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0z

Minimal invaziv cerrahisi, a¢ik ameliyatlarda hasta viicuduna agilan biiyiik kesiler yerine kii¢iik kesilerden
miidahale etme yontemidir. Bu bildiride minimal invaziv yonteminin {irogenital sistem iizerinde kullanilmasin
saglayan sistoskopun tasarimi, deney diizenegi ve dogrulamasi sunulmaktadir. Gelistirilen sistoskop, mesaneye
diisen bobrek taglarinin viicuttan atilmak tizere yiizeyinin deforme edilmesi ve prostat bolgesinin kiigiiltiilmesini
amaglamaktadir. Bu islem, sistoskop tizerinde bulunan hidrodinamik kavitasyon tiipliniin hedef bolgeye
yonlendirilmesiyle gergeklestirilmektedir. Sistoskop iizerinde, biikiilebilir u¢ islevcinin Stewart platformu
tarafindan manipiile edilmesini saglayan paslanmaz celik halatlar, goriintiilemeyi ve 1siklandirmay: saglayan
2mm c¢apli kamera ve aydinlatma sistemi ile miidahaleyi saglayan hidrodinamik kavitasyon tiipiiniin
yerlestirilecegi c¢alisma kanali bulunmakta olup sistemin toplam ¢apt 10mm’dir. Gelistirilen sistoskop, 2
serbestlik dereceli biikiilebilir bir ug islevciye sahiptir. Ug islevci, iki serbestlik derecesinde +40° araliginda
biikiilebilmektedir. Sistemin 3 boyutlu (3B) yazict ile ara prototipleri olusturulmus ve son prototipi DMLS
(Direct Metal Laser Sintering) yontemi ile metal tozlarindan iiretilmistir. Uretilen son prototipin ug islevci
konumu goriintii isleme yontemiyle bulunmustur.

Anahtar kelimeler: Mikro-Manipiilatérler, Sistoskop Teknolojisi, Minimal Invaziv Cerrahisi

DESIGN AND DEVELOPMENT OF SYSTOSCOPE
MICROMANIPULATOR FOR HYDRODYNAMIC CAVITATION
BASED BIOMEDICAL APPLICATIONS

ABSTRACT

Minimally invasive surgery is a method of intervening in small openings rather than large openings to the
patient's body during open surgery. In this paper, the design of the cystoscope, the experimental setup and the
validation of the minimally invasive method for the urogenital system are presented. The developed cystoscope
aims to abrade surface of kidney stones in the abdomen to be removed from the body and to minimize the
prostate area. This is accomplished by directing the hydrodynamic cavitation tube on the cystoscope to the target
region. The developed cystoscope has stainless steel ropes that can be manipulated by the Stewart platform and a
flexible tip that the ropes control. In addition, there is a working channel to place the hydrodynamic cavitation
tube, which provides intervention with a 2mm diameter camera and lighting system for investigation. The total
diameter of the system is 10mm. The developed cystoscope has a bendable end function with 2 degrees of
freedom. The end-tip can be twisted at +40° in two degrees of freedom. Intermediate prototypes of the system
were created with a 3-dimensional (3B) printer and the final prototype was produced from metal powders by
DMLS (Direct Metal Laser Sintering) method. The end-tip position of the last prototype produced was found by
image processing methods.
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1. GIRIS

Tiptaki gelismeler ile hastaya tani koyma veya operasyon amaciyla yapilan girisimler, geleneksel
ameliyatlardaki biiytiik kesiler yerine kiigiik kesiler ya da dogal deliklerden girilerek yapilmaya baslanmistir. Bu
gelismeler, operasyon sonrasinda hastadaki agri, hastanede uzun siire kalma ve uzun iyilesme siiresi gibi
stiregleri azaltmaktadir [1]. Endoskopi, i¢ anlamma gelen “endo” ve goriintilleme anlamina gelen “skopi”
kelimelerinin birlesiminden olugmakta olup ve viicut icinin goriintiilenmesi, miidahale edilmesini saglayan
yontemlerin genel adi olarak tanimlanabilmektedir. Endoskopi, uygulandigi bolgeye gore farkli isimler ile
anilmaktadir. Goriintilleme ve miidahale etmek i¢in baglica kullanildig yerler; genel cerrahide “laparoskopi”,
kalin bagirsakta “kolonoskopi”, mide ve yemek borusunda “gastroskopi”, tirolojide ise “sistoskopi”dir. Yapilan
calismada, mesane taslarinin yiizeyini deforme etmeyi ve prostat bolgesini tiraglamay1 hedefleyen bir sistoskop
gelistirilmistir. Sistem {izerinde; soguk 151k kaynagi, kamera, paslanmaz c¢elik halatlar ve hidrodinamik
kavitasyon tiipii i¢in ¢calisma kanali bulunmaktadir.

T1bbi robotik alan1 yogun olarak esnek endoskopik robot kollarmin tasarimi ve kontrolii lizerine ¢alisilmalar
yapmaktadir. Urogenital sistemdeki minimal invaziv uygulamalarinda kullanilan sistoskopun, rijit ve biikiilebilir
olmak tizere iki ¢esidi vardir. Denholm ve ekibi (1990) tarafindan yapilan kontrollii deneylere gore, rijit
sistoskop ile ameliyat edilen hastalarin operasyon sonrasindaki sikayet oran1 %76 iken, biikiilebilir sistoskop ile
ameliyat edilen hastalarin operasyon sonrasindaki sikayetleri %33 oranina diigmiistiir [2]. Kato ve ekibi (2015),
180°'ye kadar biikiilebilen iki bolmeli tendona dayali endoskopik robot kolunun ileri kinematik modelini
gelistirdi [3]. Lei ve ekibi (2010), tendona dayali esnek bir iireteroskopun biikiilme mekanizmasini sundu [4].
Seneci ve ekibi (2014), transluminal ve endoluminal cerrahide 2 serbestlik dereceli esnek robot kolunun
kinematik modeli ve hassas kontrol stratejisini agikladi [5]. Maeda ve ekibi (1996) dis ¢capt 2 mm olan SMA
yayiyla harekete gecirilmis aktif endoskopun yapimini gostermigtir [6]. De Sars ve ekibi (2010), iki ¢ift
antagonist SMA telinin tasarimi ve kontrolii ile 2 serbestlik dereceli aktif endoskopu yonlendirmeyi basarmistir
[7]. Mesane taglarimin yiizeyini deforme etme [8] ve prostat [9] bolgesini tiraglama islemini hidrodinamik
kavitasyon tiipii igerisinden gecen siv1 gergeklestirir. Tiip icerisindeki ani ¢ap diisiisii sonucunda sivi basincinin
diistisli ve hizinin artmasiyla su jeti olusmaktadir. Bu su jetinin canli hiicreler tizerinde yikici etkisi vardir.

Bu calisma kapsaminda tasarimi ve iiretimi gergeklestirilen mikro-manipiilator, bobrek tasi ve prostat organina
miidahale i¢in kullanilan klasik yontemlerden farkli olarak hidrodinamik kavitasyon metodu kullanmaktadir.
Hidrodinamik kavitasyon, Bernoulli prensibine dayanarak su akiskaninin gectigi ¢cap ve bununla dogru orantili
olusan basing ile ortaya ¢ikar. Algak basinglarda suyun buhar haline gelmesi ve daha sonra kendi hidrolik basinci
ile buharin yogunlasip patlamasi ile olugsur. Hem buharlasma hem de yogunlasma fazinin bulundugu bu durum
sonucunda gemi pervaneleri, tiirbin veya pompanin fan kanatlarinda yikici etkiler gozlenir. Bu yikici etki
projede, bobrek tasi yiizeyinin deformasyonu ve bilyliyen prostatin kiigiiltiilmesi i¢in kullanilmistir. Caligmada
kavitasyonu saglayan 3 mm c¢apli tiipiin girisine 5 ile 100 bar degerleri arasinda kontrollii basinglar, kabarcikli
durumdaki kavitasyonun akis durumu ortaya ¢ikincaya kadar basing artirilarak uygulanmistir. Olugan bu su jeti
bobrek tasi yiizeyinde deformasyon yaratmis ve biyomedikal alanda faydali bir uygulama olarak kullanilmistir
[8].

Bu calisma kapsaminda egilebilir mikro-manipiilatér tabanli bir sistoskop prototipi gelistirilmis ve
hidrodinamik bir kavitasyon tiipii ile kamera iinitesini tasiyacak sekilde tasarlanmistir. Onerilen sistem,
mesaneye diisen bobrek taglarinin ylizeyini deforme etmeyi ve prostattaki biiyiimelere miidahale ederek sorunlari
gidermeyi amacglamaktadir. Bu sebeple, viicut i¢indeki sivi ortamda calisabilecek sekilde dizayn edilmistir.
Boyle bir sistemin en belirgin avantaji 6ncelikle toplam sistemin ¢aligmasinda temelde hidrodinamik kavitasyon
kullanilmas1 ve boyutlarinin (¢apiin) minimal invaziv uygulamalarina uygun bir bi¢imde kamera dahil olarak
10 mm’nin altinda olmasidir. Diger avantajlar1 ise, sadece su kabarciklar1 kullanmasindan dolayi, lokal bir
tedaviye olanak saglamasi, diisiik enerji kullanmasindan dolayi viicut i¢inde farkli kimyasal doniigiimlere sebep
olmamasi, yiiksek 1s1 olusturmayarak ¢evre dokulara zarar vermemesi ve sadece hava kabarcigr iiretecek bir
basing tiipiine ihtiya¢ duymast sebebi ile ucuz bir sistem olmasidir.

Sistem igerisinde; hedef bdlgeye dogru egilmeyi saglayan biikiilebilir ug islevci, 1siklandirmayi saglamak igin
soguk 151k kaynagi, alman gorlintiiyli gercek zamanli aktarabilmek igin kamera ve bdbrek tasi ve prostata
miidahale edecek hidrodinamik kavitasyon probunu (tiipiinii) barindirmaktadir. Yapilan ¢alismada; iizerinde su
gecirmez medikal kamera ve soguk 151k kaynagi ve hidrodinamik kavitasyon tiipii i¢in 2 farkli ¢alisma kanali
bulunduran, tendon yapist ile X ve Y eksenlerinde +40° araliginda egilebilen bir sistoskop sistemi gelistirilmistir.
Bu makalede; Boliim 2’te prototip sistemin tasarimi ve modellemesi, Boliim 3’te son prototip iiretimi, testleri,
Bo6liim 4°te sonug ve tartisma kisimlarindan olusmaktadir.
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2. SISTOSKOP TABANLI MiKROMANIiPULATOR TASARIMI ve MODELLEMESI

Sistoskop {iinitesi, bir kavitasyon tiipiinii mesane icinde istenilen bir bolgeye getirebilecek sekilde dizayn
edilmistir. Amag, tiip ucundaki basingli su ¢ikisini istenilen bolgeye ulastirabilmektir. Bu kapsamda gelistirilen
diizenek viicut icinde istenilen noktaya ulagabilecek 3 Boyutlu konumlandirma hassasiyetine sahip olacak
sekilde tasarlanistir. Sistokopun hareketi viicut igerisinde ve sivi bir ortamda oldugu igin sistem pargalarinin
biyouyumlu malzemeye sahip olmalar1 ve su gecirmez ozelliklerde bulunmalar1 gerekmektedir. Hidrodinamik
kavitasyon tiipli olarak PEEK (PolyEther Ether Ketone) borular se¢ilmistir. Bu tiipler esnek ve biyouyumlu
yapilar1 nedeniyle projemizde kullanilmistir. Ayrica bu tiipler mekanik stabil yapilarda ¢alismamiz i¢in avantaj
saglamaktadir. Mikromanipiilator yapist da (Sekil 1-2) ayn1 sekilde biyouyumlu metal bir malzeme olan gelikten
(high-grade steel) 3 boyutlu yazict (EOS M290 DMLYS) ile iiretilmistir. Geri kalan pargalar, eklem noktalar1 ve
tendon halatlar1 bu yonde segilmistir. Yapilan ¢alismanin viicuda minimum zarar1 verecek sekilde tasarlanmast
da dnemlidir. Calismalarimizda 10 mm ¢apinda iiretilecek bir sistoskop tasarimi iizerine yogunlasilarak prototip
iiretilmistir. Prototipi olusturan parametreler makalenin ilerleyen kisimlarinda detaylica tartisilmistir.

Gelistirilen prototip iizerinde; biri hidrodinamik kavitasyon tiipii biri de medikal kamera i¢in olmak iizere iki
farkli caligma kanali, X ve Y eksenlerinde £40° araliginda egilme saglayabilmek amaciyla kullanilan dort adet
tendon kanali bulunmaktadir. Bu ihtiyaci karsilayabilmek i¢in gereksinimler goz oniine alinarak, tizerinde farkli
boyutlarda 6 adet kanal olan, en kiigiik dis c¢apli prototip olusturulmustur. Hidrodinamik kavitasyonu
saglayabilmek i¢in 1.5875 mm dis ¢apli PEEK tiip kanal iiretilmistir. Tlipiin prototipe yerlestirilebilmesi i¢in 1.7
mm ¢aplt bir kanal, prototip lizerine yerlestirilmistir. Kavitasyon tiipii kii¢iiltiilemeyecegi i¢in yer kazanmak
amaciyla kamera ve +40° araliginda egilmeyi saglamak icin kullanilan tendon ¢aplarinin ve 1siklandirma ve
goriintilleme sistemi ¢apinin kiigiiltiilmesi hedeflenmistir. Yapilan arastirmalar sonucunda iizerinde soguk 11k
kaynagi bulunan 2 mm dis caplt su ge¢irmez medikal kamera tedarik edilmistir. Sadece kameranin dis ¢ap1 1.2
mm olmakla birlikte, iizerinde bulunan fiberoptik 151k kaynag1 dahil edilince dis cap 2 mm’e olmaktadir. I¢ ice
bulunan goriintiileme ve 1s1klandirma sistemi, prototipe 2.1 mm ¢apinda bir kanal kullanilarak entegre edilmistir.
Yapilan deneylerin su igerisinde gerceklesmesinden dolayir su gegirmez Ozelliginden, kendi {izerinde 1sik
kaynagini bulundurarak fazladan bir kanala ihtiya¢ duyulmamasini sagladigindan, kisitli alanda kullanima izin
veren 2 mm dig ¢apa sahip olmasindan ve egilebilir bir saft ile egilebilir prototipe uyumlu olmasi nedenleriyle bu
gorintiileme sistemi tercih edilmistir. Egilmeyi saglayan 1 mm capli tendon halatlar prototip igerisine 90° agiyla
yerlestirilen 4 adet 1.25 mm capli kanal igerisinden gegerek prototipin egilmesini saglamaktadir. Esnemeyen
halatlar, Stewart platformunda olusan egilmeyi, en az kayipla ileterek prototip ucunun egilmesini saglamaktadir.
1 adet 1.7 mm ¢apli kanal, 1 adet 2.1 mm ¢apli kanal ve 4 adet 1.25 mm ¢apli kanal géz oniine alinarak dis-yuva
egilme yapisi eklendiginde prototipin toplam dis ¢ap 10 mm olmaktadir (Sekil 1).
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F . 4 1: Paglanima: Celik Halat Kanallar (@ 1.25 mm)
I £ | nag ile Su Gegirmer Medikal ¢

Soguk Ipk Kay Garintileme Sistemi Kanak (@ 2.1 mm

L . |
'.Io' O_,-' 4z v Cap (@ 10 mm)

S

Sekil 1. Gelistirilen prototip bilesenlerinin ¢aplari

Prototipin egilebilen kismi; taban parcasi, X ekseni boyunca egilebilen ara parca, Y ekseni boyunca egilebilen
ara parga ve ug par¢a olmak iizere 4 farklt mikromanipiilatér parcasindan olugmaktadir. Prototipin egilmesi ve
merkezlenmesi, mikromanipiilatdr pargalar iizerindeki tasarlanan dis-yuva yapisi sayesinde gerceklesmektedir.
Mikromanipiilator pargalari, yapacaklari harekete gore dis ve/veya yuva bulundurmaktadir. Taban parcasinin alt
yiizeyinde sadece dis, X ekseni boyunca egilebilen ara parganin ve Y ekseni boyunca egilebilen ara parganin alt
yiizeylerinde yuva ve {ist yiizeylerinde dis, u¢ pargasinin ise sadece alt yiizeyinde yuva bulunmaktadir.
Mikromanipiilatdr parcalari altinda bulunan yuvalarin boyutlar1 2.1 mm x 2.7 mm x 2.72 mm’dir (Sekil 2(a)).
Dislerin boyutlar ise 1.34 mm x 2.5 mm x 3.5 mm’dir. Disler kavisli olup 17.86 mm i¢ ve 16.92 mm dis egrilik
yari¢apina sahiptir. Dis uzunluklar1 da dahil olmak iizere taban parcasinin uzunlugu 12.5 mm, ara pargalarin
dislerle birlikte uzunlugu 10.5 mm (Sekil 2(b)) ve u¢ pargasinin uzunlugu ise 11 mm’dir. Parcalar sirasiyla
birlestirildiginde egilebilir kisminin baglangi¢ pozisyonundaki (0°) toplam boyu 70 mm olmaktadir. Prototip
egilebilecegi son noktaya kadar geldiginde (40°) egrilik yarigapt 80.3 mm olmaktadir (Sekil 2(c)). Sekil 2’de
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hem dis hem de yuva barmdirdig1 i¢in X ekseni boyunca egilebilen ara parca ilizerinden detaylar verilmistir.
Diger pargalarda da dis ve yuvalarin yerleri aynidir.

{5} Perspektif Cebriimliyler

tch

Deelikber

H ALY mam

1756 mim

10.5 mm

Sekil 2. X ekseninde egilebilen ara parcanin detaylandirilmasi (a) yuvalarin boyutlandirilmasi, (b) dislerin
boyutlandirilmast ve parca uzunluklari, (c) prototipin 0° baslangi¢ konumundaki uzunlugu ve 40° son
pozisyondaki egrilik yaricapi.

Prototipin egilebilir kismi igin 4 farkli mikromanipiilator pargasindan olusan 9 parga sirasiyla dizilerek
birlestirilmistir. Bu 9 parca aralarinda 8 egilme noktasi olusturmakta ve egilme bu noktalarda gergeklesmektedir.
Yapilan katt model tasariminda, her bir egilme noktasina eklenen dis-yuva yapisi sayesinde X veya Y ekseninde
+10° araliginda egilmeye (Sekil 3) izin verilmektedir. Sekil 2(b)’de gosterilen i¢ kisimda 17.86 mm ve dis
kisimda 16.8 mm egrilik yarigaplarina sahip disler, 0°’lik baslangi¢ pozisyonunda parcalarin birbirine temas
edip, egilme noktast olusturdugu noktalarda yuvalara diiz bir sekilde girmektedir (Sekil 3(a)). Egilme
gerceklestiginde ise disler Sekil 3(b)’de gosterildigi gibi yuvalarin geperlerine dayanmakta ve egilmeyi 10° ile
sinirlandirmaktadir. 8 egilme noktasinin 4’1 X ekseninde, kalan 4’1 ise Y ekseninde egilmeye izin vermektedir.
Boylece birlestirilen son prototipin hem X hem de Y eksenlerinde toplam 40° egilmesi saglanabilmektedir.

10°

(a) (b)

Yuva
Dis
Egilme Noktas:
Goriintileme ve Isiklandirma Sistemi Kanal

Hidrodinamik Kavitasyon Tiipii Kanal

Sekil 3. Arka arkaya gelen iki mikromanipiilatér pargasinin (a) 0° baglangic durumundaki hali, (b) 10° egilme
durumundaki hali

Prototipin egilebilir kismi Stewart platformu ile kontrol edilmektedir. Olusturulan kati model tasarimina gore
90° dairesel aralikla yerlestirilen dort tendonun uygun miktarlarda g¢ekilip serbest birakilmasiyla prototipte
egilme saglanmaktadir. Bir tendon, ¢aprazinda bulunan tendon ile zit yonde ve ayn1 miktarda hareket ettigi igin
Stewart platformu kontrolii kolaylastirmis ve bu nedenle tercih edilmistir. X, Y ve Z eksenlerinde donme ve
Oteleme olmak iizere 6 eksende hareket edebilen Newport HXP50 — MECA Stewart platformu ve Newport
HXP50 — ELEC Stewart platformu kontrolciisii kullanilmigtir. Egilme mekanizmasi tasarimi yapildiktan sonra,
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Stewart platformu ile prototipin egilebilir kismi arasindaki iligki literatiirde yapilan ¢aligmalar kullanilarak [10-
11] matematiksel olarak ifade edilmistir.

Egilebilir prototip, Stewart platformu tarafindan kontrol edilen tendon halatlar ile kontrol edilmektedir. Bu
nedenle tendonlarin lineer yer degistirmesi, egilebilir kismin eklem uzayi ve ug islevcinin uzaysal hareketi
arasindaki iliski Sekil 4’te gosterildigi gibi ifade edilmistir.

Manipiilatir
Uzayi

{Lii L.! i Lji Ld}

Sekil 4. Egilme i¢in kullanilan uzaylar arasi iliski

Operator tarafindan kontrol edilen prototipe, kumanda kolu araciligiyla {x, y, z} uzaysal konum bilgisi
verilmektedir. Bu bilginin Stewart platformuna uygun bir doniisiimle iletilmesi gerekmektedir. Bu sayede
Stewart platformu prototipi kontrol eden yuvarlanma ve yunuslama agilarinda uygun miktarlarda egilme hareketi
yaparak istenilen hareket ger¢eklestirebilmektedir. Bu doniisiim, {x, y, z} uzaysal hareketi, dncelikle prototipin
egilebilir kismimin ag1 degerlerine {6, ¢} daha sonra da ag1 degerlerini elde edebilmek i¢in Stewart platformunun
egilme agisina gevirmektedir. Prototipin ug iglevcisinin uzaysal konumu olan {x, y, z} ile eklem uzay1 {6, ¢}
arasindaki iligki (1) ve (2) denklemleriyle ifade edilmistir. Bu denklemler operator tarafindan ug islevci uzayinda
verilen komutlar1 gerceklestirebilmek icin egilebilir kismin eklem ac1 degerlerini bulmak i¢in kullanilan ters
kinematik esitlikleridir.

¢ = arctan G) @
=) @

2N-1
6= T.arctan(

Bu denklemlerde; N toplam eklem sayisini gostermektedir. {6, ¢} eklem uzay1 ile {L,, L,, Ls, L,} tendon
boylart arasindaki matematiksel iliski (3), (4), (5) ve (6) denklemleri ile ifade edilmistir. Bu denklemlerde
birbirleriyle ¢apraz olarak konumlandirilmig L, ve Ls, L, ve L, antagonistik hareket eden ¢iftlerdir. Bu durum L,
tendonunun ¢ekildigi durumda L; tendonunun serbest birakilmasi olarak orneklendirilebilir (Sekil 5). Bu
denklemler, eklem uzayindan Stewart platformu uzayina ge¢mek i¢in kullanilan ters kinematik yontemini ifade
etmektedir. Yani, hedeflenen 40° egilmeyi saplayabilmek icin tendon halatlarin ne kadar lineer yer degistirme
yapmast gerektigini gosterir. Degerler yerine konuldugunda 2.5 mm’lik bir yer degistirmenin prototip ucunun
40° egilebilmesini sagladig1 hesaplanmustir.

Ly L3

Sekil 5. Antagonistik tendon ¢iftleri
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L, =Ly +2N [bsin (g) — hysin? (%)] 3)
L, =Ly +2N [asin (g) — hysin? (%)] (4)
Ly =1Ly —2N [bsin (g) + hysin? (%)] (5)
Ly, =1Ly —2N [asin (g) + hysin? (%)] (6)

Bu denklemlerde; a = %sin(qb), b= gcos(qﬁ) , d bir antagonistik ¢ift tendon arasi dik mesafe, h, 0°

basangi¢ pozisyonunda eklemler arasindaki mesafe, L, tendonlarin 0° baslangi¢ pozisyonundaki uzunluklaridir.
Prototipin egilme mekanizmasini yonlendirebilmek, tendon tellerin kontrol edilmesi ile gergeklesmektedir. 4
tendonu istenilen agiya gore kontrol edebilmek igin (3-6) denklemlerinden faydalanilmistir.

3. SON PROTOTIP URETIMIi, TESTLERI

Son prototip deney diizeneginin tamamlanmasindan sonra, prototip iizerine hidrodinamik kavitasyon tiipii ve
goriintiileme sistemi yerlestirilmistir. Hidrodinamik kavitasyon tiipliniin ve {iizerinde soguk 1sik kaynag
bulunduran medikal kameranin baglantilar1 yapildiktan sonra; prototip tutucusu, lizerinde bulunan tiip ve kamera
kanali igerisinden gegerek prototip ucuna kadar uzatilmistir. Olusturulan sistemin son hali Sekil 6’da
gosterilmistir.

Sekil 6. Deney diizenegini olusturan boliimler. 1) Hidrodinamik kavitasyon ile calisan
sistoskop prototipi, 2) Bobrek tasi 3) Stewart platformu 4) Gorlintiileme sistemi 5) Basing tiipii

Olusturulan kat1 model tasarimina gore dairesel 90° aralikla yerlestirilen dort tendonun uygun miktarlarda
cekilip serbest birakilmasiyla prototipin egilmesi saglanmaktadir. Bir tendon, ¢aprazinda bulunan tendon ile zit
yonde ve aym miktarda hareket ettii i¢in Stewart platformu kontrolii kolaylastirmis ve bu nedenle tercih
edilmistir. Stewart platformu X, Y ve Z eksenlerinde déonme ve 6teleme hareketi yapabilmektedir. Prototipin
egilme mekanizmasini hareket ettirebilmek i¢cin X ekseni etrafinda donme ile olusan yuvarlanma (roll) ve Y
ekseni etrafindaki donme ile olusan yunuslama (pitch) hareket 6zellikleri kullanilmistir. Stewart platformunu
olusturan 6 adet lineer motor ve iizerlerindeki enkoderler, kendi kontrolciisii sayesinde kapali ¢evrim bir kontrol
saglamaktadir. Prototip pozisyon kontroliiniin yapilmas1 gereken bu ¢aligma i¢in platformun kendi igerisinde bir
enkoderi olmasi ¢ok dnemli bir avantajdir.

Metal prototipi igeren son prototip deney diizenegi tamamlandiktan sonra, hasta viicudundan alinan gercek bir
bobrek tagi 6rnegi ile laboratuvar ortaminda deneylere baslanmustir. Su icerisinde ve susuz ortamda yapilan
deneylerde, farkli basing degerleri kullanilmistir. Farkli ortam ve basing kosullari altinda, kumanda kolu
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kullanilarak egilebilir prototip bobrek tasi iizerinde hareket ettirilmistir. Farkli konumlara sabitlenen bobrek tas
lizerine, prototip yaklastirilmis ve sabitlenmistir. Yapilan deneyler basarili sonu¢ vermis ve kavitasyon
baloncuklar1 tag Ornegi {izerine operatdr tarafindan yonlendirilmistir. Operatér prototip igerisindeki gercek
zamanli goriintii veren su gecirmez medikal kamera sayesinde sivi igerisindeki bobrek tasint ve hidrodinamik
kavitasyon probunu (tiipiinii) gorebilmektedir (Sekil 7). Bu sayede kumanda kolu yardimiyla bobrek tasina
yaklagsmak i¢in gerekli komutlar1 verebilmektedir. Deneylere baslarken bobrek tasi, laboratuvar ortaminda sivi
iceren bir konteyner icerisine sabitlenmis ve akiskana 5 ile 100 bar araliginda basing uygulanmistir. ilk olarak
prototipin 0° baglangi¢ konumunda oldugu yerde kavitasyon tas iizerine uygulanmistir. Daha sonra sabit tutulan
tag iizerinde prototip kumanda kolu yardimiyla dolastirilmis ve tasin farkli bolgelerine kavitasyon uygulanmistir.
Laboratuvar ortaminda yapilan deneyler, basarili sonuclar vermis ve bobrek tasi iizerinde deformasyonlar
gorilmiistiir. Kullanilan malzemelerin biyouyumlu olmasi nedeniyle viicut igerisindeki ortamda rahatlikla
calisabilecektir.

Hidrodinamik Kavitasyon Tupi

Bobrek Tas:

Sekil 7. Egilebilir prototip igerisindeki kameranin operatore
gosterdigi goriintii verilmistir.

5 ile 100 bar arasinda farkli basing degerleri uygulanan deneyler sirasinda, prototip tas {izerine sabitlenerek
farkli siirelerde tas {izerinde istenilen bolgelerde deformasyonlar olusturulmustur. Her basing degerinde tastan
tortu seklinde kiigiik parcalarin koptugu goézlemlense de, ayni bolgeye 60 dakika boyunca 45 bar’lik basing
degerinin uygulanmastyla tas kumdan daha biiyiik bir tag par¢asinin ayrildigi goriilmistiir (Sekil 8).
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Sekil 8. Deneyler sonucunda kirilan bobrek tasi goriilmektedir.
Testlerimiz basart ile sonuglanmistir.

4. SONUCLAR

Yapilan caligmada, bobrek tasi ve prostata miidahale etmek icin kullanilan bir sistoskop prototip sistemi
gelistirilmigtir. Sistemin amaci, hidrodinamik kavitasyon sonucunda olusan kabarciklarin miidahale edilecek
bdbrek tas1 veya prostat bolgesine yonlendirilmesidir. Caligmanin basinda ihtiyaglar; X ve Y eksenlerinde +40°
egilebilir uca sahip olmasi, operator tarafindan kumanda kolu ile kontrol edilebilmesi, operatdre gorsel geri
besleme vermesi amaciyla igerisinde su gegirmez medikal goriintiileme sistemi bulundurmas1 ve hedef bolgeye
miidahale edebilmek i¢in {izerinde hidrodinamik kavitasyon tiipii icermesi olarak belirlenmistir. Bu amaglar
dogrultusunda sistemin tasarim, iiretim ve kontrol kisimlari tamamlanarak ¢aligma basariyla tamamlanmustir.

Ihtiyaclar belirlendikten sonra aktif olarak kullanilan bobrek tas1 ve prostat tedavi yontemlerini belirleyebilmek
icin literatiir taramasi yapilmis ve kullanilan yontem ve cihazlar belirlenmistir. ESWL, PCNL, TURP, sistoskopi,
iiretroskopi ve agik ameliyat gibi farkli tedavi yontemleriyle karsilagilmistir. Kullanilacak bolge ve ihtiyaglar goz
Ontine alinarak, PEEK malzemeli kavitasyon tiipiinii yonlendirebilmek i¢in en uygun olan sistoskopi sisteminin
gelistirilmesine karar verilmistir. Yapilan taramada, sistoskoplarin da kendi arasinda rijit ve esnek olmak iizere
iki farkli sekilde olabilecegi goriilmiis ve digerine olan istiinliiklerinden dolay1 esnek bir sistoskop cihazi
gelistirilmesi kararlastirilmstir.

Operatdr, operasyon sirasinda prototip u¢ konumunu ve hedef bélgeyi disardan géremeyecektir. Bu nedenle
prototip, su gegirmez bir medikal kameraya sahiptir. Kameranin etrafi fiber optik 151k kaynagi ile sarilt olup
viicut igerisindeki karanlik ortami aydinlatmayi amaglamaktadir. Goriintiileme sistemi, operatdre gergek zamanli
gorsel geri besleme vermektedir. Bu geri beslemeyi alan operatdr, prototipin egilme kontrolii igin kullanilan
kumanda kolunu kontrol ederek hedef bolgeye yakinlagmaya ¢alismaktadir.

Prototip sistemini son igerdigi parca ise hidrodinamik kavitasyon tiipiidiir. Bobrek tasi ve prostati tedavi eden
hidrodinamik kavitasyon sonucu olusan kabarciklar, bu tiip sayesinde olusturulmaktadir. Tiipiin ve sistoskopun
deney diizenegi ayri olmasina ragmen kavitasyon diizeneginin son pargasi olan tiip, prototip igerine girerek
sabitlenmektedir.

Calisma sonunda yapilan deneylerde, hasta viicudundan alinan gercek bir bobrek tasi iizerinde deneyler
yapilmigtir. Sivi igeren ve igermeyen iki farkli ortamda yapilan deneylerde, PEEK malzemeli hidrodinamik
kavitasyon tiipliniin bir ucuna 5 ile 100 bar araliginda farkli basinglar farkli siireler boyunca uygulanmstir.
Kavitasyon sonucunda olugsan kabarciklar kumanda kolu kullanilarak tas iizerindeki hedef bdlgeye
yonlendirilmistir. Ayrica egilebilir ug; S, I, O gibi rastgele sekilli yoriingeler takip edilerek dolastirilmig, hareket
siirlar igerisindeki farkli noktalara yerlestirilen tasa dogru yonlendirilmistir. Verilen tiim komutlar1 basarili bir
sekilde yerine getiren sistoskop prototip sistemi ¢aligmasi basariyla tamamlanmustir.
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