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Abstract 
("Modeling of Alzheimer's Disease Using Navier–Stokes Equations in Terms of Thermal and Fluid Sciences: Early 

Diagnosis and Treatment Approaches") 

Alzheimer's disease is one of the most common neurodegenerative diseases among the elderly worldwide, characterized 

by progressive memory loss, cognitive dysfunction, behavioral changes, and irreversible degeneration of nerve cells. 

Currently, the mechanisms of Alzheimer's disease are largely explained by biochemical processes. However, recent 

research indicates that the disease is not merely a biological problem; it also involves significant hemodynamic, 

thermodynamic, and biophysical processes. Disruptions in blood flow in the cerebral vascular system, cerebral 

hypoperfusion, atherosclerosis, microvascular occlusions, decreased oxygen transport, and irregularities in cerebrospinal 

fluid circulation can play a significant role in the development of Alzheimer's. In this study, Alzheimer's disease was 

investigated using the Navier–Stokes equations, which form the basis of fluid mechanics. Blood flow within the brain 

vessels was mathematically modeled, and intravascular velocity distributions, pressure changes, shear stresses, energy 

losses, viscosity effects, and turbulence formations were analyzed in detail. Furthermore, potential approaches for the pre-

onset detection of Alzheimer's disease using Computational Fluid Dynamics (CFD) methods were evaluated. MRI-based 

flow analyses, digital vascular modeling, drug delivery mechanisms, nanoparticle systems, and cerebrospinal fluid 

movement were addressed within the framework of Navier–Stokes-based differential equation systems. This study aims to 
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demonstrate that Alzheimer's disease is not merely a neurological problem, but also a multi-physics process directly related 

to the disciplines of fluid mechanics, thermodynamics, biophysics, and mathematical modeling. [1-106] 
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Özet 

Alzheimer hastalığı, dünya genelinde yaşlı nüfus arasında en yaygın görülen nörodejeneratif hastalıklardan biridir ve 

ilerleyici hafıza kaybı, bilişsel fonksiyon bozukluğu, davranış değişiklikleri ve sinir hücrelerinin geri dönüşü olmayan 

dejenerasyonu ile karakterizedir. Günümüzde Alzheimer hastalığının oluşum mekanizması büyük ölçüde biyokimyasal 

süreçler ile açıklanmaya çalışılmaktadır. Ancak son yıllarda yapılan araştırmalar, hastalığın yalnızca biyolojik bir 

problem olmadığını; aynı zamanda ciddi bir hemodinamik, termodinamik ve biyofiziksel süreç içerdiğini göstermektedir. 

Beyin damar sistemindeki kan akış bozuklukları, serebral hipoperfüzyon, damar sertleşmesi, mikro damar tıkanmaları, 

oksijen taşınımındaki azalma ve beyin omurilik sıvısı dolaşımındaki düzensizlikler Alzheimer’ın oluşumunda önemli rol 

oynayabilmektedir. 

Bu çalışmada Alzheimer hastalığı, akışkanlar mekaniğinin temelini oluşturan Navier–Stokes denklemleri kullanılarak 

incelenmiştir. Beyin damarları içerisindeki kan akışı matematiksel olarak modellenmiş, damar içi hız dağılımları, basınç 

değişimleri, kayma gerilmeleri, enerji kayıpları, viskozite etkileri ve türbülans oluşumları ayrıntılı biçimde analiz 

edilmiştir. Ayrıca Computational Fluid Dynamics (CFD) yöntemleri kullanılarak Alzheimer hastalığının oluşmadan önce 

tespit edilmesine yönelik potansiyel yaklaşımlar değerlendirilmiştir. MRI tabanlı akış analizleri, dijital damar 

modellemeleri, ilaç taşınım mekanizmaları, nanopartikül sistemleri ve beyin omurilik sıvısı hareketi Navier–Stokes tabanlı 

diferansiyel denklem sistemleri çerçevesinde ele alınmıştır. 

Bu çalışma, Alzheimer hastalığının yalnızca nörolojik bir problem değil; aynı zamanda akışkanlar mekaniği, 

termodinamik, biyofizik ve matematiksel modelleme disiplinleri ile doğrudan ilişkili çok-fizikli bir süreç olduğunu 

göstermeyi amaçlamaktadır. [1-106] 

Anahtar Kelimeler: Termal ve Akışkan Bilimleri, Navier-Stokes Denklemleri, Alzheimer, Beyin, Demans, Nöron, 

Nörotransmitter, Nöromühendislik, Nörobilim, Tıp, Tıbbi Teknik, Nörodejeneratif Hastalıklar, Termal ve Akışkan 

Bilimleri, Enerji Transferi, Termodinamik, Akışkanlar Mekaniği, Isı Transferi, Entropi, ELMAS'ın Termodinamik Teorisi, 

Termodinamiğin Beşinci Yasası, Tıbbi Termodinamik, Tıp Mühendisliği, Nöroplastisite 

 

Giriş 

1. GİRİŞ 
Alzheimer hastalığı modern çağın en önemli sağlık problemlerinden biri haline gelmiştir. Ortalama yaşam 

süresinin artmasıyla birlikte yaşlı nüfus oranı yükselmiş ve buna bağlı olarak Alzheimer hastalığı görülme 

sıklığı da ciddi biçimde artmıştır. Günümüzde milyonlarca insan Alzheimer hastalığı ile yaşamaktadır ve bu 

sayının ilerleyen yıllarda çok daha yüksek seviyelere ulaşacağı düşünülmektedir. [87-106] 

Hastalık ilk kez Alois Alzheimer tarafından tanımlanmıştır. Alzheimer’ın temel belirtileri arasında: 

• hafıza kaybı,  

• dikkat bozukluğu,  

• karar verme problemleri,  

• bilişsel fonksiyon kayıpları,  
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• kişilik değişimleri,  

• konuşma ve algı problemleri 

 
yer almaktadır. 

Klasik tıbbi yaklaşım Alzheimer’ın temel nedenlerini: 

• beta-amiloid plakları,  

• tau protein düzensizlikleri,  

• oksidatif stres,  

• nöroinflamasyon,  

• genetik faktörler 

 
ile açıklamaktadır. Ancak bu açıklamalar hastalığın tüm yönlerini tam olarak açıklayamamaktadır. 

Son yıllarda yapılan çalışmalar, Alzheimer hastalarında beyindeki kan dolaşımının ciddi biçimde bozulduğunu 

göstermektedir. Beyin dokusunun belirli bölgelerinde yeterli kan akışı sağlanamaması sonucu oksijen eksikliği 

oluşmakta ve bu durum uzun vadede sinir hücrelerinin ölmesine neden olabilmektedir. [87-106] 

İnsan beyni vücudun en fazla enerji tüketen organlarından biridir. Beyin toplam vücut ağırlığının yaklaşık 

%2’sini oluşturmasına rağmen toplam oksijenin yaklaşık %20’sini kullanmaktadır. Bu nedenle beyin dolaşım 

sistemindeki küçük bozulmalar bile ciddi sonuçlar doğurabilir. 

Bu noktada akışkanlar mekaniği büyük önem kazanmaktadır. 

Kan, damarlar içerisinde hareket eden biyolojik bir akışkandır. Bu akış: 

• basınç kuvvetleri,  

• viskozite,  

• momentum transferi,  

• enerji korunumu,  

• sürtünme etkileri  

gibi fiziksel prensiplerle yönetilmektedir. 

Akışkan davranışını açıklayan temel matematiksel yapı ise Navier–Stokes denklemleridir. 

Bu çalışmada Alzheimer hastalığı: 

• akışkanlar mekaniği,  

• biyofizik,  

• termodinamik,  

• diferansiyel denklemler,  

• CFD analizleri  

yardımıyla kapsamlı biçimde incelenmiştir. [87-106] 

 

 

2. BEYİN DOLAŞIM SİSTEMİNİN FİZİKSEL YAPISI 
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2.1 Beyin ve Enerji İlişkisi 

Beyin insan vücudundaki en karmaşık yapılardan biridir. Sürekli enerji tüketen milyarlarca nörondan 

oluşmaktadır. Beyindeki sinir hücreleri çok yüksek miktarda oksijen ve glikoz tüketmektedir. Bu nedenle beyin 

kan dolaşımındaki en küçük bozulmalar bile ciddi nörolojik sonuçlara yol açabilmektedir. [87-106] 

Sağlıklı bir beyinde: 

• oksijen taşınımı düzgündür,  

• damar elastikiyeti korunur,  

• hız dağılımı kararlıdır,  

• enerji kayıpları minimum seviyededir. 

 

Ancak Alzheimer hastalarında: 

• damar sertleşmesi,  

• damar elastikiyet kaybı,  

• mikrodamar daralmaları,  

• endotel hasarı,  

• viskozite değişimleri,  

• kan akışında düzensizlikler  

gözlemlenmektedir. 

Bu değişimler sonucunda beyin dokusunun belirli bölgeleri yeterli oksijen alamamaktadır. [87-106] 

2.2 Serebral Kan Akışı 

Serebral dolaşım sistemi beynin beslenmesini sağlayan damar ağından oluşur. 

Bu sistemin temel görevleri: 

• oksijen taşımak,  

• glikoz taşımak,  

• metabolik atıkları uzaklaştırmak,  

• sıcaklık dengesini korumak,  

• iyon konsantrasyonlarını düzenlemek  

olarak sıralanabilir. 

Kan akışı sürekli ve kararlı olmak zorundadır. Çünkü beyin oksijensizliğe karşı son derece hassastır.  

Yaklaşık birkaç dakikalık ciddi oksijen eksikliği bile geri dönüşü olmayan hasarlara neden olabilir. [87-106] 
 

Yöntem, Bulgular ve Tartışma 

3. KANIN AKIŞKANLAR MEKANİĞİ AÇISINDAN İNCELENMESİ 
3.1 Kanın Biyolojik ve Fiziksel Yapısı 

Kan, insan vücudunda oksijen, karbondioksit, besin maddeleri, hormonlar, metabolik atıklar ve bağışıklık 

hücrelerini taşıyan karmaşık bir biyolojik akışkandır. Akışkanlar mekaniği açısından kan yalnızca basit bir sıvı 

gibi düşünülmemelidir. Çünkü kanın içinde plazma adı verilen sıvı kısım ile eritrositler, lökositler ve 

trombositler gibi hücresel elemanlar bulunur. Bu nedenle kan, tek fazlı değil, çok bileşenli ve biyolojik olarak 

aktif bir akışkan sistemidir. [87-106] 
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Beyin damarları açısından kanın en önemli görevi oksijen ve glikoz taşımaktır. Beyin, metabolik olarak çok 

aktif bir organdır ve enerji ihtiyacını büyük ölçüde sürekli kan akışıyla karşılar. Bu nedenle kan akışındaki 

küçük bozulmalar bile nöronların enerji üretimini azaltabilir. Alzheimer hastalığında görülen bilişsel 

bozulmaların yalnızca sinir hücrelerindeki protein birikimleriyle değil, aynı zamanda kan akışı bozukluklarıyla 

da ilişkili olduğu düşünülmektedir. Özellikle serebral kan akışındaki azalma, Alzheimer’da erken dönemde 

görülebilen önemli biyofiziksel değişimlerden biridir. Bazı çalışmalarda Alzheimer’da bazal serebral kan 

akışında yaklaşık %10–20 düzeyinde azalmaların erken dönemde görülebildiği belirtilmiştir. [87-106] 

 

Akışkanlar mekaniği açısından kanın davranışını belirleyen temel büyüklükler şunlardır: 

Büyüklük Sembol Açıklama 

Yoğunluk ρ Birim hacimdeki kan kütlesidir. 

Dinamik viskozite μ Kanın akmaya karşı gösterdiği iç dirençtir. 

Basınç P Kanı damar boyunca hareket ettiren kuvvet etkisidir. 

Hız V Kanın damar içerisindeki hareket hızıdır. 

Debi Q Birim zamanda damardan geçen kan hacmidir. 

Kayma gerilmesi τ\tauτ Kanın damar duvarında oluşturduğu sürtünme etkisidir. 

 

Bu parametrelerin her biri Alzheimer hastalığının akışkanlar mekaniğiyle açıklanmasında önemlidir. Örneğin 

kan viskozitesi arttığında, damar içindeki akış zorlaşır. Damar çapı azaldığında debi azalır. Basınç farkı yetersiz 

kaldığında beyin dokusuna ulaşan oksijen miktarı düşer. Dolayısıyla Alzheimer’ın erken döneminde 

görülebilecek mikro dolaşım bozuklukları, Navier–Stokes denklemleriyle matematiksel olarak incelenebilir. 

[87-106] 
 

3.2 Kan Newtonyen Bir Akışkan mıdır? 
Akışkanlar mekaniğinde Newtonyen akışkan, viskozitesi kayma hızına bağlı olmayan akışkandır. Su ve hava 

çoğu mühendislik uygulamasında Newtonyen akışkan kabul edilir. Ancak kan tam anlamıyla Newtonyen 

değildir. Çünkü kanın viskozitesi damar çapına, akış hızına, hematokrit oranına ve eritrositlerin şekil değiştirme 

yeteneğine bağlı olarak değişebilir. 

Kılcal damarlarda kanın davranışı daha karmaşıktır. Çünkü damar çapı eritrosit boyutuna yaklaşır. Bu durumda 

kan artık sürekli bir akışkan gibi değil, hücresel yapılar içeren mikro ölçekte bir akış sistemi gibi davranır. 

Büyük arterlerde ise kan çoğu zaman yaklaşık Newtonyen kabul edilebilir. Bu kabul, Navier–Stokes 

denklemlerinin uygulanmasını kolaylaştırır. 

Bu çalışmada beyin damarlarındaki kan akışı için ilk yaklaşım olarak kanın sıkıştırılamaz ve yaklaşık 

Newtonyen olduğu kabul edilebilir. Bu varsayım özellikle büyük ve orta çaplı beyin damarları için uygundur. 

Ancak Alzheimer gibi mikrovasküler bozulmaların önemli olduğu hastalıklarda, küçük damarlar ve kılcal 

dolaşım incelenirken Newtonyen olmayan davranışların ayrıca dikkate alınması gerekir. [87-106] 
 

3.3 Kan Akışında Viskozitenin Alzheimer Açısından Önemi 
Viskozite, akışkanın akmaya karşı gösterdiği iç dirençtir. Kan viskozitesi arttığında, aynı basınç farkı altında  

damar içerisinden geçen kan miktarı azalır. Bu durum özellikle beyin gibi oksijene duyarlı organlar için 

önemlidir. [87-106] 
 

Viskozite artışı şu sonuçlara yol açabilir: 

1. Kan akışı yavaşlar.  

2. Damar duvarındaki sürtünme artar.  

3. Kalbin aynı debiyi sağlamak için daha fazla basınç üretmesi gerekir.  

4. Mikrodamarlarda oksijen taşınımı zorlaşır.  

5. Beynin belirli bölgelerinde hipoperfüzyon oluşabilir. 

 



www.insrpublisher.com INSR Journal of Multidisciplinary Studies 

 

Copyright © Emin Taner ELMAS 

  

Page 24 of 47 

  

Alzheimer hastalığında hipoperfüzyon, yani beyin dokusuna normalden daha az kan gitmesi, hastalık süreciyle 

ilişkili önemli bir kavramdır. Beyindeki kan akışının düzenlenmesinde nöronlar, astrositler, perisitler, endotel 

hücreleri ve damar düz kas hücreleri birlikte çalışır. Bu yapı “nörovasküler ünite” olarak adlandırılır. 

Alzheimer’da nörovasküler ünitenin bozulması, serebral kan akışı kontrolünü olumsuz etkileyebilir. [87-106] 

 

4. NAVIER–STOKES DENKLEMLERİ VE FİZİKSEL ANLAMI 
4.1 Navier–Stokes Denklemlerinin Genel Formu 

Navier–Stokes denklemleri, akışkan hareketinin temel denklemleridir. Bu denklemler Newton’un ikinci hareket 

yasasının akışkanlara uygulanmış halidir. Yani bir akışkan parçacığına etki eden kuvvetler, o parçacığın 

ivmelenmesini belirler. [87-106] 

Genel form şu şekildedir: [87-106] 

𝜌 (
𝜕𝑉

𝜕𝑡
+ 𝑉 ⋅ ∇𝑉→) = −∇𝑃 + 𝜇∇2𝑉 + 𝐹→ 

Bu denklemde sol taraf akışkanın ivmesini, sağ taraf ise akışkana etki eden kuvvetleri gösterir. 

Denklemdeki terimlerin fiziksel anlamı şu şekilde yorumlanır: Hızın zamana bağlı değişiminden doğan ivme, 

Akışkanın uzay içinde hareketinden doğan konvektif ivme, Basınç farkından doğan itici kuvvet, Viskoz 

sürtünme kuvveti, Yerçekimi, manyetik kuvvet veya dış kuvvetler. [87-106] 

Beyin damarlarındaki kan akışı açısından bu denklem şunu ifade eder: Kanın damar içinde nasıl hareket edeceği; 

basınç farkına, damar geometrisine, kanın viskozitesine, hız dağılımına ve dış etkilere bağlıdır. [87-106] 

4.2 Süreklilik Denklemi 

Kan akışı çoğu durumda sıkıştırılamaz kabul edilir. Çünkü kanın yoğunluğu normal fizyolojik koşullarda çok 

büyük değişim göstermez. Sıkıştırılamaz akış için süreklilik denklemi: [87-106] 

∇⋅V⃗=0  

şeklindedir. 

Bu denklem, damar içerisindeki kanın kaybolmadığını ve yoktan var olmadığını ifade eder. Bir damar kesitinden 

giren kan miktarı, başka bir kesitten çıkan kan miktarıyla uyumlu olmak zorundadır. [87-106] 

Basit bir boru akışı için süreklilik bağıntısı: 

Q=AV 

şeklindedir. 

Burada: 

• Q: Debi,  

• A: Kesit alanı,  

• V: Ortalama hızdır. 

Eğer damar daralırsa kesit alanı azalır. Aynı debinin korunması gerekiyorsa hız artar. Ancak biyolojik 

sistemlerde bu her zaman ideal şekilde gerçekleşmez. Çünkü damar daralması sürtünmeyi artırır, basınç kaybını 

yükseltir ve sonuçta toplam debi azalabilir. [87-106] 
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Alzheimer açısından bu durum önemlidir. Çünkü mikrodamarların daralması veya tıkanması, belirli beyin 

bölgelerine giden kan miktarını azaltabilir. Bu da nöronların oksijen ve enerji yetersizliği yaşamasına neden 

olabilir. [87-106] 

4.3 Navier–Stokes Denklemlerinin Alzheimer ile İlişkisi 

Alzheimer hastalığında damar içi akış yalnızca mekanik bir olay değildir. Akış bozulduğunda biyolojik sonuçlar 

ortaya çıkar. Örneğin: [87-106] 

• Kan akışı azalırsa oksijen taşınımı azalır.  

• Oksijen azalırsa hücresel enerji üretimi düşer.  

• Enerji üretimi düşerse nöronlar görevini sürdüremez.  

• Atık ürünlerin uzaklaştırılması zorlaşır.  

• Beta-amiloid ve tau gibi zararlı proteinlerin temizlenmesi yavaşlayabilir. 

Bu nedenle Navier–Stokes denklemleri, Alzheimer’da yalnızca kanın hızını hesaplamak için değil, hastalığın 

fiziksel temelini anlamak için de kullanılabilir. [87-106] 

Bir damar bölgesinde hız alanı şu şekilde değişiyorsa: 

𝑉→ = 𝑉→(𝑥, 𝑦, 𝑧, 𝑡) 

bu hız alanındaki bozulmalar basınç alanını da etkiler: 

𝑃 = 𝑃(𝑥, 𝑦, 𝑧, 𝑡) 

Dolayısıyla Alzheimer’da incelenmesi gereken temel büyüklük yalnızca “kan akıyor mu?” sorusu değildir. 

Daha ayrıntılı olarak şu sorular sorulmalıdır: 

• Kan hangi bölgede yavaşlıyor?  

• Hangi damar segmentinde basınç kaybı artıyor?  

• Damar duvarındaki kayma gerilmesi normal mi?  

• Akış laminer mi, yoksa lokal düzensizlikler var mı?  

• Oksijen taşınımı yeterli mi?  

• Kan-beyin bariyeri çevresinde akış bozuluyor mu? 

Bu soruların her biri Navier–Stokes temelli modelleme ile incelenebilir. [87-106] 

5.1 Damarın Silindirik Boru Olarak Modellenmesi 

İlk mühendislik yaklaşımında bir beyin damarı silindirik bir boru gibi modellenebilir. Gerçek damarlar tam 

düzgün silindir değildir; kıvrımlıdır, dallanır, elastiktir ve çapları değişir. Ancak temel fiziksel davranışı 

anlamak için silindirik damar modeli oldukça öğreticidir. [87-106] 

Bu modelde damar: 

• yarıçapı R,  

• uzunluğu L,  

• giriş basıncı P1,  

• çıkış basıncı P2   
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olan bir boru kabul edilir. 

Basınç farkı: 

Δ𝑃 = 𝑃1 − 𝑃2  

şeklindedir. 

Kan, yüksek basınçtan düşük basınca doğru akar. Eğer damar çapı sabit, akış laminer ve kan Newtonyen kabul 

edilirse hız profili Poiseuille akışı ile açıklanabilir. [87-106] 

5.2 Poiseuille Hız Profili 

Silindirik damarda laminer akış için hız dağılımı: 

𝑢(𝑟) =
Δ𝑃

4𝜇𝐿
(𝑅2 − 𝑟2) 

şeklindedir. 

Bu denklem bize çok önemli bilgiler verir: 

1. Hız damar merkezinde maksimumdur.  

2. Damar duvarında hız sıfır kabul edilir. Buna “no-slip condition” yani kaymama şartı denir.  

3. Hız profili paraboliktir.  

4. Viskozite artarsa hız azalır.  

5. Basınç farkı artarsa hız artar.  

6. Damar yarıçapı büyürse hız ve debi artar. 
 

Damar merkezindeki maksimum hız: 

𝑢𝑚𝑎𝑥 =
Δ𝑃𝑅2

4𝜇𝐿
 

şeklinde olur. 

 

Ortalama hız ise: 

𝑢𝑜𝑟𝑡 =
𝑢𝑚𝑎𝑥

2
 

olarak ifade edilir. 

Bu model Alzheimer açısından değerlendirildiğinde şunu gösterir: Eğer damar yarıçapı azalırsa hız profili ve 

toplam debi ciddi şekilde değişir. Özellikle mikrodamarlarda küçük çap değişimleri bile kan akışını önemli 

ölçüde bozabilir. [87-106] 

5.3 Debi ve Damar Çapının Kritik Etkisi 

Laminer boru akışında hacimsel debi: 

𝑄 =
𝜋𝑅4Δ𝑃

8𝜇𝐿
 

ile verilir. [87-106] 

Bu denklem Alzheimer modellemesi açısından en kritik denklemlerden biridir. Çünkü debinin damar 

yarıçapının dördüncü kuvvetiyle orantılı olduğunu gösterir: [87-106] 
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𝑄 = 𝑅4 

Bu şu anlama gelir: Damar yarıçapında küçük bir azalma bile debide büyük bir düşüşe neden olur. 

Örneğin damar yarıçapı %20 azalırsa: 

𝑅𝑦𝑒𝑛𝑖 = 0.8𝑅 

Debi oranı: 

𝑄𝑦𝑒𝑛𝑖

𝑄𝑒𝑠𝑘𝑖
= (0.8)4 = 0.4096 

olur. 

Yani damar yarıçapındaki %20 azalma, teorik olarak debinin yaklaşık %59 azalmasına yol açabilir. [87-106] 

Bu sonuç Alzheimer açısından çok önemlidir. Çünkü Alzheimer’da mikrodamar düzeyindeki daralmalar, beyin 

dokusunun belirli bölgelerinde ciddi oksijen eksikliği oluşturabilir. Beyin hücreleri sürekli enerjiye ihtiyaç 

duyduğundan, uzun süreli düşük kan akışı nöronal hasarı hızlandırabilir. [87-106] 

6. ALZHEIMER HASTALIĞINDA HEMODİNAMİK BOZULMALAR 
6.1 Serebral Hipoperfüzyon 

Serebral hipoperfüzyon, beyne giden kan akışının normalden düşük olmasıdır. Alzheimer hastalığında bu durum 

yalnızca hastalığın ileri evresinde değil, erken evrelerinde de görülebilir. Bu nedenle hipoperfüzyon, erken tanı 

açısından önemli bir biyofiziksel gösterge olabilir. 

Kan akışı azaldığında şu zincirleme süreç ortaya çıkar: 

1. Beyin dokusuna daha az oksijen gider.  

2. Glikoz taşınımı azalır.  

3. Nöronlarda ATP üretimi düşer.  

4. Hücresel iyon dengesi bozulur.  

5. Sinaptik iletişim zayıflar.  

6. Bilişsel fonksiyonlar etkilenir.  

7. Uzun vadede hücre ölümü ve doku dejenerasyonu gelişebilir.  

Bu süreci Navier–Stokes açısından yorumladığımızda, hipoperfüzyonun temelinde çoğu zaman akış direncinin 

artması, basınç gradyanının yetersiz kalması veya damar çapının azalması bulunur. [87-106] 

6.2 Nörovasküler Ünite Bozukluğu 

Beyin damar sistemi yalnızca borulardan oluşmaz. Kan damarları, nöronlar, astrositler, perisitler, endotel 

hücreleri ve kan-beyin bariyeri birlikte çalışır. Bu yapı nörovasküler ünite olarak adlandırılır. Nörovasküler 

ünite, beynin hangi bölgesinin ne kadar kana ihtiyaç duyduğunu belirleyen karmaşık bir kontrol sistemidir.  

Örneğin bir beyin bölgesi aktif hale geldiğinde o bölgedeki nöronlar daha fazla oksijen ve glikoz tüketir. Buna 

karşılık damarlar genişler ve o bölgeye daha fazla kan gönderilir. Bu mekanizmaya nörovasküler eşleşme denir.  

Alzheimer’da bu mekanizma bozulabilir. Nörovasküler bozulma sonucunda aktif beyin bölgelerine yeterli kan 

gönderilemez. Böylece enerji talebi ile kan akışı arasında uyumsuzluk oluşur. Bu durum Navier–Stokes 

modelinde damar çapı, basınç gradyanı ve hız alanı değişimleriyle temsil edilebilir. Alzheimer’da nörovasküler 
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disfonksiyonun serebral kan akışı kontrolünü ve hastalık ilerleyişini etkilediği geniş biçimde tartışılmaktadır. 

[87-106] 

6.3 Mikrodamar Tıkanmaları ve Akış Direnci 

Beyindeki kılcal damarlar oksijen alışverişinin en yoğun gerçekleştiği bölgelerdir. Bu damarlar çok küçük 

çaplıdır ve akış burada oldukça hassastır. [87-106] 

Mikrodamarlarda meydana gelen tıkanmalar: 

• yerel kan akışını azaltır,  

• oksijen difüzyonunu bozar,  

• metabolik atıkların uzaklaştırılmasını zorlaştırır,  

• çevre dokuda inflamasyonu artırabilir.  

Akışkanlar mekaniği açısından damar direnci yaklaşık olarak şu ilişkiyle yorumlanabilir: 

𝑅𝑓 =
8𝜇𝐿

𝜋𝑟4
 

Burada Rf akış direncidir. 

Bu denklem, damar yarıçapı azaldıkça akış direncinin çok hızlı arttığını gösterir. Çünkü direnç yarıçapın 

dördüncü kuvvetiyle ters orantılıdır. 

Yani: 

𝑅𝑓 ∝  
1

𝑟4
 

Bu durum Alzheimer’da mikrodamarların neden kritik olduğunu açıklar. Çok küçük bir damar daralması bile 

akış direncini ciddi biçimde artırır. Artan direnç nedeniyle kanın beyin dokusuna ulaşması zorlaşır. [87-106] 

7. REYNOLDS SAYISI, LAMİNER AKIŞ VE TÜRBÜLANS 
7.1 Reynolds Sayısının Tanımı 

Reynolds sayısı, akışkanlar mekaniğinde akışın laminer mi yoksa türbülanslı mı olduğunu değerlendirmek için 

kullanılan boyutsuz bir sayıdır. 

𝑅𝑒 =
𝜌𝑉𝐷

𝜇
 

Burada: 

• ρ: Kan yoğunluğu,  

• V: Ortalama hız,  

• D: Damar çapı,  

• μ: Dinamik viskozitedir. 

 

Reynolds sayısı atalet kuvvetlerinin viskoz kuvvetlere oranını gösterir. 

Düşük Reynolds sayısında viskoz kuvvetler baskındır ve akış düzenlidir. Yüksek Reynolds sayısında atalet 

kuvvetleri baskın hale gelir ve akış düzensizleşebilir. [87-106] 
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7.2 Beyin Damarlarında Reynolds Sayısı 

Beyin damarlarında akış çoğunlukla laminer karakterdedir. Bunun nedeni damar çaplarının küçük, hızların 

sınırlı ve viskoz etkilerin önemli olmasıdır. Ancak damar daralması, ani genişleme, kıvrımlı damar geometrisi 

veya plak benzeri yapılar akışta lokal düzensizlikler oluşturabilir. 

Alzheimer’da damar duvarı yapısındaki bozulmalar ve mikrovasküler değişimler nedeniyle bazı bölgelerde akış 

düzeni bozulabilir. Burada önemli olan genel anlamda tüm beyin damarlarının türbülanslı hale gelmesi değildir. 

Daha gerçekçi yorum şudur: Alzheimer ile ilişkili damar bozuklukları, bazı mikro bölgelerde anormal hız 

gradyanları, düşük akış bölgeleri, girdap benzeri lokal akış yapıları ve yüksek kayma gerilmesi alanları 

oluşturabilir. [87-106] 
 

Bu lokal bozulmalar uzun vadede: 

• endotel hücrelerini zorlayabilir,  

• kan-beyin bariyerini etkileyebilir,  

• inflamasyonu artırabilir,  

• oksijen taşınımını bozabilir. 

7.3 Türbülansın Enerji Kaybına Etkisi 

Türbülanslı veya düzensiz akışlarda enerji kaybı artar. Akışkanın enerjisinin bir kısmı sürtünme ve girdap 

oluşumu nedeniyle ısıya dönüşür. Damar sisteminde enerji kaybı, aynı kan akışını sürdürebilmek için daha 

yüksek basınç farkı gerektirir. [87-106] 

Basit enerji yorumu şu şekildedir: [87-106] 

Δ𝑃𝑘𝑎𝑦𝚤𝑝 ∼ 𝑓 
𝐿

𝐷
 
𝜌𝑉2

2
 

Burada: 

• f: Sürtünme katsayısı,  

• L: Damar uzunluğu,  

• D: Damar çapı,  

• 
𝜌𝑉2

2
: Dinamik basınçtır. 

Damar çapı azaldıkça L/D oranı artar ve basınç kaybı büyür. Bu nedenle daralmış damar bölgelerinde kanın 

ilerlemesi daha zor hale gelir. 

Alzheimer açısından bu durum şu şekilde yorumlanabilir: Eğer beyin damarlarının bazı bölgelerinde akış direnci 

artarsa, kalp tarafından sağlanan basınç aynı kalsa bile beyne ulaşan efektif kan akışı azalabilir. [87-106] 

8. DAMAR DUVARI KAYMA GERİLMESİ 
8.1 Kayma Gerilmesinin Tanımı 

Kayma gerilmesi, akışkanın damar duvarına paralel yönde uyguladığı sürtünme kuvvetidir. 

Matematiksel olarak: 

𝜏 = 𝜇
𝑑𝑢

𝑑𝑦
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şeklindedir. 

Burada: 

• τ\tauτ: Kayma gerilmesi,  

• μ: Dinamik viskozite,  

• du/dy : Hız gradyanıdır.  

Damar duvarında hız sıfıra yakındır, damar merkezinde ise hız maksimumdur. Bu hız farkı nedeniyle damar 

duvarında kayma gerilmesi oluşur. [87-106] 

8.2 Kayma Gerilmesinin Biyolojik Etkisi 

Damar duvarındaki endotel hücreleri kayma gerilmesine duyarlıdır. Normal düzeydeki kayma gerilmesi damar 

sağlığını destekler. Ancak çok düşük veya çok yüksek kayma gerilmesi damar duvarında bozulmalara yol 

açabilir. [87-106] 

Düşük kayma gerilmesi: 

• kan akışının yavaşladığını gösterir,  

• damar içinde madde birikimini kolaylaştırabilir,  

• endotel fonksiyonunu bozabilir.  

Yüksek kayma gerilmesi: 

• damar duvarını mekanik olarak zorlayabilir,  

• inflamasyonu artırabilir,  

• kan-beyin bariyerini etkileyebilir.  

Alzheimer hastalığında damar duvarı fonksiyonlarının bozulması, yalnızca biyokimyasal değil mekanik bir 

problem olarak da değerlendirilebilir. Eğer kayma gerilmesi dağılımı normalden saparsa, damar duvarı hücreleri 

anormal mekanik sinyallere maruz kalır. Bu da nörovasküler bozulmayı artırabilir. [87-106] 

9. CFD İLE ALZHEIMER’A YÖNELİK SAYISAL MODELLEME 
9.1 CFD Nedir? 

CFD, yani Computational Fluid Dynamics, akışkan hareketinin bilgisayar ortamında sayısal olarak 

çözülmesidir. Navier–Stokes denklemleri çoğu gerçek geometri için analitik olarak çözülemez. Çünkü gerçek 

damar yapıları kıvrımlı, dallanmış, elastik ve kişiden kişiye farklıdır. Bu nedenle sayısal çözüm yöntemleri 

kullanılır. [87-106] 
 

CFD analizinde temel aşamalar şunlardır: 

1. Görüntüleme verisinin alınması  

2. Damar geometrisinin çıkarılması  

3. Geometrinin temizlenmesi  

4. Mesh oluşturulması  

5. Sınır şartlarının tanımlanması  

6. Navier–Stokes denklemlerinin çözülmesi  
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7. Hız, basınç ve kayma gerilmesi sonuçlarının yorumlanması  

Beyin damarlarında CFD kullanımı, kişiye özel hemodinamik analizler için önemli bir yöntemdir. Bazı 

çalışmalarda serebral hemodinamiğin Navier–Stokes denklemlerine dayalı matematiksel modellerle 

hesaplandığı belirtilmiştir. [87-106] 

9.2 MRI ve CFD Birleşimi 

MRI, beyin damar yapısını ve bazı durumlarda akış hızlarını ölçmek için kullanılabilir. Özellikle 4D flow MRI 

gibi gelişmiş teknikler, zamana bağlı üç boyutlu hız alanlarının elde edilmesine yardımcı olur. Bu hız alanları 

daha sonra Navier–Stokes denklemleriyle birlikte yorumlanarak basınç farkları, akış paternleri ve enerji 

kayıpları hakkında bilgi verebilir. 4D flow MRI çalışmalarında hız alanından basınç alanı hesaplamak için 

Navier–Stokes denklemlerinden yararlanılabileceği belirtilmektedir. [87-106] 

Alzheimer açısından bu yaklaşım çok önemlidir. Çünkü klasik görüntüleme yöntemleri yalnızca yapısal 

bozulmaları gösterirken, CFD destekli akış analizleri fonksiyonel bozulmaları da gösterebilir. [87-106] 

Yani henüz belirgin beyin hacim kaybı oluşmadan önce: 

• belirli bölgelerde kan akışı azalmış mı,  

• damar duvarı kayma gerilmesi değişmiş mi,  

• basınç kaybı artmış mı,  

• mikro dolaşım bozulmuş mu,  

gibi sorular incelenebilir. 

9.3 Erken Teşhis İçin CFD Tabanlı Parametreler 

Alzheimer’ın erken teşhisinde Navier–Stokes tabanlı modelleme ile şu parametreler izlenebilir: 

Parametre Alzheimer Açısından Yorumu 

Ortalama kan hızı Düşük hız hipoperfüzyon göstergesi olabilir. 

Basınç gradyanı Artan basınç kaybı damar direncini gösterebilir. 

Duvar kayma gerilmesi Endotel sağlığı hakkında bilgi verebilir. 

Akış direnci Mikrodamar bozukluklarını gösterebilir. 

Oksijen taşınım kapasitesi Nöronal enerji yeterliliğini gösterir. 

Girdap bölgeleri Lokal akış bozukluklarını gösterebilir. 

Bu parametreler zaman içinde takip edilirse, hastalık belirtileri ortaya çıkmadan önce riskli bireyler 

belirlenebilir. [87-106] 

10. ALZHEIMER’IN OLUŞMADAN ÖNCE TESPİTİ İÇİN NAVIER–STOKES TEMELLİ 

YAKLAŞIM 
10.1 Erken Dönemde Ne Aranmalıdır? 

Alzheimer oluşmadan önce beyinde bazı fizyolojik ve fiziksel değişimler başlayabilir. Bunlar doğrudan hafıza 

kaybı olarak ortaya çıkmayabilir. Ancak damar akışı ve beyin beslenmesi açısından ölçülebilir hale gelebilir.  
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[87-106] 

Navier–Stokes temelli erken teşhis yaklaşımında şu değişimler aranabilir: 

1. Normalden düşük lokal kan hızı  

2. Artmış damar direnci  

3. Düşük oksijen taşınımı  

4. Damar duvarında anormal kayma gerilmesi  

5. Beynin belirli bölgelerinde düşük perfüzyon  

6. BOS ve interstisyel sıvı temizliğinde yavaşlama  

7. Kan-beyin bariyeri çevresinde akış düzensizliği 

Bu yaklaşımda amaç, Alzheimer tanısını yalnızca klinik belirtiler ortaya çıktıktan sonra koymak değil, hastalığa 

zemin hazırlayan fiziksel bozulmaları daha erken yakalamaktır. [87-106] 

10.2 Matematiksel Risk Göstergesi 

Basitleştirilmiş bir risk göstergesi şu şekilde düşünülebilir: [87-106] 

𝑅𝐴𝐷 = 𝑎1( 
𝑄𝑛𝑜𝑟𝑚𝑎𝑙 − 𝑄

𝑄𝑛𝑜𝑟𝑚𝑎𝑙
) + 𝑎2  (

𝜏 − 𝜏𝑛𝑜𝑟𝑚𝑎𝑙

𝜏𝑛𝑜𝑟𝑚𝑎𝑙
) + 𝑎3  (

Δ𝑃 − Δ𝑃𝑛𝑜𝑟𝑚𝑎𝑙

Δ𝑃𝑛𝑜𝑟𝑚𝑎𝑙
) 

Burada: 

• RAD : Alzheimer hemodinamik risk göstergesi,  

• Q: Gerçek debi,  

• τ\tauτ: Damar duvarı kayma gerilmesi,  

• Δ: Basınç kaybı,  

• a1,a2,a3 : Ağırlık katsayılarıdır.  

Bu formül doğrudan klinikte kullanılan kesin bir tanı formülü değildir. Ancak mühendislik açısından bir 

modelleme yaklaşımıdır. Amaç, kan akışı bozukluğunu sayısal hale getirmek ve hastalık riskini fiziksel 

parametrelerle ilişkilendirmektir. [87-106] 

11. TEDAVİ SÜRECİNİN NAVIER–STOKES DENKLEMLERİYLE İNCELENMESİ 
11.1 Tedavide Akışın Önemi 

Alzheimer tedavisinde ilaçların beyne ulaşması büyük bir problemdir. Çünkü beyin kan-beyin bariyeri ile 

korunur. Bu bariyer zararlı maddelerin beyne geçmesini engellerken, bazı ilaçların da beyne ulaşmasını 

zorlaştırır. 

Bu nedenle tedavi sürecinde yalnızca ilacın kimyasal etkisi değil, ilacın beyin damarları içindeki taşınımı da 

önemlidir. 

İlaç taşınımı üç temel süreçle ilişkilidir: 

1. Konveksiyon  

2. Difüzyon  

3. Damar-duvar geçişi  

Konveksiyon, ilacın kan akışıyla taşınmasıdır. Difüzyon ise ilacın yoğunluk farkı nedeniyle yayılmasıdır.  
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11.2 Konveksiyon-Difüzyon Denklemi 

İlaç konsantrasyonu şu denklemle modellenebilir: 

𝜕𝐶

𝜕𝑡
+ 𝑉→ ⋅ ∇𝐶 = 𝐷∇2𝐶 + 𝑆 

Burada: 

• C: İlaç konsantrasyonu,  

• V⃗: Navier–Stokes ile hesaplanan kan hızı,  

• D: Difüzyon katsayısı,  

• S: Kaynak veya tüketim terimidir. 

Bu denklem Navier–Stokes denklemleriyle birlikte çözülürse, ilacın beyinde hangi bölgelere ne kadar ulaştığı 

hesaplanabilir. [87-106] 

Alzheimer tedavisi açısından bu çok önemlidir. Çünkü kan akışı zayıf olan bölgelere ilaç da daha az ulaşabilir. 

Bu durumda tedavinin etkinliği azalabilir. Navier–Stokes tabanlı modelleme, ilacın dozunu, uygulama hızını ve 

hedef bölgeye ulaşma ihtimalini optimize etmek için kullanılabilir. [87-106] 

11.3 Nanopartikül ve Hedeflenmiş Tedavi Yaklaşımı 

Gelecekte Alzheimer tedavisinde nanopartikül tabanlı ilaç taşıma sistemleri daha fazla önem kazanabilir. Bu 

sistemlerde ilaç, çok küçük taşıyıcı parçacıklar içine yerleştirilir ve hedef bölgeye yönlendirilmeye çalışılır.  

Navier–Stokes denklemleri bu süreçte şu sorulara cevap verebilir: 

• Nanopartiküller damar içinde hangi hızla taşınır?  

• Hangi damar bölgelerinde birikir?  

• Hedef bölgeye ulaşma oranı nedir?  

• Kan akışı yavaş olan bölgelerde parçacık dağılımı nasıl değişir?  

• Ultrason veya manyetik alan gibi dış etkiler parçacık hareketini nasıl yönlendirir?  

Bu modelleme yaklaşımı sayesinde tedavi kişiye özel hale getirilebilir. [87-106] 

12. BEYİN OMURİLİK SIVISI VE GLİMFATİK SİSTEM 
12.1 BOS Akışının Önemi 

Beyin omurilik sıvısı, merkezi sinir sistemini mekanik olarak koruyan ve metabolik atıkların uzaklaştırılmasına 

yardımcı olan bir sıvıdır. BOS yalnızca beyni çevreleyen pasif bir sıvı değildir; aynı zamanda beyin içindeki 

atık temizleme mekanizmalarında rol oynar. 

Son yıllarda glifatik sistem adı verilen bir temizleme mekanizması üzerinde yoğun şekilde durulmaktadır. Bu 

sistemde BOS ve interstisyel sıvı hareketi, beyindeki zararlı maddelerin uzaklaştırılmasına katkıda bulunur. 

Glifatik sistem modelleri, özellikle Alzheimer gibi toksik protein birikimi görülen nörodejeneratif hastalıklar 

için önemlidir. [87-106] 

12.2 BOS Akışının Navier–Stokes ile Modellenmesi 

BOS da bir akışkan olduğu için hareketi Navier–Stokes denklemleriyle modellenebilir. Ancak BOS akışı kan 
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akışından farklıdır. Kan damarlar içinde basınç farkıyla hareket ederken, BOS hareketi daha çok: 

• nabız etkisi,  

• solunum etkisi,  

• basınç dalgalanmaları,  

• perivasküler boşluklar,  

• doku geçirgenliği  

ile ilişkilidir. [87-106] 

BOS akışının bozulması, beta-amiloid gibi zararlı proteinlerin temizlenmesini azaltabilir. Bu nedenle 

Alzheimer’da yalnızca kan akışı değil, BOS ve interstisyel sıvı akışı da önemlidir. [87-106] 

13. TERMODİNAMİK VE ISI TRANSFERİ BOYUTU 
13.1 Beynin Enerji Dengesi 

Beyin yüksek enerji tüketen bir organdır. Enerji üretimi sırasında ısı açığa çıkar. Bu ısının dengeli şekilde 

uzaklaştırılması gerekir. Kan akışı burada aynı zamanda bir soğutma mekanizması gibi çalışır. [1-106] 

Kan akışı azaldığında: 

• oksijen taşınımı azalır,  

• metabolik enerji üretimi bozulur,  

• ısı transferi düzensizleşir,  

• lokal sıcaklık değişimleri oluşabilir.  

Bu durum termodinamik açıdan önemlidir. Çünkü hücresel reaksiyonlar sıcaklık, oksijen ve enerji durumuna 

duyarlıdır. 

13.2 Enerji Denklemi 

Beyindeki sıcaklık dağılımı şu enerji denklemiyle modellenebilir: [1-106] 

𝜌𝑐𝑝 ( 
𝜕𝑇

𝜕𝑡
+ 𝑉→ ⋅ ∇𝑇) = 𝑘∇2𝑇 + 𝑞˙ 

Burada: 

• T: Sıcaklık,  

• cp: Özgül ısı,  

• k: Isıl iletkenlik,  

• q˙ : Metabolik ısı üretimidir.  

Bu denklem Navier–Stokes denklemleriyle birlikte çözüldüğünde, kan akışının beyin sıcaklığı üzerindeki etkisi 

incelenebilir. 

Sonuç 

14. TARTIŞMA 
Bu çalışmanın temel düşüncesi, Alzheimer hastalığının yalnızca biyokimyasal değil aynı zamanda fiziksel bir 

süreç olduğudur. Geleneksel yaklaşım beta-amiloid, tau proteinleri ve nöroinflamasyona odaklanırken, 
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akışkanlar mekaniği yaklaşımı beyin kan akışı, damar direnci, viskozite, kayma gerilmesi ve BOS dolaşımı gibi 

mekanik faktörleri ön plana çıkarır. [1-106] 

Navier–Stokes denklemleri kullanılarak Alzheimer açısından şu alanlar incelenebilir: 

1. Beyindeki düşük kan akış bölgeleri  

2. Damar daralmalarının debi üzerindeki etkisi  

3. Mikro dolaşım bozuklukları  

4. Damar duvarı kayma gerilmesi  

5. Kan-beyin bariyeri çevresindeki akış değişimleri  

6. BOS temizleme mekanizması  

7. İlaç taşınımı ve tedavi optimizasyonu  

Bu yaklaşım özellikle erken teşhis için değerlidir. Çünkü hastalık belirtileri başlamadan önce fiziksel akış 

bozuklukları ortaya çıkabilir. Bu bozukluklar MRI, 4D flow MRI ve CFD analizleriyle ölçülebilir hale 

getirilebilir. [1-106] 

15. SONUÇ 
Bu genişletilmiş değerlendirmede Alzheimer hastalığı Navier–Stokes denklemleri temelinde akışkanlar 

mekaniği açısından incelenmiştir. Kan akışı, damar geometrisi, viskozite, basınç farkı, debi, Reynolds sayısı, 

kayma gerilmesi ve BOS dolaşımı gibi parametrelerin Alzheimer sürecinde önemli rol oynayabileceği 

açıklanmıştır. [1-106] 

En önemli sonuçlar şunlardır: [1-106] 

1. Beyin kan akışı Alzheimer’da erken dönemde bozulabilir.  

2. Damar yarıçapındaki küçük azalmalar debide büyük düşüşlere neden olur.  

3. Navier–Stokes denklemleri beyin damarlarındaki hız ve basınç alanlarını modellemek için 

kullanılabilir.  

4. CFD analizleri kişiye özel erken teşhis modelleri geliştirmek için güçlü bir araçtır.  

5. İlaç taşınımı, konveksiyon-difüzyon denklemleriyle Navier–Stokes modeline bağlanabilir.  

6. BOS ve glifatik sistem akışı, Alzheimer’da toksik protein temizliği açısından önemlidir.  

7. Alzheimer yalnızca nörolojik değil; aynı zamanda hemodinamik, termodinamik ve akışkanlar mekaniği 

ile ilişkili çok-fizikli bir hastalık olarak değerlendirilebilir. 
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Dr. Öğr. Üyesi Emin Taner ELMAS, Makina Yüksek Mühendisi olup 1974 yılı Sivas doğumludur. Kastamonu 

nüfusuna kayıtlıdır. 

Doktora öğrenimini Ege Üniversitesi Fen Bilimleri Enstitüsü Makina Mühendisliği Anabilim Dalı 

Termodinamik Bilim Dalı’nda, Yüksek Lisans - Master öğrenimini Dokuz Eylül Üniversitesi Makina 

Mühendisliği Anabilim Dalı Enerji Bilim Dalı’nda tamamlamış olup , Lisans öğrenimini de Hacettepe 

Üniversitesi Z.M.F. Makina Mühendisliği Bölümü’nde tamamlamış ve 1995 yılında fakülteyi derece ile 

bitirerek makina mühendisi olmuştur. Fakültede ilk 3 sınıfın sonunda birinci olması nedeni ile 4. sınıfta Makina 

Mühendisleri Odası tarafından karşılıksız burs ile ödüllendirilmiştir. 1991 yılında ise İzmir Atatürk Lisesi’nden 

mezun olmuştur. 

Yedek Subaylık görevini Bosna Hersek’te, Saraybosna’da NATO bünyesinde SFOR Çok Uluslu Barış 

Gücü’nde İngilizce Tercüman olarak tamamlamış olup, 2 adet NATO Madalyası ile Türk Silahlı Kuvvetleri 

Hizmet Övünç Belgesi (Bosna Hersek) sahibidir. 

Üniversitelerdeki akademisyenlik görevlerinin yanısıra, çeşitli endüstriyel kurum, kuruluş ve şirketlerde 

mühendislik ve yöneticilik yapmış olup; Şantiye Şefi, Proje Yöneticisi, Yönetim Temsilcisi, Kalite Müdürü, 

Üretim Müdürü, Enerji Müdürü, CSO-CTO, CBDO, Fabrika Müdürü, Genel Müdür Yardımcısı ve Genel 

Müdür pozisyonlarında görevler almıştır. 

Dr. Öğr. Üyesi Emin Taner ELMAS, Iğdır Üniversitesi öğretim üyesi olup Iğdır Teknik Bilimler MYO Motorlu 

Araçlar ve Ulaştırma Teknolojileri Bölümü (Otomotiv Teknolojisi) – Bölüm Başkanı ve Lisansüstü Eğitim 

Enstitüsü Biyomühendislik ve Bilimleri Anabilimdalı öğretim üyesidir. Akademik ve endüstriyel alanlarda 

yaklaşık olarak toplamda 30 yıllık mesleki tecrübeye sahiptir. 

NASA da dahil olmak üzere ASME, TÜBİTAK ve birçok bilimsel kurum, kuruluş ve üniversite için bilimsel 

hakemlik ve panelistlik görevleri yapmış ve yapmaktadır. 

Çok sayıda uluslararası ve ulusal akademik bilimsel makalesi, kitap ve kitap bölümleri yayınlanmıştır, 

uluslararası akademik dergilerde editörlük görevleri bulunmaktadır. Yine uluslararası çok sayıda konferansın 
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bilim komitesinde yer almakta ve konferans, kongre bildirileri yayınlayıp sunumlar gerçekleştirmektedir. 

“Makina Mühendisliği, Enerji Transferi, Termodinamik, Akışkanlar Mekaniği, Isı Transferi, Yüksek 

Matematik, Evaporasyon, Isı Boruları, Uzay Bilimleri, Otomotiv, Biyomühendislik, Tıp Mühendisliği 

Uygulamaları, Nöromühendislik, Tıp Tekniği” akademik ve bilimsel çalışma alanları olup; “Isıtma-

Havalandırma Klima Uygulamaları, Basınçlı Kaplar, Isı Değiştiriciler, Enerji Verimliliği, Buharlı Kazanlar, 

Enerji Santralleri, Kojenerasyon, Su Saflaştırma, Su Arıtımı, Endüstriyel Ekipman ve Makinalar, Kaynaklı 

İmalat, Saç Şekillendirme, Talaşlı İmalat” ise endüstriyel tecrübe alanlarıdır. 

2026 yılı itibari ile Scientific Laurels isimli uluslarası platform kuruluş tarafından “Nobel Scientist Award” 

bilim ödülü ile taltif edilmiştir. 

Dr. Öğr. Üyesi Emin Taner ELMAS aynı zamanda müzisyen olup, saz (bağlama) icrası sanatçısı ve neyzendir. 

Cümbüş sazı ve darbuka ile davul da çalmaktadır. Saz-Bağlama çaldığı ve Ney üflediği ses kayıtlarından 

bazılarının yer aldığı bir YouTube Müzik Kanalı (Emin Taner ELMAS) mevcuttur. Babası Hâkim “Raşit 

ELMAS” için büyük ozan Âşık Veysel ŞATIROĞLU’nun “Raşit Bey” ismi ile yazdığı şiiri “Raşit Bey 

Türküsü” olarak bestelemiş, notaya almış ve akademik makale olarak da yayınlayarak kendi müzik kanalında 

neşretmiştir. Ayrıca babası için kaleme aldığı ve akademik edebiyat dergisinde yayınlanmış “Canım Babam” 

ve “Geldim Babam” isimli şiirleri yazmıştır, bu şiirlere ait enstrümental müzikler yapmıştır. “Annem Türküsü” 

isimli enstrümantal bir eser bestelemiş ve annesi Avukat Tuna ELMAS'a 11.05.2025 Anneler Gününde hediye 

etmiştir. “Ney ve Neyzen” isimli bir şiiri de mevcuttur. Arkeolog ve İngilizce Öğretmeni olan kızkardeşi “Esra 

ELMAS”a yazdığı ve hediye ettiği “Esra Kardeşim” isimli şiiri de bulunmaktadır. “Kazana Düşürdüm 

Başparemi” isimli türkü karakterli hicivli şiirin yazarıdır. “Saz- Bağlama Akort Sistemi Metodu” ile "Ney ve 

Neyzen; Ney’de Perdeler, Ses Devreleri, Oktavlar, Yapısı, İcrası, Ney Bakımı ile Temel Musiki Nazariyatı", 

Edebiyat ve Musiki Sanat Eserleri Külliyatım – I 

Hikâye / Anekdot / Deneme / Şiir / Manzume / Nesir /Mizahi; nükteli – hicivli; şiirsel hikâyeler / Güfte / Beste 

isimli kitapları basılmıştır. Muhtelif makale, kitap, şiir, manzume, nesir, güfte, beste ve repertuar çalışmalarına 

da devam etmektedir, ayrıca fotoğrafçılık ile ilgilenmektedir 

 

İbrahim DAĞ2 

1995 yılında Şanlıurfa'da doğan İbrahim Dağ, mühendisliğe olan ilgisini genç yaşta keşfetti ve eğitim hayatını 

buna göre şekillendirdi. 2016 yılında Iğdır Üniversitesi İnşaat Mühendisliği Bölümü'ne kabul edildi ve 2020 

yılında mezun oldu. Mühendisliğin farklı alanlarını disiplinlerarası bir bakış açısıyla birleştirmeyi hedefleyen 

İbrahim Dağ, Iğdır Üniversitesi Lisansüstü Eğitim Enstitüsü Biyomühendislik ve Bilimleri Anabilim Dalı'nda 

yüksek lisans eğitimine devam etmektedir. 

Lisansüstü çalışmaları sırasında, özellikle Alzheimer hastalığı ve biyomekanik yaklaşımlar üzerine bilimsel 

araştırmalara odaklandı. Mekatronik mühendisliğine çok disiplinli yaklaşımı sayesinde, yapay zekâ destekli 

erken tanı yöntemleri ve nörodejeneratif hastalıklarda yapısal biyoloji modellemesi gibi konularda literatür 

taramaları ve saha araştırmaları yürütmektedir. Ayrıca, yüksek lisans danışman hocası Dr. Öğr. Üyesi Emin 
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Taner ELMAS ile birlikte yürüttüğü yüksek lisans projesinde, ney flütünün ürettiği ses dalgalarının terapötik 

etkilerinden yararlanarak Alzheimer hastalığı için alternatif bir tedavi yöntemi geliştirmeyi amaçlamaktadır. 

Danışmanıyla birlikte yürüttüğü Alzheimer tedavisi projesi, teknik mühendislik becerilerinin sağlık alanındaki 

uygulamasına önemli bir örnek teşkil etmektedir. 

2017 yazında Bursa'da faaliyet gösteren Bak Yapı şirketinde inşaat mühendisi stajyeri olarak çalışarak şantiye 

ortamında uygulamalı deneyim kazandı. 2024 yılından itibaren Doğu Yapı Denetim'de İnşaat Müdürü olarak 

çalışmakta olup, mühendislik uygulamalarını akademik çalışmalarıyla dengeleyerek bilimsel projelere katkıda 

bulunmaya devam etmektedir. Dağ, AutoCAD, IdeCAD ve Microsoft Office programlarının ileri düzey 

kullanıcısı olup, teknik raporlama, saha veri analizi ve proje yönetimi konularında da deneyime sahiptir.  

İngilizce okuma, yazma ve konuşma yeterliliği B1 seviyesinde olan İbrahim Dağ, Alzheimer ve benzeri 

hastalıklar için teknik çözümler geliştirmeyi ve çözüm odaklı, araştırmacı ve disiplinli bir mühendis olarak bu 

alanda akademik kariyerini ilerletmeyi hedeflemektedir. 
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  𝜌  (   𝜕 V ​  𝜕 t + V ⋅ ∇   V → ) = − ∇ P + 𝜇  ∇ 2 V +   F →


    V → =   V →  ( x , y , z , t )


  P = P  ( x , y , z , t )


  Δ P = P 1 ​ − P 2 ​  


  u  ( r ) =   Δ P  4 𝜇 L ​  (   R 2 −   r 2 )


    u  m a x ​ =   Δ P   R 2  4 𝜇 L


    u  o r t ​ =     u  m a x ​ ​ 2


  Q =   𝜋   R 4 Δ P ​  8 𝜇 L


  Q =   R 4


    R  y e n i ​ = 0 . 8 R


    ​ Q y e n i ​ ​  Q e s k i =    ( 0 . 8 ) 4 = 0 . 4096


  R f ​ =   8 𝜇 L ​  𝜋   r 4


  R f ​ ∝     1 ​    r 4


  R e =   𝜌 V D ​  𝜇


  Δ   P  k a y 𝚤 p ​ ∼ f     L  D ​     𝜌   V 2 2


    𝜌   V 2 2


  𝜏 = 𝜇   d u ​  d y


  R A D ​ = a 1 ​  (     ​ Q n o r m a l ​ − Q ​  Q n o r m a l ) + a 2    (   ​ 𝜏 − 𝜏 n o r m a l ​  𝜏 n o r m a l ​ ) + a 3    (   ​ Δ P − Δ P n o r m a l ​ ​  Δ P n o r m a l ​ ​ )


    𝜕 C ​  𝜕 t +   V → ⋅ ∇ C = D  ∇ 2 C + S


    𝜌    c  p ​  (     𝜕 T ​  𝜕 t +   V → ⋅ ∇ T ) = k  ∇ 2 T + q ˙ ​

