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Abstrakt

Jednim z hlavnich ciltéto bakal&ské prace je matematické modelovani peoiickrve v
realnych modelech karotické bifurkace postizenéoatderozou. Za timtodglem je na zaklad
dostupnych CT dat zrekonstruovan model velkychzadwrnujici jak aortalni oblouk, tak i levou a
pravou karotickou bifurkaci. Krev je zde modelovgednak jako zobe@ma newtonska kapalina,
jejiz dynamické viskozita zavisejici na smykovéhigsti je utena Carreauovym-Yasudovym
modelem, a jednak zZiwdodu analyzy nenewtonskych efékako newtonska kapalina s konstantni
dynamickou viskozitou. Pro matematicky popis pickrve jsou uzity dvaifstupy ozn&ené v
této préaci jako 3D a 0D modely pratrd. Podstatou 3D modelu, ktery je v této pt@Sen pomoci
programu Ansys Fluent, je systém Navierovych-Stokgsh rovnic pro nesttdtelnou vazkou
kapalinu. Naopak 0D modely, kamisali i Windkessel modely, vychazi z analogie melitireami
mechaniky tekutin a elektrotechniky. Pro analyzewkmirgnych matematickych modelsou
realizovany zkuSebni simulace preéndv modelech trubice a bifurkace, u nichZ jsowystupu
pouzity dvou-, iti- aétyiprvkoveé Windkessel modely. Poznatky ziskané zeeti€h vypoétu jsou
dale pouzity pro numerické simulace préodkrve v modelu velkych cév, kde zibdu
problematického @eni parametr je jako vystupni okrajova podminka pouZit pouiiprvkovy
Windkessel model. Vysledky ziskafeSenim gislusnych OD a 3D modieproucdtni jsou vzajemé
porovnany.

Kli¢ova slova: karoticka bifurkace, ateroskleréza, nestina nenewtonska kapalina,

Windkessel model, 0D model praird, systém Navierovych-Stokesovych rovnic



Abstract

One of the main goals of this work is the mathecahtmodeling of blood flow in real
models of carotid bifurcation affected by atheresasis. For this purpose, on the basis of available
CT data, a model of large vessels, including bbth dortic arch and the left and right carotid
bifurcation, is reconstructed. Blood is modeledthyr as a generalized Newtonian fluid whose
shear-dependent dynamic viscosity, which is dep&noe shear rate, is determined by Carreau-
Yasuda model, and secondly as a Newtonian fluil manstant dynamic viscosity, because of the
analysis of non-Newtonian effects. For the matherahtdescription of the blood flow, two
approaches are used, denoted in this work as 3MRrftbw models. The basis of the 3D model,
which is solved in this work using the software psig-luent, is the system of incompressible
Navier-Stokes equations for incompressible visdiousd. By contrast, the OD models, which also
include the Windkessel models, are based on arsdgitween quantities of fluid mechanics and
electrical engineering. For the analysis of bottheke mathematical models, test flow simulations
in tube and bifurcation models are implementeghich two-, three- and four-element Windkessel
models are used at the output. The results gaired the test calculations are then used for
numerical simulation of blood flow in large vesset®del where, due to the problematic
determination of the parameters, only the threeete Windkessel model is used as the output
boundary condition. The results obtained solving @D and 3D flow models are compared with
each other.

Key words : carotid bifurcation, atherosclerosis, non-Newtorflaid, Windkessel model, 0D

flow model, systém of incompressible Navier-Sto&gaations
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1 Uvod

Podstata kardiovaskularniho systéftaveéka je zaloZzena na vzajemné interakci mézngmi
kontrolnimi mechanismy a fyziologickymi procesyoRepsi pochopeni vyznamu obou fakter
ramci ziveho organismu byvaji studie pro#ag hlavre na pokusnych ziétech, &koliv trend
poslednich deseti let tento vyzkum omezuje s olnheda etickou stranku celé€ai. Jako moznou
alternativu k experimefiin na zvfatech se proto jevi uziti pidacovych simulaci, zejména
vezmeme-li v Uvahu moznosti, které nam v ¢smmosti poskytuji nejmodeij8i zobrazovaci
metody, jako je nap pcaitacova tomografie (CT). Matematické modelovanitjgrobihajicich v
kardiovaskularnim systému by tak mohlspét nejen k lepSimu pochopeni slozitych prdces
probihajicich v lidskéntle, ale zarovi i usnadnit diagnostiku a vyvoj novych légkych nastrdj
a protéz. V neposlediad: je nutné rovaz zminit nemaly potenciél ptiacovych simulaci v oblasti
vyuky mediki, nagF. v podolké testovacich a tréninkovych platforem.

Vyznamnym problémem dnesni doby&afjici vysglé staty je vysoky obsah ttke stra¥,
ktery ma za nasledek velmi zavazna cévni onesmigostihujici jak koronarni tepny na srdci, tak
| karotické tepny pivadgjici krev do mozku. S ohledem na zavaznost a akbsététo problematiky
je predloZzen& bakatéké prace konkréfrnzantrena na cévy postizené ateroskler6zou v oblastech
karotickych bifurkaci, na kterych jsou provedenynauické simulace proddi krve modelované
jako nestlditelnd zobec#éna newtonské kapalina. Jednim z moZnych tetkovychto simulaci je
stanovit miru vyznamnosti stendzy a jeji vliv nalpweni mozkugimz by bylo mozné vyrazn
prispét k presrgjsi diagnostice a ¢ podle poteb konkrétnich pacieint

V souladu s tématickym zafifenim je tato bakatdkd prace rozlena do nasledujicich
kapitol: Problémy spojené s onemeécim velkych cév a moznostem jejickEld jsou popsany ve
druhé kapitole této prace. Jsou zde také obsazenyagky dilezité pro pochopeni problematiky
feSené v nasledujicich kapitolactiefl kapitola se v prvriasti Wnuje popisu tokovych vlastnosti
krve se zohledmim pouze vlivu smykové rychlosti na dynamickouke&tu krve.Ve druhé
polovirg této kapitoly jsou popsany moznosti matematickétoalelovani proughi krve. Pro tuto
praci byly konkréta pouzity OD a 3D modely, kde pmrvotni testovaci simulace byly vytiemy
jednoduché modely cév v podotrubice a bifurkace. Vysledkyg¢hto simulaci jsou prezentovany
v prvnicastictvrté kapitoly. Jeji druh&ast je ¥novana rekonstrukci realného modelu velkych cév
z CT dat pomoci program@imira, vytvoreni tetrahedrové sitv prostedi programového baliku
Altair Hypermesha jejimu naslednému pouziti pro numerické simufaoaicni krve s vyuzitim
diive popsanych 3D a 0D modeVypoity v 3D geometrii jsou realizovany v kontafm programu
Ansys Fluent, zatimco simulace na bazi 0D mbgebudni jsou provedeny pomoci vypetnich
algoritmi vyvinutych v Matlabu. Na kongitvrté kapitoly jsou porovnany vysledky ziskané z&D
3D pristupi a analyzovany nenewtonské efekty v okoli karotitkgifurkaci. V z&gru této prace
jsou shrnuty ziskané poznatky a vyhledy do budougs@u zde nastiny jak omezeni stavajicich
matematickych modeélproudni, tak i zmigny dalSi moznosti vylepSeni, které by mohtispst
ke zgresreni sowasnych numerickych simulaci praund krve.



2 Karotidy - onemocneni a moznosti IéCby
2.1 Zakladni anatomie karotid

Levé a pravé karotidyafteria carotig neboli krkavice jsou neftSi kieni tepny lidskéhodta
a predstavuji hlavni zdroj okyskené krve pro mozek, ktery pro svou spravnou fumizaduje az
25krét vice kysliku nez zbytella. Z pohledu anatomie se karotihdi mezi tzv. velké cévy (obr.
2.1) odstupujici z aorty, ktera je hlavni tepnowémtijici okyslicenou krev ze srdce. Prvni
odstupuijici cévou je hlavopazni kmeruficus brachiocephaliciisktery se dale atvi na pravou
tepnu podkikovou (a. subclavia dextrakterd zasobuje krvi pravou horni Ketinu, a na pravou
spole&nou karotiduarteria communis dextra)eva karotidadarotis communis sinistjadstupuje
piimo z oblouku aorty. Z tohoto oblouku dale odsteplgva tepna podkikova (a. subclavia
sinistra) Oke karotidy se na arovni horniho okraje Stitné Zl8zly na karotidu vnitni (arteria
carotis internaja karotidu zevn(arteria carotis externa)Zevni karotidy zasobuji krvi gkkeé tkarg
krku a hlavy krom§ mozku, naopak vrihi karotidy vstupuji do lelai dutiny a prokrvuji mozek a
oci [8, 10].

Vzhledem ke kbové roli mozku a nutnosti jeho nigrzitého zasobeni kyslikem mé jako
jeden z méla orgdinlidského ¢la velice dobe vyvinuty kolateralni systém — tzv. Willig okruh.
Specifické usptadani tepen tohoto okruhu dokaze Wppct uzaveni jedné z tepegéste&ne
nahradit vypadek v zasobeni krvi.

prava vnitini karotida leva vnitrni karotida

prava zevni karotida 4! leva zevni karotida

prava spolecna karotida leva spole¢na karotida

prava tepna podklickova leva tepna podklickova

vopazni k .
hlavopaZni kmen aortalni oblouk

Obr. 2.1: Anatomie velkych cév odstupujicich z @oitio oblouku [4]

2.2 Onemocn éni karotid (krkavic)

NejcastjSim onemoceénim postihujici velké cévy aortalniho oblouk. vkarotid je
ateroskler6za znama raosihjako nemoc zkornaych tepen. DalSimi nemocemi jsou pak disekce
(natrZzeni vnitni ¢asti cévni siny), fiboromuskularni dysplazie (poskozeni vazivaniéstny) a
aneurysmata (cévni vydt8].



Disekce — vznika roz&benim cévni ghy (nag. pri Grazu, tupém uderu, prudkych rotacich
hlavy nebo na zakl&dporuchy pojivovych tkani). U pacienmladSich 50 let je disekce
vnitini karotidy jednou z neéasgjSich icin (aZz u 5%) vzniku cévni mozkovéipody
(CMP), naopak u pacieinhad 50 let je ficinou vzniku CMP jen velmiizdka. Z velkych
cév jsou disekci postizeny karotidy (krkavice) &0% gipadech [5]. Diagnézaide byt
provedena ndfklad pomoci ultrasonografie, angiografie nebo MRgiografie [16, 22,
38].

Aneurysma - lokalni roz&ni tepny zpsobené strukturalnimi ztnami ve siné.
Vyskytuje se ve vySSimeku a byva asi 10kra&asejSi u muz nez u Zzen [23].#Kinou jeho
vzniku mohou byt zrami, ateroskler6za nebo vrozena reamnost cévni &hy. Diky
povrchovému uloZeni karotid jsou tyto vydwtSinou dobe hmatatelné a tudiz snadno
diagnostikovatelna. &oliv ruptury karotickych aneuryzmat jsou ob&orelmi vzacné,
byvaji doprovazena velmi rozsahlym a Zivotu neb&ape krvdcenim. Proudi krve

v karotickych aneurysmatech miva v mnoligp@dech turbulentni charakter, ktery keom
jiného ispiva k dalSimu ztSovani vydut. Podle zfisobu naruSeni &ty tepny
rozcklujeme aneurysma ridyii zakladni typy: pravé (verum), neprave (spuriudigekujci
(dissecans) a arteriovendzni (arteriovenosum) [16].

Fibromuskularni dysplazie — vrozené onemméitharakteristické posSkozenim vaziva ceév,
které nasledhzpasobi jejich zuzeni (stendzu) nebo naopak fersi(dilataci). Kéni tepny
jsou timto onemocimim postizeny v malé rrd. Diagnostika fibromuskularni dysplazie se
Zjistuje pomoci angiografie a naslednébé se provadi pomoci angioplastiky se zavedenim
stentu.

Elongace, kinking a coiling — tepna séza v disledku turbulentniho proeédi nebo jiz
vrozené vady prodlouzit (elongovat), vytitasmycku (coiling) nebo se zalomit (kinking),
obr. 2.2. Nemocny &sSinou nepociuje Zadné komplikace, pokudtpok krve neni nijak
vyznamré omezen. R nevhodné poloze hlavyie dojit k zalomeni karotid, kdy s&epusi
pritok krve, ktery se rive nasled&projevit az ztratouddomi [8,29].

1 2 3
Obr. 2.2: Postizeni viiitich karotid: 1 - elongace, 2 - kinking, 3 - caii[8]
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2.3 Ateroskler6za

Ateroskleroza jako degenerativni onemaincévni stny! je hlavni gicinou predtasnych
amrti ve vysplych zemich sita. Spoléné s obezitou séadi mezi civiliz&ni nemoci. Podstatou
aterosklerozy je ukladani lipidtukd) do stny tepny (vznik l1éze), ktera timto post@pziraci svou
pruznost a zmensuje @ wnitini pramér (prasvit) tak, jak je znazotmo na obr. 2.3.

Obr. 2.3: Vytvdieni platu a krevni sraZeniny vedouci k ucpani tgpmhj/

Z hlediska prouéhi krve v takto patologicky poSkozenych tepnachhdaécasto ke zréng
laminarniho charakteru proémi na turbulentni. Dochazi také k tvértirobnych tromb (krevnich
srazenin) a embodl(vmetka, cizich tles v teps). Pokud se uvolni (obr. 2.6),iXe dojit k uzakeni
mensSich cév. V mnohatipadech ma ateroskler6za za nasledek nedokrvesfie(isi) tkani a
nevratné poskozeni ZivatrdileZitych organ, jako je napiklad mozek. Ateroskler6za je obe&cn
oznaovana jako zakladni rizikovy faktor vzniku ischek@&occhoroby dolnich katetin (ICHDK),
ischemické choroby srdce (ICHS) a cévniho onerfwicmozku (CMP). Rozvoj CMP je velmi
ovlivnén stavem kolateralniho 8bu. Pokud je date rozvinut, niZze gechodr nahradit funkci
uzawené (okludované) tepny. Stendzyugpbené neépstji aterosklerézou postihuji hlagn
odstupy velkych tepen z aortalniho oblouku, bifegkaravych a levych karotid a odstupy imich
a zevnich karotid [33], viz obr. 2.4.

1 Charakteristické cévni zmy byly nalezeny i P pitvach mumii egyptskych faradn Vyskyt
aterosklerdzy byl popsén jiz v 15. stoleti Leonandi#a Vincim, ktery si vS§iml makroskopickych #m
v cévach. ¥dci se ale této nemoci&ali blize w¥novat az v 19. stoleti [9].
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Obr. 2.4: NejasgjSi mista postizena aterosklerézou [8]

Aterosklerézu rozélujeme nait zakladni formy (obr. 2.5):

¢ Lipoidni skvrny (tukové prouzky) — jsou keggjSi formou, ktera je ffitomna
u vSech lidi, Ize ji okas prokazat i u novorozein{33].

e

Fibrozni a atheromoveé platy — jsou tuzsi chrépéwkonzistence.

Komplikované léze — vznikaji z fibréznich pilatmasivni kalcifikaci a
degenerativnimi zgmami [9].

Mezibunéery
¥ S

Pénova
burika

FIBROZN PLAT

Mezibunédna malrix
-~ kolagen

ratikuldmi vidkna
Buriky hiadkych
svalll

y Penové burky
Mezibunéeny

Kaicifikace

Kevéceni

Obr. 2.5: Stadia aterosklerdzy [8]
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2.3.1 P¥i€iny vzniku aterosklerézy u karotid

Navzdory dlouhodobému studiu aterosklerézy karatjdjimu velkému vyskytu v mnoha
zemich swta nebyla dosud vyt¥ena definice, kterd by ji zcela charakterizovadanim z dvodt,
pro¢ nezname definici aterosklerézyppe byt neznamy mechanismus jejiho vznikticiRy tedy
nejsou pesre definovany. Zname pouzadu faktofi, které se na vzniku této nemoci podileji. Jsou
nazyvany rizikovymi faktory [9, 33].

Rizikové cinitele pro vznik ateroskler6zy nejen u karotidliche na ovlivnitelné a
neovlivnitelné. Mezi ovlivnitelné p#tkoureni, vysoky krevni tlak (hypertenze), cukrovka kdites
mellitus), obezita, hyperlipoproteinémie a stresui€ni cigaret je prokazatelny rizikovy faktor.
ZvySuje vyskyt ICHS a sten6zu karotid. Zanechaniiéoi je z hlediska sekundarni prevence
kardiovaskularniho onemo&mi velmi podstatné, napriziko koronarni pihody se sniZzuje po
relativre kratké doB na Urové nekuaka [9]. Hyperlipoproteinémie je stav se zvySenym
mnozstvim tukovych latek a cholesterolu v kndie@ona hyper- ziazvySené mnozstvi &ipona
-émie znamena latky v krvi. Existuje mnoho diuble pro rozvoj aterosklerézy je nejrizikgsi
skupina s vysokym obsahem cholesterolu tzv. hymesterolémie [9].

K neovlivnitelnym rizikovym faktoim pati veék, pohlavi a genetické faktory [9, 33].
Ateroskler6za je dlouhodoby proces, proto seilsypajicim wkem objevujecastji. V ptipad
pohlavi je prokazano, Ze muZzi jsou postiz&xstji nez Zeny ped menopauzou.

U Zen, které jsou veeku, kdy se mohou stat matkami, jsou ckranvlivem pohlavnich
hormoni, proto je u nich vyskyt aterosklerdzy vyraanzsi nez u mu¥[33]. Genetické faktory —
za pozitivni anamnézu se povazuje vyskyt infarktyokardu u otce¢i u prvostupového
pribuzného do &ku 55 let a u Zen je tato hranice do 65 let [9].

2.3.2 Diagnostika

Ateroskleréza seasto projevuje jako nemoc srdce, dolnichdatim nebo jako nemoc, ktera
muze zadsadnim Zgobem narusit funkci mozku.

Nemoc srdce Zjsobena ateroskler6zou se nazyva ischemickd chanalani (ICHS).
Postupné zuzZovani{svitu tepny, niZze dojit do stadia, kdy se v zGZzeném is$stzi krev, ktera
nasleds ucpe tepnu a Zgobi srdéni infarkt. Nedokrevnost v oblasti dolnich Retin se nazyva
ischemicka choroba dolnich keetin (ICHDK). Projevuje seipchizi bolesti v lytku, ktera donuti
postiZzeného zemit rychlost cliize.

Nedostatény prisun krve do mozku se v prvad projevi poruchou jehsinnosti. Pokud
se rektera z tepen v mozku uzavnap. v disledku uviznuti embd) ozn&uje se tento stav jako
mozkova mrtvice, (obr. 2.6). V tomtdipadt se nedokrveni a chyjici ptisun kysliku do postizené
¢asti mozkucasto projevi ochrnutim polovingla a dalSimi fiznaky [33]. Ischemické mozkové
piihody (60 % pipadi) jsou ¥tSinou zfisobeny embolizaci n&stnych tromli nebo uvolgnim
aterosklerotickych plétdo intrakranialnihdeciste [8].
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emboly - poskozené misto

krevni —_|
sraZenina

plat d

Obr. 2.6: Ateroskler6za na karotické bifurkaciatbem, poSkozeni mozku visledku
ucpani tepny embolem [39]

Tak jako u vSech zavagsich nemoci je feba
diagn6zu potvrdit. Neboli dit piesné misto, kde se
onemocgni vyskytuje. Vhodnou screeningovou vy$eaci
metodou je DUSG (dopplerometricka ultrasonogfgfiebr.
2.7. Tato metoda dokézZe s velkdagnosti ufit stupei stendzy
(miru zazeni tepny) podle rychlosti a charakteugkni krve
ve vnitni karotick. ZkuSeny |éka je ¢asto schopen zjistit
rozloZzeni platu, zda se jedna o skleroticky (tvraygbo kréni tepna
aterotromboticky (rekky) plat a stanovit tak riziko poSkozer ~ opr. 2.7: Ultrasonografie [42]
plati nag. v disledku chirurgického zasahu. Vhodnou

ultrazvukova sonda

PRI

neinvazivni CT angiografie (CTA) [15]. Z vy$ehi pomoci CT/MRI mozku ziskame informace o
pritomnosti ¢i rozsahu ischemickych zm. Za pomoci &chto vySeteni je mozné déle &it
vyznamnost nalezu a stanovit jeho naslednsbugomoci medikameitnebo prosednictvim
chirurgického zakroku.

2.3.3 Zpusoby Ié ¢by

Vzhledem k tomu, Ze&sSinu rizikovych faktol I1ze ovlivnit dietnimi opaenimi, jsou
vyzivova dopordeni vyznamnou slozkouiprevenci aterosklerézy. Je prokazano, ze i sedumd
prevence (aterosklerdza se jiz gprojevila) ma vyznamnyifznivy &inek. Pibéh aterosklerozy
muzeme klada ovlivnit zménou Zivotniho stylu. Je protailgZité zvysit fyzickou aktivitu, zrnit
jidelnicek, prestat kotit a predchazet stresovym situacim. V dnesniéded spaeba tuk v nasi

straw vyrazreé zvysila, nebd diive tvdili pouze 20% denni davky energie [9]. U pacient

2 DUSG - metoda, ktera & rychlost a sir pritoku krve na zaklagiDopplerova jevu. VyuZiva ultrazvukovych
vin, kdy z rozdilu frekvenciifjatého a odeslaného signalu ziské tzv. dopplesopsisun. Po odgeni hodnot
dokéaze pistroj ukit smer, rychlost toku krve affipadré zGzeni piiméru cévy, viz [19].
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s diagnostikovanou ateroskler6zou je dopowédna strava pro pacienty s kardiovaskularnim
onemocgnim, mezi které pétnag. stedomdska strava nebo tzv. Francouzské dieta [28].

V piipadt zavazného postizeni ateroskler6zou, kdgrmzivotospravy by neéta skoro Zzadny
efekt, byva chirurgicky zakrok jedinym mozZnyraSenim. Pacienta se zUZentiuuzawenou
karotidou Ize operovat v lokalni (LA) nebo celkd@A) anestezii v zavislosti na typu provaého
zakroku.

» karotickd endarterektomie (CEA) — jedna se o mikmegické zpéichodréni vnittni
karotidy a odstrami aterosklerotického platu. U paciémba zabranit vznikdi opakovani
mozkove pihody. Operéni riziko je nizSi nez riziko postizeni pacienta BMktera ma za
nasledek najklad vypadek zraku a poruchy hybnosti (ochrnutidikace k CEA u
pacient, kteti doposud CMP neprethli (primarni), byva f sten6ze vySSi nez 60%
(asymptomaticka sten6za) a u padieritesi CMP jiz prodlali (sekundarni), pakip
sten6ze nad 50% (symptomaticka sten6za) [6].

Prvni CEA provedl americky chirurg Michael EleBakey v roce 1953. Metoda
se stala zlatym standardenibg sten6z karotid, nelige provazena nizkym periopérém
rizikem [7]. NefasgjSi techniky karotické endarterektomie zahrnujigladu (konvenini)
CEA, everzni (ficnou) CEA, modifikovanou everzni CAE, viz obr. 2.2.9.

Obr. 2.9: Everzni endarterektomie [6]
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angioplastika karotidy (PTA) — je invazivni metodaly se za pomoci tenkeé flexibilni
trubice (vodici katetr) zavedeggs otvor v tisle tenka trultka s balonkem az do mista
zuZeni tepny. Naslednym nafouknutim baldénku s@asttepny mechanicky dilatuje
(roztdhne), obr. 2.10, s tim, Ze balonekzm byt v péibéhu zékroku podle p#gby
nafouknut i gkolikrat. Prvni balébnkova angioplastika u karotidebprovedena v roce 1979
[31].

Obr. 2.10: Stendza tepny (vlevo) a jeji dilatac®ikem (vpravo) [27]

CAS (Carotid Artery Stenting) — PTA s implantaargu (cévni vyztuze). Tato technika se
pouZivd pro zamezeni &pvného zuZeni
(restendzy) karotid na jiZtve oSeteném mist,
obr. 2.11. Zavedeni stentui#e byt realizovano
dvéma zmisoby: 1) prvotni PTA, kdy je sten6za
nejprve dilatovana balénkem s naslednym
(sekundarnim) implantovanim stentu, nebo 2)
primarni stentovani samorozpinacim stenten
(nafukujici se baldnek zaraveoztahne stent), A4
obr. 2.12. CAS je alternativni metoda pro '
specifické situace. Pacient je indikovan k
implantovani  stentu, pokud doSlo po CE  Obr. 2.11: Zpiichodréni vnitini
k resten6ze, neni-li vhodny na operaci pom¢ karotidy pomoci stentu [37]
CEA, z divodu anatomickych fein, pokud

hrozi velikd anesteziologicka rizika nebo je-l g 2

pacient vyssiho &ku. Vyhodou sterit je tedy
mensi zaZ pro €lo pacienta, kratka doba
potrebnd na rekonvalescenci a minimalni rizik
infekce, neb6 cely zakrok je provéash pouze
prostednictvim malého vpichu daisla a ne
rezem na krku.

Obr. 2.12: Primarni stentovani [20]
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Druhy steni pouZivané v CAS mohou byt rageny bul’ podle pouZzitych
materiati, nebo podle vyuZiti v ditych ¢astechdla. Lze se tak setkat nage stenty balon-
expandibilnimi, samoexpandibilnimi, nitilonovyinocelovymi, rovnymi nebo kénickymi.
Stenty se takédti podle typu konstrukce (obr. 2.13) na tzv. ,svdemymi oky (butkami)*
(open - cell stents), které jsou flexibilni, dak tav. ,s uzatenymi oky* (closed - cell
stents), které |épe drzi plat nargtcévy, a na tzv. hybridni stenty (hybrid stent$)][3

Closed-Cell

Open-Cell

Obr. 2.13: Ukazka steinuzivanych pi CAS [2, 24]

3 Nitilonové stenty maji dobré fyzikalni i mechanécklastnosti, vykazuiji velkou odolnost proti venkam
tlakim a rozpinavost. V dnesni dbjsou protatasto pouzivanéipCAS u karotid [30].
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3 Modelovani proud éni krve
3.1 Krev a jeji tokové viastnosti

Krevni olh tvori z hydrodynamického
hlediska uzakeny systém cév se srdcem jakc
pumpou. Lidskd krev s fmérnou hustotou
v rozmezig = 1040 — 1060 kg m~3, ktera v tomto
systéemu cév krom jiného plni roli transportniho
média, pedstavuje nepihlednou vazkou kapalinu
cervené barvy, ktera se z 45% sklada z krvine
(¢ervené a bilé krvinky, krevni dedty) a 55% o .
z krevni plazmy [17]. Z pohledu reologie odpovid: ~ Obr. 3.1: Shlukovani krve (rouleaux)
tokové vlastnosti lidské krve chovani nestiané
nenewtonské kapaliny s tim, Ze jsou ol¥eowliviiovany celowradou biologickych a fyzikélnich
faktoni, zejména pakiftomnosti¢cervenych krvinek a jejich tendenci s pizkych smykovych
rychlostech shlukovat (tvit tzv. rouleaug), obr. 3.1.

S ohledem na zafteni této bakak&ké prace bude zde pro felly matematického
modelovani uvazovan pouze vliv smykové rychlgsiiky tomuto pedpokladu mizeme na krev
nahlizet jako na zobeénou newtonskou kapalinu s dynamickou viskoziggu) a pouzit gktery
ze znamych konstitutivnich vztalpro nenewtonskou kapalinu. Préely této prace je konkré&tn
pouZzit Carreaiv-Yasudiv model, obr. 3.2,

NG =N + (o — 1) [1 + ()™ 71, (3.1)

kden.= 0,00345Pa s respn,= 0,056Pa surcuji asymptotické hodnoty dynamické viskozity pro
y = oo, respy — 0,1 = 1,902 s predstavuje relaxai ¢as,n = 0,22, m = 1,25 jsou aproximani
parametry stanovené na zakladskozimetrickych nifeni a pevzaté z [13]. Z @vodu moznosti
porovnani a row¥ matematického modelovani na bazi 0D mogeledle nenewtonského modelu
(3.1) uvazovan i model newtonské kapaliny s konsfadynamickou viskozitou

n(y) = 0,00345 Pa s, (3.2)

jejiz hodnota je volena tak, aby odpovidala ho&ngt nenewtonského modelu (3.1).

4 Rouleaux -¢ervené krvinky maji tendenci se shlukovat (penizsy do valcovitého tvaru a poté se usazovat.
Tvorbé téchto shluk napomaha ifitomnost gkterych bilkovin v krvi, coz je jednim zudodi zvySené
sedimentace krvinekipinfekcich a zagech.
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Obr. 3.2: Zavislost dynamickeé viskozityy) na smykoveé rychlostt podle (3.1)

3.2 Matematické modely proud éni krve

V zavislosti na stupni abstrakce se modely péoiillrve obec# déli na 0D, 1D, 2D a 3D s tim,
Ze v této bakatke praci se budeme zabyvat pouze 0D a 3D modadigt&ou 0D modaél(lumped
parameter models) jefgdpoklad homogenniho rozlozeni tokovych &eliv kazdéméasovém
okamziku [18]. Vzhledem k zanedbané prostorovéatdite jsou 0D modely vhodné zejména pro
studium rozloZeni tlaku, procného mnozstvi a objemu krve na globalni trovni.idapomu 3D
modely proudni krve nachéazeji uplaini pii numerickych simulacich slozitych tokovych jgv
jako je nap. proudtni krve v cévnich bifurkacich, okolo staéch chlopni neboipstahu srdénich
komor.

3.2.1 3D model

Pro matematicky popis pro&di krve ve velkych a stdré velkych cévach jsme v této
bakal&ské praci pgjali nékolik zjednodusujicich iedpoklad: 1) Jelikoz velikost krvinek je
ve velkych a dgedre velkych cévach zanedbatelnd v porovnani s togrtéchto cév, nizeme
na lidskou krev nahlizet jako na homogenni négdimou kapalinu s konstantni
hustotoup = 1050 kg m=3. 2) V souladu s kapitolou 3.1 modelujeme tokovastriosti krve
v zavislosti na smykoveé rychlosti s tim, ze vi@l&ich faktol zanedbavame. 3) Proird krve
v rdmci uvazovanych 3D geometrii povaZujeme zagdniazotermicke, laminarni prosdi, nebd
piedpokladame, Ze zZma teploty a vyskyt turbulentnich jewag. v aort jsou zanedbatelné. 4)
VSechny stny cév jsou povazovany za nepropustné a nepodd@jmenifeSena uloha interakce
protékajici krve s cévni&gtou).

Mgjme casovy interval (OT), T > 0 a ohranienou vypdtovou oblast) ¢ R3® s hranici
00 = 0Qystup U 0Qpy5eup U 0Q4¢enq Piedstavujici nami zvolenou 3D geometrii cév. Paeadu
s predpoklady uvedenymi vySe je matematicky model pgjwis nestacionarni progdi krve
v ¢asoprostorovem val€l; = Q x (0, T) tvofen nelinearnim systémem Navierovych-Stokesovych
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rovnic ve 3D, ktery se sklada z rovnice kontinaitiavierovych-Stokesovych roviaimzepsanych
v kartézskych saadnicich [40] jako

ou v ow

w oyt =0 (3.3)
Z_ _( 2)+—(uv)+—(uw)+__x_§:_x[2n(y)z_z]
E%[ ( )]+Qaz[ & )( )] (3.4)
24 L) + 207 + 2 ow) + 22 =L [ (24 2] 4
a2 5]+ 55 [ (5 + )] 35
24 2 Cw) + 2 (ow) + 2 (wD) 22 =22 ) (24 2] 4
55[’7(”( + )]+ 2o 200 5, 39

kdet € (0,T) je ¢as,u, v, wjsou kartézske slozky vektoru rychlogtkteré odpovidaji kartézskym
souvadnicimx, y, Z o je hustota krve @ je tlak. JelikoZ krev v této praci modelujeme jako
zobecrnou newtonskou kapalinu, je dynamicka viskozj{@) v rovnicich (3.4)-(3.6) wena
Carreauovym-Yasudovym modelem (3.1), pog divodu pozdjSich porovnani modelem
newtonské kapaliny (3.2). Pro vy hodnot smykové rychlosfi vystupujici v rovnici (3.1)
aplikujeme nasleduijici rovnici [40]

= PG+ G G G B3+ G )

Numerické feSeni 3D modelu proddi krve tvdeného systémem Navierovych-
Stokesovych rovnic (3.3)-(3.6) a konstitutivnim atz¢m pro dynamickou viskozitu (3.1), resp.
(3.2) je v této préaci realizovano ve vygaetnim prostedi kome&niho programuAnsys Fluentktery
pracuje na principu metody kofre/ch objeni (MKO). NastavenfeSie v tomto programudetns
dalSich parameirnumerickych simulaci je popsano v kapitole 4 wsslasti
s numerickymi vysledky.

3.2.2 0D model

Podstatou OD modlproudni krve je ekvivalentni nahrada slozitého cévnib&iste
jednoduchym modelem [14], ktery pracuje na prinegwcerneé skinky (black box). U této gkiky
nas nezajima proces probihajici ukrale pouze vstupni a vystupni hodnoty. V porovnéni

5 Vzhledem k pedpokladu izotermického proémi neni do systému zahrnuta energeticka rovnicadjjici
zakon zachovani celkové energie.
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s 3D modelem prouahi popsanym v ijigdchozim odstavciipdpokladaji 0D modely homogenni
rozloZeni vSech tokovych véin v kazdéntasovém okamziku [18] a umidji tak krev modelovat
pouze jako nesttitelnou newtonskou kapalinu (3.2).

Na krev protékajici cévami lidskéheld mizeme v analogii nahliZzet jako na vedeni
elektrického proudu v elektrickém obvodu, kde eieké nagti mizeme pirovnat k tlaku krve
v tepnach a elektricky proud kioku krve [12]. Analogie mezi elektrotechnickymiugéstkami a
fyziologickymi parametry je shrnuta v tab. 8.Této analogie je vyuzivano zejmértaquivozovani
prislusnych matematickych modelkdy jsou aplikovany Kirchhoffovy zakony a metaoaibro
analyzu sériovych a paralelnich elektrickych ohvfiB].

Tabulka 3.1:Vyznam jednotlivych zngeni v analogii s elektrotechnikou

zn&eni elektrotechnika |€kstvi
> e (AP =R . . . .
2 = 0, rezistor s odporem V|'sko'2|ta krve reprezentovana
R kdeAP = P, — P, | R[Q] cévnim odporem R [Pa siin
: ) d kondenzator oddajnost a elasticita cev
= | e=c@p . poralnos. & eas
Po P dt s kapacitou C [F] | reprezentovana kapacitou
¢ C [m¥Pal
: Q d civka s induknosti| setrv&nost toku krve
m AP = L _Q ) )
L dt L [H] reprezentovana setri@osti
L [Pa €/m?

Windkessel model (WM)

Prvni zpravy s imym metenim krevniho tlaku podal anglicky teolog, fyzikyaiolog Stephen
Haled. Ten zjistil, Ze krevni tlak a sréiei tep kolisa periodicky v zavislosti na dycharriytmu
srdeni odezvy [44]. V tehdejSi détse edpokladalo, Ze cévni systém jeio systémem tuhych
(nepoddajnych) trubic vedoucich od srdce ke tkaniizhledem k tomu, Ze by tento systém
znamenal velké zatizeni pro srdce jako pumpy, bytaorena myslenka vyrovnavacihoiizeni.
Zarizeni, které ro odstranit tyto chyby, bylo oztavano jako tzv. Windkessel (obr. 3.3) a
pracovalo na principu tehdejSich pozarnich voZidig). V roce 1899 [36] fedstavil Otto Frartk
poupraveny popis tohoto modelu, ktery se pouzividnds a je znamy jako 2-prvkovy Windkessel
model. Tento model se skladal ¥e2a sebou jdoucictasti: pumpy, Siroké trubice s elastickou
sttnou a periferniho odporu fgdstavujici paraleth uloZzené trubice. Ozgani Windkessel

6 Z divodu odliSeni tlaku uvaZovaného v 0D modelech akLip vystupujiciho v rovnicich (3.4)-(3.6) je v rdmci
této prace ozrimvan symbolent.

7 Stephen Hales (1677-1761) — chemik, vynalezce rokd 1705 z&al jako prvni nafit krevni tlak na konich
tzv. krvavou metodou. Jeho pokusy jsou shrnutyizekilaemostaticks (1733) [3].

8 Otto Frank (1865-1944) —&mecky lék# a fyziolog. Jeho objevyijspély k novym poznatém v oblasti
kardiologie a fyziologie.
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je z rem¢iny a v grekladu znamené ,vzduchova komora“ [12] nebhi@denbyt timto terminem ro#
ozn&ovana elasticka vodni nadrz znazova na obr. 3.3.

Windkessel
{cushion)

intermittent
~—  pump

Obr. 3.3: Windkessel jako pozarni pumpa [26]

V analogii s elektrotechnikou (tab. 3.1) popisujeniessel model obecné rysy vstupni
impedanceg s fyziologicky interpretovanymi parametry. Nebgliuznost velkych tepen si Ize
vzhledem ke zmigné analogii pedstavit jako kondenzator a periferni odpor (stlagpici proti
toku krve v cévach) jako elektricky odpor (rezi3tdrak jako v elektrotechnice je i celkovy perifern
odpor roven satiu vSech paralelnich odpor

e pro paralelni obvody plati: 1/R = /R 1/R + ... + 1/R,

e pro sério¥ zapojené obvody plati: R =R R+ ... + R..

V sowasnosti existuje celéada Windkessel model(WM), viz [18]. Mezi ¥ nejéastji
pouzivané typy pét 2-prvkovy Windkessel model (2-WM), ktery zohtege vliv periferniho
odporu R, a poddajnost tepef, 3-prvkovy Windkessel model (3-WM), ktery oprotiVem
obsahuje navic odpor vzestupne a®&ya 4-prvkovy Windkessel model (4-WM), ktery Kréiiz
zmirenych aspekt respektuje navic i setréaost toku krve.. VSechny tytoi nejznangjSi
a nejpouzivagsi modely jsou schématicky znazény na obrazku 5.3. Jejich vyhody a nevyhody
jsou shrnuty v tab. 3.2. Seasné vyuZziti Windkessel modeheni omezeno pouze na klinickou
praxi (nap. pii stanoveni srdmiho vydeje [44]), ale nach&zi uplati i pii numerickych
simulacich proughi krve, kde jako forma vystupni okrajové podmintyspiva k zpesréni
vypocta a lepsi aproximaci fyziologickych podminek

Ro Ry Rq Ry I&I
—— —T T —-l—lZ | =
[l Il 1t
1
L !3' L C

a) b) c)
Obr. 3.4: Schémata r@stji pouzivanych Windkessel model
a) 2-WM, b) 3-WM, c) 4-WM

% Elektrickd impedance je elektricky odpor v ptesl, kde prochaziigtiavy elektricky proud.
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Tabulka 3.2: Vyhody a nevyhody kagtji pouzivanych WM [14, 18]

WM Vyhody Nevyhody
» velice jednoduchy 0D model * horSi aproximace reélnych
poprvé popsany jiz roku 1899 prabéha tlaku a péitoku
» dokaZe nasimulovat poddajnost ¢ neni schopen nasimulovatesii
velkych tepen a odpor tlakovych vin a jejich odraz
2-WM perifernich cév ¥etrs jejich » vykazuje problémy i simulaci
vlivu na srdce vysokofrekverinich slozek

arterialni impedance (tj. odraz
tlakovych vin v cévnintecisti)

» dokazZe Iépe nasimulovat * horSi aproximace reélnych
vysokofrekvekini sloZzky pribéhu aortalniho tlaku
arterialni impedance nez e ma tendenci nadhodnocovat
2-WM behem fazi systoly poddajnost tepen (podhodnoceni
i diastoly stredniho arterialniho tlaku

3-WM » jednoduch& implementace jakg a maximalniho aortalniho

vystupni okrajové podminky prp pratoku)
viceSkalové (multiscale) » vykazuje mensi chybyip
numerické simulace proadi simulaci arterialni impedance
krve ve stednim frekvetinim rozsahu

» dokaze dofe nasimulovat » obsahujetyii neznameé parametry
arterialni impedanci v celém — problémy s jejich wovanim

frekvertnim rozsahu
» dokéaze velice f@sr¢ odhadnout
arterialni poddajnost

4-WM

S vyuzitim vztalh a analogii uvedenych v tab. 3.1 si v nasledujiods$tavcich odvodime
rovnice fedstavujici matematické modely vySe zéniych Windkessel modél Pro tento el
vyuzijeme princifi a metodik dote znamych z teorie elektrickych obwo¢hag. Kirchhoffiv
zakon o uzlech).

o 2-prvkovy Windkessel model (2-WM):

Ro Pret Pro odvozeni matematického modelu tohoto nejjedégitio

gz ] I Windkessel modelu vyjdeme ze schématu znézgmo na obr. 3.5,
— ” kde Q, predstavuje znadmé fioéné mnozstvi &, neznamy tlak,

C ktery chceme s pomoci 2-WM stanovit. VyuZijeme-lySg

zmiréného Kirchhoffova zdkona o uzlech, tj. Ze v misttveni
obvodu musi platit, Ze soet pritoka pritékajicich/vytékajicich do/z

Obr. 3.5: Schéma 2-WM
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uzlu musi byt roven nule, ziskdme nasledujici vgchavnici

Qo = CQr + Q¢ (3.7)

kde Qr aQ. jsou phatocnd mnoZstvi vedtvich obsahujici rezistor s odpordiy a kondenzator
s kapacitolC. Pro stanoveni obougo¢nych mnozstvi aplikujeme vztahy z tab. 3.1

Py — Pref = Ry Qg (3.8)

Qc = C 2(Po = Prep), (3.9)

kdeP,. je referedni tlak gredstavujici koncovy tlak systéemoveéhaibb. Dosazenim vzt#h(3.8)
a (3.9) do rovnice (3.7) ziskame obecnou rovnici>WM

Qo = 7 (Po = Pre) + C 5 (Po = Preyp). (3.10)

V souladu s jinymi pracemi nap[32] je v této bakakskée praci dale ijat predpoklad, Ze
P..; = 0 Pa. Toto zjednodu$eni je zaloZeno na tom, Ze kgnitak systémového éhu jecasto
prirovnavan k tlaku v duté Zile, ktery ve srovnardrterialnim obhem je vyraz# nizsi a blizky
nulovym hodnotdm [14]. Diky tomui®eme rovnici (3.10)iepsat a upravit do finalni podoby pro
neznamy tlakP,

dap, 1 1
d_:: (QO_R_OPO)E' (3.11)
NumerickéreSeni diferencialni rovnice (3.11) je realizovamonpci Eulerovy dofedné metody
prvnihofadu gesnosti Lase [41], ktera je pro p@tby této prace dostajici. S jeji pomoci izeme
aproximovatasovou derivaci tlak, na levé strafirovnice (3.11) jako

4Py ~ POnH__POn+ O(Atz) (3 12)

dt At ! )
kde P,"*1, resp. P," je hodnota tlakwP, v n-té, resp. it+1) ¢asové hladiéiaAt = t™1 —t™ je
casovy krok. Rovnice pro 2-WM, ktera je v této priagplementovana jak ve vypetnim prostedi
programuMatlab, tak v programovatelném rozhrani kogho softwaruAnsys Fluent(viz
kapitola 4), ziské& pak nasledujici podobu

?s

Pt = (1= =) Py + Qo (3.13)

Ry C

kdeQ," je znAmé pitocné mnozstvi \n-té casové hladié
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o 3-prvkovy Windkessel model (3-WM):

R, R4 P 'V porovnani s 2-WM obsahuje tento model, znamy takeé
Qo 1 o — Il . . .
P LI L I jako Westkessel model [18], dodatg rezistor
[ s proximalnim odporenR,, ktery je gedrazen ped
Qc
C puvodni rezistor a kondenzator, viz obr. 3.6fedstavuje
Obr. 3.6: Schéma 3-WM odpor aorty. Pro odvozenfiplusnych rovnic se fiieme

odvolat na postup popsany jiz u 2-WM. Nebolizeme
opét vyjit z rovnovahy pitoénych mnozstvi na uzlu

Qo =0Qr +0Q¢ (3.14)
a pro jednotlivé prtoky pres rezistor s distalnim odporetp a kondenzator s kapacit@upsat

Pd_Pref = Ry Qg, (3.15)

Qc = C 5 (Pa = Prep), (3.16)

kde P, je distalni tlak vazany na uzsitveni obvodu, ktery v mnoha&ipadech hraje roli krevniho
tlaku na kapilarni arovni. Dosazenim vziaf8.15) a (3.16) do rovnice (3.14) dostaneme vztah
analogicky k jiz dive odvozené rovnici (3.10)

Qo = - (Pa = Preg) + € 5 (Pa = Prep). (3.17)

Nakonec pro pitok now pripojenym rezistorem s proximalnim odporémmuzeme v souladu
s tab. 3.1 psat
Py =Rp Qo+ P,. (3.18)

Rovnice (3.17) a (3.18)fedstavuji obecny matematicky model pro 3-WNiist®upime-li
podobr¢ jako jiz v gipact 2-WM k predpokladu nulového referémiho tlaku .., = 0), mizeme
diferencialni rovnici (3.17) pro neznamy tl8k dale zjednodusit

dPg 1

W= Q- Pag - (3.19)

Abychom mohli systém rovnic (3.18) a (3.19) implerowat v prostedi prograni Matlab aAnsys
Fluent piistoupime opt k numerickémuesSeni zalozenému na Eule¢alopedné metod (3.12),
¢imZ dostaneme rovnice pro nezname tlBky P, v (n+1) ¢asové hladi&

n At

P = (1- Riﬁ) P+ Qo (3.20)

Pt =R,Q" + Pyt (3.21)
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» 4-prvkovy Windkessel model (4-WM):

R, ) Ry Pt V porovnani s pedchozimi déma Windkessel

Q Qe @ O I . L
Pe I ey LI ' modely zohleduje tento typ modelu setr¥ae
| A | H acinky, kterym je krev v pulzsim prou@ni
voL e vystavena. Jak bylo jiZz nazfeno v tab. 3.1, je

setrv&nost toku krve v analogii fpovnavana k
indukenosti civky, proto je do zakladniho schématu
piidana civka s indunostiL, obr. 3.7. Podolinjako u jinych 0D modél existuje i v pipact 4-
WM nekolik riznych variant uspg@dani jednotlivych komponent s tim, Zgmorodost se projevuje
predevsim v umishi civky [18]. V této préaci bylo zvolena variantarglelniho zapojeni civky
s rezistorem o odpoiR,, viz obr. 3.7.

Obr. 3.7: Schéma 4-WM

Pro odvozeni matematického modelu korespondujisdimatu na obr. 3.7 vyuZijeme
stejnych postup jako u 2-WM a 3-WM. Neboli pro paralelni zapojearistor-civka a rezistor-
kondenzator musi na obou paralelniétvich zZejme platit

Qo = Qrp + Q1 (3.22)
Qo = Qra + Q¢ (3.23)

kde Qr, aQrq jSOU plitoky pres rezistory o odpored), aR,; aQ,, resp.Q. jsou piitoky vétvemi
obsahujici civku s indwkostiL, resp. kondenzator o kapacit. S vyuzitim vztah z tab. 3.1
muzeme jednotlivé gitoky vyjadit jako

Py — Py = Rp Qry, (3.24)
Py— Py =L %L, (3.25)
Py — Pref = Ry Qra» (3.26)
Qc = C 2 (Pa— Prep). (3.27)

Dosazenim vztahu (3.24) do (3.22) ziskame rovnizingznamy tlak®,
Py = (Qo - QL)Rp + Py. (3.28)

Naopak dosazeni vztah3.26) a (3.27) do (3.23) vede na jisive odvozenou rovnici (3.17).
Obecny matematicky model pro 4-WM je tak dan rogmc (3.17), (3.25) a (3.28) pro neznamé
tlaky P, aP; a pfitocné mnozstvi), .

Podobr jako jiz dive mizeme polozZenim referémiho tlakuP,.., rovno nule zjednodusit
vztah (3.17) na tvar dany rovnici (3.19). TimtodzjeduSujicim krokem je matematicky model pro
4-WM uréen systémem rovnic (3.19), (3.25) a (3.28). Prolémentaci 4-WM ve vypéetnich
prostedich prograrih Matlab a Ansys Fluentopit pristoupime k numerickémiesSeni na bazi
Eulerovy dopedné metodyimz ziskame diskretizovanou podobu rovnic (3.132%) a (3.28)
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1A A
P = (1- R—d?t) P+ Qo (3.29)
Q™ = (P = P+ QT (3.30)
Pt = Ry(Qo" — Q™+ P,Mt (3.31)

RLC blok

V porovnani s Windkessel modely, které byly podgopapséany v fedchozim odstavci a
které jsou v této praci vyuzity hlagfgako forma vystupni okrajové podminky, slouzi ODdualy
v podol& tzv. RLC bloki k numerické simulaci proddi krve v konkrétnich cévach. Neboli
aproximuje-li Windkessel model chovani systémowveétitnu nebo utitého vyseku cévnihieciste,
pak RLC blok je analogickou ndhradou pouze jedéng/cviz obr. 3.8. Samotny RLC blok, ktery
je v¢lanku [32] ozn&en jakoL-obvod, je z pohledu elektrotechniky sloZen z teriss odporem
R, civky s induknosti L a kondenzatoru s kapacitoD. Specifické usp@dani &chto &
elektrotechnickych sastek v nami uvazovaném RLC bloku (obr. 3.8) jeod&ombinaci
predepsanych okrajovych podminek na vstupu a vyqd@@juneba’ v této praci uvazujeme pouze
kombinaci vstupniho g@toku a vystupniho tlaku.

trubice
" analogie s elektro

} —

[ 1— V'V
'—'R L

C
RLC blok

|||—”—o

Obr. 3.8: Trubice nahrazena RLC blokem

JelikoZz OD modely na bazi RLC blblsou vztaZzeny na konkrétni cévy, u nichZ jsme
schopni stanovit zakladni rozny (nag. délku a plisvit), je mozné parametry odpoR, kapacity
C a setrvanosti L presrgji kvantifikovat nez, jak tomu je vifpact Windkessel modél°. Proto
pred tim, neZ fistoupime k odvozeni rovnic pro 0D praénd krve v cé¥ modelované jako trubice,
pog. bifurkace, je na tomto mésvhodné se podrolj zminit k vyznamu &chto parametr.

Jak jiz bylo mnohokrat zméno, existuje analogie mezi v&hami elektrotechniky a
lékarstvi. Podle tab. 3.1 reprezentuje rezistor s odp&@dpor cévnihdeciste, ktery pisobi proti
toku krve v cévach, kondenzator s kapacitbuznai poddajnost a elasticitu cév a civka
s indukenostiL predstavuje setréaost toku krve, kterd vyznamnowru ovliviiuje gredevsim
nestacionarni prowdi krve ve velkych cévach. Obeclze protofici, Ze zde plati stejné zakony,
které se liSi pouze svymi prémmymi a uzitymi parametry.

V ptipadt rovné dlouhé cévy je mozné velikostifmku zjistit z analogie k Ohmovu zékonu
pro proud, pro ktery plati, Ze prouge roven pordru elektrického nafii U a elektrického odporu

10vzhledem k tomu, Ze Windkessel modely aproximbjp\@ni rozsahlych cévnidegist, jsou jeho parametry
odporu Ry, Rp, R;), kapacity C) a setrvanosti (L) obeck odhadovany na zékladznamych vstupnich a
vystupnich hodnot gtoku a tlaku.
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R. Z této analogie vznikne rovnice, kterd popisugé@jemny vztah mezi fitokem Q, tlakovym

spademvP a perifernim odporemR krevnihoteciste, plati tedy

U AP
I—E S Q= rE (332)

kde 4P je rozdil tlak na vstupu a vystupu zn#mé cévy. V pipad ustadleného laminarniho
proudtni Ize velikost piitocného mnoZzstvi v (3.32) stanovit z Hagenova-Poisgalkdkona jako

Q= aprrt (3.33)

8nl
kder je vnitini polomer cévy,n je dynamicka viskozita krve lgje délka cévy. Pokud se tedy do
rovnice (3.33) dosadi vztah (3.32), vznikne po rf@m&pravach vzorec pro odpor cévnib&ste

=L (3.34)

mrd’
Ze vztahu (3.34) je velice didpatrné, z&im mensi bude poloénr cévy, tim ¥tSi bude odpoR.
Tato zavislost ma za nasledek to, Ze i malénarpiisvitu cévy zfisobi velkou zrénu v odporu
pri zachovani stejného {toku a tlakového spadu.
V souladu s praci [45] Ize obecny vztah pro parampeddajnosti cév (compliance)
definovat jako

= % (3.35)
kde A4(4P) je zména rozdilu tlak a4V je zména objemu cévy vyvolana zmou tlakového spadu.
Jelikoz je v Kklinické praxi obtizné stanovit #nmu objemu cévy a byva jednodussi stanoviémm

praitoku za jednotkucasu QAV = Q At), Ize se namisto vzorce (3.35) odvolat na nasieiduj

modifikaci, z niZ Ize po zobeéni ziskat rovnici uvedenou v tab. 3.1,

_Qat
T AAP)

Q =C = (aP). (3.36)

Jelikoz paramel€ vyjadfuje miru roztaznosti cévy, ktera je pro kazdou ag@lwihové soustavy jina
(vySSi u aorty, niZsi u tepen a tepének), biagto vztazen na konkrétni cévu a jeji vlastnosti.
V této praci vychazime ze zavislosti na rychlogeii tlakovych vire, [1], a proto pro cévu délky
| a polongru r definujeme

c="" (3.37)

kdeo je hustota krve.

Setrv@né &inky pasobici na krev v athové soustavv disledku existence nestacionarniho
tlakového gradientu jsou v 0D modelech vygy prostednictvim civky s indusnostiL.
V pripact vySe zmigné cévy lze vzorec ptoodvodit na zaklatlanalogie s druhym Newtonovym
zakonem [45] jako

L=2. (3.38)

T2
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* trubice

e

O Matematicky model RLC blokurpdstavujiciho cévu
o_I:I_NV\_;o

J_ = L jako jednoduchou rovnou trubici vychazi ze schématu
i znazorgného na obr. 3.9, kde parametry odpoR)

I poddajnostC a setrvanostiL jsou dany vztahy (3.34), (3.37)

a (3.38). Nasim cilem je na zaksddodnot pedepsanych na

vstupu a vystupu stanovit hodnoty vstupniho tldku a

vystupniho piitoécného mnozstv@y. JelikoZ postup odvozenfipluSnych rovnic je ve své podstat

analogicky postupu, ktery byl podrabpopsan v odstavciémovanému Windkessel modet,
dovolime si na tomto misuvést rovnou vysledné rovnice

o

Pref=0

Obr. 3.9: Schéma RLC bloku

T = 2(Qo — Qr), (3.39)
C%R=%(P0_P1_RQR)’ (3.40)

kde Q, je predepsané vstupni jgocné mnozstvi aP; je predepsany vystupni tlak. OtBjné
diferencialni rovnice (3.39) a (3.40) pro neznanu&roty vstupniho tlakw, a vystupniho
pritocného mnozstv), jsou v této praci numerickkeSeny uzitim jiz tive zmirgné Eulerovy
dopredné metody (3.12).

* bifurkace
o o V porovnani s fedchozim modelem
j_cz =~ L o frubice modelované jako jeden RLC blok (obr.
PNy W 'a o Wl S 3.9) je uvazovany model bifurkace sestavertize t
" J_Cl o BT P RLC bloki (obr. 3.10). Pro to, abychom byli
= - °_|%|1_NLY\_§ schopni popsat proddi v této bifurkaci, je

potreba ji pomysla rozdlit na tyto ti zminéné

bloky, které ve své podstat predstavuji
matéskou cévu a jeji dvvétve. Diky tomuto
piistupu se P odvozeni pislusnych rovnic pro
tlaky a piatoky miZzeme odvolat na jiz e

popsany postup a rovnice. Jedinou vyjimkou v tosmtéru je vyjadeni rovnice pro tla; v misg

spojeni vSechrit blokd, obr. 3.10. Zde v uzlovém bédhusi pro piitocné mnozstvi platit

Qr1 = Qry + Ogs, (3.41)

Pres=

=]

Obr. 3.10: Schéma bifurkace pomoci
RLC bloki

kde piitoky v obou ¥tvich Ize dle tab. 3.1 vyj&d jako

Qr2 = Qr2 + C; %1 (3-42)
Qrs = Qrs + Cs ey (3.43)

at
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Dosazenim vztah(3.42) a (3.43) do (3.41) pak dostanemeceyou diferencialni rovnici pro tlak
Py

dp dp dP
Qr1 = Oz +C2d_t1+QR3 +C3d_t1= Qrz + Qg3 +d_t1(C2 +C) =
dP 1
d—tl = (C,+C3) (Qr1 — Qrz — Qr3)- (3.44)

S vyuZitim dive popsanych postipa rovnice (3.44) iveme OD model prowdi krve v cévni
bifurkaci vyjadit prostednictvim soustavy oldgjnych diferencialnich rovnic zapsané
v maticovém tvaru jako

y = Ay + b, (3.45)

kde maticeA, vektor neznamycir a vektor pravé strartyjsou definovany jako

0 0 -—-— 0 0
Cq &
0 L 1 [Po] €1
Cy+C3 Cy+C3 Cy+C3 Pl 0
_|X 1 _R _ 1o

4= Ly Ly Ly 0 0 |y =|Qul| b= e

1 Ry Qr2 A
T 0 - 0 2
L2 Ly Qr3 _P3
0 L 0 0 _Rs Ls

L3 L3

NumerickéreSeni soustavy rovnic (3.45) je v této préaci reatmo pomoci 4. stupvé metody
Runge-Kutta [41], kdy soustagu= f(t, y) uréenou rovnici (3.45) diskretizujeme&ase s druhym
fadem pesnosti jako

Y=yt 4+ (K + 2K, + 2Ks + K), (3.46)
kde

K, = f",y"),

K,=f(t"+5, y" +5Ky)

K; = f(t" +%, y" +%K2),

K, = f(t"*1, y" + AtKS).

Zména diskretizani metody je v tomtoifjpad motivovana prvotnimi numerickymi simulacemi,
které ukézaly, Ze aplikace Eulerova schématuipapk rozsahlejSich uloh vede k neZzadoucimu
vyraznému omezeni velikostasového krokut.
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4 Numerické simulace

Obsah této kapitoly jeémovan numerickym simulacim zaloZzenymiaaeni modél prouctni
popsanych v f@dchozi kapitole. Pro ziskani lepgégstavy o tom, jaké moznosti se s aplikaci 0D
modeh proudni nabizeji, zejména v kombinaci s 3D modelem, iadiyvime jiZ o viceSk&lovém
(multiscale) modelovani, je kapitola r@keha na d¥ ¢asti. Prvni z nich zahrnuje jednoduché
testovaci fiklady proudni, na kterych se snazime demonstrovat uziti ODefio@Vindkessel
modefi a RLC bloki). Naopak druh&éast kapitoly se zabyva jiz viceSkadlovym modelovanim
prouctni krve v redlném modelu velkych cév zrekonstruévama zaklagl poskytnutych CT dat.

V obou gipadech je vSak bez ohledu naigpené ulohy vyuZit jeden charakteristicky rys &ndleo
tepu, a to jeho periodicita ifpadné variabilita sréaiho tepu nap v disledku zvySené fyzické
zakze neni v této praci uvazovana). Diky této vlading®u hodnoty Bkterych okrajovych
podminek, pop referegnich Kivek prevzatych z literaturyiiedepsany ve forénFourierovychrad
[12].

Pro gedepséani vstupnich jgocnych mnozstvi fevzatych z literatury, ktera jsowtginou
ziskana na zakl&dexperimentalnich #teni a tudiZz dostupna pouze v diskrétni pédabQ,, =
Q(t,),n=1,2,....N, je v programovatelnych rozhranibtatlabua Ansys Fluenimplementovana
nésledujici podoba Fourieroygdy

Q (t) = Ay + XNk [A, cos(kwt) + By sin(kwt)], (4.1)

kdeQ (t) je praitocné mnoZstviw = 2w /T je Uhlové frekvencey, je paietclena fady,T je perioda
ady, By, A, jsou koeficienty Fourieroviady definované jako

Ay = ~N_1 Qn, (4.2)
A = £ 3N-1 Quoos(katy), 4.3)
B = = %N Qusin(katy). (4.4)

Oproti obecnémuiedpisu Fourierovyady, ktery obsahuje nekafreuradu, je vztah (4.1) omezen
pouze na prvnich, ¢lent, neba koeficienty odpovidajici vySSim frekvencim se zidyogického
hlediska neuplauji [40]. Pro poteby této bakal&ké prace byl vedleredpisu (4.1) uzit i
modifikovany a v praxéasgji pouzivany tvar Fourieroviady

Q (t) = Ag + XRE, My, cos(kwt — ¢y), (4.5)

kde amplitudav, a fazeg, jsou definovany jako

M, = A% + B?, ¢, = arctg (j—’;). (4.6)
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Pro lepSi pochopeni realizace numerickégeni OD a 3D modelproucni krve v této
praci, jsou na obr. 4.1 znazeény vyvojove diagramy ve vygetnich prosedich prograr Matlab
aAnsys FluentKonkrétni struktura a implementace matematickyaeli popsanych v kapitole
3 na jednotlivé Glohy proudi je patrna z algorittha UDF?! soubofi, které jsou satésti této
bakal&ské prace. Pro dosazeni ustaleného periodick&feni jsou vSechny numerické simulace
provedeny pro alespdii periody srdéniho cyklu. V gipad feSeni pomoci komémiho programu
Ansys Fluenjsou vypd@ty provedeny pomodesice SIMPLE (Pressure-Basgdza pouZiti nejprve
schémat s prvnimadem pesnosti First Order Upwind a poté s druhynidadem Second Order
Upwind).

inicializace inicializace
(pocatecni podminky) (poitecni podminky)
&) (t=0)
3 A
rpocet vstuy
\?‘poc;ﬂi\tzhpm‘ho .+ vypocet vstupniho | - ~
(Fourierova fada) pritoku prechod do dalsi
¢asové hladiny
| (update fyzického
¢asu)
Qustup Qustup
L : : : 8 A
feseni 0D ’ feSeni systému ano
J ; ne
modelu I\(—Sﬂlfox?c -
’ ent
S — 3D model
! |
Quystup Quystup S—
Windkessel Windkessel Puistu |
model(y) P model(y) p—Pvystup

Obr. 4.1: Vyvojové diagramplatlabupro simulaci 0D modél(vlevo) diagram programu ve
Fluentu pro simulaci 3D mode(vpravo)

4.1 Testovaci p Fiklady

V tomto odstavci jsou nadch jednoduchych ulohach pramd demonstrovany moznosti
plynouci z aplikace Windkessel motighko prostedku pro weni vystupniho tlaku, ktery byip
numerickych simulacich proadi krve gispel k lepSi aproximaci reélnych fyziologickych hodnot
V této praci jsou uvazovany vSechrytypy Windkessel modél 2-prvkovy Windkessel model
(3.13), 3-prvkovy Windkessel model (3.20)-(3.213-arvkovy Windkessel model (3.29)-(3.31).
Parametry d&chto model tak, jak jsou aplikovany a shrnuty wigluSnych tabulkdch, byly
poskytnuty vedouci této bakés&é prace, ktera je ziskalast&éné s pomoci metod podprostorové

11 pomoci UDF (User-Defined-Function) Ize v programsys Fluenimplementovat nadstandardni okrajové
podminky nebo specialni vlastnosti modelovanychitiaknag. Windkessel model nebo nenewtonsky model
krve).
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identifikace (metoda MOESP)casté&né aplikaci tradini metody pokus-omyl.

S ohledem na zafteni prace, jsou u vSeclhii nize popsanych testovacichilada
piedepsany jednotné okrajové podminky odpovidajkadwgm podminkam v karotickych tepnach
pfi uvazovani krve modelované jako newtonska kapal$hd). Z divodu mozného porovnani
vypoctenych hodnot tlaku s refer&mimi hodnotami jsou ze studie [46fgvzaty ptibéhy
pritocného mnoZstvi zifené pro spokdou a vnitni karotidu, obr. 4.2 (vlevo), a dogimy
o odpovidajici tlakovouikvku, obr. 4.2 (vpravo). Bez ohledu na tsgseného modelu proémi,
tj. jedna-li se o 3D nebo 0D model, je na vstupisech testovacichiiilada predepsan@asow
zavislé pitocné mnozstviQ,(t) dané ve forma Fourierytady (4.1) s koeficienty uvedenymi
v tab. 4.1 a korespondujicfikce pritoku ve spoléné karotié¢ znazorgné na obr. 4.2 (vlevo).
V pripact 3D numerickych simulacich je tentoapk implementovan ve forénplné vyvinutého
parabolického rychlostniho profilu. Vystupni oknggopodminka je tvi@na vySe zmimymi
Windkessel modely s tim, Zer@Senych Ulohach je aplikovan vzdy jen jeden typ Wb Uplnost
je jeSt nutné dodat, Ze vifpadt 3D modelu proughi je na stnach uvazovana podminka nulové
rychlosti (tzv. neskluzova okrajova podminka protipst).

220- 120
Eio. |
2 100 ]
212 ] 5190
: g
2 ° e € 80
- “-M 5
OE ]
cas cas

@ (®)

Obr. 4.2:Casovy pfibéh pritoiného mnozstvi (vlevo) ve speteé karotié¢ (CC, common
carotid artery) a vnihi karotict (IC, internal carotid artery) agsch tlaku ve spoléné karotic
(vpravo) [46]

Tabulka 4.1: Parametry a koeficienty Fourieréagly pro ptb¢h pritocného mnozstvi
Q,(t) v CC podle obr. 4.2a

k Ay [ml/s] By, [ml/s]
1 0,18286 1,8446

2 -1,6682 1,1634

3 -1,0085 -0,71139
4 -0,20106 -0,86193
5 0,42501 -0,77699
6 0,63993 0,24472
7 -0,0027999| 0,28784
8 -0,026678 0,17645
9 -0,12373 -0,028024
10 0,022286 | -0,021476
Ay =5,4456 ml/s, T=0,88s
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411 2-WM, 3-WM, 4-WM

Ukolem prvniho testovacihdigladu je na zaklatlzadaného fitocného mnozstv,(t)
z tab. 4.1, zjistit do jaké miry je 2-, 3- a 4-povik Windkessel model (WM) schopen vyjiiat
hodnoty tlaku tak, aby vhodnaproximovaly referefmi hodnoty tlaku znazo&éné na obr. 4.2
(vpravo). Schéma této ulohy je nazeao na obr. 4.3. Parametry jednotlivych Windkessatiefi
pouzitych v této Uloze jsou uvedeny v tab. 4.2 gRamy vyvinuté v prosédi Matlab pro tento
testovaci giklad jsou WM_2.m, WM_3.m a WM_4.m.

%204 120

Sis; Q) Po (1)
%921 4 100

[*]

g 8-\/\/.’\_\_’ bl - E 80

& o 60

¢as (s) ¢as (s)

Obr. 4.3: Schéma vyptu tlaku P, (t) ze znamého gitocného mnozstv@, (t) pii uzitim 2-,
3- a 4-prvkového Windkessel modelu

Tabulka 4.2: Parametry 2-, 3- a 4-WM aplikovanydestovacich uloh

Windkessel Ra x 10 Rpx 10 | Cx10% | L x10’
modely [Pa s/m] [Pas/mi] | [m3Pa] |[Pag/m’]
2-WM 1,97 i 1,68 :
3-WM 1,8518 126 1,92 -
4-WM 1,97 168 1,8 2

Vyvoj tlaku P,(t) potitaného vSemiiemi typy Windkessel modeluwtbem gti period je
znazorgn na obr. 4.4 (nalte). Z €chto graf je patrné, Ze k dosazeni ustaleného periodického
reSeni z nulovych gétenich podminek dochazi velice brzy, konkeepo teti period. Ze
srovnani vypotenych ptibéha s referenini tlakovou Kivkou prevzatou z literatury [46], viz obr. 4.2
(vpravo), lzetici, Zze nejhorSi aproximaci vystupniho tlal®y(t) ze vSech if testovanych
Windkessel modélnabizi 2-WM, obr. 4.4 (dole).&oliv je rozsah tlaku v jehotfpad pro dané
parametryR; aC (tab. 4.2) dobry, postrada vysledna tlakovig&ka nékteré charakteristické rysy
refere@niho pabéhu Wetrg vyrazrejSiho sekundarniho ,maxima“, které u realnychivék
predstavuje odraZzenou tlakovou vinu. Toto pozoroj@u$ak v souladu s vlastnostmi 2-WM, ktery
jak znamo neni schopen nasimulovat odraZzenou ttakeinu, viz tab. 3.2. V porovnani s 2-WM
je lepsSi aproximace dosazeno pomoci 3-WM a 4-WM. @ rsrEjSi aproximaci referami tlakove
kiivky obéma modely by vSak bylo vhodné Iépe odhadnout jgjetametry.
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Obr. 4.4: Vyvoj p@itaného tlakwP, (t) v ramci @ti period a vysledna tlakov&ikka v posledni
perioct (dole)

4.1.2 Model trubice

Druhy testovaci fiklad predstavuje trubici o déldee25 mma ptiméru d=5 mms tim, Ze
je zde modelovana jednak jako RLC blok (obr. 3.@dmak pro porovnani jako 3D trubice, kde na
konec je pipojen jednotlivy typ Windkessel modeleSeny v pedchozi Uloze. Ze schématu na obr.
4.5 je patrné, Ze vystupnigpok z 0D/3D model trubice slouZi v tomtoifpad: jako vstupni pitok
pro uvazované 2-, 3- nebo 4-prvkové Windkessel riyo@dfgM).

720

E 6 QO (t) trubice
2

g2 Qo (t) ‘\
N — | RLC —@ L= — | (RLC blok) @
g 4 .

]

€as (s)

Obr. 4.5: Testovaci trubice, schéma ulohy piiiao proudni v OD a 3D modelech trubiceip
uziti 2-, 3- a 4-WM aplikovanymi na vystupu

prit

Geometrie 3D modelu trubice byla pro tuto Glohweitna v programiltair Hypermesh
kde byla naslednvygenerovana i odpovidajici tetrahedrovéokisahujici 52 037 elemérda 9 374
uzlha, obr. 4.6. Parametry OD modelu trubice (RLC blojsau spdéteny na zaklagirovnic (3.34),
(3.37) a (3.38), kde rychlostiéni tlakovych vinc, = 5,92 m/s [21]. Parametry pro vSechnii t
typy uvazovanych Windkessel motiddyly pouZzity stejné jako vipdchozim giklad, tj. z tab 4.2.
Programy vyvinuté v prostdi Matlab pro tento testovaci ffklad jsou WM_2 RLC.m,
WM_3 RLC.m a WM_4_RLC.m. Naopak vytkené UDF soubory implementované v ramci
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komekniho programiAnsys Fluenpro 3D simulace prowdi jsou trubice-2WM-UDF.c, trubice-
3WM-UDF.c a trubice-4WM-UDF.c.

Obr. 4.6: 3D model trubice — vypetni tetrahedrovatss detailnim pohledem na strukturigsit
uvnitt modelu a jeji zahu&ti v blizkosti stny

trubice + 2-4ihd x 10°* trubice + 2-WWM
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Obr. 4.7: Vysledné jibéhy pritoka (vlevo) a tlak (vpravo) spétené v 0D (Matlab) a 3D
(Fluent) modelech trubice
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Vysledky ziskané pomoci numerickych simulaci zaigéd naieSeni 0D a 3D modiel
prouctni v testovaci trubici jsou shrnuty v grafech na.oh7, kde jsou vykresleny jsehy
pritocného mnozstvi a tlaku na vstup@y (@ P,) a vystupu @, aP;) zmirené trubice. V pipact
kiivek vstupniho pitocného mnozstvi{,) lze u vSechit typd WM, a to jak pi pouziti programu
Ansys Fluenttak i algoritmu vyvinutého \WMatlabu zaznamenat shodu, coz nam potvrzuje
spravnost fedepsané vstupni okrajové podminky a z&tavém umo#uje srovnévat vysledky
ziskané z obou programU kiivek Q; (Matlab), ktera znazatuji vystupni pétocné mnozstvi z
trubice ziskan&Senim 0D modelu prognli, je vict mirny pokles Wase systoly, ktery fize byt
zpasoben faktem, ze v tomto modelu je trubice modeiayako poddajna (uvazovanidtpmnost
kondenzatoru s kapacitd@l). Naopak v fipadt 3D modelu je trubice brana jako tuhéievky Qg4
(Ansys Fluentv obr. 4.7 (vlevo) tedy zhruba odpovidajivke vstupniho pitoku Q, (Ansys
Flueni.

Srovnanim tlakovych fkvek na obr. 4.7 (vpravo) pro vysledky ziskakkatlabem a
programemAnsys Fluenfe mozné si povSimnout rozdlibchem faze systoly, kdy poddajny 0D
model trubice dava nizsi hodnoty tlaku neZ nepoddaP model. Tento rozdil je asi nejvice patrny
u modelu s 2-WM na vystupu, obr. 4.7 (vpravo rfahoCo se e schopnosti uvazovanych WM
aproximovat realné tlakovérikky, pouzijeme pro tuto analyzu podabjako dive referefni
tlakovou kKivku z obr. 4.2 (vpravo). V ijpact uziti 2-WM je patrny vyrazny rozdil mezi
spatenymi a referednimi hodnotami, kdy se ziskandivky zdaji byt @iliS vyhlazené. Diky
piedchozim vyp&tam ale vime, Ze 2-WM aproximuje refeten kiivku tlaku nejliife
z uvazovanych WM, coz nam potvrzuje i vysledékhto simulaci. Naopak tlakovarikka
vypoctena pro model trubice sipojenym 4-WM na vystupu velice disbaproximuje tvar tlakové
kiivky prevzaté z literatury, viz obr. 4.7 (vpravo dole).

4.1.3 Model bifurkace

Stejny postup jako pro trubici byl pouZit fipealizaci testovacich vypgti u OD a 3D
modelu karotické bifurkace, obr. 4.8. V porovnapfesichozi tlohou je ovSem tentiikdad o réco
slozitjSi, jelikoz OD model se sklada zé RLC bloki (obr. 3.10) a dvou vystupke kterym jsou
pripojeny 2-, 3- nebo 4-prvkové Windkessel modely (WM

520

§§ /‘-_@ @0 &_ WM
T me T e |

&as ()

Obr. 4.8: Testovaci bifurkace — schéma ulohy pieo proudni v OD a 3D modelech bifurkace
pri uziti 2-, 3- a 4-WM aplikovanymi na obou vystupec

Geometrie bifurkace byla vyt¥ena pomoci programi&Rhinoceros 3D s naslednym
vytvorenim si¢ v programuAltair Hypermeshkde byl postup jiZz stejny jako u 3D modelu trbic
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z predchoziho testovacihdigladu. S ohledem na anatomii karotid (viz kapit@latéto prace) byla
délka celé bifurkace zvolena 28 mmamper spole&né karotidy (CC) 5 mm, pmér zevni karotidy
(EC) 2mm a pimer vnitini karotidy (IC) 3 mm. Vysledné tetrahedrové(sibr. 4.9) vygenerovana
v programuAltair Hypermestobsahovala 76 079 eleméra 14 019 u#. V piipact OD modelu
bifurkace byly patbné parametry odporu, poddajnosti a sét@ati stanoveny pro jednotlivé
casti/RLC bloky zvlag uzitim rovnic (3.34), (3.37) a (3.38), kdg = 592m/s pro CC,
co = 8,26 m/s pro IC ac, = 7,51 m/s pro EC [21]. Pro numerické simulace préndv 0D i 3D
modelech bifurkaci byly pouzity parametry Windkéssedeli uvedenych v tab. 4.3. Podatjako
jiz diive jsou programy vyvinuté v préstliMatlab, stejré tak jako UDF soubory prAnsys Fluent
piiloZzeny k této bakatdké praci (bifurkace_2WM.m, bifurkace_3WM.c, bifade_4WM.c).

Tabulka 4.3: Parametry 2-, 3- a 4-WM uZzitych udeati bifurkace, kde IC znamena ¥nit
karotida a EC je zevni karotida

Windkessel . Ra x 10 C x10° | Rpx 10 | L x10’
modely YSUP | 1pa s/ [m3/Pa] | [Pas/ni] | [Pa$/m?
IC 6,435 0,4675 - -
2-WM EC 2,851 1,045 - -
IC 5,85 0,51 800 -
s-WM EC 2,592 1,14 215 -
IC 6,5 0,1275 64 2
4-WM EC 2.88 1,14 344 2
EC
CC
P SO AVAVAY VAVAVAVAY
IC

Obr. 4.9: 3D model bifurkace — vygetni tetrahedrovatss detailnim pohledem na strukturwsit
uvnitt modelu a jeji zahu&ti v blizkosti stny

Vysledky ziskané pomoci numerickych simulaci zatgzé naifeSeni OD a 3D model
prouckni v testovaci bifurkaci jsou shrnuty v grafechoba. 4.10. Zné&eni piitoka a tlaka v tomto
obréazk je prevzato z kapitoly 3.2, kde byl odvozen 0D modelugkmi pro gipad bifurkace, viz
obr. 3.10. Z dvodu porovnani s realnymi daty jsou v ramci z¢nirch grafi rovrez vykresleny
refererni kiivky prevzaté z literatury [46] a znazeéme na obr. 4.2. Neboli vijpadt kiivek
pratocného mnozZstvi jsou v obr. 4.10 (vlevo) vykreslemybphy jak pro spolénou karotidu
(literatura), tak pro vnini karotidu Q,,(Matlab)), u tlak je pak znazorn refereni priibéh hodnot
ve spoléné karoti@ (literatura), obr. 4.10 (vpravo).
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Obr. 4.10: Vysledné jpbehy pratoka (vlevo) a tlak (vpravo) spétené v 0D a 3D modelech
bifurkace
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Prabéhy praito¢nych mnoZstvi na obr. 4.10 (vlevo) ziskd@e&enim 0D a 3D modeproudni

jsou celko¥¢ navzajem velmi odlisné. Hlavnimidbdem pozorovanych rozdilje s nejeétsi
pravéEpodobnosti volba paramé@tuzitych u vSechit uvazovanych Windkessel modeheba
jejich ugeni u této ulohy pomoci metody pokus-omyl vykazovjiit zna&né obtize. V fipac
kiivek odpovidajicim pitocnému mnozstvi ve spaieé karoti@ pred bifurkaci Qz,) lze, jak i
uziti programu Ansys Fluent, tak i algoriimyvinutych v Matlabu, zaznamenat u vSetihtytpa
WM podobnost sidve popsanou testovaci trubici (hapokles piitoku na konci trubice vifpad
0D popisu). Diky této podobnostititeme pedpokladat, Ze vstupni okrajova podminka v pédob
praitocného mnozstvQ, (v grafech na obr. 4.10 (vlevo) oziema jako ,literatura®) je fedepsana
totozre u vSechreSenych fipadi, coz nam umatuije srovnavat vysledky ziskané z obou pouzitych
programii. U vystupniho pitocného mnoZstvi pro #si karotidu (EC) zndzosmé Kivkou
Qg (Matlab) Ize v pipadt 3-WM najit mensi shodu ikkou Qz, (Fluent) v systolické fazi. V
pripact kiivek (Qgs3), které znazaiji pritok pro vnitni karotidu (IC), si nejlépe odpovidaji
vysledky z OD Qzs; (Matlab)) a 3D Qgs; (Fluent)) pristupi opst pii pouZziti 3-WM. Tento
poznatek odpovida vyhoddm 3-WM zraigm v tab. 3.2, kdy tento model dokéaze Iépe simatiov
vysokofrekverini slozky arterialni impedance pedwchem systoly. Na druhou stranu je nutieg,
Ze 7a4dnd z vypenych Kivek pritoku Q5 nedosahuje ani znaté|di shody s referemi kiivkou
Q, (Matlab) prevzatou z literatury. Tento nedostatekzm byt zgisoben jiz vySe zmémym
nevhodnym nastavenim paranieirWWM, coz se pravghodobr projevuje i v pipadt 3D simulaci,
kde si u Kivek Qg, (Fluent) lze vSimnout kratkych fazi Zmeého proudni (zaporny pitok).

Pri srovnani tlakovych itvek zndzorgnych na obr. 4.10 (vpravo) je na prvni pohled patrn
vyrazny posun k vy§8im hodnotam u vSedlbgini spatenych pomoci programu Ansys Fluent. S
nejwtsi pravépodobnosti je tento jevidledkem toho, Ze 3D model praund jefeSen pro model s
nepoddajnou &hou, zatimco OD model v &itém smyslu poddajnost uvaZzujeftifpmnost
kondenzatar ve spoléné, vnitni a vigjSi karotict). Oproti tlakovym kivkam z OD modelu si lze
u ttch z 3D modelu rowt vSimnout vyraz&Siho poklesu hodnot éhem systolické faze
(nejvyrazrgjSi u P; (Fluent) pii uziti 2-WM, obr. 4.10 (vpravo nab®)). Toto chovani je o to
znatelrjSi, ze v porovnani sikwkami z 0D modelu, kde bez ohledu na pouzity tyMVkhaji
jednotlivé vystupni tlakové tkuky velice podobny charakter, l1ze pozorovat vyeaamavySeni
vstupniho tlakw, (Fluent) na z&atku systoly. Ze srovnani uvazovanych WMtogyplyva, Zze v
pripact 2-WM jsou Kivky znatelrt vyhlazené a svym tvarem neodpovidaji afiliforefereni
kiivce (v grafech na obr. 4.10 (vpravo) ozeaa jako ,literatura®), zatimco 4-WM je schopejizi
dohre aproximovat.
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4.2 Model velkych cév

4.2.1 Rekonstrukce geometrie modelu

Model velkych cév byl vytvien na zaklagl CT dat (pgitatové tomografi&) poskytnutych
Fakultni nemocnici Plze Data, ktera byla importovana do segmenmitao programuAmira,
obsahovala celkem 880 sniin& tlou§kou tezu 0,6 mm. f&d vlastni segmentaci byl udtenych
snimki nastaven vysSi kontrast tak, aby byla dosaZeri iegitelnost hranic mezi tepnami a
okolnimi tkargmi.

Obr. 4.11: Fklad vybkeru relevantnich oblasti v programmira pro cévy odstupujici
z aortélniho oblouku

JelikoZ cilem bylo zrekonstruovat model velkych gé&gtné aortalniho oblouku a vyhnout se
piipadnym problérim s identifikaci pislusnych tepen v oblasti krku, byla rekonstrukostppré
realizovana od vzestupné aorty az po kona@asti velkych cév. ® této rekonstrukci byl vyuzit
postup zaloZeny na vghu relevantni oblasti vifsluSném CT snimku, viz obr. 4.1. Postupnym
obkreslovanim jednotlivych vrstev byl zrekonstruov@ly model wetrg sten6z na karotickych
bifurkacich. Po ozn#ni vSech pdebnych CT snimk byl v programuAmira dale vygenerovan
model s velmi hrubou siti (obr. 4.2 (vlevo)), kteiil pouze exportni funkci, nebBaely model
byl nasledsd ulozen ve formatu STL. Tento forméat je schopenaepvat graficky program
Rhinoceros 3D ve kteréem byla vytvi@na polygonova siprevedena na NURBS plochy a ty
nasleds vyhlazeny do fijatelné anatomické podoby (obr. 4.2 (vpravo)).kdf®d geometrie
ulozena ve formatu IGS byla poté naimportovana dmé&niho programuAltair Hypermesh
V tomto programu byly po uz&mi vSech koncovych cév jednotlivé plochy modekdéeny na
Casti tvaici vstup, 7 vystup a stnu. V dalSim kroku byla pomoci nastr@gatomeshvytvorena
povrchova gi tvorené vyhrada trojuhelnikovymi elementy tak, aby bylo mozné edst funkci
CFD meshvygenerovat speciélni objemovou (3D) tetrahedrosi@wahu&nou v blizkosti stin
modelu pro pesrEjSi zachyceni mezni vrstvghem numerickych simulaci (obr. 4.3). Vysledna si
vytvorena pro pdeby této bakai&ké prace obsahovala 966 609 elefieni71 776 udl a byla
dale n&tena do vypeetniho progsedi programunsys Fluent.

VVVVV
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Obr. 4.12: Fiklad priméarni rekonstrukce v programmira (vlevo), geometrie vytu@na
v programuRhinoceros 3vpravo)
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Obr. 4.13: Vysledna 3D tstvorena tetrahedry (vlevo) a detailni pohled na zaimi&tie
v oblasti bifurkace (vpravo nate) a aorty (vpravo dole)

A

N

K[>
A

A

42



4.2.2 Formulace problému

Model velkych cév, jehoZz geometrie a tetrahedrovdgly popsany v kapitole 4.2.1, je ve
zbytku této prace pouZzit pro numerickou simuladzatniho laminarniho prouahi krve. Podob&
jako v prvni¢asti této kapitoly jsou i zde vypty realizovany jak s vyuZitim OD modeproucéni
(RLC bloky), tak s klasickym 3D modelem zalozenyim systému Navierovych-Stokesovych
rovnic (3.3)-(3.6), ktery je app feSen pomoci vypwoveho programuAnsys Fluentobr. 4.1
(vpravo). S ohledem na podstatu 0D médelkrev nejprve modelovana jako newtonska kapalina
(3.2) s hustotow = 1050 kg m™3. V souvislosti s 3D simulacemi je naslédmohledrn vliv
smykové rychlosti na dynamickou viskozitu krve ptiostednictvim UDF souboru newton.c je do
prostedi programuAnsys Fluentimplementovan Carreéu-Yasudiv model (3.1) a krev je
modelovana jako zobe&md newtonska kapalina. Modelovani prénidkrve je zde provedeno
s vyuZzitim dive popsanych 0D a 3D modegiroucni.

Za (telem porovnani ziskanych vyslédjsou bez ohledu na ty@Seného matematického
modelu (OD/3D) a tokovych vlastnosti krve (newtdisienewtonskd)ipdepsany na modelu
velkych cév jednotné okrajové podminky na vstupystupu, obr. 4.14. Vijjpad vstupni okrajové
podminky je aplikovano jtoéné mnoZstvi pro vzestupnou aorfieyraté z [25] a zndza¥né na
obr. 4.15. Tentataso¥ zavisly pfhtok Q,(t) je predepsan ve fortnFourierovytrady (4.1) s
koeficienty uvedenymi v tab. 4.4. Pro vSechny vggtmodelu velkych cév je uzit vyhratli3-
prvkovy Windkessel model (obr. 3.6), jehoZ paragn€lrR, aR, jsou ugeny pomoci zavislosti z
tab. 4.5 a pro jednotlivé vystupy (obr. 4.14) shynwu tab. 4.6. Zbyvajici dva typy Windkessel
modeli diskutované v prvntasti této kapitoly nejsou uvazovany avddu obtizného weni
parametit pro kazdy vystup modelu. Pro Uplnost dodejme, pipadt 3D modelu proughi je na
sttnach modelu cév uvazovana podminka nulové rychfasti neskluzova okrajova podminka pro
rychlost).

N BQ\)‘stuM
CvastupS

6Q\ysmpl

c aQ\“ystup 1
CQ\'stup

Obr. 4.14: 3D model velkych cév s vyzZeaym vstupem a sedmi vystupy
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Asc Aorta (A)

34 38 38 4 42
i8]

Obr. 4.15:Casovy piibéh pritoiného mnoZzstvl, (t) v aort [25] piedepsané na vstupu
zrekonstruovaného modelu velkych cév

Tabulka 4.4: Parametry a koeficienty Fourierdagly pro péb¢h pritocného mnozstv@, (t) v
aorg podle obr. 4.15

k M, [ml/s] ¢y [rad]
1 146,16 112,67
2 106,23 204,83
3 70,05 302,11
4 22,08 -248,18
5 23,51 -299,97
6 20,72 -202,92
7 7,92 -180,69
8 8,89 -189,87
9 10,91 -136,35
10 7,14 -54,43
11 2,05 -55,39
12 5,68 -72,64
13 5,10 37,12
Ay =11256ml/s, T=1,0s

Pro vSechny vystupy modelu velkych cév je uzit agm® 3-prvkovy Windkessel model
(obr. 3.6). Aby speéitany tlak odpovidal co nejvice realnym fyziologiok hodnotam, je zapiabi
pro kazdy ze sedmi vystiwhodrg navolit parametry, R,,, R,. JelikoZ je cely model velkych cév
velmi slozity a Ize tudiz @ekavat i velice sloZité proudové pole, je uZiti oast pokus-omyl fi
uréovani zmignych parametrzcela nerealné. Z tohotdvbdu jsou v této praci pouzity koeficienty
ziskané ze studie [34], s jejichZ pomoci Ize v gégti na ploSe jednotlivych vystaiparametry
C,R,, R, ziskat alespd priblizné. V tab. 4.4 jsou uvedeny vztahy a hodnoty jedupti
koeficienti a v tab. 4.5 pakiphledr® shrnuty hodnoty paramétpro vSechny vystupy modelu
velkych cév. Zbyvajici dva typy Windkessel maddiskutované v prvndasti této kapitoly (tj. 2-
WM a 4-WM) nejsou uvazovany Zidodu obtizného @eni jejich parametrna vSech vystupech a
absence relevantni metodiky pro jejickkavani. Pro Uplnost dodejme, Ze tigact 3D modelu
prouctni je na sthach modelu cév uvazovana podminka nulové rychliasti neskluzova okrajova
podminka pro rychlost).
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Tabulka 4.5: Vztahy pro vyget parametr 3-WM u modelu velkych cév, kdgje plocha
vystupu,C je poddajnostk, je proximalni odpor & je distalni odpor (viz obr. 3.6) [14]

C=kA ki = 324,6x10 m Pat
Rp=ka/A ko = 0,55x10Pa s m
Ri=k3/A ks =5,54x10 Pa s it

Tabulka 4.6: Hodnoty paramétB-WM pouZitych pro model velkych cév

Vystupy | Obsah plochy A Rex1(P Rax10° Cx108
[mm?] [Pa s/m] [Pa s/m] [m*/Pa]

1 409,921 13,42 1,35 1,33

2 33,396 16,47 16,59 0,11

3 4,897 12,31 13,13 0,02

4 20,240 27,17 27,37 0,07

5 21,327 25,79 25,98 0,07

6 3,961 38,85 139,86 0,01

7 80,351 6,84 6,89 0,26

4.2.3 0D model velkych cév

Pro modelovani prowdi krve v modelu velkych cév pomoci RLC biokychazime z
principu popsaného v kapitole 3.2.2, kdy jednotliyeeky zrekonstruované 3D geometrie cév
vhodre nahradime RLC bloky, viz obr. 4.16. Parametryitviopodstatu jednotlivych RLC bldk
jsou spdéteny na zaklagirovnic (3.34), (3.37) a (3.38) s vyuZzitim dat ueegich v tab. 4.6, kde
hodnoty rychlosti $e&ni tlakovych vinc, jsou gevzaty z [21]. Pro numerickou simulaci préod
krve v redukovaném modelu velkych cév (obr. 4. B6yyuzit univerzalni vypeetni algoritmus
vytvoreny v programovacim prdstliMatlab a poskytnuty vedouci této bakalké prace.

vstup @

Obr. 4.16: Schéma 0D modelu velkych cév s vygengmi useky (RLC bloky)
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Tabulka 4.7: Seznam Ugekvoricich 0D model velkych cév podle obr. 4.16

i i o Rychlost Seni
Cislo Nazev Délka cevy | Pisvit cevy tlakovych vin
| x 10%m] |d x 10°[m] Co [M/s]
1 | Aortal/d 13,8 34,8 511
2 | Aorta 2/4 12 31,8 5,11
3 Hlavopazni kmen 28,2 15,3 591
4 Prava tepna podkkova 10 9,2 5,29
5 Prava spolma karotida 46,3 6,3 5,92
6 Prava vnini karotida 44,2 4,3 7,51
7 Prava vijjSi karotida 36,6 3,1 8,26
8 | Aorta 3/4 13,2 24,4 511
9 Leva spoléna karotida 54,2 9,8 5,92
10 | Leva vnitni karotida 35 5 7,51
11 | Leva vijSi karotida 43,3 3,6 8,26
12 | Aorta 4/4 23 25,1 5,11
13 | Leva tepna podkikova 60,7 10,6 5,29

| === O
———aorta 1/4
aorta 2/4
hlavopazni kmen

prava vhitrni karotida

prava ynejsi karotida
—— —aorta 34

leva spolecna karotida
leva vnitrni karotida

leva vnejsi karotida
1 —— —aorta 44
leva tepna podklickova

prava tepna podklickova
prava spolecna karotida

Obr. 4.17: Vyvoj pitocného mnoZstvi v jednotlivych Gsecich OD modelu yettkcév ghem 3

period
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———aorta 1/4

aorta 2/4

hlavopazni kmen

prava tepna podklickova
prava spolecna karotida
prava vnitrni karotida

1.3

1.2

P inlet
prava spolecna karotida
prava vnitrni karotida

lewa wnitrmi karotida

prava vnejsi karotida 1.1
———aorta 34 —

leva spolecna karotida [l

leva vnitrni karotida 1
— leva vnejsi karatida
—— —aorta 44

lewa tepna podklickova

S S A R S S 08 i i i i
4 41 42 4.I3 44 45 4B 47 4.IB 49 5 4 4.2 4.4 46 4.8 =
cast cast

Obr. 4.18: Pibehy pritocného mnoZstvi (vlevo) a tlaku (vpravo) &terté perio@d spatené
pomoci 0D modelu proudi

Vyvoj prato¢nych mnoZstvi v jednotlivych Usecich 0D modelu yelkcév them 3 period
je znazorgn na obr. 4.17, kd@;,,;.: 0zn&uje ptitocné mnoZstvi fedepsané na vstupu vzestupné
aorty v souladu sikvkou na obr. 4.15. Zrg@ni jednotlivych Usek pak vychazi ze schématu na
obr. 4.16 &islovani zavedeného v tab. 4.7alRshy pritoécného mnozZstvi a tlaku pro vybragdsti
modelu cév v posledni peridgsou pak vykresleny v obr. 4.18. &hto grafi je dol¥e patrné, ze
navrzeny 0D model progdi v kombinaci s 3-WM na vystupech je schopen e nasimulovat
déleni toku krve mezi jednotlivé Useky modelu velkyggv — nap zachovanim vysokéhotioku
poddajnym aortalni obloukem (aorta 1/4 az 4/4)qdé ho délce, viz obr. 4.18 (vlevo). Yipad
tlakovych Kivek na obr. 4.18 (vpravo) se bohuZel projevujiblizny odhad parameir3-WM,
neba’ spateny aortélni tlakkg;,;.;) se zde pohybujeriplizné mezi hodnotami 8 500 az 12 500 Pa
(65 az 95 mmHg),&oliv fyziologicky tlak u zdravého jedince je obugkv rozsahu okolo 10 500
az 16 000 Pa (80 az 120 mmHg). Na druhou straviajle nutné podotknout, ze sasny 0D model
velkych cév je schopen nasimulovat postupujiciod@ki vinu — mirny posun tlakoveérikky
doprava.

4.2.4 3D model velkych cév

Pro simulaci proughi krve ve 3D modelu velkych cév a nasledné anahgrewtonskych
efektl je krev v této kapitole modelovana jednak jako toaska (3.2), jednak jako nenewtonska
kapalina (3.1). Pro modelovani prénd newtonské kapaliny ve vypetnim programuAnsys
Fluentje vytva'en UDF soubor newton.c, ktery uniiofe na vstupu a vystupech modefegepsat
pozadované typy okrajovych podminek, tj.utpk Q,(t) na vzestupné acrta 3-prvkovy
Windkessel model. V iijppad proudni nenewtonské kapaliny je vySe z#ng UDF soubor
doplrén o funkci, pomoci které je dynamickd viskozita &y pcatitana Carreauovym-
Yasudovym modelem (3.1), viz soubor nenewtonlofeny k této praci. Pro numerickou simulaci
prouckni krve v 3D modelu velkych cév (obr. 4.14) je \eate¢m k vysoké vygetni acasové
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narainosti Ulohy vyuZito nastaveni progranmfnsys Fluent pro paralelni vypet se temi
procesory, které umainje vyrazg urychlit numerické&eSeni celé Ulohy. Ziskané vysledky jsou
Cast&n¢ zpracovany v programu Paraviewcasténé pomoci programu Matlab (konkrétn
srovnani vysledk spaitenych pro 0D a 3D model pro¢m).

vstup (Matlab)

5 (Matlab)

6 (Matlab)
—7 (Matlab)
1| =9 (Matlab)
1| =10 (Matlab)
— 11 (Matlab)

vstup (Fluent)
———12 {Fluent)

6 (Fluent)
———7 (Fluent)
———9 (Fluent)
———10 {Fluent)
4| =11 {Fluent)

5 (Fluent)
12 (Matlab)
3

4.2 4.4 46 48 5
cast

Obr. 4.19: Srovnani tlakovychikek sp@tenych pomoci OD (Matlab) a 3D (Fluent) madel
proucni

Na obr. 4.20, kde jsou vyobrazeny vysledk§tpka porovnanych ze 3D a OD modgkde
na vstupu byl fedepsand,). V oblasti levé spolaé karotidy (9), prave spaleé karotidy (5) a
sestupné aorty (12) jsou siipscnd mnozstvi velmi podobnd. V ostatnidfppdech jsou vysledky
odlisné, ale drzi si stale charakter srdbo tepu. LepSi aproximaci by mohlo &mt lepSi volba
parametit pro WM. V gripact porovnani tlak je zde vidt vliv poddajnosti cév. V fipact tuhych
cév (3D) jsou vystupni tlaky vysoko.

S ohledem na podstatu 0D madedroucEni, které ve svém principu uvazuji pouze
newtonské kapaliny, je srovnani vyslédk 0D a 3D moddl velkych cév realizovdno pouze pro
data ziskana pro pro&mi newtonské kapaliny. Na obr. 4.19 jsou vykresléiakove Kivky
v relevantnicttdstech obou modglz kterych je na prvni pohled patrny vliv nepodgah stn 3D
modelu. Neboli podolkinjako u testovacichifkladi v kapitole 4.1 je i zde viditelny posun
tlakovych Kivek vypaitenych programerAnsys Fluenk vySSim hodnotam, stejrak jako rychly
pokles systolického tlaku v koncovyalastech modelu. Vyjimka plati pouze vigad tlaka
spaitenych v pravé vniti (6) a vrjSi (7) karoti&, jejichz prudky pokles u 3D modelu spiSe
nazng&uje pritomnost vyznamné stenozy na bifurkaci (viz obt44. ktera ovSem ve strukgi0D
modelu neni podchycena (teoreticky by ji bylo modagodelovat pomoci dodétetho rezistoru).

Srovnani piibéhi pritocnych mnozstvich ve vybranyeéfastech 0D a 3D modelelkych cév
je provedeno na obr. 4.20, kdivka s ozn&enim ,vstup“ gedstavuje vstupni ptocné mnozstvi
Q, predepsané na vzestupné aoRodobny vyvoj jako na vstupu je patrny na korait&niho
oblouku (12), kde se ovSem u OD modelu projevujeleimvana poddajnost (nizSitpok bethem
systoly a absence #&mého proudni). V oblastech pravé spdéleé karotidy (5) a levé spaieé
karotidy (9) si Ize dale vSimnout, Zeipséna mnoZstvi si jsou svym charakterem velmi podobna.

T
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vstupnim piitokem@,. Jistou nefesnosti u &Siny zobrazenych pto¢nych Kivek je giitomnost
zpeétnych toki pozorovatelnd u 3D modelghem konce a za@tku srdéniho cyklu. V tomto siru
lze predpokladat, Ze k pottani tohoto neZzadouciho jevu a lepSi aproximaci bilengrispet lepsi
volba paramefru pipojenych 3-WM. Na druhou stranu je vSak nutnéwidomit, ze OD model
prouctni ve své podstatneni schopen popsat slozité proudové pole, keegitomno v aort a
piipojenych cévach (viz obr. 4.21-4.24).

45 T 12 T T 4

=
——7 (Matlab) B (Matlab) 3
——=7 (Fluent)

LT} PO & (Fluent) |

cast cast
14 T
: : : 5 (Matlab)

L L L L R 1 1 L L
4 42 44 16 48 g 4 42 44 46 48 1
cast cast

450 T T 20 T T
— — —wstup (Matlab) — 9 (Matlab)
wstup (Fluent) |] \ : —=—=5 (Fluent)

400

350

250

Qi

D00 h

oo fI : Lo : : J
i : i - :
: AN :

: v Nl o e

——12 (Matlah) 4 42 41 15 48 5
===12 (Fluent) |{

e}

50 i i i |
1

cast

Obr 4.20: Srovnani fitocnych Kivek sp@tenych pomoci OD (Matlab) a 3D (Fluent) madel
proudtni ve vybranych Gsecich modelu velkych c&glpvani dle tab. 4.7)
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Obr 4.21: Vysledky simulace proti krve jako newtonské kapalinyase 3,162s (systola)
znazorgné pomoci proudnic (velikost rychlosti v m/s)

5

IO
o 2 9
© o

|

Obr. 4.22: Vysledky simulace protrd krve jako newtonské kapalinyase 3,502 s (diastola)
znazorrgné pomoci proudnic (velikost rychlosti v m/s)
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Newtonska Nenewtontonska Newtonska Nenewtonska
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t =3,042s t =3,042s
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0.000 0.000
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0 2
—O 05
“os
000 0.000
t=3.602's t=3,002:

Obr. 4.23: 1zoplochy rychlosti ve vybranyéasech pro pravou speéleou karotidu (CC) a pravou

vnitini karotidu (IC), kde krev je brana jako newtonak@enewtonska kapalina
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Obr. 4.24: Izoplochy rychlosti ve vybranyéasech pro levou spaleou karotidu (CC) a levou
vnitini karotidu (IC), kde krev je brana jako newtonak@enewtonska kapalina
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Z obr. 4.21 a 4.22, kde je proudové pole pro neskon kapalinu zachyceno pomoci proudnic
ve dvou vybranycltasech, je dale patrné zavéni v oblasti hlavopazniho kmenucese 3,162 s
(obr. 4.21), ktery odpovida systolické fazi (vypoiz&rve z levé komory srdce), je navic velmi
zretelre vidét vyrazné zaveni v oblasti aortalniho oblouku. V tomtase dosahuje rychlost toku
krve jeSt vysokych hodnot (okolo 1,5 m/s), alet@@ slabnout, poté co se dostane do diastolické
faze, obr. 4.22. V detailnich ndhledech na&kdrotické bifurkace v obr. 4.21 a 4.22 si |ze v$imt,

Ze u pravé karotidy (bifurkace vlevo) jéitomna velmi vyrazna stenéza, ktera vyraznawan
navysuje celkovou rychlost protrd (az na 2 m/s) a je hlavniiginou nedostatsého toku pravou
zevni karotidou. Naopak viipact levé karotidy (bifurkace vpravo) nebyly vyr&pi zmeny
v proudovém poli zaznamenény.

Za (elem analyzy nenewtonskych efékt 3D modelu velkych cév jsou v této bakalké
praci zvoleny 4ezy v oblasti pravé karotidygd bifurkaci (CC), prave viiiti karotidy (IC), kde
je rez veden v blizkosti bifurkace, levé karotideg bifurkaci (CC) a v levé viiti karotict (IC)

v nejkratSi vzdalenosti za bifurkaci, viz obr. 4828.24. Pro kazdy z takto zvolenyi&xi jsou ve
¢tyfechc¢asech (3,042 s, 3,202 s, 3,502 s a 3,602s) vyknesteplochy rychlosti vypé&tené pro
prouctni newtonské a nenewtonské kapaliny. Nppc pravé karotidy (CC na obr. 4.23) jsou
v ¢asech 3,042 s (rand systola) a 3,602 s (pozdniotiippozorovatelné &sSi rozdily mezi
newtonskymi a nenewtonskymi daty. Ve stejnyabech jsou odchylky véd i pro pravou vnini
karotidu (IC na obr. 4.23), nebtyto dva zvolenéasy odpovidaji fazim srdeiho cyklu, pro které
je velikost rychlosti menSi a rozdil meziéola modely krve je takietelrgjSi (predevsim diky
narusenému proudovému poliigebenémuiitomnosti stendzy na bifurkadiqul IC, viz obr. 4.21
a 4.22). Naopak wadi 3, 502 s (systola) a 3,202 s (rana diastola),j&dychlost krve relativé
vysoka, nejsou rozdily mezi izoplochami skokdec vidt. U levé karotidy je to obdobné. Tak
jako v predchozim fipact je na zaatku srdéniho cyklu ¢as 3, 042 s) a jeho konci (3, 602 s) iob
patrny rozdil mezi newtonsky a nenewtonsky modelouvakrvi, zatimco véase blizkém
maximalnimu phtoku (systolickd faze) jsou rozdily mezi izoplochamchlosti minimalni.
Celkow Ize taktici, ze vyrazgjSi vyskyt nenewtonskych efekje vazan spiSe na faze s nizkym
pratokem, Bhem nichZ sice existuji¢faké rozdily v rozloZeni rychlosti na obou karofick
bifurkacich, ale ty jsou v celkovém pohledu spiEeeribatelné.
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5 Zaver

Problémem vysflych stafi je nadndrna konzumace tuik které se vyraznou &mou podileji na
vzniku rekterych zévaznych onemasmi kardiovaskularnino systému. V tomto &m se
predloZzena bakataka prace zabyvala konkrétni oblasti postizenoovakto typem onemoeni,

a to karotickymi bifurkacemi. Mezi nemoci tagtji postihujici karotidyradime aterosklerézu,
jejiz problematice byladnovana cela druha kapitola této prace. Vzhledeomut Ze tato nemoc
vyrazre ovliviiuje elasticitu cév,ispiva k jejich zdzZeni a je obecgpojovana s omezenimipoku
krve, je matematické modelovani preénd krve v karotickych bifurkacich postizenych
aterosklerdzou iigdnetem této prace. Tématu tokovych viastnosti krveadematickému popisu
proudtni na bazi OD a 3D modebyla wnovana teti kapitola.

V prvni casti ¢tvrté kapitoly byla na testovacichtifladech zahrnujicich proadi v
jednoduchych modelech trubice a bifurkace demowditra aplikacert typa Windkessel modél
(2-, 3- a 4-prvkového) jako vystupni okrajové podkyi V téchto gipadech byly modely trubice
a bifurkace modelovany jednak jako OD modely ponwidné kombinace RLC bléka jednak
jako 3D modely, jejichZ tetrahedrovéedityly vytvoreny v programiitair HypermeshNa zéklad
vysledki ziskanych progednictvim numerické simulace praund krve v modelu bifurkace bylo
mozné ziskat fgdstavu o vyznamu a obtizném nastaveni paréamvéindkessel modél (WM),
které velkou nirou ovliviiovaly vysledny charakterivek pritocného mnoZzstvi a tlaku. Z vysleidk
rovnéz vyplynulo, Zze 2-WM byl pro dalSi pouziti v tétaapi nedostatay (horSi kvalita
vypoétenych tlakovych kvek).

Ve druhécasti ctvrté kapitoly byl nejprve popsan postup primarakanstrukce modelu
velkych cév na zakladhoskytnutych CT dat a jeho nasledna finalizaceogamuRhinoceros 3D
Pro vyslednou 3D geometrii byla pod@bjako u testovaci trubice a bifurkace vygenerovana
tetrahedrova siv programuAltair HypermeshV porovnani s five testovanymi modely trubice a
bifurkace byla obtiznost vhodného nastaveni panmd@metystupnich WM na zrekonstruovaném
modelu velkych cév mnohendtéi. Z divodu snad&siho nastavenéthto parameftrbyl pro velky
model cév zvolen 3-prvkovy Windkessel model (3-Wkigba' 2-WM neni schopen dostéte
aproximovat referafni tlakovou Kivku, jak bylo nazoré ukdzano u testovacicthiklada (obr. 4.4,
4.7 a 4.10), a 4-WM obsahuje oproti 3-WM o jedearndeny parametr navic, ktery obéameni
snadné uiit. Pro numerickou simulaci protdi krve ve 3D modelu velkych cév a naslednému
porovnani ziskanych vysletikbyla krev modelovana jednak jako newtonska a jeda&o
nenewtonska kapalina. NumerickéSeni systému Navierovych-Stokesovych rovnic pgigisu
prouctni nestl&itelné zobecétné newtonské kapaliny ve 3D bylo realizovano veoggmim
programuAnsys Fluentdo rehoz byly nenewtonsky model krve (Carréawasudiv model) a
piislusny Windkessel model dodé&te¢ implementovany pomoci vlastnich UDF souboPro
mozZnosti porovnani byk&stétvrté kapitoly rovez vénovana popisu proddi v 0D a 3D modelech
velkych cév a diskuzi ziskanych vyslédka jejichZz z&klaglbylo zjiS€no zavazné zuzZeni prave
zevni karotidy (u realného pacientadistrazré ovliviuje piisun krve touto tepnou do mozku a
vyZaduje lékesky zakrok).
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Vzhledem k tomu, Ze vSechny numerické simulace godsv této bakatdké praci
jednozné&né ukazaly na vyznam spravného nastaveni pararetgech typ Windkessel modé|
jevi se jako jedno z moznych vylepSeni do budowplkace vhodné metodiky pro rychlejsi a
presrEjSi stanoveniéchto parametr (pouZziti metody pokus-omyl u velkych modeieni realné).
DalSim moznym vylepSenim stavajiciho vgemiho modelu by mohlo byt modelovani préoid
krve prostednictvim uzakeného okruhu, tj. propojenim vystupe vstupem 3D geometrie pomoci
vhodného OD modelu ¢hové soustavy. Tentotigtup by nél teoreticky pomoci pedchazet
problémim se zgtnym prou@nim. V ramci tohoto propojeni pak bude saregré nutné do celého
uzaweneho modelu implementovat i vhodny model srdam.ralespd jeji levou komoru, ktera se
podili na plgni aorty a karotickych bifurkaci.
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Programy pouzité v této bak&s&é praci jsou naffpozeném CD.



