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PROJE ADI: UYKU HASTALIKLARININ TEDAVISINE YONELIK ELEKTROMANYETiK TEDAVi YONTEMIi GELISTiRILMESI
PROJE ONERISININ:

i. Amag ve Hedefleri,

Bu bulus ile amaclanan tip ve medikal sektériince néroloji klinigi ézellikle uyku bozuklugu (parasomnia) hastalarinin
tedavisinde kullaniimak (izere ilag ve diger tedavilere destek ya da ilgili hastalarin yasam kalitelerini yiikseltmeye
yonelik bir elektromekanik cihazi ve tedavi metodu gelistirmektir,

ii. Konunun kisa tanitimi ve 6zgiin degeri,

Uyku hastaliklarinin horlama dahil olmak iizere ve 6zellikle uykuda davranis bozukluklarinda genellikle kisinin zoraki
inilti, aglama, yalvarma, bagirma, yardim isteme, ¢iglik atma vb. hallerde cereyan eden sesli tepkileri 6n plandadir.
Eger hastada bu nébetin basladigina dair emareler yani ses degisimleri/farkli tonlarda sesler algilanabilirse o anda
bir uyari mekanizmasi ile hasta uyandirilabilir ve davranis bozuklugu baslamadan énlenebilir. Bu birinci asamanin
ardindan projenin asil 6zgtin tarafi olan beyin dalgalarinin egitilmesi yada beyin dalgalarina dogru tepkilerin
ogretilmesi asamasidir. Beyin dalgalari olan alpha, beta, gama, delta, theta’nin diisiinme ve uyku sirasinda lrettigi
sinyaller pek cok hastaligi tespit etmekte kullanildigi gibi, bu sinyallerin modellenmesi ile uyku rahatsizliklarinda
uyarici ve ogretici bir geri besleme saglanabilmektedir.



iii. Kuramsal yaklasim ve kullanilacak yontemin ana hatlari,

Bu ¢calismada kullanilacak yontemi iki asamali olarak su sekilde siralayabiliriz:

1- Bilege (sag) takili bir ses veya titresim algilayici ile hastanin viicut hareketlerinde ve ses diizeyindeki degisimlerin
algilanmasiyla hastaya kisa stireli soklar verilerek hastanin uyarilmasi/krizi atlatmasini saglayacak bir cihaz
gelistirmek

2- Uyku dtizensizligi 6zellikle parasomnia sirasinda olusan beyin dalgalarindan elde edilen patternlerin yapisi analiz
edilerek, cesitli uyarici geri beslemeler ile diizensizliklerin olustugu sirada yasatilan rahatsizliklar ile beyni egitme
hedeflenmektedir.

Literatiirde yaklasik bir veya iki haftalik egitim sonrasinda beynin uyaricilara tepkilerini benzerini beynin simiile
ettigine dair benzer uygulamalar gériilmektedir. Diistince giicui ile engelli aracinin kontroliiniin saglanmasi benzer bir
uygulama oldugu séylenebilir. Ancak proje konusuna yonelik yapilan literatlir ve patent arastirmalarinda benzer bir
teknigin yada calismanin olmadigi gértlmektedir.

BCl baslik ile 6lciim, standart EEG’den ¢ok daha temiz sinyallerin elde edilmesine imkan verir. Glrtiltiiden arinmis olan
BCl sinyalleri tlizerinde isaret isleme, modelleme ve dogrusal 6grenebilir tahmin modelleri ile uyku sekli ayirt
edilmektedir. Kafanin belirli bélgelerinden temas yolu ile alinan alpha, beta, gama, delta, theta sinyalleri kablosuz
olarak bilgisayara aktarilir. Bilgisayar yazilimi Sekil 1 de belirtilmis olan matematik modellerini kullanarak
sinyallerden anlamli veriler elde eder. Yaklasik bir egitim siireci sonrasinda diisiinceye-eylem atamasi yapilabilir.



iii. Kuramsal yaklasim ve kullanilacak yontemin ana hatlari,

Yéntem uyku davranis bozuklugunun; beyin dalgalarinin takibi ile sinyali tanimlama ve uyku bozuklugunun/terériiniin
baslangicini tespit edilmesi ve kestirimci olarak sinyalin 6grenme ydntemi ile tanimlanmasi ile nébet esnasinda
sinyalin basinin yakalanmasi ile 6nceleri kisa siireli (100milisaniye) sok verilmesi ve viicudun bu soka tepki olarak ilgi
noktasini kaydirmasi prensibine dayanmaktadir.

Bu sok uyku sirasinda olacagi icin hasta herhangi bir aci hissetmeyecektir. Ancak beyin bu soka her maruz kaldik¢a
soka sebep olan olaydan uzaklasmaya calisarak egitilecektir bir baska ifade ile beyne asil vermesi gereken (dogru)
tepki 6gretilecektir. Egitilen beyin bu olayi tekrarlamamaya baslayacaktir ve tedavi beyin tekrarlamamayi tamamen
ogrendiginde tamamlanacaktir. Devam eden iki sekille Sinyal algilamadan 6gretmeye uzanan elektromanyetik
calisma mekanizmalari verilmistir.
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BULUS: PT2015/00703 UYKUDA DAVRANIS BOZUKLUGU KONTROL SfSTEMf VE Y.O'NTEMI' OLARAKTPE
VTARAFINDAN PATENTLEME SURECINDEDIR, PATENT DETAYLARINA AIT KISA BILGILER ASAGIDADIR

e TEKNIK ALAN

e Bulus, tip ve medikal sektértiinde Uykuda Davranis Bozuklugu (parasomnia) hastalarinin
tedavisinde kullanilacak bir sistem ve yontem ile ilgilidir.

« ONCEKIi TEKNIK

* Uykuda Davranis Bozuklugu (Parasomnia) uyku esnasinda ortaya ¢ikan anormal davranislara
verilen genel isimdir. Farkl sekillerde ve farkh uyku fazlarinda cereyan eden bu hastalikta kisi
kendisine ve en yakinindakilere zarar verebilmektedir. Kalitesiz uyku hali yasayan bu hastalar
nobetlerin olustugu anda ciglik atma bagirma konusma kontrolsuz el kol hareketleri gibi
etrafindaki insanlari hatta komsu evlerde yasayanlari rahatsiz edecek davranislarda
bulunabilmektedirler.

* Normal uykunun iki ayri durumu vardir: hizli goz hareketlerinin olmadigi (NREM) ve hizli goz
hareketlerinin oldugu (REM) uyku. REM uykusu genellikle riiya gérmeyle iliskilidir ve uyku
siresinin %20-25"ini kapsar. REM doneminde ortaya cikan davranis bozukluklari ve halen
uygulanan tedavi yontemleri soyle siralanabilir:



UYKUDA DAVRANIS BOZUKLUGU KONTROL SISTEMi VE YONTEMI

Kabus: Kabus bireyin korkuyla uyanmasina yol acan uzun ve korkulu rtyalardir. Bazi kisilerde
yasam boyu kabus gérmek sik gerceklesirken, bazilarinda ise bazi hastalik ve stres donemlerinde
gerceklesmektedir. Tedavisi: Sorunun kaynaginin tedavisine yonelik yaklasimlar daha endikedir.
Tirisiklik ilaclar REM uykusunu baskiladigindan kabus gormeyi de baskilayabilmektedirler.

Gece Teroru: Uykunun ilk birkac saati icinde bir rtiya olmaksizin kisinin birden buyuk bir korku ile
bagirarak uyanma nobetidir. Birey genellikle kendinde degil ve tam bir uyaniklik halinde degildir.
Tedavisi: Oncelikle gece terdriine yol acan kaygi ya da diger psikolojik etkenler ortaya cikarmak ve
psikoterapiyle sorunun kaynagina inmek endikedir. Psikoterapi daha yararli gorilmektedir ancak
kiicik dozlarda ila¢c alimi da ataklari ortadan kaldirabilmektedir

Gece Korkulari: Genellikle uyku doneminin ilk 1/3 'lik doneminde ortaya cikan sebepsiz ve yersiz
bir korku icinde cighk atma gibi davranislarla yinelenen durumdur. Tedavisi: Stres ve kaygi
kaynagina inmek endikedir. Psikoterapi daha yararh gorilmektedir ancak kiiclik dozlarda ilag alimi
da ataklari ortadan kaldirabilmektedir.

Mevcut bulus bahsedilen dezavantajlari ortadan kaldirmak ve ilgili teknik alana yeni avantajlar
getirmek Uzere bir gelistirilen uykuda davranis bozuklugu kontrolliini saglayan sistem ve yontem
ile ilgilidir.



UYKUDA DAVRANIS BOZUKLUGU KONTROL SISTEMi VE YONTEMI

RAKIP TEKNOLOIJILER:

CN102860840A numarali patent basvurusu; kisinin uyku apnesi vb. uykuda nefes alamama
durumlarina maruz kalmasi halinde kisinin uyandirilmasina yoneliktir. Bulus solunum
duzensizligini izlemekte ve solunum durmasi gerceklestiginde sesli ya da titresimli uyari
mekanizmasiyla kisiyi uyarmakta ve gece kabuslari ile ilgili bir c6zim tretmemektedir.

e JP2002143101A numaral patent basvurusu; kisinin yataktaki uyku esnasinda biyolojik
aktivitelerindeki anormallikleri tespit etmeye ve izlemeye yoneliktir. Bulus tamamen hastane,
klinik ya da benzeri yerlerdeki uyku laboratuvarlarindaki sistemlere alternatif olarak gelistirilmistir
ve gece kabuslari ile ilgili bir cozim tGretmemektedir.

 (CN102380153 numarali patent basvurusu kisinin psikolojik problemlere dayali uyanamama hali
ya da anestezi veya hipnozdan uyandirilmasina yoneliktir. Bulus gece kabuslari ile ilgili bir ¢c6zim
uretmemektedir. Cihaz daha ziyade uyku halinden uyanikliga gecis sorunlarini ¢zmeye yéneliktir.
Cihaz basa takilmak suretiyle kullanilmakta ve titresim ya da kulaga sesli uyari verilmesine
yoneliktir.

* Sonucta daha 6nce bahsedilen sorunlar ilgili teknik alanda bir yenilik yapmayi zorunlu kilmistir.



BULUSUN KISA ACIKLAMASI

Uykuda davranis bozukluklarinin tamaminda kisinin zoraki inilti, aglama, yalvarma, bagirma,
yardim isteme, ciglk atma vb. hallerde cereyan eden sesli tepkileri 6n plandadir. Eger hastada bu
nobetin basladigina dair emareler yani beyin dalgalari/ ses degisimleri/farkli tonlarda sesler
algilanabilirse o anda hastaya uygulanan elektriksel veya mekaniksel uyartilar ile beynin ilgi
noktasi kaydirilabilir, uykuda davranis bozuklugu baslamadan dnlenebilir ve tedavi edilebilir.

Bulusun ana amaci birbirinden bagimsiz ¢alisan ancak entegre edilebilen iki asamali bir sistem
ile uykuda davranis bozuklugunu baslamadan 6nlemek ve bozuklugu kalici olarak tedavi
edebilmektir.

Bulus konusu sistemin birinci kismi, uykuda davranis bozuklugunu baslamadan 6nlemek tzere,
hastanin ses dlizeyindeki degisimlerinin algilanmasi neticesinde hastaya kisa streli soklar verilerek
hastanin uyandirilmasi/krizin atlatiimasina yonelik calismaktadir. Bunun icin tercihen hastanin
koluna takabildigi bir cihaz kullanilmaktadir. Bu cihaz, bir ses algilayici ile hastanin ses diizeyindeki
degisimlerin algilanmasi neticesinde hastaya bir titresim motoru vasitasiyla kisa streli soklar
verilmesini saglamaktadir. Dinamik uyku kontrol sisteminin bu uygulamasi tedavi edici degil
ancak nobetleri onleyici yani aktif bir yontemdir. Bu haliyle hastanin kriz ya da nobetlerinin
baslamadan ya da agirlasmadan 6nlenmesi saglanmaktadir.



UYKUDA DAVRANIS BOZUKLUGU KONTROL SISTEMi VE YONTEMI

* BULUSUN KISA ACIKLAMASI

* [kinci kisim ise; beyin aktivitesinden alinan sinyallerden elde edilen verilere gére uykuda
davranis bozuklugunun tespit edilmesi ve yapilan geri besleme sonucu beynin ilgi noktasi
kaydirilarak beynin egitilmesine dolayisi ile kalici olarak medikal tedaviye yonelik ¢alismaktadir.
Bu yontemde uyku diizensizligi sirasinda olusan beyin dalgalarinin bir cihaz ile toplanmasi ve
elde edilen patternlerin yapisinin bir yazilim araciligiyla analiz edilmesi s6z konusudur. Analiz
sonucunda gesitli uyarici geri beslemeler ile duzensizliklerin olustugu sirada yasatilan
rahatsizliklar ile beynin egitilmesi hedeflenmektedir. Bu egitme; ndbet esnasinda uyku
teroriiniin baslangicinin tespit edilmesi ile kisa streli (100 milisaniye) sok verilmesi ve viicudun bu
soka tepki olarak ilgi noktasini kaydirmasi prensibine dayanmaktadir.

* Bu sok uyku sirasinda olacagi icin herhangi bir aci duyulmamakta ve hatta uyandirsa bile sok
coktan bitmis olmaktadir. Beyin bu soka her maruz kaldikca soka sebep olan olaydan uzaklasmaya
calisarak egitilmekte ve egitilen beyin bu olayi tekrarlamamaya baslamaktadir. Bu durumda da
tedavi tamamlanmis olmaktadir. Sok birimi tercihen kola takilmakta, bu nedenle kablo karisikhgi
vb rahatsiz edici unsurlar bulunmamaktadir. Mevcut teknikte bu yonde uygulanmakta olan bir
teknik bulunmadigindan sistem terapi ve ilagla siirdiiriilen ve basari sansinin dusiik oldugu
tedavi seceneklerine ciddi bir avantaj saglayacaktir.



UYKUDA DAVRANIS BOZUKLUGU KONTROL SISTEMi VE YONTEMI

2
1 BCI Baslik 1
2 Aktarim Elemani 5

3 Mikrofon IJ__I”'a

4 islemci Birim
5 Cihaz

6 Gucg Kaynagi
7 Uyari Mekanizmasi /
8 Kontrol devresi -
9 Kilit mekanizmasi /




UYKUDA DAVRANIS BOZUKLUGU KONTROL SISTEMi VE YONTEMI

Uykuda davranis bozuklugu kontrol sistemi,
uyku esnasinda hastanin sesini algilayan ve analiz edilmek lizere aktaran bir algilayici,

hasta Uzerine ilistirilmis, hastanin elektriksel veya mekaniksel uyartilar ile uyarilmasini saglayan
uyari mekanizmasina sahip bir cihaz,

hastanin basina yerlestirilen ve 3 noktali 6lciim sistemi ile beyin dalgalarini algilayarak bir aktarim
elemani araciligiyla kablosuz olarak aktaran BCI baslik,

* hastanin sesinin farkh algoritmalar kullanarak tanimlandigi, uyku esnasinda algilayici ve/veya BCl
basliktan gelen verileri analiz eden bir yazilim iceren ve ses ve/veya beyin dalgalarinin
aktivitesinde bir anormallik tespit edilmesi durumunda uyari mekanizmasi araciligiyla hastaya kisa
sureli soklar verilmesini saglayan bir islemci birim icermektedir.

» Sistemde kullanilan BCI (Brain Communication Interface) baslik ile yapilan 6lciimlemelerde
standart EEG’den cok daha temiz sinyaller elde edilmektedir. Gurultiiden arinmis olan BCI
sinyalleri Uzerinde isaret isleme, modelleme ve dogrusal 6grenebilir tahmin modelleri ile uyku
sekli ayirt edilebilmektedir. Basin belirli bolgelerinden temas yolu ile alinan alpha, beta, gama,
delta, theta sinyalleri kablosuz olarak islemci birime aktarilmaktadir. islemci birim yazilim
matematik modellerini kullanarak sinyallerden anlamli veriler elde etmektedir. Yaklasik bir egitim
sireci sonrasinda dustinceye-eylem atamasi yapilabilir.



BULUSUN PROJELENDIRILMESI VE DENEME- URETiM ASAMALARI

Paydaslar : UU Tip Fakiiltesi, UU Teknik Bilimler MYO, Kul Elektronik
Proje Siiresi 1yl

Tahmini Biit¢ce 130000 TL

Basvurulacak Kaynak : BAP Ya da Tubitak

i. Proje ekibinin yapisi (hangi disiplinlerden, hangi sayida arastirmacinin projede yer alacagi)

- Elektronik Tasarim (Elektronik /Elektromekanik konularinda deneyimli 2 arastirmaci konu hakkindaki ¢calismalara
katkida bulunacaktir.)

- Tip/ UU Tip Fak. Néroloji Ana Bilim Dali Ogretim Uyeleri,

ii. Projenin disiplinler arasi iliskisi

Proje: mekanik, elektronik ,Tip, Medikal alanlarindaki kavramsal tasarimlar, matematiksel modellemeler, bilgisayar
destekli simiilasyonlar ve uygulama alanlarindaki farkl disiplinlerden olusmaktadir. Proje ile hedeflenen bu
disiplinlerdeki calismalarin uyum icerisindeki projelendirmeleri sonucunda ilerideki Fikri Miilki haklarin elde edilecegi
ve endiistriyel uygulamalara altyapi olusturacak sistemlerin gelistirilmesidir.

iii. Projede hangi kuruluslarin yer alacagi
Projemiz iiniversitemiz biinyesinde yénetilecek ve tamamlanacaktir. Laboratuvar ¢alismalari icin UU Tip Fakiiltesi
blinyesinde ki uyku klinigi, endiistriyel tasarim ve sistem gelistirme icin KUL elektronik firmasi destek verecektir.



UYKUDA DAVRANIS BOZUKLUGU KONTROL SISTEMi VE YONTEMI

 MARKET ANALIZI:

e Uykuda Davranis Bozuklugunun tibbi tedavisine yonelik olarak dogrudan gelistirilmis ilac yada
klinik tedavi secenekleri bulunmamaktadir. Bununla birlikte Tirisiklik il lar REM uykusunu
baskiladigindan kabus gormeyi de baskilayabilmektedirler. Psikoterapi daha yararl gorilmektedir
ancak kucuk dozlarda ila¢ alimi da ataklari ortadan kaldirabilmektedir. Ancak cogu yesil recete
gurubuna dahil bu tur ilaglarin bagimlilik diizeyi ve giderek artan doz ihtiyaci ile bilinen ¢ok sayida
yan etkisi nedeniyle hastalar icin yasadiklari sorunun ¢ozimuiine yonelik olmaktan ziyade
bozukluklarin ilac yoluyla baskilanmasi yoluyla gecici coziimler gibi etkileri bulunmaktadir.

* Mevcut bulusta bahsi gecen bileklik dahi bu hastalarin krizlerini baslamadan 6nleyecek 6nemli ve
ucuz bir ¢6zim olacaktir. Bu uruniin pazari uykuda davranis bozuklugu yasayan tum hastalardir.

* [kinci asama ise tibbi sonuclari alindiginda sorunun tamamen giderilmesi icin gelistirilen bir sistei
ve yontemi icermektedir. Bu ikinci tirtiniin pazari tiim diinyada uyku hastaliklari ile ilgili calisan
kliniklerdir.



