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HL7 STANDARDINA UYGUN HBYS ENTEGRASYONU: FiZYOLOJIK ISARETLERI
(EKG, EMG VE SPIROMETRE) DEPOLAMA VE RAPORLAMA

Saglik, insan hayatini ilgilendiren sektorlerin basinda
gelmektedir. Bu sektdrde son yillarda yapilan iyilestirme calismalara
ile birlikte Hastane Bilgi Yonetim Sistemlerinin (HIS) onemi
artmistir. HBYS incelendiginde teshis ve tedavi yontemlerinde
kullanilan Dbazi tibbi cihazlardan hastalara ait verilerin sistem
icerisinde tutulmadidi belirlenmistir. Bu c¢alismada, hastanelerde
yogun olarak kullanilan Elektrokardiyogram (EKG), Elektromiyogram
(EMG) , Solunum Test Cihazlarindan alinan tibbi kayitlarin elektronik
ortamda saklanmasini saglayacak modiillerin gelistirilmesi
ama¢lanmistir. Tibbi kayitlarin saklanarak vyeniden incelenebilmesi
icin Diinya Sagdlik Orgiiti (WHO) tarafindan iceridi belirlenen High
Level Seven (HL7) standardina uygun HBYS'ye entegre olabilen modiller
gelistirilmis wve ¢ozinltrlik, dosya boyutu ve dosya formatina gdre
sistem basarimi o6lcilmiistiir. Bu sayede hastalara ait olan EKG, EMG ve

Solunum Test kayitlarinin hekimler tarafindan geriye doniuk
incelenebilmesine ve daha dogru teshisler yapilmasina olanak
saglanmistir.

Anahtar Kelimeler: EKG, EMG, Spirometre, HL7, HBYS

HIS HL7-STANDARD INTEGRATION: PHYSIOLOGICAL SIGNS (ECG, EMG, AND
SPIROMETRY) STORAGE AND REPORTING

ABSTRACT

Health, human life is one of the sectors concerned. In this
sector, together with the improvements made in recent years, Hospital
Information Systems (HIS) has increased its importance. HIS examine
some medical devices used in the diagnosis and treatment of the
patients were determined to keep the data in the system. In this
study, heavily used in hospitals electrocardiogram (ECG),
electromyography (EMG), breathing tests of the device to ensure that
medical records be stored electronically is aimed to develop the
modules. The World Health Organization (WHO) to be re-examined stored
medical records content is determined by the High Level Seven (HL7)
integrate appropriate HIS to the standard may be modules have been
developed and resolution, my system performance based on file size and
file format was measured. In this way, patients belonging to the EEG,
EMG, and respiratory test —records by physicians is given the
opportunity to be retrospectively analyzed and more accurate diagnosis
to be made.
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1. GIRIS (INTRODUCTION)

Saglik birimlerinin acil servis, poliklinik, klinik, rdntgen,
laboratuar ve ameliyathane gibi tibbi hizmet {initelerinde diizenlenen,
hastanin kimlik wve saglik Dbilgilerini iceren vyazili ve sayisal
ortamdaki veriler tibbi kayit olarak adlandirilir. Kisilerin dogdum
o6ncesi doénemlerinden baslayarak, Olinceye kadar vyasal zorunluluk
geredi diizenli ve eksiksiz olarak tibbi kayitlarin tutulmasi kisilerin
ve toplumun sadlikli bir vyasam slrdirebilmeleri acisindan oldukca
dnemlidir. TSTIDK’nun 72. maddesi geredince saglik hizmeti sunan kamu
kurumu ve ©&6zel saglik kurumlari kendisine basvuran herkesin tibbi
kayitlarini tutmakla yikimlidir. Bu basvurularin tani veya tedavi
ama¢li olmasi durumu degistirmez. Saglik hizmeti talep eden kisiye
verilen hizmetin parali ya da parasiz verilmesinin tibbi kayitlari
tutma yikimltligd acisindan bir o6nemi yoktur [1]. HBYS ile hastalara
ait bilgi girisi, bilgilerin korunmasi, hastalarin birimler arasindaki
sevki, muayene sonuc¢larinin Dbirimler arasinda paylasilmasinin yani
sira, faturalandirma ve ©personel yonetimi gibi idari islevler
gerceklestirilmektedir. HBYS sistemi, Laboratuar Bilgi Yoénetim Sistemi
(LIS-Laboratuary Information System) ve Radyoloji Bilgi Sistemi (RIS)
olarak 2 ana modilden olusmaktadir. Bu modilller sayesinde gdérintileme
sonu¢lari, laboratuar raporlari 1ile tedavi ve teshis silire¢glerinde
iiretilen verilerin WHO tarafindan Uretilmis olan HL7 standardina uygun
olarak tasinmasi ve depolanmasi saglanir.

Konu ile ilgili literatiir calismasi incelendiginde; 2007 yilinda
John ve arkadaslari elektronik tibbi kayit sistemlerinin aciklari ile
ilgili yaptiklari calismada ulusal strateji icin politika Onerilerinde
bulunmustur [2]. Abby ve arkadaslari elektronik tibbi kayitlarain
hastanelerin verimliligini arttirdigini ortaya koymuslardir [3].
Fulvio ve arkadaslarinin yapmis oldugu calismada ise HL7
standartlarinin saglik alaninda standartlari arttirdidi belirtilmistir
[4]. HBYS ic¢in vyeni Dbir prediktif risk dederlendirmesini bulanik
mantik yoéntemi kullanilarak gerceklestirmislerdir [5]. Ludwick vwve
John'un tarafindan Dbirinci  basamak saglik bilgi sistemlerinin
benimsenmesi hakkinda yaptiklari calismada sonuclari etkileyen
faktorleri tespit edilmistir [6]. Marion yaptidi c¢alismada 1979'dan
2002'ye kadar olan siiregcte HBYS yapilanmasi incelemis ve yeni araclar
ve yaklasimlar kullanilarak bakim kalitesinin arttirilabilecedinden ve
verilecek egitimler ile sagliktaki kalitenin artacagindan bahsetmistir
[7]. Literatiir taramasi incelendiginde HBYS'nin saglik hizmetinin
kalitesi artirmakta oOncekilikli oldugu gOrilmektedir. Ancak tibbi
géruintileme ve laboratuar sonug¢larinin kayit altina alinmasi hususunda
bircok c¢alisma ve yontem gelistirilmekle birlikte en az digerleri
kadar o6nemli olan fizyolojik isaretlerin kayit altina alinmadigi ve bu
konu ile ilgili calismalarin yetersiz oldudu gdrilmektedir.

2. CALISMANIN ONEMI (RESEARCH SIGNIFICANCE)

Bu calismada yasamsal kriterleri Dbelirlemekte etkili olan EKG,
EMG ve spirometere 0©6lciim sonu¢larinin HBYS tarafindan HL7 standardina
uygun olarak kayit altina alinmasi, iletilmesi ve saklanmasi
ama¢lanmaktadir. Gelistirilen yontem ve algoritma ile var olan HBYS

Sistemine entegre edilebilen fizyolojik kayit modiili
gerceklestirilecektir. Yapilan bu calisma ile fizyolojik isaretlerde
LIS ve Picture Archiving Communication Systems (PACS) kayitlarinda
oldugu gibi hastane ortaminda iletimi, saklanmasi ve diger

kuruluslarla paylasilmasi da mumkin olacaktir.
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2.1. Fizyolojik Isaret(Physiological Signal)
Bilgi tasiyan, zamana gdre dedisen veya dedismeyen biylkliklere

isaret denir. Canlzi viicudundan elektrotlar veya doniistirlticiiler
araciligiyla algilanan, elektrik kokenli olan veya elektrik kokenli
olmayan isaretlere 1ise Dbiyolojik isaret denir [8]. Vicudun normal

calismasiyla ilgili parametreler (EKG, EMG, EEG, EOG vb.) fizyolojik
isaret olarak adlandirilair.

2.1.1. Elektrokardiyogram (EKG) (Elektrokardiyography (ECG))

Sekil 1’de EKG grafigi ve kalp atim evreleri gorilmektedir. Kalp
kasi ve sinirsel iletim sisteminin c¢alismasini incelemek izere kalpte
meydana gelen elektriksel faaliyetin kaydedilmesine
Elektrokardiyografi denir. Bu elektriksel dedisikliklerin kaydedilip
goriintiilenmesi Elektrokardiyogram (EKG) olarak ifade edilir [9].

&

atrial atrial atrial ventricular || | ventricylar | | ventricular
excitation systole diastole excitation systole diastole

Sekil 1. EKG temel dalga sekli [10]
(Figure 1. ECG basic waveform)

2.1.2. Elektromiyogram (EMG) (Electromyography (EMG))

Kasin aktivitesi sirasinda ortaya ¢ikan biyopotansiyel
isaretlerin kayit edilmesine elektromiyogram (EMG) denir. Bunlarin
kaynagi, vicutta meydana gelen ¢esitli elektrokimyasal olaylardir. EMG
ise viicudumuzdaki sinirlerin ve kaslarin elektriksel yoéntemlerle
incelenmesidir. Hastayi rahatsiz etmeyecek siddette dodrusal elektrik
akimi kullanilarak, sinirlerin elektrik iletme fonksiyonlari o&lciiliir.
Bunun ic¢in, parmaklara ve sinirlerin idzerindeki cilt bdlgelerine distk
siddette elektrik akimi wuygulanir ve sinirin veya cildin baska bir
yerinden bu akim bilgisayarli aletlerle toplanarak 0Ol¢im vyapilir
(sekil 2).

]
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Sekil 2. EMG 6lcim ornegi [11]
(Figure 2. EMG measuring sample)
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2.1.3. Spirometre (Spirometry)

Vicudun, enerji elde etmek i¢in havadan oksijen almasi ve
zararli olan karbondioksiti havaya geri verilmesi olayina solunum
denir [12]. Sekil 3'de solunum sistemi gorilmektedir. Spirometre ile
solunum sisteminin fonksiyonlarina ait durumu gbsteren akciderlerin
hacmi, kapasitesi, soluk Dborusunun direnci, akciderlerin genlesme
kabiliyeti, elastikiyeti wve dahili gd&dtus Dbosludu (intratoraksik)
basinci gibi dederleri Olcilmektedir.

Burun i
Bosluiu - Siniisher
Burun deiifi ' Orta heyin
Yutak
Ses teller
Girtlak Yemek horusu
Sol Akcifer

-

s ‘.

Soluk borusu——— W

Diyafr am
kaslan

Sekil 3. Solunum sistemi [13]
(Figure 3. Respiratory system)

2.2. HBYS(HIS)

HBYS saglik kurumlarinda vyasanan sorunlari en aza indirmek,
etkinlik ve verimliligi en Ust diizeye c¢ikarmak, gerekli Dbilgi
paylasimini saglamak, elde edilen bilgileri dogru sekilde
saklayabilmek, bbélgenin saglik kilturidni ve gereksinimlerini
belirleyebilmek, insan sagligi gibi O6nemli bir konuda riski minimuma
indirmek amaciyla gelistirilmis olan sistemlerdir [14].

HL7, ANSI tarafindan akredite edilmis, saglik bilisimi alaninda
standart gelistiren Dbir organizasyondur, HL7 ismi Open Systems

Interconnection (0S1I) Modeli’ndeki en st seviye olan Uygulama
Seviyesi’nden gelmektedir. Uygulama seviyesi, iletisimi vyapilacak
verinin tanimi, veri aligverisinin =zamanlamasi ve belirli hatalarin
uygulamaya tanitilmasini saglar [15]. HBYS'de sureg, hastanin

hastaneye gelmesi 1ile baslamaktadir. Kisi hastaneye geldiginde HBYS
kullanilarak giris islemi yapilir ve sonrasinda muayene ig¢in ilgili
poliklinide yo6nlendirilir. Poliklinikte tedavi islemi sonrasinda
teshis belirlenir ve buradan hastanin yatis islemi ya da c¢ikis islemi
gerceklestirilir (Sekil 4).

Sekil 4. Hastane kayit ve teshis uygulamasi
(Figure 4. Hospital records and diagnostic applications)
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HBYS igerisinde tutulan kayitlar HL7 standartlarina uygun olarak
saklanmaktadair. is istasyonlari ile kullanici bilgisayarlara
arasindaki iletisim protokoliide HL7 standartlarinda vapilmaktadir
(Sekil 5). Hastanelerde gorintiileme cihazlarindan alinan kayitlar
Digital Imaging and Communications in Medicine (DICOM) standartlarina
uygun olarak elde edilmektedir. Bu ac¢idan hastanelerde DICOM 1is
istasyonlari araciligi ile alinan gorintiler HBYS'ye (PACS) sunuculari
tarafindan iletilerek goriintiilenmeleri sadlanmaktadir.

HBVS

pDicom is |stasyonlan

CIS /PACS

DICOM/GORUNTU

Ultrasound cT X-RAY

Nuclear MR

Sekil 5. HBYS birimleri ve gdrintiileme merkezi
(Figure 5. HIS unit and imaging center)

3. DENEYSEL CALISMA (EXPERIMENTAL METHOD-PROCESS)

3.1. Fizyolojik Kayit Modiili (FKM)

(Physiological Recording Module (PRM))

Kisinin hastaneye girisi ile baslayan bu slireg¢te, muayene
sonrasinda doktorlarin hastalari tetkik ic¢in yonlendirebilecekleri iki
ana bolim vardir. Bu bolimler RIS ve LIS bolimleridir ve yapilan bu
calismada FKM (Fizyolojik Kayit Modiilii) gelistirilmistir.
Gelistirilmis olan bu modiil icerisinde EKG, EMG, solunum test
cihazlarindan alinan veriler HBYS vyazilimina kaydedilmektedir. HL7
standartlarina uygun bir sekilde gerceklestirilmis olan bu sistem
icerisinde a§ alt yapisi kullanilmistir. HBYS yazilimi ve bu yazilima
ait veri tabani server idzerine kurulmustur. FKM'ye badgli alt modiller
ile hastalara ait fizyolojik isaretlerin kayit islemleri serverda
bulunan veri tabaninda saklanmaktadir.

Ag araciligi ile diger kullanicilarda hem HBYS'yi hem de FKM
sistemini kullanabilmektedirler. Sekil 6'da gerceklestirilen sistem
mimarisi goriilebilmektedir. HBYS, modiil ydnetim sistem yazilimlari ve
veri tabani 16GB RAM bellek, i7 islemci, dort c¢ekirdede sahip server
icerisine kurulmustur. Kullanici bilgisayarlari i¢in HBYS ve veri
tabani yazilimi kurulmasina gerek duyulmadan kullanici adi ve sifre
kullanilarak girisi sadlanan modiil programi gelistirilmistir. Yazilim
ve veri tabani server sistemi igerisinde bulundugundan kullanicilarin
kullanici adi ve sifreleri veri tabanina kaydedilerek a§ sistemi
izerinden serverda bulunan yazilim araciliga ile fizyolojik
isaretlerin kaydedilebilmesi ve izlenebilmesi islemlerini
yapabilmektedir. Kullanilan modiillerden elde edilen kayitlar ag
sistemi {zerinden server icerisinde tutulmaktadir. Kullanicilar bu
kayitlara server iUzerinden ulasmaktadirlar.

57



Fidan, U., Ergiin, U. ve Sizme, K.
Engineering Sciences (NWSAENS), 1A0362, 2016; 11(2): 54-62. m

Hastane Bilgi
Yénetim Sistemi @
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istasyonu

’ e )
o - (N
G E; Spirometri

Sekil 6. Gerceklestirilen sistem mimarisi
(Figure 6. Realized system architecture)

Modiil Yénetim
Sistemi

Sekil 7a. EKG modiili Sekil 7b. EMG modiili
(Figure 7a. ECG module) (Figure 7b. EMG module)
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Sekil 7c. Solunum test modiilii
(Figure 7c. Respiratory testing module)

Muayene sonrasi doktor hastadan Solunum, EKG ve EMG
tetkiklerinden Dbirisini isteyebilir. Gelistirilen Solunum, EKG, EMG
modiilleri ile hastanin fizyolojik Olc¢imleri yapilabilmektedir. EMG ve
Solunum verilerini almak i¢in KL 720 Dbiyomedikal &l¢gtim seti, EKG
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sinyallerini almak i¢in bilgisayar tabanli TEPA Master USB ¢ikisli EKG
cihazi kullanilmistir. FKM'de kullanilan cihazlardan herhangi biri ile
yapilan 6lcimlerden sonra solunum test modiilii ile hastanin soluk hacmi
(Sekil 7a), EKG test modili ile hastanin EKG sinyalleri (Sekil 7b) ve
EMG test modiliyle hastanin kaslarindaki elektriksel aktivite verileri
kayit altina alinmaktadir (Sekil 7c). Modillerde gorintileri almak
igin kullanilan EKG,EMG ve spirometri <cihazlari ticari olarak
iretildikleri icin USB portlari dinlenerek olusan gorintileri
kaydetmek icin sifrelenmis olan bu portlardan veri akisi
saglanamamistir. Cihazlarin ara yizleri kullanilarak kayitlar ekran
alintisi metodu ile server igerisinde saklanmistir.

4. BULGULAR VE TARTISMALAR (FINDINGS AND DISCUSSIONS)

Bu calismada gelistirilmis olan modiiller HBYS yazilimina entegre
olarak calismaktadir. Sisteme giris yapildidinda HBYS yazilimi ana
form ekran gorintisi Resim 1'de gorilmektedir. Bu formda yeni hasta
kaydi yapilmakla birlikte daha o©onceden hastaneye gelip kayit yaptiran
hasta kayitlarina da ulasmak mimkindir. Calisma kapsaminda
gelistirilmis modiillere geg¢isleri saglayacak olan butonlar mevcut HBYS
yazilimi ana form ekranina entegre edilmistir. Butonlar araciligi ile
FKM modiillerinden her hangi birisine erisim sadlandiktan sonra
kullanicinin 1istedidi modile tekrar hasta kaydi vyapmasina gerek
duymadan kisilere ait bilgiler modiilde bulunmaktadir.
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HBYS ana formu ve eklenen alt modil giris butonlari
HIS Main form and added sub module input buttons)

Resim 1.
(Picture 1.

4.1. Kaydedilen Gorintiilerin Coziniirlikleri ve Formatlari
(Recorded Resolution and Format for Images)

Bu calismada gelistirilmis olan modillerde yapilan

kayitlarinin ¢oziniirligine ait bilgiler Tablo 1'de verilmistir.

ekran

Tablo 1. Modul ekran kayitlarinin boyutlara
(Table 1. Size of module screen records)
Moduil Ismi Yiikseklik Genislik
EKG 703 1075
EMG 443 837

Solunum 480 756

Gunimltizde en ¢ok tercih edilen saklama formatlari secgilerek bu
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olan Dbu modiilllerde saklanan tibbi kayitlarin server {Uzerindeki
kapladiklari alanla 1ilgili sayisal veriler Tablo 2’de verilmistir.
Sunucu icerisinde kayit altina alinan bu verilerden en fazla alani EKG
kayitlari kaplamaktadir.

Tablo 2. Modil ekran kayitlarinin dosya boyutlari
(Table 2. File size of screen recording module)

Format EKG EMG Solunum
BMP 939 811 1004
JPG 104 72.5 91.1
GIF 121 104 149
PNG 670 160 437

Boyut olarak en az yer kaplayan format JPG ve GIF formatlaridir.
Bunun sebebi JPG formatinda didger formatlara gore 6zel bir sikistirma
metodunun uygulanmasidir. PNG ve GIF formatlara da sikistirma
tekniginden dolayi gdrintii kalitesinde kayiplar meydana gelmektedir.
Ancak HL7 standartlarina gbre tibbi kayitlarin kayipsiz olarak
saklanmasi gerektigi i¢in goérintiler bmp formatinda kaydedilmesi
gerektigi tespit edilmistir.

4.2. Kayitli Verilerin Okunmasi (Reading the Recorded Data)

Modiller kullanilarak kayit altina alinan veriler daha O&ncede
belirtildigi {zere server icerisinde tutulmaktadir. AJ baglantisi
kullanilarak kayitli olan verilere server Uzerinden diger kullanicilar
ulasabilmektedir. Bunun ig¢in her modéilin ig¢erisinde bulunan "Kayit
Bul" secgenedi kullanilarak hastalara ait verilere ulasmak mimkiindiir
(Resim 2).

{3 Spirometre
Hasta Adi
Kaydet KaptBul
Hasta Sopadi
Hasta Arsiv No

Resim 2. Kayit ve kayit bulma formu gdrintist
(Picture 2. Registration and finding records form screen)

Bu formda "Hasta Adi", "Hasta Soyadi" wve "Hasta Arsiv No"
bilgilerinden herhangi birisi kullanilarak sorgulama
yapilabilmektedir. Ornek bir sorgulama sonucunda "Kayit Bulundu" formu
goriintlisi Resim 3'de goriilmektedir.

Giris

a4 [nen Sopadi ArsivNo Bul

Frotokol No Ad Soyad: Tath Dosya
Hastahdi Hastaarsivo] HastaSovad Taih Dosyahdi

¥ [SINAN 72580001 |VILDIZ 31.07.2012 12.26,00 \WKSUZME T\dosyak.
SINAN 72580001 YILDIZ 31.07.2012 12:26:00] AKSUZME
SINAN 72580001 |VILDIZ 31.07.2012 12.27.00) WKSUZMET
SINAN 72560001 _|VILDIZ 31.07.2012 12.27:00 WKSUZMET

Dosyatdi3 | Dosyaddib Dosyaddil2

[l | »
Resim 3. Kayitli verilere erisim formu
(Picture 3. Access to saved form data)
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Resim 3'de goriildigi gibi hastanin adina gore yapilan arama sonucunda
kayitli verilere ulasim mimkindir. Sadece hastaya ait hangi kayit
goriintilenmek istenirse o kayit Dbilgisinin {zerine gelip secmek
yeterli olacaktir. Resim 4'de arama sonucunda erisimi sadlanan hastaya
ait gdrintl bulunmaktadir.

FUE wDO + mom

Resim 4. Kayitli gdrintu
(Picture 4. Saved image)

5. SONUC VE ONERILER (CONCLUSION AND RECOMMENDATIONS)

TSTIDK’nun 72. maddesi geredince sadlik hizmeti sunan kamu
kurumu ve 6zel sadlik kurumlari kendisine Dbasvuran herkesin tibbi
kayitlarini tutmakla yikimlidir(l). Literatiir taramasi incelendiginde

HBYS'nin saglik hizmetinin kalitesi artirmakta ©Oncelikli oldudu
gorilmektedir. Ancak tibbi gorintlileme wve laboratuar sonug¢larinin
kayit altina alinmasi hususunda bircok calisma ve yontem
gelistirilmekle birlikte en az diderleri kadar o6nemli olan fizyolojik
isaretlerin kayit altina alinmadigi ve bu konu ile ilgili c¢alismalarin
yetersiz oldugu gorlilmektedir. Bu c¢alismada vyasamsal kriterleri
belirlemekte etkili olan EKG, EMG ve solunum test cihazi 06lc¢im
sonu¢larinin HBYS tarafindan HL7 standardina uygun olarak kayit altina
alinmasi, iletilmesi ve saklanmasi sadlanmistir. Gelistirilen ydntem
ve algoritma ile mevcut HBYS sistemine entegre edilebilen fizyolojik
kayit modiili gerceklestirilmistir. Yapilan bu calisma ile fizyolojik
isaretlerde LIS ve PACS kayitlarinda oldudu gibi hastane ortaminda
iletimi, saklanmasi ve diJer kuruluslarla paylasilmasi saglanmistir.
Bu tibbi kayitlarin saklanmasi sayesinde geriye doniik incelemeler
yvapilabilecek hatta tibbi veriler {zerinde vyapay =zeka teknikleri
kullanilarak hekime teshis de yardimci bilgi iiretilebilecektir.
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