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OZET

ELEKTROCERRAHI ICIN GAN TABANLI YUKSEK FRAKANSLI BiR
INVERTER TASARIMI
YUKSEK LISANS TEZi
HALE TARINC
PAMUKKALE UNIVERSITESI FEN BIiLIMLERI ENSTITUSU

BiYOMEDIKAL MUHENDISLiGi ANABILiM DALI

(TEZ DANISMANI: PROF. DR. SEVILAY CETIN)

DENIZLIi, KASIM - 2023

Bu calismada, elektrocerrahide kullanilmak iizere GaN tabanl yiiksek
frekansli bir DE sinifi rezonans inverter tasarimi sunulmaktadir. Hem rezonans
yapisi nedeniyle, doniistiiriicli genis aralikli gerilim regiilasyonu i¢in uygun hem de
GaN elemanlarinin kullanilmasiyla yiiksek verimlilik ve yliksek giic yogunlugu
saglamaktadir. Elektrocerrahinin ii¢ farkli kesim modu (saf kesim, karisik kesim,
koagiilasyon) i¢in ¢alisma frekans1 500 kHz secilmistir. Onerilen DE sinifi rezonans
inverter i¢in yapilan teknik analiz ve simiilasyon sonucu bir deney diizenegi
tasarlanmis ve laboratuvar ortaminda uygulanmistir. Belirli bir yiik araliginda
verim performansi incelenmistir. Son olarak bu {i¢ farkli kesim modu gercek bir
doku yiikii izerinde degerlendirilmistir.

ANAHTAR KELIMELER: Elektrocerrahi, DE smifi rezonans inverter,
yiiksek frekans



ABSTRACT

DESIGN OF A GAN BASED HIGH FREQUENCY INVERTER FOR
ELECTROSURGERY
MSC THESIS
HALE TARINC
PAMUKKALE UNIVERSITY INSTITUTE OF SCIENCE

BIOMEDICAL ENGINERRING
(SUPERVISOR:PROF. DR. SEVILAY CETIN)
DENIZLi, NOVEMBER 2023

In this work, high frequency class DE resonant inverter design based on
GaN is presented for electrosurgery. Due to its resonant structure, the inverter is
suitable for wide range voltage regulation and the use of GaN elements provides
high efficiency and high-power density. For three different cutting modes of
electrosurgery (pure cutting, blend, coagulation), the operating frequency is
selected as 500 kHz. As a result of the technical analysis and simulation for the
proposed class DE resonant inverter, an experimental setup was designed and
implemented in the laboratory. The efficiency performance over a given load range
is analysed. Finally, these three different cutting modes are evaluated on a real
tissue load.

KEYWORDS: Electrosurgery, class DE resonant inverter, high frequency
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1. GIRIS

Bu béliimde yapilan tez ¢calismasinin amaci, elektrocerrahinin ortaya ¢ikisi ve
gelisimi, elektrocerrahi sistemlerinin genel 6zellikleri lizerine literatiir aragtirmasi yer

almaktadir.

1.1 Tezin Amaci

Bu tez ¢alismasinda, elektrocerrahi i¢in GaN yariiletken tabanli tam koprii DE
smift bir rezonans inverter topolojisinin elektrocerrahi uygulamalar1 igin tasarim

yapilmis ve verim performansi belirli bir yiik araliginda incelenmistir.

1.2 Literatiir

19. yiizy1l baslarinda Fransiz fizik¢i Becqurel’in hemostazi saglamak icin, bir
telden DC akimi gegirmis ve 1sinmis tel ile doku daglanmistir. Bu da elektrocerrahinin
ilk kullanim hali olmustur. 1881'de bir baska Fransiz biyofizik¢i olan D'Arsonoval,
daha yiiksek frekansta alternatif elektrik akiminin insan viicudundan ac1 verici elektrik
sokuna neden olmadan gecebilecegini kesfederek AC akiminin kullanimina nciiliik
etmistir. Bu ¢alismasiyla giiniimiiz elektrocerrahinin de onciisti olmustur. Ciinkii 200
kHz veya daha yiiksek frekanstaki elektrik akiminin, kas uyarimina neden olmadan

dokuda 1s1 tirettigini kanitlamistir (Advincula ve dig. 2008).

Berlinli bir doktor olan Karl Franz Nagelschmidt, 1907'de Almanya Dresden'de
dokularin yiiksek frekansli akimlarla “isitildigin1” géstermis ve dolasim hastaliklarinin
tedavisinde kullanilmasini  Onermistir.  1909'da  Miinchener Medizinische
Wochenschrift'te “diaterm” terimini (Yunanca “i¢inden 1sitma” anlamina gelen) ortaya
atmistir. Budapeste'deki bir kongrede Nagelschmidt tasarladig prototipi gostermistir.
Ayrica kesme, fulgarasyon ve kurutma doku etkilerini {iretebilen diyatermi makineleri

gelistirmistir (Advincula ve dig. 2008, Ramachandran ve Aronson 2011).



Elektrocerrahi kullanimimin yayginlagsmasi, bir biyofizik¢i olan William T.
Bovie'ye atfedilmektedir. 1914 ile 1927 yillart arasinda Bovie, 250 kHz - 2 MHz
araligindaki yiiksek frekansh alternatif akimin pihtilasmis dokuyu kesmek ve
hemostazi elde etmek icin kullanilabilecegini kesfetmistir ve Harvard Universitesi'nde
ilk ticari elektrocerrahi cihazini gelistirmistir. Beyin cerrahi olan Harvey Cushing ise
elektrocerrahi cihazini beyin cerrahisinde popiiler hale getirmistir ve ilk olarak 1926'da
bir ameliyathanede cihaz kullanilmistir. Daha sonra da cerrahlar tarafindan kabul

edilmistir (Ramachandran ve Aronson 2011).

1920-1970 yillar1 arasinda toprak elektrodunun hastadan kismen ya da
tamamen ayrilmasi sonucu monopolar elektrocerrahinin olusturdugu yaniklar ¢cok sik
goriilmiistiir. 1960°larmn sonunda “Izole Elektrokoter” piyasaya ¢ikmistir (Odell 2013).
Cikis asamasim izole eden cihaz, cerrahin verdigi akimin yalnizca topraklama
pedinden (dagitici elektrot veya notr elektrot) gegecek sekilde bir devre
tamamlanmaktadir. Bu sekilde hastalarda yanik olusumunun biiyiik bir cogunlugu

Onlenmistir.

1973 wyilma kadar monopolar elektrocerrahi cihazi yogun bir sekilde
kullanilmaktaydr ancak 1973’te jinekoloji boliimiiniin bir laparoskopik sterilizasyonu
sirasinda olusan hatalara ilk baslarda anlam verilememistir ve hasta sonuglar1 analiz
edilmistir. Yapilan analiz sonucunda hatanin monopolar elektrocerrahi kullanimimdan
oldugu ortaya ¢ikt1 ve Jacques E. Rioux tarafindan bipolar forseps ilk kez kullanima
sunulmugtur. Daha sonra Dr. Richard Kleppinger koglugunda en popiiler bipolar
elektrocerrahi forsepsi liretilmis ve bipolar elektrocerrahinin 6nii a¢ilmistir (Rioux
2007).

Elektrocerrahi, her ameliyatta kullanilan ameliyathane demirbas cihazidir.
Genel cerrahi, dis cerrahisi, iiroloji ve onkolojik cerrahi olmak tizere pek ¢ok alanda

kullanilmaktadir (Meb 2011).

Elektrocerrahinin ameliyathanelerde kullanilmasinin ana nedeni, istenmeyen
veya zararl dokular1 ¢ikarmaktir. Kan damarlarini1 yakarken ve miihiirlerken, bu islem
ameliyat sirasinda kanamay1 azaltmaya veya durdurmaya neden olmaktadir. Normalde
dokuyu yakmak veya yok etmek i¢in kiigiik bir elektrot kullanilmaktadir ve hastay1

elektrigin zararli etkisinden korumak i¢in ameliyattan 6nce viicuda bir nétr elektrot
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yerlestirilmektedir. Hasta bu sekilde glivenceye alinmis olmaktadir (Lane ve dig. 2006,
Neumayer ve dig. 2012).

Elektrocerrahi cihazi, dokuyu kesmek ve koagulasyonunu saglamak i¢in enerji
kullanmaktadir. Bu enerji, monopolar ve bipolar olmak iizere siniflandirilmaktadir.
Monopolar elektrocerrahi, en ¢ok kullanilan yontemdir. Aktif ve nétr elektrot olmak
tizere iki elektrot kullanilmaktadir. Elektrocerrahi cihazindan gelen akim aktif
elektrottan dokuya geger, viicuda yayilir ve cilt tizerinden notr elektroda geri doner.
Aktif elektrodun c¢evresindeki yiiksek akim yogunlugu doku kesmeye veya
pihtilasmaya yol agarken, notr elektrot altindaki diisiik akim yogunlugu doku hasarina
neden olmamasini saglamaktadir. Bipolar elektrocerrahide ise akim sadece iki forseps
elektrodu arasindaki dokudan ge¢mektedir. Bu ikisi arasindaki en belirgin fark
elektrik akimimnin dokuya giris ve ¢ikis yontemidir. Ayrica, monopolar elektrocerrahi
hem kesme hem de pihtilasma igin kullanilirken bipolar elektrocerrahi oncelikle

pihtilasma i¢in kullanilmaktadir. (Eggleston ve Maltzahn 2006).

Bir elektrocerrahi temel diizeyde alternatif sinyaller tiretmektedir. Kesme,
pthtilasma vb. gibi klinik gereksinimleri karsilamak i¢in 200 kHz'den yiiksek ve 5
MHZz' den diisiik frekansta cihaz tasarimi yapilmaktadir (Bao ve Mazumder 2022). Bu
cihazlar kullanim amacma ve yerine bagli olarak 15-400 W arasinda enerji
tiretebilmektedir (Bager ve dig. 2007). Dokulara 200 kHz ve daha yiiksek frekanstaki
alternatif akim uygulandiginda kas stimiilasyonu olusmadigi igin elektrocerrahi
cihazlar1 genellikle 200 kHz'in tizerindeki frekanslarda tasarlanmigtir. (Advincula ve
dig. 2008)

Elektrocerrahi iizerine ¢alismalar tiim hizla devam etmektedir. Bu ¢alismalar
genellikle yiiksek verim, yiiksek performans, boyutlarin minimallesmesi ve yeni

calisma modlarinin eklenmesi tizerinedir.

2015’te yapilan bir caligmada, elektrocerrahinin ¢ikis geriliminin dalga seklini
cesitli frekanslarla degistirebilen, gelismis esneklik ve kontrol saglayan hizli izlemeli
bir elektrocerrahi jeneratorii dnermektedir. Onerilen bu jeneratdr, GaN anahtarlarmi
kullanan iki rayli ¢ok fazli buck doniistiiriicii topolojisine dayanmaktadir. GaN
elemanlar1 son zamanlarda gelistirilmis olup, yliksek performanslar1 ve giic

yogunluklar1 nedeniyle biiyiik talep gérmektedir (Hu ve dig. 2018). Ayrica genis bant
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araligina sahip bir yar1 iletken oldugundan oldukga sik kullanilmaktadir (Lidow ve dig.
2014). 50 W gii¢ saglayabilen ve faz basina 2 MHz anahtarlama frekansiyla gesitli yiik
araliginda ¢alisan dort fazli bir elektrocerrahi jeneratorii prototipi sunulmustur. (Jensen

ve dig. 2015)

Sarnago ve arkadaslar1 (2017), yiiksek frekansli, ¢ok yonlii bir elektrocerrahi
jeneratorii saglamak icin GaN cihazlarii igeren bir boost doniistiiriicii topolojisi
onermektedir. Onerilen boost déniistiiriicii, 50 W nominal ¢ikis giiciine sahip ve 1
MHz anahtarlama frekansinda ¢aligmaktadir. Dalga formu iiretiminde yiiksek ¢ok
yonlilik saglayarak tasarim alanii gelismis cerrahi prosediirlere agmaktadir.
Boylelikle c¢ikis voltaji kontroliiyle ¢ok yonlii dalga formu olusturulmus olacak ve
GaN elemanlarinin kullanilmasiyla da yiiksek verimlilik ve yiiksek gii¢c yogunlugu
saglanmis olacaktir. Elektrocerrahinin i¢ modu da denenmistir ayrica patates lizerinde

deneysel calisma yapilmustir.

2018’de Sanajit ve Meesrisuk’un yaptig1 ¢aligmada, elektrocerrahi i¢in 500
kHz ¢alisma frekansina sahip yiiksek frekansli bir PWM yarim koprii inverter tasarimi
onerilmektedir. Onerilen inverter prototip laboratuvar ortaminda tasarlanmis iiretilmis

ve tavuk dokusu tlizerinde test edilmistir (Sanajit ve Meesrisuk 2018).

2021 yilinda yapilan bir ¢alismada, tedavi sirasinda doku yiikii genis bir
aralikta degistiginde sabit ¢ikis giiclinli korumas1 gerekmektedir, bu da genis ¢ikish
yiiksek frekansli voltajin elektrocerrahi cihazi tarafindan saglanmasi gerektigi
anlamina gelmektedir. Ayrica, iyi bir terapotik etki saglamak i¢in ¢ikis voltajinin
frekansinin stabil olmasi gerekmektedir. Bu makale, genis aralikli ¢ikis voltaji
regiilasyonu saglamak amaciyla, ilk adim i¢in rezonans SEPIC (Tek Uglu Birincil
Indiiktor Déniistiiriicii) ve ardindan ikinci asama icin DE Sinifi rezonans invertor
iceren iki asamali bir giic doniisiimii 6nerilmektedir. Rezonans yapisi nedeniyle, tiim
yari iletkenler sadece ZVS ile yumusak anahtarlama islemine ulagsmakla kalmaz, ayni
zamanda doniistiiricii genis aralikli voltaj regiilasyonu i¢in uygun hale gelmektedir.
Genis aralikli voltaj regiilasyonu, elektrocerrahi cihazinin ¢alisma kapsamim

genisletmektedir. Bu calismada sadece saf kesim modu degerlendirilmistir (Gu ve

Wang 2021).



Bao ve Mazumder (2021)’in yaptiklari ¢alismada, elektrocerrahi cihazina gii¢
saglamak i¢in c¢ok yiiksek frekanshi bir AC inverter (VHFI) gerekli oldugu ileri
siriilmiistir ve bu calismada, elektrocerrahi igin tam koprii tabanli bir VHFI
onerilmistir. Yiiksek frekanshi ¢ikis liretme mekanizmasi ve yiiksek dereceli filtre
tasarimi agiklanmistir. Bu ¢alisma, elektrocerrahinin farkli kesim modlarinda (saf
kesim, karisik kesim ve koagiilasyon) VHFI topolojisini kullanarak 390 kHz'de
anahtarlama yapan 300 W GaN-HEMT tabanli bir deney platformu iiretilmis ve
degerlendirilmistir. Sekil 1.1°de ¢alismada uygulanan farkli kesim modlarinin ¢ikis

gerilimi dalga sekilleri verilmistir.
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Sekil 1.1: Elektrocerrahi cihazi kesim modlari. (a) Saf kesim modu. (b) Karisik kesim modu. (c)

Koagiilasyon modu (Bao & Mazumder, 2021).

Ayni yazarlarin 2022’de onceki ¢alismanin devami niteliginde bir ¢alismasi
daha bulunmaktadir. Bu calisma, elektrocerrahide kullanilan yiiksek frekansli bir
inverter (HFI) icin multirezonans frekansli (MRF) bir filtre sunmaktadir. HFI'nin temel
(siniizoidal) ¢ikis frekansi diger calismada da oldugu gibi 390 kHz'dir ve HFI'nin
anahtarlama frekansi ile aynidir. MRF, faz kaymasi kontrolii ile ¢caligan HFI tarafindan
tretilen Ui durumlu bipolar dalga formunun temel frekansim1 ¢ikarmak igin
tasarlanmistir. Onerilen MRF'nin kapali dongii kontrolii altinda uygulanabilirligini

dogrulamak i¢in deneysel bir 300 W GaN-FET tabanli HFI prototipi gelistirilmistir.



Bu ¢alisma, elektrocerrahi i¢in tam koprii tabanli bir HFI'nin MRF'sini 6zetlemektedir.
Karmasik veya ¢ok yiiksek frekansli PWM ya da pahali ¢oziimler gerektirmeden
HFI'nin temel c¢ikis ve anahtarlama frekansinin 390 kHz'de ayni olmasim
saglamaktadir. 300 W deneysel GaN tabanli bir HFI gelistirilmis ve test edilmistir.
Deney sonuglari, HFI'nin faz kaymasi acist yoluyla c¢ikis voltajini diizenleme
yetenegine sahip oldugunu gostermektedir. Ayrica HFI, ¢esitli ¢ikis giigleri ve yiik
kosullan altinda diistik ¢ikis voltajt THD ile ¢ok ¢esitli yiikleri de desteklemektedir
(Bao ve Mazumder 2022).

Bu calismada, elektrocerrahi igin 500 kHz frekansa sahip GaN yariiletken
temelli tam koprii DE simifi bir rezonans inverter topolojisinin elektrocerrahi
uygulamalari i¢in tasarimi yapilmis ve verim performansi belirli bir yiik araliginda
incelenmistir. Bu amagla, inverterin analitik tasarim parametreleri sunulmus ve
belirlenen parametrelerin kullanimiyla simiilasyon ¢aligmalar1 yapilmistir. Son olarak
laboratuvarda kurulan bir prototip tizerinde saf kesim modu, karisik kesim modu ve
koagiilasyon modunun fonksiyonlarinin testi yapilmistir. Her ¢alisma durumu igin

verim degeri Ol¢lilmiis ve performansi belirli bir yiik araliginda belirlenmistir.



2. ELEKTROCERRAHI

Elektrocerrahi, en basit tamimiyla, yiiksek enerji ve frekanstaki elektrik
akimmin hastanin viicudundan kontrollii bir sekilde gegirilmesiyle, kesme ve
koagulasyon gibi cerrahi iglemlerde kullanilan bir ameliyathane cihazidir (Meb 2011).
Sekil 2.1°de Pamukkale Universitesi Hastanesi’nde kullanilan bir elektrocerrahi cihazi

gosterilmistir.

Bu boliimde, elektrocerrahinin temel bilesenleri ayrintili olarak anlatilmig ve

Ozellikleri incelenmistir.

Sekil 2.1: Elektrocerrahi cihazi.

2.1  Elektrocerrahi Temel Bilesenleri

Tipik bir elektrocerrahi cihazi, gii¢ kaynagi, aktif elektrot, notr elektrot, el ve
ayak pedalindan olusmaktadir. Sekil 2.2°de elektrocerrahinin blok diyagrami

goriilmektedir.
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Sekil 2.2: Elektrocerrahi blok diyagrami.

2.1.1 Gii¢ Kaynag (Inverter)

Gii¢ kaynag (inverter), elektrocerrahi islemlerinde kullanilan elektrik enerjisi
saglayan cihazlardir. Gii¢ kaynagi, belirli bir tiir elektrik akimini iiretmek igin

kullanilan elektronik devreleri igermektedir.

Elektrocerrahide gii¢ kaynagi, 200 kHz- 5 MHz’ten (Bao ve Mazumder 2022)
olusan yiiksek frekansl akim tiretmektedirler. Sekil 2.3’te farkli frekans uygulamalari

ve elektrocerrahi frekans araligi verilmistir (Massarweh ve dig. 2000).
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Sekil 2.3: Elektrocerrahi frekans araligi.



Bu tezin odaklandig1 temel bilesen oldugu icin Boliim 3°te “Elektrocerrahide
Kullanilan Gii¢ Kaynaklar1 (Inverterler)” bashigi altinda daha detayli incelemesi

yapilacaktir.

2.1.2 Notr Elektrot

Notr elektrot, geri doniis elektrodu, hastanin uyluk, kalga ya da sirtina
yapistirilmaktadir ve bu bolgedeki 1sinmay1 en aza indirmek i¢in genis bir temas
yiizeyine sahiptir. Jeneratorden aktif elektroda gelen ve insan viicudundan gegerek notr
elektrotta giivenli bir sekilde toplanan akim, jeneratdre yeniden aktarilmaktadir.

Boylece devre tamamlanarak hasta {izerinde olusabilecek yaniklar 6nlenmektedir.

Tibbi ekipmandan kaynaklanan elektrik tehlikelerine karst koruma i¢in EN
60601-2-2:209 standardinin 201.8.4.101 alt maddesinin gerekliliklerine gore,
elektrocerrahi ekipmaninda nétr elektrodun Temas Kalitesi Monitorii (CQM)
bulunmalidir. Temas Kalitesi Izleme Sistemleri, notr elektrot hasta yiizeyinde tehlikeli
derecede yiiksek empedans (giivenli empedans araligi 5 Q - 135 Q) algilanirsa yiiksek
frekansli elektrocerrahi jeneratoriinii devre disi birakarak caligmaktadir. Yiiksek
empedans, hastayla temas halinde olan ylizey alaninin azaldigi anlamina gelmektedir

(Petrova ve dig. 2017). Sekil 2.4’te gosterilmistir.

Sekil 2.5’te de notr elektrot plakalari verilmistir. Notr elektrot plakalart iletken
bir tabakaya sahip ve metalik folyodan olusmaktadir (Medidex 2011). Tek ve cift
olarak ayrilan notr plakalardan cift plaka siklikla kullanilmaktadir. Ciinkii elektrodu
iki plakaya bolerek iki parca arasinda iiretilen voltaji 6lgmektedir. Bu iki plaka

elektrocerrahinin jeneratoriine ayr1 bir baglanti arac1 saglamaktadir.



(@) (b)
Sekil 2.4: (a) Notr elektrot tam yapistirildiginda. (b) Notr elektrot tam yapistirilmadiginda (Petrova ve
dig. 2017).

Sekil 2.5: Tek ve ¢ift notr plaka (Erenler 2023).

Notr plaka, noétr elektrot kablosu ile elektrocerrahi cihazina baglanmaktadir.

Sekil 2.6°da notr elektrot kablosu gosterilmistir.

10



Sekil 2.6: Notr elektrot kablosu (Teknodem 2023).

2.1.3 Aktif Elektrot

Aktif elektrot, monopolar cerrahide kullanilan tek uctan olusan bir elektrot
tipidir. Elektrocerrahiden gelen akim bu ugta toplanarak kesme ve koagiilasyon
islemlerini gerceklestirmektedir. Islem yapilacak dokuya gore gesitli kalem uglart

bulunmaktadir.

2.1.3.1 Aktif Elektrot Kalem Ucu
Sekil 2.7°de monopolar elektrocerrahide kullanilan aktif elektrodun kalem

uclart verilmistir. Yapilan isleme, dokuya gore degisen farkli boyut ve kalinliklarda

uglar bulunmaktadir.
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Sekil 2.7: Aktif elektrot kalem ucu (Galena 2023).

Bipolar elektrocerrahi islemlerinde de forseps denilen makas seklinde iki ucu
olan ve notr elektroda ihtiya¢ duymadan bu iki u¢ arasinda akim gecisini saglayan
elektrot kullanilmaktadir. Forseps yapisiyla dokuyu tutar ve iki ug¢ arasinda dokuda
kesme-koagiilasyon islemlerini gergeklestirmektedir. Sekil 2.8’de gesitli forseps uglari

verilmigtir.
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Sekil 2.8: Bipolar elektrot kalem ucu (Biyomedikal Akademi 2023).

2.1.4 Elve Ayak Pedah

Kesme ve koagiilasyon islemlerini gerceklestirirken elektrotlar el ve ayak
pedali ile etkinlestirilmektedir. Boylelikle islemler kontrol altinda tutulmus
olmaktadir. Genellikle sar1 pedal kesme ve mavi pedal koagiilasyonu temsil

etmektedir. Sekil 2.9°da el ve ayak pedallart verilmistir.

Sekil 2.9: El-ayak pedali (Life of Medical 2023).
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2.2 Elektrocerrahi Modlar1

Elektrocerrahi birkag¢ farkli modda calisacak sekilde ayarlanabilmektedir. Her
bir mod farkli doku etkilerine sahiptir. En sik kullanilan modlar saf kesim modu,

karisik kesim modu ve koagiilasyon modudur (Jones ve dig. 2006).

Saf kesim modu, siirekli bir siniis dalga modu kullanilarak ger¢eklesmektedir.
Enerji kiiclik bir alanda yogunlastirilmaktadir. Hiicreleri patlatarak hiicre i¢i sivinin
1sinmasina ve buharlagmasina neden olmaktadir. Kesim esnasinda, enerjinin dokuyu
temiz bir sekilde kesmesi i¢in aktif elektrodun ucu islem yapilacak dokunun bir miktar

tizerinde tutulmalidir (Jones ve dig. 2006).

Karigik kesim modu, hem saf kesim hem koagiilasyon isleminin
kombinasyonudur. Imalatcilar arasinda cesitli kombinasyonlar bulunmaktadir.
Ornegin bu kombinasyonlar, %50 - %50, %75 - %25 ya da %60 - %40 gibi olabilir
(Brill 2011). Dokuyu 1sitip sogutma islemiyle kesme uygulanmaktadir. Modiileli bir

dalga formu icermektedir.

Koagiilasyon modu, burst denilen ani bir siniis ¢ikisi olusturan bir dalga
formudur. Dokunun daha az 1sinmasina neden olmaktadir ve bu da kan damarlarini
tikayan bir dehidrasyonu beraberinde getirmektedir. Dehidrasyon, aktif elektrot ve
doku arasinda dogrudan temas saglandiginda meydana  gelmektedir.
Fulgarasyon/yiizey pihtilagmasi, temassiz yontem kullanilarak gerceklestirilmektedir
(Jones ve dig. 2006, Soderstrom 1997). Sekil 2.10°da elektrocerrahinin ii¢ modunun

doku iizerindeki kesme etkisi verilmistir.
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Sekil 2.10: Elektrocerrahi modlarinin doku tizerinde etkisi (Andrew 2011).

Valleylab firmasinin yapmig oldugu Force FX-C markali elektrocerrahi

cihazinin saf kesim modu, karisik kesim modu ve koagiilasyon modu igin frekans, gii¢

gibi baz1 teknik 6zellikler Tablo 2.1’de verilmistir.

Tablo 2.1: Elektrocerrahi kesim modlar1 (Valleylab 2000).

Yinelenen
Kesim Modlar Frekans _ Gii¢ (Max) Duty
(Recurring)
Frekans
Saf Kesim Modu 390 kHz - 300 W -
Kangik Kesim 390 kHz 27 kHz 200 W %50
Modu
Koagiilasyon 390 kHz 39 kHz 120 W %8
Modu
Bu modlar, monopolar ve bipolar elektrocerrahi islemleriyle
ger¢eklesmektedir.
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2.2.1 Monopolar Elektrocerrahi

Monopolar elektrocerrahi, cerrahide kesme ve koagiilasyon islemlerini
gerceklestirmek ilizere en sik kullanilan yontemlerden biridir. Bir cift elektrottan
olugmaktadir. Bunlar cerrahi bolgeye yerlestirilmis kiigiik bir yilizey alanina sahip aktif
elektrot ve elektrik devresini tamamlamak i¢in hastanin viicuduna yerlestirilmis daha
biiyikk notr elektrottur. Notr elektrot monopolar elektrocerrahiye ozgiidiir. Sekil
2.11’de monopolar elektrocerrahi yapisi verilmistir. Dokunun elektrik direnci, elektrot
ucu ile doku arasindaki kiiciik temas alani tarafindan olusturulan yiiksek akim
yogunlugu nedeniyle doku iginde 1s1 tiretmektedir. Cevreleyen dokunun istenmeyen
termal hasari, termal yayilma olarak adlandirilmaktadir (Dodde ve dig. 2011,
Advincula ve dig. 2008).

Sekil 2.11: Monopolar elektrocerrahi.
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2.2.2 Bipolar Elektrocerrahi

Bipolar elektrocerrahi, forseps denilen iki u¢ kullanilarak cerrahi islemler
yapilmaktadir. iki uc arasinda akim gecisi saglandigi icin notr elektroda ihtiyag
duyulmamaktadir. Iki ug¢ birbirine yakm oldugu i¢in daha diisiik gerilimlerde
calisilabilmektedir ancak sinirl bir uygulama alani vardir (Wu 2000). Hem aktif hem
de doniis elektrodunu birlestiren bipolar elektrocerrahi Sekil 2.12°de gosterilmistir.
Bipolar elektrocerrahinin kullanimi, monopolar elektrocerrahide gériilen problemlerin
cogunu ortadan kaldirmis olsa da dezavantajlar1 bulunmaktadir. Bunlar arasinda, daha
diisiik glic ayar1 nedeniyle pihtilasma igin gereken siirenin artmasi ve komsu kan
damarlarinin kazara yirtilmasiyla dokuya yapisma yer almaktadir (Bulsara ve dig.

2006, Advincula ve dig. 2008).

Sekil 2.12: Bipolar elektrocerrahi.

2.3 Elektrocerrahinin Kullanim Alanlari

Biiyiik kiiciik bir¢ok cerrahi islemde elektrocerrahi cihazlari kullanilmaktadir.
Cerrahi islemlerde kullanim oran1 %50 civarindadir (Palanker, Vankov ve Jayaraman
2008). Cihazin algak gii¢ ayarinda dis cerrahisi, beyin cerrahisi ve jinekoloji gibi

alanlarda elektrocerrahi kullanilmaktadir. Ornegin dis cerrahisinde gingivektomide
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kullanilmaktadir (Bashetty 2009, Gomathi 2020). Orta giigte kullanilan elektrocerrahi
genel cerrahi, ortopedik cerrahi ve kalp damar cerrahisi gibi alanlarda
kullanilmaktadir. Ornek olarak koklear implant ameliyat1 verilmektedir (Cass ve dig.
2022). Yiiksek giigte cerrahi onkoloji ve tiroloji islemlerinde kullanilmaktadir.
Ornegin tiimorlii dokunun alinmasi veya TUR islemleridir (Knight 2021, Meb 2011).
Verilen bu 6rneklerden yola ¢ikilirsa, elektrocerrahi hemen hemen tiim ameliyatlarda

belli gli¢ degerlerine gore kullanilmaktadir.
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3. ELEKTROCERRAHIDE KULLANILAN GUC
KAYNAKLARI (INVERTERLER)

Inverter, dogru akimi alternatif akima g¢evirme islemidir. Baska bir deyisle,
devrenin girisinden DC gerilim alarak onu islemektedir ve isledigi gerilimi sabit veya

yiiksek frekansl bir sekilde ¢ikisa AC gerilim olarak vermektedir.

Bu boliimde, elektrocerrahi icin kullanilan inverterlerden detayli bir sekilde

bahsedilip karsilastirmalar1 yapilacaktir.

3.1 inverterler

Inverterler, DC gii¢c kaynagindan AC dalga bicimi olusturan yiiksek frekansl
devreler olarak bilinen kullanimi oldukga yaygin olan devrelerdir (Bodur 2019). Sekil
3.1°de blok diyagrami verilmistir.

Il M\

1”“ — Anahtarlama Inverter

Sekil 3.1: Inverter blok diyagrama.

Inverterlerin temel &zelliklerine bakildiginda;

e Giristen aldig1 DC gerilimi AC gerilime doniistiirmektedir.

e Zorlamali komiitasyonludur (Anahtarlama meydana gelirken ortaya
¢ikmaktadir ve akim yollarinin anahtarlar {izerinden degistirilmesi olayidir).

e Tam kontrollii elemanlar ile gerceklestirilmektedir.

e Kontrol yontemi olarak PWM anahtarlama yontemi kullanilmaktadir.

e Uretilen bagimsiz AC gerilim ile frekans ve gerilim kontrol edilmektedir.

e AC cikis geriliminde kontrol teknigine gore harmonikler olusabilmektedir.
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e Giris kaynagimin (DC) akiminda dalgalanmalar olusabilmektedir (Hart 2011,
Bodur 2019).

Inverterler, ayarlanabilir hizli AC motor siiriiciileri, kesintisiz gii¢c kaynaklari
(UPS), otomobil akiisiinden AC cihazlar1 ¢alistirma, endiiksiyonla 1sitma, otomotiv,
tiiketici elektronigi, anahtarlamali gii¢ kaynaklar1 ve medikal sektorii gibi pek ¢ok
alanda siklikla kullanilmaktadir (Czarkowski 2002, Hart 2011, Bodur 2019,
Yachiangkam 2022).

3.1.1 Elektrocerrahide Kullanilan Inverter Cesitleri

Elektrocerrahi insan dokular1 iizerinde etkili olan ve kesme-koagiilasyon gibi
terapotik islevleri gergeklestiren yliksek frekanslt AC gerilimi kullanmaktadir. Yiiksek
frekansli ¢alismasindan ve genis voltaj regiilasyonu saglamasindan dolay1
elektrocerrahinin  gii¢ kaynaklarinda ¢ogunlukla rezonans inverterler tercih
edilmektedir (Jensen ve dig. 2011, Gu ve Wang 2021). Bu tez ¢alismasinda, D sinifi
rezonans inverterler, E sinifi rezonans inverterler ve DE sinifi rezonans inverterler

olmak tizere rezonans inverterler incelenmistir.

3.1.1.1 Rezonans inverterler

Rezonans inverterler, DC sistemine bagli olarak ¢alismaktadirlar ve AC sistemi

olusturmaktadirlar. Bu sistemler arasinda gii¢ transferi kontrolii yapmaktadirlar.

DC-DC donistiiriiciilerde oldugu gibi inverterlerde de iki temel eksiklik
bulunmaktadir. Birincisi, anahtarlarin iletim ve kesim siireleri boyunca, anahtarlarda
yuksek giic kayiplarina, yani yliksek anahtarlama streslerine neden olan yiiksek akim
ve gerilim ayn1 anda ortaya ¢ikmaktadir. Gii¢ kaybi, anahtarlama frekansi ile dogrusal
olarak artmaktadir. Gii¢ doniisiimiiniin belli oranda verimliligini saglamak igin
anahtarlama frekansmin belirli bir degerin altinda tutulmasi gerekmektedir. Ikinci
eksiklik ise, anahtarlama degiskenlerinin biiyiik dv/dt ve di/dt degerleri tarafindan
iiretilen elektromanyetik girisimdir (EMI). Bu dezavantajlar ortadan kaldirmanin bir

yolu frekansi arttirmaktir. Boylece doniistiiriicliniin boyutlarinda ve agirliginda azalma
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olmaktadir. Rezonans inverterler bu eksiklikleri en aza indirebilmektedirler (Nagy
2002).

Rezonans inverterlerin temel elemanlar1 bobin (L) ve kondansatérdiir (Cy). Bu
iki elemanin birbiri ile arasindaki etkilesim sonucu rezonans ortaya ¢ikmaktadir. Bu
ylizden bu devrelere rezonans inverter devreleri denilmektedir. Inverterlere gore
rezonans inverterin olusturdugu avantajlar; sifir akim anahtarlama (ZCS) ya da sifir
gerilim anahtarlama (ZVS) ile ¢ikis giiciiniin ve geriliminin anahtarlama frekansi ile
degisimi saglanmaktadir. Rezonans devrelerinde ZCS ve ZVS anahtarlama
kullanildig: i¢in teorikte anahtarlama kayiplar1 da olugsmamaktadir. Béylece yumusak
anahtarlama, yiiksek frekanslarda caligma olanagi saglamaktadir. Ayrica rezonans
frekansi, anahtarlama frekansina yakin olursa, istenmeyen harmonikler devre
tarafindan giderilmektedir. Diger avantajlari ise azaltilmis dv/dt-di/dt parametreleriyle
EMI etkisinin de azaltilmasidir ve Ly— C; devresi filtre gorevi gorerek sintisoidal dalga

sekilleri olusturmaktadir (Nagy 2002, Cetin 2005).

Rezonans inverterler Sekil 3.2’deki gibi rezonans devresinden enerji ¢ikigina
gore seri ve paralel rezonans devreleri olarak ikiye ayrilmaktadir. Seri rezonans
inverterde, bobin ve kondansator bir yiik direnci ile seri olarak yerlestirilmistir.
Anahtarlar bir kare dalga voltaj1 iiretmektedir ve bobin-kondansator kombinasyonu,
rezonans frekansi, anahtarlama frekansi ile ayni olacak sekilde segilmektedir (Hart
2011). Paralel rezonans inverterde, bobin ve kondansator yiik direnci ile paralel olarak
yerlestirilmistir. Kondansator yiike paralel bagl oldugu igin yiik bir gerilim kaynagi
gibi davranmaktadir. Bu nedenle yiik akim kaynagi tarafindan beslenmelidir (Akkaya
ve Anadol 2003). Her iki devrede de rezonans olusumu sayesinde gii¢ iletimi sirasinda

kayiplar azalmistir.
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Sekil 3.2: (a) Seri rezonans devresi. (b) Paralel rezonans devresi.

Calisma frekans1 f olan devrede meydana gelen endiiktif ve kapasitif
reaktanslar sirasiyla (3.1) ve (3.2) denklemlerinde verilmistir. Burada, o agisal

frekanstir.

X, =JjoL =j27fL, (3.1)
1 1
X = =
¢ TjeC.  jorfc (3:2)

Rezonans inverter devresinde, anahtarlama frekansi rezonans frekansimin (fr)
altinda segilirse, devre kapasitif 6zellige sahip olmaktadir. Bu durumda anahtarlarin
kesime gecisinde herhangi bir kayip olmamakta, ancak iletime gecisinde anahtarlama
kayiplart meydana gelmektedir. Tam tersi durumda ise, yani anahtarlama frekansi
rezonans frekansinin altinda, devre endiiktiftir. Anahtar iletime gegerken herhangi bir
kayip meydana gelmemekte ancak anahtarin kesime gegisinde anahtarlama kayiplari
olugmaktadir. Son durum olan anahtarlama frekansi, rezonans frekansinda g¢alistig
durumda, devrenin endiiktif ve kapasitif reaktansi birbirine esit olmaktadir ve devrenin
empedanst en diisiik seviyededir. Bu durumda anahtarlar yumusak anahtarlama
kosullar1 altinda iletime ve kesime girmektedir. Bu sayede yiike maksimum gii¢
aktarimi saglanmaktadir (Cayir ve Ozbay 2022, Cetin 2005).

Rezonans devresinin kapasitif ve endiiktif empedans denklemleri sirasiyla

(3.3) ve (3.4) esitliklerindeki gibidir.
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Rezonans frekansi Ly — Cr degerlerine gore degismektedir. Denklem (3.5)’te
rezonans frekansi tanimlanmistir. Burada or agisal rezonans frekansidir. Rezonans
frekansinda c¢alisan devre akimi en yiiksek degerine ulasmaktadir. Bu frekansin altinda

ya da Ustliindeki degerlerde devre akimi azalmaktadir (Cetin 2005).

PR N SR S (3.5)

" Juc, " 2rzLc,

Seri ve paralel rezonans inverterin karakteristik empedansi denklem (3.6)’da

verilmistir.

Z,= | ol ——— (3.6)
C

Seri rezonans inverterin kalite faktorii denklem (3.7)’de, paralel rezonans

inverterin kalite faktorii denklem (3.8)’de tanimlanmustir.

Lr
\/C
o ol 1 Z, \C, 37)

R oCR R R

r-r

Q:Q,rCrR:l:_ (3.8)
oL, 0

Seri ve paralel rezonans inverterlerin 6zellikleri Tablo 3.1’de verilmistir.
Aralarinda temel farklar, avantaj ve dezavantajlar1 bu tabloda siralanmistir ve bu
tabloya kiyasla elektrocerrahide kullanilacak olan rezonans inverterin seri mi yoksa

paralel mi olacagina karar verilmistir.
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Tablo 3.1: Seri ve paralel rezonans inverter 6zellikleri (Nagy 2002, Akkaya ve Anadol 2003).

Seri Rezonans Inverter Paralel Rezonans inverter
Basit ve anlasilir bir yapiya sahip Daha karmasik ve boyutu biiyiiktiir
Ucuz Filtre elemanlarina da ihtiyag¢ oldugu icin
daha pahali
RLC devresinin empedanst minimum RLC devresinin empedanst maksimum
Hafif yiiklerde kisa devre Kisa devre korumasi vardir
Devredeki akim maksimum Devredeki akim minimum
Devredeki gerilimi arttirir Devredeki akimi arttirir
Yiiksiiz ¢calismasi karmasik bir kontrol Yiiksiiz ¢calismasi miimkiin
devresiyle miimkiin
Yiiksek gerilim kondansatorleri gerekli Yiiksek gerilim kondansatorsiiz ¢alisir

Rezonans inverterlerin sundugu avantajlar bakildiginda, elektrocerrahi icin
tercith sebebi haline gelmistir. Bu zamana kadar yapilan calismalar incelendiginde
elektrocerrahi alaninda genellikle ii¢ grup rezonans inverter iizerinde durulmustur.

Bunlar;

e D smifl rezonans inverterler
e E siifl rezonans inverterler

e DE sinifi rezonans inverterler

Yapilan bu caligmalara alt bagliklarda detayli olarak deginilmistir.

3.1.1.1.1 D Smmfi Rezonans inverterler

D simifi rezonans inverterler, 1959 yilinda Baxandall tarafindan icat edilmistir.
Yapisinda DC gerilim kaynagi, anahtarlama elemani ve rezonans devresi

bulunmaktadir. Sekil 3.3’te devre yapisi gosterilmistir. D sinifi rezonans inverterler,
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radyo vericileri, indiiksiyon kaynaginda uygulanan yiiksek frekansli elektrikli proses
1sitmasi, bircok ev aletleri ve fiber optik gibi pek c¢ok alanda kullanilmaktadir

(Kazimierczuk 2011, Kato ve dig. 2012).
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Sekil 3.3: D simifi rezonans inverter devre semasi.

D simifi rezonans inverter, anahtar iletimdeyken, pozitif veya negatif bir
anahtar akimi anahtar {izerinden akmaktadir. Anahtar kesimdeyken ise anahtar
yalnizca diyottan gecen negatif akimi iletebilmektedir. Anahtarlar kare dalga
gerilimleriyle ve ¢calisma frekansinda 6lii zaman ile calistirilmaktadir. Anahtarlar %50
veya biraz daha az bir gorev oraniyla doniisiimlii olarak iletimde ve kesimde
kalmaktadirlar (Kazimierczuk 2011).

D sinifi rezonans inverter ic durumda c¢alismaktadir. Anahtarlama frekansi
rezonans frekansindan kiigiik oldugu durumda, yani devre kapasitif, ylik akimi1 gerilimi
yonlendirmektedir. Transistor, antiparalel diyotu iletimdeyken kesime girmektedir. Bu
nedenle kesime girme diisiik bir akimda gerceklesirken, iletime girme sert olmaktadir.
Transistorler iletime gectiginde {i¢ zararl etki meydana getirmektedir. Bunlar, kars1
anahtarin antiparalel diyotunun ters toparlanmasi, transistor ¢ikis kapasitansinin

bosaltilmasi1 ve Miller etkisidir (Williams 2006, Kazimierczuk 2011).

Ikinci durum anahtarlama frekansi rezonans frekansina esit oldugu durumdur.
Transistorler sifir akimda iletime ve kesime girmektedir. Bu da yiiksek verimlilik ve

diisiik anahtarlama kayb1 saglamaktadir. Bu durumda antiparalel diyot iletken

25



olmamaktadir. Kisa devre durumu bulunmaktadir. Genellikle ¢ikis giicii ya da ¢ikis
gerilimi calisma frekans1 kontrol edilerek degistirilmektedir. Bu ylizden bir¢ok
uygulamada c¢alisma frekansi, rezonans frekansina esit c¢alistirllmamaktadir

(Kazimierczuk 2011).

Son durum devrenin endiiktif ¢alismasini saglayan, anahtarlama frekansinin
rezonans frekansindan biiyilk oldugu durumdur. Yiik akimi gerilimin gerisinde
kalmaktadir. Antiparalel diyot iletimdeyken transistor iletime girmektedir. Bu nedenle
iletim disiik bir voltajda ger¢eklesmektedir. Dolayisiyla diisiik anahtar agma kaybi ve
hizli kurtarma diyotlarina gerek yoktur. Kesime girmede transistor yiiksek
anahtarlama kaybi ve Miller kapasitans etkileri ile iliskilidir. Kesime girmedeki
anahtarlama kayb1, anahtarlarin drain-source uclarina bir sont kondansator eklenerek
ve gate-source gerilimleri arasinda bir Olii zaman kullanilarak ortadan
kaldirilabilmektedir. Genellikle devreyi endiiktif c¢alistirmak D sinifi rezonans
inverterler i¢in daha uygun olmaktadir (Williams 2006, Kazimierczuk 2011). Sekil
3.4’te (a), (b) ve (¢) sirastyla f < fr, f =fr ve f > f; i¢in dalga formlarini gostermektedir.

f<fr f=f e
Voo § 4
GS1
Ve —— gl e — o — 2
\’(;SZ
A N T . T T
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Sekil 3.4: D sinifi rezonans inverter dalga sekilleri. (a) f < frdurumunda, (b) f = frdurumunda, (c) f >
fr durumunda.

-«

7
s &
o
ﬁ
y

w
°~
=

26



D siifi rezonans inverterlerin genel 6zelliklerine bakildiginda;

Anahtarlar arasindaki maksimum gerilim dusiiktiir ve DC giris gerilimi olan
Vin’e esittir.

Kapasitif bir yiikle ¢alistirma (f < fr) 6nerilmemektedir. Antiparalel diyotlar
yiiksek bir di/dt'de kesime girmektedir. MOSFET'in drain-souce pn baglanti
diyotu antiparalel diyot olarak kullanilirsa, yiiksek ters kurtarma akimi artiglari
meydana getirmektedir. Bu ani artislar, transistor iletim ve kesimi sirasinda
anahtar akim dalga formlarinda meydana gelmekte ve transistorii tahrip
edebilmektedir. Ancak bu ani akim yiikselmeleri, bir schottky antiparalel diyot
veya bir seri diyot ve bir antiparalel diyot eklenerek azaltilabilmektedir.
Endiiktif bir yiikle ¢alistirma daha ¢ok tercih edilmektedir. Antiparalel diyotlar
diisiik bir di/dt'de kesime girmektedir. Bu nedenle, MOSFET'in pn baglanti
diyotlari, ters toparlanma akimi yiikselmeleri olusturmadiklar1 ve yeterince
hizli olduklari igin antiparalel diyotlar olarak kullanilabilmektedirler.
Rezonansin {izerinde ¢alismak i¢in anahtarlar sifir voltajda iletime
gecmektedir. Bu nedenle, anahtarlama kaybi azalmaktadir ve Miller etkisi
yoktur. Ayrica gate-drive giicii diisiiktiir ve iletim hizi yiiksektir. Ancak,
kesime girme siireci kayipli olmaktadir.

Hafif yiiklerde verim ytiksektir. R/r’den dolay: artan yiik direnci ile birlikte
verimlilikte artmaktadir (r: yiik direncinin parazitik direncidir.)

Yiiksek gerilimli uygulamalar i¢in tercih sebebidir.

Inverter, ¢ikista agik devre ile giivenli bir sekilde ¢alisabilmektedir.

f=fr durumunda, ¢ikis kisa devre yapmasi halinde ariza meydana gelmektedir.
D sinifi tam koprii inverterin rezonans devresi boyunca tepeden tepeye olusan
gerilim yarim koprii rezonans inverterden iki kat daha yiiksektir. Bu nedenle,
tam koprii inverterin ¢ikis giicii, ayni yiikte, DC giris voltajinda ve f/f;’de yarim
koprii inverterin ¢ikis giiciinden dort kat daha fazla olmaktadir.

D sinifi rezonans inverterde, transistor ¢ikis kapasitanslari parazit bilesenlerdir.
Transistor iletime gegtiginde, transistor ¢ikis kapasitansinda Vin® ¢ esit olan
gerilim transistoriin agik direnci iizerinden bosaltilir ve kapasitansta depolanan
enerjinin tamamui transistorde 1s1 olarak agiga ¢ikmaktadir. Bu da anahtarlama

kayiplarina neden olmakta ve verimliligi azaltmaktadir. Kisaca, D simifi
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rezonans inverterin en biiyiik dezavantaji ZVS’yi tam olarak saglayamamasidir

(Park ve dig. 2007, Kazimierczuk 2011).

Yapilan bir ¢aligmada, yarim koprii D sinifi rezonans invertere deginilmistir ve
elektrocerrahi icin bir gii¢ kontrol semasi sunmaktadir (Dorkmai ve dig. 2007). Gu ve
Wang (2021) caligmasinda, D sinifi rezonans inverterin ZVS’yi saglamamasindan

dolay1 elektrocerrahi i¢in tercih edilmeyeceginden bahsedilmektedir.

3.1.1.1.2 E Simfi Rezonans inverterler

E smifi rezonans inverterler, bir ylike AC giicii rezonans araciligi ile iletirler.
Sekil 3.5’te devre yapisi verilmektedir. Goriildiigi gibi DC gerilim kaynagi ve buna
bagli bir bobin, bir anahtarlama elemani1 ve bir seri rezonans devresinden olugmaktadir.
C: kondansatorii, anahtarin drain-source kapasitans1 ya da harici kapasitansi
icermektedir. Devrede tek anahtar olmasi, maliyeti ve iletim kayiplarini azaltmistir
(Cetin 2005). E siifi rezonans inverter, radyo iletimi, indiiksiyon 1sitma, yenilebilir
enerji sistemleri ve biyomedikal implantlar gibi pek ¢ok alanda kullanilmaktadir
(Ayachit ve dig. 2019, Ashique ve dig. 2021).
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Sekil 3.5: E sinifi rezonans inverter devre semasi.

E sinifi rezonans inverterin dogal yumusak anahtarlama 6zelligine sahip olmasi
en onde gelen avantajlarindandir. Anahtar, yalnizca optimum c¢alisma kosullarinda
hem ZVS hem de sifir tirev anahtarlamasina (ZDS) maruz kalabilmekte

(Kazimierczuk 2011, Ayachit ve dig. 2019) bu da diisiik anahtarlama kayiplarim
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saglamaktadir (Shigeno ve dig. 2017). Diisiik anahtarlama kayiplarinin olmasi daha
iyi EMI performans: saglamaktadir. Ayrica artan verimlilik, yiiksek frekanslarda
calisma olanag1, daha iyi gii¢ aktarimi gibi avantajlara da sahiptir. Lineer olmayan ve
dinamik sistemlerle de verimli bir sekilde ¢alisabilmektedir. Seri ve paralel rezonans
topolojisinin dezavantajlarin1 ortadan kaldirmaktadir. Dezavantajlarina bakildiginda,
kullanilan transistor yiiksek akim ve gerilim degerlerine sahiptir (Cetin 2005,
Kazimierczuk 2011, Bugade ve dig. 2018).

E sinifi rezonans inverterin 6zelliklerini madde madde siralayacak olursak;

e ZVS ile anahtarlama oldugu i¢in anahtarlama kayb1 sifirdir.

e Miller etkisi sifira indirilmistir.

e Anahtarin antiparalel diyodu diisiik di/dt ve sifir gerilimde kesime girerek ters
toparlanma etkilerini azaltmaktadir. Bu nedenle MOSFET go6vde diyodu
kullanilabilir ve hizli diyota gerek yoktur.

e Anahtardaki tepe gerilimi, giris DC geriliminden yaklasik dort kat daha
yiiksektir. Bu nedenle devre, diisiik giris gerilimi uygulamalari i¢in uygundur.

e Anahtarin gate-source gerilimi topraga bagli oldugundan siiriicii devresinin
kurulmasi kolaydir.

e Devre ¢ok verimlidir ve yiiksek frekanslarda calistirilabilir.

e Maksimum ¢alisma frekansi, anahtarin ¢ikis kapasitansi ile sinirlidir.

e Anahtar yiiksek akim ve yiiksek gerilim stresi icerdiginden iletim kayiplar1 da
yiiksektir (Rivas ve dig. 2007, Kazimierczuk 2011).

Elektrocerrahi alaninda E smifi inverter topolojisi iizerine Chernov ve
Makarov’un (2019) yaptigi ¢alismada, elektrocerrahi jeneratoriiniin yiiksek frekansl
kullanilmasindan kaynakli anahtarlama kayiplarinin arttigini tespit etmis ve bunun i¢in
E smifi inverter kullanarak anahtarlama kayiplarini en aza indirmeyi hedeflemistir.
Ayrica devrenin tasariminin basit ve devrede yliksek cikis geriliminin elde edilebilir

olmas1 avantajlar arasindadir.

Gu ve Wang (2021), Bao ve Mazumder (2021), Liu ve dig. (2022) yazarlarin
calismalarinda da E sinift rezonans invertere kisaca deginilmistir. Bu calismalar E
sinifi rezonans inverterin, yliksek frekanslarda ve yumusak anahtarlama teknigiyle

caligmas1 verimliligi arttirmaktadir fakat elektrocerrahi degisken cikis gerilimi ve
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degisken yiik ile yiiksek frekansli AC ¢ikis gerilimi icermektedir. Elektrocerrahideki
bu yiik degisikligi iki yonden kaynaklanmaktadir. Bunlar kas, yag gibi dokular ve
polariteye bagh olarak degisen plazma arkidir. Plazma arki, elektrodun etrafindaki
elektromanyetik alan havaninkini asacak sekilde oldugunda ortaya ¢ikmaktadir. E
siifi rezonans inverter sabit ¢ikis gerilimi sagladigi igin elektrocerrahideki degisken
yiik uygulamalarinda kullanilamamaktadir. Ayrica yiiksek gerilim ve akim stresine

maruz kaldigi i¢in tercih edilmemektedir.

3.1.1.1.3 DE Simifi Rezonans inverterler

DE siifi rezonans inverterler, yiiksek verimli ve yiiksek frekansli DC-AC gii¢
dontigimii  gerceklestirmektedir. Bu inverterler, vericilerin ¢ikis katlarinda ve
elektronik balastlarda kullanilmaktadir. Sekil 3.6’da verildigi gibi DC gerilim kaynagi,
iki anahtarlama elamani, bu iki anahtarlara bagl sont kondansatoér ve bir rezonans

devresinden olusmaktadir (Kondo ve Koizumi 2015).
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Sekil 3.6: DE simifi rezonans inverter devre semast.

DE smifi inverter, E siifi inverterinin sifir voltajli anahtarlama 6zelliklerini

icinde tagimaktadir, anahtarlama kayiplar sifirdir ve yiiksek verimlilik saglamaktadir.
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Her bir anahtar iletime girdiginde hem ZVS hem de ZDS kosullarinin
saglandig1 goriilebilir. ZVS islemine ulagmak i¢in iki kosulun kargilanmasi gerekir.
Bunlar; anahtarin gate-source gerilimlerinde bir 61ii zaman olmalidir ve seri rezonans
devresinin giris empedansi endiiktif olmalidir. Her iki anahtarin kesimde oldugu,
dongii basina iki kez bir 6lii zaman vardir. Olii zaman sirasinda, sont kondansatdrler
rezonans devresinin bir par¢asi haline gelmektedir. Sonug olarak, 6lii zaman sirasinda
bir kondansatére dolmakta ve diger kondansatér bosalmaktadir. Anahtar iletime
gegmeden hemen Once kondansatér tamamen bosalirsa, anahtar ZVS ile iletime
gecmektedir. Bu da anahtarlama kayiplarini ortadan kaldirmay1 ve yiiksek verimliligin
elde edilmesini saglamaktadir. Paralel kondansator boyunca gerilim diistiigiinde, bu
kondansatérde depolanan enerji de azalmaktadir ve rezonans devresine

aktarilmaktadir (Kazimierczuk 2011, Kondo ve Koizumi 2015).

DE sinifi rezonans inverter, D sinifi rezonans invertere benzer sekilde
calismaktadir fakat bazi1 farkliliklar mevcuttur. Bunlar, D sinifi rezonans inverterde
mevcut olan kapasitif anahtarlama kayiplarim1 devreyi endiiktif calistirarak ve

anahtarlarin iletim agisin1 azaltarak bu sorunlar DE sinift rezonans inverterde en aza

indirilmektedir (Vries 1999).
DE smifi rezonans inverterin 6zellikleri siralanacak olursa;

e Her ¢evrimde anahtar gate-source gerilimlerinde 6l zaman aralig1 vardir.

e Sont kondansatorleri bosaltmak icin seri rezonans devresinin giris empedansi
endiiktif olmalidir.

e Anabhtar ¢ikis kapasitanslari, sont kondansatorler tarafindan emilir.

e E sinifi rezonans inverterde oldugu gibi ZVS ¢alismasi nedeniyle DE simifi
inverterinde anahtarlama kayiplar1 sifirdir.

e Anahtarlariin gerilim stresi D sinifi rezonans inverterde oldugu gibi, diistik ve
besleme voltajina esittir.

e Anahtarlama ¢ikis kapasitanslarinin dogrusal olmamasi, yiik ag1 bilesenlerinin
degerlerini ve ¢ikis giiciinii etkilemektedir.

e DE smifi rezonans invertere sadece bir sont kondansatér uygulanabilir ve
transistorlerin ¢ikis kapasitanslart devre topolojisine dahil edilmektedir.

(Sekiya ve dig. 2004, Kazimierczuk 2011).
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Gu ve Wang (2021) yazarlarinin yaptig1r c¢alismada elektrocerrahi igin iki
asamal1 bir yap1 onerilmistir. Ilk asamada rezonansli DC-DC SEPIC déniistiiriicii
devre yapisi ve ikinci asamada DE sinifi rezonans inverter devre yapisi tizerinde
calismiglardir. DE smifi rezonans inverter sec¢ilmesinin amaci, ZVS ile yumusak
anahtarlama saglamasi ve diisiik akim-gerilim stresine sahip olmasidir. Ayrica yarim
koprii DE smifi rezonans inverter yerine tam koprii DE siifi rezonans inverter
kullanarak verimliligi arttirmislardir. Elektrocerrahi i¢in yapilan bu ¢alismada sadece

saf kesim modu degerlendirilmistir.

Elektrocerrahide kullanilan rezonans inverterlerden yukarida bahsedilmistir.

Bahsedilen bu inverter ¢esitlerinin karsilastirilmasi Tablo 3.2’de verilmistir.

Tablo 3.2: D, E ve DE sinifi rezonans inverterlerin karsilastirilmasi (Vries 1999, Choi ve dig. 2005,
Kondo ve Koizumi 2015, Ashique ve dig. 2021).

D Sinifi E Sinifi DE Sinifi
Ozellikler Rezonans Rezonans Rezonans
inverter inverter inverter
Anahtar Akim-Gerilim Diistik Yiiksek Diistik
Stresi
Giic Seviyeleri Yiiksek Diisiik Yiiksek
Genis Yiik Araliginda
Yok Var Var
Yumusak Anahtarlama
Gli¢ Yogunlugu Diistik Yiiksek Yiiksek
Verimlilik Diistik Yiiksek Yiiksek

D smnifi rezonans inverter, 1 MHz {izerindeki frekanslarda uygulamada
zorluklar ¢ikarmaktadir ve ¢ikis kapasitanslart nedeniyle kapasitif anahtarlama kayb1
yasamaktadir. Bu da verimliligi diisiirmektedir. Yiiksek gerilim ve yiiksek frekansta

bu etkiler daha da kotiilesmektedir (Vries 1999).
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E sinift rezonans inverter, D sinifi rezonans inverterde oldugu gibi anahtarlama
kayb1 yasamamaktadir ve tek anahtarlama elemanindan olustugu icin daha basit
yapidadir. Ayrica yiiksek frekansta calismasi da miimkiindiir. Fakat anahtarlarin
tizerindeki akim-gerilim stresi oldukga fazladir. Bu da gii¢ liretimini diisiirmektedir

(Vries 1999, Ashique ve dig. 2021).

DE siifi rezonans inverter hem D sinifi hem de E sinifi rezonans inverterin iyi
ozelliklerini sunmaktadir. ZVS’yi saglamakla birlikte anahtarlar lizerindeki akim-
gerilim stresi de diistiktiir. Yiksek frekanslarda calismayr miimkiin kildig: icin de

verimlilik yiiksektir (Vries 1999, Kondo ve Koizumi 2015).

Yapilan bu karsilastirmalar dogrultusunda, anahtar akim-gerilim stresinin
diisiik olmasi, yiliksek gilic seviyelerinde calismasi, genis yiikk araliginda devrede
Z\V/S’yi saglamasi, yiiksek frekanslarda calistigi icin yiiksek giic yogunlugu saglamasi
gibi 6zelliklerden dolay1 bu calismada elektrocerrahi i¢in DE sinifi rezonans inverter

topolojisi 6nerilmistir.
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4.DE SINIFI REZONANS INVERTER TEMEL
PRENSIPLERI

Bu bolimde elektrocerrahi igin segilen, yapisinda DC gerilim kaynagi,
anahtarlama eleman1 ve bir rezonans devresi bulunan DE sinifi rezonans inverterin

temel prensipleri agiklanarak analizi yapilacaktir.

DE smifi rezonans inverter devresi, D Sinifi bir ZVS geviricidir. D smifi
rezonans inverterin diisiik gerilim stresi ve E smifi rezonans inverterin ZVS
Ozelliklerini birlestirmektedir (Koizumi 2007). DE smifi rezonans inverterin
anahtarlama kayiplar1 sifirdir ve yliksek verimlilik saglamaktadir. DE sinifi rezonans
inverterde, transistorler, gate-source gerilimlerinde o6lii zaman olacak sekilde

stirilmektedir (Kazimierczuk 2011).

DE smifi rezonans inverter, D sinifi rezonans inverterden tiiretilebilir. D sinifi
rezonans inverterin modifikasyonunun amaci, transistorlerin ZVS iglemini saglamaktir
(Kazimierczuk 2011). Elektrocerrahi ig¢in kullanilacak olan tam koprii DE smifi
rezonans inverterin devre semasi1 Sekil 4.1’de gosterilmistir. Bir gerilim kaynagi, tam
koprii olugturan dort adet MOSFET (S1, Sz, Ss, Sa), bir seri rezonans (L - Cr) ve bir
yik (R) igermektedir. Her bir anahtarda antiparalel govde diyotu ve parazitik
kondansator baglidir. Ayrica devreye transformatdr eklenerek izolasyonlu bir devre

gerceklesmistir.
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Sekil 4.1: Tam koprii DE smifi rezonans inverter devre semasi.

Sekil 4.2’de DE simifi rezonans inverterin tam koprii anahtarlama dalga grafigi
ve cikis geriliminin dalga formu verilmistir. Anahtarlama sinyalleri Si-S; ve S3-S4
birbirinin tamamlayicisidir. Yani S1-Sz anahtarlari birlikte S3-Ss4 anahtarlar birlikte
iletime ge¢mektedirler. Aymi koldaki anahtarlar aynm1 anda iletime ge¢memektedir.
ZVS isleminin etkin olmasini saglayan 6lii zaman mevcuttur. Olii zaman sirasinda,
dort anahtar da kesimdedir. Parazitik kondansatérlerin ikisi bosalirken diger ikisi giris
gerilimi tarafindan dolmaya baslamaktadir. Parazitik kondansatorlerin desarjindan
sonra MOSFET ZVS islemini ger¢eklestirmek i¢in hazir hale gelmektedir. Bu sirada
¢ikis akimi da govde diyotundan akmaya baslamaktadir. Boylece MOSFET in drain-
source gerilimi (Vps), sifira yakin olmaktadir (Xiong ve dig. 2022).
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Sekil 4.2: DE sinifi rezonans inverterin ¢alismasina ait dalga sekilleri.

Sekilde gosterilen zaman araliklarini inceleyecek olursak;

[to-t1]: S1 ve Sz anahtarlari iletimdedir. L; ve C; arasinda rezonans olugmaya

baslamaktadir. Rezonans akimi S; ve S; anahtarlari tizerinden akmaktadir.

[ti-t2]: S1 ve Sz anahtarlar1 kesime girmektedirler. t; aninda Sz ve S4
anahtarlarinin parazitik kondansatorleri bosalirken, Si ve S anahtarlarinin parazitik
kondansatorleri sarj olmaktadir. Ardindan Sz ve Ss anahtarlart ZVS ile iletime

gecmektedir.

[t2-t3]: S3 ve Ss anahtarlart iletimde S1 ve S» anahtarlar1 kesimdedir. L, ve Cy
arasinda rezonans olusmaya baslamaktadir. Rezonans akimi Sz ve S4 anahtarlari

uzerinden akmaktadir.

[ts-ts]: Sz ve Ss anahtarlar1 kesime girmektedirler. t3 aninda S; ve Sp
anahtarlarinin parazitik kondansatorleri bosalirken, Sz ve S4 anahtarlarinin parazitik
kondansatorleri sarj olmaktadir. Ardindan Si ve Sz anahtarlar1 ZVS ile iletime

gecmektedir.

Sekil 4.3’te yukarida anlatilan islemlerin devre {izerinde gdsterimi verilmistir.
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Sekil 4.3: DE smifi rezonans inverterin ¢alisma durumlari. (a) [to, t1], (b) [ts, t2], (C) [t2, ta], (d) [ts, ta].

DE simifi rezonans inverterin kalite faktorii denklem (4.1)’de, buna bagli olarak

belirlenen rezonans elamanlart L; ve C; ‘nin denklemleri sirasiyla denklem (4.2) ve

denklem (4.3)’te verilmistir.

Q=—%" (4.1)
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L = (4.2)

- (4.3)
oR(Q, —%)

Cikis giicii denklem (4.4)’te verilmistir.

V2
P — n
° 27°R

(4.4)

Tam koprii DE sinifi rezonans inverterde, C = Cy = C2 =C3z = C4 seklinde dort
adet MOSFET’in parazitik kondansatorii bulunmaktadir. Bu kondansatorler,
MOSFET’lerin drain-source terminalleri arasinda bulunmaktadir ve MOSFET’in
caligmasini etkilemektedir. MOSFET ler ZVS ile iletime girmedikce kayip meydana
getirmektedirler (Yilmaz 2010). Bu yiizden kapasite degeri yeterli biiytikliikte olursa
kayiplar sifira yaklasmakta ve ZVS saglanmis olmaktadir. Denklem (4.5)’te

verilmistir.

o
47°R__f

max " max

C=C,=C,=C,=C, = (4.5)

Izolasyonu saglayan transformatdr incelendiginde, 6zellikle tibbi cihazlarin
gili¢ Unitelerinde kullanilmaktadir. Np/Ns orani, yani primer sekonder sarim sayilari
1:1’e esit olan transformatdr ¢esididir. Gii¢ kaynagma binen yiiksek frekansh
giiriiltiiyii bastirmaktadirlar. Izolasyon transformatérleri, AC gii¢ hatlari ile gii¢ verilen
cihaz arasinda galvanik izolasyon saglamaktadir ve asagidaki ¢ Ozelligi

olusturmaktadir (Pini 2020).

1. Izolasyonu saglamaktadir.
2. Sebeke gerilimlerinin yiikseltilmesini ve diisliriilmesini saglamaktadir
3. Primerden sekondere veya tersi yonde iletilen hat giiriiltiisiini

azaltmaktadir.
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Izolasyon transformatérleri, transformatdriin 6zelliklerini saglamaktadir ve
primer-sekonder sargilar ortak bir ferromanyetik ¢ekirdek lizerine sarilmaktadir (Pini

2020).

[zolasyon transformatorlerinde enerji korunur fakat kayiplar meydana
gelmektedir. Denklem (4.6)’da k endiiktif birlestirme Kkatsayisi primer kagak
endiiktansi ve 6z endiiktansiyla iliskili olarak hesaplanmaktadir. Denklem (4.7)’ de
primer 6z endiiktans denklemi verilmistir ve denklem (4.8)’de primer kagak
endiiktansinin esitligi verilmistir. Denklem (4.9)’da miknatislayic1 endiiktans esitligi

verilmistir. (Wikipedia 2018).

O<k<l1
pr 4.6
ke oL (4.6)

LS
L =Lp =Ly +L7 4.7
L2 =L, (1-k) (4.8)
L, =Lk (4.9)

pri

Primer taraf icin yapilan hesaplamalar sekonder taraf icin de sirasiyla

yapilmistir ve (4.10), (4.11), (4.12) ve (4.13) esitliklerinde saglanmistir.

=
K=yt L, (4.10)
=L =L, +L (4.12)
L =Ld-k) (4.12)
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= Lk =2 (4.13)

a= |feNe Vo I (4.14)

Primer endiiktansta olusan manyetik alan sekonder endiiktanst da
etkilemektedir. Bu da karsilikli endiiktans, M, olarak ifade edilmektedir ve denklem
(4.15)te verildigi gibidir (Ozgelik ve Aycan 2017).

M| = ky/Ly L (4.15)

Son olarak daha diizgiin bir ¢ikis elde etmek adma filtre kondansatorii
kullanilmigtir ve denklem (4.16)’da verilmistir.

C, = (4.16)
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5. SIMULASYON VE DENEYSEL SONUCLAR

Teorik calismalar dogrultusunda bu ¢alismada elektrocerrahi i¢in DE sinifi
rezonans inverter topolojisi lizerinde yogunlagilmis ve bunun {izerine simiilasyon

caligmalar1 yapilmistir.

Saf kesim modu, tam bir siniis ¢ikis gerilimi vermektedir. Karisik kesim modu,
modiileli bir ¢ikis gerilimi olusturmaktadir. Koagiilasyon modu ise ani bir siniis ¢ikis
gerilimi olusturmaktadir. Amag, tek bir DE sinifi rezonans inverterin kontrol

sinyallerini degistirerek bu li¢ modu da elde etmektir.

5.1  Simiilasyon Sonuclari

Elektrocerrahi i¢in i modu gergeklestiren DE sinifi rezonans inverter tasarimi
yapilmistir. Denklem (4.2)’ye goére rezonans bobini, denklem (4.3)’e gbre rezonans
kondansatorii hesaplanmigtir. Ayrica MOSFET’in parazitik kondansatorii denklem
(4.5) ve filtre kondansatorii denklem (4.16)’ya gore ¢ikarilmistir. Tasarim
parametreleri Tablo 5.1°de verilmistir. GaN elemanlar1 son zamanlarda gelistirilmis
olup, yliksek performanslar1 ve glic yogunluklari nedeniyle biiyilik talep gérmektedir
(Hu ve dig. 2018) Genis bant araligi, yiiksek hizda iletim-kesim islemlerinin olmasi,
yiiksek frekanslarda rahat ¢alisabilmesi ve diisiik anahtarlama kayiplarinin olmasindan
dolay1 devrede GaN MOSFET kullanilmistir (Lidow ve dig. 2014, Deveci 2019).
Transformator hesaplamalar1 denklem (4.6) — (4.15) aras1 verilen esitliklere gore

hesaplanmustir.

Tablo 5.1: Tasarim parametreleri.

Parametreler Degerler
Anahtar (MOSFET) GS66508B
Girig Gerilimi 200V

Anahtarlama Frekansi 500 kHz
Yiik Direnci 50 Q-300Q

42



Rezonans Bobini 72 uH

Rezonans Kondansatori 4 nF

Filtre Kondansatori InF

Parametreler belirlenip teorik hesaplamalar yapildiktan sonra PSIM programi
lizerinden simiilasyon devre semasi olusturulmustur. DE sinifi rezonans inverter devre

semast Sekil 5.1°deki gibidir.

T iout

)
12

o l g 3 ‘ot
% Tlcnlf: (<0 300)ohm

Vin{+) ==Cs
200V 0.24uF

|||—<

Sekil 5.1: DE simifi rezonans inverter PSIM devre semast.

Devredeki kondansatorler incelendiginde, yiiksek frekansli girisimler i¢in bara
kondansatorii (Cs) kullanilmistir. DE sinifi rezonans inverter i¢in gerekli olan sont
kondansatorleri GS66508B MOSFET in ¢ikis kapasitans degerleri sagladig: i¢in ek
kondansatér kullanilmamistir. Hesaplamalar ve simiilasyon bu dogrultuda
gerceklesmistir.  Son olarak ¢ikista InF degerinde filtre kondansatorii (Cy)

kullanilmistir.

Rezonans elemanlarina bakildiginda, kondansatér 4nF ve bobin 72uH
secilmistir. Devrenin ZVS’yi saglamasi icin endiiktif olmasi gerekmektedir. Bu

yiizden rezonans frekans1 296 kHz hesaplanmustir.
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Simiilasyon devre semasi tasarlanan DE sinifi rezonans inverter {i¢ mod igin
incelenmistir. Saf kesim modu i¢in, 500 kHz frekansta calisan, ZVS’yi saglayan tam
sinilis bir ¢ikis gerilimi elde edilmistir. Capraz koldaki anahtarlar (S1-S2, S3-S4) aym
anda iletime girmektedirler. Sekil 5.2°de saf kesim modunun MOSFET gate-source
gerilimleri (Ves1, Ves2, Vess, Vess), capraz kollar ayni anda iletimde oldugu igin
MOSFET’in Sz ve Ss anahtarlarinin drain-source gerilimleri (Vpsz2, Vbsa), birinci ve
ikinci kol akimlar1 i¢in de drain-source gerilimleri verilen S; ve S4 anahtarlarinin

akimlart (isz, is4) verilmistir.

Vesl o vGs2 VGs4 x

VD§2

=

=
o
e
N
N

=

=
it
—_
e
e
et

s b ‘ L : b : b

h h " i %l : W ' | i

3e-003 32¢003 3 4e-003 3 6e-003 38e-003
Time (s)

Sekil 5.2: Saf kesim modu i¢in, MOSFET lerin gate-source gerilimleri, S, anahtarinin drain-source
gerilimi ve akimi, S4 anahtarinin drain-source gerilimi ve akimi.

Saf kesim modu, 500 kHz anahtarlama frekansina sahip tam bir siniis ¢ikis
gerilimi ve akim1 vermektedir. Sekil 5.3’te tepeden tepeye 400 V primer gerilimi (Vp),
rezonans Kondansatoriintin rms gerilimi (Ver) 70 V, ¢ikis rms gerilimi (Vout) 75 V ve

¢ikis rms akimi (iout) 0.75 A olarak elde edilmistir.

44



200

-200

200
100

-100
-200

100

-100

Sekil 5.3: Saf kesim modu igin, primer gerilimi V,, rezonans kondansatorii gerilimi Ve, ¢ikis gerilimi

500 kHz anahtarlama frekansi ve 27 kHz yinelenen frekansta ¢alismaktadir (Valleylab
2000). Sekil 5.4’te karigik kesim modunun MOSFET gate-source gerilimleri (Vest,

A Nl N N N
: S _/5 S _/3 S _/3 N _/3 N _/3

2.6e-005 2.8e-005 3e-005 3.2¢-005 3.4e-005 3.6e-005
Time (s)

Vout ve ¢1kis akimi igyt.

Karisik kesim modunun simiilasyonu yapildiginda, ¢ikis gerilimi modiilelidir.

Ves2, Vess, Vess) verilmistir.

0.8

0.6

04

VGS1 VGS2 VGS3 VGs4

......................................................................................................

..............................................................................................................

2e-005 4e-008 6e-005
Time (s)

Sekil 5.4: Karigik kesim modu i¢in, MOSFET gate-source gerilimi Vgs1, Vasz, Vass, Vesa.
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Karigik kesim modu i¢in, tepeden tepeye 400 V primer gerilimi (Vp), rezonans
kondansatorii rms gerilimi (Ver) 75 V, rms ¢ikis gerilimi (Vout) 55 V ve ¢ikis rms akimi
(iout) 0.55 A olarak Sekil 5.5’te verilmistir.

200 : 5 F A —————

0 A ) AAA
200 UW""'

102 [\
-100 V \

-200

62-005

Sekil 5.5: Karigik kesim modu igin, primer gerilimi Vp, rezonans kondansatorii gerilimi Ve, ¢ikis
gerilimi vout ve gikis akimi igy.

Koagiilasyon modunda pihtilasma islemini ger¢eklestirmek i¢in ani bir siniis
dalgalanmasi gerektirmektedir. 500 kHz anahtarlama frekansi ve 39 kHz yinelenen
frekansta calisilmaktadir (Valleylab 2000). Sekil 5.6’da koagiilasyon modunun
MOSFET gate-source gerilimleri (Ves1, Ves2, Vess, Vesa) verilmistir.
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Sekil 5.6: Koagiilasyon modu i¢in, MOSFET gate-source gerilimi Vgs1, Ves2, Vass, Vasa.

Koagiilasyon modu i¢in, tepedem tepeye 400V primer gerilimi (Vp), rezonans

kondansatorii rms gerilimi (V¢r) 80 V, ¢ikis rms gerilimi (Vour) 17 V ve ¢ikis rms akimi
(lout) 0.17 A olarak Sekil 5.7°de verilmistir.

p

200

o g
-200 u v-'T

100
\

-100

0.00032

0.00034
e

)

0.00036

Sekil 5.7: Koagiilasyon modu i¢in, primer gerilimi V,, rezonans kondansatorii gerilimi Ve, ¢ikis
gerilimi vout ve ¢ikis akimi igy.
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5.2  Deneysel Sonuclar

Tasarimi ve simiilasyonu tamamlanan devrenin prototip tasarimina gegilmistir.
Prototip devre semas1 Sekil 5.8°de goriilmektedir. ilk olarak {i¢ mod icin kontrol
devresinin tasarimi yapilmistir. Daha sonra KiCad programi iizerinden sematik ve
board kisimlar1 tamamlanarak PCB kart {iretimine ge¢ilmistir. PCB dizgisi yapilan

kartin deneysel sonuglart alinmistir.

G G
‘Sd ET “Ti60uF Sd ET __16011F
Cr Lr T
[ Y
\_.-’in——-l— -dllF 100uH ;‘g (‘fi % R
T IHFT (50-300) Q

1:1

G

| _g- S E -
Sd% __1;0111: ﬂ T 160uF

Sekil 5.8: DE simifi rezonans inverter prototip devre semast.

5.2.1 Kontrol Devresinin Tasarimi

Elektrocerrahide {i¢ modun saglanmasi i¢in en 6énemli adimlardan biri kontrol
devresini olusturmaktir. Saf kesim modu i¢in 500 kHz’de g¢alisan lojik kapilardan
olusan bir dead time devresi yapilmistir. Bu mod i¢in kontrol sinyalleri Sekil 5.9’da
verilmistir. Devrede, MOSFET ler iletime gecerken belli bir periyotta 6lii zaman
mevcuttur. Karisik kesim modu ve koagiilasyon modu i¢in iki frekansi lojik kapilarla
karsilagtiracak bir devre tasarimi yapilmistir. Karigik kesim modu igin kontrol
sinyalleri Sekil 5.10’da koagiilasyon modu i¢in Sekil 5.11°de gosterilmistir. STM32

mikrodenetleyici kart iizerinde iic modun da kontrol sinyalleri olusturulmustur.
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Karigik kesim modu ve koagiilasyon modu igin kartta olusturulan frekanslar AND

kapisi ile karsilastirilmistir.

owon » Trig

h: 1.0us

Sekil 5.9: Saf kesim modu ig¢in kontrol sinyalleri.
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owon »  Trig

Depth 10k

Sekil 5.11: Koagiilasyon modu i¢in kontrol sinyalleri.

50



5.2.2 PCB Tasarimi

Simiilasyon sonuglart tamamlanan devrenin KiCad programi iizerinden PCB
tasarimma  gecilmistir. Ilk olarak belirlenen malzemelerin kiitiiphaneleri
olusturulmustur. Kiitliphaneleri tamamlanan kompanentlerin sematik tasarimi
tamamlanmistir. Sematik tasarimi tamamlanan devrenin PCB board tasarimina
gecilmistir. 4 katmanli, 1 oz bakir kalinliginda PCB iretilmis ve Sekil 5.12°de
verilmistir. Uretimi tamamlanan PCB tasariminin boyutlar1 108.74 mm x 67.69

mm’dir.

Sekil 5.12: DE sinifi rezonans inverter prototipi i¢in iiretilen PCB.

5.2.3 Prototip Tasarim ve Ol¢iim Sonuclar:

PCB dizgi islemlerine ge¢cmeden Once transformator ve bobin tasarimi
yapilmistir. Belirlenen boyuttaki niiveler hava bosluksuz olacak sekilde hesaplanan
degerlere gore litz teli ile sarilmistir. PCB dizgi islemleri tamamlanan devre kart1 Sekil

5.13’de verilmistir.
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Sekil 5.13: Dizgi islemi tamamlanmis DE sinifi rezonans inverter prototipi i¢in iretilen PCB.

Sekil 5.14’te goriildiigii gibi elektrocerrahi devresinin akim gerilim degerleri
osiloskop ve akim gerilim problar1 kullanilarak oOlgiilmiistiir. Alinan sonuglar

simiilasyon sonuglariyla karsilastirilmistir.
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Sekil 5.14: Elektrocerrahi devresinin laboratuvar ortaminda 6l¢iimlerinin alinmasi.

Ayni koldaki MOSFET lerin drain-source ve gate-source gerilimleri Sekil
5.15’te verilmistir. Buradan da anlasilacagi gibi MOSFET ler ZVS’yi1 saglamaktadir.
Elektrocerrahi i¢in saf kesim modu, karisik kesme modu ve koagiilasyon modu igin
100 Q yiikte primer gerilim, rezonans kondansatériiniin gerilimi, ¢ikis gerilimi ve ¢ikis
akimi sonuglar1 alimmistir. Saf kesim modu igin, 100 Q i¢in tepeden tepeye V, 496 V,
Ver rms gerilimi 75 V, Vout rms gerilimi 48.7 V iout rms akimi 0.469 A Slglilmiistiir ve
dalga sekilleri Sekil 5.16°da verilmistir. Elde edilen ¢ikis gerilimi, yiiksek frekansta
iletim yollarinda olusan gerilim diistimlerinden dolay1 simiilasyon sonuglarina gore

daha diisiik elde edilmistir.
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Sekil 5.15: Saf kesim modu i¢in, Ssve S, MOSFET lerinin drain-source (Vpss-Vps2) Ve gate source
(Vess-Vas2) gerilimleri.
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Current Folder is A%

Sekil 5.16: Saf kesim modu i¢in, 100 Q yiik direncinde sonuglar.
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Karisik kesim modu i¢in, 100 Q i¢in tepeden tepeye Vp 560 V, Ve rms gerilimi
70 V, Vout rms gerilimi 28.7 V iout rms akimi 0.263 A Slglilmiistiir ve dalga sekilleri
Sekil 5.17°de verilmistir.

Tek ANk . Stop M Pos: 5.600,us SAVE/REC
R & abkas wpaa ] r 1 ARAAAAAA: Action
File
j s fwwvm i
About
Saving
Ik‘o [100 V /dn] Images
o7 4 | - ”
Select
Falder
io |1 —\/dl\l
-‘-HJ‘\- WNU‘U‘QA“M Save
[ TEKOOD2,JPG
CH1 400y CH2 250Y M 5.00us CH2 J© 70.0v

Current Folder is A%,

Sekil 5.17: Karigik kesim modu igin, 100 Q yiik direncinde sonuglar.

Koagiilasyon modu i¢in, 100 Q i¢in tepeden tepeye Vp 544 V, V¢ rms gerilimi 84 V,
Vout 'ms gerilimi 15.7 V iout rms akimi 0.142 A Glgiilmistiir ve dalga sekilleri Sekil
5.18de verilmistir.
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Sekil 5.18: Koagiilasyon modu i¢in, 100 Q yiik direncinde sonuglar.

Akim-gerilim problariyla 100 () yiikte alinan Sl¢limler sonucunda alt ve {ist
yiik degerleri belirlenmistir. 50 (0 — 300 Q yiik araliginda ol¢limler alinarak verim
hesab1 yapilmis ve {i¢ mod igin verim grafigi olusturulmustur. 200 V giris geriliminde,
farkli yiik degerlerinde elde edilen verim degerleri Sekil 5.19°da verilmistir. Ayni
kosullarda karigik kesim modu i¢in verim grafigi Sekil 5.20°de, koagiilasyon modu

icinse Sekil 5.21°de verilmistir.
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Sekil 5.19: Saf kesim modu farkl: yiik araliklarinda verim grafigi.
25
B e
20 —
E
$ 10
5
0

50 75 100 125 150 175 200 225 250 275 300
Yiik (Q)

Sekil 5.20: Karisik kesim modu farkli yiik araliklarinda verim grafigi.
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Sekil 5.21: Koagiilasyon modu farkl: yiik araliklarinda verim grafigi.

200 V giris geriliminde saf kesim modu i¢in yaklasik 24W ¢ikis giicii elde
edilmistir. Bu da %30’luk bir verim saglamaktadir. Diisiik giiclerde i¢sel kayiplar,
anahtarlama kayiplar1 gibi kayiplar daha belirgindir. Bu da verimliligi etkilemektedir.

Ucg mod icin 6ncelikle patates iizerinde kesim yapilmistir. Sekil 5.22°de gosterilmistir.

Sekil 5.22: Patates iizerinde kesim sonuglari. (a) Saf kesim modu. (b) Karigik kesim modu. (c)
Koagiilasyon modu.
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Daha sonra tavuk gogiis eti iizerinde de tasarlanan devre denenerek sonuglari
degerlendirilmistir. Saf kesim modu i¢in, giris gerilimi 325 V’a ¢ikarildiginda, tavuk
gogiis eti tizerinde verim %350,7 olmaktadir. Sekil 5.23 (a)’da saf kesim modunun
islem sirasinda goriintlisii  verilmektedir. Sekil 5.23 (b)’de ise {izerinde

etiketlendirildigi gibi saf kesim modu ve karisik kesim modunun islem sonuglari

goriilmektedir.

@ (b)

Sekil 5.23: Elektrocerrahi tavuk g6giis eti kesim agsamasi ve sonuglari. (2) Saf kesim modunun islem
sirasinda goriintisii. (b) Saf kesim modu ve karisik kesim modu sonuglari.

Koagiilasyon modu tavuk gogiis etinin sert dokusundan dolay1 alinamamustir.
Bu yiizden Karaciger tizerinde ii¢ mod denenmistir. Her mod 10 saniye siireyle

tutulmustur ve kesim sonuglar1 Sekil 5.24°teki gibidir.
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Sekil 5.24: Karaciger iizerinde ti¢ mod i¢in elde edilen sonuglar.
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6. SONUC VE ONERILER

Bu tez calismasinda, elektrocerrahi igin GaN tabanli yiiksek frekansli tam
koprii DE sinifi rezonans inverter tasarlanmistir. Calisma frekansi, kullanilan
elektrocerrahi cihazlarinin ¢alisma frekanst g6z Oniinde bulundurularak 500 kHz
secilmistir. DE simifi rezonans inverterin tasarim prosediirii, literatiirlerde Onerilen
yontemlere dayanarak olusturulmustur. Devre tasarimi, PSIM simiilasyon programai ile
simiile edilmistir ve KiCad programinda PCB tasarimi yapilmistir. Laboratuvar
ortaminda bir prototip olusturulmus ve saf kesim, karigik kesim ve koagiilasyon
modlarinin testi yapilmistir. Her ¢alisma durumu igin belirlenen yiik araliginda (50 Q
— 300 Q) verim degeri Olgiilerek performans: degerlendirilmistir. Son olarak ii¢
calisgma modu i¢in de patates, tavuk gogiis eti ve karaciger tizerinde kesme islemleri

gerceklestirilmistir.

Ilerde yapilacak ¢alismalarda, tasarlanan elektrocerrahiye farkli modlar
eklenerek calisma alani genisletilebilir. Ayrica bipolar elektrocerrahi modlar1 da

eklenebilir.
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