
 
 

1 
 

 

 

TEKNOFEST  

HAVACILIK, UZAY VE TEKNOLOJİ FESTİVALİ 

 

SAĞLIKTA YAPAY ZEKA YARIŞMASI 

(Medikal Teknolojiler Kategorisi) 

PROJE DETAY RAPORU 

 

TAKIM ADI: A05 OSMANİYE RED FLAG #1453 

TAKIM ID: 467283 

PROJE ADI: Kalp Krizi Durumunda 112'ye haber veren 

SVES 100 Cihazı 

 



 
 

2 
 

İçindekiler 

Proje Konusu ………………………………………………………………………………...3 

1.Problem Tanımı ve Mevcut Durum Değerlendirmesi …………………..…….…………...3 

2. Özgünlük . ………………………………………………………………………………...5 

3. Yöntem ……………………………………………………………………………………6 

4. Uygulanabilirlik ve Ticarileşme Potansiyeli ……………………………………………...9   

4.1. Hedef Kitle………………………………………………………………….9 

4.2. Hangi Malzemeleri Neden Kullandık, Maliyetleri Ne Kadar, Eksik ve Zayıf 

Yönleri Neler…………………………………………………………………….9 

4.3. Proje Nasıl Hayata Geçecek   ………………………………………………10 

4.4 Mevcut Riskler …………………...…………………………………………10 

5. Referanslar …….….………………………………………………………………………11  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 
 

3 
 

Proje Konusu 

 

Proje konunuzu aşağıdaki listeden seçiniz. 

☐ Hareket izleme ve destek sistemleri  

☐ Kronik hastalık takibine yönelik giyilebilir teknolojiler 

☐ Görme engelli bireyler için hastane içi yönlendirme sistemleri 

☐ Gereksiz antibiyotik kullanımını azaltmaya yönelik teknolojiler 

☐ Nefes bileşenlerinden hastalık teşhisi yapabilen sistemler 

☐ Fiziksel tıp ve rehabilitasyona yönelik teknolojiler 

☐ Ortez ve protez teknolojileri 

☐ Hastalık teşhisine yönelik karar destek sistemleri 

 

 

1. Problem Tanımı ve Mevcut Durum Değerlendirmesi (15 puan) 

 

Kalp krizi, dünya genelinde yaygın olan çok ciddi bir kalp damar rahatsızlığıdır. Yapılmış bir 

çalışmada dâhiliye ve kardiyoloji polikinliklerine başvuran 500 hastanın %16’sının hekime 

geliş şikâyetinin kalp çarpıntısı olduğunu tespit etmiştir (Aydın, 2011) . Maalesef örnekler 

sadece bunlarla da sınırlı değil,; Türkiye’de her 2.5 dakikada bir kişi kalp damar 

rahatsızlığından ölmekte. Medipol Üniversitesi, yılda 200 bine yakın kişinin kalp krizinden 

öldüğünü ve bu oranın, trafik kazalarında ölenlerin sayısının 30 katı olduğu hipotezini ortaya 

atmıştır.  

Şu ana kadar parmak ucumuza taktığımız bir cihazla nabzımızı ölçebilen, “Mikrodenetleyici 

temelli parmak ucundan nabız ölçer devresi tasarımı”, toplardamardan kontrast madde 

verildikten sonra dönen bir tüpün, her dönüşünde 128 kesit elde etmesiyle oluşan görüntüleme 

işleminin 7 saniyede tamamlandığına işaret ederek, alınan görüntülerin ayrıntılı biçimde 

incelenmesiyle en küçük damar hastalıklarını bile başarıyla saptayabilen BT cihazı; 

kullanıcının düşme, bayılma gibi durumlarda ambulansı arayan Apple akıllı bileklik gibi 

birçok cihaz üretilmiştir.  

Var olan çözümler kendi alanlarında önem taşısa da kalp krizi kategorisinde büyük bir etki 

yapmamaktadır. Parmaktan nabzımız ölçülebilir, evet. Ancak bu devre çok hassastır ve en 

ufak bir parmak titremesinde nabzınızı yanlış ölçebilir. BT cihazı kalp krizleri öncesinde eğer 

ailende şeker hastalığı, kalp krizi, tansiyon gibi rahatsızlıklar varsa; yani “orta derecede” kalp 

krizi riski taşıyan sınıfta olanlar için güzel bir cihazdır ancak çok yüksek bir teknoloji 

gerektirdiği için çok üretilmemekte, üretilenler ise çok pahalı olmaktadır. Apple cihazının 

düşme algılayabilme özelliği ile bayılan kişiler eğer 45 saniye içinde cevap vermezse aile 

üyelerinden birine mesaj atma özelliği geliştirildi. Bu sayede kurtulan kişilerin hikâyelerini 

belki haberlerden bile duymuş olabilirsiniz. Güzel bir sistem, biz de bu teknolojiden ilham 

alarak bunu ülkemizde ciddi bir kayba yol açan kalp kriziyle birleştirdik.  

Projemize mevcut çözümlerden eklemeler ve çıkartmalar yapıp kendi fikirlerimizle 

şekillendirdik. Yapmayı hedeflediğimiz bileklik kalbimizin hızlı ve yavaş atarken, koşarkenki 

ve uyku halindeki değerleri bilekliği ilk kullanmaya başladığımız zamanlarda kaydediyor.  
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Yukarıda gördüğünüz fotoğraflar kullanıcının 4 gün boyunca kaydedilen normal kalp ritim 

değerleri. Cihaz, bunu hafızasına kaydediyor.  

 

 
Kullanıcının kalp krizi geçirip geçirmediği nabız değerlerinden ve yukarıda verildiği gibi kalp 

ritminden belli olmaktadır. Eğer hastanın nabzı 150’nin üzerinde ve kalp ritmi yukarıdaki 

şekilde verildiği gibiyse bileklik direkt hastanın doktorunu ve 112’yi arıyor. Kalp krizi sadece 

kalbimizin çok hızlı atması değil; aynı zamanda birden düşmesi şeklinde de karşımıza 

çıkabilir. Yani buna zıt bir şekilde nabzımız 50’nin altına düşerse de cihaz ambulansı 

arayacak. 

Kalp krizi 100 üzerinde görülen nabızlarda ortaya çıkabilir ancak hareketli spor yapma gibi 

durumlarda bu değer 120 üzerine bile çıkabilir, o yüzden nabzımızın 120 üzerinde olduğu 

durumlarda bilekliğin değerleri doktora mesaj atan bir yönünün de olması, her ihtimale karşı 

alınacak bir önlemdir. Ayrıca kullanıcı uykudayken kalp ritimleri bilekliğin ekranına 

yansıtılacak ve herhangi bir kriz esnasında kullanıcın en sevdiği ve bilekliğe daha önceden 

kaydedilmiş olan müzik çalacak. Böylece hasta eğer uykudayken kalp krizi geçirirse o esnada 

yanında olan kişi durumu anlayabilir. 
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2. Özgünlük (25 puan) 

 

Emrah ÖTER, Ali Alper DEMİR ve Özlem COŞKUN’un “Mikrodenetleyici Temelli Parmak 

Ucundan Nabız Ölçer Devresi Tasarımı” adlı makalede parmak ucuna takılan cihazla nabız 

ölçümünden bahsedilmiş. Ancak aşağıda görüldüğü gibi bu devre sadece evdeyken ya da 

muayene olduğumuzda nabzımızı ölçmek için kullanılabilir. Üstelik makalede de geçtiği gibi 

devre oldukça hassas çalışmaktadır. Nabız ölçümü sırasında nabzı ölçülen kişinin parmağını 

kıpırdatmaması ve konuşmaması hassas ölçüm için önemlidir. Ölçüm başlangıcında parmak 

sensörün üstüne konulduğu an hemen algılanmayabilir. Bunun nedeni çok fazla veya az 

basınç uygulanmasından ya da sensörün optimum sıcaklıkta çalışmasından kaynaklandığı 

düşünülmektedir. Sensör çok uzun süre kararlı çalışmamaktadır.  

 

 

 

Bu çalışmada taşınabilir bir nabız ölçer baskı devresi yapmışlar ama bu tür cihazlara 

günümüzde büyük bir gereklilik yok; nabzımız saatimizi gösteren akıllı bilekliklerde bile 

ölçülürken bu kadar büyük bir cihaz çok nadir kullanılır.  

Ayrıca BT cihazından biraz bahsetmiştik. BT cihazi, ülkemizdeki en gelişmiş 3-5 cihazdan 

birisidir. Buradan elde edilen görüntüler bilgisayar sisteminde işlenerek kalp ve damarsal 

yapılar üç boyutlu olarak inceleniyor. Koroner damarlarda sorun oluşturabilecek tıkayıcı 

plaklar saptanabildiği gibi, yırtılarak ani kalp krizine yol açabilen ve diğer yöntemlerle 

saptanması zor olan damar duvarındaki yumuşak plaklar da saptanabiliyor. Böylece kalp riski 

taşıyan kişiler saptanabiliyor. Ne var ki en son teknolojiye sahip bu cihazın yaygın olarak 

kullanıldığını söylemek mümkün değil.  

Biz de tüm bu bilgilerden yararlanarak cihazın daha kullanışlı olabilmesi için bileklik şekilde 

olmasının daha iyi olduğunu düşündük. Böylece aygıt birçok kişi tarafından rahatça 

kullanılabilecek. Aynı zamanda cihazın bileklik tasarımında olması basınç sorununu ortadan 

kaldırıyor. Çünkü bileğimiz kolumuzun diğer kısımlarından daha ince olduğu için basıncı 

hissetmek daha kolay; ayrıca sabit ve dengeli biçimde bileğimizde durduğu için basınç fazla 

hassas olmuyor. Tam değeri göstermese bile değere çok yakın değerler gösteriyor. Arada 

sadece bir ya da iki nabız sayısı oynama gerçekleşiyor.  

Bunun yanında kullandığımız nabız sensörünün Pulse marka ve Breadboard’ın Marxlow 

olması maliyetin daha uygun olmasını sağlıyor. Ayrıca kullanacağımız DENEYAP kartının 

yerli marka olması hem onu dolar bazında olmamamızı sağlıyor hem de üretmeyi 

hedeflediğimiz cihazında yerli parçalarla olmasını sağlayarak ülkemizin bilim yönünden 

gelişiminde ufak da olsa katkımız oluyor. Ama her şey bir bütündür. Ufak parçalar bir bütünü 

oluşturur, belki de sandığımızdan daha büyük bir etkisi olur. 
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3. Yöntem (30 puan) 

Yakın zamanda arkadaşımızın babasının ve öğretmeninizin annesinin ani kalp krizi geçirerek 

ölmesiyle kalp krizinin ne kadar ciddi bir sorun olduğunu gördük. Ölüm kaçınılmazdır ama 

bu, onu engellemek için bir şeyler yapmayacağımız anlamına gelmiyor.  

Proje tüm kalp hastalarına, ailesinde kronolojik kalp hastalığı bulunanlara, ventriküler 

taşikardisi bulunanlara, diyabet hastalarına, belirli bir yaştan sonraki bireylere (genellikle 45 

yaş üstü), hipertansiyonu olanlara, kolesterol yüksekliği bulunanlara, obezite hastalarına, 

sigara kullananlara öncelikli olmak üzere tüm bireylere yönelik olduğu için tarafsızdır. 

Nabızı radial arter ve femoral arter kısmı dışında birçok kısımdan alabilineceği gibi kolaylık 

ve kullanışlılık açısından bilekten almaya karar verilmiştir. Radial arter ve femoral arter 

kısmından alınan veriler ve daha önceden yazılımına kodlanan uyurken, spor yaparken, stres 

anında gibi ölçülen kalp ritimleriyle karşılaştırıldığı için doğru ölçüye uyar. 

 

 
 

Nabız değerleri kişiden kişiye, durumdan duruma değişebildiği halde tüm bireylerde aşağı 

yukarı belirli bir aralık vardır. Mesela  

 Yenidoğanlarda nabız alt değeri 70, üst değeri 190 ve ortalama 125 olmalıdır.  

 1-11 aylık bebeklerde nabız alt değeri 80, üst değeri 160 ve ortalama 120 olmalıdır.  

 12 ay-2 yaş aralığında nabız alt değeri 80, üst değeri 130 ve ortalama 110 olmalıdır. 

 2-4 yaş aralığında nabız alt değeri 80, üst değeri 120 ve ortalama 100 olmalıdır.  

 4-6 yaş aralığında nabız alt değeri 75, üst değeri 115 ve ortalama100 olmalıdır.  

 6-8 yaş aralığında nabız alt değeri 70, üst değeri 110 ve ortalama 90 olmalıdır.  

 8-10 yaş aralığında nabız alt değeri 70, üst değeri 110 ve ortalama 90 olmalıdır.  

 10-12 yaş ( kız) aralığında nabız alt değeri 70, üst değeri 110 ve 

ortalama 90 olmalıdır.  
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 10-12 yaş (erkek) aralığında nabız alt değeri 65, üst değeri 105 ve 

ortalama 85 olmalıdır.  

 12-14 yaş (kız) aralığında nabız alt değeri 65, üst değeri 105 ve ortalama 85 olmalıdır.  

 12-14 yaş (erkek) aralığında nabız alt değeri 60, üst değeri 100 ve 

ortalama 80 olmalıdır.  

 14-16 yaş (kız) aralığında nabız alt değeri 60, üst değeri 100 ve ortalama 80 olmalıdır.  

 14-16 yaş (erkek) aralığında nabız alt değeri 55, üst değeri 95 ve 

ortalama 75 olmalıdır.  

 16-18 yaş (kız) aralığında nabız alt değeri 55, üst değeri 95 ve ortalama 75 olmalıdır.  

 16-18 yaş (erkek) aralığında nabız alt değeri 50, üst değeri 90 ve 

ortalama 70 olmalıdır.  

 18 yaş ve üzeri aralığında nabız alt değeri 60, üst değeri 100 ve ortalama 80 olmalıdır.  

(Şahin, 2020) 

 

Bu duruma göre ürün genel olarak herkeste kullanılabilir. 

Bilekliğin nabzı ölçmesi ve nabızla ilgili araştırmalara yöneldiğimiz için konuyu 

sınırlandırdık. Yaptığımız araştırmalar ve gözlemler sonucunda iki tane ana soruna ulaştık. 

Egzersiz sırasında yükselen kalp ritmi ve nabız sensöründeki basınç sorunu. Bu sorunlara 

okuduğumuz makaleler, konuştuğumuz kardiyologlar sayesinde bir çözüm getirdik. 

Kalp krizinin dünyada ve ülkemizde çok büyük bir sorun olduğunu bilindiğinden toplumsal 

sorumluluk bağlamında böyle bir bileklik yapılmıştır. Acil durum anında 112’yi arayıp özel 

bir kuruma, kuruluşa, kişiye yönlendirmediği için bir çıkar gözetmiyordur. Ölçtüğü ritmi 

olduğu gibi gösterip kişinin kendisinden, doktoruna ve 112 hariç hiç kimseye şahsi bilgilerini 

atmadığı için dürüsttür. 

Kullandığımız malzemelerin ne olduğunu ve fiyatlarını belirtildiği için cihaz hesap verilebilir. 

Kullanılan yapay zeka yöntemi yapay sinir ağlarıdır. Yapay sinir ağları (YSA), insan beyninin 

öğrenme yolunu taklit ederek beynin öğrenme, hatırlama, genelleme yapma yolu ile topladığı 

verilerden yeni veri üretebilme gibi temel işlevlerin gerçekleştirildiği bilgisayar yazılımlarıdır. 

(Şahin, Öztürk, 2018) 

Nabzı ölçüp bunu yazılımında bulunan kalp ritimlerinden hangisi olduğunu anlaması gerekir. 

Algılanan ritminin kalp krizi, egzersiz, uyku ve diğer faaliyetlerden biri olduğunu anlaması 

için geniş bir yazılım sistemine ihtiyacı vardır. Ayrıca bu ritimlerden hangisine ait olduğunu 

belirledikten sonra 112’ ye konumunu haber verebilecek GPS ve yazılıma sahip olması 

gerekir. 
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Yukarıdaki görsel bir hastanın kalp krizi halindeki kalp ritmini göstermektedir. 

 
Yukarıdaki resimde normal kalp ritmi, hızlı kalp ritmi, yavaş kalp ritmi ve anormal kalp ritmi 

gösterilmektedir 
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Cihaz anormal kalp ritmini, hızlı veya yavaş kalp ritminden ayırmak için yapay sinir ağları 

kullanan yazılımını kullanır. Böylelilikle acil bir durum olup olmadığı anlaşılır. 

Yapılan bir prototip şuan bulunmamaktadır, dayanak noktası cihazın mantığına benzeyen 

endüstriyel ürünlerdir.(Akıllı saat, bileklik ve EKG cihazları) 

Led ekranımızı breadboard’a takılır. Ekranda 4 tane pin bulunur. SDA ve SCL bizim data 

pinlerimiz, bir tanesinden saat sinyali bir tanesinden de data aktarılır. Deneyap’ın 5 W’lik 

pininden ekranın VCC pinine bağlantı yapılır. Deneyap’ın GND pininden ekranın GND 

pinine bağlantı yapılır. Bu sayede ekrana enerji gitmesini sağlanır. Ekranın SCL pinini 

Deneyap’ın A5 pinine, SDA pinini ise Deneyap’ın A4 pinine jumper kabloyla bağlanır. 

Bağlantıyı Deneyap’ın A5 ve A4 kısımlarına yapılmamasının nedeni ekranın haberleşmesinin 

I2C şeklinde olmasıdır. Nabız sensörünün turuncu kısmını Deneyap’ın (-) kısmına, sarıyı (+) 

kısmına, nabız sensörünün sinyal kısmını ise Deneyap’ın A0 kısmına bağlanır. Böylece basit 

bir nabız ölçer yapılmış olundu. İçine yüklenen yazılımdan ve kalp ritimlerinin fotolarından 

sonra nabız ölçer hazır olur. Kordon ve koruyucu kılıf takılıp bileğe takılır. Daha iyi bir sonuç 

vermesi için sensör kısmı bileğin iç tarafına gelecek şekilde takılır. Bilekliğin doğru 

ölçtüğünden emin olunur ve kullanılmaya başlanır. 

 

 
Yukarıda görülen görselde bilekliğin doğru bir şekilde nasıl takılacağı gösterilmektedir. 

 

  

4. Uygulanabilirlik ve Ticarileşme Potansiyeli (25 puan) 

 

4.1 Hedef Kitle 

Kalbin iç dokularının iltihaplandığı endokardit, kalp kapak rahatsızlıkları, kalbi besleyen 

damarların tıkanması sonucu oluşan koroner arter hastalığı ve doğuştan gelen kalp hastalıkları 

olan (ve daha önce kalp krizi geçirmiş) kişiler ana hedef kitlemizdir. Bunun yanında ailesinde 

bu rahatsızlıklar görünen “orta derece kalp krizi riski taşıyan” kişiler de bu bileklikten 

yararlanabilirler.  

 

 4.2. Hangi Malzemeleri Neden Kullandık, Maliyetleri Ne Kadar, Eksik ve Zayıf Yönleri 

Neler 

Cihazımız, DENEYAP kart, nabız sensörü, OLED ekran, Breadboard; Jumber ve bağlantı 

kablosundan oluşmaktadır. OLED ekranın WaveShare olmasının nedeni fiyat performans 

açısı bakımından diğer led ekranlardan daha iyi olması; nabız sensörünün Pulse marka olması 

ve Breadboard’ın Marxlow olmasının nedeni maliyetlerinin ucuz olmasıdır. Ayrıca 
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bahsettiğimiz ürünler yurt dışından ithal edilmektedir. Dolar bazında alındığı için o ürünleri 

alabilmek piyasadaki herhangi bir oynayışta zorlaşabilir. Bu yüzden ürünümüze yerli bir 

markamız olan DENEYAP kartını da kullanmak istedik. Böylece hem malzemelerinin hepsi 

yurt dışından getirilip Türkiye’de üretilmiş bir cihaz değil; ithal getirilen malzemeleri olduğu 

gibi Türkiye’nin de ürettiği bir malzemesi olmuş olacak. Ve eğer olur da bileklik dünya 

genelinde kullanılacak bir konuma gelirse bu karta olan rağbet de artmış olacak. Yani hem 

insanlara yardım etmiş olacağız hem de ülkemize bir katkımız olacak. 

Malzemelerin maliyet kısmına gelecek olursak güncelde 

DENEYAP kartı 318, 

Nabız ölçer 57,74, 

OLED ekran 166,71, 

Breadboard 12,20 TL’dir.  

Tabii ki bu fiyatlar malzemelerin tek tek alım fiyatı. Bilekliğin tasarlanıp yazılımları 

yüklenince ekstra artışlar da olacak. 

Cihazın ritim holter kadar net olmaması, değerlerimiz kalp krizi riski taşıdığımız için 112’yi 

arasa da o an iyi olma durumumuz var. Ama biz yine de bunu çok büyük bir eksiklik olarak 

görmüyoruz çünkü cihazın kaçıracağı değerler büyük bir uçurum olmayacak; her ne kadar 

kriz geçirmesek de o an başka bir sorunumuz olduğu için nabzımız o kadar artmış ya da ani 

bir düşüş yaşamıştır. Bu yüzden ambulansın bize müdahale yapması yine de bir çeşit önlem 

olacaktır.  

Bilekliğin kolayca taşınabilir olması, basınca dayalı bir sorunu olmaması ve maliyetinin daha 

uygun olması bu ürünün kullanılabilir bir ürün olmasını sağlıyor. Kullanılabilir bir ürün daha 

çok geliştirilen ve daha çok insana ulaşan üründür.  

 

   4.3. Proje Nasıl Hayata Geçecek 

Yukarıda verilenler ve yöntem kısmında bahsettiğimiz şekilde ürün hazırlandıktan sonra 

kendimize yatırımcı bulmamız gerekiyor. Bu ürünü neden, niçin yaptığımızı, Türkiye’de her 

2.5 dakikada bir kişi kalp damar hastalığından ölürken böyle bir teknolojinin birçok hayat 

kurtarabileceğini, eğer teklifimizi kabul eder ve bu ürünü piyasaya sürersek ne gibi 

değişikliklerin olabileceğini açık ve net bir şekilde, güzel bir sunumla ifade etmemiz 

gerekiyor. Tek bir yatırımcıya bağlı olmak zorunda değiliz tabii ki de. Üstelik bu çağda bir 

sürü fikir, yeni ve orijinal fikirler varken senin projenin ön plana çıkması için büyük bir uğraş 

gerektirir. Bunun için, projemizi tanıtmak için onu çeşitli yarışmalara sokabiliriz. 

Zaten amacımız bu projenin faaliyete geçmesi için onu tanıtmak, yatırımcılara kendimizi 

göstermemiz için de yarışmalara katılmak; sırf yarışmalara katılmış olmak için bir proje 

oluşturmuyoruz. 

Yeterli destek, yoğun bir araştırma ve çalışma temposuyla kısa süre içinde üretebileceğimiz 

ve piyasaya sürebileceğimiz bir ürün. 

 

    4.4 Mevcut Riskler 

Kullanacağımız malzemelerin büyük bir çoğunluğu ithal olarak getirildiği için dolar 

üzerinden alınmaktadır. Dolayısıyla piyasadaki herhangi bir artış büyük ölçüde malzemeleri, 

o da ürünün fiyatını belirler. Bu oran sürekli oynadığından riskin büyük ölçüde değişeceği bir 

alandır. 

Ayrıca basınç kısmı bilekliğin doğru tarafına denk gelmeyebilir. Bu da nabız ve kalp ritminin 

yanlış ölçülmesine, o da gereksiz yere 112’nin aratılmasına neden olur. Bu yüzden bileklik 

takılırken doğru yere takıldığından emin olunmalı. 

Riskleri çeşitli değil, az. Ama gerçekleşirse büyük zararlara uğranabilecek risklerdir. O 

yüzden ürün büyük bir dikkatle ve bazı noktaları es geçmeden yapılmalıdır.  
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