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OZET

MEDIKAL BASINCLI CORAPLAR UZERINE BiR ARASTIRMA
YUKSEK LiSANS TEZi
HUSEYIN ENDER CANSUNAR
PAMUKKALE UNIiVERSITESI FEN BiLIMLERI ENSTITUSU
TEKSTIiL MUHENDISLiGi ANABILiM DALI

(TEZ DANISMANI: YRD.DOC.DR. GUNGOR DURUR)
DENIZLIi, MAYIS - 2014

Tibbi teknik tekstiller, 12 ana basliktan olusan teknik tekstiller i¢cinde genis
iiriin yelpazesiyle biiylime gosteren basliklar arasindadir. Bu {iiriinlere genel olarak
cerrahi elbise ve ortiiler, bandajlar, medikal kompresyon (basi) ¢oraplari, tibbi
maskeler, 1slak mendiller, hijyenik baglar, su gecirmez yatak kiliflari, ameliyat
iplikleri veya yapay bobrek, yapay karaciger, yapay kalp, suni damar 6rnek olarak
verilebilir

Bu calisma iki boliimden olusmaktadir.

Birinci boliimde medikal basi coraplarinda basing, medikal basi
coraplarinda basincin nasil Olciildiigii ve medikal basi ¢oraplarinin basincinin
Olciilebilmesi icin 6zel olarak gelistirilen bacak prototipi ve basing dl¢iim yontemi
bulunmaktadir.

Ikinci boliimde ise tedavi amaci icin yogun tercih edilen medikal basi
coraplarinin basing ol¢iimii ve teknik analizi bulunmaktadir.

ANAHTAR KELIMELER: Varis, Varis coraplari, Medikal kompresyon (bas1)
coraplari, Bacak prototipi.



ABSTRACT

A RESEARCH ON MEDICAL COMPRESSION STOCKING (MCS)
MSC THESIS
HUSEYIN ENDER CANSUNAR
PAMUKKALE UNIVERSITY INSTITUTE OF SCIENCE

TEXTILE ENGINEERING
(SUPERVISOR: ASIST. PROF.DR. GUNGOR DURUR )
DENIZLi, MAY 2014

Medical technical textiles, technical textiles in the growth of this group and are
one of the areas with a wide range of products. In this group products in general
surgical gowns and drapes, bandages, medical compression (compression)
stockings, medical masks, wipes, sanitary napkins, waterproof mattress covers,
surgical thread or artificial kidney, artificial liver, artificial heart, artificial blood
vessels are examples.

The thesis consists of two parts.

In the first part, the literature and deeply information of Medical compression
stockings has been given. Besides, the method of pressure measurement is
included in this work. It is also mentioned how to measure the pressure on the
Compression Stockings. The main research on the thesis is designed a novel
human legs prototype.

In the second part, samples has been chosen from the market and tested. The
results has been evaluated and assessment.

KEYWORDS: Varicose veins, Compression stocking, Medical compression
stocking (MCS), Pressure distribution profile, Leg prototype.
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1. GIRIS VE LITERATUR

Teknik tekstiller; sayilar1 hizla artan tekstil iiriinlerinin, hem performans ve
dekoratif ozelliklerini, hem de fonksiyonlarini bir araya getirici niteliklerinden yola
cikilarak, “Estetik veya dekoratif Ozelliklerinden ziyade, Oncelikle teknik
performanslar1 ve fonksiyonel 6zellikleri icin iiretilen tekstil malzemesi ve iiriinleri”

olarak yapilmaktadir [1].

Teknik tekstillerin son kullanim alanlarina gére siiflandirilmas: konusunda
en kapsamli ve kabul gormiis calisma Alman fuar organizayonu Messe Frankfurt
tarafindan yapilmistir. Ad1 gecen organizasyon tarafindan son kullanima yonelik

olarak yapilan siniflandirmada teknik tekstiller 12 ana gruba ayrilmistir. Bu gruplar:

Avrupa iilkelerinde teknik tekstillerin toplam tekstil iiretimine orani hizla
artmaktadir. Japonya, teknik tekstillerin toplam tekstil iiretimi icerisindeki payi
bakimindan diinya lideri konumundadir. Avrupa Birligi toplam tekstil ve hazir giyim
tretiminin yaklastk %?22’sini  teknik tekstiller olusturmaktadir. Almanya’da
geleneksel tekstil ve hazir giyim iiretimi toplam tekstil ve hazir giyim iiretimi
icindeki payr %30’un altina, ev tekstili iiretimi yaklasik %30’a diiserken teknik
tekstillerin iiretiminin toplam tekstil ve hazir giyim sektorii icindeki payr %40°1

asmistir [2].

Ulkemiz 2012 yilinda yaklasik 1,6 milyar dolarlik teknik tekstil ihracati
gerceklestirmistir. En son aciklanan verilere gore ise 2013 yilinda sektor ihracati,

2012 yilina gore %11 oraninda artarak yaklasik 1,8 milyar dolar gerceklesmistir [2].

Teknik tekstiller icinde bulunan tibbi tekstiller ise tekstil endiistrisinin
sundugu genis imkanlardan faydalanan pek ¢ok alan i¢inde dnemli ve hizli gelisen
bir boliimdiir. Mukavemeti ve esnekligi biinyesinde bir arada bulundurmasi yaninda
genis {iriin cesidi sunmasi, ¢ok fonksiyonlu karaktere sahip olmasi, cevre ve doku ile
biyolojik uyum gosterebilmesi ve ¢esitli materyallerle birlesebilmesi tibbi tekstillerin

ozellikleri arasindadir [3].



Tablo 1.1: Teknik tekstiller stmiflandirmasi (Thracat Genel Miidiirliigii Tekstil ve Konfeksiyon

Uriinleri Daire Bagkanlig1 Sektor Raporu 2014 )

Tanim

Pazar/Kullanim alanlari

Tarim Teknik Tekstilleri

Tarim, su {riinleri, bahgecilik ve

ormancilik

Bina ve Insaat Teknik Tekstilleri

Yap1 ve Insaat sektorleri

Giyim Teknik Tekstilleri

Ayakkab1 ve hazir giyimde sektorlerinde
kullanilan teknik tekstiller

Jeotekstiller

Insaat miihendisligi ve yer alti-yer iistii

alanlarda kullanilan teknik tekstiller

Ev Teknik Tekstilleri

Mobilya, ev ve yer kaplama alanlarinda

kullanilan teknik tekstiller

Endiistriyel Teknik Tekstilleri

Filitrasyon, tasima bandi vb. endiistriyel

alanlarda kullanilan teknik tekstiller

Ny . o Hijyen ve saghk (Tip) alaminda

Hijyen ve Tibbi Tekstilleri

kullanilan teknik tekstiller

Kara, hava ve deniz tasitlarinda
Tasimacilik Teknik Tekstilleri

kullanilan teknik tekstiller

Paketleme vb. kaplama alaninda
Ambalaj Teknik Tekstilleri

kullanilan tekstiler

Personel ve malzeme korumasinda
Koruyucu Teknik Tekstilleri

kullanilan teknik tekstiller

Spor  yaparken  kullanilan  teknik
Spor Teknik Tekstilleri

tekstiller

Cevre yapilanmast ve korumasinda

Ekoloji ve Cevre Teknik Tekstilleri

kullanilan tekstiller

Sadece Avrupa Birligi’nde, tibbi tekstillerin satis degeri 7 milyar dolara

ulagmis, tibbi teknik tekstiller teknik tekstiller pazarinin %10’unu olusturmaktadir.

Hijyen ve tibbi tekstillerin payinin, diinya teknik tekstiller pazarinin % 12’sini

olusturacagi ve 4.1 milyar dolar degere sahip olacagi tahmin edilmektedir [4].




1.1  Amag

Tibbi teknik tekstiller, bu grup biiyiime gosteren ve genis iiriin yelpazesine
sahip alanlardan biridir. Bu gruptaki iiriinlere genel olarak cerrahi elbise ve ortiiler,
bandajlar, medikal kompresyon (basi) coraplari, tibbi maskeler, 1slak mendiller,
hijyenik baglar, su gecirmez yatak kiliflari, ameliyat iplikleri veya yapay bobrek,
yapay karaciger, yapay kalp, suni damar 6rnek olarak verilebilir. Bu calisma, basta
varis olmak iizere, kronik venoz yetmezligi ve tromboflebit toplardamar (ven)
hastaliklarinda, ameliyat ve dogum sonrasinda 6dem olusmasini engellemek i¢in ve
spor yaparken destek vermek i¢in kullanilan medikal kompresyon (basi) ¢oraplar ve

basing tedavisi ile ilgili genel bilgileri icermektedir.

Medikal Kompresyon (basi) ¢orabi; yapilan literatiir taramasinda ¢oraplarin
isimlendirilmesi konusunda bircok farkli isim kullamildigr tespit edilmistir.
Kaynaklarda varis, emboli ¢orabi, compressing stocking, medical stocking, medical
compression stocking (MCS) gibi terimlerin kullanildig1 tespit edilmistir. Saglik
amaciyla kullanilan bu ¢oraplarin isimlendirilmesinde teknik anlamda incelendiginde

en uygun isim medikal kompresyon (bas1) corabidir.

Tibbi tekstil malzemeleri, dis ve i¢c uygulamalarda kullanilanlar olmak iizere

iki temel grupta incelenmektedir:
1. D1s Uygulamalar

Insan viicudunun disinda uygulanmakta olan bu materyaller, deri ile temas

halinde veya temas halinde olmadan ¢alisabilirler.

Viicut Igine Yerlestirilemeyen (Implante Edilemeyen) Uriinler: Yara sargilari
(emici- absorbent ped), bandajlar, plasterler (basit elastik ya da elastik olmayan
bandajlar, hafif destek bandajlari, baski bandajlari, ortopedik bandajlar, kompresyon

coraplari), gazli bezler, sargi bezleri, tamponlar, fiber-optik elemanlar.

Ekstra Bedensel Uriinler (Ekstrakorporal): Yapay bobrek, karaciger ve

akcigerler.



Bakim/Hijyen Uriinleri: Tibbi giysiler (Onliikler, basliklar, maskeler, ¢oraplar,
eldivenler, iiniformalar, koruyucu elbiseler), cerrahi kaplamalar (ortiiler, kumaslar,
perdeler), yatak ortiileri (battaniyeler, carsaflar, yastik kiliflari, battaniyeler,
minderler, yorganlar), idrar tutucu pedler (bebek bezleri/yatak pedleri), bezler, bayan

hijyenik pedleri, kumaslar/temizlik bezleri ve cerrahi ¢oraplar.
2. Ic Uygulamalar

- Viicut Igine Yerlestirilen (Implant Edilen) Uriinler: Ameliyat iplikleri
(biyolojik olarak ¢oziilebilen ve ¢oziinemeyen), yumusak doku implantlar1 (yapay
tendon, ligament, kikirdak, kas, deri ve goz kontak lensi/yapay kornea), ortopedik
implantlar (yapay eklemler/kemikler), kardiyovaskiiler implantlar (damar greftleri,

kalp kapakg¢iklar1 ve tamiri i¢in kumaslar, damar ekleme) [5].

Medikal kompresyon coraplariyla ilgili bu c¢alismada, kompresyon
coraplarinin uygulayacagi basing degerlerinin tam ve dogru olarak tespit edilebilmesi
icin, medikal coraplarin basincinin 6lciilebilmesi igin 6zel olarak gelistirilen bacak
prototipi ve basing 6l¢iim yontemi gelistirilmistir. Cihaz gelistirildikten tedavi amaci
icin yogun tercih edilen medikal basi ¢oraplarinin, performans ve teknik ozellikleri
incelenmistir. Giiniimiizde kullamilan TSE CEN/TR 15831:2010’a uygun basi
coraplart iiretilmesi icin, basinca etki eden faktorleri ve etkilerini tespit etmeyi

amaclanmigtir

1.2  Varis Hastaliginin Olusumu ve Etkileri

Toplardamarlar dokulardaki kani kalbe tasiyan damarlardir. Toplardamarlar
icinde, kanin geriye kagmasin engelleyerek sadece kalbe dogru akim olusmasini
saglayan tek yonlii calisan kapakciklar bulunmaktadir. Toplardamarlarda olusan
tikanikliklar ve asir1 basing bu kapakgiklarin diizgiin kapanmasini engelleyerek,
kanin geriye dogru kagmasina sebep olur. Bu geriye dogru kagma karin ve gogiis
bolgesinde Oksiirme, hapsirma, ikinma, kogma gibi toplardamarlardaki basincin
arttigl durumlarda, kapakciklar asir1 zorlanirlarsa kan geriye dogru kacar. Bu asir
basing artislar1 kapakgiklarin gorevini yerine getiremeyerek kanin geriye kagmasiyla

kan viicudun alt bolgelerindeki toplardamar kapakciklarinin basinci artar ve alt
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bolgedeki kapakciklarinda gorevini yerine getirememesiyle bacaklardaki damarlar
siser ve biikiimlii bir hal alarak deride belirginlesir. Bunun sonucunda toplardamarlar
kalic1 olarak genisleyip sekil 1.1°de gosterildigi gibi, kivriml bir hal alarak varisleri

olusturur.

normal kapak

kapak
—kapanarak
kanin geri
kagcmasini
engelliyor

Varis

yetersiz
~kapak acik
kalarak
kani geri
kacinyor

Sekil 1.1: Diz arkasinda varis goriintiisii, saglikli ve bozulmus damar yapist
(http://www.hastaliksor.com/wp-content/ 2014)

Sekil 1.3°de goriildiigii gibi varisler 3 sekilde goriiliir; a- iri yesilimsi varisler,
b- Cilt altinda ag bi¢iminde yapilar olusturan morumsu retikiiler varisler, c- Kirmizi

ipliksi varislerdir

a- Iri yesilimsi varis: Biiyiik, kimi zaman 2-3cm capinda varis yumaklari
olarak goriiliirler. Genelde derin toplardamarlardaki yetmezlik, darlik, tikaniklik gibi
nedenlerle ortaya c¢ikarlar. Baldirin ve uylugun i¢ yiiziinde veya baldirin arka-dis

yiiziinde, kivrimlar seklinde, bacak boyunca uzunlamasina goriiliirler.

b- Cilt alinda ag biciminde yapilar olusturan morumsu retikiiler varisler:
Basta diz arkast olmak {izere bacagin her yerinde goriilebilirler. Derin
toplardamardaki yetmezlik, damar duvarinin zayif olmasi, ailesel yatkinlik, hormonal
nedenlerle olusabilirler. Ciltten kabarik olmayan ancak cilt altinda netlikle

goriilebilen yesil renkli damarlar olarak goriiliirler.



Sekil 1.2: Varisli bacak goriintiisii (http://www.hospitaliumgroup.com 2014)

Sekil 1.3: Morumsu, kirmizimst ve yesilimsi varisler (www.varis.org 2012)

c- Kirmuzi ipliksi varisler: Ozellikle kadinlarda ve yaslilarda sik rastlanir.
Bacagin herhangi bir bolgesinde olusabilirler; kirmiz1 veya koyu mor renkte olabilir,
belli bir alanda yaygin olarak dagilmis veya bir odaktan baglayip aga¢ dallar1 gibi
etrafa yayilmig olabilirler. Sekil 1.2°de ki Ornekte goriilecegi lizere uylugun yan

yiiziinde, baldirda veya ayak bileginin i¢ yiiziinde bulunabilirler [6].

Sekil 1.4: Kilcal varisli bacak goriintiisii (www.varis.org 2012)

Varis olusumunu saglayan bazi istatistikler soyledir. Bayanlarin erkeklere

oranla bu hastaliga yakalanma oram 4 kat, birden fazla hamilelik yapmis bayanlarda
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goriilme olasihig 3-4 kat daha fazladir. Varisli hastalarin birincil derecede
akrabalarinda varis goriilme risk oran1 %70’dir. Anne ve/veya babasinda varis olan
kisilerde bu hastalifin goriilme orami normal popiilasyona gore iki kat fazla
bulunmustur. Yasl insanlarda goriilme riski geng¢ insanlara gore daha fazla olup,
obezite ve hareketsizlik, fazla ayakta kalma ve bacaklarda tranva gecirmis olmakta

varis olusumuna sebep olmaktadir [4].

Ayrica Hacettepe iiniversitesinde yapilan “Tiirkiye’de varis hastaliginin
goriilme siklig1” {lizerine yapilmis calismaya gore hamilelik doneminde varis
baslangicinin goriilme riski yaklasik %80 iken, ileri derece varis goriilmesi istatistigi
yaklasik %27’dir. Yine bayanlarda goriilme oranmi erkeklerden 3 kat daha fazla

oldugu sonucuna varilmastir [7 ].

1.2.1 Varis Hastaliginin Tedavi Yollar1

Varis tedavisinde cesitli teknikler mevcuttur. Hangi teknigin uygulanacagina
karar verilmeden once tedavi i¢in; uzun siire ayakta durmaktan kaynaklanan 6dem,
O0demin daha ilerlemis hali kapakcik yetmezligi ve hastanin agr1 sikayetleri goz

Oniine alinarak hangi tedavinin yapilacagi hekim tarafindan belirlenir [8].

Tedavi yontemleri:

Skleroterapi: Bu tedavinin esas1 varislerin igine enjektorle gereken
miktarlarda damarlart kurutan ilag verilerek, toplardamarlarda reaksiyona ve
tikanmaya neden olmaktir. Skleroterapi, caplart 6 mm’nin altindaki damarlara
uygulanir. Ancak 3 mm’nin altindaki ¢aplarda daha yiiksek basar1 elde edilir. Estetik
bir uygulama olup hastanin agr1 yakinmasini gecirmez. Birden fazla seans ve tedavi

sonrasi bacaklarin en az 2-3 hafta siiresince bandajlanmasi gerekmektedir [8,9].

Deri lazeri: Cok ufak deri i¢i akrep toplardamarlarinin tedavisinde iyi sonug

verebilmektedir.

Endovenoz lazer ablasyonu: Son yillarda gelistirilen bu yontemin prensibi
Ozel lazer kateterinin milimetrik bir kesiyle veya hi¢ kesi yapilmadan direkt ana

yiizeysel toplardamarin igine ultrason yardimiyla sokulmasi ve geriye c¢ekme
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sirasinda lazer enerjisi verilerek ana yiizeysel toplardamarin tikanmasi veya kurumasi

esasina dayanur.

Endovenoz radyofrekans: Modern cerrahi yoOntemlerinden biri olan
radyofrekans islemidir. Takip prensibi olarak lazere benzemektedir. Farkli bir kateter

kullanilarak damar radyofrekans enerjisi verilerek kurutulur.

Ligasyon ve kopiik skleroterapisi: Lokal anestezi ile varis toplardamari
kasikta ve diz hizasinda baglanir. Dolasim dis1 birakilmis damar i¢ine 6zel bir sekilde

hazirlanmis sklerozan (damar kurutucu ilacin hava ile karistirilmasi) madde verilir.

Pake eksizyonu: Lokal anestezi ile ¢ok ufak dikis gerektirmeyen kesiklerle

yiizeysel varisler ¢ikarilir.

Acik cerrahi ile stripping: Genel anestezi altinda kasikta ve bacakta birkag
yerde kesiler yapilarak toplardamar i¢ine “stripper” denilen bir tel sokulur ve tiim
yiizeysel toplardamar bir ucgtan diger uca c¢ekilerek ¢ikarilir. Son yillarda gelistirilen
ve bahsedilen yontemlerin kullanim alani arttig1 i¢in agik cerrahiye sadece % 5-10

vakada gerek kalmaktadir [9].

1.2.2 Medikal Kompresyon (Bas1) Corabi ve Tedavi Prensibi

Medikal kompresyon (basi) coraplar1 tibbi tekstillerin dig uygulamalarinda
yer alan bagta varis olmak {izere kronik venoz yetmezligi, venoz iilser, derin ven
trombozu ve tromboflebit gibi toplardamar (ven) hastaliklarinda, ameliyat ve dogum
sonrasinda 0dem olusmasin engellemek i¢in veya spor yaparken destek amaciyla

kullanilan iiriin grubudur [10].

Medikal kompresyon (basi) c¢oraplarinin calisma sistemi temelde
toplardamarlara ve dokulara basin¢ yapmaktir. Toplardamara yapilan bu basin¢la kan
kalbe dogru daha 1yi pompalanir, ayrica toplardamarlardaki gorevini tam olarak veya
kismen yerine getiremeyen kapakgiklarin bir birlerine yaklasarak gorevlerini yine
kismen veya tamamen terine getirmesine yardimci olur. Corabin ayak ve bacaga
uyguladig1 basing sekil 3.5. de gosterildigi gibi ayak bileginde % 100 ve kasiga

dogru cikildik¢a basincin giderek azalmasiyla kanin kalbe dogru dogru ve diizgiin bir
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sekilde pompalanmasina yarimci olan bir yapidir. Bu yapida ayak bileginde %100
basing olmasinin nedeni kan basincinin en yiiksek oldugu bolge olmasi ve bu
bolgeden yukariya daha fazla miktarda basin¢ uygulandiginda ayak ve ayak bilegi
bolgesinde kalbe kan tasimak isteyen damarlar yukaridaki basinchi bolgeye kan
iletmekte zorlanirlar. Kan dolagiminin o bolgede aksayarak yeni bir damar ve
kapakcik sorunlarina sebep olur. Coraptaki basincin her yerde ayni olmasi
durumunda kan taginiminda ve viicut metabolizmasinda saglik problemlerine neden
olabilir. Yanlis ¢orap derecesi ve dogru iiretilmeyen coraplarin insan sagligindaki
onemi medikal kompresyon (bas1) corabiyla Insan saglhig arasindaki iliski basliginda

aciklanacaktir.

2 40 %o,

100 "

Sekil 1.5: Bacak boyunca basing 6l¢me noktalar1 ve oranlar1 (TSE CEN/TR 15831:2010)

Odem ise; yar1 gecirgen zarda onkotik basing varsa, kapilar duvar gibi, basic
duvarin iki tarafinda da esit olana kadar su akisi devam eder. (Onkotik basing; ozmoz
basincini protein kolloid plazma saglar). Bu durumda sekil 1.6’da goriildiigii gibi
lenfte bulunan sivi miktar1 kapilar duvarin gecirgenligine ve kanla dolu damar
arasindaki hidrostatik ve onkotik basinca baghidir. Hidrostatik basincin nedeni

filitrasyona, onkotik basing ise geri emilime baghdir.
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Sekil 1.6: Lenfte bulunan s1vi miktarinin kapilar duvarin gegirgenligine, kanla dolu damar arasindaki
hidrostatik ve onkotik basing arasindaki iligki.

Odem ekstra vaskiiler dokuda siv1 birikmesidir. Bu s1v1 birikimi yukaridaki
detayli acgiklandigi gibi hidrostatik basing ve onkolar basinca baglidir. Damar ve
dokulara basing uygulanarak fazla sivinin geri lenf ve kilcal damarlara iletilmesi ve
emilmesidir. Odemin c¢esitli nedenleri Tablo 1.2 de verilmistir. Niikleer tip
uygulamalar gostermistir ki daha fazla basing uygulandiginda, dokuda proteinden
fazla su uzaklastirllmistir ki bu durumda onkotik basincin artmasina yani emilimin

artmasina sebep olmaktadir [11].

Tablo 1.2: Odem olusum nedenleri

Fizyoloji Olasi Odemler Etki
Kapilar Gegirgenlik Artiginda Seliilit, Odem Idiyopatik 6dem, inflameter 6dem
Kalp yetmezligi, Venoz
Venoz (Kilcal) Basing ) )
yetmezlik, Bagimlilik Kardiyak, Venodz 6dem
Artiginda
sendromu
Onkotik Doku Basinci
Lenf drenaj sorunu Lenf 6demi
Artiginda
Onkotik Kilcal Basing
Neprotik sendrom Hiperproteinaemic 6dem
Artiginda

1.2.3 Medikal Kompresyon (Bas1) Corabiyla Insan Saghg Arasindaki
Tliski

Varis ve o6demin tedavi yontemlerinden biri olarak kullanilan medikal

kompresyon (basi) ¢orabinin etki ve prensibi yukarida aciklanmistir. Bu baslik
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altinda ise varis ve Odem gibi hastaliklar1 bulanan insanlarin coraplardan
beklentilerine spor ve giindelik hayatta destek i¢cin kullanilan bu c¢oraplarin insan

konforuna nasil bir etki yaptig1 agiklanacaktir.

Medikal kompresyon (basi) coraplarinin yerine getirmesi gereken temel
gorevi dogru basin¢ degerlerini, uygulamasi gereken bolgeye dogru bir sekilde
uygulamalidir. Basing degerleri ve uygulanacagi bolgeler test ve standartlar bashigi
altinda incelenecektir. Temel gorevinin disinda, kullanilan lif ve ipliklerden dolay1
kaynaklanmas1 muhtemel ciltte alerji, tahris ve mantar gibi cilde zarar verebilecek
etkilerinin olmamas1 istenmektedir. Ayrica yine kullanilan lif ve iplik sebebiyle
olusabilecek; ciltte olusan kuruluk, havasizlik ve bu havasizliktan kaynaklanan
sicaklik hissi hastalar1 hem saglik hem de konfor agisindan olumsuz etkileyecektir.
Onemli olan saglikla ilgili beklentilerin yaninda gerek hastalarin gerekse sporcular
ve giin i¢inde destek icin kullananlar igin yerine getirdigi gorevin yaninda
giinimiiziin vazgecilmezi olan goze hitapta Oon plana cikmaktadir, bu sebeple

tiriinlerden istenen diger 6zellik ise renk cesitlerinin olmasidir.

1.3  Medikal Kompresyon (Basi) Corabi Uretim ve Teknolojisi

Medikal kompresyon (bas1) ¢oraplari; kiilotlu, diz alti, diz iistii, sadece diz
veya sadece bilegi koruma amagh olmak {iizere farkh tiplerde iiretilmektedir. Varisi
onlemek ve iyilestirmek amacl iiretilen basingh ¢oraplar i¢inde en uygun cesitler
uyluk coraplant ve diz alti ¢oraplaridir. Coraplarin burnu agik ve kapali tipleri de

mevcuttur. Sekil 7.”de farkl tiplerdeki kompresyon ¢oraplar1 gosterilmektedir [12].

Kompresyon coraplarinin diz iistii, diz alt1 veya kiilotlu tipleri bulunmakla
beraber, bu coraplar, diiz 6rme makinelerinde dikisli veya yuvarlak Orme
makinelerinde dikigsiz olarak iiretilmektedir. Diiz 6rme makinalar1 ilmek artirip
azaltabildiginden dolay1 6zel oOlgiilerde corap iiretiminde kullanilabilmektedir. Bu
makinelerin sahip oldugu sekillendirme o6zelligi, istenen sekil ve bedende c¢orap
tiretimini miimkiin kilmaktadir. Ancak iireticiler makinelerin tiretim hizindan dolay:

yuvarlak 6rme makineleri tercih edilmektedir [5].
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Sekil 1.7: Farkli tiplerdeki kompresyon ¢oraplari (a) Diz iistii burnu agik (b)Diz alt1 burnu agik (c)
Dizlik tipi (d) Bileklik tipi burnu acik Medikal kompresyon (basi) corabi

Tibbi kompresyon c¢oraplarinin iiretiminde optimum tedavi verimliligi, iiriin
giivenilirligi ve konforlu olmak iizere iic ana hedef mevcuttur. Uretim siirecinde,
iplik kaplama, orme, dikis, sekil verme, boyama ve paketleme olmak iizere alti1 adim
vardir. Tibbi bir kompresyon c¢orabi yaklasik 3 ile 6 dakika bir siire icerisinde
tiretilebilmektedir [16].

Medikal basi coraplarinin iiretimi; kullanilan hammadde ve iiretim teknigi

bagsliklar1 altinda agiklanmustir.

1.3.1 Medikal Kompresyon (Bas1) Corap Hammaddesi

Medikal kompresyon (basi) ¢corabi {iretiminde zemin ve dolgu olmak {iizere iki
farklr iplik kullanilmaktadir. Zemin ipligi, 6rme kumasin kalinlik, boyuna yonde
esneme ve rijitligini belirlerken dolgu ipligi gerekli basinci saglamaktadir. Zeminde
genellikle 30, 40, 50, 60, 90 denye tek kat veya S.C. (single Cover) iplik
kullanilirken, dolgu ipligi olarak 50, 70, 80, 90, 120, 140, 150, 250, 280, 300 ya da
500 denye elastan iizerine S.C. veya D.C.(Double Cover) iplikler tercih edilmektedir.

Medikal kompresyon (basi) ¢orabr iiretiminde kullanilan dolgu ipligi ¢ekirdek
olarak elastanin kullanimi ile elastik 6zellik kazandirilmig sargilt ipliktir. Bu sarim,

ipligin esnekligi ve mukavemeti ile bu iplikten Oriillen kumasin kalmhigini,
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gorliniisiinii  ve uygulayacagi basinct ayarlanabilmektedir. Tibbi kompresyon
coraplarinin iiretiminde kullanilan elastanlar, bacakta diizenli bir basinci saglayan
kompresyon ozelliklerine sahiptir. Ideal elastan oranlari, dokuma kumaslarda: % 2—
8, i¢ giyimde % 2-5, ince coraplarda % 10—45 iken medikal kompresyon (basi)
coraplarinda % 35-50 arasindadir. Zemin ipligi de ayarlanabilir olmasina ragmen,
daha yiiksek giysi kompresyonlar1 ¢ogunlukla, dolgu ipliginin elastik 6z kisminin

kalinlig1 arttirllarak saglanmaktadir [14,15].

Dolgu ipligi iiretiminde lateks ya da elastan gibi esnek bir 6z ipligin etrafina
pamuk, viskon, tactel mikrolif ya da poliamid iplikleri sarilmaktadir. Elastan tizerine
sarilan ipligin ozellikleri de kullanima yansimaktadir. Ornegin, elastan iizerine
pamuk kaplanmis iplikte yogun olarak pamuk liflerinin 6zellikleri gézlenmektedir.

Dolgu iplikleri tek ya da ¢ift sargili tipte iiretilebilmektedir.

Genellikle elastan ipligi pozitif besleme sistemiyle kullanilmakta ve bu
sistemle corabin icindeki elastan ve buna baghh olarak da basin¢ ayarlar
yapilabilmektedir. Zeminde kullanilan ipligin cekirdegindeki elastanin iplikteki
dagilimi %10- %30 civarinda kullamilirken, dolgu ipliginde kullanilan elastan

numarasi biiyiidiigiinden kullanilan elastan oran1 %60 oranina kadar ¢ikabilmektedir.

Varis c¢orap iiretiminde 3 farkl iplik tipi kullanilabilir. Bunlar tek kat veya
cift kat iplik grubu, tek kat veya cift kat sargili (single cover-S.C. veya double cover-
D.C.) ipliklerdir.

Tek kat sargili iplik (S.C.); filament elastan iizerine sarilmis filament iplikten
olusmaktadir. Elastan iizerine sarilan iplik esneme kabiliyeti olmayan iplik grubu
kullanilir. Elde edilen sargili iplikte, disa sarilan ipligin 6zellikleri kendini
gostermesine ragmen elastiklik 6zelligi de varligin siirdiirebilmektedir. Sekil 9. (b-

c)’de tek sargili iplik yapisi sematik olarak gosterilmektedir.

Cift sargili ipliklerde (D.C.) birinci sarim elastikiyeti kontrol altina alirken,
ikinci sarim da birinci sarimin biikiimiinden dolay1 olusan yonlenmeyi dengelemek
icin kullanilmaktadir. Birinci sarimda Ornegin sag yonlii bir biikiilme varsa “Z
yoniinde sarim” yapilirken ikinci sarimda sol yonlii bir biikiilme olusturmak icin “S

yoniinde sarim” uygulanmaktadir. Bu sekilde sag yonlii biikiilme ile sol yonlii
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biikiilme birbirini dengelemektedir. Sekil 1.8’de (d-e) ¢ift sargil iplik yapis1 (D.C.)
sematik olarak gosterilmektedir [16].

WYYy

Sekil.1.8: (a)- Sargili iplik, (b) ve (c)- S.C. iplik, (d) ve (e)- D.C. iplik

1.3.2 Medikal Kompresyon (Bas1) Corab1 Uretim Teknigi

1.3.2.1 Orgii Yapisi

Ozel kumas performans: ve kalitesi elde etmek icin elastikiyet kontrolii
gerektiginde atlama ve aski yapilabilmekte, elastik veya elastik olmayan iplik
yatirilabilmektedir. Basing etkisi saglamak icin ise atlama ve aski yapilabilmekte
veya elastikiyeti yiiksek olan iplik kullanilabilmektedir. Medikal kompresyon (bas1)
corabi iiretiminde genel olarak dolgu ipligi yatirilmig yapr ya da askili yap1 olmak
tizere iki farkli tip Orgili yapist kullanilmaktadir. Pazarda mevcut medikal
kompresyon (basi) coraplart incelendiginde her iki orgii yapisinin da kullanildig
goriilmiistiir. Medikal kompresyon (basi) corabi iiretiminde kullanilan 6rgii yapilari

Sekil 1.9°da gosterilmektedir.

Dolgu - l Dolgu ipligi

LU

(YRYMYAVATAY
a

Sekil 1.9: Medikal kompresyon (basi) Corab1 iiretiminde kullanilan 6rgii yapilar1 (a) Dolgu iplikli
orgii yapisi (b) Askili 6rgii yapisi
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Askili yapinin iiretilebilmesi i¢in medikal kompresyon (basi) corabi
makinesinde ilmek kaminin yaninda aski kami da yer almalidir. Piyasada mevcut
ince tipteki Medikal kompresyon (bas1) coraplarinda askili yapinin tercih edildigi
goriilmektedir. Ciinkii kalin corap iiretiminde kullanilacak olan dolgu iplikleri daha
kalin olacagindan aski formu kazandirilmasi zor olmaktadir. Bu tarz kalin dolgu
iplikli ¢oraplar icin ipligin iki igne yataginda yer alan ilmekler arasina serbestce
yatirilarak yapiya katildig:r “dolgu ipligi yatirilmis Orgii yapisi” tercih edilmektedir.
Askili yapidan farkli olarak, dolgu ipligi yatirilmis yapida yeterli ve yiiksek seviyede
giivenilirlik oldugu kesinlesmistir. Orgii tipi olarak rib 6rgii kullanilmakta ve dolgu
ipligi de ilmekler arasindan gecirilmektedir. Boylece yan yana iki ilmek arasindaki
dolgu ipligi, bir ilmegin Oniinde bulundugunda diger ilmegin arkasinda yer
almaktadir. Dolgu ipligi her sirada katilabildigi gibi kumasa 2-3 sira aralikli olarak
da yerlestirilebilmektedir. Medikal kompresyon (basi) ¢orabi iiretiminde kullanilan
dolgu ipligi yatirilmig orgii yapisinin igne diyagrami olarak goriiniimii sekil 1.10°da

verilmistir [17].

Zemin plig

Dolgu fplii

a b

Sekil 1.10: Medikal kompresyon (bast) Corabi tiretiminde kullanilan dolgu ipligi yatirilmis orgii
yapisinin (a) igne diyagrami olarak goriiniimil (b) fotografi

Sekil 1.11: Lacost orgii yapisi
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Sekil 1.12: Zemin diiz 6rme dolgu ipligi ise bir dolu bir bos seklinde olan 6rme yapisi

1.3.2.2 Kullamlan Orgﬁ Makinalar1 ve Karsilastirllmasi

Medikal kompresyon (basi) corabi iiretiminde diiz ve yuvarlak Orme
makinalar1 kullanilmaktadir. Bu bashik altinda makinalarin c¢alisma prensipleri
konusunda teknik bilgiler verilecek ve daha sonra bu iki makinanin karsilastirilmast

yapilacaktir.

Orme makinalarinda 6rgii parametresi kadar makine inceligi de 6nemlidir.
Orme makinalarinda incelik terimi bir in¢ uzunlugunda bulunan igne sayisiyla ifade
edilir ve “E” harfi ile gosterilir. Makine inceligi kumas yapisi, kalinligi, esnekligi
gibi konularda direk etki eden faktorlerdendir. Bir in¢ uzunlugunda yer alan igne
sayis1 arttikca diger ifade ile makine inceligi (E) artik¢a kullanabilecegimiz iplik
ozelligi ince iplik olmasi gerekmektedir. Uretilmek istenilen kumasin 6zelliklerine

uygun makine secilmesi gerekmektedir.

Medikal kompresyon (basi) corabi iiretiminde kullanilan diiz Orme
makinelerinde tek tek igne hareketi olan diiz 6rme makinelerinde igneler igne
yataklarina igne ayaklar1 disa gelecek sekilde yerlestirilirler. Igne yatag: iizerinde
hareket eden kizak icinde kam mekanizmasi bulunmakta ve beraberinde iplik
kilavuzunu da tasimaktadir. Kizagin igne yatagi {iizerinde hareketi ile kam
mekanizmasi i¢inde bulunan yolu izleyen igneler, igne yatagi disina dogru hareket
ederek ilmek, aski ya da atlama olustururlar. Ignenin asagi cekilme miktari
degistirilerek, iplik kilavuzuna beslenen iplik miktar1 ayarlanarak ya da kumas ¢cekme
sisteminin  ayarlanmast ile ilmek boyutlar1 ve sonugta Orgii  sikligi

degistirilebilmektedir.
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Diiz 6rme makinalarinda 6rme isleminin yapildigi bolge V (¢ift) yatakli veya
tek yatakli 6rme makinalar: diye ikiye ayrilir. Tek yatakli orme makinalarinda sadece
diiz 6rgii yapilabilirken, V yatakli 6rme makinalarinda 2 tane yatak bulunmaktadir.
Istege bagl olarak tek yatakta diiz 6rgii veya cift yatak kullamlarak rib orgiiler ve
harose orgii yapisinda oriilebilmektedir. (Sekil 1.13)

o
X

6t

Kumas Ytz Kumasin Tersi Kumas Ylzi Kumasin Tersi Kumas Yizh Kumagin Tersi

Diiz Orgii Yapis1 Rib Orgii Yapisi Harose Orgii Yapisi

Sekil 1.13: Diiz, Rib ve Harose orgii yapist

Diiz 6rme makinelerinde iiretim 2 yontemle yapilabilmektedir:

a- Kes ve Dik Metodu: Kumas iretip, kaliba gore kesim yaparak parcgalar

elde etme, elde edilen parcalar1 overlok dikisi ile dikerek birlestirme yapilabilir.

b- Tam Sekillendirilmis Uretim: Diiz 6rme makinesinde ilmek transferi
sayesinde ilmek artirma veya ilmek eksiltme islemlerinden yararlanilarak iiriine sekil
vererek iiretim yapilmaktadir. Elde edilen parcalar daha sonra diiz dikisle dikilerek
birlestirilmektedir. Sekil 1.12°de diiz 6rme makinesinde ilmek arttirarak kumasa sekil
verilisi sematik olarak gosterilmektedir. Sekil 1.13’de ise, Stoll marka diiz 6rme
makinesinde “tam sekillendirilmis liretim” teknigine gore iiretilen, oriildiikten sonra
dikilmesi gereken Medikal kompresyon (bas1) corabi fotograflari ile 6rgii yapisindaki

zemin ve dolgu ipliklerinin konumunun sematik gésterimi verilmistir.
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Sekil 1.14: Diiz 6rme makinesinde ilmek arttirarak kumasa sekil verilisi

Sekil 1.15: Stoll marka diiz 6rme makinesinde tiretilen dikis gerektiren Medikal kompresyon (bast)
corab (a) ilmek arttirarak coraba sekil verilisi (b) Orgii makinesi ¢ikisinda corabin agik formu (c)
Katlanmus, dikise hazir ¢orap fotografi (d) Corap yapisinda zemin ve dolgu ipliklerinin konumunun
sematik gosterimi

Dikigsiz Giysi Uretimi Metodu: diiz 6rme makinesinde ilmek transferi
sayesinde ilmek artirma, eksiltme yer degistirme islemlerinden yararlanilarak
baglantisiz ve dikigsiz olarak makinede komple bir giysi ya da iiriin
iiretilebilmektedir. Sekil 1.14’de diiz 6rme makinesinde komple giysi teknigi ile
kazak {iiretimi sematik olarak gosterilmistir. Bu teknikte igne yatagi lizerinde 3 ayri
konumda 3 ayn iplik kilavuzu kullanilarak 3 ayr1 kumas tiipi olusturulmaktadir.
Olusan 3 kumas tiipii sayesinde kazagin beden ve kollar1 olusturulmaktadir. Kazaga
sekil vermek icin ilmek transferinden yararlanilmaktadir. [lmek transferi ile 6rme
bolgesinde kullanilan igneler 6rme gorevinden cikarilabilir veya kullanilmayan

igneler rme dokusuna dahil edilebilir.
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Sekil 1.16: Diiz 6rme makinesinde komple giysi teknigi ile kazak iiretimi

Medikal kompresyon (basi) corabinda diizgiin ve sabit bir basing etkisi
saglamak icin elastik ipliklerin 6rme makinesine beslenmesi gerekmektedir. Bu
amacla medikal kompresyon (basi) ¢orabi iiretilecek diiz 6rme makinesine 6zel iplik
besleme ekipmani eklenmektedir. Makine {ireticisi Stoll firmasi, medikal
kompresyon (bas1) ¢orabn iiretilecek diiz 6rme makinelerine diisiik ve esit gerginlikte
iplik beslenmesini saglayabilmek icin 6zel bir iplik besleme diizenegi gelistirmistir.
Konu edilen sistemde iplik, bobin sarimi ve Ormedeki c¢ekmelerden
kaynaklanabilecek gerginlik farkliliklarini gidermek icin iplik besleme sistemi

kullanilmastir.

Elastik iplikle atki yatirrmi yapabilmek i¢in diiz rme makinesine 6zel iplik
kilavuzu kullanilmaktadir. Bu iplik besleyici, kizagin hareketleri ile senkronize
olarak calismakta ve kizagin geri doniislerinde veya atki yatirimi yapilmadigi
durumlarda iplik beslemesinin bloke edilmesini saglamaktadir. Boylece fazla veya az
ipligin kumasa beslenilmesi Onlenebilmekte ve kumasta sabit gerginlik elde
edilmesine yardimci olmaktadir. Atki yatinmi yapan iplik besleyici herhangi bir
carpismay1 onlemek ve sonraki asamada dikim islemine yardimci olacak diiz kenar

olusumuna katkida bulunmak i¢in asagi ve yukari indirip kaldirilabilir 6zelliktedir

[3].

Diiz orme teknolojisi kullanilarak Medikal kompresyon (basi) corabi
oriiliirken, kullanilan igne sayisi, ¢orap c¢evresinde yer alan ilmek sayist ilmek
transfer imkdnmi sayesinde arttiritlip azaltilabilmektedir. Boylece nihai {iriiniin
yapiminda kullanilacak ©Orme parcasinin genislik ve seklinde varyasyonlar
saglanabilmektedir. Ozellikle agir varis hastalar1 icin corap kalitesi tedavide hayati
onem tasidigindan bu hastalarin her iki bacak Ol¢timiiniin dogru olarak alinmasi ve
corabin hastanin bacaklarinin Olgiisiine gore iretimi biiyilk Onem tasimaktadir.
Yukarida agiklandigi iizere diiz 6rme makinelerinde yapilan medikal kompresyon

(bas1) coraplar1 yuvarlak tipteki corap makinelerinde iiretilenlere gore istenilen
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oOlciilerde iiretilmesi daha kolay sekilde kontrol edilebildigi icin ol¢iilere uygun ¢orap

iiretimini kolaylastirmaktadir [3, 12].

Giintimiiz teknolojisinde; diiz 6rme teknolojisi ile medikal kompresyon (basi)
coraplarinin iiretiminde yeni gelismeler goriilmektedir. Bu gelismelerden biri,
elektronik diiz 6rme makinesinin kullanildigi, yenilik¢i bir sanal miithendislik motoru

olan Scan2Knit’tir. $ekil 17.’de bu teknolojinin is akis1 goriilmektedir.[17]
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Sekil 1.17: Scan2Knit Teknoloji Platformu (http://www.msrt.co.uk/project-mrjsultan.asp 2014)

Toplardamar rahatsizlig1 olanlarda kullanilan kompresyon giysilerinin kisiye
Ozel tasarim ve iretimini saglamak i¢in sisteme ii¢ boyutlu goriintii teknolojisi
entegre edilmistir. Her bir bacagin boyutlarini belirlemek i¢in kisi, tic boyutlu
gorlintii tarayic1 ile Olgiilmekte, taranan goriintii hekime ulasmakta, hekimin
onerilerine gore belirlenen corap oOzellikleri internet ortaminda c¢orap iireticisi
firmanin elektronik diiz 6rme makinesine aktarilmaktadir. Bu amacla Stoll Marka
CMS serisi diiz orme makineleri kullanilmaktadir. Diiz 6rme makinesindeki pozitif
iplik besleme sistemi ve corap iiretimi sirasinda makine basinda gosterilen 6zen
sayesinde bu {iiriinler tekrar aym o6zelliklerde {iiretilebilmektedir. Boylece sistem,

kisiye 6zel kompresyon giysilerinin dogru iiretim ve bakimini miimkiin kilmaktadir.

Scan2Knit sistemi bacak iilseri tedavi kliniklerinde kullanilmak tzere

tasarlanmistir. Bu sistem orijinal nokta koordinatlarini (nokta bulutu) kullanmakta ve
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tic boyutlu tarayicinin renkli bilgi ¢iktilarindan veri olarak yararlanmaktadir. Tarama
sisteminde istenilen viicut bolgesi secilebilmektedir. Once corap boyu veya
kompresyon bolgesi secilmekte, diger tiim hesaplamalar otomatik olarak
gerceklesmektedir. Belli bir noktadaki basing tanimlanmasi ve ihtiya¢ duyulan basing

dereceleri, 6rgii kumas gerginligi hesaplamasiyla sonu¢lanmaktadir.

Basing profilinin olusturulmasi 3 temel parametre ile saglanmaktadir. Esnek
kumas tarafindan uygulanan basing, kumas yapist ve kullanilan iplikler basing
profilini belirlemektedir. Farkli kuvvet-uzama bolgeleri elde etmek i¢in farkli orgii
konstriiksiyonlar1 uygulanabilmektedir. Bu nedenle farkli yapilar i¢in gerekli olan
cubuk ve sira yogunlugu, ilmek iplik uzunlugu gibi 6rme parametreleri, onceden
hazirlanmis veri tabanlarindan kullanilmaktadir. Bu veriler internet araciliiyla giysi
tretim merkezine gonderilmektedir. Tarama sisteminde belirtilen ilmek iplik
uzunlugunun saglanmasi icin pozitif iplik besleme sistemi ile ayarlanmaktadir. Bu
besleme sistemi ile tasarlanan basing profili kabul edilebilir sinirlar igerisinde
saglanmaktadir. Yapilan incelemeler ile pozitif besleme sisteminin %1,2’den az
oranda gerginlik sapmasi sebebiyle iiretilecek olan bast c¢oraplarimi yiiksek

hassasiyetle liretilmesini sagladig tespit edilmistir [17].

Medikal kompresyon (basi) corabi iiretiminde kullanilan yuvarlak Orme
makinalar1 giiniimiizde ¢orap makineleri silindir sayisina gore tek ve ¢ift silindirli

olmak iizere iki ana baslik halinde siniflandirilabilir.

Tek silindirli ¢corap makinelerinde igneler silindirik igne yataklar iizerine
yerlestirilmistir. Modern makinelerde silindir hareketlidir ve iizerindeki ignelerin
hareketleri sabit celik (kam) sistemleri ile saglanmaktadir. Silindirler iki farkl tipte
iiretilebilmektedir: igne duvarlar1 takilip cikarilabilenler ve igne duvarlar1 sabit
olanlar. Silindir iizerindeki igne sayisi makinenin inceligini belirleyen 6nemli bir
faktordiir. Buna gore, ornegin 3 %2” capinda 100 (veya daha alt1) igneli bir makine
“kalin” olarak tanimlanirken, bayan coraplarinin tiretiminde kullanilan 3 %2* capli

400 igneli bir makine “ince” olarak tanimlanabilmektedir [18].

Cift silindirli 6rme makinalarinda iiste yerlestirilen iki silindirden olusan bu

makinelerde iist silindir ters, alt silindir diiz 6rgii yapmaktadir. Igneler hem alt hem
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de iist silindirde calisabildiklerinden elde edilen kumas yapisi oldukca esnek ve

dayaniklidir.

Medikal kompresyon (basi) corabi iiretiminde E24 ve E32 incelikteki tek

silindirli ¢gorap makineleri kullanilmaktadir.

LONATT firmas1 tibbi giysiler i¢in yeni, tek silindir igne yatakli elektronik
orme makinesi L4AOME’yi piyasaya sunmustur. 1.4.1 TSE CEN/TR 15831:10
basliginda aciklanacak olan basing smiflar1 olan 1.2.3. basing siniflarinda tibbi ¢orap,
elastik bandaj ve dizlik gibi tibbi giysilerdeki talebi karsilayabilmek i¢in iiretilmistir.
Makinenin ¢ap1 4 inctir, ancak 4%2, 5, 5%2 ve 6 in¢ olmak {iizere farkli caplarda
iiretilebilmektedir. Uriin tasariminda DIGRAPH 3 PLUS adli yazilim
kullanilmaktadir. Her sistemde 2 elektronik desen se¢imi imkani mevcuttur: birinci
sistemde aski, ikinci sistemde ise ilmek yapilmaktadir. Makine ¢alisma hizi 400-500
devir/dakikadir. Elektronik gerilim kontrol cihazi bulunmaktadir. YoYo dinema
pozitif iplik sagim sistemiyle ile maksimum 12 elastik ipligin sagimi ve gerilimi
kontrol edilmektedir. Maksimum 4 iplik fren sensorii ve elektronik kontrollii motor

vasitastyla sargili elastik iplik gerdirici cihaz bulunur [19].

Lonati grubundaki Matec firmasinca tasarlanan Pendolina-Siiper adli ¢orap
makinesi ise erkek ve kadinlar i¢in topuk ve burun takviyeli tibbi giysilerin tiretimi
amaciyla gelistirilmistir. 4-6 in¢ aralifinda 5 farkli capta 176-641 adet igneli, tek
silindirli ¢orap makinesidir. 4 sistemli, 4 igne secim noktali, 600 devir/dakika
hizdadir. Ige disa hareketli kam bloklar1 bireysel olarak adim motorlar: ile kontrol

edilmektedir. elastanli iplikler dahil her tiirlii iplik ile ¢calisabilmektedir [20].

Harry Lucas firmas1 medikal ve spor uygulamalar1 i¢in basing corabi iiretimi
amactyla RME tipi ¢orap makinesini gelistirmistir. Caplar1 4”-7* arasinda olan bu
makinelerin incelikleri E12-32 arasinda olabilmektedir, maksimum 300 devir/dakika
hizda calisir. Programlanabilir elektronik kontrol sayesinde ilmek boyutlar1 0,01 mm
adimla ayarlanabilmektedir. Bu makinede standart olarak bir elastik iplik besleyici
bulunmakta, 7 iplik kilavuzu 1 sistem, 5 iplik kilavuzu 3 sistem, 3 iplik kilavuzu 2 ve
4 sistem uygulanabilmektedir. Her iplik yatirim sisteminde programlanabilir se¢im

blogu bulunmaktadir. Secim olasiliklarina bagli olarak ilmek, aski ve atlama olmak
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tizere 3 ilmek yapma teknigi bulunmaktadir. Her iplik yatirim sistemi i¢in bir elastik

kiska¢ bulunan makinede opsiyonel olarak;

- Kullanim alanina bagli olarak cesitli 6n besleme cihazlarinin secimi
- Iplik kilavuzu sayis1 sistem bagina 7 iiniteye kadar ayarlanabilir

- Vakum pompasi (kompozit dizayn)

- Daha fazla elastik iplik besleyici

- Sistem basina bagimsiz ilmek ayari (2,3,4 sistem)

- Tek tek igne se¢cimi

- Iplik durdurma tertibat:

- Iplik yatirim sistemi basina ikinci elastik baski kelepcesi sunulmaktadir [21].

Merz firmasinin CC4-MED tipi tek silindirli, 4 sistemli ¢orap makinesi, tibbi
kompresyon c¢orabi, anti emboli corabi, dizlik ve bileklik iiretilebilmek icin
tasarlanmistir. Caplar1 37-6* arasinda olan bu makinelerin incelikleri E16-34
arasinda olabilmektedir, maksimum makine hiz1 370 devir/dakikadir. Secilen makine
inceligi degerine baglh olarak bu makinede basinci 1, 2, 3 siniflarindan ¢oraplar
tretilebilmektedir. Tibbi c¢orapta topuk takviyesi Onemlidir, takviyeli topuk
yapilabilen bu makinede opsiyonel olarak takviyeli burun da iiretilebilmektedir.
Merz marka pozitif iplik besleme sistemleri, medikal kompresyon (basi) corabina
kompresyon kazandirmada onemli rol oynayan dolgu ipliginin her bir ilmek sirasinda
kontrollii beslenmesini ve iplik geriliminin kontrol edilmesini saglamaktadir. Entegre
cift bordiir uygulamasi, c¢ift bordiirlerin, elastik bordiirlerin ve ¢ift burun iiretimine
olanak saglamaktadir. Silindir ¢evresindeki hava vanalarinin pozisyonu sayesinde
¢ok kisa reaksiyon siireleri elde edilebilmektedir. Ilmek boy ayar1 step motorla 0,01
mm hassaslikta saglanmaktadir. Platinler step motorla ayarlanmaktadir. Mekanik dil
acic1 igne bulunur. Iplik parmaklarinda atlama (yiizme) pozisyonu mevcuttur. Dort
lastik kelepge, programlanabilir iki bicak, iki Merz pozitif iplik besleyici
bulunmaktadir. Opsiyonel olarak iki ilave lastik kelepge, ilave Merz pozitif iplik
besleyicileri, BTSR KTF 100 HP, Memminger Digi One ve Memminger EFS-610
eklenebilir[22].

Diiz ve yuvarlak orme tekniklerini karsilastirilirsa; her ikisi de, kisiye 6zel ve
seri liretim ¢oraplarin iiretiminde kullanilmaktadir. Kisinin bacak boyutlarina uygun

olarak kisiye Ozel iiretilen “ismarlama iiriinler” genelde diiz 6rme makinelerinde
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tretilmektedir. Bu iretim teknigi ile daha 1iyi sekillendirme yapilabildigi
diisiiniilmektedir. Genel olarak, medikal kompresyon (basi) corabi iiretiminde
kullanilan diiz 6rme makinelerinin incelik degerleri E14 ve E16 iken yuvarlak tipteki
medikal kompresyon (basi1) corabi makinelerinin incelik degerleri E16 ve E34 incelik
araligindadir. Bu durumda makine inceligi degerlerine bagh olarak daha kalin iplik
kullanilmas1 gerekeceginden ve de igne yatagindaki igneler aras1 mesafe de daha ¢ok
olacagindan diiz 6rme makinesinde iiretilen kumaslar, yuvarlak 6rme makinelerinde
iretilenlere gore daha kaba ve kalin olacak, “Daha agir gramajli” ve genellikle “daha

kalin” kumas kaliteleri iiretilecektir [14, 23].

Medikal kompresyon (basi) c¢orab1 iiretiminde diiz Orme makinesi

kullantminin avantajlari:
-Tiim kumas boyunca sabit gerilim ve kumas kalitesi saglanabilir.

-Yuvarlak 6rme makinesinde oldugu gibi boyut ve gerilim adaptasyonu icin

ilmek boyunu degistirmeye ve iplik gerilimini ayarlamaya gerek yoktur.

-Tek bir makine ile tiim ¢orap bedenleri iiretilebilir. Farkli boyutlu coraplari

tiretebilmek i¢in igne yatagi capini degistirmeye gerek yoktur.

-Ozel uygulamalar sayesinde yuvarlak 6rme makinesinde iiretilenlerden daha
agir kompresyon coraplar iiretilebilir. Daha agir corap kaliteleri; lenf 6demi ya da
yanik deri boliimlerinin tedavisi i¢in gereklidir. Bu coraplarin faydasi; daha yiiksek
basing oranlari ve gii¢lii konstriiksiyon nedeniyle cildin katlandig1 yerlerde kumasin
cildi rahatsiz edici olmasini1 engeller. Ciinkii ¢corap bacagi sikica sardig1 halde, bacak

derisini biiziistiirmez.

-Diiz 6rme makinesinde tiim sekiller iiretilebilir, boylece ayni makinede
sadece basing coraplari degil; eldiven, kolluk gibi diger kompresyon iiriinleri de
tiretilebilir. Medikal kompresyon (basi) c¢orabi iiretiminde diiz 6rme makinesi

kullantminin dezavantajlari:

-Diiz 6rme iiriinler, yuvarlak 6rmeye gore daha yavas iretilir; dolayisiyla

daha pahalidir.

24



-Bu iiriinler, “sekillendirilmis iiretim” tarzi iiretilir; diger ifade ile dikisle
birlestirilmesi gerekir. Ancak diiz 6rme makinelerinde 6zel teknolojiler sayesinde

dikissiz 6rme teknigi ile dikissiz ¢corap 6rmek de miimkiindiir.

Genellikle; standart tipteki kompresyon coraplar1 yuvarlak 6rme makinesinde
retilir. Karsilastirmali olarak diisiik maliyetli, daha diisiik kompresyon ve dikisi
olmadig1 icin daha sik kompresyon iiriinleri iiretilmesi saglanir. Ancak, daha yiiksek
kompresyon saglayan iiriinlerle tedavi edilebilecek olan ¢esitli hastaliklarin tedavi ve
bakimi icin 0zel iretilen diiz 6rme tirtinler kullanilmaktadir. Organ kesilmesi, yanik
sonrasi yara izi tedavisi, lenf 6demi, ¢esitli damar hastaliklar1 vb. gibi. Tablo 1.2.’de
diz ve yuvarlak Orme makinelerinde {iretilen Medikal kompresyon (basi)

coraplarinin karakteristikleri 6zetlenmistir [14].

Tablo 1.3:Diiz ve yuvarlak 6rme makinelerinde iiretilen Medikal kompresyon (bas1) ¢oraplarinin
karakteristikleri

Sekil Kontrolii

DUZ ORME

YUVARLAK ORME

- Operasyonda igne sayisini

degistirilebilir.

-Dolgu ipligi hemen hemen
gerilimsiz beslenir ve son

{iriiniin seklini etkilemez.

-Operasyondaki ignelerin

sayist degistirilemez.
-Dolgu ipligi gerginligini
degistirilebilir ya da ilmek
yiiksekligi degistirilebilir.

In¢ bagina igne sayist

14 — 16 (kaba kumas)

24 — 32 (ince kumas)

iplik kalinhg

Kalm Iplik

—Tedavi i¢in gerekli kumas
katilig1 ve kalinligini

saglayabilir

Ince Iplik

—Estetik olarak daha sik

durur

1.3.2.3 Son Islem ve Boya

Kompresyon coraplarina 6rme prosesinden sonra sekil verme, boyama ve
paketleme islemleri yapilmaktadir. Orme islemi esnasinda kompresyon coraplari, az

ya da c¢ok gerilime maruz kalmakta, bu durum iki ardisik ¢orap arasinda boyut
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farklilig1 yaratmaktadir. Sekil verme prosesi ile coraplara “stabilize edilmis bir
boyut” verilmekte boyut farkliliklar1 6nlenmeye calisilmaktadir. Sekil verme prosesi,

iki adimdan olusmaktadir:

Boyama prosesinden Once {riiniin “Orme” relaksasyonu yapilmaktadir.
Orgiiler, kaliplama (sekillendirme) makinesinde ya da buharla iitiilenerek relakse

edilmektedir.

On fiksaj ¢orabin boyama prosesine hazirlanmasi i¢in yapilmaktadir. On fikse
isleminden sonra boyama islemi yapilmaktadir. Boyama islemi yikama, boyama,

kurutma olmak {iizere iic adimdan olugmaktadir.

Boyanan coraplar, 6n fiksaj icin kullanilan makinede sekillendirilmektedir.
Bu proses, iyi bir renk tutumu ve temiz bir goriiniis saglamaktadir. Sekil 1.18.’de
medikal kompresyon (basi) ¢oraplari i¢in kullanilan fikse ve kurutma makineleri

gosterilmektedir [13].

Sekil 1.18: Medikal kompresyon (bast) ¢oraplar icin (a) Fikse makinesi (b) Kurutma makinesi

1.4  Medikal Kompresyon (Basi) Corabi Basin¢ Olciim Standartlar

Medikal kompresyon (basi) ¢oraplari icin kalite ve test spesifikasyonlarini
iceren cesitli uluslara ait ulusal standartlar mevcuttur. Medikal kompresyon (basi)
coraplari, TSE TS ENV 12718:2006 Tiirk standardi, RAL-GZ 387:2008 Alman
standardi, BS-6612:1985 Ingiliz standardi ve ASQUAL:1999 Fransiz standardidir.
Avrupa da ortak uygulama olarak diisiiniilen CEN 15831 standart uzlasma

saglanamadigindan Avrupa standardi olarak kabul gormemistir.
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TSE ENV 12718:2006 standardi 13.07.2010 tarihinde iptal edilmis, ayni
tarihte uluslararast anlagsma saglanamamis olsa da Tiirkiye Cumhuriyeti TSE
CEN/TR 15831: 2010 standardini yiiriirliige koymustur. Bu standart RAL-GZ
387:2008 standardi kendine referans almistir.

1.4.1 TSE CEN/TR 15831 :2010;

2 40 %

B: Ayak bilek cevresinin en az oldugu nokta
B1: Asil ten donunun baldir kaslarina doniistiigii nokta
C: Baldir ¢evresinin en genis oldugu nokta
70 % D: Tibial tuberostasisin hemen alt noktasi
E: Patella merkezinden dizin arkasina olan mesafe
F: K ve E noktalarinin arasi
G: Hasta ayakta iken K noktasinin Scm alti

Sekil 1.19: TSE CEN/TR 15831:2010; Standartlarinda bacak profili iizerindeki 6l¢tim noktalar1 ve
basing dagilimi

Basing tedavisi i¢in, varis hastaliginin durumuna gore uygulanmas: gereken
basing degeri (kompresyon sinifi) belirlenerek, kullanicinin bacak 6lgiilerine gore
kompresyon c¢orabr secilmelidir. Varis c¢oraplar1 hakkinda olusturulmus TSE
CEN/TR 15831 :2010: European Prestandard “Medical Compression Hosiery” CEN
TC 205 standardi ile tedavilerde uygulanan basin¢ degerleri ile genel basing siniflari
olusturulmus (Tablo.1.3) ve dereceli basing profilini tespit etmek iizere bacak
boyunca 6l¢iim yapilmasi gereken bolgeler belirtilmistir (bilekten kasik bolgesine

kadar 7 nokta)
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Tablo 1.3: TSE CEN/TR 15831:2010; Standartlarinda basing degerleri ve siniflandirmasi.

Kompresyon Siniflari B (Ayak bilegi) noktasindaki kompresyon degeri
Smif A (Ccl A) 10-14 mmHg 13-19 hPa

Smif I (Ccl 1) 15-21 mmHg 20-28 hpa

Sinif II (Ccl 2) 23-32 mmHg 31-43 hPa

Sinf III (Ccl 3) 34-46 mmHg 45-61 hPa

Sinif IV (Ccl 4) 49 mmHg + 65+ hPa

*1 mmHg= 1.333 hPa

IK2T

81

Sekil 1.20: Standartlaria uygun detayli 6l¢ii ve uzunluk resmi (TSE CEN/TR 15831:2010)

Olg¢ii ve Uzunluk degerleri Tablo 1.4’de verilmistir
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Tablo 1.4: Boyuna uzunluk degerleri (TSE CEN/TR 15831:2010)

Uzunluk Bacagin uzunlugu

kodu

1B a“‘dan B*“ye ol¢iilen uzunluk

1B1 a“dan B1“e ol¢iilen uzunluk

IC a“‘dan C*ye olgiilen uzunluk

ID a“‘dan Dye olciilen uzunluk

IE a“dan E“ye olciilen uzunluk

IF a“dan F“ye ol¢iilen uzunluk

1G a“‘dan G"ye olciilen uzunluk

IH a“‘dan H"ye olciilen uzunluk

IK a““‘dan K"ye olciilen uzunluk

IT a“dan T*ye olciilen uzunluk

IX Topugun en ¢ikintili yerinden X noktasina
Olciilen uzunluk

IA Topugun en ¢ikintili yerinden A noktasina
oOlciilen uzunluk (Ayak parmaklar: hari¢
ayak uzunlugu)

1z Topugun en ¢ikintili yeri ve parmaklarin en
cikintili yerinden ¢izilen dikey hatlar arasi
yatay mesafe (Ayak uzunlugu)

IGT1) G“den T*ye oOl¢iilen uzunluk

IKIT1) K1“den T*ye ol¢iilen uzunluk

1IK2T1) K2den T*ye 6l¢iilen uzunluk

1) Sadece kiilotlu ¢oraplar igin viicut boyunca 6lgiiliir.

2) I = uzunluk

Cevre anma Olciileri Tablo1.5’de verilmistir.

Tablo 1.5: Cevre uzunluk ol¢iileri (TSE CEN/TR 15831:2010)

Cevre kodu | Bacagin uzunlugu
cA A“da olgiilen cevre
cB B*“de ol¢iilen ¢evre
cBl1 B1“de olgiilen cevre
cC C*de olciilen ¢evre
cD D*“de olgiilen cevre
cE E“de olciilen ¢evre
cF F“de ol¢iilen cevre
cG G“de dl¢iilen ¢cevre
cH H*“de o6l¢iilen cevre
cT T*“de oOlciilen cevre
cX X*“de olgiilen cevre
cY Y noktasinda cevre, ayak en

fazla dorsal fleksiyonda iken
olciiliir.

1) c=cevre

Kong boyu uzunlugu Tablo 1.6’da verilmistir.
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Tablo 1.6: Kong boyu uzunluk degerleri (TSE CEN/TR 15831:2010)

Uzunluk kodu Uzunluk (cm)

Kisa corap | Normal Corap | Uzun Corap

1G 65 68 71 74 77 80 83
IF 54 57 59 62 64 67 69
IE 41 43 45 47 49 51 53
ID 35 37 38 40 41 43 44
IC 27 29 30 32 33 35 36
IB1 19 20 21 22 23 24 25
1B 10 11 11 12 12 13 13

Kong ¢evresi uzunluklarinin anma degerleri Tablo 1.7’°de verilmistir.

Tablo 1.7: Kong cevresi uzunluklarinin anma degerleri (TSE CEN/TR 15831:2010)

Basing 6l¢me noktalar:

Cevre uzunluklari (cm)

cG 51 52 54 55 57 58 60 61 63 64 66 67 69
cF 43 44 46 47 49 50 52 53 55 56 58 59 60
cE 35 36 37 38 39 40 41 42 43 44 45 46 47
cD 30 31 32 33 34 35 36 37 38 39 40 41 42
cC 31 32 33 34 35 36 37 38 39 40 41 42 43
cBl | 24 25 26 27 28 29 30 31 32 33 34 35 36
cB 18 19 20 21 22 23 24 25 26 27 28 29 30
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2. MATERYEL VE YONTEM

Calismanin materyal boliimii iki ana bashk altinda agiklanmaktadir. Bu
basliklar; medikal basin¢ghi coraplarda basin¢ ve tedavi amaci ile yogun tercih
edilen medikal basingli coraplarin basing ve teknik analiz sonuclarinin

incelenmesidir.

2.1  Medikal coraplarda basin¢

2.1.1 Basing

Kuvvetin kaynagi ne olursa olsun birim yiizeye dik olarak etki eden kuvvete

basing denir. Basing; kati, s1vi ve gaz basinci bagliklarinda incelenir.

Katilarda basing; genel olarak kati cisimler agirliklarindan dolayr yiizeye
agirliklar1t kadar kuvvet uygularlar. Uygulanan bu kuvvetin birim alana diisen
yogunluguna da basing denir. Kat1 cisimler kendilerine uygulanan kuvvetin yoniinii

ve siddetini degistirmeden aynen iletirler.

Sivilarda basing; Sivi basinci sivinin agirhigindan dolayr bulundugu kabin her
noktasina uyguladigi basingtir. Sivinin i¢cinde bulundugu kabin secilen noktasindaki
basing sivinin birim agirhigr ile yiiksekliginin carpilmasina esittir. Sivi basinci kabin

bicimine ve genisligine bagh degildir.

Gaz basinci; Gazlarda basing ise bircok unsura baghdir. Gazlarin basincinin
hesaplanmasinda sicaklik, bulundugu kabin hacmi, gazin miktar1 ve R sabit sayisina
baglidir. Kisacasi basing ¢arpr kabin hacmi, gazin kiitlesi ¢arpr sicaklik farki carpr R

sayisina esittir.
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2.1.2 Medikal kompresyon (basi) coraplarinda basing¢ ol¢iim yontemleri

Medikal basi coraplarinin tedavi prensibi Onceki boliimlerde anlatilmistir.
Corabin basi olusturma sistemi ise iki sekilde ifade edilebilir; birincisi pasif basi

ikincisi ise aktif basi uygulayan tekstil materyalleridir.

Pasif basi olusturan tekstil materyalleri; Elastik olmayan bandaj veya destek
tekstil materyali tarafindan kaslarin hareketi esnasinda hacminin artmasini
engelleyerek basincin artmasini saglar bu sayede basi uygulamis olur. Pasif basi
triilnler destek amaciyla kullanilir. Kullanic1 hareket etmedigi taktide basi

olusturmaz. Bu sebeple pasif basi olusturan iiriinleri denir.

Aktif basi olusturan tekstil materyalleri; Elastik 6zelliklere sahip ipliklerle
olusturulmus tekstil materyali kullanilan bu {iriinlerde; kullanici hareketli veya
hareketsiz olmasi durumunda da basi olusturmaktadir. Bu nedenle bu iiriinlere aktif

basi olusturan tekstil materyalleri denir [24].

Medikal bast  coraplarinin  Ol¢iilmesinde  birden  fazla  yOntem
kullanilabilmektedir. Bu yontemlerde kendi iginde ikiye ayrilmaktadir. Bunlar;

Endirekt 6lciim yontem digeri ise direkt 6l¢iim yontemleridir.

- Endirekt Olgiim yontemi; Bu yontemlerin temelini laplace kanunu
olusturmaktadir. Laplace kanuna gore medikal basi coraplarinin olusturdugu bast,

corapta olusan gerilimin deri yiizey alanin yaricapina orani olarak tanimlanmistir.

Laplace kanuna gore su sekilde formiile edilmistir.

nxXF
GXW

p=2 (2.1)
W: Kumasin genisligi (cm)
F: W genisliginde kumasin kuvveti (cN)

G: Kumasin temas ettigi dairesel yiizeyin (bacak) ¢evresi (cm)

P: Kumas tarafindan uygulanan basi (hPa).
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Direkt Olciim Yontemleri; Direkt 6lciim  yontemlerinde — sensorler
kullanilmaktadir. Endirekt dl¢lim yonteminde basinin uygulandigr yiizey silindirik
olarak kabul ediliyor fakat direkt Olciim yonteminde sensorler kullanildigindan
dolay1r insan bacagini modelleyen manken bacaklar kullanilmaktadir. Direkt 6l¢iim
yontemlerinde kullanilacak olan ideal sensorlerin bazi Ozelliklere sahip olmasi
gerekmektedir. Bu 6zellikler; fiziksel 6zellik olarak boyut, esneklik, sicaklik ve nem
degisikliklerinden etkilenmemelidir. Elektronik oOzellikleri olarak giivenirlik, asiri
yiiklenme noktasi, elektronik basitlik, yiiksek keskinlik ve kararli yapiya sahip

olmas1 gerekmektedir [25].

2.1.3 Medikal coraplarin basmcin olciilebilmesi icin 6zel olarak

gelistirilen bacak prototipi ve basin¢ dl¢iim yontemi

Bu calismada kullanilan standart 6l¢iim cihazi ile birlikte pratik ve dogru
Olctimler yapabilmek icin Onceki boliimlerde agiklanan Ozelliklerde gz Oniinde
bulundurularak hareketli ve hassas ol¢iim prototipi tasarlanmistir. Bu cihaz diz alt1
coraplarin Ol¢iilmesi icin kullanilmakta ve bilgisayar kontrolii ile standart Olciilere 3
farkli bolgede hareketle, insan bacaginin diz altim1 temsil edecek sekilde

tasarlanmistir.

2.1.3.1 Mekanik Tasarim

Mekanik tasarim asamasinda Oncelikli olarak standartlara uygun bacak
olciileri goz Oniine alinmustir. Insan bacaginin kendi eliptik yapisi incelenmistir.
Bu asamada bir insan bacagi alciya alinarak iki parcaya boliinmiis ve bu algi
kaliba hareket verdirilerek incelenmistir. Incelemeler sonucunda prototipin
hareketli olmasi planlanmis, bu nedenle bacak formunda, mekanik tasarimin
genislik degerinin artirllmasi veya azaltildiginda sekilde ciddi bozulmalar oldugu
tespit edilmistir. Onceki boliimlerde agiklanan deneme ve 6lciim standartlarinda
kullanilan yontemler goz oniinde bulundurularak, bacak profilinin dairesel olarak

tasarlanmasinin saglikli olacagi sonucuna varilmistir. Kati model ¢izim programi
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olan solidworks ile sekil 2.1 ve sekil 2.2 goriilen katt model olusturulmustur. Sekil
2.3 -2.4 ve 2.5°de gosterildigi gibi kati modele uygun iiretim yaptirilmistir.

Sekil 2.1: Gelistirilen bacak prototipinin goriiniisii

*Dimetric

Sekil 2.2: Gelistirilen bacak prototipinin on goriiniisii
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Sekil 2.4: Gelistirilen prototipin goriiniisii
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Sekil 2.5: Gelistirlen bacak prototipi ve gii¢c-kontrol iinitesi

2.1.3.2 Elektronik Tasarim ve Sensorler

2.1.3.2.1 Sensorler

Elektronik tasarim asamasinda Oncelikli olarak basing ve kuvvet dl¢timii
yapabilen sensorlerin arastirilmast yapilmistir. Bu asamada var olan sensorlerin

icerisinde hassasiyeti, esnek, portatif ve ince olacak sekilde secilmistir.

FSR marka kuvvet sensorii yukarida belirtilen kriterlere uygun olmasi ve
kontrol kartlariyla kolay bir sekilde iletisim kurmasi sebebiyle sec¢ilmistir. Bu
sensorler iizerindeki direngler vasitasiyla lizerine uygulanan kuvvete baglh olarak

akim ¢ekmektedir. Cektigi akimda c¢ikisinda volt olarak ol¢iilmektedir. Bilgisayar
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ile yapilan ol¢iimlerde sonuclar volt degeri olarak alinmakta diizeltme katsayisiyla

carpilarak istenilen degere (mmHg ve/veya F) cevrilebilmektedir.

Sekil 2.6: FSR Kuvvet Sensorii

2.1.3.2.2 Motor Secimi

Kullanilacak sistem tasarlanirken Oncelikli olarak istenilen Olgiilere kisa
siirede ulagmasidir. Coraplar basing olusturdugu i¢in motorlarin itme ve tutma
torkunun yiiksek olmasi1 gerekmektedir. Tasarimin estetigini bozmayacak sekilde

en giiclii step motor olan “2.2 Nm step motor” secilmistir.

Sekil 2 2.2 nm Stepmotor
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2.1.3.2.3 Motor Siiriiciisii

Step motoru hareket ettirebilmek icin kullanilmaktadir. Motorun torku

cektigi akima baghdir. Bu sebeple motorun tutma troku siiriicii kontrol etmektedir.

Sekil 2.8: Motor siiriicii

2.1.3.2.4 Kontrol Karti

Kontrol karti mekanik ve elektronik sistemlerin haberlesmesi ve bilgisayar
yardimiyla kontrol edilmesini saglamaktadir. Tasarim icerisinde sensorlerle
elektronik haberlesme ve elektriksel Ol¢iimlerde yapilmaktadir. Ayrica motor
kontroliimiizde bu kartla yapilmalidir. Bu sebeple kart secimi yaparken kontrol
kartinin girig ve ¢ikis1 ayni anda yapabilmesi Oncelikli tutulmustur. Ardiuno uno
markal1 kontrol kart1 12 adet girisi, 6 adet ¢ikis1 bulundugundan dolay: tercih

edilmistir.

Sekil 2.9: Arduino uno
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2.1.3.2.5 Gii¢ Kaynag

Kontrol karti, motor ve motor siiriiciilerinin ihtiyaci olan elektrik ihtiyacini

karsilamaktadir. Gii¢ kaynagi 220 volt olan sehir elektrigini 24 volt 5 ampere

cevirmektedir.

Sekil 2.10: Gii¢ kaynagi

2.1.3.2.6 Kontrol Yazilimi

Kontrol kartiyla bilgisayar arasindaki yazilim haberlesme i¢in kontrol
yazilimi kullanilmaktadir. Miihendislik faaliyetlerinde 6l¢iim ve kontrol igin
kullanilan National Instruments Labview 2011 programi yardimiyla dl¢iimler
yapilmistir. Bu program vasitasiyla kuvvet sensorlerini ve motorlari istenilen

hassasiyette kontrol edilebilmektedir.

Basyng sensorii cD

STOP

Sekil 2.11: National Instruments Labview ile 6l¢iim ekrant
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Read Potentiometer voltage H H
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Sekil 2.12: Labview elektronik sema gortinimii
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Arduino Uno Kontrol Karti

Elektrik Sebekesi

Motor Suricisi

L A

Motor

Gug K

hynag!

A A

Motor

vy \

'Y

Motor

Motor Surlclsu

Sekil 2.13: Elektirik baglant1 semest
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2.2  Tedavi amaci icin yogun tercih edilen medikal ¢oraplarin basing

olciimii ve teknik analizi

2.2.1 Materyal secimi

Materyal secimi yapilirken; hekimlerin tedavi amaci i¢in en ¢ok tercih ettigi
orta basing grubundan coraplar secilmistir. Se¢cim islemi yapilirken orta basing

coraplardan rastgele 7 farkli markadan toplam 9 adet ¢orap satin alinmistir.

2.2.2 Kuru relakse islemi

Corap numuneleri diiz ve piiriizsiiz bir zemin iizerinde, hicbir kuvvet
uygulanmadan serbest halde serilerek bir hafta bekletilerek kuru relakse islemi
yapilmistir. Daha sonra bu kumaglarda sira sikligi, cubuk siklig1, gramaj, kalinlik ve

ilmek iplik uzunluk ol¢iimleri yapilmistir.

Tiim deneyler standart atmosfer sartlarina uygun olarak yapilmistir.

2.2.3 Sira ve cubuk siklig1 ve yogunlugunun belirlenmesi

Coraplarin sira ve ¢ubuk sikliklarinin belirlenmesi amaciyla numuneler diiz
bir yiizey iizerine yerlestirilerek lup yardimiyla 1 cm’de yer alan sira ve cubuklar
sayllmistir. Bu 6l¢iim her bir numune i¢in numunenin 3 ayr yerinden tekrarlanmis ve
ortalama deger alinmistir. Yogunluk belirlenirken santimetre kareye diisen sira ve

cubuk sayisi carpilarak bulunmustur.

2.2.4 Iplik ve elastan numarasinin tayini

Ipliklerin numarasini belirlemek igin 0,1 gr hassasiyette terazi kullanilmustur.
Kesilerek alinin kumas parcalarindan sokiilerek alinin iplikler relakse edildikten
sonra elastane ve cover iplikleri bir birinden ayrilmistir. Ayrilan iplikler uzunluklar

olciildiikten sonra agirliklar1  olgiilmiistiir.  Iplikler kullanildiklar1  alanlarda
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hammaddesine gdre numaralandirilirlar. Basi ¢oraplarinda kimyasal liflerden
yapilmis iplikler genellikle tercih edilmektedir. Sentetik ipliklerde sik kullanilan 2
numaralandirma sistemi bulunmaktadir. Iplikler numaralandirmasinda denye ve dtex
numaralandirma sistemi kullanilmistir. Nedeni ise iplik ve elastanlar iiretici
firmalarin denye ve dtex numara sistemini kullanmasidir. Denye; dokuz bin metre
ipligin kac gr geldigi ile 6lciilen birimdir. Ornegin Kirk denye iplik; dokuz bin metre
ipligin kirk gram gelmesidir. Dtex ise; on bin metre ipligin kac gr geldigi ile dl¢iilen

birimdir. Ornegin Kirk dtex iplik; on bin metre ipligin kirk gram gelmesidir.

Elastanlarin numaralarinin belirlenmesi; elastane ve iplikler birbirinden
ayrildiktan sonra elastanlarda relakse olmasi beklenmistir. 0,1 gr hassasiyete sahip
olan terazi ile agirlig1 ol¢iilmiistiir. Elastan uzamasi yiiksek oldugu i¢in serbest halde

boylar1 olciilmiistiir.

2.2.5 Iistatiksel degerlendirme

Elde edilen sonuclar karsilastirilmasinda coklu regresyon analiz yontemi
kullanmilmistir. Regresyon analizi; iki veya daha fazla degiskenin arasindaki
iliskiyi 6lgmek i¢in kullanilir. Bu istatistiki yontem hem tanimlayict hem de
cikarimsal istatistiki sonuglar saglar. Bu analizi yapmaktaki amag; coraplardan
Olciilen basinglara kumasin ¢ubuk sayisi, sira sayisi ve ilmek yogunlugunun
basinca etkisini belirlemek icin yapilmistir. Etki yoniine baglh olarak diisiik, orta

veya yliksek etkinligi konusunda fikir verecektir.

Ayrica iki Ol¢giim  yontemi arasinda da  korelasyon analizi
gerceklestirilmistir. Korelasyon katsayisi, bagimsiz degiskenler arasindaki
iliskinin yonii ve biyiikliigiinii belirten katsayidir. Bu katsayi, (-1) ile (+1)
arasinda bir deger alir. Pozitif degerler direk yonlii dogrusal iliskiyi; negatif
degerler ise ters yonlii bir dogrusal iligkiyi belirtir. Korelasyon katsayisi 0 ise s6z

konusu degiskenler arasinda dogrusal bir iligki yoktur.

43



2.3 Yontem

2.3.1 Medikal Kompresyon (Basi) Coraplarmmin Uyguladigi Basincin

Olciilmesi ve Olciim Cihazlari

Farkli markalarda benzer basin¢ sinifin1 temsil eden coraplarin basinglarinin
Olciilmesinde iki farkli yontem kullamilmistir. Bu yontemler gelistirilen bacak

prototipi ve kikuhime cihazi ile yapilan 6l¢iimlerdir.

2.3.1.1 Gelistirilen Bacak Prototipi ile Basin¢ Olciimii

Basing ol¢iimiinii gerceklestirmek icin sirayla su islemler uygulanir.

- Bacak prototipi lizerindeki sensorlerin kalibrasyonu yapilir.

- Corap giydirilir ve sensorlerin yerlerinin dogrulugu teyit edilir.

- Bacak prototipi istenilen bedene bilgisayar kontroliiyle ayarlanir.

- Yazilim sisteminden sensoOrlerin  gonderdigi degerler alinarak

yorumlanir. Boylelikle corabin basing profili belirlenmis olur.

Bacak prototipinde kalibrasyon islemi, sensorler iizerine Onceden agirligi
bilenen yiikler konularak elde edilen diizeltme katsaymin bulunmas: seklinde
gerceklestirilir. Sensorlerin 6l¢iim alaninin bilinmesi ve alanda ki kuvvetin 6l¢iilmesi

ile basing degeri elde edilir.

2.3.1.2 Kikuhime ile basin¢ dl¢iimii

Sekil 2.14’de goriildiigi tizere kikuhime cihazi bir l¢glim cihazi ve bu
cihaza bagl hava kesesinden olusmaktadir. Olciimleri gerceklestirmek icin hava
kesesi ol¢iim noktasina yerlestirilir, ardindan cihaz iizerinde bulunan kalibrasyon

ayar1 yapilir. Kalibrasyon ayari sekil 2.15’de goriildiigii iizere 6zel aparat (kirmizi
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yuvarlak igerisinde) ile dl¢iim cihazi iizerinde yer alan potansiyometreden (beyaz
yuvarlak icerisindeki) yapilmaktadir. Olciim yapilacak medikal kompresyon (bas1)
coraplarinin bilek, baldir ve diz alti bolgelerinde, standartlara gore belirlenen
uygun noktalar isaretlenerek; coraplar, bedenlerine uygun boyuta ayarlanabilen
hareketli bacak modeline giydirilir. Medikal kompresyon (basi) corabi bacak
modeli iizerinde giydirilmis iken gerekli noktalardaki basin¢ Olciimii yapilir.
Kikuhime basing ol¢iim cihaz1 seyyar oldugundan kisi iizerinde istenilen bolgeye

yerlestirilerek 6l¢iim yapabilmektedir.

Medikal kompresyon (bas1) corap drnekleri i¢in sag ve sol olmak tizere her
bir cift corap da olgiimler gergeklestirilmistir. Olgiim giivenilirligi igin,

kalibrasyon islemi ¢corap kompresyon dl¢iimlerinden sonra tekrarlanmistir.

Sekil 2.14: Kikuhime basing 6l¢tim cihazi
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Sekil 2.15: Kikuhime basing 6l¢tim cihazi, hava kesesi ve kalibrasyon aparati
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3. BULGULAR

Iplik ve elastane numaralari

Tablo 3.1: Olgiilen ¢oraplarm iplik ve elastane numaralar

Zemin ipligi Dolgu ipligi
iplik numrasi Elastan numarsi iplik numrasi Elastan numarsi
(DENYE) (DTEX) (DENYE) (DTEX)
(a) 40S.C. 44 40 S.C. 156
(b) 40S.C. 44 40 S.C. 200
(c) 70S.C. 44 40 S.C. 156
(d) 50S.C. 78 40 S.C. 310
(e) 70S.C. 44 40 S.C. 156
(f) 50S.C. 78 40 S.C. 310
(g) 70S.C. 44 40S.C. 310
(h) 70S.C. 44 40 S.C. 310
(i) 30D.C. 78 40 S.C. 310

Kikumi ile yapilan basing ol¢iimiinden elde edilen sonuclar Tablo 3.2 de

verilmistir.

Tablo 3.2: Coraplarin kikuhime basing 6l¢iim cihaziyla 3 bolge basing degerleri

Ccl2 (Z.j-;fcr;nr:‘lggitl\:;rkalan B noktasi (mmHg) | C noktasi (mmHg) | D noktasi (mmHg)
(a) 32 30 22
(b) 48 40 30
(c) 37 32 26
(d) 28 24 21
(e) 31 33 26
(f) 30 27 26
(g) 34 28 20
(h) 30 24 18
(i) 28 21 18
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Tablo 3.3: Tasarlanan bacak prototipiyle yapilan 3 bolge 6l¢iim sonuglart

Ccl2 (23-32 mmHg) Markalari
/ 6l¢iim noktasi B noktasi (0-5V) |C noktasi (0-5V) D noktasi (0-5V)

(a) 1.6 1.48 1.15
(b) 2.46 2.03 1.73
(c) 2.09 1.49 1.33
(d) 1.5 1.18 1.02
(e) 1.63 1.68 1.41
(f) 1.63 1.61 1.41
(g) 1.81 1.70 1.1
(h) 1.51 1.18 1.08
(i) 1.75 1.18 1.08

Olgiilen sira ve ¢ubuk sikliklar1 Tablo 3.4°de verilmistir.

Tablo 3.4: 3 bolgede yapilan Slgiilen sira ve ¢ubuk sikliklari

B noktasi C noktasi D noktasi
Ccl2 (23-32 mmH
Marl((alarl / 6I§ﬁfr{ Cubuk Sira Cubuk Sira Cubuk Sira sikhgi
sikligi sikhgi sikligi sikligi sikhgi
noktasi

(a) 22 16 17 16 16 16
(b) 25 20 16 20 14 18
(c) 24 12 16 11 18 11
(d) 24 21 15 23 14 21
(e) 24 12 17 11 17 11
(f) 24 22 14 22 15 22
(g) 22 16 16 16 16 16
(h) 20 20 12 16 14 12
(i) 25 24 17 20 18 17

Regresyon testi sonuglarina gore test anlamli bulunmustur. Test sonucuna
gore enine yondeki ilmek siklig1 basing etkisinin %352 sini ifade etmektedir. Boyuna

yondeki etkisi ise %1°ni ifade etmektedir.

Korelasyon analizi sonucu Tablo 3.5’de verilmistir.

Tablo 3.5: Kikuhime ve tasarlanan basing 6l¢iim cihazi arasindaki korelasyon sonuglari

Kikuhime Bacak prototipi

Kikuhime 1

Bacak prototipi 0,847381 1
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Regresyon ve Anova analiz sonuglart Tablo 3.6

Tablo 3.6: Regresyon ve anova analizi sonuglari

Regresyon
Istatistikleri
0.526443
Coklu R 691
0.277142
R Kare 959
Ayarli R 0.216904
Kare 873
Standart |5.970744
Hata 688
Gozlem 27
ANOVA
Anlamlilik
df SS MS F F
Regresy 328.0346 |164.0173 |4.6007 |0.020353
on 2 185 092 93 026
855.5950 | 35.64979
Fark 24 112 213
1183.629
Toplam |26 63
Katsayil | Standart Diisiik | VYiiksek Diisiik Yiiksek
ar Hata t Stat P-degeri | %95 %95 95.0% 95.0%
6.893523 |2.039232 |0.052584 |0.1700 |28.28503 |0.170032 |28.28503
Kesisim | 14.0575 |541 978 329 3 386 779 386
X
Degisk 0.289156 |3.031923 |0.005751 |0.2799 |1.473489 |0.279910 |1.473489
enil 0.8767 386 343 735 11 445 547 445
X - - -
Degisk 0.278949 |0.349471 |0.729783 |0.6732 | 0.478238 |0.673207 |0.478238
eni2 -0.09748 | 298 785 033 1 146 964 146

Tablo 3.2 de verilen degerler numunelerin kodlar1 bazinda grafiklere doniistiiriilmiis
ve Sekil 3.1 den Sekil 3.9 kadar grafikler hazirlanmistir. Grafiklerde x ekseni
yoniinde 1,2 ve 3 olarak isimlendirilen bolge basing Ol¢iim noktalar1 y ekseni ise

mmHg biriminden basing degerlerini gostermektedir.

Kodlarina gore coraplarin basing degerleri, A, D, H ve I kodlu ¢oraplar standart
degerlerinden arasinda sonuclar elde edilmis iken digerlerinde standartlarin disinda

basing degerleri oldugu goriilmiistiir.
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A markasi basing profili
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oo 34 ==& A markas|
:E: 30 basing degeri
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18 = <A= Standart en
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0 1 2 3 4
1- B noktasi 2- C noktasi 3- D noktasi
Sekil 3.1: A markasi basing profile
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1 2 3 4
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Sekil 3.3: C markasi basing profili
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Sekil 3.5: E markas1 basing profile
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Sekil 3.6: F markasi basing profili
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Sekil 3.7: G markas1 basing profile
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Sekil 3.8: H markas1 basing profili
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Sekil 3.9: I markasi basing profili
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4. SONUC VE ONERILER

Bu tez calismasinda yurticinde kullanilan medikal kompresyon (basi)
coraplarinin basing dl¢timleri, coraplarin basin¢ 6l¢iim noktalarindaki sira ve gubuk
sikliklar1 Slciilmiistiir. Olciim sonuclarina gore; coraplardaki basing dagilimini, sira

ve ¢ubuk sikliklarinin basinca olan etkisi incelenmistir. Elde edilen sonuglar;

- Cikan sonuclar degerlendirildiginde satis1 yapilan coraplarin 4 c¢iftinin
standartlar icerisinde oldugu ancak 5 ciftinin standart dis1 basing degerine sahip
olduklar1 tespit edilmistir. Standart dist c¢oraplar insan saglhigimi tehdit ettigi

sOylenebilir.

- 4 model corapta standartta belirtilen basin¢ skalasi disinda yiiksek veya

diisiik basinglar uygulamaktadir.

- Cubuk sikliginin basinca etkisi; yiikksek anlamlilik oraninda pozitif yonde

etki ettigi istatistiki ¢calisma sonucunda tabloda belirtilmistir.

- Swra sikliginin basing iizerinde anlamli bir etkisi olmadig1 tablodan
cikartilabilmektedir. Bu durumun bilimsel olarak dogru kabul edilmesi miimkiin
degildir. Sebebi ise birim alanda kullanilan iplik miktarinin artmasi kumaslarin
esneme Ozelliklerini dogrudan etkilemektedir. Durumun daha iyi belirlenmesi i¢in
bundan sonraki calismalarda orgii konstriiksiyonun ve sira sikliginin bir biriyle olan

iliskisi incelenmelidir.

- Aym oranda cubuk siklig1 ve sira siklig1 olan iirtinlerdeki basing dagilimi
esit olmadigl gozlenmistir. Bu durumun sebebi ise kullanilan sargili ve katli (cover)
iplik numarasi veya kullanilan elastanin ¢cekim orani olabilecegi gibi kullanilan 6rme

makinasinin inceligiyle de baglantili olabilir.

- Korelasyon analizi tablosundan ¢ikan deger pozitif olmasi sebebiyle ve +1
yakinligindan anlasildig gibi 6l¢iim cihazlarimin sonuglari birbirini yiiksek oranda

dogrulamaktadir. Arasindan %100 benzerlik olmamasinin sebepleri ise; Oncelikli
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olarak yapilan Olciimlerdeki insan faktorii, sensorlerin kendi toleranslar1 ve cevre

faktorleri oldugu diistiniilmektedir.

- Kullanilan iplikler incelendiginde coraplarin tamaminin tek kat sargili
(single cover) oldugu tespit edilmistir. Bunun sebebi coraplarin boyuna yonde

esnemesini saglamaktadir.

-Zemin ipliginde 40-50 ve 70 denye iplik kullanilmis olup elastane olarak 44

dtex veya 78 dtex elastan kullanilmistir.

- Dolgu iplikleri incelendiginde tablo da verilmis olan i markas1 hari¢ diger
marka coraplarin iplikleri tek kat sargili (single cover) iplik kullanmistir. Dolgu
ipligini sargilt (cover) iplik olarak biitlin markalar 40 denye iplik kullanmistir.
Elastane kullanim1 ise markadan markaya degiskenlik gosterse de 156-200-310 dtex

elastane kullanilmustir.

- Iplik ve elastan numaralar ile basing degerlendirildiginde anlamli bir bag
oldugu gozlenememistir. Bunun nedeni ipliklerin besleme, cover ipliklerin ¢cekim

miktar1 ve orgii konstriiksiyonu da basinca etkiyen faktorler olmasidir.

Ol¢iim yapilan coraplarin iplik numaralar1 benzer olduklarindan ve yukarida
belirttigimiz diger etken sebeplerden dolay1 iplik 6zelliklerinin basinca olan etkisini

direk olarak tespit edilememistir.
Yapilacak yeni caligmalar i¢in yaptigimiz ¢alisma gostermistir ki;

- Kullanilan elastan oram1 ve cover iplik yapilirken kullanilan elastanin
cekim oranin incelenmesi,

- Elastane iizerine sarilan ipligin kopma — uzama ozelliklerinin cover iplige
etkisi,

- Elastanli ipligin sagim sisteminin basing dagilimina etkisi,

- Orgii yapisinin basinca olan etkisi incelenmelidir.
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