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Ozet

Giliniimiizde, tim alanlarda oldugu gibi kronik hastaliklarin takibinde
bilgi ve iletisim teknolojileri siklikla kullanilmaktadir. S6z konusu
teknolojiler, hastaliklarin takibinde hem maliyet avantaji saglamakta
hem de hastalarin yasam Kkalitesini artirmaktadir. Diyabet ve Koah
hastaligi goriilme sikligi, maliyet ve diger hastaliklara sebep olmasi
bakimindan en 6nemli kronik hastaliklardan biridir. Diinya c¢apinda
kronik hastalarin yayilimi artmaktadir. Biyomedikal biliminde yeni
teknolojik gelismeler 15181nda, son yillarda yeni yaklasim ve yontemler
sorunlar1 ¢6zme potansiyeli gostermektedir. Buna ilaveten, biyomedikal
cihazlardaki gelismeler, kisisel saglik uygulamalan i¢in gercek zamanh
hasta takibi gibi yeni firsatlar saglamaktadir. Bu kapsamda, kronik
hastalarin evden kablosuz takip edilmesi, uzman Kkisi ihtiyact ve
maliyetin azaltilmasi, kullanim kolaylig1 ve hasta sikayetlerinin azaltmasi
bakimindan geleneksel takibe alternatif olarak sunulmaktadir.
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Giris

Kronik hastaliklarindan diyabet hastalifi yavas ilerlemekte ve
uzman hekim tarafindan hastanin siirekli takip edilme gereksinimi
bulunmaktadir. Diinyada diyabetli hasta oram1 2000 yilinda %2,8
(171 milyon) iken 2030 yilinda bu oranin %4,4 (366 milyon)
olacagl tahmin edilmektedir [1].

Ulkemizdeyaklasik yedi milyon diyabet hastasinin bulunmasi ve
hastalarin siirekli takip ihtiyaci nedeniyle s6z konusu hastaligin
tedavi ve takip maliyeti yiikselmektedir. Ayrica, hastay1 rahatsiz
etmeden mobil cihaz ile takip etme ve gerektiginde hastaya
miidahale edilmesine olanak saglayacak sistem gelistirmeyi zorunlu
kilmistir. Diyabet hastalarinin yaklasik %901 Tip-2 diyabet
hastasidir.

Bu calismada, kronik hastaliklardan Tip-2 diyabet hastalarinin
ev ortamlarinda akilli cep telefonu ile mobil takibine odaklanil-
mistir. Diyabet hastalarinda 6zellikle bobrek, goz ve kalpte fonksi-
yonel bozukluklar meydana gelir. S6z konusu hastalarin takip ve
tedavisinin amaglari; hastaligin ilerlemesini 6nlemek, semptomlari
iyilestirmek, egzersiz toleransini arttirmak, seker akut ataklarini
onlemek ve tedavi etmek, komplikasyonlar1 (enfeksiyon, pulmoner
emboli, kalp yetmezligi v.b) onlemek ve tedavi etmek, yasam
stiresini uzatmak ve yasam kalitesini yiikseltmektir[2-5].

Kronik Hastaliklarin Takibinde Kullanilan Teknolojiler

Kronik hastaliklardan biri olan diyabet hastalarinin mobil takibi ve
acil durum miidahalesi igin literatiirde bir¢ok karar destek
sistemleri gelistirilmistir. S6z konusu sistemler, 6zellikle diyabetik
hastalarinin kendi evinde kablosuz olarak takip edilmesi tizerinedir.

Sistemlerin temel amaci, diyabet hastalarinin takip edilmesini
kolaylastirmaktir. Sistemin ana rolii, diyabet hastalarini kendi ev
ortamlarinin rahathiginda gercek zamanl olarak takip etmek ve
desteklemektir. Sistemin doktor, diizenli tedavi ve tam yerini
almas1 amaglanmamistir. Sistemler, tasinabilir seker 6l¢iim cihazi,
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agirlik olglim cihazi, darbe oksimetre, akill telefon, genisletilebilir
isaretleme dili tabanli web servisi (XML), web sunucusu ve test
sonuglarini goriintillemek icin web sayfalarindan olusmaktadir.
Cihazlardan test sonuclarini almak icin bluetooth sanal seri port
protokolii kullanilmaktadir.

Kablosuz iletisim teknolojilerinden bluetooth, zighbee ve benzeri
kisa mesafe yiiksek hizda veri iletisimi saglayan teknolojiler
kullanilarak bluetooth darbe oksimetre cihazindan kalp atisi,
bluetooth seker olciim cihazindan seker degeri verileri alinip,
veriler kural tabanli islenip, hastanin uzaktan takibi saglan-
maktadir. Cep telefonunda calisan mobil yazilim ile cihazlardan
bluetooth sanal seri port protokolii ile verilerin karsilikli
kontroliinde kullanilmaktadir. Esik degerini asan durumlar kural
tabanl calisan sistemle tespit edilmektedir. Ornegin él¢iim verile-
rinden kalp atis1 40 ile 150 esik degerlerinin disinda ise SMS bilgisi
gonderilmektedir. Web sunucunda calisan yazilim, web servis ile
gonderilen verilerin veri tabaninda depolanmasi, depolan verilerin
web sayfasindan goriintiilenip, takip edilmesini saglamaktadir.

Verilerin degerlendirilmesi asamasinda acil durum var ise
ambiilansin yonlendirilmesi i¢in ve bilgilendirme amaciyla doktora
SMS gonderilebilmektedir. Ayrica, hastaya kendi kendini yonetmesi
amaciyla tavsiye SMS mesaji gonderilebilmektedir. Her durumda,
tim veriler cep telefonundan uzak merkezdeki sunucu veri
tabanina web servis kullanilarak 4.5G, WLAN veya GPRS ile
gonderilmektedir. Veri transferinde maliyet dikkate alinarak WLAN
ile iletisim, GPRS ve 4.5G yerine tercih edilmistir. Eger WLAN ag1
yok ise 4.5G kullanilabilmektedir.

Uzak merkezdeki web sunucu, verilerin depolanmasini, web
sayfalarinin internet iizerinden sunulmasini ve SMS mesajinin
olusturulmasini saglamaktadir. Bu amagla Linux ve Windows
isletim sistemine sahip sunucular kurulmaktadir. Sunucular
tizerinde Apache, Apache Tomcat, MySQL, SSH and phpmyadmin
servisleri ¢alismaktadir. Veri tabaninda hastalarin kisisel bilgileri,
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cihazlardan alinan test verileri, hastalik hakkinda bilgilendirici web
sayfasi verileri depolanmaktadir. Ayrica sunucu iizerinde calisan
program, verilerin kural tabanl degerlendirilip, esik degerini asan
durumlarda sonucu SMS mesaji ile gonderilmesini saglayan XML
dosyasini olusturmaktadir. S6z konusu SMS mesaji, hasta ve
doktora o6zel bir firmanin SMS ag gecidi iizerinden gonderil-
mektedir

XML, Web Servisleri farkl isletim sistemleri ve donanimlarin
birbirleriyle uyumlu bir sekilde haberlesmesini saglayan web
uygulamasidir. Calismada XML Web Servisi de SOAP yerine REST
(Representational State Transfer) tercih edilmistir. Bir sunucu ve
istemci tarafindan olusmaktadir. REST ile SOAP arasindaki fark
REST’in bir standardinin olmamasidir. SOAP sunucu ile iletisimde
XML alt yapisinda belirtilen tanim dosyasini kullanir. REST, mesaji
XML veya JSON formatlarinda yollar ve geri alir. istemci, sunucuya
arasindaki iletisim HTTP protokolii lizerinden gonderilmektedir.
REST’in sunucu ile iletisimde tercihi ve giiniimiizde artan tercih
sebebi, bircok platformda ilave kitiiphane kullanmadan c¢ali-
sabilmesidir.

Web servisinin istemci kismi cep telefonunda, sunucu kismi ise
Apache Tomcat Server lizerinde web sunucusunda calismaktadir.
Veriler web servisin istemci-sunucu modiilleri arasinda aktaril-
maktadir. S6z konusu aktarma islemi esnasinda daha 6nceden
aktarilan veriler, programda gelistirilen metot ile denetlenip,
verilerin tekrar aktarilmasinin 6niine ge¢ilmistir[6-9].

Darbe oksimetre neden énemlidir?

Oksijenin yetersiz oldugu durumda karaciger, bobrekler kalici
olarak zarar gormektedir. Beynin korteks tabakasi dakikalar merte-
besinde oksijensiz kaldiginda benzer kalic1 hasarlar gortlmektedir.
Tipta oksijen yetersizligine hipoksi adi verilmektedir[10]. Bu
nedenle darbe oksimetre kronik hastaliklarin takibinden énemli bir
yere sahiptir.
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Bluetooth ile darbe oksimetre verilerin iletimi

Siklikla darbe oksimetre arteriyel oksijen konsantrasyonu ve kalp
atisin1  bluetooth ile iletmektedir. Medikal alanda kullanilan
Bluetooth'un temel o6zelligi, kisa mesafede yiliksek veri iletimi
saglamasidir. Bluetooth 4.0 ile de enerji tiiketimi azaldigindan veri
iletiminde bluetooth tercih edilmektedir.

Tiim verilerin web tabanl goériintiilenmesi ve web tabanli SMS
goénderilmesi

Kronik hastalarinin evde bakim sisteminin en 6nemli bilesen-
lerinden birisi de tiim verilerin web tabanli goriintiilenmesi ve
web tabanli SMS gonderilmesidir. Bu amagla Java veya ASP. NET
teknoloji ile gelistirilebilen web sayfasina kullanici ad1 ve sifre ile
glivenli giris yapilmaktadir.

S6z konusu web sayfasi {izerinden hastalarin kisisel
bilgilerine, cesitli cihazlar ile 6lglilen fizyolojik test sorularina
ulasilabilmektedir. Doktor web tabanl olarak hastanin istatistiki
verilerini inceledikten sonra gerekli gordiigii takdirde hastanin
tedavisi i¢in ilag kullanma diizeni vb. konularda gibi hastaya SMS
gonderebilmekte, hasta da doktoruna hastaligi hakkinda ayrintili
bilgi almak amaciyla web tabanli SMS génderebilmektedir.

Mobil cihazlar icin web sayfasi gelistirilmesi

Mobil cihazlarin kullandig1 tarayicilardaki sinirlamalardan dolayi
masaiistl tarayicilar i¢in gelistirilen sayfalar, mobil cihaz tarayicilar
tarafindan tam olarak terciime edilememektedir. Ayrica mobil
cihazlarin ekranlan kiiciik oldugundan, s6z konusu cihazlar icin
gelistirilen sayfalarin tasarimi ve kodlamasi diger web sayfala-
rindan farkli olmaktadir. S6z konusu sebeplerden dolayi, masatistii
kullanim ve mobil cihaz tarayicilari icin Java ve ASP.NET Web
uygulamalarinda farkl sayfalar olusturulmasi gerekmektedir.

Literatiirdeki calismalarda verilerin giivenligi i¢in veriler MD5
(Message-Digest algorithm 5) algoritmasi ile sifrelenip sunucuya
gonderilmektedir. MD5 algoritmasi RFC'de belirtildigi gibi
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sifreleme algoritmalarina yardimci olmak amaciyla kullanilabilecek
bir Hashing/Fingerprinting algoritmasidir

Tartisma ve Sonug¢

Mobil iletisim teknolojilerindeki gelismelere ragmen séz konusu
teknolojiler tllkemiz ve diinyadaki saglik sistemlerinde yaygin
kullanimi henliz miimkiin olmamistir. Bu durumun en Onemli
nedenlerinin; bu teknolojilerin pahali olmasi, hastalarin ve saglik
kuruluslarinin geleneksel hasta takibini tercih etmesi, saglik
verilerin giivenliginin tam olarak saglanamamasi oldugu dist-
niilmektedir.

Kronik hastaliklarin takibinde 6zellikle verimlilik ve yasam
kalitesi acilarindan bilgi ve iletisim teknolojilerinin kullanmanin
gerekliligi ve yarari tartisilmazdir. Hastaliklarin 6zelliklerine baglh
olarak s6z konusu teknolojilerin dogru kullanilmasi gerekmektedir.
Ayrica, saglik verilerin buytikliigiindeki artis, bu verilen biiyiik veri
olarak degerlendirilmesini zorunlu hale getirmektedir. Buyiik veri
kapsamina girmekte olan saglik verilerinde cesitli yapay zeka ve
makine Ogrenmesi tekniklerinin kullanilmasi faydali sonuglar
ortaya ¢ikarmaktadir.
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