hareketinin tersi olarakta tanimlanabilir.
Parmaklarin disa dogru biikiilerek diiz bir hal almasi bu duruma 6rnektir. Diz
eklemi harig tiim eklemlerde ekstansiyon hareketi geriye dogru yapilmaktadir.

e Abduksiyon: Disa ¢cekme, orta cizgiden uzaklasma seklinde tanimlanabilir.
Parmaklarin yana dogru birbirinden uzaklagmasi hareketidir.

e Adduksiyon: Ice ¢ekme, orta cizgiye yaklasma seklinde tanimlanabilir.
Abduksiyon hareketinin tersidir. Parmaklarin yana dogru birbirlerine
yaklagmasi hareketidir.

e Supinasyon: Bir uzvun kendi boyuna ekseni etrafinda disa dogru dénme — disa
rotasyon olarak tarif edilebilir. Dirsegin; 6n kol ve avug i¢i yukar1 bakacak
sekilde disa dogru dondiiriilmesi bu duruma 6rnektir.

e Pronasyon: Bir uzvun kendi boyuna ekseni etrafinda ice dogru donme — ice
rotasyon olarak tarif edilebilir. Supinasyon hareketinin tersi olarak
tanimlanabilir.

e Sirkumduksiyon: Diger alti cesit hareketin bilesimi seklinde tanimlanan
dairesel harekettir. Bu hareket sadece kiiresel yapiya sahip omuz ve kalga

eklemlerinde gergeklestirilebilir. Anatomik hareketler Sekil 2.5°te goriilebilir.
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Sekil 2.5 Anatomik el hareketleri.

2.3.2. Kol Kas Haritas1

Literatiirde omuz ekleminden dirsege kadar uzanan kisim kol, dirsekten bilege kadar
uzanan kisim 6nkol olarak isimlendirilmekle birlikte baz1 kaynaklarda bu iki kismin tamami da
kol olarak isimlendirilmektedir. Kolda dort farkli kas bulunmaktadir. Bunlardan 6n tarafta
olanlar1 Biseps, Brakialis ve Korakobrakialis; arka tarafta olan kas ise Triseps kasidir. Bu
kaslardan en 6nemlileri biseps kasi1 ve triseps kasidir. Biseps kas1 omuz ekleminde iki basl bir
kas olarak baglar ve dirsegin 7-10 cm tizerinde birleserek tek kas olarak sonlanir. Bu kas, kol
sabit ise On kola, 6n kol sabit ise kola fleksiyon hareketini yaptirir. Triseps kast kolun arka
yiizlinde yer alan {i¢ bash bir kastir ve kolun en gii¢lii ekstansiyon hareketi yaptiran kasidir.
Biseps ve Triseps kaslart birbirinin zitt1 hareketleri yaptirirlar. Bu tip kas ¢iftleri agonist-
antagonist kas ciftleri olarak adlandirilir. Agonist kas hareketi gergeklestirirken, antagonist kas
agonist kasin zit yoniine dogru bir kasilma gercgeklestirir. Korakobrakialis kas1 kola adduksiyon
hareketi yaptirirken, brakialis kasi ise fleksiyon hareketine yardime1 olur [63-66]. Kol kaslarina

ait detay Sekil 2.6’da goriilmektedir.
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Sekil 2.6 Kol kaslariin detay1 ve anatomik isimleri.

Omuzda alti adet kas bulunmaktadir. Bunlar siras1 ile Deltoid, Subscapula,
Subraspinatus, Infraspinatus, Teres major ve Teres minor kaslaridir. Omuz kaslarina ait detay
Sekil 2.7°de goriilmektedir. Deltoid kas1 omzun {ist kisminda yer alir. Kalin ticken sekillidir ve
insanlara 6zgii omuz kabarikligini olusturur. Omuz tizerinde {i¢ noktadan baslayip kol iizerinde
sonlanir. On lifleri kola pronasyon, dis lifleri supinasyon ve orta boliimdeki lifleri abduksiyon
hareketini yaptirir. Subscapula kas1 gégiis boliimiinden baslar ve omzun 6n kisminda sonlanir.
Gorevi kola pronasyon hareketini yaptirmak ve kol kemigini g¢ekerek omuz eklemini
kuvvetlendirmektir. Ayrica kolun pozisyonu diger kaslar tarafindan degistirildikten sonra kolun
diger hareket tiplerini de yerine getirmesinde yardimci olur. Subraspinatus kasi kiirek
kemiginin iist kismindan baslar ve omzun iist kisminda sonlanir. Infraspinatus kasi ise kiirek
kemiginin alt kismindan baglayarak omzun dis kisminda sonlanir. Subraspinatus kasi kolun
abduksiyon hareketini baglatirken infraspinatus kasi bu hareketin devam etmesini saglar. Her
iki kasta omuz ekleminin kuvvetlendirilmesinde gorev alir. Teres minor kasi kiirek kemiginin
alt boliimiinden baglar ve omuz ekleminin arka boliimiinde sonlanir. Gorevi kola supinasyon
hareketini yaptirmak ve adduksiyon hareketine destek olmaktir. Teres major kasi ise yine kiirek
kemiginin alt boliimiinden baglar ve kolun i¢ kisminda sonlanir. Gorevi kola pronasyon,

abduksiyon ve ekstansiyon hareketlerini yaptirmaktir [63-66].
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Sekil 2.7 Omuz kaslarinin detay: ve anatomik isimleri.

Onkolda on sekiz adet kas bulunmaktadir. Bu kaslar iki temel grupta inceleyebiliriz.
On kolun &n tarafindaki kaslar el bilegine ve el parmaklarina fleksiyon, ele ve 6n kola
pronasyon, el bilegine de abduksiyon hareketlerini yaptirir. On kolun arka tarafindaki kaslar ise
el bilegine ve el parmaklarina ekstansiyon, ele de supinasyon hareketlerini yaptirir. Bilek ve el
tizerinde sonlanan kaslarin tamami 6n kolun bilege yakin bdliimiinde kirisli bir yapiya doniisiir
ve bu sekilde sonlanir. On kolun &n yiiziinde yiizeysel grupta Palmaris longus, Pronator teres,
Fleksor karpi radialis, Fleksor karpi ulnaris ve Fleksor digitorum superficialis kaslari bulunur.
On yiizde derin grupta ise Fleksor digitorum profundus, Fleksor pollicis longus ve Pronator
kuadratus kaslar1 bulunur. Bu kaslara ait detay Sekil 2.8’de goriilebilir. Yiizeysel grup kaslar
hassas hareketlerin yerine getirilmesinde gorev alirken derin grup kaslar daha ziyade tutma,
kavrama gibi kaba islerin yerine getirilmesinde gorev alir. Palmaris longus kas1 dirsekten baslar
ve kirigli bir yapiya doniiserek bilekte sonlanir. Ele fleksiyon hareketini yaptirir ve 6n kol
fleksiyonuna yardimei olur. Pronator teres kasi dirsekte baglar ve kolun yan kisminda sonlanir.
Gorevi 0n kol ve ele pronasyon hareketini yaptirmak ve 6n kol fleksiyonuna yardim etmektir.
Fleksor karpi radialis kas1 dirsekte baslar ve kirigli bir yapiyla el iizerinde sonlanir. Gorevi ele
fleksiyon ve abduksiyon hareketi yaptirmaktir. Fleksor karpi ulnaris kasi kolun i¢ yan kisminda
dirsege yakin bir noktadan baslar ve elin yan kisminda kirisli bir yapr ile sonlanir. Gorevi el
bilegine fleksiyon ve abduksiyon hareketini yaptirmaktir. Fleksor digitorum superficialis kas1
on kol yiizeysel kaslarinin en genisidir ve ii¢ baslidir. Kasin kirisleri 2-5. parmaklara gitmek

tizere dort kola ayrilir. Her parmaga giden kiris 1. parmak eklemine geldiginde iki kola ayrilir
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ve bu sekilde parmak eklemlerinde sonlanir. Gorevi 2-5. parmak eklemlerine ve ele fleksiyon
hareketi yaptirmaktir. 2-5. parmaklarin hassas hareketleri yapabilmesi bu kas sayesinde
olmaktadir [anatomi-marur ve akkin,2010]. Fleksor digitorum profundus kas1 yiizeysel kaslarin
derininde ve dirsege yakin bir noktadan baglar. Bilege yakin bir noktada kirigli bir yapiya
dontigerek dort kola ayrilir ve 2-5. parmaklara gider. Yine burada da her bir kol iki kola
ayrilarak parmak eklemlerine dagilir. Gorevi 2-5. parmaklara fleksiyon hareketi yaptirmaktir.
Fleksor pollicis longus kas1 6n kolun yan kisminda dirsege yakin bir noktada baglar ve bilege
yakin bir noktada kirisli bir yapiya doniiserek bas parmak iizerinde sonlanir. Bag parmaga ait
en kuvvetli fleksiyon kasidir. Ayrica adduksiyon hareketine de yardimci olur. Pronator
quadratus kast dort koseli yassi bir kastir. Radius ve ulna kemiklerinin 6n kisminda c¢apraz

sekilde bulunur. On kola ve ele pronasyon hareketi yaptirir [64-67].

Pronator Teres

Fleksor Karpi Radialis
Palmaris Longus

Fleksdr Karpi Ulnaris
~Fleksor digitorum superficialis

Sekil 2.8 Onkol ig yiizey kaslarinin detay1 ve anatomik isimleri.

On kolun arka yiiziinde yiizeysel grupta Brakioradialis, Ekstansor karpi radialis
longus, Ekstansor karpi radialis brevis, Ekstansor digitorum, Ekstansor digiti minimi, Ekstansor
karpi ulnaris ve anconeus kaslart bulunmaktadir. Arka ylizde derin grupta ise Supinator,
Abduktor pollicis longus, Ekstansor pollicis longus, Ekstansor pollicis brevis ve Ekstansor
indicis kaslar1 bulunur. Bu kaslara ait detay Sekil 2.9°da goriilebilir. Brakioradialis kast 6n
kolun dis tarafindaki en yiizeysel kastir. Dirsege yakin bir bolgeden baslar, kas lifleri 6n kolun
ortasina yakin bir boliimde yass1 bir kiris sekline doner ve bilek iizerinde sonlanir. Gorevi 6n
kol diiz durumdayken fleksiyon yaptirmak, pronasyon durumundayken de supinasyon

yaptirmaktir. Ekstansor karpi radialis longus kasi brakioradialis kasinin hemen altinda baslar,
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kolun iist 1/3’°1ik kisminda kirigli bir yapiya doniisiir ve bilek {lizerinde sonlanir. Gorevi ele
ekstansiyon ve radial abduksiyon hareketlerini yaptirmaktir. Bu kasin hemen altindan baglayan
Ekstansor karpi radialis brevis kasi da yine kirisli bir yapiya doniiserek bilek iizerinde sonlanir.
Gorevi ele ekstansiyon ve ¢ok zayifta olsa radial abduksiyon yaptirmaktir. Ekstansor digitorum
kas1 6n kolun dirsege yakin dis tarafindan baglar, bilege yakin bir noktada dort kollu kirisli bir
yapiya doniiserek 2-5. parmaklara dogru yonlenir ve son parmak eklemlerinde sonlanir. 2-5.
parmaklara ve ele ekstansiyon hareketi yaptirir. Ekstansor digiti minimi ve Ekstansor karpi
ulnaris kaslar1 ulna kemigi iizerinde dirse§e yakin bir noktadan baslar ve bilege yakin bir
noktada kirisli bir yapiya dontiserek 5. parmak {izerinde sonlanir. 5. parmaga ve ele ekstansiyon
hareketi, ele de abduksiyon hareketi yaptirir. Anconeus kast humerus kemiginin dirsege yakin
noktasinda baglar ve ulna kemiginin disa doniik yiiziinde sonlanir. Gérevi 6n kola ekstansiyon
ve kismen ulna kemigine pronasyon hareketi yaptirmaktir. Derin grup kaslardan olan supinator
kasi1 dirsege yakin birka¢ noktadan ve ulna kemiginin dirsege yakin bir noktasindan baslayan
yayvan bir kastir. Radius kemiginin 6n kenari ile 6n ve dis yliziinde birka¢ noktada sonlanir.
On kola, dolayisiyla ele supinasyon hareketi yaptirir. Abduktor pollicis longus kasi radius ve
ulna kemiklerinin arka yiiziinden baslayarak on kolun ortalarinda disa dogru kivrilir ve kirisli
bir yapiya doniigiir. Bilegin hemen altinda bagparmagin ilk kemiginde sonlanir. Gorevi
bagparmaga repozisyon hareketi (abduksiyon + ekstansiyon) yaptirmaktir. Ekstansor pollicis
longus kast ulna kemiginin dis ylizeyinden baslar ve el bilegine yakin bir noktada kirigli bir
yapiya doniiserek bagparmagin ikinci kemiginde sonlanir. Gorevi 6nce bagparmagin ikinci
eklemine ve ardindan birinci eklemine ekstansiyon hareketini yaptirmaktir. Bu kasin hemen i¢
tarafinda ekstansor pollicis brevis kasi bulunur ve ayn1 yonde seyrederler. Ancak baslangi¢
noktas1 digerinden farkli olarak radius kemiginin arka yiizlidliir ve bagparmagin birinci
kemiginde sonlanir. Bag parmagin birinci eklemine repozisyon hareketi yaptirir. Ekstansor
indicis kas1 ince uzun bir yapidadir. Ulna {izerinden baglayip el bilegine yakin bir noktada kirisli
bir yapiya doniiserek ekstansor digitorum kasinin isaret parmagina giden kirisiyle karigir ve

burada sonlanir. Gorevi igaret parmagina ve ele ekstansiyon hareketi yaptirmaktir [64-67].
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Anconeus —RE-—!— : Elkstansar karpi radialis longus
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Ekstansdr digitorum

Ekstansér karpi radialis .
Abduktér pollicis longus

Ekstensar Digiti Minimi Ekstansér pollicis Brevis

Ekstansér polhlicis longus

Sekil 2.9 Onkol dis yiizey kaslarmin detay1 ve anatomik isimleri.

Elin sirtinda kas bulunmaz. I¢ kisminda ise Tenar, Hipotenar, Lumbricales ve
Interossei olmak iizere dort grupta incelenen on iki adet kas bulunur. Tenar kaslar Abductor
pollicis brevis, Opponens pollicis, Fleksor pollicis brevis ve Adductor pollicis olmak iizere dort
adettir. Bas parmaga yakin olan el ve bilek kemiklerinden baslayip bagparmaga ait kemiklerde
sonlanirlar. Gorevleri bas parmaga abduksiyon, adduksiyon, fleksiyon ve oppozisyon
(adduksiyon + fleksiyon) hareketlerini yaptirmaktir. Hipotenar kaslar Palmaris brevis,
Abductor digiti minimi, Fleksor digiti minimi brevis ve Opponens digiti minimi olmak {izere
dort adettir. Bu kas grubu kiiciik parmak tarafindaki kabarikligi meydana getirirler. Kiigiik
parmaga yakin olan el bilek kemiklerinden baglarlar ve elin yan tarafindan uzanarak kiiclik
parmaga ait kemiklerde sonlanirlar. Gorevi 5. parmaga abduksiyon, fleksiyon ve oppozisyon
hareketlerini yaptirmak ve deride sonlanan palmaris brevis kasi sayesinde deriyi
burusturmaktir. Lumbricales kas grubu dort adet ince uzun kastan olusur. Bu kaslar derin
fleksor kas kirislerinden baslar, 2-5. parmaklarin yan taraflarindan ilerleyerek ait olduklari
parmaklarda sonlanirlar. Gorevleri birinci ekleme fleksiyon ikinci ve iiglincii ekleme
ekstansiyon yaptirmaktir. Interossei kas grubunda Interossei dorsales ve Interossei palmares

olarak iki alt grupta isimlendirilen yedi adet kas bulunur. 2-5. parmak kemiklerinin bilege
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birlestigi noktaya yakin bir bolgeden baslarlar ve ilgili parmak kemiklerinin yan taraflarinda
sonlanirlar. 2-5. parmaklara abduksiyon; parmaklarin birinci eklemlerine fleksiyon, ikinci ve
ticlincii eklemlerine de ekstansiyon hareketi yaptirirlar [64-68]. El kaslarina ait detay Sekil

2.10’da goriilebilir.

Abductor digiti minimm Abductor

pollicis brevis
Fleksor N
. pollicis brevis f/ - —— Opponens

4‘—-“" 5 ) digiti minimi

Fleksor digiti minimi brevis

\x

Abducter
pollicis

Lumbricales

Sekil 2.10 El kaslarinin detay: ve anatomik isimleri.
2.3.3. Kol Kemik Haritas1

Kol boliimiinde omuz ve dirsek eklemleri arasinda humerus adi verilen tek kemik
bulunmaktadir. Dirsek ile bilek eklemleri arasinda ise radius ve ulna olarak isimlendirilen
kemik cifti yer almaktadir. Bu kemiklerin ikisine birden antebrachi kemikleri denmektedir. Bu
iki kemik islevleri geregi birbiri lizerine kivrilabilir yapidadir. Bilegin ve dolayisiyla elin
pronasyon-supinasyon (kendi etrafinda donmesi) hareketi bu kemiklerin kivrilabilir yapisi
sayesinde olmaktadir. Yine omuz mafsalinin da kiiresel u¢lu bir yapiya sahip olmasi kolun

sirkumduksiyon hareketini yapabilmesini saglamaktadir [64, 65].

Ust ekstremitenin onemli bir boliimiinii olusturan el iskeleti (manus) ii¢ kistmdan
olugmaktadir. Bunlar; el bilek kemikleri (ossa karpi), el tarak kemikleri (ossa metakarpi) ve el
parmak kemikleridir (ossa digitorum). El ve bilek yapist toplamda yirmi yedi kemikten
olusmaktadir. Bunlarin sekizi kisa kemik yapisinda olan karpal kemiklerden, on dokuzu da
uzun kemik yapisina sahip olup on dort tanesi flankslardan bes tanesi metakarpal kemiklerden

olusur [64, 65].

Her ne kadar kol kemikleri icerisinde sayilmasa da iist ekstremitenin 6nemli
kemiklerinden iki tanesi de scapula (kiirek kemigi) ve klavikula (kopriiciik kemigi)’dir. Kiirek
kemigi, omuz ekleminin yerlestigi ve sirkumduksiyon hareketini yapmasini sagladigi bir

oyuntuya sahiptir. Bunun yani sira kolun govdeye kas ve bag dokularla esnek bir sekilde
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baglanmasini saglar. Kopriiciik kemigi ise kiirek kemigine ve omuz eklemine destek olarak
omzun dik durmasini saglar [64, 65]. Kol, el ve omuz kemiklerinin detayli goriiniisii Sekil
2.12°de goriilmektedir.

— (Clavicula  Clavicula ——

-

Scapula
Kol | |
Scapula
—— Humerus Humerus
Onkol i
nkol { Radius Radius
Ulna Uina

| Ossa carpi

El - Ossa metacarpli
\
-+ Ossa digitorum
A Onden goriinis. B Arkadan gériiniis.

Sekil 2.11 Tiim kol kemiklerinin genel goriiniigi.
2.3.4. Kolun Eklem ve Eksenleri

Insan viicudu ile ilgili olarak anatomide ki tiim tanimlamalar Sekil 2.13’te gosterilen
ve Anatomik Durus adi verilen durusa gore yapilir. Anatomik durus; yiizii karsiya bakan,
topuklart birlesik, avug i¢leri 6ne bakar sekilde kollar1 yanlara salinmis ve dik durmakta olan
bir insanin durusu seklinde tanimlanabilir. Bununla birlikte viicudun bolgelerini tanimlamak
icin Sagittal, Frontal (koronal) ve Horizontal (transvers) diizlem olarak isimlendirilmis ii¢ adet
diizlem mevcuttur. Sagittal diizlem yere diktir ve viicudu sag/sol olarak iki parcaya ayirir.
Viicudu iki simetrik pargaya ayiran ilk ve tek diizlemdir. Frontal diizlem yere ve sagittal

diizleme diktir. Viicudu 6n ve arka olarak iki pargaya ayirir. Horizontal diizlem sagittal ve
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frontal diizlemlere dik, yere ise paraleldir. Gobek deligi lizerinden viicudu alt ve {ist olarak iki

parcaya ayirir [69-71].

Horizontal
dizlem (transvers) diizlem

Sagittal dizlem Frontal (koranal)

Sekil 2.12 Insan viicudunun anatomik diizlemleri.

Anatomik tanimlamalarda kullanilan ve anatomik diizlemlerle baglantili ii¢ adet eksen
mevcuttur. Bastan ayaklara dogru diisey inen eksen Vertikal (z), yere paralel olarak 6nden
arkaya dogru giden eksen Sagittal (x) ve yere paralel olarak soldan saga dogru giden eksen
Transvers (y) eksenler olarak isimlendirilir. Herhangi bir organin bir noktasi tanimlanirken;
viicut yilizeyine yakin olan i¢in eksternal, viicudun derin kisminda bulunan i¢in internal, ortada
bulunan i¢in Intermediatus ve ekstremitelerde govdeye yakin olan kisim i¢in Proksimal, uzak
olan kisim i¢in distal, i¢ yan kisim i¢in medial ve dis yan kisim i¢in lateral terimleri kullanilir

[70, 71].

Anatomide eklem, iskelet sisteminin iki veya daha fazla bitisik elemanin1 ayiran bir
yap1 olarak tanimlanmistir. Eklemin tipine bagli olarak bu elemanlar birbiri iizerinde hareket
edebilir veya sabit yapili olabilir. Birbiri lizerinde hareket edebilen yapilar yine eklem tipine
bagl olarak; donme, salinim (acgisal), kayma ve yuvarlanma hareketlerini gerceklestirebilir.
Dénme, bir kemigin kendi uzun ekseni etrafindaki hareketidir. Ornegin; ele supinasyon veya
pronasyon hareketleri yaptirildiginda radius (6n kol — dis taraf) kemigi bilek iizerinde kendi
etrafinda donmiis olur. Salinim veya acgisal hareket, sabit kemikteki bazi referans ¢izgileri ile
hareketli kemigin uzun ekseni arasindaki acinin degisimi olarak ifade edilebilir. On kola

fleksiyon veya ekstansiyon hareketi yaptirildiginda dirsek eklemi agisal hareket yapmis olur.

Eklemler eksen sayilarina gore; tek eksenli, iki eksenli ve ¢ok eksenli eklemler olarak

3 ana gruba ayrilabilir (Sekil 2.14). Tek eksenli eklemler mentese seklindedir. Hareketlerin elde
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edilmesi sadece bir diizlemde ve tek bir eksene goredir. Dirsek eklemi bu tiir bir eklemdir ve
fleksiyon/ekstansiyon hareketleri gerceklestirilir. iki eksenli eklemlerde iki farkli diizlemde
hareket elde edilir. Eksenler hem birbirlerine hem de kemik eksenine dik durumdadir. El bilegi
bu tiirden bir eklemdir. Bu eklem tiiriinde fleksiyon/ekstansiyon ve abduksiyon/adduksiyon
hareketleri gergeklestirilebilir. Cok eksenli eklemlerde en az ii¢ eksen bulunur. Eklemi
olusturan kemik yiizeylerinden biri i¢ biikey digeri ise dig biikeydir. Bu tiir eklemlerde {i¢ ana
eksende eklemin orta noktasindan gecer; horizontal, sagittal ve vertikal olarak uzanirlar.
Fleksiyon/ekstansiyon, abduksiyon/adduksiyon, supinasyon/pronasyon ve sirkumduksiyon

hareketlerinin gerceklestirilebildigi bu eklemlere omuz ve kalca eklemleri 6rnek olarak

gosterilebilir [72].
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Sekil 2.13 A) Tek eksenli eklem, B) iki eksenli eklem, C) Cok eksenli eklem.

Omuz eklemi (Art.humeri), humerus bast ile scapula’da ki cukur arasinda olusmus bir
eklemdir (Sekil 2.15). Bu eklem klavikula tarafindan da desteklenir ve ¢ok eksenli bir eklemdir
[73]. Bu sayede tiim hareket tiplerini gergeklestirebilir.
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Sekil 2.14 Omuz eklemi A) Sagittal, B) Frontal ve C) Transverse eksen hareketi.
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Dirsek eklemi (Art.cubiti), humerus alt ucu ile radius ve ulna’nin st uglart arasinda
olusan, ortak kapsiillii ii¢ eklemden ibaret kompozit bir eklemdir (Sekil 2.16). Eklem
icerigindeki ii¢ eklemde ayr1 tiplerde olmasina karsin dirsek eklemi fonksiyonel olarak mentese
eklemi tipindedir. Bu nedenle sadece tek eksende hareket gerceklestirebilir. On kola yaptirilan
pronasyon ve supinasyon hareketleri daha cok dirsek eklemiyle degil radius ve ulna

kemiklerinin yapisiyla ilgilidir [73].

B

Ekstansiyon

Sekil 2.15 A) Dirsek eklemi Sagittal eksen hareketi, B) Ele yaptirilan pronasyon-supinasyon hareketleri.

El bilegi eklemi (Art.radiocarpalis), radius kemiginin alt ucu ile el bilek kemiklerinin
iist siras1 kemikleri arasinda olusmus iki eksenli bir eklemdir (Sekil 2.17). Bu sayede dort farkl
hareket tipini gergeklestirebilir. Karpal eklemler ise iki gruba ayrilir. Ayni1 siradaki karpal
kemikler arasindaki eklemlere interkarpal (Art.intercarpales), iist ve alt sira karpal kemik
gruplar1 arasindaki ekleme de mediokarpal (Art.mediocarpalis) eklem denir. Karpal kemiklerin
timli kayma hareketi gerceklestirirler. Karpal eklemlerin temel gorevi bilek ekleminde

gergeklestirilen hareketin agisini artirmaktir [73].
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Sekil 2.16 Bilek eklemi A) Sagittal ve B) Frontal eksen hareketi.
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3. ELEKTROMIiYOGRAFI

Fizyolojik olarak aksiyon potansiyeli, bir hiicrenin elektriksel potansiyelindeki anlik
artis ve azalislar1 ifade eder. Bu olay farkls hiicre tiplerinde farkli sekillerde gergeklesir. Ornegin
aksiyon potansiyeli; noronlarda iletisimde, kas hiicrelerinde kasin kasilmasinda, pankreasin
beta hiicrelerinde ise insiilin salgilanmasinda gorev alir [74]. Aksiyon potansiyeli hiicre zarinda
bulunan 6zel kanallardaki iyon degisimiyle meydana gelir. Hiicre zarinin potansiyeli dinlenme
potansiyeline yakin oldugunda iyon kanallar1 kapalidir. Aksiyon potansiyeli hiicre zarindaki
potasyum ve sodyum iyonlarinin olusturdugu polarizasyon degisimiyle meydana gelir. Olusan
bu potansiyel fark esik degerinin iizerine ¢iktiginda K* ve Na* iyonlar1 hareketlenir. Aksiyon
potansiyeli olusurken Oncelikle Na* kanallar1 agilir ve Na* iyonlar1 harekete gegerek
depolarizasyona neden olur. Ardindan K* kanallar1 agilarak K* iyonlar1 serbest kalir ve
repolarizasyon meydana gelir. Hiicre i¢i ve dis1 arasinda meydana gelen bu polarite, néron ile

akson terminalleri arasinda haberlesme saglar.

Elektromiyogram (EMG), kaslarin kasilmasi sonucu olusan aksiyon potansiyeli olarak
ifade edilebilen biyopotansiyel sinyallerdir [75]. EMG sinyalleri, merkezi sinir sistemi (eNS)
tarafindan tiretilen ve agonist-antagonist kaslarin aktivasyonunu degistiren, motor komutlarin
yansitan, noromiiskiiler aktivitenin sonucu olarak olusan elektrik potansiyelidir [76]. I¢
kuvvetler koordinasyonunda kas kuvveti ve eklem empedansi gibi goniillii insan hareketine
iliskin 6nemli bilgileri igerirler. Dahasi, gercek harekete baslamadan énce EMG sinyallerinin
gozlenmesi miimkiindiir. Kaslardaki problemlerin belirlenmesi agisindan, kaslarin kasildig: ve
kasilmadig1 durumlarda motor birimi hareket potansiyellerinin incelenmesi ile genliginin veya
frekansinin normal deger araliginda olup olmamasi, standart olmayan elektriksel aktiviteler
bulunup bulunmamasi gibi durumlar incelenir [77]. EMG isaretleri, kas ve sinir hastaliklarinin
teshislerinde kullanilmasinin yani sira, organ eksikligi durumlarinda protezlere hareket verecek
kaynak sinyal olarak da kullanilmaktadir [78]. Elektromiyografi ise kas hareketlerini algilamak
ve kas iizerindeki elektriksel aktiviteleri kaydetmek icin kullanilan yontem ve ekipmanlara
verilen isimdir [76, 79]. EMG isaretlerinin alinmasinda ¢esitli elektrotlar kullanilmakla beraber

genellikle EMG sinyallerinin 6l¢iimii ilgili kas tizerindeki deriye ylizey elektrotlarinin



yerlestirilmesi ile yapilir [80]. EMG sinyali, sinyalin 6l¢iilmesi ve kaydedilmesi i¢in kullanilan
Ol¢iim sistemi kadar kaslarin anatomik/fizyolojik 6zelliklerinden ve yardimer sinir sisteminin
kontrol diizeninden etkilenen komplike bir sinyaldir. Elektromiyografi ¢alismalarinda, EMG
sinyallerinin tespit edilmesi icin deri alt1 elektrotlar ve kas i¢i elektrotlar gibi farkli yontemler
kullanilsa da en ¢ok tercih edilen yontem ylizey elektromiyografi yontemidir. Bu yontem,
kaslarin kasilmalari sirasinda olusan elektriksel aktivitenin cilt ylizeyine yerlestirilen elektrotlar
tarafindan tespit edilebilmesi prensibine dayanmaktadir. EMG sinyallerinin 6l¢timiiniin deri
iistii elektrotlar ile yapiliyor olmasi incelemeyi basit, uygulanabilir ve tekrarlanabilir kilacaktir
[81]. Yiizey -elektromiyografi yontemi; noromiiskiiler rahatsizliklarin teshisi, kas
yorgunlugunun degerlendirilmesi ve gii¢lendirilmis protez cihazlar i¢in kontrol girigleri gibi

bir¢ok klinik ve biyomedikal uygulamalarda kullanilir.
3.1. EMG Sinyalinin Olusumu ve Yapisi

EMG sinyalleri, esas itibariyle, birka¢ kas obeginden gelen iist liste yerlestirilmis
motor {inite aksiyon potansiyellerinden (MUAP) olusur. EMG sinyallerinin ayrintili bir
analizinde her bir kas 6begi icin bu MUAP’larin ayrilmast miimkiindiir. Ayn1 kas 6beginden
ayni elektrot tarafindan kaydedilen potansiyel degerleri tipik olarak benzer iken farkli motor
tinitelerindeki potansiyel degerleri farkli karakteristik sekillere sahip olma egilimindedir.
Ozellikle 6lgiilen EMG sinyalinin boyutu ve sekli, elektrotun kas liflerine gére bulundugu yere
baghdir ve elektrotun pozisyonunun degisimi ile sinyalin yapisinin da degiskenlik gosterdigi

gozlemlenebilir.

Motor iinitelerinin adedi viicudun farkli bolgelerindeki kaslarda farklilik gosterecektir.
Genellikle kas biiyiidiikge motor iinitelerinin adedi de artar. Ayni sinir lifi tarafindan uyarilan
kas liflerinin adedi yani motor iinitesinin biiyiikliigii cesitli kaslar i¢in farklilik gosterir. insan
viicudunda bir motor iinitesinde 25-2000 adet kas lifi bulunabilir. Bir motor iinitesinde iiretilen
kuvvet ise 0.1-250 gr arasinda degiskenlik gosterebilir. Ufak bir kas hareketi arzu edilirse
yalnizca birka¢ motor {initesi harekete gecer. Kas hareketlerindeki artis ile daha fazla motor
tinitesi aktif olur ve tiim motor {iiniteleri aktif oldugunda kas giicii/hareketi maksimum
seviyesine ulasmis demektir. Motor iinitelerindeki geri besleme sistemi ve kas lizerindeki
reseptorler sayesinde gérmeden dahi u¢ organlarin biiyiik bir hassasiyetle hareket ettirilmeleri

miimkiindiir [56]. Kas kontrol dongiisii Sekil 3.1’de goriilebilir.
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Sekil 3.1 Kasin regiilasyonu.

Bir EMG sinyalin olusumu tam olarak su sekildedir: Beyinden bir motor sinir (motor
neuron-yapi itibariyle sinir hiicrelerinden meydana gelir) araciligiyla iletilen hareket potansiyeli
motor sinirin biitiin kollarini, kollar motor tinitelerini, motor liniteleri ise kas liflerini aktif eder.
Bir kas lifinin post-synaptic zar1 de-polarize oldugunda, lifin her iki tarafina bu de-polarizasyon
yayilir ve iyonlarin hareketiyle birlikte zar de-polarizasyonu kas fiberlerinin etrafinda bir
elektromanyetik alan {iiretir. Sekil 3.2°de ki EMG sinyalinde olusan sigramalar ¢oklu motor

initelerin aktivasyonunu temsil etmektedir.
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Sekil 3.2 Temel bir EMG sinyal demeti.
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EMG sinyalleri temel bazi hususlar géz Oniine alinarak farkli bilim dallarinca

incelemeye tabi tutulmustur. EMG sinyalleri;

e (Canlmin hareket etme ve durma fonksiyonlarini yerine getirdigi sirada ortaya
cikan arizalar gibi noromiiskular bozukluklarin tespitinde, (EMG

sinyallerindeki sapmayla kendilerini gosterir.)

e EMG sinyalinin yorumlanmasi ile yapay organ veya cihazin iradesel

kontroliiniin elde edilmesi amaciyla,

e Zihin karigikliklarinin varliginda insanin davranigsal kararliligini siirdiirmesi

icin gerekli mekanizmanin anlagilmasi amaciyla,

e Yiiriime, kosma, tutma, birakma, kaldirma gibi kompleks insan hareketleri igin

kas-iskelet sisteminin hassas kontrolii amaciyla,

e Fizyolojik bozukluklarin (uyku, nefes alma, yeme-igme vb.) sebeplerinin

tespiti amaciyla,

e Kas aktivitelerinin elektriksel bir kaydi olarak kullanmak amaciyla,

e Kas giicii gibi biyometrik parametrelerin EMG sinyalleri {izerinden tespiti

amaciyla,

e Patalojik ylirliylis ile normal yiiriiyiis arasindaki farkin anlagilmasi amaciyla

(vb.) kullanilmistir.

EMG sinyal seklinin ve yapisinin kuvvet, kas yorgunlugu, eklem hareket acis1 gibi
biyolojik veriler ile iligkili oldugu gozlemlenmistir. Yiiriime esnasinda elde edilen EMG
sinyallerinin genligi nispi kas gerilmesinin bir 6l¢iisii olarak yorumlanabilir. Sabit gerilme
deneylerinde, dogrultulan EMG sinyalinin ortalama degerinin gerilmenin bir 6l¢iisii oldugu
goriilmiistiir. EMG sinyalinin genligi ile gerilme arasinda hem lineer hem de nanlineer bir iligki

oldugu bildirilmistir.

Agisal eklem hareketinin kinematik grafikleri ile EMG grafikleri, birinin digerini

aciklamada yardimci olup olmayacagini gormek amaciyla karsilastirildiginda; yiirtiyiis
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esnasindaki kas hareketinin, zit yonde olusan harekete kars1 koruma saglamak amaciyla disa
yonelik aktivitenin baglamasi ile gerg¢eklesen bir kontrol oldugu goriilmiistiir. Buradan
hareketle; ilgili eklemin agisal hareketinin kas demetleri iizerinde olusan kuvveti dogrudan
etkileyecegi ve bu kuvvete kars1 bir tepkinin kas demeti tizerinde olusturulmak istenecegi igin,
kinematik grafikler ile EMG grafikleri arasinda dogrudan bir iliski oldugu goriilebilir. Bunun

yani sira yiiriime testlerinde artan yiiriime hiziyla EMG’nin genliginin arttig1 kabul edilmistir.

Kas yorgunlugunun yalnmizca kas kuvvetini azaltmadigi, ayni zamanda sinyalin
seklinde de degisiklige yol actig1 gbézlemlenmistir. Yapilan deneylerde bir motor {initesinin

devrede kalma siiresinin artti§i, EMG spektrumunun bu degisimleri yansitmak {izere degistigi

ve yiiksek frekansl bilesenlerin yorgunlukla orantili sekilde azaldigi goriilmiistiir.
3.2. EMG Sinyalinin Olciimii

Biyolojik sistemlerle ilgili farkli parametrelerin alinmasi ve degerlendirilmesi
konularin1 kapsayan elektronik teknolojiyi ve yontemi igerisinde barindiran bilim dali, tip
elektronigi olarak nitelendirilebilir. Bu bilim dali altinda degerlendirilebilecek biyolojik dlgme
diizenlerinde 6l¢iim yapilan obje insandan alinan bir doku 6rmegi veya insanin tamama olabilir.

Bu 6l¢lim sirasinda statik veya dinamik olmak {izere iki farkli 6rnekleme yontemi kullanilir.

Dinamik ornekleme tekniginde parametreler canlidan bir doniistiiriicii araciliiyla
alinir. Olgii sistemi ise dl¢iim parametrelerindeki ani degisimlere cevap verebilecek nitelikte
olmalhdir. Bu yontem direkt veya dolayli olarak gerceklestirilebilir. Direkt orneklemede
elektrotlar ve doniistiiriiciiler deri ylizeyine veya viicut igerisine yerlestirilirken; dolayl
orneklemede viicuda bir temas s6z konusu degildir. Direkt 6rnekleme metodunda kullanim
kolayligina karsin hasta i¢in tehlike teskil eden durumlar s6z konusu olabilir. Dolayli 6rnekleme
ise giivenli ancak kullanim agisindan karmasiktir. Statik 6rneklemede ise 6l¢lim yapilacak obje
canli sistemden ¢ikarilmig ve 6l¢timler bu 6rnek iizerinde gergeklestirilir. Statik 6rneklemeye;
kan ve idrar testleri gibi laboratuvar testleri ornek olarak verilebilir. Biyolojik bir sinyalin
dinamik 6rnekleme metodu ile 6rneklenip islenerek anlamli hale getirilmesinde takip edilen

islem adimlar Sekil 3.3’te verilmistir [82].
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Sekil 3.3 Biyolojik sinyallerin iglenme sirasi.

EMG sinyallerinin alinmast dinamik 6rnekleme metoduyla gergeklestirilmekte olup
hem deri ylizeyinden hem de viicut icerisinden 6rnekleme alinabilecek sekilde farkli teknikler
gelistirilmistir. Temel olarak bir kas grubundan EMG sinyal 6l¢iimii yapilabilmesi igin bu kas
grubundaki iyonik potansiyel ve akimin algilanarak elektriksel potansiyel ve akima ¢evrilmesi
gerekmektedir. Iyonik potansiyel ve akimin algilanmas1 sirasinda elektrotlardan, bu akim ve

potansiyelin doniistiiriilmesi sirasinda da yiikselte¢ devrelerinden yararlanilir.

Sekil 3.4°te de goriilecegi lizere ilgili kas liflerinin iizerine yerlestirilmis elektrotlar
vasitasiyla, kas yiizeyinde referans noktaya kiyasla olusmus potansiyel gerilim farki algilanip
bir fark yiikseltecine gonderilir. Fark ylikseltecinin girisine EMG sinyali ile birlikte gelen
elektriksel giiriiltiiler referans (ground) nokta temel alinarak elimine edilir ve ¢ikista daha temiz
bir EMG sinyal elde edilmis olur. Bu nedenle referans noktanin se¢imi olduk¢a 6nemlidir.
Cogunlukla viicut ylizeyinde 6l¢iim noktasina yakin ancak kas aktivasyonunun olmadigi ya da

cok az oldugu bir nokta tercih edilir.

W
n%“c“

Sekil 3.4 EMG sinyal 6l¢iimiiniin yapilmasi.

39



EMG sinyali gibi karmasik bir analog sinyal algilanir ve kaydedilirken bazi hususlar
g6z oniinde bulundurulmalidir. Birincisi isaret-giiriiltii oranidir ki 61¢iim sirasinda her ne kadar
biyolojik kaynakh giiriiltiiler meydana gelse de giiriiltii olarak cogunlukla elektriksel giiriiltiiler
kastedilir. ikinci énemli nokta ise isaretteki baz1 frekans bilesenlerinin bozulmasi ya da yok
olmasidir. EMG sinyalleri genelde random (stokastik) isaretler olmakla birlikte makul bir
yaklasiklikla Gauss Dagilim Fonksiyonu gibi gériilebilir. Isaretin genligi 0-5 mV,, ya da 0-1.5
mV.ms civarindadir. Isaretin enerji yiiklii kullanilabilir frekans araliginin 0-500 Hz bandinda yer
almasina ragmen en baskin enerjili oldugu bant 50-150 Hz bandidir [35-39]. EMG sinyalin
islenmesindeki zorlayict kisim da elektriksel giiriiltiilerin yogun olarak yine bu bant araliginda
yer aliyor olmasidir. Sekil 3.5’te tipik bir EMG sinyal ve bu sinyalin frekans ekseni boyunca
enerji dagilimi gosterilmistir. Bir EMG sinyalinden maksimum miktarda bilgi edinimi i¢in kayit
ve isleme cihazinin sinyali lineer olarak islemesi istenir. Ozellikle sinyal kirpilmamali (tepeleri

bozulmamali) ve gereksiz filtrelemelere maruz birakilmamalidir.

100 F ' ' ' ' .

Enerji

A 0 100 200 300 400 500 B
Frekans (Hz)

Sekil 3.5 A) EMG sinyalinin frekans spektrumu, B) EMG sinyali.

3.3. EMG Ol¢iimiinde Kullamlan Elektrot Tipleri ve Secimi

Alman EMG sinyallerinin smiflandirilarak belirli hareket karakteristiklerinin

belirlendigi protez uygulamalarinda temel akis;
¢ Sinyalin elektrotlar vasitasiyla algilanmasi,
¢ Sinyalin analog-dijital doniistimiiniin yapilmast,
e Sinyalin degerlendirilmesi ve

e (Cikis sinyalinin aktiiatore iletilmesi, seklinde olmaktadir.
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Burada karsilastigimiz temel problem sinyalin algilanmasi sirasinda ne tlirden
elektrotlarin nasil bir yerlesim diizeniyle en iyi sonucu verecegidir. Yapilan ¢aligmalar,
elektrotlarin yapis1 ve yerlesim diizenlerinin 6l¢iim sonuglarini dogrudan etkiledigini
gostermektedir. EMG sinyalleri viicuttan tek (monopolar) veya cift (bipolar) elektrot
aracilifiyla almabilir. Cift elektrotlu yapi, daha iyi sinyaller elde edilebilmesi sebebiyle sik¢a
tercih edilmektedir [40]. Cift kutuplu yapida sinyal aliminda kullanilan iki elektrotun algilama
yiizeyleri arasindaki mesafe EMG sinyalin bant genisligine ve genlik degerine dogrudan etki
etmektedir. Bu mesafe ¢ok kiiciik secilirse; EMG sinyalinin bant genisligi yiliksek frekanslara
kaymakta genligi ise azalmaktadir. Bu nedenle alinan kayitlar karsilastirilarak her kas grubu
icin en uygun mesafe tespit edilmelidir. Tercihen algilama yiizeyleri sabit bir platforma da
yerlestirilebilir. lecm’lik algilama yilizeyi mesafesi, kasilma esnasinda kasin elektriksel
aktivitesinin algilanabileceg§i uygun ortami c¢ogu zaman icin saglar. Mesafeyi lcm ile
siirlamak kiiglik kaslarin sinyallerinin algilanmasi i¢inde uygundur. Cogu zaman algilama
yiizeyleri arasindaki mesafenin daha kisa yapilmasi, terleme ve nemden kaynakli olarak

derideki empedansin diismesine ve dolayisiyla elektrotlarin kisa devrelerine yol agmaktadir.

Diger bir hususta elektrotlarin ylizey genislikleridir. Elektrotun yiizey alani ne kadar
biiyiikk olursa algilanacak sinyalin genligi de o kadar biiylik olacak ve deri-elektrot ara
yiizeyinde olusacak elektriksel giiriiltiide biiylik oranda azalacaktir. Ancak elektrot ylizey
alanimi biiylitmek, elektrotun kapsayacag: kas liflerinin sayisini da artiracak ve bu durumda
komsu kas liflerinden kaynaklanan sinyal bozulmalarinda da ciddi artislar gozlemlenecektir.
Bu nedenle 6l¢lim alinmak istenilen kas liflerinin konum ve boyutuna uygun olarak deri-
elektrot ara ylizeyindeki giiriiltiiyii ve elektrot boyutunu minimize edecek bir elektrot tasarimi
tercih edilmelidir. Ozetlemek gerekirse; biiyiik yiizeyli elektrotlar ile kiiciik kas gruplart
tizerindeki olc¢timler saglikli bir sekilde yapilamayacagi gibi nispeten kii¢iik yiizeyli elektrotlar
ile de biiyiik ve uzun kas gruplarindan yeterli 6l¢iim verisi alinamayacaktir. Elektrotun yiizey
alan1 kadar sekli de 6nem teskil etmektedir. Gegmisten giiniimiize, yiizey tip elektrotlar; genel
kullanima uygunluk ve maliyet bakimindan dairesel olarak iiretilmektedir. Bu elektrot sekli
bircok uygulamada yeterli sonu¢ verse de son zamanlarda kullanimi yayginlasan bar tipi
elektrotlara nispeten EMG sinyal kaliteleri diisiiktiir. Herhangi bir alan biiyiikligi icin, eger
[>0.785n ise (I=uzunluk, n=genislik) bar yapis1 daha fazla kas lifi ile kesisecektir. 10mm
uzunluk ve 1mm genislige sahip bir bar takriben 2,8 kat daha fazla kas lifinden 6l¢iim

alinmasini saglayacaktir. Bu nedenle bar yapisi daha fazla kas lifini temsil eden bir sinyal
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saglayacak ve dl¢iilen sinyalin genligi daha biiyiik olacaktir. Ayrica bu karsilagtirmada hem bar
tipinde hem de dairesel tipte, elektrot yilizeylerinin alanlar1 ayni kaldigi i¢in elektrotun bastan
sona boyutu diiserken elektriksel karakteristikleri 6nemli dl¢iide aymi kalacaktir. Sekil 3.6’da
bu iki tip elektrotun standart yerlesim diizeni gosterilmistir. Sekil 3.7°de ise elektrot ¢iftinin kas

lifi tizerindeki konumunun, 6l¢iilen EMG sinyalinin frekans dagilimi ve genligi {lizerine etkisi

goriilebilir.

o 10mm

Sekil 3.6 A) Dairesel tip ve B) Bar tipi elektrotlarin kas lifi izerindeki konumu.
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Sekil 3.7 Elektrot konumunun frekans dagilimi ve genlik iizerine etkisi.
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Daha oOnce de belirtildigi lizere referans elektrot, aktif elektrotlardan uzaga ve
elektriksel aktivitenin en az oldugu noktaya yerlestirilmelidir. Elektrotun deri ylizeyi ile iyi bir

elektriksel baglanti saglamasi amaciyla en az 2x2cm’lik bir elektrot tercih edilmelidir.

Bunlar haricinde elektrot sec¢iminde, elektrotun iiretildigi maddenin elektriksel
iletkenligi, kimyasal yapis1 ve mekanik dayaniklilifi da 6nemli birer etkendir. Elektrotlarda
genellikle zehirli bilesen igermemeleri ve iyi birer iletken olmalar1 sebebiyle altin, platin,
glimiis, tungsten, tantal ve aliiminyum gibi metaller en ¢ok tercih edilen metallerdir. Bakir iyi
bir iletken olmasina karsin, viicutla zehirli bir tepkime olusturabildigi icin tercih edilmez [23,

83, 84].

Biyomedikal alaninda kullanilan elektrotlarin yapilarina genel olarak bakilacak olursa:
bir metal ile metal iyonlarinin eriyigi birbirine temas ettirilirse, bu iki ortam arasinda bir
elektriksel potansiyel olusur. Bu potansiyel, metal i¢i ve metal disindaki iyon yogunlugunun
farkindan meydana gelmektedir. Arakesitteki tabakalarda, yiiklerin olugmasi ile elektriksel
denge saglanir. Boylece metal taraftaki tabakada bir polarite yiikk dagilimi olusurken, eriyik
tarafindaki tabakada da karsi polarite yiik dagilimi olur. Bunun yani sira tek bir elektrot ile
mutlak elektrot potansiyelini belirtmek imkansizdir. Elektrot ile iyonik soliisyon arasindaki
potansiyeli 6lgmek icin diger bir elektrik arakesite gereksinim vardir. Bundan dolayi biitiin
elektrot potansiyelleri belli bir referansa gore goreceli olarak verilir. Metal olmayan malzemeler
de elektrot potansiyelleri olustururlar. Mesela hidrojen ve bunun iyon eriyigi arakesitinde ayn1
yiik dagilimi olusur. Uluslararasi anlasmalara gore hidrojen elektrot, referans ve sifir volt
potansiyelli olarak kabul edilmistir. Potansiyeller uygun bir iyonik soliisyona metal ve hidrojen
elektrotlar yerlestirilerek Sl¢iilen gerilimlerdir. Elektrot potansiyellerinin diger bir kaynagi ise
farkl1 iyon yogunluklu sivilarin yar1 gegirgen membranla ayrilmasi sonucu ortaya ¢ikan
potansiyellerdir. Bu durumda ilgili denkleme Nerst denklemi denir ve asagidaki gibi ifade
edilir.

E=-%1n (Cl—fl) G.1)

nr C2f2
R: Gaz sabiti (8.315x10” erg/molx’k)

T: Mutlak sicaklik (Kelvin)
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n: Iyonun valans elektron sayisi

F: Faraday sabiti (96.500 coulomb)

C12: Ortamlardaki iyon yogunluklari

f1.2: Ortamlardaki iyonlarin aktivite katsayilar

f1 ve f> katsayilar1 biitiin iyonlarin sarjina ve iyonlar arasindaki uzakligi baghdir. Cifi
carpimui ise elektrot potansiyeli i¢in zorunlu olan iyon aktivitesidir. Esitlikten de goriildiigii gibi
elektrot potansiyeli membranin iki tarafindaki iyonlarin aktivite oranlarinin logaritmasi ile

orantilidir. Miikemmel bir soliisyonda aktivite katsayilar1 1’e yaklasir [85].

Biyoelektrik olaylar1 6lgmek i¢in ¢ok c¢esitli elektrotlar kullanilmasina ragmen bunlar
genel olarak iic gruba ayirabiliriz. Bu elektrot tiplerine ait temsili gorseller Sekil 3.8°de

goriilebilir.

e Mikroelektrot: Hiicre icgindeki ve hiicre yanindaki biyo-potansiyelin

Olciilmesinde kullanilir.

e Deri Yiizeyi Elektrotu: Kas (EMG), kalp (ECG) ve beyin (EEG) sinyalleri gibi

sinyalleri deri ylizeyinden 6lgmeye yarayan elektrot tipidir.

e Igne Elektrotu: Deri altina yerlestirilerek beyin veya belitli bir kas grubundaki

biyo-potansiyeli 6l¢mek i¢in kullanilan elektrot tipidir.

1-6um ¢ap
1-40mm wzuniuk

Sekil 3.8 A) igne tip, B) Mikro tip, C) Yiizey tip, EMG elektrotlar1.
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Bu ¢ elektrot tipide daha once agiklanan metal-elektrolit arakesitleridir. Her bir
elektrot potansiyeli, viicut elektrolitleri ile metal arasindaki iyon aligverisi oranina baglidir.
Arakesitteki ¢ift tabaka bir kapasite gibi davranir. Biyopotansiyel 6lgmelerinde iki elektrot
gerektiginden gercek potansiyel bu iki elektrotun potansiyellerinin farkina esittir. Eger iki
elektrot ayni fiziksel, kimyasal ve elektriksel 6zelliklere sahip ise fark potansiyel oldukca kiigiik
olup, degeri 6lgme yapilan noktalar arasindaki iyonik potansiyel farkina esittir. Eger iki elektrot
farkli 6zelliklerde ise, bu elektrotlar iizerinden kuvvetlendiriciye dogru bir DC akim akacaktir.
Sonugta olusan bu polarizasyon veya DC gerilim ofset gerilimi olarak isimlendirilir ve gercek
fizyolojik olaylar i¢in bir sabit hata olugturur. Ayni 6zellikli iki elektrotun olusturdugu ofset ise
cok kiiciik olacaktir ve ¢ogu Ol¢iim i¢in ihmal edilebilir niteliktedir. Ofset gerilimine ilave
olarak elektrotun igerisindeki kimyasal aktivitelerde hata olarak nitelendirilecek voltaj
degisimlerine yol agacaktir. Bu ve benzeri faktorler biyoelektrik sinyaller iizerinde giirtiltii
olarak goziikiir ve bu giiriiltiiler 6zel malzeme secimleri ve ¢esitli islemler ile azaltilabilir.
Glimiis-giimiis klorlir elektrotun en kararli ve en uygun sonucu veren elektrot oldugu

gorilmistir.

Elektrot empedanslar1 elektrotun boyuna ve tipine gore degisim gosterir. Yiizey
elektrotlar1 2-10k€Q arasinda empedansa sahip olmalarina ragmen kiiciik igne elektrotlar ¢ok
daha biiyiik empedanslara sahiptir. Yassi elektrotlarin empedanslar ise daha diisiiktiir. Iyi bir
okuma ve kayit yapmak i¢in kullanilan yiikseltecin giris empedansinin elektrot empedansindan

birkag¢ kat daha biiyiik olmasi istenmektedir.

Ik biyoelektrik potansiyel, tuzlu suyla dolu kovalara sol ayak ve kollar1 daldirarak
yapilan deneylerle 6lciilmiistiir. Ilerleyen yillarda ise cesitli denemelerle gelismeler
kaydedilmis ve 1917°de plaka tipi elektrot bulunmustur. Bunun disinda havasi alinabilen tipten
elektrotlar da kullanilmistir. Bu iki tip elektrot bugiin halen kullanimda olmasina ragmen zaman
icerisinde kayma ve hareket etme gibi problemleri olmasi sebebiyle sik¢a tercih edilmezler.

Kaymadan dolay1 elektrik potansiyeli ve elektrot empedansinda degisiklik gozlenir.

Ilerleyen yillarda elektrot kaymalarini nlemek amaciyla metal ile deri arasma direkt
temas yerine endirekt temas saglayarak calisan yiizey tipi elektrotlar gelistirilmistir. Bu
uygulamada, metal ile deri arasina bir elektrolitik pasta yerlestirilmesi sayesinde elektrolitik bir
koprii olusturulur. Ayrica plastik kilif ile deriyi bir arada tutmasi i¢in iki tarafi yapiskan 6zellikli

bir halkadan faydalanilir. Bilhassa astronotlarin ECG verilerini kaydetmek amaciyla kullanilan
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spray-on elektrotlart bu prensiple caligmaktadir. Bu elektrotlarin diger bir uygulamasinda,

elektrotlar yapistirilirken yapiskan ve iletken bir madde (elektrolitik) deriye piiskiirtiiliir.

Gelistirilmis olan bir diger yiizey tipi elektrot, EEG 6l¢limlerinde referans elektrot
olarak kullanilan ear clip (makas tipi) elektrottur (Sekil 3.9-A). Bu elektrot tipinin farkti boyutta
tiretilenleri ECG ol¢iimlerinde de sikca tercih edilir. Bagka bir yiizey tipi elektrot olan fitilli tip
elektrotlar (Sekil 3.9-B), elektrolitik doldurulmus yumusak bir fitil ile metalin temas ettirilmesi
ile olusturulur. Bu tip bir elektrot daha ¢ok diger elektrotlarin basing ve agirligina dayanamayan
g0z ve i¢ organlar gibi yerlerin potansiyellerinin Slgtimiinde kullanilir. Bir diger elektrot tipi
olan kafatas1 yiizey elektrotu (Sekil 3.9-C) ise 7mm ¢apinda olup bir elektrolitik pasta ile

temizlenmis yiizeye yerlestirilir.

T
—— % )

Sekil 3.9 Cesitli elektrot tipleri.

EMG 6l¢iim islemlerinde kullanilan yiizey elektrotlar1 aktif veya pasif tipte olabilir.
Pasif tipli elektrot, elektrot-deri arayiizii vasitasiyla derideki akimi algilayan giimiis/giimiis-
kloriir bir algilama yiizeyinden olusur. Bu tipte bir elektrot genelde, ¢ok hassas Ol¢limler
istendiginde veya 6l¢iim cihazi ¢ok eski oldugunda tercih edilir. Pasif elektrotlar ¢esitli tiplerde
olmakla birlikte genelde kayit sistemine esnek kablolarla bagli giimiis/glimiis-kloriir bir diskten
olusur. Diskin cap1 incelenen kas tipine bagli olarak 1-5 mm arasinda degiskenlik gosterir ve
kullaniminda iyi bir iletkenlik saglayabilmek amaciyla elektrolite ihtiya¢ duyulur. Bu nedenle

cevresel etkilere kars1 daha duyarhdir.

Aktif elektrotlar ¢cok yiiksek giris empedansina (>=100MQ) sahiptir ve bu nedenle
elektrot-deri ara yiizeyine kars1 daha az duyarlidir. Bu tip elektrotlar sinyalin alindig1 bolgeye
yakin bir 6n kuvvetlendirici cihaz igerir. Bu sayede deri ylizeyinden alinan sinyalin seviyesi
ana kuvvetlendiriciye gonderilmeden Once bir miktar yiikseltilmis ve ¢evresel etkilere karsi
dayanikli hale getirilmistir. Giinlimiizde aktif elektrotlar sik¢a tercih edilir. Aktif ylizey
elektrotlar1 iki alt gruba ayrilabilir. ilki, ayr1 bir toprak referansina ihtiyag¢ duyan elektrot tipi;
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ikincisi ise elektrot paketi igerisinde iiglincii bir referans tabaka iceren elektrot tipidir. Burada
belirtilen toprak referansi genelde, EMG kayit sisteminde bir notr referansi saglamak i¢in denek
tizerinde uygun bir noktaya tutturulan bir adet jel veya tabakadir ve genelde aktif olmayan bir
kasa ya da pasif dokuya yerlestirilir. Genellikle referans elektrot i¢cin 2*2 cm ebadi tavsiye
edilir. Eger daha kiiciik bir elektrot ebadi segilecekse iletkenligi artirmak i¢in elektrolit jeller

tercih edilebilir.

Ince telli elektrotlar, Basmajian ve DE Luca’nin (1985) kas hareketlerini incelemek
tizere gelistirdikleri ve giiniimiizde de onlarin tanimlamalarina sadik kalinarak iiretilen elektrot
cesididir. Tel elektrotu, 2-3mm uzunluktaki iki telin birer uglarinin 1sitilip birlestirilmesi ve
ardindan kaplanarak minelenmesi ile olusturulmustur. Boylece lif halindeki kasin iki ucuna
uygulanabilecek igne elektrot olarak kullanima hazirdir. Kiigiik kas gruplarindaki sorunlara net

olarak tan1 konulabilmesi i¢in daha ¢ok igne elektrotlar tercih edilir. [78].

EMG sinyali, ister yiizey elektrotlari ile deri yiizeyinden isterse tel/igne elektrotlar ile
viicut igerisinden Ol¢iilsiin her durumda EMG sinyal seviyelerinin 400uV ila SmV arasinda
degismesi nedeniyle her seferinde on kuvvetlendirme, kuvvetlendirme ve smiflandirma
islemlerine tabi tutulmalar1 gerekmektedir. Algilama elektrotu ¢ogunlukla bipolardir ve EMG
sinyali diferansiyel olarak gii¢lendirilir. Gozlemlenen hareket potansiyelinin dalga sekli ise
aktif liflere bagli olan algilama elektrotu kontaklarinin yonlendirilmesine bagli olarak

degisiklik gosterir.
3.4. EMG Uzerine Giiriiltii Olarak Etkiyen Faktorler

EMG sinyalinin viicuttan alimindan sonra yapilmasi gereken ilk islemler, ¢alisma
frekansini belirleyecek bir bant geciren filtre ile calisma alanini1 daha belirgin kilmak ve olusan
elektriksel giiriiltiilerin arindirilmas: olacaktir. Almman EMG sinyalinin orijinalliginin
korunmasi i¢in minimum bozulma ve yiiksek sinyal-giiriiltii oran1 saglayan elektrot {initesi

tasarlamak oldukca 6nemlidir.

Bir EMG sinyalinden maksimum miktarda bilgi edinimi i¢in kayit ve isleme cihazinin
sinyali lineer olarak islemesi istenir. Ozellikle sinyal kirpilmamali (tepeleri bozulmamalr) ve
gereksiz filtrelemelere maruz birakilmamalidir. Radyo ve TV yayini, elektrik sebeke hatti,

ampuller gibi cihazlar en temel cevresel giiriiltii kaynaklarindandir. Gergekte her tiirlii
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elektromanyetik cihaz elektromanyetik giiriiltii iiretir ve viicudumuz elektromanyetik
radyasyona maruz kalir. Cevresel giiriiltii kaynaklarinin (50-60 Hz) baskin elektrik giiriiltii
kaynagi olmasindan dolayi, bu frekansta dar bantli (notch) bir filtreye sahip cihazlar tasarlamak
daha uygundur. Teorik olarak bu tip bir filtre gili¢ hatlarindan kaynaklanan istenmeyen
frekanslar1 yok eder fakat pratikte, EMG sinyalin yapisinda bulunan frekans bilesenlerinde de
kayiplara yol agacaktir. EMG sinyalin baskin enerji araliginin 50-100Hz bandinda olmasi ve
giic hatt1 probleminin ¢oziimiinde farkli teknikler bulunmasi nedeniyle notch filtrelerin
kullanimi tavsiye edilmez. Bu amagla ¢ogunlukla diferansiyel amplifikatorler kullanilmaktadir.
Temel bir diferansiyel amplifikator devresi Sekil 3.10’da goriilebilir. Diferansiyel
amplifikasyon tekniginde; iki ayr1 bolgeden alinan sinyallerin farki alinir ve bu fark
kuvvetlendirilir. Sonug olarak, her iki algilama bolgesinde ortak olan sinyaller yok edilecek ve
bu bolgelerde farklilik arz eden sinyaller ¢ikista kuvvetlendirilmis olacaktir. Bu sayede
algilama bolgelerine yakin olan EMG sinyalleri kuvvetlendirilecek ve bu bolgelere uzak olan
giic hatt1 sinyalleri gibi parazit sinyaller yok edilmis olacaktir. Secilen kuvvetlendiricinin
caligma aralig1 yilizey elektrotu i¢cin 20-500 Hz, igne veya tel elektrot i¢in ise 20-10000Hz

araliginda olmalidir. EMG isaretleri bu sayede frekans ve zaman uzaylarinda incelenebilir [86].

R4

o]
i
o

Sekil 3.10 Diferansiyel Amplifikator.

Deri-elektrot baglanti noktalar1 arasindaki empedans kuru deri i¢cin k€Q’dan MQ
seviyelerine kadar degisiklik gosterebilir. Giristeki yiiklenmeden dolayi, algilanan sinyalin
zayiflamasini veya bozulmasini engellemek i¢in diferansiyel amplifikatoriin giris empedansi,
calismasinda ek sorunlara yol agmamak kaydiyla miimkiin oldugunca biiyiik secilmelidir.
Giliniimlizde bu deger 5pF’lik bir kondansatore paralel bagli olarak 10-12MQ seviyelerinde
secilmektedir. Giris empedansinin biliyiikliigi ile birlikte iki algilama bolgesinin empedanslari

arasindaki dengede oldukca dnemlidir.
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Yiiksek giris empedansi, diferansiyel kuvvetlendiricinin girisinde kapasitif kuplaj
(capacitance coupling) olarak bilinen bir probleme yol a¢maktadir. Diferansiyel
kuvvetlendiriciye giren kablolarla gii¢ hatti arasinda meydana gelen kiiciik bir kapasite,
kuvvetlendiricide gii¢ hatt1 giiriiltii sinyali olusmasina neden olacaktir. Bu durum, kisinin elini
televizyon antenine yakin bir yerde tutmasi ile televizyon sinyalinin kuvvetlenmesi seklinde
olusan olaya benzerdir. Coziimii ise diferansiyel amplifikatoriin elektrot algilama yiizeyine
miimkiin oldugunca yakin yerlestirilmesidir. Bu ¢6ziim aktif elektrot olarak bilinen elektrot
tipini ortaya c¢ikarmistir. Bu yapilandirmanin bir diger yarar1 da amplifikator c¢ikis
empedansinin 10Q seviyelerine kadar diisiiriilebilmesidir. Bu tip Onlemlere ragmen EMG
sinyali iizerine bir miktar giiriiltii etki edecek ve sinyalde bozulmalara neden olacaktir. Sinyal-
giirtilti oran1, 12dB/oct’lik (decibel/octave) bir kazangla 20-500Hz’lik bir aralikta filtrelenerek
artirilabilir. Bu filtreleme islemi genellikle aktif elektrotun disina yerlestirilmis kuvvetlendirici

kisminda yapilir.

Deri, viicudun her bolgesinde degiskenlik gosteren bir yapiya sahiptir. Bunun yani sira
deri tizerinde bulunan tiiyler ve 6l¢iim esnasinda olusan terleme 6l¢iimiin kalitesini etkileyecek
ve deri-elektrot ara ylizeyinin empedansinda degisime yol acarak sinyal {lizerinde giiriiltiiye
sebebiyet verecektir. Bahsi gecen bu sorunlar giiniimiizde aktif elektrot ve elektrolit sivilart ile
biiyiik oranda ¢6ziime kavusturulmustur. Dogru bir sekilde tasarlanmis bir elektrot ile deri
temas1 saglandiktan sonra tipik olarak elektrotun 1-2sn igerisinde kararli hale gelmesini
saglayan bir kimyasal reaksiyon olusur ve 6l¢iim boyunca bu reaksiyon devam eder. Fakat
burada 6nemli nokta kimyasal reaksiyonun deride olusan ter ve nemden kaynaklanan elektriksel
karakteristik degisikliklerinden etkilenmeyerek, 6l¢iim boyunca kararliligini korumasidir. Bu

nedenle de elektrotun kimyasal yapis1 nem arz etmektedir.

Bir diger giiriiltii kaynagi da elektrotun deri ylizeyindeki hareketi veya elektrot
kablosundaki harekettir. Bu elektriksel giiriiltiilerin frekans1 0-20Hz araligindadir. Kablo
hareketinden kaynaklanan giiriiltii aktif elektrot tasarimi ile engellenebilirken elektrotun
kaymasindan kaynaklanan giiriiltii uygun mukavemeti saglayacak bir yapistirici yardimiyla
Onlenebilir. Ayrica EMG sinyalinin quasi-random yapis1 nedeniyle 0-20Hz araligindaki
bilesenlerinin kararsiz yapida olmasina ve giiriiltii olarak goriilmesine neden olmaktadir. Bu

frekans araligindaki bilesenler sinyalden ¢ikarilmalidir [75].
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3.5. Islenmis EMG Verileri ile Denetim Yontemi Secimi

Denetim yontemi; islenmis, analiz edilmis ve siniflandirilmis EMG verilerinin
aktliatore hangi sartlar ¢ergevesinde uygulanacagini belirler. Her kullanici i¢in segilen yontem
birbirinden farkli olacagi gibi yontemin secimi de bir¢ok faktore baghdir. Bu faktorler
icerisinde; sinyalin alindig1 kaslarin konumu, yerlesimi, karakteristigi, bireyin fizyolojik yapist,
elektrotlarin tiirti, isaret isleme aygitlarinin yapisi, kontrol edilecek aktiiatoriin 6zellikleri ve
bireyin biligsel yetenegi sayilabilir. Denetim sistemi, aktiiatorii oransal veya sayisal olmak
tizere iki farkli sekilde denetler. Oransal denetimde, aktiiatoriin hizi, kuvveti, konumu gibi
degiskenler sinyalin genlik ve frekansina bagli olarak oransal sekilde ayarlanabilmektedir.
Sayisal denetimde ise sinyalin genligi belirlenen esik degeri astifinda veya esik degerin altina
distiigiinde aktiiator ag/kapa seklinde kontrol edilebilmektedir. Kullanici birey, oransal
denetimde protez uzvun denetimini etkin bir sekilde yapabildiginden gercek¢i parmak
hareketleri gibi hassas hareketlerin olusturulmasinda bu denetim yontemi tercih edilir. Diisiik
maliyetli erisilebilir ticari protez ellerde ise ¢ogunlukla nesneyi kavrayabilecek ii¢ parmak
yapist tercih edildigi i¢in kolay uygulanmasi agisindan sayisal denetim yoOntemi bu
uygulamalarda sikc¢a kullanilir. Ashok Muzumdar 2004 yilinda kaleme aldig1 bir yazida ticari

protez ellerde yaygin olarak kullanilan alt1 farkli denetim yontemini 6zetlemistir [87].
3.5.1. Tek Girisli Tek Esik Seviyeli Istemli Kontrol Yontemi

Bu yontemde tek bir EMG sensoriinden alinan ve islenen sinyal tek bir esik seviyesine
gore degerlendirilir. Yonteme ait grafik Sekil 3.11°de goriilebilir. Bu esik seviyesi ve seviyenin
alt/iist kisimlarinda ki aktiiatér davranis1 uygulamaya gore farklilik gosterebilir. Ornegin bir
protez elin, belirlenen esik seviyesinin altinda kapali, esik seviyesinin iizerinde ise agik olmasi
istenebilir. Karmasik protez uygulamalar1 i¢in uygun bir yontem olarak goriilmez ve tercih
edilmez. Ug yasindan kiigiik ¢ocuklarda kas hareketleri cogunlukla icgiidiiseldir ve istemli
hareketleri yerine getirebilecek kabiliyete sahip degillerdir. Bu nedenle ii¢ yasindan kiiciik

cocuklar icin uygun bir yontemdir.
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Zaman

Sekil 3.11 Tek Girisli Tek Esik Seviyeli Istemli Kontrol Yontemi 6rnek semast.

3.5.2. Tek Girisli iki Esik Seviyeli istemli Kontrol Yontemi

Bu yontemde de ilk yonteme benzer olarak tek veri girisi vardir. Ancak farkli olarak
iki esik degeri sayesinde aktiiatoriin iki farkli hareketi istemli olarak yerine getirmesi
saglanabilir. Sekil 3.12°de bu durum gosterilmektedir. Ornegin protezde eli agma/kapama ya
da on kolu yukari/asagi hareket ettirme islemleri denetimli olarak gerceklestirilebilir. Bu
yontemde ilk esigin asagis1 notr bolgedir ve bu bolgede higbir hareket gergeklestirilmez. Karar
mekanizmasi igerisinde bir gecikme siiresi belirlenir. Bu siire icerisinde sinyalin genligi
yalnizca birinci esigi asabiliyorsa aktiiator de birinci hareket gerceklestirilir. Genlik her iki esigi
de asabilirse bu durumda da aktiiator de ikinci hareket gerceklestirilir. Bu yontemde ki gecikme
siiresi, genligin ikinci esigi asima dogru gittigi durumlarda birinci esikten sonra birinci

hareketin istem dis1 ger¢eklesmesini onlemek amaciyla konulmustur.

Ar

Cregikme

Kapa

Esik 1 /\
S P i

]

Zaman

Sekil 3.12 Tek Girisli Tki Esik Seviyeli istemli Kontrol Yontemi érnek semas.
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3.5.3. Tek Girisli Oransal Kontrol Yontemi

Tek girisli oransal kontrol ydnteminde aktiiatoriin gerceklestirecegi hareketi
belirlemek icin kullanilan 6l¢iit EMG sinyalinin birinci esikten ikinci esige yiikselis siiresidir.
Ilgili grafik Sekil 3.13’te goriilebilir. Sinyalin yiikselis siiresi daha &nce belirlenmis limit
degerden daha diisiikse (T1) aktiiator birinci fonksiyonunu, limit degerden daha yiiksekse (T2)
ikinci fonksiyonunu yerine getirecektir. Sinyalin ikinci esigi asamadigi durumlarda higbir

fonksiyon yerine getirilmez.

ﬁ\ mA

Zaman

(;Enhﬁ
;

Sekil 3.13 Tek Girisli Oransal Kontrol Yo6ntemi 6rnek semast.

3.5.4. Tek Girisli Tek Esik Seviyeli Sirali Kontrol Yontemi

Sirali hareket yonteminde, tek bir esik degeri belirlenmistir ve bu esik degeri her
asildiginda aktiiatoriin birbirinin zitt1 olan iki hareketten birini yapmasi saglanir. Bu durum
Sekil 3.14’te goriilebilir. Ornegin yalnizca agma/kapama fonksiyonu olan bir protez elde esik
degeri asan ilk sinyalde el acilmis ise esik degerin ikinci kez asiminda el kapanacaktir ve tigiincii
kez asiminda el tekrar agilacaktir. Yanlis degerlendirmelerin Oniine ge¢ilmesi amaciyla
aktliatore gonderilen her komuttan sonra diger komutun gonderimine kadar bir miktar gecikme
siiresi mevcuttur. Bu yontem kullanicinin, bir sonraki aktivasyonda protezin hangi hareketi

yapacagindan emin olmasini saglar.
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Sekil 3.14 Tek Girigli Tek Esik Seviyeli Siral1 Kontrol Yontemi 6rnek semast.

3.5.5. Iki Girisli Oransal Kontrol Yontemi

Uygulamasi diger yontemlere kiyasla zor olmasina ragmen protez uzuvlarda ¢okca
tercih edilen bir yontemdir. Kullanicinin deneyim ve tercihlerine bagl olarak aktiiator ag/kapa

veya oransal sekilde kontrol edilebilir.

e Ac/Kapa: Bu yontemde, 6rnegin el protezi i¢in ekstansor ve fleksor kaslardan
(Sekil 3.15) sinyaller edinildiginde; esik degeri asan ilk sinyal ekstansor
kaslardan edinilen sinyal ise el acilir ya da esik degeri asan ilk sinyal fleksor
kaslardan edinilen sinyal ise el kapanir. Bu yontem, ilk gelen ilk hizmet eder

seklinde de Ozetlenebilir.

¢ Oransal Denetim: Ac/kapa yontemine benzer olarak ekstansor veya fleksor
kaslarindan biri tek basina kasiliyorsa ilgili islem sinyalin genligi ile orantili
sekilde gergeklestirilir. Ancak farkli olarak ekstansor ve fleksor kaslardan her
ikisi de kasiliyorsa aktiiatoriin gerceklestirecegi islem bu iki kas grubundan
alman sinyallerin genlikleri farki ile orantili olarak gergeklestirilecektir. Her

iki denetim yontemine ait gorsel Sekil 3.16’da goriilebilir.

Extensor Kas

= S i N = b

0

e

S e

f n"q

e

Avug Igi El Uzeri

Sekil 3.15 Kol iizerindeki fleksor ve ekstansor kaslar.
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Sekil 3.16 iki Girisli Oransal Kontrol Yéntemi 6rnek semasi (A:Orijinal Sinyal, B:A¢/Kapa Yontemi,

C:Oransal Denetim )

3.5.6. Mod Anahtarlamali Kontrol Yontemi

Bu yontemde en az iki giristen alinan EMG sinyalleri kullanilir ve birden ¢ok aktiiator
kontrol edilebilir. Ornegin el ve bilek kisimlarinda aktiiatér bulunan bir protezde yalmzca
ekstansor kaslarin kasildigi durumda elin kapandigi ve yalnizca fleksor kaslarin kasildig:
durumlarda elin ag¢ildig1 bir senaryoda her iki kas grubunun da ayni anda kasilmasi bir sonraki
islem icin kontrol edilen aktiiatoriin el degil bilek aktiiatorii olmasini saglayacaktir. Ekstansor

kaslar yine tek basina kasilirsa bilek saga dogru, fleksor kaslar tek bagina kasilirsa da bilek sola
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dogru donecektir. El aktiiatorii tekrar kontrol edilmek istendiginde her iki kas grubunun bir
arada kasilmasi yeterli olacaktir. Aktiiatér kontrolleri oransal veya sayisal olabilir. Mod
Anahtarlamali Kontrol yontemi kaslarin zayif veya giiglii kasildigr durumlar i¢in ¢ok farkli

senaryolarda uygulanabilir.

Yillar igerisinde tiim bu temel yontemlerin haricinde deneysel veya ticari farkli kontrol
yontemlerinin  gelistirilmesine yoOnelik caligmalarda gerceklestirilmistir. Kauken ve
arkadaslarinin 2009 yilinda yaptiklari bir calismada dirsekten asagi kol boliimii bulunmayan bir
hastada dort ana kol siniri uzun siliregli bir cerrahi operasyonla gogilis kaslarina
yonlendirilmistir. Tedavi siireci sonunda hedef kaslardan EMG sinyalleri edinilmis; el, bilek ve
kollar1 da kapsayan on alt1 farkli harekete ait EMG verilerinin kaydedilmesi miimkiin olmustur.
Olusturulan siniflandirma algoritmasi ile de veriler istenen hareketleri saglayacak sekilde %95
dogrulukla siniflandirilabilmistir [88]. Bu yontemin negatif yonii ise yillar siiren tedavi/alisma

siireci ve ¢ok yliksek maliyetlerdir.
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4. ROBOT KOL PROTOTIPINIiN URETIMI VE TESTI

Tez kapsaminda tasarimi, iiretimi ve testi gerceklestirilen robot kol ve bu kolda
kullanilan sensor, aktiiator ve devre kartlarina bu boliimde yer verilmistir.

4.1. Robot Kol Prototipi

Tez kapsaminda prototipi iiretilecek robot kolun tasariminda ki temel kistas, insan
kolunun esneklik ve fonksiyonelligini miimkiin olan en diisiik serbestlik derecesinde
saglayabilmektir. Ayrica yapilacak tasariminda diisiik maliyetli ve hizli {retilebilir olmasi
hedeflenmektedir. Bu nedenle robot kol; 2 DOF omuz eklemi, 1 DOF dirsek eklemi ve 2 DOF
bilek eklemi olmak iizere 5 DOF olarak tasarlanmigtir. Literatiirde yalnizca parmaklarin
hareketi ve elin tutma sekilleri lizerine birgok ¢alisma mevcuttur. Bu nedenle tez kapsaminda
elin tutus ve kavrama hareketlerinden ziyade tiim kolun hareketlerine odaklanilmistir. Bu
nedenle robotik el, insan elinin eklem yapisina sahip sekilde tasarima dahil edilmis olsa da eli

kontrol edecek aktiiator ele yalnizca agma/kapama hareketini yaptiracaktir.

Tasarimda eklem ve kirig dl¢tilerinin belirlenmesinde yetigkin bir insanin kol kemik
Olciileri baz alinmis, ardindan tasarimin sadelestirilmesi ve aktiiatorlere binen yiikiin azaltilmasi
amactyla tiim model Y4 oraninda kiiciiltiilmiistiir. SolidWorks programi kullanilarak tasarlanan
robot kolun bilgisayar modeli ve {iretilmis hali Sekil 4.1’de goriilebilir. Tasarlanan tiim
pargalarin iiretimi ii¢ boyutlu yazicida Polilaktik Asit (PLA) olarak isimlendirilen bitkisel bazli
bir termoplastik kullamlarak iiretilmistir. U¢ boyutlu yazicilarda ici bos kirisli yapilarmn
tiretiminin miimkiin olmasi nedeniyle tim yapinin aktiiatorler hari¢ agirhig 97gr, aktiiatorler
dahil agirligi ise 220gr olmustur. Robot kol, deneylerin gergeklestirilmesi amaciyla metal bir

kaide iizerine monte edilmistir.



Kontrol Birimi

Servo Motorlar

Gii¢ Kaynagi

EMG Elektrotlar:

Sekil 4.1 Robot kol tasarimi ve deney diizenegi.

Kinematik model, robot kolun hareket alaninin bilinmesinde ve hareketlerinin
kestirilmesinde 6nemli rol oynar. Ayrica robot kolun u¢ noktasinin ¢alisma uzayinda gidecegi
konum i¢in gerekli aktiiator agilari da bu kinematik modeller araciligiyla belirlenebilir.
Tasarlanan robot kola ait koordinat sistemi Sekil 4.2°de verilmistir. Modelde gosterilen “@”ler
her bir eklemin agisal yer degistirmesini, “L”ler uzuv uzunluklarini ifade eder. Tasarimda @,
Do, B3, Bs eklemleri 0-90°; A4 eklemi ise 0-180° hareket edebilir durumdadir. L; uzvunun
uzunlugu 215mm, Ly uzvunun uzunlugu 185mm, kolun omuzdan parmak ucuna kadar olan

uzunlugu ise 570mm’dir.
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Sekil 4.2 Robot kolun koordinat sistemi.

Robot kolda tiim eklemlerin kontroliinde servo aktiiatorler tercih edilmistir. Bunun
nedeni ¢ok kiiclik boyutlu olmalarina ragmen disli sistemleri sayesinde yiiksek tork
saglayabilmeleridir. Ayrica diisiik gerilim (3-5V) ve diisiik akim (100mA) ile ¢alisabilirler.
Dahili geri besleme sistemi ve kontrol devresi sayesinde istenilen aciya hizlica (0.1sn/60°)
ulasip konumlarini enerjili kaldiklar siirece koruyabilirler. Harici sensorlere ihtiyag duymadan
pozisyon bilgisi saglamas1 ve kolay kontrol edilebilir olmas1 hem kontrol sisteminin hem de
mekanik sistemin daha basit olmasini saglamaktadir. Temel bir servo motorun i¢ yapist Sekil
4.3’te goriilebilir. Tiim prototipte iki farkli model servo motor kullanilmistir. Ilk model olan
SG90 servo motor 9gr agirliga ve 1,3kg.cm torka sahiptir. ikinci model olan ZS-S2113 ise 43gr

agirhiga ve 2,8kg.cm torka sahiptir. Her iki servo motor da milini 0-180° dondiirebilir
ozelliktedir.

E( Motor W

Kontrol
Unitesi

‘[ Potansiyometre

Giris

Sekil 4.3 Servo motor i¢ yapisi.
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EMG sinyalinin alinmasi igin tek kullanimlik Ag/AgCl (Giimiis/Giimiis Klortir) pasif
yiizey elektrotlar kullanilmistir. Elektrot iizerinde bulunan dahili jel tabaka EMG sinyalinin
kalitesini artirmaktadir. Ucuz ve erisilebilir olmasi nedeniyle bu elektrotlar tercih edilmistir.
Elektrotlardan aliman sinyal on ylikselte¢ kartindan (Seeed Studio, Grove EMG Detector)
gecirilerek mikrodenetleyicinin (MCU) 10 bit analog girisine verilmistir. Elektronik aksama ait
blok diyagram Sekil 4.4’te, kullanilan elektrot ve yiikselte¢ devresi ise Sekil 4.5’ de goriilebilir.
Kontrol birimi olarak on iki adet 10 bit analog-dijital konvertor ve yedi adet PWM ¢ikisi

barindiran Atmega 32U4 mikrodenetleyicisi tercih edilmistir.

GND Elektrodu |

Y

. Servo Aktdator 1

3= Yitkselteg Devresi 1

EMG Elektrot Gifti >

EMG Elektrot Cifti ) B Servo Aktuator 6

- Yikselteg Devresi 6

Sekil 4.4 Kontrol devresi blok diyagrami.

Sekil 4.5 EMG elektrotu ve 6n yiikselteg kart.

Bircok sinyal gibi EMG sinyalleri de diisiik genliklidir ve giiriiltii faktorlerinden
etkilenir. Prototipte kullanilan yiikselte¢ devresi; yiiksek frekans filtresi (HF Rejection),
instrumental amplifikator, yiiksek geciren filtre (High-Pass Filter) ve operasyonel amplifikator
(Op-Amp) devreleri olmak iizere dort ana boliimden olusur (Sekil 4.6). Alinan EMG sinyalinde
ki yiiksek frekansl giiriiltii bilesenleri devre lizerindeki yiiksek frekans filtresi tarafindan
filtrelenir. Ardindan sinyal, elektrotlar arasindaki empedans farklarindan dogacak sinyal
bozukluklarinin engellenmesi ve sinyalin kuvvetlendirilmesi i¢in instrumental amplifikator
tizerinden gegcirilir. Daha sonra diisiik genlikli parazitlerin engellenmesi icin yiiksek geciren
filtreden gecirilen sinyal operasyonel amplifikator ile yiikseltilir ve ¢ikisa iletilir. On yiikselteg

devresinin devre semasi ise Sekil 4.7°de gortilebilir.
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4.2. Sinyalin Ahnmasi ve islenmesi

EMG sinyalleri karmasik, rastlantisal ve zayif yapidadir. Bu nedenle sinyal alirken

asagidaki maddelere dikkat edilmistir.

e Elektrot yerlesimi, hedef kas disindaki kaslardan en az etkilenecek sekilde uzak
bir konumda olmalidir.

e FElektrot cifti, hedef kasin en aktif bolgesine, kas liflerine paralel sekilde
yerlestirilmelidir.

e Referans elektrotu, kas aktivitesinin az oldugu veya hi¢ olmadigi el yiizeyi
veya dirsek gibi noktalara yerlestirilmelidir.

e Elektrotlar arasi mesafe sinyalin genligini etkileyecegi i¢in tiim 6l¢iimlerde
elektrotlar aras1 mesafe sabit tutulmalidir.

e Deri empedans1 sinyal kalitesini biiyiik oranda etkileyecegi i¢in sinyal alimi

yapilan bolge daima temiz tutulmalidir.

Uygulama kapsaminda EMG sinyalinin alinmasi i¢in tek kullanimlik Ag/AgCl pasif
yiizey elektrotlart kullanilmistir. Elektrot {izerinde bulunan dahili jel tabaka EMG sinyalinin
kalitesini artirmaktadir. Ucuz ve erigilebilir olmasi nedeniyle bu elektrotlar tercih edilmistir.
Her bir eklem i¢in iki sinyal elektrotu kullanilmis, referans elektrotu ise tiim eklemler i¢in ortak
kullanilmis ve el {izerine yerlestirilmistir. Her bir eklem hareket i¢in birden fazla kas hareket
ediyor olsa da sistemin sadeliginin saglanmasi i¢in harekete en ¢ok etki eden kas {izerinden

sinyal alim1 yapilmustir.

Sinyal aliminda her kas icin iki elektrot kullanilmis, elektrotlar arast mesafe Scm
olacak sekilde ayarlanmig ve sinyallerin daha sonra karsilastirilabilmesi i¢in tiim kaslarda bu
mesafe sabit tutulmustur. Tez calismasinda EMG sinyalleri, kolun ¢esitli yerlerindeki 6 farkl
kas iizerinde on iki farkli noktadan alinmistir. EMG sinyalinin alindig1 kaslar, kasin konumu

ve elektrot konumlar Sekil 4.8’de gdsterilmistir.
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BiceE)s
Dirse
Fleksiyon-Ekstansiyon

Elektrotlar

Pronator Teres Brachioradialis Palmaris Longus

Bilek Bilek El Agma-Kapama
Pronasyon-Supinasyon Fleksiyon-Ekstansiyon

Sekil 4.8 EMG sinyali alimi i¢in elektrot yerlesim noktalari.

Prototipin testi i¢in anatomik durusu baz alan alt1 farkli hareket belirlenmistir. Bu
hareketler Sekil 4.9-15de goriilebilir. Her bir hareketin baslangi¢ pozisyonu olarak; viicudun
dik, ellerin yanda serbest salinmis ve avug i¢inin viicudun 6niinii gésterdigi anatomik pozisyon
tercih edilmistir. Yalnizca omuz pronasyon-supinasyon hareketinde ve bilek pronasyon-
supinasyon hareketinde eklemlerin daha rahat harekete gegirilebilmesi i¢in dirsegin 90° biikiilii
ve avug i¢inin yukariyr gosterdigi bir kol pozisyonu baglangi¢ pozisyonu olarak tercih
edilmistir. Tiim hareket deneyleri bir hareket ¢ifti seklinde gerceklestirilmis, ilk hareket eklemi
anatomik pozisyonundan ¢ikarirken ikinci hareket anatomik pozisyonuna tekrar getirmistir.
Ornek olarak ele yaptirilan fleksiyon hareketi eli yumruk haline getirirken devaminda
gergeklestirilen ekstansiyon hareketi eli yeniden anatomik pozisyona getirmektedir.
Algoritmada esik seviyelerini belirlemek i¢in her bir hareket grubunda 30’ar kayit alinmstir.
Kayitlarda bir hareketin gerceklestirilme siiresi 2sn ve diger harekete gecisten dnce beklenecek
siire Ssn olarak belirlenmistir. Bu sekilde hareketlere ait EMG sinyallerinin birbirine karigmasi

Onlenmistir. Daha sonra prototip robot kol iizerinde gercek zamanli hareket testlerine
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gecilmistir. Veri alimi ve deney sirasinda gercgeklestirilen alti1 harekete ait detay Tablo 4.1°de

verilmigtir.

Tablo 4.1 Deneyde kullanilan hareketlere ait detaylar.

MCU Hareket Hareket Hedef Kas Elektrot Konumu (5¢m
Analog Giris Acisi arahlikl)
A0 Omuz Abduksiyon-Adduksiyon | 0-90° Deltoid Kasin 6n liflerinin iist yarim
bolgesi
Al Omuz Pronasyon-Supinasyon 0-90° Teres Major Kasin sirt taraf yarim bolgesi
A2 Dirsek Fleksiyon-Ekstansiyon | 0-90° Biseps Kasin orta 1/3’liik bolgesi
A3 Bilek Pronasyon-Supinasyon 0-180° Pronator Kasin dirsege yakin ug bolgesi
Teres
A4 Bilek Fleksiyon-Ekstansiyon 0-90° Brakioradialis | Kasin dirsege yakin 1/3’liik
bolgesi
A5 El A¢ma-Kapama 0-90° Palmaris Kasin dirsege yakin 1/3’lik
Longus bolgesi

Sekil 4.9 Anatomik Durus.
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Sekil 4.10 Omuz One Abduksiyon-Adduksiyon Hareketi.

Sekil 4.12 Dirsek Fleksiyon-Ekstansiyon Hareketi.
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Sekil 4.13 Bilek Pronasyon-Supinasyon Hareketi.

Sekil 4.15 El A¢ma-Kapama Hareketi.

EMG sinyal aliminda MCU’nun 6rnekleme frekansi1 200Hz olarak secilmistir. Her ne
kadar on yiikselte¢ devresinde cevresel giiriiltiiler biiyiik oranda engelleniyor olsa da elektrik
sebekesinden kaynaklanan giiriilti (50Hz) ve cevresel giiriiltiileri miimkiin oldugunca
engellemek i¢in deney sahasi sebeke kablolarindan uzakta se¢ilmis ve sistem harici gii¢ kaynagi
ile beslenmistir. Sebeke frekansindan etkilenmis ve etkilenmemis sinyal 6rnekleri Sekil 4.16°da

goriilebilir.
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Sekil 4.16 A) Temiz EMG sinyali, B) Giiriiltulii EMG sinyali.

Elektrotlar vasitasiyla alinan ve 6n yiikselte¢ devresinden gegirilen sinyal MCU’nun
10 bit analog girisine verilmistir. On yiikselte¢ devresinin bekleme durumu ¢ikis gerilimi 1.5V
ve 0-1023 arasinda sonug veren 10 bit analog-dijital doniistiiriiciniin (ADC) ¢ikisinda bu
degerin karsiligi 305°tir. Bu nedenle alinan EMG sinyalinde ki bekleme degerinin sifira
cekilebilmesi i¢in alinan her 6rnekten 305 degeri ¢ikarilarak veriler kaydedilmis ve bu sekilde
isleme tabi tutulmustur. Orijinal EMG verisi Sekil 4.17°de ve offset islemine tabi tutulmus veri

Sekil 4.18’de verilmistir.
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Sekil 4.17 Offset islemi yapilmamis EMG sinyali.
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Sekil 4.18 Offset islemi yapilmigs EMG sinyali.

Denetim yontemi; islenmis EMG verilerinin aktiiatore hangi sartlar ¢ergevesinde
uygulanacagini belirler. Her uygulama i¢in secilen yontem birbirinden farkli olacagi gibi
yontemin se¢imi de bir¢ok faktore baglidir. Bu faktorler icerisinde; sinyalin alindig1 kaslarin
konumu, yerlesimi, karakteristigi, bireyin fizyolojik yapisi, elektrotlarin tiirii, isaret isleme
aygitlarinin yapisi, kontrol edilecek aktiiatoriin 6zellikleri ve bireyin biligsel yetenegi
sayilabilir. Hazirlanan prototipin yapisi, kullanilan elektrotlar ve MCU degerlendirilerek; servo
aktiiatorlerin kontrolii icin daha 6ncede anlatilan “Tek Girisli Iki Esik Seviyeli Istemli Kontrol
Yontemi” tercih edilmistir. Bu kontrol yonteminde esik degerleri belirlenirken alt1 kas
tizerinden 30’ar tekrarla alinan 180 veri paketi incelenmis ve esik degerleri “40” ile “-40” olarak
belirlenmistir. Sinyal pozitif alternansta ki esik degerini astiginda hareket ¢iftindeki bir hareket,
negatif alternansin altina diistiigiinde ise diger hareket gerceklestirilecektir. Sinyalin her iki esik
degeri arasinda oldugu durumlarda ise aktiiator mevcut konumunu koruyacaktir (Sekil 4.19).
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Veri Hareket 1 Hareket 2

Esik 1

Esik 2

Sekil 4.19 Esik seviyesi belirlenmis sinyalin kontrol ¢iktilar1.
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Bu sartlar ¢ercevesinde robot kolun kontrol yazilimi olusturulmus ve gercek zamanh
kontrol testinde 6 farkli hareket c¢ifti 10’ar tekrarli olarak gerceklestirilmistir. Hareket
ciftlerinden biri kolu anatomik durustan ayirirken, digeri anatomik durusa geri getirmektedir.
Deney diizenegi iizerinde eklemleri kontrol eden motorlar Sekil 4.20°de goriilebilir. Deneyin
bu asamasinda yapilan 6 hareket ve anatomik durus Sekil 4.21-27°de verilmistir. Toplamda

yapilan 120 hareketten 98’1 basariyla gerceklestirilmistir. Deneyin basart oran1 %81,7dir.

Omuz Abduksiyon-Adduksiyon e

Omuz Pronasyon-Supinasyon /a
|

Dirsek Fleksiyon-Ekstansiyon \[

._ le

o

Bilek Pronasyon-Supinasyon — o

El Agma-Kapama /

Sekil 4.20 Robot kol eklemlerini kontrol eden aktiiatorler.
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Sekil 4.23 Omuz eklemi Pronasyon-Supinasyon hareketi deneyi.
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Sekil 4.26 Bilek eklemi Fleksiyon-Ekstansiyon hareketi deneyi.
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Sekil 4.27 El A¢ma-Kapama hareketi deneyi.
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5. DINAMIK MERKEZ TABANLI 1 BOYUTLU YEREL IKiLi YONTEMi
TABANLI SEMG SINYALI TANIMA YONTEMI

Bu tez ¢alismasinda, Krushaba ve arkadaslarinin 2014 yilinda yaptiklar1 ¢alismada
olusturduklart sSEMG veri setinden yararlanilmistir [89]. Bu veriler kullanilarak bir akilli SEMG
sinyali tanmima yontemi gelistirilmistir. Gelistirilen yontem temel olarak 3 kisimdan
olusmaktadir. Bunlar, 6zellik ¢cikarma, 6zellik segme ve smiflandirma asamalaridir. Ozellik
¢ikarma asamasinda dinamik merkez tabanli 1 boyutlu yerel ikili driintiiler (DM-1BYiO)
kullanilmistir. Ozellik segme asamasinda ise literatiirde siklikla kullanilan komsuluk bilesen
(KBA) kullanilarak, ayirt edicilik agirligi yliksek olan o6zellikler segilmistir. Siniflandirma
asamasinda ise k en yakin komsu (k nearest neighbor, KNN), destek vektor makinesi (support
vector machine, SVM), dogrusal ayirt etme analizi (linear discriminant analysis, LDA), torbali
aga¢ (bagged tree, BT) siniflandiricilar1 kullanilarak sonuglar elde edilmistir. Yontemin

boliimleri asagidaki gibidir.
5.1. Ozellik Cikarma

Bu béliimde, literatiirde siklikla kullanilan yerel ikili oriintiiler (YIO) yonteminin
gelistirilmis bir versiyonu olan DM-1BYIO yontemi kullanilmistir. Bu ydntemi daha iyi
anlayabilmek igin asagida YIO ve 1 boyutlu yerel ikili 6riintiiler (1BYIO) yontemlerinden
bahsedilmistir.

5.1.1. Yerel ikili Oriintiiler

YIO yontemi literatiirde siklikla kullanilan ve hatta 6zellik ¢ikarma noktasinda ¢igir
acan bir yontemdir. Bu yontem ilk olarak dokusal imge tanima i¢in Onerilmistir. Yontem
oldukca basit ve efektif bir yontemdir. Bunlarin yam sira yontemin uygulanmasi da ¢ok
kolaydir. Bu sebepten dolayr YIO yontemi bircok gergek diinya problemini ¢ézmek icin
kullanilmaktadir [90-93]. YIO’nun adimlar asagidaki gibidir.

Adim 1: Orijinal imgeyi 3 x 3 boyutunda 6rtiisen bloklara bol.



P(1,1) P(1,2) P(1,3)

P(2,1) P(2,2) P(2,3)

P(3.1) P(2,3) P(3.3)

Sekil 5.1 3 x 3 boyutundaki komsuluk matrisi.
Adim 2: PS5 pikselini merkez piksel olarak seg.

Adim 3: Signum (isaret) fonksiyonunu ve Algoritma 1’1 kullanarak bitleri ¢ikar.

Signum fonksiyonunun matematiksel tanimi Esitlik 5.1° de verilmistir.

0,a—b<0 (G.D

Sig(a, b) ={1 a—b>0

Esitlik 5.1 de Sig(.,.) signum fonksiyonunu, a ve b degerleri ise signum

fonksiyonunun parametrelerini ifade etmektedir.

Algoritma 1 YIO’niin bit ¢ikarma algoritmasinin sézde kodu.

Giris: 3 x 3 boyutundaki blok.
Cikis: Bit dizisi

1: for i=1to 3 do

2:  forj=1to3do

3: sayac = 1;

4. ifi! = 2 or j! = 2 then

5: bit(sayac) = Sig(P(i,]), P(2,2))
6: sayac = sayac + 1;

7: end if

8: end for j

9: end for i

Adim 4: Hesaplanan bitleri kullanarak yeni 6zellik degerini elde et.
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8
deger(i, ) = Z bit (k) * 287 (5.2)
k=1

Adim 5: Esitlik 5.2 ile elde edilen degerleri kullanarak 6zellik imgesini elde et.
Adm 6: Ozellik imgesinin histogramim ¢ikar.
Adim 7: Histogrami 6zellik seti olarak kullan.

Yukaridaki adimlar kullanilarak her bir imgeden 256 adet 6zellik ¢ikarilmaktadir.

Bunun temel sebebi YIO niin 8 bit dzellik ¢ikarmasidir ve 28 = 256 sonucudur.
5.1.2. 1 Boyutlu Yerel ikili Oriintiiler

YIO efektifligini ve hassasligini 1 boyutlu sinyallerde kullanabilmek i¢in 1B-YiO
onerilmistir. 1B-YIO niin YiO’den tek farki sinyallerin 9 elemanli 6rtiisen pencerelere
boliinmesidir [94, 95]. 1B-YIO’ niin s6zde kodu Algoritma 2’ de verilmistir. Sekil 5.2° de 1B-

YiO’ nun sayisal érnegi verilmistir.

Algoritma 2 1B-YIO’nun sézde kodu.

Giris: L boyutundaki sinyal (sinyal)
Cikas: 256 elemanh 6zellik vektorii (0z)
1: for i=1 to L-8 do

2:  pencere = sinyal(i:i + 8); // Sinyali 9 elemanli pencerelere bol.
sayac = 1;
for j=1to 9 do
if j1 = 5 then
bit(sayac) = Sig(pencere(j), pencere(5));
sayac = sayac + 1;

end if

A A A

end for j
10: Bitleri Esitlik 5.2°yi kullanarak ondalik degere dontistiir.
11: Elde edilen ondalik degerlerler 6zellik sinyalini olustur.

12: end for i
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13: Ozellik sinyalinin histogramini ¢ikar ve 0z’ u elde et.

R T N B N N N A

@ ikili 6zellikleri ¢ikar

@ ikili 6zellikleri kullanarak 1B-YiO degerini elde et
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Sekil 5.1 1B-YiO’niin sayisal drnegi.
5.1.3. Dinamik Merkez Tabanh 1 Boyutlu Yerel ikili Oriintiiler

Y10 ve 1B-YIO’ de goriildiigii iizere tek bir merkez deger kullanilarak 6zellik ¢ikarma
islemi yapilmaktadir. DM-1BYI0O’de ise blokta bulunan tiim degerler sirasiyla merkez deger
olarak kullanilarak 6zelik ¢ikarma islemi yapilmaktadir. YIO ve 1B-YIO kullanilarak 256
boyutunda bir 6zellik seti elde edilirken, DM-1BY10 kullanilarak 256 x 9 =2304 boyutunda bir
ozellik seti elde edilmektedir, ciinkii DM-1BYIO 9 boyutlu tek bir bloktan 9 adet 6zellik
hesaplanmaktadir. Her bir 6zellik 8 bit oldugu icin 2304 adet 6zellik elde edilmektedir. Bu
yontemin digerlerine kars1 en biiyiik avantaji daha derinlemesine 6zellik ¢ikarmasidir, ¢iinkii
burada tiim ihtimaller goz Oniinde bulundurulmaktadir. Bu yontemin adimlar1 asagida

verilmistir.
Adim 1: Sinyali 9 elemanli ortiisen pencerelere bol.

Adim 2: Penceredeki her bir degeri merkez deger olarak kullanmak i¢in parametrik
1B-YIO (P1B-YiO) fonksiyonunu olustur. Bu fonksiyonun sézde kodu Algoritma 3’ te

verilmigtir.

Algoritma 3 Parametrik merkez 1B-YIO’nun s6zde kodu.

Giris: L boyutundaki sinyal (sinyal), merkez deger indisi (thr)
Cikis: 256 elemanh 6zellik vektorii (0z)
1: for i=1 to L-8 do
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pencere = sinyal(i: i + 8); // Sinyali 9 elemanli pencerelere bol.
sayac = 1;
for j=1to 9 do
if j! = thr then
bit(sayac) = Sig(pencere(j), pencere(thr));
sayac = sayac + 1;
end if

end for j

Y RPN RPN

Bitleri Esitlik 5.2°yi kullanarak ondalik degere doniistiir.
10: Elde edilen ondalik degerlerler 6zellik sinyalini olustur.

11: end for i

12: Ozellik sinyalinin histogramini gikar ve 0z’ u elde et.

Adim 3: P1B-YIO fonksiyonunu kullanarak 6zellikleri ¢ikar.

Algoritma 4 DM-1BYI0 tabanli 6zellik ¢ikarmanin sézde kodu.

Giris: L boyutundaki sinyal (sinyal)

Cikis: 256 elemanli 9 adet 6zellik vektori (histo)
1: for i=1 to 9 do

2:  histo(1:256,i) = P1B — YiO(sinyal, i)

3: end for i

Adim 4: Algoritma 4 kullanilarak histogramlar1 birlestirerek 2304 elemanli nihai

ozellik setini elde et.

Yukarida adimlari verilen yontemi daha iyi anlamak i¢in Sekil 5.3’ te bir sayisal 6rnek

verilmigtir.
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Sekil 5.1 DM-1BYIO’ye ait sayisal bir &rnek.

Sekil 5.3 te gorildigi gibi 9 adet 8 bitlik 6zellik elde edilmektedir. Bu 6zelliklerin
histogramlar1 birlestirilerek daha ayrintili 6zellikler ¢ikarilmaktadir. Bu sebepten dolayi
gerceklestirim asamasinda DM-1BY 10 yéntemi 6zellik ¢ikarici olarak kullanilmistir. Ancak bu
yontemin bir dezavantaji vardir. Oda giiglii 6zelliklerin yani sira zayif ozellikleri de

cikarmasidir. Bu problemi ¢ozebilmek i¢in 6zellik indirgeme kullanilmistir.
5.2. Ozellik Secme

Boliim 5.1° de 6zellik ¢ikarma yontemlerinden sirasiyla bahsedilmis ve gergeklestirim
i¢in kullamlacak &zellik ¢ikaricinin DM-1BY10 oldugundan séz edilmistir. DM-1BYIO 2304
adet ozellik cikarmaktadir. Ozellik segcme asamasinin iki temel amaci vardir. Bunlar: hizli
siniflandirma ve yiiksek basarim oranidir. Bu sebepten dolay literatiirde yaygin olarak tercih
edilen KBA o6zellik segme yontemi kullanilarak ayirt edici 6zellikler se¢ilmistir. KBA temel
olarak Ozellik kolonu ile hedef arasindaki uzakligi KNN gibi uzaklik metrikleri kullanarak
Olcen bir yontemdir. Bu 6l¢limiin sonucunda her bir 6zellik i¢in pozitif agirlik iiretir. Agirliklar
ozelligin ayirt ediciligini ifade etmektedir [96]. Bu tezde 6nerilen SEMG tanimlama yonteminde
KBA kullanilarak tiretilen agirliklar biiyiikten kiigiige siralanir ve en yliksek agirliga sahip 256

ozellik secilir.
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5.3. Siiflandirma

Makine 6grenmesi hem bilgisayar bilimlerini hem de mekatronik miihendisligini
ilgilendiren popiiler bir alandir. Tezin bu boliimiinde, SEMG sinyalleri kullanilarak bir yapay
zeka uygulamasi gerceklestirilmistir. Yontemi detayli olarak analiz edebilmek icin KNN, LDA,
SVM ve BT smiflandiricilart kullanilmigtir. Bunlar literatiirde yaygin olarak kullanilan
konvansiyonel siniflandiricilaridir. Ayrica literatiirde egitim icin bir¢ok model bulunmaktadir.
Bu modellerden en sik kullanilani ise 10 kat caprazlamadir. Ozellik sEMG sinyallerini
siniflandirma da 10 kat caprazlamadan istifade edilmektedir. Bu sebeplerden dolay1 10 kat
caprazlama egitim stratejisi siiflandiricilarda kullanilmistir. Kullanilan siniflandiricilarin

ozellikleri asagidaki gibi verilmistir.

KNN: KNN en basit siiflandiricilardan birisidir ve temel olarak uzaklik tabanh
simiflandirma iglemini gerceklestirmektedir. Biiyiik veriler i¢in tembel siniflandirici olarak
adlandirilan bu yontem, kiiciik 6lcekli verilerde efektiftir. Ayrica, kiigiik 6l¢ekli verilerde KNN
kullanilarak elde edilen iyi sonuglar, yontemin biiyiik verilerde de iyi sonug alabilecegine isaret
etmektedir. Bu smiflandirici birgok K degeri ve uzaklik metrigi kullandig i¢in ¢ok fazla

varyasyonu vardir [97, 98]. Bu tezde K degeri 10 ve uzaklik metrigi oklit olarak secilmistir.

LDA: LDA, KNN gibi parametrik olmadig i¢in bir¢ok varyasyona sahip degildir. En

basit lineer siiflandirici olarak ta adlandirilmaktadir [99].

SVM: SVM optimizasyon tabanli bir siniflandiricidir ve birgok aktivasyon fonksiyonu
kullanmaktadir. Bu sebepten dolayr bazi uygulamalarda iyi sonug iirettigi i¢in siklikla
kullanilmaktadir [100-102]. Bu tezde 3. Dereceden polinomal c¢ekirdek tabanli SVM
siiflandiricist kullanilmistir. Kullanilan SVM 3. Dereceden polinomal ¢ekirdek kullandigi igin

Kiibik SVM olarak da adlandirilmaktadir.

BT: Torbali karar agac1 siniflandiricisi olarak ta adlandirilan bu yontem, birden fazla

karar agaci kullanilarak elde edilen bir topluluk siniflandiricisidir [103].

Yukarida verilen simiflandiricilari implemente etmek icin MATLAB 2018a’nin
Classification Learner aract kullanilmistir. Bu siniflandiricilart segmemizin en Onemli
sebepleri, literatiirde yaygin olarak kullanilmalar1 ve tanimlanan uygulama i¢in efektif sonuglar

tretmeleridir.
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5.4. Onerilen Yontemin Gerceklestirimi
Tezin bu kisminda ise bir yapay zekd yontemi 6nerilmistir. Onerilen yontemin blok

diyagrami Sekil 5.4’ te gosterilmistir.

DM-1BYIO Ozellik
tabanh ozellik Siniflandirma
secme
tkarma

Sekil 5.1 Onerilen otomatik SEMG sinyali siniflandirma yontemi.

Yontemin gerceklestirim adimlari:

Adim 1: Toplanan sEMG sinyallerini yiikle.

350

300 r/\ \W,M

Degerler

250 I I
1000 1200

I
0 200 400 600 800

indisler

Sekil 5.2 Ornek bir sSEMG sinyali.

Adim 2: DM-1BYIO kullanarak 6zellik cikar ve 6zellikleri minimum- maksimum

normalizasyon kullanarak normalize et.
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Ozellik araligi

Ozellikler

Sekil 5.3 DM-1BY1O kullanilarak 6rnek bir SEMG sinyalinden ¢ikarilan 2304 elemanli 6zellik seti.

Adim 3: KBA kullanarak en belirgin 256 6zelligi seg.

08 |
0.6

“,Jx“‘ J~ ‘W

0.2

m

Ozellik Aralig

h |
v" V\ N m

|
0 ‘ 1
0 50 100 200 250

Ozellikler

Sekil 5.4 Ornek bir SEMG sinyalinin en anlamli 256 6zelligi.
Adim 4: Elde edilen 256 6zelligi siniflandiriciya gonder ve egitim sonuglarini elde et.

Yukarida verilen 4 adim uygulanarak, onerilen yontem gerceklestirilmistir. Bu tiir

yontemleri degerlendirmek icin genellikle dogruluk kullanilmaktadir. Dogrulugun

matematiksel tanimi1 Esitlik 5.3 te verilmistir.

Dogru tahmin edilen 6rnek sayist
Tim orneklerin sayist

* 100 (5.3)

dogruluk(%) =

Bunun yani sira, bu yontem kullanilarak 6 adet el-kol hareketi siniflandirilmistir ve bu

hareketler Tablo 5.1 kullanilarak numaralandirilmaistir.
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Tablo 5.1 Veri setindeki hareketlerin numaralandirilmasi.

No Hareket

1 El fleksiyon ekstansiyon

2 Bilek fleksiyon ekstansiyon

3 Bilek pronasyon supinasyon

4 Dirsek fleksiyon ekstansiyon
5 Omuz abduksiyon adduksiyon
6 Omuz pronasyon supinasyon

Siniflandirma agamasinda literatiirde yaygin olarak kullanilan 4 adet siniflandirici

kullanilmistir ve bu siniflandiricilarin elde ettigi dogruluk oranlar1 Tablo 5.2” de gosterilmistir.

Tablo 5.2 Elde edilen dogruluk oranlari.

Simiflandirica KNN LDA SVM BT
Dogruluk 88.33% 66.11% 92.78% 86.11%

Tablo 5.2° de gosterildigi gibi en iyi siniflandirict Kiibik SVM’dir. Siniflandiricilar
daha iyi analiz edebilmek ve yontemi tiim hatlariyla tartisabilmek icin asagidaki tablolarda

siiflandiricilara ait hata matrisi de verilmistir.

Tablo 5.3 KNN’nin hata matrisi.

Gercek Tahmin edilen simiflar Hatirlama
smiflar 1 2 3 4 5 6

1 30 0 0 0 0 0 100.0%

2 5 17 7 1 0 0 56.67%

3 0 3 27 0 0 0 90.0%

4 2 1 0 26 0 1 86.67%

5 0 0 0 0 30 0 100.0%

6 0 0 0 1 0 29 96.67%
Hassashk | 81.08% 80.95% 79.41% 92.86% 100.0% 96.67% 88.33%

Tablo 5.4 LDA’nin hata matrisi.

Gercek Tahmin edilen simiflar Hatirlama
siniflar 1 2 3 4 5 6
1 17 4 1 7 0 1 56.67%
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2 1 18 8 3 0 0 60.0%
3 2 8 19 1 0 0 63.33%
4 4 4 7 14 0 1 46.67%
5 0 0 0 0 29 1 96.67%
6 0 1 3 4 0 22 73.33%
Hassashk | 70.83% 51.43% 50.0% 48.28% 100.0% 88.0% 66.11%
Tablo 5.5 SVM’nin hata matrisi.
Gercek Tahmin edilen simiflar Hatirlama
siniflar 1 2 3 4 5 6
1 28 1 0 1 0 0 93.33%
2 2 24 4 0 0 0 80.0%
3 0 3 27 0 0 0 90.0%
4 0 1 0 29 0 0 96.67%
5 0 0 0 0 30 0 100.0%
6 0 0 0 1 0 29 96.67%
Hassashk | 93.33% 82.76% 87.10% 93.55% 100.0% 100.0% 92.78%

Tablo 5.6 BT nin hata matrisi.

Gercek Tahmin edilen simiflar Hatirlama
smiflar 1 2 3 4 5 6

1 29 1 0 0 0 0 96.67%

2 5 21 3 1 0 0 70.0%

3 0 5 25 0 0 0 83.33%

4 2 2 1 23 0 2 76.67%

5 0 0 0 0 30 0 100.0%

6 0 0 0 3 0 27 90.0%
Hassashk | 80.56% 72.41% 86.21% 85.19% 100.0% 93.10% 86.11%

Tablo 5.3-6’ da verilen hata matrisleri g6z oniine alindiginda, tiim siniflandiricilar 2
ve 3. Siniftaki verileri simiflandirmada zorluk ¢ekmektedir, ancak 1, 5 ve 6. Smiflarindaki
veriler basarili bir sekilde siniflandirilmistir. Bunun sebebi 2 ve 3. smiftaki verilerin alindigi

bolgelerde ¢ok fazla kas grubunun bulunmasi ve alinan sEMG sinyallerinin diger kas
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gruplarinin olusturdugu sinyallerden etkilenmesidir. En koétii siniflandirict LDA iken en iyi

siiflandirict SVM olarak gozlemlenmektedir.

Bunlarin yani sira dnerilen yontem 1B-YIO tabanli yontemle karsilastirilmistir. Kiibik
SVM siniflandiricist kullanilarak 1B-YIO yéntemi 75.0% dogruluk oranina ulasirken, énerilen

yontem 92.77% dogruluk oranina ulagmistir.

Ozet olarak bu tezde, biligsel ve yiiksek basarima oranma sahip bir yontem
onerilmistir. Kullanilan veri setindeki problemlerin ¢6ziilmesi ve bu veri seti i¢in optimum

ozelliklerin ¢ikarilmasi i¢in gelecekte ¢alismalara devam edilecektir.
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6. SONUC ve DEGERLENDIRME

Bu tez caligmas1 kapsaminda, EMG sinyali kontrollii robot kol prototipine yonelik
olarak; EMG sinyallerinin yapisi, olusumu, Ol¢iilmesi, islenmesi, filtrelenmesi, analizi,
siniflandirilmasi1 ve Mekatronik sistemlerde kullanilmasi ile ilgili arastirma yapilmistir. Ayrica
bu sinyallerin olustugu ve sensorler araciligiyla izlenebildigi kaslar hakkinda da inceleme

yapilmustir.

Yapilan literatiir taramasinda, EMG sinyallerinin tip alaninda hastaliklarin teshis-
tedavisinde ve biyolojik yapilarin anlasilmasinda kullanildigi, mekatronik ile olan iligkisinin
ise protez uzuvlar, rehabilitasyon aletleri ve dis iskelet sistemleri oldugu goriilmiistiir. Ancak
yaklasik 100 yildir EMG sinyallerinin edinimi ve kullanimi iizerine ¢aligmalar yapilmasina
ragmen bu c¢alismalarin biiyilk cogunlugu sinyallerin islenmesi ve incelenmesi iizerine
yiriitiilmiis; protez ve dis iskelet sistemleri lizerine ¢alismalar azinlikta kalmistir. Son yillarda
literatiirdeki bagarilt protez ¢aligmalarinin yanmi sira DARPA gibi biiylik arastirma kurumlari
protez uzuvlar iizerine bagarili ticari calismalar yliriitmiistiir. Ancak askeri ve/veya endiistriyel
uygulamalarda EMG sinyalleri ile hassas robotik sistemlerin kontroliine yonelik ¢aligsmalara

rastlanmamuistir.

Bu nedenle gilinlimiiz sartlarinda endistriyel veya askeri uygulamalarda
kullanilabilecek, insan kolunun hareket kabiliyetine sahip ger¢ekgi bir robotik kol-el sisteminin
gelistirilmesinin; tiim viicut dis iskelet sistemlerinin gelisimi i¢in literatiire katki saglayacagi ve
bu robotik kol-el sisteminin insan hareketlerine en yakin sekilde kontroliiniin EMG sinyalleri
ile olabilecegi ongoriilmiistiir. Bu kapsamda, robotik kol prototipinin iiretildigi ve test edildigi

bu tez ¢alismasi ylriitiilmustiir.

[k uygulamada; iist ekstremite (omuz itibariyle kol) fizyolojisine uygun olarak bir
robot kol tasarlanmis ve bu robot kol prototipinin iiretimi 3D yazict araciligiyla
gerceklestirilmistir. Tasarimda fayda-maliyet dengesi ve deney diizeneginin taginabilir olmasi
on planda tutulmustur. Bu nedenle gereksinimlerin minimum diizeyde karsilanmasi
hedeflenmistir. 6 farkli hareket i¢in saglikli bireyde 6 farkli kas iizerinden pasif sSEMG elektrot

cifti ile 200Hz Ornekleme frekansinda alinan EMG sinyalleri 6n yiikselte¢ devresinden



gecirilerek filtrelenmis ve mikrodenetleyici igerisinde “Tek Girisli iki Esik Seviyeli Istemli
Kontrol Yontemi” ile denetlenerek, robot kol tizerindeki aktiiatorlerin kontrolii ger¢ek zamanli
olarak gerceklestirilmistir. Yapilan deneyde herhangi bir ileri seviye Oriintii tanima-
siniflandirma teknikleri kullanilmamis, yalnizca mikrodenetleyici diizeyinde isaret isleme ve
kontrol teknikleri ile calisma gerceklestirilmistir. 6 farkli hareket ¢iftinin 10’ar tekrarla
gerceklestirildigi bu deneyde yapilan toplam 120 hareketten 98’1 basariyla gergeklestirilmis ve

deneyin basar1 oran1 %81,7 olarak belirlenmistir.

Deneylerin yapildigi ortamin ¢evresel giiriiltiilerden en az etkilenecek sekilde se¢ilmis
olmasindan dolayi, alinan EMG sinyalleri elektromanyetik giirtiltiiden ¢ok az etkilenmistir.
Ancak bu tip bir sistemin kullanilacagi askeri veya endiistriyel ortam biiyiik miktarlarda
elektromanyetik giiriiltiiye maruz kalacaktir. Bu nedenle gelecekteki calismalarda EMG
sinyallerinin aliminda aktif ylizey veya igne elektrotlarinin kullanilmasi, ayrica sinyal
kablolarinin manyetik bariyerli se¢ilmesi ve devre kartinin elektromanyetik giiriiltiiye karsi

korunmasi biiyiik 6nem arz etmektedir.

Sinyallerin aliminda SEMG elektrotlarinin kullanilmasi sayesinde dl¢iimler daha hizli
ve kolay sekilde yapilabilmistir. Ancak yiizey elektrotlar1 ile yalnizca yilizeye yakin kaslar
tizerinden sinyal 6l¢limii yapabiliyor olmasi ve daha derindeki kaslardan kaynaklanan EMG
sinyallerinin ana sinyali giiriltii olarak etkilemesi Ol¢limiin kalitesini bozmaktadir. Bu tip
elektrotlarin kullaniminda ki bir diger sorun da ideal 6l¢iim icin elektrotlarin kasin merkezine
yakin konumlandirilmasi gerekliligidir. Olgiim sirasinda kaslarin boyundaki degisim elektrot
konumunu degistirebildigi i¢in Ol¢lim kalitesi olumsuz yonde etkilenmektedir. Bu nedenle
gelecek calismalarda elektrot konumunu koruyacak alternatif bir yontemin gelistirilmesi veya

sinyal aliminda igne elektrot kullanilmas1 dnerilmektedir.

MCU’da kontrol yontemi sec¢iminin, sistem basarisi iizerinde biiyiik 6nemi vardir.
Deneylerde olusan %18,3’liikk hatanin biiyiik bir kisminin belirlenen sabit esik degerleri
nedeniyle oldugu disiiniilmektedir. Ayrica esik degerli kontrol yontemi, her ne kadar
algoritmanin sadeligini saglasa da aktiiator tizerinde hiz, ivme ve ag1 kontroliiniin saglanmasini
da olanaksiz hale getirmektedir. Bu nedenle, kontrol metotlarinin gelistirilmesinin ve YSA

tabanli metotlarin kullanilmasinin daha dogru sonuglar verecegi ongoriilmektedir.

Robot kol prototipinde aktiiator olarak servo motorlar tercih edilmistir. Servo motorlar

her ne kadar kontrol kolaylig1, tork ve verimlilik agisindan deney gerekliliklerini karsiliyor olsa
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da ileride gerceklestirilecek ¢alismalar i¢in yeterli olmayacaktir. Ayrica robot gdvdesinin
plastikten imal edilmesi de mukavemet bakimindan sorun teskil edecektir. Bu nedenle gelecek
caligmalarda; hafif metal bir alasimla imal edilecek govde iizerine harmonic-drive disli
sistemine sahip endiistriyel servo motorlarinin yerlestirilmesi ve sistemin bu sekilde
gelistirilmesi Onerilmektedir. Harmonic-drive disliler yapisi geregi motordan gelen dondiirme
kuvvetini ¢ok hassas bir sekilde cikisa iletirken, ¢ikistaki yiikten kaynaklanan dondiirme
kuvvetini kendi iizerinde soniimler ve motora iletmezler. Bu nedenle herhangi bir frenleme

sistemine ihtiya¢ duymazlar.

Yapilan bu calisma ile, askeri ve/veya endiistriyel uygulamalarda robotik sistemlerin
kontroliinde EMG sinyallerinin kontrol yontemi olarak kullanilmasinin, bu sistemleri
kullanacak operatoriin egitim ihtiyacini minimuma indirecegi goriilmiistiir. Elde edilen
sonuglarin yeni caligmalara katki saglayacagi ve sistemin ticarilesebilir bir versiyonunun

doktora ¢alismasi olarak gergeklestirilebilecegi diistiniilmektedir.

Ikinci uygulamada; sEMG veri seti iizerinde yeni bir akilli sSEMG sinyali tanima
yontemi gelistirilmistir. Gelistirilen yontemde; 6zellik ¢ikarma asamasinda dinamik merkez
tabanli 1 boyutlu yerel ikili Oriintiiler yontemi kullanilmig, 6zellik se¢me asamasinda ise
komsuluk bilesen kullanilarak ayirt edicilik agirligi yiiksek olan ozellikler seg¢ilmistir.
Siiflandirma asamasinda ise daha detayli bir analiz i¢in; k en yakin komsu, destek vektor
makinesi, dogrusal ayirt etme analizi, torbali aga¢ siiflandiricilart kullanilarak sonuglar elde

edilmistir. Ayrica siniflandiricilarda 10 kat ¢aprazlama egitim stratejisinden istifade edilmistir.

YiO ve 1B-YiO’de tek bir merkez deger kullamlarak ozellik ¢ikarma islemi
yapilmaktadir. Bunun yani sira énerilen yontem olan DM-1BY10O’de ise blokta bulunan tiim
degerler sirastyla merkez deger olarak kullamlarak 6zelik ¢ikarma islemi yapilmaktadir. YiO
ve 1B-YIO kullanilarak 256 boyutunda bir dzellik seti elde edilirken, DM-1BY 10 kullanilarak
2304 boyutunda bir 6zellik seti elde edilmektedir. Bu yontem kullanilarak daha ayrintili
ozellikler ¢ikarilabilmektedir. Ancak giiclii 6zelliklerin yani sira zayif 6zellikleri de ¢ikarmast

yontemin dezavantajidir. Bu dezavantaj, 6zellik indirgeme kullanilarak ¢oziilebilir.

Ozellik secmenin temel amac1 hizli siniflandirma ve yiiksek basarim oranidir. Bu tezde
Onerilen yontem olan KBA agirliklar biiylikten kiigiige dogru siralar ve en yiiksek agirliga
sahip 256 6zelligi secer. Bu sayede sonuca en c¢ok etki eden agirliklar secilerek agirliklarin

sayis1 azaltilmistir. Bu yontem literatiirde de siklikla tercih edilen bir yontemdir.
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Smiflandirma asamasinda 4 farkli siniflandirma yontemi kullanilmis ve dogruluk
oranlar1 degerlendirilmistir. En kotii siniflandirici LDA iken en iyi siniflandirict Kiibik SVM
olarak gozlemlenmistir. Bunun yani sira SVM siniflandirma yonteminin dogruluk orani 1B-
YiO yénteminde %75 iken, dnerilen yontem olan DM-1BYIO yénteminde %92,77 oranina

ulagmistir.

Yapilan bu ikinci uygulamada; sEMG sinyalleri kullanilarak bir yapay zeka
uygulamasi gergeklestirilmis; biligsel ve yiiksek basarim oranina sahip bir yontem onerilmistir.
Kullanilan veri setindeki problemlerin ¢oziilmesi ve bu veri seti icin optimum ozelliklerin

cikarilmasi i¢in gelecekte ¢aligmalara devam edilecektir.
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