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Akıllı implantlar, sensör entegrasyonu ve uzaktan izlem

Smart implants, sensor integration and remote monitoring

Yalkın Çamurcu

VM Medical Park Bursa Hastanesi, Ortopedi ve Travmatoloji Kliniği, Bursa

Akıllı implantlar; ortopedik implantların içine veya implantla 
bütünleşmiş sensörler aracılığıyla biyomekanik ve fonksiyo-
nel parametreleri ölçebilen, veriyi kablosuz olarak dış ortama 
aktarabilen yeni nesil tıbbi cihazlardır. Bu sistemler, yük akta-
rımı ve temas kuvvetleri gibi mekanik büyüklüklerin yanı sıra 
hareket paternleri, aktivite düzeyi ve bazı tasarımlarda sıcaklık 
gibi fizyolojik göstergelerin sürekli veya periyodik izlenmesine 
olanak sağlar. Klinik açıdan temel hedef; rehabilitasyonun kişi-
selleştirilmesi, anormal yüklenme paternlerinin erken saptan-
ması, implant-kemik ara yüzeyindeki stabilite değişimlerinin 
izlenmesi ve potansiyel gevşeme riskinin klinik ve radyolojik 
bulgular ortaya çıkmadan önce fark edilmesidir. Akıllı implant-
lar ve uzaktan izlem sistemleri, hasta takibini yalnızca poliklinik 
kontrollerine bağlı olmaktan çıkarıp günlük yaşam verileriyle 
desteklemektedir. Bu derlemede akıllı implantların biyomeka-
nik gerekçesi, sensör entegrasyon stratejileri, kablosuz güç ve 
veri aktarım çözümleri, erken gevşeme takibi yaklaşımları ve bu 
teknolojilerin dijital ortopedi ekosistemi içindeki yeri güncel li-
teratür temelinde ele alınmaktadır.

Anahtar sözcükler: protez ve implantlar; telemetri; kablosuz teknoloji; 
biyomekanik stres; protez gevşemesi; uzaktan hasta izlem

Smart implants are next-generation orthopaedic devices 
that incorporate embedded sensors within the implant 
body or its modular components and enable wireless data 
transmission to external receivers. These systems can quantify 
biomechanical variables such as load transfer and contact 
forces, and also capture functional metrics including motion 
patterns and activity levels; selected designs further allow 
monitoring of physiological surrogates such as temperature. 
Clinically, the primary aim is to personalise rehabilitation, 
detect abnormal loading patterns early, and monitor changes 
at the bone-implant interface to identify potential instability 
or early loosening before overt clinical symptoms and 
radiographic findings emerge. When coupled with remote 
patient monitoring infrastructures, smart implants extend 
assessment beyond episodic clinic visits by adding real-
world daily-life data, thereby strengthening the measurable, 
data-driven framework of digital orthopaedics. This review 
discusses the biomechanical rationale, sensor integration 
strategies, wireless powering and data transfer solutions, 
early loosening surveillance approaches, and the role of smart 
implants in the broader digital orthopaedics ecosystem based 
on contemporary literature.
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biomechanical stress; prosthesis loosening; remote patient monitoring

TÜ
RK

 O
RT

OPEDİ VE TRAVMATOLOJİ BİRLİĞİ D
ERN

EĞ
İ

DERLEME  DERGİSİ

TOTBİD

AKILLI İMPLANT KAVRAMI VE KLİNİK İHTİYAÇ
Ortopedik implantlar geleneksel olarak pasif yapı-

lardır; cerrahi sonrası yük aktarımı ve implant-kemik ara 
yüzey davranışı, klinik muayene ve görüntülemeyle do-
laylı biçimde değerlendirilir. Bu yaklaşımda sorun, komp-
likasyonların (özellikle aseptik gevşemenin) sıklıkla geç 
dönemde radyolojik olarak belirginleşip fark edilmesidir. 
Akıllı implant yaklaşımı; implantın kendi mekanik duru-
munu ölçerek klinisyene veri sağlamasını hedefler ve böy-
lece takipte daha erken, daha objektif ve hastaya özgü ka-
rar verme şansını oluşturur.[1,2]

Ledet ve ark., akıllı implant kavramını; yalnızca meka-
nik destek sağlayan yapılardan, çevresindeki biyomekanik 
ortamı algılayabilen ve bu bilgileri sürekli ya da periyodik 
olarak klinisyene iletebilen sistemlere geçiş olarak tanım-
lamışlardır.[1] Bu yaklaşımın temel amacı, implant perfor-
mansının yalnızca sonuca dayalı olarak değil, süreç içe-
risinde objektif parametrelerle izlenebilmesidir. Kelmers 
ve ark. ise akıllı implantları, sensör teknolojisi, kablosuz 
iletişim ve veri analitiğinin birleştiği dijital ortopedi eko-
sisteminin merkezinde konumlandırmış; özellikle total 
eklem artroplastisi sonrası yük aktarımı, aktivite düzeyi ve 
fonksiyonel iyileşmenin gerçek zamanlı ölçümünün klinik 
karar süreçlerini dönüştürebileceğini vurgulamıştır.[2]
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ORTOPEDİ VE TRAVMATOLOJİDE TELEMETRİK 
SİSTEMLER

Telemetri, vücut içine yerleştirilen bir implantta oluşan 
mekanik veya fizyolojik sinyallerin kablo kullanılmadan 
ölçülmesi ve bu bilgilerin elektronik olarak harici bir alıcı-
ya aktarılması esasına dayanan bir teknolojidir. Ortopedi-
de telemetrik sistemler; implant içerisine entegre edilmiş 
sensörler, sinyal işleme devreleri ve kablosuz iletişim mo-
dülleri aracılığıyla eklem üzerine etki eden kuvvetler, mo-
mentler, mikro hareketler veya bazı tasarımlarda sıcaklık 
gibi parametreleri in vivo olarak ölçebilmektedir.[3]

Telemetrinin en önemli katkısı, implant biyomekani-
ğinin yalnızca teorik modeller veya laboratuvar simülas-
yonları ile değil insan vücudunda gerçek yaşam koşulla-
rında nasıl gerçekleştiğinin doğrudan gösterilebilmesidir. 
Bu sayede günlük aktiviteler sırasında proteze ne kadar 
yük bindiği, bu yükün hangi yönlerde yoğunlaştığı ve 
farklı aktivitelerin eklem biyomekaniğini nasıl etkilediği 
objektif olarak ortaya konmaktadır.[3]

Elde edilen bu veriler, implant tasarımının geliştiril-
mesi, aşınma ve dayanım testlerinin fizyolojik sınırlara 
uygun hâle getirilmesi ve rehabilitasyon süreçlerinin daha 
güvenli şekilde planlanması açısından temel bir referans 
oluşturmaktadır. Ayrıca telemetri, gelecekte klinik kulla-
nıma daha yaygın biçimde girmesi hâlinde, her hastanın 
protezinin bireysel kullanım profiline göre izlenmesine 
ve potansiyel sorunların erken dönemde fark edilmesine 
olanak sağlayacaktır.

Total Diz Artroplastisinde Telemetrik Sistemler 
Total diz artroplastisinde yapay prostetik ekleme ak-

tarılan tibiofemoral kuvvetler; polietilen aşınması, imp-
lantta stres oluşumu ve kemiğe stres transferi gibi fiziksel 
mekanizmalarla yakından ilişkilidir. Bu nedenle doğru-
dan kuvvet ölçümü, uzun süredir biyomekanik araştırma-
ların temel hedeflerinden biri olmuştur.

D’Lima ve ark., eklem içine yerleştirilebilen telemetrik 
bir sistem geliştirerek tibial komponent üzerinden geçen 
kompresif kuvvetlerin in vivo olarak ölçülebileceğini gös-
termiştir.[4] Tanımlanan sistemde kuvvet sensörleri tibial 
komponente entegre edilmiş, sinyal işleme devresi ve 
kablosuz veri iletim modülü implant içerisine yerleşti-
rilmiş ve harici bir alıcıya veri aktarımı sağlanmıştır (Şe-
kil 1).[4] Araştırmacılar, elde edilen doğrudan ölçümlerin 
kas-iskelet modeli tabanlı tahminlerle karşılaştırıldığında 
belirgin farklılıklar gösterebildiğini, özellikle günlük ak-
tiviteler sırasında ekleme binen gerçek kuvvetlerin geniş 
bir dağılım sergilediğini bildirmişlerdir.[4] Bu bulgu, yalnız-
ca teorik modellere dayalı laboratuvar ortamındaki yük 
hesaplamalarının klinik gerçekliği tam olarak yansıtama-

yabileceğini ve implant tasarımıyla preklinik testlerin in 
vivo ölçümlere dayalı referanslarla desteklenmesi gerek-
tiğini ortaya koymaktadır.[4] Bu çalışmalar, akıllı implant 
teknolojilerinin temel motivasyonlarından birinin, eklem 
protezlerinde gerçek yaşam koşullarında oluşan yüklerin 
doğrudan ve güvenilir biçimde ölçülmesi olduğunu açık-
ça göstermektedir.

Diz protezi üzerine etki eden yükler yalnızca tek yön-
de oluşan basma kuvvetlerinden ibaret değildir. Günlük 
yaşam aktiviteleri sırasında diz eklemi; öne arkaya, sağa 
sola ve yukarı aşağı yönlerde farklı kuvvetlere maruz kalır. 
Bunun yanında bu kuvvetlerin oluşturduğu döndürücü et-
kiler (momentler) de implant stabilitesi ve polietilen aşın-
ması açısından büyük önem taşır. Heinlein ve ark., yaygın 
olarak kullanılan bir total diz artroplasti sistemiyle uyum-
lu olacak şekilde bu karmaşık yüklenmeyi değerlendire-
bilmek amacıyla altı farklı bileşeni eş zamanlı ölçebilen 
bir sensör altyapısı geliştirmiştir.[5]

Araştırmacılar, sistemin kalibrasyon sonrasında öl-
çümlerinde düşük hata oranları elde edildiğini ve bu 
sayede implant üzerindeki karmaşık yük paternleri-
nin güvenilir biçimde kaydedilebildiğini bildirmiştir.[5]  

Şekil 1. Sensör entegreli telemetrik tibial komponentin şematik kesit 
görünümü. Polietilen insert altında konumlandırılmış gerinim ölçer 
sensörler aracılığıyla tibiofemoral yüklerin ölçümü, titanyum gövde içe-
risinde yer alan çok kanallı verici ünitesi ile sinyallerin işlenmesi ve cam 
anten hattı üzerinden kablosuz veri aktarımı gösterilmektedir. D’Lima ve 
ark.’nın implant edilebilir telemetrik diz protezi tasarımından uyarlan-
mıştır.[4]

Polietilen insert

Gerilim ölçer sensörler

Titanyum gövde

Çok kanallı verici ünitesi

Cam anten hattı

Koruyucu polietilen kapak
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Aynı araştırma grubunun klinik takip çalışmalarında ise 
düz yürüme ve merdiven çıkma-inme gibi aktiviteler sı-
rasında bu altı bileşenin her birinin farklı büyüklüklerde 
değiştiği ve hastalar arasında belirgin farklılıklar gösterdi-
ği ortaya konmuştur.[6] Bu bulgular, diz protezi biyomeka-
niğinin yalnızca “ne kadar yük biniyor?” sorusuyla değil, 
aynı zamanda “yük hangi yönde ve hangi döndürücü etki-
lerle uygulanıyor?” sorusuyla da değerlendirilmesi gerek-
tiğini göstermektedir.

Bergmann ve ark., diz implantlarından elde edilen 
telemetrik verilerle; düz yürüme, merdiven çıkma-inme, 
oturup-kalkma ve çömelme gibi aktiviteler sırasında diz 
protezine etki eden kuvvet ve momentleri ayrıntılı biçim-
de tanımlamış ve bu ölçümlerden hareketle standardize 
yük veri setleri oluşturmuştur.[7] Bu veri setleri, diz imp-
lantlarının mekanik dayanım testlerinde ve aşınma simü-
lasyonlarında kullanılabilecek fizyolojik yük paternlerini 
tanımlamaktadır.

Benzer biçimde Charité-Julius Wolff Enstitüsü tarafın-
dan geliştirilen çok kanallı implant içi telemetri sistemleri 
ile kalça protezlerinde hem kuvvet hem de bazı tasarım-
larda sıcaklık ölçümleri yapılabilmiş, elde edilen veriler 
uzun dönem takiplerle rapor edilmiştir.[8] Bu çalışmalar, 
implant üzerine etki eden yüklerin hastalar arasında ve 
hatta aynı hastada farklı aktiviteler arasında belirgin de-
ğişkenlik gösterdiğini ortaya koymuştur.

Bu alandaki bir diğer önemli gelişme, OrthoLoad veri 
tabanının oluşturulmasıdır. OrthoLoad platformu; kalça, 
diz, omuz ve spinal implantlardan elde edilen in vivo yük 
ölçümlerini açık erişimli olarak sunarak, araştırmacıla-
rın ve implant tasarımcılarının bu verileri karşılaştırmalı 
analizlerde ve model doğrulamada kullanmasına olanak 
sağlamaktadır.[9]

Bu telemetri temelli çalışmaların ortak sonucu, imp-
lant biyomekaniğinin yalnızca teorik modellere dayalı 
olarak değil, doğrudan insan vücudundan elde edilen öl-
çümlerle anlaşılmasının mümkün olduğudur.[7-9]

ORTOPEDİ VE TRAVMATOLOJİDE SENSÖR SİSTEMLERİ
Akıllı implantlarda sensör entegrasyonu, implanttan 

elde edilmesi hedeflenen klinik bilgiye göre şekillenir. 
Temel amaç, implantın maruz kaldığı mekanik ortamı 
ve hastanın fonksiyonel kullanımını objektif olarak ölçe-
bilecek sensörlerin, implantın yapısal bütünlüğünü boz-
mayacak biçimde sistem içerisine entegre edilmesidir. 
Literatürde en sık hedeflenen büyüklükler yük/kuvvet ve 
momentler, temas basıncı ve kuvvet dağılımı, kinematik 
parametreler ve sıcaklık olarak öne çıkmaktadır.

Akıllı implantlarda sensör entegrasyonu, klasik orto-
pedik implant tasarımına mikroelektronik ve biyosensör 
teknolojilerinin eklenmesini içerir. Bu süreçte temel he-
def, klinik açıdan anlamlı verileri üretebilecek sensörlerin 
implantın mekanik dayanımını, biyo-uyumluluğunu ve 
uzun dönem güvenliğini etkilemeden sistem içerisine yer-
leştirilmesidir.[1,2] Bu nedenle sensör seçimi ve yerleşimi, 
yalnızca ölçüm ihtiyacına değil, aynı zamanda implant 
geometrisi, yük taşıyan bölgeler ve sterilizasyon koşulları-
na göre planlanır.[2,3]

Sensörler çoğunlukla implantın yük taşıyan metal 
komponentleri içerisine açılan mikro boşluklara veya mo-
düler parçalara entegre edilir. Böylece hem kemik-implant 
ara yüzeyine yakın bölgelerden bilgi alınabilir hem de 
elektronik bileşenler dış ortamdan izole edilmiş olur.[3,5]  
Bu yaklaşım, uzun dönem stabilite ve sinyal güvenilirliği 
açısından kritik öneme sahiptir (Şekil 2).

Yük ve Gerinim Algılayan Sensörler
Akıllı implantlarda en sık kullanılan sensör grubu geri-

nim (strain) sensörleridir. Bu sensörler, implant üzerinde 
oluşan mikroskobik deformasyonları elektriksel sinyal-
lere dönüştürerek implantın maruz kaldığı yüklenmeyi 
dolaylı olarak hesaplamaya olanak sağlar.[3,4] Çoklu sen-
sörlerin farklı yönlerde yerleştirilmesi sayesinde yalnızca 
basma kuvvetleri değil, aynı zamanda kayma kuvvetleri 
ve döndürücü etkiler de belirlenebilir.[5,6]

Basınç ve Temas Algılayan Sensörler
Bazı tasarımlarda sensörler doğrudan eklem temas 

yüzeyine yakın bölgelere yerleştirilerek, eklem içi temas 

Şekil 2. Sensör ve telemetri modülü entegre edilmiş akıllı kalça pro-
tezinin şematik gösterimi. Femoral stem içerisinde konumlandırılmış  
elektronik devre, termistör ve güç/veri bobininden oluşan modül aracı-
lığıyla implant içi sıcaklık ve mekanik duruma ilişkin verilerin kablosuz 
olarak ölçülmesi ve iletilmesi prensibi gösterilmektedir. Şema, literatür-
de tanımlanan telemetrik kalça implantı tasarımlarından esinlenilerek 
oluşturulmuştur.

Termistör

Elektronik  
devre

Güç ve veri 
bobini

Femoral Komponent
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basıncı ve kuvvet dağılımı hakkında bilgi elde edilmesi 
hedeflenir. Bu tür sensörler, yüklerin eklem yüzeyine ho-
mojen mi yoksa belirli bölgelerde yoğunlaşarak mı akta-
rıldığını gösterebilir.[2,7] Bu bilgi, komponent hizalanması 
ve yumuşak doku dengesi açısından dolaylı geri bildirim 
sağlar.

Hareket Algılayan Sensörler
İvme ölçer ve jiroskop gibi sensörler, implantın ve 

ekstremitenin uzaydaki hareketini tanımlamak için kul-
lanılır. Bu sensörler sayesinde eklem hareket açıklığı, 
adım sayısı, aktivite düzeyi ve hareket paternleri gibi 
fonksiyonel parametreler hesaplanabilir.[2,10] Böylece 
akıllı implant yalnızca mekanik bir yapı olmaktan çıka-
rak, hastanın fonksiyonel performansını yansıtan bir iz-
lem aracına dönüşür.

Sıcaklık Algılayan Sensörler
Sıcaklık sensörleri, implant yüzeyinde sürtünmeye 

bağlı ısınma veya enflamatuvar süreçlere eşlik edebilen 
sıcaklık değişimlerini izlemek amacıyla kullanılabilir. Te-
lemetrik sistemlerle implant içi sıcaklığın güvenli biçimde 
ölçülebildiği gösterilmiştir.[8] Bu ölçümler, malzeme çiftle-
rinin sürtünme davranışı ve implant çevresi biyolojik ya-
nıtlar hakkında dolaylı bilgi sağlayabilir.[8,11]

Sensör Teknolojisinde Karşılaşılan Zorluklar
Sensör entegrasyonunda en önemli mühendislik zor-

lukları; güç kaynağı ihtiyacının karşılanması, elektronik 
bileşenlerin sıvı geçirmez şekilde paketlenmesi, uzun dö-
nem dayanıklılık ve kablosuz sinyal iletiminde kararlılığın 
sağlanmasıdır.[1-3,12] Bu nedenle güncel tasarımlarda dü-
şük güç tüketimli devreler, indüktif güçleme sistemleri ve 
hermetik kaplama teknolojileri kullanılmaktadır.[3,12]

Erken Gevşeme Takibi ve Mikromobilite Analizi
Aseptik gevşeme, total eklem artroplastisi sonrası re-

vizyon cerrahisinin en sık nedenlerinden biridir ve uzun 
dönem başarısızlığın temel belirleyicisidir.[13] Klinik pra-
tikte gevşeme çoğunlukla ağrı, fonksiyon kaybı ve rad-
yografik bulgular ortaya çıktıktan sonra tanınmaktadır. 
Ancak gevşeme, implant-kemik ara yüzeyinde başlayan 
ve zaman içerisinde ilerleyen biyomekanik ve biyolojik bir 
süreçtir.

Deneysel çalışmalar, implant-kemik ara yüzeyinde 
mikro hareketlerin osseointegrasyonu olumsuz etkiledi-
ğini, kemik-implant temasının azalmasına ve fibroz doku 
oluşumuna zemin hazırladığını göstermiştir.[14] Özellikle 
50-150 mikrometre (µm) üzerindeki mikromobilitenin, 

stabil kemik entegrasyonu yerine fibroz ara yüzey gelişimi 
ile ilişkili olduğu bildirilmiştir.[14,15]

Akıllı implant sistemleri, implant üzerine etki eden yük 
paternlerindeki zamanla ortaya çıkan değişiklikleri, artan 
asimetriyi veya anormal moment profillerini saptayarak 
stabilitedeki bozulmayı dolaylı olarak gösterebilir. İn vivo 
telemetrik ölçümlerle, gevşeme gelişen implantlarda yük 
dağılımının zaman içerisinde değiştiği ve belirli bölgeler-
de stres konsantrasyonunun arttığı gösterilmiştir.[6,7]

Uzunlamasına (longitudinal) veri kaydı, her hastaya 
özgü bazal mekanik profilin oluşturulmasına olanak sağ-
lar. Bu bazal profilden anlamlı sapmaların ortaya çıkması, 
henüz klinik belirti oluşmadan önce potansiyel gevşeme 
riskine işaret edebilir.[2,5] Bu yaklaşım, klasik takipte müm-
kün olmayan bir erken uyarı sistemi sunmaktadır.

Ayrıca mikromobiliteye eşlik eden sürtünme artışı ve 
lokal biyolojik yanıtlar, sıcaklık gibi fizyolojik paramet-
relerde de değişikliklere yol açabilir. Telemetrik sıcaklık 
ölçümü yapılan kalça implantı çalışmalarında, artan me-
kanik sürtünmenin implant çevresinde ölçülebilir sıcaklık 
artışlarına neden olabildiği bildirilmiştir.[8] Bu bulgu, me-
kanik ve biyolojik süreçlerin birlikte izlenebileceğini gös-
termektedir.

Sonuç olarak akıllı implantlar ve sensör entegre sis-
temler, gevşemeyi yalnızca geç dönemde tanınan bir 
komplikasyon olmaktan çıkararak, erken saptanabilir ve 
potansiyel olarak önlenebilir bir süreç hâline dönüştür-
meyi hedeflemektedir.

Kablosuz Veri Aktarımı ve Uzaktan İzlem
Akıllı implant sistemlerinin klinik değeri, yalnızca sen-

sörlerle veri üretebilme kapasitesine değil, bu verilerin 
güvenilir ve sürdürülebilir biçimde dış ortama aktarıla-
bilmesine de bağlıdır. Bu nedenle kablosuz veri iletimi ve 
güç yönetimi, akıllı implant tasarımının temel bileşenleri 
arasında yer almaktadır.

Güncel sistemlerde veri iletimi için çoğunlukla düşük 
enerjili radyo frekansı tabanlı iletişim, yakın alan iletişimi 
ve bluetooth low energy benzeri protokoller kullanılmak-
tadır.[12] Bu teknolojiler, düşük güç tüketimi ile yeterli bant 
genişliği sağlayarak implant içi sensörlerden elde edilen 
bilgilerin harici alıcılara aktarılmasına olanak tanır.

Kablosuz implant sistemlerinde bir diğer kritik konu 
güç kaynağıdır. Batarya tabanlı sistemlerin sınırlı ömrü 
nedeniyle, birçok tasarımda indüktif eşleşme yoluyla kab-
losuz güç aktarımı veya enerji hasadı (energy harvesting) 
yaklaşımları tercih edilmektedir.[16] Bu yöntemler, implan-
tın uzun dönem çalışabilirliğini artırmayı hedefler.
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Sensörlerden elde edilen veriler, harici alıcılar 
aracılığıyla mobil cihazlara veya bulut tabanlı 
platformlara iletilebilir. Böylece klinisyenler hastanın 
yüklenme paternlerini, aktivite düzeyini ve fonksiyonel 
parametrelerini uzaktan izleyebilir.[2,17]

Uzaktan izlem altyapıları, klasik poliklinik kontrolleri-
ne dayalı takip modelinin ötesine geçerek, hastanın gün-
lük yaşamındaki gerçek performansını yansıtan sürekli 
veri akışı sağlar. Bu yaklaşım sayesinde:

•	 Rehabilitasyon ve iyileşme süreci objektif olarak izle-
nebilir.

•	 Anormal yüklenme paternleri erken dönemde sapta-
nabilir.

•	 Riskli hastalar öncelikli olarak belirlenebilir.

Telemetri ve uzaktan izlem kombinasyonu, ortope-
dide reaktif takip anlayışından proaktif izlem anlayışına 
geçişi desteklemektedir.[17] Bu yaklaşımda amaç, kompli-
kasyonların klinik olarak ortaya çıkmasını beklemek ye-
rine, implanttan elde edilen doğrudan veriler aracılığıyla 
risk göstergelerini erken dönemde saptamak ve koruyu-
cu müdahaleleri zamanında uygulamaktır. Böylece takip 
süreci yalnızca semptomlara dayalı olmaktan çıkarak, 
sürekli veri akışıyla desteklenen öngörücü bir modele dö-
nüşmektedir. 

DİJİTAL ORTOPEDİ VİZYONU 
Dijital ortopedi, ortopedik hastalıkların tanı, tedavi 

ve takibinde veri temelli, bağlantılı ve hasta-spesifik tek-
nolojilerin bütüncül olarak kullanıldığı yeni bir yaklaşımı 
ifade etmektedir. Bu yaklaşımın temelinde; sensör tek-
nolojileri, kablosuz iletişim, büyük veri analitiği ve yapay 
zekâ tabanlı karar destek sistemlerinin entegrasyonu yer 
almaktadır.[2,18]

Akıllı implantlar, bu dönüşümün merkezinde konum-
lanmakta ve robotik cerrahi, bilgisayar destekli cerrahi 
planlama ve uzaktan izlem sistemleri ile entegre bir eko-
sistem oluşturmaktadır.[2] Bu vizyonda cerrahi başarı, 
yalnızca ameliyatın teknik olarak doğru uygulanmasıyla 
sınırlı değildir; implantın vücut içindeki performansının 
uzun dönem boyunca objektif olarak izlenmesi de başa-
rının ayrılmaz bir parçası hâline gelmektedir.

Yapay zekâ ve veri analitiği yöntemleri, çok sayıda has-
tadan elde edilen telemetrik ve fonksiyonel veriyi analiz 
ederek belirli komplikasyonlar için risk profilleri oluştur-
ma potansiyeline sahiptir.[18] Bu sayede gelecekte sistem-
lerin, belirli bir hastada gevşeme, aşınma veya fonksi-
yonel bozulma riskinin arttığını klinik belirti oluşmadan 
önce öngörebilmesi mümkün olabilecektir.

Dijital ortopedi vizyonu aynı zamanda hasta katılımını 
da güçlendirmektedir. Uzaktan izlem platformları ve mo-
bil uygulamalar aracılığıyla hastalar, kendi rehabilitasyon 
süreçlerini daha yakından takip edebilmekte ve tedavi 
sürecinin aktif bir paydaşı hâline gelmektedir.[2,15] Bu bü-
tüncül yaklaşım, ortopedide standart protokollerden ki-
şiselleştirilmiş tedavi stratejilerine geçişi desteklemekte 
ve uzun dönem klinik sonuçların iyileştirilmesini hedefle-
mektedir.

SONUÇ VE GELECEK PERSPEKTİFİ
Akıllı implantlar, ortopedik cerrahiyi yalnızca meka-

nik rekonstrüksiyon alanı olmaktan çıkararak ölçülebilir 
biyomekanik performansın izlenebildiği bir disipline dö-
nüştürmektedir. İn vivo yük ölçümleri, temas basıncı ana-
lizi, µm takibi ve kinematik parametrelerin kaydı sayesin-
de implant başarısı artık yalnızca radyolojik stabilite veya 
hasta memnuniyetiyle değil, nicel verilerle de değerlendi-
rilebilmektedir. Bu yaklaşım, özellikle aseptik gevşeme ve 
aşınma gibi geç dönem komplikasyonların biyomekanik 
kökenlerinin daha iyi anlaşılmasına katkı sağlamaktadır.

Önümüzdeki dönemde akıllı implant teknolojilerinin 
daha küçük, daha enerji verimli ve daha uzun ömürlü sis-
temlere evrilmesi beklenmektedir. Kablosuz güç aktarımı 
ve enerji hasadı çözümleri sayesinde implantların uzun 
süreli veri üretmesi mümkün hâle gelebilir. Bununla bir-
likte, yapay zekâ destekli analiz sistemleri implantlardan 
elde edilen sürekli veri akışını yorumlayarak kişiye özgü 
risk profilleri oluşturabilecek ve komplikasyon gelişme-
den önce uyarı üretebilecektir. Böylece ortopedik takip, 
aralıklı klinik kontrollerden sürekli ve öngörücü bir izlem 
modeline geçecektir.

Ancak bu dönüşüm yalnızca teknolojik değil, aynı za-
manda etik, ekonomik ve yasal boyutları da olan bir sü-
reçtir. Veri güvenliği, hasta mahremiyeti, uzun dönem bi-
yo-uyumluluk ve maliyet-etkinlik gibi konuların dikkatle 
değerlendirilmesi gerekmektedir. Bu zorlukların aşılması 
hâlinde dijital ortopedi; travma, artroplasti ve omurga 
cerrahisi dâhil olmak üzere geniş bir alanda standart pra-
tiğin ayrılmaz bir parçası hâline gelebilir. Akıllı implantlar, 
gelecekte ortopedik tedavinin yalnızca anatomiyi değil, 
fonksiyonel biyomekaniği de sürekli izleyen ve optimize 
eden bir yapıya kavuşmasını sağlayacak temel araçlardan 
biri olmaya adaydır.
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