
Giriş

Medikal Fizik hastalıkların tanı ve tedavisinde, fiziğin yöntem ve

kavramlarının uygulamalı olarak kullanıldığı bir bilim dalıdır.

Radyasyonun tıpta kullanım alanları başlıca radyoterapi, radyoloji

ve nükleer tıp olarak gruplandırılabilir. Radyasyonun sağlık

alanında kullanılmaya başlaması ile birlikte medikal fizikçiye de

ihtiyaç duyulmuştur. Kanserin görülme sıklığı tüm Dünya

ülkelerinde giderek artmaktadır. Avrupa birliğine bağlı ülkelerde,

yılda 1.2 milyon kişiye kanser tanısı konmaktadır. Kanser tanısı

konan hastaların yaklaşık %50 ’si tek başına veya diğer tedavi

uygulamaları ile birlikte radyoterapi görmektedir. Radyoterapi

gören hastaların tedavilerinin planlanmasında, tedavinin

uygulanmasında, hastanın takibi işlerinde klinik uygulamaların

yanında teknik kavram ve işlemler de gereklidir. Bu nedenle

radyoterapinin başarısı, planlanan tedavinin hastaya maksimum

doğrulukla uygulanmasına bağlı olup bu da medikal fizikçi-

medikal doktor işbirliğini gerektir. Günümüzde Dünya’daki tüm

uygulamalarda radyoterapide tedavi planlaması medikal fizikçi-

medikal doktor işbirliği ile yapılmaktadır. Radyoterapi

merkezlerinde çalışan medikal fizikçiler, lisans düzeyindeki genel

fizik eğitiminden sonra, radyasyon fiziği ve medikal uygulamalarla

ilgili teorik ve pratik eğitim yapmış kişilerdir. Bu kişiler, radyasyon

onkolojisinde kullanılan aletlerin kalite kontrolünden, hastaya

verilen dozun doğruluğundan sorumludur [2].

Hedef-Yöntem

X-ışınlarının ve radyoaktivitenin keşfinden sonra iyonize

radyasyon, hastalıkların tanı ve tedavisinde kullanılmaya

başlamış ve böylelikle fizikçiler hastanelere adım atmışlardır.

Günümüzde ileri teknolojide bilgisayar destekli hızlandırıcılar ve

güçlü kaynaklar radyoterapi bölümlerinde medikal fizikçilerin

kontrolünde çalışmaktadır. Diagnostik Radyolojide, Bilgisayarlı

Tomografi tanıda bir devrim yaratmış, klasik röntgen sistemleri

yerlerini bilgisayar kontrollü yeni deteksiyon sistemlerine

bırakmaya başlamışlardır. Nükleer Tıp alanında X-ışın

tomografisine benzer tomografik sistemler (Bilgisayarlı Tek

Foton Tomografisi - SPECT) rutin olarak kullanılmakta, insan

organizmasının bir çok fonksiyonel bilgilerinin görüntülenmesi

çok kısa yarı ömürlü izotopların kullanıldığı sistemlerle (Pozitron

Emisyon Tomografisi - PET) artık mümkün olmaktadır.

Hastanede çalışan medikal fizikçilerin en önemli görevlerinden

bir tanesi hasta tanısında ya da tedavisinde kullanılan

sistemlerin kalite güvencelerini sağlamak, rutin kalite

kontrollerini yapmak ya da denetlemek, her bir sistemin

performansının en üst düzeyinde işlev görmesini sağlamaktır [3].

Uygulama Alanları ve EkipmanlarıÖzet

Medikal Fizik; Hastalıkların tanı ve tedavisinde fiziksel,

matematiksel teknik ve kavramların tıbbın her hangi bir alanında

uygulanması ile ilgili bir bilim dalıdır. Medikal fizikçiler sağlık

hizmetlerinin kalitesini arttırmak, güvenliğinin ve etkisini arttırmakla

görevlilerdir. Doktorlardan farklı olarak hastaya hizmet edecek

aletlerin gelişimi ve o aletlerin kullanımı doktorlarla işbirliği yaparak

geliştirmektir. Ayrıca asıl görevlerinden bir tanesi de güvenliktir,

doğrudan insan sağlığına zarar verebilecek X-ışınları,

elektromanyetik alan, lazer ışığı ve radyoloji ekipmanlarını

hastalara en az zarar verecek iyileştirici sistemlerde kullanmaktır.

Ayrıca bu tür sistemlerle çalışan ekipmanların uzun vadede ne gibi

zararlar verebileceğinin araştırmasını yapmak ve bu araştırmaları

yaparken doğrudan hasta verilerini kullanarak aletlerin insan

sağlığına olan etkisin ortaya koymaktır [1].

Sonuç

Medikal Fizikçiler klinik çalışmalara verdikleri destek yanında başta kanser, kalp ve mental

hastalıklar olmak üzere birçok medikal araştırmada da aktif rol oynamaktadırlar ve çalışma

alanları kuşkusuz sadece hastanelerle sınırlı kalmamaktadır. Üniversitelerin mühendislik ve

tıp bölümlerinde, uluslararası organizasyonlar ve birçok ileri ülkedeki ulusal araştırma

laboratuvarlarında, üretici firmaların tasarım laboratuvarlarında, sağlık ve endüstriyel

kuruluşlarda medikal fizikçiler araştırma ve geliştirme etkinliklerine katılmaktadırlar. Aynı

zamanda Radyoterapi, nükleer tıp ve diagnostik radyolojide kullanılan ileri teknoloji ile

çalışan modern tanı ve tedavi cihazlarının verimli çalışmaları, doğru tanı ve tedavi yapmaları

bu uygulamalardan hastaların zarar görmemeleri için Medikal Fizikçilerin ilgili alanda

lisansüstü eğitim görmüş ve radyoterapide en az 2 yıl yeterli klinik deneyime sahip

bulunmaları zorunluluğu vardır.
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N tipi Yarıiletken

Önce

Arınma Bölgesi Nötr  

Bölge

Sonra

cSi ve farklı anodizasyon sürelerinde

oluşturulan GS filmlerin yüzey morfolojileri

Zeiss EVO® LS 10 cihazı ile SEM tekniği

kullanılarak üstten yüzey görünümü verilmiştir.

Şekildeki farklı anodizasyon süreleri (10-200

dk) ile üretilen farklı GS ler için SEM

görüntülerinden görüldüğü gibi anodizasyon

süresi artmasıyla birlikter iki tepe arası ortalama

mesafenin arttığını tepe bölgelerin daraldığı

boşlukların genişlediği süngerimsi yapının

boyutlarının küçüldüğü ve derin duvarların dik

yayılımdan konik yapıya geçtiği belirlenmiş

olup, 150 dk dan itibaren taban bölgede de

gözeneklenme oluştuğu belirlenmştir.

GÖZENEKLİ SİLİSYUM TABANLI SCHOTTKY DİODE TİPLİ (SDFC)

DİREKT METANOL YAKIT PİLİ 
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ÖZET: Çalışmamızda, farklı anodizasyon süreleriyle (10-200 dk), (1:3:1-dH2O:MetOH:HF, J=15 mA/cm2 ) elektro-dağlama ile üretilen GS/nSi yapılar üzerine 300 nm

kalınlığında altın (Au) metal kontak kaplanmış ve, Au/GS/nSi/In Schottky diode yapıları oluşturarak ilgili yapıların deiyonize su (dH2O) ve 1:1 dH2O: MetOH

(Metanol) yakıtları içerisinde akım gerilim karakteristikleri ölçülmüştür. dH2O yakıt pilinde en yüksek pil açık devre gerilimi (Voc) ve kısa devre akım yoğunluğu (Jsc)

değerleri 90 dk GS ile üretilen yapılarda 0.4 V ve 43 mA/cm2 iken 1:1 dH2O: MetOH yakıt kullanıldığında ise direkt metanol yakıt pili olarak 0.8 V , 50 mA//cm2 olarak

belirlenmiştir. Pillerin GS yapının gözenek morfolojisi üretim şartlarının pil verimini değiştirdiği ve 90-120 dk GS ile üretilen Schottky diode tipli yakıt pillerinde

metanol yakıt ile en yüksek pil parametreleri belirlenmiştir.

GS tabaka n-tipi (111) tek kristal

Silisyum (cSi) (r=1x 10−2 Ω.cm)

yüzeyinde anodizasyon işlemi ile farklı

sürelerde (10-200 dk) için (1:3:1)-

HF:MetOH:dH2O, çözeltisi

kullanılarak, 15mA/cm2 akım

yoğunluğu ve beyaz aydınlatma altında

Şekilde gösterilen elektrokimyasal

anaodizasyon düzeneği ile

oluşturulmuştur.

GÖZENEKLİ SİLİSYUM ve KULLANIM ALANLARI

• Gözenekli silisyum(GS), kristal yapılı, boşlukların nanometre/mikrometre boyutlu silisyum bir ağ ile

çevrelenmiş ve geniş yüzey alanı (~103 m 2 cm-3) ile karakterize edilen, tek kristal silisyumdan

(cSi) elektrokimyasal anodizasyon yöntemi ile elde edilen bir malzemedir.

• Gözenek yüzeyleri, Si-H ve Si-O bağları ile kaplıdır Bu özelliği, elektriksel, optik, lüminesans ve

gaz dedektörü gibi farklı uygulamalarda kullanılabilirliğini arttırır.

• Yakıt pillerinde, gaz dedektörlerinde (hidrojen sülfür, karbon monoksit) kul lanılmaktadır .

Hidrojen içeren sıvı (çeşme suyu, distile su, etanol, metanol, deniz suyu, v.b) ortamlarında bir dış

kaynaktan elektrik uygulanmasına gerek olmadan gerilim ürettikleri keşfedilmiştir.

METAL/ N TİPİ YARIİLETKEN 

DOĞRULTUCU/SCHOTTKY KONTAK 

MALZEMELERİN ELEKTRİKSEL ÖZELLİKLERİNE GÖRE SINIFLANDIRLMASI

Yalıtkan Yarıiletken İletken[1]

[2]
[3]

SAF

Ge, Si,.v.s

ne=nh=ni

KATKILI

YARIİLETKENLER

N-tipi

5.grup katkı     

P,As,Sb,v.s

ne>nh

P-tipi

3. Grup Katkı     

Ga,B,In,Alv.s

nh>ne

Vakum 

seviyesi

GÖZENEKLİ SİLİSYUM

ÜRETİMİ

GS/nSi yapının nSi arka yüzeyine oda şartlarında Indium kontak

yapılmış, GS Yüzeyine 300 nm Au kaplanmış ve In-Au arasında

akım gerilim karakteristiği (300 K, 45% RH) gün ışığı ve yakıt

içinde Keithley 2400 cihazı kullanılarak ölçülmüştür. Şekilde farklı

anodizasyon süreleri (10-200 dk) ile üretilen farklı GS ler

hazırlanmış Au/GS/nSi/In Schottky diode-lar için oda şartlarında

akım yoğunluğu gerilim ve dH2O ile 1:1 dH2O:MetOH yakıtlar

içinde kısa devre akım yoğunluğu-açık devre gerilim

karakteristikleri görülmektedir.
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Au/GS/nSi/In Schottky diode yakıt pilleri veriminin anodizasyon

sürecinde oluşan gözenekli silisyum yapının fiziksel özelliklerinin

direk etkilendiği, 90-120 dk lık GS ile üretilen pillerin en yüksek

verimi gösterdiği ve MetOH yakıtın akım ve gerilim değerlerini 2

kat arttırdığı belirlenmiştir.
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