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Figure 1. a) Thrombogenesis illustration in a heart assist device, b) Top view of heart assist device and
viscosity control by electromagnetic excitation

Purpose: The purpose of this study is to develop a heart assist device that can work as a vibrational viscometer
which estimates blood viscosity that is assumed to have a linear correlation with thrombogenesis.

Theory and Methods: In our study, the impeller of the blood pump is improved and thus it does not only
rotate but also vibrate with a specific frequency. As the viscosity of the blood starts to increase, the force which
is necessary to keep the vibration frequency of the impeller constant starts to increase and therefore phase
differences start to happen.

Results: Based on the experiments, a linear relationship between the phase differences and the viscosity of the
blood is determined.

Conclusion: By capitalizing the relationship between phase differences and blood viscosity, the amount of
thrombogenesis and also ideal replacement time for impeller of the blood pumps may be determined.
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ONECIKANLAR

e  Bir yapay kalp destek iinitesinin ilk kez bir titresimli viskozimetre olarak kullanilmasi
e  Trombojenez ile kan viskozitesi arasindaki dogrusal bir iliski kurulmas1
e  Herhangi ek bir sensdr kullanilmamas: ve sistemin oldugundan daha karmagik bir hale getirilmemesi

Makale Bilgileri

OZET

Aragtirma Makalesi
Gelis: 31.05.2017
Kabul: 11.09.2017

DOI:
10.17341/gazimmfd.416484

Anahtar Kelimeler:

Viskozimetre,

viskozite,

trombojenez,

yapay kalp destek iinitesi

Bir hastada yapay kalp destek tiniteleri kullanildiginda, kirmizi kan hiicreleri zaman igerisinde tinitelerin i¢
yapilarina tutunmakta ve tromboz olugsmasina neden olmaktadir. Boylelikle birkag yil igerisinde yapay kalp
destek tniteleri ciddi hasarlar almakta ve kullanilmasi imkansiz hale gelmektedir. Bu ¢alismanin amact
yapay kalp destek tinitesinde bulunan kanin viskozitesini tespit etmek ve uzmanlara kalp {initesinin durumu
hakkinda bilgi temin etmektir. Tromboz kalp destek iinitesinde birikmeye basladigi zaman kalp destek
tinitesi iizerinden akan kanin viskozitesi de artmaktadir. Boylelikle kalp destek {initesinde olugan tromboz
hakkinda fikir elde edilmesi amaglanmigtir. Bunu gerceklestirebilmek adina kalp pompasi i¢erisindeki rotor
sadece kendi ekseni etrafinda dondiiriilmemis, bunun yaninda belirlenmis bir frekansta da osilasyona maruz
birakilmigtir. Caligma esnasinda anlagilmigtir ki kalp destek tinitesi igindeki viskozite arttik¢a, rotoru ayni
frekansta osilasyona tabi tutmakta zorlagmaktadir. Viskozite arttik¢a belirlenmis olan bu frekansta faz
kaymalar1 olugmaktadir. Nihayetinde kanin viskozitesi ile kalp destek iinitesinin rotorunda olusan faz
kaymas arasinda dogrusal bir iliskinin oldugu anlasilmistir.

Development of a heart assist device as a vibrational viscometer that estimates blood

viscosity

HIGHLIGHTS

e  First time use of a heart assist device as a vibrational viscometer
e Detection of the lineer relationship between thrombogenesis and blood viscosity
e No need for an additional sensor, therefore the design does not make the system more complicated
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When an artificial blood pump is used in a patient, thrombosis occurs and red blood cells start to accumulate
within the interior surface of the blood pump. In a couple of years, this accumulated red blood cells cause
serious damages to the pump and therefore patients need to replace their pumps. This study aims to detect
the blood viscosity within the heart assist devices and help the experts to get healthy information about
possible damages from thrombogenesis. When thrombosis occurs and red blood cells accumulate inside the
blood pump, the viscosity of the blood inside the pump starts to increase. In our study, the impeller of the
blood pump is improved and thus it does not only rotate but also vibrate with a specific frequency. As the
viscosity of the blood starts to increase, the force which is necessary to keep the vibration frequency of the
impeller constant starts to increase and therefore phase differences start to happen. Thus, there is a linear
relationship between this phase difference and the viscosity of the blood. By capitalizing this relationship,
the viscosity of the blood and also ideal replacement time for blood pumps may be determined.
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1. GiRiS aNTRODUCTION)

Kalp hastaliklar1 her gegen giin artmakta ve en 6nde gelen
6liim nedenleri arasinda her zaman zirvelerde yer almaktadir
[1]. Kalp hastaliklarinin tedavisi i¢in ilag tedavisi her zaman
basarili olamamakta ve hastalar kalp nakline ihtiyag
duymaktadirlar. Her gegen yil kalp bagisina duyulan ihtiyag
artmakta ancak yeterli kalp bulunamadigi i¢in yiizbinlerce
hasta bekleme listelerinde hayatlarimi kaybetmektedir [2].
2015 il itibari ile diinya ¢apinda 830,000 insanin kalp
nakline ihtiyact olmus ve bekleme listelerinde nakil sirast
beklemistir ancak sadece 10,000 insana nakil i¢in uygun kalp
bulunabilmistir [3]. Kalp nakli gerceklestirebilmek amaciyla
doku miihendisligi caligmalari giinden giine artmaktadir
ancak yinede bu ¢aligmalar heniiz yetersizdir [4, 5].

Bekleme listelerinde bulunan yiizbinlerce insanin hayata
tutunabilmesi i¢in yapay kalp destek iiniteleri ve tam yapay
kalp sistemleri tiretilmistir. Sekil 1a’da bir adet kalp destek
iinitesi iliistrasyonu bulunmaktadir. Tam yapay kalplerin
veya kalp destek initelerinin amact hastaya uygun kalp
bulunup kendisine nakledilinceye kadar hastalar1 hayatta
tutmak ve kalbin gérevlerini yerine getirmektir. Sekil 1b’de
kalp destek tinitesi kalbin kan pompalamasina destek olurken
gosterilmistir. Iliistrasyonda gosterildigi gibi kan sol atrium
lizerinden sol ventrikiile girmekte ve linite sayesinde aort
damarma aktarilmaktadir. Boylece kan pompalama
kabiliyeti azalmig olan kalbe destek olunmaktadir. Yapay
kalp destek iiniteleri hastanin kalbinde %10’un iizerinde
performans kaybi oldugu zaman kullanilmakta ve sadece
kalbin zayiflamis olan kan pompalama kabiliyetine destek
olmaktadir. Tam yapay kalpler ise hastanin kalbinde %90’
iizerinde performans kayb1 oldugu takdirde kullanilmakta ve
hastanin kalbi ile tamamen degistirilmektedir [6]. Hem kalp
destek tiniteleri hem de tam yapay kalpler hasta kendisine
nakledilmeye uygun bir kalp buluncaya ve bu kalp kendisine
nakledilinceye kadar gecici bir siire i¢in kullanilmaktadir.
Burada temel sikint1 bu siirenin bazen yillarca siirebilmesidir
[7]. Yapay kalp destek iiniteleri veya tam yapay kalpler bir

hastada uzun siireli olarak kullanildigi zaman tromboz
olusumu goriilmekte ve kirmizi kan hiicreleri kan
pompalarinin i¢ yapilarinda tutunmaktadir [8]. Birkag yil
icerisinde de biriken bu kirmiz1 kan hiicreleri yapay kalp
destek iinitelerinde ciddi hasarlara neden olmakta ve hasta
icin kullanilmay1 imkansiz hale getirmektedir [9]. Sekil 2°de
bu durum agiklanmaya caligilmistir. Bu nedenle hastalar
zaman igerisinde kalp destek initelerini degistirmek zorunda
kalmaktadirlar. Bu ¢aligmanin amaci yapay kalp destek
initesinde olusmus olan tromboz seviyesini anlamak ve
uzmanlara kalp destek {initesinin durumu hakkinda bilgi
temin etmektir.

Sekil 2. Bir yapay kalp destek iinitesinde tromboz olugumu

illiistrasyonu
(Thrombogenesis illustration in a heart assist device)

Bu caligmada gerceklestirilen yenilik; kalp pompasi
igerisindeki rotorun bir taraftan kendi ekseni etrafinda
donerken bir taraftanda belirlenmis bir frekansta osilasyon
gerceklestirmesinin saglanmasi olmustur. Kanin viskozitesi
arttikca kalp destek iinitesi rotorunun ayni frekansta
osilasyonu koruyabilmek i¢in harcamasi gerekli olan
elektromanyetik gii¢ de artacaktir. Bu baglamda zaman
icerisinde rotorda faz kaymalari olusacaktir. Olusacak olan
faz kaymalart ile kan viskozitesi arasinda dogrusal bir iliski
olmasi gerektigi ongorillmiistiir. Bu iliski kullanilarak kanin

Sekil 1. Yapay kalp destek iinitesi iliistrasyonu a) Unitenin tamam b) Sol ventrikiiliin kalbin kan pompalamasina nasil
destek oldugunu gosteren iliistiirasyon.
(Heart assist device illustration a) The entire unit b) The ilustration that presents how heart assist device assists left ventricule to pump blood.)
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viskozitesi ve tromboz olusumu hakkinda fikir elde edilebilir
ve kalp destek initesinin durumu hakkinda saglikli bilgi
temin edilebilir. Basit¢e ¢aligmanin amaci bir yapay kalp
destek iinitesini kan viskozitesini Olgebilen titresimli bir
viskozimetreye ¢evirmek, bu sayede kalp destek iinitesinde
olusan tromboz olusumunun muhtemel seviyesini
anlamaktir.

2. DENEYSEL METOT (EXPERIMENTAL METHODS)

2.1. Metot (Method)

Bir stvinin igerisinde bir yay titresime birakildigi takdirde,
yaydaki titresimin séniimlenmesi yaym kendi diizenleyici
reaksiyon kuvvetine ve sivinin viskozitesine baglidir. Bu
parametrelerin birbirleri ile iligkisi dogrusaldir. Bu baglamda
titresimli bir viskozimetre igin viskoziteyi tespit etmenin
formiikaralii dogrusal bir hareket denklemi olmak
durumundadir. Bu agidan bir osilator bir f frekansinda
salmim yaptigi ve mekanik empedans R, olarak kabul
edildigi takdirde Es. 1 elde edilecektir.

Titregim uyans:

Elektromanyetik
rulman

Titresim ve rotasyon ile birlikte
degisen s luzi

Rotor

an swvisanm bubindufu boghik

Mahfaza

Sekil 3. Yapay kalp iinitesinin tepeden goriiniimii ve
elektromanyetik uyarim ile viskozite kontrolii

(Top view of heart assist device and viscosity control by electromagnetic
excitation)

R.=A\mfpp )]

Bu denklemde f titresim frekans1 (Hz), A4 osilatoriin yiizey
alanimni, g sivinin viskozitesini, p ise sivinin yogunlugunu
ifade eder. Sonug olarak osilatoriin Ve™ sabit titrsim hizinda
hareket edebilmesi i¢in gerekli olan elektromanyetik giic F'
olarak ifade edilir ise Es. 2 elde edilecektir.

F
R.= =5 = Ay nfup ()

-Z

Bu denklemlerden yola ¢ikilarak herhangi bir sivinin
viskozitesi olan u tespit edilebilir.
238

Bu caligma i¢in kullandigimiz metotta ise bu denkleme
benzer sekilde rotorun wyyan agisal frekansi ile titresebilmesi
i¢in bir siniisoidal akim, #, verilmis ve yer degistirme tepkisi
olan, x, 6l¢iilmiistiir.

Burada gerceklestirilen calismada viskozite, u, Es. 3’te
gosterildigi sekilde hesaplanmigtir.

pu=kidp+ko 3)

Denklemde k; ve ko sabit ve ¢ ise ®uyan Sonucunda sistemde
olusan faz kaymasidir. Rotorun hareket denklemini su
sekilde daha detayli olarak Es. 4’te gosterildigi sekilde
aciklayabiliriz.

(mo + mpxX + (Co+ Cr(n)X + (kuo + kg (n))x = kil “4)

Bu denklemde m, rotorun agirligi, my rotor bir siv1 igerisine
yerlestirildigi zaman rotorun {izerinde olusan ilave agirlik,
C, rotorun soniimleme Kkatsayisi, Cy rotor sivi igerisine
yerlestigi zaman olusan ilave soniimleme, n rotorun donme
hiz1, ky, ddnme olmadig1 durumda rotorun yerini sabitlemek
icin rotoru zorlayan manyetik rulmanin negatif egilmezlik
katsayisi, kyr sivi sisteme katildigt durumda olusan
hidrodinamik rulmanin rotorun yerini sabitlemesini saglayan
ilave negatif egilmezlik katsayisi, ki ise kuvvet akim
katsayisidir. Crve ky'nin rotorun dénme hizina bagl olarak
degistigini belirtmek gerekir. Burada kullanilan tasarima
Ozgii katsayilar gergeklestirilen bagka bir oncii deney ile
hesaplanmistir. Bu deney sonraki bdliimlerde agiklanmustir.
Denklemde yer alan ve zaman bdlgesinde yer alan x ve i
degerlerini frekans bolgesinde yer alan X = X,.e/® ve [ ile
degistirirsek, X ve I'nin oranm1 Eg. 5’te goOsterilen haline
ulusacaktir.

X _ ki _ 2 i

I - (—mw2+kx)2—j(cw)2 {( mw* + kx) ]C(U} (5)
Bu denklemde o agisal frekans, m, ¢ ve ky toplam kiitle,
toplam  soniimleme ve toplam egilmezlik olarak
belirlenmistir.

Bu degerler sirasiyla Es. 6, Es 7 ve Es 8’de gosterildigi
sekilde agiklanabilir;

m=mgy+ mys (6)
c=co+ cr(n) @)
kx = kxO + kxf (n) (8)

Faz kaymast, ¢, yer degistirmenin fazi, ¢y ile akimin fazinin,
o, farki olarak ifade edilebilir. Bu farkta denklem 5’te verilen
ifadenin gercek kismu ile sanal kisminin ark tanjant1 olarak
Es. 9°daki gibi ifade edilebilir.

0= ()= ()
—% < tan™! <§ 9)
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Buradan faz kaymas: formiiliinii Es. 10°daki sekilde
¢ekebiliriz.

—Ccw

¢= o, " (10)
Sekil 3’de resmedildigi sekliyle temel kayma gerilimi, t, Es.
11°deki gibi ifade edilebilir.

e=u(®) v

ay y=dm

Bu denklemde viskozite, p, y ise rotor yiizeyi ile stator
ylizeyi arasindaki mesafe olarak gosterilmektedir. Bu
calismada bu mesafe ortalama olarak 150um olarak
belirlenmistir. Rotor hem kendi ekseni etrafinda déndiik¢e
hem de osilasyon yaptikca donme hizina bagli olarak y
degerlerinde anlik sapmalar olmaktadir. Rotor osilasyon
yapmadigl durumda bu agiklik 250 pum iken, osilasyon
durumunda acikligin 100um seviyesine kadar diistiigii
belirlenmistir.

Bu ifade de 1, soniimleme katsayisi olan ¢ ifadesinin ana
belirleyicisidir.

Bu acidan Es. 12°de gosterildigi gibi;

cx =St = pdix (12)

c

Bu denklemde S rotorun sivi ile temas eden kismim ifade
etmektedir. Sonug¢ olarak Es. 10 ve Es. 12 birlikte ifade

edildigi durumda faz kaymasi ile viskozite arasindaki baginti
Es. 13’te gosterildigi sekilde ifade edilebilir;

cde  de —-mw?+ky
S

w=—7=7.——(6*n (13)

Bu sayede Es. 3 elde edilmistir.

Ortalama bir insan kalbi dakikada 100 mmHg’lik bir basing
ile 5 L kan pompalamaktadir. Bunu ayni sekilde taklit
edebilmek i¢in Sekil 4’de tasarimini1 gosterdigimiz bir kalp
destek {initesinin dakikada 600 rpm ile hareket etmesi
gerekmektedir. Burada son olarak iizerinde durulmasi
gereken husus ¢alismanin  sadece kan viskozitesini
O0lgmeyecegi, bunun araciligi ile kalp iinitesinde olusacak
olan tromboz olusumu hakkinda da saglikli bilgi temin
edecektir. Pek ¢ok bilimsel ¢alismada tromboz olusumunun
biitiin kanin viskozitesini etkiledigi ve viskoziteyi ciddi
oranda arttirdign  gosterilmistir [10-12]. Ozellikle kan
reolojisi ile kardiyovaskiiler hastaliklarin olusumu arasinda
dogrudan iligkileri vurgulayan ¢aligmalar mevcuttur [13-15].
Bu yiizden kan viskozitesi ile tromboz olusumu arasinda
kantitatif bir iliski oldugu ag¢ik bir bigimde ortadadir.

2.2 Materyaller (Materials)
2.2.1. Kalp destek iinitesi (Heart assist device)

Deney i¢in manyetik levitasyon ilkesi ile ¢aligan bir yapay
kalp destek {initesi iretilmistir. Bu tasarimda saft

T
a 55 mm b

[r—

—‘, e Ruter Seatr
<

— | T

40.9 mm 45mm

Sekil 4. Yapay kalp destek {initesi tasarimi a) biitiin iinite b) rotor ve stator c) {initenin sematik iliistrasyonu d) Akim

yolu ve elektromanyetik polarizasyon ile rotorun donmesinin saglanmasi (¢ = mm)
Design of heart assist device a) entire unit b) rotor and stator c) shematic illustration d) current path and rotation of rotor by electromagnetic
g p Yy g
polarization (¢ = mm))
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kullanilmamus, rotorun manyetik levitasyon ilkesi ile statora
temas etmesi engellenmistir. Bu iki  nedenle
gerceklestirilmistir. 1lk neden saft igeren tasarimlarda
rotorun hem kendi ekseni etrafinda doniip hem de
belirlenmis frekansta osilasyon gergeklestirmesi miimkiin
degildir. Bu sadece manyetik levitasyon ilkesi ile galigan
kalp destek iiniteleri i¢in miimkiindiir [16]. Tkinci neden ise
bu tasarim sayesinde saftta normalden daha ¢ok birikecek
olan tromboz olusumunun da oOniine gecilmistir [17].
Tasarlanan yapay kalp destek initesi Sekil 4’te
gosterilmigtir.

2.2.2. Kan benzeri sivi (Mock blood)

Tromboz olusumu sonucunda artan kan viskozitesini
modellemek icin  %40’Iikk  bir karisimda  gliserol
kullanilmistir. Kanin dogal viskozitesi 2 mPa.s ile 3mPa.s
arasinda degismektedir [18]. Cesitli hastaliklar neticesinde
tromboz olusumu neticesinde kanin viskozitesi 6 mPa.s
seviyesine kadar artabilir [19]. Kanmn sahip oldugu bu

Viskozite - Sicakhk - Zaman Grafigi

- Sicakhik
Viskozite

Viskozite
(mPa.s)

600
575

> 550
{525
500

-4 450
- 425

viskoziteyi taklit edebilmek i¢in %40 derisime sahip gliserol
karigimi kullanilmigtir. %40 Gliserol karigsiminin sicakligi 90
dakikalik bir zaman siirecinde 55°C sicakliktan 20°C
sicakliga sogutulmug bdylelikle viskozitenin yaklagik 2
mPa.s’den (=2.27 mPa.s) 6.5 mPas’ye yiikselmesi
saglanmistir. Bu sayede kan hiicrelerinin kalp destek iinitesi
icerisinde pihtilastiklart takdirde artacak olan viskozite
Ozellikleri taklit edilmistir. Bu durum Sekil 5a’da
gosterilmistir. Zamandan bagimsiz olacak sekilde gliserol
karisiminin  viskozite sicaklik diyagrami Sekil 5b’de
gosterilmistir. Uretilen %40 derisimli gliserol karisiminin
viskozite 6l¢iimleri bir titresimli viskozimetre (A&D Marka
SV-10 model o6lgiim araligr: 0.3-10,000 mPa.s, tekrar
edilebilirlik:%1, kesinlik +3%) ile 6l¢iilmiistiir. Sekil 6a’da
akim ile rotorun yer degistirmesi arasindaki oranin frekans
karakteristikleri verilmigtir. Calismanin bu kisminda en
verimli olacak kan benzeri siviy: tespit etmek i¢in farkl
oranlarda gliserol karigimlar1 kullanilmustir. Goriilebilecegi
gibi faz kaymas: 70 Hz civarinda oldukga belirgin bir hal
almistir. Bu nedenle rotor 70 Hz ile osilasyona maruz

Viskozite - Sicakhk Grafigi

— Vis.

65
60 -
55k
501

45

Viskozite

(mPas)

40k
isf

a

Zaman [dak.]

-4 275
4250
- 225
- 200

75
0 5 10 15 20 25 30 35 40 45 50 55 60 65 70 75 80 85 90 95

Sicaklik (°C)

3o
25
20

15— T T T T T T T

Sicaklik (°C)

Sekil 5 %40 Gliserol-Su karigiminin viskozite sicaklik diyagrami a) Zaman igerisinde viskozite sicaklik grafigi b)

Zamandan baglmsm olarak viskozite - sicaklik gr: aﬁgi (viscosity- temperature characteristics of %40 glycerol mixture a)viscosity -
temperature graphic among time b)viscosity - temperature graphic free from time)

«  Glycerin 00%

Glyeerin 20%

Glycerin 40%

Glycerin 60%

Kazang X1
(dB)

Basing [mmHg]

-180 - e

ik e L] ST P

Faz

(]

-190

earigm et

it L S S

10

100

Frekans (Hz)

160
150 A —A—_o
140 -AHAH.
130 -m
120 |- .H.R. R&
s = Tm
110 |- Y
= .___. —
L -—-—-._‘___‘_‘___
90 |- u_
= ..-H“""'
80 |
ol Lo 1 41
0 1 2 3 4 5 6 7 8
b Alay stwrati [L/dak]

Sekil 6. a)Akim ile rotorun yer degistirmesi arasindaki oranin frekans karakteristikleri b) RPM, akis hiz1 ve kan basinci
arasindaki bagint1 (a) Frequency characteristics of the ratio between the impeller displacement and the current, X/1.
b) The relationship of RPM, flow rate and blood pressure)
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birakilmigtir. Yine ¢aligmanin bu kisminin sonucunda %40
gliserol karigimina sahip kan benzeri sivinin kullanilmasina
karar verilmistir. Benzer sekilde C,, Cr, Kxo, kxrgibi tasarima
0zel katsayilarda yine bu deney esnasinda hesaplanmustir. Ct
ve kyr ise rotorun donme hizina bagl olarak her defasinda
yeniden hesaplanmistir. Rotorun sahip oldugu rpm ile kan
akis hizi ve basing arasindaki bagmti Sekil 6b’de
gosterilmistir. Rotor bir taraftan 600 rpm ile donerken diger
taraftan ise 70 Hz’de osilasyon yapmasi saglanmistir. Daha
yiiksek frekanslarda osilasyon yapmasi durumunda
diizenegin kan hiicrelerine zarar verebilecegi tahmin edilmis,
daha diisik olmasi durumunda ise faz kaymasmin

804 Gliserol -Su karngum

Kalp destek

Unitesi

a Kalp Destek Unitesi

Alkrg Blger

algilanmasinin zor olacagi 6ngoriilmiistiir. Song et. al [20],
Fraser et. al. [21] ve Wu et al. [22] gerceklestirdikleri
caligmalarda yiiksek osilasyonun ve yiiksek rpm hizlarinin
kan hiicrelerine zarar verdigini bildirmistir. Rotor merkezden
en ¢ok 50um uzaklagmistir. Rotor salinim gergeklestirdigi
zaman merkezden uzakliginin genligi ortalama olarak 80um
olmustur.

Viicuttaki kan dongiisiinii taklit edebilmek amactyla yapay
bir doéngii olusturulmustur. Bu dongiiniin iliistrasyonu Sekil
7a’da gosterilmistir. Kan yerine kullanilan gliserol
karigimimnim 1sitilarak viskozite degerlerinin degismesini

Su ey

Basg sensony

Reserviar

Sekil 7. a) %40 Gliserol karisimi ile olusturulmus olan yapay dongii b) Gliserol karisiminin 1sitilmasini saglayan diizenek
(a) %40 glycerol mixture inserted mock loop b) The mechanism that heats the glycerol mixture)

S

Sekil 8. a)Yapay kan dongiisii b) Akis sensorii ile basing sensorlerine yakindan bakis ¢) Yapay kalp destek {initesine
yakindan bakig

(a) Mock loop mechanism b) Closer look to flowmeter and pressure sensors c¢) closer look to the heart assist device)
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temin eden diizenek ise Sekil 7b’de gosterilmistir. Kanin akig
hizin1 ve kan basincim1 6lgmek igin akis Olger ve basing
sensorleri  kullanilmigtir. Bu sayede c¢alisma igin kritik
degerler olan 100mmHg kan basinct ve 5 L/dak akis hizi
degerlerinin isabetli bir bigimde elde edilmesi temin
edilmeye ¢alisilmigtir. Deney seti Sekil 8’de gdsterilmistir.
Deney esnasinda bir taraftan viskozite degeri yiikseltilirken
bir taraftan da rotorun 70 Hz ile osilasyon gerceklestirmesi
saglanmigtir. Bu gergeklesirken ayn1 zamanda rotorun 0,
100, 200, 400 ve 600 rpm ile hareket etmesi saglanmistir. Bu
sebeple deney bes defa tekrar etmistir.

3. SONUCLAR VE TARTISMALAR
(RESULTS AND DISCUSSIONS)

Sekil 9a’da farkli rotasyon hizlar1 igin gosterilmis faz
kaymasi - sicaklik grafigi goriilmektedir. Sicaklik arttikga
viskozite azalmakta ve buna bagli olarak faz kaymasi da
azalmaktadir. Bu baglamda sicakligin faz kaymas: ile
dogrusal bir iliski igerisinde oldugu ortadadir. Caligmanin
asil hedefini olusturan faz kaymasi ile viskozite arasindaki

62

(ag1)

Faz kaymasi

L L L 1 1 I 1 1 L

200 225 250 275 300 325 350 375 400 425 450

Sicaklik (°C)
a Faz kaymas: — Sicaklik Grafigi

bagintilar1 gosteren grafik ise Sekil 10°da gosterilmistir. Bu
baglamda rotorun rotasyon hizi;

0 rpm oldugu durumda Es. 14,

p=0,23¢+27,11 (14)
100 rpm oldugu durumda Es. 15

p=0,30¢ + 31,13 (15)
200 rpm oldugu durumda Es. 16

n=0,33¢ + 33,06 (16)
400 rpm oldugu durumda Es. 17

p=0,33¢ + 33,81 17)

denklemleri viskozite ile faz kaymasi arasindaki bagintinin
formiiliinii vermistir.

| Faz kaymasi

Faz kaymas:
(agt)

a0 L Il I

Sicaklik (°C)
b Faz kaymasi — Sicakhik Grafigi

Sekil 9. a) Farkli RPM hizlar1 i¢in Faz kaymasi ile sicaklik degisimi arasindaki bagitiy1 gosteren grafik b) Kalbin dogal
sartlari i¢in faz kaymasi ile sicaklik degisimi arasindaki bagmti (600 RPM, 5L/dak, 100mmHg)

(a) Phase difference-temperature characteristics for various RPM rates b) Phase difference-temperature characteristics for natural pumping conditons of
heart (600 RPM, 5L/min, 100mmHg))

-80.0
——0RPM o ]
825 | — 100 RPM o
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ars | ——600 RPM
000 B4
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b Viskozite (mPa.s)

Sekil 10. a) Farkli RPM hizlari i¢in faz kaymasi ile viskozite degisimi arasindaki bagint1 b) Kalbin dogal sartlar1 i¢in faz
kaymasi ile viskozite degisimi arasindaki bagint1 (600 RPM, 5L/dak, 100mmHg)

(a)Phase difference-viscosity characteristics for various RPM rates b) Phase difference-temperature characteristics for natural pumping conditons of heart
(600 RPM, 5L/min, 100mmHg))
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Yapay kalp destek iinitesinin kalbin dogal sartlarina benzer
calistigi (600 rpm, S5L/dak, 100mmHg) durumda ise bu
bagmnt1 Es. 18’de gosterildigi gibidir.
pn=0,36¢ + 35,49 (18)
Sartlarin  kalbin dogal sartlarina benzer oldugu durum
(5L/dak, 100mmHg) i¢in ilgili grafikler Sekil 9b ve Sekil
10b’de goriilmiistiir. Bu baglamda hesaplanan viskozite ile
gercek viskozite arasindaki baglantiy1 gosterir grafik Sekil

11°de  gosterilmistir.  Burada  gelistirdigimiz =~ kan
viskozimetresi sayesinde dl¢iilen viskoziteler ile kan benzeri
sivinin gercek viskoziteleri arasindaki olgiim farkliliklar:
gosterilmistir. Her 6l¢lim, istatistik agidan saglikli olabilmesi
adma {li¢ defa tekrar etmistir. Biitiin deneylerin sonuglari
farkl: iggenlerle Sekil 11°de gosterilmistir. Sonug itibari ile
olciilen viskozite ile gercek viskozite arasindaki korelasyon
neredeyse bir (R? = 0,994) yani tamamen aym olarak
hesaplanmistir. Sekil 12a’da déniis hizinin 600 rpm oldugu
durum igin rotorun yer degistirmesi gosterilmistir. Basing

7,00
a
£ 600 +
g 5,00 A
3 8
2 400 e
N
£ R
% 3,00 &
5 &
S 2,00 &
.\‘_‘:_— " ﬁ ."'n:s-ap: O-SOEHg:u;rk— 0.567
__';: 1,00 ig R*=0.,994

0,00

1,00 1,50 2,00 250 300 350 400 450 500 550 6,00

Gergcek viskozite (fgpeer) mPa.s

Sekil 11. Hesaplanan viskozite ile gercek viskozite 6lgiimleri
(Comparison between the measured viscosity and the reference viscosity)
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a
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b Akim - Zaman Grafigi

45 |

40t

[ 600 rpm igin FFT yer degistinnesi
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¢ 600rpm igin FFT yer degistinnesi

Sekil 12. a) Rotorun elektromanyetik uyarim sonucunda yer degistirmesini gosteren yer degistirme - zaman grafigi b)
Rotora uygulanan akimi gosteren akim zaman grafigi ¢) 600 rpm igin FFT yer degistirmesini gosteren frekans - genlik

grafigi ((a) The displacement time graphic that presents the displacement of rotor by electromagnetic excitation among time b) The current time
graphic that presents the current applied to the rotor ¢) The frequency - amplitude graphic that presents FFT displacement for 600 rpm)
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Sekil 13. a) 600 rpm i¢in rotorun hareketleri b) 100 rpm i¢in rotorun hareketleri ile 600 rpm i¢in rotor hareketlerinin
karsilastirilmasi (a) Rotor movement for 600 rpm b) Comparision of rotor movement for 100 rpm and 600 rpm)

100mmHg ve akig hiz1 5L/dak olarak sabitlenmistir. Sekil
12a’da goriildiigii gibi bu yer degistirme 65 pum civarinda
gerceklesmistir. Akim degisimi de ayni sekilde olmustur.
Sekil 12b’de akimin zaman igerisinde degisimi
gosterilmigtir. Bu degisim Sekil 12a ile paralellik
gostermektedir. Sekil 12¢’de 600 rpm ic¢in FFT yer
degistirmesi gosterilmistir. Burada 70 Hz i¢in bir tepe
gortilebilir. Boylelikle rotorun 600 rpm ile dénerken 70 Hz
ile osilasyon gercgeklestirdigi de netlik kazanmistir. Sekil
13’de rotorun hareketleri goriilebilir. Bu grafikleri elde
etmek igin rotorun oncelikle 100 rpm ve 70 Hz osilasyon,
sonrasinda ise 600 rpm ve 70 Hz ile osilasyon
gerceklestirmesi saglanmistir. Rotorun hareketleri 6zel bir
program araciligi ile kaydedilmis ve Sekil 13 elde edilmistir.
Grafiklerden de rahatlikla anlasilabilecegi gibi 100 rpm ve
70 Hz i¢in rotorun yer degistirme genligi ciddi bir bigimde
fark ederken, 600 rpm i¢in bu yer degistirme ¢ok daha kii¢iik
olmustur. Bunun nedeninin 600 rpm doniis hizinda ortaya
¢ikan merkez ka¢ kuvvetinin, rotorun osilasyonundan
kaynaklanan anlik yer degistirmenin siddetini dengelemesi
oldugu tahmin edilmektedir.

4. SONUCLAR (CONCLUSIONS)

Bu c¢alismada bir yapay kalp destek {nitesinin, kan
viskozitesini ve bunun aracilifiyla muhtemel tromboz
olusumunu Olgen titresimli  bir viskozimetre olarak
tasarlanmas: planlanmustir. Kan benzeri sivi olarak %40
derisime sahip bir gliserol karigimi  kullanilmigtir.
Viskozitedeki degisimle birlikte faz kaymasinin da dogrusal
olarak degisim gosterdigi anlasilmistir. Bu nedenle elde
edilen sonuglar olumlu olarak degerlendirilmistir. Bu
sebeple herhangi bir ek sensor kullanmadan sadece basit bir
adaptasyon ile bir yapay kalp destek iinitesinin kan
viskozimetresi olarak kullanilabilecegi ispatlanmigtir. Kalp
destek iiniteleri i¢in kan viskozitesini 6l¢mek amacryla farkl
farklt metotlar ortaya konmussa dahi bunlarin hepsinde ilave
sensorler sisteme eklemlenmistir. Bu ¢alisma bu yoniiyle son
derece yenilik¢idir. Kalp destek {initelerinde ek sensor
kullanim, fiyat farki, daha kompleks yapilanma, daha biiyiik
boyut ve daha sik kalibrasyon ihtiyacini ortaya ¢ikarttigi i¢in
olumlu geri bildirim almamaktadir [23, 24]. Calisma bu
ihtiyact hem de hayati bir konuda ortadan kaldirdigi igin
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emsalsizdir. Gelecek caligmalar adma ilk
gergeklestirilebilecek ¢aligma gercek kan kullanimi olabilir.
Bu ¢aligma i¢in gliserol karisimi kullanilmistir. Bu newton
tipi bir akigkandir. Halbuki kan newton tipi olmayan bir
stvidir. Bu sebeple ¢aligmanin newton tipi olmayan sivilar
icin gelistirilmesi isabetli olacaktir. Ancak nihayetinde en
gergekei sonuglar gergek insan kani kullanildigi zaman elde
edilecektir. Kanin rotor ile iligkisini belirleyebilecek
karakteristik sabitler ancak bu sekilde elde edilebilir.
Titresimli viskozimetrelerde gerek osilasyon kaynakli 1s1
olusumu ve olusan 1s1nin dagilimi sorunu gesitli kaynaklarda
yayinlanmistir [25-27]. Rotorun hem rotasyonu hem de
osilasyonu sonucunda olusan 1s1 burada ihmal edilmistir.
Bunun nedeni kan benzeri olarak kullanilan sivinin siirekli
olarak hareket halinde olmast ve rotorda olusan isiy1
dagittigiin diisiiniilmesidir. Yine de sonraki ¢aligmalar igin
bu durum incelenebilir ve rotorda olusan sicaklik ile
dongiiniin tamaminda olusan sicakligin birbirinden farkli
olup olmadig1 daha detayli olarak incelenebilir. Bu ¢alisma
eger farkli kalp destek {iiniteleri ile gergeklestirilirse bu
durumda rotor hiz1 basta olmak {izere biitiin karakteristikler
degisecegi  i¢in  hesaplamalarin  tekrar  yapilmasi
gerekecektir. Bu kapsamda en azindan bagka rotor hizlar
icin de ¢aligma tekrarlanabilir.

Bu calismada kullanilan yapay kalp destek iinitesi kani
nabizsiz olarak siirekli pompalayan bir sistemdir. Kani
nabizli olarak pompalayan kalp destek tnitesi sistemleri de
bu ¢aligma kapsaminda kullanilabilir ve sonuglari nabizsiz
calisan sistemlerle kiyaslanabilir. En yakin gelecekte ¢aligma
bu yone kayacak sekilde genisletilebilir. Son olarak bu
calisma Tlilkemizde heniiz yeni yeni geligmekte olan
biyoteknoloji [28-30], tibbi cihaz [31-33], biyomalzeme
gelistirme [34, 35], biyoinformatik uygulamalar1 [36-38] ve
biyomedikal [39, 40] calismalarinin giiclenmesi agisindan
bir adim teskil edecek ve pek cok yeni ¢alismaya Onciilitk
edecektir.
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