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Abstract: Transcatheter aortic valve implantation (TAVI) has revolutionized the treatment of aortic stenosis, offering a 

minimally invasive alternative to traditional open-heart surgery. Despite its advantages, TAVI procedures are still 

associated with substantial complications, including embolism, paravalvular leak, aortic root rupture, and prosthesis 

migration. To enhance procedural safety and efficacy, advanced computational simulations are increasingly being 

employed as powerful tools to aid clinicians in pre-operative planning and mitigate potential risks. In this paper, a patient-

specific approach was utilized to reconstruct a high-fidelity 3D model of a patient's heart from CT scan images using 

Mimics software. To achieve this, three distinct finite element simulations were performed to model the TAVI 

implantation process under various conditions; a healthy valve without calcification, and valves with calcified plaques 

exhibiting two different mechanical properties. The simulation results demonstrated that the presence and specific 

mechanical characteristics of calcified plaques within the native aortic valve profoundly impact the stress distribution and 

structural deformations of both the host cardiac tissue and the prosthetic valve. Specifically, calcified lesions significantly 

altered the biomechanical environment, leading to localized stress concentrations and altered leaflet coaptation. This 

research underscores the critical importance of accurately incorporating the mechanical properties of calcified plaques 

into computational models for precise prediction of implanted prosthetic valve behavior and optimization of TAVI 

outcomes. These findings contribute valuable insights for personalized procedural planning and the development of next-

generation TAVI devices. 

 
Keywords: Aortic Stenosis, Transcatheter Aortic Valve Implantation (TAVI), Finite Element Simulation, Calcified 

Plaques, Native Aortic Aalve Leaflets. 

 

 

* Corresponding Author : tehrani@iut.ac.ir  
 

How to Cite: Asadi Mohammad, Salmani Tehrani Mehdi, Matin Ghahfarokhi Zahra, Impact of calcified plaque material 
properties on TAVI performance: A finite element analysis, Journal of Computational Methods in Engineering 

https://jcme.iut.ac.ir/?lang=en
https://portal.issn.org/resource/ISSN/2228-7698
https://portal.issn.org/resource/ISSN/2423-5741
https://creativecommons.org/licenses/by-nc/4.0/
file:///C:/Users/ASUS/Downloads/مقالات%20روش%20زمستان%201404-2/مقالات%20روش%20زمستان%201404-2/مقالات%20روش%20زمستان%201404-2/tehrani@iut.ac.ir


 

  

 هاي عددي در مهندسي روش هینشر

 
 

 

هاي عددي در مهندسيروش هینشر  

 /https://jcme.iut.ac.irصفحه خانگي نشریه: 

 2423-5741 شاپا الکترونیکي:                                   2228- 7698 شاپا:

 

 

 
 
 

 

 .  © 1403حق انتشار این مستند، متعلق به دانشگاه صنعتي اصفهان است.                                       

حیح به مقاله و با رعایت شرایط مندرج در آدرس زیر مجاز صاستناد    بر  آن مشروط  از  غیرتجاري  این مقاله تحت گواهي زیر منتشر شده و هر نوع استفاده                                            

 است:

Creative Commons Attribution-Noncommercial 4.0 International license (https://creativecommons.org/licenses/by-nc/4.0/). 

 

 

 مقاله پژوهشي       

 

 محدود یاجزا لی: تحلیبر عملکرد تاو هیفیپلاک کلس یماد یهاویژگی ریتأث

 

 3یقهفرخ نیزهرا متو * 2یتهران یسلمان ی، مهد 1یمحمد اسد 

 

 ران ی اصفهان، اصفهان، ا یدانشگاه صنعت  ک،یمکان یمهندس یدانشکده. 1

 ران ی اصفهان، اصفهان، ا یدانشگاه صنعت  ک،یمکان یمهندس یدانشکده. 2

 رانی شاپور دزفول، دزفول، ا یجند  یدانشگاه صنعت  ک،یمکان  یمهندس ی. دانشکده3

 
 

قلب باز   ی جراح   یبرا  ی تهاجمکم  نیگزیعنوان روش جا( به یآئورت ترنستکتتر تتاو چه یآئورت با استتفاده از کاشتد در  یچه یدر ی درمان تنگ  -چکیده

  یقابل توجه   یهاچنان چالشپروتز، هم  یی جاآئورت و جابه   شتته یر  ی پارگ  ولار،ینشتتد پاراوالو ،ی مانند آمبول  ی حال، عوارضتت  نیمطرح شتتده استتد. با ا

ارائه   ی و کاهش عوارض احتمال یروش تاو  یزیراز پزشتکان در برنامه  دیحما یقدرتمند برا یابزار  شترفته یپ  ی محاستبات  یهایستازه ی. شتبروندی م  مارشت به 

 ر یتصتاو  استا بر  ماریاز قلب ب  یبعدمدل سته  کی ،یتاو  مپلندیا  ی کیمکان-ستدیبر عملکرد ز  ه یفیکلست   یهاپلاک ریتأث  ی بررست  یمقاله، برا نی. در ادهندی م

  ی جداگانه  یستازه یمختلف، سته شتب طیدر شترا یتاو  مپلندیعملکرد ا  یستازمدل  یشتد. ستپس برا  یبازستاز  کسیمیافزار منرم  یریکارگو با به   استکنی تی ست 

متفاوت از    یگونه  وبا د  ه،یفیکلستت  یهابا پلاک زین  چه یو دو در ونیکاستت یفیستتالم بدون کلستت   یچه یدر یبرا  یستتازه یشتتب کیمحدود انجام شتتد.    یاجزا

  عی بر توز ،ی آئورت بوم  یچه یدر در ه یفیکلست   یهاخاص پلاک  ی کیمکان  یهای ژگینشتان داد که وجود و و  یستازه یشتب جیانجام شتد. نتا  ،ی کیمکان  یهای ژگیو

طور قابل را به   ی کیمکانستدیز طیحم  ه یفیکلست  عاتیضتا  ژه،یو. به گذاردی م ریتأث یپروتز  یچه یو در زبانیم  ی بافد قلب  یستاختار  یهارشتکلییتنش و تغ

  یک یخواص مکتان  قیگنجتانتدن دق  دیت پژوهش بر اهم  نی. اانجتامتدی هتا مبرگچته   ی پوشتتتاندر هم  رییو تغ  ی موضتتع  یهتاداده و بته تمرکز تنش  رییتغ  ی توجه

  ها افته ی نی. اکندی م دیتأک یتاو  جینتا  یستازنه یکاشتته شتده و به یپروتز  ی¬چه یرفتار در قیدق ی نیبشیپ یبرا  ی محاستبات  یهادر مدل ه یفیکلست   یهاپلاک

 .دهندی ارائه م یتاو  یهادستگاه ینسل بعد یانجام عمل و توسعه  یشده، برا  یسازی شخص  یزیربرنامه  یرا برا یارزشمند یهانشیب
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 فهرسد علائم

𝐶𝑖0  پارامترهاي مادي 𝜆𝑖 هاي اصلي اتساع 
𝐷𝑖  پارامترهاي مادي 𝜆̅𝑖 هاي اصلي انحرافي اتساع 
𝐸 مدول یانگ 𝜇𝑖  پارامترهاي مادي 
𝐼1̅  پایاي اول تانسور تنش انحرافي 𝜈  ضریب پواسن 
𝐽el  نسبت حجم الاستیک 𝜌  چگالي 
𝑁 ي تابع مرتبه 𝜎y تنش تسلیم 
𝛼𝑖  پارامترهاي مادي 𝜎u  تنش نهایي 

 

 مقدمه . 1

  5,000  نزدیک بهتپد و  بار در روز مي  100,000قلب انسان تقریباً  

  قلباصلي    يکند. وظیفه گالن خون را در سراسر بدن پمپاژ مي

هاي بدن و دفع  دار و مواد مغذي به بافت رساندن خون اکسیژن

هاي قلب نیز به خون  مواد زائد است. علاوه بر این، خود ماهیچه

هاي کرونري روي سطح  دار نیاز دارند که توسط سرخرگاکسیژن

ت ميأقلب  بزرگمین  و  اصلي  سرخرگ  آئورت،  ترین  شود. 

گرفته و  أ  رگ بدن انسان است که از خروجي بطن چپ منشسرخ

یابد. در طول به سمت پایین امتداد مي  خمیده،پس از یک مسیر  

دار  منشعب شده و خون اکسیژني  بسیارهاي  شاخهمسیر آئورت  

بخش به  ميرا  توزیع  بدن  مختلف  اجزاي  [ 2و    1]   کنندهاي   .

هاي قلبي  بیماري  .اندنشان داده شده  (1)مختلف آئورت در شکل  

عنوان عامل اصلي مرگ و میر در سراسر جهان شناخته  عروقي به

ها به افزایش تعداد مرگ  هاي اخیر، این بیمارياند. در سال شده

یکي  [.  3اند ] و میر و کاهش قابل توجه کیفیت زندگي کمک کرده

بحراني پاتولوژياز  است.  ترین  قلب  دریچه  بیماري  قلبي،  هاي 

دارد    يدریچه  ویژهبه قرار  آئورت  و  بطن چپ  بین  که  آئورت 

بر  آسیب  کلسیم  از رسوبات  ناشي  که  آئورت  تنگي  است.  پذیر 

اصلي این دریچه    تاختلالا  ي ازهاي دریچه است، یک برگچهروي  

پلاک رمي  شماربه بهود.  عمر  طول  در  کلسیفیه  در هاي  تدریج 

باعث   ها. این رسوبشوندانباشته ميانسان عروقي -سیستم قلبي

شوند. تنگي آئورت، آئورت مي  يهاي دریچهبرگچهسفت شدن  

تنش را بر روي دریچه افزایش داده و جریان خون از بطن چپ  

در صورت عدم درمان، تنگي [.  2و    1کند ] به آئورت را مختل مي

آئورت یک    يتواند کشنده باشد. تعویض دریچهشدید آئورت مي

 [. 4رویکرد درماني رایج است ] 

  يجراحي قلب باز و کاشت دریچه  رویکرد؛دو  به این منظور،   

روش اول یک روش سنتي .  وجود دارد  )تاوي(  ترنسکتترآئورت  

و بسیار تهاجمي است. این روش خطر عوارض پس از جراحي  

هاي یا بیماران داراي بیماري  مندسالو مرگ و میر را در بیماران  

بر این، جراحي قلب باز ممکن است    افزوندهد.  همراه افزایش مي

  تاوي پذیر نباشد. به این ترتیب، عملبراي برخي بیماران امکان

درماني مناسب و شناخته شده براي بیماران مبتلا به  یک روش  

براي آن  يتنگي دریچه باز  با  آئورت است که جراحي قلب  ها 

 . خطر مرگ همراه است 

والوولوپلاستي مبتني بر بالون براي   يشامل مرحله روشاین   

آئورت است تا استقرار    يدریچهبومي  هاي  برگچهباز کردن کامل  

دریچه مانع  دریچه  يبدون  سپس  شود.  تضمین    ي مصنوعي 

مستقر   و  تحویل  بالوني  کاتتر  سیستم  از  استفاده  با  مصنوعي 

) تاوي شود. مراحل مربوط به روشمي نشان داده  (  2در شکل 

البته، دریچه آئورت  شده است.  نیز    ترنسکتترهاي  خودگسترنده 

مي که  دارند  شکل  وجود  بالون،  کردن  باد  به  نیاز  بدون  توانند 

 . [ 9-7]  خود را بازیابند ياولیه

آئورت    يهاي دریچهاي در مورد بیماريگستردههاي  پژوهش 

به  محدود،  اجزاي  تحلیل  است.  شده  از انجام  یکي  عنوان 

 تواند با کار گرفته شده، ابزاري قدرتمند است که ميهاي بهروش



 

 

  
 ب(ت تالف( 

 بومی هایبرگچه های والسالوا، و های مختلف آئورت: بطن چپ، سینو  ب( قسمد [ ت۵آئورت ]  یتالف( آناتومی دریچه .1شکل

 آئورت  یدریچه

 

    
 (دت (جت ب(ت تالف( 

های مصنوعی قابل اتساع با بالون: تالف( پیش از استقرار  با استفاده از دریچه ترنسکتترآئورت  یکاشد دریچه  هایهمرحل .2شکل 

آئورت، تج( باد کردن بالون برای اتساع و تثبید   یمصنوعی در داخل حلقه یدهی دقیق دریچهبالون والوولوپلاستی، تب( موقعید 

 [ 6]بومی آئورت ی مصنوعی در داخل دریچه یمصنوعی، تد( موقعید نهایی استقرار دریچه یدریچه

 

برنامه در  بیماران  و  قلب  متخصصان  از  عوارض،  ریزي  کاهش 

 .جراحي حمایت کند

سازي اجزاي محدود اولین شبیه[  10کاتالوگلو و همکاران ]  

دادند.    هايبرگچهرا براي تحلیل تنش در   انجام  آئورت  دریچه 

مدلآن  یک  از  استفاده  با  براي    يماد  رفتار  ها  خطي  الاستیک 

گرفبوميآئورت    يدریچههاي  برگچه نتیجه  بالاترین  ،  که  تند 

دهد. علاوه بر رخ مي  هابرگچهتر  نازک   هايهاحیمقادیر تنش در ن

سطوح تنش بالاتري   ،غیرکرونري  ي برگچهها دریافتند که  این، آن

کند. مارتین و سان  کرونري تجربه مي  هاي برگچهرا در مقایسه با 

هاي اجزاي محدود و یک مدل آسیب خستگي  سازياز شبیه[  11] 

پدیده بررسي  براي  نرم  در  بافت  خستگي    هاي برگچههاي 

دریچه دریچه  ترنسکتترآئورت    يجایگزین  جایگزیني   يو 

جراحي چرخه  آئورت  بارگذاري  با  تحت  کردند.  استفاده  اي 

فرض شرایط بارگذاري و خواص مادي یکسان براي هر دو نوع  

تنش، کرنش و  تاوي  هاي  برگچهها نتیجه گرفتند که  ، آنبرگچه

با   مقایسه  در  را  بیشتري  خستگي  ي  دریچه  يهابرگچهآسیب 

ها هاي آندهند. علاوه بر این، یافتهنشان مي  آئورت تعویض شده

تر  سال کوتاه 7-8تقریباً  تاوي هاي برگچهنشان داد که طول عمر 

شدهدریچه  هايبرگچهاز   تعویض  آئورت  همچنین،   ي  است. 

 [ همکاران  و  شبیه[  12ژوان  براي  سازياز  محدود  اجزاي  هاي 

مصنوعي یک    هايبرگچههاي ایجاد شده در استنت و  تحلیل تنش

هاي  استفاده کردند. یافته  SAPIEN-XTي  مترمیلي  29  يدریچه

هاي استنت با حرکت  تنش در نوک   يبیشینهها نشان داد که  آن 

مي رخ  در  محدود  و  دریچه  هايبرگچهدهد    ي مصنوعي 
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SAPIEN-XT  ،مستقیم به طور  که به  هایيهتنش در ناحی  يبیشینه

عنوان مستعدترین به  هاهده شد. این ناحیهستند، دیمتصل  استنت  

 .ها براي شروع تخریب شناسایي شدندمکان

مصنوعي بر    يبرگچه  يسان تأثیر هندسهعلاوه بر این، لي و   

توسط  تجربه  يبیشینه  تنش در تغییرشکل  هايبرگچهشده  یافته 

آئورت  دریچه ]   ترنسکتترهاي  کردند  بررسي  هم آن[.  13را  ها 

دایرهپیکربندي و  هاي  دادند  قرار  کاوش  مورد  را  بیضوي  و  اي 

  بیشینه،درصدي تنش    5نزدیک به  اي را براي کاهش  طراحي دایره

طراحي   متغیرهاي  میان  در  کردند.  افزایش عرض  برگچهبهینه   ،

 بیشینهآزاد بیشترین تأثیر را بر کاهش حداکثر تنش اصلي    يلبه

اي داشت. نتایج نشان داد که حداقل ارتفاع لبه  در پیکربندي دایره

متر باید براي جلوگیري از برگشت جریان خون  میلي  0/ 4572آزاد  

مرکزي در پیکربندي بیضوي در نظر گرفته شود. با این حال، این  

  آزاد منجر به افزایش حداکثر تنش اصلي  يافزایش در ارتفاع لبه

دیگر نیز   گرانپژوهش در هر دو پیکربندي شد.    برگچه  يبیشینه

مدل بهاز  محدود  اجزاي  براي  سازي  کارآمد  ابزار  یک  عنوان 

مورگانتي و  [.  16-14اند ] استفاده کرده تاوي  سازي طراحيبهینه

 [ براي  سازيشبیه[  17همکاران  خاص  بیمار  دو  براي  را  هایي 

-نو ف، عدم قرارگیري صحیح استنت، تنش  برگچهتحلیل تطابق  

پاراوالو   يبیشینه،  ززمی در روشی تنش اصلي و نشت   هايولار 

کبالت  تاوي استنت  یک  از  مطالعه،  این  در  دادند.  کروم -انجام 

 گردهمساناستفاده شد، در حالي که یک مدل ماده ابرالاستیک  

مادکاهش  يمرتبه مدل  یک  و  به  يیافته  خطي  ترتیب  الاستیک 

آئورت و بافت کلسیفیه استفاده    بومي  هايبرگچهها،  براي سینوس

مي  هايپژوهششد.   را  زمینه  این  در  مرجعبیشتر  در    هاي توان 

تازه در   هايپژوهشدر  یافت. قابل توجه است که  [  19و    18] 

زمینه استنت این  کاربرد  هوشمند  ،  مواد  از  ساخته شده  نیز هاي 

 .[ 22-20اند ] دهشبررسي 

روش  شبیه  پیراموناي  گسترده  هايپژوهشچنین  هم  سازي 

انجام    ترنسکتتر آئورت    يکاشت دریچه شده و خواص آئورت 

طور قابل توجهي ایمني و اثربخشي این روش درماني است که به

بررسي نویسندگان،    يپایهبا این حال، بر  [.  22]   دهدميرا افزایش  

مطالعه  جنبه هنوز  زمینه  این  در  خاصي  توجه نشده هاي  یا  اند 

تنها  تواند نهها ميها شده است. بررسي این حوزهمحدودي به آن

این  هاي  مهارت جانبي  عوارض  بلکه  دهد،  افزایش  را  پزشکان 

روش را کاهش داده و زمان بهبودي بیماران را کوتاه کند. یکي  

جنبه این  براي  از  مختلف  مادي  خواص  گرفتن  نظر  در  ها، 

است.   د تاويهاي اجزاي محدوسازيهاي کلسیفیه در شبیهپلاک 

مدل  تأثیر  بررسي  مقاله  این  اصلي  هدف  مادي بنابراین،  هاي 

پلاک  براي  آنمختلف  حضور  و  کلسیفیه  اجزاي  هاي  بر  ها 

  بومي   هايبرگچهآئورت، بطن چپ،    يمختلف، از جمله دیواره

منظور،    يدریچه بدین  است.  استنت  و  سه   تاويآئورت  تحت 

هاي کلسیفیه و  مدل بدون پلاک   ؛سازي شدشبیه  حالت مختلف

پلاک مدل  با  کلسیفیههایي  آن  هاي  رفتار  از   هاکه  استفاده  با 

. توصیف شد  اگدنالاستیک  مدل  هاي مادي الاستیک خطي و  مدل 

پردازد، در سازي هندسه ميبه توصیف مدل   قسمت دوم این مقاله

 سازي اجزاي محدود روشیات شبیهیجز  سوم  قسمت حالي که  

نتایج را ارائه و    پنجمو    چهارمهاي  کند. بخشرا بیان مي تاوي

یر  اسازي سیات مدلیعلاوه براین جز  .دهندمورد بحث قرار مي

 پیوست تشریح شده است.  بخشنظر در  هاي موردقسمت 

 

 شناسی روش . 2

از تصاویر بالیني یک   سازي بافت قلب شبیهبراي ، قسمت در این 

  روندنماي.  شدمحدود استفاده    جزاي جهت ساخت مدل ا  بیمار

شبیه کاشت محاسباتي  ماده سازي  رفتار  تأثیر  بررسي    يو 

  توان بهميمصنوعي را    يهاي کلسیفیه بر عملکرد دریچهپلاک 

بعدي سازي سهمدل  -1  . این سه گاماصلي تقسیم کرد  گام  سه

  براي.  هستند  سازي بالون مدل   - 3سازي استنت و  مدل  -2قلب،  

رعایت اختصار، شرح دقیق دو گام آخر در پیوست آورده شده  

 .است 

دریچهاما     محاسباتي  اساس    يمدل  بر  قلب  مصنوعي 

ساله مبتلا به تنگي آئورت ایجاد شد.    82تي اسکن یک بیمار  سي

شامل بطن چپ و  تنها  محاسباتي،    ي منظور کاهش هزینهمدل به

تي اسکن در شکل  . یک برش نمونه از سياست بخش آئورتیک  

 .نشان داده شده است  (3)



 

 

  
 

 (جت ب(ت تالف( 

 تی اسکن از سه نما: کرونال، محوری و ساژیتال تصاویر سی نمایش آئورت و بطن چپ در  .3شکل 

 

  
 ب(ت تالف( 

 شدهبعدی آئورت و بطن چپ، تب( بخش انتخاب تالف( مدل سه  .۴شکل 

 

براي تبدیل  میمیکس   افزارنویسندگان از نرمدر این مرحله،   

سي سهتصاویر  مدل  به  اسکن  از  ویژهطور  به  وبعدي  تي   ،

افزار  بندي این نرمزني و قطعههاي بهبود کنتراست، برشقابلیت 

. اندکردهمورد نظر از تصویر کلي استفاده    يبراي استخراج ناحیه

سازي داشتند، از جمله  ر فرآیند شبیهدتأثیر را    کمدست اجزایي که  

دهلیز راست، بطن راست، دهلیز چپ و بخشي از آئورت، از مدل  

 هاي هاحی، ندهدمينشان    (3)که شکل    گونههمان   ه وشدحذف  

شده  شناسایي   میمیکس افزارمربوط به آئورت و بطن چپ در نرم

- 4افزار استخراج شدند )شکل  بعدي از همین نرمهاي سهو مدل

 .لف(ا

سطوح ناهموار  داراي  بعدي آئورت و بطن چپ  مدل سهاما   

. براي  زدسابندي را دشوار ميشبکهکه فرآیند    هستندو نامنظمي  

وارد شد تا سطوح   متیک-تريافزار  رفع این مشکل، مدل به نرم

متر  میلي  2ضخامت    در نظر گرفتن  باپس  سآن هموارسازي شوند.  

بافت  استخراج  براي  نهایي  مدل  بطن چپ،  و  آئورت   شد هاي 

 (. ب-4)شکل 

مدل   تکمیل  از  سهپس  چپ،  هاي  بطن  و  آئورت  بعدي 

که    گونهسازي شدند. همان هاي دریچه آئورت بومي مدل برگچه

ده شده، بخش دیستال  نشان دا  ب( -5)و  الف(  -5)هاي  در شکل

آئورت بومي،   يهاي دریچهبرگچهآئورت براي جداسازي سطوح  

متر  میلي  0/ 5ضخامتي معادل  . در نهایت  مورد استفاده قرار گرفت 

نبال  به[.  23بعدي نهایي اختصاص داده شد ] براي تولید مدل سه 

سه   آن دریچهبرگچهبعدي  مدل  به  يهاي  بومي  طور آئورت 

مدلیک با  سهپارچه  شد هاي  ادغام  بطن چپ  و  آئورت  بعدي 

 .(ب تا د-5)هاي )شکل

 



 ...هی فیپلاک کلس  یماد هایی ژگیو ریتأث

    

 

 
   

 (دت (جت ب(ت تالف( 

های بومی با برگچه بعدی های بومی. تج( مدل سهبرگچه ای های بومی در انتهای آئورت. تب( مدل پوسته برگچه تالف( سطوح . ۵شکل 

 های بومی برگچه متر. تد( مدل نهایی آئورت، بطن چپ و میلی ۵/0ضخامد 

 

   
 (جت ب(ت تالف( 

بعدی رسوبات کلسیفیه. تج( مدل  تی اسکن. تب( مدل سه های کلسیفیه دریچه آئورت در تصاویر سیبرگچه تالف( شناسایی  .6شکل 

 آئورت بومی   یهای دریچهبرگچه بعدی رسوبات کلسیفیه و سه

 

  يبعدي آئورت، بطن چپ و دریچههاي سهپس از تولید مدل  

سازي شدند. آئورت مدل   يدریچه  يهاي کلسیفیهآئورت، پلاک 

ها بر اساس نواحي  بعدي این پلاک هاي سهمدل در این راستا نیز  

  افزاربا استفاده از نرم و  تي اسکن  شناسایي شده در تصاویر سي 

- افزار تريکردن سطوح در نرم  ه و با هموارشدایجاد  ،  میمیکس

 .(6)شکل  وجود آمدبهمتیک مدل نهایي پلاک نیز 

 

 سازی اجزای محدودشبیه. 3

به مدل  تفصیل  به  پیشین،  اجزاي مورد در بخش  سازي هندسي 

یافته به  نظر پرداخته شد. در این بخش، خواص مواد اختصاص

 .گرددسازي تبیین مياین اجزا و مراحل شبیه

 

 

 خواص مواد. 1. 3

و بافت قلب   ترنسکتتردریچه آئورت  همانطور که قبلاً اشاره شد،  

هر یک    خواص مکانیکي  .اندهاي مختلفي تشکیل شدهاز بخش

( 1)جدول  از این اجزا از منابع علمي گوناگون استخراج و در  

 .اندخلاصه شده

مدل   ساختاري  براي  رفتار  آئورتسینوسسازي  و    هاي 

آئورت  برگچه دریچه  یک  بومي هاي  از  هایپرالاستیک   ،  مدل 

استفاده شده است. جزئیات کامل    ناپذیرتراکمو تقریباً  گرد  همسان

[ قابل دسترسي است. در این مقاله، از یک  17این مدل در مرجع ] 

بهره    یافته از مرتبه ششماي کاهشمدل هایپرالاستیک چندجمله

استفاده این مدل با    تابع چگالي انرژي کرنشي گرفته شده است.

 . شودتعریف مي (1) يرابطهاز 

(1 ) 𝑈 =∑𝐶𝑖0

𝑁

𝑖=1

(𝐼1̅ − 3)𝑖 +∑
1

𝐷𝑖

𝑁

𝑖=1

(𝐽el − 1)
2𝑖 



 

 

 اجزای مختلف مادی های ویژگی .1جدول 

 مرجع  های بیشتر داده  خواص مادی  نام قسمد 

 [25و   24] ( 2مطابق جدول ) مدل الاستیک خطي  بالون 

 [26] ( 2مطابق جدول ) (MP35N)  کبالت-آلیاژ تیتانیوم (SAPIEN-XT)ی مصنوعیاستند دریچه 

 [27] کرنش - از نمودار تنش رفتار پلاستیک  (SAPIEN-XT)ی مصنوعیاستند دریچه 

 [28] ( 2مطابق جدول ) مدل الاستیک خطي  آئورت   یدریچه یپلاک کلسیفیه 

 آئورت   یدریچه یپلاک کلسیفیه 
گرد اگدن  مدل هایپرالاستیک همسان

 ي اول مرتبه

𝜇 = 13/3(KPa), 
𝛼 = 24/88, 

𝜌 = 1600(kg/m3) 
[29] 

 [28] ( 2مطابق جدول ) مدل الاستیک خطي  آئورت صعودی و بطن چپ 

 

 اجزای مختلف مادی های ویژگی .2جدول 

 𝜌(gr/cm3) 𝐸(MPa) 𝜈 𝜎y(MPa) 𝜎u(MPa) نام قسمد 

 - - 45/0 600 256/1 بالون 

 930 414 3/0 233000 43/8 استند 

 - - 35/0 6/12 43/8 پلاک کلسیفیه 

 - - 45/0 2 1/1 آئورت صعودی و بطن چپ 

 

 [ 17]  (kPa)پارامترهای مادی هایپرالاستیک بافد قلب .3جدول 

 𝐶10 𝐶20 𝐶30 𝐶40 𝐶50 𝐶60 نام قسمد 

 35/18 9/190 1220 1040 7/629 1580 سینو  غیرکرونری 

 44/22 9/959 2580 1190 1360 3/205 سینو  کرونری راسد 

 29/23 4/624 1980 5/201 15/22 11/29 سینو  کرونری چپ 

 01/18 1690 1950 1/994 1490 5/301 ی غیرکرونری برگچه

 11/0 2/758 941 7/895 1040 8/752 ی کرونری راسد برگچه

 46/23 1010 2110 8/607 3/674 9/679 ی کرونری چپبرگچه

 

رابطه،   این  𝑁در  = مرتبه6 و  ي چندجمله،  است  از    𝐼1̅اي 

 شود. ( محاسبه مي 2ي )رابطه

(2 ) 𝐼1̅ = 𝜆1̅
2 + 𝜆̅2

2 + 𝜆̅3
2 

قلب   بافت  مدل،  این  تراکمدر  است؛    ناپذیرتقریباً  شده  فرض 

  .[ 28] شوددر نظر گرفته مي 0/ 475آن   ضریب پواسونبنابراین،  

 . محاسبه شده است ( 3)  يرابطهاین ضریب با استفاده از 

(3 ) 𝜈 =
6 − 4𝐷1𝐶10
12 + 4𝐷1𝐶10

 

مطالعه،   این  قلب در  بافت  مختلف  اجزاي  مکانیکي  با    خواص 

از   کاهشايچندجملهاستفاده    ششم  يمرتبه  يیافتههاي 

،  17اند ] ارائه شده ( 3)جدول اند. این خواص در سازي شدهمدل 

برگچهسینوس  [. چگالي31و    30 𝜌  هاها و  = 1/1(gr/cm3) 

 . [ 28]  فرض شده است 
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 ( مترمیلی   33/3متر به حالد فشرده با شعاع میلی ۵/1۴ یسازی استند از شعاع اولیه فشرده ت  تغییرشکل شعاعی استند .7شکل 

 

 ی الگوریتم حل توسعه  .2. 3

فرآیند شبیهیجز  این بخشدر   به مرحله  یات  بیان  سازي مرحله 

 . شودمي

 

 پذیری استندسازی و بازگشد فشرده .1.  2. 3

با استفاده از نرم  ابتدا افزار آباکوس  یک تحلیل دینامیکي صریح 

سازي مدل استنت انجام شد. در این مرحله، شعاع  براي فشرده

از   به  میلي14/ 5استنت  بسیار  میلي  3/ 33متر  زمان  مدت  در  متر 

یافت.    0/ 001کوتاه   کاهش  منظورثانیه  این  سیلندر به  از یک   ،

پوسته عناصر  با  که  استفاده  شبکهاي  نازک  بود،  شده  شد بندي 

استاتیکي  سپس    .(7)شکل   تحلیل  بررسي  یک  براي  استاندارد 

انجام شد.    آن  سازيپذیري الاستیک استنت بعد از فشردهبازگشت 

تنیدگي قرار در نهایت، مدل استنت که در مراحل قبلي تحت پیش

به  ترنسکتترسازي کلي کاشت دریچه آئورت گرفته بود، در شبیه

 .کار گرفته شد

 

 ترنسکتترآئورت  یکاشد دریچه .2.  2. 3

با استفاده    ترنسکتترروش کاشت دریچه آئورت  در این قسمت،  

سازي به سه  سازي شد. این شبیهر صریح آباکوس شبیهگ لح  از

 . شودفاز مجزا تقسیم مي

آئورت    يهاي طبیعي دریچهبرگچهکنار زدن    به منظور    :اول  فاز

  واستنت    براي جلوگیري از تداخل  .و هرگونه رسوب کلسیم بود

 ثانیه باد شد.  0/ 0002در ابتدا، بالون اول به مدت  ،اجزا

فاز اول، بالون ابتدایي از مدل خارج شد و   پایانپس از  :  دوم  فاز

شود  ميباعث    عملثانیه باد شد. این    0/ 0015بالون دوم به مدت  

 يهاي دریچهبرگچهمتر در محل  میلي  14/ 5که استنت تا شعاع  

قرار  نظر    در محل مورددرستي  آئورت طبیعي منبسط شود و به

 .گیرد

بالون اول و دوم از مدل خارج  مرحله پایاني، هر دو در  :  سوم  فاز

وارد   تاوي شدند. در این فاز، هیچ نیروي اضافي به اجزاي سیستم

ثانیه ادامه    0/ 0021به مدت   تاوي سازي وضعیت پس ازنشد. شبیه

 . یافت 

 

 کنش بین اجزای مختلفتما  و برهم  .3. 3

از نوع تماس کلي براي    ،براي تعریف تماس بین اجزاي مختلف

  و سازي استفاده شده است. رفتار مماسي تماس بین استنت  شبیه

برگچهدیواره  ،پلاک  بطن چپ،  آئورت،  دریچهي  بومي  ي  هاي 

ها  سایر تماس  .فرض شده است  0/ 1آئورت با ضریب اصطکاک 

سازي براي  در این شبیه .  [ 18]   شدند  در نظر گرفتهبدون اصطکاک  

ها از مدل تماس سخت  ي تماسعمودي بین کلیهتعریف رفتار  

پلاک   چنینهم  شد.استفاده   بین  تعامل  تعریف  و  براي  ها 

دریچهبرگچه بومي  نوع  هاي  از  و  کوپلینگ  قید  از  آئورت  ي 

 . شداستفاده  کوپلینگ سینماتیک

 

 شرایط مرزی و بارگذاری  .۴. 3

از  ي آئورت ترنسکتتر، هر یک  سازي عمل کاشت دریچهدر شبیه

 هاي اجزاي مختلف داراي شرایط مرزي متفاوتي در هر یک از گام

 



 

 

 های مختلف مدل قسمد شرایط مرزی و بارگذاری .۴جدول

 گام حل 

 قطعه 
 گام سوم گام دوم گام اول

 بالون اول 

  71/1ي اندازهبهانبساط شعاعي 

ثانیه   0002/0متر در زمان میلي

 ((. ب- 8)شکل) 

 حذف بالون حذف از مدل 

 بالون دوم
دیگر  ثابت و شرایط تماسي آن با 

 غیرفعال است  هاقطعه 

ر جبه  ها،قطعهشرایط تماسي بالون دوم با دیگر 

متر میلي  58/ 11ي  به اندازه شده،بالون اول فعال 

ثانیه در راستاي شعاعي  0015/0در مدت زمان 

 ج(( -8)شکل)شود منبسط مي 

 حذف از مدل 

 شرایط مرزي و بارگذاري  بدون ها لاکپ

 استند 
شرایط تماسي آن با   يهمه ثابت و 

 غیر فعال هاقطعه دیگر

 ، بالون اول جزبه ها،قطعه شرایط تماسي آن با دیگر 

 د((. -8شود )شکل) مي فعال 

های ه آئورت، بطن چپ و برگچ

 ی آئورت بومی دریچه
 . اي ثابت شده است راستاي طولي و محیطي رگ با استفاده از دستگاه مختصات استوانهتحلیل در 

 

 

    
 (دت (جت ب(ت تالف( 

انبساط بالون  ت سازی گام دوم شبیه (جت نبساط بالون اول(تاسازی گام اول شبیه تب(مدل اولیه قبل از شروع تحلیل تالف(  .8شکل 

 ( هاها و بارگذاریحذف بالونتسازی گام سوم شبیه (دت دوم(

 

( به 4سازي در جدول )در این شبیهتحلیل هستند. شرایط مرزي  

 اند. شدهاختصار ذکر 

 

 یج انت. ۴

این   شبیهي  مقایسهبه    قسمت،در  از  حاصل  عمل  نتایج  سازي 

هاي داري پلاک با مدل  ي آئورت ترنسکتتر در مدلکاشت دریچه

چنین  هم.  شودهاي مختلف و مدل بدون پلاک پرداخته مييماد

 ها بررسي شده است.  هاي مادي مختلف پلاک اثر ویژگي

 

 شبکه بررسی همگرایی  .1. ۴

بعدي آئورت،  بندي مدل سهبراي بررسي همگرایي شبکه نخست 

برگچه و  دریچهبطن چپ  بومي  محل هاي  روي  بر  آئورت،  ي 

 ي آئورت یک مسیر  ي کرونري چپ به دیوارهاتصال برگچه
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 تالف( 

 
 تب(

در  میززتوزیع تنش فون، تب( ی آئورتی کرونری چپ با دیواره شده در محل اتصال برگچه نمایی از مسیر تعریفتالف(  .9شکل 

 متفاوت  یشبکه های آئورت برای چگالی یکرونری چپ و دیواره  یبرگچه طول مسیر اتصال بین 

 

  میزز براي نو فنمودار تنش  و  (  الف-9)شکل    تعریف شده است

طور  . همانشدترسیم  این مسیر  مختلف مربوط به    جزءهاتعداد  

در طول   زمیزتایج تنش فونشود نميدیده  (  ب-9)شکل    درکه  

نسبت خوبي  به، با دقت  المان  144547  مسیر براي مدل با تعداد 

تعداد   با  به مدل  تعداد   المان  367658نزدیک  از  بنابراین  است. 

سه  جزء  144547 مدل  و براي  چپ  بطن  آئورت،  بعدي 

دریچهبرگچه بومي  شبیههاي  در  آئورت  در سازيي  که  هایي 

 شد.استفاده  ،بعد آمده است هاي بخش

 

 های مختلف مدلتحلیل تنش در قسمد.  2. ۴

شد،  همان داده  توضیح  قبلاً  که  کاشت  طور  عمل  انجام  براي 

دریچهدریچه ترنسکتتر،  آئورت  به ي  ورود  از  قبل  مصنوعي  ي 

ي مصنوعي از دریچهدر  این مقاله،  سازي شود.  رگ باید فشرده

SAPIEN-XT  اندازه کتتر  میلي  29ي  با  است.  شده  استفاده  متر 

بنابراین  .  [ 32]  ست اF20  (3Fr = 1mm  )  تحویل براي این دریچه

شعاع   از  باید  دریچه  شعاع  میلي14/ 5این  به  متر  میلي  3/ 33متر 

استوانهفشرده شود از یک  منظور  این  به  استفاده  .  ي جدارنازک 

 ( نشان داده شده 10و تنش حاصل از این عمل در شکل ) شد



 

 

  
 تب( تالف( 

 سازی از فشرده پسدر استند  زکانتور تنش میز( ب، تسازیاز فشرده پیشتصویری از استند   (لفتا .10 شکل

 

  
 تب( تالف( 

 از تحلیل بازگشد فنری  پسی استند مدل فشرده (بت ،از تحلیل بازگشد فنری پیشی استند مدل فشرده  (الفت .11 شکل

 

بررسي  است. هم نیز  استنت  فنري  بازگشت  تنش  که    شدچنین 

شود.  ( دیده مي11نیز در شکل )  میزز بعد از بازگشت فنري نو ف

سازي عمل  شبیهدر مراحل بعد نتایج حاصل از این تحلیل براي  

 ي آئورت ترنسکتتر استفاده شده است. کاشت دریچه

سازي فرآیند بازگشت فنري  در شبیه  دهد کهنشان مي(  11)شکل  

ها تنش افزایش و در بعضي براي مدل استنت در بعضي از قسمت 

جایي استنت در  جابهچنین  هم  .یابدها تنش کاهش مياز قسمت 

دستگاه  جهت  در  مختلف  مدلهاي  در  دکارتي،  هاي  مختصات 

 بررسي شد.داراي پلاک و مدل بدون پلاک 

که   شدندبه این منظور نقاطي از استنت در نظر گرفته    

. بنابراین مطابق  شتندسازي داشبیه پایانجایي را در بیشترین جابه

دو گره از قسمت بالا و دو گره از قسمت پایین استنت  (  12)شکل  

دست آوردن  براي به(  32180و    10086،  263،2946هاي  )به نام

سازي کاشت  شبیه  پایانهاي مختلف در  ها در جهت جایي آنجابه

جایي این  . مقادیر جابهشدندي آئورت ترنسکتتر انتخاب  دریچه

ي آئورت ترنسکتتر براي  سازي کاشت دریچهشبیه  پایاننقاط در 

 آورده (  5)  هاي داراي پلاک و مدل بدون پلاک در جدول مدل

 شده است. 
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 ی استند شدههای انتخاب تصویری از گره .12شکل 

 

 متر( شده از استند در راستاهای مختلف تمیلیهای مشخص جایی گرهجابه .۵جدول 

 شدهمدل بدون پلاک کلسیفیه  جاییجابه راستای 

X Y Z  ی گره شماره 

15719/4 48103/9 85245/1 - 10086 

27302/8 36257/8 - 73295/1 263 

87425/1 9859/11 54478/4 - 29۴6 

97758/4 05861/6 - 912/0 - 32180 

 مدل دارای پلاک، براسا  مدل مادی هایپرالاستیک اگدن 

37768/2  7169/10  72358/2 -  10086 

52557/8  40358/7 -  199/0 -  263 

941078/0  7732/11  09827/5 -  29۴6 

84966/5  77628/5 -  69041/2 -  32180 

 مدل دارای پلاک، براسا  مدل مادی الاستیک خطی 

37085/2  0777/10  68964/3 -  10086 

62965/8  70088/7 -  43485/1 -  263 

793074/0  9247/10  02565/6 -  29۴6 

02958/6  30974/6 -  81345/3 -  32180 

 

تأثیر وجود پلاک، با    ، تحلیلدر حقیقت هدف از این  بررسي 

جایي استنت  جابههاي مختلف و عدم وجود پلاک دريمدل ماد

به نتایج  از  استفاده  با  مياست.  بخش  این  در  آمده  توان دست 

  ز میزي دیگر مثل تنش فوناستخراج شدهتوصیف بهتري از نتایج  

قسمت  دیوارهدر  جمله  از  مختلف  چپ،  هاي  بطن  آئورت،  ي 

دریچهبرگچه بومي  پلاک هاي  و  آئورت  بنابراین  ي  داشت.  ها 

هاي داراي پلاک، با جایي استنت در مدلضرورت بررسي جابه 

 دست آوردن تفاوت  هاي مختلف و مدل بدون پلاک، بهيمدل ماد



 

 

 
های  های مدل بدون پلاک و مدلترتیب مربوط به استندهای سبز، قرمز و آبی بهرنگتصویری از توزیع تنش در استند ت .13شکل 

 (اسد  اگدنهای الاستیک خطی و هایپرالاستیک یدارای پلاک با مدل ماد 

 

هاي مختلف و توصیف بهتر نتایج  جایي استنت در مدلدر جابه 

 . ي دیگر است استخراج شده

  zو    x   ،yهايجایي استنت در جهت ي نتایج جابهبا مشاهده 

ي آئورت جایي استنت درون دریچهشود که جابهنتیجه گرفته مي

پلاک باهم برابر نیست. این  هاي داراي پلاک و مدل بدون  در مدل

آزادي استنت فقط در گام اول   هاي هنتایج منطقي است، زیرا درج

ي آئورت ترنسکتتر ثابت است و سازي عمل کاشت دریچهشبیه

سازي هیچ شرط مرزي و بارگذاري  هاي دوم و سوم شبیهدر گام

سازي عمل کاشت  به استنت اعمال نشده است. در گام اول شبیه

ترنسکتتر  دریچه آئورت  دیگر  ي  با  استنت  تماسي  شرایط  تمام 

سازي غیرفعال است. پس استنت در گام  اجزاي موجود در شبیه

 کند. سازي ایفا نميرا در نتایج حاصل از شبیه اول هیچ نقشي

جایي استنت در نقاط مختلف نتایج حاصل از جابه  ازبنابراین   

ي  شده در دریچهکلسیفیههاي  شود که وجود پلاک نتیجه گرفته مي 

تواند در هاي مختلف و عدم وجود پلاک مييآئورت با مدل ماد

ي آئورت تأثیرگذار باشد. در  موقعیت قرارگیري استنت در دریچه

جایي استنت  نسبت به جابه  به منظور داشتن یک تصور کلينهایت  

(  13در شکل )سازي  تصویري از هر سه استنت در انتهاي شبیه

سازي  در فرآیند شبیه   براي سادگي بیشترآورده شده است. البته  

هاي مصنوعي  ي آئورت ترنسکتتر از کاف و برگچهکاشت دریچه

  ز میزتوزیع تنش فوناکنون    .شده است   پوشيچشمدر مدل اصلي  

دیواره برگچهي ریشهبر روي  آئورت، بطن چپ،  بومي  ي  هاي 

پلاک دریچه و  آئورت  بهي  یک  ها  در نتیجهعنوان  مهم  ي 

این عامل  زیرا    شود.بررسي مي  هاي عمل کاشت دریچه سازيشبیه

هاي هدایت و  تواند با عوارضي مانند خطر اختلال در شاخهمي

ي آئورت  چنین خطر ایجاد فرایندهاي التهابي یا صدمات حلقههم 

باش مدلد  مرتبط  نتایج  نهایت  در  مدل و  پلاک  با  همراه  ها 

 شوند.ميهم مقایسه  هاي مختلف و مدل بدون پلاک بايماد

تنش  ي  بیشینهشود،  مشاهده مي(  14)  که در شکل  گونههمان 

ایجاد شده است   6163  المانبراي مدل بدون پلاک در    زمیزفون

در    اًدقیق  6163  المانمگاپاسگال است.    962/ 8که مقدار آن برابر  

برگچه اتصال  دیوارهمحل  به  کرونري  آئورت ي ریشهي غیر  ي 

براي هر دو مدل همراه با    زمیزفون  يبیشینهمقدار تنش  اما است.  

و الاستیک خطي، در    اگدنهاي هایپرالاستیک  يمادپلاک با مدل

و   24/ 61ترتیب برابر ایجاد شده است و مقدار آن به 7125 المان

در محل اتصال   اًهم دقیق  7125  المان  ند.هست مگاپاسگال    16/ 91

دیواره برگچه به  کرونري  غیر  ریشهي  است.ي  آئورت  دیده    ي 

 هاي داراي پلاک و حداکثر براي مدل زمیزتنش فونشود که مي
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 تج( تب( تالف( 

مدل دارای پلاک با مدل مادی هایپرالاستیک   (ب، تمدل بدون پلاک (الفت  ،ی آئوت و بطن چپدر دیواره  زمیزتنش فون .1۴شکل 

 مدل دارای پلاک با مدل مادی الاستیک خطی  (جت اگدن و

 

دو   در  پلاک،  بدون  اس  المانمدل  شده  ایجاد  دلیل    ت.متفاوت 

شده در  هاي کلسیفیهله وجود و عدم وجود پلاک أپیدایش این مس

به نتایج استخراج شده،  جه  هاي مختلف است. بنابراین با تو مدل

دیواره   زمیزتنش فون  ي بیشینه براي  ي  در  بطن چپ،  آئورت و 

دلیل این    بدون پلاک بیشتر است.دل  هاي داراي پلاک از ممدل

هاي بومي  شده بر روي برگچههاي کلسیفیه وجود پلاک اتفاق نیز 

-شود، تنش بیشتري در جهت مياست که باعث  ي آئورت  دریچه

ي آئورت وارد شود. اما موقعیت  ي ریشههاي مختلف به دیواره

انتهاي شبیهپلاک قرارگیري مختلف     ل سازي عمها و استنت در 

  ز میزمقدار حداکثر تنش فون  شدنبزرگتر    است که باعث تاوي  

  اي نسبت به مدل دار  اگدنبراي مدل داراي پلاک با مدل مادي  

 پلاک با مدل مادي الاستیک خطي است. 

ي  در دیواره  زمیزمقدار حداکثر تنش فون  باید توجه نمود که 

در   استنت  قرارگیري  موقعیت  به  توجه  با  بطن چپ،  و  آئورت 

مدلدریچه در  آئورت،  در ي  پلاک،  بدون  و  پلاک  داراي  هاي 

در    هايمکان و  ميالمانمتفاوت  ایجاد  محدودي    .شودهاي 

هاي مختلف،  براي مدل  زمیزبنابراین براي بررسي نتایج تنش فون

هاي مختلف از  براي قسمت   زمیز بهتر است از میانگین تنش فون

به این منظور، ي آئورت و بطن چپ استفاده شود.  جمله دیواره

( تعریف شده  4ي )براساس رابطه  زمیزمیانگین تنش فون  مقدار

 . است 

(4 ) 𝜎ave =
∑ 𝜎𝑖𝑉𝑖
𝑁
𝑖=1

∑ 𝑉𝑖
𝑁
𝑖=1

 

ها المانتعداد کل    گریانب  به ترتیب   𝑉𝑖و   𝑁  ،𝜎𝑖  (4ي )در رابطه 

گیري هر ي انتگرالدر نقطه  زمیزمقدار تنش فون  ،براي هر مدل

این  .هستند  المانو حجم هر    المان زمان رواز  ، در شش مدت 

ي آئورت و بطن در دیواره  زمیزمختلف، مقدار میانگین تنش فون

هاي مختلف و مدل يهاي داراي پلاک با مدل مادچپ براي مدل

 ترسیم شده است. ( 15)بدون پلاک، مطابق شکل 

دهد نمودار میانگین تنش  نشان مي  (15)  که شکل  گونههمان 

هاي داري پلاک از مدل بدون برحسب زمان، براي مدل زمیزفون

هاي  ي این اختلاف وجود پلاک پلاک بیشتر است. دلیل مشاهده

ي آئورت است که  هاي بومي دریچهشده بر روي برگچهکلسیفیه

در جهت شود  مي باعث   بیشتري  دیوارهتنش  به  مختلف  ي  هاي 

براي   زمیزنتیجه میانگین تنش فون  ي آئورت وارد شده و در ریشه

ي آئورت و هاي داراي پلاک از مدل بدون پلاک در دیوارهمدل

به   چنین از این شکل مشخص است کههمبطن چپ بیشتر شود.  

مدل   سبت بهنرفتار مدل مادي الاستیک خطي  تر بودن  دلیل سفت 

براي مدل داراي    زمیزمیانگین تنش فون  ،اگدنمادي هایپرالاستیک  

با مدل   از مدل داراي پلاک  با مدل مادي الاستیک خطي  پلاک 

هایپرالاستیک   است.  اگدنمادي  بیشتر  تنش  چنین  هم،  کانتور 

برگچه  زمیزفون دریچهدر  بومي  مدلهاي  براي  آئورت  هاي  ي 

 سازي عمل تاوي  داراي پلاک و مدل بدون پلاک در انتهاي شبیه



 

 

 
 های مختلفی آئورت و بطن چپ برای مدلبرحسب زمان در دیواره زمیزنمودار میانگین تنش فون  .1۵شکل 

 

  
 تب( تالف( 

 
 تج(

مدل دارای پلاک با مدل مادی   (بت ،مدل بدون پلاک (الف، تی آئورتهای بومی دریچه در برگچه زمیزتنش فون .16شکل 

 مدل دارای پلاک با مدل مادی الاستیک خطی (جاگدن و تهایپرالاستیک 

 

مکان  . با توجه به این شکل، ( نشان داده شده است 16در شکل )

مختلف    هايبراي مدل  و مقدار آن  زمیزحداکثر تنش فونایجاد  

 آوري شده است. ( جمع6مدل در  جدول )

 زمیزحداکثر تنش فون  (، مکان16)بنابراین با توجه به شکل   

هاي داراي پلاک ي آئورت براي مدلهاي بومي دریچهدر برگچه

تنش   حداکثر  محل  تفاوت  است.  متفاوت  پلاک،  بدون  مدل  و 

وجود  هاي مختلف عمل تاوي، به دلیل عدم  براي مدل  زمیزفون

هاي  يي آئورت با مدل مادشده در دریچهو وجود پلاک کلسیفیه

البته دلیل دیگ این است که موقعیت قرارگیري    رمختلف است. 

 هاي مختلف،  ي آئورت براي مدلهاي دریچهاستنت در برگچه
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 های مختلف مدل میزز بیشینه در ی تنش فونمکان و اندازه  .6جدول 

 ی تنش بیشینه اندازه  مکان تنش بیشینه  مدل

 مگاپاسکال  56/14 ( ي آئورتي ریشهدر محل اتصال این برگچه به دیواره دقیقاً)  139747جزء   مدل بدون پلاک 

مدل همراه با پلاک با مدل مادی  

 اگدن هایپرالاستیک 

ي  پلاک با برگچهي غیر کرونري در محل تماس بر روي برگچه )  136479جزء  

 ( غیر کرونري
 مگاپاسگال  04/22

مدل همراه با پلاک با مدل مادی  

 الاستیک خطی 

ي استنت با ي کرونري راست در محل برخورد لبهر روي برگچه )ب143567جزء  

 ( ي کرونري راست برگچه
 مگاپاسگال  15/13

 

 
 های مختلف ی آئورت برای مدلهای بومی دریچه برحسب زمان در برگچه زمیزنمودار میانگین تنش فون . 17شکل 

 

هاي خاص،  تواند در موقعیت متفاوت است، که این موضوع مي

ي آئورت اعمال کند.  هاي بومي دریچهتنش زیادي را به برگچه

مدل   لبه  دارايمانند  که  خطي  الاستیک  مادي  مدل  با  ي  پلاک 

ي کرونري راست در تماس است و باعث  ي برگچهاستنت با لبه

هاي این قسمت شده است.  المانوجود آمدن تنش زیادي در  به

در    ز میزمقدار حداکثر تنش فوندهند که  نتایج نشان مي  چنینهم

و مدل بدون    اگدنمدل داراي پلاک با مدل مادي هایپرالاستیک  

بیشتر   خطي  الاستیک  مادي  مدل  با  پلاک  داراي  مدل  از  پلاک 

است. اما باید به این موضوع توجه داشت که تفاوت در موقعیت  

دریچه در  استنت  در  قرارگیري  توجهي  قابل  تأثیر  آئورت  ي 

تنش بهحداکثر  برگچههاي  در  آمده  دریچهوجود  بومي  ي  هاي 

 زمیزگذارد. بنابراین براي بررسي بهتر نتایج تنش فونآئورت مي

برگچه دریچهدر  بومي  مدلهاي  در  آئورت  از  ي  مختلف،  هاي 

ي زماني مختلف همانند  در شش بازه  زمیزمقدار میانگین تنش فون

  دهند نیز نشان مي(  17)بخش گذشته استفاده شده است. شکل  

براي مدل داراي پلاک از مدل    زمیزکه نمودار میانگین تنش فون

هاي  گونه که بیان شد، وجود پلاک بدون پلاک بیشتر است. همان

برگچهکلسیفیه روي  بر  دریچهشده  بومي  باعث  هاي  آئورت  ي 

هاي بومي  هاي مختلف به برگچهشود، تنش بیشتري در جهت مي

براي    زمیزي آئورت وارد شود. درنتیجه تنش میانگین فوندریچه

برگچهمدل در  بدون پلاک  از مدل  داراي پلاک  بومي  هاي  هاي 

 (  17). در نهایت، با توجه به شکل است ي آئورت بیشتر دریچه



 

 

 
 ی آئورت ی دریچههای کلسیفیه شدهگذاری پلاکتصویری از شماره .18شکل 

 

هاي بومي  میزز در برگچههاي فونمیانگین تنش  مشخص است که 

مادي الاستیک    رفتارمدل داراي پلاک با  ي آئورت براي  دریچه

با   پلاک  داراي  مدل  به  نسبت  هایپرالاستیک  مادرفتار  خطي  ي 

رفتار مدل مادي الاستیک خطي از مدل   چرا که  بیشتر است.  اگدن

که در انتهاي  اما دلیل این  .تر است سفت   اگدنمادي هایپرالاستیک  

ي  هاي بومي دریچهدر برگچه  زمیزسازي میانگین تنش فونشبیه

 اگدن مادي هایپرالاستیک    رفتارآئورت براي مدل داراي پلاک با  

مادي الاستیک خطي بیشتر است، این    رفتاراز مدل داراي پلاک با  

ها ممکن است در این  است که موقعیت قرارگیري استنت و پلاک 

مدل در شرایطي باشد که تنش بیشتري نسبت به مدل داراي پلاک  

ي آئورت  هاي بومي دریچهبا مدل مادي الاستیک خطي به برگچه

 . وارد شود

ایجاد شده    زمیزهاي فونررسي بهتر تنشه منظور بب  انتهادر   

پلاک  کلسیفیهدر  دریچهشدههاي  آئورت،ي  پلاک   ي  هر  براي 

 اند.( نشان داده شده18)تعیین شده است که در شکل    هایي هشمار

-شود، کانتور تنش فونده ميدی(  19)که در شکل    گونههمان 

پلاک   زیزم کلسیفیهدر  دریچهشده هاي  مدل ي  با  آئورت  ي 

هایپرالاستیک  يماد و  خطي  الاستیک  انتهاي    اگدنهاي  در 

دست آمده است. با توجه به این شکل،  سازي عمل تاوي بهشبیه

تنش فون با مدل    زمیزمقدار حداکثر  با پلاک،  براي مدل همراه 

  20/ 67برابر    بوده و مقدار آن  9421در المان    مادي الاستیک خطي

شود که حداکثر تنش  مشاهده ميمگاپاسگال است. از طرف دیگر،  

هایپرالاستیک   زمیزفون مادي  با مدل  با پلاک،  براي مدل همراه 

بر روي پلاک  المان  این    ایجاد شده است.  6516  الماندر    اگدن

تنش فون مقدار حداکثر  و  دارد  قرار  برابر    ز میزسوم    159/ 8آن 

این   که  داشت  توجه  موضوع  این  به  باید  اما  است.  مگاپاسگال 

دست آمده براي دو مدل، فقط مختص  تنش به  يبیشینه  هاياندازه

ها از مدل المانبراي هر دو مدل است و با حذف این    المانیک  

ي بهتر تنش افت زیادي دارد. بنابراین براي مقایسه  زمیزتنش فون

بر حسب  ز  میزدر این دو مدل، نمودار میانگین تنش فون  زمیزفون

.  شد ترسیم  (  20)هاي مختلف براي این دو مدل مطابق شکل  زمان

 ز میز، نمودار میانگین تنش فوندهدشکل نشان ميکه    گونههمان

براي مدل همراه با پلاک، با مدل مادي الاستیک خطي بیشتر از  

است. دلیل    اگدنمدل همراه با پلاک، با مدل مادي هایپرالاستیک  

مقدارها   تفاوت  بودنسفت این  خطي    تر  الاستیک  مادي  مدل 

 . است  اگدننسبت به مدل مادي هایپرالاستیک 

 

 گیرینتیجه. ۵

ي آئورت اجزاي محدود کاشت دریچهسازي  به شبیه  مقاله در این  

پلاک  گرفتن  نظر  در  با  کلسیفیهترنسکتتر  دریچهشدههاي  ي  ي 

. به این منظور  هاي مختلف پرداخته شده است يآئورت با مدل ماد

   هاي کلسیفیه بر عملکرد ایمپلنت با هدف ارزیابي تأثیر پلاک 



 ...هی فیپلاک کلس  یماد هایی ژگیو ریتأث

    

 

  
 تب( تالف( 
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  سي تي اسکن تصاویر  که  بعدي از قلب یک بیمار  -سه  مدل ،تاوي

سازي  شبیه   میمیکس  افزارنرم  با استفاده ازاز او در دسترس بود  

  شد. 

-هاي کلسیفیهتأثیر وجود پلاک ، بررسي  نجاهدف اصلي در ای 

هاي مختلف، و عدم وجود  يي آئورت با مدل مادي دریچهشده

شبیه از  حاصل  نتایج  بر  دریچهپلاک،  کاشت  آئورت  سازي  ي 

فون تنش  کانتور  بررسي  با  ابتدا،  در  است.  براي    زمیزترنسکتتر 

مادمدل مدل  با  پلاک  داراي  بدون يهاي  مدل  و  مختلف  هاي 

پلاک، مشخص شد که مقدار و محل ایجاد نقاط تمرکز تنش در  

ي آئورت و  هاي بومي دریچهي آئورت، بطن چپ، برگچهدیواره

مادپلاک  مدل  به  توجه  با  گرفته شده  يها،  درنظر  مختلف  هاي 

تواند ها و موقعیت قرارگیري استنت در هر مدل، ميبراي پلاک 

-تنش فون  ا ترسیم نمودارهاي میانگینچنین، بهم  متفاوت باشد.

هاي داراي پلاک و مدل  سازي براي مدلدر طول زمان شبیه زمیز

 الاستیک خطی هایپرالاستیک آگدن



 

 

هاي بومي  هاي آئورت، بطن چپ، برگچهبدون پلاک براي قسمت 

پلاک دریچه و  آئورت  که وجود  ي  استخراج شد  نتیجه  این  ها، 

کلسیفیهپلاک  دریچههاي  در  مادشده  مدل  با  آئورت  هاي  يي 

باعث افزایش مقدار میانگین   اگدنالاستیک خطي و هایپرالاستیک  

سازي عمل تاوي نسبت  هاي مختلف شبیهدر زمان  زمیزتنش فون

 شود. به مدلي که بدون پلاک است، مي 

براي دو مدل   زمیزي مقادیر تنش فوناز طرف دیگر با مقایسه 

مقادیر حداکثر تنش  شده، مشاهده شد که  هاي کلسیفیهداري پلاک 

وبرگچه  زمیزفون چپ  بطن  آئورت،  دریچهدر  بومي  ي  هاي 

 اگدن آئورت براي مدل داراي پلاک با مدل مادي هایپرالاستیک  

بیشتر از مدل داراي پلاک با مدل مادي الاستیک خطي است. اما  

فون تنش  میانگین  نمودار  ترسیم  زمان  زمیزبا  مختلف  در  هاي 

سازي براي دو مدل داراي پلاک کلسیفیه شده، مشاهده شد  شبیه

مادي  مدل  با  پلاک  داراي  مدل  براي  نمودارها  این  مقادیر  که 

الاستیک خطي از مدل داراي پلاک با مدل مادي هایپرالاستیک 

به دلیل عدم دسترسي متأسفانه در این مقاله  ، بیشتر است.  اگدن

بیمار   این  براي  عمل  از  بعد  اسکن  سیتي  تصاویر  ساله،   82به 

هاي انجام شده با تصاویر بعد از  سازيسنجي نتایج شبیهصحت 

-سازي شبیه  اما لازم به یادآوري است کهعمل انجام نشده است.  

دریچه کاشت  عمل  محدود  اجزاي  ترنسکتتر  هاي  آئورت  ي 

توانند به متخصصان ابزارهاي پیشرفته و قدرتمندي هستند که مي

زمینه در  پیشقلب  جمله  از  مختلف  از  هاي  بعد  عوارض  بیني 

ي مصنوعي براي یک بیمار خاص،  عمل، انتخاب بهترین دریچه

در کاشت  براي  موقعیت  بهترین  براي  یچهانتخاب  مصنوعي  ي 

. از دیگر بیماران مختلف و مواردي از این قبیل، کمک زیادي کند

سازي با جزئیات کامل براي  مزایاي این پژوهش بیان روش شبیه

مکي براي  تواند ک یک بیمار خاص است که روش به کار رفته مي

شبیه انجام  براي  محققان  با  سایر  منطبق  موضوعات  در  سازي 

 هاي مختلف باشد.واقعیت در زمینه
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 سازی : مدل آ پیوسد

 سازی استند مدل -1-آ

سازي  براي شبیه  SAPIEN-XTي ادواردز  از دریچه  در این کار

دریچه کاشت  ترنسکتتر  عمل  آئورت  شده  )تاوي(  ي  استفاده 

درنظر گرفته شده    [ 33]  هاي استنت مشابه با مرجعاست. اندازه

به براي  سهاست.  مدل  آوردن  استنت،  دست  نخست  بعدي 

آن  ششم  یک تخت  در-1-)آشکل    همانند مدل  -انرم  الف( 

ایجاد شد، سپس با تکرار این هندسه و    2018زارسالیدورکس  ف

بعدي آن مطابق متر مدل سهمیلي  0/ 57در نظر گرفتن ضخامت  

 . دست آمدبهب(  -1-)آشکل 

 

 کاف -1-1 -آ

هاي تحتاني استنت  کاف یک فیلم نازک از پارچه است که سلول

استنت  ها به  را پوشانده است. عملکرد اصلي کاف اتصال برگچه

ثانویه از جریان خون در سلولو عملکرد  هاي  ي آن جلوگیري 

ي کاف توسط هندسه استنت تکرار  تحتاني استنت است. هندسه

سلولمي شکل  باید  زیرا  کند. شود،  تقلید  را  استنت  پایین  هاي 

 مدل  سومیک نخست  ،ي کافسازي هندسهبنابراین براي مدل
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 SAی بعدی کاف و استند دریچهمدل سه -3-آشکل 

 

 
 SAPIENی های دریچهتصویر تخد یکی از برگچه -۴-آشکل 

 

آن   سالیدورکس  الف(  -2-آ)شکل    همانند تخت    2018در 

نهایت مدل سه  سازيمدل  با در نظر گرفتنشد و در  آن   بعدي 

  - 2-آ)با مقطع پوسته مطابق شکل      [ 28] متر  میلي  0/ 01ضخامت  

-)آبعدي استنت همراه با کاف در شکل  ایجاد شد. مدل سهب(  

 ( نشان داده شده است. 3

 

 های مصنوعی رگچهب -2-1-آ

این   مدل  مقاله،در  برگچهبراي  دریچهسازي  مصنوعي  ي  هاي 

SAPIEN-XT  در    شد.  استفاده  [ 28] مرجع    از روش بیان شده در

برگچه از  یکي  تخت  شکل  ابتدا  روش  گرفتن این  درنظر  با  ها 

شکل    [ 17] متر  میلي  0/ 4ضخامت   افزار (  4-آ)مطابق  نرم  در 

تغییر شکل    .شدسالیدورکس ترسیم   ایجاد  در مرحله بعد براي 

ي  هاي دریچهمطابق با برگچه)صورت منحني شکل  ها بهبرگچه

SAPIEN-XT  )محدود آباکوس استفاده شده  افزار اجزاي  از نرم

 است. 

دریچهبرگچه   مصنوعي  هاي  پریکادیال    SAPIEN-XTي  از 

ها ارتوتروپیک  این برگچه  يگاو ساخته شده است. خواص ماد

در    .است  ماده  جاایناما  از  سادگي  هایپرالاستیک  براي  ي 

است    اگدنهمسانگرد   شده  مدل  .  [ 28] استفاده  تابع   اگدندر 

 . شودتعریف مي(  1-آ)ي  رابطه با توجه بهپتانسیل انرژي کرنشي  
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 . آیددست ميبه (2-)آي از رابطه 𝜆̅𝑖 ( 1-ي )آدر رابطه

𝜆̅𝑖 (2-)آ = 𝐽−
1
3𝜆𝑖 

هاي اصلي است.  اتساع  𝜆𝑖نسبت حجم کل و    𝐽(  2-)آي  در رابطه

کرنش براي مدل هایپرالاستیک، نتایج تجربي و یک  -منحني تنش

نشان داده شده (  5-آ)مدل الاستیک خطي ساده شده در شکل  

 اگدنهاي مادي مدل هایپرالاستیک  ثابت ،  است. با توجه به شکل

𝜇1اول برابر   مرتبه = 0/1583(MPa)، 𝛼1 = 10/89، 𝐷1 = 0 

𝜌و  = 1/1(gr/cm3)  [. 34و  28]  اندگرفته شدهدر نظر 

مرحله   مادهدر  پارامترهاي  کردن  وارد  از  پس  بعد،  ي  ي 

برگچه براي  استوانههایپرالاستیک  یک  ابتدا  مصنوعي،  ي  هاي 

ي و دو صفحه  (شعاع داخلي استنت ) میلیمتر  13/ 93صلب با شعاع  

با زاویه که  ایجاد    120ي  صلب  به هم قرار دارند  درجه نسبت 

به(.  الف-6-آشکل  )  شوندمي شکل  براي  تغییر  آوردن  دست 

برگچهبرگچه با  مطابق  مصنوعي  دریچههاي  -SAPIENي  هاي 

XT  سازي اجزاي محدود از نوع تحلیل دینامیک صریح  از دو شبیه

شبیه  ستفاده شده است.ا این  بین قطعهسازيدر  هاي مختلف  ها 

به کار  فتار تماس مماسي بدون اصطکاک و رفتار عمودي تماس  ر

هاي مصنوعي نیز از  بندي هر یک از برگچهبراي شبکهد.  ش  برده

مراحل  گره  8بعدي  سه  المان  138812 است.  شده  استفاده  اي 

در    SAPIEN-XTي  هاي مصنوعي دریچهسازي مدل برگچهشبیه

 ادامه به تفصیل توضیح داده شده است. 

ي  هاي صلب و برگچهشرایط تماسي فقط بین صفحهابتدا  در    

ي براي ایجاد تغییرشکل در برگچه  . مصنوعي تعریف شده است 

در راستاي شعاعي  ها  لبهجایي  سازي اول، جابه مصنوعي در شبیه

استوانه مختصات  دستگاه  سطحدر  روي  بر  و  و  اي  چپ  هاي 

  .شد  اعمالثانیه    0/ 025ي مصنوعي فشار در زمان  راست برگچه

  سازي اولتغییرشکل حاصل از شبیهي  دهندهج( نشان-6-شکل )آ

ي  ي برگچهسازي دوم، ابتدا مدل تغییرشکل یافته است. در شبیه 

سپس با ثابت نگه داشتن    .سازي اول وارد شدمصنوعي از شبیه

ثانیه    0/ 03هاي چپ و راست برگچه و اعمال فشار در زمان  لبه

انتهایي   انجام شد  بر روي سطح  (.  ه-6-آ  شکل)برگچه تحلیل 

نشان   و(-6-)آشکل    درسازي  از این شبیه ایجاد شده  تغییرشکل  

 داده شده است. 

ي  هاي برگچهسازي براي سادگي قسمتي از لبهدر این مدل  

درجه در  120ي  ها با زاویهمصنوعي بریده شده و سه عدد از آن

ها همراه  نهایت این برگچهند. در اهقرار داده شد Zراستاي محور  

مدل   و  مونتاژ  استنت  روي  بر  کاف  مصنوعي  یچهدربا  ي 

SAPIEN-XT ایجاد شد( 7-)آ صورت شکل به. 

 نتایج الاستیک

 کرنش 
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 متصویری از بالون دو تب( ،تصویری از بالون اول تالف( -8-آ شکل

 

 بالون -2-آ

از دو  ( 8-آ)سازي بالون مطابق شکل در این پژوهش براي مدل

متر و  میلي  2/ 35و    1/ 8هاي  نازک با شعاع-هي جدارمدل استوانه

 . [ 33]  ست متر استفاده شده امیلي 0/ 06ضخامت 

 


