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Arastirma Makalesi

5G Teknolojisinin Saghk Alanindaki Uygulamalari
Tuncay AKAR!?, Serhat BURMAOGLU 2, Levent B. KIDAK 3

Oz

Giiniimiizde iletisim teknolojisi alaninda gelinen son teknolojik yeniligi ifade eden 5G
teknolojisinin saglik alaninda kullanimi ile baglantili yeni bir saglik sisteminin ortaya
cikigina Onciiliik etmesi beklenmektedir. Ayrica 5G teknolojisinin hasta ve saglik hizmet
sunucularinin ihtiyaglarini dogru, verimli, uygun maliyetli ve énemli 6l¢iide karsilayabilen
yeni bir baglantili saglik ekosisteminim iletisim altyapisini olusturacagi diistiniilmektedir.
Amag: Bu calismada, 5G teknolojisinin sagligin hangi alanlarinda kullanilabilecegine
yonelik bilginin patent belgelerinin incelenmesi yolu ile ortaya ¢ikarilmasi amaglanmaistir.
Yontem: Calismada sistematik literatiir taramasi, sistematik patent taramasi seklinde
uyarlanarak saghgin izlem, teshis ve tedavi fonksiyonlar1 tizerinden incelemeler
gerceklestirilmistir. Taramalar yontem kisminda verilen protokol ve algoritma {izerinden
yapilmigtir. Taramalar sonrasi 55 patent arastirmaya dahil edilmistir. Calismada incelenen
patentler ile ortaya ¢ikan sonuglar, saglik fonksiyonlarinin geleneksel hastane odakli
yaklagiminin doniserek baglantili ve uzak mesafelerden hizmetin yapilabildigi bir saglik
sistemine doniisiimiin yasanacagina dair 6nemli isaretler sunmaktadir. Incelenen
patentlerde saglik fonksiyonlari agisindan en yogun teknolojik gelisimin uzak izlem
alaninda olacagi goriilmiistiir. Uzak izlem alaninda ortaya ¢ikan teknolojik gelisimin
onemli kismi kronik hastaliklar ile ilgili olarak alin patentlerdir.

Anahtar kelimeler: 5G Teknolojisi, baglantili saglik, uzaktan saglik hizmeti, giyilebilir teknolojiler,
sistematik literatiir taramasi.
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Research Article

Applications of 5G Technology in the Health Domain
Tuncay AKAR?, Serhat BURMAOGLU 2, Levent B. KIDAK 3

Abstract

Nowadays 5G technology which is among the latest technological innovations in the
communication technology domain will lead to the emergence of a new healthcare
ecosystem. In addition, it is thought that the technology will create the communication
infrastructure of a new connected healthcare ecosystem that can meet the needs of patients
and healthcare providers accurately, efficiently, and cost-effective manner. In this study it
is aimed to reveal the information on which areas of health 5G technology can be used by
examining patent documents. In the study, systematic literature review was adapted as a
systematic patent scan, and examinations were carried out on the functions of monitoring,
diagnosis and treatment of health. Scans were made over the protocol and algorithm given
in the method section. After the scans, 55 patents were included in the research. The
results of the patents examined in the study provide important signs that the traditional
hospital-oriented approach of health functions will transform into a health system that is
connected and can be served from long distances. In the examined patents, it was observed
that the most intense technological development in terms of health functions was in the
field of remote monitoring. An important part of the technological development in the field
of remote monitoring is the patents obtained for chronic diseases.

Keywords: 5G technology, connected health, remote healthcare, wearable technologies, systematic literature
review.
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1. Giris

Mevcut saglik hizmeti sunumu genelde bilgi tedarikgileri, doktorlar ve hemsireler ile
Diinya Saglik Orgiitii (DSO) tarafindan belirlenen yonlendirmelere gore hiyerarsik bir tibbi
modelden olusan bir sisteme dayalidir (Amft, 2018). Daha da 6nemlisi mevcutta birlesik
bir teshis ve tedavi sistemi uygulanmakta, birey ya da grup fark etmeksizin herkes i¢in ayni
teshis ve tedavi siireci islemektedir (Li, 2019). Hastalar kendi sagliklar1 ve hastalik
yonetimi hakkinda karar verme siirecine dahil degildirler. Doktor ve hasta arasindaki bu
ataerkil anlayis, yerini 20°nci yiizyilin sonu ve 21’inci ylizyilla birlikte ortak karar almaya
baslanan yeni bir siirece birakmaktadir. Bu degisim siirecinin arkasindaki en temel
nedenlerden birisi de kuskusuz kronik hastaliklarin saglik sistemi iizerinde artan Olglide
yarattig1 yiik olmustur (Mesko6 vd., 2017).

Oniimiizdeki 10 yil iginde, saglik hizmetlerinin sunum seklinin hastane merkezli olmaktan
cikip ilk olarak hastane-ev dengesine, ardindan da 2030’lu yillarda ev merkezli hale
gelmesi beklenmektedir. Bu temel doniisiim, akilli alanlar ve saglik hizmeti alanlari igin
nesnelerin interneti ve saglik bilisim teknolojilerinin yakinsamasi ve Ortiismesi ile
gerceklesmesi beklenmektedir (Ullah vd., 2016).

5G teknolojisinin iletisim altyapisi, hastalarin tibbi durumlarini ev ortaminda takibe
yonlendirerek saglik tesis ziyaret sayilarinin azaltilmasi ile tibbi bakim saglayan kisilerle
yiiz ylize goriismelerden ziyade uzak mesafelerden iletisim kurulmasini 6zendirmektedir.
Hasta kesintisiz ve herhangi bir zamanda ev ortami konforunda saglik hizmeti alirken,
toplumsal mali yiik uzaktan tedavi yontemi ile azaltilabilecek ve kaynaklar saglik hizmeti
ihtiyaci olan diger alanlarda kullanilabilecektir (Yang vd., 2014).

Saglik alaninda 6nemi her gegen giin artan teknoloji kullanimina iliskin verilen bilgiler
1s1g¢inda ylriitiilecek ¢alismanin amaci, saglik alaninda gerceklesmesi muhtemel dijital
doniistimii 5G teknolojileri lizerinden incelemek ve 5G teknolojilerinin saglik 6zelinde
yaratmasi beklenen doniisiimii patent verileri lizerinden degerlendirmektir. Bu ¢alisma ile
ozellikle saglik politika yapicilarina karar verme siireglerinde katki ve arastirmacilara
gelecekte odaklanilacak alanlar konusunda fikir verilmesi ongériilmiistiir. Calismaya giris
bolimiinii miiteakip iletisim teknolojilerinin evrimsel bir perspektifle ele alindigi ve
akabinde 5G teknolojisinin teknik altyapisi ve 6zellikleri zelinde incelendigi ikinci bolim
ile devam edilmistir. Ugiincii boliimde 5G teknolojisinin saglik alaninda ortaya ¢ikarmasi
beklenen teknolojik doniisiim literatiirden faydalanarak sunulmustur. Dordiincii béliimde
sistematik literatiir taramas1 hakkinda detayli bilgi aktarilarak arastirmada kullanilacak
sistematik tarama protokolii ve tarama algoritmasi verilmistir. Patentler iizerinden
yapilacak tarama yontemi dordiincii boliimde verilen protokol ve algoritmadan
yararlanilarak yapilmistir. Besinci bolimde belirlenen anahtar kelimeler ile Lens veri
tabaninda Patent taramalar1 gergeklestirilirken boolean operatorleri kullanilarak elde edilen
patent belgeleri incelenemeye alinmistir. Patentlerin ayiklama islemi sonrasi elde edilen 55
patent belgeleri sagligin izlem, teshis ve tedavi fonksiyonlar1 agisindan smiflandirilmistir.
Sonugta ¢ok boyutlu bir tartisma gerceklestirilerek gelecek arastirmalara dair Onerilerde
bulunulmustur.

2. 5G Teknolojisi

Iletisim kavrami insanlik tarihi boyunca hep ¢ok dnemli bir olgu olarak degerlendirilmis ve
bilim insanlar ile diigiiniirlerin 6nem verdigi bir alan olmustur. Theodorson, iletigimi: ...
esas olarak simgeler araciligiyla bir kisiden ya da gruptan digerine (veya digerlerine)
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bilginin, fikirlerin, tutumlarin veya duygularin iletimidir” seklinde tanimlamaktadir (Cakir
ve Topeu, 2005). Insanoglu varolusundan beri gesitli yontemler, arac¢ ve gereglerle iletisim
kurmustur. iletisim tarihine bakildiginda belli bir déneme kadar iletisimin saglanabilmesi
igin iletisimi saglayan aracin bizatihi kendisinin tasinmasi gerekiyordu. Elektrik ile
baslayan ve hizlanan teknolojik gelismeler ile iletisimde ulagima dayali modelden iletime
dayal1 bir modele dogru gecisin yapildigi ifade edilir (Karagiille ve Cayci, 2014).

Modern iletisim sistemlerinin Onciisii olarak telgraf kabul edilmektedir. Telgrafin
kullanilmaya baslanmasi iletisimde bilimsel ve teknolojik alanda yeni gelismelerin
olugmasina neden olmustur. Telgrafin kesfi ile baglayan ve 1990’11 yillarda devam eden
iletisim teknolojileri alaninda ortaya c¢ikan gelismeler yasamin tiim alanlarinda etkilerini
gostermeye baslamistir. Ozellikle kablosuz teknolojilerdeki gelismeler veri iletiminin
oniindeki mekansal ve zamansal engellerin kalkmasina neden olmustur. Kablosuz
teknolojideki hizli gelisimin nedeni, iletisimde hareketlilik ve fiziksel baglantilardan
kurtulma, 6zgiirlesme arzusu olarak ifade edilir. Bu arzular kablosuz teknolojinin bu
derece hizli biiyiimesini agiklamak igin kullanilabilir (Donald C. Cox, 1995). Kablosuz
iletisim yillar boyunca gelisimini silirdiirmiis ve alanda yasanan degisim ve gelismeler ile
birlikte giinlimiize kadar evrimsel bir siiregten ge¢mistir (Dahiya, 2017).

1973 yilinda ilk kablosuz telefon ile baslayan kablosuz mobil iletisim siireci, cep telefonu
kullanan popiilasyondaki patlama ile her yerde ve her zaman baglantili olma fikri
sayesinde gelisme gostermistir (Singal, 2010). Kablosuz mobil teknolojilerde gelisim
asamalarini ifade etmek i¢in “nesil-generation” Kkelimesi kullanilarak farkli iletisim
teknolojileri kategorize edilmektedir (Gupta, 2013). 1983 yilinda baslayan 1G kablosuz
mobil teknolojisi temelde ses iletiminin saglamasi i¢in tasarlanmig analog iletim
teknolojisini temsil etmektedir. Sadece sesli aramalarin yapilabildigi ve uluslararasi
iletisime imkan tanimayan iletisim sistemi olarak kullanilmistir. Diisiik ses kalitesi, zayif
batarya omrii, limitli kapasite ve diisiik giivenilirlik gibi konular 1G teknolojisinin 6nemli
dezavantajlar1 olarak degerlendirilmektedir. 2G teknolojisi ise 1991 yilinda kullanilmaya
baslanmig ve daha yiiksek spektrum verimliligi, daha gelismis dolasim ve daha iyi veri
iletim ile tilkeler arasi baglantili olmay1 tesvik ederek yari kiiresel bir dolagim imkani
saglanmasia onemli katkilar sunmustur (Gupta, 2013). Uluslararasi dolasima katkilarinin
yant sira kisa mesaj hizmeti (SMS) ve multimedya mesaj hizmeti (MMS) gibi birtakim
Ozelliklerin yaygin kullanimini da beraberinde getirmistir (Eluwole vd., 2018).

2001 yilinda ilk kullaniminin basladigi bilinen 3G teknolojisi zengin multimedya
igeriklerin bulundugu bir sistem olarak kullanima sunulmustur. 3G teknolojisi ile
operatorler daha gelismis hizmetleri kullanicilara ulastirilmistir. Bu teknolojiyle birlikte
mobil TV, internet, video konferans, hizli iletisim, video aramasi, ti¢ boyutlu (3D) oyunlar,
¢oklu oyun oynama gibi hizmetler saglanmistir (Gupta, 2013). Ilk 4G denemesi 2005
yilinda Japonya-Tokyo’da basarili bir sekilde gerceklestirilmistir. 3G teknolojisinin
getirdigi yeniliklere ek olarak 4G teknolojisi, mevcut diger mobil teknolojilerin entegre
edilmesiyle yeni kullanict deneyimleri sunmustur. 4G teknolojisi, 3G teknolojisine gore
daha hizl veri iletimi, HDTV(high definition-yiiksek ¢oziintirliiklii TV) icerik, dijital canlt
yayin, mobil TV, video chat vb. hizmetlerin verilebilmesi i¢in gelistirilmistir (Kachhavay
ve P.Thakare, 2014). 4G teknolojisinin sagladigi en 6nemli katkilardan biri, uygulama-
sunucu arasindaki gecikme stirelerinde sagladigi diistislerle ti¢lii oynatma (veri, ses ve
video) erisiminin her zaman ve her yerde kablosuz olarak gercgeklestirilebilmesidir (Mitra
ve Agrawal, 2015).
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Giiniimiiz kablosuz mobil teknolojileri mobil kullanicilara kaliteli bir deneyim saglarken,
dokunsal internet, tele-tip, tele-cerrahi, aragtan her seye iletisim (V2X), nesnelerin interneti
(IoT), drone ve robotlarla iletisim gibi alanlarda yetersiz kalmaktadir. Ortaya ¢ikan bu yeni
uygulamalar ve kablosuz cihaz sayisindaki carpici artigla birlikte olusan yetersizliklerin
istesinden gelinebilmesi i¢in yeni bir iletisim teknolojisine ihtiya¢ duyulmustur ve 5G
teknolojisi bu ihtiyaca binaen ortaya ¢ikmistir (Wang vd., 2014). 4G teknolojileri, insanlari
ve kismen de olsa nesneleri birbirine baglarken, 5G teknolojisinin gelecek vizyonu ile her
seyi birbirine baglayabilecegi ifade edilmektedir. 5G teknolojisi, herhangi bir yer ve
zamanda, herhangi birine veya herhangi bir nesneye kesintisiz veri paylasimi ve bilgi
iletisimi saglayarak birbiriyle baglantili bir toplumun olugmasina imkan saglayacak en
onemli Onciillerden biri olarak ortaya ¢ikmaktadir (Olsson vd., 2013). 5G teknolojisinin
baglantil1 bir topluma doniisiimiinii saglayacak 6zellikleri Sekil-1’de gdsterilmistir

obilite

Sekil 1: 5G Teknolojisinin Ozellikleri.
Kaynak: (Eluwole vd., 2018).

Sekil 1 incelendiginde su 6zelliklerin 5G teknolojisi ile ortaya ¢ikacagi Eluwole vd. (2018)
tarafindan belirtilmistir:

e (Cok diisiik gecikme ya da gecikmenin olmadigi oldukca gelismis multimedya
deneyimleri
e Yiiksek kapasite ve performans beklentileri

e Genis bant sayesinde saniyede 1 GB veri hizi

10 yila kadar batarya 6mrii

Trenlerde, yogun ve seyrek alanlarda hizmetin kesintisiz aktarimi

%100’e yakin giivenilirlikte 20 milyon kullanici ve bir trilyon Makineler Arasi
Iletisim (M2M-Machine to Machine) cihaz: icin baglantiy1 destekleyebilme (Eluwole vd.,
2018).

3. 5G Teknolojisi ve Saghk

Cogu insan i¢in 5G teknolojisi daha hizli internet anlamima gelse de 5G teknolojisinin
saglik hizmetleri {izerinde yaratacagr etki muhtemelen beklenmedik olacaktir. 5G
teknolojisi 1 milisaniyeden diisiik gecikme siiresi, 20 milyardan fazla bagli cihaz ve
1GB/s’ye kadar iletim hizi sunmayi hedeflemesi gibi yetenekleri ile gelecekte hastane
varliklarinin izlenmesi ve takibi, robotik destekli tele-cerrahi, yardimli yasam, saglik
verilerinin uzaktan izlenmesi ve uzaktan ila¢ uygulamalari gibi bir¢ok saglik senaryosunda
degisiklikler yaratabilecektir (Koop vd., 2008). Bu yeni teknolojinin saglik alaninda
kullanimi artan IoT, yapay zeka ve robotik uygulamalardaki gelismelerle de desteklenince
yeni baglantili bir saglik ekosisteminin sekillenecegi sdylenebilir. Ongériilen bu yeni
ekosistem literatiirde katilimc1 (participatory), onleyici (preventive), 6ngoriicii (predictive)
ve kisisellestirilmis  (personalised) seklinde ayrilarak saghgin  4P’si  olarak
adlandirilmaktadir (Jenkins ve Ma’ayan, 2013).
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Baglantili saglik hizmetleri ile saglik izleme, robotik ameliyatlar, ila¢ tedavisi, implantlar,
tagiabilir teshis sistemleri, yasli bakimi gibi bircok uygulamanin uzak mesafelerden
yapilabilecegi ifade edilmektedir (Sholla vd., 2017). Saglikla ilgili ¢esitli verilerin
toplanmas1 ¢ok sayida farkli aga bagh cihazlarin varligmi gerektirir. Bu durum IoT
teknolojisini genis saglik hizmeti konsepti i¢inde tercih edilen bir teknoloji alani haline
getirebilir (Kos ve Umek, 2019). IoT, baglantili hasta kavraminin altyapisini olusturmakta
ve saglanan bu alt yapi sayesinde hastalarin fizyolojik parametrelerini siirekli takip
edebilmek i¢in siirekli veri akisina ihtiya¢ oldugu bilinmektedir. Bu akisin saglanmasi igin
ise giyilebilir teknolojiler denilen sistemlere ihtiya¢ duyulmaktadir (Jones & Katzis, 2018).

5G teknolojisinin yiiz milyonlarca hastanin aldig1 saglik hizmetinin kalitesi tizerinde biiylik
etkilere sahip olmasi ve saglik hizmetlerinin sunum modelleri iizerinde Onemli
degisiklikleri beraberinde getirecegi degerlendirilmektedir. Bu degisimler yeni is
modellerinin olugsmasina neden olurken yeni bir “kisisellestirilmis saglk hizmeti”
déneminin baglamasia onciiliik etmesi muhtemeldir. 5G teknolojisinin saglik hizmetleri
sektoriindeki etkisini anlatacak ve 0zii en iyi sekilde yakalayacak soz “saglik hizmetinin
kisisellestirilmesi” olarak ifade edilmektedir. Saglik hizmetlerinin kisisellestirilmesi ayni
zamanda doktorlarin ve diger sunucularin ilk seferde dogru teshisler koyabilecekleri ve

hastanin kisisel ihtiyaglarina daha yakin ¢oziimler olusturabilecegi anlamina gelmektedir
(Teece, 2017).

5G teknolojisinin baglantili saglik sisteminin bir sonraki adimi, saglik uygulayicilarinin
ozellikle doktorlarin kiiciik fiziksel etkilesimler dahil uzaktan fiziksel nesneleri manipiile
ederek operasyonlar1 gerceklestirmesini saglayacak dokunsal internet/becerilerin interneti
kavramdir (Sachs vd., 2019). Dokunsal internetin kullanimi ile robotlarin, makinelerin,
araclarin yerde veya havada uzaktan ameliyat, uzaktan rehabilitasyon gibi tele
miidahalelere imkan verecegi tartisilmaktadir. Mesafe, yoksulluk veya ekonomik durumlar
nedeniyle cerrahi tedaviye rutin erisimi olmayanlar acil bir cerrahi miidahale gerektirene
kadar tedaviyi istemeyerek erteleyebilirler bu durum morbidite ve mortalite riskinin
artmasina neden olabilir. Bu kosullar hem saglik sistemi hem de hastalar agisindan yasami
yikici sekilde tehdit eden akut sonuglarin olusmasina neden olabilir. Yapilan arastirmalarda
diisiik gelirli lilkelerde pediatrik niifusun %3’iinden azinin ve diistik-orta gelirli iilkelerde
%8’den azinin cerrahi bakima erigebildigi ortaya konmustur (Jin, 2021). Hizmete erisim
engelleri pediatrik hastalar i¢in gecikmis veya bakimsizlik nedeniyle erken Gliimlere ve
kronik sakatliklara neden olabilecegi ifade edilmistir. 5G teknolojisi tamamen kullanima
basladiginda kirsal alanlardaki insanlar tibbi hizmetlere ulasmak i¢in uzun yolculuklar
yapmak zorunda kalmayacaklardir. Bu sayede sadece tip uzmanlarn ile ger¢cek zamanli
konsiiltasyonlar yapmakla kalmayacaklar ayn1 zamanda uzaktan g¢alistirilabilen robotik
sistemler ile tedavilerini yapabileceklerdir (Kamil ve Ogundoyin, 2021).

Literatiir incelendiginde 5G teknolojisi saglik alaninda muazzam bir doniisiim dalgasina
neden olacag anlasilmaktadir. Doniisiimiin lokomotifi 5G teknolojisi olsa da robotik, WR,
AR, nesnelerin interneti, giyilebilir teknolojiler gibi bir¢ok farkli teknolojinin saglik
alaninda kullanim1 6niindeki engellerin kaldirilmasi agisindan 6nemli katkilar saglamasi
miimkiin goziikmektedir. Alanda ortaya ¢ikan teknolojik yogunluk saglik hizmeti sunum
yontemlerinde onemli degisimler yasanmasina firsat saglayacaktir. Beklenen bu degisim
dalgasi sistemin odagina insani alan, mekan ve zamandan uzak yeni bir baglantili saglik
hizmet sunum yontemlerinin ortaya ¢ikmasina 6nemli katkilar saglayacaktir. Saglik hizmet
sunumu i¢in zaman ve mekan kavramlarinin 6neminin azalimi ile saglik hizmet talebini
karsilamak i¢in mesai saatleri i¢inde saglik tesislerine gitmek bir zorunluluk olmaktan
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cikacaktir. Ortaya ¢ikan yeni durum, hizmete olan asir1 talep, saglik tesislerinde ortaya
cikan asir1 kalabaliklar, sosyo-kiiltiirel ve cografi kosullardan kaynakli hizmete
ulasamama, kronik hastalikli bireylerin sik sik gerceklestirmek zorunda olduklar1 doktor
randevular1 gibi bir¢ok sorunun ¢oziimiinde 6nemli katkilar saglamasi beklenmektedir. 5G
teknolojisi sayesinde saglik hizmet ihtiyaci olan tiim bireylerin hizmete ulasimini
kolaylastirarak saglik hizmet kalite ve memnuniyetinde artisa neden olabilecegi
beklenmektedir.

4., Yontem

Bu makalede yontem olarak sistematik literatiir taramasi, sistematik patent taramasi olarak
kurgulanmis ve 5G teknolojisinin sagligin hangi alaninda kullanilabilece§inin patent
belgelerinin incelenmesi yolu ile ortaya ¢ikarilmasi amaglanmistir. Calismamiz belirtilen
amaca yoOnelik olarak hazirlanan su aragtirma sorusuna yonelik olarak incelenmistir:

“5G Teknolojilerinin saghk alaninda kullanabilecegi alanlar nelerdir ve gelecekte 5G

teknolojileri  saghk alaminda  hangi  fonksiyon alanlarinda  kullamm  imkdn
bulabilecektir?”.

Patentler iizerinden yaptigimiz taramalar sistematik literatiir taramalarinda kullanilan
protokoller kullanilarak gergeklestirilmistir. Sistematik taramalarda kullanilan makaleler
yerine patent belgeleri ele alinmis ve akis benzer sekilde yiiriitiilmiistiir.

Temelde bilgi gelisim siireci Onceki calismalar iizerine insa edilme silireci olarak
degerlendirilmektedir. Bilgi diizeyini anlamak i¢in literatiiri gézden gegirerek mevcut
calismalarin genisligini ve derinligini anlayarak kesfedilecek herhangi bir boslugun
varligimi tespit etmeye calisilmaktadir. Sistematik taramalar ile bilgiye erisim, agikca
tanimlanmis ve sistematik bir yaklasima gore lstlenilen literatiiriin kapsamli, seffaf ve
tarafsiz bir incelenmesi sonucunda ortaya ¢ikarilabilmektedir. Sistematik taramalar, klinik
bir soruya cevap veya bir probleme nasil ¢oziim saglandigini belirlemek igin ilgili alanda
yayinlanmis olan biitiin ¢alismalarin detayli bir sekilde taranmasi, tarama sonrasi
arastirmalarin kalite boyutunda degerlendirilerek hangi ¢alismalarin dahil edilecegi ya da
dislanacaginin  belirlenmesi ve elde edilen verilerin sentezlenmesi siireci olarak
tanimlanmaktadir (Karacam, 2013). Son yillarda sistematik taramalar anlati incelemeleri,
uzman goriigleri ve yorumlarinin yerini alarak giderek daha yaygin kullanim alan1 buldugu
bilinmektedir (Rhoades, 2011). Sistematik literatiir taramalarinin yonetilmesinde ilk kisim,
acikc¢a tanimlanmis bir protokoliin olusturulmasidir. Asagida belirlenen protokol maddeler
halinde siralanmustir.

Calismanin amag ve hedeflerinin belirlenmesi,
Aragtirma stratejisinin belirlenmesi,

Dahil etme ve hari¢ tutma kriterlerinin belirlenmesi,
Taramalar

Kalite degerlendirme ve verilerin ¢ikarilmasi

Veri analizi (Brereton vd., 2007).

Calismanmin amag ve hedeflerinin belirlenmesi, herhangi bir sistematik taramada ilk adim
arastirmacinin aragtirmanin amacini ve amacglanan hedefleri agik bir sekilde tanimlamasi ve
belirlemesidir. Arastirmanin amag ve hedeflerinin arastirma okuyucular1 agisindan agikg¢a
biliniyor olmast bir gerekliliktir. Tiim ampirik ¢aligmalarda oldugu gibi, bir projenin ilk
adimi, kullanilacak metodolojinin en uygun olani olup olmadigini diistinmek olmalidir. Bu
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durumda literatlir taramasinin amacinin belirlenmesi “Neden literatiir taramasi yapilir?”
sorusunun cevaplanmasina katki saglamaktadir (Okoli ve Schabram, 2010).

Arastirma Stratejisinin Belirlenmesi, sistematik incelemeler miimkiin oldukga ¢ok sayida
gerekli ve ilgili calismanin incelemeye dahil edilmesini saglamak i¢in kapsamli olmay1
amaglar. Arama stratejisi gelistirirken kapsamlilik i¢in c¢abalamak ve alaka diizeyini
(kesinlik) korumak arasinda bir denge kurmak gereklidir. Bir arastirmanin kapsamlilik
diizeyini (hassasiyetini) arttirmak, kesinligini azaltacak ve daha fazla alakasiz ¢alismanin
incelenmesine neden olabilir. Bir aramanin optimal degerlerde olabilmesi aramanin
kesinlik ve kapsamlilik diizeylerine baglidir. Sekil-2°de kapsamlilik ve kesinlik arasindaki
iliski grafiksel olarak gosterilmektedir.

Sekil 2: Kapsamlilik ve Kesinlik Arasindaki Tliski.
Kaynak: (Dieste ve Padua Griman, 2007).

1

Sekil 2’de bulunan D alani arama evrenini, A alani arama stratejisi tarafindan algilanan
ilgili makaleleri, B alan1 strateji tarafindan ilgisiz olan makaleleri, C alan1 ise ¢alisma ile
ilgili oldugu halde strateji tarafindan algilanamayan makalelerin gosterildigi alani temsil
etmektedir. Kapsamlilik ve kesinlik A, B ve C alanlari arasindaki oran olarak formiile
edilebilir. Kapsamlilik = A/(A+C), kesinlik = A/(A+B) olarak formiile edilir. C (taramada
kacirilan ilgili makaleler) ne kadar kiiciikse kapsamlilik o kadar yiiksek, kapsamlilik
seviyesi ne kadar yiiksekse alakali makale sayisi o kadar yiiksek olur. Diisiik kapsamliliga
sahip bir tarama ¢ok az sayida ilgili makaleye ulasir. Boyle bir sistematik inceleme bir¢ok
ilgili makaleyi kacirarak caligmanin giivenilir olmayan kanitlar elde etmesine neden
olabilir. B (taramadaki alakasiz makale sayis1) ne kadar kiiclikse kesinlik o kadar yiiksek
olur. Sayet B sifir olursa arama stratejisi kesinligi %100 olur. Arama stratejilerinde
kapsamlilik ve kesinlik arasinda her zaman bir ddiinlesim olmasi muhtemeldir. Arama
stratejilerinde optimal bir arama, yiiksek kapsamlilik ve yiiksek kesinlik arasinda
olusturulan bir denge olarak tanimlanir (Dieste ve Padua Griman, 2007).

Dahil etme ve hari¢ tutma kriterleri, arama stratejisi belirlendikten sonra ¢aligsmalarda
kullanilacak makale se¢iminin hangi kriterlere gore yapilmasi gerektiginin belirlenmesinde
kullanilir. Literatiir taramalar1 yapildiktan sonra ortaya c¢ikan yiizlerce hatta binlerce
makalenin derinlemesine okunmasi ve incelenmesi pratik degildir. Hangi makalelerin
taramaya dahil edilip hangilerinin dahil edilmeyecegi konusu kritik énem tagimaktadir.
Taramalar1 gézden gegiren kisinin hangi ¢alismalarin dahil edilmesi gerektigi konusunun
yaninda bu c¢alismalarin nasil bulunabilecegi konusunu da diisiinmelidir. Makale se¢im
siirecinde makalelerin kalitelerine gore degil, ilgili makale iceriklerinin arastirma sorusuna
uygulanabilir olup olmamasina ve acgik¢a belirlenmis kriterlere gore olmasina gore
secilmelidir. Fink (2005) calisma dis1 birakilacak makalelerin tespiti acgisindan cesitli
kriterler belirlemistir (Okoli ve Schabram, 2010). Bu kriterler,
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e Cergeve: Sadece saglikla ilgili ¢ercevede yiiriitiilen ¢alismalar dikkate alinir,

e Yaymn dili: Hakemler, yalmizca okuyabildikleri veya bilimsel veri tabanlarina
erigsimlerinin oldugu dillerde yazilmig ¢alismalari incelenir,

e Bagvuru tarihi: Makaleler belirli tarih araliklartyla sinirlandirilir,

e Soru: Arastirma sorusuna cevap verebilecek makale igeri dahil edilir,

e Katilimcilar ve konular: Arastirma konusu ile ilgili makaleler taramaya dahil edilir,

e Dergiler: Incelemenin kapsami kendisini yiiksek kaliteli bir dizi dergiyle
sinirlayabilir veya yalnizca belirli bir ¢alisma alanindaki dergileri igerebilir.

Dahil etme ve hari¢ tutma boliimii literatiir taramalarinin ¢ok 6znel alanlaridir. Bu alanda
mutlak dogru ya da mutlak yanlis yoktur, fakat neyin makul ve hakli olduguna dair
diisiinceler vardir. Kriterler arastirma sorusunu tatmin edici sekilde cevap verecek yeterli
sayida c¢alismaya ulasacak kadar genis olmalidir (Okoli ve Schabram, 2010). Arastirmada
yapilan taramalar sonrasi belirlenen makaleler en az iki arastirmaci tarafindan protokolde
belirtilen dahil etme ve hari¢ tutma kriterlerine uygun sekilde ilk olarak baslik ve Gzet
kisimlar1 incelenir. Incelenen makalelerden alakasiz olanlari calisma dis1 birakilir.
Makalelerin taramalart esnasinda ihtiyatli davranilmali ve arastirmacilar bir makale
hakkinda ortak kanaat olusturamiyorsa o makale ¢alismaya dahil edilmemelidir (Brereton
vd., 2007).

Taramalar, bu adim 6nceden tanimlanmis protokolii kesinlikle takip eden oldukga basit bir
adim olmalidir. Iyi bir sistematik tarama nereden baslamalidir? sorusuna Petticrew ve
Roberts (2006), giiniimiiz bilgi toplumunda mevcut olan devasa bilgi hacminin iyi bir
sistematik tarama gergeklestirilebilmek i¢in bir kiitiiphaneci gibi bilgi bilimcisinin
danmismanligini igermesi gerektigini ifade ederler. Yine de gilinlimiiziin teknolojik
yetenekleriyle, titiz bir protokol izlendigi siirece deneyimli kiitiiphane destegi olmadan
sistematik incelemelerin yapilabilecegi belirtilmektedir. Bazi rehberler, yalnizca Internet'te
arastirma yapmanin yetersiz oldugunu vurgulamistir; bu tiir aramalarin kagit dergiler
arasinda manuel olarak taranarak desteklenmesi gerektigi ifade edilmistir. Ancak, bu
tavsiyenin  giiniimiiziin Internet gelistirme diizeyinde artik gerekli olmadigina
inanilmaktadir. Arastirmacilar artik kiitiiphanelerden elektronik kaynaklara gegis
yapabilmektedirler. Google Scholar, Ebsco, Scopus, ProQuest, IEEE xplore gibi elektronik
veri tabanlar1 yayinlanmig literatiire elektronik erisim imkadn1  sunmaktadir.
Arastirmacilarin bu veri tabanlarindan iyi faydalanabilmeleri i¢in boolean operatdrlerini
dogru kullanmalar1 gerektigi ifade edilmektedir (Okoli ve Schabram, 2010).

Taramalar gerceklestirilirken hangi tarihte taramalarin yapildiginin arastirmada belirtilmesi
gerekmektedir. Arama dizisini ve prosediirlerini kaydetmenin ¢ok onemli olmasinin bir
nedeni, ayn1 veri tabanlar1 ve kaynaklar tizerinde ilk aramadan bu yana yeni materyallerin
ortaya ¢ikip ¢cikmadigini gérmek agisindan 6nem tasimaktadir. Literatiir taramasinin en
uzun ve en yorucu kisimlarindan biri konuyu bulmak olabilir ve genellikle yiizlerce
makaleyi taramayi igerebilir; bununla birlikte, konunun tamamini kapsamli ve dikkatli bir
sekilde incelemeden titiz bir literatiir taramasi imkansizdir.

Kalite degerlendirme ve verilerin ¢ikariimasi, Kalite degerlendirmesi iki amaca hizmet
etmektedir. Ilk olarak kabul edilmesi i¢in minimum kalite standarttin oldugu incelemelerde
kalite degerlendirmesi, hakem tarafindan standartlara uymayan makaleleri ortadan
kaldirmak icin ikinci bir metodolojik ekran olarak ortaya c¢ikmaktadir. ikinci olarak
calismaya dahil edilen makalelerin metodolojik kalitesine iligkin bir miktar puanlama
yapilmasi gerekir, ¢linkii nihai incelemenin kalitesi birincil ¢aligmalarin kalitesine baglidir.
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Tiim makaleler esit kalite diizeyine sahip degildir. Bu yiizden g¢alismalar1 gesitli kalite
standartlarin1 ~ karsilama derecelerine gore derecelendirmek Onemlidir. Makale
puanlamasinin amaci metodolojik taramadan farkli olsa da iki adimin agikea iliskili oldugu
ifade edilmektedir. Bu nedenle hari¢ tutma i¢in kullanilan kriterler makalelerin kalite
degerlendirme siirecinin degerlendirilmesinde kullanilan ayni kriterler kullanilarak
makaleleri kalite agisindan derecelendirmek mantiklidir (Okoli ve Schabram, 2010).

Verilerin ¢ikarilmasi, c¢alismalarin etki biiyiikliiklerinin belirlenmesi i¢in ¢aligmalardan
veri ¢ikarmak, tiim arastirma sentez siirecinin agik ara en zor ve zaman alici asamasi olarak
degerlendirilmektedir. Incelenen makalelerin sonuglarmin biiyiikliigiinii hesaplamak icin
gereken tiim verilerin ortaya ¢ikarilmasi ic¢in arastirmacilar her bir ¢alismanin
metin/sablon/sekillerini okumasi ve yorumlamasini gerektiren manuel bir aktivitedir
(Brereton vd., 2007).

Son yillarda bircok dergide sistematik taramalarda akis diyagramlari ile karsilasmak
olasidir (Nightingale, 2009). Asagida arastirma yiiritilirken izlenecek adimlarin
belirlenmesi agisindan algoritma verilmistir. Yiritiilecek aragtirmada sistematik patent
taramasi Sekil 3’teki adimlarla yiiriitiilmiistiir.

4 N\ \ s
< Veri taban1 aramasi Veri taban1 aramasi
g yoluyla tanimlanan » yoluyla tanimlanan ek
% kayit sayisi kayitlar
X .
= J
X
—
— [ Kopyalar kaldirildiktan sonra kayit sayist ]
©
€
e
I A 4
Taranan kayit sayisi Harig tutulan kayit
sayist
—
)
~ A
>
E .
& Uygunluk igin ele alinan Sebepleriyle haric
) tam metin makale sayisi tutulan makale sayisi
. J
A 4
)
S Lo .
h Nitel incelemeye dabhil
= edilecek makale sayisi
©
[a)]

Sekil 3. Sistematik Patent Taramas1 Algoritmasi.
Kaynak: (Nightingale, 2009).
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5. Uygulama

Bu calismada 5G teknolojisin saglik alanindaki uygulama alanlarinda ne tiir degisimler
yarattigina dair sistematik patent analizi yontemi kullanilmig ve bilimsel patent belgeleri
tizerinde niteliksel bir degerlendirme yapilmistir. Patentler bilindigi tizere, devletler
tarafindan herhangi bir bulus ortaya ¢ikarmis olan bulus sahibine, sahibinin izni olmadan
patent kapsamindaki iiriin veya islemleri yapma, satma, kullanma, satisa sunma veya ithal
etme eylemlerinde bulunmay1 engelleyen haklar taniyan yasal belgelerdir (Idris, 2003).
Teknolojik gelismelerin yoniinii belirlemesinde onemli etkenlerden olan patentler, bilimsel
ve teknolojik faaliyetlerin sonucunda olusan c¢iktilar1 ifade ederken, bunun yaninda
arastirma ve gelistirme faaliyetlerinin de bir c¢iktis1 olarak degerlendirilir. Patentler
teknolojik bilginin ¢oguna sahip olmasindan dolayr Ozellikle inovasyon ve teknoloji
alanlarindaki arastirmalarda arastirmacilar tarafindan kullanimi her gegen gilin artmaktadir
(Kayakokii ve Demirbas, 2017).

Calismada oncelikle bilimsel patent belgelerine ulasabilmek i¢in veri tabaninin segimi
onem tasimaktadir. Mevcut birgok agik kaynak veri tabani iicretsiz olarak kullanilabilen
arama araglarma entegre edilerek kullanilabilmektedir. Kullanim kolayligi, elde edilen
sonuclarin giivenilirligi ve temel Ozelliklerindeki kullanim kolayligina gore gesitli veri
taban1 araclar1 bulunmaktadir. Calismamizda veri tabani olarak Avustralya merkezli
kiiresel, kar amaci glitmeyen, acgik bilim ve fikri miilkiyet odakli hareket eden sosyal bir
girisim olan Cambia Dernegi ve Queensland Teknoloji Universitesi tarafindan ortaklasa
girigilen 127 milyondan fazla kiiresel patent 193 iiye iilkenin bulundugu agik bir patent ve
akademik erisim veri tabani olan Lens secilmistir.

Patentler lizerinden yaptigimiz sistematik incelemede strateji belirlerken kavramsal bir
yaklasim benimsenmistir. Calisma kapsamina alinacak patentlerin listelenmesinde ilk
olarak anahtar kelimeler olusturulmustur. Anahtar kelime tespitleri literatiirden
faydalanilarak olusturulmustur. Calismayla ilgili miimkiin oldukg¢a fazla patentin tespit
edilebilmesi i¢in belirlenen temel kelimelerinin es anlamlilar1 da taramaya dahil edilmistir.
Taramanin genis bir kapsamda degerlendirilmesi i¢in anahtar kelimeleri ve es anlamlilar
“OR”’(YA DA) baglacin1 kullanarak taramalar gergeklestirilmistir. Genisleyen kapsami
calismayla ilgili olmayan patentlerin elimine edilmesi i¢in >’AND’’(VE) baglaci kullanimi
ile taramanin keskinligini arttirarak optimal bir tarama gergeklestirilmeye calisiimistir.
Calismada 5G ile es anlamli kelimelerin “’OR’’ baglaci ile baglanarak elde edilen verilerle
5G’nin saglik ile iligkili anahtar kelime kiimesinin ’AND’’ baglaci ile baglanmas: ile
arastirmada kullanilacak kiime olusturulmustur.

Taramalarda kullanilan anahtar kelimeler, ’5G, fifth generation communication
technology, 5th generation wireless communication, telemedicine, remote health, tele
monitoring, remote treatment, remote diagnosis, telesurgery’’ olarak belirlenmistir.
Tarama kapsaminin genisletilmesi amaciyla es anlamli anahtar kelimeler ve benzer anlaml
kelimeler “°OR’’ bagla¢ kullanimi ile tarama genisletilmistir. Kapsami genisleyen
taramanin kesinliginin arttirilmast ve optimum sonuglarin elde edilmesi °’AND’’ baglaci
kullanilarak taramalar gergeklestirilmistir. Sekil-2’de hassasiyet ve kesinlik arasindaki
iliski patent taramalarinda optimum aramanin gercgeklestirilebilmesi agisindan referans
alinmustir. Taramalar 2021 yilinin subat ay1 icerisinde gerceklestirilmistir.

Yontem alaninda belirlenen kriterler dikkate alinarak hari¢ tutma ve dahil etme Kriterleri
patentler acisindan asagida sunulmustur.
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e Yayn dili kriteri, bu kriter dikkate alindiginda patentlerin tespiti i¢in ingilizce dili
tercih edilmistir.

e (erceve kriteri, bu kriter dikkate alindiginda saglikla ilgisi olmasina ragmen
biyolojik patentlerde konu baglami olmadigindan hari¢ tutulmustur. Lens veri tabam
filtreleme sekmesinden bu alan kapatilarak taramalar gergeklestirilmistir. Anahtar
kelimeler ile yapilan tarama sonrast 942 adet patent evrenine ulasilmistir. Ulasilan
patentlerin detayli incelemeleri sonucu ayni isim ve igerikte, farkli tarihli birgok patent
tespit edildi ve bu patentler tek patent olarak degerlendirildi. Bu sayiya tam metnine
ulagilamayan calismalarda dahil edildi. Ayn1 ad ve igerige sahip kopya patentler ile tam
metinlerine ulasilamayan patentler 812 adet olarak tespit edilerek c¢alisma dis1 birakilmig
ve 130 adet patent tespit edilmistir.

e Soru kriteri, aragtirma sorusuna cevap verebilecek patentler ¢alismaya dahil
edilmistir, soru ile alakast olmayan belgeler hari¢ tutulmustur. Bu kriter dikkate
alindiginda 60 adet patent arastirma sorusu ile uygunsuz oldugundan dolay1 kapsam disi
brrakilmstir.

e Konu kriteri, 5G’nin saglik alani ile ilgili patentler dahil edilirken saglik alani dis1
patentler hari¢ tutulmustur. Bu kriter dikkate alindiginda 15 adet patentin arastirma konusu
ile alakasiz oldugu tespit edilerek arastirma dis1 birakilmistir.

e Patent bagvuru tarih kriteri, bu kriter ile ilgili herhangi bir smirlandirma
yapilmamigtir.

e Yetkili iilkeler, bolgeler bazinda degerlendirme yapabilmek i¢in lilke yetki alani
(jurisdiction) kriteri taramalara dahil edilmistir,

Patent belgelerinin Ozet alanlar iizerinde yapilan incelemelerde patentlerin galismayla
ilgili oldugu goriilmesine ragmen detayli tam metin incelemesinde patentlerin ¢alisma igin
uygun olmadigi tespit edilmistir. Sonu¢ olarak anahtar kelimelerle yapilan taramalar
sonrast 55 patent belgesin tespit edilmis ve belirlenen belgeler tizerinden smiflandirma
islemlerine gercgeklestirilmistir. Sekil 4’te calismada kullanilan patentlerin elde edilme
siirec algoritmasi verilmistir.

)
~ { Veri taban1 aramasi sonrasi tanimlanan patentler: 942 }
g é
- N :
E § Kopyalar ve tam metni olmayan patentler: 812 ]
. J \
) v
< r \
= Taranan patent sayist: 130 H Soru uyumsuzlugu: 60
: ) J
— !
~ ( )
=2 Tam metin patent belge say1s1: 70 | | Konu uygunsuzlugu
= 15
> \ J
)
— '
)
= o ; .
g L‘."EJ [ Incelemeye alinan patent sayist: 55 ]
—

Sekil 4. Patent Taramas1 Algoritmasi.
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Kalite degerlendirme siireci yontem bdliimiinde belirtilen hari¢ tutma ve dahil etme
kriterleri dikkate alinarak her bir patent belgesinin tek tek belirtilen kriterler géz oniine
alinarak incelenmistir. Incelemeler alanda uzman bir arastirmaci ile gergeklestirilmistir.

Lens veri tabaninda elde edilen patentlerin kesfedilme amaclar1 ve islevleri dikkate
alinarak sagligin izlem, teshis ve tedavi alanlarina gore simiflandirilmistir. Patentlerin
detayli tam metin incelemeleri alanda uzman bir arastirmaci ile yapilarak patentlerin hangi
kategoriye ait olduklar1 tespit edilmistir. Inceleme esnasinda bazi patentlerin birden fazla
alan ile ilgili oldugu saptanmistir. Elde edilen patent belgelerinin sagligin hangi fonksiyon
alanlar ile ilgili oldugu incelendiginde, 34 patent belgesinin uzak izlem, 11 patentin
tedaviye yonelik, 4 patentin teshise yonelik, 2 patentin izlem ve tedavi, 2 patentin tedavi ve
teshis, 1 patentin izlem ve teshis son olarak 1 patent belgesinin de izlem-teshis-tedavi alani
ile ilgili oldugu goriilmiistiir. Asagida baglantili saglik sisteminin uzaktan izlem alani ile
ilgili patentler Tablo 1’de sunulmustur.

Tablo 1: Izlem Alanina Yonelik Patentler

Patent Numarasi

Patent Ad1

US 10,783,988 B1

1. System, Apparatus And Method For The Wireless Monitoring of Medical
Test Data (Tibbi Test Verilerinin Kablosuz izlenmesi I¢in Sistem, Aparat ve
Yo6ntem)

US 2019/0333614 Al

2. Individualized Health Platforms (Bireysellestirilmis Saglik Platformlarr)

US 10529446 B2

3. Continuous Health Care Plan Coordination Between Patient and Patient
Care Team (Hasta ve Hasta Bakim Ekibi Arasinda Siirekli Saglik Plani
Koordinasyonu)

WO 2019/169142 Al

4. Health Monitoring with Ear-Wearable Devices and Accessory Devices
(Kulaga Takilabilir ve Aksesuar Cihazlar ile Saglk izleme)

US 10542889 B2

5. Systems, Methods, And Devices for Remote Health Monitoring and
Management (Uzaktan Saglik izleme ve Yonetimi icin Sistemler, Y&ntemler
ve Cihazlar)

EP 3536300 Al

6. Wearable Electrocardiography (Ecg) Monitoring Technology with Sealed
Tank for Medication and Integrated Medical Monitoring System (ilag Icin
Kapali Tank ve Entegre Tibbi Izleme Sistemi ile Giyilebilir
Elektrokardiyografi (ECG) Izleme Teknolojisi)

US 2020/0135334 Al

7. Devices and Methods for Remotely Managing Chronic Medical Conditions
(Kronik Tibbi Durumlar1 Uzaktan Yonetmek i¢in Cihazlar ve Y 6ntemler)

US 2021/0000347 Al

8. Enhanced Physiological Monitoring Devices and Computer-implemented
Systems and Methods of Remote Physiological Monitoring of Subjects
(Gelismis Fizyolojik izleme Cihazlar1 ve Bilgisayar Uygulamali Sistemler ve
Deneklerin Uzaktan Fizyolojik izleme Yontemleri)

WO 2018/218310 Al

9. Digital Health Monitoring System (Dijital Saglik Izleme Sistemi)

US 2012/0265088 Al

10. Systems, Devices, and Methods for Cardiac Diagnosis and/or Monitoring
(Kardiyak Tan1 ve/veya Izlemeye Yonelik Sistemler, Cihazlar ve Yontemler)

US 2019/0142305 Al

11. Method for Using Location Tracking Dementia Patients (Demans
Hastalarinin Takibinin Kullanildig1 Yo6ntem)

WO 2021/079358 Al

12. Wearable Medication Adherence Monitoring Device (Giyilebilir Ilag
Uyum izleme Cihaz)

US 10226213 B2

13. Wearable Digital Device for Personal Health Use for Saliva, Urine, And
Blood Testing and Mobile Wristwatch Powered by User Body (Tiikiiriik, Idrar
ve Kan Testi i¢in Kisisel Saglik Kullanimina Yonelik Giyilebilir Dijital Cihaz
ve Kullanici Bedeninden Giig Alan Mobil Kol Saati)

WO 2020/254346 Al

14. Digital Biomarker (Dijital Biyobelirteg)

AU 2018/370755 Al

15. System, Sensor and Method for Monitoring Health-Related Aspects of a
Patient (Bir Hastamin Saglikla iligkili Durumunu izlemeye Yénelik Sistem,
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Sensor ve Yontem)

US 2019/0298208 Al | 16. Systems, Devices and Methods for Radio Frequency-Based Physiological
Monitoring of Patients (Hastalarin Radyo Frekansina Dayali Fizyolojik
Takibine Yonelik Sistemler, Cihazlar ve Yontemler)

US 2020/0365266 Al | 17. Systems and Methods for Providing Posture Feedback and Health Data

Based on Motion Data, Position Data, And Biometric Data of a Subject (Bir
Nesnenin Hareket Verilerine, Konum Verilerine ve Biyometrik Verilerine
Dayali Durus Geri Bildirimi ve Saglik Verileri Saglamaya Ydnelik Sistemler
ve Yontemler)

WO 2021/014149 Al

18. Methods and Systems for Musculoskeletal Rehabilitation (Kas-iskelet
rehabilitasyonu i¢in Yontemler ve Sistemler)

US 2021/0321953 Al

19. System, Method, And Smartwatch for Fall Detection, Prediction, And Risk
Assessment (Diisme Tespiti, Tahmini ve Risk Degerlendirmesi i¢in Sistem,
Yontem ve Akilli Saat)

US 2021/0275111 Al

20. Wearable Earpiece Oxygen Monitor (Giyilebilir Kulaklik Oksijen
Monitorii)

US 2019/0385744 Al

21. Medical Device for Estimating Risk of Patient Deterioration (Hastada
Kotiilesme Riskini Tahmin Etmek I¢in Tibbi Cihaz)

CN 111771245 A

22. Electronic Telemetry-Based Device Monitoring (Elektronik Telemetri
Tabanli Cihaz Izleme)

US 2020/0234809 Al | 23. Method and System for Optimizing Healthcare Delivery (Saglik Hizmeti
Sunumunu Optimize Etmeye Yonelik Yontem ve Sistem)

US 2018/0310890 Al | 24. Methods and Systems for Disease Monitoring and Assessment (Hastalik
Izleme ve Degerlendirme Yontemleri ve Sistemleri)

US 10959624 B2 25. Methods of Monitoring for Hemodynamically Significant Heart Rhythm
Disturbances and Devices for Practicing Same (Hemodinamik Agidan Onemli
Kalp Ritim Bozukluklarini izleme Yontemleri ve Uygulama Aletleri)

US 2016/0239612 Al | 26. Home Health Care System and Method (Evde Saglik Bakim Sistemi ve

Y ontemi)

WO 2020/197990 A1 | 27. Blockchain Systems and Methods for Remote Monitoring (Uzaktan Izleme
i¢in Blockchain Sistemleri ve Yo6ntemleri)
WO 2017/068000 A1 | 28. Enhanced Biometric Control Systems for Detection of Emergency Events

System and Method (Acil Olaylarin Tespiti Icin Gelistirilmis Biyometrik
Kontrol Sistemleri Sistem ve Yontem)

US 10762764 B1

29. Remote Biometric Monitoring and Communication System (Uzaktan
Biyometrik izleme ve iletisim Sistemi)

US 2019/0209022 Al

30. Wearable Electronic Device and System for Tracking Location and
Identifying Changes in Salient Indicators of Patient Health (Hasta Sagligina
Iliskin Belirgin Gostergelerdeki Konum izleme ve Degisiklikleri Belirlemeye
Yonelik Giyilebilir Elektronik Cihaz ve Sistem)

WO 2021/055443 Al

31. Improvements in Personalized Healthcare for Patients with Movement
Disorders (Hareket Bozukluklar1 Olan Hastalar I¢in Kisisellestirilmis Saglik
Hizmetindeki Tyilestirmeler)

US 2018/0261310 Al

32. Apparatus and Method of Identifying and Monitoring a Surgical Risk
Factor and Providing a Treatment Regimen for A Patient (Cerrahi Risk
Faktoriiniin Belirlenmesi, izlenmesi ve Bir Hasta igin Tedavi Rejimi
Saglanmas1 Aparatt ve Yontemi)

WO 2020/118598 Al

33. Devices, Systems and Methods for User Monitoring Using Electronic Skin
(Elektronik Dis Goriiniim Kullanarak Kullamici izlemeye Yonelik Cihazlar,
Sistemler ve Yontemler)

US 10674967 B2

34. Estimating Body Composition on A Mobile Device (Bir Mobil Cihazda
Viicut Kompozisyonu Tahmini)

2023; 7(1); 1-22

5G teknolojisinin saglik alanindaki uygulama alanlar1 6zelinde yapilan g¢alismada, 34
patentin hastalarin uzak mesafelerden izlenmesini saglayan uzak izlem alanina ait oldugu
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tespit edilmistir. Icat edilen bu patentler incelendiginde alinan patentlerin biiyiik
cogunlugunun giiniimiiz sartlarinda saglik sistemi iizerinde 6nemli sorunlar yaratan kronik
hastaliklarin takibi konusu ile ilgili oldugu gozlemlenmistir. Ozellikle diyabet, kalp damar
hastaliklarinin takibi yasli bireylerin ilag alimlar1 gibi alanlarda patentlerin oldugu
gorilmiistiir.

Ornegin Rajasekhar Vijaykumar ve arkadaslari tarafindan alinan Devices And Methods
For Remotely Managing Chronic Medical Conditions isimli patentle kronik akciger
hastaliklar ile ilgili bir patent icermektedir. Milyonlarca hasta, kronik obstriiktif akciger
hastaligi (KOAH), astim ve uyku apnesi gibi kronik solunum rahatsizliklar1 gibi tibbi
rahatsizliklardan mustariptir. Su anda, hastane ortaminda degilken KOAH hastalarinin
belirti ve semptomlarini izlemek i¢in sinirli segenekler bulunmaktadir. Arastirmacilar
tarafindan sunulan yontemle 5G iletisim baglantis1 lizerinden ¢ok sayida hastanin
fizyolojik parametreleri ile ilgili verilerin tibbi bakim saglayicisina iletimi ile hastalarin
uzaktan takip edilmesini saglayan bir yontem ifade edilmistir. Boylece tibbi1 bakim
uygulayicisi hasta i¢in gerekli tedaviyi uygulayabilir. Asagidaki sekilde teshise ve tedaviye
yonelik patentler Tablo 2’de sunulmustur.

Tablo 2: Teshis ve Tedaviye Yonelik Patentler.

Tedaviye Yonelik Teshise Yonelik
Patent Patent Ad1 Patent Patent Ad1
Numarasi Numarasi
WO 1. System, Method, And | US 1. Goal Based Therapy
2020/256894 | Architecture For  Facilitating | 2019/0355454 | Optimization For Patient (Hasta
Al Remote Patient Care (Uzaktan | Al [gin Hedefe Dayali Tedavi
Hasta Bakimini Kolaylastirmak I¢in Optimizasyonu)
Sistem, Ydntem ve Mimari)
WO 2. Wearable Personal Healthcare | US 2. Machine-Learning System
2019/222250 | Sensor  Apparatus  (Giyilebilir | 2019/0355454 | For Diagnosing Disorders And
Al Kisisel Saglik Sensorii Aparati) Al Diseases And Determining Drug
Responsiveness (Hastaliklar1
Teshis Etmek, Hastaliklar ve
llag  Duyarlihigmi Belirlemek
Icin Makine Ogrenimi Sistemi)
us 3. Clinician Station For Providing | US 3. System And Method For
2020/0168331 | Medical Services Remotely (Tibbi | 2019/0304600 | Predictive  Maintenance  Of
Al Hizmetleri Uzaktan Saglamak Icin | Al Medical Diagnostic Machine
Klinisyen Istasyonu) Components  (Tibbi  Teshis
Makinesi Bilesenlerinin
Kestirimci Bakimina Yonelik
Sistem ve Ydntem)
us 4, Computational Medical | WO 4. Dr Robot Medical Atrtificial
2015/0339442 | Treatment Plan Method And | 2019/175675 Intelligence Robotic
Al System  With Mass Medical | A3 Arrangement (Dr Robot Medikal
Analysis (Toplu Tibbi Analizli Yapay Zeka Robotik
Hesaplamali Tibbi Tedavi Plani Diizenleme)
Yontemi ve Sistemi)
us 5. Digital Health Ecosystem
2018/0052964 | (Dijital Saglik Ekosistemi)
Al
us 6. Blood Glucose Control System
2013/0245547 | (Kan Sekeri Kontrol Sistemi)
Al
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WO 7. Systems And Methods For
2021/022003 | Providing And Managing A
Al Personalized Cardiac Rehabilitation

Plan (Kisisellestirilmis Kardiyak
Rehabilitasyon Plani Saglamak ve
Yonetmek Icin  Sistemler ve

Y dntemler)
WO 8. Electronic Devices And Methods
2020/214513 | For Treatment Of Depressive
Al Symptoms, Depressive Disorders

Utilizing Digital Therapies (Dijital
Terapilerden yararlinalar Depresif
Belirtilerin, Depresif Bozukluklarin
Tedavisi i¢gin Elektronik Cihazlar ve

Y ontemler)
us 10. Method For Providing Health
2017/0004260 | Therapeutic Interventions To A
Al User (Bir Kullanictya Saghk
Terapotik Miidahaleler Saglama
Y o6ntemi)
WO 11. Automated Augmented Reality
2019/211713 | Rendering Platform For Providing
Al Remote Expert Assistance (Uzaktan

Uzman Yardimi Saglamak Icin
Otomatik  Artinlmig  Gergeklik
Isleme Platformu)

Tablo 2°de hastalarin teshis ve tedavi smiflandirmasi igin Lens veri tabaninda yapilan
arastirma ile elde edilen sonuca gore, 11 patent belgesinin tedaviye yonelik oldugu 4 patent
belgesinin da teshise yonelik oldugu saptanmustir. Tedaviye ve teshise yonelik alinan
patentler genelde uzak mesafelerden ilag tedavilerinin uygulanabilmesi veya kronik
hastalikl1 bireylerin uzak mesafelerden tedavilerinin gergeklestirilmesi alanlarinda oldugu
gorilmiistiir.

Alvin Ostrow tarafindan ortaya ¢ikarilan Wearable Personal Healthcare Sensor Apparatus
isimli patent bulusu ile daha 6nce kan basinci sorunu teshisi konmus hastanin, bir kablosuz
iletisim bileseni, diastolik ve sistolik kan basincimi dlgebilen bir sensor, kalp atis hizini
Olcebilen bir sensor ve bir ilag uygulama cihazi tarafindan olusturulan sistem ile hastanin
kan basinci degerlerini izlemek ve gerekli oldugunda yeterli doz da ilag uygulamasi
gergeklestirerek hastanin tedavisini gerceklestirmeyi amaclayan sistemi ifade etmektedir.
Sensorler yardimiyla elde edilen veriler kablosuz aglar ile merkezi isleme biriminde
onceden programlanmis degerlerle karsilastirilarak acil bir durumun olup olmadigini
belirleyerek acil durumda bir saglik hizmeti saglayicisi ile kablosuz olarak iletisim kurarak
metin mesaji ve Onceden kaydedilmis sesli arama yoluyla en az bir aile iiyesinin cep
telefonuyla iletisim saglanir. Acil bir durum yoksa merkezi iglem birimindeki bir uygulama
degerlendirme programina dayali olarak ilacin verilip verilmeyecegini belirler ilag
verilmesi gerekiyorsa belirlenen ilag dozu hastanin viicudunda veya yakininda bulunan ilag
uygulama cihazina dozaj bilgilerini iceren talimat1 yollanir. Uygulama cihazi gerekli dozda
ilac1 hastaya uygular.
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Tablo 3. izlem-Teshis ve izlem-Tedaviye Yonelik Patentler.

2023; 7(1); 1-22

Izlem-Teshise Yonelik Izlem-Tedaviye Yonelik
Patent Patent Adi Patent Patent Ad1
Numarasi Numarasi
us Reconfigurable  Point-Of-Event | WO Health Device With Remote Health
2018/0064401 | Push Diagnostic System And | 2020/247032 | Services (Uzaktan Saglik
Al Method (Olay Aninda Yeniden | Al Hizmetleriyle Saglik Cihazi)
Yapilandirilabilir Teshis Sistem
ve Yontemi)
uUs Medical Systems, Devices And
11033176 Methods (Tibbi Sistemler, Cihazlar ve
B2 Yontemler)

Arastirmaya dahil edilen bazi patentlerin saglik fonksiyonlar1 agisindan birden fazla alanla
ilgili oldugu tespit edilmistir. Tablo 3’te izlem-teshis ve izlem-tedavi alanlariyla ilgili
oldugu tespit edilen patentler sunulmustur. izlem ve teshise yonelik bir patent, izlem ve
tedaviye yonelik iki patent elde edilmistir.

Tablo 4. Teshis-Tedavi ve izlem-Teshis-Tedaviye Yonelik Patentler

Teshis-Tedaviye Yonelik izlem-Teshis-Tedavi
Patent numarasi Patent ada Patent numarasi Patent ad1
US 2017/0024537 | Mobile Telemedicine Unit | WO 2020/245765 | Telemedicine  System  And
Al (Mobil Teletip Birimi) Al Method For Diabetology
(Diyabetoloji  igin  Teletip
Sistem ve Yontemi)
US 2009/0318775 | Methods And Systems For
Al Assessing Clinical
Outcomes(Klinik  Sonuglari
Degerlendirme Yontemleri ve
Sistemleri)

Tablo 4’te calismada kullanilan teshis-tedavi ve izlem-teshis-tedavi alanlar ile ilgili
oldugu belirlenen patent sunulmustur. Teshis-tedaviye yonelik iki patent, izlem-teshis
tedaviye yonelik bir patent saptanmistir.

6. Tartisma ve Sonug¢

Calismamiz 5G kablosuz teknolojilerinin sagligt hangi yone dogru baskin duruma
gelecegini anlamamiz agisindan 6nemlidir. Yapilan patent taramalar1 ile ortaya ¢ikan 55
patent belgesi iginde yapilan incelemelerde kablosuz teknolojinin saghigin en fazla
etkileyecegi alan olarak sagligin uzaktan izlem alani tespit edilmistir. Uzak izlem alaninda
aliman patentler incelendiginde c¢ogunlukla kronik hastaliklarin ve yaslanan bireylerin
fizyolojik parametrelerin izlemlerine yonelik uygulamalarin oldugu goriilmistiir. Bu
uygulamalar ile bireylerin fizyolojik parametrelerinin hastane disinda ev konforunda takip
edilebildigi ve hastalarin hastane ziyaretlerin azaltilabilecegini sdylemek miimkiin
goziikmektedir. Siirekli izlem ile kisilerin fizyolojik parametreleri siirekli kontrol altinda
tutularak kisiye ozel kisisellestirilmis bir saglik hizmetinin ortaya ¢ikabilecegi ifade
edilebilir.

Mevcut geleneksel saglik sistemi, hastalik odakli yaklagim, kisisel olmayan hizmet
sunumu, hizmete erisim kisithliklar1 ve biitlinsel olmayan veri odakli yaklasim gibi
sorunlar ile miicadele etmektedir. Her gegen yil uzayan yasam siireleri ile yaslanan
toplumlar kronik hastalikli birey sayisinda artisa neden olmaktadir. Sistemin mevcut
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sorunlarina ek kronik hastaliklarin olusturdugu yiik saglik sistemindeki sorunlarin artigina
neden olmaktadir.  Saglik sistemi {izerindeki en Onemli yiiklerden biri olarak
degerlendirilen kronik hastaliklarin tedavi ve takip siirecleri yogun zaman ve emek
gerektiren islemlerdir. Bu hastalarin rutin doktor kontrolleri sik sik saglik tesisi
ziyaretlerini zorunlu kilmaktadir. Bu durum yogun calisan saglik ¢alisanlarinda is yiikii
artisina neden olmaktadir. Kronik hastaliklar gibi salginlar da saglik hizmetine olan talebi
onemli olgiide etkilemektedir. Covid-19 pandemi doneminde salgin kaynakli hastanelere
Ozellikle yogun bakimlara yatan hasta sayilarindaki devasa artiglar bazi hizmetlerde
aksakliklarin yasanmasina neden oldu. Salgina yakalanan bireylerin saglik hizmet talebi
diger hasta bireylerin hastalik izlem, teshis ve tedavi siire¢lerinde aksamaya neden oldugu
bilinmektedir. Salgin doéneminde saglik hizmetine ulasim zorluklarmin net olarak
goriilmesi ile hizmetin uzak mesafelerden sunumunun ne kadar 6nemli oldugu agik sekilde
goriilmiistiir. Mevcut sistemin geleneksel saglik hizmet sunum yontemler bu sorunlarin
¢Ooziimii icin gerekli katkiyr saglayabilecegi miimkiin goziikmemektedir. Saglik
teknolojilerinde ortaya cikan gelismelerin temel itici giici bu sorunlarin iistesinden
gelebilmektir.

Saglik alaninda son yillarda say1 ve boyutu her gecen giin artan sensor tabanli akilli
uygulamalar, saglik verilerine uzak mesafelerden ulagimi kolaylastirmaktadir. Sistemde
ortaya ¢ikan ve her gegen giin sayilari artan bu uygulamalar devasa miktarda saglik
verisinin olugsmasina neden olmaktadir. Bu verinin 4G teknolojisi iletisim altyapis1 ile
iletimi miimkiin goéziikkmemektedir. 4G teknolojisinin mevcut smirli iletim altyapisi
nesnelerin internetinin saglik alanina yansimasi ile sisteme katilim gosterecek cihaz
sayisindaki artis géz Oniline alindiginda neden 5G teknolojisine gerek oldugu daha iyi
anlagilmis olacaktir. Saglik verilerinin sensorler ve 5G aglari ile uzak mesafedeki saglik
uzman ve saglik tesislerine ulastirilabilmesi hasta bireylerin saglik tesislerine olan
ziyaretlerinde onemli diislislere neden olacaktir. Bu durum saglik calisanlar tizerindeki
asir1 ig baskisinin azalmasina ve saglik uzmanlarinin hastalar ile siirekli iletisim halinde
olarak daha kaliteli bir saglik hizmetinin olugsmasina neden olabilir. Hasta olsun olmasin
tim bireylerin siirekli izlenebiliyor olmasi birgok saglik probleminin 6nceden
Onlenebilmesine katki saglayabilir. Yalniz yasayan yash bireylerde daha sik ortaya ¢ikan
diisme problemlerinin 6nlenebilmesi ve yonetilebilmesinde onemli katkilar sunabilir.
Kronik hastalikl1 bireylerin rutin doktor kontrolleri i¢in saglik tesis ziyaretleri azaltilabilir.
5G teknolojisinin saglayacagi uzak mesafelerden hizmete ulasilabilirlik gelir esitsizligine
haiz ve saglik hizmetine ulasimda da esitsiz olan toplumlarin hizmete erisilebilirliginin
artmasina neden olabilir.

5G teknolojisinin saglik alanindaki etkilerini patentler iizerinden arastirdigimiz
calismamizda hasta bireylerin fizyolojik fonksiyonlarinin uzak mesafelerden izlenmesi
alaninda yogun patent alindigi goriilmiistir. Bu durum bahsedilen saglik sorunlarinin
¢oziimii agisindan onemli bir kilometre tasidir. Bir hastaligin tedavi veya teshis
edilebilmesi i¢in oncelikle hastaligin varligmin tespiti i¢in bireyin uzun siireli izlemi
gerekmektedir. Incelenen patent belgelerinde yogun bilginin uzak izlem alaninda oldugu
saptanmistir. Uzak izlem alani ile ilgili patentler belirgin sekilde kronik hastaliklarla ilgili
konularda alinan patentlerden olugsmaktadir.

5G teknolojisinin saglik alaninda kullanimi ile ortaya ¢ikmast muhtemel bir diger degisim
ise hasta bireylerin kendi saglik yonetimlerine katilmalaridir. Geleneksel sistemde pasif ve
verilen talimatlara uyan bir birey olarak karsimiza g¢ikan hasta yeni sistem ile hastalik
yonetimini gerceklestirmek i¢in elindeki araglar ve bilgilerle proaktif olmaya dogru
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yonelmektedir. Boylelikle hastalar hastaliklari hakkinda daha fazla bilgiye sahip olarak
tedaviye katilim saglayabilir ve hastaliklarinin yoOnetimine dahil olabilmektedirler.
Calismamiz ile benzer sonuglar Majumder ve Mondal (2018) tarafindan yapilan
arastirmada siirekli izlemin uzun donemde hastalarin bireysel hastalik durumlar1 hakkinda
daha kapsamli bilgiye erisebilecegi yoniinde yorumlanmustir. Kablosuz mobil teknolojiler
ve giyilebilir sensor ve cihazlar yardimiyla saglik alaninda yeni bir diisiik maliyetli uzaktan
saglik hizmeti alaninin acildigr ifade edilmistir. Sistemde olugsan maliyet baskisinin ortadan
kaldirilmasi agisindan hastalarin ev ortamlarinda hizmete ulasabilmeleri hem hastalikli
bireyler hem de saglik otoritelerinin saglik hizmetini saglamak ig¢in saglik kurumlarina
yaptiklar1 gelir akiglarinda azalmaya neden olabilir (Majumder vd., 2017). Boylece saglik
sistemi i¢in ayrilan biitgelerin ihtiya¢ duyulan diger alanlarda degerlendirilerek toplum
sagliginin gelistirilmesi saglanabilecegi 6ngoriilebilir.

Literatiir incelendiginde 5G teknolojisinin saglik alanina dair etkilerini patentler tizerinden
inceleyen bir c¢aligmaya rastlanilmamistir. Patentlerin teknolojik bilginin  yOniini
belirlemesi ¢aligmanin saglik hizmet otoriteleri i¢in saglik teknolojisinin ne yone evrilecegi
agisindan Onemli bir kaynak olmasi beklenmektedir. Calismamizda elde ettigimiz
sonuclarin bir diger 6nemli katkis1 saglik otoritelerinin yapmayi planladiklart dijital saglik
yatirimlarinin sagligin hangi alanma yapilacaginin planlamasi agisindan onemli katkilar
yapmas1 muhtemeldir. Baglantili bir saglik sisteminin en 6nemli bilesenlerinden olan uzak
izlem alaninda yapilacak yatirnmlarin saglik kurumlari, hekim ve hasta acisindan onemli
pozitif geri doniislerinin olmasi muhtemeldir.

5G teknolojisinin saglik alaninda yaygm kullanimi ile bir¢ok avantajim1 Orneklerle
arttirmak mimkiinken bunun yaninda, 5G teknolojisinin yaygin kullanimi ile ortaya
cikacak devasa saglik verisinin nasil korunabilecegi konusu 6nemli bir problem olarak
degerlendirilebilir. Ortaya ¢ikan devasa verinin giivenligi ve gizliligi problemli alanlar
olarak degerlendirilebilir. Saglik durumlart kisilerin en mahrem verilerini icerdigi g6z
Ontine alindiginda {ilkelerin bu konuda olduk¢a hassas olmalar1 beklenmektedir. Bir diger
sorunun en 6nemli avantaj saglanmasinin beklendigi alan olan yash bireyler agisindan
olabilecegi sOylenebilir. Bilindigi gibi 65 yas ve {iistii bireylerin teknolojik gelismeler ile
olan ilgisi smirl olarak kabul edilebilir. Sensér tabanli yeni saglik hizmet sunumu goéz
diistintildiiglinde yaslh bireylerin bu teknolojik doniisiime ne kadar uyum saglayabilecegi
konusu tartismali bir konu olmaya devam edecek gibi goziikmektedir.

Yapilan tartismalar bizlere sunu gostermektedir ki, yakin gelecekte 5G mobil kablosuz
teknolojisinin hayatimiza girmesiyle birlikte saglik alaninda kokli degisimlerin olugmasi
muhtemeldir. Saglik sisteminin koklii degisime ugrayacagi ve hastane odakli hizmet
anlayisinin  hastanin  bulundugu ortamda tedaviye yonelik olarak degisecegi
beklenmektedir. Bu degisimin gergeklesmesi i¢in de en 6nemli olgunun hastalarin uzak
mesafelerden izlenebilmesinin oldugu, literatiir incelendiginde ve calismamiz dikkate
alindiginda goriilmektedir. Yakin bir gelecekte baglantili bir saglik sistemi, siirekli takip
edilen bireylerden ve kisisellestirilmis bir sistemle karsi karsiya kalmamiz muhtemel
goziikmektedir. 5G teknolojisi ve bu teknolojiyi tamamen destekleyen iliskili teknolojilerin
katkisiyla 5G teknolojisinin saglik hizmet alaninda yaratmasi beklenen devrimin
anlasilmasi agisindan 6nem arz etmektedir.

Sonu¢ olarak; son yillarda akilli telefonlar, giyilebilir cihazlar ve sensorler gibi
teknolojilerdeki gelismeler bireylerin hayati fonksiyonlarinin uzak mesafelerden
izlenebilmesinin oniindeki engellerin kaldirilmasi agisindan 6nemli kilometre taglari
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olmuslardir. Ozellikle yaslanan toplumlar ile ortaya c¢ikan demografik degisim saglik
hizmetleri iizerinde talep baskisini arttirmakta ve saglik teknolojilerinde ortaya g¢ikan
teknolojik degisim ise bu baskinin karsilanabilmesi ve hizmet kalitesinin arttirilmasina
yonelik ilerlemelere onciiliik etmektedir.

Cikar Catismas1 Beyami: Beyan edilecek herhangi bir ¢ikar catismasi bulunmamaktadir.
Finansal Kaynak: Bu ¢alisma i¢in fon saglanmamustir.

Not: Bu aragtirma makalesi ayni1 isimli yiiksek lisans tezinden tiiretilmistir.

Tesekkiir: Herhangi bir beyan bulunmamaktadir.

Etik Kurul: 5G Teknolojisinin Saglik Alanindaki Uygulamalari isimli ¢aligmamiz;

« Insan ve hayvan iizerinde deney niteligi tastmamaktadir.

« Biyolojik materyal (kan, idrar vb. biyolojik sivilar ve numuneler) kullanilmasin
gerektirmemektedir.

« Beden biitlinliigiine miidahale icermemektedir.

o Gozlemsel ve betimsel arastirma (anket, miilakat, 6l¢ek/skala ¢alismalar1, dosya
taramalar1, veri kaynaklari taramasi, sistem-model gelistirme ¢alismalari)
niteliginde degildir.

Tez calismamin yiiriitiilebilmesi i¢in herhangi bir Etik Kurul/Komisyon’dan izin
alinmasina gerek olmadigin1 ¢alismada, Arastirma ve Yayim Etigine uyulduguna; aksi
durumda dogabilecek her tiirlii hukuki sorumlulugu kabul ettigimi ve yukarida vermis
oldugum bilgilerin dogru oldugunu beyan ederim.
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