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1.Krew

Krew | est to pgyn ustrojowy, kt -ry za po¢
transportowN oraz zapewnia komunikacj i pomi
Stanowi ona pgynnN tkankn @§gNcznN, kt-ra k
Krwi gnaeSmkni nty) l ub w jamie ciaga (ukgad |
obejmova i zar - wno kr ewk aorbkvp dlo wWMi, otjva-kr ciz NN. b Nd ¥
Wraz z | imfN wyasntitepug Gy nommyan. w Krew skgdada si
kom-rek osarza, w kt-rymnetDer aoingvr ek wNukgwd
kr wi onoSnyork ogjaB infhkive na kilogram masy i atjeak @i aowi ek
oprzecifntnej mawok5d idiragva kmaviw (snoildicey Fni  maj K
wi nkreipdkobiet co wyni ka 2z). Udezidci kiewsthmowigk. 10% vwag a
ciaga. CznSli krwi mieScwgNscizianw adi okrazil (keanci ha
koni eczewa§tindu na st &pieev® mwtUln ea kpewaltenos h KN |
iodt | endPwaszdNz niclpgyni e w tntnicach obiegu duUe
i jest wysycona tlenem @7%, natomiast drugav 500 70% [1]. W s kgad Kkr wi wce
skgdgadni kie (ok.d4%) irokoozer (ok. 55%}.z er wone Kkr wi nki% st ano
objfAitoS6i 1l B ajeag PytlKi%. krRwisunek przedstawi a
kom-rkowe kr wi [ 4] .

Rys.1Skgadni ki kom- rkowe Kkr wi [ 4]
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Podziag skgadu Kkr wi z o s tDadgtkowor zaveedd®rmany,i o ny
rozpuszczone gazy ortazuliudrst awi§jaed amzydy wckzte
transportowane do kom:-r ek, a takUe kwas odukt

moczowy)k t - rniesioseNk om- rek do mi ejsc gdzie maj N byl

) [ (T3
Lomies|
==

Rys.2Podziag skgadu kr wi [ 5]

Zfizykochemicznego punktu widzeni a oz ew | e
ciag stagych (el ementy kom-r kowe) Enjtrocytyac howu
zwi nkszaj N maemawio 5k s kX wi e § o S ik torSipfkcee saxdg z e
przy wysokim hematokrycierii s ki e | pridkoSci peergpgopoyt - Bz
zmianyk szt agtu, przy wyUsykahkupen dkpgpScna Nalec kr e
raczej emu lesji mMWim i[ &w izddvo wy ¢ hlczym &rwviostylugmih i bz y
7,35 a 7,45. NiUsze war tnaStcoami catsa r mpknivaeyr g yi () S\
ozasadowicyUk dm buforuj Nce pwowneowbhagpNcwssaowowdl kr wi

kt . r aktyweesetgul owana przez organy i nekidipki, pr
Wraz ze wzrostem hematokryte p k 0 ST  kyr wikzab&Oye r stopnia e U o d
agregacji krwi nek czerwonych. Il m wghksaedi .ag

Wzrost za&lp&k@yci-wnieU od wzrostu defiodhka$di
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pgynificia. Dodatkowo krew jest ci eapple Ghi ene

ScinajNcych do gradientu prnandkBpSci dla r-0Uny

~

2.Naczyniak r wi onoSne

Ukgad krwionoSny czgowieka |jest zamkninty

w naczyniach. Naczynia te dzielimy [$:

f Thtnisystem naczy@® kt-rych Srednica ul e
rozgagnzi eni ami

f tygyystem naczy@opkrtzezy poodgMsczagrei a wgoSni
produkty metabolizmu (C£) w kierunku serca,

f naczynia wjosowateni(kapks @dggromigdlckzNclke t ol

anastomozuj N ze sobN | przez Sciann kt -
atkankami.
Thitnice sN to naczynia grube i el astyczne.

ni U w UOygach, dlatego muszN byl bardziej wyt

czemu zapewniajN jednolity przepdgyw krwi. Zb

AZewnntrznej, kt - rN stanowi tkanka §gNczn
inaczyni ami krwionoSnymi,
A drodkowej, utworzonej z mifsni ggadki ch,

A Wewnntrznej, kt-rN buduje jednowarstwowy

tygy maj N cie@Eze Sciany i nie sN tak el a
mniejszym ci Snieniem. Zbudowane sN podobnie
znajduj N sin wewnNtrz Uyg zastawki .keN t o
wOygach pgynie przeciwnie do sigy ciinUkoSc
ni edomykanie sin i jednoczesne rozszerzenie
j est dgugotrwagdge pozostawdmcwie¢g wWopIFYWUjHInwat a

zkoGczyn Bypyswmyek.4 przedstawia zestawienie bu
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Naczynia WgdsbdSmwiatzki) to najdrobniejsze ni;

zj ednej war stwy kom-rek nabgonkowych. Nazywa
UmoUl i wiajN wymianfi substancji pomindzy Kkr wi
ZYLA

TETNICA

Swiatto

Srédblonek

Biona
wewnetrzna

Rys.3BudowaUy gy i 8t fAtnicy |

Gg-wnym el ement em serdeigpaodmup ak r Nk(te-nriaa wyensuts za pr

kaUdej tkanki organizmu.
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3.Mi aUdUyc a

Mi aUd Qegtcehord Nt At ni c el asltyycchz ny éh niocr ami fdSu
Zaawansowane for my mi aOdUycy charakteryzuj
wewnntrznej w wyni ku odkgadan i-razplsmowychcaheg | est e
powi kgani a wynizk aujp S4d &rdzveni a przepgywu Kkr wi
wt ntnicach i naczyniach mikrokr NUOeni a, wywog{
mi aUd Uf1el.owe |

Rozw-j miaUdUycy objawia sin poweWNhKbwbpn¢ja

idopiero w dalszym etapie dochodzi do for mow
mi a0OdUycowych. Charakterystyczne dla nich |
cholesterol u, kt -re tworzN tak zw@Hywnredzedcd

zagroUenie zwiNzane z blaszkN miaUdUycowN wy

mogN ograniczerwhibdoapyegw HGwi do narzNd-w

Wzrost blaszki miaUdUycowej ma wpdyw na ptr
okre®| mi pnembudowyEtadatrtpacygnaj duj Ncej si i poc
sprawi a, Ue blaszka miaUdUycowa poczNtkowo
JednoczeSnie w odpowiedzwi hlaswgmi &apdlpenldeni
i mechanizm addpacyj ny, w kt-rym wystnpuj e Zwi nks:
dochodzi do poszerzenia Swiatga thAtnicy. Ob
miarem dodatni ej pWzebbdwwgpi kadat wecygst bl aszki
okogo 4SCc% owe j Srednicy ®wiyatwpajymo Chea nSiweiiat 3
Wwyni ku dal szego zwifikszania sifn objifAtoSci

zostaje ograniczona, (Rys.6)k | Ro nsa dit od oz aScwi yantad ao nt

corazwi kszy obw-d thitnicy, co sprawia, Ue mod0Ul
Sciany znacznie malejN. Proces zapalny w Sci
proteolitycznych moUe powodowal rozszefzenie

do phAkni nwWiabjpitayseztkimi alUdUOycN tfAatnicach moUn
zijawiskoi zmni ej szani a Swijaptzépadowy).iBytuadjac tgka dotygzye mn e
Zazwyczaj tntnic z zaawansowanymi bl as z k a mi
wg-knienia przechodzNcy z bl aszki na sNsia

zazwyczaj stwierdza sifn znacznN r-UnorodnoS$S
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ityp-w przebudowy, co wskazuje na

znaczny wp
[10].

PR

Blaszka miazdiycowa STy
=L Aan _
I = ZETETTRTY

. T
_—_ 18
T,

Rys.4Kolej ne stadia rozwoju miaUdUycy, przebu

dodatnia (A) i uiemna (B) [10

Rys.5t yga w zaawansowanym

stadium mi aUdQOy
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4.Przepgyw kr wi

Krew jestni edggweomnowski m r oz pseudaplastyczryym Sci |
icziSciowo tiksotropowym. P r iz ywinkn azgrywandr przg r nd k o
udziale fibrynogenu, tworzN apgagpeaegwty Progygt
rozbite, pojoawieatsicihaokirowwaek i wydguUenie |
przepi@gywmgacja (odkdgl2t agcenie podgduUne)

warstwa krwinek

warstwa osocza

24

Rys.6Pr zepgyw Kkr wi W naczyniach [ 12]

Charakter przepgywu | est okr eSkrgeniym pr zez
statecznoScipoawadlua pdgymaomowal wystfAapuj Ncy po
sig czynnych (si g bezwgadnoSci) do si g biern
przejawi aj Ncym siW awvalpeolsntoaSccii hoedp &jmebjc bwa etk o &

odpowi edni ego charakteru przepgywu:

1 Re<2DOiprzepdgyw | aminarny
T Re>3000przepgyw burzliwy
 2100<Re<3000przepgyw fl2lzej Sci owy

Przy przepgywie l aminarnym (tj. wW- wczas,
wsposupbor zNdkowany, wzdguU | inii r-wnoleggy

najszybciej weentrum, avarstwa krwiwo e zpo Srednim sNsiedztwie S

porusza (prAadkoSi przepgywu kKr wi przy Sci a
wystipwj BkswoSci prawi dgoduybBhcht nPypiia&ldrcaz
poszczeg-lnych warstewek pgynu przepgdywaj Nce
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pod wzglndem maksicm-as owyithk @S oiporjcak ébazy prt
do fazy prreoeq@gi3ivu dose

Przepgyw turbulentny cechuwjieumsdrmz Ndk o wam
Wobszarze turbulencji kr winki "k-o 2ij @B Kk ujuN'e,
przepgdywy keranku fijplogiczaym, jak wst eczne o rngavanid uUe z
pridkoSci. Przepgyw taki obser wuj Miejsesoivei t uU
zawirowania (turbulencje) przepdgywu twor zN
oraz tam, gdze naczynie n gRyd7p Zairowanigp @s zzewdizlmay mi e E
efektywnego kewuke pivwdowym wt anowi N przyczynin
maksymal nej p r fi dskosuBka ido dalszege pdgigkas naczynia. Praktyczne
znaczenie tego faktu dl a bada & stdnagh fizgolo@d ws ki c |
|l okal nego zwinkszenia ma kosdyemjaS cnieyj stgsankizdiknoi Sac i w
jego dalszego odcinKa3].

|

TYYY Y F¥YY

Rys.7Zachowani e sifin st rokmildriya pprdzd mpwuwwmn avwe zyni a
ipoczNt kowy ch coerkowychl; wavd ¢ fiSoi u odgagnzienia twor z

zwiiUaj Nce strumie@ fI8]zepgywu ku obwodo

Kr NUenie krwi zapewnia stadgN odnowin Srodow
j ego homeostazy, co jest zasadniczym warunki
PodstawowN czynnoSci N ukgadu kr NUeni apyj est ¢
t goczNcej krew do thAtnic, kt-rych zadaniem |
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wOygach doprowadzaj Ncych krew =z narzNd-w d

pedgni Ncych roln naczy® odUywczych, w kKt -ry.
neodzownych do przemian kom-r kowych. Dosto
aktual nych, stale zmieniajNcych sifn potrzeb
kr NOenia, kt-ra odbywa sifhomanodabde¢. n®rwenwn
wnaczyniab uwarunkowany jest istnieniem r-Unicy
ener gii dl a podtrzymania gradientu ciSnieni

zkom- r otrzymuje krew z przedsionka jednego

spos b gg§- wne cznSickir Nulkegnaideu pkiruNcOneeni(az wane magyr

sobN podgNczone szeregowo przez serce. Z tego
w krwioobiegu magym i duUym jest taka san
pravi dgowych krew nie gromadzi sin w jednym o
ci Snieni owego | est i nna w obiegu ®amHo i du
(0,8 kPa), a w duUym 90 mm Hg (12 kPa). Dowo
w kr NUeniu pgucnym jest wielokrotnie mniejsz
op-r, kt -ry |jest wpr ost proporcjonalny do c
proporcjonalny do czwartej potngi prymmi eni a

stopniu decyduje promie@® naczynia niU jego o
znacznie winkszy, jakkol wiek nie jest jednak
j est proporcjonalny do oporu przdpgywuSniRrnz
spada zaledwie o 10 mm Hg (1,33 kPa) ze Sr.

nat omi ast naj winkszy spadek <ci Snienia o ok.

magych tifatrnieaz eol i [ met aarter i oloiwe. o kNrad $I10a1
podkreSlili, Ue naczynia oporowe sN drugim
regul acj i ci Snieniaf[liflitni czego i przepgywu Kk
Przepgyw kr wi w duUych naczyniach mo Un a

dopplerowskiej, ale ma ona swoje ogcaeniaSpowol ni eni e przepgywu k
problem zdrowotny ( zltasodagnafia elopplemaskee rejestrujej e d n a k
przepdgywu o priadkoSci mni ej szej ni U 1 cm/s.
w dubtyitihi cachnykhpdBoyzhy nsgyr , a nie znajduje z
naczyniach. Naukowcy 2zWashington Universityv Saint Loui s opraco\
pol egaj NcN na podgrzewaniu kr wi ul trad¥wi ik
wmagynal zyni ach kcwiNonol®nyadahi.nklii temu moUl i w
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magych, |l ecz znrike Zlewplp wewyzknryydi e n oguzachh nac
nowotworowychSamo zagdoUeni e wbadaeze lokaie potgyzgwali keew o s t e
za posnbemMNcentrowanej waN=znkistaoaphiadbwisiek we,wa
rozprzestrzenia sin w dalszych naczyniach ki
fali ci epga wyakegprozdycszteyrwaeomyy . b yJge g o i mpul sy,
powoduj N emisjn ultr ad%wileklyw,o dk[f.crhy e mgprep lait

5R- wnani e-Sidkesai er a

R-wnani aStikes®s iNerz@&@st awem r-wna@ opisuj Ncych
poruszajpcyengwn. sWeidd Jug el e me iz taiaal peglyNp dijdeud y ni e
masowych, zceiwdmiterzinae gio wewnitrznych si g | epk:

Symulacjaprzeprowadzona w tym projekaiep i er aga sSi N na nastnpuj
NavieraStokesa:

2

p(V-u)l)y+ F

d 1

ol :
1

;
p (ﬂ | n-\?nl) Vp+ V- (p(Vut (Vu)')
\-ﬂl’.—-"' .

e

3
Gdzileghsjt oSiippgiydrkw SdicpSpnenpeepipBl dynami
p g y n temgeratura

R - wnatnd emoUna podzielil na cznSci

f 1-opisuje sigy wewnntrze w pgyni e,
1 2-si gy pochodzNce od ciSnieni a,

f 3-si gy wynikajNce z lepkoSci
T

4-wszystkie sigy zewnntrzne dziagaj Nce n

Dla pgyn-w nieSci Sli wych moUna pomi nNi czg§

2
q;fﬂ'\—-ll}l
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PowyUsze r-wnanie bilansu pfidu wystnipuje :
masy. Dla pgyn-w nieSciSliwych:

Vou=10

6. Cel projektu

Celem projektu bygo zamodel owanie tntnicy

zaawansowani a bl aszki ani aUdUgzpaejywablya h Kk
wyznaczono model przepgywu krwi oraz profil
7.Modele

Symul acj n przeprowadzono na model ach 3D,
I nventor Professional 2016mata*STlastinpnie prze

Rys.8Tntnica zdr owa
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Rys.9Tntnica zdr owa

Rys.10Tntni ca zdr owa

Rys.11 TAt nmui cpaoc z Nt kowy m s t-avgniianyrmodelu a Ud Uy c y
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Rys.12Tfit mii cpao c z Nt Kk owy m s t-anddel 8Dawidok aptzdddy c y

Rys.13Tfit mii cpao c z Nt kowy m s t ambdelBB+ widdok a tibduU y ¢ y
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Rys.14Tfit mi cpao c z Nt k owy m s t-aztliéletomy rmdeb30 avidok z boku

Rys.15T it mi cpao c z Nt kowy m s t-& d ia wii d méda 8Dy Wigok zprzodu
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Rys.16 Tfit mii cpao c z Nt kowy m s t-& d ia win d méda 8Dy Wigdok y

Rys.17Tfit mi czaaawansowanym s4tveyciarymodeni aUdUycy
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Rys.18 Tfit mi czaaawansowanym s tnodel 3D widokiz pradduly c y

Rys.19Tfit nWi czaaawansowanym s isaieletawsnmadel 23D0nddbkyz boku
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Rys.20Tfit mi czcaaawansowanym stkadiidmi mwp Uovilgkely 3D
przodu

8. Symulacja

Symul acja zostaga przeprowadzona. Jestaon mod el
pakietem symulacyjnym, rozwi Nzuj Ncym wukgad
czNstkowych przy wykorzystaniu metody el eme
trzech wymiarachW pr zypadku analizy przepgywu Kr wi

symul acj DMowt@&bDo celu wybrano analizn w sta
laminarnym zgodnym e - w n a Mavieranbtokesa.

Zbadano szybkoSi przepgywu Kkr wi przez tntr
przy pierwszym oOraz dr ugi m zsimpordowanien.modé{uo | e j n

tAtnicy poprzez i mportowanie pliku w formaci
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i® Model Navigator — *

MNew  Model Library User Models Open  Settings

Space dimension: 3D i
Application Mades -~
H-- | COMSOL Multiphysics
b AC/DC Module
£ | Acoustics Module
=~ Chemical Engineering Module

Energy Transpark
Mass Transpork
1 Mamentum Transpark
= Laminar Flow
# Incompressible Mavier-Stokes
= Wsteady-state analysis
----- # Transient analysis
# MNon-Newtonian Flow Steady-state analysis in 3D,
Turbulent: Flow
Parous Media Flow
Multiphase Flow w

Description:
Incompressible isothermal fluid Flow.

Dependent variables:  |juvwp

Application mode name: |chns

Element: Lagrange - P, P, w Mulkiphysics

Cancel Help
Rys. 21 Rzut ekranowy z programu COMSOL

Kol ejnym etapem bygo wygenerowanie, siatk

wcelur ozpoczncia analizy.

Rys.22Tnt ni ca -sdmanobowa tr - j kKNt - -w
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Na poczNtku naleUago wprowadzi i do progr a

w naczyniu krwi

Subdomain Settings - Incompressible Navier-Stokes (chns) X
Equations
puPu = V{-pL+n(7u+ (Pu)D)] +F
Vu=0
Subdamains  Groups Physics Init Element
Subdomain selection Fluid properties and sourcessinks
1 A Library materials v Load. ..
Quantity Value/Ex ion  Unit
P 1060 kgjm? Density
n 0.005 Pas Dynamic viscosity
Foo njm? Volume force, x-dir.
] njm? volume force, y-dir.
F, o njm? Volume force, z-dir
o [ Flowin porous media (Brinkman equations)
Group: 5 L Parosity
2
[ select by group k[ o Permeabiity
Active in this domain Artificial Diffusion. ..
( Caneel Apply Help

Rys.23T At ni c al pardmetywkiavi
NastnpanlieUyn okr e Solriaz kkpi®dirdumejkSci owN pr zej

wtnAatnicy, kt—ra wynosi 0, 02

ons Draw Physics Mesh Solve Postprocessing Multiphysics Help

7 Boundary Settings - Incompressible Navier-Stokes (chns X
& @k A RA=2(Bprep et
Equatian

| @ (i u=-Un L2
o i | I -
g° Boundaries | Groups Cosfficiznts

k4 Boundary selection Boundary conditions

|7 E “ Boundary type: Inlet v

o Boundary condiion: |Velocty o

? ;//?\ Quantity i Unit

|7 O w o mis  x-velocity

|i v o mis  y-velodity

= " 0 [ Ep——

i ® Y 0.02 mis  Normal inflow velocity

1
3
+
s
[
7
8
el
10
1
12
13
14
15
16
1

Group:
[ Select by group

[ tnkerior boundaries

EEIEIE
gE|FEFRE (DR ¢
DB e r D DEWP R0 D>

Cancel Apply Help

Rys. 24 Zrzut ekranowy z programu COMSOLTust awi eni e wartoSci prnindko!
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Symul acja w programie pozwala okw erSlIGny czhmi

stadiach miaUdUycy spowodowanych zmniejszeni

Max: 0.0373
>]
~
0.035
0.03
S e
S R,
= T Ho.025
R R,
A AN
SN
o 3
R e =
AR
A S
S o
S 40.015
AR
53 SRR
P S N
o S e
RS Ry, 0.01
S e
R
SRR =]
= 0.005
!' S
v
- 0
Vin: 0

Rys.25Tntni ca zdrowa profil pridkoSci

Na kolejnych rysunkach zostadgy przedstawione

widokach.

Rys.26Tht ni ca zdr owa
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Rys.27Tht ni ca

zdr owa

Ty

Rys.28Tnt ni c a

Rys.29Tnt ni c a

Strona23z 37
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Rys.30TAt ni ca zdr owa

Kol ejnym analizowanym przypadkiem byga tn
Na poczNtku zamodel owany zostag ksztagt an:

BRI~ et et = I

Rys.31Tfit ni ca we wczesnym stadium miaUdU:
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Kol ej ne krarkiia pomyd yi pmaovd o b moepatijyveakym wrzypadka,r ws z y

nadano pprzeply®cio wej Se€iowej r-wnej 0,02

ons Draw Physics Mesh Solve Postprocessing ics Help — "
] 2 @ | AL B = 2SR @ e L
Equation

|8 = =y N )|
IZIESFS X L
g R
L EE
72
|2 . v
® g - Unit  Description
’7 ;\ A mis  xevelocky

ENF-S
’i il mis  y-velocty
il 3
=3 m's  zvelocity
12 mdl_ mfs Normal inflow velocit
ﬂ@ ] y
=]
B|®
B |z A
=1 | B

L. | &

A

Ik

by
iy Cancel Apply Help
v v

Rys.32Tfit ni ca we wczesnyimadardiie np rmi cakladSoyic y

Kol ejno wykonano siatkn tr-jkNt-w na anali:

&

Rys.33Tnitni ca we czesnyimssaankaumr mj aNdUwcy
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Na kol ejnych rysunkach zostagdgy pr zedstUnwicdne

widokach.

Slice: Velocity field [mfs] Max: 0.160
0.16

<

file hellohellocos uyszlo.mph

Rys.34Tfit ni ca we wczesnym stadium miaUdU:

Rys.35Thntni ca we wczesnym stadium miaUdU0O
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