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OZET

RONTGEN GORUNTULEME CiHAZLARI iCIN 3B. DiJiTAL
ORTAM MODELLEMESI VE EGITIM UYGULAMASI

Simsek, Kazim
Yiiksek Lisans Tezi, Bilgisayar Miihendisligi Anabilim Dali
Tez Danismani: Dr. Ogr. Uyesi Cengiz GUNGOR
28.02.2025, XV + 88 Sayfa

Saglik, kisilerin sosyal, fiziksel ve zihinsel agidan tam olarak bir iyilik halinde olmalarini
ifade eder. Giiniimiizde saglik egitimi, bireylerin bu biitiinsel saglik anlayisina ulasmalari
ve saglik profesyonellerinin nitelikli bir sekilde yetistirilmesi igin kritik bir rol
oynamaktadir. Geleneksel egitim yontemlerinin yani sira, dijital egitim ve simiilasyon
teknolojileri saglik egitiminde giderek daha fazla kullanilmaktadir. Dijital egitim, zaman
ve mekén kisitlamalarini ortadan kaldirir. Ogrencilere daha erisilebilir bir grenme ortami
sunar. Ayn1 zamanda, pratik bir 6grenme imkani saglar. Saglikta dijital egitim, 6grencilere
teori ile pratigi bir arada deneyimleyebilme firsati sunar. Bu sayede, saglik hizmetlerinin

kalitesi artar.

Bu caligmada, rontgen goriintiileme cihazlar igin gelistirilen ti¢ boyutlu (3B) dijital egitim
ortaminin modellemesi ve rontgen ¢ekim pozisyonlar: ele alimmistir. Blender yazilimi
kullanilarak 3B modeller olusturulmustur. Bu modeller, Unity oyun motoru ile
animasyonlu hale getirilmistir. Gelistirilen egitim uygulamasi, radyoloji egitimi alan
ogrenciler ve rontgen teknisyenleri i¢in tasarlanmistir. Uygulama, kullanicilarin rontgen
cekim pozisyonlarin1 Ogrenmelerini ve uygulamali egitim yapmalarin1 saglamayi
amaclamaktadir. Bu uygulama, 9 ana kategori ve 95 farkli rontgen ¢ekim pozisyonunu
simiile edebilecek bir yapiya sahiptir. Uygulama hem masaiistii uygulamasi olarak hem de

mobil cihazlarla uyumlu olarak tasarlanmistir.

Uygulamanin temel amaci, radyoloji 6grencilerinin teorik olarak &grendikleri bilgileri
uygulamali olarak pekistirmelerine yardimci olmak ve rontgen teknisyenlerinin unuttuklar
ya da eksik bildikleri ¢ekim pozisyonlarini 6grenmelerini kolaylastirmaktir. Her bir rontgen

cekim pozisyonu, animasyonlarla desteklenmis ve kullanicilarin gergege yakin bir deneyim



yasamast saglanmistir. Hasta karakteri pozisyon alirken, rontgen cihazi da dogru a¢1 ve
pozisyonlara otomatik olarak yerlesmektedir. Boylece hasta karakterin istenilen rontgen
cekim pozisyonuna uygun sekilde vaziyet almasi saglanmaktadir. Pozisyon, farkli
mesafelerden ve agilardan detayli olarak incelenmektedir. Olusan rontgen filmi goriintiisii

de ayrintili bir sekilde analiz edilebilmektedir.

Bu calisma kapsaminda gelistirilen uygulamanin etkililigini degerlendirmek amaciyla bir
anket diizenlenmis ve 47 katilimcidan 30 soruluk Likert 6lgegi ile geri bildirim toplanmustir.
Anket sonuglarina gore: Katilimeilarin %86,24' uygulamanin gercege uygunlugunu ve
kullanim kolayligint olumlu degerlendirmistir. %11,28'lik bir kesim kararsiz kalmis, bu da
uygulamanin bazi alanlarda gelistirilme potansiyeline isaret etmektedir. %2,48 oraninda
katilimc1 ise olumsuz geri bildirimde bulunmustur, bu oran olduk¢a disiiktiir. Anket
sonuglari, uygulamanin grafik kalitesi, kullanict dostu arayiizii ve egitim amach etkinligi
acisindan basarili oldugu biiyiik begeni topladigini ortaya koymaktadir. Katilimcilar,
uygulamanin 3B modelleme ile gercek diinya ortamlarmi basariyla simiile ettigini ve bu
sayede egitim siireglerine entegre edilmesinin faydali olacagini belirtmislerdir. Dijital
egitim araglarinin saglik egitimine entegre edilmesi, 6grencilerin ve teknisyenlerin pratik

becerilerini gelistirerek saglik hizmetlerinin kalitesini artirmaktadir.

Sonug olarak, gelistirilen bu dijital rontgen egitim uygulamasi, radyoloji dgrencileri ve
rontgen teknisyenleri i¢in etkili bir pratik egitim aract olarak ©one c¢ikmaktadir. Bu
uygulama, egitim siireglerinde teorik bilginin pratik deneyimlerle pekistirilmesini
saglayarak, kullanicilarin 6grenme siireclerine aktif bir sekilde katilmalarini ve rontgen

¢ekim pozisyonlar1 konusunda becerilerini gelistirmelerini saglamaktadir.

Anahtar Kelimeler: Rontgen Cihazi, 3B Modelleme, Dijital Egitim, Mobil Uygulama
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ABSTRACT

3D DIGITAL ENVIRONMENT MODELING AND EDUCATION
APPLICATION FOR X-RAY IMAGING DEVICES

Simsek, Kazim
Master's Thesis, Department of Computer Engineering
Advisor: Dr. Ogr. Uyesi Cengiz GUNGOR
28.02.2025, XV + 88 Pages

Health refers to people being in a state of complete social, physical and mental well-being.
Today, health education plays a critical role in helping individuals reach this holistic
understanding of health and in educating health professionals in a qualified manner. In
addition to traditional education methods, digital education and simulation technologies are
increasingly used in health education. Digital education eliminates time and space
constraints. It offers students a more accessible learning environment. At the same time, it
provides a practical learning opportunity. Digital education in health offers students the
opportunity to experience theory and practice together. In this way, the quality of health

services increases.

In this study, modeling of the three-dimensional (3D) digital education environment
developed for x-ray imaging devices and x-ray shooting positions are discussed. 3D models
were created using Blender software. These models were animated with the Unity game
engine. The developed educational application is designed for radiology students and x-ray
technicians. The application aims to enable users to learn x-ray positions and provide
practical training. This application has a structure that can simulate 9 main categories and
95 different x-ray positions. The application is designed to be compatible with both desktop

applications and mobile devices.

The main purpose of the application is to help radiology students practically reinforce the
theoretical knowledge they have learned and to make it easier for x-ray technicians to learn
the shooting positions they have forgotten or know incompletely. Each x-ray position is
supported by animations, ensuring users have a lifelike experience.

While the patient character is positioned, the x-ray machine automatically positions itself

VI



at the correct angles and positions. The position is examined in detail from different

distances and angles. The resulting X-ray image can also be analyzed in detail.

In order to evaluate the effectiveness of the application developed within the scope of this
study, a survey was organized and feedback was collected from 47 participants with a Likert

scale of 30 questions. According to the survey results:

86.24% of the participants evaluated the application's fidelity and ease of use positively.
11.28% were undecided, which indicates the potential for the application to be developed
in some areas. 2.48% of the participants gave negative feedback, which is quite low. The
survey results reveal that the application was highly appreciated in terms of its graphic
quality, user-friendly interface and educational effectiveness. Participants stated that the
application successfully simulates real-world environments with 3D modeling and that it
will be useful to integrate it into educational processes. Integrating digital educational tools
into health education improves the quality of health care by improving the practical skills

of students and technicians.

As a result, this developed digital x-ray training application stands out as an effective
practical training tool for radiology students and x-ray technicians. This application ensures
that theoretical knowledge is reinforced with practical experiences during training
processes, enabling users to actively participate in the learning processes and improve their
skills in x-ray positions.

Keywords: X-Ray Device, 3D Modeling, Digital Education, Mobile Application
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1. GIRIS

Saglik egitimi, bireylerin fiziksel sagligim1 koruyan bilgi ve becerilerin kazanilmasini
saglar. Ayn1 zamanda, zihinsel saglig1 iyilestiren beceriler kazandirir. Dijitallesmenin
saglik egitimine entegrasyonu, Ogrencilerin hem teorik hem de pratik bilgilerini daha
erisilebilir, esnek ve interaktif ortamlarda 6grenmelerine imkan tanimaktadir. Dijital egitim
yontemleri, saglik profesyonellerinin egitimini destekleyerek daha etkin bir 6grenme
ortami sunmaktadir. Ozellikle son yillarda olduk¢a gelisen simiilasyon teknolojileri,
karmasik klinik senaryolar1 ger¢ege yakin bir ortamda sunarak &grencilerin becerilerini
gelistirmektedir (Akalin ve Veranyurt, 2020). Dijital egitim, saglik egitimi siireglerinde
giderek daha 6nemli bir rol oynamaktadir. Ciinkii dijital egitim, zaman ve mekandan
bagimsiz 6grenme imkan1 sunar ve dgrencilerin uygulamali bilgi edinmelerine yardimci
olur (Mohamed El-Kishawi ve ark., 2024). Dijital saglik egitimleri, 6zellikle radyoloji gibi
dogru tekniklerin kritik oldugu ve hastalarin yogun radyasyona maruz kaldigi alanlarda

biiyiik firsatlar yaratmaktadir (Interactive Teaching Environment, 2024).

1.1. Saghk Egitiminde Simiilasyon Kullanimi

Egitimde simiilasyon kullanimi tiim saglik alanlarinda yaygin olarak kullanilan bir
yontemdir. Bu teknoloji dgrencilerin teorik olarak 6grendikleri klinik becerilerini daha
giivenli bir ortamda gelistirmelerini saglar. Simiilasyonlu egitimde 6grencilerin hata yapma
oranini azaltilarak daha giivenli ve etkili bir egitim ortami saglar. Simiilasyonla egitim
sayesinde Ogrenciler gergege yakin bir ortamda pratik beceriler kazanarak etkili bir
ogrenme deneyimi yasamaktadir (Yildirmm ve ark., 2019). Rontgen Cihazi Kullanim
Egitimi uygulamasimin dogru pozisyon ve etkili animasyonlariyla saglik profesyonellerine

ve radyoloji 6grencilerine pratik yapma imkani saglamaktadir.
1.2. Radyoloji Egitiminde Dijital Doniisiim

Radyoloji egitimi, X 1sinlarinin kesfiyle birlikte tibbi goriintiileme alaninda 6nemli bir yere
sahiptir. Radyografi egitiminde, hastanin dogru bir sekilde pozisyonlamas: ve X-ray
cihazlarinin etkili kullanimi temel becerilerdendir. Ancak geleneksel yontemler, uygulama

firsatlarinin siirlt olmasit nedeniyle yetersiz kalabilmektedir. Dijital simiilasyon araclari,



temel rontgen becerilerinin gelistirilmesine katkida bulunarak, radyoloji 6grencilerine ve
rontgen teknisyenlerine daha fazla pratik yapma olanagi sunmaktadir (Mohamed El-
Kishawi ve ark., 2024). Radyoloji egitimi, rontgen pozisyonlarinin dogru bir sekilde
konumlandirilmasini ve giivenli bir ¢aligsma ortami1 olusturmanin temelini olusturur. Dijital
tabanli simiilasyonlar, radyoloji alaninda egitim goren Ogrencilerin pratik deneyim
kazanmasini saglar ve bu da onlarin kendi alanlarinda mesleki becerilerini artirir (Sezer ve

Orgun, 2017).
1.3. Tezin Amaci ve Kapsami

Réntgen Goriintiileme Cihazlari I¢in 3 Boyutlu (3B) Dijital Ortam Modellemesi ve Egitim
Uygulamasi rontgen goriintiileme cihazlart i¢in 3 boyutlu dijital bir egitim ortami
gelistirmeyi ve bu ortamin radyoloji 0grencilerinin ve rontgen teknisyenlerinin saglik
egitimine katkilarin1 incelemeyi amaglamaktadir. Blender yazilimi ile 3 boyutlu
modelleme, Unity oyun motoru ile animasyon ve etkilesimli simiilasyonlar
olusturulmustur. Radyoloji 6grencileri ve rontgen teknisyenleri i¢in insan viicudunun 9 ana
kategoride bulunan 95 farkli rontgen ¢ekim pozisyonu simiile edilmis olup, kullanicilarin
gercege yakin bir egitim deneyimi yasamasi saglanmistir. Bu dijital egitim araci, 6grenme
stireglerinde teorik bilgilerin pratik becerilerle biitlinlesmesini kolaylastirarak, ozellikle
rontgen ¢ekim pozisyonlarmi dogru bir sekilde Ogreterek ogrencilerin uygulama
becerilerini ve mesleki yeterliliklerini artirir. Ayni zamanda rontgen teknisyenlerinin gesitli
sebeplerle unutmus olduklart veya hatirlayamadiklart rontgen ¢ekim pozisyonlarini
yeniden hatirlamalarini saglar. Radyoloji béliimiinde okuyan tiniversite Ogrencilerinin
teorik olarak 6grenmis olduklar bilgileri, zamandan ve mekandan bagimsiz olarak giivenli
bir sekilde pratik yapma imkani saglamaktadir. Rontgen Cihazi Kullanim Egitimi

uygulamasi saglik egitiminde dijitallesmenin sundugu avantajlar ortaya koymaktadir.

Bu ¢alismadan Tokat Gaziosmanpasa Bilimsel Aragtirmalar Dergisinde (GBAD) 2025 yili

icerisinde yaymlanmak iizere bir dergi yaymimiz kabul edilmistir (Doganay ve ark., 2025).



2. LITERATUR OZETLERI

Bu béliimde, rontgen goriintiilleme cihazlar1 ve bu cihazlar i¢in gelistirilen dijital ortam
modelleme ve egitim uygulamalar ile ilgili yapilmis onceki ¢alismalar incelenmistir.
Literatiir taramasi, X-ray teknolojisi ve radyoloji egitimine yonelik dijital simiilasyonlar,
3D modelleme teknikleri ve egitimde sanal gerceklik uygulamalarina odaklanmaktadir.
Ayrica, bu teknolojilerin saglik sektoriinde kullanimi, kullanici deneyimi ve egitim
verimliligi acisindan sagladigi katkilar gozden gecirilmistir. Mevcut calismalarin
incelenmesi, bu ¢alismanin hangi bosluklart doldurabilecegi ve literatiire nasil katkida

bulunacagi hakkinda fikir vermektedir.

Makara (1996), yapmis oldugu Simiilasyon programinda 3D modeller ile bilgisayar
ekraninda kullanicilara 3D ortamda bulunma hissi vermeyi amaglamistir. Noktalardan
dogrular, dogrulardan yiizeyler ve bunlarin hepsi ile 3D nesneleri olusturmustur. iki
boyutlu bilgisayar ekraninda tek noktali perspektif projeksiyon yontemi kullanarak 3D
nesnelerin izdiisiimiinii almistir. Nesnelere olan bakis agisi ve uzaklik mouse ile

degistirilerek hareket islemi saglanmistir (Makara, 1996).

Ak (2022), yapmis oldugu 3B dijital uygulamada sanal gerceklik teknolojisinden
faydalanmigstir. Kullanicilarin bulunduklari ortamdan sanal gergeklik ekipmanlar ile bir
otomobil magazasin1 gezebilecek, etkilesimlerde bulunabileceklerdir. Calisma icin
gerekli 3D modelleri Blender programinda, yazilimi ise Unity 3D oyun motoru ile
yaparak uygulamay1 gelistirmistir. Yapilan uygulamayr 26 kisinin katilimi ile test
etmistir. Katilimcilar gelistirilen uygulamay1 faydali, yenilik¢i ve eglenceli bulmuslardir.

(Akin, 2022).

Komsul (2012), yiiksek lisans tezinde Virtual Haptic Device isimli bir dijital uygulama
gelistirmistir. Bu uygulama zihinsel engelli bireylerin egitimi ile ilgili bir ¢aligmadir.
Bilgilerin gorsel olarak alinmasi daha uzun siirede hafiza da tutulmasini saglamaktadir.
Oyun formatinda yapilmis olan bu caligma, bireylere daha verimli 6grenme firsati
saglamaktadir. Bu uygulama ile 6gretmenlerin zihinsel engelli bireylere, web tabanli SG

teknolojisi ile O6gretme siireglerinin daha kalict ve kolay olabilecegini gostermektir.



Boylelikle bireylerin mesleki ya da sosyal hayatta Onlerine ¢ikabilecek problemleri

¢ozmeleri i¢in gerekli kavramlar1 SG ile 6gretilmesi hedeflenmistir (Komsul, 2012).

Giileg (2018), Yapmis oldugu doktora tezinde, kisilere gereksinim analizinden yazilim
testine kadar devam eden siiregte yazilim gelistirme gorevlerine dayanan bir interaktif
sanal gerceklik tecriibesi deneyimleyebilecekleri bir ortam sunmaktadir. Burada yazilim
gelistiricileri, 5 karakterle birlikte ise yeni alinmis bir kisi roliindedir. Uygulama,
kullanilan 5 karakter yapay zeka tarafindan kontrol edilmektedir. Boylelikle kisiler,
yazilm gelistirmede gergek diinyadaki projelerinde yasanabilecek sorunlari
simiilasyonda gorebilmektedirler. Tasarlanan bu sanal ortam ile yazilim diinyasina egitim
platformu yapmak amaglanmistir. Yapilan testler ile egitim platformunun, yazilim

gelistiricilerinin 6grenimi i¢in verimli oldugu sonucuna varilmistir (Gtileg, 2018).

Giines (2020), doktora tezinde el yapimi patlayicit maddelerin tespiti ile ilgili bir sanal
gerceklik uygulamasi yapmistir. Unity3D platformunda gelistirilen uygulamada gerekli
3D nesneler bulunmaktadir. Olusturulan senaryolar ile kullanicilarin patlayici maddeleri
aktif etmeden tespit etmeleri istenmistir. Calismanin patlayict maddelerin tespitinde

gorevli kisilerin egitiminde kullanilmas1 amaclanmistir (Giines, 2020).

Yerden (2020), doktora tezinde Mekatronik egitimi i¢in Zenginlestirilmis Sanal
Gergeklik Destekli Uzaktan Egitim Laboratuvart isimli bir uygulama gelistirmistir.
Miihendislik ve 6n lisans 6grencilerine egitim verilmesi amaglanmistir. Bu uygulama ile,
katilimcilarin mobil cihazlar ile internet tabanli uzaktan erisimli laboratuvara
ulagmalarini saglayarak, ders uygulamalarini gerceklestirmeleri saglanmistir. Bu anlamda
zenginlestirilmis sanal gerceklik destekli internet tabanli uzaktan erisim teknolojisinin
mobil sistemler iizerinden gergeklestirilerek kullanicilarin erisimine olanak saglamasi
planlanmistir. Yapilan uygulamanin anket sonuglarina gore 6grencilerin %45 oraninda
daha basarili olduklar1 goriilmiistiir. Sanal laboratuvar ile derslerin 6grencilerin daha ¢ok

dikkatini ¢ektigi ve dersin glivenilirlik oraninin arttig1 anlagilmistir (Yerden, 2020).

Tai ve ark. (2022), egitim amach bir sanal ger¢eklik uygulamasi gelistirmislerdir. Teknik

egitim Ogrencileri i¢in yapilan bu c¢alismada araba detaylandirilmasi egitimi



yapilmaktadir. Gelistirilen uygulama 143 0&grencinin katilimiyla test edilmistir.
Calismalar sonucunda VR’da tasarlanan egitimin Ogrencilerin ilgisini ¢ektigi ve

o0grenmeye olumlu katkilarinin oldugu gézlemlenmistir (Tai ve ark., 2022).

Sezer (2009), tez calismasinda rehabilitasyon boliimiindeki doktor ve hastalar i¢in sanal
gerceklik teknolojisini kullanarak fizik tedaviye destek olmak amaciyla bir oyun sistemi
gelistirmistir. Bu uygulamada puan ve zaman bilgisi bulunmaktadir. Bu bilgiler
doktorlara gonderilerek hastalarin  kontrolii yapilabilmektedir. Bu gelistirilen
uygulamanin en Onemli Ozelligi hastalarin tedavi siirecinde motivasyonlarinin
bozulmamasidir. Boylelikle hastalar gerekli kaslarini daha iyi ¢alistirmis ve tedavilerinin

daha kisa siirede sonug vermesi saglanmistir (Sezer, 2009).

Saposnik ve ark. (2010), yaptiklar1 ¢alismada 18 ile 85 yas arasindaki felgli hastalarin
tedavisinde kullanilmak tizere Evrest isimli bir sanal ger¢eklik uygulamasi gelistirmistir.
Uygulama ile 22 hasta 6 ay boyunca calismalara tabi tutulmustur. Yapilan calisma
sonucunda VR teknolojisi ile tedavinin hastalar iizerinde olumlu etkilerinin oldugu

goriilmiistiir (Saposnik ve ark, 2010).

Erdem (2012), Mobical Health on Mobile isimli dijital bir saglik uygulamasi
gelistirmistir. Uygulama mobil cihazlar i¢in gelistirilmistir. Uygulama ile hastalarin
online muayene randevusu almalar1 amacglanmigtir. Hastalar uygulama sayesinde
uygulama listesinde bulunan hastane ve doktorlar1 gdrebilmektedir. ilgili hastane,
poliklinik ve doktor secildikten sonra tarih ve saat secilerek randevu olusturulmaktadir.
Kullanicilar aldiklar1 randevularina ne kadar siire kaldigin1 yine uygulamadan takip

edebilmektedirler (Erdem, 2012).

Erturan (2013), Mobile Healthcare App isimli mobil saglik uygulamasi gelistirmistir. BT
calisanlar1 dijital saglik uygulamalart gelistirmek icin saglik uzmanlarindan destek
almakta fakat bu siiregte gogu zaman BT ve saglik uzmanlari arasinda iletisim problemi
ortaya ¢ikmaktadir. Bu uygulama ile alan uzmanlik bilgisine sahip saglik ¢alisanlar ile
BT uzmanlarini ayn1 platformda bir araya getirmistir. Yaptig1 uygulama i¢in 105 katilimci
ile calisma yapilmis ve sonuglar 6nerilen yontemin hem BT hem de saglik alanlari i¢in

alternatif bir yontem oldugunu gostermistir (Erturan, 2013).



Gengtiirk (2015), saglik alaninda yapmis oldugu dijital uygulama ile hastalarin kendi
sagliklarinin yonetimine dahil olmasi fikrindeki kavramlarin tamamina deginen bir kisisel
saglik sistemi sunmustur. PHS4AS isimli bu sistemin amaci bu fikri gergeklestiren bir
uygulama yapmistir. PHS4AS, romatizmal bir kronik hastalik olan ve Tiirkiye’de
goriilme oran1 yiiksek olan ankilozan spondilit hastaligini tasiyan hastalar igin
gelistirilmistir. Gelistirilen sistem, 131 hasta ve 3 saglik uzmani tarafindan kullanilmis ve

degerlendirilmistir (Gengtiirk, 2015).

Oztiirk (2015), hasta ve saglik gorevlisi etkilesimi 6zelligi bulunan mobil bir recete
hatirlatma ve planlama uygulamasi tasarlanmis ve gelistirilmistir. Project Medicine adli
dijital saglik mobil uygulamasi ile saglik gorevlileri hastalarin tedavi siireclerini uzaktan
ve siirekli takip etme imkani1 bulmaktadirlar. Kullanicilar bu uygulamay1 kullanarak
recete diizenleyebilir, regetenin igerigine gore tedavi zamanlari hakkinda uyarida
bulunabilirler. Uygulamada ilaglarin prospektiis bilgileri de bulunmaktadir. Tim bu
bilgilere mobil telefon ile kolayca erisilebilmektedir (Oztiirk, 2015).

Bozkurt (2021), yapmis oldugu ¢alismada COVID-19 hastaliginin yayilimini engellemek
ve hizli teshis koymak i¢in derin o6grenme teknikleri kullanarak bir calisma
gerceklestirmistir. COVID-19 ve zatiirre hastaliklar1 radyolojik X-Ray goriintiilerinde
oldukca benzerlik gostermektedir. X-Ray tomografik goriintiileme COVID-19 teshisinde
kolay erisilebilir bir ara¢ olarak kullanilmaktadir. Uygulanan yontemler ile akciger X-
Ray goriintiilerini COVID-19, normal ve zatiirre hastalar1 olarak 3 sinifta incelemislerdir.
11 farkli yontem ile gergeklestirdigi ¢alismada en yiiksek basari oranimi %97,17 ile
DenseNet121 metodunu kullanarak elde etmistir (Bozkurt, 2021).

Ceylan ve Inik (2022), COVID-19 tespiti yapmay1 amaglayan 6zgiin bir derin 6grenme
modeli gelistirmislerdir. Calismada kullandiklar1 veri setini kaggle acik erisimli
platformdan saglamislardir. Bu veri setinde toplam 6000 adet goriintii bulunmaktadir.
Veri setindeki 3600 gorsel egitim i¢in kullanilmistir. 1800 gorsel test i¢in ve 600 gorsel
ise dogrulama i¢in kullanilmistir. Yapilan deneysel sonucunda %99,7 basar1 oranina
ulagsmiglardir. Calisma yapilan gorsellerin netligi, boyutu, caligmada kullanilan
parametreler gibi etmenlerin basar1 yilizdesini etkiledigi sonucuna varmislardir (Ceylan

ve Inik, 2022).



Boza (2024), Dialysis Tracking App isimli dijital mobil saglik uygulamasi gelistirmistir.
Gelistirilen web ve mobil uygulama, hastalarin giinliik rutinlerini, randevularini ve saglk
durumlarini etkin bir sekilde takip etmelerini saglamaktadir. Uygulama, hastalarin tedavi
takvimi, s1vi, kilo, ates, ilag, as1 ve tahlil yonetimi, dokiimantasyon arsiv yonetimi gibi
konularda kolaylik saglamaktadir. Ayrica, bu uygulama ile hastalarin yetkilendirdikleri
diyaliz merkezleri ile bu bilgileri paylasarak, hizmet alimini kolaylastirmakta ve tedavi

stireglerinin daha verimli yonetilmesine olanak tanimaktadir (Boza, 2024).

Nagendran ve ark. (2013), cerrahi grencilerinin egitimi amaciyla sanal gerceklik
uygulamasi lizerine caligmistir. Sanal gergeklik egitimi ile &grencilerin ameliyat

performanslarinin arttig1 goriilmiistiir (Nagendran ve ark, 2013).

Kissaboylu (2017), tez calismasinda sanal gergeklik ortaminda ameliyat simiilasyonu
tasarlamistir. Calisma sirasinda VR gozliigiin yaninda el hareketlerinin algilanabilmesi
i¢in haptik robotik cihaz kullanilmistir. Uygulamanin kodlar1 Visual Studio ortaminda C#
kodlariyla yapilmis, sanal olarak ameliyathane ve 3D ayak modellenmistir. Gelistirilen
uygulama rastgele secilmis 35 dgrenci iizerinde denenmistir. Ogrencilere yapilan anket
ile ameliyat oncesinde ve ameliyat sirasinda uygulamanin 6grenmeyi artiracagi sonucuna

varilmistir (Kissaboylu, 2017).

Yapilan literatiir arastirmasi sonucunda, dijital saglik egitim uygulamalarinin saglik
egitimine onemli katkilar sagladigi goriilmiistiir. Cesitli teknolojik araglarin kullanimi,
saglik calisanlarinin ve 6grencilerinin egitim siirecini daha etkili, erisilebilir ve dinamik
hale getirmektedir. Ozellikle sanal gergeklik, artirilmis gergeklik ve simiilasyon tabanli
egitim araglari, karmasik tibbi bilgilerin daha anlasilir ve pratik bir sekilde aktarilmasina
olanak tanimaktadir. Bununla birlikte, bu uygulamalarin siirdiiriilebilir ve genis ¢apta

uygulanabilir olmasi i¢in teknik ve pedagojik gelisimlerin devam etmesi dnemlidir.



3. GENEL BILGILER

3.1. Egitim

Egitim, bireylerin bilgi, beceri ve deger kazanmasini amaglayan diizenli bir siiregtir. Bu
stireg, bireylerin kisisel gelisimlerini desteklemenin yani sira, toplumsal yapi igerisinde
aktif ve etkili bir sekilde yer almalarin1 da hedefler. Egitim yalnizca akademik bilginin
edinilmesi ile sinirli kalmaz; ayn1 zamanda sosyal ve kiiltiirel degerlerin aktarimini da igerir.
Bu baglamda egitim, bireylerin toplumsal normlara uygun davraniglar gelistirmelerini ve
toplumun gereksinimlerine cevap verebilmelerini saglamak icin hayati bir rol oynar (Unlii,

2019).

Ayrica egitim, bireylerin diisiinsel ve duygusal yonlerini de gelistirerek, onlarin daha
bilingli ve sorumluluk sahibi bireyler olmalarina katkida bulunur. Bu siireg, bireylerin
elestirel diisiinme yeteneklerini gelistirmelerine, problem ¢6zme becerilerini artirmalarina
ve sosyal etkilesimlerini gliglendirmelerine olanak tanir. Dolayisiyla egitim, sadece birey
icin degil, tim toplum i¢in siirdiirtilebilir bir gelisim ve ilerleme saglama araci olarak

goriilmektedir.

3.1.1. Uygulamah Egitim

Uygulamali egitim, 0&grencilerin  6grenim  gordiikleri alanlarda pratik deneyim
kazanmalarin1 saglayan bir egitim modelidir .Teorik bilgilerin somut deneyimlerle
ogrenciler derslerde edindikleri teorik bilgileri, laboratuvar, atdlye, klinik veya saha
caligmalar1 gibi gercek yasam senaryolarinda uygularlar. Bu model, 6grencilerin teorik
bilgilerini gercek is ortaminda uygulamalarina olanak tanir. Uygulamali egitimin amaci,
ogrencilerin teorik bilgiye sahip olmalarmin yaninda bu bilgileri pratikte nasil
kullanacaklarint 6grenmelerini saglamaktir. Yapilan arastirmalara gore, 6zellikle mesleki
ve teknik alanlarda uygulamali egitim goéren Ggrenciler, mesleki becerilerini artirir ve

problem ¢ozme yeteneklerini gelistirir (Kolb, 1984).



Uygulamali egitim c¢ogunlukla "staj" olarak algilansa da, igerigi ve uygulama siiresi
bakimindan stajdan daha kapsamlidir. Ogrenciler grenim gordiikleri sirada kamu sektorii,
0zel sektor ve diger kuruluslarda belirli bir siire tam zamanli olarak hem c¢alisir hem de

egitim alirlar. Bu sirada is tecriibesi kazanir ve is diinyasina adaptasyon saglarlar.
3.1.2. Dijital Egitim

Dijital ifadesi genellikle elektronik araglar veya siiregleri ifade etmek i¢in kullanilan bir
kelimedir. Aslinda dijital, elektronik cihazlar degil, verilerin elektronik ortamda tutulmasi
ve islenmesidir. Bu kapsamda baktigimizda dijital kavrami 1 ve 0’larm bir araya gelerek

sonsuz bir dongii icerisinde iki bilesenli verilerin olusturulmasidir (Bozkurt ve ark., 2021).

Bagka bir ifadeyle dijital egitim, egitim sistemine teknolojinin entegre edilmesiyle meydana
gelen yeni bir 6grenme siirecidir. Dijital egitim, egitim yazilimlari, tabletler, akilli
telefonlar, bilgisayarlar ve internet gibi dijital araclar kullanarak verilir. Bu egitim hem yliz
yiize hem de uzaktan yapilan bir uygulamadir. Bu nedenle daha esnek ve 6grenci odakli bir

O0grenme deneyimi sunar (Parlak, 2017).

Dijital platformlar, 6grencilere bilgi, yetkinlik, tutum ve davraniglar1 gelistirmek veya
mevcut olanlar giiclendirmek i¢in sik¢a bagvurulan araglardir. Ayrica, saglik alaninda risk
unsurlarint en aza indirme amaciyla hastalarin saghigmi olumsuz etkileyebilecek
uygulamalardan kacinilmak ve meydana gelebilecek risk faktorlerini ortadan kaldirmak

icin dijital platformlar siklikla kullanilmaktadir (Kulaka¢ ve Cilingir, 2023)

3.1.3. Dijital Egitim Araclarn

Dijital egitim araglari, egitimi daha etkilesimli ve verimli hale getirmek, daha erisilebilir
olmasini saglamak i¢in kullanilan araglardir. Dijital egitim araglar1 hem 6grencilerin hem
de 6gretmenlerin 6grenme siireglerini daha verimli hale getirmeye olanak saglar. Sik

olarak kullanilan baslica egitim araglar1 ve platformlart sunlardir.

e Sanal ve Artirllmis Gergeklik (VR/AR): Bu egitim formati 6zellikle miihendislik,

mimarlik, tip ve bilim gibi alanlarda sanal ortamlarda ger¢ek diinya olaylarini



deneyimlemeyi saglar. AR ve VR igerigi ile sinif ortaminda veya uzaktan derslerin
etkili bir sekilde hazirlanmasina ve sunulmasina olanak saglar.

Uzaktan Egitim: Bu formatta birbirinden uzak konumlarda bulunan 6grencilerin
cevrimici olarak uzaktan derslere katilarak egitim gérmelerine olanak saglar.

Egitim Uygulamalari: Genellikle mobil cihazlarda kullanilan uygulamalar hem yerel
hem de ¢evrimigi olarak kisilerin egitim almalarin1 saglar. Ozellikle cocuklar icin
eglenceli ve egitici uygulamalar bulunmaktadir.

E-kitaplar ve Dijital Ders Materyalleri: Bu egitim yonteminde yazili kitaplarin ve
diger materyallerin dijital ortamlara aktarilarak her ortamda egitim alinmasini saglar.
Ulkemizde Milli Egitim Bakanlig1 tarafinda saglanan ders kitaplari bu formata en iyi
ornektir.

Cevrimici Egitim Platformlari: Herkesin katilabilecegi kurslar1 olusturur. Bu tiir
kurslar iniversiteler ve diger egitim kurumlari verebilir.

Karma Egitim (Blended Learning): Bu egitim modelinde yiiz yiize egitim verilen
ortamlarda egitimin dijital i¢eriklerle ve yontemlerle desteklenmesi saglanir.

LMS (Learning Management Systems) - Ogrenme Yonetim Sistemleri:
Ogretmenlerin ders igeriklerini hazirlamasina, paylasmasina ve ddevleri yonetmesine
imkan saglayan bir platform cesididir. Ogrenciler online ve offline olarak igeriklere

erigebilirler (Karagalia ve ark., 2023).

3.1.4. Dijital Egitim Platformlarinin Sagladig1 Avantajlar

Ogrenciyi merkeze alan 6grenme ydnteminde, dgrencinin ilgi, ihtiyag ve yeteneklerine gore

O0grenme stirecleri belirlenir. Bu yaklasimda Ogrencilerin 6grenme siireclerini kendi

hizlarina gore yonlendirmelerine imkan saglamaktadir. Ogrencilerin aktif olarak

katilimlarini saglar. Ogrencilerin ilgi alanlarini dikkate alarak aktif 6grenmeyi tesvik eder.

Dijital egitim platformlar1 6grenci merkezli yaklasim desteklemektedir (Ozaydin ve
Kumral, 2021).

Dijital egitim platformlari, ozellestirilmis 6grenme deneyimleri sunarak Ogrencilerin

O0grenme ihtiyaglarina uygun bir ortam olusturmaktadir. Bu platformlar her 6grencinin

Ogrenme seviyesine uygun zorlukta igerikler sunarak dgrenciye uygun bir yol izlemesini
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saglamaktadir. Ogrenciler ilgi duyduklari alanlara daha derinlemesine arastirma

yapmaktadir. Zorlandiklar alanlarda daha fazla ¢alisabilmektedir.

Dijital egitim platformlari, 6grencilerin kendi 6grenme hizlarinda 6grenme imkani
saglamaktadir. Bu platformlar geleneksel siniflara gore daha fazla esnek bir yaklasim
sunmaktadir. Ogrenciler istedikleri konulari istedikleri zaman ve mekanda inceleme imkani
bulmaktadir. Bu durum hizli 6grenen 6grenciler i¢in sikict bir olmaktan kurtardigi gibi,
yavag Ogrenen Ogrenciler icinde daha uzun zaman harcayarak 6grenmelerine olanak
tanimaktadir. Boylece her 6grenci kendi 6grenme hizinda konular1 6grenmektedir (Yildiz

ve Ozarslan, 2022).

Dijital 6grenme platformlari, 6grenciler arasindaki etkilesimi ve is birligini tesvik etmek
amactyla gesitli araglar sunar. Bu araglardan bazilari sanal siniflar, tartisma panolari, grup
calismalar1 ve c¢evrimi¢i diyaloglardir. Bu araglar 6grencilerin birbirleriyle iletisim
kurmalarin1 ve farkli bakis agilarindan bilgi edinmelerini saglar. Bu durum, 6grencilerin
daha genis bir perspektif kazanmalarina ve is birligi yetkinliklerini gelistirmelerine katkida

bulunur.

Dijital egitim platformlari, 6grencilerin ilerleme durumlarini takip etmelerine olarak
saglayarak anlik geri bildirim alma imkani sunmaktadir. Ogrenciler ddev puanlari,
performans analizleri, sinav sonuglar1 gibi verileri ¢evrimici olarak gorebilmektedir. Bu
durum Ogrencilerin zayif yonlerini gelistirme ve giliclii yonlerini belirleme imkan
saglamaktadir. Bu platformlar araciligiyla 6gretmenler de 6grencilerin durumlarini anlik
takip ederek onlara bireysellestirilmis rehberlik saglayabilmektedir (Ozaydin ve Kumral,
2021).

3.1.5. Blender Program
3B tasarim yapmak i¢in kullanicilarin hangi programi kullanacaklarina calismanin
ithtiyaclart ve modellemeyi yapan kisilerin tercihlerine gore karar verirler. Giiniimiizde

Blender, ZBrush, Cinema4D, FreeCAD, Fusion 360, Maya gibi bircok 3 boyutlu

modelleme programi kullanilmaktadir.
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Blender programu, licretsiz ve acik kaynak olmasi nedeniyle en ¢ok kullanilan 3 boyutlu
modelleme programidir. Blender programi ile 2B ve 3B modelleme, doku olusturma,
animasyon yapma gibi birgok 0Ozellik sunmaktadir. Program ilk olarak 1993 yilinda
gelistirilmeye baslanmig ve 1994 yilinda ilk kararl stirimii yayinlanmistir. Blender Vakfi
tarafindan 2002 yilindan itibaren gelistirilmeye devam etmektedir. Halen iist diizey
kullanicilar tarafindan gelistirilen program ilgili olan herkes tarafindan amatér ve

profesyonel diizeyde kullanilmaktadir (Akin, 2022).

Blender’in saydigimiz islevleri yaninda genis bir eklenti yelpazesi oldugundan bir¢ok islem
gerceklestirilebilir. Blender programi 32 ve 64 bit sistemlerde caligabilmektedir. Blender
programi asagidaki belirtilen avantajlarindan dolay1 oldukca tercih edilmektedir (Hess,

2007).

e Programin boyutunun kiigiik olmasi (yaklasik 328 MB.)

e Yazilimi acik kaynak kodlu olmasi

e Uygulamanin platformdan bagimsiz olarak ¢alismasi

e Kullanici kitlesinin genis olmasi

e QGenisletilebilir olmasi

e Birgok eklentiye sahip olmasi

e Diger uygulama ve kiitiiphaneler ile biitiinlestirilebilir olmasi
e Yiiksek kaliteli 3B grafikleri desteklemesi

e Gelistirilme desteginin devam etmesi

¢ Gelismis animasyon olusturma yetenegi

3.1.6. Blender ile 3D Modelleme

Blender, kullanicilarin ve tasarimcilarin yaratict konseptlerini hayata gegirmelerine olanak
tantyan son derece esnek ve agik kaynakli bir 3B modelleme yazilimidir. Sekil 3.1°de
Blender programinin agilis ekran1 goriilmektedir. Blender programimin genel hatlar ile

asagidaki maddeler halinde inceleyebiliriz (Hosen ve ark., 2019).
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Blender programi ilk acildiginda varsayilan olarak Sekil 3.1°de goriilen 4 panel {izerinden
uygulamalar gelistirilmektedir. Bu panellerden 1 numarali panel modellemenin yapildig
3B objelerin bulundugu Tasarim paneli, 2 numarali panel tasarim ekranindaki objelerin
isimlerinin bulundugu Goriiniim paneli, 3 numarali panel tasarim ekranindaki segili objeye
ait Ozelliklerin bulundugu Properties paneli ve 4 numarali panel Blender programinda

yapilan animasyonlarin gosterildigi Animator panelidir.

Sekil 3. 1. Blender programi arayiiz goriintiisii.

Blender programinda yapilan bazi iglemler sunlardir:

Blender't Baslatma: Kurulum tamamlandiktan sonra Blender uygulamasini baglatin.
Unity ile son derece profesyonel Blender'in gesitli kullanici arayiizlerini igeren kullanict
araylizii karsimiza gelecektir. Ana ekranda cesitli boliimlerden olusan pencereler

bulunmaktadir.
Arayiizde Gezinme: Bu boliim kullanicinin ¢aligma alanidir. 3B goriiniim alaninda nasil

hareket edilecegi ¢cok 6nemlidir ¢iinkii burasi modelimiz iizerinde ¢alisacagimiz yerdir.

Fare veya klavye kisayollarin1 kullanarak yoriingeye oturtabilir, kaydirabilir ve
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yakinlagtirabiliriz.
Temel Nesne Ekleme: Blender programinda isleyebilecegimiz temel bir nesneyi ekrana
ekleme islemidir. 3B goriiniimiin sol {ist kisminda goriinen meniiden "Ekle"yi segerek

"Mesh" ve "Cube" gibi temel sekilleri ekrana ekleyebiliriz.

Nesneyi Doniistiirme: Ekrana ekledigimiz 3B nesnesi hareket ettirme ve dondiirme
islemlerini yapabiliriz. Bir kiip nesnesi se¢ildiginde doniistimdeki araclart kullanabiliriz.
Nesnenin konumunu, doniisiinii ve 6l¢egini ayarlamak i¢in bu boliim kullanilir. Ekranin sol
tarafindaki ilgili diigmeleri kullanabiliriz veya kisayollar1 kullanabiliriz (Tasima i¢in G,

dondiirme i¢in R ve dlgekleme igin S).

Diizenleme Modu: Bu modda ekranda segili olan 3B nesneyi diizenleme islemi yapilir.
Ekrandaki nesnenin secili olan kdse, kenar veya noktalarinda tutularak sekil degistirilebilir

veya yeniden diizenlenebilir.

Exturud islemi: Exturud isleminde ekrandaki 3B nesnenin edit moddayken herhangi bir
ylizey, kenar veya noktasi se¢ilerek o boliimiin genisletilmesi veya daraltilmasi islemi

yapilir. Klavyeden “E” tusuna basilarak fare yardimiyla istenen islem yapilir.

Loop Cut: Modelimize daha fazla ayrint1 vermek igin segili olan yiizeylere kesme atarak
daha fazla ayrint1 elde ederiz. "Ctrl" ve "R" tuslarini basili tutarken imlec bir kenarin iizerine
getirilir ve ardindan fare sol tusuna tiklanarak islem yapilir. Bdylece modelimiz ilmekli

kesimler kullanilarak gelistirilebilir ve daha piiriizsiiz ylizeyler verilebilir.

Materials and Textures: Olusturulan nesnelere materyal ve doku uygulayarak modelimize
daha gercekei bir goriiniim kazandirilir. Yeni bir materyal olusturmak i¢in 6zellikler paneli
acilir ve "Materyal Ozellikleri" sekmesine gidilir. Daha sonra "Yeni" butonuna tiklanr.

Materyalin renk, doku ve metalik 6zelliklerini degistirebiliriz.
Isiklandirma ve Render Alma: Modeli vurgulamak icin uygun aydimnlatma islemleri

yapilir. Blender programinda, kullanicilara nokta, spot ve alan dahil olmak iizere g¢esitli

aydinlatma secenekleri bulunur.
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Kamera Yerlesimi: Yiiksek kaliteli bir goriintii elde etmek i¢in bir kameraya ihtiyag
duyulur. "Shift+A" tuslarina basilip ardindan "Kamera"y1 segerek sahneye bir kamera
eklenir. Dogru kompozisyon i¢in modelin karsisina gegilerek kamera uygun a¢i ve

pozisyonda ayarlanir.

Render Alma: Modelleme islemi tamamlandiginda “Render” alma iglemi yapilir. Render
Ozellikleri sayfasinda ¢oziiniirliik, format gibi ayarlar yapilir. Gerekli ayarlamalar

yapildiktan sonra yiiksek kaliteli bir goriintii olusturulur.

Cahsmay1 Kaydetme: Cikis yapmadan 6nce ¢alismalar kaydedilir. Projeye ait dosyay1
kaydetmek icin "Dosya" meniisiinden "Kaydet" veya "Farkli Kaydet" seceneklerinden biri

secilir. Cesitli formatlarda ¢alisma kaydedilebilir.

3.1.7. Unity Program

Unity, Unity Technologies tarafindan gelistirilen, Haziran 2005 tarihinde ilk siirimii
yaymlanmis ¢apraz platform bir oyun motorudur. Unity, bir oyunu sifirdan yapabilmek
icin gerekli olan tiim bilesenleri iceren en popiiler oyun motorlarindan biridir.
Unity, Windows, Mac, Linux ve mobil isletim sistemleri gibi birgok platformla uyumlu
calisan bir oyun yapma programudir. Unity oyun motoru, platformlar arasi oyun
tasarlama ve gelistirme imkan1 sunan bir programdir. Unity programi {icretsiz ve
oldukga esnektir. Unity ile son derece profesyonel oyunlarve uygulamalar
gelistirilebilir. Unity, kodlama dili olarak C# kullanmaktadir. C# programlama
dili kullanilarak komut dosyalar1 diizenlenebilir. Unity'de ¢ok fazla kodla ugrasmaya gerek
kalmadan oyun gelistirmek miimkiindiir (Biurrun Quel ve ark., 2017).

C# programlama dilini destekleyerek bu alanda uygulama gelistiricilerin programlama
islemlerini kolaylastirir. Unity, farkli platformlarda oyun yaymlama 6zelligi sayesinde

oyunlarin daha genis bir kitleye erismesine olanak tanir (Ozer, O., ve Ozdemir, D. 2023).

Unity programi ilk agildiginda varsayilan olarak Sekil 3.2°de goriilen 4 panel tizerinden

uygulamalar gelistirilmektedir. Bu panellerden 1 numarali panel simiilasyon ig¢indeki
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objelerin listelendigi Hierarchy paneli, 2 numarali panel 3B nesnelerin bulundugu ve
gelistirme ortaminin goriintiilendigi Scene paneli ve yapilan uygulamanin c¢alisma 6n
izlemesinin goriintiilendigi Game paneli, 3 numarali panel Hierarchy panelinde se¢ilmis
olan objenin bilesenlerinin yonetildigi ve 6zelliklerinin listelendigi Inspector paneli ve 4

numarali panelde proje dosyalarinin yonetildigi Project panelidir.

Sekil 3. 2. Unity oyun motoru programi ana ekrani.
3.2. Saghk

Saglik, bireylerin fiziksel, sosyal ve zihinsel yonden tam bir iyilik hali icinde bulunmast
durumu olarak tanimlanir. Bu tanim, yalnizca hastalik veya sakatlik olmamasini degil,
bireyin bedensel islevlerinin normal ¢aligmasi, duygusal ve zihinsel dengesinin yerinde
olmasi, ayn1 zamanda toplum i¢indeki iligkilerinin ve sosyal baglarinin saglikli olmasini

kapsayan bir iyilik halini ifade eder. (Belek, 1992).

Bu biitiinsel saglik anlayisi, bireylerin sadece bedensel degil, ayn1 zamanda duygusal ve
sosyal gereksinimlerinin de karsilanmasimnin 6nemini vurgular. Fiziksel saglik, diizenli
egzersiz ve dengeli beslenme ile korunurken, zihinsel saglik stres yonetimi, kendini
gerceklestirme ve duygusal denge ile saglanir. Sosyal saglik ise bireyin toplumsal
iligkilerde aktif olmasi, destekleyici sosyal ¢evrelerle etkilesim i¢inde bulunmasiyla
giiclenir. Sagligin tiim bu boyutlar1 birbiriyle baglantilidir ve birinin bozulmasi digerlerini

de olumsuz etkileyebilir.
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3.2.1. Tibbi Goriintilleme Yontemleri

Saglik hizmetlerinin yiiriitilmesinde tan1 koymak ve tedavi planlamak ilk yapilmasi
gereken islemdir. Tanm1 koymak ve tedavi yapabilmek i¢in saglik birimlerinde bir¢cok
teknoloji kullanilmaktadir. Bunun ic¢in goriintilleme islemi Onemli bir faktordiir.
Gorlintiileme teknolojileri hastanin anatomik veya yapisal durumu hakkinda bilgi
edinebilmek i¢in kullanilmaktadir. Tibb1 goriintiileme elde etme yontemlerinde kullanilan
enerji tilirleri (x-151nlar1, gamma 1ginlari, gortiniir dalga boyu) ve ses dalgalaridir (Gezer,
2021).

Goriintiiler elde edildikten sonra depolama cihazlarina medikal goriintii ve iletim formati
olan DICOM (digital imaging and communications in medicine - tipta sayisal goriintiileme
ve iletisim) formatinda kaydedilir. DICOM standardi tibbi cihazlar ve sistemlerin
birbirleriyle baglanabilmesini kolaylagtirmak i¢in tibbi gériintiiler ve goriintiiyle ilgili
bilgilerin formatlanmasinin ve degistirilmesinin yollari1 tanimlar (Saglik Bakanligi,
2014). Sekil 3.3’te Tibbi goriintiileme yontemlerinin siniflandirilmasi  semasi
goriilmektedir. Bu semaya gore x-iginlariyla goriintiileme yontemlerinden biri de

rontgendir.

Rontgen

Kemik Dansitometri
Bilgisayarli Tomografi

Radyo Dalgalari e Manyetik Rezonans

Gamma Isinim| ] [CEINIMER EINEIE]
Dermoskop

Elektro
Manyetik Dalga

Gorintuleme

Yontemleri

GoOrunur Dalga Mikroskop
Boyu
Ses dalgalar [ — Ultrasonagrafi

Sekil 3. 3. Tibbi goriintiileme yontemlerinin siniflandirilmasi.

Endoskop
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3.2.2. Rontgen

1895'te X 1sinlarinin kesfi, radyoloji disiplininin ortaya ¢ikmasina yol agmis ve tip alaninda
¢1g1r acan bir gelisme olmustur. Radyasyonun tanisal ve tedavi edici potansiyeli ilk olarak
1896'da kullanilmistir. Bu bulgu, hastaliklarin teshis ve tedavisinde temel bir unsura
dontigmiistiir. X 1sinlarmin kesfinden bu yana, tip uygulamalarinda kilit bir rol oynamistir

(Akyurt, 2017).

Tanisal radyolojide, en eski ve en yaygin olarak tercih edilen goriintiileme yontemi, X-1gin1
projeksiyonudur. Bu prosediir, agrisiz bir siiregtir. Viicuttan gegen X-1sinlari, bir projektor
kullanilarak rontgen filmine yansitilarak viicudun i¢ yapisinin detayli bir goriintiisiinii

saglar (Bulut, 2023).

Bu metot, kemik ve dokularin genis miktarlarda goriintiilenmesi i¢in etkin bir goriintiilleme
prosediiriidiir. Ayrica, X-ismnlari, hastaliklarin izlenmesine ve teshisine katki saglar.
Rontgen ¢ekimleri, hastane radyoloji biriminde ¢alisan radyoloji teknisyenleri tarafindan
gerceklestirilir. Ancak, dis hekimleri gibi farkli saglik alanlarinda da rontgen
kullanilmaktadir. Saglik calisanlari, X-1sinlar1 sirasinda radyasyona maruz kalir; ancak, bu
maruziyet seviyelerinin diisiik oldugu bilinir. Bu nedenle, bu yontemlerin kullanima,

hastalara sagladig1 faydalarin risklerinden daha agir bastig1 i¢in yaygindir.

Rontgen cihazlari, genel olarak radyografi ve radyoskopi cihazlari olmak tizere iki guruba
ayrilir. Gliniimiizde bunlar da kendi aralarinda konvansiyonel ve dijital olmak iizere ayrica
ikiye ayrilmaktadir. Radyografi ve fluoroskopi cihazlari, gelismis bilgisayar
teknolojilerinin entegrasyonu ile dijital hale getirilmistir (dijital rontgen). Bunun i¢in
hastay1 gecen x-1g1nlar1, rontgen filmi veya fluoroskopi ekranina degil, 1sinlarin miktariin
Olgiilebildigi bir diizenek {tzerine dusiiriiliir. Goriintiiler, bilgisayar araciligi ile bu

Ol¢limlerin degerlendirilmesi sonucu ortaya ¢ikar (Kepler ve Ark., 2008).
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3.2.3. Rontgen teknisyeni

Teknikerler, saglik meslek ve teknik ortadgretim programlarinda radyoloji alaninda
egitim almis ve radyoterapi planlama lisansimna sahip, cesitli radyolojik tetkikleri
gerceklestiren saglik personelidir. Bu profesyoneller, iyonlastirict ve iyonlastiric
olmayan radyasyon kaynaklarin1 kullanarak hastaliklarin tan1 ve tedavisinde bilgi ve
becerilere sahiptirler. Radyoloji teknologlar1 ise, On lisans diizeyindeki saglik
programlarinda egitim almis, radyoterapi yetkisine sahip ve radyoterapi programlarini

uygulama yetkisine sahip saglik personelini ifade etmektedir (Bulut, 2023).

3.3. Saghkta Dijital Egitim

Diinyada tiim sektorlerle birlikte saglik sektdriinde de hizli bir dijitallesme meydana
gelmektedir. Saglik alaninda dijitallesme ile birlikte dijital egitimde de hizli gelismeler
olmaktadir. Dijital egitim uygulamalar1 saglik profesyonellerinin bilgi ve becerilerinin
gelistirilmesinde 6nemli bir role sahiptir. Ozellikle COVID-19 pandemisi sonras: dijital
saghik egitimleri hizli bir ivme kazanmistir. Mobil uygulamalar, sanal gergeklik, E-
Ogrenme yazilimlari ve simiilasyonlar gibi dijital yontemler geleneksel egitim
yontemlerine gore 6grencilere ve saglik calisanlarina daha esnek ve erisilebilir bir egitim
ortam1 saglamaktadir. Bu sayede saglik 6grencileri teorik olarak 6grendikleri bilgileri
pratik yapma imkan1 bularak gelistirme firsati bulmakta ayni zamanda dijital
simiilasyonlar ~sayesinde karmasik ve saglik acisindan riskli  senaryolari

deneyimlemektedirler (Kuh ve Erdem, 2021).

Dijital saglik egitimi, miifredatlarin giincellenmesi ve dijital araglarla entegre edilmesi
acisindan da dnem tasir. Dijital teknolojiler, 6grencilerin sadece teorik bilgileri degil, ayni
zamanda dijital saglik okuryazarligi, yapay zeka destekli tani sistemleri ve elektronik
saglik kayitlar1 gibi dijital becerileri edinmelerine olanak saglar. Dijital saglik egitimine
yonelik bu gecis, saglik ¢alisanlarinin ¢agin gerekliliklerine uygun olarak donanimli hale
gelmesine katkida bulunmakta ve saglik sistemlerinin daha etkin ve stirdiiriilebilir bir
yapiya kavusmasini saglamaktadir. Bu durum, hem 6grenci deneyimini iyilestirmekte
hem de saglik sektoriindeki dijital doniislim siireclerine uyum saglamaya yardimci

olmaktadir (Akalin ve Veranyurt, 2020).
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4. MATERYAL VE YONTEM

Rontgen Gériintilleme Cihazlar1 Ig¢in 3B Dijital Ortam Modellemesi ve Egitim
Uygulamasinin tasarimi ve gelistirilmesi silirecinde kullanilan materyaller ve yontemler
detayli olarak aciklanmaktadir. Uygulama hem Windows masaiistii ortamda hem de
Android mobil cihazlarda calismak iizere iki farkli versiyon olarak gelistirilmistir.
Uygulamanin birden ¢ok ortamda ¢alisacak sekilde gelistirilmesinde hem kullanici dostu

olmasi hem de daha fazla kullaniciya hitap etmesi amaglanmistir.

4.1. Materyal

Bu calismada gelistirilen Rontgen Cihazi Kullanim Egitimi Uygulamasi i¢in yazilim ve
donanim olmak iizere ¢esitli materyaller kullanilmistir. Uygulama hem Windows hem de
Android isletim sisteminde ¢alismak iizere iki farkli versiyon olarak gelistirilmistir. Bu
nedenle hem Windows hem de Android i¢in farkli donanim ve yazilim sistemlerine

gereksinim duymaktadir.

4.1.1. Donanim

Rontgen Cihazi Kullanim Egitimi uygulamast Windows isletim sisteminde diizgiin bir
sekilde c¢alismasi i¢in en az Tablo 4.1°deki donanim Ozelliklerine sahip olmasi

gerekmektedir.

Tablo 4. 1. Windows i¢in donanim gereksinimleri.

Egitimde Kullanilacak Donanim | Ozellikleri
Isletim Sistemi Windows 10
Islemci (CPU) Intel i3 ve iizeri
Bellek (RAM) 4 GB ve lizeri
Depolama (Harddisk) 1 GB ve iizeri
Ekran Coziiniirliigii (piksel) 1920 X 1080
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Rontgen Cihazi Kullanim Egitimi Uygulamasinin Android isletim sisteminde diizgiin bir
sekilde c¢alismasi i¢cin en az Tablo 4.2°deki donanim 0zelliklerine sahip olmasi

gerekmektedir.

Tablo 4. 2. Android i¢in donanim gereksinimleri.

Egitimde Kullanilacak Donanim | Ozellikleri

Isletim Sistemi Android 6.0 (Marshmallow)

Islemci (CPU) Qualcomm Snapdragon
720G veya daha tistii

Bellek (RAM) 4 GB ve lizeri

Depolama (Harddisk) 1 GB ve tizeri

Ekran Coziiniirliigi (piksel) 1920 X 1080

Rontgen Goriintiileme Cihazlart Igin 3B Dijital Ortam Modellemesi ve Egitim
Uygulamasinda yiiksek ¢oziintirliiklii grafikler ve animasyonlar kullanildigi i¢in en az 4
GB ve iizer1 RAM’e sahip cihazlar onerilmektedir. Uygulamanin akici ¢alismasi igin
0zellikle animasyonlu sahnelerde donma veya takilmalarin meydana gelmemesi i¢in hem
Windows hem de Android cihazlar i¢in yiiksek 6zellikli islemciler tercih edilmelidir. Bu
gereksinimler, uygulamanin hem performansini artiracak hem de kullanicilar i¢in daha

1yi bir deneyim saglayacaktir.

4.1.2. Yazihm

Rontgen Goriintiileme Cihazlart Igin 3B Dijital Ortam Modellemesi ve Egitim
Uygulamas1 gelistirilirken birden fazla yazilim kullanilmistir. Bu yazilimlar asagida
agiklanmustir.

Blender 3B modelleme programi

Blender programi 3B modelleme gelistirme ve animasyon olusturma yazilimi olarak

kullanildi. Blender, agik kaynakli bir modelleme programidir. Giiglii araglariyla 3B

modelleme, UV haritalama, doku ekleme, birgok hazir simiilasyon barindirma,
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animasyon yapma render alma gibi bir¢ok isleve sahip kapsamli bir programdir.
Uygulamanin 3B modellemesinin yapilmasi ve texture islemleri i¢in Blender 3.6.0
versiyonu kullanilmistir. Blender programinda yapilan 3B modeller Unity programinda

kullanilmak tizere FBX formatinda kaydedilmistir.

Unity oyun motoru programi

Unity programi uygulama yazilimi olarak kullanilan oyun motoru programidir. Unity
programi, 3B grafikler, animasyon araglari, fizik motoru ve genis kiitiiphane destegi
sunan interaktif ve kullanict dostu Windows ve mobil uygulamalar gelistirmek icin
kullanilan ideal bir programdir. Réntgen Goriintiilleme Cihazlar1 igin 3B Dijital Ortam
Modellemesi ve Egitim Uygulamasinin animasyon, kodlama islemleri ve kullanici
araytizii (UI) tasarimi i¢in Canvas bileseni Unity programi 2023.1.16f1 LTS versiyonu

ile gelistirilmistir.

C# programlama dili

C#, Unity oyun motoru programinda temel betik dil olarak kullanilmaktadir. Kullanici
etkilesimi ve animasyon kontrolii gibi fonksiyonlarin programlanmasinda C# etkin rol
oynamaktadir. C#, esnek ve nesne yonelimli yapiya sahip, orta seviyeli programlama
dilidir. NET Framework iizerinde ¢alismak {izere 6zel olarak tasarlanmig olan C#, Unity
platformun en kritik bilesenlerinden biridir. Réntgen Gériintiilleme Cihazlar Igin 3B
Dijital Ortam Modellemesi ve Egitim Uygulamasinin gelistirilmesinde kodlama dili

olarak C# kullanilmistir.

Character Creator programi

Character Creator programi 3B insan karakteri modellemede kullanilan programlardan
biridir. Bu uygulama, tasarimcilarin iClone, Maya, Blender, Unreal Engine, Unity veya
diger 3B araglarla kullanim i¢in stilize edilmis veya gercekei karakter varliklarini kolayca
olusturmasi, ice aktarmasi ve Ozellestirmesi i¢in kullanilan bir karakter olusturma

uygulamasidir. Réntgen Gériintiileme Cihazlari I¢in 3B Dijital Ortam Modellemesi ve
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Egitim Uygulamasinda kullanilan teknisyen ve hasta modelleri bu uygulamada

tasarlanmistir.

Adobe Photoshop programi

Adobe Photoshop programinda uygulamada kullanilan grafikler tasarlanmistir. Rontgen
Cihaz1 Kullanim Egitimi uygulamasinda kullanilan yardim butonu, ¢ikis butonu, menii
elemanlar1 ve uygulamanin acilis ekraninda bulunan grafikler Adobe Photoshop
programinda tasarlanmistir. Ayrica teknisyen monitdriinde bulunan Radyoloji resmi de
bu programda tasarlanmistir. Cekim odasinin zemininde bulunan karo desenli zemin

texture yine bu programda tasarlanmaistir.

4.2. Yontem

Rontgen Goriintiileme Cihazlar I¢in 3B Dijital Ortam Modellemesi uygulamasi igin
oncelikle gerekli 3B modeller olan iki bdlmeli rontgen ¢ekim odasi tasarimi, odada
bulunan esyalar, teknisyen masasi ve bilgisayari, soyunma kabini ve rontgen ¢ekim cihazi
Blender programinda yapilmistir. Yapilan modellerin “fbx” ¢iktilart Unity platformuna
aktarilmistir. Uygulamada kullanilan rontgen teknisyeni karakteri ve rontgeni ¢ekilecek
hasta karakteri Character Creator programinda tasarlanarak modeller “vrm” formatinda
kaydedilmis ve Blender programina aktarilmistir. Blender programinda “vrm” uzantili
karakter modelleri diizenlenerek “fbx” formatina doniistiiriilmiis ve Unity programina
aktarilmistir. Unity programinda daha 6nceden yapilmis olan “fbx” uzantili dosyalar ice
aktarilmistir. Canvas ile kullanici arayiizii (UI) olusturularak uygulamada kullanilan
menii ve butonlar tasarlanmistir. Gerekli kodlama ve animasyonlar Unity programinda

yapilarak uygulamanin gelistirilmesi tamamlanmastir.

4.3. Uygulamanin Blender Programu ile 3B Modellenmesi
Rontgen Goriintiileme Cihazlar1 Igin 3B Dijital Ortam Modellemesi uygulamasi igin

gerekli olan ortam modellemesi bir rontgen teknisyeni tarafindan uygun goriisii alinarak

Blender programinda modellenmistir. Rontgen ¢ekim odast iki boliimden olusmaktadir.
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Birinci boliim rontgen teknisyenin bulundugu ve radyasyondan izole edilmis teknisyen
boliimii, ikinci bolim ise rontgeni c¢ekilecek hastanin ve rontgen c¢ekim cihazinin
bulundugu boliimdiir. Sekil 4.1°de rontgen ¢ekim odasinin Blender programinda ¢izilen

ve Ustten goriilen Wireframe modu goriilmektedir.

Sekil 4. 1. Uygulamanin 3B wireframe modda goriiniimii.

Sekil 4.2°de rontgen ¢ekim odasinin solid hali gériilmektedir. Egitim amaciyla islevsel ve
kullanigh bir tasarima yapildi. Teknisyen odasinda masa, sandalye, askilik ve oturma
alan1 gibi temel esyalarin diizenli yerlesimi, teknisyenin hasta ile temasa ge¢meden
giivenli bir sekilde calismasini sagliyor. Hasta odasinda, rontgen cihazi, ¢ekim masasi ve
ayakta ¢ekim boliimii gibi bilesenler uygun bir diizende konumlandirilarak hareket
serbestligi saglandi. Duvara monte monitdr gibi ek detaylar, egitim sirasinda

kullanicilarin farkl agilardan gézlem yapmalarina olanak taniyor.
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Sekil 4. 2. Uygulamanin 3B solid modda goriintimii.

Sekil 4.3’te rontgen ¢ekim odasinin material preview hali goriilmektedir. Bu modda
giincellenmis rontgen odasi tasarimi yapilarak, renklendirme ve doku eklemeleri ile daha
canli ve gercekci bir goriinim kazandirildi. Teknisyen odasinda ahsap masa, mavi
koltuklar ve siyah-beyaz karo zemin gibi ayrintilar, profesyonel bir ortam sunarken goérsel
cesitlilik saglandi. Hasta odasinda, karo zemin ve agik mavi duvarlar ile temiz ve diizenli
bir atmosfer olusturuldu. Rontgen cihazinin konumlandirilmasi ve duvardaki monitor ile
pratik kullanim ve gdzlem agisindan islevsel bir diizen saglandi. Bu diizenlemeler,
kullanicilarin  egitim sirasinda daha etkili bir 6grenme deneyimi yasamalarini

destekleyebilir.
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Sekil 4. 3. Uygulamanin 3B material preview modda goriiniimii.

Sekil 4.4’te Blender programinda olusturulmus iki adet 3D karakter modelinin telli
(wireframe) gOrliinimii  goriilmektedir. Soldaki model rontgeni ¢ekilecek hasta
karakterini, sagdaki model ise rontgen teknisyeni karakterini temsil ediyor. Her iki
karakter de "T-pozisyonunda", yani kollari iki yana agilmis sekilde duruyor. Bu pozisyon,
3B modellemede animasyon ve rigging islemleri i¢in yaygin olarak kullanilir.

Her iki modelde de yiizeylerin olusturulmasi i¢in ¢okgen (mesh) yap1 kullanildi ve
karakterlerin detaylari telli yapi tizerinden gosterildi. Modeller tasarlanirken kullanilan
poligon sayist diisiik tutulmaya galisildi. Diisiik poligonlu modellerin uygulamanin

caligmasi sirasinda performansi énemli derecede artirdig1 bilinmektedir.
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Sekil 4. 4. Uygulamada kullanilan karakterlerin 3B tel kafes (wire-fire) gériintimii.

Bu uygulamada kullanilan rontgen ¢ekim cihazi Blender programinda 3 boyutlu olarak
tasarlanmistir. Cihaz modellenmeden 6nce rontgen ¢ekim cihazlari incelenmistir. Farkl
goriinlim ve Ozelliklerde bir¢ok rontgen ¢ekim cihazi bulunmaktadir. Bu uygulamada
kullanilan model sade ve ana kisimlarin 3 boyutlu olarak modellenmesinden

olusmaktadir.

Sekil 4.5’te rontgen cihazi ve hasta masas1 gibi 3B ¢izim taslag1 goriilmektedir. Cizim,
bir X-ray ¢ekim odasinda kullanilan ana ekipmanlarin yapisal detaylarin1 géstermekte ve
teknik bir bakis agisiyla hazirlanmistir. Rontgen cihazinin 3B wireframe (tel ¢izimi)
goriilmektedir. Bu ¢izimde rontgen cihazinin 3B modelleme agamasinin temel yapisi

olusturarak ayrintili tasarim ¢aligsmalarinin gosterilmesi hedeflenmistir.
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Sekil 4. 5. Rontgen cihazinin 3B tel kafes (wire-fire) gortiniimii.

Sekil 4.6’da tel kafes (wire-frame) modelden farkli olarak, rontgen cihazi ve hasta masasi
daha dolgun, golgesiz ve temel ylizey kaplamalari ile solid gosterilmistir. Modelin diiz ve
sade yapisi, heniiz detayli dokular veya malzeme Ozellikleri eklenmeden Onceki bir
asamada oldugunu gostermektedir. Ekipmanin genel sekli ve boyutlari belirlenmis,
bdylece cihazin fiziksel alan icinde nasil duracagi ve nasil bir yerlesim olusturacagi
hedeflenmistir. Solid modeller, sonraki asamalarda detaylandirma ve renklendirme
yapilmadan once temel yapmin kontrol edilmesi i¢in kullanilmaktadir. Sekil 4.6’da

rontgen cihazinin kati (solid) modeli goriilmektedir.
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Sekil 4. 6. Rontgen cihazinin 3B solid goriiniimii.
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Temel olarak bir rontgen ¢ekim cihazi asagidaki boliimlerden olusmaktadir.

e Rontgen cihazi: X-1s1n1 tiipiinii sabitleyen ve istenen pozisyona dogru hareket
ettirilmesini saglayan rontgen cihazi ana pargasidir.

e Statif: Rontgen cihazinin tiim bilesenlerini lizerinde tasiyan ve destekleyen ana
govde yapisidir.

o X-Ismm Tiipii: Yiiksek enerjili X-1s1nlar1 tireterek goriintiilleme islemini
gerceklestiren ana bilesendir.

e Hareket Ray1: Cihazin ¢esitli pozisyonlara kaydirilmasini saglayan, tiip
tutucunun hareket edebilecegi yatay veya dikey ray sistemidir.

e (Cekim Masasi: Hastanin uzandig1 veya pozisyon aldig1, cekim sirasinda stabil

bir yiizey saglayan platformdur.

Sekil 4.7°de bir rontgen cihazinin temel boliimlerinin 3B modelleri gosterilmektedir.
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Sekil 4. 7. Rontgen cihazinin 3B material preview goriiniimii ve bilesenleri.

4.4. Uygulamanin Akis Diyagram

Rontgen Cihazi Kullanim Egitimi uygulamasinin adim adim isleyisinin akis semasi su

sekilde caligmaktadir. Kullanici, uygulamaya giris yaptiktan sonra, ilk olarak meniiden
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bir rontgen kategorisi se¢mektedir. Bu kategorilerden birini sectikten sonra, alt
kategorilerden bir rontgen ¢ekim pozisyonu segiyor. Ardindan, hasta modelinin
animasyonla se¢ilen pozisyona hazirlanmasi bekleniyor. Pozisyon ayarlandiktan sonra,
kullanict "Cek" butonuna tiklayarak rontgen ¢ekim islemini gergeklestiriyor. Cekilen
grafiyi, teknisyen monitoriinden kontrol ederek islemi gdzden gegirebiliyor. Windows
ortaminda klavye ve fareyle veya Android cihazda parmak hareketleriyle ve ekranin
altinda bulunan butonlara tiklayarak odada dolasmak miimkiin, bu da kullaniciya esnek
bir kullanim saglamaktadir. Tiim bu adimlar tamamlandiktan sonra, islem sona eriyor.
Kullanic1 isterse aynmi adimlar1 tekrarlayarak bagka pozisyonlar1 goriintiileyebiliyor.
Islemlerin her asamasinda odada dolasarak cesitli ac1 ve mesafeden pozisyonlari
incelemek miimkiindiir. Bu akis, kullaniciya kolay ve anlasilir bir egitim siireci sunarak
rontgen cihazi kullanimini &gretmeyi hedeflemektedir. Sekil 4.8’de Rontgen Cihazi

Kullanim Egitimi uygulamasinin akis semas1 goriilmektedir.

Basla

Bl
Lt ]

[ Mentden bir kategori
Windows (Klavye ve fare), seq
Android (parmak veya
butonlar) odada hareket
et

Alt kategoriden bir
pozisyon seg

Animasyonlu sekilde
pozisyonun
hazirlanmasini bekle

“Cek” butonuna tikla

Cekilen grafiyi teknisyen
monitdrinden kontrol et

e

Bitir

Sekil 4. 8. Uygulamanin akig semasi.
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4.5. Uygulamamn Unity ile Kodlanmasi ve Animasyonlar

Rontgen Cihazi Kullanom Egitimi Uygulamasi, Unity ile gelistirilmis bir egitim
platformudur. Bu uygulama, kullanicilarin rontgen ¢ekim pozisyonlarini ve cihazin
isleyisini etkilesimli bir ortamda ogrenmelerini saglamak amaciyla kodlanmistir.
Unity'nin animasyon ve fizik motorlar1 kullanilarak, hasta ve rontgen cihazi modellerinin
dogru pozisyonlara hareket etmesi, cihazin bilesenlerinin ileri-geri veya yukari-asagi gibi
yonlerde animasyonlu bir sekilde konumlanmasi saglanmistir. Bu animasyonlar,
kullanicilarin réntgen c¢ekim siirecini daha iyi kavrayabilmesi, rontgen pozisyonlarini
dogru bir sekilde anlayabilmeleri ve gercek bir rontgen odasinda gergeklestirecekleri
islemleri glivenle 6grenmeleri igin tasarlanmistir. Sekil 4.1°de uygulamada kullanilan
rontgen odasinda bulunan nesneler ve uygulama karakterlerinin ayarlarinin yapildigi

proje panelleri gortiilmektedir.

4.5.1. Uygulamanin Unity ile kodlamasi

Uygulamada C# kodlama kullanilmistir. Unity igerisinde canvas bilesenlerinin
(dropdownmenu, button vb.) kodlamasinda C# fonksiyonlarindan faydalanilmistir.
Uygulamanin Unity ile kodlanmasi siirecinde, kullanici etkilesimini ve animasyonlarin
akiciligini  saglamak i¢in g¢esitli scriptler yazildi. Uygulamanin menii kodlar
Dropdown_Menu.cs, kamera kontrol islemleri i¢in klavye ve fare kisayollarini yonetme
kodlar1 KameraFareTakip.cs, hastanin rontgen c¢ekim igin almasi gereken pozisyon
kodlar1 PozisyonScript.cs ve sahneler arasinda gecis yapma kodlar1 ise SahneGecis.cs
dosyasinda tutulmaktadir. Uygulamanin Windows ve mobil versiyonlar1 arasindaki
uyumlulugu korumak amaciyla kontroller optimize edildi. Boylece kullanicilar her iki
platformda da sorunsuz olarak uygulamayi kullanabilmektedir. Asagida uygulamanin
kullanimin1 saglayan, kamera hareketlerini yoneten klavye kisayollarini ve fare iglevlerini

diizenleyen KameraFareTakip.cs dosyasinin kodlar goriilmektedir.

using System.Collections;

using System.Collections.Generic;

using UnityEngine;

public class KameraFareTakip : MonoBehaviour

{
public float minX = 955.53f;
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public float maxX = 964.47f;

public float minY = 540.33f;

public float maxY = 543.36f;

public float minZ = -3.13f;

public float maxZ = 3.5f;

public float sensitivity = 5.0f; // Fare hassasiyeti

public float rotationSpeed = 1.0f; // Kamera dons hizi
public float moveSpeed = 1.0f; // Kamera hareket hizi
public float verticalMovementSpeed = 1.5f; // Dikey hareket hizi
public float scrollSpeed = 10f; // Kamera kaydirma hizi
bool isCameraRotating = true; // Kamera dénme durumu

void LateUpdate()

{
// Kameranin konumunu sinirla
Vector3 clampedPosition = transform.position;
clampedPosition.x = Mathf.Clamp(clampedPosition.x, minX, maxX);
clampedPosition.y = Mathf.Clamp(clampedPosition.y, minY, maxY);
clampedPosition.z = Mathf.Clamp(clampedPosition.z, minZ, maxZz);
transform.position = clampedPosition;

}

// Update is called once per frame

void Update()

{
// Fare pozisyonunu al
float mouseX = Input.GetAxis("Mouse X");

// Kameray! fare pozisyonuna gore dondir
if (lisCameraRotating)
{
transform.Rotate(Vector3.up * mouseX * sensitivity * rotationSpeed, Space.World);

}

// K tusuna basildiginda kamera donme durumunu degistir
if (Input.GetKeyDown(KeyCode K) || Input.GetKeyDown(KeyCode.K))
{

isCameraRotating = lisCameraRotating;

}

// Klavyeden yon tuslarini al
float horizontallnput = Input.GetAxis("Horizontal");
float verticallnput = Input.GetAxis("Vertical");

// Yeni pozisyonu hesapla
Vector3 movement = new Vector3(horizontallnput, Of, verticallnput) * moveSpeed * Time.deltaTime;

// Kamerayi hareket ettir
transform.Translate(movement, Space.Self);

// A tusuna basildiginda kamerayi yukari hareket ettir
if (Input.GetKey(KeyCode.Y) || Input.GetKey(KeyCode.Y))
{

transform.Translate(Vector3.up * verticalMovementSpeed * Time.deltaTime, Space.Self);

}

// D tusuna basildiginda kamerayi asagi indir
if (Input.GetKey(KeyCode.A) || Input.GetKey(KeyCode.A))
{
transform.Translate(Vector3.down * verticalMovementSpeed * Time.deltaTime, Space.Self);

}

// Eger "R" tusuna basildiysa
if (Input.GetKeyDown(KeyCode.R))
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{

// Kamerayi istenilen konuma ve rotasyona génder
MoveCamera(new Vector3(959.25f, 541.9f, 3.1f), new Vector3(3.589f, 183.01f, 1.878f));

}

// Eger "T" tusuna basildiysa

if (Input.GetKeyDown(KeyCode.T))
{

// Kamerayi istenilen konuma ve rotasyona génder
MoveCamera(new Vector3(964.15f, 541.85f, 2.776f), new Vector3(3.589f, 207.45f, 1.878f));
}

// Eger "F" tusuna basildiysa
if (Input.GetKeyDown(KeyCode.F))
{

// Kamerayi istenilen konuma ve rotasyona génder
MoveCamera(new Vector3(962.32f, 541.19f, 0.391f), new Vector3(-0.134f, 270.24f, 0.357f));
}

float scrollWheellnput = Input.GetAxis("Mouse ScrollWheel"); // Fare tekerlegi girisi alinir

// Eger fare tekerlegi yukari kaydiriliyorsa kamerayi ileri dogru hareket ettir
if (scrollWheellnput > 0)
{

transform.Translate(Vector3.forward * scrollSpeed * Time.deltaTime);
}
// Eger fare tekerlegi asagi kaydiriliyorsa kamerayi geri dogru hareket ettir
else if (scrollWheellnput < 0)
{

transform.Translate(Vector3.back * scrollSpeed * Time.deltaTime);
}
}

void MoveCamera(Vector3 position, Vector3 rotation)
{
// Kameranin konumunu ve rotasyonunu giincelle
transform.position = position;
transform.eulerAngles = rotation;
}
}

4.5.2. Uygulamada kullanilan animasyonlar

Uygulamada 9 ana kategoride toplam 95 adet rontgen ¢ekim pozisyonu bulunmaktadir.
Her ¢ekim pozisyonu i¢in ayr1 bir animasyon gelistirilmistir. Meniiden tiklanan ¢ekim
pozisyonu ile ilgili animasyon ¢agrilarak hasta modeli animasyonlu bir sekilde segilen
¢ekim pozisyonunu alarak c¢ekim i¢in hazir sekilde beklemektedir. Sekil 4.9°da
uygulamada kullanilan animasyonlarin Unity’de Animatdr panelindeki dizilisi

gosterilmektedir.
Unity'nin Animator panelinde goriilen bu diizen, uygulamada kullanilan ¢esitli pozisyon

animasyonlarinin yapilandirildigi boliimii gostermektedir. Her bir "Pose" adi verilen

kutucuk, belirli bir rontgen ¢ekim pozisyonuna uygun animasyonlari temsil eder ve
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kullanict se¢imine gore hasta modelinin bu pozisyonlara gecis yapmasini saglar.
Uygulamada 95 farkli réntgen pozisyonu igin ayri animasyonlar olusturulmus ve hepsi
Animator araciligiyla kolayca erisilebilir bir sekilde diizenlenmistir. Bu yap1 sayesinde,
kullanict bir rontgen pozisyonu sectiginde, hasta karakter modeli sorunsuz bir sekilde
dogru pozisyona gegmekte ve animasyon siireci akici bir sekilde islemektedir. Animator
panelindeki giris ve ¢ikis noktalar1 ise animasyonun baslama ve sonlanma noktalarini
yonetmek icin kullanilmistir. Bu yapi1 her pozisyon icin dogru hareketlerin

gerceklestirilmesini saglar.

Sekil 4. 9. Uygulamada kullanilan animasyonlarin animator panelinde goriiniimii.

Unity'nin Animation panelinde rontgen egitim uygulamasindaki bir animasyon sekansini
detayli sekilde gostermektedir. Sekil 4.10°da hastanin bir ¢ekim pozisyonu ile ilgili bir
animasyon siireci goriilmektedir. Grafik panelinde bulunan zaman ¢izelgesi iizerindeki
anahtar kareler (keyframes), karakterin ve rontgen cihazinin pozisyon ve doniis agilarinin
belirli anlarda nasil degistigini gostermektedir. Her anahtar kare, animasyonun belirli bir
anminda karakterin veya cihazin konumunu temsil etmektedir. Ornegin, hasta modelinin
yatar pozisyona gegisi, hareket ve rotasyon verileriyle kontrol edilerek, belirli bir rontgen
cekim pozisyonuna uygun hale getirilmektedir. Ayrica, rontgen cihazi modelinin konumu
ve agis1, cekim islemi i¢in hastanin dogru pozisyonunda oldugundan emin olacak sekilde
ayarlanmistir. Bu tiir ayrintili animasyon kontrolii egitimin gergekgiligini artirmakta ve
kullanicilarin  rontgen ¢ekim pozisyonlarmi  dogru bir sekilde 6grenmelerini

saglamaktadir.
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Sekil 4. 10. Uygulamada bulunan animation boliimiinden bir goriiniim.

Unity’de bir rontgen cihazi egitim uygulamasi gelistirilirken kullanilan "Hierarchy,"

"Project," ve "Inspector" panellerini gostermektedir.

Hierarchy Paneli (Sol Panel): Bu panelde uygulamada yer alan sahnede
kullanilan nesneler hiyerarsik olarak siralanmis durumda. Ornegin, “Karakter]”
basligr altinda karakterin viicut boliimleri ve hareket bilesenleri organize
edilmistir. “RontgenCihaziDiregi” ve “RontgenCihazilens” gibi nesneler,
rontgen cihazinin bilesenleri olarak eklenmis ve detaylandirilmistir. Bu yapa,
nesneler arasi iliskiyi ve sahnedeki yerlesimi yonetmek i¢in olduk¢a dnemlidir.
Project Paneli (Orta Panel): Project panelinde ise uygulamanin tiim dosyalari
ve materyal kaynaklar1 listelenmistir. “CihazveOda” klasorii altinda karakter
modelleri, texture’ler ve diger kaynak dosyalart bulunur. Bu klasor yapisi,
projedeki dosyalarin diizenli bir sekilde organize edilmesini ve gerekli varliklara
hizl1 erisimi saglar.

Inspector Paneli (Sag Panel): Inspector paneli, secilen varhigin ozelliklerini
gosterir. Ornegin, burada “Kapat” adli bir materyal dosyasinin ayarlari
goriintiilenmektedir. Bu ayarlar sayesinde, doku kalitesi, boyut ve sikistirma

ayarlar1 gibi parametreler kontrol edilmektedir. Bu panel, nesnelerin ve varliklarin
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ozelliklerinin detaylica ayarlanmasini saglar.
Sekil 4.11°de gosterilen bu panel grubu, projeyi organize etme, dosyalara ve nesnelere
hizli erisim saglama ve varliklarin 6zelliklerini diizenleme agisindan temel islevler sunar

ve gelistirme siirecinde kullaniciya biiyiik kolaylik saglar.

2

@t

Open

Sekil 4. 11. Uygulamanin hierarchy, project, assets ve inspector panellerinin goriiniimii.

4.6. Unity3D ile Uygulamanin Windows Ortaminda Gelistirilmesi

Uygulamada kullanilan Canvas ile Kullanic1 Arayiizii (UI) olusturulmustur. Canvas ile
ekranda iist panel, ana panel, alt panel, yardim paneli ve ¢ikis paneli olmak {izere 5 panel
tasarlanmustir. Sekil 4.11°de uygulamada kullanilan UI gbosterilmistir. Ust panelde
bulunan “Yardim” ve “Cikis” butonlar1 ile uygulama hakkinda bilgi alma ve c¢ikis

islemleri yapilmaktadir. “Ana panel ’de” rontgen ¢ekim pozisyonlarinin oldugu menii
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bulunmaktadir. Alt panellerde meniiniin alt ¢ekim pozisyonlariin ismi bulunmaktadir.
Sekil 4.12°de Uygulamada kullanilan Canvas bilesenleri goriilmektedir. Canvas {izerinde
10 adet panel kullanilmistir. Her ana kategori i¢in ve yardim ve ¢ikis butonlarinin oldugu
ayr1 ayri paneller {izerinde Ul nesneleri yerlestirilmistir. Kategori panellerinin iizerinde
cekim pozisyonlarini tetikleyen animasyonlari baglatan butonlar bulunmaktadir. Her

buton ayr1 bir ¢ekim pozisyonuna aittir.

Sekil 4. 12. Uygulamada kullanilan Canvas bilesenleri.

Uygulamada ana pozisyon ve alt ¢ekim pozisyonlari acilir menii olarak gosterilmektedir.
Ana kategoriler ve alt kategoriler ayr1 ayr1 paneller {izerinde bulunmaktadir.
Kullanicilarin  yaptigi islemler fonksiyon olarak tanimlanmistir. Secilen kategori
elemanlarimin bulundugu panel goriintiilenirken diger paneller gizli hale getirilmektedir.
Sekil 4.13’te ana menii ve diger meniilerin ¢aligmasini saglayan C# kodlar1 gosterilmistir.
Paneller GameObject nesnesi olarak, butonlar Button nesnesi olarak tanimlanmistir.
Acilir meniiniin OnDropdownValueChanged fonksiyonu ile index numarasina gore
secilen alt kategori paneli cagrilarak ilgili ¢ekim pozisyonlarinin isimleri ekrana

getirilmektedir.
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THPro; Yardim_Ac()

UnityEngine;

UnityEngine.UI; panell@.SetActive( );
Ana_Panel.SetActive(
Cikis_Panel.SetActive(
Btn_Cikis.interactable =

panell;

panel2;

panel3; 0 bagwur:

panely; OnDropdownValueChanged( index])

panels; o ~
panelé: if (index == @)
panelT; f
panelg; ..
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! panel2.SetActive(
panel3. SetActive(
paneld. SetActive(
panels. SetActive(
panel6. SetActive(
panel?.SetActive(
panel8. SetActive(
panel9.SetActive(

panell®;
Ana_Panel ;
ikis_Panel;

n Btn_Yardim_Hapat ;| 4
¥

Yardim_Kapat() :F (index == 1)
panelld.SetActive( ik PiﬂﬂllrSﬂtﬂCt%uag
Ana_Panel.SetActive( ); Piﬂ@IZ-SEtACt}VE¥

panel3. SetActive(
Btn_Cikis.interactable = P?“EIH-SEtACt%VE%
Cikis_Pancl.SetActive( yH panels. SetActive(

Btn_Yardim.interactable = PiﬂﬂlﬁrSﬂtﬂct}ua¥
panel7.SetActivel

panels. SetActivel
panel9.SetActive(
Yardim_Ac() 0
i
panell®.SetActive( ); P .
Ana_Panel. SetActive( ); if (index == 2)
Cikis_Panel.SetActive( ); f i
Btn_Cikis.interactable = c panell.SetActive(
panel2. SetActivel(

panel3. SetActivel(
paneld. SetActive(

Sekil 4. 13. Uygulamanin menii ve panel boliimiiniin C# kodlar1.

4.6.1. Uygulamanin Windows ana ekram

“Rontgen Cihazi Kullanim Egitimi” Windows uygulamasimin ana ekrani Sekil 4.14’te
gosterilmistir. Bu ana ekran, uygulamanin kullanici arayiiziinii ve islevsel yapisini
gostermektedir. Sol tarafta, kullaniciya farkli rontgen kategorilerini segme imkani taniyan
bir menii bulunuyor. Bu meniide bir acilir menii igerisinde ana kategoriler ve alt rontgen
¢ekim pozisyonlar1 bulunmaktadir. Ana seceneklerin alt kategorileri de belirli bir

pozisyonun animasyonlu bir sekilde gosterilmesine olanak tanimaktadir.

Ekranin ortasinda, hasta modeli rontgen ¢ekim pozisyonunu almaya hazir bir sekilde
beklemektedir. Sagdaki rontgen cihazi ve monitorler, gercek bir rontgen odasinda
kullanilan ekipmanlar1 temsil etmektedir. Odanin genel renk uyumu ve yerlesimi,
kullanicinin odaklanmasini kolaylastirirken egitim ortamina uygun bir atmosfer sagliyor.

"Cek" butonu, secilen rontgen ¢ekim pozisyon i¢in rontgen ¢ekim islemini baglatacak
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butondur. Ekranin sag iist kosesinde “Yardim” ve “Cikis” butonlart bulunmaktadir.

Uygulama ekran1 kullanilan ekran ¢oziiniirliigline gore otomatik olarak ayarlanmaktadir.

RONTGEN CIiHAZI KULLANIM EGIiTiMi
\VRONTGEN KATEGORISI SEGIN
1- KARANIUM (KAFA)
2- FASIAL (Y0Z)
3 - VERTEBRALAR (OMURLAR)
4 - TORAKS (GOGUS)

6 - UST EKSTREMITELER
7- BATIN (ABDOMINAL)
8- PELVIK

| 9- ALT EKSTREMITELER

Sekil 4. 14. Uygulamanin Windows ana ekrani.

“Rontgen Cihazi Kullanim Egitimi” uygulamasinin rontgen g¢ekim odasi rontgen
teknisyeni boliimii Sekil 4.15’te gosterilmistir. Rontgen ¢ekim odasinin teknisyen boliimii
radyasyondan izole edilmis durumdadir. Bunun i¢in duvarlar, iceri gegis kapist ve cam
bolme kursun kaplamali olarak yapilmaktadir. Sol dstte bulunan rontgen kategorilerini
segme meniisii teknisyenin hangi viicut boliimiine odaklanacagini belirlemesini
saglamaktadir. Sol alt kdsede yer alan "Cek" butonu, teknisyenin rontgen ¢ekim islemini

baslatmay1 saglamaktadir.

Teknisyen, secilen bir rontgen ¢ekim pozisyonunu ¢ek butonuna basildiginda kendi
bilgisayar ekraninda gérmektedir. Odanin genel dekorasyonu teknisyenin rahat ¢aligsmasi
icin tasarlanmig bir ortam olusturmaktadir. Odanin bu boliimii, kullaniciya gergekgi bir
rontgen odas1 deneyimi saglarken, islemlerin kontrollii ve giivenli bir sekilde

gergeklestirilmesini amaglamaktadir.
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RONTGEN CIiHAZI KULLANIM EGITIiMi

VRONTGEN KATEGORISI SEGIN

1- KARANIUM (KAFA)

2- FASIAL (Y0Z)

3 - VERTEBRALAR (OMURLAR)

4 - TORAKS (GOGUS)

5-0MUZ

6 - UST EKSTREMITELER

7- BATIN (ABDOMINAL)

8 - PELVIK

9- ALT EKSTREMITELER

Sekil 4. 15. Uygulamanin rontgen odas1 teknisyen boliimiiniin goriiniimii.

4.6.2. Uygulamanmin Android ana ekram

“Rontgen Cihazi Kullanim Egitimi” Windows uygulamasinin ana ekran1 Sekil 4.16°da
gosterilmistir. Bu Android uyumlu ana ekran, rontgen cihazi egitim uygulamasinin mobil
kullanicilar i¢in optimize edilmis bir versiyonunu sunmaktadir. Sol {ist kosede rontgen
cekim boliimlerini igeren bir menii bulunmaktadir, bu da kullanicilarin ilgili ana

kategoriden rontgen ¢ekim pozisyonlarini kolayca segmesini sagliyor.

Ekranin merkezinde hasta modeli rontgen ¢ekim pozisyonu almak icin hazir sekilde
beklemektedir. Ekranin arka planinda rontgen cihazi ile duvarda bulunan monitor
profesyonel bir egitim ortami olusturmaktadir. Ekranin alt kisminda ise yonlendirme ve
hareket kontrol butonlar1 bulunmaktadir. Bu butonlar, mobil cihazlar i¢in dokunmatik
kontrollere uyumlu bir kullanici ortami sagliyor. Kullanici, bu butonlar araciligiyla cihazi
veya hastay1 farkli pozisyonlara kolayca yonlendirebilmekte oda igerisinde hareket
edebilmektedir. Sag alt tarafta yer alan "Cek" butonu, meniiden se¢ilmis olan rontgen
pozisyonunu ¢ekme islemini baslatmaktadir. Uygulamanin bu versiyonu mobil
kullanicilarin  egitim siirecini hizli ve etkili bir sekilde yoOnetmelerine olanak

saglamaktadir.
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RONTGEN CiHAZI KULLA

- KARANIUM (KAFA)

- FASIAL (Y0Z)

win|r

- VERTEBRALAR (OMURLAR)

4 - TORAKS (GOGUS)

5 - OMUZ

6 - UST EKSTREMITELER

7 - BATIN (ABDOMINAL)

8 — PELVIK

9 - ALT EKSTREMITELER

Sekil 4. 16. Uygulamanin Android ana ekrani.

4.6.3. Uygulamanin Windows kullanim kilavuzu

Uygulamanin Windows siirimii i¢in “Kullanim Kilavuzu” uygulamanin sag {ist
kosesinde bulunan “?” resimli butona tiklandiginda ekrana gelmektedir. Kullanim
kilavuzu agikken bagka herhangi bir islem yapilamamakta ve bu pencere kapatildiginda
uygulamanin diger boliimleri aktif hale gelmektedir. Ekranin sol alt kisminda bulunan
“CEK” butonuna tiklandiginda meniiden segilen rontgen pozisyonunu grafisi ¢cekilmekte
ve gorlintli teknisyenin bilgisayarina aktarilmaktadir. Kullanim kilavuzu uygulama
hakkinda genel bilgiler verirken, uygulamanin kullaniminda klavye ve fare tuslar1 ve
kisayollar1 hakkinda bilgi verilmektedir. Sekil 4.17’de uygulamanin Windows kullanim

kilavuzunun ekran goriintiisii goriilmektedir.

Uvygulama kisayol ve fare tuslarinin gérevleri:

e K tusu: 1. Basma ile kamera oldugu yerde fare ile 360 derece oldugu yerde doner.

2. Basma ile kameranin donme 6zelligi devre dis1 kalir.
e T tusu: Kamera odanin teknisyen kismina odaklanir.
¢ R tusu: Kamera odanin rontgen cihazi kismina odaklanir.

e A tusu: Kamera dikeyde asagiya dogru hareket eder.
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e Y tusu: Kamera dikeyde yukariya dogru hareket eder.

e F tusu: Kamera teknisyen bilgisayarinin ekranina yaklasir ve grafi yakindan
goriliir.

¢ Yukan ok: Kamera ileriye dogru hareket eder.

e Asagi ok: Kamera geriye dogru hareket eder.

e Sag ok: Kamera saga dogru hareket eder.

e Sol ok: Kamera sola dogru hareket eder.

o Fare tekerlegi ileri dondiirme: Kamera ileriye dogru hareket eder.

o Fare tekerlegi geri dondiirme: Kamera geriye dogru hareket eder.

RONTGEN CiHAZ| KULLANIM EGiTiMi

KULLANIM KLAVUZU o

Bu program Rontgen cihazi kullanimi egitimi i¢in yapiimistir. Agilir mendde insan viicudunu olugturan 9 ana bolime
ait 95 rontgez gekim pozisyonu animasyon geklinde eklenmistir. Mentden istenilen ana kisim ve alt pozisyon
tiklandiginda ilgili pozisyon u bir seklilde i ir. Ani bittiginde CEK butonuna tiklanarak
réntgen filmi cekilmis oluyor. Cekilen réntgen filmi ayni anda teknisyen ekranina ve diger ekrana yansiyor.
istenildiginde filme yakindan bakilabilir ve réntgen odasinda dolasma yapilabilir.

K . 1. Basma - Kamera oldugu yerde fare ile 360 derece oldugu yerde doner.
* 2. Basma - Kameranin donme ozelligi devre digi kalir.

T : Kamera Odanin Teknisyen kismina odaklanir.
: Kamera Odanin Rontgen Cihazi kismina odaklanir.
. Kamera yukar dogru hareket eder.
. Kamera asag! dogru hareket eder.

. Kamera Teknisyen ekranina yaklasir filmi yakindan gorar.

Yukari OK : kameraleriye dogru hareket eder.

Asagj) Ok : ramera geriye dogru hareket eder

Sag Ok : Kamerasaga dogru hareket eder.

SOl Ok . Kamera sola dogru hareket eder.

Fare Teke|'|egi i|eri 1 Kamera ileriye dogru hareket eder.
Fare Tekeﬂegi Gerj : Kamera geriye dogru hareket eder.

Sekil 4. 17. Uygulamanin Windows kullanim kilavuzu.

4.6.4. Uygulamamin Android kullanim kilavuzu

b

Uygulamanin Windows siirimii i¢in “Kullanim Kilavuzu” uygulamanin sag {ist
kosesinde bulunan “?” resimli butona tiklandiginda ekrana gelmektedir. Windows
kullanma kilavuzundan farkli olarak klavye tuslar1 ekranin altinda buton seklinde
bulunmaktadir. Meniiden istenilen ¢ekim pozisyonu segildikten sonra ekranda bulunan

“CEK” butonuna tiklanarak se¢ilmis olan pozisyonun grafisi olusturulur ve goriintii
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teknisyenin bilgisayarina goriiliir. Sekil 4.18’de uygulamanin Android kullanim

kilavuzunun ekran goriintiisii goriilmektedir.

Uygulama kisavyol ve fare tuslarinin gorevleri:

e Tek parmak: Kamera 360 derece dondiiriilerek her tarafa bakilir.

e Cift parmak: Kamera zoom yaparak yakinlagma ve uzaklagsma yapilir.

e T tusu: Kamera odanin teknisyen kismina odaklanir.

¢ R tusu: Kamera odanin rontgen cihazi kismina odaklanir.

e F tusu: Kamera teknisyen bilgisayarinin ekranina yaklasir ve grafi yakindan
goriiliir.

e Yukan ok: Kamera yukari (dikey) dogru hareket eder.

e Asafi ok: Kamera asagi (dikey) dogru hareket eder.

e Sag yon ok: Kamera saga (yatay) dogru hareket eder.

¢ Sol yon ok: Kamera sola (yatay) dogru hareket eder.

RONTGEN CiHAZI KUL
S EE—

KULLANIM KLAVUZU o
Bquygulan_m R(intg_en cil}a’ztyla insan bedenin 9 ana bolimane ait 95 rontgen cekim pozisyonunun

Ana bolimden bir kategori tiklanarak alt bolimden bir pozisyon secilir. Réntgen cihazi ilgili viicut
bolimine cekim icin i CEK rontgen cekimi yapilir. Rontgen resmi
teknisyenin monitoriine yansitilir, ve yaparak pozisyona ve rontgen resmine
daha yakindan bakilabilir.

Tek Parmak : Kamera 360 derece donerek her tarafa bakilir.
Ciﬂ Parmak : kamera zoom yaparak yakinlasma ve uzaklagma yapilir.

T : Kamera Odanin Teknisyen kismina odaklanir.

R : Kamera Odanin Rontgen Cihazi kismina odaklanir.
yaklasir filmi yakindan gorur.
Yukari Ok : Kamera yukari dogru hareket eder.

Agafjl Ok : Kamera asa dogru hareket eder.

Safj Ok : Kamera saga dogru hareket eder.

S0l Ok : Kamera sola dogru hareket eder.

F : Kamera

Sekil 4. 18. Uygulamanin Windows kullanim kilavuzu.
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4.7. Rontgen Cekim Pozisyonlar:

Rontgen ¢ekim pozisyonlari, “Temel Tibbi (Radyolojik) Goriintiileme Teknigi” isimli
kitaptan, yaymevinden gerekli yazili izin alinarak modellenmistir. Ayrica uygulamada
kullanilan ¢ekim pozisyonlarinin grafileri (dijital goriintli) ayn1 kitaptan oldugu gibi
almarak kullanilmistir. Insan viicudundaki rontgen ¢ekim pozisyonlar1 9 ana bdliimden
ve 95 ¢ekim pozisyonundan olugmaktadir. Ana boliimler Tablo 4.3’te gosterilmistir
(Ozdemir, 2015). Her g¢ekim pozisyonu ayri bir animasyon ile gosterilmistir. Hasta
modeline her ¢ekimle ilgili durus pozisyonu aldirilmistir. Hasta modeli ¢ekim i¢in hazir
olma pozisyonunu aldiktan sonra, rontgen ¢ekim cihazi ilgili ¢cekime animasyonlu bir
sekilde, uygun pozisyonda konumlanarak ¢cekime hazir hale gelmektedir. Kullanic1 “Cek”
butonuna tiklayarak rontgen cihazindan ¢ikan x-ray 1sinlari hastanin ¢ekim yapilacak
boliimiine yansimakta ve olusturulan grafi ayni anda hem duvarda bulunan monitére hem

de teknisyenin bilgisayar ekranina ilgili bdliime gonderilmek {izere yansitilmaktadir.

Tablo 4. 3. Viicut rontgen ¢ekim béliimleri (Ozdemir, 2015).

Viicut rontgen ¢ekim boliimleri Pozisyon Sayisi
1. Karanium (kafa) 6
2. Fasial (yliz) 12
3. Vertebralar (omurlar) 15
4. Toraks (gogiis) 11
5. Omuz 9
6. Ust ekstremiteler 12
7. Batin (abdominal) 3
8. Pelvik 9
9. Alt ekstremiteler 18

Toplam 95
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4.7.1. Karanium (kafa) ¢cekim pozisyonlari

Kranium (kafa) ¢ekim pozisyonlari, insan kafasinin farkli ag¢ilardan X-1s1n1 goriintiilerini
almak icin belirlenmis c¢esitli pozisyonlar1 igerir. Bu pozisyonlar, kafa kemiklerinin
yapisini, siniis bosluklarini, ¢ene kemiklerini ve kafa igindeki olasi anormallikleri
goriintiilemek amaciyla kullanilir. Bu pozisyonlar sayesinde kafa yapisinin {i¢ boyutlu
olarak detayli goriintiileri alinarak teshis ve tedavi siire¢lerinde hekim tarafindan
kullanilir. Dogru pozisyonu segerek hastanin basin1 uygun aciyla hizalayarak en dogru
grafi elde etmek ¢ok &nemlidir. Insan kafasinda temel olarak 6 farkli ¢cekim boliimii ve
95 rontgen ¢ekim pozisyonu bulunmaktadir (Ozdemir, 2015). Réntgen Cihazi Kullanim
Egitimi uygulamasinda 95 ¢ekim pozisyonunun tamami i¢in modelleme yapilmistir. Bu
calismada her ana boliimden yalnizca bir ¢ekim pozisyonu modellemesi agiklanacaktir.

Tablo 4.4°te Karanium (kafa) ¢ekim pozisyonlarini listelenmistir.

Tablo 4. 4. Karanium (kafa) ¢ekim pozisyonlari.

Karanium (kafa) ¢ekim pozisyonlari

1. PA (Posterior-Anterior) Kranium

. Lateral Kranium

2

3. Town (Yar1 aksiyal)
4. Sella Spot Grafi
5
6

Submento-Vertikal (Kafa kaidesi)

. Vertigo-Submental (Kafa kaidesi)

PA (Posterior-Anterior) Kranium pozisyonunda “Hasta pron pozisyonundadir. Alin ve
burun masaya temas eder, eller basin iki yaninda ve pozisyona destek verir. Bu
pozisyonda kafanin medial-sagital plan1 masaya diktir. Grafi ayakta, ayn1 pozisyonda
vertikal buki standinda da almabilir” (Ozdemir, 2015, s. 77). Sekil 4.19°da hastanin PA
(Posterior-Anterior) Kranium grafisi ¢ekimi i¢in hastanin pozisyonu ve rontgen cihazinin
hastaya gore hazir haldeki konumunu gostermektedir. Goriintii ayn1 sekilde uygulamanin

Android versiyonunda da bulunmaktadir.
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1-PA (Posterior-Anterior) Kranium
2-Lateral Kranium
3-Town (Yar: aksiyal)
4-Sella Spot Grafi

§-Submento-vertikal (Kafa kaidesi)

6-Vertigo-submental (Kafa kaidesi)

[

1

j Bplldlr

Sekil 4. 19. PA (Posterior-Anterior) Kranium ¢ekim pozisyonu.

PA (Posterior-Anterior) Kranium pozisyonu Sekil 4.19’da gosterilmektedir. Hasta modeli
uygun ¢ekim pozisyonunu aldiktan sonra, rontgen ¢ekim cihazi animasyonlu sekilde ileri-
geri, asagi-yukar1 hareketlerle hastanin ¢ekim yapilacak bolgesine konumlandirilir. Daha
sonra varsa 1sin tiipiine de gerekli agilarda dondiirme islemi yapilir. Cihaz hazir hale
geldiginde “Cek” butonu aktif hale gelir. Kullanici butona tikladiginda Sekil 4.20. a) da
goriildiigi gibi pozisyon grafisi teknisyenin bilgisayarina yansitilir. PA (Poster-Anterior
grafisinin gercek goriintiisii ise Sekil 4.20. b) de goriilmektedir. Goriintii ayn1 sekilde

uygulamanin Android versiyonunda da bulunmaktadir.

RONTGEN CIHAZI KULLANIM EGITIMI

Sekil 4. 20. PA (Poster-Anterior) grafisi.
a) Uygulamada goriinen grafi. b) Gergek grafi (Ozdemir, 2015, s. 77).
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4.7.2. Fasial (yiiz) cekim pozisyonlar:

Fasial (yiiz) ¢ekim pozisyonlari, yiiz bolgesindeki kemik yapilarinin detayl bir sekilde
goriintiilenmesini saglamak amaciyla uygulanmaktadir. Bu ¢ekimlerde, basin konumu ve
acisi, istenilen anatomik yapilarin net bir sekilde goriinmesi i¢in hassas bir sekilde
ayarlanir. Dogru ¢ekim pozisyonu kemiklerin tizerindeki yapisal detaylarin st iiste
binmeden net olarak goériinmesini saglar. Fasial ¢ekimlerde genellikle orbita, zigomatik
kemikler, maksilla ve mandibula gibi yiiz kemiklerinin incelenmesi amag¢lanmaktadir
(MEB, 2011). Bu uygulamada 6grencilerin ve teknisyenlerin yiiz bolgesi i¢in gerekli olan
pozisyonlar: sanal bir hasta {izerinde gozlemleyerek gergek rontgen c¢ekimlerine

hazirlanmalar1 hedeflenmektedir. Tablo 4.5’te Fasial (yiiz) ¢ekim pozisyonlari

listelenmistir.

Tablo 4. 5. Fasial (yiiz) ¢ekim pozisyonlari.

Fasial (yiiz) ¢cekim pozisyonlar:

1.

Siniisler-Water’s grafisi

Siniisler-Lateral ytiz grafisi

Sintisler-Caldwel grafi

Orbita grafi

Lateral Orbita grafi

Orbita Optik Foramen

Temporal Kemik Schiiller

Temporal Kemik Stenvers

A Il e A Bl ol Bl B

Temporal Kemik Temporo-mandibular Eklem

10. Mandibula PA (Posterior-Anterior)

11. Mandibula Anterior Oblik

12. Lateral Nazal kemik grafisi

Siniisler-Water’s grafisi ¢ekilirken, “Hasta pron pozisyonunda, kafa semi ekstansiyonda
ve c¢ene satatif ile temas halindedir. Agiz miimkiin oldugunca actirilmalidir. Median

sagital plan masaya dik olmalidir. Dis kulak yolu ile agiz iginden gecen diizlem OM
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hattina 45° olmalidir. Kafaya sfenoid siniisler agiz i¢ine diisiiriilecek sekilde pozisyon
verilmelidir. Siniisler igerisindeki hava-sivi seviyesini gostermesi agisindan ayakta
cekilmesi 6nerilir” (Ozdemir, 2015, s. 83). Sekil 4.21°de Siniisler-Water’s grafisi ¢ekim
pozisyonu goriilmektedir. Goriintii ayn1 sekilde uygulamanin Android versiyonunda da

bulunmaktadir.

RONTGEN CiHAZI KULLANIM EGITIiMi

RS s
-~ 2-inasl Yiiz Grafisi
| 3-Sinasler-Caldwel Grall

- 4-PA Orbita Grall

| 5-Lateral Orbita Grafi

‘J 6-Orbita Optik F

j 7-Temporal Kemik Schaller

j 8-Temporal Kemik Stenvers

 o-Temporal Kemik Temporo-mandibuias EKem
| 10-Mandibula PA (Posterior-Anterior)

:; 11-Mandibula Anterior Oblik

| 12-Lateral Nazal Kemik Grafisi

Sekil 4. 21. Siniisler-Water’s grafisi ¢ekim pozisyonu.

Fasial (yiiz) ¢ekim pozisyonlarindan Siniisler-Water’s grafisi pozisyonu Sekil 4.21°de
gosterilmektedir. Hasta modeli ayakta statifin oniinde elleri arkada olacak sekilde uygun
cekim pozisyonunu aldiktan sonra, rontgen ¢ekim cihazi animasyonlu sekilde hasta
modeline yaklasarak, hastanin ¢ekim yapilacak bolgesine konumlandirilmistir. Daha
sonra 1sin tiipiine de gerekli agilarda dondiirme islemi yapilmistir. Cihaz hazir hale
geldiginde “Cek” butonu aktif hale gelmektedir. Kullanici butona tikladiginda Sekil 4.22.
a) da goriildiigi gibi pozisyon grafisi teknisyenin bilgisayarina yansitilir. Siniisler-
Water’s grafisinin gergek goriintiisii ise Sekil 4.22. b) de goriilmektedir. Gorlintii ayni

sekilde uygulamanin Android versiyonunda da bulunmaktadir.
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RONTGEN CiHAZI KULLANIM EGITIMI

a
™ g

Sekil 4. 22. Siniisler-Water’s grafisi.
a) Uygulamada goriinen grafi. b) Gergek grafi (Ozdemir, 2015, s. 83).

4.7.3. Vertebralar (omurlar) cekim pozisyonlari

Vertebralar (Omurlar) Cekim Pozisyonlari, Vertebralarin rontgen ¢ekimlerinde,
omurganin farkli bolgelerini net bir sekilde goriintiilemek igin ¢esitli pozisyonlar
kullanilmaktadir. Bu c¢ekimler servikal, torakal, lomber ve sakral bolgeleri
kapsamaktadir. Her bolge igin 6zel olarak belirlenmis ag1 ve pozisyonlar, omurlarin
yapisal bitiinliigiinii ve aralarindaki disk mesafelerini degerlendirmeyi saglamaktadir.
Ornegin, servikal vertebra ¢ekimlerinde hastanin boynunun belirli bir acida tutulmast,
torakal ve lomber bolgelerde ise hastanin sirt iistli veya yan pozisyonlara yerlestirilmesi
gibi uygulamalar yaygindir. Ayrica, omurganin dogal egriliklerini daha iyi gorebilmek
icin bazi ¢ekimlerde 6zel agilar ve destekler kullanilmaktadir (Erkal ve Kilig, 2019).
Tablo 4.6’da Vertebralar (Omurlar) Cekim Pozisyonlar gosterilmektedir.

Tablo 4. 6. Vertebralar (omurlar) ¢ekim pozisyonlart.

Vebralar (omurlar) cekim pozisyonlari

1. Servikal AP (Anterior-Posterior)
Servikal Lateral Grafi
Servikal Posterior Oblik Grafi

Servikal Atlanto-Aksiyal Grafisi

2
3
4. Servikal Fonksiyonel Grafi
5
6

. Torakal AP Grafi
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Tablo 4. 7. (Devam) Vertebralar (omurlar) ¢ekim pozisyonlart.

7. Torakal Lateral Grafi

8. Torako-lomber Skalyoz AP Grafisi
9. Lomber AP Grafisi

10. Lomber Lateral Grafi

11. Lomber Posterior Oblik Grafiler
12. Lomber L5/S1 Grafi

13. Lombo-sakrol Fonksiyonel Grafiler
14. Sakrum AP Grafisi

15. Sakrum Lateral Grafi

Vertebralar (omurlar) ¢ekim pozisyonlar: toplam 15 rontgen ¢ekim pozisyonundan
meydana gelmektedir. Bu pozisyonlardan Lombo-sakrol Fonksiyonel Grafiler
pozisyonunda hasta ayakta ¢ekim yapilmaktadir. Hasta Satatifin Oniinde bir tabure
iizerinde oturarak kollar1 havada olacak sekilde statife dogru yan bir durus pozisyonunda
oturur. Rontgen cihazi gerekli mesafe ve acilar ayarlandiktan sonra c¢ekim islemi
gerceklestirilir. Sekil 4.23’te Lombo-sakrol Fonksiyonel Grafilerin ¢ekim pozisyonu
goriilmektedir. Gorlinti aym1 sekilde uygulamanin  Android versiyonunda da

bulunmaktadir.

~ 1-Servikal AP (Anterior-Posterior)
| 2-Servikal Lateral Grafi
| 3-Servikal Posterior Oblik Grafi
:', 4-Servikal Fonksiyonel Grafi
- 5-Servikal Atlanto-Aksiyal Grafisi
_ 6-Torakal AP Grafi
~ 7-Torakal Lateral Grafi
~ 8-Torako-lomber Skalyoz AP Grafisi
_ 9-Lomber AP Grafisi
10-Lomber Lateral Grafi
11-Lomber Posterior Oblik Grafiler |
12-Lomber L5/S1 Grafi
14-Sakrum AP Grafisi
15-Sakrum Lateral Grafi

Vi

Sekil 4. 23. Lombo-sakrol Fonksiyonel Grafiler ¢ekim pozisyonu.
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Vertebralar (omurlar) ¢ekim pozisyonlarindan Lambo-sakrol fonksiyonel grafisi igin
gerekli cihaz ayarlamalar1 yapildiktan sonra kullanict “Cek” butonuna tiklar. Rontgen
cihazinin X-151n tlipiinden ¢ikan 1smlar ¢ekim yapilacak bdlge lizerine yansitilarak
bolgenin grafisi ¢ekilir. Cekilen grafi teknisyenin bilgisayar ekranina yansitilir. Sekil
4.24’te (a) uygulamada c¢ekilen ve grafinin teknisyenin ekranina yansimis hali
goriilmekte, (b) Lambo-sakrol fonksiyonel grafisinin gergek grafi goriintiisii yer

almaktadir. Goriintii ayni sekilde uygulamanin Android versiyonunda da bulunmaktadir.

RONTGEN CIHAZI KULLANIM EGITIMI

Sekil 4. 24. Lombo-sakrol Fonksiyonel Grafiler ¢gekim pozisyonu.
a) Uygulamada goriinen grafi. b) Gergek grafi (Ozdemir, 2015, s. 107).

4.7.4. Toraks (gogiis) cekim pozisyonlar:

Toraks (gogiis) ¢ekim pozisyonlari toplam 11 ¢ekim pozisyonunu igermektedir. Toraks,
yani gogis bolgesi ¢ekimleri, 6zellikle akcigerler, kalp ve cevresindeki yapilar igin
detayli bir goriintii elde etmek amaciyla gergeklestirilmektedir. Gogiis rontgenlerinde en
yaygin kullanilan pozisyonlar, on-arka (PA) ve yan (lateral) pozisyonlardir. PA
cekiminde hasta, rontgen cihazina yiizii doniik olarak ayakta dururken, lateral ¢ekimde
hasta omzunu cihaza dayar. Bu pozisyonlar, akcigerlerin tamaminin ve kalbin en dogru
sekilde goriintiilenmesini saglar. Cekim sirasinda hastanin omuzlar1 hafifce 6ne dogru
cekilerek kiirek kemiklerinin akciger alanin1 kapatmasi engellenir. Uygulamada, segilen
toraks ¢ekim pozisyonuna gore animasyonlu olarak hasta modeli uygun pozisyona
getirilir ve X-ray cihaz1 ayarlanir (Ozyigit, 2014). Tablo 4.8°de Toraks (gdgiis) ¢cekim

pozisyonlar1 listelenmistir.
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Tablo 4. 8. Toraks (gogiis) cekim pozisyonlari.

Toraks (gogiis) ¢cekim pozisyonlari

1.

Hava Yolu AP Grafisi

Hava Yolu Lateral Grafi

Hava Yolu AP Grafi (Trakea)

ol el B

PA Akciger Grafi (Inspriumda)

PA Akciger Grafi (Ekspriumda)

Akciger Lateral Grafi

Akciger Oblik Grafi

e e N Y

Akciger Apiko-lordotik Grafi

Sternum Anterior Oblik Grafi

10. Sternum Lateral Grafi

11. Sterno Klavikuler Eklem Anterior Oblik Grafi

Toraks (gogiis) ¢ekim pozisyonlarindan Sterno Klavikuler EKlem Anterior Oblik Grafi,
sternoklavikiiler eklemin (gogiis kemigi ile kopriiclik kemigi arasindaki eklem) daha net
ve ayrintili bir sekilde goriintiilenmesi i¢in yapilan bir ¢ekimdir. Bu pozisyonunda hasta
Statif 6nilinde ayakta durus pozisyonu alir. Hastanin sirtt X-ray cihazina doniik pozisyon
alir. Hasta incelenecek eklem tarafi X-ray cihazina daha yakin olacak sekilde hafif bir
acida durur. Hastanin elleri havada basinin iizerinde birlestirilerek pozisyon alir. Sekil 4.
26’da uygulamada bulunan Sterno Klavikuler Eklem Anterior Oblik Grafi ¢ekim

pozisyonu gosterilmistir. Gorlintii ayn1 sekilde uygulamanin Android versiyonunda da

bulunmaktadir.
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[ A-TORAKSTG0G0S RONTGEN CIiHAZI KULLANIM EGITiMI

| 1-Hava Yolu AP Grafisi

| 2-Hava Yolu Lateral Grafi
3-Hava Yolu AP Gralfi (Trakea)
4-PA Akcifier Grafi (Inspriumda)
5-PA Akciger Grafi (Ekspriumda)
6-Akcifer Lateral Grafi

" 7-Akciger Oblik Grafi
8-Akciger Apiko-lordotik Grafi
9-Sternum Anterior Oblik Grafi

10-Sternum Lateral Grafi
| 11-Stermo Kiavikuler EKem Anterior Obik Graf

117 T
) | ’

A
||'

Sekil 4. 25. Sterno Klavikuler Eklem Anterior Oblik Grafi ¢ekim pozisyonu.

Toraks (gogiis) ¢ekim pozisyonlarindan Sterno Klavikuler Eklem Anterior Oblik Grafisi
icin gerekli cihaz ayarlamalar1 yapildiktan sonra kullanici “Cek” butonuna tiklar. Rontgen
cihazinin X-151n tiipiinden ¢ikan 1sinlar ¢ekim yapilacak bolge lizerine yansitilarak
bolgenin grafisi ¢ekilir. Cekilen grafi teknisyenin bilgisayar ekranina yansitilir. Sekil
4.27°de Sterno Klavikuler EKlem Anterior Oblik Grafisinin (a) uygulamada g¢ekilen ve
grafinin teknisyenin ekranina yansimis hali, (b) Sterno Klavikuler Eklem Anterior Oblik
Grafisinin gergek goriintiisii yer almaktadir. Goriintii ayni sekilde uygulamanin Android

versiyonunda da bulunmaktadir.

RONTGEN CIiHAZI KULLANIM EGITIMI

Sekil 4. 26. Sterno Klavikuler Eklem Anterior Oblik Grafi.
a) Uygulamada goriinen grafi. b) Gercek grafi (Ozdemir, 2015, s. 120).
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4.7.5. Omuz ¢ekim pozisyonlari

Omuz c¢ekim pozisyonlart 9 ¢ekim pozisyonundan olugmaktadir. Omuz ¢ekim
pozisyonlari, omuz eklem yapisinin detayli olarak goriintiilenmesi amaciyla yapilan
pozisyonlamalardir. Bu ¢ekimler, omuz c¢ikiklari, kiriklar, artrit veya diger patolojik
durumlarin tanisinda 6nemli rol oynar. Genellikle AP (anteroposterior), Y-goriinlim
(scapular Y) ve aksiyel pozisyonlar kullanilir. AP ¢ekimde hasta, omzunu X-ray cihazina
dogru dondiirerek dik bir pozisyonda durur; bu pozisyon omuz eklemini dnden
goriintiiler. Y-goriiniim, kiirek kemigini omuz eklemi ile ayni hizaya getirerek olasi
cikiklarin tespitine yardimci olur. Aksiyel ¢ekimde ise omuz eklemi alttan goriintiilenerek
kemik yapilar arasindaki iligskiler daha ayrintili sekilde incelenir. (Babacan ve ark., 2005).

Tablo 4.9°da Omuz ¢ekim pozisyonlari listelenmistir.

Tablo 4. 9. Omuz ¢ekim pozisyonlari.

Omuz cekim pozisyonlari
1. Klavikula PA Grafi
Akromio Klavikuler Eklem AP Grafi
Skapula AP Grafi
Skapula Lateral Grafi
Omuz AP Grafi

Omugz Ikinci Plan

Omuz Lateral Grafi

Omuz Transtorastik Lateral Grafi

Omuz "Y" Grafisi

e I e B Ul B B

Omuz ¢ekim pozisyonlarindan, Omuz Lateral Grafisi omuz ekleminin yandan
goriintiilenmesini saglayan bir pozisyondur. Bu ¢ekim, omuz ¢ikiklari, kiriklar veya
eklem ile ilgili diger patolojilerin degerlendirilmesinde kullanilir. Bu pozisyon ayakta
cekebilecegi gibi ¢ekim masasi iizerinde yatay konumda da ¢ekilebilir. Hasta sirtiistii
yatarak omuzu ¢ekilecek kol viicuda 90 derece olacak sekilde ayarlanir ve kol havaya
dogru kaldirilarak ¢ekim yapilir. Sekil 4.29°da Omuz Lateral Grafi ¢ekim pozisyonu
hastanin yatarak ¢ekilmesi goriilmektedir. Gorlintii ayni sekilde uygulamanin Android

versiyonunda da bulunmaktadir.
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BT RONTGEN CiHAZI KULLANIM EGITIMI

1-Klavikula PA Grafi |
| 2-Akromio Klavikuler Eklem AP Grafi |
3-Skapula AP Grafi

4-Skapula Lateral Grafi
. 5-Omuz AP Grafi

6-Omuz Ikinci Plan |

| 7-0muz Lateral Grafi ]
8-Omuz Transtorastik Lateral Grafi
9-0muz "Y" Grafisi

Gekim Yapildi
Sekil 4. 27. Omuz Lateral Grafi ¢ekim pozisyonu.

Omuz ¢ekim pozisyonlarindan, Omuz Lateral Grafisi i¢in gerekli cihaz ayarlamalari
yapildiktan sonra kullanic1 “Cek” butonuna tiklar. Rontgen cihazinin X-151n tiipiinden
¢ikan 1sinlar ¢cekim yapilacak bolge lizerine yansitilarak bolgenin grafisi ¢ekilir. Cekilen
grafi teknisyenin bilgisayar ekranina yansitilir. Sekil 4.30°da (a) uygulamada ¢ekilen ve
grafinin teknisyenin ekranina yansimis hali goriilmekte, (b) Omuz Lateral grafisinin
gercek goriintiisii yer almaktadir. Goriintii ayni sekilde uygulamanin  Android

versiyonunda da bulunmaktadir.

RONTGEN CIiHAZI KULLANIM EGITiMmi

Sekil 4. 28. Omuz Lateral Grafisi.
a) Uygulamadaki goriinen grafi.
b) b) Gergek grafi (Ozdemir, 2015, s. 127).
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4.7.6. Ust ekstremiteler ¢cekim pozisyonlar

Ust ekstremiteler ¢ekim pozisyonlar1 12 alt ¢ekim pozisyonundan olusmaktadir. Bu
pozisyonlar el, bilek, 6n kol, dirsek ve iist kol gibi iist viicut bolgelerinin rontgen ile
detayli incelenmesini saglar. Bu ¢ekim pozisyonlari, kirik, ¢ikik, kireglenme, yumusak
doku yaralanmalar1 gibi durumlarin tanisinda 6nemlidir. Her bolge i¢in belirli agilarda ve
pozisyonlarda ¢ekim yapilarak kemik ve eklem yapilari ayrintili olarak gdriintiilenir

(Tiirerer, 2019). Tablo 4.10°da Ust ekstremiteler ¢ekim pozisyonlar1 listelenmistir.

Tablo 4. 10. Ust ekstremiteler ¢ekim pozisyonlari.

Ust ekstremiteler cekim pozisyonlari

1. Humerus AP Grafi

2. Humerus Lateral Grafi

3. Dirsek AP Grafi

4. Dirsek Lateral Grafi

5. On Kol AP Grafi

6. On Kol Lateral Grafi

7. El Bilegi AP Grafi

8. El Bilegi Lateral Grafi

9. El Bilegi Navikuler (Skafoid)

10. El Bilegi Karpal Tiinel
11. E1 AP (Anterior-Posterior)
12. El Anterior Oblik

Ust ekstremiteler ¢ekim pozisyonlarindan El bilegi navikuler (skafoid) pozisyonu, el
bilegi kemiklerinden navikuler kemigin detayli bir sekilde goriintiilenmesi i¢in kullanilir.
Skafoid kiriklari, 6zellikle el bileginde sik¢a goriilen yaralanmalardandir ve genellikle
zor tespit edilir. Bu pozisyonla, skafoid kemigin farkli agilardan net bir sekilde
gorilintiilenmesi saglanarak kirik, c¢ikik veya diger yapisal bozukluklarin tanisi
kolaylastirilir. Sekil 4.31°de El Bilegi Navikuler (Skafoid) ¢ekim pozisyonu hastanin
oturarak ¢ekilmesi goriilmektedir. Gorlintii aymi sekilde uygulamanin Android

versiyonunda da bulunmaktadir.
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RONTGEN CiHAZI KULLANIM EGITIiMI

1-Humerus AP Grafi

2-Humerus Lateral Grafi
bt i
3-Dirsek AP Grafi
' 4-Dirsek Lateral Grafi
5-On Kol AP Grai
| 6-On Kol Lateral Grafi
[ 7-El Bilegi AP Grafi
| 8-El Bilegi Lateral Grafi
9-El Bilei Navikuler (Skafoid)
10-El Bilegi Karpal Tunel

11-El AP (Anterior-Posterior)
12-El Anterior Oblik

Sekil 4. 29. El Bilegi Navikuler (Skafoid) ¢ekim pozisyonu.

Ust ekstremiteler ¢ekim pozisyonlarindan El bilegi navikuler (skafoid) grafisi i¢in hasta
¢ekim masasinin oniinde tabure {lizerine oturduktan sonra gerekli X-ray ayarlar1 yapilir.
Kullanic1 “Cek” butonuna tiklar. Rontgen cihazinin X-1s1n tliplinden ¢ikan 1ginlar ¢ekim
yapilacak bolge iizerine yansitilarak bolgenin grafisi ¢ekilir. Cekilen grafi teknisyenin
bilgisayar ekranma yansitilir. Sekil 4.32’de (a) uygulamada cekilen ve grafinin
teknisyenin ekranina yansimis hali goriilmekte, (b) El Bilegi Navikuler (Skafoid)
grafisinin gercek grafi gorilintlisii yer almaktadir. Goriintii ayni sekilde uygulamanin

Android versiyonunda da bulunmaktadir.

RONTGEN CIHAZI KULLANIM EGITIMI

Sekil 4. 30. El Bilegi Navikuler (Skafoid) grafisi.
a) Uygulamada goriinen grafi. b) Gergek grafi (Ozdemir, 2015, s. 138).
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4.7.7. Batin (abdominal) cekim pozisyonlari

Batin (abdominal) ¢ekim pozisyonlar1 3 alt ¢ekim pozisyonundan olusmaktadir. Bu
pozisyonlar karin bolgesindeki organlarin goriintiilenmesini saglar ve genellikle bagirsak
tikaniklig1, bobrek taslari, serbest hava veya sivi birikimi gibi durumlarin
degerlendirilmesinde kullanilir. Bu pozisyonlarda hasta genellikle ayakta veya yan yatar
sekilde konumlandirilir (Akyurt ve Yildirim, 2023). Tablo 4.11°de Batin (abdominal)

cekim pozisyonlari listelenmistir.

Tablo 4. 11. Batin (abdominal) ¢ekim pozisyonlari.

Batin (abdominal) ¢ekim pozisyonlari
1. DUS-AP (Direkt Uriner Sistem)
2. Ayakta Direkt Batin Grafisi PA
3. Lateral Dekiibitus AP

Ayakta direkt batin grafisi PA ¢ekim pozisyonu, hastanin ayakta durarak govdesinin arka
ylizlinlin X-ray cihazina paralel sekilde yerlestirildigi bir goriintiileme teknigidir. Bu
pozisyonda, hastanin omuzlar1 diiz bir hat olusturacak sekilde ayakta durmasi saglanir.
X-ray 1sinlari, hasta ilizerinden arka yiizeyden (posterior) on yiizeye (anterior) dogru
gecerek goriintii olusturur. Sekil 4.33’te Ayakta Direkt Batin Grafisi PA ¢ekim pozisyonu
hastanin ayakta Statif onilinde durarak ¢ekilmesi goriilmektedir. Goriintli ayn1 sekilde

uygulamanin Android versiyonunda da bulunmaktadir.
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| 7:BATN(ABDOMINA) v RONTGEN CIiHAZI KULLANIM EGITiMi

1-DUS-AP (Direkt Uriner Sistem)
| 2-Ayakta Direkt Batin Grafisi PA
3-Lateral Dekubitus AP

Sekil 4. 31. Ayakta Direkt Batin Grafisi PA ¢ekim pozisyonu.

Batin (abdominal) ¢ekim pozisyonlarindan Ayakta direkt batin grafisi PA ¢ekim grafisi
icin gerekli cihaz ayarlamalar1 yapildiktan sonra kullanici “Cek” butonuna tiklar. Rontgen
cihazinin X-151n tiiplinden ¢ikan 1sinlar gekim yapilacak bolge iizerine yansitilarak
bolgenin grafisi ¢ekilir. Cekilen grafi teknisyenin bilgisayar ekranina yansitilir. Sekil
4.34’te (a) uygulamada c¢ekilen ve grafinin teknisyenin ekranina yansimis hali
goriilmekte, (b) Ayakta direkt batin grafisi PA grafisinin gergcek grafi gorilintiisii yer

almaktadir. Gortintii ayn1 sekilde uygulamanin Android versiyonunda da bulunmaktadir.

RONTGEN CIHAZI KULLANIM EGITIMI

Sekil 4. 32. Ayakta Direkt Batin Grafisi PA.
a) Uygulamada goriinen grafi. b) Gergek grafi (Ozdemir, 2015, s. 143).
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4.7.8. Pelvik ¢cekim pozisyonlari

Pelvik ¢ekim pozisyonlart 9 rontgen temel olarak c¢ekim pozisyonundan meydana
gelmektedir. Legen kemigi, kalga eklemleri ve gevresindeki yapilari incelemek igin
kullanilan rontgen pozisyonlaridir. Bu ¢ekimler genellikle kalga kiriklari, ¢ikiklar, artrit
veya diger pelvik bolge hastaliklarini degerlendirmek amaciyla yapilir. Hasta genellikle
sirtlistli yatar pozisyona alinir ve bacaklar belirli bir agiyla yerlestirilir. Pelvik rontgenler,
ozellikle travma vakalarinda ve ortopedik degerlendirmelerde hizli tan1 Koymak amaciyla

cekilir (KTU, 2021). Tablo 4.12°de Pelvik ¢ekim pozisyonlari listelenmistir.

Tablo 4. 12. Pelvik ¢ekim pozisyonlari.

Pelvik cekim pozisyonlar:

1. Pelvis AP (Anterior-Posterior)

Pelvis Lateral Grafi

Pelvis (Kalca) Kurbaga Pozisyonu

Pelvis (Kalga) Andren-Von Rosen

Sakro-iliak Eklem AP Grafi

Sakro-iliak Eklem Posterior Oblik

Sakro-iliak Eklem-PA Ozel Pozisyonda SIE Grafi
Koksa-femoral Eklem (Kalga)

Koksa-femoral Eklem (Kalga) Lateral

A I e A A Bl B

Pelvis (Kalga) Kurbaga Pozisyonu, kal¢a eklemlerinin detayli olarak incelenmesi gereken
durumlarda kullanilan 6zel bir rontgen pozisyonudur. Bu pozisyonda hasta sirtiistii yatar,
dizleri biikiiliir ve ayak tabanlar birbirine yaklastirilarak kalga disart dogru dondiiriiliir.
Kurbaga pozisyonu, O6zellikle ¢ocuklarda gelisimsel kalga displazisi gibi durumlari
degerlendirmek veya kal¢a eklemindeki hareket acikligini gormek i¢in tercih edilir. Sekil
4.35te Pelvis (Kalga) Kurbaga Pozisyonu ¢ekimi rontgen masasi tizerinde sirtiistii yatar
sekilde durarak cekilmesi goriilmektedir. Goriintii ayn1 sekilde uygulamanin Android

versiyonunda da bulunmaktadir.
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RONTGEN CIiHAZI KULLANIM EGITiMi

‘_ 1-Pelvis AP (Anterior-Posterior)

‘. 2-Pelvis Lateral Grafi

| 4-Pelvis (Kalga) Andren-Von Rosen

| 5-Sakio-lliak EKlem AP Grafi
6-Sakro-iliak Eklem Posterior Oblik

i 7-Sakro-fliak Eklem Ozel Pozisyonda SIE Grafi

8-Koksa-femoral Eklem (Kalga) AP

" 9-Koksa-femoral Eklem (Kalga) Lateral

Sekil 4. 33. Pelvis (Kal¢a) Kurbaga Pozisyonu ¢ekim goriintiisii.

Pelvik ¢ekim pozisyonlarindan Pelvis (Kalga) Kurbaga Pozisyonu grafisi icin gerekli
cihaz ayarlamalar yapildiktan sonra kullanict “Cek” butonuna tiklar. Rontgen cihazinin
X-1s1n tiiptinden ¢ikan 1ginlar ¢ekim yapilacak bolge lizerine yansitilarak bolgenin grafisi
gekilir. Cekilen grafi teknisyenin bilgisayar ekranina yansitilir. Sekil 4.36°da (a)
uygulamada gekilen ve grafinin teknisyenin ekranina yansimis hali goriilmekte, (b) Pelvis
(Kalga) Kurbaga Pozisyonunun gercek grafi goriintlisii yer almaktadir. Goriintii ayn

sekilde uygulamanin Android versiyonunda da bulunmaktadir.

RONTGEN CIHAZI KULLANIM EGITIMI

Sekil 4. 34. Pelvis (Kalga) Kurbaga Pozisyonu grafisi.
a) Uygulamada goriinen grafi. b) Gergek grafi (Ozdemir, 2015, s. 147).
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4.7.9. Alt ekstremiteler ¢ekim pozisyonlari

Alt ekstremiteler ¢ekim pozisyonlar1 18 temel ¢ekim pozisyonundan olusmaktadir. Bu
cekimler bacak, diz, ayak bilegi ve ayak gibi viicudun alt boliimlerini detayli incelemek
amaciyla cesitli acilardan yapilan rontgen ¢ekimlerini kapsamaktadir. Bu pozisyonlar,
kemiklerin hizalanmasini, eklem araliklarini ve kirik veya cikik gibi yaralanmalari
degerlendirmek i¢in kullanilmaktadir. Her bir cekim pozisyonu, ilgili bolgedeki anatomik
yapilari en iyi sekilde goriintiilemek igin 6zel olarak ayarlanir (Ozdemir, 2015). Tablo
4.13’te Alt ekstremiteler ¢ekim pozisyonlari listelenmistir.

Tablo 4. 13. Alt ekstremiteler ¢gekim pozisyonlari.

Alt ekstremiteler ¢cekim pozisyonlari

1. Femur AP (Anterior-Posterior)

Femur Lateral

Diz AP (Anterior-Posterior)

Diz-Lateral

Diz-Tanjansiyel

Diz Tiinel Grafisi
Diz(Yiiklemede)
Diz(Yiiklemede) Lateral
Kruris AP (Anterior-Posterior)

A ISl e S B B o B

—
=]

. Kruris Lateral

—
—

. Ayak Bilegi AP (Anterior-Posterior)

p—
[\

. Ayak Bilegi Lateral

—
|98)

. Ayak AP (Anterior-Posterior)
. Ayak Medial Oblik

. Yiiklemede Ayak Lateral

. Kalkanius Aksiyal

—
S

p—
(9]

—
o)

—_
3

. Ayak Bas Parmagi Lateral

—
o¢]

. Bacak Boyu-Anterior Posterior (AP)
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Alt ekstremiteler ¢ekim pozisyonlarindan olan Ayak Bas Parmagi Lateral pozisyonu,
ayak bas parmaginin yandan detayl goriintiisiinii elde etmek i¢in kullanilan bir rontgen
pozisyonudur. Bu c¢ekim, oOzellikle parmak kemigindeki kiriklar, ¢ikiklar veya
deformasyonlarin degerlendirilmesi amaciyla yapilmaktadir. Hastanin ayagi, bas
parmagin yandan net goriinecegi sekilde yerlestirilir ve ¢ekim yapilir. Sekil 4.37’°de Ayak
Bas Parmagi Lateral pozisyonu ¢ekimi rontgen masasi iizerinde yan yari yatar bicimde
ayak bas parmagi net goriinecek sekilde durarak ¢ekilmesi goriilmektedir. Goriintii ayn

sekilde uygulamanin Android versiyonunda da bulunmaktadir.

RONTGEN CiHAZI KULLANIM EGITIMI

1-Femur AP (Anterior-Posterior)

. 2-Femur Lateral
3-Diz AP (Anterior-Posterior)
4-Diz-Lateral

5-Diz-Tanjansiyel

6-Diz Tunel Grafisi
7-Diz(Yiklemede) AP
8-Diz(YUklemede) Lateral

9-Kruris AP (Anterior-Posterior)

10-Kruris Lateral

11-Ayak Bilegi AP (Anterior-Posterior)
12-Ayak Biledi Lateral

13-Ayak AP (Anterior-Posterior)
14-Ayak Medial Oblik

15-Yiklemede Ayak Lateral
16-Kalkanius Aksiyal

18-Bacak Boyu-Anterior Posterior (AP)

Sekil 4. 35. Ayak Bag Parmagi Lateral ¢ekim pozisyonu.

Alt ekstremiteler ¢ekim pozisyonlarindan Ayak Bas Parmagi Lateral grafisi i¢in gerekli
cihaz ayarlamalar1 yapildiktan sonra kullanic1 “Cek” butonuna tiklar. Rontgen cihazinin
X-1s1n tiiptinden ¢ikan 1ginlar ¢cekim yapilacak bolge lizerine yansitilarak bolgenin grafisi
cekilir. Cekilen grafi teknisyenin bilgisayar ekranina yansitilir. Sekil 4.38’de (a)
uygulamada ¢ekilen ve grafinin teknisyenin ekranina yansimis hali goriilmekte, (b) Ayak
Bas Parmag1 Lateral grafisinin gergek grafi goriintiisii yer almaktadir. Goriintii ayn1

sekilde uygulamanin Android versiyonunda da bulunmaktadir.
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RONTGEN CIHAZI KULLANIM EGITIMI

Sekil 4. 36. Ayak Bag Parmag: Lateral grafisi.
a) Uygulamada goriinen grafi. b) Gergek grafi (Ozdemir, 2015, s. 170).

Bu ¢alismada kullanilan materyal ve yontemler, arastirma sorularini en dogru sekilde
yanitlamak ve amaca yonelik giivenilir veriler elde etmek icin Ozenle segilmistir.
Tanimlanan 6rneklem, veri toplama araglar1 ve analiz yontemleri, calismanin gegerliligini
ve giivenilirligini destekler niteliktedir. Bdylece, elde edilen bulgularin bilimsel
dogrulugunu giivence altina alacak saglam bir metodolojik yap: olusturulmustur. Bu

yaklagimla, ¢alismanin amaci dogrultusunda anlamli sonuglara ulagilmasi hedeflenmistir.
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5. BULGULAR VE TARTISMA

Bu calismada, Radyoloji 6grencilerinin teorik olarak ogrendikleri rontgen c¢ekim
pozisyonlariin pratik olarak dijital ortamda deneyimlemelerini saglamak amaciyla ve
rontgen teknisyenlerinin az kullanilan veya unutulan rontgen c¢ekim pozisyonlarini
hatirlamalarin1  saglamak amaciyla dijital 3B Rontgen Cihazi Kullanim Egitimi
uygulamasi, Windows cihazlar i¢in ve Android cihazlar i¢in iki farkli versiyon olarak
gelistirilmis ve sunulmustur. Arastirmada elde edilen bulgular detayli bir sekilde
incelenmis ve ilgili literatiir ile karsilagtirilarak tartisilmigtir. Aragtirmanin temel amaci
olan Rontgen Cihazi Egitim Uygulamasinin degerlendirilmesi dogrultusunda elde edilen
bulgular, literatiirdeki benzer ¢aligmalarla karsilastirmali olarak ele alinmistir. Boylece,
calismanin 6zgiin katkilarinin yani sira, mevcut literatiirdeki bilgilerle ne 6l¢lide uyumlu

ya da farkli oldugunu anlamak miimkiin hale gelmistir.

5.1. Kullanilan Ol¢me Yéntemi

Egitim arastirmalarinda 6l¢iilmeye ¢alisilan en 6nemli de§iskenlerden biri de tutumdur.
Tutum, belirli bir durum, kavram veya nesne karsisinda olumlu ya da olumsuz tepkide
bulunma egilimidir. Bireylerin tutum, egilim ve goriislerini dlgmek icin cesitli 6lgekler
kullanilmaktadir. Bu 6l¢eklerden biri de Likert 6lgegidir. Tablo 5.1°de bes secenekli
Likert 6lcegi goriilmektedir. Likert 6lcegi uygulamasi kolay oldugu i¢in egitim alaninda
siklikla basvurulan bir 6l¢ektir (Turan ve Ark., 2015).

Tablo 5. 1. Likert 6l¢egi degerleri (Bayat, 2014).

Kategori Puan (Sayisal Deger)
Kesinlikle Katilmiyorum | 1
Katilmiyorum 2
Kararsizim 3
Katiliyorum 4
Kesinlikle Katiliyorum 5

Rontgen Cihazi Kullanim Egitimi Uygulamasinin degerlendirilmesi amaciyla 5 segenekli

(Kesinlikle Katilmiyorum, Katilmiyorum, Kararsizim, Katiliyorum, Kesinlikle
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Katiliyorum) ve 30 sorudan olusan Likert Olgegi kullanilarak Roéntgen Cihaz1 Kullanim
Egitimi Uygulama Degerlendirme Formu hazirlanmistir. Bu 6lgme isleminde esit aralik

kullanilmustir.
5.2. Katiimeilarin Sosyodemografik Bilgilerine Iliskin Bulgular

Rontgen Cihazi Kullanim Egitimi uygulamasinin degerlendirilmesi amaciyla Uygulama
Degerlendirme Formu hazirlanmistir. Formda kullanilan 30 adet degerlendirme sorusu
rontgen teknisyeni uzmanlarin goriisii alinarak hazirlanmis ve Uygulama Degerlendirme
acisindan uygun oldugu goriisti alinmistir. Degerlendirme formunu 15 tanesi Radyoloji
alaninda okuyan tniversite Ogrencisi, 32 tanesi rontgen teknisyeni olmak iizere 47
goniilli katilimer doldurmustur. Katilimcilarin demografik 6zellikleri Tablo 5.2°de
gosterildigi gibidir.

Tablo 5. 2. Degerlendirme yapan katilimcilarin demografik yapilari.

Ozellik Deger Frekans | Yiizde Oram
19-24 15 31,91
25-35 4 8,51

Yas
36 ve lizeri 28 59,57
Toplam 47 100
Kadin 29 61,70

Cinsiyet Erkek 18 38,30
Toplam 47 100
On Lisans 22 46,81

Egitim Lisans 20 42,55

Durumu Yiiksek Lisans 5 10,64
Toplam 47 100
Radyoloji Universite | 15 31,91
Ogrencisi

Meslek
Rontgen Teknisyeni 32 68,09
Toplam 47 100
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Tablo 5. 3. (Devam) Degerlendirme yapan katilimcilarin demografik yapilart.

Ozellik Deger Frekans | Yiizde Orani
Ogrenci 15 31,91
Calistig1
Kamu Sektori 31 65,96
Sektor _
Ozel Sektor 1 2,13
Toplam 47 100

Yas Dagilimi: Katilimcilarin yas gruplarina gére dagilimina bakarsak ¢cogunlugu %59,6
(28 kisi) ile 36 yas ve lizeri grubu olusturuyor. Bunu %31,9 (15 kisi) orani ile 19-24 yas
grubu takip ediyor. Son olarak %8,5 (4 kisi) orani1 ile 25-35 yas grubu gelmektedir. Sekil

5.’de uygulamay1 degerlendiren katilimcilarin yas durumuna gore dagilimlar

goriilmektedir.

Katilimcilarin Yag Dagilimi

19-24; 15;
32%

36 ve lzeri; 28;
60%

25-35; 4;
8%

Sekil 5. 1. Katilimcilarin yas durumlarina gore dagilimu.

Cinsiyet Dagilimi: Katilimcilarin cinsiyet oranlarma baktigimizda cinsiyeti erkek
olanlarin oran1 %38,3 (18 kisi) iken, cinsiyet kadin olanlarin oran1 %61,7 (29 kisi) ile

daha yiiksektir. Sekil 5.2°de uygulamay1 degerlendiren katilimcilarin cinsiyetine gore

dagilimlar goriilmektedir.

67



Katimcilarin Cinsiyet Dagilimi

Erkek; 18;
38%

Kadin; 29;
62%

Sekil 5. 2. Katilimcilarin cinsiyete gore dagilimlart.

Egitim Durumu Dagilimi: Katilmcilarin egitim seviyelerine gore dagilimini
baktigimizda, katilimeilarim %46,8°1 (22 kisi) 6n lisans mezunlar1 olusturmaktadir. Ikinci
sirada %42,6 (20 kisi) oran ile lisans mezunlar1 yer almaktadir. Katilimcilarin %10,6’s1
(5 kisi) yiiksek lisans mezunudur. Katilimeilarin egitim durumlarnn Sekil 5.3’te

gosterilmistir.

Egitim Durumu Dagilimi

Yiuksek Lisans; 5;
11%

—_

On Lisans; 22;
47%
Lisans; 20;

42%

Sekil 5. 3. Egitim durumuna gore katilimer oranlari.

Meslek Dagilhimi: Uygulamay1 degerlendiren katilimcilarin mesleki durumlarina
bakildiginda, katilimcilarin %68,1’ini (32 kisi) rontgen teknisyenleri olustururken,
%31.9’unu (15 kisi) radyoloji iiniversite Ogrencileri olusturmaktadir. Sekil 5.4’te

katilimcilarin meslek durumlarina gére dagilimlart goriilmektedir.
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Katilimcilarin Meslek Dagilimlari

Radyoloji
Universite
Ogrencisi; 15;
32%
Rontgen
Teknisyeni; 32;
68%

Sekil 5. 4. Katilimcilarin mesleklere gore dagilimlari.

Calistigr Sektor Dagilimi: Uygulamay1 degerlendiren katilimcilarin ¢alistig sektorleri
inceledigimizde, en yiiksek oran olan %66 (31 kisi) ile kamu sektorii ¢alisanlari, bunu
%31,9 ile (15 kisi) Ozel sektdr galisanlart olusturmaktadir. %2,1 oranindaki (1 kisi)
katilimer ise 6grencidir. Sekil 5.5°te uygulamay1 degerlendirenlerin ¢alistig1 sektore gore

dagilimlar goriilmektedir.

Katilimcilarin Galistigi Sektorler

Ozel Sektor; 1;
2%

_—

|

Ogrenci ; 15;

/ 32%

Kamu Sektori; 31;

66% T3

Sekil 5. 5. Katilimcilarin galistig sektore gore dagilimlari.

5.3. Uygulama Degerlendirme Sonuclarina iliskin Bulgular

Uygulama Degerlendirme Formunu dolduran 47 katilmcimin 30 tane uygulama
degerlendirme sorusuna verdigi yanitlar Tablo 5.3 ve Tablo 5.4’te goriilmektedir.

Tablolar incelendiginde Uygulama Degerlendirme Formunda katilimcilara yoneltilen 30
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soru tablolara yerlestirilmistir. 47 katilimcinin her sorunun altinda bulunan “Kesinlikle

Kesinlikle Katiliyorum”

Katilmiyorum, Kararsizim, Katiliyorum,

katilmiyorum,

cevaplarindan kagar tanesini sectigi goriilmektedir. Ayrica her soruya verilen cevap

siklariin yiizde oranlar1 tabloda ayni cevabin frekans oraninin altinda yer almaktadir.

Tablo 5. 4. Uygulama degerlendirme formuna verilen yanitlar (1-15. sorular).
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Tablo 5. 5. Uygulama degerlendirme sorularina verilen yanitlar (16-30. sorular).
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Tablo 5.3 ve Tablo 5.4’te bulunan sorulara verilen yanitlarin analizi yapildiginda 47

katilimcinin 30 soruya verdikleri toplam cevap sayilari bulunmustur. Toplam 5 cevap

stkkindan hangisinin kag defa se¢ildigi hesaplandiginda elde edilen sonuglar Tablo 5.5°te

gosterilmistir.

Tablo 5. 6. Anket sonuglarindan elde edilen degerler.

Yizde Orani

0,22
2,27

11,27
45,46
40,78

100

Yanitlar (30 yanit)

32

159
641

575

1410

Frekans

47

47

47

47

47

Kategori

Kesinlikle Katilmiyorum | 47

Katilmiyorum

Kararsizim

Katiliyorum

Kesinlikle Katiltyorum

Toplamlar
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Tablo 5.5 incelendiginde 47 katilimcinin toplam 30 soruya verdigi yanitlar analiz
edildiginde “Kesinlikle Katilmiyorum” cevabi 3 kez %0,22 oraninda, “Katilmiyorum”
cevab1 32 kez %2,27 oraninda, “Kararsizzim” cevabi1 159 kez %11,27 oraninda,
“Katiliyorum” cevabi 641 kez %45,46 oraninda ve “Kesinlikle Katiliyorum” cevab1 575
kez %40,78 oraninda secilmistir. Sorulara verilen yanit sayilar ve yilizde oranlar1 Sekil

5.6’da gosterilmistir.

Kesinlikle Katilmiyorum; 32;

Katilmiyorum; 3; / 2%
\

0%
Kararsizim; 159;
11%

Katihyorum; 641;
y — 46%

Sekil 5. 6. Cevaplarin sayilar1 ve yiizde oranlari.

Kesinlikle

Katilyorum; 575; /

41%

5.4. Elde Edilen Bulgularin Yorumlanmasi

Rontgen Cihazt Kullanim Egitimi uygulamasma ait 47 katiimcinin uygulama
degerlendirme formundan elde edilen veriler analiz edildiginde asagidaki sonuglar elde
edilebilir.

v' Uygulamanin ger¢ege uygunlugu: Katilimcilarin %88’si uygulamanin gergege
uygunluk agisindan basarili oldugunu belirterek “Kesinlikle Katiliyorum” veya
“Katiltyorum” segeneklerini isaretlemistir. Sadece %4’°lik bir kisim uygulamanin bu
acidan yeterli olmadigini belirtmistir.

v" Uygulamanin kullamshhgr: Uygulamanin kullanighlig: ile ilgili sorulara verilen
cevaplar analiz edildiginde, gelen geri bildirimlerde %92,43’i “Kesinlikle



Katiliyorum” veya “Katiliyorum” demistir. Uygulamanin kullanici dostu arayiiz ve
akici kullanim 6zellikleri 6ne ¢ikmustir.

v' Uygulamamin gorsellik ve grafik Kalitesi: Katilimcilarin verdikleri cevaplar
incelendiginde %87,11'1 grafik kalitesini, uygulamanin ¢aligma hizin1 ve gorsel
Ogelerin gergekei oldugunu ifade etmis, yaklasik %11 ise “Kararsizim” sec¢enegini
isaretlemistir.

v Uygulamanin egitim amaciyla etkinligi: Uygulamanin egitim amaciyla etkinligini
Olcmeyi saglayan sorulara verilen yanitlara bakildiginda %93,49 oraninda katilime1
uygulamanin egitim amagli etkinligini vurgulamis, bu oran uygulamanin hedef kitlesi

tarafindan basarili bir 6grenme araci olarak algilandigini gostermektedir.

Anket sonuglarina goére, uygulamanin grafik kalitesi ve ger¢ege uygunluk yonlerinden
oldukga yiiksek oranda begenildigi goriilmektedir. Katilimeilar, 6zellikle 3D modelleme
ve gercek diinya ortamlarinin basarilt bir sekilde simiile edilmesiyle uygulamay1 egitim
siireclerine entegre etmenin yararli olacagini belirtmislerdir. Ancak, “Kararsizim”,
“Katilmiyorum” ve “Kesinlikle katilmiyorum” cevabini veren yaklagik %13’liik kesimin,
uygulamanin daha da gelistirilmesi icin belirli alanlarda ek iyilestirmelere ihtiyag
oldugunu isaret ettigini sdylemek miimkiindiir. Ozellikle, kullanic1 dostu arayiiz ve
kullanim kolayligina yapilan olumlu vurgular, uygulamanin genis bir kitle tarafindan
rahatca kullanilabilir oldugunu desteklemektedir. Bununla birlikte, egitim amaciyla
etkinligi yiliksek oranda onaylanan uygulamanin, 6grenci ve teknisyenler i¢in 6nemli bir
pratik ara¢ oldugu sonucu c¢ikarilabilir. Uygulamanin eksik goriilen yonleri ise daha
detayli incelemelerle ele alinabilir ve bu sonuclar, uygulamanin gelistirilmesi i¢in

potansiyel iyilestirme firsatlar1 sunabilir.
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6. SONUC VE ONERILER

6.1. Sonuclar

Bu c¢aligmada, rontgen goriintiileme cihazlar icin gelistirilmis 3B dijital ortam
modellemesi ve egitim (Rontgen Cihazi Kullanim Egitimi) uygulamasimin etkinligi
kapsamli bir sekilde degerlendirilmistir. Elde edilen bulgular, uygulamanin hem radyoloji
Ogrencileri hem de teknisyenler icin egitim siireglerini desteklemede onemli katkilar
sagladigini gostermektedir. Kullanici geri bildirimleri ve uygulama degerlendirme formu
sonuglari, dijital modellemenin 6grenme siirecini kolaylastirdigi ve rontgen g¢ekim
pozisyonlarinin dogru anlagilmasina yardimei oldugu yoniinde giiglii veriler sunmaktadir.
Ayrica, uygulamanin mobil platformlarla uyumlulugu, esnek ve erisilebilir bir egitim
aract olarak kullanimini artirmistir. Bu bdliimde, elde edilen sonuglar detaylandirilacak
ve bu bulgular 1s181nda gelecekteki ¢aligmalar ve uygulamalar i¢in Oneriler sunulacaktir.
Arastirmanin bulgulari, dijital egitim araglarinin saglik sektdriinde nasil daha etkili

kullanilabilecegine dair 6nemli ipuglar1 saglamaktadir.

6.2. Uygulamanin Saglayacag Faydalar

Rontgen Cihazi Kullanim Egitimi uygulamasi, teorik bilgilerin pratik deneyimlere
doniistiirmede dijital egitimin genel faydalarinin yani sira, 6zellikle radyoloji

ogrencileri ve rontgen teknisyenleri i¢in biiylik avantajlar saglamaktadir.

1. Uygulamal Egitimde Gerc¢ekci Simiilasyon

Gercek diinya pratigini dijital ortamda sunma: Rontgen Cihazi Kullanim Egitimi
uygulamasi, rontgen cihazlarinin hareketleri ve hasta pozisyonlarin1 birebir taklit
ederek, kullanicilara gercek bir rontgen odasinda ¢alisma hissi verir. Ogrenciler ve
rontgen teknisyenleri, pratik yapma imkani bulur, boylece teorik bilgilerini

pekistirirler.
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Risk faktorii olmadan 6grenme: Gergek rontgen ¢ekimlerinin radyasyon riski
tasidig1 durumlarda, bu similasyon ile kullanicilar giivenli bir ortamda pratik

yapabilirler. Ayrica, hastalarin zarar gérme riskini ortadan kaldirir.

2. Bireysel Ogrenme Hizina Uyum Saglama

Kendi hizinda 6g8renme: Her 6grencinin veya teknisyenin 6grenme hizi farklidir.
Rontgen Cihazi Kullanim Egitimi uygulamasi sayesinde, kullanicilar kendi
hizlarinda pozisyonlar tekrar tekrar inceleyebilir, anlamadiklar1 noktalar1 gzden
gegcirebilirler.

Esnek zaman ve mekan: Rontgen Cihazi Kullanim Egitimi uygulamasimm Mobil
versiyonu sayesinde kullanicilar herhangi bir yerden, istedikleri zaman uygulamay1

kullanarak 6grenmeye devam edebilirler.

3. Gorsel ve Etkilesimli Ogrenmenin Giicii

Gorsel ogrenme destegi: Rontgen pozisyonlarmin birebir animasyonlarla
gosterilmesi, gorsel hafizanin gliclenmesine ve pozisyonlarin daha kalic1 sekilde
Ogrenilmesine yardimci olur. Gorsel ve hareketli 6geler, teorik bilgilerin akilda
kaliciligin artirir.

Etkilesimli 6grenme deneyimi: Kullanicilar sadece izlemekle kalmaz, ayni
zamanda rontgen ¢ekim siireglerine dogrudan dahil olurlar. Pozisyonlar arasinda
secim yapmak, cihazlar1 hareket ettirmek ve "¢ekim" komutunu vermek, 6grenme

stirecini daha aktif hale getirir.
4. Yiiksek Tekrar Imkam ve Hata Yaparak Ogrenme
Tekrar edilebilirlik: 95 farkli rontgen pozisyonunun her biri, kullanicilar tarafindan

defalarca gozden gegirilebilir ve tekrarlanabilir. Bu, 6grenme siirecini derinlestirir

ve kullanicilara daha iyi 6grenme imkan1 sunar.
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Hata riskini azaltma: Dijital ortamda yapilan hatalar gergek hasta veya
cekimlerdeki gibi geri doniisii zor sonuglara yol agmaz. Bu, kullanicilarin deneme

yanilma yoluyla 6grenmesine olanak tanir.

5. Teoriyi Pratige Doniistiirme Firsati

Teorik bilgilerin uygulamah hale gelmesi: Ogrenciler, okulda 6grendikleri teorik
bilgileri bu uygulama araciligiyla pratik yapma sansi bulurlar. Sadece kitaplardan
Ogrenilen bilgileri degil, aym1 zamanda pratik pozisyonlama becerilerini de
gelistirirler.

Gercek deneyime yakin egitim: Simiilasyon ortami sayesinde, Ogrenciler ve
teknisyenler gergek bir rontgen cihazini kullanma deneyimini dijital ortamda

yasarlar, bu da onlarin klinik deneyime hazir hale gelmelerini saglar.

6. Kolay Erisilebilir Bilgi ve Yonlendirme

Kullanici dostu kilavuz ve kisa yollar: Uygulamanin kullanim kilavuzunun olmasi,
ogrenme siirecinde rehberlik saglar. Ozellikle klavye ve fare kisa yollarmin
bulunmasi, kullanicinin uygulama i¢inde rahatga gezinmesine olanak tanir ve
kullanim kolaylig1 saglar.

Hizh bilgiye erisim: Unutulan veya zor hatirlanan rontgen pozisyonlar1 aninda
uygulama i¢inde gézden gegirilebilir, bdylece teknisyenler i¢in hizli bilgiye erisim

saglar.

7. Gelistirilmis Mobil Uygulama Kolayhg:

Mobil 6grenme imkani: Uygulamanin mobil versiyonu, sadece masaiistii ile sinirl
kalmayan esnek bir 6grenme platformu sunar. Ogrenciler ve teknisyenler, diledikleri
zaman telefonlarindan bu uygulamay1 acip 6grenimlerine devam edebilirler.

Portatif egitim c¢oziimii: Rontgen cihazlartyla dolu bir sinifa ihtiya¢c duyulmadan,

her yerde 6grenim imkani sunmasi egitimin taginabilirligini artirir.
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8. Dijital Egitimde Gelismis Performans izleme ve Degerlendirme

Ogrenme ilerlemesinin izlenmesi: Dijital platformlar, kullanicilarn hangi
pozisyonlar1 ne kadar 6grendiklerini ve tekrar ettiklerini takip etme imkani sunar. Bu
da 6grenme siireglerinin izlenmesi ve kisiye 6zel geribildirim verilmesi agisindan
faydalidir.

Degerlendirme ve geri bildirim: Kullanicilarin basarilarint 6l¢gmek i¢in uygulama
icinde testler, degerlendirme sistemleri veya geribildirim mekanizmalari eklenebilir.

Boylece, 6grenme performansi artirilabilir.

6.3. Oneriler

Bu caligmada gelistirilen Rontgen cihazi kullanim egitimi uygulamasinin radyoloji
egitimi tizerindeki olumlu etkileri géz Oniine alindiginda, bu tiir teknolojilerin egitim
stireclerine entegrasyonu konusunda birtakim oneriler sunulmaktadir:

1. Egitim Iceriklerinin Cesitlendirilmesi: Uygulama, temel rontgen ¢ekim
pozisyonlarini kapsamaktadir. Egitim igeriklerinin kapsamini genisletmek adina,
bilgisayarli tomografi (BT) ve manyetik rezonans goriintiilleme (MRG) gibi diger
goriintiileme tekniklerine iligkin pozisyonlama egitimleri de uygulamaya
eklenmelidir. Bu, o0grencilerin ve teknisyenlerin farkli  goriintiileme
modalitelerinde de deneyim kazanmalarini saglar.

2. Klinik Ortamlarda Kullammin Tesvik Edilmesi: Uygulama, radyoloji
egitiminin yani sira gercek klinik ortamlarda da kullanima uygun hale
getirilmelidir. Ozellikle stajyer teknisyenler ve yeni mezunlarin uygulama
becerilerini gelistirmeleri i¢in bu tiir bir egitim aracinin hastanelerde destekleyici
bir materyal olarak kullanilmasi 6nerilmektedir.

3. Mobil Uyumlu Egitim Araclarinin Gelistirilmesi: Calismada gelistirilen
uygulamanin mobil uyumlulugu, kullanicilarin uygulamay1 herhangi bir yerde ve
zamanda erisebilmesini saglamaktadir. Bu dogrultuda, daha fazla egitim igerigi
ve gelismis interaktif 6zellikler igeren mobil uygulamalarin gelistirilmesi faydali
olacaktir. Ozellikle artirilmis gerceklik (AR) gibi teknolojilerle entegre edilerek

kullanic1 deneyimi zenginlestirilebilir.
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4. Geribildirim Mekanizmasinin Gii¢lendirilmesi: Uygulamada kullanicilarin
performanslarin1 degerlendirebilecegi ve geri bildirim alabilecegi bir sistemin
eklenmesi yapilabilir. Ozellikle 6grenciler icin, yaptiklar1 pozisyonlamalarda
hatalar1 belirten ve dogru pozisyonu gosteren bir yapay zeka destekli geribildirim
mekanizmasi eklemek, 6grenme siirecini daha etkili hale getirebilir.

5. Arastirmanin Farkhh Demografik Gruplarda Tekrarlanmasi: Calismada elde
edilen bulgular, smirli bir kullanict grubuna dayanmaktadir. Egitim
uygulamasinin daha genis kitlelere sunulmasi ve farkli demografik 6zelliklere
sahip kullanic1 gruplarinda (farkli yas, egitim seviyesi ve meslek gruplari)
uygulanmasi, uygulamanin genel etkisinin daha iyi anlasilmasini saglayacaktir.

6. Uygulamanin Multidisipliner Kullanimi: Radyoloji disinda diger saglik
bilimleri alanlarinda da benzer dijital egitim araglarinin kullanimi tesvik
edilmelidir. Ozellikle cerrahi, fizik tedavi ve diger gériintiileme teknikleri gibi
alanlarda 3D modellemeler, sanal simiilasyonlar ve animasyonlu egitim

materyalleri gelistirilerek saglik egitimi siirecleri iyilestirilebilir.

Bu oneriler dogrultusunda, dijital egitim araglarinin yayginlastirilmasi ve egitim
sireglerine entegre edilmesi, radyoloji egitiminde kaliteyi artiracak ve saglik
calisanlarinin mesleki gelisimlerini destekleyecektir. Dijitallesen egitim siirecleri, sadece
teorik bilgiyi degil, uygulamali becerilerin de etkili bir sekilde 6grenilmesini saglamak

i¢in onemli bir potansiyele sahiptir.
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EKLER

Ek 1. Kitap Kullanim izni

Q, Postalarda arayin = ® ®

€« O o 85 0O & D 3.022 ileti dizisinden 1. >
Yiksek Lisans Tez izni Hakkinda Gelen Kutusu x I & B
Kazim SIMSEK 14 Mar 202414:06 (1giinénce) ¢ @ €
Alict: info «

Merhaba degerli yetkili,
Kazim SIMSEK ismim. Tokat Gaziosmanpasa Universitesi Lisanststli Egitim Enstittisii Bilgisayar Miihendisligi Alaninda Yiiksek Lisans 6grencisiyim.

Yiiksek Lisans derslerini tamamladim, Tez asamasina gectim. Tez konum; "Réntgen Gériintiileme Cihazlari igin 3B Dijital Ortam Modellemesi ve
Egitim Uygulamasi”. Bu konuyla ilgili bir dijital 3 boyutlu teknisyen egitim uygulamasi gelistirmek istiyorum. Réntgen teknisyenlerinin 3 boyutlu olarak
hazirlanacak egitim uygulamasinda egitilmesi amaglanmaktadir.

Telif haklar sirketinize ait olan "Temel Tibbi (Radyolojik) Goriintileme Teknigi" isimli kitabi playstore'dan
id=JtpgDWAAQBAJ&pg=GBS.PR1&hI=tr) dijital olarak satin aldim. Kitapta bulunan réntgen gekim resimleri yapacagim dijital uygulamada egitim
materyali olarak oldukga uygun.

Kitapta bulunan Réntgen Cekim Resimlerini kaynak gostererek yapacagim dijital uygulamada ve Tezimde kullanmak igin izninizi rica
ediyorum. Bu maile cevap yazarak gerekli izni vermis olursunuz.

Simdiden tesekkarlerimi sunuyorum.

0 Hatice Bahtiyar 13:00 (1saatonce) v @ €

Alici: ben, info «

Merhabalar Kazim Bey,

"Temel Tibbi (Radyolojik) Gortintiileme Teknigi"’ dijital olarak
satin almis oldugunuz kitabi kaynak g&stererek kullanriiainzua bir sorun olacagini distinmuyoruz.
Iyi galismalar ve kolayliklar dileriz.

Kazm SIMSEK «* =~ "~ , 14 Mar 2024 Per, 14:06 tarihinde sunu yazdi:

Hatice Bahtiyar
Genel Yayin Y6netmeni
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Ek 2. Uygulama Degerlendirme Formu

Degerli Katilimci,

Bu form, “3 Boyutlu Dijital Rontgen Cihazi Kullamm Egitimi” uygulamasinin
Rontgen cihazt  kullanimi  egitimindeki etkinligini ve kullanim deneyimini
degerlendirmek amaciyla hazirlanmistir. Amacimiz, uygulamanin kullanict deneyimini,
egitime katkisini ve olas1 gelistirme alanlarini anlamaktir. Formdaki sorulara vereceginiz
yanitlar, uygulamanin daha verimli hale getirilmesine katki saglayacaktir.

Sorulara yanit verirken deneyimlerinizi ve goriislerinizi diirlist ve objektif bir sekilde
paylagsmanizi rica ederiz. Yanitlariniz tamamen gizli tutulacak ve yalmizca bu
arastirmanin sonuglarini degerlendirmek icin kullanilacaktir.

Katillminiz icin tesekkiir ederiz!

A. Kisisel Bilgiler
1. Yasmz

15-18
19-24
25-35
36 ve lizeri

0000

2. Cinsiyetiniz

Kadin
Erkek

OO

3. Egitim Durumunuz

Lise

On Lisans
Lisans
Yiksek Lisans

00,00

4. Mesleginiz

Radyoloji alaninda Lise Ogrencisi
Radyoloji alaninda Universite Ogrencisi
Radyoloji Teknisyeni

000

5. Cahstiginiz sektor

Calismiyor
Ozel Sektor
Kamu Sektorii
Ogrenci

0000
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B. Uygulamanmin Rontgen Cekimine Uygunlugunu Degerlendirme

: s
: -
£ 2
A
Z| z| 3|8 =
S.N|Soru Metni $ 2| 5| =8
M| M| M| X
1 | Uygulamanin amacini net bir sekilde anladim. 112131415
2 | Uygulama rontgen ¢ekim pozisyonlarini 6grenmenize veya 11213145
hatirlamaniza yardimci oluyor.
3 |Cekim pozisyonlarinin gorsel sunumu yeterince agik ve 1 3 5
anlagilir.
4 |Rontgen pozisyonlarinin detaylar1 yeterince iyi anlatiliyor. | 1 3 5
5 |Nadir kullanilan ¢ekim pozisyonlarinda radyoloji 11a2l13]4als
teknisyenine pozisyonu hatirlatmada yardimci olur.
6 |Buuygulamada gdsterilen pozisyon sayisi egitim i¢in 11a213]4als
yeterli.
7 |Rontgen teknisyeni veya radyoloji 6grencisi olarak 1121314ls
ithtiyaclarimi kargiladigini diislintiyorum.
8 |Uygulama, ¢ekim pozisyonlarina ait dogru anatomik 1121314ls
noktalar1 vurguluyor.
9 |Rontgen ¢ekim pozisyonlar: sirasinda verilen talimatlar 1121314als
dogru ve anlagilir.
10 |Rontgen teknisyeninin direk grafi disindaki radyoloji
birimlerinde ¢alistiginda (MR, BT vs.) unuttugu ¢cekim 1121314ls
grafilerini, tekrar kullanmasi gerektiginde hatirlatmada
yardimci olur.
11 |Radyoloji 6grencilerinin derslerde pozisyon uygulamalarini 1121314ls
gorerek dgrenmelerini destekler.
12 |Uygulama, teorik bilgiyi pratige aktarmada basaril. 112131415
13 |Herhangi bir yazili veya gorsel kaynaga gore bu 1121314ls
uygulamaya ulagmak ve kullanmak daha kolay.
14 |Uygulama gergek bir rontgen odasinda bulunuyormus hissi 1 1213]4als

Veriyor.
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C. Uygulama Degerlendirme

: g
s =
= s
= =
5| & g
S| 2| g| g%
2 (=] — = 2}
22| 3| 5|2
S.N | Soru Metni S| 2| 5| =8| 8
Mo M| M| M| X
1 Uygulamanin agilis ekrani kullanict dostu. 112131 4] 5
2 Uygulamadaki 3D modellemeler gercekei. 11213145
3 Uygulama i¢indeki yonlendirmeler ve talimatlar
i 112345
yeterince agik.
4 Farkli rontgen pozisyonlari arasinda gegis yapmak 11213145
kolay.
5 Uygulamanin grafik kalitesinin 1yi oldugunu 11213145
diisliniiyorum.
6 Uygulamanin hiz1 ve performansi tatmin edici. 1 1213|415
7 Bu uygulamay1 her zaman kullanmay1 diigtintiriim. 1 2131|415
8 Uygulama mobil cihazlarda (telefon veya tablet) 11213 14als
yeterince iyi calistyor.
9 Uygulama i¢indeki animasyonlar ve hareketler
. 1123 |4]|S5
gercekci.
10 | Kamera hareketleri ve rontgen odasinda dolagma
.t 1123 |4]|S5
0zelligi kullanim acisindan uygun.
11 | Cesitli cihazlar ve araclarla etkilesim (6rn. rontgen
. , L 1123 |4]|S5
cihazi, tlip, masa v.s) yeterince iyi tasarlanmus.
12 | Uygulamadaki agiklamalar ve yazili igerikler 11213145
yeterince bilgilendirici.
13 | Uygulama sirasinda herhangi bir teknik hata ile 11213145
karsilasmadim.
14 | Egitim siirecinde bu uygulamanin faydali olacagini 1 lal34als
diisliniiyorum.
15 | Uygulamay1 genel olarak basarili buluyorum. 1|2 4
16 | Buuygulamay1 baska bir kisiye tavsiye ederim. 1|2 4
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Ek 3. Etik Kurul Onay1

T:C:
TOKAT GAZIOSMANPASA UNIVERSITESI
SOSYAL VE BESERI BILIMLER ARASTIRMALARI

ETIK KURULU KARARLARI
KARAR TARIHI OTURUM NO KARAR SAYISI
14.01.2025 01 01-58

Universitemiz Sosyal ve Beseri Bilimler Arastirmalan Etik Kurulu Baskani Prof. Dr.
Nail YILDIRIM Baskanhginda toplands.

KARAR 01.40- Lisansiusti Egitim Enstitisi Midirligiiniin 07.01.2025 tarth ve
518515 sayih yazis: goriisiilda.

Asagida bilgileri yer alan aragtirmacilarin yapmak istedigi uygulamalarin ve kullanacag
veri toplama araclarinin etik acidan uygunluguna oy birligi ile karar verildi.

CALISMANIN TURU Yiiksek Lisans Tezi

BASLIK Rontgen Gorintilleme Cihazlan i¢in 3B Dyjital Ortam
Modellemesi ve Egitim Uygulamasi

TEZ YURUTUCUSU/ Dr. Ogr. Uyesi Cengiz GUNGOR

YAZARI Kazim SIMSEK (Bilgisayar Miihendisligi Anabilim
Dali)

RAPORTOR GORUSU OLUMLU

Prof. Dr. Nail YILDIRIM

Etik Kurul Bagkam
(Imza)

Prof. Dr. Mehmet Serkan UMUZDAS Prof. Dr. Emine OGUK
Baskan Yardimcisi Uye
(Imza) (imza)
Prof. Dr. Mehmet KARGUN Prof. Dr. Muhittin DEMIRAY
Uye Uye
(imza) (Imza)
Dog. Dr. Tugba KILICER Dog. Dr. Hiiseyin Baha OZTUNC
Uye Uye
(Imza) (imza)
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