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Oz

Darbeli elektromanyetik alan (PEMF) stimiilasyonu, cilt yara iyilesmesini, doku rejenerasyonu, kan damari
rejenerasyonu, kaynamayan kemik kiriklarinin onarimi, dental tedavi gibi birgok uygulamada kullanilmaya baslanmig
invazif olmayan bir terap6tik modalitedir. Fakat bildigimiz kadariyla terap6tik etkilerinin yani sira elektromanyetik alanin
dokular tizerinde olusturacagi olasi yan etkiler detayli olarak arastirilmamistir. Bu ¢alismada tiim viicut iizerinde
kullanilan PEMF cihazlarinin, dokular iizerinde olusturacagi yan etkiler incelenmistir. Simiilasyonlar igin
elektromanyetik alan simiilasyon yazilimi CST Studio Suite kullanilmistir. Simiilasyonlarda kullanilmak iizere farkli
frekans (100 Hz, 100 kHz ve 27 MHz) ve farkli manyetik alan (0.25mT, 0.5mT ve 1mT) ¢ikislar1 verebilen RF bobini
tasarlanmistir. CST kiitiiphanesinde bulunan gergekei sican modeli kullanilmistir. Simiilasyonun gergekei bir ortamda
yapilabilmesi i¢in sican elektrik ve termal Ozellikleri ilgili frekans degerine gore Debye denklemleri araciligiyla
hesaplanmigtir. Simiilasyon EM ve termal analiz olarak iki asamada gergeklestirilmistir. EM simiilasyon ile dokular
tizerinde olusan 6zgiil sogurma orani, termal analiz ile dokular iizerinde olusan sicaklik dagilimi incelenmistir. Farkli
frekans ve manyetik alan yogunluk degerlerine gére PEMF cihazinin olusturdugu etkiler kiyaslamali olarak sunulmustur.
Sonuglara gore 27 MHz frekansinda ii¢ farkli manyetik alan yogunlugu igin de en yiiksek SAR degeri olusumu
gozlemlenmistir. Dolayistyla en yiiksek sicaklik farki 0.7 °C ile yine bu frekansta olusmustur. Bu ¢alismanin amaci farkl
frekans ve farkli manyetik alan degerlerine gore simiilasyon ortaminda (a) sigan iizerinde olusan EM etkilerini belirlemek
ve (b) olusturacagi termal etkilerin yan tepki iretip iiretemeyecegini belirlemektir. Bu sayede invazif olmayan klinik
PEMF cihazlarinin iyilestirilmeleri miimkiin hale gelecek ve elektromanyetik alanlarin dokularla etkilesimi hakkinda ek
bilgi saglayacaktir.

Anahtar kelimeler: Darbeli elektromanyetik alan, Kanser, RF bobin, Ozgiil sogurma orani, Termal analiz

Abstract

Pulsed electromagnetic field (PEMF) stimulation is a non-invasive therapeutic modality that has been employed in a
variety of applications, including skin wound healing, tissue regeneration, blood vessel regeneration, repair of nonunion
bone fractures, and dental treatment. Currently, the potential side effects of electromagnetic fields on tissues have not
been comprehensively explored, despite their established therapeutic benefits. In this study, we examined the side effects
of PEMF devices on whole-body tissues using simulations. The electromagnetic field simulation software CST Studio
Suite was utilized, and an RF coil that could output different frequencies (100 Hz, 100 kHz, and 27 MHz) and magnetic
fields (0.25 mT, 0.5, and 1 mT) was designed for the purpose of simulations. A realistic rat model, available from the CST
library, was employed. Using the Debye equations according to the relevant frequency value, the electrical and thermal
properties of the rat were calculated, and the simulation was carried out in two stages: EM and thermal analysis. The
specific absorption rate in the tissues with EM simulation and the temperature distribution in the tissues with thermal
analysis were examined. The effects created by the PEMF device at different frequencies and magnetic field intensities
were presented comparatively. According to the results, the highest SAR value was observed for three different magnetic
field intensities at a frequency of 27 MHz, resulting in a temperature difference of 0.7 °C. This study aims to determine
the EM effects on rats in a simulated environment according to different frequencies and magnetic field values, as well
as to determine whether the thermal effects created can produce a side response. By doing so, it will be possible to
improve noninvasive clinical PEMF devices and provide additional information about the interaction of electromagnetic
fields with tissues.
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1. Giris
1. Introduction

Hem teshis hem de tedavi icin birgok tibbi uygulama, darbeli elektromanyetik alanlarn kullanilmasina
dayanmaktadir (Iwasa & Reddi, 2018). Cesitli darbeli elektromanyetik alan iireteclerinin (PEMF) biyolojik
dokular iizerinde olusturdugu bu terapétik etkiler son dénemde yogun bir sekilde incelenmeye baglanmigtir
(Kim vd., 2022; Kwan vd., 2019; Lee vd., 2022). Dikdortgen veya farkli dalga bigimlerini igeren, zamanla
degisen elektromanyetik alanlar PEMF olarak tanimlanmaktadir (Huegel vd., 2018). Zamanla degisen darbeli
elektromanyetik alanlar, endiiktif baglanti yoluyla viicudun iletken dokusunda elektrik alan indiikleyen ve
boylece girdap akimlan iireten harici manyetik bobinler tarafindan iretilebilmektedir. Manyetik alanlar,
ortamdan bagimsiz olarak niifuz etme 6zelligine sahip oldugu igin insan viicudunun i¢ mekanizmasini
uyarabilme avantajina sahiptir. Boylece, biyokimyasal reaksiyonlart etkilemektedir. Bu siire zarfinda,
PEMF'ye maruz kalan dokularin hiicresel diizeyde metabolik degisikliklere ugradigina dair sonuglar literatiire
kazandirilmistir (Lai-Chu Kwan vd., 2015). Ayn1 zamanda invazif olmamasi temas agisindan yan etkileri en
aza indiren bir yontemdir. Elektrotlarin cilt tlizerine yerlestirilmesini veya elektrotlarm implantasyonunu
gerektirmez.

PEMEF tipik olarak 5 ve 300 Hz arasindaki son derece diisiik frekanslarda uygulanir, ancak 6regin 27 MHz
gibi kisa dalga frekanslarina da sahip olabilir (Markov vd., 2005). Federal iletisim Komisyonu, 1947'de tibbi
kullanim igin 40.68, 13.56 ve 27.12 MHz frekanslarini belirlemistir (Mahmood vd., 2022). Giintimiizde bir¢ok
elektromanyetik alan terapi cihazi, klinik uygulamalarda 27.12 MHz'de ¢alismaktadir (Mahmood vd., 2022).
PEMF'nin etkinliginin belirlenmesinde PEMF parametreleri se¢imi olduk¢a Onemlidir. Huegel ve ark.,
tarafindan yapilan ¢aligmalarda PEMF'nin farkli manyetik alan yogunlugu, frekans, dalga bicimi ve tedavi
stiresi ile olusturdugu etkiler incelenmistir (Huegel vd., 2018).

Son birkag¢ yilda diisiik manyetik alan yogunlugu ve diisiik frekans degerine sahip darbeli elektromanyetik
alanlar, yamusak doku yaralanmalan (Sisken, 1996), meme kanseri (Laqué-Rupérez vd., 2003), cilt tlserleri
(Lai-Chu Kwan vd., 2015) ve tekdiize olmayan kemik kiriklarinin (Schwab vd., 2016; Yang vd., 2015)
tedavisinde kullanilmigtir. Literatiirde PEMF'nin ¢esitli kinklar iizerindeki osteojenik potansiyelini agiklayan
¢ok sayida rapor da yayinlanmistir (Ca, 1989). PEMF, kirik kaynamamalarinin tedavisi, lomber ve servikal
omurga fiizyon cerrahisinden sonra kemik olusumunun arttirilmasi i¢cin ABD Gida ve ilag Idaresi (FDA)
tarafindan onaylanmustir (Rubin vd., 1993). Basset tarafindan, hiicresel ve hiicre alt1 seviyelerde manyetik alan
tedavisi de yayinlanmistir. Friedenberg ve digerleri tarafindan, hiicresel iyonik kalsiyumdaki degisiklikler,
maddelerin artan sentezi veya bozunmasi ve hatta genlerle dogrudan etkilesim gibi ¢esitli mekanizmalar
arastirilmistir (Friedenberg vd., n.d.). Kronik iilserlerin iyilesmesini hizlandirmak i¢in klinik bir miidahale
olarak kullanilmis ve iyilesmesini 6nemli 6lglide hizlandirabilecegi sonucuna varilmistir (Jeran vd., 1987; Lai-
Chu Kwan vd., 2015). Ayrica PEMFnin enflamatuar iyilesmeyi (Pena-Philippides vd., 2014), doku
rejenerasyonu (M. C. Choi vd., 2016), kan damar1 rejenerasyonu (Monache vd., 2008) ve kan akigini (Markov,
2007) artirabilecegine dair arastirma sonuglari yayinlanmistir. Hatta tiim viicut PEMF bantlarindan
kaynaklanan manyetik alanlarin biiyiikliigli, yakin zamanda bir maruz kalma degerlendirme c¢alismasinda
(Jaermann vd., 2011) arastirllmustir. Fakat cihazlarin potansiyel riskleri veya olumsuz etkileri hakkinda ¢ok az
bilgi paylasilmistir. Piyasada kullanilan bazi tiim viicut PEMF cihazlarma ait performans kiyaslamast Tablo
1’de verilmektedir.

Tablo 1. Tim viicut PEMF cihazlarina ait performans kiyaslamasi (Hug ve Roosli, 2012)
Table 1. The performance comparison of whole-body PEMF devices (Hug ve Roosli, 2012)

Cihaz ve ozellikleri Tedavi

MRS 2000+ Home: Yogunluk: 105 uT, Frekans: 50 Hz goH;kf;;g?lﬁnca
Salut 1,”” QRS system: Yogunluk: 3.4-13.6 uT, Frekans: 6 Hafta boyunca
10-300 Hz 16 dk/giinlik
Viofor JPS’’ device: Yogunluk: 100 mT, Frekans: 180-195 15 Giin boyunca
Hz 20 dk /gtinliik

Epidemiyolojik caligmalarin birlestirilmig analizlerine gore, 0.4 mT'nin {izerindeki manyetik alan seviyelerine
maruz kalan g¢ocuklarin g¢ocukluk cagi l6semisi gelistirme riski iki kat fazladir (Ahlbom vd., 2000). Bu
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epidemiyolojik bulgulara dayanarak, asin diisiik frekansli manyetik alanlar, Uluslararas1 Kanser Arastirma
Ajanst (IARC) tarafindan insanlar i¢in kanserojen (kategori 2B) olarak siniflandirilmistir (Repacholi, 2012).
PEMF tiim viicut cihazlarinin genellikle yalnizca kisa siireler igin uygulanmasina ragmen, giinliik uygulamalar
toplam manyetik alan maruziyet seviyesini dnemli 6lciide artirabilir ve bu da zaman agirlikli ortalama
maruziyetin 0,4 mT'nin iizerinde olmasma neden olabilir. Ayrica, elektrikli battaniyeler, sa¢ kurutma
makineleri veya elektrikli tirag makineleri gibi elektrikli cihazlarin kullanimu ile yetigkinlerde kanser riskleri
arasidaki iligkileri gosteren bazi epidemiyolojik ¢aligmalar vardir (Abel vd., 2007; Kleinerman vd., 2005).
Genel olarak PEMF ile yapilan caligmalara bakildiginda terapotik etkiler sunulmus, bunun disinda viicut
tizerinde veya icerisinde olusan 6zgiil sogurma orani (SAR) veya sicaklik etkisi belirtilmemistir. Bu sebeple
terapotik etkilerin yam1 sira mutlaka SAR ve sicaklik degisimi {izerindeki etkilerinde incelenmesi
gerekmektedir.

Bu calismada tiim viicut PEMF cihazinm si¢an {izerinde olusturacagi muhtemel yan etkiler SAR ve sicaklik
degisimi bakimindan incelenmistir. Caligmada kullanmilmak iizere farkli frekans ve farkli manyetik alan
yogunluk ¢ikis degeri saglayabilen RF bobin tasarimi yapilmustir. Biyolojik doku olarak sigan fantomu
kullanilmis ve doku parametreleri ilgili frekans degerleri i¢in Debye denklemi kullanilarak elde edilmistir. In
silico ortamda yapilan ¢alismalarda, 100 Hz, 100 kHz ve 27 MHz degerleri i¢in sirastyla 0.25mT, 0.5mT ve
ImT manyetik alan yogunluk degerleri kullanilmistir. Calismalarin tamanmu CST Studio Suite program
kullanilarak yapilmistir. Calisma su sekilde organize edilmistir. Boliim [I'de PEMF, sican doku modelleme ve
RF bobin tasarimi sunulmaktadir. Bolim III, EM ve termal simiilasyon sonuglarini agiklanmaktadir. Son
olarak, boliim IV’te elde edilen sonuclar sunulmaktadir.

2. Materyal ve metot
2. Material and method

2.1. Darbeli elektromanyetik alan
2.1. Pulsed electromagnetic field

Darbeli elektromanyetik alan tedavisi, temel olarak diisiik ve yiiksek frekanslardan olusturulan bir manyetik
alanin terapotik amaclarla uygulanmasi anlamina gelmektedir. PEMF tedavisi, enzim kinetigini iyilestirerek
ve hiicre zarlarin1 yeniden polarize ederek, agriy1 hafifletmek, iyilesme siireclerini hizlandirmak, hiicresel
metabolizmay1 uyarmak, doku beslenmesini ve oksijenlenmesini iyilestirmek, iltihabi azaltmak, 6dem
emilimini artirmak, kilcal akisi iyilestirmek ve kemik tedavilerinde kullanilmaktadir (Biermann vd., 2020;
Choi vd., 2018; Feldman, 2018). PEMF tedavilerinde solenoid, radyant devreler veya antenler kullanilabilir.
PEMF cihazinda manyetik alan yogunluklari, frekanslar1 ve diger sinyal ozellikleri tedavide degiskenlik
olusturmaktadir. Frekans ile ilgili olarak, tek degerlerden veya 1 ile 3000 Hz arasindaki araliklardan
bahsedilmistir (Biermann vd., 2020; Choi vd., 2018; Feldman, 2018). Uygulamalar, manyetik aki yogunlugu,
sinyal tipi, frekans, siire ve tedavi seans say1s1 agisindan yliksek bir degiskenlik gostermistir. Hem in vivo hem
de in vitro modellerde, birkag mT ila birka¢c on mT arasinda degisen manyetik alan yogunluklari ile ¢ok ¢esitli
PEMF sinyalleri ve konfigiirasyonlari kullanilmustir. iki farkli PEMF terapi cihazi kategorisi vardir, birinc isi
terapotik kullanim igin yiiksek frekansl, diisitk yogunluklu bir elektromanyetik alan olusturmak iizere kisa
radyo dalgalan yayan cihazlardir. Digeri ise cilde temas eden solenoidleri kullanarak darbeli elektromanyetik
alanlar yayan cihazlardir. Bu durumda cihazlar terapdtik kullanim igin diisiik frekansli, yiiksek yogunluklu bir
alan yaymaktadir.

2.2. Sican doku modelleme
2.2. The rat tissue modeling

Canli dokusu bir dagilim ortami oldugundan, viicut dokulari ilgili frekanslar i¢in ¢ift Debye modeli
kullanilarak modellenebilir (Lin, 2012). Biyolojik dokularm dagilma dogasi, Maxwell denklemleri (Balanis,
2016) kullamlarak uygulanabilir. Ozellikle Ampere yasas1 dokulardaki akim yogunlugunun hesaplanmasi igin
onemlidir. Dokularin ilgili frekans degeri i¢in elektriksel 6zelliklerinin elde edilmesinde 1’nolu ¢ift debye
denklemi kullanilmaktadir (Mustafa vd., 2014):

wT{Ag1+ Agy Ags o

&r = & (1)

1+(jwt,)? 1+jwTt, jweg
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Burada €., €1, €,, 0, ® ve T, sirasiyla sonsuz frekansta gegirgenlik, statik iletkenlik, gegirgenlik dagilimu,
n'inci dagilimin genislemesi, agisal frekans ve gevseme siiresidir. CST kiitiiphanesinde bulunan sican modelin
doku modeli Sekil 1°de goriilmektedir. Sican doku modeli (3.827x10.015x4.75¢cm®) boyutlarindadir. Sigan
doku modelinin sistematik olusumunu saglamak i¢in Maxwell denklemleri ve Debye modelleme parametreleri
birlikte kullanilmaktadir. Caligma boyunca CST programui kullanilmistir. Caligan ag hiicrelerinin sayisi,
caligma frekansi araligi ve doku boyutlari referans alinarak belirlenmistir. Mesh hiicrelerinin sayisi,
simiilasyon dogrulugunu belirlemek i¢in ¢ok 6nemlidir.

a) b)

Sekil 1. Gergekei sigan modeli a) genel goriintii, b) iist goriiniige ait kesit goriintiisii.
Figure 1. The realistic rat model is a) a general view, and b) a cross-section view of
the top view.

2.3. RF bobin tasarimi
2.3. The RF coil design

Tiim viicut PEMF tedavisinin sican modeli {izerinde olusan SAR ve sicaklik etkisini degerlendirmek igin
manyetik alan iireteci olarak RF bobini tasarlanmistir. Bu sistem 14 kanaldan olusmakta ve gesitli tedavi
alanlarinda PEMF'yi uyarmak i¢in stimiilasyon parametrelerini kontrol etmektedir. Manyetik alan yogunlugu
1 ila 5 mT araligindadir, ¢ekirdege uygulanan voltaja gore kontrolii saglanabilmektedir. Calisma frekansi 100
Hz ila 30 MHz araliginda degistirebilecek sekilde tasarlanmistir. PEMF uyaricilar ve solenoid bobin gorselleri
Sekil 2°de verilmektedir. Tam sarilmis her bobinin ortalama ¢ap1 35 cm’dir. Bobinler 5 mm'lik bir mesafe ile
aynlmaktadir. Bobin c¢iftlerinde zamanla degisen akimlar saglanmistir. Bu bobinler, zamanla degisen akimi
maruz kalinan dokularda indiikleyerek belirli zamanla degisen elektromanyetik alanlara doniistiirmektedir.
Akim tarafindan rastgele bir noktada iiretilen manyetik alami hesaplamak igin Biot-Savart yasasi,
kullanilmistir. Yasa, artan manyetik alani, toplam uzunluga dogru akan akimla iligkilendirilmektedir. Biot-
Savart yasasi 2’nolu denklem ile verilmektedir (Karaman vd., 2018);

AB = ol 0
AB vektorii, merkezi eksene gore paralel ve dik bilesenlere ayrilabilir, boylece:
AB = AB i + AB,j ©)

burada AB  , x ekseni boyunca bir bilesendir ve AB,, x eksenine dik bir bilesendir. AB ve AB, Denk-4 ve
Denk-5 ile iliskilidir.

Aﬁu = AB cosa 4)

Aﬁl = ABsina ©)
Toplam manyetik alan Denk-6 yardimiyla bulunur.
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B=YAB=YABi+YAB,j (6)

Simiilasyon ¢aligmalari i¢in sigcan fantomu bobin sisteminin merkezine yerlestirilecektir. Bu sayede mesafeye
bagh olusacak etkinin minimaliz edilmesi beklenmektedir. Bu sebeple, bobin sisteminin merkezindeki
manyetik alan degeri olduk¢a 6nemlidir ve su sekilde hesaplanmstir (Denk-7) (Karaman vd., 2018):

B=tol R L 7
41 (R%+x2)3/2 T 2 (R2+4x2)3/2 (7)

Sekil 2. RF Bobin tasarim a)uyaricilar, b) solenoid bobinleri.
Figure 2. The RF Coil design is a) exciters, b) solenoid coils.

3. Bulgular
3. Results

Uluslararas1 Kanser Arastirma Ajansi, epidemiyolojik bulgulara dayanarak, asin diisiik frekansli manyetik
alanlart insanlar igin kanserojen (kategori 2B) olarak smiflandirmistir (Smith, 2003). Bu bakimdan tim viicut
PEMF cihazlarinin terapdtik kullaniminin yani sira olasi yan etkileri i¢in EM ve termal analiz bakimindan
arastirilmasi gerekmektedir. Bu cihazlar tarafindan iiretilen manyetik aki yogunluklar da nispeten yiiksektir.
Dokularda manyetik olarak indiiklenen elektrik alanlarm titiz bir sekilde hesaplanmasi i¢in simiilasyonlarin
gercekei bir ortamda yapilmasi gerekmektedir. Dokularin gercekei bir yapiya sahip olabilmesi i¢in heterojen
ve ¢ok katmanl olarak tanimlanmalidir. Bu durumda doku igerisindeki sivi miktar1, kan perfiizyonu ve
dokularin elektriksel termal dzelliklerinin tammlanmasi gerekmektedir. Ilaveten EM simiilasyon ile termal
analiz bir dongii i¢inde ele almmalidir (Sekil 3(a)). EM simiilasyondan elde edilen SAR deger sonuglar termal
analiz igin girdi olarak kullanilmaktadir. Iki analiz programinin birlikte ele almabilmesi i¢in CST programinda
dongii ayarlamalarinin yapilmasi gerekmektedir. Sekil 3 (b) ve Sekil 3(c)’de dongii i¢in ara yiizde yapilan
ayarlamalara ait gorseller verilmektedir. Simiilasyon programinda Boundary Conditions - Open, Background
Properties- Material Type/Normal, Mesh Properties — Hexahedral (Near to model:15, Far from Model:15,
Meshcells = 8.5246.402) olarak ayarlanmistir ve Time Domain Solver kullanilarak ¢6ziimleme yapilmistir.
Simiilasyonlar i¢in Intel ® Core™ 19-10900KF CPU @3.7 GHz, 128 GB RAM o&zelliklerine sahip bilgisayar
kullanilmistir. SAR degeri frekansa bagli olarak degisen ve sicaklik dagilimmi etkileyen temel unsurdur.
Simiilasyon ¢aligmalari i¢in RF bobin merkezine yerlestirilen sican gorseli Sekil-2’de verilmektedir. Biitiin
simiilasyonlar siiresince sigan bobin merkezine konumlandirlarak, bobin sigan arasindaki mesafe sabit kabul
edilmistir. Bu sekilde mesafeye bagl olarak elde edilecek etki biitlin simiilasyonlarda esit kabul edilmistir.

3.1. EM simiilasyon analizi
3.1. The EM simulation analysis

EM simiilasyon analizleri ile dokular {izerinde olusan 6zgiil sogurma orani tespiti yapilmaktadir. Ozgiil
sogurma orani, elektromanyetik alana maruz kalindiginda dokular tarafindan sogrulan enerji oraninin bir
Olciistidiir. Bu, doku iizerinde algilanabilir bir sicaklik artisinin meydana gelmesini saglayan esas parametredir.
Uluslararasi giivenlik standartlarma gore viicut i¢in 1 gr doku tizerinde 1.6 W/kg SAR seviyesinin olugmasina
izin verilmektedir (Lin, 2012) .Dogru analiz i¢in dokularin elektriksel dzelliklerinin ilgili ¢aligma frekansina
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gore hesaplanarak tanimlanmasi gerekmektedir. RF bobin igerisine yerlestirilen sicana ait tiim viicut dokular
sirastyla 100 Hz, 100 kHz ve 27 MHz frekans degerleri i¢in ¢ift debye denklemi kullanilarak hesaplamalar
yapilmistir. Hesaplanan bazi parametreler ile ilgili elde edilen veriler Tablo 2’de verilmektedir.

Baglama

EM simiilasyon projesi q Termal simiilasyon

projesi

‘ﬁ; Kapali ¢evrim I

a)

(,.;.,_s';;vuru.u;,;’».qf.“" e -}-|& Coupled EM-Themal1

2 o ———
B #-B% EM1
@ B Themal 1
: | ] Results
b) c)

Sekil 3. Calisma dongiisii ve CST ara yliz a) Simiilasyon ¢aligma dongiisii, b) EM-termal
birlesim CST arayiizii-1 ¢) EM-termal birlesim CST arayiizii-2.

Figure 3. The closed loop and CST interface are a) Simulation closed loop, b) EM-thermal
junction CST interface-1, and ¢) EM-thermal junction CST interface-2.

Tablo 2. 27 MHz igin baz1 dokulara ait Debye parametreleri (Peyman vd.,2001)
Table 2. The Debye parameters of some tissues for 27 MHz. (Peyman vd.,2001)

Dokular Eoo, A&y, T, (PS) 6s(S/m)
Yag-1 15.93 23.83 12 4.34E-2
Yag-2 3.110 1.592 12 2.44E-2

Deri 12 2.7 0.3 451E-4
Kas 11.20 40.49 11.7 3.62E-1

Simiilasyon ¢aligmalar farkh frekans ve farkli manyetik alan yogunluk degerlerine gore gerceklestirilmistir.
Tiim viicut igin elde edilen SAR1g sonuglarma ait goriintiiler Sekil 4’te verilmektedir. Frekansin artigina gore
dokular {izerinde olugan SAR degeri de artmaktadir. Tiim viicut sonuglarma goére 27 MHz frekansinda viicut
ylizeyi lizerinde en yiiksek SAR degeri ve en yiiksek SAR degerine sahip doku boélgesinin olustugu
goriilmektedir. Manyetik alan yogunlugundaki lineer artis, SAR dagilimu iizerinde de goriilmektedir. Ozellikle
belirli bolgelerde daha yogun SAR olusumu goriilmiistiir. Bunun, bélgedeki sivi akisi ve kan perflizyon oranina
bagl olarak degistigi diisiiniilmektedir.
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Manyetik alan yogunlugu

Frekans 0.25mT 0.5mT imT
100 Hz
W/ka
1
D.Q:I
0.8 —
0.7 —
100 kHz 05—
0.5
n.4:l
0.2 —
0.2
D.l]
0
27 MHz

Sekil 4. Tiim viicut lizerinde olugan SAR dagilima.
Figure 4. The SAR distribution over the whole body.
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Manyetik alan yogunlugu
Frekans

0.25mT 0.5mT 1mT

100 Hz

100 kHz

27 MHz

Sekil 5. Tiim viicut {izerinde olusan sicaklik dagilimi.
Figure 5. The temperature distribution over the whole body.

3.2. Termal simiilasyon analizi
3.2. The thermal simulation analysis

Sican iizerinde termal analiz yapilabilmesi i¢in EM simiilasyon sonuglar1 termal analiz simiilasyonuna girdi
olarak kullanilmaktadir. Ciinkii termal analizi belirleyen temel unsur doku iizerinde olusan SAR degeridir.
flaveten, kan akis hiz1 ve dokularin metabolik 1s1s1 oldukga 6nemlidir. RF bobini igerisine yerlestirilen sican
tizerinde olusan termal etkileri incelemek igin, dokularin termal 6zellikleri 100 Hz, 100 kHz ve 27 MHz igin
sirastyla hesaplanmustir. Elde edilen bazi1 dokulara ait veriler Tablo 3’te verilmektedir.
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Tablo 3. 27 MHz i¢in baz1 dokulara ait termal ozellikler
Table 3. The thermal properties of some tissues for 27 MHz.

Dokular  Cp@/kg°C)  p(kg/m3) K (W/mPC) Ao(W/m3) B (W/m* C)
Yag-1 2348 1125 0.31 1620 5320
Yag-2 3791 911 0.27 370 2435
Deri 2274 1178 0.34 270 1840
Kas 1256 752 03 790 2300

Simiilasyon ¢aligmalart farkh frekans ve farkli manyetik alan yogunluk degerlerine gore gerceklestirilmistir.
Elde edilen termal analiz sonuglari tiim viicut lizerinde olusan sicaklik dagilimi i¢in Sekil 5°te verilmektedir.
Tiim viicut sonuglarina gore, genel olarak en yiiksek sicaklik 37.2 °C olarak kaydedilmistir. Viicut sicaklig1
caligma siiresince 36.5°C sabit degerde alindig i¢in arada olusan 0.7 °C ‘lik sicaklik farki azimsanmayacak
derece onemlidir. Kontrolsiiz sicaklik artis1 dokularda tahribata sebebiyet verebilmektedir.100 Hz frekansinda
5 mT manyetik alan uygulamasinda maksimum 36.8 °C sicaklik gozlemlenirken, 100 kHz ve 27 MHz de
maksimum sicaklik gézlemlenmistir. Manyetik alan yogunlugunun artisina bagl olarak sicaklik degisiminde
de artig gozlemlenmistir. En yiiksek sicaklik farkinin ve dokular tizerindeki sicaklik degisiminin 27MHz’de
olustugu gozlemlenmistir.

4. Tartisma ve sonuclar
4. Discussion and conclusions

Tiim viicut PEMF tedavisinin akut yan etkileri bildirilmezken, uzun siireli uygulamalardan sonra ortaya ¢ikan
yan etkiler simdiye kadar galisgtimamistir. PEMF tedavisi, cilt yara iyilesmesini, doku rejenerasyonu, kan
damar1 rejenerasyonu, kaynamayan kemik kiriklarinin onarmmi, dental tedavi gibi bircok uygulamada
kullanilmaya baglanmis invazif olmayan bir terapotik modalitedir. Fakat terapotik etkilerinin yam sira
elektromanyetik alanin dokular iizerinde olusturacagi olasi yan etkilerinde detayli olarak arastirilmasi
gerekmektedir. Bu galigsmada tiim viicut izerinde kullanilan PEMF cihazlarinin, dokular {izerinde olusturacagi
yan etkiler incelenmistir. Simiilasyonlarda kullanilmak {izere farkli frekans (100 Hz, 100 kHz ve 27 MHz ,)
ve farkli manyetik alan (0.25mT, 0.5mT ve 1mT) ¢ikislar1 verebilen RF bobini tasarlanmistir. Simiilasyon EM
ve termal analiz olarak iki asamada gerceklestirilmistir. EM simiilasyon ile dokular {izerinde olusan 6zgiil
sogurma orani, termal analiz ile dokular iizerinde olusan sicaklik dagilimi incelenmistir. Sonuglara gore 27
MHz frekansinda ii¢ farkli manyetik alan yogunlugu i¢inde en yiiksek SAR degeri olusumu gozlemlenmistir.
Dolayistyla en yiiksek sicaklik farki 0.7 °C ile yine bu frekansta olusmustur. Tasarlanan PEMF diizenegi ile
elde edilen SAR degeri ve sicaklik farki uluslararasi giivenlik standartlarina gére siir degerlerin altindadir.
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