VYSOKE UCENI TECHNICKE V BRNE

BRNO UNIVERSITY OF TECHNOLOGY

FAKULTA STROJNIHO INZENYRSTVI
USTAV MECHANIKY TELES, MECHATRONIKY A

BIOMECHANIKY
5 I FACULTY OF MECHANICAL ENGINEERING

INSTITUTE OF SOLID MECHANICS, MECHATRONICS AND
BIOMECHANICS

ANALYZA SIRENI TLAKOVE VLNY V AORTE

ANALYSIS OF PULSE WAVE PROPAGATION IN AORTA

DIPLOMOVA PRACE
MASTER'S THESIS

AUTOR PRACE Bc. OLDRICH HOLUBAR
AUTHOR

VEDOUCI PRACE doc. Ing. JIRi BURSA, Ph.D.
SUPERVISOR

BRNO 2011



Vysoké uceni technické v Brné, Fakulta strojniho inZenyrstvi

Ustav mechaniky t&les, mechatroniky a biomechaniky
Akademicky rok: 2010/11

ZADANI DIPLOMOVE PRACE

student(ka): Be. Oldfich Holubar
ktery/ktera studuje v magisterském studijnim programu

obor: InZenyrska mechanika a biomechanika (3901T041)

Reditel ustavu Vam v souladu se zakonem ¢.111/1998 o vysokych $kolach a se Studijnim a
zkuSebnim fadem VUT v Brn¢ urcuje nasledujici téma diplomové prace:

Analyza SiFeni tlakové viny v aorté
v anglickém jazyce:

Analysis of pulse wave propagation in aorta

Stru¢na charakteristika problematiky ukolu:

Problematika je zaméfena na vySetfovani Sifeni tlakové viny vznikajici pii srde¢ni systole
hrudni a bfisni aortou, na moznosti jejiho modelovani se zohlednénim mechanickych
vlastnosti tkani aortalni stény, a posouzeni moznosti piipadného vyuziti zjiSténych zmeén v
jejim Sifeni pro diagnostické ucely.

Cile diplomové prace:

1) Provést literarni resersi moznosti méteni a vypoctového modelovani Sifeni tlakové viny v
aorte.

2) Vytvoiit kone¢noprvkovy vypoctovy model aorty umoznujici modelovat §ifeni tlakové viny
aortou a vliv zmény nékterych parametrti na rychlost a tvar pulzni viny.

3) Zhodnotit moznosti klinického vyuziti snimani pulsni viny pro diagnostiku nékterych
patologickych zmén cév.



Seznam odborné¢ literatury:

Fung: Biomechanics. Mechanical Properties of Living Tissues.Springer, 1993.
Holzapfel, Ogden: Biomechanics of Soft Tissue in Cardiovascular System. Springer, 2003.
Humphrey: Cardiovascular Solid Mechanics. Cells, Tissues and Organs. Springer, 2002.

Vedouci diplomové prace:doc. Ing. Jiti BurSa, Ph.D.

Termin odevzdani diplomové prace je stanoven ¢asovym planem akademického roku 2010/11.

V Brné¢, dne 7.10.2010 10:59:

prof. Ing. Jindfich Petruska, CSc. prof. RNDr. Miroslav Doupovee, CSc.
Reditel tstavu Dé¢kan



Abstrakt

Tato diplomové prace je zameéfena na problematiku vyuZiti snimdni Siteni pulzni vlny aortou
v oblasti diagnostiky aneurysmatu bfiSni aorty (AAA). Vprvni c¢asti byl popsin
kardiovaskuldrni systém a jeho patologie v podobé AAA. Déle byly shrnuty sou€asné metody
diagnostiky a navrZzeny nové, které budou zaloZeny na principu snimani pribéhu pulzni viny.
Byla provedena numerickd simulace Sifeni pulzni vlny, s vyuZitim vypoCtové metody
interakce télesa s tekutinou, na zjednoduSenych geometrickych modelech, které reprezentuji
urcité useky aorty. Cilem téchto analyz bylo ovéfit pouZitelnost vypoctové metody interakce

télesa s tekutinou pro dal$i rozvoj navrhovanych diagnostickych metod.

Kli¢ov4 slova: aneurysma, interakce télesa s tekutinou, hyperelasticita, MKP, FSI

Abstract

This master thesis is focused on usage of monitoring pulse wave propagation in aortic system
in a field of diagnostic abdominal aortic aneurysm (AAA). There is a description of cardio-
vascular system and its pathology in a form of AAA. A summarization of temporary
diagnostic method was created and some new methods were proposed. This new methods
presume monitoring of pulse wave propagation. Fluid structure interaction (FSI) analyses of
pulse wave propagation were performed on simplified models of geometry which representing
specific sections of aorta. The goal of these analyses was to prove usage of FSI method in a

future development of proposed diagnostic methods.

Key words: aneurysm, fluid structure interaction, hyperelasticity, FEM, FSI
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1 Uvod

Vydut' bfisni aorty je onemocnéni, které postihuje nejcastéji muzskou populaci od 70 do 75
let; v této rizikové skupin€é ma frekvenci vyskytu 5 — 6 %. Toto onemocnéni se velmi Casto
nedd odhalit dle symptomu, které by ovliviiovaly béZny Zivot postizeného, proto dochazi
k rupturdm bez pfedchoziho diagnostikovdni choroby. Spolehlivd diagnostika aneurysmatu
pomoci ultrazvuku nebo CT je natolik drahd, Ze ji nelze pouZivat ploSné v rdmci

preventivnich vySeteni.

Je tedy vhodné mit k dispozici diagnostiku, s jejiZ pomoci budeme schopni postupné vybirat
rizikové pacienty, ktefi ndsledné projdou sérii postupné piesné&jSich vySetteni s cilem nalezeni
jedinct, u kterych se vydut vyskytuje. Proto je snaha do stdvajiciho systému diagnostiky
zafadit nové metody, které zvysi tUspeSnost nalezenych onemocnéni pfi minimalizaci
vynaloZenych nédkladd. V praci jsou formulovany moznosti novych metod, které jsou pro svou

jednoduchost vhodné k tomuto tcelu.

Dale bude v této praci provedena numerickd simulace Siteni napétové viny v aorté¢ pomoci
metody interakce t€lesa s tekutinou v systému ANSYS a CFX, kterd by méla ukdzat vliv
zmén geometrie aorty (existence aneurysmatu) na tvar a ¢asovy prubéh pulzni viny. Poznatky
ziskané z této analyzy by mely oveéfit pouzitelnost metody interakce télesa s tekutinou

v dal§im vyvoji diagnostiky aneurysmatu bfis$ni aorty zaloZeném na sledovani pulzni viny.
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2 Anatomie a fyziologie kardiovaskularniho dstroji

Podklady pro tuto kapitolu byly prevzaty z [3].

Kardiovaskuldrni systém tvofi v lidském téle uzavienou transportni soustavu, kterd plni
funkci distribuce krve po lidském téle. Krev v tomto obéhu slouZi k pfenosu dychacich plynu,
metabolickych latek, hormont a také plni funkce imunologické a termoregulacni. Transport
krve je zajiStén pomoci krevnich cév (arterie, vény, kapildry) a pohon krve v soustavé je

zajiStovan srdcem.

Obeh krve po tele zacCind v levé srdeCni komote, kterd vypuzuje krev do tepen velkého
krevniho ob&hu, ve kterém krev plni svou funkci transportu latek. Krev je vypuzena az do
kapilar na periferiich téla. Nasledn€ se krev dostdvd zpét do srdce Zilami. Zde je pravou
srdecni komorou vypuzovdna do malého (plicniho) ob&hu, kde probihd okysli¢eni. Timto

obéhem je opét privedena do levé ¢4sti srdce.

2.1 Srdce

Srdce predstavuje pohonnou jednotku kardiovaskuldrniho dstroji a to tak, Ze funguje jako
urcity druh sactho a tlakového Cerpadla. Diky své rytmické Cinnosti se podili na proudéni krve

a udrzuje krevni tlak na urcitych hodnotéch.

Srdce je nepdrovy, duty, svalnaty orgdn tuhé konzistence, Cervenohn&dé barvy. U dospélého
Cloveéka se dd jeho velikost pfirovnat k zataté pésti (délka 13 cm, §itka 10 cm, pfedozadni
rozmer 7 cm, vdha 270 az 320 g). Srdce je uloZeno nad branici tak, Ze jeho 2/3 lezi vlevo a 1/3
vpravo od stfedni roviny. Jeho tvar lze pfirovnat ke kuzelu, jehoZz zdkladna smétuje doprava,
nahoru a dozadu, hrot sméfuje dopfedu, doleva a doli. Podélna osa tedy probiha Sikmo

k sagitdlni a frontdlni roviné.

Srdce je duté a je uvnitf rozd€leno prepazkou srde¢ni na pravou a levou Cast. Tyto Césti jsou
dile od sebe oddé&leny cipatymi chlopnémi, ¢imz vznikaji predsiné a komory. Komory se
nachézeji pfi srdeénim hrotu. Z pravé komory vystupuje plicnice a zlevé komory aorta.
Srdecni predsin€ lezi v oblasti zdkladny pomyslného kuZele. Do pravé piedsin€ dsti horni a

dolni duta Zila a srde¢ni splav. Do levé pfedsiné privadéji krev Ctyii Zily plicni.
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Horni duta Zila

Plicni #zily i — Plicni #ily

= Leva piedsin
Polomésicita
chlopen

Prava piedsin Dvojcipa chlopen
Trojcipa chlopeni
Leva komora
Prava komora
Srdecni sval
Spodni duta Zila

Obr. 2.1 Srdce [16]

Cinnost srdce probihd v uréitych cyklech, jejichz frekvence je v klidu zhruba 60 aZ 80 tepti za
minutu. Kazdy cyklus je rozdélen do Ctyt fazi Cinnosti srdenich komor. Témto mechanickym

fazim predchazi elektrické podraZdéni sini a komor.

Prvni faze je napinaci (systola) a trva pfiblizné 50 ms. Béhem této faze dochdzi ke kontrakci
komor a jsou uzavieny vSechny chlopné. Diky tomuto dochédzi k rychlému nérastu tlaku
v komorich. Po dosaZeni hodnoty tlaku okolo 80 mm Hg (10,66 kPa) v levé komote dochazi

k tomu, Ze je zde vétsi tlak neZ v aorté. Diky tomuto se oteviou polomésiCité chlopné.

Druhd faze je vypuzovaci (systola) a probihd asi 210 ms. V této fazi dosahuje tlak v levé
komote své maximdlni hodnoty okolo 120 mm Hg (15,99 kPa), coZz oznaCujeme jako
systolicky tlak. V tomto momenté je vypuzena nejvetsi Cast tepového objemu. Tlak
v komorich klesd az do chvile, kdy je niz§i nez tlak v aorté. Poté dochdzi k uzavieni

polomésicitych chlopni a také k plnéni sini.

Nésleduje relaxacni faze (diastola), kterd trvd 60 ms. Tlak v komorich prudce klesa a naopak

tlak v sinich roste, cozZ zpusobuje otevieni cipatych chlopni.

Posledni fazi je faze plnéni (diastola), kterd probihd zhruba 500 ms. Krev teCe z pfedsini do
komor samovolné az do naplnéni komor na cca 80% objemu. V tomto momenté zacind

kontrakce sini, kterd vypudi zbytek krve do komor.
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2.2 Krevni cévy

Cévy v lidském téle tvoii uzavienou soustavu trubic, které maji pruznou sténu a rizny prusvit.
Diky nim je krev rozvddéna do celého téla. Cévy se déli na tepny, Zily a vladseCnice. Béhem
srdecnich cykld je krev hndna nejprve do tepen, které se postupné vétvi a diky tomu maji
mensi prusvit. Toto déleni pokraCuje aZ na droven tepének, které jsou konecnym tdsekem
arteridlntho systému. Tyto tepénky se ddle de€li na sit’ vldsecnic (kapildr), které maji velmi
maly pramér (do 10 um) a krev zde teCe velmi pomalu. V kapildarach probiha latkova vyména
mezi krvi a tkdnémi. VldseCnice se ddle spojuji do postkapilarnich venul, které svym

s 2

postupnym spojovanim vytvari sit’ Zil. Zilami se krev vraci do srde¢nich predsini.

Lorta
~ 25 mm

Obr. 2.2 Zjednoduseny obrazek kardiovaskularniho systému spolu s pruméry nékterych cév [17]

2.2.1 Mikroskopicka anatomie krevnich cév

Podklady pro tuto kapitolu byly prevzaty z [5].

Z pohledu této prace je vhodna znalost struktury stény u jednotlivych typa cév, proto bude

dale vénovén prostor skladbé a vlastnostem cévnich stén.
Cévni steéna je u tepen a Zil tvofena tfemi vrstvami, které maji vzdjemné odliSnou stavbu.
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Tunica interna (intima) — tato vrstva tvofi vnitini ¢ast cévni stény a proto je piimo
vystavena mechanickému pusobeni krevniho proudu. Intima je pokryta souvislou
hladkou vrstvou endotelovych bunék. Endotelové buiky zajiStuji lamindrnost
krevniho proudéni a také zabranuji srdZeni krve na stény cévy. Pod endotelovymi
buitkami se nachdzi vrstvicka podélné orientovanych kolagennich a retikuldrnich
vldken, které zajist'uji spojeni intimy s dal$i vrstvou.

Tunica media — tato vrstva je tvofena z cirkuldrn€ orientovanych buné€k hladké
svaloviny, mezi kterymi prostupuji elasticka vldkna. Jeji funkci je redukce pruméru
cévy, pusobeni proti krevnimu tlaku a udrzeni stale pruchodnosti cévy.

Tunica externa (adventitia) — je to vrstva, kterd je tvofena kolagennim vazivem
s fidkou strukturou. Jeji funkci je spojeni cévy s okolim, reakce na zevni sily a

zabranéni nepfirozenému protazeni cévy do délky.

2.2.1.1 Arterie

Arterie (tepny) lze délit dle priméru, stavebnich rozdilt, tloustky jednotlivych vrstev a

zastoupeni slozky svalové a elastické. Dle téchto kritérii rozliSujeme tfi hlavni typy arterii.

Arterie velkého kalibru vykazuji vyrazné elastické chovani, coZ je dano vyS$Sim
mnoZzstvim elastickych vldken v jejich stén€. Mezi tyto arterie patif aorta a cévy z ni
odstupujici. Intima je u tohoto typu velmi vyrazna. Pod vrstvou endotelovych bun¢k se
vyskytuje rosolovité vazivo, na které navazuje vrstva slozend z podélnych elastickych
a kolagennich vldken. Smérem k medii pfibyva elastickych vldken. Diky tomu intima
plynule ptechdzi v medii, kterd je nejmohutnéjsi vrstvou. Vyskytuji se zde pomérné
malo buniky hladké svaloviny, jejichz misto zabiraji ve vetSi mite elastickd vldkna.
Tato vldkna se soustfed’uji do urcitych soustfednych membran, kterymi probihaji
buriky hladké svaloviny. Zastoupeny jsou zde i retikuldrni vldkna a amorfni zdkladni
hmota. Tunica externa je tvofena podélnymi kolagennimi a elastickymi vldkny a je
pomérné tenkd.

Arterie malého a stfedniho kalibru jsou tepny svalového typu. V jejich stén€ jsou
jasné patrné hranice jednotlivych vrstev. Vnitini pramér je vystlan endotelem, po
kterém nésleduje subendotelové vazivo, ve kterém se misty vyskytuji podélné
orientované builkky hladké svaloviny. Nasleduje membrana elastica interna, kterd je
sloZena z husté sité elastickych vldken a tvoii hranici mezi intimou a medii. Tunica
media je zde nejvyrazné&jSi vrstvou a je tvorena az 40 vrstvami buné€k hladké

svaloviny, které jsou orientovany do Sroubovice s velmi malym dhlem stoupédni. Mezi
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adventicii a medii se nachdzi membrana elastica externa. Adventitia je tvofena fidkym
kolagennim vazivem.

Arterioly jsou cévy, které maji primér mensi nez 0,5 mm. Intimu tvoii endotel pod
kterym je tenkd vrstva subendotelového vaziva. Hranici mezi intimou a medii tvori
membrana elastica interna. Media je tvofena zhruba péti vrstvami cirkuldrné
usporadanych bunek hladké svaloviny. Adventitia je tvofena pouze fibrocyty a

retikuldrnimi vldkny.

Tunica intima

TUNICA 1201 c—

Tunica adv ettty —————

Obr. 2.3 Sténa arterie [18]
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2.2.1.2 Vény

Vény (Zily) jsou svou stavbou stény podobné arteriim s raznymi rozdily. Lze zde pozorovat
trojvrstevnost jako u tepen, ale tato zde neni tak vyraznd, protoZe intima a media jsou vyrazné
tenci neZ u arterii. Ve strukture stény také dochdzi k vyraznym individudlnim a regiondlnim
rozdilim. Dalsi odli$nosti od arterif je vét3i zastoupeni kolagennich vlaken. Zily délime na tfi

druhy.

e Velké vény se od sebe vyrazné lisi stavbou stény v zavislosti na lokalizaci a funkci.
Intima je tvofena endotelem, ktery je podloZen subendotelovou vrstvou. V této se
ojedinéle nachdzeji buniky hladké svaloviny. Tunica media je tvofena pouze nekolika
vrstvami bun€k hladké svaloviny, proto je velmi tenkd a pfevlddaji zde vazivova
vldkna. Adventitia je z vySe zminénych vrstev nejtlustsi a obsahuje svazky podélnych

bunék hladké svaloviny, které sténu zpeviiuji.

e Malé a stiredni vény jsou Zily, jejichZ primér se pohybuje mezi 1 aZ 9 mm. Intima je
zde tvofena endotelem, ktery je misty podloZzen subendotelovou vrstvou. V téchto
vénéch se vyskytuji Zilni chlopné, které jsou tvoreny endotelovou fasou vyztuZenou
elastickym vazivem. Tyto chlopné zabranuji zpétnému proudéni krve vlivem
gravitace. Media je zde tenkd, tvofend plochymi svazecky bun€k hladké svaloviny,
které ovSem netvoii souvislou vrstvu. Mezi témito bufikami probihaji kolagenni a
retikularni vldkna. Adventitia je opét nejtlustsi vrstva a je sloZena pfevazné ze svazku
kolagennich vldken a sité elastickych vldken. Ojedin€le se vyskytuji podélné

orientované buiiky hladké svaloviny.

¢ Venuly jsou zily s nejmensim prumérem (od 0,2 do 1 mm). Intima je tvofena pouze
endotelem. Media je sloZzena z 1 aZ 3 vrstev bun€k hladké svaloviny. Adventitia je

tvorena fidkym kolagennim vazivem a je nejmohutnéjsi.
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Obr. 2.4 Sténa Zily [19]

2.2.1.3 Krevni kapilary

Kapilary maji nejmensi primér a vyskytuji se ve vétsiné organu, a to diky mnohonasobnému
vétveni (celkovd plocha kapildrni sit& je okolo 7000 m®. Ze viech cév maji nejjednodusii
stavbu stény. Ta je pfevdzné tvofena endotelovymi buiikami, které jsou umistény na bazalni

laminé. Kvuli latkové vyméné nékteré kapilary obsahuji malé otvory.
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3 Anatomie a fyziologie aorty

Podklady pro tuto kapitolu byly prevzaty z [3] a [4].

Aorta je nejsilngjsi a nejdelsi tepna lidského téla. Zacind napojenim na levou srde¢ni komoru.
To znamend, Ze krev vytlaCovand ze srdce je ptimo vhdnéna do aorty, kterd musi odoldvat
nejveétsimu pratoku a tlaku. Z aorty se oddéluje velké mnozstvi vétvi, které vedou krev déle

do téla. Podle prubéhu aorty na ni 1ze rozlisit tii hlavni dseky.

3.1 Anatomie - Gseky aorty

3.1.1 Vzestupna aorta

Navazuje ptimo na levou komoru srde¢ni. V tomto spoji je aorta roz§ifend a tfemi cipy tvoii
aortdlni chlopeni. Ddle pokracuje v délce asi 3 aZ 5 cm a plynule ptechdzi do aortdlniho

oblouku. Odstupuji z ni dvé véncité tepny.

3.1.2 Oblouk aorty

Oblouk aorty probiha od svého zacatku ve sméru Sikmo dozadu a doleva k levé strané tfetiho
hrudniho obratle. Oblouk je konvexni smérem nahoru. Z oblouku odstupuji tepny, které krvi

zéasobuji hlavu, krk a horni koncetiny.

3.1.3 Sestupna aorta

Navazuje na aortdlni oblouk a probiha dutinou hrudni pfes dutinu bfiSni a konci ve vysce
ctvrtého bederniho obratle. MiZeme ji tedy rozdélit na dva dseky — aorta thoracica a aorta

abdominalis

e Aorta thoracica (hrudni aorta) zacind u tfetitho hrudniho obratle a probiha nalevo od
hrudni pdtefe a jicnu. NiZe se jeji poloha dostivd mezi jicen a pétefr. Konc¢i u
jedendctého nebo dvandctého hrudniho obratle. Svym vétvenim zdsobuje krvi hrudni

sténu a hrudni orgény.

® Aorta abdominalis (bfiSni aorta) od pfechodu z aorty hrudni sestupuje bfiSni dutinou
az do vySe ctvrtého bederniho obratle. Jeji vétve zasobuji krvi organy bfiSni dutiny a na

konci se v bifurkaci déli na ilické tepny, které pokracuji do dolnich koncetin.
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Oblouk aorty Leva laleasice

Truncus brachioce-
phalicus

Leva podiditkova
tepna

sestupna hrudnd

aorta

EBranice
/

Efigni aorta

Tlické tepny

Obr. 3.5 Césti aorty [21]

3.2 Fyziologie — tlak a prutok

3.2.1 Tlak krve v aorté

Kdyz srdce vytlaCuje beéhem své vypuzovaci faze systoly krev do aorty, dochdzi ke zvySovani
tlaku az na maximdlni hodnotu. Tato hodnota se nazyvé systolicky tlak. Po této nasleduje
systolickd napinaci fize komor, kdy je aortdlni chlopent uzaviena. Dochdzi tedy k poklesu

tlaku v aorté na hodnotu minimélni, tedy diastolickou.

Jako normadlni hodnoty se uvadéji hladiny tlaki, které 1ze naméfit v klidu do 45. roku Zivota.
Rozmezi diastolického tlaku se pohybuje od 60 do 90 mm Hg (8000 az 12000 Pa) a rozmezi
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systolického tlaku se pohybuje mezi 100 az 140 mm Hg (13300 az 18600 Pa). S pribyvajicim
vékem se tyto hodnoty zvySuji. Pribéh hodnot tlaku je zobrazen na Obr. 3.6. Z hlediska této
prace bude pouZzit jako okrajovd podminka pro analyzu interakce télesa s tekutinou. Tento
prubéh byl ziskan z [10].

Hodnoty tlaku Ize méfit bud’ invazivni metodou zavedenim kanyly piimo do krevniho proudu
(Ize ziskat pfimo pribéh tlaku v aorté). Dalsi moznosti je neinvazivni méfeni tlaku pomoci
manzety umisténé na koncetin€ ve vysi srdce. Zde vSak neziskdme pfesny prubéh tlakové

vlny v aorté z divodu casové a tvarové zmény pulzni viny.

Prabéh tlaku v aorté
130
125

1o /N

o /\

0 / AN
" / N~

85 o\

p[mmHg]

80

o

0,1 0,2 0,3 0,4 0,5 0,6 0,7 0,8 0,9 1

t[s]

Obr. 3.6 Prubéh tlaku v aorté

3.2.2 Prutok Kkrve v aorté

Pratok na zacatku aorty té€sné za chlopni je popsan kfivkou zobrazenou na obrazku 3.3. Je
patrnd systolickd faze, kdy je srdcem vypuzen cely objem levé komory a diky tomu dosahuji
hodnoty proudéni svych maxim. V diastolické fazi je patrny téméf nulovy pratok, coz je

zpusobeno uzavienim aortalni chlopné.

Ktivka z Obr. 3.7 bude pouZita jako okrajovd podminka pro ndsledujici analyzu interakce
télesa s tekutinou. Byla prevzata z [10].
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Obr. 3.7 Prutok krve v aorté
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4 Patologie aneurysmatu — vyduté tepen

Podklady pro tuto kapitolu byly prevzaty z [1], [2] a [6].
Aneurysma je ohranicené rozsiteni tepny, zpusobené strukturdlnimi zménami ve sténé tepny.

MuzZe byt zplisobeno rtiznymi destruktivnimi pochody ve sténé cévni (ateroskler6za) nebo
nahloddnim cévy zvné&jSku, napf. tuberkul6znim procesem (Rasmusenovo aneurysma),
peptickym viedem nebo nadorem. Také poranéni cévy muze zpusobit aneurysma. Aneurysma
muZe kone¢né vzniknout i na podkladé vrozené ménécennosti cévni stény (aneurysma

kongenitalni). Frekvence vyduti stoupd s vékem.

4.1 Déleni dle patologické morfologie

Podle patologické morfologie rozezndvdme tyto druhy aneurysma: 1. aneurysma verum, 2.

aneurysma spurium, 3. aneurysma dissecans, 4. aneurysma arteriovenosum.
e Aneurysma verum (pravé aneurysma)

Je ohranicené vyklenuti stény cévni vnitinim tlakem krve. Podle tvaru muZze byt: a)
Clunkovité (aneurysma naviculare), b) cylindrické (aneurysma cylindricum), c)
vietenovité (aneurysma fusiforme), d) vakovité (aneurysma saccatum) nebo e)

hadovité.

a b c d e

/ R ]
RN
M Z‘(

e

i
[

Obr. 4.8 Tvary pravych aneuryzmat [2]

Aneurysma verum se vyskytuje nejCast&ji v hrudni aorté, kde byvd obycejné
syfilitického puvodu. Méné Casto se nachazi v bfisni aorté, kde vznikd na podkladé
ateroskler6zy nebo traumatem. Jinak se nachdzi pomérné ¢asto na spodinovych cévach

mozkovych, obycejne na podkladé vrozené ménécennosti vnitini elastiky cévni stény.
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Ve vyduti, zejména ma-li vétsi rozmery, se Casto vytvoii tromby. Nejvétsi vyznam
vSak ma prasknuti aneurysmatu. Prasknuti vede k mohutnému krvéceni, které se

vetSinou déje do prostoru mezi mozkem a plenou mozkovou prostor.

Z ostatnich perifernich arterii byvaji Cast&ji postizeny stehenni tepny a podkoleni
tepny.

Aneurysma spurium (nepravé aneurysma)

Neni v podstaté vydut, nybrZ hematom okolo tepny, vznikajici rupturou cévy a

nahromadénim krve v pojivu okolo tepny.
Aneurysma dissecans

Vyskytuje se zpravidla v aorté. Vznikd nedplnou trhlinou, kterou pronikd krev do
cévni stény a Sifi se v ni, roztlaCujic jeji vrstvy vSemi sméry, Casto na velkou
vzdélenost. Nejednou pokracuje i na odstupujici vétve. Jde tedy v podstaté o hematom
ve stén¢, ktery se nékdy provali na misté vzddleném od mista vzniku zpét do lumina.

Krev pak muze proudit jednak pavodnim prusvitem a jednak dutinou ve sténé cévy.
Aneurysma arteriovenosum

Je abnormdlni spojka mezi arterii, kterd svym vyklenutim komunikuje s vénou.

Spravnéjsi nazev, jemuz se dnes dava prednost, je arteriovendzni piStél. Pivod ma

ziskany nebo vrozeny.

Ziskané aneurysma arteriovenosum vznikd nejcastéji tehdy, kdyZ penetrujici réna

(stfelnd nebo bodnd) stihne soucasné arterii a vedle ni probihajici vénu.

Pomeérné Casté je vrozené nitrolebni arteriovendzni aneurysma.

4.2 Déleni dle lokalizace

Dale 1ze aneurysmata d¢lit podle jejich lokalizace. Tento zptusob déleni je dulezity z hlediska

prubéhu nemoci u aneurysmat s rtiznou lokalizaci. Napiiklad u aneurysmatu abdomindlni

aorty hrozi ruptura, u aneurysmatu ilické tepny hrozi embolizace do distdlniho tepenného

Mezi nejCasté€ji postizené tepny patii: aorta ascendentni, oblouk aorty, sestupnd aorta,

ledvinné tepny, iliakdlni tepny, tepny dolnich koncetin, tepny v dutin€ bfiSni, mozkové tepny,

tepny hornich koncetin.
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V této préci se déle budu vénovat zejména vydutim na biiSni aorté.

4.2.1 Aneuryzma abdominani aorty

Za aneurysma abdomindlni aorty lze povaZovat rozSifeni useku aorty pod odstupem
ledvinnych tepen o 50% proti normalnimu pruméru. NejCastéji postihuje dospélé jedince
okolo véku 70 let. V této vékové skuping je pri¢inou dmrti u 1,7% populace. Pomeér vyskytu u

muzu a Zen je zhruba 4:1.

Mezi pri€iny tohoto onemocnéni patii zejména genetické pifedpoklady, kouteni, aterosklerdza,
ktera je nejcastéjsi piicinou, hemodynamické vlivy, které zpusobuje zmenseni praméru aorty

oproti hrudnimu dseku, zanétlivé onemocnéni nebo vrozené poruchy tvorby kolagenu.

Aneurysmata abdominalni aorty muZeme délit podle dvou kritérii, a to velikosti nebo

symptomatologie.

Podle velikosti rozliSujeme aneurysmata mala, jejichZz primér je mens$i nez 5 cm a
aneurysmata velkd, jejichz pramér je mensi nez 5 cm. U malych aneurysmat je malé riziko
ruptury, jen asi u 6 az 7% piipadu, avSak je zde vyssi riziko embolizace. Je zde moZnost
rychlého ristu malého aneurysmatu, ktery se projevuje rustem o vice nez 0,5 cm za rok, toto
je spojeno s vysSim rizikem ruptury. Velkd aneurysmata jsou spojena se zvySenym rizikem

ruptury, a to u 50% piipadd béhem 3 let od projevu velkého aneurysmatu.

Podle symptomatologie dé€lime aneurysmata abdomindlni aorty na tfi typy. Prvnim je z nich je
asymptomatické aneurysma, které nema zadné vnéjsi projevy a nezpusobuje pacientovi zadné
potiZze. Lze ho odhalit napiiklad pomoci ndhodného nélezu. Tento typ tvoii asi 50 az 70%
vyduti na abdomindlni aorté. Druhym typem je symptomatické aneurysma, které se projevuje
bolestmi zad, zaZivacimi potiZemi, periferni embolizaci, tlakem v bfiSe. U téchto aneurysmat
hrozi bezprostfedni riziko ruptury. Tfetim typem je rupturujici aneurysma, které je nejhorsi
komplikaci u druhu onemocnéni a zpusobuje az 50% operacni umrtnost. Velkym problém je

také fakt, Ze ruptura maZe byt prvnim piiznakem aneurysmatu abdominalni aorty.

Pii predoperacni diagnostice zjistujeme primarné vnéjsi primeér aneurysmatu, rozméry a stav

krcku, vztah vyduté k rendlnim, panevnim a perifernim tepnim.
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Obr. 4.9 Druhy postiZeni bfiSni aorty vyduti [2]

25



S Diagnostika AAA

5.1 Soucasné metody

V procesu diagnostiky aneurysmatu bfiSni aorty jsou v soucasné dob¢ vyuzitelné metody od
ultrasonografie pfes pocitaCovou tomografii az po digitdlni subtrakéni angiografii. Vzhledem
k finan¢ni ndrocnosti n€kterych zobrazovacich metod, které jsou pro spravnou diagnostiku
nezbytné, je tieba provadét vybeér rizikovych pacienti pomoci posloupnosti vySetfeni, které
jsou odstupniované podle technické a financni naroCnosti. Dédle budou stru¢né popsany

jednotlivé metody vyuZité v tomto fetézci vySetreni.

5.1.1 Ultrasonografie

Ultrasonografie je vySetfovaci metoda, kterd funguje na principu razného Sifeni
ultrazvukovych vin (frekvence v fadech MHz) v riznych materidlech. Diagnostickd informace
je ziskdna zachycenim, zpracovanim a zobrazenim ultrazvukovych signald, odraZzenych od
tkafiovych rozhrani. Pomoci tohoto vySetfeni lze zjistit pfitomnost AAA u pacienta. Nelze

ovSem urCit parametry vyduté daleZité z hlediska dalsi 1é¢by. [25]

Obr. 5.10 Zobrazen{ aneurysmatu pomoci ultrasonografie [9]
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5.1.2 Pocitacova tomografie

Pro ziskani parametri AAA dilezitych z hlediska dalsi 1écby se vyuziva metody pocitacové
tomografie (CT), nebo CT angiografie. PocitaCova tomografie funguje na principu sniméni
objektu ve vrstvach z riznych dhld pomoci rentgenového zafeni. Intenzita tohoto zéafeni se po
prichodu objektem zaznamend a nasledné pomoci pocitacové metody zpracovava.
Vysledkem jsou obrazy jednotlivych fezi, ze kterych lze urCit pramér AAA, coZ byva
nejduleZitéjsi parametr pro piistup k chirurgické 1é¢be. Dile je také mozné z jednotlivych feza
vytvofit 3D model AAA. CT angiografie je stejnd jako pfedchozi metoda s tim rozdilem, Ze se

snimd kontrastni latka aplikované do cévniho systému pacienta. [26]

e
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Obr. 5.12 3D geometrie AAA ziskand pomoci CT [15]
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5.1.3 Méné bézna vySetieni

5.1.3.1 Magneticka rezonance

Tato metoda se vyuziva ziidka, kvuli své niz§i dostupnosti a pomeérné velké financni
naroCnosti. Na tento druh vySetfeni se posilaji pacienti, u kterych nelze provézt tradicni
vySetfeni. Jsou to hlavné lidé sruznymi alergiemi na kontrastni latky vyuzivané v CT

angiografii, nebo lidé, u kterych se vyskytuje pokrocilé onemocnéni ledvin.

5.2 Budouci moznosti diagnostiky

Vyse popsané metody jsou diky své financni ndro¢nosti, nepouZzitelné pro provadéni plosného
preventivniho vysetfovani pacientd. Proto budou déle navrzeny dvé nové metody, které by se

mohly uplatnit v posloupnosti vySetieni AAA.

5.2.1 Dotaznik

Jako prvni stupeni by mél byt zafazen vybér rizikovych pacienti pomoci dotazniku, ktery byl
sestaven na zdkladé vyzkumu [11], ktery byl proveden v letech 2003 az 2008 v nékterych
americkych nemocnicich. Byly vySetfeny zhruba 3 miliony lidi, ktefi zdrovenn zodpovéedéli
dotazy tykajici se jejich Zivotniho stylu, koufeni nebo genetickych predpokladi k vyskytu
AAA. Tato data byla ndsledné zpracovdna pomoci statistickych metod. Vysledkem je
dotaznik, po jehoZ vyplnéni je spocteno tzv. ,skére.”“ Toto uddvd pravdépodobnost vyskytu
AAA u pacienta. Diky tomuto je vybrana urcita skupina rizikovych pacientd, ktefi podstoupi

dalsi vysSetfeni.

5.2.2 Pletysmograf

Dal§im stupném v diagnostice AAA by se vbudoucnu mohlo stit vySetfeni pomoci
pletysmografie. Tato metoda se v soucasné dob¢ vyuziva zejména pro diagnostiku prokrveni

tkani.

Pletysmograf, je piistroj, ktery neinvazivni formou dokdze méfit a zaznamendvat objemové

zmeény na daném useku cévniho fecist€¢ umisténém na koncetiné.

Diky zdznamu objemové zmeény ziskdvame kiivku pribéhu pulzni viny, kterd je hmatatelna
jako arteridlni pulz. Ze zdznamu lze tedy odecitat tvarové zmény viny a také ¢asové posuvy.

Tyto informace by v budoucnu méli slouzit k diagnostice arteridlnich vyduti. Ocekéva se, ze
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tvar pulzni vilny nabude ur€itych tvarovych zmén po prachodu aneurysmatem, taktéz lze
ocekdvat Casové posuny vlny. Vyhodnoceni téchto informaci zédvisi v souCasnosti pouze na
zkuSenostech 1ékare, ktery tato vySetfeni provadi, proto by do budoucna byla vhodnd urcita
forma kvantifikace méfenych vysledkll a tim i Castecnd eliminace lidského faktoru a mozné

chyby z této metodiky vySetfeni.

Diky jednoduchosti a relativné malé finan¢ni nédrocnosti této metodiky, by toto vysSetfeni

mohlo pokryt dostatecné mnozstvi pacienti. Vysledkem vySetfeni by bylo dal$i zdZeni

Obr. 5.13 Schéma pletysmografu [20]

5.2.3 Aplanacni tonometrie

Je dalsi metodou, diky které je mozné sledovat tvar priabéhu pulzni viny.

Tato metoda vychdzi z méfeni nitrooCniho tlaku. Je to neinvazivni metoda zaloZend na
principu méfeni sily nutné ke sploSténi st€ny cévy. V praxi toto vySetieni vypada tak, Ze je
pres kazi priloZen senzor (ve tvaru tuzky) k cévé a je jemné¢ pritlaen. Tento senzor funguje na
principu odporového tenzometru a je schopen snimat zmény tlaku zptisobené pulzni vinou a

timto i jeji Casovy prubéh. Vysledny signal je elektronicky zpracovan a zaznamenan. [23]
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6 Metody lé¢by AAA

Podklady pro tuto kapitolu byly prevzaty z [1].

6.1 Chirurgicka lécba

K chirurgické 1éCbé se pristupuje tehdy, je-li pramér AAA veétsi nez 5 cm, nebo je-li
aneurysma rychle rostouci (zvétSovani prumeéru o 0,5 cm za rok) s primérem pod 5 cm a také

v ptipad€ ruptury aneurysmatu.

Podstatou chirurgického zdkroku je nahrazeni udseku aorty cévni protézou. K vaku
aneurysmatu je umoZznén piistup skrz bfis$ni st€énu. Pomoci svorek je zabranéno proudéni krve
v aorté. Ddle je otevien vak aneurysmatu a odstrani se tromby. Nésledné¢ se provede

implantace vlastni protézy. Po jeji implantaci se oddéli Cast vaku AAA a zbytek vaku se

pouZzije jako obal pro protézu.

linie
incize AAA

lumbalni
tepny

e T —————

Obr. 6.14 Schéma chirurgického zdkroku na AAA [1]
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6.2 Endovaskularni lécba

K endovaskularni 1éCbé se pfistupuje po zvazeni mnoha faktorti vhodnosti této metody. Mezi
tyto faktory patii tvar aneurysmatu kvili umisténi a kotveni endovaskularni protézy. Taktéz se
k této metod¢ pfistupuje v piipadé, kdy je chirurgicky zdkrok pro pacienta pfili§ velkym

rizikem.

Principem této 1éCby je umisténi endovaskuldrni protézy do vaku aneurysmatu, ¢imz je
zamezeno dal$i namdhdni stény AAA krevnim proudem. Samotny zdkrok je provadeén tak, Ze
je chirurgicky zpfistupnéna tepna na stehné (v urCitych ptipadech je nutné zpfistupnit ob&
stehenni tepny). Po té je zaveden zavadé&ci katétr a pres tento je zaveden katétr angiograficky,
diky kterému se pomoci angiografie urci presné misto uvolnéni protézy. Déle se pouZije tuhy
vodici katétr, pres ktery je zavedena vlastni endovaskuldrni protéza. Ukotveni protézy je opét

provedeno za pomoci angiografie.

Obr. 6.15 Ruzné zpiisoby umisténi endovaskularni protézy v AAA [1]
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7 Formulace problému, volba metody reSeni

7.1 Formulace problému

Problémovou situaci feSenou v této prici je provedeni analyzy, kterd umozni simulovat Siteni
pulzni (napétové) viny v aorté tak, aby bylo moZné ze zkuSenosti ziskanych béhem feseni
tohoto problému dale vychdzet ve vyvoji diagnostickych metod, které by méli byt zaloZeny na

monitorovani prubéhu tlakové viny v cévnim fecisti.

7.2 Systém podstatnych veli¢in

Pred provedenim samotné analyzy bylo nutné vzit na védomi podstatné veliCiny, které

ovlivnily feSeni tohoto problému.

e Sténa tepny po zatiZeni vykazuje velké deformace a hyperelastické chovani
e ObtiZzn¢ popsatelné silové icinky krve na sténu tepny

e Cinnost srdce jako ¢erpadla

7.3 Volba metody ieSeni

Sténa aorty je v lidském t€le zaté€Zovana krevnim proudem, jehoZ Casovy prubéh zdvisi na
¢innosti srdce a na vlastnostech krve jako kapaliny. Je tedy obtiZné urcit silové ucinky krve na
sténu aorty a ty vyuZit jako okrajovou podminku. Soucasné vypoctové moznosti v§ak nabizeji
metodiku zabyvajici se interakci telesa s tekutinou (Fluid Structure Interaction déle jen FSI),
kterd se pro vyuZiti v feSeni tohoto problému nabizi. Tato metoda je schopna prenéset zatiZeni

z tekutiny na tuhd télesa pfes definované rozhrani.

Z hlediska dostupnosti byl tedy zvolen modul interakce t€lesa s tekutinou nabizeny v sytému
ANSYS Workbench. Tento vypoCtovy ndstroj nabizi propojeni koneCnoprvkového feSice

ANSYS se softwarem CFX, ktery je uréeny pro feSeni problému proudéni.

Uloha tedy bude feSena jako pifmy problém tak, 7e bude nadefinovana jako problém FSI na
zjednodusSené geometrii kapaliny v trubici a jeji st€ny. Kapalina bude zatéZovana okrajovymi
podminkami definovanymi v kapitoldch 3.2.1 a 3.2.2, které jsou ¢asov€ proménné, takze celd

analyza bude feSena jako prechodovy dé;.
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8 Popis stény tepny z hlediska mechaniky téles

Oproti materialim béZzné analyzovanym pomoci mechaniky té€les vykazuje tepennd sténa
ponékud odlisné chovani. Vyzkum odhalil u tohoto druhu materidlu hyperelastické vlastnosti
a to aZ do deformaci v fddu desitek procent. Proto bude dédle vénovdna pozornost teorii
geometrickych nelinearit (velkych deformaci) a hyperelasticité. Sténa tepny také vykazuje

viskoelastické vlastnosti, které jsou ale z pohledu této prace nepodstatné.

8.1 Teorie velkych deformaci

8.1.1 InZenyrsky tenzor pretvoreni

Pii feSeni zakladnich tdloh mechaniky téles je tfeba popsat vztah mezi sloZkami posuva a
slozkami pretvoreni. K tomuto slouZi inZenyrsky (smluvni) tenzor pietvofeni. Tento
piedpoklddd malé deformace do 1%, coz je hranice jeho pouZzitelnosti.

. . L. ou;  O0uj
Tento tenzor je definovan jako: &; = %(ﬁ + ﬁ)

oX; = 0X;
(8.1)
tedy: T, = % &y %
(8.2)

8.1.2 Tenzory pietvoreni pro velké deformace

V analyzach hyperelastickych materiald se dostdvame na deformace mnohem vétsi nez je 1%.
Proto je pro popis vztahu mezi sloZkami posuvu a slozkami pretvofeni nutné pouzit jiny

tenzor pietvofeni.

K tomuto slouzi dva razné piistupy, které se 1isi pouzitim vztazné soustavy. Prvnim z nich je
Lagrangeuv pfistup, ktery je vztazen k puvodni nedeformované konfiguraci geometrie.
Uplatnéni tohoto piistupu je hlavné v mechanice téles. Druhym piistupem je Eulerova
koncepce, kterd je vztaZzena k aktudlni deformované konfiguraci a je vyuZivdna zejména

v mechanice kapalin. Z téchto dvou koncepci vychazeji tedy dva razné tenzory pretvoreni.
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Z Lagrangeovi koncepce je to Green-Lagrangeuv tenzor [12] pretvoreni (8.3a), ktery oproti

inZzenyrskému tenzoru pfetvoreni uvazuje i kvadratické ¢leny v tenzoru.

1|0u; , Ouj = Oug duy
EL == L4 k7K
U 2]ox; + X; + 0Xj 0X;

(8.3a)

V tomto zdpisu je pouzito Einsteinovo sumacni pravidlo, pro diagondlni prvky tedy plati

vztah (jako ptiklad je uveden vztah pro prvek na pozici i=1 a j=1)

Lo du 1 (%)2 (6&)2 (%)2
E11_6X1+2[ 3X4 + 3X4 + 3X4

(8.3b)
Z Eulerovi koncepce plyne Almansi-Hameluv tenzor [12] pfetvoreni (8.4a).
A 1fow  Ouj | O Ouy
Eij ) [an + dx; ax]' 6xi]
(8.4a)

Pro diagondlni prvky tedy plati (jako piiklad je opet uveden vztah pro prvek na pozici i=1 a
=D

EA =24 +1[(%)2

1= Ox, 2 |\0xq

+(32) + (2]
(8.4b)

Oba tyto tenzory jsou objektivni, coZ znamend, Ze jsou nezdvislé na posuvech a rotacich

télesa jako celku.

Pro vyjadfeni transformace mezi aktudlni a vychozi geometrickou konfiguraci se vyuZziva
Tenzor deformacniho gradientu [12], ktery je definovan jako:

axi

an

Fij =

(8.5)

Jeho jednotlivé slozky maji fyzikdlni vyznam pomérného pretvoreni a jsou definoviny na
jednoosém piipadé jako pomeér deformovaného rozmeéru 1 a nedeformovaného rozmeéru ly

(8.6). V trojosém ptipad¢€ v hlavnich smérech pak jako (8.7).
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(8.6)

8.7)

Pomoci poldrniho rozkladu deformacniho gradientu ziskdme diagondlni matici pomérnych
protazeni a z této muzeme provézt piepocet na hodnoty smluvniho napéti. Dostavame tedy
vztah (8.8).

}{ij =1+ gij
(8.8)

Z pomérnych protazeni vychazi Cauchy-Greenuv tenzor deformace [12], ktery se da

definovat pomoci tenzoru deformacniho gradientu vztahy (8.9) a (8.10).
Pravy Cauchy-Greentiv tenzor deformace Cx = FT - F

(8.9)

Levy Cauchy-Greentiv tenzor deformace €, = F - FT
(8.10)

Dal$im tenzorem pro popis velkych deformaci vychdzejicim z pomérnych protaZeni je
Cauchyho tenzor pfetvofeni (oznaCovan téZ jako logaritmické, nebo pfirozené pretvofeni).

Tento je definovan vztahem (8.11).
Ef =InJ

8.11)

8.1.3 Tenzory napéti pro velké deformace

Pro popis napjatosti u velkych deformaci je tfeba zavést specidlni tenzory napéti, podobné& jak
je tomu u pretvoreni. Tyto tenzory se od sebe lisi tim k jaké vychozi ploSe je vztaZena vnitini

sila pasobici v materidlu.
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Tenzor, ktery je vztaZeny na aktudlni plochu (tedy deformovanou geometrickou konfiguraci
s;) se nazyva Cauchyho tenzor napéti [12]. Je vyjddfen vztahem (8.12).

dF;

O-ij = de

(8.12)

Tento tenzor je diky své definici oznaCovén jako tenzor skuteCnych napéti a je energeticky

konjugovany s Almansiho tenzorem pretvofeni.

Dal$sim tenzorem napéti je prvni Piola-Kirchhoffiuv tenzor napéti [12]. Tento tenzor
vztahuje vnitin{ silu pasobici v materialu k pivodni nedeformované geometrické konfiguraci
(S;j). Je vyjadren vztahem (8.13).

_ AF;
Tij - de

(8.13)

Tento tenzor je oznaCovdn jako tenzor smluvnich napéti a je energeticky konjugovany

s Green-Lagrangeovym tenzorem pretvofeni.

Prvni Piola-Kirchhoffiiv tenzor napéti v§ak neni symetricky a proto je jeho pouziti v praxi
zna¢né komplikované. Proto se zavadi druhy Piola-Kirchhoffuv tenzor napéti [12], ktery
vztahuje k nedeformované konfiguraci geometrie fiktivni silu, kterd je odvozena
z deformacniho gradientu. Diky tomuto je tento tenzor symetricky, ale nemd jasnou fyzikalni
interpretaci. Je dan vztahem (8.14).

_ dFy;
Si = dx -dX
j k

(8.14)

dF,; je fiktivni sila. Tento tenzor napéti je energeticky konjugovany s Green-Lagrangeovym

tenzorem pretvoreni.

8.2 Hyperelasticita

8.2.1 Hyperelastické chovani materialu

Nekteré skupiny materidlti vykazuji pfi zatéZovani velké konecné deformace v fadech desitek
procent (u nékterych az stovek procent) a po odleh¢eni 1ze pozorovat rychly ndvrat do témét
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puvodniho tvaru. Pfi bliz§im zkoumani silovych tcinku zatiZzeni l1ze konstatovat, Ze zavislost
mezi silou a deformaci je siln€ nelinedrni kfivka. Toto jsou atributy, podle kterych tyto
materidly oznaCujeme jako hyperelastické. Do této skupiny materidlt patii i mekké biologické

tkdné, do kterych Ize zahrnout i tepennou sténu.

0,5 /
< 045
& /
s 0,4 /
o 035 7
Z 03
S 025 //
S 02
S 015 ~
= 0
S 01 /—/
S o005 ——
0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 J
1 105 11 115 12 125 13 135 14 145 15 155
Pomérné protazeni A [ -]

Obr. 8.16 Ukézka silové deformacni zdvislosti hyperelastického materidlu ziskané z experimentu

Hyperelasticky material je tedy definovan:

Materidl nazyvame hyperelastickym, pokud existuje elastickd potencidlni funkce W (mérnd
deformacni energie), kterd je skaldrni funkci nékterého z tenzorii pretvoreni, resp. deformace

a jejiz derivace podle nékteré sloZky pretvoreni pak urcuje odpovidajici slozku napéti. [12]

_aw
- aEij

(8.15)
Sij — sloZky druhého Piola-Kirchhoffova tenzoru napéti

W — funkce mérné energie napjatosti na jednotku nedeformovaného objemu

Ej; — slozky Green-Lagrangeova tenzoru pretvoreni

8.2.2 Konstitutivni vztahy

Vyse bylo zminéno, Ze zavislost napéti na pretvoreni je u hyperelastickych materiala
nelinedrni. Aby bylo moZné pracovat s témito materidly na drovni modelovéni, je tfeba tuto
zévislost popsat matematicky. K tomuto slouzi konstitutivni vztahy, které ustavuji vztah mezi

napé&tim a pfetvorenim pomoci mérné energie napjatosti.
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V soucasné dobé je k dispozici velké mnozstvi konstitutivnich modelli pro hyperelastické
materidly. Déle bude vénovén prostor tém, které jsou pouzivdny nejvice nebo jsou podstatné
pro tuto praci. VSechny niZe uvedené konstitutivni modely jsou psdny ve tvaru ureném pro

popis nestlacitelného materidlu.

8.2.2.1 Mooney-Rivlin

Fenomenologicky model, ktery vznikl ze snahy popsat napétové-deformacni chovani
hyperelastického materidlu na makroskopické drovni. Principem je aproximace kfivky energie
napjatosti  ziskané z experimentdlnich dat. Mooney-Rivlintv (M-R) model vychazi
z polynomického zdpisu a lze pouZit jako dvou parametricky, péti parametricky nebo deviti
parametricky (uveden je deviti parametricky, ostatni jsou zjednoduSenim). Model popisuje

materidl s izotropnim chovanim.
9-Parametricky M-R [12]

W = cy0(l; —3) + co1(y — 3) + c20(Iy —3)% + c11(I; — 3) Iy — 3) + coo(I; — 3)2
+c30(l; —3)% + c2.(I; — 3)%2(Uy — 3) + c12(Iy — 3)(Uy — 3)% + ¢o3(1; —3)3

(8.16)
Vyznam symbolu ve vySe uvedenych vztazich je nasledujici:
€10, Cot, €11, €02, €20, C12, €21, C30, Co3 — Materidlové parametry

I;, I, - invarianty pravého Cauchy-Greenova tenzoru deformace

8.2.2.2 Modely odvozené z Mooney-Rivlinova modelu

Modifikaci Mooney-Rivlinova konstitutivniho modelu vznikly nékteré dal$i modely. Nize

uvedené modely jsou ureny pro popis nestlacitelného izotropniho materidlu.
Raghavan-Vorp [13], tento model bude déle vyuZzit v této préci.
W = cyo(l; = 3) + ¢z (I — 3)?
(8.17)

Yeoh [13]:

n
W= colly - 3)
i=1

(8.18)
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Zobecnénim Mooney-Rivlinova modelu ziskame Polynomicky model [12], ktery 1ze zapsat

ve tvaru:

W= el -3, -3

i+j=1

(8.19)

8.2.2.3 Modely respektujici vnitini strukturu materialu

Jako piiklad této skupiny konstitutivnich modeld postaci uvést model Arruda-Boyce [13].
Tento model oproti predchozim modeliim Castecné respektuje vnitini strukturu materidlu. Je
urceny pro izotropni materidly a zavadi do popisu energie napjatosti mezni protaZeni vnitinich

strukturnich fetézcu Ar. Uvadi se ve tvaru:

1 1
2(11_ ) 4(11_ )+

1
W=G|=(,-3)+ 14 —81
2( 1=3) 2012 1050 7000,16( 1 )
+—— (15 =243
673750,12(1 )

(8.20)
G — pocate¢ni modul pruznosti ve smyku
[; - prvni invariant pravého Cauchy-Greenova tenzoru deformace

8.2.2.4 Nékteré modely vytvorené specialné pro mékké tkané

Model Delfino [13] vytvoreny na zdklad€ exponencidlni kfivky je velmi vhodny k aproximaci
zpevnéni, které vykazuji deformacni kiivky ziskané z experimentd. Tento model je uréeny pro

izotropni materidl. Uvadi se ve tvaru:
a/ b, _
W= b (ez(h ” 1)

(8.21)
a, b — materidlové konstanty

[; - prvni invariant pravého Cauchy-Greenova tenzoru deformace
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Dal$im modelem urenym pro popis meékkych tkani je model Holzapfel [13], ktery vychdzi
z exponencidlni kiivky. Jako jediny respektuje anizotropii v podob& uvaZeni vnitini struktury

s vyztuzi v podobé vldken. Model uvazuje az dvé osnovy vyztuze. Uddva se ve tvaru:

W = Z ci;(I; — 3) (12—3)+2k22{exp k,(I; — 1)2] — 1)

i+j=1 1=4,6
(8.22)
¢, ki, ko — materidlové konstanty

I;,14,1g - invarianty pravého Cauchy-Greenova tenzoru deformace, 14 a Ig jsou invarianty

vztazené k deformaci vyztuznych vldken
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9 Fluid structure interaction (FSI)

9.1 FSI obecné

Tento druh vypoctové metody se zacal vyvijet kvali pfipadim, kdy bylo nutné fesit zatiZeni
tuhého telesa néjakym druhem kapaliny, ale toto zatiZzeni nebylo jednoznacné popsatelné
(letectvi, pfenos tepla, stavebnictvi). B€hem vzniku téchto metod se nabizely dvé mozZnosti
tvorby novych systému. Prvni moZnosti bylo vytvofit jeden fesi¢, ktery bude schopny fesit
problémy proudéni (CFD) i napétové-deformacni analyzy pomoci MKP najednou. Dalsi
moznosti se stalo propojeni stavajicich systému pro feSeni proudéni a napétoveé-deformacnich
problému, kdy je kazdad feSena zvlast a dochazi zde k vyméné vysledka mezi fesi¢i. Tato

Ve

metoda je v dneSni dobé€ nejpouZivangjsi.

V této prici bude vyuZit systém ANSYS a CFX, jak bylo uvedeno v kapitole 7. Propojeni

téchto systému umoznuje provadét dva druhy FSI analyz.

¢ Jednosmérna FSI — tento typ prevadi vysledky z CFD feSice a zatéZzuje jimi MKP
model tuhého télesa. Deformace tohoto télesa vSak neovliviiuje CFD sit.

¢ Dvousmérna FSI — béhem vypoCtu se prevadéji vysledky z CFD feSice do MKP
modelu stejn€ jako v pfedchozi metodé€, ale vysledky deformace tuhého télesa se
zpétné pievadéji do feSice CFD a projevuji se deformaci sit€. Tento typ metody bude

dale vyuZit pro feSeni problému v této prici.

9.2 Strucny princip ieSeni proudéni (CFD)

V této prici bude ¢4ste€n€ vyuzit systém, kterym se provadi analyzy proudéni (Computation
of Fluid Dynamics neboli CFD). Tento systém je obsaZen v softwarovém baliku ANSYS pod

nazvem CFX.

Tento systém vyuZivd k popisu proudéni Navier-Stokesovi rovnice, které jsou vhodné pro
numerické feSeni. Toto numerické feSeni je v systému CFX zaloZeno na metodé konecnych
objemt. To znamend, Ze analyzovana oblast je rozdé€lena na konecné objemy a Navier-
Stokesovi rovnice jsou feSeny pro kazdy tento objem zvlast. Vysledkem je pak aproximace

hodnot v kazdém bod¢ vytvorené site.
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9.3 FSI v systému ANSYS Workbench

9.3.1 Propojeni resicu

Systém ANSYS Workbench umozZiuje diky svému prostiedi pomé&rné prehledné a jednoduse

nastavit zdkladni FSI analyzu. Nejprve je tfeba propojit feSice ANSYS Mechanical a CFX.

@l = Transient Structural (ANSYS)
2 & Engineering Data
13 @] Geometry

RENESE
\L
E
&
:
AR - ENEN
ke

4 @ Model
5 & Setup 4 5 &3 Solution o
Transient Structural (ANSYS) 6 @ Results 4

Fluid Flow

Obr. 9.17 Propojeni CFD resic¢e a MKP feSice

Toto propojeni koordinuje preddvani vysledkd mezi feSiCi a také urCuje, ktery feSic je

v daném cCase aktivni.

9.3.2 Propojeni geometrie

Pro dlohy, které jsou feSeny pomoci FSI, je nutné pfipravit geometrii, ve které je
specifikovdna ¢4st kapaliny a Cast tuhého telesa. V mistech kde na sebe tyto geometrie
doléhaji, je nutné definovat rozhrani mezi kapalinou a télesem. V systému ANSYS je

oznacovano jako Fluid solid interface.

Toto rozhrani byva v nékterych systémech umoZnujici FSI velmi narocné na tvorbu
konecnoprvkové sité. Je nutné totiz zajistit identickou sit’ na obou piilehlych plochach kvili
tomu, aby uzly obou siti leZzely na sobé€. Diky tomu je zatiZeni z jedné oblasti do druhé
piendseno pres tyto na sebe doléhajici uzly (takto probihd feSeni napt. v kombinaci ANSYS

Classical a Flotran).

V ptipadé feSeni, které bylo zvoleno pro tuto prici, nejsou pozadavky na sit’ takto striktni,
protoZe diky Fluid Solid Interface dochdzi k interpolaci zatiZeni. Tato interpolace probihd

pomoci tzv. konzervativni interpolace. Kdy je kazd4 strana prvku na obou télesech rozdélena
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na tolik ¢asti kolik ma uzld, diky tomuto vzniknou tzv. IP dseky nebo plochy (IP faces). Poté

se vytvori kontrolni plocha (control surface), ktera je rozdélena pruseciky IP ploch.

Kontrolni plocha

—m-.._,_“____'_,_.ar—m_._\__‘__u_r e

Strana odesilajici zatiZerd Hulowd vedalenost Strana pifjirajici
zatiZend

Obr. 9.18 Prenos zatiZeni pres kontrolni plochu [7]

Samotny pienos zatiZeni, tedy probiha tak, Ze jsou data nejprve odesldna na kontrolni plochu,

kde se zatiZeni pferozdéli a je odesldno na plochu, kterd je timto zatiZena.

9.3.3 Prenos zatizeni

Uloha FSI je feSena tak, 7e je rozd&lena do uréitych &asovych krokd. Béhem kazdého
Casového kroku je proveden urcity pocet iteraci (na Obr. 9.19 je pocet iteraci n), béhem
kterych dochdzi k obousmémému pfenosu zatiZeni (stagger iteration). Béhem kazdé této
iterace dochdzi k tomu, Ze prob&hne postupné feSeni v obou systémech se vzijemnou

vymeénou vysledki.

V piipad€ analyzy provddéné v této praci je posloupnost v jedné iteraci takovd, Ze nejprve
probéhne feseni v CFX, které odesle data do feSice ANSYS a ten zpétn€ poSle o informace o

posuvech své sité do fesice CFX, ktery na zdklad¢ téchto dat zdeformuje vlastni sit’.
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Casovy krok

W
Stagger iteration START n
CEFX feSeni
n x priibéh smycky ANSYS fegeni
4
Deformace CFX sité

Stagger iteration END &~

Dalsi ¢asovy krok <

Obr. 9.19 Prubéh teseni FSI béhem jednoho casového kroku

V preprocesoru lze nastavit pocet iteraci a také kolik zatiZeni se béhem jedné iterace pienese.

TakZe hodnota zatiZeni, které je pfeneseno po probe&hnuti vSech iteraci, je ddna vztahem:
Z=[1-(1—-R)"]-100 [%]
9.1)
Z — celkové zatiZzeni prenesené po probéhnuti vSech iteraci v procentech

R — zatiZeni pfenesené v jedné iteraci (v systému CFX oznacovédno jako under-relaxation

factor)

n — pocet iteraci
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10 Parametry analyzy

10.1 Model materialu krve

Pro potieby provddéné FSI analyzy bude krev modelovdna jako nestlaCitelnd viskézni

(newtonskd) kapalina o parametrech uvedenych v Tab. 10.1.

Hustota [kg m™] 1050
Dynamick4 viskozita [Pa s] 0,0044

Tab. 10.1

10.2 Proudéni

V krevnim feCiSti proudi krev lamindrné€, turbulentni proudéni je nezddouci jev, ktery
zpusobuje patologické jevy. V piipad€, Ze k turbulentnimu proudéni v krevnim Tfecisti
vyjimecné€ dochdzi, je patrnd snaha lidského t€la o zpétné dosaZeni lamindrnosti proudéni.

Proto bude proudéni pro FSI analyzu uvazovano jako laminédrni bez vlivu teploty.

10.3 Model materialu stény tepny

Materiél stény tepny bude popsdn hyperelastickym modelem. K tomuto popisu bude vyuZit
konstitutivni model Raghavan-Vorp, ktery je dédn vztahem (8.17). Pro tento model byly
pouzity parametry uvedené v Tab. 10.2. [22]

cio [Pa] 177000
Coo [Pa] 1800000

Tab. 10.2

VySe uvedené parametry byly identifikovdny pro st€énu aneurysmatu bfiSni aorty, coZ
znamend, Ze model vykazuje vysSi tuhost nez je tomu bézné u zdravé tepny. K vyuZiti tohoto
modelu bylo pfistoupeno z nékolika divodud. Prvnim z nich je velmi Spatnd konvergence
provedené FSI analyzy pro materidl, ktery svymi parametry odpovidd zdravé tepné. S timto
poddané€jSim materidlem bylo provedeno ne€kolik analyz, z nichZ ani jedna neprobéhla do
konce. Tento problém se nepodafilo vyfeSit zejména z divodu minima zkuSenosti s FSI
analyzou v poddajném prostiedi provadénou v systému ANSYS na Ustavu mechaniky téles.

Dal§im divodem pro volbu vySe zminéného materidlového modelu je jeho cCasté vyuZziti
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v oblasti kone¢noprvkovych analyz, které se zabyvaji feSenim napétoveé deformacnich stava

AAA, kde je s jeho pomoci dosahovdano pomérné dobrych vysledku.

46



11 Volba geometrie

11.1 Piedpoklady zjednodusSeni

Provadéna FSI analyza v poddajném prostfedi ma velmi vysoké poZadavky na vyuZivany
hardware s ¢imz je spojena i vysokd Casova naroCnost této ulohy. Z téchto divodi nebyla
v této prici pouZita trojrozmernd geometrie aorty nebo aneurysmatu, ale bylo nutné zvolit pro
vypocet co nejjednodussi geometrii s vyuZitim vSech dostupnych zjednoduSujicich

predpokladi.

Zjednoduseni bylo tedy provedeno na droven, na které bude moZné provést analyzu Sifeni
napétové viny pomoci FSI a z vysledkti bude mozné posoudit vhodnost dalsi aplikace metody
pro detailngj$i analyzy tohoto problému (napf. na konkrétni geometrii ziskané pomoci CT

snimku pro daného pacienta).

Byly vytvoteny dva geometrické modely, na kterych byla provedena analyza a nésledné
porovnani vysledkt. Prvni model pfedstavuje rovny tsek aorty a byl modelovan jako piima
trubice o konstantnim priméru a je zde vyuZita axisymetrie. Axisymetrické ulohy jsou
vetSinou feSeny jako dvojrozmérny problém, ovSem systém ANSYS Workbench neumoziuje
feSeni 2D problému, a proto byla zjednoduSeni provedena tak, aby se vyslednd dloha co
nejvice bliZila dvojrozmérnému problému. Druhy model zastupuje misto aorty, kde dochdzi
k bifurkaci. Jako u pfedchoziho piipadu je zde vyuzit pfedpoklad axisymetrie, ktery
neumoziiuje do geometrického modelu zahrnout rozdvojeni aorty v tomto misté€, a proto byla
tato geometrie vytvofena jako trubice, na které dojde k ziZeni priméru na polovinu
puvodniho. Opét je tento problém feSen jako trojrozmérna tuloha, kterd se co nejvice blizi
feSeni ve 2D. Cilem tedy bylo porovnat vysledky ziskané s pomoci obou geometrickych
modeld a pozorovat rozdily v Sifeni napétové viny. Ocekavana byla tvarova zména prabehu

viny a asovy posuv.

11.2 Prima trubice

Prvni geometrie byla vytvorena jako pifima trubice. Pro FSI analyzu je tfeba vytvofit model
sloZzeny z Casti, kterd reprezentuje kapalinu (fluid Cast) a z Césti, kterd reprezentuje téleso
(solid Cast). V tomto pfipadé byly tyto Casti vytvoreny zvlast a nasledné byly spojeny jako

sestava. Rozméry byly voleny tak, aby s ur¢itou mirou tolerance odpovidaly redlné aorte.
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Geometrie byla modelovéna v programu SolidWorks. Nejprve byla vytvorena Cast zastupujici
kapalinu. Tuto by mél reprezentovat valec o pruméru 20 mm a délce 400 mm, ale diky rotacni
symetrii této geometrie i ndsledné simulovaného déje, 1ze toto téleso zjednodusit na vdlcovou
vyseC se sttedovym uhlem 1° (Obr. 11.20). Diky takovému zjednoduSeni se feSeni tohoto
trojrozmérného problému velmi pribliZi k feSeni dvojrozmérné tlohy, coZ vede ke znacnému
sniZzeni poctu prvku, kterymi je tato oblast diskretizovdna a naslednému zkraceni vypoctového

¢asu na minimum.

Obr. 11.20 Celo modelu geometrie fluid &asti

Déle bylo potfeba na této geometrii vytvofit pomocné Cary, které rozdé€li povrch télesa na
podoblasti. Diky tomuto kroku bude mozné vytvofit mapovanou sit' kone¢nych prvka na
tomto télese a také bude mozné nastavit hust&jsi sit’ v urcitych oblastech (zejména v misté

rozhrani mezi té€lesem a kapalinou).

Dal$im krokem byla tvorba geometrie cévni stény. Pro tuto analyzu byla zvolena tloustka
stétny 2 mm. Vzhledem k nutnosti vytvofeni vazeb s ptfedchozi geometrii tvofenou pro
kapalinu byla cévni sténa modelovana jako vyseC dutého vdlce o vnitinim priméru 20 mm,
vnéj$im praméru 24 mm a stfedovém dhlu 1°. Délka byla zvolena 240 mm, takZe je kratSi nez

fluid ¢ast. Davody pro tento krok jsou uvedeny dile. Sténa tepny je tedy geometricky
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jednodussi i z pohledu tvorby konecnoprvkové sité, proto nebylo nutné provadét rozdéleni

télesa na podoblasti.

Ob¢ geometrie byly ndsledné€ spojeny pomoci vazeb a tim vznikla vysledna sestava, kterd se
dale exportovala do systému ANSYS. Na Obr. 11.21 je vidét presnd pozice solid Casti
umisténé na fluid ¢asti. Je patrné odsazeni kraji stény o 80 mm od obou okraju Casti
predstavujici kapalinu. Toto odsazeni je zde nutné z divodu rozvinuti se profilu proudici
kapaliny a ustdleni d&je jeSté pfed tim, nez dojde k interakci se st€énou. B€hem analyzy bude

povrch kapaliny v této Casti povazovan za dokonale tuhou sténu.

~

Obr. 11.21 Sestava geometrie (Cervend: solid, Seda: fluid)

V Tab. 11.3 jsou shrnuty parametry geometrie

Fluid ¢ast

Délka 400 mm
Pramér 20 mm
Stredovy uhel (dhel rotace) 1°
Solid ¢&ast

Délka 240 mm
Vnitin{ pramér 20 mm
Tloustka stény 2 mm
Stredovy uhel (dhel rotace) 1°

Tab. 11.3 Sestava geometrie
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11.3 Trubice se ziZenim

Dals$i geometricky model, na kterém je v této praci provedena FSI analyza, byl vytvofen jako
trubice, u které dojde v urCitém misté€ k pozvolnému ziZeni pruméru na polovinu. Pfed tim,
nez byla pouzita findlni verze geometrie, bylo provedeno nékolik analyz na modelech, které
obsahovaly skokovy (ostry) prechod mezi pruméry. Tyto geometrické prvky zpusobovaly
turbulence v proudu, coz ovliviiovalo tvar napétové viny, nebo mély za nasledek velmi
Spatnou konvergenci fluid sité. V pfipadé€ ostrého prechodu bylo také nutné zvysit pocet prvka
fluid sit€, coz vedlo k vyS§i Casové ndroCnosti tlohy. Nakonec byla vyuZita geometrie
obsahujici postupny a hladky pfechod mezi priméry. Tento model také nejvice odpovida
realité a nejvice zachovava lamindrnost proudéni. Jako v pfedchozim ptipad¢ je nutné vytvofit

sestavu slozenou z geometrického modelu, ktery pfedstavuje kapalinu a z modelu

reprezentujiciho sténu tepny.

Pro vytvoreni jednotlivych modelt a jejich néasledné spojeni do sestavy byl opét vyuZit systém
SolidWorks. Nejprve byla tvorena fluid Cast. Pocateéni pramér byl volen dle predchozi
geometrie, tedy 20 mm. Kone¢ny primér byl volen jako polovi¢ni, tedy 10 mm. Pozvolna
zména téchto dvou rozmért byla provedena na délce 30 mm a ostré hrany, které vznikly timto
pfechodem, byly zaobleny tak, aby sténa trubice byla hladkd. Celkova délka trubice je 390

mm. Trubice byla opét zjednoduSena na vysec se sttedovym thlem 1°.

Na modelu kapaliny bylo nutné opét provést rozdé€leni povrchu na podoblasti kvuali tvorbé
konecnoprvkové sité. Je zde nutné mit podoblast, ve které bude sit’ hustéjsi a diky déleni bude

moZzné vyuZit mapovanou sit.

Dile byla vytvofena geometrie reprezentujici st€nu tepny. Tato byla modelovéna jako vysec
duté trubice obsahujici ztizeni. Vnitini povrch trubice byl rozmérové identicky s povrchem
fluid ¢asti, jen délka stény byla 230 mm. Tloustka stény byla zvolena stejné jako
v pfedchozim piipadé, tedy 2 mm. Té€leso bylo opét modelovano jako vyseC z trubice se
sttedovym dhlem 1°. Diky témto parametrum bylo mozné vytvofit sestavu spojenim fluid a
solid Casti. Vzhledem k vétsi geometrické sloZitosti byl povrch stény tepny rozdélen, podobné

jako u fluid ¢asti, na podoblasti kvili tvorbé konecnoprvkové sité.
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Obr. 11.22 Sestava geometrie (Cervend: solid, Seda: fluid)

Na Obr. 11.22 je vidét umisténi solid €asti na fluid €asti. Opét bylo nutné dodrzet 80 mm
odsazeni kraju stény tepny od kraji geometrie kapaliny kvuli rozvinuti proudového profilu.

Béhem analyzy bude povrch kapaliny v této ¢4sti povaZzovén za dokonale tuhou sténu.

Shrnuti parametrti geometrie je uvedeno v Tab. 11.4.

Fluid ¢ast

Pocate¢ni primér 20 mm
Koncovy prumér 10 mm
Délka 390 mm
Délka konické casti 30 mm
Polomér zaobleni prechodu 200 mm
Stredovy thel 1°
Solid ¢ast

Vnitini pocatecni pramér 20 mm
Vnitini kone¢ny prumeér 10 mm
Tloustka stény 2 mm
Délka konické casti 30 mm
Polomér zaobleni prechodu 200 mm
Stredovy thel 1°

Tab. 11.4 Sestava geometrie
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Oba vyse popsané modely geometrie byly do systému ANSYS exportovdny ve formatu
STEP.
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12 Tvorba kone¢noprvkové sité

Sit’ byla tvotrena v systému ANSYS Workbench 12.1, ktery nabizi pomérné pokrocily nastroj
k témto ucelim. Ob€ vySe popsané geometrie byly do tohoto systému importovany ve
formatu STEP jako sestava, tedy dvé télesa spojend vazbami. Vzhledem k principu, na kterém
pracuje FSI v systému ANSYS bylo potfeba vytvofit konecnoprvkovou sit' zvlast na Casti

predstavujici kapalinu a na Césti pfedstavujici st€nu tepny.

12.1 Prima trubice

Prvnim krokem je tvorba sité na solid ¢ésti. Toto je nutné provést v sekci, kterd reprezentuje
strukturdlni analyzu feSice (viz Obr. 9.17). Po importu se geometrie zobrazuje jako sestava a
proto je nutné potlacit v této fazi fluid ¢ast. Toto 1ze provést pomoci piikazu ,,supress body*.
Diky tomu je moZné pokraCovat v tvorbé sit€ jen na solid Cdsti. Byla pouZita metoda s ndzvem
,Hex dominant“, diky které je sit’ sloZena z Sestisténnych prvki. PoZzadovana hustota sité byla
nastavena pomoci déleni hran geometrie. Po délce stény byla nastavena velikost prvku 1 mm,
po tloust’ce stény bylo nastaveno déleni na 3 prvky a po Sitce 2 prvky (viz. Obr. 12.23). Sit na

povrchu byla tvofena jako mapovana.

0 0,0025 0,005 () ZA %
I S

0,0013 0,0037

Obr. 12.23 Detail sité

Po provedeni né€kolika analyz s vyuZzitim vys8i hustoty sit€¢ nebylo dosazeno vyrazn€ vyssi

piesnosti.
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Pro tuto sit’ byl pouzit osmi-uzlovy prostorovy prvek Solid 185. V programovém systému

workbench lze toto nastavit pomoci nastaveni polozky Midside nodes na hodnotu ,,dropped*.

Dalsim krokem je tvorba sité pro ¢ast kapaliny. Podobné jako v pfedchozim piipadé€ je nutné
toto provést v prislusné sekci, tedy v Casti predstavujici CFD feSi¢. Opét je nutné potlacit
geometrii, na které se v této Casti nebude tvofit sit, v tomto piipade€ solid ¢ast. Pro tvorbu sité
byly vyuZity Sesti-sténné prvky, ovSem diky tvaru geometrie je fada prvku u spodni hrany
(osa rotaCni symetrie) péetisténnych. Okolo osy rotace bylo nastaveno déleni na jeden prvek.
proto byla nastavena velikost prvku v osovém sméru na 0,5 mm a ve vzdalenosti 2 mm od
stény v radidlnim smeéru bylo nastaveno déleni na 10 prvka. V mistech kde na fluid Cast
nedoléha sténa tepny, je mozné pouzit hrubsi sit’. Pro vS§echny plochy byla pouZita mapovana
sit. Vyssi hustota sité nebyla pouzita z divodu hardwarové a Casové narocnosti celé ulohy,
tento krok ovlivnil presnost. Celkovy pocet prvki byl 1200 (2412 uzli) pro solid ¢ast a 32000

pro fluid ¢ést.

Po vygenerovéni sit€ bylo nutné vytvofit pojmenované oblasti (named selection), protoZe
v preprocesoru pro CFX neni mozné vybirat plochy na geometrii pomoci kurzoru, ale jen ze
seznamu ploch. Proto byly pojmenovany plochy pro vstupni okrajovou podminku (input),

vystupni (output), pro symetrii a pro rozhrani mezi télesem a kapalinou.

] 0,005 0,01(m}
I

0,0025 00075

Obr. 12.24 Detail fluid sité
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12.2 Trubice se ziZenim

Postup tvorby sité na trubici obsahujici ziZeni byl velmi podobny jako u piimé trubice.
Nejprve byla tvofena zvlast sit' na ¢asti solid s tim, Ze musela byt potlac¢ena fluid ¢4st. Podle
zkuSenosti ziskanych na ptfimé trubici bylo pouZito podobné nastaveni, tedy po délce byla
nastavena velikost prvku 1 mm, po tloustce bylo nastaveno déleni na 3 prvky a po Sitce déleni
na 2 prvky. Byla opét vyuzita metoda ,hex dominant* a sit na povrchu byla vytvofena

mapovane.

Jako v predchozim pifipadé byl pouZit osmi-uzlovy prostorovy prvek Solid 185. Po

vygenerovani vznikla sit’ zobrazend na Obr. 12.25.

..

0,000 0035 0,070 {m)
I a0

0,018 0053

Obr. 12.25 Vysledna hustota sité

Sit’ pro ¢ast reprezentujici kapalinu byla vytvofena v sekci zastupujici feSeni pro proudéni.
Opét musela byt potlacena Cast solid, aby bylo moZné generovat sit’ na fluid ¢asti samostatné.
Byla volena podobnd hustota sit€ jako u pfimé trubice, tedy po délce byla zvolena velikost
prvku 0,5 mm v mistech interakce a o néco vétsi prvky v mistech odsazeni. Ve vrstvé o Sitce
2 mm od stény trubice bylo nastaveno dé€leni na 10 prvkid a okolo osy rotace bylo nastaveno
déleni na jeden prvek. Sit’ byla vytvofena z Sesti-sténnych prvka, pficemz jedna fada prvkia na

spodni hran€ obsahuje prvky pétisténné. Opét byla pouZita mapovana sit.
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0,0025 0,0075

Obr. 12.26 Detail fluid sité na zaZeni

0,002 {m)

Obr. 12.27 Detail sité na Cele geometrie

Poslednim krokem byla opét tvorba pojmenovanych oblasti (named selection), z divodu
vyuziti v preprocesoru pro CFX. Takto byly oznaceny plochy, na kterych budou definovany
vstupni okrajové podminky (input), vystupni (output), symetrie a rozhrani mezi télesem a

kapalinou. Celkovy pocet prvka byl 1368 (2748 uzla) pro solid ¢ast a 37000 pro fluid ¢ast.
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13 Okrajové podminky a vazby

Pro FSI analyzu je nutné volit okrajové podminky zvIast pro solid ¢ast a zvIast’ pro fluid ¢ést.
Podobné jako pfi tvorbé konecnoprvkové sité budou okrajové podminky nejprve stanoveny

pro solid a nésledné pro fluid.

13.1 Model okrajovych podminek pro sténu tepny

Geometricky model byl tvofen jako vyse€ rotaCné€ symetrického télesa, proto je nutné tento
predpoklad zachovat i v kone¢noprvkovém modelu. Z tohoto divodu byly aplikoviany na
bocni plochy télesa symetrické podminky, které maji v sytému ANSYS Workbench nédzev

»frictionless support.*

Pri fyziologickém namdahdni aorty krevnim proudem nedochdzi k vyznamnym deformacim
v axidlnim sméru. Tento fakt je nutné zohlednit i v modelu okrajovych podminek. Byly tedy
zamezeny posuvy obéma Celnim plochdm na modelu. Tato konfigurace vazeb se ale ukazala
jako nedostacujici z hlediska konvergence tlohy. Na okrajich dochdzelo vlivem neustilenosti
proudu krve k velkym zménam zatéznych stavii v malych ¢asovych tdsecich. Z tohoto divodu
nebylo mozné zajistit konvergenci solid €asti a na ob¢ Celni plochy byla aplikovdna podminka
vetknuti (fixed support). Tato podminka neodpovida realité a pfilehlou oblast je tfeba vyloucit

z analyzy vysledkd.

Poslednim krokem bylo nastaveni spodni plochy modelu tak, aby se chovala jako rozhrani

mezi télesem a tekutinou (Fluid solid interface).

Rozhrani mezi ) -
télesem a tekutinou Vetknuti

0,000 0,035 * 0,070 (fri) ZA %
I 20 .00

o018 0,053

Obr. 13.28 Popis vazeb na modelu solid ¢asti
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13.2 Model okrajovych podminek pro kapalinu

Podobné¢ jako u geometrie stény tepny je model kapaliny vytvofen v axisymetrii. Je tedy
nutné bo¢nim plocham predepsat symetrickou okrajovou podminku (symmetry). Dulezité je
predepisovat podminku obéma plochdm zvlast'. V piipadé, Ze je predepsana jedna symetrickd

podminka obéma plochdm zaroven, dochazi ve vysledcich k numerickym chybam.

Diéle bylo nutné specifikovat okrajové podminky na zacCatku a na konci trubice, tedy pro ob&
Celni plochy. Na pocateCni Celni plochu (na Obr. 13.31 oznafeno jako vstupni okrajova
podminka) trubice byla pfedepsana okrajovd podminka ve formé€ objemového prutoku, ktery

se meéni v Case (viz Obr. 13.29).

Pratok krve v aorté
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Obr. 13.29 Vstupni okrajovd podminka (podle [10])

Tato data byla ziskana z [10]. Soufadnice jednotlivych bodu na kfivce byly pfevedeny do
textového souboru. Z tohoto formétu je bylo mozné importovat do programu CFX a vytvofit
tzv. funkCni pfedpis (user function), se kterym je didle mozné v CFX pracovat. Pro vytvoreni
okrajové podminky, kterd ma takto specificky Casovy prubé¢h, je ddle nutné vytvofit tzv.
»expression®, kterd se ptimo pfedepiSe jako okrajovd podminka a dokdZe nacitat hodnoty z
wuser function® do Casovych kroki. Data prutoku krve jsou vyjadiena v cm’/s. Byla pouzita
okrajovd podminka pro vstupni ¢ést (inlet) s upfesnénim pod ndzvem ,,mass flow rate®, coz

vyZzaduje zadavani hodnot pratoku v kg/s, proto bylo nutné prevést hodnotu v kazdém
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Casovém kroku. Toto bylo umoZnéno predpisem v poloZce ,.expression®, tak Ze kazdd hodnota

3

byla pfevedena na m” a ndsledn€ vyndsobena hustotou.

Okrajova podminka na vystupu (na Obr. 13.31 oznaceno jako vystupni okrajovd podminka)
byla predepsdna ve formé€ prabéhu tlaku v aorté (viz Obr. 13.30) [10]. Soufadnice
jednotlivych boda na kiivce byly importovany do CFX ve formé ,,user function. Nésledné
byly upraveny pomoci pifedpisu v ,expression” do formy, ve které je mozné jejich vyuziti
jako okrajové podminky. Byla zvolena podminka s ndzvem ,,opening,* kterd umoZziuje oproti

okrajové podmince ,outlet“ prochdzeni kapaliny obéma sméry plochou, na které je

definovana.
Prabéh tlaku v aorté
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Obr. 13.30 Vystupni okrajovd podminka (podle [10])

U této okrajové podminky bylo zvoleno uptesnéni, které specifikuje vyuZiti tlakovych hodnot.

CFX umoZiuje praci s jednotkami mm Hg, takZe nebylo nutné provadét prevod jednotek.

Dale byla specifikovana plocha (na Obr. 13.31 oznaceno Cervené jako rozhrani mezi télesem a
kapalinou), kde dochézi k interakci télesa s tekutinou. Tato plocha byla nastavena jako ,,wall®.

Bylo nutné provést uptesnéni v poloZce ,,mesh motion*. na hodnotu ,,ANSYS Multifield*.

Ostatnim plochdm bylo ponechdno zdkladni nastaveni, tedy okrajovd podminka ,wall* se

zamezenim deformace sité (na Obr. 13.31 oznaceno modfe jako nedeformovatelnd sté€na).
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14 Nastaveni reSicu

Po nastaveni okrajovych podminek bylo nutné pfejit k nastaveni analyzy. Tento krok byl opét

proveden zvlast pro feSi¢ ANSYS a pro fesi¢ CFX.

V pracovnim prostiedi ANSYS Workbench byl vyuZit pro analyzu stény tepny feSi¢ s ndzvem
»Iransient structural (ANSYS)* a pro feSeni proudéni bylo nutné zvolit fesi¢ s ndzvem ,,Fluid
Flow (CFX)“. Pred propojenim obou fe$icli bylo nutné smazat polozku ,solution® v Casti
»Iransient structural (ANSYS)“. Po tomto kroku byly propojeny oba systémy zpusobem,
ktery je zobrazeny na Obr. 9.17 na str. 42.

14.1 Nastaveni ANSYS

Po nastaveni propojeni obou feSi¢i bylo provedeno nastaveni pro ANSYS. Vzhledem
k Casové proménnosti okrajovych podminek se jednd o feSeni pfechodového déje. Bylo tedy
nutné nastavit casovy krok. Délka €asového kroku byla zvolena na hodnotu 0,005 s, tato
hodnota byla zvolena s ohledem na asovou narocnost celé tlohy. Celkovy €as byl zvolen 1 s
kvuli délce nadefinované okrajové podminky pro kapalinu, odpovidajici jednomu srde¢nimu
nastaveno prubézné ukladani databazového souboru ,,ANSYS.db“, ktery je dulezity pro
navéazani vypocCtu na jiz ziskané vysledky. Po provedeni téchto zmén bylo nutné v pracovnim

prostiedi Workbench aktualizovat polozky feSiCe pro sténu tepny.

ANSYS

Délka casového kroku Time step 0,005 s
Velké deformace Large Deflection On
Databézovy soubor Save ANSYS db Yes

Tab. 14.5 DuleZité body v nastaveni feSice ANSYS

14.2 Nastaveni CFX

Po tomto bylo mozné pfistoupit k nastaveni v CFX. V nastaveni fesi¢e CFX bylo nutné zvolit
typ analyzy jako piechodovou (transient). Casovy krok byl nastaven na 0,005 s tak, aby se
shodoval s ¢asovym krokem v solid ¢4sti. Byl definovdn materidl s parametry pro krev. Dale
byl specifikovdn typ proudéni na lamindrni bez pfenosu tepla. Nutné bylo specifikovat
pocatecni podminky, které jsou dany referencni hodnotou tlaku 87 mm Hg (11600 Pa) a

nulovou rychlosti proudéni kapaliny.
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Vzhledem k poddajnosti stény, velkym silovym udcinkim proudéni beéhem piechodu
z pocéatecnich podminek a zatéZovani tepny referenCnim tlakem bylo nutné analyzu provadet
po cCasovych dusecich, mezi kterymi dochdzelo k upravé hodnot prendSeného zatizeni
z kapaliny na sténu tepny. V praxi to znamend, Ze byl proveden vypocet pro prvni vtefinu dé&je
s hodnotou pfenesené¢ho zatizeni 88%. Tuto hodnotu lze nastavit pomoci polozky ,,Under
Relaxation Factor* a pomoci mnoZstvi iteraci béhem ,,stagger iteration®. Celkovd hodnota
pfeneseného zatizeni v zdvislosti na poctu iteraci a ,,Under Relaxation Factor* je ddna
vztahem (9.1) na stran€ 43. Po probéhnuti vypoctu pro prvni vtefinu bylo mozné zvysit
hodnotu celkového pfeneseného zatiZeni diky predpéti stény po zatiZeni referencnim tlakem a

ustédleni proudéni. Bylo tedy moZzné navizat na ziskané vysledky analyzou dalSich Casovych

usek.

1s

Under relaxation factor 0,1
Pocet iteraci 20
Celkové zatiZzeni 88%
2s

Under relaxation factor 0,21
Pocet iteraci 20
Celkové zatiZzeni 99%

Tab. 14.6 Hodnoty pfenosu zatiZeni
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15 Vyhodnoceni

V kapitole 12 (str. 53) byla popsdna hustota konecnoprvkové sit€¢ zvolené pro tuto dlohu.
Pocet elementd, ktery byl zvolen pro provedeni analyzy, zapfiCinil jeji trvani v fadu desitek
hodin. Z davodu nedostupnosti vykonnéjstho hardware znamenalo dal$i zjemtiovani sité
vyrazny narast Casové narocnosti ulohy. Vysledna hustota sit€ meéla negativni dopad na

presnost vysledku.

15.1 Rychlostni profil proudéni

Pfi vyhodnoceni analyzy bylo nutné se zaméfit nejdiive na fluid ¢ast a porovnat proudéni pro
ob¢ geometrie. Pro srovndni byl vybrdn okamzik systoly (0,25 s), kdy nabyvd objemovy

prutok nejvysSich hodnot. Na ndsledujicich obrazcich je srovndni rychlostnich profila a

maximalnich hodnot rychlosti proudéni. Trojuhelniky na obrazcich urcuji smér proudéni.
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Obr. 15.32 Rychlostni profil v pfimé trubici pro 0,25 s zatézného cyklu
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Obr. 15.34 Rychlostni profil v trubici na konci kénické ¢asti pro 0,25 s zdt€¢Zného cyklu

s

uzenim.
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Z Obr. 15.33 a Obr. 15.34 je patrné zrychleni proudu po prichodu z



15.2 Deformace stény tepny

Pro analyzu byl zvolen referen¢ni tlak 87 mm Hg (11,6 kPa), coZ znamend, Ze v prubéhu

vypoctu byla sténa nejdfive zatiZena touto hodnotou tlaku a ndsledné se od této hodnoty

odvijely veskeré feSené veliCiny.

=

0 0.005 0.01 (m)
1

0.0025 00075

Obr. 15.35 Deformace stény tepny na piimé trubici u vetknuti

Na Obr. 15.35 je detail deformace stény tepny u vetknuti po zatiZeni referencni hodnotou
tlaku. Je zde vidét oblast ovlivnéna vetknutim, kterou je potieba vynechat z analyzy vysledka.

Detailni zobrazeni druhého konce stény tepny neni nutné, protoZe deformace je identicka.
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Obr. 15.36 Deformace stény tepny na trubici se ziZenim, detaily obou vetknuti

Na Obr. 15.36 je vidét deformace na obou koncich stény tepny se ziZenim po zatiZeni
referen¢nim tlakem. Jsou zde opét ilustrovdny oblasti, které jsou ovlivnény vetknutim a je

nutné je vyloucit z analyzy vysledku.

15.3 Prubéh pulzni viny

Prabéh pulzni viny byl sledovan tak, Zze byl vyhodnocen prabéh deformace v Case v urcitych
uzlech na vnitfnim primeéru stény. Vzhledem k faktu, Ze ANSYS Workbnech neni schopen
vyhodnocovat poZadované veli¢iny v jednotlivych uzlech, bylo nutné naclist vysledkové
soubory v klasickém prostredi ANSYS. Hodnoty deformace v zdvislosti na Case byly

vyneseny do grafu.

Casovy priib&h posuvu stény tepny u piimé trubice byl vykreslen ve tiech bodech, které lezi
v dostatecné vzddlenosti od vetknuti, které pfedstavuje nerealistickou okrajovou podminku.
Body jsou rozmistény po 100 mm po délce trubice a oznafeny v grafech jako zacatek, stied a

konec.
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Srovnani pribéht viny pro jednotlivé uzly
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Obr. 15.37 Prub¢h viny, valcova trubice

Na Obr. 15.37 je vykresleny prubéh pulzni viny pro Ctvrtou a patou vtefinu analyzy, protoze
v téchto dsecich bylo nastaveno nejvy$s$i pfenesené zatizeni a také po této dobe doslo
k ustdleni prubéhu cyklu, takze tyto po sobé jdouci iseky vykazovaly velice podobny prabéh.
Je zde patrny narGst deformace na maximum béhem systolické faze a postupny pokles.

Viditelna je také oscilace hodnot, ktera je zpusobena nedostateCnou diskretizaci dlohy.

Pro vyhodnoceni analyzy obsahujici ziZeni byl pouZit identicky postup. Uzly, na kterych byl
vyhodnocovan posuv, byly voleny v misté pfed ziZenim, v poloviné konické €asti a v miste

za zuZenim. Zobrazen je prubéh pro Ctvrtou a patou vtefinu déje na Obr. 15.38.

Srovnani prubéht viny pro mista po délce trubice
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Obr. 15.38 Prub¢h viny, kénicka trubice
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Velky rozdil deformace v jednotlivych Castech je zptsobeny mens$im pramérem trubice. Je
zde opét patrny narust deformace béhem systolické faze. Oscilace hodnot a vykyv deformace

pozorovatelny od Casu 3,7 s a 4,7 s jsou zpusobeny nejspiSe nedostatecnou diskretizaci dlohy.

Na Obr. 15.39 je zobrazeno srovnani prubéhu pulzni viny na vdlcové trubici a na trubici
obsahujici zizeni. Pro srovnani bylo voleno misto na zacatku sté€ny tepny, protoZe ob¢ trubice

zde maji stejny pramer.

Srovnani pribéhd pulzni viny na odlisnych geometriich
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Obr. 15.39 Pribch viny, srovnani obou geometrii

Z vysledku je patrny velky vliv drovné sité na presnost. Pro dal$i analyzy provadéné touto
metodou bude nutné vyuZit podstatné vykonnéjs$i hardware a u fluid ¢asti pouzit sit’, kterd
bude minimalné desetkrat jemné&jsi (vice nez 300 000 prvku). Také bude nutné pouZzit mensi
Casovy krok (0,001 s).
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16 Zavér

Tato prace se vénuje problematice diagnostiky aneurysmatu bfiSni aorty predevsim na zdkladé
snimdni Sifeni pulzni vlny v arteridlnim systému a modelovani tohoto dé&je pomoci FSI
analyzy. Z téchto davodu zde byla stru¢né popsdna anatomie srde¢né cévni soustavy spolu

s patologii aneurysmatu a metodami 1é¢by tohoto onemocnéni.

V kapitole 5 jsou zminény metody diagnostiky AAA. Spolu se stdvajicimi metodami jsou zde,
pfedev§im na zdklad€ informaci z literatury, uvedeny nové metody, které by bylo vhodné
zavést do fetézce diagnostiky AAA. Prvni z nich je plo$né vytipovdni rizikovych osob formou
jednoduchého dotazniku, zaméfeného na hlavni rizikové faktory onemocnéni. Dalsi krokem je
metoda, kterd by vyuZivala snimani rychlosti a tvaru pulzni vlny k detekci existence AAA u
rizikového pacienta. Pro tento druh vySetfeni byly popsdny dvé diagnostické metody, a to
pletysmografie a aplanacni tonometrie, které jsou schopné méfit a zaznamenat tvar pulzni
viny. K uplatnéni t€chto metod jsou tfeba informace o tom, jak se 1i$i tvar pulzni vlny v aorté
s AAA od tvaru pulzni vlny v aorté€ s normdlnim anatomickym tvarem. Proto bylo pfikroceno

k jednoduchym simulacim Siteni pulzni vilny v axisymetrické trubici pomoci FSI analyzy.

Zadand uloha byla feSena jako problém interakce télesa s tekutinou, ktery v tomto piipadé
kombinuje nelinedrni (hyperelastické chovdni cévni stény) feSeni z oblasti mechaniky
kontinua a feSeni mechaniky kapalin. Z hlediska dostupnosti byl pro analyzu zvolen systém
ANSYS, ktery umoZiiuje feSeni tohoto druhu problémi. Uloha byla feSena na tdrovni
diskretizace, kterou limitoval dostupny hardware. Z tohoto divodu nebylo dosazeno
pozadované presnosti vysledki. Byly vSak ziskdny cenné zkuSenosti s provadénim FSI
analyzy na trubici z hyperelastického materidlu vykazujiciho velké deformace. Na zaklade
ziskanych dat byla prokazana pouzitelnost této metody pro simulaci déji v aorté a byly
navrZzeny zmeény v nastaveni analyzy, diky kterym bude moZné dosdhnout poZadované

piesnosti.
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