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1. Proje Ozeti (Proje Tanim)

Bagimsiz hareket edebilmek, canliligin asli unsurlarindan bir tanesidir. Bebeklik ¢aginda
baslayan hareket etme kabiliyeti ilerleyen donemlerde iskelet ve kas gelisimi ile istemli ve
kontrollii bir hal alir. Ancak bazi engel durumlari hareketlerimizi tamamen bloke etmekte
bazen de kisitlama getirmektedir. Bu engel durumlarindan bir tanesi de beyin felci olarak
da bilinen serebral palsidir (CP). Serebral Palsi, gelismekte olan fetal ve yenidogan beyninde
meydana gelen, ilerleyici olmayan bozukluklara bagli, aktivite kisitliliklaria yol agan, hareket ve
postiir gelisimindeki bir grup kalici bozuklugu tanimlar (Konakoglu G., 2018).

Kaslarin hareketlerini, tonusunu veya viicudun durusunu etkileyen bu fiziksel engel
durumunda (Acibadem, 2020) gorilen motor yetersizliklerle birlikte biligsel, davranigsal,
duyusal, iletisim ve alg1 bozukluklar1 da goriilebilmektedir (Konakoglu G., 2018)

Kaslardaki kasilmanin tonusu bireye gore degismektedir. Bu nedenle bireyin viicudunun
cesitli eklemlerinde hareket araligi azalmis olabilecegi igin CP’nin gilinliik faaliyetler
izerindeki etkisi bireyden bireye biiyiik farkliliklar gosterir. Baz1 vakalarda bireyin normal
yurimesi mimkinken, bazi vakalarda yardim ve teknik ekipman gerekli olabilir ya da
birey tamamen felgc durumunda olabilir. Yine engelli bireyde hareket bozukluklarina
rastlanabildigi gibi, bunlarla ilgili anormal reflekslere, uzuvlarin ve gévdenin gevsekligine
veya sertligine, anormal pozisyonda durmaya, istemsiz hareketlere, kararsiz yiiriimeye veya
bunlarin bir kombinasyonu durumlara da rastlanabilir. Bu ve benzeri nedenlerle CP’nin bir
¢ok smiflandirma sekli ve tipi bulunmaktadir. (Karahan N., Orak M.M., 2021).

Tek bir karakteristie dayali siniflandirma 7 eksen temelinde siniflandirilir. Fizyolojik,
topografik, etyolojik, terdpotik, islevsel, noro-anotomik siniflandirma ve ekpatolojilerin
siniflandirilmasi (Karahan N., Orak M.M., 2021).

Fizyolojik siniflandirma: patolojik motor néronun tipi ve hareket bozukluklarma gore
degerlendirmeyi amaglar ve Spastik (piramidal sinir sistemi) ve spastik olmayan (ekstra-piramidal
sinir sistemi) olarak iki gruba ayrilir. (Karahan N., Orak M.M., 2021).

Spastik tipte viicudun biitiin kaslarinda meydana gelen asir1 sertlik ve kontrol problemi
mevcut olur. (Tirkiye Spastik Cocuklar vakfi,2019). Spastik tip cerebral palsi topografik
siniflandirmaya gore kuadripleji (dort uzuvda simetrik/esit ve siddetli spastisite), dipleji (dort
uzuvda da tutulum vardir, ancak daha fazla spastisite ve giigsiizliik alt uzuvlardadir) ve hemipleji
(vicudun bir tarafinda st ve alt uzuvlarin tutulumu) olacak sekilde alt gruplarda
simiflandirilmaktadir. Ayrica nadir de goriilse Tripleji (ii¢ uzuvlu spastisite) ve monopleji (tek
uzuvlu spastisite) gibi tiirleri de vardir (Karahan N., Orak M.M., 2021).

NOro-anatomik siniflamada ise, hastanin merkezi sinir sistemindeki tutulum alani ile uyumu
siiflandirilmistir. Spastik ve flask (gevsek) CP’nin motor korteks, atetoid CP’nin bazal ganglion,

ataksik CP’nin beyincik tutulumu ile olustugu tanimlanmaktadir (Karahan N., Orak M.M.,



2021). Atetoid tip CP’de; Hastanin bacaklarinda, kollarinda, ellerinde veya yiiziinde
meydana gelen istemsiz kontrol edilemeyen kas hareketleri mevcut olur. Ataksik tipte;
viicudun dengesini kontrol edememesi olarak ortaya ¢ikar. Karma tipte ise kimilerine kas
kontrolleri tamamen kaybolmus kimisinde ise istemsiz hareketlerin ¢ok giiclii olmasi ile
gergeklesir (Turkiye Spastik Cocuklar vakf1,2019).

Bu projemiz ile; karma tip CPli bireye tamamen kendi engeline uygun, kontrolli bir
sekilde hareket ettirebildigi kaslara gore tasarlanmis, butik bir akiilii engelli aract modifiye
edilecektir. Tamamen kisinin bireysel farkliliklar1 goz Oniine alinmistir. Boylelikle ileri
derecede 4 tarafli tutulum saglamis engelli bireylerde de bagimsiz hareket edebilme
becerisi kazanacaktir.

Yapilan incelemeler sonunda engelli bireyimizin sag el bilegi ve sag el isaret parmagi ve
orta parmagi istemli hareket ettirebildigi ve sol ayak bilegini istemli bir sekilde hareket
ettirebildigi tespit edilmistir. Bu kas hareketleri projemizin tasariminin temelini
olugturmaktadir. Yon kontrol mekanizmasi engelli bireyin bilek hareketlerine uygun bir
sekilde tasarlanan bir bileklik ile saglanirken, ileri ve geri hareketler ayak pedallarina
eklenmistir. Bileklik 3d yazic1 SolidWorks programinda kisinin sag el bilegine uygun
ergonomik bir tasarim ile imal edilmistir. Aracin ileri ve geri hareketi i¢in ayak pedallari
monte edilmistir. Bu pedallar dikis makinalarinda kullanilan pedallardandir. Bu pedallarin
hareketlerini saglamak i¢in mikrodenetleyiciler eklenmistir. Sensorlerden elde edilen
veriler ve ilave bir mikrodenetleyici kullanilarak engelli kisinin reflekslerine uygun kontrol

algoritmasi/yazilimi gelistirilmistir.

KiSIiYE OZEL ENGELLIi ARAC MODIFIKASYONU
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Fiziksel engeli akiilii araglari kulléﬁmaya uygun olmayan engelli insanlar i¢in bu tarz ara¢
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tasarimlari bir umut olmaktadir. Yapilacak ufak degisikliklerle bir¢ok insanin kullanimina

uygun hale getirilebilecek olan engelli araglar1 i¢in biiylik bir adim atilacaktir. Benzer



durumda olan diger engelli insanlar i¢in de bu projenin 6rnek olabilecegi diisiiniilmektedir

2. Problem Durumunun Tanimlanmasi:

Serebral palsi, viicudu hareket ettirme ve pozisyon verme zorluguna sebep olan bir kas
kontrolii hastaligidir. Hareketi kontrol eden beynin kii¢lik bir kismi, dogumdan 6nce veya
sonra yasamin erken doneminde ¢ocuk halen bir bebek iken zarara ugramistir. Kaslar,
beynin zarar géren kismindan yanlis talimatlar alir. Bu, kendilerini sert veya gevsek
hissettirir (Aydin, R. 2008).

Spastik kelimesinin etimolojisine bakildigi zaman kasilma fiilinden tiiredigi gorilmektedir
ve sert veya gergin kaslar anlamimna gelmektedir (Etimolojitiirkge, 2022). Kas sertligi
hareketi yavaglatir ve zorlastirir. Hasarli beyin kismindan gelen yanlis talimatlar, bireyin
viicudunu hareket etmesini zorlastiran tipik anormal pozisyonlarda tutulmasina neden olur.
Bu durum da, cesitli hareketlerin yapilamasina sebep olur. Asamali olarak deformiteler
gelisebilir. Kas sertligi, ¢ok fazla ¢aba kullanilarak veya ¢ok hizli hareket ederek, sikinti
yasandig1 zaman daha kotiilesir (Aydin, R. 2008). Bu refleksif hareketler de akilu arag
kullanimini zorlagtirmaktadir.

Spastik serebral palsi, serebral palsinin en sik goriilen tipidir. Serebral palsi; spastik
bireyin, viicudunun hangi kisimlarinin etkilenmis olduguna gore isimlendirilir. Hemipleji,
dipleji, kuadripleji gibi. Hemiplajide; bir taraftaki kol, viicut ve bacak etkilenmistir.
Dipleplejide; bacaklar kollardan daha fazla etkilenmistir. Kuadraplejide; tiim viicut
etkilenmistir. Kol ice doniik ve bukdludir. El yumruk seklindedir. Bacak ice donik ve
biikiiliidiir. Ayak parmak ucu yukarida tutulmaktadir. Kollar hafif sekilde gugstzdar.
Bacaklar birlikte basilir ve ice doniiktlir. Ayak bas parmagi yiiksek tutulmaktadir. Bag
kontrolu bozuktur (Aydin, R. 2008).

NOroanatomik tip simiflandirmaya bakildiginda ise, Atetoid, Ataksik vb. tiplere
rastlanmaktadir (Aydin, R. 2008).

Atenoid tip: Atetozis, kontrolsiiz hareketler anlamina gelmektedir. Bunlar bireyin
bacaklarinda, kollarinda, ellerinde veya yuziinde sigrayici hareketlere rastlanir. Hareketler
bireyin giinliik yasaminin ¢ogunda meydana gelir. Ancak birey heyecanlandigi zaman veya
sikintilt oldugu zaman kétiilesir ve siklasir. Birey sakin oldugu zaman ise ¢ok daha azdir.
Kaslar sert durumdan gevsek duruma gegtikge anormal viicut pozisyonlar: gelir ve gider.
Bu sabit degisim, dik durmay1 zorlastirir, bu nedenle denge kotiidiir. Yiiz etkilenmisse,
anlagilacak yeterlilikte net konugmak daha zor olabilir (Aydin, R. 2008).

Ataksik tip: Ataksi, dengesiz sallanma hareketleri anlamina gelir. Bu dengesiz hareketler
yalnizca denge saglamaya, yiirlimeye veya elleri ile birsey yapmaya ¢alistigl zaman Yya da

bir seye uzandig1 zaman goriilmektedir. Ornegin birey bir seye uzandiginda ilk seferinde



tutamayabilir. Ayakta durma ve yiirimenin 6grenilmesi ¢ok daha uzun siire alir, ¢unki
denge bozuklugu vardir (Aydin, R. 2008).

Karma tip: Bir c¢ok birey, serebral palsinin birden fazla tipinin 0Ozelliklerini
gostermektedir. Ornegin, bazi bireyler atetoid hareketlerin bulundugu spastik serebral
palsiye sahiptir (Aydin, R. 2008).

SPASTIK DISKINETIK ATAKSIK
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Serebral palsinin tiplerine bakildigi zaman her bireyin farkli sekilde etkilendigi
goriilmektedir. Orta derecede etkilenmis bir birey hafif bozulmus denge ile yurimeyi
ogrenebilecekken bir diger birey ellerini kullanma zorlugu yasayabilir. Ciddi sekilde
etkilenmis birey, oturmayir 6grenmek i¢in bile yardima gerek duyabilir ve giinlik
gorevlerinde bagimsiz olmayabilir (Sucuoglu,H. 2018).

Hastalig1 biraz daha tanimlamak gerekirse siddetli kas sikilasmasi yani spastisite nedeniyle
kas dokusunun kisalmasina neden olur bu durumda kemiklerin biiylimesini
engelleyebilecegi gibi kemiklerin biikiilmesine ve eklem deformitelerine ya da tam veya
kismi ¢ikiklara neden olabilir. Eklemler {iizerindeki baski veya kas spastisitesinden
eklemlerin anormal hizalanmasi, kireglenme adi verilen agrili dejeneratif kemik
hastaliginin erken baslamasina neden olabilir(Acibadem, 2020). Bu etkenler goz 6nine
alindiginda CPnin tedavi siirecinde asil hedef bireyin semptomlarinin en aza indirgenmesi
ve hayat kalitesinin en yukarida tutulmasidir. Mesleki terapistler, yasam alanlarinda
engellinin bagimsizlik kazanmasina yardimci olmak i¢in ¢aligir birey icin onerilen adaptif
ekipmanlarin arasinda yiiriitecler, dort ayakli bastonlar, oturma sistemleri veya motorlu ve
tekerlekli sandalyeler bulunabilir (Acibadem, 2020).

Ancak pek cok CP’li bereye uygun ara¢ bulunmamaktadir. Ornegin; standart tekerlekli
sandalyede aracin ileri geri ve saga sola hareketleri joystick ile saglanmaktadir. Bu

araglarin joystick kismi CPli bireylerin kavramasi i¢in ¢ok kii¢ciik olmakla birlikte



duyarhiligt da birey icin ¢ok hassastir. Ayrica istemsiz hareketler i¢in bir kontrol
mekanizmasi yoktur. Bu da kullanimi CP birey i¢in ¢ok zorlastirmaktadir ve bagimsiz
hareket etmesi imkansiz hale gelmektedir.

CP prevalansi toplumlara gore degismekle birlikte, her 1000 canli dogumda 1-5 olarak
bildirilmektedir (Sucuoglu,H. 2018). Bu minvalde diistiniildigiinde en az 1/1000 kisi
hareket kisitlig1 yasamaktadir. Projemiz ile nadir de olsa bu engel grubundaki kisiler i¢in
yerel imkanlarla ¢6ziimler iiretilmesinin 6nii agilacaktir.

3. Cozim

Serebral palsili birey ka¢ yasinda olursa olsun, verilen destekler ne kadar kiiglik olursa
olsun bagimsizlik konusunda her tiirlii caba tesvik edilmeli ve desteklenmelidir. Kas ve
eklem rahatsizliklarinin disinda cerebral palsili birey; korliik, sagirlik, epilepsi ve zihinsel
gerilik vb pek ¢ok problemi de bir arada yasadigi i¢in bagimsiz hareket edebilmeleri veya
standart tekerlekli sandalyeleri kullanabilmeleri bazi cerebral palsili bireylerde miimkiin
olsa da pek cok bireyde bu imkanlar saglanamamaktadir(Acibadem, 2020). Bu nedenle
bireyin kas hareketlerine ve hassasiyetine uygun araglar tasarlanmasi bir nebze de olsa bu
duruma bir ¢éziim olarak sunulabilir.

Projemiz ile Oncelikle serebral palsili bireyin kontrollii hareket ettirebildigi kas gruplari
belirlenmistir. Performans degerlendirmeler yapilirken; denge becerisi, ¢izim becerileri
modulii,merdiven inip ¢ikma modulii, tutma ve birakma becerisi modulii,, el becerileri ve
el goz koordinasyonu modiilii,desteksiz yiiriime modiilii kullanilmistir. Ayrica kas giicii
degerlendirmesi ve fonksiyonel bagimsizlik 6lgegi uygulanmistir.

Yukarida da bahsedilen testlerden sonra engelli bireyin kendisi basta olmak {izere
fiziktedavi uzmani ve teknik ekip bir araya gelerek engelli bireyin hangi kas ve eklemlerine
uygun bir ara¢ tasarlanabilecegi tartisilmistir. Engelli bireyin sag el bilek hareketleri ve sag
el isaret ve ortaparmaginin hareketleri kontrollii bir sekildedir ve tasarlanan ara¢ icin
tasarlanacak bileklik i¢in uygun oldugu tespit edilmistir. Sag el bilegine uygun bir bileklik
tasarlanmistir. Sol bacacini ve sol ayak bilegini kontrollii sekilde hareket ettirebildigi igin 2
tane pedal da kullanmilmustir. Joystickin gorevleri; tasarlanan bileklik ve ayak pedalina
dagitilmistir. Saga ve sola hareketler 6zel olarak tasarlanan bileklige verilirken ileri geri
hareket ayak pedali iledir. Ayrica hareketler ilave yazilimla tam giivenlik dnlemleri alinmis
olup hassas bir sekilde aracin kontrolii saglanmustir. Istemsiz hareketlere karsi fren
mekanizmasi gelistirilmistir. Yaklasik 2 aylik test siireci planlanmaktadir. Test siirecinde
engelli kisinin fiziksel Ozelliklerine gdre yeniden tasarlanan kisiye 0zgli aracimizin
kullaniciyla uyumu saglanmistir. Kullanicinin daha sonra saglik kurulundan engeline

uygun aract kullanabilir raporu alinmasi hedeflenmektedir.



Bu girisimin akabinde akiilii sandalye yada yiiriite¢ kullanamayan bazi CP’li bireylerin
engel durumlarina uygun araglarin tasarlanmasi ve bireyin bagimsiz hareket edebilmesinin
onti acilacaktir.

4, Yontem

Bu projede konvansiyonel olarak yaygin kullanilan bir elektrikli engelli aract Corum
Belediyesi tarafindan temin edilmistir. Daha sonra bu engelli aracin “serebral palsi”
hastaligina sahip bir birey i¢in modifikasyonu gerceklestirilmis olup 6n kullanim testleri
yapilmistir. Cerebral palsi hastaliginda hastanin durumuna gore fiziksel durumu kisiden
kisiye degisebildiginden yapilan bu modifikasyon islemi kisiye Ozel olarak
gerceklestirilmistir.

Aracin modifikasyonu mekanik ve elektronik olmak tizere iki asamada ele alinmistir.
Konvansiyonel elektrikli engelli aracinda kullanici arayilizii bir “joystick” wvasitasiyla
saglanmaktadir. Cerebral palsi hastasi olan engelli bireyin bilek ve parmak koordinasyonu
“joystick” modelini kullanmasi igin uygun olmamistir. Bu nedenle “joystick” ile yapilan
kullanici komutlarin1 gerceklestirmek igin baska mekanik tasarimlar olusturulmustur. Ilk
olarak aracin ileri ve geri hareketini saglayan “joystick” {lizerindeki ileri ve geri komutlar
ayakla kontrol edilebilen pedallara aktarilmistir. Pedallarin igerisine yerlestirilen devre
anahtarlar1 sayesinde ileri ve geri komutlar1 ayakla basilarak saglanmistir. Buna ek olarak
saga ve sola doniisler icin de 6zel bir yon kontrol mekanizmasi tasarlanmigtir. Sekilde
“Yon Kontrol Kolu” olarak goriilen mekanizma, engelli bireyin el ve bilek odlgiilerine
uygun olarak SolidWorks yazilimi ile 3D olarak tasarlanmig ve daha sonra eklemeli imalat
yontemi ile prototip Uretimi saglanmistir. Engellimizin sadece bilek hareketiyle saga veya
sola donmesini saglayan bu mekanizmanin mentese kismina yerlestirilen potansiyometre
bilegin ne kadar biikiildiigiinii 6l¢erek ne kadar ve hangi yone donmesi gerektigi bilgisni
ortaya ¢ikarmaktadir. Bu mekanizmanin hastanin bilegine rahat bir sekilde giyilebilmesi
icin elastik kumastan 6zel bir bileklik tasarlanmig ve mekanizmayla birlestirilmistir.

Aracin elektronik modifikasyonu i¢in arag¢ iizerinde hali hazirda bulunan motor stiriiciileri
yine ayni sekilde kullanilmistir. Ancak siiriiciiler “giris” bilgilerini aracin kendine 6zel
mikrodenetleyiciden almaktadir. Modifikasyon isleminde “joystick” kisminmi1 kontrol eden
mikrodenetleyici tamamen saf dis1 birakilmigtir. Ancak araca hangi komutlar verildiginde
stiriciilere hangi voltajlarin gittigiyle ilgili bir tablo olusturulmustur. Daha sonra yeni
komponentlere gore olusturulan kontrol sisteminde benzer komutlar i¢in aymi voltajlarin
gonderilmesi i¢in bu tablo kullanilmistir. Aracin modifiye edilmis kontrol sistemi Arduino
Uno modelinde bir mikrodenetleyici kullanilarak olusturulmustur. Devre anahtarlarindan

ve potansiyomentreden gelen veriler dijital pinlere giris olarak bilgi verirken motor



siiriiciilerine analog pinlerden yapilacak ise karsilik gelen volta; degerleri ¢ikis olarak
gonderilmistir.

Yeni sistemin araci c¢alistirmast saglandiktan sonra yapilacak islemlerle ilgili voltaj
kalibrasyonlar1 gerceklestirilmis ve engelli birey ile birlikte test sliriislerine gecilmistir.
Yaklasik 2 aylik bir adaptasyon siireci sonunda engelli bireyin sorunsuz olarak araci
kullanabildigi sonucuna ulagilmistir.

KiSIYE OZEL ENGELLIi ARAC MODIFIKASYONU

Joystick ve Mikrodenetleyici Motor Sirdculeri Sag Motor

==

—

Sol Motor

/!

Y6n Kontrol Kolu

ileri Hareket Pedali Geri Hareket Pedali

5. Yenilikei (inovatif) Yoéni

Projede standart bir tekerlekli sandalye tamamen yerel imkanlarla kisinin engeline uygun
olarak tasarlanmis ve modifiye edilmistir. Bir bagka engelli tarafindan kullanimi ayni
sekilde konforlu olmayacaktir. Bu projenin akabinde baska serebral palsili bireylere de
yeni araclar modifiye edilip projenin siirdiirebilirligi saglanacaktir. Corum Belediyesi’nden
alinan akiilii ara¢ Hitit Universitesi Ogretim Elemanlar: tarafindan modifiye edilmistir.
Burada yenilik¢i kisim kisiye uygun bilekliktir. Kisiye uygun bileklik tasarlanip 3 boyutlu
yazict kullanilarak imalati yapilmistir. Yine bu bilekligin aktif bir sekilde kullanimi igin
yazilim olusturulmustur. Bileklik tasariminda engellinin kendisi aktif rol almig olup
yazilim Hitit Universitesi 6gretim Elemanlar1 tarafindan yapilmistir.

Kisiye 6zel olarak tasarlanmasi butik bir {irlin olmas1 da bazi standart iiriinlerle hareket
edemeyen CP’li bireylerin bagimsiz hareket edebilmelerinin Oniinii agacaktir. Engelli
teknolojileri acisindan degerlendirildiginde ise gerek iiniversite Ogrencileri ve o6gretim
iiyeleri, gerek fizyoterapi uzmanlar1 gerekse saglik kurulu doktorlari tarafindan bir

farkindalik olusturularak, CP’li bireyler i¢in multidisipliner ¢calismalarin 6nii agilacaktir.
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6. Uygulanabilirlik

Projemizde standart olarak kullanilan akiili sandalye serebral palsili bir bireyin
kullannmina uygun sekilde modifiye edilecektir. Akabinde daha Once akiilii arag
kullanmayan CP’li birey’in ara¢ kullanimu test edilecek ve Saglik kuruluna sokularak arag
kullanamaz raporu olan bireye ara¢ kullanabilir raporu alinacaktir. Urlinimiiz ticari bir
iirlin olarak tasarlanmamistir ancak pek cok serebral palsili, ara¢ kullanamayan birey icin
farkli modifikasyonlar yapilmasinin 6niinii agacaktir. Bir ekip kuruldugu takdir de ticari bir
faaliyet olabilecegi degerlendirilmistir. Ancak daha onemlisi liniversite dgrencilerine bu
hususta vizyon kazandirmasi planlanmaktadir ve is hayatina atildiklarinda yenilikg¢i
yaklagimlar sergilemeleri tesvik edilmektedir.

Projemizin risk analizi de yapilmistir. Serebral palsi pek ¢ok engel durumu ile birlikte
seyrettigi i¢in engelli bireyin engel durumunun iyi tespitinin yapilmasi gerekmektedir.
llerleyen yaslardaki bir engelli birey ile calismalar yiiriitiilecegi icin araci kullanmay1
ogrenme siireci tam tayin edilemeyebilir. Proje siirecinde bu durumlar dikkate alinmistir.

7. Tahmini Maliyet ve Proje Zaman Planlamasi

Projemizde Oncelikle bir proje ekibi olusturulmustur. Proje ekibinde 2 engelli birey bir
{iniversite Ogrencisi bulunmaktadir ve Hitit Universitesi Ogretim Gérevlilerinden de
danismanlik alinmaktadir. Subat ay1 icerisinde proje 6n basvuru yapilmis olup mart ay1
icerisinde proje On derlendirme raporu ve tanitim videosu hazirlanmistir. Mart, Nisan,
Mayis ve Haziran aylar igerisinde proje detay raporunun hazirlanmasi aracin tasarlanmasi
ve modifiyesi gerceklestirilecek olup Haziran, Temmuz ve Agustos aylari icinde siiriis

egitimleri ve teknofest’e katilimi planlanmastir.

Faaliyetin ad1 Subat Mart | Nisan | Mayis | Haziran | Temmuz | Agustos

On basvurunun
yapilmast

Proje on
degerlendirme
raporunun
hazirlanmasi

Tanitim videosu
cekilmesi

Proje detay raporunun
hazirlanmasi

Aracin tasarlanmasi ve
modifiyesi

Stirtis egitimleri

Teknofest e katilim

Projenin uygulanacagi Engelli birey kendi engel durumuna gore hangi kas gruplarinm

hareket ettirebildigini beyan etmistir ancak performans degerlendirme testleri araciligi ile
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Corum Belediyesi Rehabilitasyon Merkezi Fizyoterapisti tarafindan Engelli bireye

uygulanmis olup istemli ve kontrollii ¢alisan kas gruplarinin tespit yapilmustir.

Projemiz icin gerekli olan maliyetler ve zaman tablosu asagida belirtilmistir. AkUlU arag,

performans testleri, bileklik tasarim yazilim ve imalati, aracin modifikasyonu ve diger

giderler. Akiilii ara¢ temini ve performans testlerinin yapilmast Corum Belediyesi’nin

kurumsal sorumlulugunda olup, bilekligin tasarim ve yazilim giderleri de Hitit Universitesi

kurumsal sorumlulugunda kariglanacaktir. Bu slre¢ toplam 3 ay surecektir. Akabinde arag

test edilecek son diizenlemeler yapilacak ve 2 ay siire ile kullanilarak saglik kuruluna

sokulacaktir. Detay raporu Teknofeste davet edildigi stirece son olarak tasarlanan ara¢ ile

Teknofest Samsuna katilmasi planlanmaktadir.

Butce kalemi

| Siire /adet | Birim bedel(TL) | Toplam(TL)

1. Faaliyet: Proje Hazirlik ¢alismalari

1.1. Proje Ekibinin olusturulmasi

1.1.1Proje danismani(aylik) 7 ay 0 0
1.1.2 Proje kaptani 7 ay 0 0
1.1.3 Proje ekibi (2 kisi) 7ay 0 0

1.2. Proje raporlarinin hazirlanmasi ve bagvurularin yapilmasi

1.2.10n basvuru raporunun hazirlanmasi 1 ay

1.2.2 Tanitim videosunun ¢ekilmesi 1 hafta

1.2.3 On bagvurunun yapilmasi lay

1.2.4 Detay Raporunun hazirlanmasi 2ay

2. Faaliyet: Projenin uygulanmasi

2.1 Engellilik durum analizi yapilmasi

2.1.1 Performans testlerin yapilmasi | lhafta | 5000 | 5000
2.2 Akiilii aracin temini ve modifiyesi

2.2.1 Akiilii aracin temini 1ay 10.000 10.000
2.2.2 Aracin tasarlanmasi 1ay

2.2.3 Tasarlanan bilekligin imalati lay/1 adet

2.2.3.1 ABS Filamet 1 kg 200 200
2.2.4 Ileri geri hareket pedallar 2 adet 250x2 500
2.2.5 Yazilim

2.2.6 Aracin modifiye edilmesi lay

2.2.6.1 mikrosensorler, kablolar ve diger lay 1000 1000
aksamlar

3. Faaliyet: Siiriis egitimleri ve saglik raporu

3.1 Aracin risk analizinin yapilmasi 1 hafta

3.1.1Engelli birey tarafindan denemesi 1 hafta

3.1.2  Test sonucunda  yazilimin lay

guncellenmesi

3.2 Siiriis Egitimleri 2 ay

3.3 Saglik raporu alinmast 1 hafta 250 250
4. Faaliyet Teknofest’e katilim 1lay

4.1 Teknofeste ulagim 1 glin/4kisi 250x4 1.000
5. TOPLAM 7ay 16.950 17.950
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8. Proje Fikrinin Hedef Kitlesi (Kullamcilar):

Birincil faydalanici engelli bireyin kendisi ve ailesi olmasiin yaninda arag¢ bir baska
benzer engelli i¢in tasarlanarak bir baska engellinin ve ailesinin de faydalanmasi
saglanacaktir. Diger serebral palsili bireyler icin ¢alismalara da Onciiliik etmesi
planlanmaktadir.

Ikincil faydalanici kitle ise {iniversite &grencileri olacaktir. Gerek engellilik alaninda
farkindaliklar1 artarken sorunlarin ¢6ziim noktasinda olmalar i¢in tecriibe ve bakis agisi
kazanacaklardir. Multidisipliner alanlarda ¢alismalar ortaya ¢ikarmalar1 agisindan vizyon
kazanacaklardir.

Riskler

Serebral Palsi ile birlikte seyreden problemlerin basini gorme engeli almaktadir. Bebeklikte
fark edilen durum ihmal edildigi takdirde kroniklesir ve engelli bireyin yetiskinlikte
yalnizca bir gozini kullanmasi anlamina gelebilir. Beyinde gérme islevini kontrol eden
cok sayida merkez bulunur. Serebral palsili bireyde, bunlarin bazilarinda hasar olusabilir.
Bu akiilii ara¢ kullaniminda risk teskil edebilir ve ozellikle dikkat edilmesi gereken
hususlardan birisidir. Bu riskin en aza indirilmesi gerekmektedir. Mikrosensorlerin
araciligryla géorme engelinden kaynakli olabilecek ¢arpismalara karsi tedbirler alinmalidir.
Isitme engeli yine CP’li bireylerde rastlanabilecek durumlardan bir tanesidir. Ozellikle
atetoid serebral palsili olanlar zarar gormiis isitmeye sahip olabilir. Isitme yine ara¢
kullanim1 agisindan 6nemli bir islev oldugu icin arag ile trafige ¢ikmadan Once egale
edilmesi gereken risklerden bir tanesidir.

Ogrenmesi yavas olan ve net olarak konusamayan veya yutzlerini cok iyi kontrol edemeyen
cocuklarin siklikla zihinsel olarak engelli olduklar: diistiniilmektedir. Ancak bu her zaman
boyle degildir. Serebral palsili bireylerin yaklagik yarisinda 6grenme giigliigii vardir.
Digerleri, 6zellikle atetoid serebral palsili olanlar ortalama veya iyi derecede zekaya
sahiptir. Ogrenme giicliigii olmasi1 engelli bireyi tehlikeye atabilecegi icin egale edilmesi
gereken risklerden birtanesidir. O ylzden bireyin zihinsel gelisimi dikkatli sekilde
incelenmelidir.

Serebral palsi, bireyin kisilik gelisimini etkileyebilir. Hareket ve iletisim gii¢liigii
bulundugu icin, birey bir is yaparken daha kolay rahatsiz olabilir. Daha ¢abuk kizabilir
yada ¢ok hizli vazgecebilir. Risk almaktan sakiip denemeyebilir ya da tam tersi bir tavir
sergileyebilir. Psikolojik saglamlik da diizgiin test edilmelidir.

Serebral palsili bireyler epilepsi nobetleri gegirebilir. Nobetler herhangi bir yasta

baglayabilir fakat tim Cp’li bireyler etkilenmez. Ama nébetler hususunda temkinli olmak



13

gerekir ve arag tasarlanirken bu ndbetlerin olabilecegi hesap edilerek mikrosensorlerle bu
durum kontrol altina alinmalidir (Aydin, R. 2008).

Yukarida hastalikla ilgili problemler tespit edilmistir. Bunun yaninda Siiriis egitimleri i¢in
planlanan sureg igerisinde tamamlanamamasi veya imal edilen bilekligin fonksiyonel bir
sekilde kullanilamamasi siireci aksatabilecek unsurlar olabilir. Bu takdir de bireyin sag sol
hareketlerinde kullanabilecegi farkli bir tasarim gerceklestirilecektir. Bu da gerek zaman

acisindan gerek maliyet agisindan risk teskil etmektedir.

Etki/Olasihk | Aciklama (etki) Aciklama (olasilik)

Dereceleri

Cok Maddi zarar, yaralanma Cok sik rastlanabilir (haftada 1 vb.)
Normal Telafisi mumkun olan maddi zarar ve | Arasira rastlanabilir (yilda 1 vb.)

yaralanmalar

Az Maddi zarar yok, yaralanma yok | Olma olasiligi vardir (birkag yilda 1)
(diisme vb.)
Etki
Olasihik x Etki Cok Normal Az
3 2 1
Cok 3 9 6 3
Olasihk Normal 2 6 4 2
Az 1 3 2 1
Risk Olasihk | Etki Risk

12 |3|1(2]|3 |skoru

CP ile birlikte seyreden hastaliklarin iyi tespit 2

edilememesi

Epilepsi gibi bir hastaligin aniden ortaya ¢ikmasi

CP’li bireyin araba kullanmamay1 6grenememesi

Psikolojik saglamlik testi

R NN

Maliyetin beklenenden fazla ¢ikmasi

Bizim risk olasilik matriksimize goére en yiiksek risk skoru 45 en diisiik risk skoru 5 dir.
Bizim projemizin risk skoru ise 8’dir. Hastaligin iyi tamimlanmasi, performans
degerlendirme testlerinin saglikli bir sekilde yapilmasi ve tasarimin engellinin bireysel

ozelliklerine uygun sekilde yapilmis olmasi riskleri en aza indirecektir.
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